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1. ĮVADAS

Remiantis Lietuvos Respublikos (toliau – LR) sveikatos priežiūros įstaigų (toliau – SPĮ) 
įstatymu, SPĮ yra skirstomos į asmens bei visuomenės sveikatos priežiūros ir mišrias įstaigas. 
Asmens ir visuomenės SPĮ savo ruožtu dar yra skirstomos į įstaigas pagal paslaugų teikimo rūšis, jų 
vietą bei laiką. 

Anykščių rajono (toliau – raj.) savivaldybėje (toliau – sav.) yra 4 jai pavaldžios SPĮ: Viešoji 
įstaiga (toliau – VšĮ) Anykščių raj. sav. pirminės sveikatos priežiūros centras (toliau - PSPC), VšĮ 
Anykščių raj. sav. ligoninė, VšĮ Anykščių raj. psichikos sveikatos centras ir biudžetinė įstaiga 
(toliau – BĮ) Anykščių raj. sav. visuomenės sveikatos biuras (toliau – VSB). Kaip matoma, 3 iš šių 
SPĮ yra priskiriamos asmens, o 1 – Anykščių raj. sav. VSB – visuomenės SPĮ.

Šioje apžvalgoje bus aptariama Anykščių raj. SPĮ 2016-2019 metų (toliau – m.) stacionarų 
ligonių pasiskirstymas pagal diagnozių grupes, lytį, gyvenamąją vietą bei amžiaus grupes, 
stacionaro lovų pasiskirstymas, taip pat operacijos ir procedūros, kurios buvo atliktos Anykščių raj. 
SPĮ bei Anykščių raj. gyventojų apsilankymai pas 1, 2 ir 3 lygio gydytojus. 

SĄVOKOS:

Stacionaro ligonių sudėtis – išrašytų iš stacionarų pacientų skaičius per metus dėl atskirų 
ligų ar ligų grupių (pagal TLK kodus).

Stacionaro ligonis arba išrašytas iš stacionaro pacientas – pacientas, paguldytas 
stacionariniam gydymui, paprastai ne mažiau kaip 24 valandoms (toliau – val.), ir išvykęs iš 
stacionaro į namus, perkeltas į kitą stacionarinio gydymo įstaigą arba miręs. Į išrašytų iš stacionaro 
pacientų skaičių neįtraukiami: perkelti į kitą skyrių toje pačioje ligoninėje; sveiki naujagimiai; 
vaikus slaugančių asmenų buvimas ligoninėje; pacientai, išvykę į namus savaitgaliui arba tam 
tikram laikui, kai lova lieka rezervuota.

Stacionaro dienos atvejis – pacientas, formaliai hospitalizuotas diagnostikai, gydymui, 
procedūroms ir/arba operacijai, planuojant jį išrašyti į namus tą pačią dieną. Jei pacientas dėl kokių 
nors priežasčių paliekamas per naktį, jis laikomas stacionaro ligoniu. Šiuo metu Lietuvoje apskaitos 
tikslu stacionaro dienos atvejai yra skaičiuojami iš PSDF IS kaip ligoniai, formaliai hospitalizuoti į 
stacionarą ir išrašyti į namus tą pačią dieną.

Chirurginių operacijų ir procedūrų skaičius – tai invazinių procedūrų (pagal ACHI -  
Australijos medicininių intervencijų klasifikacija), atliekamų stacionare gydytojo bendroje ar 
vietinėje nejautroje, kurios metu atliekamas dangos (odos, gleivinės) pjūvis, skaičius.

Apsilankymų pas gydytojus arba odontologus skaičius – apsilankymų pas gydytojus arba 
odontologus skaičius ambulatorines paslaugas teikiančiose asmens sveikatos priežiūros įstaigose.

Ambulatorinis apsilankymas – tai paciento bendravimas su gydytoju (arba odontologu) 
diagnostikos, gydymo ir/ar profilaktikos tikslu tam tikru laiku ir tam tikroje vietoje. To paties 
paciento keli atvykimai vieną dieną pas tą patį tos pačios specialybės gydytoją laikomi vienu 
apsilankymu. Į apsilankymų skaičių įeina: ambulatorinėje įstaigoje ar paciento namuose; 



4

stacionarinės įstaigos priėmimo skubios pagalbos skyriuje; greitosios medicinos pagalbos 
iškvietimo metu; ambulatoriniame dienos stacionare. Į apsilankymų skaičių neįeina: konsultacija 
telefonu; atvykimas paskirtiems laboratoriniams ir kitiems tyrimams; atvykimas paskirtoms tyrimo 
ir gydymo procedūroms.

Stacionaro lova – tai pastovi, aprūpinta įranga ir personalu, paciento priežiūrai skirta lova, 
esanti ligoninėje. Lova yra stacionaro talpumo matavimo vienetas. Į stacionaro lovų skaičių neįeina: 
dienos stacionarų lovos (kuriose negulima per naktį); lovos, skirtos naujagimiams gimdymo 
namuose; lovos atsarginėse palatose, skirtos specialiems tikslams.

Vidutinis metinis lovų skaičius – nustatomas vidutinę mėnesinę lovų skaičiaus sumą dalijant iš 
12 arba metų kiekvienos dienos lovų skaičiaus sumą dalinant iš metų dienų skaičiaus (365 arba 366). 
Šis rodiklis parodo naudojamų lovų skaičių per kalendorinius metus.

Ligų pasiskirstymas pagal TLK-10-AM kodus (sisteminis ligų sąrašas, Tarptautinės statistinės 
ligų ir sveikatos sutrikimų klasifikacijos dešimtasis pataisytas ir papildytas leidimas, Australijos 
modifikacija):

 A00-B99 - tam tikros infekcinės ir parazitų sukeliamos ligos;
 C00-D48 – navikai;
 D50-D89 – kraujo ir kraujodaros organų ligos bei tam tikri sutrikimai, susiję su imuniniais 

mechanizmais;
 E00-E90 - endokrininės, mitybos ir medžiagų apykaitos ligos;
 F00-F99 - psichikos ir elgesio sutrikimai;
 G00-G99 - nervų sistemos ligos;
 H00-H59 - akies ir jos priedinių organų ligos;
 H60-H95 - ausies ir speninės ataugos ligos;
 I00-I99 - kraujotakos sistemos ligos;
 J00-J99 - kvėpavimo sistemos ligos;
 K00-K93 - virškinimo sistemos ligos;
 L00-L99 - odos ir poodžio ligos;
 M00-M99 - jungiamojo audinio ir raumenų bei skeleto ligos;
 N00-N99 - lytinės ir šlapimo sistemos ligos;
 O00-O99 - nėštumas, gimdymas ir laikotarpis po gimdymo;
 P00-P96 - tam tikros perinatalinio laikotarpio būklės;
 Q00-Q99- įgimtos formavimosi ydos, deformacijos ir chromosomų anomalijos;
 R00-R99 - simptomai, požymiai ir nenormalūs klinikiniai bei laboratoriniai radiniai, 

neklasifikuojami kitur;
 S00-T98, U50-Y98 - sužalojimai, apsinuodijimai ir tam tikri išorinių poveikių padariniai;
 Z00-Z99 - be to, sveikatos būklę veikiantys faktoriai ir apsilankymai SPĮ.
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2. STACIONARO LIGONIAI

2.1. STACIONARO LIGONIŲ PASISKIRSTYMAS PAGAL DIAGNOZIŲ 
GRUPES

1-4 lentelėje pateikta stacionaro ligonių skaičius pagal skirtingas diagnozių grupes, taip pat 
tokių ligonių rodiklis 1000 gyventojų (toliau – gyv.), išrašytų bei mirusių stacionaro ligonių 
skaičius bei vidutinis gulėjimo laikas, kuris pateiktas dienomis, 2016-2019 m. Anykščių raj. SPĮ. 

1 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal diagnozių grupes Anykščių raj. 2016 m.
Stacionaro ligonių 

skaičius
Stacionaro ligonių 
skaičius 1000 gyv.

Išrašytų stacionaro 
ligonių skaičius

Mirusių stacionaro 
ligonių skaičius

Vidutinis gulėjimo 
laikas

A00-B99 213 8,39 185 15 29,82
C00-D48 571 22,5 500 48 9,51
D50-D89 58 2,29 58 - 8,19
E00-E90 103 4,06 96 2 11,39
F00-F99 301 11,86 292 4 32,76
G00-G99 317 12,49 290 7 18,72
H00-H59 286 11,27 286 - 1,91
H60-H95 16 0,63 16 - 4,44
I00-I99 1810 71,32 1527 168 16,28
J00-J99 843 33,22 796 30 8,79

K00-K93 643 25,34 582 30 6,34
L00-L99 102 4,02 98 2 5,73

M00-M99 420 16,55 396 2 9,85
N00-N99 386 15,21 367 6 6,15
O00-O99 304 11,98 297 - 3,72
P00-P96 57 2,25 48 - 5,79
Q00-Q99 19 0,75 18 - 2,37
R00-R99 32 1,26 30 2 6,25
S00-T98, 
U50-Y98 376 14,82 334 16 15,75

Z00-Z99 369 14,54 368 - 15,32
Iš viso 7226 - 6584 332 -

Iš 1 lentelės matyti, jog daugiausia stacionaro ligonių buvo dėl kraujotakos sistemos ligų (taip 
pat ir didžiausias rodiklis 1000 gyv.), išrašytų ir mirusių asmenų atitinkamai taip pat buvo 
daugiausia dėl kraujotakos sistemos ligų, na, o ilgiausias vidutinis gulėjimo laikas teko psichikos ir 
elgesio sutrikimams. Mažiausia hospitalizuota asmenų 2016 m. buvo dėl ausies ir speninės ataugos 
ligų (taip pat ir mažiausias rodiklis 1000 gyv.), aišku dėl šios priežasties buvo išrašyta ir mažiausiai 
asmenų, mirusių nebuvo. Trumpiausias vidutinis gulėjimo laikas teko sergantiems akies ir jos 
priedinių organų ligomis. 
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2 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal diagnozių grupes Anykščių raj. 2017 m.
Stacionaro ligonių 

skaičius
Stacionaro ligonių 
skaičius 1000 gyv.

Išrašytų stacionaro 
ligonių skaičius

Mirusių stacionaro 
ligonių skaičius

Vidutinis gulėjimo 
laikas

A00-B99 184 7,49 169 6 26,02
C00-D48 605 24,62 536 47 8,42
D50-D89 60 2,44 55 4 10,28
E00-E90 93 3,78 90 1 9,81
F00-F99 324 13,18 319 - 46,61
G00-G99 324 13,18 303 17 16,31
H00-H59 257 10,46 257 - 2,36
H60-H95 15 0,61 15 - 4,2
I00-I99 1739 70,77 1446 170 15
J00-J99 834 33,94 796 27 8,04

K00-K93 619 25,19 575 25 7,52
L00-L99 111 4,52 108 1 5,59

M00-M99 501 20,39 480 1 9,73
N00-N99 397 16,16 377 8 5,26
O00-O99 313 12,74 310 - 3,37
P00-P96 42 1,71 38 - 7,26
Q00-Q99 22 0,9 21 - 5,91
R00-R99 37 1,51 35 - 14,86
S00-T98, 
U50-Y98 381 15,5 341 11 19,71

Z00-Z99 80 3,26 78 1 4,14
Iš viso 6938 - 6349 319 -

Iš 2 lentelės matyti, jog didžiausias stacionaro ligonių skaičius, kaip ir 2016 m., buvo sergant 
kraujotakos sistemos ligomis, taip pat ir didžiausias rodiklis 1000 gyv., išrašytų bei mirusių ligonių 
skaičiai. Ilgiausias vidutinis gulėjimo laikas, kaip ir 2016 m., atiteko psichikos ir elgesio 
sutrikimams. Kaip ir 2016 m., mažiausiai hospitalizuota asmenų buvo dėl ausies ir speninės ataugos 
ligų, taip pat dėl šių ligų buvo ir mažiausias rodiklis 1000 gyv. bei išrašytų asmenų skaičius, 
mirusių fiksuota nebuvo. Trumpiausias vidutinis gulėjimo laikas, kaip ir 2016 m., teko sergantiems 
akies ir jos priedinių organų ligomis. 
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3 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal diagnozių grupes Anykščių raj. 2018 m.
Stacionaro ligonių 

skaičius
Stacionaro ligonių 
skaičius 1000 gyv.

Išrašytų stacionaro 
ligonių skaičius

Mirusių stacionaro 
ligonių skaičius

Vidutinis gulėjimo 
laikas

A00-B99 200 8,38 185 5 13,56
C00-D48 706 29,57 640 47 9,18
D50-D89 76 3,18 73 1 7,38
E00-E90 113 4,73 104 4 10,88
F00-F99 304 12,73 294 - 31,74
G00-G99 359 15,04 343 11 20,02
H00-H59 204 8,54 204 - 3,33
H60-H95 15 0,63 15 - 4,53
I00-I99 1736 72,71 1457 158 16,13
J00-J99 816 34,18 778 23 8,89

K00-K93 611 25,59 551 18 6,5
L00-L99 91 3,81 89 2 7,69

M00-M99 537 22,49 511 2 11,51
N00-N99 395 16,54 381 5 4,82
O00-O99 225 9,42 224 - 3,34
P00-P96 55 2,3 53 - 6,22
Q00-Q99 26 1,09 22 - 8,65
R00-R99 41 1,72 36 - 4,32
S00-T98, 
U50-Y98 383 16,04 330 13 20,11

Z00-Z99 81 3,39 81 - 5,05
Iš viso 6974 - 6371 289 -

Apžvelgus 3 lentelę galima teigti, jog daugiausia asmenų buvo hospitalizuota, kaip ir 2016-
2017 m., dėl kraujotakos sistemos ligų, taip pat fiksuotas ir didžiausias rodiklis 1000 gyv., išrašytų 
bei mirusių asmenų skaičius. Ilgiausia vidutinė gulėjimo trukmė, kaip ir 2016-2017 m., atiteko 
psichikos ir elgesio sutrikimams. Mažiausiai asmenų hospitalizuota, kaip ir 2016-2017 m., buvo dėl 
ausies ir speninės ataugos ligos (mažiausias rodiklis, išrašytų asmenų bei nei vieno mirusio). 
Trumpiausias vidutinis gulėjimo laikas, kaip ir 2016-2017 m., teko sergantiems akies ir jos 
priedinių organų ligomis. 
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4 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal diagnozių grupes Anykščių raj. 2019 m.
Stacionaro ligonių 

skaičius
Stacionaro ligonių 
skaičius 1000 gyv.

Išrašytų stacionaro 
ligonių skaičius

Mirusių stacionaro 
ligonių skaičius

Vidutinis gulėjimo 
laikas

A00-B99 174 7,46 156 9 17,49
C00-D48 529 22,68 439 63 9,59
D50-D89 59 2,53 56 1 9,49
E00-E90 76 3,26 71 2 17,42
F00-F99 318 13,64 312 - 26,3
G00-G99 341 14,62 327 10 19,65
H00-H59 270 11,58 270 - 1,79
H60-H95 20 0,86 19 - 3,9
I00-I99 1773 76,03 1511 169 16,37
J00-J99 742 31,82 689 35 9,06

K00-K93 590 25,3 546 21 5,21
L00-L99 81 3,47 79 - 5,38

M00-M99 483 20,71 458 2 10,27
N00-N99 386 16,55 365 13 5,64
O00-O99 238 10,21 235 - 3,71
P00-P96 59 2,53 50 2 4,68
Q00-Q99 31 1,33 29 - 7,52
R00-R99 26 1,11 25 - 4,27
S00-T98, 
U50-Y98 373 15,99 322 16 19,04

Z00-Z99 89 3,82 88 1 6,63
Iš viso 6658 - 6047 344 -

Apžvelgus 4 lentelę galima teigti, jog kaip ir 2016-2018 m., 2019 m. daugiausia stacionaro 
ligonių buvo dėl kraujotakos sistemos ligų, taip pat ir didžiausias rodiklis 1000 gyv., daugiausia 
išrašytų, mirusių pacientų. Ilgiausia vidutinė gulėjimo trukmė taip pat teko psichikos ir elgesio 
sutrikimams, mažiausiai hospitalizuota asmenų buvo dėl ausies ir speninės ataugos (mažiausias 
rodiklis 1000 gyv.) bei išrašytų asmenų skaičius, mirusių fiksuota nebuvo. Trumpiausias vidutinis 
gulėjimo laikas, kaip ir 2016-2018 m., teko sergantiems akies ir jos priedinių organų ligomis.

Vertinant bendrai, 2016-2019 m. stacionaro ligonių skaičius kito netolygiai, išrašytų 
stacionaro ligonių tolygiai mažėjo, mirusių stacionaro ligonių skaičius bei vidutinės gulėjimo 
trukmės laikas taip pat kito netolygiai. Vertinant 2016 m. ir 2019 m. pokytį, matyti, jog labiausiai 
sumažėjo išrašytų stacionaro ligonių skaičius (žiūrėti (toliau – žr.) 5 lentelę).

5 lentelė. Stacionaro ligonių pokyčiai Anykščių raj. 2016-2019 m.
Stacionaro ligonių 

skaičius
Išrašytų stacionaro 

ligonių skaičius
Mirusių stacionaro 

ligonių skaičius
Vidutinis gulėjimo 

laikas
2016 m. 7226 6584 332 12,62
2017 m. 6938 6349 319 12,59
2018 m. 6974 6371 289 12,36
2019 m. 6658 6047 344 12,2
Pokytis -7,9% -8,2% +3,6% -3,3%

 

2.2. STACIONARO LIGONIŲ PASISKIRSTYMAS PAGAL LYTĮ
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Vertinant visų, išrašytų bei mirusių stacionaro ligonių pasiskirstymą pagal lytį 2016-2019 m., 
matyti, kad dažniau hospitalizuojamos buvo moterys, atitinkamai jos buvo dažniau išrašomos iš 
stacionaro bei fiksuota daugiau mirčių atvejų. Vidutinis gulėjimo laikas moterų tarpe buvo 
trumpesnis tik 2016-2017 m., 2018-2019 m. trumpesnis vidutinis gulėjimo laikas stacionare atiteko 
vyrams. Vertinant 2016 m. ir 2019 m. pokyčius, matyti, jog tiek moterų, tiek vyrų tarpe bendras 
stacionaro ligonių bei iš jo išrašytų asmenų skaičius sumažėjo, kalbant apie mirusius stacionare 
asmenis, moterų tarpe jų padaugėjo, vyrų – sumažėjo. Taip pat skirtingai kito ir vidutinis gulėjimo 
laikas – moterų tarpe jis pailgėjo, vyrų – sutrumpėjo (žr. 6 lentelę).

6 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal lytį Anykščių raj. 2016-2019 m.
Stacionaro ligonių 

skaičius
Išrašytų stacionaro 

ligonių skaičius
Mirusių stacionaro 

ligonių skaičius
Vidutinis gulėjimo 

laikas
Moterys Vyrai Moterys Vyrai Moterys Vyrai Moterys Vyrai

2016 m. 4109 3117 3780 2804 176 156 12,34 12,99
2017 m. 3896 3042 3602 2747 171 148 12,49 12,73
2018 m. 3865 3109 3539 2832 175 114 13 11,56
2019 m. 3736 2922 3422 2625 189 155 12,95 11,24
Pokytis -9,1% -6,3% -9,5% -6,4% +7,4% -0,6% +4,9% -13,5%

2.3. STACIONARO LIGONIŲ PASISKIRSTYMAS PAGAL 
GYVENAMĄJĄ VIETĄ

Toliau pateiktas bendras visų, išrašytų bei mirusių stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal 
gyvenamąją vietą bei vidutinis gulėjimo laikas 2016-2019 m. Iš 7 lentelės matyti, kad dažniau 
hospitalizuojami, atitinkamai ir išrašyti bei mirę buvo kaimo gyventojai, taip pat pastarųjų tarpe 
fiksuotas ir ilgesnis vidutinis gulėjimo laikas nei tarp miesto gyventojų. Vertinant 2016 m. ir 2019 
m. pokyčius, matyti, jog sumažėjo bendras ir išrašytų stacionaro ligonių skaičius tarp miesto bei 
kaimo gyventojų, tačiau minėti rodikliai, kartu ir mirusių stacionaro ligonių skaičius, smarkiai 
išsaugo tarp asmenų, kurie nenurodė savo gyvenamosios vietos. Kalbant apie mirties atvejus, jų 
padaugėjo tik tarp miesto gyventojų, o vidutinis gulėjimo stacionare laikas pailgėjo abiejų tikslinių 
grupių tarpe (tarp asmenų, kurie nenurodė savo gyvenamosios vietos, vidutinis gulėjimo laikas 
smarkiai sutrumpėjo).

7 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal gyvenamąją vietą Anykščių raj. 2016-2019 m.
Stacionaro ligonių 

skaičius
Išrašytų stacionaro 

ligonių skaičius
Mirusių stacionaro 

ligonių skaičius Vidutinis gulėjimo laikas

Miest
o Kaimo Nenur

odyta
Miest

o Kaimo Nenur
odyta

Miest
o Kaimo Nenur

odyta
Miest

o Kaimo Nenur
odyta

2016 
m. 2959 4218 49 2762 3776 46 101 228 3 11,59 12,96 44,98

2017 
m. 2782 3881 275 2548 3531 270 122 195 2 12,18 12,96 11,6

2018 
m. 2784 3724 466 2552 3367 452 108 176 5 12,03 13,41 5,92

2019 
m. 2592 3574 492 2346 3226 475 145 191 8 11,63 13,3 7,15

Poky
tis

-
12,4
%

-
15,3
%

+904,
1%

-
15,1
%

-
14,6
%

+932,
6%

+43,6
%

-
16,2
%

+166,
7%

+0,4
%

+2,6
%

-
84,1
%
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2.4. STACIONARO LIGONIŲ PASISKIRSTYMAS PAGAL AMŽIAUS 
GRUPES

8 lentelėje pateikta hospitalizuotų asmenų, išrašytų bei mirusių stacionare pasiskirstymas 
pagal 19-ą amžiaus grupių 2016-2019 m. bei pokytis lyginant 2016 m. ir 2019 m. 8 lentelėje matyti, 
jog bendras stacionaro ligonių skaičius 2016-2019 m. didžiausias buvo 75-79 m. amžiaus grupėje. 
Lyginant 2016 m. ir 2019 m., labiausiai pastarasis rodiklis išaugo 30-34 m. amžiaus grupėje, o 
sumažėjo – 20-24 m. amžiaus grupėje. Kalbant apie išrašytus iš stacionaro ligonius, daugiausia 
tokių 2016-2019 m. buvo taip pat 75-79 m. amžiaus grupėje, labiausiai per 4 m. tokių asmenų 
skaičius išsaugo atitinkamai 30-34 m. amžiaus grupėje, o sumažėjo – 20-24 m. amžiaus grupėje. 
Mirčių atvejų tarp stacionaro ligonių 2016-2019 m. daugiausia buvo 85+ m. amžiaus grupėje, 
labiausiai per 4 m. jų padaugėjo 65-69 m. amžiaus grupėje, o sumažėjo 45-49 m. amžiaus grupėje. 
Ilgiausias vidutinis gulėjimo laikas stacionare 2016-2019 m. buvo fiksuotas 85+ m. amžiaus grupėje, 
labiausias minėtas rodiklis padidėjo 85+ m., o sumažėjo 20-24 m. amžiaus grupėje.



8 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal amžiaus grupes Anykščių raj. 2016-2019 m.
Stacionaro ligonių skaičius Išrašytų stacionaro ligonių skaičius Mirusių stacionaro ligonių skaičius Vidutinis gulėjimo laikas

A
m

žiaus 
grupė

2016 m
.

2017 m
.

2018 m
.

2019 m
.

Pokytis

2016 m
.

2017 m
.

2018 m
.

2019 m
.

Pokytis

2016 m
.

2017 m
.

2018 m
.

2019 m
.

Pokytis

2016 m
.

2017 m
.

2018 m
.

2019 m
.

Pokytis

0 168 135 143 149 -11,3% 158 130 136 136 -13,9% - - - 2 - 5,21 6,08 5,05 4,68 -10,2%
1-4 261 272 275 242 -7,3% 257 269 271 239 -7% - - - - - 5,93 5,79 5,25 4,88 -17,7%
5-9 145 151 141 164 +13,1% 145 148 141 161 +11% - - - - - 6,63 6,93 6,33 7,32 +10,4%

10-14 182 217 228 192 +5,5% 181 216 227 191 +5,5% - - - - - 7,41 6,51 5,76 6,32 -14,7%
15-19 215 201 196 172 -20% 209 200 191 170 -18,7% - - - - - 7,22 6,13 5,88 6,49 -10,1%

20-24 206 161 139 135 -34,5% 202 160 139 131 -35,1% - - - - - 10,5
4

16,1
2 4,81 5,41 -48,7%

25-29 220 226 186 193 -12,3% 215 222 183 191 -11,2% - - 1 - - 5,56 6,99 9,04 5,61 +0,9%
30-34 175 207 169 225 +28,6% 167 203 165 221 +32,3% - 1 - 2 - 8,24 7,68 7,43 7,18 -12,9%

35-39 160 181 182 160 - 156 176 177 156 - 1 1 - 1 - 8,86 22,0
1 8,94 7,56 -14,7%

40-44 275 225 205 192 -30,2% 261 216 194 186 -28,7% 4 5 3 3 -25% 17,9
3

13,4
4 8,6 14,2

8 -20,4%

45-49 353 281 297 254 -28,1% 332 276 286 244 -26,5% 7 1 2 4 -42,9% 9 14,9
9 9,53 8,73 -3%

50-54 473 478 422 381 -19,5% 432 447 393 350 -19% 14 7 7 15 +7,1% 13,9
1

11,6
6 12,8 11,6

3 -16,4%

55-59 504 545 566 501 -0,6% 459 504 529 458 -0,2% 16 14 9 20 +25% 10,8
5

11,1
2 8,53 11,2

3 +3,5%

60-64 510 478 559 478 -6,3% 464 447 516 436 -6% 23 9 15 17 -26,1% 11,2
6

10,3
3 12 9,23 -18%

65-69 491 534 534 491 - 437 479 481 435 -0,5% 17 27 21 29 +70,6
%

11,8
5

11,2
2

10,7
7

10,7
9 -9%

70-74 684 638 565 599 -12,4% 619 576 515 542 -12,4% 30 31 17 27 -10% 11,0
2

12,2
3

12,2
6

11,3
2 +2,7%

75-79 822 765 810 738 -10,2% 732 671 711 662 -9,6% 54 47 48 43 -20,4% 13,4 12,8
8 13,4 13,3 -0,7%

80-84 747 651 716 688 -7,9% 647 545 610 585 -9,6% 72 77 62 62 -13,9% 18,8
2

16,2
7

16,2
1

15,2
7 -18,9%

85+ 635 592 641 704 +10,9% 511 464 506 553 +8,2% 94 99 104 119 +26,6
%

22,5
4

22,7
7

29,2
8

27,4
7 +21,9%



2.5. STACIONARO LIGONIŲ PASISKIRSTYMAS PAGAL GYDYMO 
RŪŠĮ

Toliau bus pateikiama stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal gydymo rūšis, kuris yra 
skirstomas į aktyvų bei ilgalaikį gydymą ir medicininę reabilitaciją. Sudėjus šiuos skaičius gausime 
didesnį bei bendras stacionaro ligonių skaičius dėl galimo gydymo rūšių dubliavimo (žr. 9 lentelę).

9 lentelė. Stacionaro ligonių pasiskirstymas pagal gydymo rūšis Anykščių raj. 2016-2019 m.

Stacionaro ligonių skaičius Mirusių stacionaro ligonių 
skaičius Vidutinis gulėjimo laikas

Aktyvus Ilgalaikis Reabilita
cija Aktyvus Ilgalaikis Reabilita

cija Aktyvus Ilgalaikis Reabilita
cija

2016 
m. 6598 472 374 221 111 - 7,11 73,99 19,21

2017 
m. 6374 442 357 217 101 1 6,96 70,53 19,44

2018 
m. 6387 434 424 204 84 - 7,08 74,27 19,06

2019 
m. 6095 432 382 236 107 - 26,71 295,74 308,75

Pokyti
s -7,6% -8,5% +2,1% +6,8% -3,6% - +275,7% +299,7% +1507,2

%

9 lentelėje matyti, jog stacionaro ligoniai 2016-2019 m. dažniau gydyti buvo aktyviu gydymo 
būdu, mirčių atveju taip pat buvo fiksuota daugiau gydant aktyviai. Tiek gydytų aktyviu, tiek 
ilgalaikiu būdu, pacientų 2019 m., lyginant su 2016 m., sumažėjo, tačiau padidėjo medicininėje 
reabilitacijoje esančių ligonių. Kalbant apie mirties atvejus, gydytų aktyviu būdu mirė daugiau, 
esančių medicininėje reabilitacijoje mirė tik 1 asmuo per visą analizuojamą laikotarpį. Vidutinis 
gulėjimo laikas akivaizdu, jog ilgesnis buvo gydant ilgalaikiu būdu. Verta paminėti, jog visų 
gydymo rūšių vidutinis gulėjimo laikas smarkiai išaugo – daugiausia medicininės reabilitacijos 
pacientų. 
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3. OPERACIJOS IR PROCEDŪROS STACIONARUOSE

10 lentelėje pateiktos visos Anykščių raj. SPĮ stacionaruose atliktos operacijos ir procedūros  
2016-2019 m. pagal skirtingas intervencijas. Matyti, kad 2016-2019 m daugiausia buvo atlikta 
raumenų ir skeleto sistemos procedūrų, po jų sekė virškinimo sistemos procedūros (2016 m., 2018 
m. ir 2019 m.), raumenų ir skeleto sistema - kitos sritys (2017 m.). Iš pateiktų operacijų ir procedūrų, 
Anykščių raj., lyginant 2016 m. ir 2019 m., labiausiai sumažėjo kaklo ir krūtinės operacijų, po jų 
sekė šlaplės operacijos. Deja, labiausiai padaugėjo ausies būgnelio ir vidurinės ausies operacijų bei 
minkštųjų audinių plastinių operacijų. Bendras visų operacijų ir procedūrų skaičius sumažėjo 7,5%. 
Verta paminėti, jog vienam asmeniui, gulinčiam stacionare, tuo pačiu metu gali būti atliekamos 
kelios skirtingų intervencijų operacijos ar procedūros.

10 lentelė. Operacijų ir procedūrų stacionaruose pasiskirstymas pagal intervencijas Anykščių 
raj. 2016-2019 m.

2016 m. 2017 m. 2018 m. 2019 m. Pokytis
Nervų sistemos procedūros 98 74 116 104 +6,1%
Kaukolė, smegenų dangalai ir smegenys 25 22 36 35 +40%
Struburo kanalo ir nugaros smegenų struktūros 32 19 28 27 -15,6%
Periferinė nervų sistema 41 33 52 42 +2,4%
Endokrininės sistemos procedūros 13 11 6 5 -61,5%
Skydinė ir prieskydinė liaukos 12 10 5 4 -66,7%
Antinkstis 1 - 1 - -
Kankorėžinė liauka - - - - -
Posmegeninė liauka (hipofizė) - 1 - 1 -
Užkrūčio liauka - - - - -
Akies ir jos priklausinių procedūros 273 238 176 242 -11,4%
Akies obuolys 5 - 2 7 +40%
Priekinis segmentas - ragena 4 2 1 7 +75%
Priekinis segmentas - odena - - - 1 -
Priekinis segmentas - rainelė, krumplynas ir priekinė 
kamera 17 12 10 16 -5,9%

Priekinis segmentas - lęšiukas 202 198 141 191 -5,5%
Priekinės kameros skystis, stiklakūnis 5 9 10 11 +120%
Užpakalinis segmentas - tinklainė, gyslainė ir užpakalinė 
kamera 28 3 3 5 -82,1%

Akies priklausiniai - išoriniai akies obuolio raumenys 4 6 2 2 -50%
Akies priklausiniai - akiduobė 1 - 1 - -
Akies priklausiniai - akies vokas 3 10 4 2 -33,3%
Akies priklausiniai - ašarų aparatas 3 3 6 4 +33,3%
Junginė 1 1 - 1 -
Ausies ir speninės ataugos procedūros 6 5 6 11 +83,3%
Išorinė ausis 2 - 1 1 -50%
Ausies būgnelis ir vidurinė ausis 2 1 3 9 +350%
Ausies klausomieji kauliukai 1 4 1 1 -
Speninė atauga ir smilkinkaulis 1 - 2 - -
Vidinė ausis - - - - -
Nosies, burnos ir ryklės procedūros 90 100 81 81 -10%
Nosis 26 31 24 29 +11,5%
Prienosiniai ančiai 16 16 7 10 -37,5%
Seilių liaukos ir latakai 5 7 8 4 -20%
Burna, gomurys ir liežuvėlis 11 9 4 4 -63,6%
Tonzilės ir adenoidai 37 41 41 40 +8,1%
Ryklė 2 - - 1 -50%
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10 lentelės tęsinys
Odontologinės procedūros 22 19 18 18 -18,2%
Diagnostinės odontologinės procedūros - - - - -
Profilaktinės odontologinės procedūros - - - - -
Periodonto intervencinės procedūros - - - - -
Chirurginės burnos procedūros 22 19 18 18 -18,2%
Endodontinės procedūros - - - - -
Rekonstrukcinės dantų procedūros - - - - -
Protezavimas - - - - -
Ortodontinės procedūros - - - - -
Bendrosios dantų procedūros - - - - -
Įvairios dentalinės procedūros - - - - -
Kvėpavimo sistemos procedūros 110 72 49 65 -40,9%
Gerklos 5 4 3 4 -20%
Trachėja 11 10 8 13 +18,2%
Bronchai 19 - - - -
Plaučiai ir pleura 22 11 9 9 -59,1%
Krūtinės siena, tarpuplautis ir diafragma 53 45 28 40 -24,5%
Kitos ir daugybinės kvėpavimo sistemos vietos - 3 2 - -
Širdies ir kraujagyslių sistemos procedūros 224 189 219 246 +9,8%
Širdies 96 90 139 110 +14,6%
Kraujagyslių 128 99 80 137 +7%
Širdis - prieširdis - - - - -
Širdis - skilvelis 1 - - 1 -
Širdis - pertvara 2 2 4 4 +100%
Širdis - aortos vožtuvas 7 2 2 3 -57,1%
Širdis - dviburis vožtuvas 4 1 3 3 -25%
Širdis - triburis vožtuvas 3 1 3 2 -33,3%
Širdis - plaučių vožtuvas - - - 1 -
Širdis - miokardas 15 8 23 17 +13,3%
Širdis - širdiplėvė 5 - 2 - -
Širdis - kitos sritys 4 2 5 2 -50%
Vainikinės arterijos 67 79 103 87 +29,9%
Aorta 2 - 3 - -
Arterijos 43 35 24 46 +7%
Venos 54 36 29 29 -46,3%
Kitos kraujagyslinės sritys 34 31 30 64 +88,2%
Kraujo ir kraujodaros organų procedūros 34 31 32 20 -41,2%
Kaulų čiulpai - - - - -
Limfmazgiai 31 29 32 19 -38,7%
Blužnis 3 2 - 1 -66,7%
Virškinimo sistemos procedūros 463 459 394 384 -17,1%
Stemplė - - 2 2 -
Skrandis 19 19 19 22 +15,8%
Plonoji žarna 11 12 18 9 -18,2%
Storoji žarna 32 37 40 43 +34,4%
Apendiksas 61 50 51 52 -14,8%
Tiesioji žarna, išangė 21 20 13 7 -66,7%
Kitos procedūros 8 8 10 10 +25%
Kepenys 10 10 17 15 +50%
Tulžies pūslė ir tulžies latakai 94 95 89 66 -29,8%
Kasa 6 11 5 2 -66,7%
Pilvo ertmė, pilvaplėvė ir taukinė 172 183 127 155 -9,9%
Kitos ir dauginės virškinimo sistemos sritys 45 41 33 34 -24,4%
Šlapimo sistemos procedūros 124 112 118 103 -16,9%
Inkstas 33 25 33 34 +3%
Šlapimtakis 24 39 34 30 +25%
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10 lentelės tęsinys
Šlapimo pūslė 53 41 49 36 -32,1%
Šlaplė 17 9 5 5 -70,6%
Šlapimo sistema - kitos sritys 1 1 - - -
Vyro lytinių organų procedūros 39 49 47 54 +38,5%
Priešinė liauka ir sėklinė pūslelė 22 30 20 33 +50%
Kapšelis ir makštinis dangalas - 2 - - -
Sėklidė, sėklinis latakas, sėklidės prielipas ir sėklinis 
virželis 10 8 11 13 +30%

Varpa 8 9 16 8 -
Vyro lytiniai organai - kitos sritys - - - - -
Ginekologinės procedūros 308 344 306 294 -4,5%
Kiaušidės 13 19 8 16 +23,1%
Kiaušintakis 16 17 14 12 -25%
Gimda 199 240 217 203 +2%
Gimdos kaklelis 46 48 46 40 -13%
Makštis 20 18 13 15 -25%
Vulva ir tarpvietė 19 9 22 18 -5,3%
Kitos ginekologinės procedūros 4 3 4 4 -
Akušerijos procedūros 123 119 105 125 +1,6%
Procedūros iki gimdymo - - - 1 -
Su gimdymu susijusios procedūros - - - - -
Procedūros gimdymo metu 36 27 23 19 -47,2%
Pagalbinės procedūros gimdymo metu 42 38 40 64 +52,4%
Procedūros po gimdymo 46 55 43 42 -8,7%
Raumenų ir skeleto sistemos procedūros 570 558 555 512 -10,2%
Galva 9 13 5 11 +22,2%
Kaklas ir krūtinė 4 2 - 1 -75%
Stuburas 13 5 13 17 +30,8%
Petys 48 56 42 45 -6,25%
Žastikaulis ir alkūnė 15 11 9 12 -20%
Dilbis 15 15 15 16 +6,7%
Plaštaka, riešas 60 60 69 49 -18,3%
Dubuo, klubas 119 106 114 100 -16%
Kelio sąnarys, koja 111 119 136 110 -0,9%
Kulkšnis, pėda 73 76 63 65 -11%
Raumenų ir skeleto sistema - kitos sritys 381 368 364 335 -12,1%
Dermatologinės ir plastinės procedūros 164 167 171 174 +6,1%
Oda ir poodinis audinys 153 152 152 138 -9,8%
Minkštųjų audinių plastinės operacijos 8 12 20 32 +300%
Kraujagyslių sistemos plastinės operacijos 3 5 1 3 -
Kaulo plastinės operacijos 1 2 - 2 +100%
Krūties procedūros 30 26 28 15 -50%
Spindulinės terapijos procedūros onkologijoje - 5 1 - -
Iš viso 5910 5651 5396 5464 -7,5%
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4. APSILANKYMAI PAS GYDYTOJUS

4.1. APSILANKYMAI PAS 1 LYGIO GYDYTOJUS

Toliau bus analizuojama Anykščių raj. gyventojų apsilankymai pas įvairaus lygio ir skirtingų 
specialybių gydytojus 2016-2019 m. bei jų pokyčiai per minėtus 4 m. 11-14 lentelėje pateikta 
apsilankymai pas 1 lygio gydytojus.

11 lentelė. Apsilankymai pas 1 lygio gydytojus Anykščių raj. 2016 m.

Apsilankymų 
skaičius

Profilaktiniai 
apsilankymai

Apsilankymai 
dėl ligos

Apsilankymai 
namuose

Apsilankymai 
dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankymai

Akušeris-
ginekologas 7123 2572 4549 1 1 47

Apylinkės 
pediatras 18079 6812 11180 533 347 127

Apylinkės 
terapeutas 12351 1583 10751 506 504 689

Chirurgas 3990 10 3962 2 2 7
Medicinos 
gydytojas 5 0 5 0 0 2

Psichiatras 8994 3892 5097 84 84 3759
Šeimos 

gydytojas 88361 12296 75757 2171 2033 4918

Iš viso 138903 27165 111301 3297 2971 9549

12 lentelė. Apsilankymai pas 1 lygio gydytojus Anykščių raj. 2017 m.

Apsilankymų 
skaičius

Profilaktiniai 
apsilankymai

Apsilankymai 
dėl ligos

Apsilankymai 
namuose

Apsilankymai 
dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankymai

Akušeris-
ginekologas 7510 2456 5048 1 1 27

Apylinkės 
pediatras 19803 6946 12818 484 337 257

Apylinkės 
terapeutas 7620 992 6619 398 398 303

Chirurgas 4761 6 4735 1 1 5
Medicinos 
gydytojas 5 1 4 0 0 2

Psichiatras 7771 2452 5317 117 117 2248
Šeimos 

gydytojas 98953 12673 85923 2117 1968 4773

Iš viso 146423 25526 120464 3118 2822 7615
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13 lentelė. Apsilankymai pas 1 lygio gydytojus Anykščių raj. 2018 m.

Apsilankymų 
skaičius

Profilaktiniai 
apsilankymai

Apsilankymai 
dėl ligos

Apsilankymai 
namuose

Apsilankymai 
dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankymai

Akušeris-
ginekologas 7348 2353 4984 3 3 24

Apylinkės 
pediatras 19170 6654 12473 407 257 332

Apylinkės 
terapeutas 6690 1104 5583 276 276 275

Chirurgas 5081 14 5052 0 0 8
Medicinos 
gydytojas 4 0 4 0 0 3

Psichiatras 6982 1300 5671 87 86 1124
Šeimos 

gydytojas 94723 12917 81316 1939 1824 4902

Iš viso 139998 24342 115083 2712 2446 6668

14 lentelė. Apsilankymai pas 1 lygio gydytojus Anykščių raj. 2019 m.

Apsilankymų 
skaičius

Profilaktiniai 
apsilankymai

Apsilankymai 
dėl ligos

Apsilankymai 
namuose

Apsilankymai 
dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankymai

Akušeris-
ginekologas 7146 2585 4558 1 1 13

Apylinkės 
pediatras 17158 6448 10669 347 214 285

Apylinkės 
terapeutas 4386 800 3581 112 111 209

Chirurgas 5821 7 5800 0 0 4
Medicinos 
gydytojas 4 0 4 0 0 1

Psichiatras 10591 4017 6523 98 98 1175
Šeimos 

gydytojas 89087 12545 76231 1929 1900 5007

Iš viso 134193 26402 107366 2487 2324 6694

Iš pateiktų lentelių matyti, jog 2016-2019 m. visų rūšių apsilankymų pas 1 lygio specialistus 
daugiausia buvo pas šeimos gydytojus.

15 lentelėje pateikti bendri apsilankymų pas 1 lygio specialistus pokyčiai 2016-2019 m., iš 
kurių matyti, jog visi minėtoje lentelėje išvardinti rodikliai kito netolygiai, sistemingai mažėjo tik 
apsilankymai namuose ir apsilankymai dėl ligos namuose. Vertinant 2016 m. ir 2019 m. pokytį, 
matyti, jog visi apsilankymai sumažėjo, labiausiai – mokami apsilankymai.

15 lentelė. Apsilankymai pas 1 lygio gydytojus Anykščių raj. 2016-2019 m.

Apsilankymų 
skaičius

Profilaktiniai 
apsilankymai

Apsilankymai 
dėl ligos

Apsilankymai 
namuose

Apsilankymai 
dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankymai

2016 m. 138903 27165 111301 3297 2971 9549
2017 m. 146423 25526 120464 3118 2822 7615
2018 m. 139998 24342 115083 2712 2446 6668
2019 m. 134193 26402 107366 2487 2324 6694
Pokytis -3,4% -2,8% -3,5% -24,6% -21,8% -29.9%
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4.2. APSILANKYMAI PAS 2 IR 3 LYGIO GYDYTOJUS

Toliau, 16-19 lentelėje pateikta Anykščių raj. gyventojų apsilankymai pas 2 ir 3 lygio 
specialistus 2016-2019 m.

16 lentelė. Apsilankymai pas 2 ir 3 lygio gydytojus Anykščių raj. 2016 m.

Apsilankym
ų skaičius

Profilaktinia
i 

apsilankyma
i

Apsilankym
ai dėl ligos

Apsilankym
ai namuose

Apsilankym
ai dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankyma

i

Akušeris-
ginekologas 1533 32 1489 0 0 139

Alergologas 179 0 179 0 0 10
Anesteziologas-
reanimatologas 707 0 499 0 0 3

Chirurgas 1837 51 1745 0 0 100
Darbo medicinos 

gydytojas 34 13 21 0 0 14

Dermatovenerologas 2336 0 2330 0 0 51
Dietologas 45 0 45 0 0 3

Endokrinologas 3304 0 3300 1 1 25
Ftiziatras 67 2 65 0 0 2

Gastroenterologas 518 0 518 0 0 32
Genetikas 79 0 76 0 0 0

Hematologas 504 0 503 0 0 1
Infekcinių ligų 

gydytojas 494 9 484 0 0 4

Kardiologas 5028 2 5015 0 0 101
Koloproktologas 45 0 45 0 0 2

Kraujagyslių 
chirurgas 800 0 797 0 0 8

Krūtinės chirurgas 43 0 42 0 0 0
Medicinos 
psichologas 822 37 783 1 0 21

Nefrologas 345 0 344 0 0 5
Neurochirurgas 711 0 711 0 0 10

Neurologas 5187 111 5070 2 2 225
Oftalmologas 6909 230 6678 0 0 222

Onkologas 1835 553 1240 0 0 3
Otorinolaringologas 3268 110 3143 0 0 148

Plastinės ir 
rekonstrukcinės 

chirurgijos gydytojas
74 0 74 0 0 2

Psichiatras 303 39 264 0 0 71
Pulmonologas 1378 11 1362 0 0 15
Reumatologas 702 0 700 1 1 17
Skubi pagalba 
(priėmimo sk.) 1148 0 1148 0 0 8

Stebėjimo paslauga 1711 0 1711 0 0 12
Širdies chirurgas 5 0 5 0 0 0

Toksikologas 12 0 12 0 0 0
Traumatologas-

ortopedas 4018 2 4002 1 1 86

Urologas 2074 39 2012 0 0 24
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16 lentelės tęsinys
Vaikų ligų gydytojas 376 0 376 0 0 13
Veido ir žandikaulių 

chirurgas 21 0 21 0 0 0

Vidaus ligų 
gydytojas 1385 206 1177 0 0 347

Iš viso 49837 1447 47986 6 5 1724

17 lentelė. Apsilankymai pas 2 ir 3 lygio gydytojus Anykščių raj. 2017 m.

Apsilankym
ų skaičius

Profilaktinia
i 

apsilankyma
i

Apsilankym
ai dėl ligos

Apsilankym
ai namuose

Apsilankym
ai dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankyma

i

Akušeris-
ginekologas 1601 27 1569 0 0 110

Alergologas 230 0 230 0 0 13
Anesteziologas-
reanimatologas 445 0 352 0 0 3

Chirurgas 1604 56 1519 0 0 86
Darbo medicinos 

gydytojas 48 18 30 0 0 20

Dermatovenerologas 2484 0 2480 0 0 49
Dietologas 26 0 26 0 0 0

Endokrinologas 3402 1 3397 0 0 32
Fizinės medicinos ir 

reabilitacijos 
gydytojas

6552 1 6536 0 0 249

Ftiziatras 58 9 49 0 0 0
Gastroenterologas 517 0 517 0 0 17

Genetikas 88 0 88 0 0 1
Hematologas 669 0 669 0 0 4

Infekcinių ligų 
gydytojas 503 11 488 0 0 7

Kardiologas 5047 14 5029 1 1 114
Koloproktologas 48 0 48 0 0 0

Kraujagyslių 
chirurgas 975 0 971 0 0 9

Krūtinės chirurgas 31 0 31 0 0 0
Medicinos 
psichologas 642 97 544 0 0 39

Nefrologas 375 0 373 0 0 4
Neurochirurgas 672 0 672 0 0 4

Neurologas 5482 114 5357 1 1 167
Oftalmologas 6277 213 6057 0 0 182

Onkologas 1971 748 1210 0 0 4
Otorinolaringologas 3104 99 3000 0 0 149

Plastinės ir 
rekonstrukcinės 

chirurgijos gydytojas
99 0 99 0 0 2

Psichiatras 501 34 464 2 2 90
Pulmonologas 1350 1 1347 0 0 9
Reumatologas 689 0 687 0 0 23
Skubi pagalba 
(priėmimo sk.) 1798 0 1793 0 0 8

Sporto medicinos 
gydytojas 1 0 1 0 0 1
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17 lentelės tęsinys
Stebėjimo paslauga 1792 0 1789 0 0 21

Širdies chirurgas 8 0 8 0 0 0
Toksikologas 11 0 11 0 0 0

Traumatologas-
ortopedas 3738 0 3731 1 1 85

Urologas 2033 43 1985 0 0 28
Vaikų ligų gydytojas 389 4 385 0 0 9
Veido ir žandikaulių 

chirurgas 21 0 21 0 0 0

Vidaus ligų 
gydytojas 1141 200 937 0 0 259

Iš viso 56422 1690 54500 5 5 1798

18 lentelė. Apsilankymai pas 2 ir 3 lygio gydytojus Anykščių raj. 2018 m.

Apsilankym
ų skaičius

Profilaktinia
i 

apsilankyma
i

Apsilankym
ai dėl ligos

Apsilankym
ai namuose

Apsilankym
ai dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankyma

i

Akušeris-
ginekologas 1822 41 1775 0 0 171

Alergologas 299 0 299 0 0 7
Anesteziologas-
reanimatologas 367 0 315 0 0 0

Chirurgas 1623 61 1534 0 0 111
Darbo medicinos 

gydytojas 23 13 10 0 0 13

Dermatovenerologas 2312 3 2301 0 0 32
Dietologas 41 0 41 0 0 1

Endokrinologas 3339 2 3335 0 0 36
Fizinės medicinos ir 

reabilitacijos 
gydytojas

6273 0 6271 0 0 235

Ftiziatras 27 2 25 0 0 0
Gastroenterologas 715 0 715 0 0 34

Genetikas 90 0 90 0 0 0
Hematologas 588 0 588 0 0 3

Infekcinių ligų 
gydytojas 471 22 448 0 0 14

Kardiologas 4241 21 4218 0 0 130
Koloproktologas 56 0 56 0 0 2

Kraujagyslių 
chirurgas 643 0 637 0 0 13

Krūtinės chirurgas 27 0 27 0 0 0
Medicinos 
psichologas 778 176 598 0 0 41

Nefrologas 434 0 432 0 0 3
Neurochirurgas 673 0 671 0 0 12

Neurologas 5367 100 5259 1 1 174
Oftalmologas 5792 216 5574 0 0 187

Onkologas 2208 638 1566 0 0 263
Otorinolaringologas 3167 98 3065 0 0 186

Plastinės ir 
rekonstrukcinės 

chirurgijos gydytojas
109 0 109 0 0 4

Psichiatras 519 58 461 2 2 115
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18 lentelės tęsinys
Pulmonologas 1402 1 1400 1 1 19
Reumatologas 765 0 765 0 0 32
Skubi pagalba 
(priėmimo sk.) 2349 0 2348 0 0 34

Skubiosios 
medicinos gydytojas 27 0 27 0 0 0

Sporto medicinos 
gydytojas 2 0 2 0 0 2

Stebėjimo paslauga 1847 0 1845 0 0 26
Širdies chirurgas 3 0 3 0 0 0

Toksikologas 18 0 18 0 0 3
Traumatologas-

ortopedas 3502 0 3499 0 0 130

Urologas 1953 38 1913 0 0 33
Vaikų ligų gydytojas 330 1 329 0 0 5
Veido ir žandikaulių 

chirurgas 27 1 26 0 0 1

Vidaus ligų 
gydytojas 913 90 822 0 0 212

Iš viso 55142 1582 53417 4 4 2284

19 lentelė. Apsilankymai pas 2 ir 3 lygio gydytojus Anykščių raj. 2019 m.

Apsilankym
ų skaičius

Profilaktinia
i 

apsilankyma
i

Apsilankym
ai dėl ligos

Apsilankym
ai namuose

Apsilankym
ai dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankyma

i

Akušeris-
ginekologas 1783 37 1728 0 0 147

Alergologas 243 0 243 0 0 5
Anesteziologas-
reanimatologas 218 1 153 0 0 3

Chirurgas 1621 50 1540 0 0 101
Darbo medicinos 

gydytojas 17 15 2 0 0 15

Dermatovenerologas 2462 0 2447 0 0 63
Dietologas 44 2 41 0 0 6

Endokrinologas 3558 2 3553 0 0 19
Fizinės medicinos ir 

reabilitacijos 
gydytojas

6801 0 6799 0 0 303

Ftiziatras 14 5 9 0 0 0
Gastroenterologas 637 0 637 0 0 39

Genetikas 116 0 116 0 0 0
Hematologas 629 0 629 0 0 8

Infekcinių ligų 
gydytojas 435 25 410 0 0 22

Kardiologas 4157 42 4110 6 6 200
Koloproktologas 122 0 122 0 0 0

Kraujagyslių 
chirurgas 86 0 86 0 0 4

Krūtinės chirurgas 595 0 584 0 0 21
Medicinos 
psichologas 44 0 44 0 0 0

Nefrologas 493 0 493 2 2 4
Neurochirurgas 692 0 692 0 0 10

Neurologas 5538 100 5433 1 1 182
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19 lentelės tęsinys
Oftalmologas 6038 207 5824 0 0 217

Onkologas 2251 788 1462 0 0 324
Otorinolaringologas 3065 99 2960 0 0 176

Plastinės ir 
rekonstrukcinės 

chirurgijos gydytojas
93 0 93 0 0 2

Psichiatras 892 176 714 0 0 139
Pulmonologas 1377 1 1375 0 0 16
Reumatologas 788 0 788 0 0 29
Skubi pagalba 
(priėmimo sk.) 2189 0 2188 0 0 36

Skubiosios 
medicinos gydytojas 66 0 66 0 0 2

Sporto medicinos 
gydytojas 4 0 4 0 0 0

Stebėjimo paslauga 1854 0 1851 0 0 28
Širdies chirurgas 3 0 3 0 0 0

Toksikologas 13 0 13 0 0 1
Traumatologas-

ortopedas 3661 2 3654 0 0 136

Urologas 2014 84 1927 3 3 43
Vaikų ligų gydytojas 406 4 402 0 0 8
Veido ir žandikaulių 

chirurgas 42 0 42 0 0 0

Vidaus ligų 
gydytojas 776 54 721 0 0 173

Iš viso 55837 1694 53958 12 12 2482

Iš pateiktų lentelių matyti, kad apsilankymų ir apsilankymų dėl ligos namuose, kalbant apie 2 
ir 3 lygio specialistus, beveik nefiksuota. 2016 m. daugiausia apsilankymų ir apsilankymų dėl ligos 
buvo pas oftalmologus, profilaktinių apsilankymų pas onkologus, daugiausia mokamų apsilankymų 
teko vidaus ligų gydytojams. 2017 m. daugiausia apsilankymų ir apsilankymų dėl ligos teko fizinės 
medicinos ir reabilitacijos gydytojams, profilaktinių apsilankymų ir mokamų vizitų daugiausia 
fiksuota kaip ir 2016 m. – atitinkamai pas onkologus ir vidaus ligų gydytojus. 2018 m. daugiausia 
apsilankymų ir apsilankymų dėl ligos taip pat teko fizinės medicinos ir reabilitacijos gydytojams, 
profilaktinių apsilankymų vėlgi onkologams, taip pat jiems teko ir daugiausia mokamų vizitų. 2019 
m. daugiausia bendrų apsilankymų ir apsilankymų dėl ligos teko kaip ir 2017-2018 m. - fizinės 
medicinos ir reabilitacijos gydytojams, profilaktinių ir mokamų vizitų – onkologams.

20 lentelėje pateikti bendri apsilankymų pas 2 ir 3 lygio specialistus pokyčiai 2016-2019 m., 
iš kurių matyti, jog visi minėtoje lentelėje išvardinti rodikliai kito netolygiai. Vertinant 2016 m. ir 
2019 m. pokytį, matyti, jog visi apsilankymai pas 2 ir 3 lygio specialistus padidėjo, labiausiai – 
apsilankymai dėl ligos namuose.
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20 lentelė. Apsilankymai pas 2 ir 3 lygio gydytojus Anykščių raj. 2016-2019 m.

Apsilankymų 
skaičius

Profilaktiniai 
apsilankymai

Apsilankymai 
dėl ligos

Apsilankymai 
namuose

Apsilankymai 
dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankymai

2016 m. 49837 1447 47986 6 5 1724
2017 m. 56422 1690 54500 5 5 1798
2018 m. 55142 1582 53417 4 4 2284
2019 m. 55837 1694 53958 12 12 2482
Pokytis +12% +17,1% +12,5% +100% +140% +44%

21 lentelėje pateikti bendri apsilankymų pas 1, 2 ir 3 lygio gydytojus pokyčiai Anykščių raj. 
2016-2019 m. todėl galima apskritai vertinti Anykščių raj. gyventojų apsilankymų pas įvairių sričių 
ir lygių specialistus 2016-2019 m. Lyginant 2016 m. ir 2019 m., bendras apsilankymų bei 
apsilankymų dėl ligos skaičiai nežymiai padidėjo, o profilaktiniai apsilankymai, apsilankymai 
namuose ir apsilankymai namuose dėl ligos bei mokami apsilankymai sumažėjo.

21 lentelė. Apsilankymai pas 1, 2 ir 3 lygio gydytojus Anykščių raj. 2016-2019 m.

Apsilankymų 
skaičius

Profilaktiniai 
apsilankymai

Apsilankymai 
dėl ligos

Apsilankymai 
namuose

Apsilankymai 
dėl ligos 
namuose

Mokami 
apsilankymai

2016 m. 188740 28612 159287 3303 2976 11273
2017 m. 202845 27216 174964 3123 2827 9413
2018 m. 195140 25924 168500 2716 2450 8952
2019 m. 190030 28096 161324 2499 2336 9176
Pokytis +0,7% -1,8% +1,3% -24,3 -21,5% -18,6%
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5. STACIONARO LOVŲ SKAIČIUS

Toliau bus pateikti duomenys apie įvairių profilių stacionaro lovų vidutinį metinį skaičių 
Anykščių raj. 2016-2019 m. Iš 22 lentelėje pateiktų duomenų matyti, jog 2018 m. buvo panaikintos 
kraujagyslių chirurgijos profilio lovos, o 2019 m. nebeliko akušerijos profilio lovų (2018 m. 
fiksuotas tokių lovų sumažėjimas). Kitų išvardintų profilių lovų skaičius 2016-2019 m. Anykščių 
raj. nekito.

22 lentelė. Stacionaro lovų pasiskirstymas pagal įvairius profilius Anykščių raj. 2016-2019 m.
2016 m. 2017 m. 2018 m. 2019 m.

Vidaus ligų 47 47 47 47
Chirurgijos suaugusiųjų 7 7 7 7
Kraujagyslių chirurgijos 8 8 - -

Traumatologijos 
suaugusiųjų 7 7 7 7

Akušerijos 3 3 1,75 -
Ginekologijos 5 5 5 5
Neurologijos 
suaugusiųjų 10 10 10 10

Otolaringologijos 
suaugusiųjų 1 1 1 1

Vaikų ligų 10 10 10 10
Slaugos ir palaikomojo 

gydymo 80 80 80 80

Reanimacijos 
suaugusiųjų 6 6 6 6

Reabilitacijos 
suaugusiųjų 20 20 20 20
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6. IŠVADOS IR REKOMENDACIJOS

IŠVADOS:

1. 2016-2019 m. daugiausia asmenų buvo hospitalizuota dėl kraujotakos sistemos ligų. 

2. 2016-2019 m. mažiausiai asmenų buvo hospitalizuota dėl ausies ir speninės ataugos ligų.

3. 2016-2019 m. ilgiausias vidutinis gulėjimo stacionare laikas buvo dėl psichikos ir elgesio 
sutrikimų.

4. 2016-2019 m. trumpiausias vidutinis gulėjimo stacionare laikas buvo sergant akies ir jos 
priedinių organų ligomis. 

5. 2016-2019 m. stacionaro ligonių sumažėjo 7,9%; išrašytų iš stacionaro ligonių sumažėjo 
8,2%; mirusių stacionare padaugėjo 3,6%; vidutinis gulėjimo stacionare laikas sumažėjo 3,3%.

6. 2016-2019 m. stacionare gulėjusių moterų sumažėjo 9,1%, vyrų - 6,3%; išrašytų iš 
stacionaro moterų sumažėjo 9,5%, vyrų - 6,4%; mirusių stacionare moterų padaugėjo 7,4%, vyrų 
sumažėjo 0,6%; vidutinis gulėjimo stacionare laikas moterų tarpe padidėjo 4,9%, vyrų tarpe 
sumažėjo 13,5%.

7. 2016-2019 m. stacionare gulėjusių miesto gyventojų sumažėjo 12,4%, kaimo - 15,3%; 
išrašytų iš stacionaro miesto gyventojų sumažėjo 15,1%, kaimo - 14,6%; mirusių stacionare miesto 
gyventojų padaugėjo 43,6%, kaimo gyventojų sumažėjo 16,2%; vidutinis gulėjimo stacionare laikas 
tarp gyvenančių mieste padidėjo 0,4%, tarp gyvenančių kaime - 2,6%.

8. Stacionaro ligonių bei išrašytų iš stacionaro asmenų skaičiai 2016-2019 m. didžiausi buvo 
75-79 m. amžiaus grupėje; mirusiųjų stacionare daugiausia buvo 85+ m. amžiaus grupėje, ilgiausias 
vidutinis gulėjimo stacionare laikas buvo taip pat 85+ m. amžiaus grupėje.

9. 2016-2019 m. stacionaro ligonių bei išrašytų iš stacionaro asmenų skaičiai labiausiai 
išaugo 30-34 m. amžiaus grupėje (atitinkamai 28,6% ir 32,3%), o sumažėjo – 20-24 m. amžiaus 
grupėje (atitinkamai 34,5% ir 35,1%); mirusių stacionare labiausiai padaugėjo 65-69 m. amžiaus 
grupėje (70,6%), sumažėjo 45-49 m. amžiaus grupėje (42,9%); vidutinis gulėjimo stacionare laikas 
labiausiai padidėjo 85+ m. (21,9%), sumažėjo 20-24 m. amžiaus grupėje (48,7%).

10. Stacionaro ligoniai 2016-2019 m. dažniau gydyti buvo aktyviu gydymo būdu.

11. Stacionaro ligonių, gydytų aktyviu būdu, 2016-2019 m. sumažėjo 7,6%, gydytų ilgalaikiu 
būdu - 8,5%, reabilituojamų pacientų padidėjo 2,1%; gydytų aktyviai ir mirusių padaugėjo 6,8%, 
gydytų ilgalaikiu būdu ir mirusių sumažėjo 3,6%; vidutinis gulėjimo stacionare laikas gydant 
aktyviai išaugo 275,7%, gydant ilgalaikiu būdu - 299,7%, reabilituojant - 1507,2%.

12. 2016-2019 m daugiausia buvo atlikta raumenų ir skeleto sistemos procedūrų, po jų sekė 
virškinimo sistemos procedūros (2016 m., 2018 m. ir 2019 m.), raumenų ir skeleto sistema - kitos 
sritys (2017 m.).
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13. 2016-2019 m. labiausiai sumažėjo kaklo ir krūtinės operacijų (75%), po jų sekė šlaplės 
operacijos (70,6%). Deja, labiausiai padaugėjo ausies būgnelio ir vidurinės ausies operacijų (350%) 
bei minkštųjų audinių plastinių operacijų (300%).

14. Bendras visų operacijų ir procedūrų skaičius 2016-2019 m. sumažėjo 7,5%.

15. 2016-2019 m. daugiausia visų rūšių apsilankymų pas 1 lygio specialistus buvo fiksuota 
pas šeimos gydytojus.

16. 2016-2019 m. visų rūšių apsilankymai pas 1 lygio specialistus sumažėjo, labiausiai 
mokami apsilankymai - 29,9%.

17. 2016 m. daugiausia apsilankymų ir apsilankymų dėl ligos pas 2 ir 3 lygio specialistus 
buvo fiksuota pas oftalmologus, 2017-2019 m. pas fizinės medicinos ir reabilitacijos gydytojus; 
daugiausia profilaktinių apsilankymų 2016-2019 m. buvo fiksuota pas onkologus; daugiausia 
mokamų apsilankymų 2016-2017 m. teko vidaus ligų gydytojams, 2018-2019 m. – onkologams.

18. 2016-2019 m. visų rūšių apsilankymai pas 2 ir 3 lygio specialistus padidėjo, labiausiai 
apsilankymai dėl ligos namuose – 140%.

19. 2016-2019 m. apsilankymai pas 1, 2 ir 3 lygio specialistus padidėjo 0,7%, profilaktiniai 
apsilankymai sumažėjo 1,8%, apsilankymai dėl ligos padidėjo 1,3%, apsilankymai namuose 
sumažėjo 24,3%, apsilankymai dėl ligos namuose sumažėjo 21,5%, mokami apsilankymai sumažėjo 
18,6%.

20. Stacionaro lovų skaičiai pagal įvairius profilius 2016-2019 m. nekito, tik 2018 m. 
nebefiksuota kraujagyslių chirurgijos, o 2019 m. – akušerijos profilių lovų.

REKOMENDACIJOS SPĮ:

1. Didesnį dėmesį skirti širdies ir kraujagyslių ligų prevencijos programai – kiekvienai SPĮ 
paskirti atsakingą asmenį už šios programos įgyvendinimą.

2. Vykdyti psichinės sveikatos stiprinimo programas/veiklas hospitalizuotiems asmenims.

3. Aktyviau įgyvendinti sveikos gyvensenos programas/veiklas – ypatingą dėmesį skirti 
fiziniam aktyvumui stiprinti bei sveikos mitybos įgūdžiams gerinti.

4. Užtikrinti metodinės informacijos sklaidą apie onkologinius susirgimus SPĮ, viešose 
vietose bei virtualioje erdvėje.
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3. Higienos instituto sveikatos statistika: Traumų ir nelaimingų atsitikimų stebėsenos 
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4. Sisteminis ligų sąrašas TLK-10-AM (Tarptautinės statistinės ligų ir sveikatos sutrikimų 

klasifikacijos dešimtasis pataisytas ir papildytas leidimas, Australijos modifikacija, 2015 m. liepos 

1 d.) 
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