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ES saliy gyventojai: gimusiyjy vidutiné tikétina sveiko gyvenimo
trukmé (HALE) metais, 2002 m.

—
73,3 M
27726 50T Em m s o o e e
1S TL,T 71,5 71,4 712 71,1 71,1 71,0 71,0 70.8 706 ™=

69.8 60,8 Jol
= - 69,5692 m

68,4 =)
b l_l I_I I_I
66,2 66,0 65,8 =

Luxembourg
Netherlands

United Kingdom
Denmark
Slovenia
Portugal

Czech Republic
Slovakia
Lithuania

EU members before May 2004
EU members since May 2004

2000 m. Lietuvoje — 60.8 m., ES vidurkis — 69.19 m., 2001 m. Lietuvoje — 61.1 m., ES vidurkis — 69.36 m.
WHO, European health for all database, 2006 (World Health Report 2004) 8




Gyventojy skaiciaus pagal amziaus grupes Lietuvoje
(procentais) kitimo tendencija Lietuvoje, 2005-2050 m. (1)

Metai 2004 2005 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050
Gyventojy skaicius pagal amziaus grupes (proc. nuo visy gyventojy)

0-14 mety 17,7 17,1 149 14,5 15 15,1 14,7 139 134 13,3 13,7

25-54 mety 41,8 419 43,1 43,8 432 42 404 394 379 36 34,6

15-64d mety 67,3 67,6 69 689 675 657 639 631 622 614 59,6

65+ mety 15 15,2 16,1 16,7 17,5 192 214 23 244 253 26,7

80+ mety 2,8 3 3,8 4.5 5 5,2 5,5 6,1 7,2 8,6 9,2
Gyventojy skaic¢ius min.

3,4 3,4 3,3 3,3 3,2 3,1 3,1 3 3 2,9 2,9

Pagal Eurostat duomenis 2004 m. bendras islaikytiniy skaicius Lietuvoje buvo 48,6 proc.
Prognozuojamas islaikytiniy procentas Lietuvoje:
2025 m. — 52,2 proc., 2050 m. — 67,8 proc.

(EUROSTAT NEWS RELEASE, 48/2005 - 8 April 2005. Population projections 2004-2050)

* - The impact of ageing on public expenditure: projections for the EU25 Member States on pensions, health care, long-term care,
education and unemployment transfers (2004-2050) Report prepared by the Economic Policy Committee and the European Commission (DG
ECFIN) Brussels, 6 February 2006, ECFIN/EPC(2006)REP/238 0



Gyventojy skaiciaus pagal amziaus grupes Lietuvoje
(procentais) kitimo tendencija Lietuvoje, 2005-2050 m. (2)

43,8
41,8t 94312 gp 0
40,4~39 A =—4—0-14 mety

=379
36,0

T===34,6 | =——25-54 mety

'©
)
c
Q
o
(o]
S
o

15-64 mety

24 4=——25 g—25:7

> 4/23 0= — —-65+ mety

l 17,1 1927 —

15,0— 5-5>"179~14 5—15.0—15, 14,713,913 413 3—13,7

8.6m===9,2
7,2 ’
6,1 "’

2004 2005 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050

* - The impact of ageing on public expenditure: projections for the EU25 Member States on pensions, health care, long-term care, 10
education and unemployment transfers (2004-2050) Report prepared by the Economic Policy Committee and the European Commission (DG

ECFIN) Brussels, 6 February 2006, ECFIN/EPC(2006)REP/238




ISVADOS

v Vidutinés gyvenimo trukmés Lietuvoje ilgéjimas, populiacijos
senéjimas ir darbingo amziaus asmeny skaiCiaus mazeéjimas
salygos islaikytiniy skaiCiaus augima ir visuomeniniy islaidy
socialinéms iSmokoms, pensijoms bei sveikatos priezilrai zenkly
augima. Remiantis Eurostat prognoze?*, islaikytiniy skaicius
Lietuvoje 2025 m. gali siekti apie 52,2 proc., 0 2050 m. - 67,8 proc.

v' Tam, kad pagerinti susidariusig demografine situacijg, batinos
kardinalios sveikatos politikos korekcijos Ir investicijos | sveikatos
sektoriy, bei kitas, gyventojy sveikatai reikSmingg jtakg turinCias
sritis.

* - The impact of ageing on public expenditure: projections for the EU25 Member States on pensions, health care, long-term care,
education and unemployment transfers (2004-2050). Report prepared by the Economic Policy Committee and the European Commission (DG
ECFIN) Brussels, 6 February 2006, ECFIN/EPC(2006)REP/238 11



LIETUVOS IR ES SALIU PAGRINDINIAI
EKONOMINIAI IR SOCIALINIAI
RODIKLIAI

12



: BVP, kaip procentas nuo viso ES BVP, 2005 m.
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ES saliy ir Lietuvos BVP augimo PGS

(perkamosios galios standartais) palyginimas
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LR Finansy Ministerijos Lietuvos ekonominiy rodikliy
projekcijos 2006-2009 metams (1)

PAGRINDINIAI MAKROEKONOMINIAI RODIKLIAI
Projekcijos

Makroekonominiai rodikliai 2005 (2006 04 28)
2006 2007 2008 2009
BVP augimas /Realaus BVP augimas, proc. 7,5 7 5,8 5,8 5,3

Priskaiciuotas darbo uzmokescio augimas™ /
Vidutinio ménesinio bruto darbo uzmokescio 12,2 8 8,1 8,9 8,8
augimas, proc.

Priskaiciuotas darbo uzmokestis* / Vidutinis

meénesinis bruto darbo uzmokestis, Lt RS Leie Laitis L Ues
Ne_darbas / Ned_arl?o lygis, proc. (darbo jégos 8.3 6.9 6 56 56
tyrimo duomenimis).
Vartojimo augimas / Realus augimas, proc. 9,4 8,6 5,9 5,7 5,4
Nominalaus BVP augimas, proc. 13,8 9,1 ) 9,5 9,6
* - ketvirtiniai duomenys be individualiy jmoniy
LR Finansy Ministerija. Lietuvos ekonominiy rodikliy projekcijos 2006-2009 metams. Projekcijos paskelbtos 2006 04 28. 15



LR Finansy Ministerijos Lietuvos ekonominiy rodikliy
projekcijos 2006—2009 metams (2)

[T BVP augimas
/Realaus BVP
augimas, proc.

==¢==Nominalaus BVP
augimas, proc.

.::
c
o
O
(®)
S

(2 8

-i= Priskai¢iuotas darbo
uzmokescio augimas,
proc.

%
o
!

== Nedarbas /Nedarbo
lygis, proc (darbo
jégos tyrimo
duomenimis).

2006 2007

LR Finansy Ministerija. Lietuvos ekonominiy rodikliy projekcijos 2006-2009 metams. Projekcijos paskelbtos 2006 04 28.




ISVADOS

v Lietuvoje sukuriamo BVP procentas nuo viso ES BVP siekia 0,4 proc. ir yra
toks pat, kaip Slovénijos, taCiau pagal BVP dyd| tenkantj vienam gyventojui
(perkamosios galios standartais) Lietuva yra viena i$ paskutiniyjy tarp ES Saliy.

v Lietuva vidutinés trukmés laikotarpiu iSlaikys sparty ekonomikos augima: 2006
metais realus BVP augimas gali siekti 7 procentus, o 2007-2008 metais — 5,8
procento. 2009 metais augimas sumazés iki 5,3 procento. Nominalaus BVP
augimas 2006 m. gali siekti 9,1 proc., 0 2007-2009 m. laikotarpiu nuo 9 iki 9,6
proc.

v'Darbo uzmokestis Lietuvoje vienas i§ maziausiy ES, taciau priskaiciuotas
darbo uzmokescio augimas™* 2006 m. gali siekti 8 proc., 2007 m. — 8,1 proc., o
2008-2009 m. laikotarpiu nuo 8,8 iki 8,9 proc. Prognozuojamas nedarbo lygis
2009 m. turéty sumazeti iki 5,6 proc.

v'"Numatomas spartus BVP ir priskaiciuoto darbo uzmokescéio augimas bei
nedarbo mazeéjimas, sukuria prielaidas didesnj démesj skirti Salies gyventojy
socialinéms ir sveikatinimo reikéms.

LR Finansy Ministerija. Lietuvos ekonominiy rodikliy projekcijos 2006-2009 metams. Projekcijos paskelbtos 2006 04 28. 17



SVEIKATOS SISTEMOS ISTEKLIAI IR
FUNKCIONAVIMAS

18



ES salys: gydytojy skaic¢ius 100000 gyventojy, 2004 m.
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ES salys: ligoniniy lovy* skaicius 100000 gyventojy, 2003 m.
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Hospitalizacijy skai€ius pagal atskiras susirgimy grupes Lietuvoje,
kaip procentas palyginus su Vakary Europos saliy vidurkiu, 2003 m.

Infectious and parasitic diseases, 2003 | 276%

Diseases of the circulatory system, 2003

Diseases of the respiratory system, 2003

External causes, 2003 ] 160%

Diseases of the genito-urinary system, 2003 | 141%

Diseases of the skin and subcutaneous tissue, 2003 | 140%

All causes, 2003 | 136%

Malignant neoplasms, 2003 ] 123%

Endocrine, nutritional and metabolic diseases, 2003 | 122%

Diseases of the digestive system, 2003 | 115%

Diseases of the nervous system, 2003 1114%

Diseases of the musculoskeletal system, 2003 ] 108%

Diseases of the blood, 2003 | 43%
I

0% 50% 100% 150% 200%  250%  300%

Lyginta su §iy OECD duomeny bazéje esanciy Saliy duomenimis: Airija, Danija, Italija, Jungtiné Karalysté, Liuksemburgas,
Nyderlandai, Portugalija, Suomija

2005, OECD Health data; Sveikatos informacijos centras




ES salys: ambulatoriniy apsilankymy pas gydytojus skai€ius
tenkantis vienam gyventojui per metus, 2003 m.

o

United States
Denmark
Lithuania

Luxembourg
Australia

Portugal
New Zealand

Czech Republic
Slovak Republic

2005, OECD Health Data; Sveikatos informacijos centras




ISVADOS

v Gydytojy ir ligoniniy lovy tenkanc&iy 100000 gyventojy rodikliai
Lietuvoje yra vieni auksciausiy ES

v Hospitalizacijy skaicius Lietuvoje, lyginant su ES vidurkiu, virSija
pastargjj daugiau nei 30 proc., taip pat islieka gana ilga vidutiné
gydymosi trukme ligoninése

v" Ligoniy ambulatoriniy konsultacijy skaicius pas gydytojus yra
artimas ES Saliy vidurkiui

v |vertinant minétus rodiklius, batina toliau didinti efektyvaus
ambulatorinio gydymo prieinamuma, kartu modernizuojant ir
restruktdrizuojant ligoniniy tinklg, siekiant efektyviau panaudoti
zmogiskuosius ir materialinius sveikatos sektoriaus resursus

23



LIETUVOS SVEIKATINIMO VEIKLOS
FINANSAVIMAS

P



Nacionalinés sveikatos saskaitos.
Sveikatinimo veiklos finansavimo saltiniai

v Valstybés biudzetas
v’ Savivaldybiy biudzetai
v" Privalomojo sveikatos draudimo (PSDF) sistema

v' Kiti (struktdriniai fondai, subsidijos, mokestinés
engvatos ir kt.)

v" Namy Ukiai (tiesioginiai ir neoficiallis mokejimai)
v Papildomasis sveikatos draudimas,
v Kita (darbdaviy iSlaidos, labdara, uzsienio pagalba ir kt.)

25
Remiantis OECD 2000 Sveikatos saskaity metodika



Nacionalinés sveikatos saskaitos.
Visuomeniniy ir privaciy islaidy sveikatinimo veiklai Lietuvoje

suvestine lentele, min. Lt

Lietuvos visuomeninis sveikatos sistemos finansavimas

Privaciy iSlaidy sveikatos sistemai finansuoti procentas

2004 m. 2005 m.

PSDF biudzeto iSlaidos, min. lity 20947 2453,9
Valstybes ir savivaldybiy ilaidos sveikatinimo veikioms, min. lity 346,7 421.8

IS viso visuomeniniy islaidy, min. lity 2441,3 2881,6

Lietuvos sveikatos sistemos finansavimas is privaciy Saltiniy

2004 m. 2005 m.

Namuy dkiy islaidos, min. lity 1108,2 1224,9
Darbdaviy (jmoniy) iélaidos sveikatos priezitrai, min. lity 7a e

IS viso privaciy islaidy, min. lity 1181,2 1299,3

Visos iSlaidos sveikatos sistemai finansuoti, min. lity 3622,6 4181,0
Visy islaidy procentas nuo BVP 5,8% 5,9%
32,6% 31,1%

VLK duomenys, Statistikos departamentas prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés

Sveikatos ekonomikos centro paskaiciavimai
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ES Salys: Visuomeninés ir privacios islaidos sveikatinimo
veiklai JAV doleriais, 2003 m.

4031

3454

3120
3014 2934 2594
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France

ltaly
Spain
Greece

Hungary |

Czech Republic |

Denmark
Belgium
Portugal

Netherlands

Luxembourg
Slovak Republic :I
Lithuania

2005, OECD Health Data; WHO, VLK duomenys; Statistikos departamentas prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés




Lietuvos visuomeninis sveikatos sistemos finansavimas
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Lietuvos sveikatos apsaugos sistemos visuomeninio
finansavimo struktira, 2005 m.

m PSDF islaidos
sveikatinimo
veikloms

O Valstybés ir
savivaldybiy
iSlaidos

sveikatinimo
veikloms

Valstybés ir savivaldybiy iSlaidos sveikatinimo veikloms jskaito: Sveikatos apsaugos, Krasto apsaugos,
Vidaus reikaly, Teisingumo ministerijy iSlaidas, valstybés investiciniy ir struktariniy fondy programy
iSlaidas, o taip pat Teismo medicinos instituto, Kauno medicinos universiteto, Vilniaus universiteto
Imunologijos instituto, Lietuvos medicinos bibliotekos iSlaidas.
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Visuomeninés islaidos sveikatinimo veiklai Lietuvoje, kaip procentas
nuo BVP, 2000-2006 m.
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,939 91%

2000 m. 2001 m. 2002 m. 2003 m. 2004 m. 2005m. 2006 m.*

* - planas

VLK duomenys; Statistikos departamentas prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés




ES salys: islaidy sveikatinimo veiklai palyginimas, 2003 m.
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2005, OECD Health Data, VLK duomenys
Sveikatos ekonomikos centras, perskaic¢iuota pagal 2003 m. JAV dolerio/Lito kursa.




Privalomojo sveikatos draudimo fondo (PSDF)
pajamos ir islaidos

33



Fondy is kuriy finansuojama Lietuvos sveikatinimo veikla pajamy

kitimas (min. Lt), 2000-2006 m.

>
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5564

4405 4438 4570 4886
1806 1838 1894 2075 2243

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006*

O Valstybés ir savivaldybiy biudzeto pajamos
W Valstybinio socialinio draudimo fondo biudzeto pajamos

I PSDF biudzeto pajamos

VLK duomenys
Statistikos departamentas prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés

Nacionalinio biudzeto
pajamy augimas
2000 - 2005 - 189 %

SODROS biudzeto
pajamy augimas
2000 - 2005 - 145 %

PSDF biudZeto pajamy
augimas
2000 - 2005 - 144,5 %




PSDF biudzeto pajamy struktira, 2005 m.

o
10% 24%
[ |moniy, jstaigy bei organizacijy ir fiziniy asmenu, kurie verc€iasi individualia
veikla, privalomojo sveikatos draudimo jmokos
B |moniy, jstaigy bei organizacijy ir fiziniy asmenuy, kurie verc€iasi individualia
veikla atskaitymai iS gyventojy pajamy mokescio
[ Lietuvos Respublikos valstybés biudzeto jmokos ir asignavimai

1 Kitos

VLK duomenys




Valstybés biudzeto jmoka j PSDF vienam apdraustajam
valstybés léSomis (1)

Valstybés biudzeto jmoka j PSDF vienam apdraustajam
valstybés léesomis

>
=
‘©
c
o
=

2002 2003 2004 2005

Biudzeto jmoka uz apdraustg valstybés léSomis padidéjo iki 304.4 Lt per metus
apie 58,6 proc. gyventojy yra draudziami valstybés léSomis

VLK duomenys




Valstybés biudzeto jmoka j PSDF vienam apdraustajam
valstybés léSomis (2)

16 straipsnis. Valstybés biudzeto jmokos j Privalomojo sveikatos
draudimo fondo biudzeta

1. Seimas, kiekvienais metais tvirtindamas valstybés biudzeta, Vyriausybés
teikimu tvirtina | Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzetg pervedamos
imokos vienam apdraustajam, draudziamam valstybés léSomis, dyd;.

2. Sio straipsnio 1 dalyje nustatytos jmokos dydis vienam apdraustajam,
draudziamam valstybés IéSomis, yra 35 procentai Valstybiniy socialinio
draudimo pensijy jstatymo nustatyta tvarka patvirtinty 2003 mety
draudziamuyjy pajamu. Sis dydis pasiekiamas iki 2009 metuy.

Straipsnio pakeitimai:
Nr. IX-1901, 2003-12-16, Zin., 2003, Nr. 123-5580 (2003-12-30)

LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS DRAUDIMO |[STATYMAS
1996 m. geguzés 21 d. Nr. |-1343

Nauja jstatymo redakcija nuo 2003 m. sausio 1 d.:

Nr. IX-1219, 2002-12-03, Zin., 2002, Nr. 123-5512 (2002-12-24)



Valstybés biudzeto jmoka j PSDF vienam apdraustajam
valstybés léSomis (3)

DRAUDZIAMOSIOS PAJAMOS (LITAIS), TAIKOMOS DRAUDZIAMUJU
PAJAMU KOEFICIENTUI NUO 1995 M. APSKAICIUOTI
(Valstybine socialinio draudimo fondo valdyba prie Socialinés apsaugos
ir darbo ministerijos)

Nuo 2003 m. liepos 1 d. vidutinés ménesio draudziamosios pajamos
siekia 901 lita.

35 proc. nuo 2003 m. draudziamuyjy pajamy
sudaro — 315,35 lito

Vidutinés draudziamosios pajamos (litais), taikomos draudziamuyjy
pajamy koeficientui apskaiciuoti 2005 m. sudaré — 1037 litus,
o nuo 2006 m. liepos 1 d. — 1212 lity




Vieno dirbanciojo jmokos ir Valstybés biudzeto jmokos j PSDF vienam
apdraustajam valstybés lésomis per metus palyginimas, 2000-2005 m.

B 'E 'm '}m 'N

2000 2001 2002 2003

O Imokos j PSDF tenkancios vienam dirbancéiajam, litais
| Valstybés biudzeto jmoka j PSDF vienam apdraustajam valstybés IéSomis

Ukininky, ir kity asmeninio Gkio naudotojy privalomojo sveikatos draudimo jmokos uz save ir pilnamecius
Seimos narius, dirbancius tkyje ir asmenuy, kurie moka uz save 10 procenty vidutinio darbo uzmokescio

dydzio jmokos sudaro apie 0.09 proc. visy PSDF pajamy 2005 m.

Statistikos departamentas prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés, VLK duomenys




PSDF pajamos ir islaidos (mird. Lt), 2000-2005 m.

IS viso pajamos (faktas) - 12,47 milijardo lity
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A
2001 2002 2003 2004 2005

IS viso iSlaidos (faktas, pateikta apmokéti) - 12,11 milijardo lity

O PSDF pajamos (faktas), mird Lt m PSDF islaidos (faktas), mird. Lt

VLK duomenys




PSDF biudzeto islaidy (kasos) struktara, 2005 m.

0.2% 1,0% 3,6%

O Islaidos asmens sveikatos prieziaros paslaugoms apmokéti

| ISlaidos vaisty ir medicinos pagalbos priemoniy jsigijimui kompensuoti

Olslaidos medicininei reabilitacijai ir sanatoriniam gydymui kompensuoti

O ISlaidos galunéms, sanariams ir organams protezuoti, protezams jsigyti ir kitoms centralizuotai
apmokamuy vaisty ir medicinos priemoniy iSlaidoms kompensuoti

Ml Islaidos ortopedijos technikos priemoniy jsigijimui kompensuoti

O Islaidos sveikatos programoms finansuoti, iS ju:

B Privalomajj sveikatos draudima vykdanciy institucijy veiklos iSlaidos

O Kitos islaidos

VLK duomenys




ES salys: visuomeninés einamosios islaidos stacionariai sveikatos
prieziarai JAV doleriais vienam gyventojui, 2003 m.

[
=
9
o)
©
>
<
-

Luxembourg
Denmark
Netherlands
Spain
Republic
Lithuania

«** - Iskaitant iSlaidas stacionariai slaugai, reabilitacijai ir sanatoriniam gydymui

2005, OECD Health Data, 2003, VLK duomenys perskaiciuota pagal 2003 m JAV dolerio/Lito kursa




ES salys: visuomeninés einamosios islaidos stacionariai
sveikatos prieziurai procentais nuo visy einamujy
visuomeniniy sveikatos prieziuros islaidy, 2003 m.

Denmark

Netherlands
Lithuania

Luxembourg
Hungary*
Republic
Republic

«* - Vengrija, 2002 m.
«** - Iskaitant stacionarios slaugos, reabilitacijos ir sanatorinio gydymo paslaugas

2005, OECD Health Data, 2003, VLK duomenys




ES salys: einamosios visuomeninés islaidos ambulatorinei sveikatos
priezitrai JAV doleriais vienam gyventojui, 2003 m.

JAYV doleriai

514 501
01 465 423 43s

—
388 37 180

Poland [] &

Lithuania [] &

Spain
Slovak Republic [| £

Sweden
Luxembourg
Denmark
Germany
Netherlands
Czech Republic

-- jskaitant GMP iSlaidas

2005, OECD Health Data, 2003, VLK duomenys perskaiciuoti pagal 2003 m JAV dolerio/lito kursa




ES salys: visuomeninés islaidos ambulatorinei sveikatos prieziurai
procentais nuo visy einamyjy visuomeniniy sveikatos prieziiiros
islaidy, 2003 m.

o

Czech
Republic
Lithuania
Denmark

Slovak
Republic

Luxembourg
Netherlands

- Vengrija, 2002

2005, OECD Health Data; VLK duomenys




Lietuvos asmens sveikatos prieziuros islaidy santykis procentais su
Vakary Europos saliy asmens sveikatos prieziuros islaidy vidurkiu,
2000 ir 2003 m.

Stacionarios iSlaidos,
2000 m.

Stacionarios iSlaidos,
2003 m

Ambulatorinés islaidos,
2000 m.

Ambulatorinés islaidos,
2003 m

ISlaidos iS viso, 2000 m 11,7%

ISlaidos iS viso, 2003 m 11,0%

5% 6% 7% 8% 9% 10% 11% 12% 13%

Lyginta su §iy OECD duomeny bazéje esanciy Saliy duomenimis: Vokietija, Prancuzija, Ispanija, Nyderlandai, Danija,
Suomija, Liuksemburgas

2005, OECD Health Data; Sveikatos informacijos centras 46
SEC paskaic¢iavimai




PSDF Islaidos kompensuojamiems vaistams (min. Lt), 2000-2006 m.

IS viso iSlaidos (pateikta apmokeéti) - 2,40 milijardo lity
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200F 2001 2002 2003 2004 2005T
IS viso iSlaidos (kasinés) - 2,39 milijardo lity

m PSDF islaidos vaistams kompensuoti, mIn. Lt (pateikta apmokéjimui)

O PSDF islaidos vaistams kompensuoti, min. Lt (kasinés)

VLK duomenys




PSDF islaidos vaistams skirtiems ambulatoriniam gydymui
kompensuoti Lietuvoje, kaip procentas nuo visy visuomeniniy
islaidy sveikatos prieziurai, 2000-2006 m.
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2000 2001 2002 2003 2004 2005

IMS Health, 2005; VLK duomenys




ES salys: islaidos vaisty kompensavimui procentais nuo
visuomeniniy islaidy sveikatos prieziurai, 2003 m.

»
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Slovak Republic
Czech Republic
Lithuania
Netherlands
Sweden

*- Vengrijos duomenys 2002 m.

2005, OECD Health Data; VLK duomenys
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Lietuvos sveikatos sistemos finansavimas is privaciy Saltiniy
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Privaciy islaidy sveikatos prieziurai struktira (suvestiné lentelé)

Lietuvos sveikatos sistemos finansavimas is privaciy Saltiniy

2004 2005,0
Namy (ikiy i$laidos* (pagal Statistikos departamento NU tyrimus), min. Lity 1108,2 1224,9
Namy tkiy iSlaidos (pagal SEC paskaic¢iavimus), min. Lity, tame tarpe: 1166,8 13331
Gyventojy islaidos vaistams, min. Lity 802,7 939,4
Neoficialis mokejimai, min. Lity 103,4 108,4
Imokos papildomajam, nel. atsitikimo ir ligos atvejui sveikatos draudimui, min. Lity 22,4 23,3
Tiesioginiai mokéjimai uz asmens sveikatos priezitros paslaugas (tame tarpe
odontologines ir reabilitacijos), min. Lity 201,0 223,1
p . : . : : e : 37,4 38,9
ISlaidos akiniams, protezams ir ortopedijos technikos priemoniy sigijimui min. Lity
Darbdaviy (jmoniy) iSlaidos sveikatos prieziurai, min. Lity 73,0 74,5
Visos privaéios i$laidos sveikatos sistemai finansuoti (NU ilaidos pagal
Statistikos departamento duomenis), min. Lity 1181,2 12994
Visos privacios iSlaidos sveikatos sistemai finansuoti (pagal SEC
paskai¢iavimus), min. Lity 1239,8 1407,6
53

* - Statistikos departamentas prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés. Namy ikiy biudzety 1996-2005 m. tyrimy rezultatai.




Namuy ukiy islaidy* strukttra, 2005 m.

O Gyventojy islaidos
vaistams

E Neoficialus
mokéjimai

O Kitos islaidos
sveikatos paslaugoms
ir prekéms

* - Statistikos departamentas prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés. Namy dkiy biudzZety 1996-2005 m. tyrimy rezultatai. 54



Lietuvos gyventojy vaisty vartojimas ir finansavimas

55



Vaisty pardavimai Lietuvoje vienam gyventojui palyginus
su Vakary Europos saliy vidurkiu, 2000 m. (%)

Drugs for respiratory system
Dermatologicals
Drugs for alimentary tract metabolism

Drugs for musculo-sceletal system

Drugs for nervous system (incl. Psychiatry)

Total F

Drugs for cardiovascular system |
Antiinfectivesfor systemic use |
Drugs for genitiurinary system, sex hormones

Systemic hormone preparates 7

Drugs for blood & blood forming organs 7

Antineoplastics and immunomodulators 4,89

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

NB. Western European average is calculated only for countries available in OECD data base.

2000, OECD Health Data; 2000, IMS Data




Islaidy vaistams, skirtiems ambulatoriniam gydymui struktura
Lietuvoje, 2005 m.

O Vaisty kompensavimas iS PSDF

m Gyventojy priemokos uz kompensuojamus vaistus
m Gyventojy islaidos uz kompensuojamus vaistus mokant pilng kaina
m Gyventojy islaidos nekompensuojamiems vaistams

|Slaidos kompensuojamiesiems vaistams mokant pilng kaing 2005 m. sudare apie
188 milijonus lity.
IMS Health, 2005; VLK duomenys
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2005, OECD Health Data; VLK duomenys




ES salys: visuomeninés islaidos vaisty kompensavimui,
vienam gyventojui JAV doleriais, 1995-2003 m.

I Lithuania
A27T—4276 __—a == France
\—256 - |Ireland
-i—Greece
Czech Republic
==e=Slovak Republic
-@—Poland

131129

74

2005, OECD Health Data; VLK duomenys




Mazmeninés prekybos vaistais Lietuvoje struktura ir kitimas

2001-2005 m.
Milijonai lity 2001 2002 2003 2004 2005
Pardavimai per vaistines 1014,3 960,5 1041,3 1187,8 1387,9
Pardavimai per vaistines, proc. nuo 2,1% 1,8% 1,8% 1,9% 2,0%
BVP
Kompensuojami vaistai (mazmeninés 557,5 510,7 580,4 662,2 753,3
kainos)
Nekompensuojami vaistai (mazmenines 456,8 449,8 460,9 525,6 634,6
kainos)
VLK iSlaidos vaisty kompensavimui,
(pateikta apmokeéti, be centralizuoty 360,9 337,8 351,7 385,2 448.,4
pirkimy)*
GyventO]q iSlaidos [Slgy]ant vaistus 653,4 622,7 689,6 802,7 939,4
Gyventojy iSlaidos isigyjant vaistus, 64,4% 64,8% 66,2% 67,6% 67,7%
procentas

2005 m. priemokoms uz kompensuojamus vaistus gyventojai isleido 117 min. Lity. ISlaidos uz
kompensuojamus vaistus mokant pilna kaing sieké 187,9 min. Lity.
Viso gyventojy islaidos uz kompensuojamus vaistus 2005 m. sieké 304,9 milijony lity, arba apie 22
proc. nuo visos per mazmenine prekyba parduodamy vaisty apimties.

IMS Health, 2005; VLK duomenys



IS PSDF biudzeto kompensuojamujy vaisty, skirty ambulatoriniam
gydymui recepty skaiciaus ir vidutines recepto kainos pokytis,
1998-2005 m.

-l—=|SrasSyta receptuy,
mil. vnt.

==gr==\/ieno recepto
vidutine kaina, Lt

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

VLK duomenys




Vidutines kompensuojamuyjy vaisty pakuotes kainos kitimas®,
2001-2004 m.

Vidutinés kompensuojamuyjy vaisty pakuotés kainos
kitimas™®

Kainy kontrolés pradzia

Kainos sumazintos iki ES vidurkio

ll-as kainy mazinimas

* - Metodika: paimta 50 daugiausiai vartojamy vaisty pagal iSlaidas ir iS jy atrinkti
dazniausiai iSraSomi kompensuojami vaistai pagal iSlaidas, kurie kartojasi per visus
keturis metus (22 vaistai)

IMS Health, 2004




Islaidy vaistams Lietuvoje palyginimas su ES salimis, 2003 m.

Apskritimo dydis parodo visuomenines iSlaidas
Luxsembourg vaistams JAV doleriais vienam gyventojui

Slovak Republic
Czech Republic

Netherland Germany

Ital

Denmark @
@ Poland

Lithuania
I I I

0!9 1 54 1 ,9

Visos iSlaidos vaistams, kaip procentas nuo BVP

unga ry*
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procentas nuo visy islaidy vaistams

* - Vengrijos pateikti 2002 m. duomenys

2005, OECD Health Data; Sveikatos ekonomikos centras




ISVADOS (1)

v'Visuomeninés iSlaidos sveikatinimo veiklai vienam gyventojui Lietuvoje 2003
m. sieke apie 211 JAV doleriy ir buvo daugiau nei 17,5 karto mazesnés nei
atitinkamos i$laidos Liuksemburge ir apie 3 kartus mazesnés nei Cekijos
Respublikoje.

v'Santykinai stabilus sveikatos priezitrai skiriamy visuomeniniy ir privaciy islaidy
procentas nuo BVP, iSsilaiko tik privaciy iSlaidy augimo déka.

v'ISlaidos asmens sveikatos priezitrai, apmokamos PSDF |éSomis, Lietuvoje
siekia tik apie 11 proc. nuo atitinkamy vidutiniy visuomeniniy islaidy Vakary
Europos salyse.

v'Valstybés biudzeto jmoky uz apdraustuosius dydis yra apribotas Lietuvos
Respublikos sveikatos draudimo jstatymo 16 straipsnio nuostata — “jmokos
dydis vienam apdraustajam, draudziamam valstybés IéSomis, yra 35 procentai
valstybiniy socialinio draudimo pensijy jstatymo nustatyta tvarka patvirtinty
2003 mety draudziamyjy pajamy’”. Tai yra, Sis dydis negalés virsyti 315,35 lito,
0 2006 m. jis jau sieké 304 litus.

v"Nuo 2006 m. liepos 1 d. pradéjus jgyvendinti gyventojy pajamy mokesciy
mazinimo politikg, atitinkamai mazeés jplaukos | PSDF. Todél visuomeninio

sveikatos sektoriaus finansavimo augimas zZenkliai sulétés. o



ISVADOS (2)

v'Remiantis namy 0kiy tyrimy duomenimis, privacios iSlaidos sveikatos
priezitrai nuo 1999 m. mety iSaugo daugiau nei 89 proc. ir 2005 m. pasieké
1 milijardg 225 milijonus lity.

v ProcentiSkai nuo visy namy udkiy iSlaidy 1999 m. iSlaidos sveikatai tesieké
3,9 proc., o 2005 m. jau apie 5,2 proc. Didzigjg Siy iSlaidy dalj sudaro
iSlaidos vaistams. 2005 m. jos iSaugo iki 76,7 proc.

v Papildomojo sveikatos draudimo rinka Lietuvoje néra iSvystyta. 2005 m.
papildomojo sveikatos draudimo sistemos pajamos sieké tik apie 3 milijonus

lity.

v'Visos (visuomeninés ir privacgios) iSlaidos vaistams Lietuvoje kasmet auga
tacCiau prekybos vaistais rinka (JAV doleriais) Lietuvoje viena iS maziausiy
ES ir 2000 m. sieké tik apie 20 proc. palyginus su Vakary Europos vidurkiu
vienam gyventojui.

v'Visuomeniniy iSlaidy vaistams dalis nuo bendry iSlaidy vaistams 2000-2005
m. pastoviai mazéjo ir 2005 m. sieke tik 32,3 proc.
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ISVADOS (3)

v’ 2005 m. gyventojy privacios iSlaidos kompensuojamiems vaistams sieké apie
305 milijonus lity (117 milijony lity gyventojy priemokos uz
kompensuojamuosius vaistus ir apie 188 milijonus lity kompensuojamiesiems
vaistams gyventojai i§leido mokédami pilng kaing uz vaistus). Si suma sudaro
apie 22 proc. visy islaidy vaistams parduodamy per mazmeninés prekybos
tinklg, arba 44 procentus nuo visy kompensuojamuyjy vaisty mazmenines
kainos.

v ISlaidy per PSDF kompensuojamiems vaistams pasiskirstymas, vienam
statistiniam gyventojui pagal savivaldybes labai netolygus: nuo 75 lity vienam
gyventojui Sal€ininky rajone iki 195 lity Palangoje.

v'Didéjancios NU iSlaidos asmens sveikatos prieZidrai ir vaistams verdia
gyventojus siekti stacionarinio gydymo net tuomet, kai jis néra indikuotinas.
Sociologiniai tyrimai rodo, kad dalis gyventojy siekia bati gydomi ligoninéje
bandydami sutaupyti [€Sy maistui ir vaistams.
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LIETUVOS SVEIKATINIMO VEIKLOS
FINANSAVIMO TENDENCIJU ANALIZE
IR PASIULYMAI
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Faktoriai salygojantys didéjancig disproporcija tarp PSDF pajamuy,

S

sveikatinimo paslaugy poreikio ir valstybés prisiimty
isipareigojimy
BVP auga tiek pat kiek pagal Finansy ministerijos prognoze iki 2009 m.
Atlyginimai keisis pagal Finansy ministerijos prognoze iki 2009 m.

Gyventojy pajamy mokescio tarifas mazeéja: iki 27 proc. nuo 2006 m. liepos
1 d., o nuo 2008 m. sausio 1 d. iki 24 proc., (1 variantas)

Gyventojy pajamy mokescio tarifas mazéja: iki 27 proc. nuo 2006 m. liepos
1 d., o nuo 2008 m. sausio 1 d. iki 20 proc., (2 variantas)

Valstybés biudzeto jmoka uz draudziamus asmenis pasiekia 315,35 lito ir
nuo 2007 m. nebeauga

Trisaliu susitarimu 2005 m. geguzés 3 d. jsipareigota, kad 2007 - 2008
metais gydytojy ir slaugytojy darbo uzmokestis didés po 20 proc. kasmet.

Keturioliktos Vyriausybés jsipareigojimas | sveikatos priezitros paslaugy
ikainius jtraukti realias medicininés jrangos ir pastaty nusidévéjimo sgmatas

Didéjantis poreikis kokybisSkoms sveikatos priezitros paslaugoms, vaistams

Augantys energetikos, komunaliniy paslaugy kastai



PSDF biudzeto pajamos, procentais huo BVP, mazéjant gyventojy
pajamy mokescio tarifui, 2006-2010 m.

==g==PSDF biudZeto pajamos
kaip procentas nuo BVP
(nesumazinus gyventojy
pajamy mokescio tarifo)

==@==PSDF biudzZeto pajamos
kaip procentas nuo BVP
(sumazinus gyventojy
pajamy mokescio tarifa iki
27 proc.)

=pe==PSDF biudZeto pajamos
kaip procentas nuo BVP
(sumazinus gyventojy
pajamy mokescio tarifa iki
24 proc.)

=== PSDF biudZeto pajamos
kaip procentas nuo BVP
3,22% (sumazinus gyventojy
3,15% pajamy mokes¢io tarifa iki

3,08% 20 proc.)
2006 m. 2007 m. 2008 m. 2009 m. 2010 m.
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PSDF biudzeto pajamos, min. Lt. atitinkamai sumazinus gyventoju
pajamy mokescio tarifa ir fiksavus jmoka uz valstybés draudziamus
asmenis (315.35 Lt.). Suvestiné lentele, 2006-2010 m.

Suvestiné lentelé, PSDF pajamos 2006 m. 2007 m. 2008 m. 2009 m.

FEIDIF [l et efermes, fli. (LE e Zints 2.865 3.041 3.478 3.736 4.017
gyventojy pajamy mokescio tarifg iki 27 proc.)

FEIDIF eIV 2210 [PEJETILES, il (15 (URIERIE 2.865 3.241 3.264 3.503 3.763
gyventojy pajamy mokescio tarifg iki 24 proc.)

FEIDIF (e et pefermes, . (L EimeZints 2.865 3.041 2.979 3.192 3.426
gyventojy pajamy mokescio tarifg iki 20 proc.)

PSDF b!udzgto prarad|ma}|., mIn.. Lt. (§uma2|nus 135 161 176 191 208
gyventojy pajamy mokescio tarifg iki 27 proc.)

PSDF b!udzgto prarad|ma}|., mIn.. Lt. (§uma2|nus 135 161 390 494 461
gyventojy pajamy mokescio tarifg iki 24 proc.)

PSDF b!udzgto prarad|ma}|., mIn.. Lt. (§uma2|nus 135 161 675 735 299
gyventojy pajamy mokescio tarifg iki 20 proc.)

PSDF biudzeto praradimy suma, min. Lt
(sumazinus gyventojy pajamy mokescio 872
tarifg iki 27 proc.)

PSDF biudzeto praradimy suma, min. Lt
(sumazinus gyventojuy pajamy mokescio 1.572
tarifg iki 24 proc.)

PSDF biudzeto praradimy suma, min. Lt
(sumazinus gyventojuy pajamy mokescio 2.506
tarifg iki 20 proc.)
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Papildomy lésy 2007 m. poreikis Valstybés prisiimtiems
isipareigojimams sveikatos sektoriuje jgyvendinti

v Tri8aliu susitarimu 2005 m. geguzés 3 d. jsipareigota, kad 2007 - 2008
metais gydytojy ir slaugytojy darbo uzmokestis didés po 20 proc. kasmet.
Lésy poreikis 2007 m. : 2006 mety medicinos darbuotojy darbo uzmokescio
didinimo palaikymui ir tolesniam trisalio susitarimo vykdymui —

650 milijony lity.

v Keturioliktos Vyriausybés jsipareigojimas j sveikatos priezitros paslaugy
ikainius jtraukti realias medicininés jrangos ir pastaty nusidévéjimo sgmatas.
LésSy poreikis 2007 m. : pradéti didinti sveikatos priezitros paslaugy jkainius
itraukiant medicininés jrangos ir pastaty nusidévéjimo sgmatas —
maziausiai 100 milijony lity.

v' Didéjantis poreikis kokybiSkoms sveikatos priezidros paslaugoms, vaistams ir
augantys energetikos, komunaliniy paslaugy kastai. Lésy poreikis 2007 m. :
nemaziau 250 milijony lity.
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PASIULYMAI
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Tikslai,kuriy jgyvendinimas uztikrinty tolygia Lietuvos
sveikatos apsaugos sistemos pletra iki 2010 m.

v" Uztikrinti, kad iki 2010 m. visos sveikatos iSlaidos Lietuvoje (visuomeninés ir privacios)
sudaryty ne maziau 6,5-6,8 proc. nuo BVP, tai yra pasiekty ES naujyjy Saliy 2004 m.
vidurkj*.

v Uztikrinti, kad visuomeniniy iSlaidy sveikatai procentas 2010 m. sudaryty ne maziau 5,5
proc. nuo BVP ir priartéty prie naujuyjy ES saliy vidurkio 2003-2004 m.

v Uztikrinti, kad visuomeniniy iSlaidy dalis nuo visy islaidy sveikatai 2010 m. sudaryty ne
maziau 75 proc. (rodiklis artimas ES naujyjy Saliy vidurkiui).

v Uztikrinant sveikatinimo paslaugy finansuojamy iS PSDF biudzeto tolygig plétra, is
esmés islaikyti esamas PSDF biudzeto islaidy proporcijos pagal islaidy tipg iki 2010 m.

v" Uztikrinti, kad zenkli visuomeniniy iSlaidy sveikatos sektoriuje augimo dalis baty skirta
paslaugy kokybés, paslaugy prieinamumo ir medicinos jstaigy infrastrukttros
gerinimuli.

v’ Skatinant sveikatos sektoriaus finansavimg is privadiy Saltiniy, sudaryti teisines ir
ekonimines salygas papildomojo sveikatos draudimo plétrai.

* - WHO, European health for all database, 2006

** - The impact of ageing on public expenditure: projections for the EU25 Member States on pensions, health care, long term care,
education and unemployment transfers (2004-2050). Report prepared by the Economic Policy Committee and the European Commission
(DG ECFIN) Brussels, 6 February 2006, ECFIN/EPC(2006)REP/238 73



Tiksly jgyvendinimo priemones 1

v Visy parlamentiniy partijy bendru sutarimu priimti politinj sprendimag dél
visuomeniniy islaidy, skiriamy sveikatos priezitrai procento nuo BVP
augimo. Tokiu atveju 2010 m. Lietuvoje buty pasiektas Europos Komisijos
parengtoje ataskaitoje apie populiacijos senéjimg prognozuojamas naujyjy
ES Saliy visuomeniniy iSlaidy sveikatos priezitrai vidurkis nuo BVP - 5,5
proc.

v' Skubiai pakeisti sveikatos draudimo jstatymo 16 straipsnj, reglamentuojantj
imokos dydj vienam apdraustajam, draudziamam valstybés IéSomis,
procentiskai “nepririsant” jmokos dydzio prie Valstybiniy socialinio
draudimo pensijy jstatymo nustatyta tvarka patvirtinty 2003 m.
draudziamujy pajamy dydzio.

v Nustatyti privalomuoju sveikatos draudimu valstybés IéSomis draudziamojo
asmens jmokos dydj nuo vidutinio Salies priskai€iuoto praeity mety darbo
uzmokescio dydzio.
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Tiksly jgyvendinimo priemones 2

v'UZtikrinti tolygios Lietuvos sveikatos apsaugos sistemos plétros kontrole

v'2007 m. sukurti teisines ir ekonomines prielaidas suvienodinti visuomeniniy, ir
privaciy sveikatos priezitros paslaugy teikéjy veiklos salygas (amortizaciniy
samaty jtraukimas j paslaugos jkainius, per VIP programg finansuoti tik
bendranacionalinius projektus neisskiriant valstybinio ir privataus sektoriaus)

v'2007 m. sukurti teisines ir ekonomines prielaidas papildomojo sveikatos
draudimo sistemos, paremtos valstybés teikiamomis mokestinémis
lengvatomis, plétrai. Papildomasis sveikatos draudimas yra vienas is
tarptautinéje praktikoje pasiteisinusiy keliy, padedandiy padidinti sveikatos
sistemos finansavimo augimg bei uztikrinantis tolygesnj su ligomis susijusiy
riziky pasiskirstyma tarp gyventojy. Greitas ir didelés apimties visuomeninio
finansavimo augimas turéty bati derinamas su efektyvesniu privaciy 1éSy
pritraukimo | sveikatos sektoriy mechanizmo karimu.

v'2007 m. sukurti teisines ir ekonomines prielaidas einamuyjy saskaity, is kuriy
galéty bati apmokamos valstybés nekompensuojamosios sveikatinimo
paslaugos, medicinos prekés ir vaistai, jdiegimui.
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Lietuvos sveikatos apsaugos sistemos tolygios pletros prioritetai

Kadangi 2005-2006 metais PSDF pajamy augimas pagrindinai buvo skiriamas medicinos personalo darbo
uzmokesciui didinti, Sios iSlaidos kartu su socialinio draudimo jmokomis ASP] iSlaidy struktiroje Siuo metu
virsija 75 proc. Tuo tarpu paslaugy kokybé iS esmés nepageréjo. Batina, numatomg sveikatos sistemos
finansavimo augimg panaudoti ne tik darbo uzmokescio didinimui, bet ir paslaugy kokybés, paslaugy
prieinamumo ir medicinos jstaigy infrastruktaros gerinimui.

Tolygios plétros prioritetai

v'Sergamumo Sirdies kraujagysliy, onkologinémis, infekcinémis ligomis, gyventojy traumatizmo ir jo
pasekmiy mazinimas

v'Veiksmingos ligy prevencijos uztikrinimas (ypatinga démesj skirti nésSciy motery ir kadikiy
sveikatos priezilrai, vaiky ir jaunimo sveikatos iSsaugojimui ir gerinimui)

v'Visuomenés psichikos sveikatos stiprinimas bei aktyvios narkomanijos ir kity priklausomybés ligy
prevencijos jgyvendinimas

v'Pirminés sveikatos priezidros ir pirminés diagnostikos plétra
v'GMP paslaugy teikimo reorganizacija
v’ Ambulatoriniy paslaugy ir specializuotos diagnostikos plétra

v'Stacionariniy paslaugy teikimo restruktarizacija, (mazinant nebatiny hospitalizacijy skaiciy ir
didinat investicijas | ligoniniy modernizavima) ir dienos stacionaro paslaugy plétra

v'Stacionarinés reabilitacijos paslaugy optimizavimas ir ambulatorinés reabilitacijos paslaugy plétra

v'Tik kokybisky, saugiy, veiksmingy bei jperkamy vaistiniy preparaty Lietuvos rinkoje buvimo
uztikrinimas plétojant kompensuojamujy vaisty, skirty ambulatoriniam gydymui, prieinamumag

ventojams
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Galimi sveikatos sistemos pléetros finansavimo scenarijai
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Galimi sveikatos apsaugos sistemos plétros finansavimo
scenarijai iki 2010 m.

v Praradimy kompensavimo scenarijus. Valstybés jmoka uz draudziamajj didinama,
taip kompensuojant tik atsiradusius PSDF praradimus dél sumazéjusio gyventojy

pajamy mokescio tarifo. Visuomeniniy islaidy procentas nuo BVP 2010 m. siekty tik
4,2 proc.

v Minimalaus finansavimo scenarijus. Valstybés jmoka uz draudziamajj didinama
laipsniskai, tiek, kad 2010 m. visuomeninis sveikatos sistemos finansavimas
pasiekty apie 5 proc. nuo BVP. 2007-2008 m. numatomas 50-55 proc. valstybés

imokos uz draudziamajj didinimas, nuo 2006 m. — 23 proc., 0 2010 — 15 proc.
augimas.

v Optimalaus finansavimo scenarijus. Valstybés jmoka uz draudziamajj didinama,
tiek, kad 2010 m. visuomeninis sveikatos sistemos finansavimas pasiekty apie 5,5
proc. nuo BVP. 2007 m. numatomas staigus 100 proc. valstybeés jmokos uz
draudziamajj didinimas (siekiant uztikrinti pagal trisalj susitarimg priimtus
isipareigojimy dél atlyginimy augimo jgyvendinimg), 2008 — 60 proc., 2009 m. — 20
proc., 0 2010 m. - 10 proc. augimas. 2010 m. bus pasiektas 2003-2004 m naujyjy
ES Saliy vidurkis

* - WHO, European health for all database, 2006

* - The impact of ageing on public expenditure: projections for the EU25 Member States on pensions, health care, long term care,

education and unemployment transfers (2004-2050). Report prepared by the Economic Policy Committee and the European Commission
(DG ECFIN) Brussels, 6 February 2006, ECFIN/EPC(2006)REP/238 78



Scenarijy palyginimas. Visuomeninés islaidos sveikatai, min. Lt

Visuomeninés islaidos sveikatos prieziurai

Visos visuomeninés
iSlaidos sveikatos
priezidirai, proc. nuo
BVP (optimalaus
augimo scenarijus -
5,5% 5,5% visuomeninés islaidos
5,5 proc. nuo BVP)

m=jil==\/iS0S Visuomeninés
iSlaidos sveikatos
priezidirai, proc. nuo
BVP (minimalaus
augimo scenarijus -
visuomeninés islaidos
5,0 proc. nuo BVP)

,3°/N 4

[¢)

24;20/ mgy=\/iSOS ViSUOMeNinés
Lymm——— i 3,9% iSlaidos sveikatos
4,1% 1% ’ 3 priezitrai, proc. nuo

' BVP (praradimy

kompensavimo
scenarijus)

(a8
>
m
(@)
=
c
1]
)
c
(]
(&)
(@)
|
(a

mgp=\/iSOS ViSUOMeENiNés
iSlaidos sveikatos
priezidirai, proc. nuo
BVP (praradimy
nekompensavimo

2005 m. 2006 m. 2007m. 2008 m. 2009 m. 2010 m. scenarijus)
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Scenarijy palyginimas. Valstybés biudzeto jmokos vienam valstybés
lésomis draudziamam asmeniui augimo palyginimas, litais

Valstybés biudzeto jmoka vienam apdraustajam

[—1Dirbanéiojo jmoka vienam
asmeniui, litais

==V alstybés biudzeto jmoka
vienam apdraustajam,
litais (optimalaus augimo
scenarijus - visuomeninés
iSlaidos 5,5 proc. nuo
BVP)

==jil==Valstybés biudzeto jmoka

/ vienam apdraustajam,
litais (minimalaus augimo
scenarijus - visuomeninés

/ iSlaidos 5,0 proc. nuo

BVP)

>
=
'©

c
o)
=

— sV 2l stybés biudzeto jmoka
‘/ vienam apdraustajam,

¥372 litais (praradimy
_429: kompensavimo
A scenarijus)

264 304

2005 m. 2006 m. 2007 m. 2008 m. 2009 m. 2010 m.
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Scenarijy palyginimas. Valstybés biudzeto jmoka vienam
apdraustajam, kaip procentas nuo dirbanciojo jmokos

Valstybés biudzeto jmoka vienam apdraustajam, kaip procentas nuo
dirbanciojo jmokos

=== Valstybés biudzeto jmoka
vienam apdraustajam,
proc. nuo dirbanciojo
imokos (optimalaus
augimo scenarijus -
visuomeninés islaidos 5,5
proc. nuo BVP)

===V alstybés biudzeto jmoka
vienam apdraustajam,
proc. nuo dirbanciojo
imokos (minimalaus
augimo scenarijus -
visuomeninés islaidos 5,0
proc. nuo BVP)

—— gy alstybés biudzeto jmoka
vienam apdraustajam,
/ proc. nuo dirbanéiojo

o imokos (praradimy
18,2%" 19,0% kompensavimo

scenarijus)

©
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2005m. 2006m. 2007m. 2008m. 2009m. 2010 m.
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Scenarijy palyginimas. PSDF islaidy vaistams augimas, min. Lt.

PSDF islaidos vaistams
1142

m=g==PSDF islaidos
vaistams, mil. Lity
(optimalaus augimo
scenarijus -
visuomeninés
iSlaidos 5,5 proc.
nuo BVP)

m=jil==PSDF iSlaidos
vaistams, mil. Lity
(minimalaus augimo
scenarijus -
visuomeninés
iSlaidos 5,0 proc.
nuo BVP)

'©
c
o
=

mgy==PSDF iSlaidos
vaistams, mil. Lity

507 (praradimy
4 gYm— kompensavimo

scenarijus)

2005m. 2006 m. 2007m. 2008 m. 2009m. 2010 m.
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Praradimy kompensavimo scenarijus. Apibendrinimas

v' 2007-2010 m. didinat PSDF finansavima pagal “Praradimy
kompensavimo scenarijaus” schema, nebus uztikrintas né
vienas is 2005-2006 m. Valstybés prisiimty jsipareigojimy

v Mazéjantis visuomeninis finansavimas (kaip procentas nuo
BVP) salygos tolesnj Lietuvos sveikatos sistemos atsilikimg
nuo kity ES saliy

v Sveikatos sistemos degradavimas salygos gyventojy
sveikatos rodikliy blogejima, teikiamy paslaugy kokybes ir
prieinamumo mazeéjima bei medicinos personalo emigracija i
uzsienij.
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Minimalaus finansavimo scenarijus. Apibendrinimas

v' 2007-2010 m. didinat PSDF finansavima pagal “Minimalaus
finansavimo scenarijaus” schema, nebus pilnai jgyvendintas
neé vienas is 2005-2006 m. Valstybés prisiimty jsipareigojimy
ir numatyty tiksly.

v Létai augantis visuomeninis finansavimas (kaip procentas
nuo BVP) faktiskai jsaldys dabartine situacija ir Lietuvos
sveikatos sistemos atsilikima nuo kity ES saliuy,
nesukurdamas prielaidy esminei sistemos pertvarkai ir
tolygiai pletrai.
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Optimalaus finansavimo scenarijus. Apibendrinimas

v’ 2007-2010 m. didinat PSDF finansavima pagal “Optimalaus
finansavimo scenarijaus” schema, bus jgyvendinti 2005-
2006 m. Valstybeés prisiimti jsipareigojimai.

v' Augantis visuomeninis finansavimas (kaip procentas nuo
BVP) leis palaipsniui mazinti Lietuvos sveikatos sistemos
atsilikima nuo kity ES saliy, bei sukurs prielaidas esminei
sveikatos sistemos pertvarkai ir tolygiai pletrai.
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Scenarijy palyginimas. Trijy finansavimo scenarijy (Lietuvos
sveikatos prieziuros islaidy prognozés 2010 m.) palyginimas su ES
saliu 2003 m. duomenimis)

Luxsembourg

Czech Republic Sweden
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Slovak Republic France y

A r

iSlaidy sveikatos prieziarai

Lithuania-
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2010 (K)
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2010 (N)

L|thuan|a
Austria

Netherland

Apskritimo dydis parodo visuomenines
iSlaidas sweikatinimo weiklai JAV doleriais
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>
L
>
o
=
c
>
o2
)
4
=
=
c
Q
£
o
=
L
>
72
©
jd
c
Q
(&)
o
S
o

7 8 9 10

Procentas visy islaidy sveikatos priezitrai nuo BVP
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