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NEPRIKLAUSOMO AUDITORIAUS IŠVADA 

 

Viešosios įstaigos Respublikinės Vilniaus universitetinės ligoninės dalininkams ir vadovybei 

 

Nuomonė 

Mes atlikome Viešosios įstaigos Respublikinė Vilniaus universitetinė ligoninė (toliau – Įstaiga) finansinių 
ataskaitų, kurias sudaro 2025 m. gruodžio 31 d. finansinės būklės ataskaita ir tą dieną pasibaigusių 
metų veiklos rezultatų ataskaita, grynojo turto pokyčių ataskaita, pinigų srautų ataskaita ir reikšmingos 
apskaitos politikos bei kiti aiškinamojo rašto atskleidimai, auditą. 

Mūsų nuomone, pridėtos finansinės ataskaitos visais reikšmingais atžvilgiais teisingai pateikia Įstaigos 
2025 m. gruodžio 31 d. finansinę būklę bei tą dieną pasibaigusių metų veiklos finansinius rezultatus ir 
pinigų srautus pagal Viešojo sektoriaus apskaitos ir finansinės atskaitomybės standartus. 

Pagrindas nuomonei pareikšti 

Auditą atlikome pagal tarptautinius audito standartus (toliau – TAS). Mūsų atsakomybė pagal šiuos 
standartus išsamiai apibūdinta šios išvados skyriuje „Auditoriaus atsakomybė už finansinių ataskaitų 
auditą“. Mes esame nepriklausomi nuo Įstaigos vadovaujantis etikos reikalavimais, numatytais Lietuvos 
Respublikos finansinių ataskaitų audito ir kitų užtikinimo paslaugų įstatyme, kuris yra taikytinas 
atliekant finansinių ataskaitų auditą Lietuvos Respublikoje ir Tarptautinių apskaitos specialistų etikos 
standartų valdybos išleistu Tarptautiniu apskaitos profesionalų etikos kodeksu (įskaitant tarptautinius 
nepriklausomumo standartus) (toliau – TASESV kodeksas). Mes taip pat laikėmės kitų etikos 
reikalavimų, susijusių su Lietuvos Respublikos finansinių ataskaitų audito ir kitų užtikinimo paslaugų 
įstatymu ir TASESV kodeksu.  

Mes tikime, kad mūsų surinkti audito įrodymai yra pakankami ir tinkami mūsų nuomonei pagrįsti. 

Kita informacija 

Kitą informaciją sudaro informacija, pateikta Įstaigos veiklos ataskaitoje, tačiau ji neapima finansinių 
ataskaitų ir mūsų auditoriaus išvados apie jas. Vadovybė yra atsakinga už kitos informacijos pateikimą. 

Mūsų nuomonė apie finansines ataskaitas neapima kitos informacijos ir mes nepateikiame jokios formos 
užtikrinimo išvados apie ją, išskyrus kaip nurodyta toliau. 

Atliekant finansinių ataskaitų auditą, mūsų atsakomybė yra perskaityti kitą informaciją ir apsvarstyti, 
ar yra reikšmingų neatitikimų informacijai, pateiktai finansinėse ataskaitose, arba mūsų žinioms, 
pagrįstoms atliktu auditu, ir ar ji yra kitaip reikšmingai iškraipyta. Jeigu remdamiesi atliktu darbu 
pastebime reikšmingą kitos informacijos iškraipymą, mes turime atskleisti šį faktą. Mes neturime su 
tuo susijusių pastebėjimų. 

Mes taip pat privalome įvertinti, ar Įstaigos veiklos ataskaitoje pateikta finansinė informacija atitinka tų 
pačių finansinių metų finansines ataskaitas bei veiklos ataskaita buvo parengta laikantis taikomų teisinių 
reikalavimų. Mūsų nuomone, pagrįsta finansinių ataskaitų audito metu atliktu darbu, visais reikšmingais 
atžvilgiais: 

 Įstaigos veiklos ataskaitoje pateikti finansiniai duomenys atitinka tų pačių finansinių metų 
finansinių ataskaitų duomenis. 

Vadovybės ir už valdymą atsakingų asmenų atsakomybė už finansines ataskaitas 

Vadovybė yra atsakinga už šių finansinių ataskaitų parengimą ir teisingą pateikimą pagal Viešojo 
sektoriaus apskaitos ir finansinės atskaitomybės standartus ir tokią vidaus kontrolę, kokia, vadovybės 
nuomone, yra būtina finansinėms ataskaitoms parengti be reikšmingų iškraipymų dėl apgaulės ar 
klaidos.  

Rengdama finansines ataskaitas vadovybė privalo įvertinti Įstaigos gebėjimą tęsti veiklą ir atskleisti (jei 
būtina) dalykus, susijusius su veiklos tęstinumu ir veiklos tęstinumo apskaitos principo taikymu, 
išskyrus tuos atvejus, kai vadovybė ketina likviduoti Įstaigą ar nutraukti veiklą arba neturi kitų realių 
alternatyvų, tik taip pasielgti. 

Už valdymą atsakingi asmenys privalo prižiūrėti Įstaigos finansinių ataskaitų rengimo procesą. 
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Auditoriaus atsakomybė už finansinių ataskaitų auditą 

Mūsų tikslas yra gauti pakankamą užtikrinimą dėl to, ar finansinės ataskaitos kaip visuma nėra 
reikšmingai iškraipytos dėl apgaulės ar klaidos, ir išleisti auditoriaus išvadą, kurioje pateikiama mūsų 
nuomonė. Pakankamas užtikrinimas – tai aukšto lygio užtikrinimas, o ne garantija, kad reikšmingą 
iškraipymą, jeigu jis yra, visada galima nustatyti per auditą, kuris atliekamas pagal TAS. Iškraipymai, 
kurie gali atsirasti dėl apgaulės ar klaidos, laikomi reikšmingais, jeigu galima pagrįstai numatyti, kad 
atskirai ar kartu jie gali turėti didelės įtakos vartotojų ekonominiams sprendimams, priimamiems 
remiantis finansinėmis ataskaitomis.  

Atlikdami auditą pagal TAS, viso audito metu priėmėme profesinius sprendimus ir laikėmės profesinio 
skepticizmo principo. Mes taip pat:  

 Nustatėme ir įvertinome finansinių ataskaitų reikšmingo iškraipymo dėl apgaulės arba klaidų 
riziką, suplanavome ir atlikome procedūras kaip atsaką į tokią riziką ir surinkome pakankamų 
tinkamų audito įrodymų mūsų nuomonei pagrįsti. Reikšmingo iškraipymo dėl apgaulės neaptikimo 
rizika yra didesnė nei reikšmingo iškraipymo dėl klaidų neaptikimo rizika, nes apgaule gali būti 
sukčiavimas, klastojimas, tyčinis praleidimas, klaidingas aiškinimas arba vidaus kontrolių 
nepaisymas. 

 Supratome su auditu susijusias vidaus kontroles, kad galėtume suplanuoti konkrečiomis 
aplinkybėmis tinkamas audito procedūras, o ne tam, kad galėtume pareikšti nuomonę apie Įstaigos 
vidaus kontrolės veiksmingumą.  

 Įvertinome taikomų apskaitos metodų tinkamumą ir vadovybės atliktų apskaitinių vertinimų bei 
su jais susijusių atskleidimų pagrįstumą.  

 Padarėme išvadą dėl taikomo veiklos tęstinumo apskaitos principo tinkamumo ir dėl to, ar, 
remiantis surinktais įrodymais, egzistuoja su įvykiais ar sąlygomis susijęs reikšmingas 
neapibrėžtumas, dėl kurio gali kilti reikšmingų abejonių dėl Įstaigos gebėjimo tęsti veiklą. Jeigu 
padarome išvadą, kad toks reikšmingas neapibrėžtumas egzistuoja, auditoriaus išvadoje privalome 
atkreipti dėmesį į susijusius atskleidimus finansinėse ataskaitose arba, jeigu tokių atskleidimų 
nepakanka, turime modifikuoti savo nuomonę. Mūsų išvados pagrįstos audito įrodymais, kuriuos 
surinkome iki auditoriaus išvados datos. Tačiau, būsimi įvykiai ar sąlygos gali lemti, kad Įstaiga 
negalės toliau tęsti savo veiklos. 

 Įvertinome bendrą finansinių ataskaitų pateikimą, struktūrą ir turinį, įskaitant atskleidimus, ir 
tai, ar finansinėse ataskaitose pateikti pagrindžiantys sandoriai ir įvykiai taip, kad atitiktų teisingo 
pateikimo koncepciją. 

Mes, be visų kitų dalykų, privalome informuoti už valdymą atsakingus asmenis apie audito apimtį ir 
atlikimo laiką bei reikšmingus audito pastebėjimus, įskaitant svarbius vidaus kontrolės trūkumus, 
kuriuos galėjome nustatyti audito metu. 

 

 
Auditorius Danius Stražinskas 
(Elektroniniu parašu pasirašo tik auditoriaus išvadą)  
Auditoriaus pažymėjimas Nr. 000496 
 
UAB „Audito kokybė“ 
Įmonės audito pažymėjimo Nr. 001470 
 
Vilnius, Lietuva  
2026 m. vasario 27 d. 

 
 
 





































































































































 

PATVIRTINTA 
Lietuvos Respublikos finansų ministro 
2024 m. liepos 11 d. įsakymu Nr. 1K-234 

 

 

VIEŠOJI ĮSTAIGA RESPUBLIKINĖ VILNIAUS UNIVERSITETINĖ LIGONINĖ  

 

2025 METŲ VEIKLOS ATASKAITA 

 

2026-02-27  Nr. ____ 

 

I SKYRIUS 

INFORMACIJA APIE VEIKLĄ ATASKAITINIU LAIKOTARPIU 

 

1. Veiklos tikslai: 

1.1. Užtikrinti savalaikę, kokybišką asmens sveikatos priežiūrą (skubi, planinė, dienos chirurgija, aktyvus 
gydymas). 

1.2. Nuolat gerinti paslaugų kokybę ir pacientų bei darbuotojų saugą, stiprinant kokybės vadybos sistemą ir 
atnaujinant dokumentaciją. 

1.3. Gerinti darbuotojų darbo sąlygas, kvalifikaciją, motyvaciją ir lyderystę, puoselėjant psichoemocinę gerovę. 

1.4. Modernizuoti infrastruktūrą, medicininę įrangą ir informacinių technologijų sprendimus. 

1.5. Puoselėti skaidrumą, antikorupcinę kultūrą ir stiprinti vidinę bei išorinę komunikaciją. 

 

2. Uždaviniai: 

2.1. Užbaigti Skubiosios pagalbos skyriaus renovacijos projektą ir užtikrinti aiškų paciento kelią (triažo, laukimo 
zonos, informavimo sprendimai). 

2.2. Tęsti Reanimacijos ir intensyvios terapijos skyriaus infrastruktūros modernizavimo projektą (įskaitant 
izoliacinių palatų įrengimą ir įrangos atnaujinimą). 

2.3. Pradėti ir vykdyti operacinių bloko (C korpusas) renovaciją, atnaujinant operacines ir vėdinimo sistemas. 



2.4. Vykdyti informacinių technologijų projektus ir inovatyvius pirkimus, įskaitant mobiliosios programėlės 
„Praguloms STOP“ kūrimą. 

2.5. Įgyvendinti darbuotojų gerovės iniciatyvas (smurto ir priekabiavimo prevencija, Lyderystės akademija, 
mokymai, psichologinė pagalba). 

 

3. Siekiant veiklos tikslų atlikti darbai: 

3.1. Modernizuotas Skubiosios pagalbos skyrius: atnaujintos pacientų ir darbo zonos, įdiegtos triažo ir laukimo 
zonos, įrengti informaciniai sprendimai, atlikti patalpų remonto darbai (~2,8 tūkst. kv. m). 

3.2. Vykdytas RITS infrastruktūros modernizavimas: atnaujintos ir perplanuotos palatų, stebėjimo postų, 
personalo patalpų zonos; įrengtos izoliacinės palatos; atnaujinta ir papildyta medicininė įranga. 

3.3. Pradėta seniausių ligoninės operacinių bloko (C korpusas) renovacija. 

3.4. Stiprinti klinikiniai procesai: kasdienis darbas su centrų vadovais ir skyrių vedėjais, patikros ir vizitacijos 
klinikiniuose skyriuose; tęstas bendradarbiavimas su universitetais dėl rezidentūros ir mokslinės veiklos. 

3.5. Atnaujinta ir parengta kokybės vadybos dokumentacija bei procesų valdymo dokumentai 
(parengtos/atnaujintos darbo organizavimo procedūros, diagnostikos ir gydymo protokolai, tvarkos aprašai ir 
kt.). 

3.6. Įgyvendintos personalo gerovės ir kompetencijų stiprinimo iniciatyvos: smurto ir priekabiavimo prevencijos 
planas, Lyderystės akademija, mokymai (konfliktų valdymas, profesinis perdegimas ir kt.), įdarbintas 
psichologas darbuotojams. 

3.7. Vykdyta išorinė ir vidinė komunikacija (pranešimai žiniasklaidai, socialinių tinklų komunikacija, intraneto 
turinys, leidiniai darbuotojams). 

3.8. Vystyta mokslinė ir pedagoginė veikla (tyrimai, rezidentūra, studentų praktikos, konferencijos). 

 

4. Siekiant veiklos tikslų pasiekti rezultatai: 

4.1. Pagrindinių veiklos rodiklių augimas: ambulatorinių apsilankymų skaičius – 413 757; stacionare gydytų 
pacientų – 34 862; operacijų skaičius – 26 396; lovos užimtumas – 72,63%; vidutinis gulėjimo laikas – 5,01 d. 

4.2. Infrastruktūros modernizavimo rezultatai: Skubiosios pagalbos skyriaus infrastruktūros atnaujinimui skirta 
4,96 mln. Eur; SPS ir RITS infrastruktūros modernizavimui – 18,4 mln. Eur, iš jų 7,35 mln. Eur medicininės 
įrangos atnaujinimui. 

4.3. Procesų valdymo tobulinimas: 2025 m. parengti / atnaujinti 62 procesų valdymo dokumentai (procedūros, 
protokolai, tvarkos aprašai ir kt.). 

4.4. Komunikacijos rezultatai: 260+ publikacijų (įskaitant pranešimus žiniasklaidai), 95% teigiamo pobūdžio 
informacijos apie įstaigą; socialiniuose tinkluose augo auditorija (pvz., Facebook sekėjų skaičius – 11 050). 



4.5. Žmogiškųjų išteklių ir ugdymo rezultatai: patvirtintos mokymo programos, vykdyti vidiniai mokymai; 
praktikas atliko 813 praktikantų, veikloje dalyvavo 97 savanoriai. 

 

II SKYRIUS 

INFORMACIJA APIE PLANUOJAMĄ VEIKLĄ ATEINANČIAIS FINANSINIAIS METAIS 

 

5. Veiklos tikslai: 

5.1. Ugdyti mokslinį ir pedagoginį RVUL potencialą bei plėsti biomedicininius tyrimus. 

5.2. Stiprinti žmogiškųjų išteklių valdymą ir gerinti darbuotojų psichoemocinę būklę. 

5.3. Puoselėti antikorupcinę aplinką ir išlaikyti skaidrios įstaigos vardą. 

5.4. Plėsti klinikinę veiklą (intervencinė kardiologija, dienos chirurgija, terapija, gastroenterologija, 
kardiologija). 

5.5. Didinti pasirengimą ekstremalioms situacijoms ir tęsti patalpų renovaciją. 

 

6. Uždaviniai: 

6.1. Plėsti mokslinę ir pedagoginę veiklą: skatinti ir finansuoti darbuotojų mokslinę veiklą, plėsti 
biomedicininius tyrimus. 

6.2. Tęsti darbuotojų kompetencijų ugdymą: organizuoti vidinius mokymus, užtikrinti Vadovų akademijos 
tęstinumą, vykdyti streso ir agresijos valdymo programas Skubios pagalbos skyriaus darbuotojams. 

6.3. Įgyvendinti korupcijos prevencijos programos priemones ir institucijų iniciatyvas korupcijos prevencijos 
srityje. 

6.4. Plėtoti klinikines kryptis: intervencinė kardiologija, dienos chirurgija, terapija, gastroenterologija, 
kardiologija. 

6.5. Atnaujinti daugiau nei 30 metų neremontuotas įstaigos patalpas, planuojant A ir C korpusų, laboratorijos 
pastato, valgyklos, boilerinės, ūkinio pastato renovaciją, taip pat daugiaaukštės ir požeminės stovėjimo aikštelių 
projektus (įsk. naują 5 aukštų korpusą). 

 

7. Siekiant veiklos tikslų planuojami atlikti darbai: 

7.1. Užbaigti RITS B korpuso rangos darbus (planuojama iki 2026-02-28) ir tęsti SPS/RITS infrastruktūros 
modernizavimo projektą pagal patvirtintą finansavimo sutartį. 

7.2. Tęsti operacinių bloko (C korpusas) rangos darbų projektą ir kitus investicinius projektus, numatytus 2026–
2027 m. laikotarpiui. 



7.3. Plėtoti mokslinius tyrimus ir pedagoginę veiklą, tęsti vidinius mokymus ir darbuotojų gerovės programas, 
įgyvendinti korupcijos prevencijos priemones. 

7.4. Rengti ir įgyvendinti projektus, didinančius įstaigos pasirengimą ekstremalioms situacijoms, įskaitant 
investicines koncepcijas ir dalyvavimą ES finansavimo kvietimuose (pagal kvietimų paskelbimą). 

7.5. Rengti patalpų renovacijos ir infrastruktūros plėtros projektus (įskaitant automobilių stovėjimo 
infrastruktūrą). 

 

III SKYRIUS 

INFORMACIJA APIE DALININKUS 

 

8. Informacija apie dalininkus: 

Dalininkas Įnašo vertė finansinių metų 
pabaigoje (2025-12-31) 

Įnašo vertė praėjusių 
finansinių metų pabaigoje 
(2024-12-31) 

Lietuvos Respublikos 
sveikatos apsaugos 
ministerija  

Nebuvo Nebuvo 

Vilniaus universitetas Nebuvo Nebuvo 

 

 

IV SKYRIUS 

KITA INFORMACIJA 

 

Papildoma informacija teikiama 2025 metų išplėstinėje veiklos ataskaitoje, teikiamoje dalininkams. 

 

Direktorė     dr. Jelena Kutkauskienė 
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