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Vilnius

Nacionaliné sveikatos taryba (toliau — Taryba) posédzio, vykusio 2024 m. kovo 6 d.,
metu aptaré kineziterapeuty ir kity reabilitacijos specialisty rengimo pokycius, iSplésting
kineziterapeuto praktika ir jos reikalinguma sveikatos sistemos veiklos efektyvumui gerinti.

Lietuvoje kineziterapeutai pradéti ruosti pries trisdesimt mety. Per tg laikotarpj keitési
reabilitacijos sistema, atsirado reikalingumas keisti kineziterapeuto vaidmenj sveikatos
sistemoje. Europos profesijy klasifikatoriuje yra i$skirta skirtingi specialisty - kineziterapeuty
lygmenys su skirtingomis kompetencijomis ir atsakomybiy ribomis: i$pléstinés praktikos
Kineziterapeutas, Kineziterapeutas, kineziterapeuto padéjéjas. ISpléstinés praktikos
kineziterapeutas yra auksStos kvalifikacijos specialistas, kuris gali priimti sudétingus
sprendimus tam tikroje klinikingje srityje, taip pat gali koncentruotis j tam tikrg pedagogikos
srit], mokslinius tyrimus, profesing vadyba.

Posédzio metu atkreiptas démesys, jog apie iSplésting kineziterapeuto praktika yra
svarstoma kelis metus, taiau sprendimo rengti tokius specialistus iki Siol néra. Yra
kineziterapeuty licencijavimas, kineziterapijos paslaugos aprasas, dokumentacijos
reglamentavimas, du kartus atnaujinta kineziterapeuto medicinos norma, kineziterapeutas
jtrauktas ] Seimos gydytojo komanda. Lietuvoje yra vienuolika kineziterapijos studijy
programy: keturios universitetinés ir septynios programos kolegijose. Posédzio metu pateikti
duomenys, gauti analizuojant penkeriy mety stojanéiyjy j Lietuvos sveikatos moksly
universiteto, Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto kineziterapijos Il pakopos studijas
tendencijas, rodo stojan¢iyjy mazéjimo tendencija. Lietuvos sporto universitete stojanciyjy
skai¢iai yra stabilesni. Siuo metu Lietuvoje 125 kineziterapeutai dirba $eimos gydytojo
komandoje, 142 - jstaigy, teikian¢iy ambulatorines slaugos paslaugas namuose, komandose,
72 — istaigy, kuriose teikiamos stacionarinés paliatyvios pagalbos paslaugos, komandose,
92 — jstaigose, teikianciose stacionarines slaugos ir palaikomojo gydymo paslaugas,

komandose, 60 — jstaigose, kuriose teikiamos ambulatorinés slaugos ir palaikomojo gydymo
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paslaugos, komandose. 327 kineziterapeutai dirba privaciose jstaigose, turin¢iose licencija
Kineziterapijos paslaugoms teikti. Posédzio metu pazyméta, kad ijteisinus iSplésting
kineziterapeuto praktika tik po magistrantiiros studijy programos baigimo, biity jgyjamos
kompetencijos savarankiSkai dirbti, t.y. pafiam spresti kada ir kokius diagnostinius ir
poveikio metodus bei priemones taikyti, gebéjimas kompleksiskai analizuoti situacijg, imtis
lyderystés, vadovavimo, igyti verslumo jgiidziy. Dél to pacientai gauty didesnés apimties,
iSplésting paslauga pas vieng specialista, sumazéty kriviai ir sutrumpéty eilés pas fizinés
medicinos ir reabilitacijos gydytojus, mazéty nasta sveikatos sistemai, geréty paslaugy kokybé
ir saugumas.

Posédzio metu, iSklausiusi praneSimus bei jvertinusi diskusijas, Taryba,
dalyvaujant Seimo Sveikatos reikaly komiteto nariams, Sveikatos apsaugos, Svietimo,
mokslo ir sporto ministerijy, Valstybinés akreditavimo sveikatos priezitros veiklai
tarnybos, Higienos instituto, Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto, Lietuvos sveikatos
moksly ir Lietuvos sporto universitety, VUL Santaros kliniky, Fizinés medicinos ir
reabilitacijos gydytojy draugijos, Lietuvos sporto medicinos federacijos, Lietuvos
kineziterapeuty draugijos atstovams, atkreipia démesj, kad:

- néra galutinai iSdiskutuota ir aiskiai reglamentuota iSpléstiné kineziterapeuto praktika;

- dabartiné kineziterapeuto norma yra pakankamai plati, taciau kineziterapeutas negali
savarankiskai priimti sprendimy;
- nustatytos skirtingos priémimo salygos stojant j kineziterapijos studijy programas kolegijose
ir universitetuose, taikomi skirtingi reikalavimai mokymo jstaigoms, déstytojams:
universitetinése studijy programose reikalaujama aukStesnio stojanciyjy balo, keliami auksti
reikalavimai déstytojy kvalifikacijai, kai tuo tarpu kolegijoms taikomi zemesni reikalavimai;
- Zemesnio lygio iSsilavinimas tampa klifitimi profesijos vystymuisi, augimui, prestiZui,
nevykdomi moksliniai tyrimai.

Taryba, siekdama kineziterapeuty ir kity reabilitacijos specialisty rengimo poky¢iy,
efektyvesnés jy veiklos, nusprend zi a siilyti:
1. Sveikatos apsaugos ministerijai kartu su kineziterapeutus ir Kkitus reabilitacijos
specialistus rengianciais universitetais, kolegijomis, profesinémis draugijomis:
1.1. iSgryninti ir aprasSyti iSpléstinés praktikos kineziterapeuto kompetencijas iSpléstines

praktikos kineziterapeuto medicinos normoje;
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1.2. parengti iSpléstinés praktikos kineziterapeuto studijy krypties aprasa;
1.3. rengiant ispléstinés praktikos kineziterapeutus, pasinaudoti patirtimi jgyta rengiant

iSpléstinés praktikos slaugytojus.
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