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kiepijant isgelbstima gyvybiy, mazinamas sergamu-

mas, hospitalizacijos, padedama pailginti tikéting gy-
venimo trukme ir apsaugoma visuomeneé, kuri gali gyventi
be skiepais valdomy ligy. Skiepijimas nuo uzkreciamuyjy
ligy — tai ne tik asmens apsauga nuo uzkreciamosios ligos,
bet ir svarbus kiekvienos 3alies ekonominio bei socialinio
vystymosi veiksnys.

Vilniaus medicinos draugija -
vakcinacijos pradininké Lietuvoje

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) 1980 m. paskelbe,
kad pasaulyje po daugiau nei 6000 mety skiepijant pavy-
ko iSnaikinti raupus. Su raupais pradéta veiksmingai kovoti
1796 m., kai Anglijos gydytojas Edvardas DZeneris (Edward
Jenner) atrado skiepus nuo raupy, pastebéjes, kad melzé-
jos, persirgusios karviy raupais, nesuserga zmoniy raupais.

Lietuvoje vakcinacijos pradininkas buvo Vilniaus univer-
siteto profesorius Augustas Bekiu, kurio iniciatyva 1803 m.
raupy vakcina Vilniuje jau buvo paskiepyta 2760 Zmoniy.
E. DZzeneris 1807 m. laiske Vilniaus medicinos draugijos ini-
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ciatoriui ir jkdréjui profesoriui Jozefui Frankui rasé, kokios
skeptiskos nuotaikos, prietarai ir sunkumai gali laukti diegiant
vakcinacija ,kaltino” kraste: ,Net Anglijoje bita kaltinimy,
kad karviy skiepai Zzmones pavercia gyvuliais, kad berniu-
kui po skiepijimo isdygo ragai, veidas tapo kaip jautuko, o
mergaité pradéjo mykti kaip karve.”

Taciau prof. J. Frankas labai greitai suprato, kokia svarbi
Zmoniy sveikatai yra vakcinacija ir, jau pelnes visiska placiy
visuomeneés sluoksniy pacienty pasitikéjima, nusprendé imtis
Sios veiklos, kartu su bendraminciais Vilniuje jsteigé Vakci-
nacijos instituta, aktyviai veikusj 1808-1831 m.

Vakcinacijos institutas organizavo Vilniaus ir jo apylin-
kiy gyventojy skiepijimus nuo raupy ir atsaké uz kokybis-
ka skiepijima: rinko skiepijamyjy anamneze, vakcinavo du
kartus per savaite, visi paskiepyti turéjo atvykti rezultatams
jvertinti, jiems buvo iSduodami pazyméjimai, kad yra apsau-
goti nuo raupy. Kasmet nemokamai institute buvo skiepija-
mi keli $imtai Vilniaus ir jo apylinkiy gyventojy. Zinant, kad
XIX a. pradzioje Vilniuje gyveno apie 35 000 Zmoniy, tokia

skiepijimo apimtis tuo metu buvo nemaza. Be to, Vakcina-



cijos institutas gamino labai kokybiska vakcing nuo raupy,
kuri buvo siunciama j kitas salies vietoves, tiekiama j Rusi-
ja, Italija, Sveicarijq ir kitas Europos %alis, taip pat tyré vak-
cinos efektyvuma, gyventojams aiskino apie skiepy nauda.

Jdomu tai, kad Vilniaus medicinos draugijos iniciatyva ir
Vakcinacijos instituto Svietéjiska veikla dave labai gery rezul-
taty, Vilniaus ir Lietuvos gyventojai skiepijosi Zymiai aktyviau
nei anglai ir tokio ,didelio” pasipriesinimo skiepijimui kaip
Anglijoje, kur buvo israsti raupy skiepai, nebuvo — tai buvo
didelé pazanga ir pasiekimas gelbstint Zmoniy ir visuome-
nés sveikata. Taip per 180 m. nuo raupy skiepy atradimo
pavyko isnaikinti vienintele labai uzkre¢iama Gmia virusi-
ne infekcine liga, kuri Siuo metu yra tik istorijos aidas, o pa-
skutinis raupy atvejis Lietuvoje buvo registruotas 1936 m.,
Somalyje — 1977 m.

Skiepijant beveik pavyko i$naikinti ir poliomielita (vaiz-
duojama senovés Egipto piesiniuose) — imine virusine infek-
cine liga, dar vadinama vaiky infekciniu paralyziumi, plin-
tancia fekaliniu oraliniu badu, kuria dazniausiai uzsikrecia
vaikai iki 5 m. amziaus. Pagrindiné ir vienintelé poliomielito
prevencijos priemoné — skiepai.

Vakcinacija nuo poliomielito pasaulyje pradéta 1950 m.,
Lietuvoje — 1957 m. Lietuvoje i vakcina jtraukta j rekomen-
duojamy skiepy sarasa ir yra finansuojama valstybés [éSomis.
PSO 2002 m. paskelbé, kad Europoje nebéra poliomielito,
t. y. nutrauktas laukinio poliomielito viruso cirkuliavimas
gamtoje. Pastaraisiais metais poliomielitu vis dar sergama
Pakistane, Afganistane, Nigerijoje, Ukrainoje, ir kol pasau-
lyje yra nors vienas poliomielitu uZsikrétes Zmogus, iSlieka
jveztinio poliomielito rizika, todél yra svarbi testiné vaiky
vakcinacija ir Saliy budrumas.

Visame pasaulyje skiepais galima apsaugoti ir nuo kity
bakteriniy ir virusiniy infekciniy ligy, tokiy kaip tymai, stab-
ligé, difterija, kokliusas, kiaulyté, raudonuke, véjaraupiai, po-
liomielitas, meningitas, gripas, plauciy uzdegimas, hepatitas
B, rotavirusiné infekcija, encefalitas, juosiancioji pasleliné,
gimdos kaklelio vézys, pasiutligé, cholera, viduriy Siltine,
geltonoji karstiné ir COVID-19 infekcija.

Cukrinis diabetas ir infekcinés ligos

Cukrinis diabetas yra viena i§ daZniausiy neinfekciniy
létiniy ligy, kuria pasaulyje serga vienas i$ 11 suaugusiy
asmeny, tai 2019 m. sudaré apie 463 milijonus Zmoniy.
Manoma, kad iki 2045-yjy mety diabetu sirgs 1 i$ 10 (700
milijony asmeny). Lietuvos Higienos instituto duomenimis,

2020 m. diabetu sirgo 104 073 asmenys, i$ kuriy 936 vaikai
ir paaugliai iki 17 m. amziaus.

Nustatyta, kad serganciyjy cukriniu diabetu, ypac tais
atvejais, kai diabeto kontrolé yra bloga, rizika susirgti jvai-
riomis Gmiomis, pasikartojanc¢iomis ar létinémis odos ir
minkstyjy audiniy, Slapimo taky, kvépavimo taky, kauly,
galvos ir kaklo, akiy, ausy ir virskinimo trakto infekcinémis
ligomis yra didesné palyginti su neserganciais diabetu asme-
nimis, infekciniy ligy eiga yra sunkesné, prognozé ir baig-
tys — blogesnés. Sergantysis diabetu 1,9-3,3 karto daZniau
hospitalizuojamas | ligonine ir turi 2,4 karto didesne rizika
mirti nuo infekcijos nei kiti asmenys. Be to, infekcinés ligos
gali bloginti ir diabeto eiga, skatinti komplikacijy raida, su-
trikdyti medZziagy apykaita ir sukelti tiek hipoglikemijas (kai
gliukozé tampa mazesné nei 4 mmol/l), tiek ir ketoacidoze
ar net koma.

Daznesnes infekcijas lemia bloga diabeto kontrolé — per
didelis gliukozés kiekis kraujyje (hiperglikemija) ir acidoze,
deél ko pazeidZiamas imuninés sistemos aktyvumas ir funkci-
ja—humoralinis imunitetas, makrofagy, leukocity (neutrofily)
ir limfocity funkcija, padidéja imlumas infekcinéms ligoms,
tikimybé mikroorganizmui patekti i§ audiniy j krauja (bak-
teriemija) ir kai kuriy mikroorganizmy virulentiskumas (t. y.
mikroorganizmy gebéjimas sukelti liga), atsiranda zarnyno
mikrobiotos pakitimy, sumazéja organizmo atsakas j anti-
mikrobinj gydyma ir didéja mirtingumas nuo infekciniy ligy.

Esant létinei hiperglikemijai, ypa¢ pakinta odos apsaugi-
nis gebéjimas apsisaugoti nuo infekcijos, todél daznos odos
ir minkstyjy audiniy ligos infekcijos, sukeltos bakterijy ir
grybeliy. Esant blogai diabeto kontrolei ir diabeto kompli-
kacijoms, daznesnés ir Slapimo taky infekcijos dél sumazeé-
jusio $lapimo antibakterinio aktyvumo, gliukozés slapime,
pakitus virskinamojo trakto ir $lapimo taky judrumui. Sla-
pimo taky infekcija dar daugiau apsunkina diabeto kontro-
le ir labai pablogina pacienty bukle. Be to, infekcijy rizika
didina ir daznesnés invazinés procediros, atliekamos ser-
gantiesiems diabetu.

Kaip sumazinti infekciniy ligy daznij ir raiska,
sergant diabetu?

Apsisaugoti nuo infekciniy ligy sergantiesiems diabetu ir
greiCiau pasveikti susirgus padeda gera bendra sveikatos bik-
lé ir sveika gyvensena — subalansuota mityba, pakankamas
poilsis, reguliarus fizinis aktyvumas, samoningas streso val-
dymas, tinkama danty ir burnos prieZiara ir vengimas rakyti.



Brangus skaitytojai!

Ka jds labiau vertinate — sveikata ar gyvenima? Truputj
pasimeciau pasikésinusi j Zmoniy Sventai garbinamus eg-
zistencijos dalykus. O vis délto! Ar galima atskirai vertinti
sveikatg ir gyvenima? [manoma, netgi batina, nors jie neat-
skiriami, lygiaverciai. Visi Zino, kad be sveikatos néra gyve-
nimo, o gyvenimo néra be sveikatos. Tai kas gi yra sveikata
ir gyvenimas atskirai paémus? Atsakymo ieskau trumpiausiu
keliu — didziajame , Lietuviy kalbos Zodyne” skaitau: gyve-
nimas yra buvimas, egzistavimas, bavis, buitis, ir vienas is
pateikty pavyzdZiy pagal Simona Daukanta — Genys mar-
gas, zmogaus gyvenimas dar margesnis. Sveikata — orga-
nizmo baklé, kai normaliai veikia visi organai; bendra or-
ganizmo buklé. Cituoju viena is pavyzdziy, taip pat pagal
Simong Daukanta — Tamistos sveikatos atejom pasiteirauti.

Nustatyta, kad gera diabeto kontrolé — normalus gliu-
kozés kiekis ir normalus kraujo pH (ragstingumas) svarbis
siekiant pagerinti paciento bukle susirgus. Daugelis diabe-
to gydymo gairiy nurodo, kad, siekiant gerai valdyti dia-
betg, gliukozeés kiekis nevalgius turéty bati maZesnis nei
6-7 mmol/l, gliukozés kiekis 2 val. po valgio — maZesnis
nei 8,5 mmol/l, o glikuotas hemoglobinas A1c (HbATc) —
mazesnis nei 6,5-7 proc.

HbA1c atspindi vidutinj kraujo gliukozés kiekj buvusj
1,5-3 mén. laikotarpiu iki jo iStyrimo ir yra vadinamas dia-
beto kontrolés ,auksiniu standartu”. HbA1c nurodo, ar dia-

Dabar matome, kad sveikata ir gyvenimas susideda is
skirtingy dedamuyjy, juos galima vertinti atskirai ir nustatyti
atskiro Zmogaus, visuomeneés dabartine ir basima sveika-
ta. O dar geriau, kai kiekvienas Zmogus gali jsivertinti pats
save labai paprastu aritmetiniu veiksmu. Pasinaudokime
trupmena, kai skaitiklyje — stovi sveikata, o vardiklyje — gy-
venimas. Skaiciy arba baly suma jvertinkite savo sveikatos
biakle, gyvenimo bada is pradziy atskirai, paskui viska su-
dekite. Tokiu pat principu jvertinkite savo gyvenima, kurj
atspindes sveikatos priezitra, prieinamumas, medicinos
mokslo laiméjimai ir galimybé jais naudotis, kaina uz pa-
slaugas, pandemijos, ligos ir asmens atsakomybé uz savo
sveikatq. Tai dar ne viskas, pabandykite surasti kuo dau-
giau gyvenima ir sveikata veikianciy reiskiniy, tuo rezul-
tatas bus tikslesnis.

Gamtoje niekas sau nepriestarauja, gamta abejinga gyvy-
bei. Zmogus priestarauja pats sau, viska vertindamas pagal
save, atnesa ir kitiems galybe sumaisties, nelaimiy. Vienas
iS pavyzdziy — COVID-19 pandemija. Atsisakantieji skiepy
tampa uzkreciamuoju Zidiniu, jie nevertina sveikatos ir gy-
venimo. Jy trupmenos dalmuo labai greitai gali bati lygus
nuliui, ta nulj jie permeta | likusiyjy sveikata ir gyvenima.
Bet, nepaisant to, kiekvienas, atsisakantis skiepy turi viltj,
kad jj pagydys ir vél galés gyventi jprasta gyvenima. Deja...

Su geriausiais linkéjimais,

Vida Augustiniené

beto gydymas per paskutinius 3 ménesius buvo veiksmingas
ir leidZia sudaryti tolesnj diabeto gydymo plang ir numatyti
diabeto eigos prognoze.

Kiekvieno paciento HbA1c gali bati individualus ir pri-
klauso nuo amzZiaus, diabeto tipo ir trukmés, hipoglikemijy
daZnio, diabetiniy komplikacijy rizikos, lydinciy ligy, pa-
ciento issilavinimo, motyvacijos ir galimybiy laikytis gydy-
mo rezimo, kity vaisty vartojimo.

Moksliniai tyrimai rodo, kad kai kuriy infekciniy ligy ga-
lima iSvengti pasiskiepijus, tad sergantiesiems diabetu yra
rekomenduojami gripo, pneumokoko, stabligés, difterijos,
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kokliuso, juosianciosios paslelinés, Zmogaus papilomos vi-
ruso, COVID-19 infekcijos skiepai (1 lentelé). Siekiant ge-
riausio skiepy rezultato ir tinkamo laiko vakcinacijai, skie-
pytis rekomenduojama, kai zmogus yra sveikas, be to, pries
skiepijant teiraujamasi, ar asmuo anksciau neturéjo alergijos
ar kitos nepageidaujamos reakcijos tai konkreciai vakcinai,
kokiomis létinémis ligomis serga, ar neturi imuninés siste-
mos pakitimy (serga véZiu, leukemija, ZIV, 3 mén. laiko-
tarpiu vartojo imunine sistemg slopinanciy vaisty, seimoje
yra serganciy imuninés sistemos ligomis), ar neturéjo trau-
kuliy ir neserga nervy sistemos liga, ar per pastaruosius me-
tus nebuvo perpiltas kraujas ar jo produktai, ar nesilaukia,
neplanuoja pastoti per artimiausia ménesj ir nemaitina, ar
per pastarasias 4 sav. nebuvo skiepytas kita vakcina, taip pat
skiepijant kai kuriomis vakcinomis teiraujamasi, ar nebuvo
iSsivystes labai retas Guillain Barre sindromas po bet kokios
vakcinacijos (pvz., skiepijant gripo vakcina), ar sirgo mio-
karditu ar perikarditu, turi kre$éjimo sutrikimo liga, vartoja
antikoaguliantus, buvo jvykusi heparino sukelta tromboci-
topenija, naudojo odos uZpildus, gydant COVID-19 gavo
monokloninius antikdnus ar konvalescento (pasveikusiojo)
serumg, po COVID-19 isivysté multisisteminis uzdegiminis
sindromas (pvz., skiepijant COVID-19 vakcina). Kilus klau-
simy dél skiepy batina pasitarti su savo $eimos gydytoju ar
kitu sveikatos priezitros specialistu.

Gripas

Gripas yra tmi virusiné kvépavimo taky infekcija, kuriai
badinga staigi pradzia, padidéjusi kino temperatdra (di-
desné nei 38°C), sausas kosulys, gerklés, galvos ir raumeny
skausmas, nuovargis ir silpnumas. Ligos eiga gali bati nuo
lengvos iki sunkios, gali lemti hospitalizacija ir mirtj. Vienu
metu galima sirgti gripu ir COVID-19 infekcija, tada sveika-
tos buklé ypac pablogéja.

Gripas plinta oro lageliniu btadu kartu su seiliy dalelémis
¢iaudint, kosint ar net kalbant arti. Jis yra labai uzkrec¢iamas.
Seiliy dalelés pasklinda ore, nuséda ant pavirsiy. | kito Zzmo-
gaus organizma jos patenka jkvépus arba uzterstomis ranko-
mis palietus akiy, nosies, burnos gleivine. Uzsikrétes gripo
virusu Zmogus suserga per 2472 val. (vidutiniskai 48 val.).

Kasmet pasaulyje gripu suserga apie 5-10 proc. suaugu-
siyjy ir 20-30 proc. vaiky. Gripas yra neprognozuojama
infekcineé liga, susijusi su dideliu sergamumu ir mirtingumu
ypac pazeidZiamiems asmenims — jauniems, 65 ir vyresnio
amziaus asmenims bei jvairaus amZiaus asmenims, sergan-

tiems létinémis ligomis. Sergantiems diabetu Sesis kartus daz-
niau prireikia hospitalizacijos dél gripo, ji uZtrunka ilgiau nei
nesergantiems diabetu, taip pat didéja gripo komplikacijy,
bakteriniy superinfekcijy — prienosiniy anciy (sinusy), ausy,
tonziliy, bronchy ar plauciy uzdegimo (pneumonijos), kve-
pavimo nepakankamumo, létiniy Sirdies ir kraujagysliy ligy
padmejimo ir mirties grésme.

Kaip saugotis gripo?

Gripo galima isvengti. Apsisaugoti nuo ligos ar greiciau
pasveikti persalus gali padéti ne tik gera bendra sveikatos,
bet ir tinkami higienos jprociai — reguliarus ranky plovimas
su muilu, ypac po kontakto su serganciuoju, iSsipatus nos;j,
pries valgj ar valgio gaminima, koséjimo ir ¢iaudéjimo etike-
to (kosint ar ¢iaudint prisidengti nosj ir burng vienkartinémis
servetélémis, panaudotas — iSmesti j Siuksliadéze), regulia-
rus patalpy védinimas, jei sergantysis gripu dévi kauke ir kt.
Taip pat svarbu, jei tai jmanoma, vengti glaudaus kontakto
su serganciaisiais kvépavimo taky ligomis, gripu ar plauciy
uzdegimu ir susibarimy, esant gripo protrakiams.

Patikimiausia apsauga nuo gripo — skiepai, ypac rizikos
grupés asmenims: vaikams, 65 m. ir vyresniems asmenims,
nésciosioms, sergantiems létinémis Sirdies ir kraujagysliy,
kvépavimo taky, inksty ligomis, létinémis ligomis susijusio-
mis su imuniniais mechanizmais, piktybiniais navikais, as-
menims, gyvenantiems socialinés globos ir slaugos jstaigose,
sveikatos priezitros jstaigy darbuotojams.

Nustatyta, kad gripo skiepai sumaZina sergamumo, hos-
pitalizacijy dél gripo ir su diabetu susijusiy bakliy daznj bei
mirtingumo rizika. Lietuvoje nuo 2007 mety valstybés léso-
mis skiepijami rizikos grupiy asmenys.

PSO rekomenduoja, kad kiekvieno gripo sezono metu
baty paskiepijama ne maziau nei 75 proc. 65 mety ir vy-
resnio amzZiaus Zmoniy, taip pat ir ty, kurie serga létinémis
ligomis, nepaisant jy amZiaus.

Pneumokokiné pneumonija

Pneumokokiné pneumonija, kaip ir gripas, yra ami kve-
pavimo taky infekciné liga, kurios galima iSvengti. Pneu-
mokokai (Streptococcus pneumoniae) — viena daZniausiy
pneumonijos bei vidurinés ausies uzdegimo priezasCiy,
galinti sukelti ir gyvybei pavojinga bikle — sepsj (vadinama
kraujo uzkrétimu).

Liga sunku gydyti, nes bakterija tapo atspari antibiotikams.
Plauc¢iy uzdegimas dazniausiai pasireiskia staigiu kars¢iavi-



1 lentelé. Sudaryta pagal Lietuvos infektology draugijos, Uzkreciamuyjy ligy ir AIDS centro, Amerikos diabeto asociacijos,
Imunizacijos judéjimo koalicijos (angl. Immunization Action Coalition) rekomendacijas

= 60 m. amziaus asmeny skiepijima aptarti su
gydanciu gydytoju

Skiepai Rekomenduojama amziaus grupeé Daznis

Gripo skiepai Visi diabetu sergantys asmenys Vieng kartg per metus prie$ gripo sezong
Pneumokoko skiepai 19-64 m. asmenys Viena dozé

Hepatito B skiepai < 60 m. amZiaus asmenys; 2 ar 3 doziy kursas (galimos jvairios

skiepijimo schemos pagal vakciny
aprasus)

Stabligés, difterijos,
kokliu$o skiepai

Vaikai pagal skiepy kalendoriy ir visi suaugusieji;
Néscios moterys turi gauti papildoma doze

Viena dozé kas 10 m.

Juosianciosios puslelinés
(Herpes zoster) skiepai

= 50 m. amziaus asmenys

2 dozés

Zmogaus papilomos viruso
skiepai

11-26 m. amziaus asmenys;

specialistu

27-45 m. amziaus asmenys taip pat gali bati
vakcinuojami aptarus su sveikatos priezitros

3 dozés per 6 mén.

Erkinio encefalito skiepai

diabetu ar ne

Nuo vieneriy mety amZiaus visi gyvenantys
Lietuvoje asmenys, nepriklausomai nuo to, ar serga

3 dozés 6—12 mén. laikotarpiu pagal
sudarytg schema, véliau pakartotiné
vakcinacija kas 3—-5 metus

COVID-19 skiepai

Vaikai nuo 12 m. ir visi suaugusieji

Galimos jvairios skiepijimo schemos
pagal vakciny aprasus

mu, skausmu kratinés srityje, kosuliu, skrepliavimu, dusuliu.
Tais atvejais, kai pneumokokas jsiskverbia j sterilias terpes,
pvz., krauja, pleura, smegenis, Sirdj ar kaulus, gali sukelti
sepsj, meningita (smegeny ir nugaros smegenis dengiancio
audinio infekcija) ir kitas gyvybei pavojingas ligas, kurios
gali sietis su smegeny pazeidimu, judéjimo pazeidimais,
galtniy ir klausos praradimu.

Sergantys diabetu asmenys turi didesne rizika pneumo-
kokui patekti j krauja (bakteriemija) ir ypac didele rizika juo
apsikresti ligoninéje, tokiais atvejais mirtingumas gali siekti
net 50 proc.

Visi gali uzsikrésti pneumokokine infekcija oro laseliniu
badu (kosint, ¢iaudint, kalbant) per kvépavimo taky sekre-
tus, esant glaudZiam kontaktui su serganciuoju pneumoko-
kine infekcija arba sveiku mikroorganizmy nesiotoju (Siuo
atveju bakterijos aptinkamos nosiarykléje, taciau Zmogus
simptomy nejaucia). Pneumokokai gana ilgai iSlieka gyvy-
bingi aplinkoje, taciau per aplinkos daiktus neuzsikre¢iama.

Daugiausia serga vaikai iki 2-5 m. ir vyresni nei 65 m.
amziaus asmenys, didesne rizika susirgti turi ir rikantys, ser-
gantieji létinémis ligomis, ypa¢ esant nepalankiems veiks-
niams — persalus, pervargus, esant stresinéms situacijoms,
virsutinéms kvépavimo taky infekcijoms, nusilpus imunite-
tui dél kity priezasciy.

PSO duomenimis, kasmet nuo pneumokokinés infekci-
jos pasaulyje mirsta apie 1,6 min. Zzmoniy, i$ jy apie T min.

jaunesniy nei 5 metai vaiky.

Kaip saugotis
pneumokokinés pneumonijos?

Labai svarbu gerai kontroliuoti diabeta ir laikytis asmens
higienos rekomendacijy — reguliariai plauti rankas, laikytis
koséjimo ir Ciaudéjimo etiketo (kosint ar ¢iaudint prisideng-
ti nosj ir burng vienkartinémis servetélémis, panaudotas —
iSmesti j Siuksliadéze), reguliariai védinti ir valyti patalpas,

stiprinti imuniteta, vengti persalimo.



Pneumokoko bakterija turi sudétinga kapsule, dél kurios ji
jveikia visas kliGtis ir organizmas negali nuo jos apsisaugoti.
Vienintelé apsauga nuo Sios bakterijos — skiepai. Persirgtas
plauciy uzdegimas taip pat neapsaugo nuo bisimos infek-
cijos, nes specifinis imunitetas susiformuoja tik pries atitin-
kama pneumokoky serogrupe (kuriy yra apie 100) ir islie-
ka galimybé uZsikrésti kitais pneumokokais, todél skiepytis
rekomenduojama ne tik esant rizikos veiksniams, taCiau ir
persirgus pneumonija.

Vakcinos nuo pneumokokinés infekcijos yra inaktyvuo-
tos, jose yra tik ligy sukeéléjy daleliy, o ne pati bakterija, tad
vakcinos yra visiSkai saugios, o pasiskiepijus Sia vakcina
imunitetas jgyjamas labai ilgam laikui.

Lietuvoje valstybés léSomis rizikos grupés vaikai ir suau-
gusieji nuo pneumokokinés infekcijos pradéti skiepyti nuo
2015 m. pabaigos vadovaujantis 2015 m. spalio 8 d. jsaky-
mu Nr. V-1130 ,Dél pneumokokinés infekcijos rizikos gru-
piy patvirtinimo” ir jo pakeitimais.

Rizikos grupei priskiriami 2—-18 mety vaikai, sergantys
diabetu, ir suauge asmenys, sergantys | tipo cukriniu diabe-
tu, kitu patikslintu cukriniu diabetu, taip pat sergantys Il tipo
cukriniu diabetu, kuriems planuojama chirurginé operacija,
visi vyresni nei 65 mety pacientai, turintys kelias komplika-
cijas, turintys inksty ar kraujotakos komplikacijas, sergantys
kardiomiopatija ar bent viena i$ Sirdies iSeminiy ligy, Sirdies
nepakankamu ar bent viena létine plauciy liga.

Hepatitas B

Virusiniai hepatitai — tai virusy sukeliami kepeny uzde-
giminiai pokyciai, kurie gali progresuoti | kepeny ciroze ar
véZj. Létiniai virusiniai hepatitai kelis deSimtmecius nesu-
kelia jokiy klinikiniy simptomy ir daugelis serganciyjy net
nezino, kad yra uzsikréte, todél Sios infekcijos daznai nus-
tatomos atsitiktinai ir per vélai, kai liga jau bana gerokai
pazengusi, iSsivysCius kepeny cirozei ar pirminiam kepeny
VeZiui.

Imlumas virusiniam hepatitui B yra visuotinas, o tai reis-
kia, kad visi gali uZsikrésti $iuo virusu. Virusiniu hepatitu B
galima uZzsikrésti per krauja (perpilant krauja ar jo produktus;
darant tatuiruotes, veriant auskarus nesteriliais instrumen-
tais; naudojantis uzsikrétusio asmens daiktais: danty Sepe-
téliu, skutimosi, manikiaro, pedikiaro reikmenimis; atliekant
medicinines procedaras nesteriliais instrumentais; vartojant
Svirksciamuosius narkotikus ir dalijantis uzkréstais svirkstais,
adatomis ir kt. priemonémis), per lytinius santykius, perina-

taliniu badu (uZsikrétusi motina gali perduoti virusa vaisiui
néstumo ir gimdymo metu).

PSO duomenimis, 250 milijony Zmoniy serga létiniu he-
patitu B, apie 780 takst. kasmet mirsta nuo Sios infekcijos ar
jos komplikacijy. Europos regionas priklauso vidutinio en-
demiskumo zonai — hepatitu B yra uzsikréte 1,6-3,3 proc.
gyventojuy.

PSO eksperty nuomone, oficialioji statistika neatspindi
realios situacijos. Atlikty serologiniy tyrimy duomenimis,
faktinis susirgimy skaicius yra 6 kartus didesnis nei regist-
ruojama, nes 50-70 proc. atvejy infekcija pasireiskia be-
simptome forma. Nustatyta, kad sergantieji diabetu daz-
niau serga virusiniu hepatitu B, jauny Zmoniy, serganciy
diabetu, rizika uzsikrésti hepatitu yra iki 2 karty didesné, o
antikdiny prie$ hepatito B viruso apvalkalo antigena aptin-
kama 60 proc. daZniau nei tokio paties amZiaus asmenims,
nesergantiems diabetu. Tai gali lemti kontaktas su uzkréstu
krauju ar neteisingas priemoniy (gliukomacio ar uzkrésty
adaty) naudojimas.

Kaip saugotis hepatito B?

Siekiant apsisaugoti nuo uzsikrétimo virusiniu hepatitu
B svarbu nesinaudoti kity Zmoniy asmens higienos daiktais:
skutimosi peiliukais, manikidro, pedikitro reikmenimis, dan-
ty Sepetuku, gliukomacio adatélémis, gliukozés jutikliais, in-
sulino ar kity vaisty svirkstais, turint kontaktg (lie¢iantis) su
krauju, zaizdomis, kitais audiniais ar biologiniais skysciais
batina naudoti apsaugos priemones (gumines pirstines, kau-
kes, akinius), nevartoti narkotiniy medziagy; jas vartojantiems
nesidalyti adatomis, Svirkstais ar kitomis priemonémis, turéti
saugius lytinius santykius.

Pati efektyviausia apsauga nuo hepatito B yra vakcina-
cija, kuri nuo 1998 m. Lietuvoje vykdoma visiems naujagi-
miams pagal skiepy plana. Kol kas suaugusiyjy skiepijimas
Sia vakcina sergantiesiems diabetu néra kompensuojamas
valstybés lésomis. Skiepyti nuo hepatito B ypac rekomen-
duojama 19-59 m. asmenis, sergancius diabetu, dél 60 m.
ir vyresniy serganciyjy diabetu skiepijimo sprendziama in-
dividualiai pagal klinikine situacija.

Stablige, difterija ir kokliusas

Stabligé — sunki, daznai mirtina (20 iki 70 proc. hospita-
lizuoty pacienty) infekciné liga, sukeliama mikroorganizmo
Clostridium tetani egzotoksino, kuris i$plinta organizme su
krauju ir limfa ir 3-21 dienos laikotarpiu paZeidzia centrine



Burkités j Lietuvos diabeto asociacija
ir veikite savo sveikatos labui
kartu su milijonais pasaulyje serganciy zmoniy.
Lietuvos diabeto asociacija rupinasi,
kad geréty cukriniu diabetu serganciy zmoniy gyvenimas.

Naudinga buti LDA nariu

LDA narys turi didesne galimybe:
o gauti naujausia informacija apie sveikatos aktualijas;
o padeéti kitiems zmonéms gerinti savo ligos priezilra;
o lengvatinémis saglygomis jsigyti savikontrolés priemoniy.

Kuo gausiau suburiama LDA nariy, tuo labiau stipréja Asociacija
ir gali tobulinti diabeto priezitrg.
|Jstokite j savo rajono diabeto kluba ir tapsite LDA nariu.

Jei nezinote, kur iesSkoti klubo,
kreipkités j Lietuvos diabeto asociacija.

DARBO LAIKAS

Gedimino pr. 28, 404 kabinetas, LT-01104 Vilnius
Telefonas: (8~5) 2620783. Mob. telefonas: 8 652 11555
Internetas: www.dia.lt. Elektroninis pastas: info@dia.lt
Lietuvos diabeto asociacija dirba visomis darbo dienomis 9-18 val.,
penktadieniais - iki 17 val. Piety pertrauka 12-13 val.
Atsiskaitomoiji sgskaita: Nr. LT 50 7044 0600 0103 0696
AB SEB bankas. |monés kodas: 291737660

COVID-19 pandemijos metu pagalbos kreipkités mob. telefonais.

LDA buveinéje — Gedimino pr. 28, 404 kabinetas
Tel. (8~5) 2625476, 8 652 11555.

Gyd. endokrinologe Ona Jurkauskiené ligonius konsultuoja
nemokamai antradieniais 12-14 val., tel. 8 687 39458.
Slaugytoja diabetologeé Juzefa Uleckiené ligonius moko
ketvirtadieniais 14-16 val. Registruotis iS anksto tel. 8 686 39369.
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nervy sistema, sukeldamas skersaruoziy raumeny trau-
kulius.

Infekcijos $altinis — sodo, darZo, ganykly dirvoZemis,
bei gyvany (arkliy, galvijy, aviy, Suny, kaciy ir kt.) ir Zmo-
niy zarnynas, kuriame gyvena stabligés sukéléjas, ir kartu
su iSmatomis iSskiriamas j aplinka. Su iSmatomis iSsiskyrusi
bakterija greitai sudaro sporas, kurios yra atsparios aplinkos
poveikiui, temperatarai, antiseptikams ir gali islikti gyvybin-
gos nuo keliy ménesiy iki keleriy mety. Su dulkémis sporos
patenka ant jvairiausiy aplinkos daikty, odos pavirsiaus, ta-
¢iau jei oda ar gleiviné sveika — stabligés sukéléjas | orga-
nizma neprasiskverbia.

Uzsikreciama, kai sukéléjo sporos patenka j jvairaus gy-
lio ir dydZio Zaizdas, opas, jpjovimus, jorézimus, nusalusius,
nudegusius audinius, vabzdziy ar gyvany jkandimus, tuomet
virsta vegetacine bakterijos forma ir pradeda gaminti egzo-
toksina. Stablige nuo sergancio asmens uzsikrésti negalima.

Liga paplitusi visame pasaulyje, taciau dél visuotinés vak-
cinacijos registruojami tik pavieniai atvejai. Didesne rizika
susirgti stablige turi asmenys, kurie nei karto néra nuo jos
vakcinuoti, nebuvo vykdoma reguliari pakartotiné vakcinaci-
ja ar po paskutinio skiepo praéjo daugiau kaip 10 mety, dir-
bantys zemés tikio darbus ar daug laiko praleidziantys gam-
toje bei vyresni nei 60 m. asmenys dél maZesnio bendrojo
imuniteto, taip pat patyre nedidelius suzeidimus asmenys,
kurie nesikreipé j asmens sveikatos priezitros jstaiga pagal-
bos ir praeityje neskiepyti stabligés vakcina.

Kaip saugotis stabligés?

Vakcinacija nuo vaikystés pagal skiepijimy kalendoriy
(pirminé imunizacija ir pakartotinés vakcinacijos) ir tinka-
ma pakartotiné vakcinacija gali apsaugoti nuo stabligés. JAV
pirma karta vaiky vakcinacija nuo stabligés pradéta XX a.
ketvirtame deSimtmetyje, ir serganciyjy skaicius sumazéjo
nuo 500-600 iki 30 atvejy per metus.

Paskiepijus nuo stabligés imunitetas trunka 10 mety, ta-
¢iau su laiku mazéja, todél rekomenduojama pakartotiné
vakcinacija kas 10 mety. Suaugusieji, vyresni nei 26 mety
amziaus, nuo difterijos ir stabligés kas 10 mety skiepijami
nemokamai valstybés léSomis, taciau suaugusiyjy skiepiji-
mo apreptis néra pakankama.

Difterija — Gminé sunki daznai mirtina bakteriné infekci-
ja, kuria sukelia Corynebacterium, gaminanti citotoksinus,
kurie per 2-5 dienas pazeidzia gerklés, ryklés, gerkly, no-

sies gleivines, oda (atsiranda zaizdy), kitus organus (Sirdies
raumenj, inkstus ir kt.), gali sutrikdyti kvépavima, sukelti
paralyziy. 5-10 proc. Zmoniy, susirgusiy difterija, mirsta.

UzsikreCiama oro laseliniu badu nuo sergancio zmogaus
kosint ar ¢iaudint, kuris gali uzkrésti 2—4 sav. nuo susirgimo
pradzios (retais atvejais apsikreCiama per aplinkos daiktus
uzterstus serganciojo zaizdy isskyromis), taip pat nuo bak-
terijy nesiotojo (kuris uzkrata gali iSskirti iki 6 mén.).

Kaip saugotis difterijos?

Skiepai nuo difterijos JAV naudojami nuo XX a. antrojo
desSimtmecio. Lietuvoje planiniai skiepijimai nuo difterijos
pradéti nuo 1956 mety, todél labai sumazéjo sergamumas
ir mirtingumas nuo difterijos. Vakcina sukuria antitoksinj, o
ne antibakterinj specifinj imuniteta, kuris apsaugo nuo su-
sirgimo klinikine difterijos forma ir neapsaugo nuo bakteri-
ju nesiojimo, todél visuomenéje difterijos sukéléjas ir toliau
cirkuliuoja.

Persirgus klinikine ar besimptome difterijos forma, ilgai
trunkantis imunitetas jgyjamas ne visais atvejais. Po imuniza-
cijos jgytas apsauginis antitoksinis imunitetas 95-100 proc.
paskiepyty asmeny trunka apie 10 mety. Neatliekant pakar-
totinés vakcinacijos, Zmoniy visuomenéje didéja imunitetg
praradusiy suaugusiy zmoniy dalis. Suaugusieji kas 10 mety
valstybés lésomis gali skiepytis nuo difterijos ir stabligés.

Kokliusas — tai tminé bakteriné infekcija, kurig sukelia
Bordetella pertussis iSskiriami toksinai, kurie po 4-21 dienos
sukelia katarinius reiskinius, véliau priepuolinj kosulj, sun-
kiais atvejais vémima ar net Sonkauliy lGzius. Véliau kok-
liusas daznai komplikuojasi antrine bakterine pneumonija,
neurologinémis komplikacijomis (encefalopatija, traukuliais),
gali tapti hospitalizacijos ar net mirties priezastimi, ypac jau-
nesniems nei vieneriy mety kadikiams.

Kokliuso infekcijos $altinis — sergantys asmenys uzkre-
¢iamuoju laikotarpiu, ypa¢ paaugliai ir suauge asmenys, ku-
riems liga pasireiskia lengvesne forma, taciau kadikiams ji
gali sukelti gyvybei pavojingas komplikacijas. Infekcija plinta
oro laseliniu badu, po salycio su uzkrésti galin¢iu asmeniu
suserga daugiau nei 80 proc. imliy asmeny.

Iki planiniy profilaktiniy skiepijimy pradzios kokliusu
persirgdavo beveik visi vaikai. Pastaruoju metu stebimas
atvejy didéjimas galimai siejamas su ligos pazinimu, geres-
ne diagnostika, registravimu, gausesniu bakterijos paplitimu,
nepakankama ilgalaike vakcinacija.



Kaip saugotis kokliuso?

Pagrindiné kokliuso profilaktikos priemoné — profilaktiniai
skiepijimai. Skiepai nuo kokliuso placiai naudojami nuo XX a.
ketvirtojo desimtmecio. Povakcininiam kokliuso imunitetui
badinga, kad laikui bégant jis blésta, todél rekomenduoja-
ma vieng revakcinacija difterijos ir stabligés skiepu pakeis-
ti revakcinacija nuo difterijos, stabligés ir kokliuso skiepu.

Juosiancioji pusleliné - Herpes Zosterinfekcija

Juosiancioji pusleliné — tai véjaraupiy viruso sukelta in-
fekcija, tiksliau — jos recidyvas. Po pirminés infekcijos véja-
raupiy virusas lieka neaktyvus sensoriniuose nugaros ir gal-
vos smegeny ganglijuose. Dél nattraliy amziaus nulemty
imuniteto pokyciy, ligy ar kity priezasciy sukelty imunosu-
presiniy bakliy virusas suaktyvéja ir sukelia infekcijos reci-
dyva, pasireiskiantj itin skausmingu deginimu tam tikro ner-
VO inervuojamoje srityje jvairiose kiino vietose (veide, gal-
voje, kratinéje, juosmenyje), per 48-75 val. atsirandanciu
bérimu paslelémis, kurios véliau pasidengia Sasu. Sunkiais
atvejais juosiancioji pasleliné isplinta, pazeidZiami vidaus
organai, centriné nervy sistema. Penktadaliui Zmoniy, per-
sirgusiy juosianciaja pusleline, intensyvus skausmas ilieka
kelis ménesius ar net metus, tai gali sutrikdyti darbine veik-
I3, miega, emocine bikle.

Kiekvienas Zmogus, persirges véjaraupiais, gali susirgti
juosianciaja pusleline. Kuo Zmogus vyresnis, tuo liga daz-
nesné: iSsivysto ketvirtadaliui vyresniy nei 50 mety amziaus
asmeny, o tikimybé susirgti juosianciaja pusleline, sulaukus
85 mety amziaus, siekia 50 proc.

Kaip saugotis juosianciosios puslelinés?

Geriausias btdas apsisaugoti nuo sunkiy juosianciosios
puslelinés komplikacijy — skiepai. Skiepai rekomenduojami
nuo 50 m., net jei jau buvo sirgta juosianciaja pasleline. Su-
sirgti galima daugiau nei vieng karta.

Skiepyti gyva susilpninta juosianciosios puslelinés vak-
cina Lietuvoje pradéta nuo 2006 mety. Vakcina neskirtina
imunodeficitinés baklés asmenims ir Zmonémes, alergiskiems
neomicinui.

Zmogaus papilomos viruso infekcija

Zmogaus papilomos viruso (ZPV) infekcija yra viena i§
daZniausiy lytiskai perduodamy ligy. ZPV infekcija gali su-
kelti gimdos kaklelio vézj moterims, burnos, gerklés ir lytiniy
organy (maksties, varpos), tiesiosios Zarnos vezj vyrams ir

moterims, lytiniy organy karpas. Pasaulyje gimdos kaklelio
vézys uzima ketvirta vieta tarp dazniausiai pasitaikanciy vé-
zio formy ir sudaro 12 proc. visy motery véziniy susirgimy.
Lietuvoje sergamumas gimdos kaklelio véziu didZiausias i$
visy Siaurinéje Europos dalyje esanciy saliy, sergamumo ro-
diklis siekia 30 atvejy 100 takst. gyventojy, o mirtingumo —
7 atvejus 100 takst. gyventojy

ZVP plinta heteroseksualiy ir homoseksualiy lytiniy san-
tykiy (vaginaliniy, oraliniy, analiniy) metu, bet kokio kon-
takto su uzsikrétusio Zmogaus lyties organais metu, kon-
taktiniu badu per oda bei gleiviniy mikrotraumas. Infekuo-
ta ZPV motina virusa gali perduoti vaikui gimdydama. Jei
asmuo nors kartg turéjo lytinius santykius, jis jau turi rizika
uzsikresti ZPV infekcija, maZiausiai pusé visy lytiskai akty-
viy Zmoniy uZsikrecia ZPV. DaZnai ZPV uZsikréte asme-
nys neturi jokiy simptomu, taciau jie virusa gali perduoti
kitiems. Galima uZsikresti i§ karto ne vienu, bet keliais ZPV
tipais.

Europos ligy prevencijos ir kontrolés centro duomeni-
mis, ZPV paplitimas jvairiose 3alyse skirtingas ir priklauso
nuo amziaus, jaunimo seksualinio debiuto, seksualiniy part-
neriy skaiciaus ir kity veiksniy.

Kaip saugotis Zmogaus
papilomos viruso infekcijos?

Viena i§ efektyviausiy ZPV infekcijos ir gimdos kaklelio
véZio prevencijos priemoniy — skiepai nuo ZPV infekcijos.
Vakcina gali uzkirsti kelig daugeliui susirgimy gimdos kak-
lelio véziu, jei ji jskiepijama anksciau nei mergaité ar moteris
susiduria su virusu, t. y. iki lytiniy santykiy pradZios. Visose
Europos Sajungos ir Europos ekonominés erdvés salyse vak-
cinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos jtraukta j
nacionalines skiepijimo programas.

Lietuvoje nuo ZPV infekcijos 11 mety mergaités prade-
tos nemokamai skiepyti nuo 2016 m. rugséjo mén. Siuo
metu Lietuvoje pagal Lietuvos Respublikos vaiky profilakti-
niy skiepijimy kalendoriy, patvirtintg Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2018 m. rugpjacio 29 d. jsa-
kymu Nr. V-955 ,Dél Lietuvos Respublikos vaiky profilak-
tiniy skiepijimy kalendoriaus patvirtinimo”, nuo Zmogaus
papilomos viruso infekcijos skiepijama vakcinomis, kurios
Vvisos apsaugo nuo pavojingiausiy 16 ir 18 Zzmogaus papi-
lomos viruso tipy.

Skiepijimo nuo ZPV infekcijos kursa sudaro dvi vak-
cinos dozés, tarp kuriy turi bati ne trumpesné kaip 6
meén. pertrauka. Skiepijant ZPV vakcinomis, moterys yra
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apsaugomos daugiau kaip 90 proc. nuo ikivéZiniy pazeidimy
atsiradimy, o visy gimdos kaklelio véZio atvejy galima isvengti
iki 75 proc.

Erkinis encefalitas

Erkinis encefalitas — tai gamtiné zidininé virusiné liga, su-
keliama erkinio encefalito viruso, paZeidZianti galvos sme-
genis (centrine nervy sistema), jy dangalus ar periferinius
nervus. Ligos eiga yra dvibangé, kai po 2-28 d. pasireiskia
nespecifiniai pozymiai: kars¢iavimas, kauly, raumeny, gal-
vos skausmai, nuovargis, bendras silpnumas, reCiau — virs-
kinimo veiklos sutrikimas ar virSutiniy kvépavimo taky ligy
pozymiai (pvz., sloga, kosulys ar kt.), véliau 20-30 proc. uz-
krésty asmeny nustatomi centrinés nervy sistemos pazeidi-
mo simptomai ir uzdegiminiai pakitimai smegeny skystyje.

Mazdaug trecdalis Zmoniy, persirgusiy erkiniu encefali-
tu, nevisiskai pasveiksta: negali susikaupti, sutrinka miegas,
vargina nuolatiniai galvos skausmai, padidéja jautrumas,
reCiau lieka parezés (paralyzius) ir kiti liekamieji reiskiniai,
sukeliantys negalia. MirStamumas nuo erkinio encefalito
siekia 0,54 proc.

Zmones, persirge encefalitu, jgyja imuniteta $iai ligai.

Liga uzsikreciama jsisiurbus Ixodes ricinus rasies erkei,
kuri pernesa virusa. Virusas nuolatos gyvena (persistuoja)
smulkiy grauziky (pelény, peliy) organizme, tad jy populia-
cijos reguliavimas yra svarbus ligos profilaktikai. Sios rasies
erkiy randama visuose Lietuvos rajonuose.

Didelis erkinio encefalito virusy paplitimas yra ir kitose
Baltijos 3alyse, Cekijoje, Slovakijoje, Suomijoje, rytinéje Sve-
dijos pakrantéje, pietingje Vokietijoje, Rusijoje.

Didesnj pavojy susirgti erkiniu encefalitu turi rizikos grupiy
asmenys: misko ir lauky darbininkai, Zemdirbiai, keliautojai,
turistai, iskylaujantys gamtoje, sportininkai (bégikai, orien-
tacininkai ir kt.), grybautojai, uogautojai. Taip pat uzsikresti
galima, vartojant termiskai neapdorota karviy ar ozky pie-
na ar jo produktus, nes, jsisiurbus erkei, virusai i$plinta po
organizma ir iSsiskiria su pienu. Virinant piena virusas Zsta
per 2 minutes, veikiant 70 °C temperatdrai — per 5 minutes.

Kaip saugotis erkinio encefalito?

Masy Salyje isvengti kontakto su erkémis sunku, nes jy
gamtiniai zidiniai néra naikinami. Patartina saugotis erkiy
jkandimy. Rekomenduojama naudoti repelentus, atbaidan-
Cius erkes ir kitus kraujasiurbius vabzdzius. Rengiantis vykti
j gamta, patariama deévéti Sviesius drabuZzius — marskinélius
ilgomis rankovémis, prigludusiomis prie riesy, ilgas kelnes su

klesnémis prigludusiomis prie kiino, skarele ar priglundancia
kepure. Daznai apZiaréti save ir bendrakeleivius, o pastebeé-
jus erke — ja sunaikinti. Grjzus i$ misko rekomenduojama
apziaréti kang, dazniausios jsisiurbimo vietos — plaukuota
zona uZ ausy, alkiinés, pakinkliai, kirksnys, nes ten patogiau-
sios vietos erkéms jsitvirtinti. Rekomenduojama vartoti tik
pasterizuotg arba virintg karviy, ozky pieng ar jo produktus.

Lietuvai esant endeminiam erkinio encefalito regionui,
apsisaugoti nuo Sios ligos ir jos pasekmiy galima tik skiepijan-
tis. Po visos vakcinacijos (trijy doziy) apie 97 proc. skiepyty
asmeny susidaro apsauginis antikGny titras. Pradéti skiepytis
reikia Ziema ar ankstyva pavasarj, kol dar neprasidéjes erkiy
aktyvumas. Jaunesniems nei 60 m. asmenims pakartotiniai
skiepai nuo erkinio encefalito rekomenduojami po 3 mety
nuo pirmo kurso pabaigos ir kartojami kas 3-5 metus.

COVID-19 infekcija

Koronaviruso infekcija 2019 (vadinama COVID-19) yra
ami kvépavimo organy liga, kuriai budingas kars¢iavimas,
kosulys, dusulys ir kiti kvépavimo sutrikimai, kratinés spau-
dimas, silpnumas, nuovargis, nusilpusi uoslé, galvos skaus-
mai, viduriavimas ir kt. Lengvais atvejais liga gali likti be-
simptome, sunkiais — sukelti plauciy uzdegima su kvépavi-
mo nepakankamumu, Gmy respiracinio distreso sindroma,
sepsj ar septinj Soka. Daugelis susirgusiyjy patiria lengvus
simptomus ir pagyja, taCiau didziausias pavojus kyla tada,
kai nezinodami, kad serga, sergantieji uzkrecia kitus, todél
apsaugos priemoneés yra batinos kiekvienam.

COVID-19 uzsikre¢iama oro laseliniu badu serganciajam
kosint, ¢iaudint, kalbant, fizinio kontakto metu (spaudZiant
ranka, apsikabinant, buciuojantis) ar lieciant uzkréstus daik-
tus. Dauguma zmoniy yra imlas ir susikloscius aplinkybéms
gali apsikrésti COVID-19 infekcija.

Tyrimai rodo, kad sergantieji diabetu dazniau suserga
COVID-19 infekcija, jos eiga yra sunkesné, j intensyvios te-
rapijos skyrius dazniau hospitalizuojami ir mirsta tie, kuriy
diabeto kontrolé blogesné, kiino masés indeksas didesnis, yra
gretutiniy Sirdies ir kraujagysliy ligy, blogesné inksty funkcija.

Jungtinés Karalystés mokslininkai nustaté, kad mirties dél
COVID-19 tikimybé serganCiam diabetu jaunam Zmogui
yra 5 kartus didesné nei nesergantiems diabetu asmenims.
Diabeto ir COVID-19 rysys yra abipusis: sergantieji diabetu
labiau imlas COVID-19, o infekcija gali gerokai pabloginti
diabeto kontrole, vystosi Zenkli hiperglikemija, uzdegimas,
diabetinés komplikacijos — diabetiné ketoacidozé ir hipoka-
lemija, todél ir didéja tikimybé patekti | intensyvios terapijos



skyriy. Be to, nustatyta, kad hiperglikemija COVID-19 infek-
cijos metu vystosi net ir diabetu nesergantiems asmenims.

Kaip saugotis COVID-19 infekcijos?

Labai svarbu islaikyti bendra gera sveikatos bukle, nuo-
latos reguliuoti gliukozés kiekj kraujyje ir islaikyti kiek gali-
ma artimesnj normaliam, kai gliukozeés kiekis nevalgius yra
4-7 mmol/l, gliukozés kiekis 2 val. po valgio — 4-8,5 mmol/l,
o0 HbA1c —maZesnis nei 6,5-7 proc., tuomet sumazéja dia-
beto paimeéjimo tikimybé ir poreikis vykti j gydymo jstaiga,
tad ir tikimybe susitikti sergantj COVID-19 infekcija.

Batina vartoti visus paskirtus vaistus tinkamu laiku ir badu
kasdien, kaip nurodé gydytojas. Net jeigu jtariama uZsikrétus
COVID-19 infekcija, negalima nutraukti vaisty, nepasitarus
su gydytoju. Bet kurios infekcijos metu didéja gliukozés kie-
kis ir skysciy poreikis, gali tekti didinti vaisty doze, svarbu
vartoti pakankama kiekj skysciy.

Siekiant apsisaugoti nuo COVID-19, svarbu vengti artimo
kontakto su serganciu asmeniu, kurio simptomai panascs j
persalimo ar gripo simptomus, laikytis koséjimo ir ¢iaude-
jimo etiketo (prisidengti nosj ir burna nosinaite ar sulenkta
alkane), plauti rankas ir neliesti rankomis veido, vengti Zmo-
niy susibarimy, ypa¢ uzdarose patalpose, laikytis saugaus
atstumo, védinti patalpas.

Visiems, sergantiems cukriniu diabetu, rekomenduojama
skiepytis nuo COVD-19 infekcijos, nes kol kas tai yra vie-
nintelis patikimas bddas apsisaugoti nuo COVD-19 infek-
cijos, sunkesnés jos eigos, hospitalizacijos ir pavojaus mirti
nuo COVID-19.

Moksliniy tyrimy duomenimis, vakcinacija nuo gripo ir
pneumokokinés infekcijos sumazina ir COVID-19 infekcijos
rizika, ligos simptomus ir pneumonijos daznj, tad rekomen-
duojama visiems sergantiems diabetu asmenims.

Apibendrinimas

Praéjusiais metais dvejones dél vakciny Pasaulio sveika-
tos organizacija jvardijo kaip vieng i$ 10 didziausiy grésmiy
pasaulio sveikatai. Vakcinacija yra veiksminga kaip priemo-
neé tik tuo atveju, jei skiepijasi pakankamai daug Zmoniy
(daugiau nei 70-80 proc. populiacijos). Daznai sveikatos
priezidros specialistams, mokslininkams ir valstybei yra di-
dziulis istkis, siekiant jtikinti piliec¢ius patikéti skiepy nauda
ir priimti informacija bei rekomendacijas dél vakcinacijos,
didinti visuomenés supratima apie mokslu pagrjstus jrody-
mus ir sveikatos rastinguma bei skatinti elgsenos pokycius,
kai Zmogus pats pasirenka bati sveikas ir maziau priklauso-

mas nuo kity atsakingumo, sgmoningumo ir elgesio, isveng-
ti vakcinomis valdomy ligy ir uzkirsti kelia tolesniam ligy
plitimui visuomenéje (pvz., gripo, COVID-19 ir kt.), jaustis
saugiau ir turéti laisve keliauti, dirbti, mokytis, dalyvauti ren-
giniuose, leisti laika su draugais ir Seima.

Gebéjimas isklausyti ir konstruktyviai dalyvauti diskusi-
jose su gydytojais, slaugytojais, mokslininkais dél jrodymy,
prioritety, galimybiy ir klaidinancios informacijos gali nu-
galéti dvejones dél vakcinacijos, skepticizma COVID-19
infekcijos klausimu, sustiprinti visuomenés samoninguma
ir pasitikéjima mokslu ir sveikatos infrastruktdra. Vakcinos
veikia tik tuo atveju, jei Zmonés jas vartoja, o Zmonés skie-
pijasi tik tuo atveju, jei jomis pasitiki — pasitikéjimas yra pa-
grindiné sékmés salyga.
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Tai periferinés nervy sistemos liga. Skiriama difuziné,
mononeuropatiné, radikuliopatiné ir autonominé
neuropatija.

Difuziné neuropatija

Dazniausiai susiduriame su distaline simetrine neuropa-
tija (DSPN). Isskirtinis jos pozymis — simetriskumas, dista-
liskumas. PazeidZiamos galtniy smulkiosios ir stambiosios
nervinés skaidulos. Stambiyjy skaiduly pazeidimas nulemia
jutimy sumaZzéjima. Sumazéja prisilietimo pojtis, jautrumas
spaudimui, vibracijai. Pédos nejautra. Tai gali lemti nesta-
bilig laikysena.

Skausmo pojacio netekimas leidzia vaikscioti nejauciant
Siaip jau skausmingy opy, odos pazeidimy, o tai sudaro ri-
zika patekti infekcijai j paZeistg vieta.

Smulkiyjy nerviniy skaiduly pazeidimas pasireiskia
skausmu. Skausmas gali bati jvairus: deginantis, veriantis,
Saudantis (lyg elektra), dilgCiojantis. Pasunkéja naktj. Badin-
ga neskausmingo jutimo sukeltas skausmas, pvz., braukiant
ranka, lieciantis drabuZiams ir kt. Skausmas gali pasireiksti
kartu su neramiy kojy sindromu: skruzdziy lakstymas, bau-
ginantis Siurpulys, dilg¢iojimas, tempimas, badymas, virpu-
lys, gilus niezulys, deginimas ir kt.

Mononeuropatija

Bina jvairiy tipy.

¢ Rieso kanalo tunelinis sindromas. Rie3as — tai kauly ir
minkstyjy audiniy struktdra, jungianti dilbj su plastaka.
Jis atlieka svarbiausias rankos funkcijas. Per jj eina saus-
gyslés ir vidurinis nervas (n. medialis). Dél neuropatijos,
sutrikusios kraujotakos sukeliama létiné nervo isemija.
Pasireiskia dilgCiojimu, tirpimu ir skausmais nykscio, ro-
domoijo ir didZiojo pirsty srityse. Sutrinka smulkiy daikty
suémimas, susilpnéja griebimas, rytais jauc¢iamas pirsty
sastingis ir plastakos tinimas. Diagnozei patvirtinti atlie-
kamas echoskopinis tyrimas, MR — magnetinio rezonanso

Gydytoja Ona Jurkauskiené

tomografija. Gydymas operacinis — rieso kanalo atpalai-
davimas.

Galviné diabetiné mononeuropatija. Dazniausiai
n. Oculomotorius paralyZius — diabetiné oftalmopatija.
Pasireiskia daZniau vyresniems nei 50 mety pacientams.
Pajuntamas skausmas uz ar vir$ akies. Skausmas trunka
nuo keliy valandy ar keleto dieny. Véliau skausmas is-
nyksta, atsiranda diplopija — sudvigubéjes vaizdas. Ma-
toma ryski ptozé (voko nusileidimas), akis pasisukusi j
iSore, pacientas negali judinti akies j vidy, j virsy ar Ze-
myn. Spontaniskai ir visiskai pasveikstama per 2-3 mén.
Apatiniu galiiniy proksimaliné diabetiné neuropatija. Pa-
prastai pacientai skundziasi priekinio Slaunies pavirSiaus
tirpimu ar skausmu. Skausmas dazZniausiai deginancio
pobudzio, sustipréja naktj. Sunku vaikscioti, lipti laip-
tais. Sumazéja raumeny masé. Dazniausiai baklé page-
réja po keliy ménesiy, skausmas isnyksta, taciau galimas
raumeny sunykimas, jutimy isnykimas.

Neuropatiné edema (patinimas). Tipiné diabeto kompli-
kacija. Dél pablogéjusios smulkiyjy kraujagysliy inerva-
cijos péda patinsta, ypac rytais, oda jos karstesné, ¢iurnos
srities venos iSsiplecia, pulsuoja. Tokia péda greiciau pa-
Zeidziama, ypac jei dévima netinkama avalyné. Gydyti
skiriamas efedrinas — 15-30 mg tris kartus per diena.
Sarko sanarys (Charsot sanarys). Jis jungia pédos ir blauz-
dos kaulus. Péda parausta, patinsta, vyksta kauly destruk-
cija, pédos deformacija. Tirpsta kaulas, galimi savaiminiai
ar dél menkos traumos laZiai. Cia turi jtakos ir krauja-
gysliy pokyciai. Batinas rentgenologinis tyrimas, pédos
ir Ciurnos sanario imobilizacija istisiniu jtvaru ilgesnj lai-
ka, pritaikyta avalyné. Prisidéjus infekcijai, gali vystytis
osteomielitas. Gydyti taikomi nesteroidiniai vaistai nuo
uzdegimo, poilsis kojoms. Pageréja per 12—16 ménesiy.



Autonominé neuropatija

Autonomine diabetine neuropatija vadinami vidaus
organus inervuojanciy nervy skaiduly paZeidimai. Pagrin-
ilga cukrinio diabeto trukmé, daugiau nei 25 m., vyresnis
amzius, dislipidemija, nutukimas, hipertenzija, rikymas.
Autonominé neuropatija bidna jvairiy tipy.

o Sirdies ir kraujagysliy autonominé neuropatija pasi-
reiskia:

— tachikardija ramybés metu (pulsas 100 k/min.);

— ortostatine hipotenzija (staigiai pakeitus padétj is

horizontalios j vertikalia, atsiranda galvos svaigi-
mas, silpnumas, regos sutrikimai, alpimas);

— besimptomis (beskausmis) Sirdies infarktas;

— skilvelinés aritmijos;

— staigi mirtis.

e Virskinamojo trakto autonominé neuropatija. Gast-
ropareze — ankstyvas sotumo jausmas, pavalgius pyki-
nimas, vémimas ir pan. Batina skatinti greitesnj maisto
pasisalinima i$ skrandZio, o tai galima pasiekti valgant
daZniau, po nedaug, mazinant riebaly kiekj.

¢ Enteropatijos — viduriy uzkietéjimas (gali keistis su
viduriavimu) — viduriavimas, iSmaty nelaikymas. En-
teropatijai gydyti taikomi plataus spektro antibiotikai.
Gali triikti kasos fermenty, todél tikslinga jy skirti.

e Lytiniy ir Slapimo iSskyrimo organy autonominé
neuropatija. Slapimo paslés disfunkcija. Slapimo
paslés atonija. Slapimo susilaikymas, pasi§lapinama
ne iki galo, lieka dalis $lapimo, nevalingas $lapimo
varvéjimas prisipildZius paslei, noras $lapintis naktj,
lagéjimas. Vyry ir motery seksualinés funkcijos sutri-
kimai: erekcijos disfunkcija, sumazéjes libido.

e Staigi besimptomé hipoglikemija. Esant Siam
sindromui, iSnyksta hipoglikemijos simptomai. Su-
mazéja ir gliukagono atsakas j hipoglikemija. Kadangi
sutrike kontrareguliaciniai mechanizmai, batina keisti
gydymo taktika, vengti intensyvios insulino terapijos.

¢ Prakaitavimo sutrikimai (sudomotoriné disfunkcija).

Bidinga distaliné (galtiniy) anhidrozé, t. y. galtnés

neprakaituoja, iSsauséja, pleiskanoja. Padidéja pra-

kaitavimas virsutinéje kano dalyje. Retai pasireiskia
galvos ir kaklo prakaitavimas valgio metu.

¢ Lokali edema. Patinsta pédos, ypac rytais. Oda kars-
ta, ¢iurnos sanario srities venos issiplétusios, pulsuo-
ja. Gydyti skiriamas efedrinas — 15-30 mg tris kartus
per diena.

Lilija Soceviciené,
UAB ,Lirema” akiy gydytoja, mikrochirurgé

Atsiradimo prieZastys ir rizikos veiksniai

Katarakta — tai akies lesiuko padrumstéjimas. Paprastai
akies lesiukas yra skaidrus. Jis veikia kaip fotoaparato leSis,
fokusuojantis praeinancia Sviesa j akies dugna. Iki 45 mety
amziaus akies lesiukas gali keisti savo forma. Tai leidzia foku-
suoti daiktus, esancius toli ir arti. Senstant leSiukui, jis darosi
standesnis ir drumstesnis. Akies matomas vaizdas gali tapti
neryskus. Si baklé vadinama katarakta.

Veiksniai, galintys pagreitinti kataraktos progresavima,
yra tokie:

o cukrinis diabetas;

o akies uzdegimas;

o akies trauma;

o katarakta sirgo tévai, seneliai;

e ilgalaikis kortikosteroidy vartojimas;

¢ radiacijos poveikis;

e rukymas;

o operacija deél kitos akies ligos;

¢ per didelis buvimas ultravioletingje Sviesoje (sauléje) —
slidingjimas kalnuose be tamsiy akiniy.

Daugeliu atvejy kataraktos priezastis nezinoma.

Simptomai

Suaugusiesiems katarakta vystosi létai ir be skausmo. Re-
géjimas pazeistoje akyje palaipsniui blogéja.
e Svelnus lesiuko padrumstéjimas daZnai atsiranda Zmo-
néms, vyresniems nei 60 mety, bet tai gali nesukelti re-
gejimo problemy.
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e Dauguma 75 mety Zzmoniy serga katarakta, kuri blogina
matyma.

Regéjimo pablogéjimas gali pasireiksti Siais pozymiais:
e padidéjusiu jautrumu ryskiai Sviesai;

o raku” pries akis;

* dvejinimusi;

¢ spalvy ryskumo sumazéjimu;

¢ sunku atskirti spalvy atspalvius ar ryskius daikty kontdrus;
* matyti Seséliai apie Sviesas;

¢ daznas akiniy keitimas.

Katarakta dazniausiai sukelia matymo pablogéjima, net
ir dienos metu. Daugumai Zmoniy katarakta bna abiejose
akyse, taciau vienos akies pokyciai bana ryskesni. Daug Zmo-
niy skundziasi tik nedideliu matymo sutrikimu.

Akiy iStyrimas

Kataraktos diagnozei patvirtinti atliekamas standartinis
akiy istyrimas — apzidra plysine lempa. Kiti tyrimai: regéjimo
aStrumas, akies refrakcija (akyje spindulio lauziamoiji galia),
akisptdis — matuojama oru, optiné koherentine tomografija,
akiy dugno istyrimas placiu vyzdziu (ypac rekomenduojama
sergant cukriniu diabetu, matomi akiy dugno kraujagysliy pa-
kitimai), perimetrija (akiplotis), kuris parodo pakitimus akyje
dél glaukomos. Tyrimus galima atlikti UAB , Lirema” klini-
koje arba kitoje gydymo jstaigoje. Gydytojas oftalmologas
rekomenduoja operuoti katarakta, kai regéjimo astrumas yra
0,1-0,2 arba kai sergancioji akis pradeda trukdyti sveikajai.

Gydymas

Zmonéms su pradine katarakta gali padéti:
® geresni akiniai;

e geresnis apsvietimas;
o didinamasis stiklas;
e akiniai nuo sauleés.

Vienintelis efektingas kataraktos gydymo metodas yra ope-
racija. Ji atliekama, kada negalima atlikti normaliy veiksmy:
vairuoti automobilio, skaityti, dirbti su kompiuteriu, net su
akiniais. Jei katarakta nekelia regéjimo sutrikimy, operacinio
gydymo nereikia. Taciau dalis Zmoniy gali sirgti kitomis ligo-
mis, tokiomis kaip diabetas, kada be kataraktos pasalinimo
negalima gydyti tinklainés lazeriu.

Iki Siol dar nerasta pakankamai efektyviy priemoniy, kaip
konservatyviai gydyti katarakta. Stengiamasi sustabdyti arba
bent sulétinti jos eiga. Naudojami preparatai, j kuriy sudétj
jeina cisteinas, gliutamino ragstis, riboflavinas, askorbininé
ragstis ir kiti ingredientai, reikalingi lesiuko medziagy apykaitai
(vitaminy tirpalai, vitafakolis, sankatalinas, viceinas, vitacis-
teinas, kalio jodido lasai).
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Nuo 1992 m. Lietuvoje kataraktos operacijos atliekamos
ne stacionare, o ambulatorinémis salygomis. Nuo 1996 m.
Lietuvoje naudojamas fakoemulsifikacijos aparatas, ku-
riuo galima pasalinti sklerozuota lesj per labai maza pjavj
(2,6-2,8 mm). Operacijos metu naudojant fakoemulsifikacijos
aparatg iSsiurbiamas lesiukas, pasalinami jo Zievés likudiai,
iSvaloma lesio kapsulé, kuri yra labai plona (mikrony plonu-
mo), j kapsulés maiselj implantuojamas dirbtinis leSiukas. Ka-
dangi pjavis labai mazas, sitlas neuzdedamas.

Po operacijos | akj jtepamas tepalas, uzdedamas saugo-
mas akies tvarstis. Kitg dieng tvarstis nuimamas, pradedami
lasinti dezinfekuojantys ir hormoniniai laseliai, kurie laSina-
mi iki ménesio, o kartais ir ilgiau. Lasai turi bati lasinami gy-
dytojo mikrochirurgo nurodytu laiku.

Pacientai ne tik turi saZiningai lasinti laselius, bet ir lai-
kytis atitinkamo rezimo. Musy klinikoje ligoniui duodamas
informacinis bukletas.

Kas yra antriné katarakta?

Implantavus lesj, akyje vyksta nattirals létiniai uzdegiminiai
procesai, kartais lieka labai nedideli leSio Zieves likuciai, todél
padrumstéja nesuardytoji lesio kapsulés dalis, ir Zzmogus vél
pradeda matyti lyg pro Svelny rika. Diagnozavus antrine
katarakta, lesio kapsulé suardoma lazerio spinduliu (padaroma
nedidelé skyluté), ir Zzmogus vél pradeda aiskiai matyti.

Lukesciai (prognozé)

Matymas po operacijos gali nesiekti 1,0, jeigu sergama
ir kitomis regéjima mazinanciomis ligomis (diabetine retino-
patija, glaukoma, amzine makulos degeneracija ir kt.). Daz-
niausiai oftalmologas tai nustato pries operacija.

Komplikacijos

Ankstyva diagnostika ir gydymas leidZia apsisaugoti nuo
visisko apakimo. Retai, taciau ilga laika neoperuojama per-
brendusi katarakta gali sukelti glaukoma ir akies skausmus
dél uzdegimo.

Prevencija

Geriausia kataraktos prevencija yra ligy, didinanciy kata-
raktos rizika, kontrolé ir aplinkos rizikos veiksniy vengimas.
Sergantiems cukriniu diabetu asmenims reikia stengtis, kad
nebaty kraujyje dideliy gliukozés svyravimy, batina tikrin-
tis kasmet, esant proliferacinei diabetinei retinopatijai (labai
paZzeistos akiy dugno kraujagyslés) tikrintis kas 3—6 mén. Ba-
nant lauke sauléje patartina uzsidéti tamsintus akinius, taip
mazinant ultravioletiniy spinduliy poveikj. Rakantiems as-
menims patartina atsisakyti Sio Zalingo jprocio.



Diabetas

Cukrinis diabetas ir tendinitas

Cukrinis diabetas - sunki ir klastinga liga, kurios pasekmeés
daznai pastebimos jau per vélai. Nepriklausomai nuo tipo, ji
sukelia gliukozés kiekio padidéjima organizme, kuris lemia
sunkias jvairiy organy sistemy disfunkcijas, pradedant

nervy ir kraujagysliy sistemomis ir baigiant rega.

aznai jungiamojo audinio sistemos sutrikimus Zmonés
vertina kaip potrauminius, atsiradusius dél darbo ar
sporto, taciau sergantiesiems cukriniu diabetu Sie simptomai
gali bati nulemti sutrikusios gliukozés apykaitos organizme.
Diabetu sergantys Zmoneés, kurie skundziasi seimos gydy-
tojui skausmais, ribotais peties, plastakos, ¢iurnos judesiais,
varginanciais daugiau kaip du ménesius, prasidéjusiais be
traumos, epizodiskais pablogéjanciais, be matomo paraudi-
mo, greiciausiai turi problema, kuri kamuoja dazng diabeto
ligonj — létin] tendinitg (sausgyslés uzdegima).
Manoma, kad serganciojo sausgysles pazeidzia keli me-
chanizmai. Pagrindinis vaidmuo tenka glikotoksinams — bal-
tymams ar riebalams, kurie organizme susijungia su gliukoze,

oksiduojasi. Sie glikotoksinai jungiasi su sausgysles sudaran-

-
Indré Kuropatkinaité-Vaitekané
VS| Respublikiné Vilniaus universitetiné
ligoniné, Antakalnio poliklinika

Ciu kolagenu, po to susiformuoja skersinés kolageno jungtys.
Taip sausgysliy struktdra, elastingumas keiciasi ir jos tampa
standesnés, maziau paslankios ir trapesnés, dél to padidéja
sausgysliy plysimo ir pervarginimo rizika.

Glikotoksinai gali paveikti aplinkiniy lasteliy pavirSiaus
receptorius, vidines lasteliy funkcijas, sukelti hormony, ci-
tokiny veikimo pakitimus. Tai lemia uZsitesusj ir sunkiai val-
doma sausgysliy uzdegima ir gijima.

Serganciyjy diabetu organizmui badinga sutrikusi vasku-
liarizacija, taip pat ir sausgysliy srityje. Tai blogina audiniy
gijima, maitinima. Cukrinis diabetas paZeidZia ir periferine
nervy sistema (polineuropatijos, jutimo sutrikimai), svar-
big propriorecepcijai (kino ir jo daliy padéties bei atlieka-
my judesiy jutimui), hormony, citokiny (tirpiy baltyminiy
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medziagy grupei), augimo faktoriy reguliavimui. Esant ner-
vy sistemos paZzaidai, Zmogus gali nejausti skausmo, todél
uzdegimo pazeisty sausgysliy plysimai daznesni tarp asme-
ny, serganciy diabetu.

I$vardinty mechanizmy veikimo pasekmé — ilgai trun-
kantys sausgysliy uzdegimai, daliniai ar visiski jy plySimai,
funkcijos sutrikimas, sastingis. DaZniausiai pazeidziamos
vietos — Achilo sausgyslé, rieSo kanalas, petys (rotatoriy
manzetés uzdegimai, sgauginis kapsulitas), plastaka (sprag-
sintis pirstas).

Achilo ir pédos sausgysliy glikacijos procesas gali sukelti
pédos deformacijas, kurios dél neteisingo kravio, neuropa-
tijos sukelia diabetiniy opy atsiradima, infekcijos ir osteo-
mielito vystymasi ir padidina galGinés amputacijos tikimybe.

Taigi, nuo molekuliniy pakitimy liga gali pereiti iki mato-
my audiniy struktdros, galtnés biomechanikos pokyciy, kurie
gali lemti net galGiniy amputacijas, infekcija, invalidizacija.

Kaip sau padéti?

e Svarbiausias veiksnys — grieztas gliukozés kiekio krau-
jyje reguliavimas.

¢ Vaistai nuo skausmo ir uzdegimo. Gydymas turi trukti
neilgai dél padidintos inksty funkcijos sutrikimo rizikos.

Kaip alternatyva galima rinktis paracetamolj ar iSoriskai

tepamus tepalus nuo uzdegimo.

o Saltis lokaliai.

¢ Esant Gmiam periodui rekomenduojama nesioti jtvarg ar
gipso longete, kol sugis sausgyslé.

e Batini tempimo ir stiprinimo pratimai sausgysléms ir rau-
timus turi atlikti pagal specialig programa.

® Reciau ir trumpesniam poveikiui taikoma gliukokortikoi-
dy injekcija aplink pazeistas sausgysles. Batina atkreipti
démesj, kad Sie vaistai gali padidinti gliukozeés kiekj krau-
jyje ir sumazinti imuninj atsaka, paspartinti sausgysliy
degeneracijos procesus. Taigi, Siuos vaistus reikia skirti
labai atsargiai ir atsakingai.

Taigi, svarbu, kad $eimos gydytojas ar kitos specialybés
gydytojas laiku pastebéty ir atskirty galimas jungiamojo au-
dinio patologijas, paskirty specialisty konsultacijas ir gydy-
ma, akcentuoty prevencines priemones, kaip iSvengti Siy
sveikatos problemy, sergant cukriniu diabetu.

Literatura

Baskerwille R. et al. Tendinopathy in type 2 diabetes: a condition between
specialites? 2018.

Lui PPY. Tendinopathy in diabetes mellitus patients-epidemiology, pathogenesis and
management. 2017.

Watson S. How diabetes can lead to tendon damage. 2021.

Paveiksliuko nuoroda:
https://www.diabetes.co.uk/diabetes-and-sport.html

16

Kodél uz profilaktinj krutinés
Igstos radiologinj tyrima reikia
susimoketi?

iauliy teritoriné ligoniy kasa (TLK) pastaruoju metu

daznai sulaukia klausiamu, kodél gyventojams ten-
ka mokéti uz profilaktinius sveikatos patikrinimus dél
darbo ar vairuotojo pazyméjimo. Ypac¢ gausu paklau-
simy dél apmokéjimo uz kratinés lastos profilaktinj ra-
diologinj tyrima, kuris kasmet turi buti atliekamas kai
kuriy profesiju atstovams. Gyventojai klausia, ar uz §j
tyrima apmoka ligoniu kasos.

Siauliy teritorinés ligoniy kasos specialistai primena,
kad profilaktiniai patikrinimai dél darbo ir vairuotojo
pazyméjimo néra kompensuojami Privalomojo svei-
katos draudimo fondo (PSDF) biudzeto léSomis. Jie yra
jtraukti | mokamy paslaugy sarasa. ISankstiniai — pries
pradedant darba ar veikla, ar periodiniai — darbo metu
ir kai veikla tesiama, bei vairuotojy profilaktiniai svei-
katos tikrinimai yra apmokami paciy besitikrinanciyjy
ar darbdavio lésomis.

Tad uz paslaugas gyventojai moka patys arba uz juos
moka kiti fiziniai ar juridiniai asmenys. Profilaktiniy
sveikatos patikrinimy tvarka nurodyta 2000 m. geguzeés
31 d. sveikatos apsaugos ministro jsakyme , Dél profilak-
tiniy sveikatos tikrinimy sveikatos priezitros jstaigose”.

Vadovaujantis Nésciyjy ir motiny, iki vaikui sueis
vieneri metai, sveikatos tikrinimo tvarka ir Neinfekciniy
ligy profilaktikos ir kontrolés tvarka, kratinés lastos pro-
filaktinis radiologinis tyrimas ar plauciy rentgenologinis
istyrimas kompensuojamas i PSDF, kai jis atliekamas
nésciosioms ir motinoms, iki vaikui sueis vieneri metai,
ar esant indikacijy kartg metuose asmenims, kontaktuo-
jantiems su serganciaisiais atvira tuberkuliozés forma,
ZIV nediotojams ar sergantiesiems AIDS.

Visais kitais atvejais uz kratinés lastos profilaktinj ra-
diologinj tyrima Zmogus turi susimokeéti pats arba uz jj
sumoka darbdavys.

Siauliy teritorinés ligoniy kasos inf.



2021 m. geguzés 5-6 d. nuotoliniu badu vyko konferencija
,Pilietinés visuomenés ir pacienty gynimo grupiy vaidmuo,
kuriant atsparesnes sveikatos priezitros sistemas. Europos
sveikatos sajungos patirtis” (angl. The Role of civil soCiety
and Patients Advocacy Groups for more resilient Health
Care Systems. Lessons learned toward a European Health
Union), skirta XV Europos pacienty teisiy dienos minéjimui.
Pirmoji diena buvo skirta sveikatos problemoms, su kurio-
mis susiduria ne COVID-19 pacientai, daugiausia déme-
sio skiriant pacientams, kuriuos paveiké vézys ir neinfek-
cinés ligos, o antra diena daugiausia kalbéta apie sveikatos
prieziaros sistemy atsparuma ir nacionalinés imunizacijos
planus. Buvo ieSkoma gerosios patirties, susijusios su pa-
cienty dalyvavimu sveikatos politikoje, jgyvendintoje Siuo
konkreciu istoriniu momentu:

a) veikla, skirta sveikatos problemoms, su kuriomis susidu-
ria ne COVID-19 pacientai;

b) praktika, susijusi su COVID-19 pacienty sveikatos prie-
Zidros sistemy atsparumu;

c) praktika, susijusi su nacionaliniy imunizacijos plany
atsparumu pandemijos metu ir po jos. Konferencijoje
dalyvavo Lietuvos pacienty organizacijy atstovy tary-
bos (LPOAT) pirmininké V. Augustiniené.

Geguzés 6 d. nuotoliniu badu vyko naujos sudéties Ko-
miteto $eimos medicinos paslaugy tobulinimui posédis.
Svarstyti sitlymai, kaip baty galima iSvengti Pirminés
asmens sveikatos priezitros paslaugy dubliavimo ir am-
bulatoriniy slaugos paslaugy namuose teikimo keitimo.

GeguZés 6 d. ,Delfi” Zurnalistai klausé V. Augustinienés
nuomonés apie sveikatos priezitros paslaugy prieina-
muma.

Geguzés 7 d. Europos Komisijos nuotoliniu badu organizuo-
tame seminare pacientams ,Europos Sajungos medicinos
prietaisy reglamentas” (angl. EU Medical Device Regulat-
ion) dalyvavo LPOAT pirmininké V. Augustiniené.

GeguZés 10 d. LR Seimo narys J. Dziugelis nuotoliniu badu
organizavo susitikimg su NVO atstovais, skirtg LR nevy-
riausybiniy organizacijy plétros jstatymui XII-717 aptarti.
Kalbéta apie jstatymo jsigaliojima ir jgyvendinamuyjy akty
priémima, lésy nevyriausybiniy organizacijy fondui sky-
rima. STT ir FNTT pateiké komentarus dél jstatymo anti-

korupcinio vertinimo ir rekomendacijy dél pojstatyminiy
akty. VMI pristaté statistinius duomenis. NVO isdésté po-
zicijas ir jzvalgas. Susitikime dalyvavo LPOAT pirmininké
V. Augustiniene.

Geguzes 10 d. LRT , Panoramos”, ,Lietuvos ryto” ir ,TV3*
zurnalistai klausé V. Augustinienés nuomonés dél Far-
macijos jstatymo pakeitimy.

GeguZés 13 d. nuotoliniu badu vyko Vaistiniy preparaty
ir medicinos pagalbos priemoniy kompensavimo ko-
misijos posédis, kuriame dalyvavo Sios komisijos naré
V. Augustiniené.
Nutarta tikslinti
(Opdivo) ir ipilimumabo (Yervoy) esamas skyrimo saly-

vaistiniy preparaty nivolumabo
gas. Pritarta, kad | Kainyna baty jrasytas vardinis vais-
tinis preparatas ,flohale inhaler 50 pg/dozéje suslégtoji
jikvepiamoji suspensija 120 doziy N1“. Taip pat svarsty-
tos kity jvairiy vaisty kompensavimo galimybés.

Geguzés 18 d. , TV3” Zzurnalistai klausé V. Augustinienés
nuomonés dél kokybisky sveikatos priezitros paslaugy
prieinamumo.

GeguZés 19 d. vyko LR Seimo Sveikatos reikaly komiteto
posédis, kuriame buvo svarstomas Farmacijos jstaty-
mo Nr. X-709 8, 57 ir 59 straipsniy pakeitimo jstatymo
projektas (dél vaisty kompensavimo tvarkos keitimo).
Svarstyti ir kiti klausimai. Posédyje dalyvavo ir pasisaké
Sio komiteto neetatiné eksperté V. Augustiniené.

Geguzés 21 d. vyko Valstybés kontrolés specialisty ir
LPOAT pirmininkés V. Augustinienés nuotoliné disku-
sija apie sveikatos paslaugy prieinamuma.

GeguZés 21 d. Europos pacienty forumo nuotoliniame se-
minare ,Sveikatos duomeny erdvés formavimas pacien-
tams ir su pacientais” (angl. Shaping Health Data Space
for Patients’ and with Patients’) dalyvavo LPOAT pirminin-
ké V. Augustiniené.

GeguZés 24 d. LR Seimo narys J. DzZiugelis nuotoliniu
badu susitikime su NVO atstovais aptaré Siuos klausi-
mus: [éSy NVO fondui skyrima; NVO pozicijq ir jZval-
gas dél fondo formavimo, finansavimo galimybiy ir fi-
nansavimo $altiniy; ES Saliy patirtj. Dalyvavo LPOAT
pirmininké V. Augustiniené.
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GeguZés 27 d. nuotoliniu badu vyko Vaistiniy preparaty
ir medicinos pagalbos priemoniy kompensavimo ko-
misijos posédis, kuriame dalyvavo Sios komisijos naré
V. Augustiniené. Dél psoriazés gydymo IL inhibitoriais
nutarta nekeisti esamos tvarkos, kuri numato, kad, ne-
sant specialiy apribojimy, pirma skiriamas pigiausias
vaistinis preparatas, kurio gydymo kaina maziausia
(V. Augustiniené dél tokio sprendimo nebalsavo). Nu-
tarta sidilyti | A sara$a jrasyti vaistinj preparatg tofaciti-
niba (Xeljanz), skirta opiniam kolitui (TLK-10-AM kodas
K51) gydyti su salyga, kad pareiskéjas sudarys sutartj
su VLK. Nutarta palikti specialiosios paskirties maisto
produktus — negliuteninius miltus — C sarase, kol bus
priimti sisteminiai sprendimai dél tokiy produkty kom-
pensavimo mechanizmo. Svarstyti ir kiti klausimai.

Geguzés 27 d. nuotoliniu badu vyko Nevyriausybiniy
organizacijy koalicijos renginys ,Skaidrumas svarbu”,
kuriame dalyvavo LPOAT valdybos naré A. Tutliené.

Geguzés 27 d. nuotoliniu badu vyko Seimos medicinos
politikos grupés posédis, kuriame aptarti sie klausimai:
C (HCV) antiktny tyrimas pirminiame lygyje; Seimos
gydytojo medicinos normos pakeitimas ir laboratoriniy
tyrimy apimties padidinimas pirminiame lygyje; s$eimos
medicinos paslaugy tobulinimas ir kt.

Geguzés 27 d. Europos pacienty forumo organizuotame nuo-
toliniame seminare , Lygus vaidmuo keiciant sveikatos prie-
ziara”. Jungtinés Karalystés ir Airijos patirtis” (angl. The Role
of Peer Leadered in transforming Health Care. UK ir Irish
experience) dalyvavo LPOAT pirmininké V. Augustiniené.

Geguzeés 28 d. nuotoliniu badu vyko 2014-2020 mety
Europos Sajungos fondy investicijy veiksmy programos
Stebésenos komiteto poseédis, kuriame svarstyta ir pa-
tvirtinta 2014-2020 m. ES fondy investicijy veiksmy
programos metiné ataskaita uz 2020 metus. Pritarta
2014-2020 m. ES fondy investicijy veiksmy programos
3 priedo keitimui, taip pat pasialymui dél projekty at-
rankos kriterijy nustatymo.

GeguZés 28-30 d. Druskininky V§] valstybés ir savival-
dybés tarnautojy mokymo centre (VSTMC) ,Dainava”
vyko stovykla Lietuvos diabeto asociacijos (LDA) kolek-
tyviniy nariy vadovams ,Cukrinis diabetas. Serganciy-
ju teisés”. Seminare dalyvavo kluby pirmininkai i 16
rajony diabeto organizacijy: Druskininky, Elektrény.
Ignalinos, Joniskio, Kauno ,Insulos”, Kelmés, Kédainiy
,Diabeto”, Marijampolés, Mazeikiy, Pakruojo, Paneve-

zio ,Aklyjy”, Pasvalio, Radviliskio, Rokiskio, Vilkavis-
kio, Vilniaus ,Betos”. Stovyklos vadové — Druskininky
miesto diabeto klubo ,Atgaja” pirmininké J. Simoniené.
Jai talkino J. Tamulaitiené, stovyklos medicinos vado-
vé — gydytoja endokrinologé R. Koreiviené i§ Druski-
ninky.

Pagrindinis réméjas — Nejgaliyjy reikaly departamen-
tas prie Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos. Ge-
guzeés 28 d. su stovyklautojais susitiko LDA prezidenté
V. Augustiniené.

Mokymy metu buvo vertinamos dalyviy Zinios, kas-
dien kelis kartus atliekami kraujo gliukozés tyrimai,
vertinama ilgalaiké kraujo gliukozés kontrolé (glikuoto
hemoglobino tyrimas). Dalyviy glikuoto hemoglobino
(HbA1c) rodikliai svyravo nuo 5,6 iki 9 % (visy dalyviy
HbAT1c vidurkis — 7,02 %).

GeguZés 29 d. Lietuvos diabeto asociacija j Tarptautinés
diabeto federacijos Europos regiono Jaunujy lyderiy
renginj (angl. IDF Europe Youth Leadership Lab 2021)
delegavo Vilniaus vaiky ir jaunimo diabeto klubo ,Dia-
bité” nare Urte Marijg Eitminaviciate.

BirZelio 1 d. vyko virtuali spaudos konferencija ,Sveika-
tos specialistai: vasara — tinkamiausias metas ,sugrjzti”
pas gydytojus”. Konferencijos tikslas — paskatinti gy-
ventojus didesnj démesj skirti sveikatos profilaktikai bei
aktyviau naudotis sveikatos prevencijos programomis.
Joje buvo dalijamasi jZvalgomis apie gyventojy démes;j
sveikatos prevencijai, onkologiniy susirgimy bei Sirdies
ir kraujagysliy ligy diagnozavimo svarba ankstyvoje sta-
dijoje, pateikta informacija apie gyventojy naudojimasi
sveikatos prevencijos programomis. Spaudos konferen-
cijoje dalyvavo Nacionalinio véZio instituto prevenci-
niy programy koordinatoré dr. R. Briediené, Lietuvos
Sirdies asociacijos Vilniaus skyriaus pirmininké prof.
Z. Petrulioniené, Aukstadvario pirminés sveikatos prie-
Zidros centro vadové, Seimos gydytoja J. Dadiené, Lie-
tuvos pacienty organizacijy atstovy tarybos pirmininkeé
V. Augustiniené, Lietuvos vaistiniy asociacijos pirmi-
ninké K. Nemaniate-Gageé.

BirZelio 1 d. vykusiame Nevyriausybiniy organizacijy koali-
cijos posédyje dalyvavo LPOAT pirmininké V. Augustiniené
ir valdybos naré A. Tutliené. Svarstyti planuojamos sudaryti
naujos NVO tarybos, jvairiy darbo grupiy sudarymo, NVO
taryby vaidmuo savivaldybése bei kiti einamieji koalicijos
veiklos klausimai.



BirZelio 3 d. LDA prezidenté V. Augustiniené susitiko su dia-
betu serganciais vaikais bei jy téveliais stovykloje, kuri su-
rengta ,Zibutés” sanatorijoje, Kacerginéje, Kauno rajone.
Kalbéta apie problemas, su kuriomis susiduria tévai, leisdami
diabetu sergancius vaikus j ikimokyklines jstaigas ir moky-
klas, norédami patekti j Kacerginés vaiky sanatorija ,Zibu-
te”, kreipiantis dél nejgalumo grupiy nustatymo, patekimo
pas specialistus eiliy, jvairiausiy ribojimy per karanting ir kt.

BirZelio 9 d. vyko LR Seimo Sveikatos reikaly komiteto
posédis, kuriame buvo svarstomas parlamentinés kont-
rolés klausimas (LR sveikatos apsaugos ministerijos in-
formacija apie Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir
zalos sveikatai atlyginimo jstatymo Nr. I-1562 2, 7, 8,
13, 20 straipsniy ir V skyriaus pakeitimo jstatymo (,za-
los be kaltés” modelio) jgyvendinima). Taip pat svarsty-
ti kiti aktualGs klausimai. Posédyje dalyvavo ir pateike
nuomone $io komiteto neetatiné eksperté, LPOAT pir-
mininké V. Augustiniené.

Birzelio 10 d. nuotoliniu badu vyko Seimos medicinos
politikos grupés posédis, kuriame aptartos problemos,
susijusios su teisés akty pakeitimu, pristatytos Lietuvos
Respublikos Vyriausybés programos priemonés, su-
sijusios su sveikatos priezira, aptartos Seimos medi-
cinos plétros 2016-2025 m. plano, patvirtinto sveika-
tos apsaugos ministro 2016 m. rugséjo 26 d. jsakymu
Nr. V-1104, priemonés. Posédyje dalyvavo $ios grupés
nariai V. Augustiniené ir A. Bartkaitis.

Birzelio 15-20 d. Druskininkuose vyko LDA savarankis-
ko gyvenimo jgadZiy ugdymo mokymo stovykla Il tipo
diabetu sergantiesiems. Stovyklos vadové — Druskinin-
ky miesto diabeto klubo ,Atgaja“ pirmininké J. Simo-
niené, jai padéjo J. Tamulaitiené (Druskininky miesto
diabeto klubo ,Atgaja” naré) ir slaugytoja diabetologé
A. Krivolap (LSMU Kauno klinikos). | mokymus atvyko
15 dalyviy i$ Druskininky, Jonavos, KaiSiadoriy, Kau-
no ,Insulos”, Mazeikiy, Panevézio ,Vilties”, Pakruojo,
Radviliskio, Raseiniy, Plunges, Sakiy, Siauliy, Tel3iy,
Vilkaviskio, Vilniaus ,Beta” diabeto kluby. Buvo pil-
domos ziniy vertinimo anketos, atliekami kraujo gliu-
kozés ir glikuoto hemoglobino (HbA1c) tyrimai. Visy
dalyviy HbA1c vidurkis — 8,04 %. Tai rodo, kad diabetu
sergantieji nepakankamai kontroliuoja savo liga.

Pagrindinis réméjas — Nejgaliyjy reikaly departamen-
tas prie Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos. Bir-

Zelio 15 d. su stovyklautojais susitiko LDA prezidenté
V. Augustiniene.

BirZelio 16 d. nuotoliniu badu vyko Europos pacienty fo-
rumo diskusija apie COVID-19 vakcinas, jy variantus
ir teisinguma. Dalyvavo LPOAT pirmininké V. Augus-
tiniené.

Birzelio 17 d. ,Ziniy radijo” diskusijoje apie sveikatos
priezitros paslaugy prieinamumo aktualijas dalyvavo
LPOAT pirmininké V. Augustiniené.

Birzelio 17 d. nuotoliniu badu vykusiame darbo grupés
MN 158:2016 ,Gydytojas klinikinis farmakologas. Tei-
sés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé” dalyvavo
Sios grupés naré V. Augustiniené. Posédyje aptartas pa-
rengtas pakeitimo projektas MN 158:2021 ,Gydytojas
klinikinis farmakologas. Teisés, pareigos, kompetencija
ir atsakomybé”.

Birzelio 21 d. nuotoliniu badu vyko Vaistiniy preparaty
ir medicinos pagalbos priemoniy kompensavimo ko-
misijos posédis, kuriame dalyvavo Sios komisijos naré
V. Augustiniené. Nutarta sitlyti jrasyti vaistinj preparata
trametinibag (Mekinist) su dabrafenibu (Tafinlar), skirtus
suaugusiy pacienty, kuriems diagnozuota Il stadijos
melanoma (TLK-10-AM kodas C43) su BRAF V600 mu-
tacija, adjuvantiniam gydymui po visiskos rezekcijos,
Rezervinj vaisty sarasa; jrasyti vaistinj preparata sorafe-
niba (Nexavar), skirtg skydliaukés véziui (TLK-10-AM
kodas C73) gydyti, j A sarasa su tam tikromis sglygomis;
vaistinj preparata denosumaba (Xgeva 120 mg injek-
cinis tirpalas 1,7 ml N1) j Kainyna ir jo bazine kaing
apskaiciuoti kaip vardinio vaistinio preparato, taip, kad
pacienty priemoka nevirSyty maksimaliai galimos.

BirZelio 21 d. LR Prezidentdroje nuotoliniu badu vyko
sveikatos forumas ,COVID-19 pandemija: krizés pa-
mokos ir galimybés”. COVID-19 pandemija atskleidé
daug nacionaliniy sveikatos apsaugos sistemy ir ES
tarptautinio bendradarbiavimo sarangos trikumy. Pas-
taruosius metus buvome priversti ligos plitimg kontro-
liuoti grieztomis, reikSminga socialine ir ekonomine
kaing turinc¢iomis karantino priemonémis. Galiausiai
jgijome nauja ginkla — efektyvias ir saugias vakcinas,
kurios leis jau artimiausiais ménesiais pasiekti prover-
7j kovojant su pandemija. Todél atéjo metas jvertinti,
kokias svarbiausias pamokas iSmokome ir ka dar turi-
me padaryti, kad kuo grei¢iau susigraZintume jprasta
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visuomenés gyvenimo ritma. Lieka atviras dar vienas
klausimas: ar dabar jau esame geriau pasirenge kitai ga-
limai pandemijai? Apie tai ir kalbéta forume. Dalyvavo
LPOAT pirmininké V. Augustiniené.

BirZelio 22 d. Vilkaviskyje vyko savarankisko gyvenimo
jgtdziy ugdymo mokymai ,Gera cukrinio diabeto kont-
rolé — komplikacijy prevencija”. Renginj padéjo orga-
nizuoti Vilkaviskio rajono diabetiky bendrija ,Insula”
(pirmininkas K. Kukis). Malonius sveikinimo zodZius
renginio organizatoriams ir dalyviams skyré Vilkavis-
kio rajono savivaldybés meras A. Neiberka, kiti sveciai.
Renginyje dalyvavo delegacijos i§ Marijampolés, Sakiy
ir Vilkaviskio rajony diabeto organizacijy. |vertintos
dalyviy Zzinios. Atlikti glikuoto hemoglobino (HbA1c)
tyrimai. HbATc vidurkis — 6,87 %.

Pagrindinis renginio réméjas — Nejgaliyjy reikaly de-
partamentas prie Socialinés apsaugos ir darbo ministe-
rijos.

BirZelio 23 d. rasytinés procedaros badu vyko 2014-2020
mety Europos Sajungos fondy investicijy veiksmy prog-
ramos Stebésenos komiteto poseédis, kurio metu pritarta
pasialymams dél Ekonomikos ir inovacijy ministerijos
Nr.13.1.1.-LVPA-K-860
,E.Komercijos modelis COVID-19” keturiy projekty

administruojamos  priemonés
atrankos kriterijy nustatymo ir priemonés Nr.01.2.1-
LVPA-K-823 ,Smartinvest LT+” dvylikos kriterijy kei-
timo.

Birzelio 25 d. Radviliskyje vyko savarankisko gyvenimo
jgadziy ugdymo mokymai ,Gera cukrinio diabeto kont-
rolé — komplikacijy prevencija”. Renginj padéjo organi-
zuoti Radviliskio diabeto klubas ,Likimas” (pirmininké
A. Janusevicieneé).

Radviliskio rajono savivaldybés meras V. Simelis pa-
sveikino renginio dalyvius, padékojo organizatoriams
uz aktyvia veikla atliekant $vietimo darba rajone. Ren-
ginyje dalyvavo delegacijos i3 Joniskio, Kelmés, Ma-
rijampolés, Mazeikiy, Pakruojo, Panevézio, Plungés,
Radviliskio, Siauliy, Tel3iy rajony diabeto organizacijuy.
Ivertintos dalyviy Zinios. Atlikti glikuoto hemoglobino
(HbA1c) tyrimai. HbAT1c vidurkis — 6,38 %.

Pagrindinis renginio réméjas — Nejgaliyjy reikaly depar-
tamentas prie Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos.
BirZelio 29 d. | ,Delfi” ir , TV3“ Zurnalisty klausimus apie

patekimo pas sveikatos priezitros specialistus aktuali-
jas atsaké LPOAT pirmininké V. Augustiniené.

Liepos 1 d. jsigaliojo LR sveikatos apsaugos ministro
jsakymas ,Dél 2021 m. Kompensuojamyjy medicinos
pagalbos priemoniy kainyno patvirtinimo” Nr. V-1279,
kuriame 16 p. jteisinta Insulino pompy, naudojamy
ambulatoriskai gydyti nuolatine poodine insulino injek-
cija, kei¢iamyjy daliy komplektas. 16.1. p. Per ménesj
isSraSomas vienas keic¢iamyjy daliy komplektas asme-
nims, sergantiems | tipo cukriniu diabetu. 16.2. p. Kom-
pensuojamoji komplekto kaina — 87 eurai per ménes;j.

Liepos 1 d. ,Delfi” Zurnalistai klausé LPOAT pirmininkés
V. Augustinienés, su kokiomis problemomis susiduria

pacientai, norédami uZsiregistruoti pas specialistus.

Liepos 2 d. konferencijy centre ,inTegra House” Subarté-
ny kaime, Elektrény savivaldybéje, vykusiame Nevyriau-
sybiniy organizacijy (NVO) koalicijos posédyje dalyvavo
LPOAT pirmininké V. Augustiniené. Aptartos NVO aktua-
lijos, plétros koncepcija iki 2050 m., apzvelgti 2021 m.
suplanuoti darbai.

Liepos 7 d. nuotoliniu badu vyko pirmasis naujos Nevy-
riausybiniy organizacijy tarybos prie Lietuvos Respub-
likos Vyriausybés posédis. NVO tarybos pirmininke
patvirtinta Gaja Savelé. NVO tarybos pirmininkés pa-
vaduotoja — Aisté Kairiené. Ankstesnés NVO tarybos
pirmininkas E. Regelskis pristaté 2019-2021 m. NVO
tarybos veikla. Einamiesiems tarybos reikalams tvarky-
ti nuspresta suformuoti teisékiros darbo grupe, kurioje
dalyvauti sutiko Rytis Jokubauskas, Gaja Savelé, Vikto-
rija Krutulyte ir Olia Zuravliova. Posedyje dalyvavo $ios
tarybos naré, LPOAT pirmininké V. Augustiniené.

Liepos 8 d. rasytinés procediros badu vyko 2014-2020
mety Europos Sajungos fondy investicijy veiksmy prog-
ramos Stebésenos komiteto posédis, kuriame pritarta
Ekonomikos ir inovacijy ministerijos pasitlymams nu-
statyti projekty atrankos kriterijus. Dalyvavo $io komi-
teto nare V. Augustiniene.

Liepos 8 d. , Info TV Zurnalistai klausé LPOAT pirminin-
kés V. Augustinienés nuomonés apie Vyriausybés pla-
nuojama ligoniniy tinklo optimizavima.

Liepos 8 d. nuotoliniu badu vyko Europos pacienty foru-
mo organizuotas seminaras , Dirbtinis intelektas sveika-
tos priezidros srityje nuo mokslinés fantastikos iki rea-
lybés” (angl. Al in Healthcare from Science Fiction to
Reality). Dalyvavo LPOAT pirmininké V. Augustiniené.



ka turéty zinoti kiekvienas pacientas?

Ivadas

Gyd. endokrinologé Berta Sutkuviené
UAB ,Sveikatos klinika”

Per paskutinius pusantry mety visy masy gyvenimas reikSmingai pasikeité. Pasaulj sukausciusi COVID-19

pandemija vienaip ar kitaip palieté kiekviena. Ypac didelis isstkis teko ir tenka sveikatos priezitros sistemai. Li-

gonines uzplado sunkiomis COVID-19 formomis sergantys pacientai, tenka perorganizuoti sveikatos paslaugy

teikima sergantiesiems kitomis ligomis, pakito ir ambulatoriniy paslaugy pacientams teikimo tvarka. Su isStkiais

susiduria tiek sveikatos prieziros specialistai, tiek pacientai. Taciau kad ir kokios pastangos yra dedamos, jos yra

be galo svarbios, nes pagrindinis tikslas — sumazinti COVID-19 plitima, didelj Sios ligos atvejy ir mirciy skaiciy,

suteikti visas reikiamas sveikatos paslaugas ir kitiems pacientams.

Nors COVID-19 isplito pakankamai neseniai ir dar daug ko apie §j virusa iki galo nezinome, kai kurie désnin-

gumai jau yra gana aiskas. COVID-19 infekcija daznai yra sunkesné ir labiau komplikuota asmenims, sergantiems

létinémis ligomis (taip pat ir cukriniu diabetu (CD)). Siame straipsnyje trumpai aptarsime CD ir COVID-19 sasajas.

CD ir COVID-19 sasajos

Yra visiskai aisku, kad CD ir padidéjes gliukozés kiekis
kraujyje yra susije su COVID-19 sunkumu ir padidéjusiu
mirtingumu nuo $ios ligos. Dar daugiau — tipiniy CD komp-
likacijy — kardiovaskulinés sistemos ligos, Sirdies nepakan-
kamumo, létinés inksty ligos — buvimas didina mirtinguma
nuo COVID-19.

Tyrimais nustatyta, kad padidéjes gliukozés kiekis tie-
siogiai didina SARS-CoV-2 viruso dauginimasi taikinine-
se lastelése, iSreguliuoja imuninés sistemos veikla ir taip
lemia sunkesnj ir labiau iSplitusj viruso sukelta plauciy
pazeidima. Pacientai, sergantys CD, jprastai patenka j sun-
kesne COVID-19 forma serganciyjy grupe, palyginti su

CD neserganciais pacientais, o bloga glikemijos kontrolé

didina medikamentinio gydymo ir hospitalizacijy poreikj,

mirtingumo rizika.

Ka turéty Zinoti CD sergantys pacientai?

Kaip ir bendrai populiacijai, sergantiesiems CD, batina
laikytis COVID-19 prevencijos rekomendacijy. Priklauso-
mai nuo COVID-19 atvejy skaiciaus $alyje, rekomendaci-
jos yra reguliariai atnaujinamos ir pristatomos visuomenei.
Taciau bendrieji principai isliks tol, kol pandemija nebus
suvaldyta. Tai ranky higiena, ¢iaudéjimo ir koséjimo eti-
ketas, nebatiny kontakty ir susibGrimy vengimas, atstumo
laikymasis, veida ir nosj dengianciy priemoniy naudoji-
mas. Labai svarbi ir vakcinacija, patikimai apsauganti nuo

sunkiy COVID-19 formy. Iki Sios dienos sergantieji CD gali
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bati skiepijami visomis Lietuvoje patvirtintomis COVID-19
vakcinomis.

Tiek pandemijos metu, tiek ir apskritai batina visais
atvejais siekti geros glikemijos kontrolés. Geriausia glike-
mija nevalgius (iki 7 mmol/l), po valgio (iki 8,5 mmol/l),
pasiektas tikslinis glikuoto hemoglobino rodmuo (< 7 proc.)
uztikrina geresne paciy pacienty savijauta, atitolina kom-
plikacijas ar létina jy progresavima, gerina imuninés siste-
mos bikle ir organizmo adaptacines galimybes. Siuo metu
kaip niekad labai reikia laikytis mitybos ir gyvensenos re-
komendacijy, reguliariai matuoti glikemija, tinkamai ir re-
guliariai vartoti gydytojo paskirtus vaistus gliukozés kiekiui
kraujyje kontroliuoti.

Taip pat batina reguliariai atvykti Seimos gydytojo ar
gydytojo endokrinologo konsultacijoms, kad baty jverti-
namas gydymo efektyvumas, laiku koreguotas ar intensy-
vintas gydymas. Jeigu dél tam tikry priezasciy nepavyksta
atvykti ,gyvai” gydytojo konsultacijai, daugelyje sveikatos
prieZitros jstaigy per pandemija yra galimybé pasikonsul-
tuoti su gydytoju nuotoliniu badu. IS praktikos neretas gy-
dytojas pastebime, kad Siuo metu pacientai daZnai atvyksta
pas gydytojus kur kas reciau, nei yra suplanuota, daznai
ilga laika nevartoje létinéms ligoms gydyti skirty vaisty. Tai
iSties néra gerai. Nes be COVID-19 nastos turime ir padide-
jusia kity létiniy ligy dekompensacijos nasta. Labai svarbu,
kad kiekvienas sergantysis CD, taip pat kaip ir sergantieji
bet kokiomis létinémis ligomis, nepamirsty, kad jy létinés
ligos turi bati gydomos nepertraukiamai ir nuolat. Negali-
mos jokios vaisty vartojimo pertraukos nepasitarus su gy-
dytoju, nes tai lemia ilgalaikj ir daznai negrjztama buklés
pablogéjima. Net ir pandemijos metu yra jmanoma gauti
visg reikalingg sveikatos priezidira laiku planuojantis vizitus
pas Seimos gydytojus ir gydytojus specialistus.

Medikamentinis CD gydymas
ir COVID-19

Gydant CD svarbu saugi ir efektyvi glikemijos kontrolé.
Lietuvos rinkoje turime daug skirtingy grupiy vaisty (sulfo-
nilkarbamidus, metformina, DPP-4 inhibitorius, SGLT2-in-
hibitorius, GLP-1 agonistus, insuling), kurie skiriami mono-
terapijai ar kaip deriniai ir vartojami tinkamai gali padéti
saugiai ir efektyviai koreguoti glikemija bei iSlaikyti ja nor-
mos ribose. Reguliariai lankantis pas gydytoja endokrinolo-
ga laiku jvertinama paciento baklé, parenkamas konkreciu

atveju tinkamiausias gydymas, laiku jvertinamas jo efekty-
vumas. Iki Sios dienos galime pasidziaugti, kad yra nemazai
vaisty, pasizyminciy ne tik glikemija mazinanciu poveikiu,
bet ir papildomomis naudomis (svorio mazinimu, Sirdies ir
kraujagysliy ligy prevencija, inkstus sauganciu poveikiu).
Dziugu, kad nuo j gliukozés mazinima koncentruoto po-
Ziario pereinama prie holistinio poZidrio | pacienta.

COVID-19 pandemijos metu bendrieji CD gydymo
principai isliko nepakite. IS esmés gydymas yra nekoreguo-
jamas susirgus lengvomis ir kai kuriais atvejais vidutinio
sunkumo COVID-19 formomis. Sunkesniais COVID-19
atvejais daznai dél infekcijos glikemija tampa sunkiai ko-
reguojama. Prisideda ir kiti sudétingi patofiziologiniai me-
chanizmai, lemiantys poreikj koreguoti CD gydymo tak-
tika. Pagal Siandienines rekomendacijas tokiais atvejais
glikemijos kontrolei skiriamas insulinas. Iki tol geriamai-
siais glikemija mazinanciais ar neinsulininiais injekuoja-
maisiais vaistais gydytiems pacientams nereikty labai su-
nerimti, jei jiems COVID-19 gydymo metu bus paskirta
insulino terapija. Dazniausiai insulino prireikia tik trumpa
laika ir persirgus COVID-19 bei pageréjus paciento buk-
lei galima vél grizti prie iki tol skirto pacientui efektyvaus
gydymo. Bet kokiu atveju visas gydymo korekcijas turéty
atlikti pacienta gydantis gydytojas ar gydytojas endokri-
nologas.

Apibendrinimas

COVID-19 labai pavojinga infekcija sergantiesiems
CD. Profilaktikos priemonés, vakcinacija gali padéti apsi-
saugoti nuo susirgimo Sia infekcine liga, o gera glikemijos
kontrolé, suvaldytos ar isvengtos CD komplikacijos mazi-
na sergamumo sunkiomis COVID-19 formomis ar mirties
nuo Sios infekcijos rizika.

Siandien kaip niekada svarbu reguliariai atvykti pasi-
konsultuoti su Seimos gydytojais ir gydytojais endokrino-
logais, laikytis gydymo rekomendacijy ir stengtis kontro-
liuoti cukrinj diabeta.
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Dauguma pacientu, apie 80-90 proc., persirge sunkia
ar vidutiniSkai sunkia COVID-19 forma, skundziasi
liekamaisiais ar naujais negalavimais, nuo vieno iki
devyniuy ménesiy negalintys grizti | jprastq gyvenima.

augelio 3aliy gydytojai kalba apie naujg postkovidinj

sindroma, kai, persirgus koronaviruso infekcija, jau-
¢iamas bendras silpnumas, dusulys, Sirdies ritmo, skrandzio
ir Zarnyno, centrinés nervy sistemos sutrikimai (depresija,
galvos skausmas, trinkanti atmintis, nemiga, galvos svai-
gimas). Pagrindinis simptomas — bendras silpnumas, neis-
nykstantis po jprasty Zzmogaus sveikimo bady (gero miego,
dietos, raminamuyjy vaisty, vitaminy ir kt.).

Taigi, dél COVID-19 pandemijos 2020-2021 m. atsiran-
da nauja liga — postkovidinis sindromas. Milijonai Zmoniy
negali grizti j jprasta gyvenima. Farmakologiniai metodai
tapo neveiksmingi dél papildomo cheminio kravio, jau
esancios zarnyno disbiozés, létinés autointoksikacijos, todél
batina taikyti tokius metodus, kurie nesukelia cheminés kiino
tarSos, pasalina audiniy hipoksija, gerina mikrocirkuliaci-
ja, atstato kepeny, inksty, Sirdies fermenty sistemas. Visus
Siuos reikalavimus atitinka ozono terapijos metodas, taiko-
mas Europos Sajungoje (ES). Jis buvo patvirtintas 2020 m.
balandZio mén. atitinkamais Ozono terapeuty asociacijos
ES protokolais. Ozono terapijos metoda, gydydami postko-
vidinj sindroma, taikome nuo 2020 m., darome ozonuoto
fiziologinio tirpalo infuzijas.

Ypac gery rezultaty dave postkovidinés depresijos, kuri
trukdavo 6-9 ménesius, jei nebadavo geriami antidepre-
santai, gydymas. Ozono terapijos metodas yra patogene-
tiskai pagrjstas, nes jis veikia pagrindinius postkovidinio
sindromo vystymosi mechanizmus ir neatnesa papildomy
farmakologiniy apkrovy, atkuria normalig ragsciy ir Sarmy
pusiausvyra, normalizuoja ATP gamyba audiniuose, pasa-
lina uzdegimo ir apsinuodijimo reiskinius.

Valerij Melnyk
Gydytojas anesteziologas
reanimatologas, ozono terapeutas
Ozono terapijos klinika ,Medozonas”

Koronaviruso infekcijos sunkumas priklauso nuo viru-
so dozés kiekio nosiarykléje ir laiko, per kurj jis patenka
| pazeidimo vieta. Palankiausios pH viruso reprodukcijos
salygos yra 6-6,5. Normalus jauno ir sveiko Zzmogaus pH
yra 7,35-7,45. Senstant jis ragstéja, sulaukus 60 mety gali
svyruoti nuo 7,00 iki 7,1. Toks kraujo ragstéjimas susarg-
dina zmogy cukriniu diabetu, hipertenzija, ateroskleroze,
nes iSsivysto audiniy hipoksija. Tokiomis salygomis pH bus
dar mazesnis. Todél tikslinga gerti karsta vandenj kas va-
landa, per kuria virusinés dalelés jskris j skrandj, o karstas
vanduo skatins kraujo $arminima.

Svarbiausias veiksnys, prisidedantis prie audiniy Sarmi-
nimo, yra audiniy hipoksijos $alinimas, dél kurios susidaro
nepakankamai oksiduotas maistas, metabolizmo ir ragste-
ja audiniai. Ozono terapija normalizuoja ragsciy ir Sarmy
pusiausvyra, Salina uzdegima, intoksikacija, stimuliuoja
virusy fagocitoze.

Paprasciausias prevencijos metodas namy sglygomis —
ozonuotu vandeniu skalauti nosj ir rykle. Tokj vandenj ga-
lima gerti. Ozonuotas aliejus taip pat turi antivirusinj po-
veikj, galite tepti nosiaryklés gleivine 4-5 kartus per diena,
tokj aliejy vartoti po 1 valgomajj sauksta 3 kartus per diena
30 minuciy pries valgj. Galima daryti ozonuoto fiziologinio
tirpalo infuzijos 1 kursa (6-8 infuzijos) per 6 ménesius. Sis
badas normalizuoja ragsciy ir Sarmy pusiausvyra, sukuria
geriausias salygas imuninei sistemai jveikti virusine infekcija.

ISbandyti ozono terapijos metodus galite masy kli-
nikoje, jsikarusioje adresu Giedraic¢iy g. 60A, Vilniuje,
tel. +370 690 11888.
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Diabetas

Ispudziai is stovyklos Druskininkuose

BirZelio 15-20 d. dalyvavome Il tipo diabetu serganéiujy mokymo ir aktyvaus
poilsio stovykloje Druskininky VSMC ,,Dainava“. | stovykla atvykome is jvairiy
Lietuvos rajony: Jonavos, Sakiu, PanevéZio, Kauno, Vilniaus, MazZeikiu, Pakruojo,

PN T " m o m = gV

truksta. Noréjome daugiau suzinoti apie Sia liga ir jos valdyma.

aikas stovykloje prabégo greitai. Dieng pradédavome ry-

tine manksta gryname ore, véliau vyko intensyvios pas-
kaitos, gliukozés kiekio kraujyje matavimai bei glikuoto he-
moglobino tyrimai. ISmokome apskaiciuoti angliavandeniy,
baltymy ir riebaly kiekj maiste. SuZinojome, kaip iSvengti
hipoglikemijos ir hiperglikemijos komplikacijy. Daug Ziniy
suteikta apie diabeto savikontrole, isdalinta naudinga litera-
tara. Susipazinome su ,Accu-Chek Instant” gliukozés kiekio
kraujyje matuokliu, prisijungimu prie ,mySugr” programélés
ir supaprastintu savo diabeto valdymu. Paaiskinta, kaip tin-
kamai matuoti kraujospadj ir kino temperatara.

Stovyklos vadove Jelena Simoniené surengé mums ke-

lias ekskursijas po Druskininky miesta. Aplankéme drozé-
jo Antano Cesnulio skulptiiry ir poilsio parka, ,Girios aido”  Kluby vadovai plaukia laivu
muziejy, laivu plaukéme Nemunu.

NuosirdZiai dékojame Lietuvos diabeto asociacijos pre- diabetu klubo ,Ramuné” pirminin-
zidentei Vidai Augustinienei, Jonavos rajono serganciyjy kei Irenai Jankauskienei, §akiq rajono
cukralige serganciyjy klubo ,Linelis”
pirmininkei Birutai Jancaitienei uz ga-
limybe dalyvauti mokymo ir aktyvaus
poilsio stovykloje, mokymo stovyklos
vadovei Jelenai Simonienei bei vado-
veés padéjéjai Jaratei Tamulaitienei uz
puiky organizacinj darba, nuoSirduma
ir draugiskuma, stovyklos medicinos
vadovei slaugytojai diabetologei Aus-
rai Krivolap uz suteiktas Zinias sergan-
tiesiems cukriniu diabetu.

Danuté Vaicaitiené,
Jonavos diabeto klubo
,Ramuné” nare

Vlada Klimaitiené,
Sakiy rajono cukralige

serganciyjy
klubo ,Linelis” naré

Il tipo diabetu serganéiujy mokymo stovykloje

24



Cukriniu diabetu sergancCiuju
savarankisko gyvenimo jgudziy ugdymo

mokymai Radviliskyje

2021 m. birZelio 25 d. Lietuvos diabeto asociacija (LDA) ir Radviliskio
diabeto klubas , Likimas*“ surengé cukriniu diabetu serganciujy savarankiSko
gyvenimo jgudZiy ugdymo mokymus ,,Gera cukrinio diabeto kontrolé -
komplikacijy prevencija“. Mokymai vyko RadviliSkio miesto kulturos centre.

alyvius pasveikino LDA prezidenté Vida Augustinieng,

Radviliskio rajono meras Viytautas Simelis, Radviliskio
rajono savivaldybés Socialinés paramos skyriaus vyriausio-
ji specialisté Sonata Dekker, V3] Radviliskio ligoninés di-
rektoriaus pavaduotoja, taip pat KultGros centro direktoreé.
Skambia daina susirinkusiuosius dZiugino Radviliskio dia-
beto klubo ansamblis ,Romantika”. Mokymuose dalyva-
vo Marijampolés, Kelmés, TelSiy, Plungés, Kédainiy, Ma-
zeikiy, Panevézio, Joniskio, Pakruojo ir Radviliskio rajony
diabeto kluby atstovai.

Informacija apie Radviliskio diabeto klubo ,Likimas”
veiklas pateiké klubo pirmininké Aldona Janugeviciené. Plo-
jimais buvo pagerbta pirmoji pirmininké Germina Margai-
tiené. PasidZiaugta, kad klubas gyvuoja jau 25-erius metus.

LDA veikla aptaré jo prezidenté Vida Augustiniené. Jele-
na Vainikonyté-Kristaponé papasakojo, kaip saugoti inkstus,
sergant cukriniu diabetu. Gydytojos endokrinologés Onos
Jurkauskienés pranesimo tema ,Optimali diabeto kontro-
lé. Ka svarbu zinoti pacientui”. Jos pranesima papildé gy-
dytojas endokrinologas i$ Panevézio Algirdas Palinauskas
(,Diabeto savikontrolé: kas, kaip ir kodél tas svarbu”). Li-
goniy kasy specialisté Jovita Atkocaitiené supazindino su
naujausia informacija apie i PSDF biudzeto apmokamas
medicinines paslaugas, pagalbos priemones ir vaistus. Ji pa-
teikeé informacija apie cukrinio diabeto sergamuma Siauliy
apskrityje. Lektoriai atsaké | visus dalyviy klausimus. At-
vykusieji turéjo proga apziaréti ir radviliskieCiy darbsciyjy
ranky barelio paroda, nemokamai atlikti kraujo tyrimus.

Tokie mokymai labai reikalingi, juose turi galimybe da-
lyvauti ir naujausig informacija isklausyti daug serganciy-

g
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RadviliSkio rajono meras Vytautas Simelis sveikino dalyvius
ir dékojo klubui

ju. Siais metais i§ viso juose dalyvavo net 95 klausytojai i
10 rajony.

Esame dékingi LDA prezidentei V. Augustinienei uz pa-
sitikéjima, diabeto kluby pirmininkams ir kluby nariams,
kurie nepabugo karscio, lektoriams uz jdomius pranesimus
ir sveCiams uz sveikinimo ZodZius. NuosirdZiai dékoju klu-
bo ,Likimas” nariams uz pagalba rengiant mokymus. Ypac
dékoju darbsciyjy ranky barelio moterims, vadovei Vitai
Vaicekauskaitei uz géliy puoksteles, réméjams uz parama.

Aldona Januseviciené
Radviliskio diabeto klubo
,Likimas” pirmininké
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Ligoniuy kasuy atstove skaite
pranesima slaugytojams
diabetologams skirtame seminare

Siauliy teritorinés ligoniy kasos Kontrolés skyriaus vyriausioji specialisté Jovita Atkocaitiené dalyvavo
Plungéje vykusiame slaugytojams diabetologams skirtame seminare ,,Slaugytojas diabetologas - serganciujy
diabetu mokytojas“. Siame seminare Ligoniy kasy atstové perskaité pranesima apie serganéiujy diabetu
slaugos paslaugy teikimui bei mokymo programai keliamus reikalavimus ir kitas aktualijas.

raneséja mokymy dalyviams priminé, kad sergantiesiems

cukriniu diabetu slaugos paslaugos teikiamos ambula-
torinése ir stacionarinése asmens sveikatos priezitros jstai-
gose, turinCiose jstaigos licencija verstis asmens sveikatos
priezitros veikla ir teikti licencijoje nurodytas serganciyjy
cukriniu diabetu slaugos paslaugas.

Sergantiesiems cukriniu diabetu slaugos paslaugas tei-
kia slaugytojas diabetologas, turintis galiojancia bendro-
sios ar specialiosios slaugos praktikos licencija, baiges ne
trumpesne kaip 160 valandy slaugytojo diabetologo darbo
principy neformaliojo Svietimo programa ir jgijes tai patvir-
tinantj pazymeéjima.

Serganciyjy cukriniu diabetu mokymo programa, pasak
). Atkocaitienés, turi bati informatyvi, paprasta ir supranta-
ma pacientui. Pirminés konsultacinés pagalbos metu apta-
riamos $ios temos: cukrinio diabeto patologiné fiziologija,
serganciyjy cukriniu diabetu mitybos ypatumai, pagrindiniai
cukrinio diabeto gydymo principai (insulinas, jo susvirksti-
mo badai, geriamieji vaistai nuo diabeto), Gmios cukrinio
diabeto baklés (hipoglikemija, hiperglikemija, ketonurija),
savikontrolé, vélyvosios cukrinio diabeto komplikacijos,
kojy priezidra, sveika gyvensena (fizinis aktyvumas, svei-
katai zalingi veiksniai ir kita). Testinés konsultacinés pagal-
bos metu papildomai aptariamos $ios temos: psichosocia-
liné adaptacija ir cukrinis diabetas, néstumo planavimas.

Paslauga laikoma baigta, kai pacientas savarankiskai geba
nustatyti gliukozeés kiekj kraujyje, taisyklingai susileisti in-
suling, atpazinti hipoglikemija, hiperglikemija, ketonurijg ir
imtis reikiamy priemoniy joms pasalinti, atpaZinti ir mokéti
apskaiciuoti angliavandeniy kiekj maiste, prizidréti kojas.

Praneséja mokymy dalyviams priminé, kad siuntima
i$ Privalomojo sveikatos draudimo fondo (PSDF) biudze-
to lésy apmokamoms slaugytojo diabetologo paslaugoms
gauti iSduoda $eimos gydytojas.

Gydytojas endokrinologas gali siysti pirminés slaugyto-
jo diabetologo konsultacinés pagalbos ir diabetinés pédos

prieziGros paslaugoms gauti. Siuntimas galioja vienus me-
tus nuo pirmos slaugytojo diabetologo suteiktos paslaugos.
Gydytojas endokrinologas, iSdaves pacientui siuntima slau-
gytojo diabetologo paslaugoms, apie tai informuoja Seimos
gydytoja (forma Nr. 027/a).

Pasak J. Atkocaitienés, 2019 metais §iau|iq TLK veiklos
zonoje asmens sveikatos priezilros jstaigose sergantiesiems
cukriniu diabetu suteikta pirminé slaugytojo diabetologo
konsultaciné pagalba sudaré 25 procentus atvejy skaiciaus,
testiné slaugytojo diabetologo konsultaciné pagalba — 13
procenty, gydomasis pedikitras — beveik 46 procentus ir
diabetinés pédos priezitra — beveik 14 procenty. IS viso
per 2019 metus sergantiesiems cukriniu diabetu buvo su-
teikta 10 331 paslauga.

Dazniausiai teikiama paslauga — gydomajj pedikitra,
esant indikacijy, su gydytojo siuntimu ligoniy kasos apmo-
ka ne dazniau negu 4 kartus per metus. | slaugytoja, kuris
atlieka gydomajj pedikidra, sergantiesiems cukriniu diabetu
patariama kreiptis, jeigu pédos srityje atsiranda zaizdeliy ir
kity pazeidimy, vargina sausa, pleiskanojanti, rageti linkusi
ir paraudusi pédy oda; atsiranda nuospaudy, jauga nagai.

Esant diabetinei pédai, su gydytojo siuntimu ligoniy
kasos apmoka ne daugiau kaip uz 24 diabetinés pédos
prieziGros paslaugas per metus. Diabetinés pédos simpto-
mai — skausmo jutimo sutrikimas kojose, sutrikusi kraujo-
taka ir nepakankamas pédy aprapinimas krauju, sulétéjes
Zaizdy gijimas, odos pazeidimai, nuospaudos, sukietéjes
epidermis, padliniai, uzdegimai, deformuoti pédos kaulai.

Mokymy dalyviams ). Atkocaitiené paaiskino pagrindines
kompensuojamuyjy vaisty, medicinos pagalbos ir ortopedijos
techniniy priemoniy skyrimo bei iSraSymo sergantiesiems
cukriniu diabetu aktualijas. Pabrézeé, kad teise juos israsyti
turi tik sveikatos priezitros specialistai, dirbantys sveikatos
prieZidros jstaigose, sudariusiose sutartj su teritorine ligoniy
kasa. Siauliy TLK atstové priminé, kad esant cukriniam dia-
betui testi gydyma kompensuojamaisiais vaistiniais prepa-
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Slaugytoju diabetologu

seminaras Jovaisiskése

razia liepos 30-aja slaugytojos diabetologés is jvairiy

Lietuvos miesty skubéjo j Plungés rajono Jovaisiskes
kaima, kur vyko dviejy dieny seminaras ,Slaugytojas dia-
betologas — serganciyjy diabetu mokytojas”.

Pailséje po kelionés, pasisveikine vieni su kitais, sugu-
zéjome | sale klausytis lektoriy pranesimy. Seminaro or-
ganizatoriai pasirtpino, kad visi jie baty aktuals ir nau-
dingi dirbant.

Sveikatos apsaugos ministerijos atstovas A. Simkus pri-
staté LR Vyriausybés programos gaires dél sveikatos poli-
tikos krypciy pirminéje sveikatos prieZiaroje, supazindino
su naujais ministerijos sprendimais dél slaugytojy diabe-
tology darbo. Taciau, uzdavus klausima dél darbo jkainiy
didinimo, atstovas nieko konkretaus atsakyti negaléjo. Su-
pratome, kad jkainiy didinti neplanuojama.

Apie serganciyjy diabetu aktualijas kalbéjo Lietuvos dia-
beto asociacijos prezidenté V. Augustiniené. Buvo jdomu
isgirsti, kas nuveikta ir kiek pasiekta, kad sergantiesiems dia-
betu baty prieinamos visos medicinos ir socialinés paslaugos.

Slaugytojos diabetologés A. Krivolap pranesimas jtikino,
kad skaiciuoti angliavandenius tiktai jmanoma.

Gydytojai endokrinologai A. Levinger ir R. Savickas su-
pazindino su naujausiomis cukrinio diabeto gydymo reko-
mendacijomis. Gydytoja neurologé pataré, kaip padéti pa-
cientui diabetinés polineuropatijos atveju. Gydytoja R. Uz-
danaviciené pristaté gliukozés savikontrolés naujienas. Viyko
jdomios diskusijos visais rtpimais klausimais, pasidalijome
darbo patirtimi, dZiaugsmais ir ripesciais.

ratais gali iSpléstinés praktikos slaugytojas, o nustates, kad
baklé pakito ar reikia koreguoti gydyma, — siysti pacienta
pas Seimos gydytoja konsultuotis.

J. Atkocaitiené, kalbédama apie kompensuojamujy
vaisty A sarasa, paaiskino, kad pagal recepta vienu kartu
galima jsigyti vaisty iki 6 ménesiy gydymo kursui. Medici-
nos pagalbos priemonés (MPP) i$ C saraso diabetu sergan-
tiems asmenims kompensuojamos 100 proc. MPP, kurios

-7

Siauliy TLK specialisté J. Atkocaitiené seminare Plungéje

Uz galimybe iSgirsti naujausia informacija, taip pat uz ga-
limybe susitikti norime padékoti LDA prezidentei V. Augus-
tinienei ir seminaro réméjams. UZ Silta sutikima, uz jaukia
seminaro atmosferg, uz Tarptautinés diabeto federacijos
Europos regiono naujienas atskiras acia slaugytojai diabe-

tologei A. Danylienei.

Slaugytoja diabetologe
Oresta Kacinskiené

gali bati iSraSomos pakartotinai, pirma kartg isSraSomos ne
ilgesniam nei vieno ménesio laikotarpiui. Jei priemoneé tin-
kama, pakartotinai ji gali bati iSraSoma 6 ménesiams. Tam
tikry kompensuojamyjy MPP i$ C saraso gydytojo skyrimu
gali iSrasyti bendrosios praktikos ir bendruomenés slaugy-
tojai ar slaugytojai diabetologai.

Siauliy teritorinés ligoniy kasos inf.
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Vyko diabeto prevencijai skirti mokymai

BirZelio 22 d. VilkaviSkio sporto ir pramogy centre vyko cukriniu diabetu serganciujy
savarankisko gyvenimo jgudZiy ugdymo mokymai ,Gera cukrinio diabeto kontrolé -
komplikacijy prevencija“. Juose dalyvavo ne tik Vilkaviskio, bet ir kaimyniniy
savivaldybiy cukriniu diabetu serganéiujy kluby nariai. Susitikimo metu dalytasi
naudinga informacija ir praktiniais patarimais, kaip kovoti su Sia liga, kalbéta apie
galimas komplikacijas, sveikatos paslaugy prieinamuma Vilkaviskio rajone.

usitikimo pradzioje mokymy dalyvius pasveikino Vil-

kaviskio rajono diabetiky bendrijos , Insula”, Siuo metu
vienijancios apie 180 nariy, pirmininkas Kazimieras Kukis.
Jis padrasino susirinkusiuosius nebijoti kreiptis pagalbos, nes
ju bendrijos tikslas — burti cukriniu diabetu susirgusiuosius,
mokyti juos susigyventi su Sia sunkia bei klastinga liga ir
isvengti sunkiy komplikacijy, teikti psichologine bei socia-
line pagalba. Pirmininkas pasidziaugé produktyviu bendra-
darbiavimu su Vilkaviskio rajono savivaldybe, uz démesj
klubo veiklai padékojo merui Algirdui Neiberkai.

| Vilkaviskj susirinkusius diabeto kluby atstovus pa-
sveikino ir Vilkaviskio rajono savivaldybés meras, taip pat
Socialinio paramos skyriaus vedéja Simona Bikaité, Vilka-
viskio rajono Visuomenés sveikatos biuro direktoré Laura
Sadauskiené, Vg ,Vilkaviskio sporto ir pramogy centro”
vadovas Martynas Kasperaitis.

Meras padékojo visiems, prisidéjusiems prie $iy moky-
my organizavimo, kurie praturtina ne vien tik svarbiomis ir
jiems aktualiomis Ziniomis, bet ir suburia Zmones, skatina
bendruomeniskuma. ,DZiaugiuosi, kad aktyviai veikianti
Vilkaviskio rajono diabetiky bendrija , Insula” yra tvirta atra-
ma Sia liga sergantiems musy rajono gyventojams. Tokie
susitikimai praturtina ne vien tik svarbiomis ir aktualiomis
Ziniomis, bet ir suburia Zmones, skatina bendruomenisku-
ma. Juk bendravimas ir nuosirdumas — varomoji jéga!” —

Juokas gydo

razy Siy mety birzelio 23 dienos ryta Jonavos dia-
beto klubo ,Ramuné” miniatitry teatro ,Gliukozé”
kolektyvas Joniniy proga vyko pasveikinti Ruklos globos
namy gyventojy. Jiems teatralai padovanojo dvi miniatia-
ras: ,Antkiy dialogas” ir ,Adventas”. Kolektyvo moterys
Smaiksciai juokavo apie Siy dieny aktualijas. Jos senjory
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savo socialiniame tinkle ,Facebook” po renginio rasé
A. Neiberka.

Mokymuose dalyvavo daug kviestiniy sveciy, kurie
skaité pranesimus naudingomis diabetu sergantiems Zzmo-
néms temomis. Su naujienomis apie cukrinj diabeta supa-
zindino Lietuvos diabeto asociacijos (LDA) prezidenté Vida
Augustiniené, apie ligos kontrole mintimis dalijosi gydyto-
ja endokrinologé, LDA viceprezidenté Ona Jurkauskienée.
Lietuvos medicinos bibliotekos Mokymo istekliy skyriaus
vedéja Jaraté Stukiené kalbéjo, kaip svarbu gauti patikima
informacija apie sveikata, nes tai yra svarbiausias pacienty
jgalinimo veiksnys. Apie inksty apsauga sergant cukriniu
diabetu pasakojo gydytoja endokrinologé Natalija Denisova,
kaip savarankiskai matuoti kraujosptidi, kalbéjo ,Microlife”
atstovas Darius Milkevic¢ius, o diabeto savikontrolés tema
pasisaké gydytoja endokrinologé Dovilé Razauskité-Virbic-
kiené. Kauno Teritorinés ligoniy kasos atstovai informavo
apie i$ biudZeto apmokamas medicinos paslaugas, pagal-
bos priemones, vaistus.

Renginj savo dainomis praskaidrino TreCiojo amZiaus
universiteto vokalinis ansamblis , Vakaré”.

Deimanté Jocyté

Vilkaviskio rajono savivaldybés administracijos
Informaciniy technologijy skyriaus

vyriausioji specialisté

kasdienybe praskaidrino ir lietuviy liaudies dainomis. Susiti-

kimas buvo be galo sSiltas. Pazadéjome senjorus dar ne karta
aplankyti.

Angelé Bortkeviciené

Jonavos diabeto klubo ,Ramuné” naré

ir miniatiary teatro ,Gliukozé” reZisieré
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Kai gyvenimas suteikia Simta priezasciy

liudeti, parodykime jam,

kad turime

tukstanti priezasciu Sypsotis...

eguzés pabaigoje Druskininkuose vyko seminaras
,Cukrinis diabetas, vadybos klausimai”, skirtas Lie-
tuvos diabeto asociacijos kolektyviniy nariy vadovams.
Pranesima apie cukrinio diabeto naujoves ir organiza-
cijy vadovy jgaliojimus skaité LDA prezidenté Vida Augus-
tiniené. Lektoreé Jurgita MiseviCiené priminé, kas yra cukrinis
diabetas, kokiy tipy bana, kaip §i liga susijusi su paveldi-
mumu, kaip valdyti diabeta. Praneséja patare, kaip reikéty

Kluby vadovy mokymo stovyklos komanda

patiems tinkamai pasimatuoti kraujospadj ir kiino tempera-
tara. Daug naudingos informacijos pateikeé ir gydytoja en-
dokrinologé Rasa Koreiviené. Be viso to, turéjome laiko ir
edukacinei iSvykai po Druskininky apylinkes. Nuosirdziai
dékoju organizatoriams uz labai naudinga rengin;.

Adelé Dobiliené

Pakruojo rajono diabeto
klubo ,Vita” pirmininké

Pakruojo rajono diabeto klubo nariai ir sveciai Kvedaro sodyboje

Susitikimas prie Plateliy ezero

irzelio 12 d. jvyko ilgai lauktas Plungés diabeto klu-

bo susitikimas kavinéje prie Plateliy ezero. Karantinas
paveike ir diabeto klubo veikla — nariai negaléjo susitikti ir
pasibati viename dideliame $eimyniskame baryje. Surmu-
lys ir nenutrakstantys pokalbiai isties rodé, kaip visi vienas
kito pasiilgo. Dalyvavo ir naujy nariy, kurie puikiai jsilie-
jo i klubo gyvenima. Visi klubo nariai trumpai prisistaté.
Buvo smagu isgirsti kiekvieno nario pasisakyma ir grazius

palinkéjimus. Zinoma, susitikimo metu aptarti ir $iy mety
planai bei renginiai.

Dziaugiameés, kad galéjome pasimatyti ir pabendrauti.
Tikimeés, kad susitikimy netraks. Acia klubo pirmininkei
Aldonai Danylienei ir jos pagalbininkéms uz $j $auny pa-
sibuvima gamtos apsuptyje.

Jurgita Neverdauskaité-Perez
Plungés diabeto klubo naré
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Pilnavercio gyvenimo akivaizdoje

Liepos 22 diena Pakruojo rajono diabeto klubas ,Vita“

visus pakvieté j renginj ,,Covid-19 ir diabetas®.

akruojo rajono savivaldybés mero pavaduotojas Vir-

ginijus Kacilevicius ir administracijos direktoré llona
Gelaznikiené pasidziauge aktyvia klubo veikla, gausiu su-
sirinkusiyjy bariu bei noru suzinoti naujos informacijos ir
dalintis patirtimi. PraneSimus skaité Pakruojo rajono Pir-
mineés sveikatos priezitros centro direktorius Agnius Kar-
monas, PSPC $eimos gydytojas Marius Silinskis, Lietuvos
diabeto asociacijos Tarybos ir Valdybos naré, Pakruojo ra-
jono diabeto klubo pirmininké Adelé Dobiliené, Pakruojo
rajono savivaldybés visuomenés sveikatos biuro direktoré
Laisvida Badauskiene, medicinos atstovés Sandra Zainiené
ir Kristina Dulksniené. Viso renginio metu buvo atliekami
gliukozés kiekio kraujyje tyrimai.

Renginys nesibaigé rajono savivaldybés saléje, kur gau-
siai susirinkusiems gyventojams buvo pateikta daugybé in-
formacijos Sia aktualia tema, aktyviai dalytasi patirtimi bei
atliekami gliukozés kiekio kraujyje tyrimai.

Po renginio didelé grupé jo dalyviy pasuko j vieno il-
gamecio klubo nario sodyba — pasigrozéti joje sukurto-
mis augaly ir akmens kompozicijomis, Zuvimis ir fonta-
nais ,gyvu” baseinu bei daugybe géliy, Zydinciy net ir per
sunkiai pakeliama augalijai Sios vasaros kaitra. Sodybos
Seimininkas (beje, diabetu sergantis nuo ankstyvos jau-
nystés — daugiau kaip penkiasdesimt mety) neslépé, jog
didelés teritorijos priezitra reikalauja nemazy kasdieniniy

Renginys Pakruojyje ,,Covid-19 ir diabetas“ liepos 22 d.
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pastangy. Taciau jis akcentavo ir tai, kad batent nuolatinis
judéjimas (pjaunant veja, laistant augalus ir kt.) jam pride-
da jégy visaverciam gyvenimui, atstoja kity likimo draugy
geriamus vaistus nuotaikai pakelti, padeda uzmirsti puse
amziaus lydincia liga, su kuria jau susigyveno kaip su isti-
kimiausia gyvenimo drauge. Nuo ryto iki vakaro pasinérus
i malonuma teikiancius rapescius, tiesiog nelieka laiko de-
juoti dél sveikatos problemy ar neretai pavyksta jy tiesiog
iSvengti.

Energija trykstantis klubo narys pasidalino savo ateities
planais, kuriy dar turi aibe — ir kartu su $eima toliau puose-
léti sodyba, ir skirti démesio vietos bendruomenés veiklai,
kuriai taip pat negaili laiko.

Apzitréje sodyba, prie tvenkinio susédome pasivaisinti
arbata ar klevy sula. Labai malonu, kad ilgiau pabendrauti
su serganciais Sia liga rado laiko ir su klubu ,Vita” bend-
radarbiaujanciy firmy atstovés. Tokius susitikimus neofi-
cialioje aplinkoje planuojame organizuoti ir ateityje, nes
gyva pazintis su klubo nariy kasdienybe labiau suartina ir
mus pacius.

Adelé Dobiliené

Pakruojo rajono diabeto klubo

,Vita” pirmininké
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Lietuvos diabeto asociacijos baidariu zygis

Liepos 10 diena Dzukijoje vyko Lietuvos diabeto asociacijos (LDA)
surengtas dienos 7ygis baidarémis. Zygyje dalyvavo net 44 dalyviai.

ruskininky cukrinio diabeto klubo ,Atgaja” vadovés Jele-

nos Simonienés organizuotas renginys, tai — LDA projek-
tas, skirtas nejgaliyjy asociacijy veiklai remti. Jo tikslas — pro-
paguoti aktyvy poilsj nejgaliesiems, skatinant stiprinti sveikata,
mazinti svorj ir gliukozeés kiekj kraujyje, gerinti savijauta, ugdyti
kantrybe, valig ir gebéjima bendrauti. Baltosios Ancios upe
dalyviai plauké net 21 baidare, 12 kilometry trasa, tad didelis
barys plaukianciyjy neliko nepastebétas. Plaukimo baidarémis
privalumas yra tiesioginé nauda sveikatai. Fizinis aktyvumas
gerina nuotaika, mazina nerima, daro teigiama jtaka miegui,
kovojant pries depresija ir litdesj, su kuo daugelis susidare
deél salyje esancios pandemijos ir karantino. Didziulé laimé
buvo susitikti ir bendrauti su Lietuvos cukrinio diabeto kluby
nariais i$ Marijampolés, Alytaus, Jonavos, Sal¢ininky, Kauno,
Vilniaus, Pasvalio, Plungeés ir Druskininky.

Irkluojant dirba visi kiino raumenys, ir matuoti cukraus
kiekio kraujyje pokyciai jrodé, kad sportiné veikla mazina
cukraus kiekj kraujyje, tad aktyvus gyvenimo badas, sergan-
tiems cukriniu diabetu, leidZia ir papildomai uzkandZiauti
be jokios saZinés grauZzaties. Viso Zygio metu dalyviai jautési
saugus, nes komandoje buvo ir LSMU Kauno kliniky Endo-
krinologijos klinikos slaugytoja diabetologe Ausra Krivolap,
ir Druskininky ligoninés gydytoja endokrinologée Rasa Korei-
viené. Abi medikeés dalijosi ne tik gera nuotaika, bet ir patari-
mais, kaip iSspresti iskilusias problemas.

Deja, kai kuriy jvykiy negali suplanuoti, juolab negali pa-

likti ir ligos namuose, tad dél aktyvios veiklos, netycia istrau-
kus insulino pompos kateterio kaniule, gelbsti draugas, turintis
insulino injektoriy, bei kitas dalyvis — kazkur atrades dar vieng
nauja injektoriaus adatéle, tad vaisés po aktyvaus plaukimo
lieka visos iSragautos. Esant slogiai nuotaikai atsigauti padeda
baidarés komandos draugas, kuris uzburia ypatinga energija
ir jrodo, kad I tipo cukrinis diabetas — ne priezastis liadéti, net
Sia liga sergant 23 metus. Nuo aktyvaus fizinio krivio, krentant
cukraus kiekiui kraujyje, gelbsti ,Medicatos” dovanota gliu-
kozé bei kito dalyvio uzkandélés ir sultys, nes taip jau nutin-
ka kartais, kad savi daiktai lieka kazkur kitur. Tik svarbiausia,
esant bent kokiam neplanuotam atsitikimui, susijusiam su ligos
kontrole, — nepanikuoti ir rasti iseitj i$ kiekvienos padéties, juk
i$ netikéty situacijy mes ir mokomés gyventi, o esant baryje
to paties likimo zmoniy ir mediky — saugu ir drasu.

Plaukimas baidarémis teikia jvairiapusiskos naudos. Plau-
kiant ne tik lavinamas kanas, bet ir ilsinamas protas, jauciama
vienybé su kolegomis, draugais ar paprasciausiai — mégauja-
masi gamta. LDA Zygj baidarémis uzbaigé vadovés Jelenos
Simonienés kalba, apkabinimai, diplomy jteikimas ir malonios
UAB ,Microlife” dovanélés. Esame dékingi Lietuvos diabeto
asociacijai uz puikiai praleista diena, o vadovei Jelenai — uz
optimizma ir nebléstancia energija. Turime vilties susitikti ir
kitais metais.

Inga Granatauskiené
Druskininky miesto diabeto klubo ,Atgaja” naré
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