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Statistika yra vienintelis mokslas, kuris leidZia skirtingiems ekspertams,

naudojant tuos pacius skaicius, padaryti skirtingas iSvadas.

Evan Esar

SVEIKATOS RODIKLIY APSKAICIAVIMO

IR VERTINIMO ISSUKIALI

éra abejoniy dél sveikatos duo-
meny svarbos, jy reikSmingumo
formuojant sveikatos politikg ir
priimant sprendimus, kurie turi
tiesioginés jtakos ne tik pacientui,
bet ir visos visuomenés sveikatai.
Taciau vieni esminiy iy dieny sveikatos stebésenos ir
informacijos skaitmenizacijos isstkiy siekiant sveika-
tos duomeny panaudojimo svarbiems tikslams — duo-
meny kokybés uztikrinimas, rodikliy apskai¢iavimo
metodologiniai aspektai, bendradarbiavimas pritai-
kant ir atliepiant kiekvienos suinteresuotos salies po-
reikius bei lukescius.
Lietuvoje nuolat vykdoma visuomenés sveikatos ste-
bésena (monitoringas) - tikslingai organizuotas ir sis-
temingai atliekamas visuomenés sveikatos buklés, ja
veikianciy visuomenés sveikatos rizikos veiksniy duo-
meny rinkimas, kaupimas, apdorojimas, saugojimas,
analizé ir vertinimas [1]. Neabejotinai visuomenés
sveikata neatsiejama nuo asmens sveikatos, kurig daz-
niausiai ir matuojame visuomenés sveikatos rezultaty
rodikliais: sergamumo, ligotumo, mirtingumo rodi-
kliai koreliuoja su prevencinémis priemonémis. Tikéti-
na, kad efektyviai vykdant tam tikry ligy prevencines
priemones ligotumas bei mirtingumas turéty mazéti.
Lietuvoje teise gauti valstybés laiduojama (nemo-
kama) asmens sveikatos priezilra turi tik Lietuvos
Respublikos, kity valstybiy pilieciai ir asmenys be
pilietybés, nuolat gyvenantys Lietuvoje (nuolatiniai
gyventojai), todél dazniausiai sveikatos statistika skai-
¢iuojama atsizvelgiant j nuolatiniy Lietuvos gyvento-
jy skaiciy, kuris turi atitinkama apibrézimg ir specifine

skaic¢iavimo metodika [2], bei visus privalomuoju svei-
katos draudimu (PSD) apdraustus asmenis. PSD -
valstybés nustatyta asmens sveikatos prieziGros ir
ekonominiy priemoniy sistema, Lietuvos Respublikos
sveikatos draudimo jstatymo nustatytais pagrindais
ir salygomis garantuojanti privalomuoju sveikatos
draudimu apdraustiems asmenims sveikatos prieziu-
ra ir jos islaidy kompensavimg Privalomojo sveikatos
draudimo fondo (toliau — PSDF) biudzeto |éSomis. Tai-
gi gydymo ir sveikatos priezitros paslaugas Lietuvos
pilie¢iams kompensuoja ligoniy kasos i$ PSDF biudze-
to lésy.

Higienos instituto (toliau — HI) Sveikatos informacijos
centro specialistai, naudodami Privalomojo sveikatos
draudimo fondo informacinés sistemos (toliau - PSDF
IS) ,Sveidra” duomenis, teikia serganciy asmeny skai-
¢iaus (pagal jvairias dimensijas), stacionaro ligoniy
sudéties, chirurginiy operacijy ir procediry skaiciaus
stacionaruose, apsilankymy pas gydytojus arba odon-
tologus skaiciaus, serganciy asmeny skaiciaus pagal
prisiraSyma pirminése sveikatos priezitros jstaigose,
stacionary lovy veiklos duomenis ir atlieka jvairiy su
sveikata susijusiy rodikliy analize, rengia rodikliy ap-
skaic¢iavimo metodikas [3]. Naudojantis Sia duomeny
baze apskaiciuojami jvairas Lietuvos gyventojy svei-
kata atspindintys rodikliai, tokie kaip sergamumas,
ligotumas, gydymo jstaigy veiklos rodikliai pagal di-
agnozes, koduojamas remiantis TLK-10-AM [4]. Nacio-
naliniai sergamumo duomeny apskaic¢iavimo metodai
buvo parengti 2002 m. ir nuo to laiko buvo ne kartg
tobulinami dél padidéjusios PSDF IS aprépties, HI spe-
cialisty jgyty Ziniy ir tarptautiniy rekomendacijy.

LR Seimo 1994 m. liepos 19 d. jstatymas Nr. I-552 , Lietuvos Respublikos Sveikatos sistemos jstatymas”, Valstybés Zinios, 1994-08-17, Nr. 63-1231.

Valstybés duomeny agentura, Oficialiosios statistikos portalo ,Nuolatiniy gyventojy skaicius ir sudétis” metaduomeny informacija. Prieiga per internetg HYPERLINK: "https://osp.stat.gov.It/
documents/10180/5118910/Gyventoj%C5%B3+skai%C4%8Dius+ir+sud%C4%97tis+%5BLT%5D+483.html"Nuolatiniy gyventojy skaicius ir sudétis.

3Higienos institutas, Sveikatos statistikos portalo duomenys. Prieiga per interneta: HYPERLINK "https://stat.hi.lt/user-report-view.aspx?group_id=11"Higienos institutas

“TLK-10-AM - Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos desimtasis pataisytas ir papildytas leidimas, Australijos modifikacija (haudojamas Lietuvoje nuo 2011 m. birzelio 1 d.).
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Higienos institutas turi galimybe naudoti PSDF IS duo-
menis, nes, vadovaujantis LR sveikatos sistemos jsta-
tymo 132 straipsniu, sveikatos duomenys, tvarkomi
elektroninémis priemonémis, Lietuvos Respublikos
pakartotinio sveikatos duomeny naudojimo jstaty-
me nurodytose srityse ir nustatytomis sglygomis bei
tvarka gali bati naudojami pakartotinai. Nuo 2004 m.
nuasmenintg administracinio duomeny 3altinio PSDF
IS kopija Valstybiné ligoniy kasa (toliau - VLK) pagal
sutartj teikia Higienos institutui - vienam is$ oficia-
liosios statistikos rengéjy Lietuvoje - tiesioginio pri-
sijungimo (on-line) rezimu [5]. VLK priklausanti PSDF
IS ,Sveidra” - administraciné duomeny bazé, skirta
stebéti gydymo jstaigy atliekamas paslaugas, uz ku-
rias apmokama Sio fondo IéSomis [6], ji yra viena pa-
grindiniy VLK veiklos sistemy, kuria valdoma i§ PSDF
apmokamy medicinos paslaugy apskaita ir vykdoma
paslaugy teikimo kontrolé bei kuri yra pagrindinis
administraciniy sveikatos duomeny 3altinis Lietuvoje.
Teikdamos gydymo paslaugas, j ,Sveidra” duomenis
teikia ir i$ ,Sveidros” duomenis gauna visos valstybi-
nés gydymo jstaigos, vaistinés, privacios ortopedijos,
odontologijos, gydymo ir sveikatinimo jstaigos, su-
dariusios sutartis su VLK, taip pat ,Sveidra” yra viena
pagrindiniy duomeny teikimo j elektronine sveikatos
informacijos sistema E. sveikata 3altiniy.

Paminétina, kad oficialiosios statistikos Saltiniai yra:
1) respondenty teikiami ar i$ jy surinkti statistiniai
duomenys; 2) administraciniai duomenys (viesa-
jam administravimui naudojami duomenys, jskaitant
asmens duomenis, tarp jy ir specialiy kategorijy as-
mens duomenis, i$ jy ir duomenys, esantys regis-
truose, valstybés ir kitose informacinése sistemose ir
dokumentuose [7]); 3) oficialigja statistika tvarkanciy
jstaigy teisétai gauti juridiniy ir (arba) fiziniy asmeny
duomenys, kurie prieinami viesai, ir (arba) juridiniy
asmeny kaupiami ir tvarkomi duomenys, jskaitant
elektroniniy sandoriy ar kitus jrasus, mobiliojo rysio
duomenis, kintamuosius duomenis ar kitus privaciy
juridiniy asmeny kaupiamus ir tvarkomus duomenis,
jskaitant asmens duomenis, tarp jy ir specialiy kate-
gorijy asmens duomenis; 4) oficialigja statistika tvar-

kanciy jstaigy teisétai gauti tarptautiniy organizacijy
statistiniai duomenys; 5) valstybés duomenys.

Taigi, remiantis Higienos instituto ir kity oficialiosios
statistikos rengéjy (tokiy kaip Valstybés duomeny
agentdra) turimomis informacinémis sistemomis ir
registry duomenimis, Lietuvoje vykdoma sveikatos
stebésena, apskaiciuojami, analizuojami bei skelbia-
mi sveikatos rodikliai.

Sveikatos rodikliy apskaic¢iavimo
metodikos aspektai

Higienos instituto Sveikatos informacijos centras turi
ilgamete patirtj, apdorojant sergamumo bei ligotumo
duomenis. HI specialistai dalyvavo dviejuose Eurosta-
to sergamumo statistikos projektuose (2005-2006 ir
2007-2008 m.). Projekty metu atlikta esamy sergamumo
duomeny 3altiniy inventorizacija ir bandomasis serga-
mumo duomeny skaic¢iavimas. PSDF IS, kaip iSsamiausia
duomeny bazé, tapo pagrindiniu sergamumo duomeny
saltiniu, iSskyrus infekcines ligas ir véZzj - Sios ligos turi
specifines stebésenos sistemas bei registrus.

Taciau sveikatos rodikliy apskaic¢iavimas, naudojant
administracinius duomenis, kelia dideliy is3ukiy tai
atliekantiems specialistams, nes reikalinga labai tiksli
ir detali rodikliy apskai¢iavimo metodika, o statistikos
vadovéliuose nurodyti sergamumo ir ligotumo apibré-
zimai $iuo atveju netinkami naudoti. Sveikatos rodikliy
apskaic¢iavimo metodikos rengimas reikalauja Ziniy
ir jdirbio su PSDF IS ,Sveidra“, nes daug niuansy néra
aprasyta, o nuo rodiklio apskaic¢iavimo metodikos pri-
klauso ir skirtinga gauto rodiklio interpretacija bei paly-
ginamumas su kitomis Europos Sgjungos $alimis.
Galimi keli budai sergamumui apskaiciuoti:

o Sergamumas (praktikoje vadinamas ligotumu;
angl. period prevalence) - nustatomi asmenys, ku-
riems per tam tikrg laikotarpj (pvz., per 3 metus)
buvo uzZregistruota bent viena liga ar trauma.
UZsienie¢iams $i ligy atranka neatliekama, nes
siekiant susieti ir atrinkti jraSus batinas asmens
identifikavimo kodas (ID). Tac¢iau skirtingy laiko-
tarpiy duomeny naudojimas skai¢iavimuose turi
jtakos paplitimo rodikliui. Pavyzdziui, 3 mety cu-

Valstybés duomeny agentira, Oficialiosios statistikos portalo ,Sveikatos prieziuros veikla” metaduomeny informacija. Prieiga per interneta: HYPERLINK "https://osp.stat.gov.It/docu-
ments/10180/5118910/Operacijos,+proced%C5%ABros-+ir+tyrimai+%5BLT%5D+5304.html"Sveikatos priezitros veikla.
Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Pilie¢iy PSDF (Privalomojo sveikatos draudimo fondas), leidinys, 2019 m. Prieiga per interneta: HYPERLINK "https://ligoniukasa.lrv.It/

uploads/ligoniukasa/documents/files/0703%20Pilie%20PSDF.pdf"0703 Pilie PSDF.pdf

’LR Seimo 1993 m. spalio 12 d. jstatymas, Nr.1-270 , Lietuvos Respublikos oficialiosios statistikos ir valstybés duomeny valdysenos jstatymas®, Valstybés zZinios, 1993-10-20, Nr. 54-1048.
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1 lentelé. Naudojamos skaic¢iavimo metodikos jtaka rodikliui

Asmeny, kuriems

Asmeny skaiciaus Asmeny skaiciaus

registruota

Rodiklis Metai E10-E14 diagnozé, ; pokytis, pa.!lyginti su pokytis, parlyginti su
skaicius mety paplitimu, proc. 3 mety paplitimu, proc.
1 mety paplitimas 2016 104 910 - -
2 mety paplitimas 2015-2016 123784 18,0 -
3 mety paplitimas 2014-2016 132 543 26,3 -
4 mety paplitimas 2013-2016 137 804 31,4 4,0
5 mety paplitimas 2012-2016 141 481 34,9 6,7
6 mety paplitimas 2011-2016 143 979 37,2 8,6

2025/1(108)

krinio diabeto (E10-E14) paplitimo rodiklis padidé-
jo 18 proc., palyginti su vieneriy mety paplitimo
rodikliu, 6 mety paplitimo rodiklis padidina diabe-
to paplitima 37,2 proc., palyginti su vieneriy mety
paplitimo rodikliu, ir 8,6 proc., palyginti su 3 mety
paplitimo rodikliu (1 lentelé).

Sergamumas létinémis ligomis pagal asmenis (angl.
incidence by person for chronic diseases) — nustato-
mi asmenys, kuriems konkreciais metais uzregis-
truota bent viena konkreti Iétiné liga, kuri pries
tai 2 metus nebuvo registruota. UZsienieCiams
visos registruotos vieny mety ligos traktuojamos
kaip sergamumo atvejai, nes dél ID kodo nebuvi-
mo néra galimybés sieti jrady ir atmesti ankstesniy
mety ligy.

Sergamumas amiomis ligomis / baklémis pagal asme-
nis (angl. incidence by person for acute diseases and
conditions) — nustatomi asmenys, kuriems nuo mety
pradzios registruota bent viena konkreti liga / ba-
klé. Visi per metus uZsienieCiams registruoti atvejai
laikomi sergamumo atvejais.

Sergamumas pagal epizodq (angl. incidence by episo-
de) — nustatytiems asmenims nustatomas konkrecios
ligos epizody skaicius, kai susirgimy pradzios data
yra mety pradzia, o intervalas nuo ankstesnio atvejo
pabaigos iki naujo epizodo pradzios yra parenkamas
priklausomai nuo ligos, pvz., 60 dieny ar 28 dienos
dél miokardo infarkto.

Taip pat vienas i$ rodikliy apskaiciavimo pavyzdziy -
tiksliniy prevenciniy programy efektyvumo vertini-
mas. Tai reidkia, kad apskaiCiuojama, kiek atitinkamy
tiksliniy grupiy (priklausomai nuo programos) asme-
ny dalyvauja prevencinése programose. Sj rodiklj

jau daug mety apskaiciuoja VLK ir HI, naudodami tg
pacia ,Sveidros” duomeny baze. Taciau skirtingi rodi-
kliy skaiciavimo tikslai lemia skirtingus rezultatus:
VLK siekia jvertinti suteikty paslaugy apmokéjima,
todél apskaiCiuoja per vienerius metus suteikty
paslaugy skaiciy, neatsizvelgdama | programos
trukme ar numatyta laikotarpj, per kurj asmuo gali
dalyvauti programoje;

HI analizuoja, kiek i$ galinciy pasinaudoti preven-
cine programa asmeny ja i$ tikryjy pasinaudoja.
Todél skaiciavimai atliekami pagal tam tikra pro-
gramoje numatyta laikotarpj, siekiant nustatyti,
kuri tikslinés populiacijos dalis realiai dalyvavo
programoje.

Taigi, nors abi institucijos naudoja tuos pacius
duomenis, tikslai ir metodai skiriasi, todél gaunami
skirtingi skaiciai.

Sveikatos rodikliy vertinimo issukiai

Zurnalo tinklalapis: https://visuomenessveikata.hi.lt/

Duomeny bazé, skirta suteikty paslaugy apmoke-
jimui. VLK kontroliuoja gydymo jstaigy teikiama
informacija apie pacienty gydyma. Nuo 3ios infor-
macijos priklauso Zzmonéms suteikty paslaugy ap-
mokéjimas PSDF biudZeto I1éSomis. Svarbi ir batina
j baze jvedamy duomeny kontrolé, nes gydymo
kaina gali iSaugti dél neteisingai nurodytos infor-
macijos, pavyzdziui, gali bati nurodyta sudétin-
gesné diagnozé, nei i$ tiesy yra, todél labai svarbu,
kad gydytojai suvesty tikslius diagnoziy kodus
pagal TLK-10-AM. Naudojantis PSD duomenimis,
reikia jvertinti kompensavimo sistemos Lietuvo-
je jtaka diagnozés nustatymui, nes yra galimy-
bé parinkti sunkesne diagnoze siekiant didesnés
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kompensuojamos gydymo sumos ir pan. Siekiant
tai kontroliuoti, reikéty iSsamiau pagrjsti vaisty
kompensavima, nurodant ir siejant su reabilitacine
prieziGra ar nejgalumo pripazinimu.

e Neissamus duomenys. PSDF IS duomenys apima
100 proc. pirminiy sveikatos priezitros apsilanky-
my pas gydytojus, 90 proc. antrinio ir tretinio lygio
apsilankymy pas gydytojus, 40-50 proc. apsilanky-
my pas odontologus, 99 proc. stacionaro ligoniy.

Analizuojantiems, naudojantiems bei teikiantiems
sveikatos duomenis svarbu suprasti, kad sveikatos
duomenys pradedami fiksuoti asmens sveikatos duo-
menis jvedus j gydymo jstaigos vidine informacine sis-
tema. Pacientui, t. y. susirgusiam, trauma patyrusiam
ar kity sveikatos prieziuros paslaugy pageidaujan¢iam
asmeniui, kreipiantis j Seimos gydytoja poliklinikoje ar,
esant tam tikriems sutrikimams, naudojantis greitosios
medicinos pagalbos iskvietimo paslaugomis, kai sutei-
kiama skubioji ar batinoji pagalba ir (arba) asmuo nu-
kreipiamas j stacionarg (ligonine), uzvedama asmens
gydymo apskaitos kortelé ir jose esanti informacija pa-
tenka j gydymo jstaigy vidines informacines sistemas
(,Sveidrg”). Siuo metu daugumos gydymo jstaigy infor-
macinés sistemos turi sasajas su elektronine sveikatos
informacijos sistema E. sveikata. Lietuvoje yra placiai
iSvystytas privaciy gydymo jstaigy tinklas, sios jstaigos
taip pat turéty pateiktij ,Sveidra” pacienty sveikatos in-
formacijos duomenis, susijusius su valstybine sveikatos
apsauga (pvz., paslaugas, apmokamas i$ PSDF). Taciau
privaciy gydymo jstaigy sveikatos priezilros paslaugy
spektras gali bati platesnis, jstaigos gali buti nesuda-
riusios sutarciy su VLK, todél ne visa informacija apie
Lietuvos gyventojy kreipimasi j gydymo jstaigas ir svei-
katos duomenis yra ,Sveidroje”. | tai reikéty atkreipti
démesj analizuojant sergamuma ar ligotuma tam ti-
kromis ligomis. Taip pat paminétina, kad daznai susi-
duriama su neiSsamiai uzpildyta informacija: triksta ar
klaidingai nurodomas asmens kodas, gyvenamoji vieta
ir pan.; be to, nepakankamai struktarizuoti ,Sveidros”
paslaugy, jstaigy klasifikatoriai, o tai gydytojams kelia
sunkumy jvedant duomenis.

»~Sveidros” duomeny galimybés

ir perspektyvos

LSveidroje” esanti sveikatos informacija pagal gy-
venamaja vieta suteikia galimybe gauti ir analizuoti

Zurnalo tinklalapis: https://visuomenessveikata.hi.lt/

duomenis apie sveikatos netolygumus pagal Lietuvos
savivaldybes, apskritis. Be to, ambulatorinio ir staci-
onarinio sergamumo statistika individo lygiu pagal
amziy, lytj, diagnoze, gyvenamaja vietove suteikia
galimybe apskaiciuoti, vertinti, stebéti ir detaliai ana-
lizuoti gydymo jstaigy veiklos rodiklius. Detali infor-
macija leidzia vertinti sasajas tarp jvairiy sveikatos
prieziGros grandziy, atlikti gydymo testinumo analize.
Dar viena tema, kurig svarbu stebéti ir vertinti — pro-
filaktikos programy efektyvumo vertinimas. Atrinkus
suteiktas paslaugas pagal pobudj, asmens amziy, lytj,
gyvenamaja vieta, gaunama svarbi informacija, reika-
linga profilaktikos programy efektyvumui stebéti ir
vertinti.

Siekiant rodikliy tikslumo, PSDF IS siejama su Mirties
atvejy ir jy priezasciy valstybés registro duomenimis.
Si sgsaja prisideda prie duomeny kokybés gerinimo,
nes kai kuriais atvejais leidZia patikslinti ligy, nuo kuriy
mirStama staiga (Uminiy ligy, traumy), atvejy skaiciy.
Kartais gretutiniy mirties priezasciy jtraukimas gali bati
svarbus vertinant ligy rodiklius, ypac tais atvejais, kai
asmuo nesilanko gydymo jstaigose ir truksta informaci-
jos apie iki mirties asmeniui suteiktas gydymo paslau-
gas. Duomeny bazés (PSDF IS ir mir¢iy duomeny bazé)
siejamos pagal asmens gimimo datg, mirties datg ir lytj.
Jungiant duomeny bazes, asmens mirties priezastys
jtraukiamos tik tuo atveju, jei rasti atitikimai tarp visy
trijy kintamyjy (gimimo datos, mirties datos, lyties).
Lietuva dél nedidelio gyventojy skaiciaus yra maza
salis, todél taip siejant duomenis gaunama duomeny
baze, kuri 99 proc. atitinka mirties jrasus. Nors 3i duo-
meny bazé naudojama ir visiskai atliepia nacionalinius
poreikius, taciau siekiama, kad duomeny issamumas
buty 100 proc., todél numatoma Sias duomeny bazes
sujungti per asmeny asmens kodus. Taip baty gauna-
ma tikslesné sveikatos statistika bei atsirasty galimybé
analizuoti visg asmens ligos kelig — nuo gydymo eigos
iki mirties, be to, buty eliminuojamos pasitaikusios klai-
dos ir besidubliuojantys jrasai.

Taip pat siekiama turéti prieigq ir sieti duomenis, su-
sijusius su gydytojy iSrasytais receptais. Integravus ir
susiejus informacija apie gydytojy iSradytus receptus
su kitais sveikatos duomenimis, baty galimybé atlik-
ti iSsamesne gyventojy sveikatos duomeny analize,
kuri baty naudinga sveikatos politikos formuotojams.
Bendradarbiaujant su Valstybés duomeny agentira
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siekiama sujungti elektroniniy informaciniy sistemy  delius beijrankius, kuriuos véliau baty galima pritaiky-
duomenis su ,Sveidros” duomenimis, planuojama tiir naudoti priimant sveikatos politikos sprendimus.
iSbandyti jvairius duomeny sujungimo bddus tam

sukurtose ,sméliadézése”. Siose eksperimentinése Zilviné Nasléne, Rita Gaidelyté, Higienos institutas
aplinkose yra galimybé sukurti jvairius duomeny mo- El. p. zilvine.naslene@hi.lt
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CHALLENGES IN CALCULATING AND
ASSESSING HEALTH INDICATORS

Zilviné Nasléné, Rita Gaidelyté, Institute of Hygiene, e-mail: zilvine.naslene@hi.lt

Undoubtedly, publichealthisinseparable fromindividual

health, which is most often measured by public health

outcome indicators; morbidity, disease prevalence, and
mortality rates correlate with preventive measures.

Specialist from the Health Information Center of the

Institute of Hygiene, using data from the Compulsory

Health Insurance Fund Information System ,Sveidra”,

provide analyses on the number of patients (according

to various dimensions), the composition of hospitalized
patients, the number of surgical operations and
procedures performed in hospitals, the number of
visits to doctors or dentists, the number of registered
patients in primary healthcare institutions, hospital bed
utilization data, and other health-related indicators.

They also develop methodologies for calculating these

indicators.

LSveidra” is an administrative database designed to

monitor healthcare services funded by this insurance

system. However, calculating health indicators using
administrative data presents significant challenges for
specialists due to the following reasons:

e A highly precise and detailed mothodology is
required for indicator calculation, which demands
expertise and experience. The interpretation and
comparability of the obtained indicator with other
European Union countries depend on the calculation
methodology.

o The database is intended for the reimbursement
of provided services, making data entry control

Zurnalo tinklalapis: https://visuomenessveikata.hi.lt/

essential, as incorrect information can lead to
increase treatment costs.

e Incomplete data - while patient medical records
and related information are included in healthcare
institutions’ internal information system (,Sveidra”),
Lithuania has a well-developed network of private
healthcare providers. These institutions may offer
a broader range of helthcare services or may not
have contracts with the National Health Insurance
Fund, meaning that not all information regarding
Lithuanian residents’ healthcare visits or health data
is recorded in ,Sveidra”. This should be considered
when analyzing morbidity or disease prevalence for
specific conditions.

Despite these challenges, the health data available
in ,Sveidra” by place of residence enables the analysis
of health disparities across Lithuanian municipalities
and counties. Additionally, individual-level outpatient
and inpatient morbidity statistics, segmented by age,
gender, diagnosis, and place of residence, allow for
the calculation, assessment, monitoring, and detailed
analysis of healthcare facility performance indicators.
The detailed information enables the evaluation of
connections between different healthcare sectors and
the continuity of treatment. By selecting provided
services based on their nature, patient age, gender, and
place of residence, valuable insights can be obtained
for monitoring and evaluating the effectiveness of
preventive programs.
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