
Tuberkuliozė – tai oro lašiniu būdu plintanti užkrečiamoji
liga, kurios metu gali būti pažeisti įvairūs žmogaus organai,
dažniausiai – plaučiai. Šią ligą sukelia tuberkuliozės
mikobakterijos (TM), kurios atsparios aplinkos poveikiui –
žemai temperatūrai, džiovinimui, rūgštims, šarmams,
alkoholiui. Sukėlėjo gyvybingumas sumažėja saulės šviesoje
(veikiant tiesioginiams saulės spinduliams žūva per 45–60
min.), virinimo temperatūroje (100°C) mikobakterijos žūva
per 5–10 min. 

Tuberkuliozė – visuomenei pavojinga infekcija, kadangi
tuberkuliozės bakterijos nuo sergančio asmens plinta gana
lengvai, be to, valstybei brangiai kainuoja, nes ligoniai ilgai
(apie 80 dienų) gydomi specializuotuose tuberkuliozės
stacionaruose, ligonių gydymas ir priežiūra užtrunka ilgai
(6–24 mėn., o kartais ir ilgiau).

Sergamumas tuberkulioze
Šiaulių rajone: 2016-2019 m.

apžvalga

Kovo 24-tąją dieną yra minima Pasaulio
tuberkuliozės diena, kurios tikslas –

informuoti apie tuberkuliozės profilaktiką ir
naujausius gydymo būdus!
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Ketverių metų laikotarpyje (2016-2019 m.) sergamumas tuberkulioze
Šiaulių rajone mažiausias buvo 2018 m.  Lyginant su Lietuva, Šiaulių
rajono sergamumo tuberkulioze rodiklis jau du metus iš eilės yra
mažesnis už Lietuvos rodiklį. 

Kokie yra TB požymiai?
Tuberkuliozės požymiai priklauso nuo to, kurioje kūno vietoje
dauginasi ligos sukėlėjas. TM dažniausiai pažeidžia plaučius (plaučių
tuberkuliozė). Plaučių TB pasireiškia šiais požymiais:

Tuberkuliozės mikobakterijos 
(TM) plinta per orą su dalelėmis.

Pagrindinis TM šaltinis yra žmogus,
sergantis atvira plaučių TB forma.

Negydomas TB sergantis žmogus gali
mirti.

Silpnumas ar nuovargis;
Svorio kritimas;
Apetito stoka;
Drebulys;
Karščiavimas;
 Naktinis prakaitavimas.

Sergamumas tuberkulioze (tik nauji) - asmenų, kuriems
metų bėgyje naujai (pirmą kartą gyvenime) užregistruota

liga, skaičius.

Sunkus kosulys, trunkantis
3 ar daugiau savaičių;
Skausmas krūtinėje;
Skreplių ar kraujo
atkosėjimas.

Kiti:Pagrindiniai:

1 pav. Sergamumas tuberkulioze (A15-A19) Lietuvoje ir  Šiaulių
rajone 10 000 gyv. 2016-2019 m. (tik nauji). Šaltinis: TB registro

duomenys
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2016 m. tuberkuliozė Šiaulių rajone naujai diagnozuota 22 asmenims,
2017m. - 19, 2018 m. - 9, o 2019  m. - 12 asmenų. 
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Sergamumas vaistams atsparia tuberkulioze (tik
nauji) - asmenų, kuriems metų bėgyje naujai (pirmą kartą
gyvenime) užregistruota vaistams atspari liga, skaičius.

Ketverių metų laikotarpyje (2016-2019 m.) sergamumas vaistams
atsparia  tuberkulioze Šiaulių rajone mažiausias buvo 2018 ir 2019 m. 
 Lyginant su Lietuva, Šiaulių rajono sergamumo vaistams atsparia
tuberkulioze rodiklis 2016-2019 m. laikotarpiu yra mažesnis už
Lietuvos rodiklį. 

2018 ir 2019 m. Šiaulių rajone nebuvo diagnozuota naujų sergamumo
vaistams atsparia tuberkulioze atvejų. 2016 ir 2017 m. buvo
diagnozuotą po 1  naują vaistams atsparios tuberkuliozės atvejį.

Sergamumas tuberkulioze (nauji+recidyvai*) - asmenų,
kuriems metų bėgyje naujai (pirmą kartą gyvenime) arba

pakartotinai užregistruota liga, skaičius.

*TB recidyvas (atkrytis) – pacientui, kuris buvo anksčiau gydytas nuo TB ir išgydytas,
bet atlikus bakteriologinius tyrimus rasta tuberkuliozės mikobakterija. TB recidyvas
diagnozuojamas praėjus metams po pirmą kartą išgydytos tuberkuliozės. 
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3  pav. Sergamumas vaistams atsparia tuberkulioze (A15-A19) Lietuvoje ir 
 Šiaulių rajone 10 000 gyv. 2016-2019 m. (tik nauji).  Šaltinis: TB registro

duomenys
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2  pav. Sergamumas tuberkulioze (A15-A19) Lietuvoje ir  Šiaulių rajone 10
000 gyv. 2017-2019 m. (nauji+recidyvai). Šaltinis: TB registro duomenys
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Trejų metų laikotarpyje (2017-2019 m.) sergamumas tuberkulioze
Šiaulių rajone mažiausias buvo 2018 m.  Lyginant su Lietuva, Šiaulių
rajono sergamumo tuberkulioze rodiklis 2019 m. viršijo Lietuvos
rodiklį. 

2017 m. tuberkuliozė Šiaulių rajone diagnozuota 19 asmenų,
2018 m. - 12, o 2019  m. - 20 asmenų. 
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Trejų metų laikotarpyje (2017-2019 m.) sergamumas tuberkulioze
Šiaulių rajone mažiausias buvo 2018 m. - nebuvo nei vieno asmens,
sergančio vaistams atsparia liga.  Lyginant su Lietuva, Šiaulių rajono
sergamumo tuberkulioze rodiklis 2017-2019 m. laikotarpyje visada
buvo žemesnis už Lietuvos rodiklį. 

Ligotumas - asmenų, kuriems metų bėgyje ambulatorinėse
ar stacionarinėse sveikatos priežiūros įstaigose naujai

arba pakartotinai užregistruota liga, skaičius.

Sergamumas vaistams atsparia tuberkulioze
(nauji+recidyvai) - asmenų, kuriems metų bėgyje naujai

arba pakartotinai užregistruota vaistams atspari liga,
skaičius. 

4 pav. Sergamumas vaistams atsparia tuberkulioze (A15-A19) Lietuvoje ir 
 Šiaulių rajone 10 000 gyv. 2016-2019 m. (nauji+recidyvai).  Šaltinis: TB

registro duomenys

2018 m. Šiaulių rajone nebuvo diagnozuota nei naujų, nei
pakartotinių sergamumo vaistams atsparia tuberkulioze atvejų.
2017 ir 2019 m. buvo diagnozuota po 2  naujus arba pakartotinius
vaistams atsparios tuberkuliozės atvejus.

Ligotumas tuberkulioze Šiaulių rajone yra aukštas ir 2016-2019 m.
laikotarpiu yra didesnis už Lietuvos vidurkį. Didžiausias ligotumas
tuberkulioze buvo registruotas 2017 m. Nuo 2017 m. pastebimas
ligotumo tuberkulioze Šiaulių rajone mažėjimas. 
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5 pav. Ligotumas tuberkulioze (A15-A19) Lietuvoje ir  Šiaulių rajone 10 000
gyv. 2016-2019 m.  Šaltinis: TB registro duomenys
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Šiaulių rajono gyventojų ligotumo turberkulioze analizė
pagal lytį (abs. sk.)

Analizuojant Šiaulių rajono gyventojų ligotumą tuberkulioze pagal lytį,
matoma, kad tuberkulioze daugiau serga vyrai nei moterys. 2019 m.
vyrų tuberkulioze sirgo 2,6 karto daugiau nei moterų. Vis dėl to
pastebimas tiek moterų, tiek vyrų ligotumo tuberkulioze mažėjimas. 

6 pav. Ligotumas tuberkulioze (A15-A19) pagal lytį Šiaulių rajone (abs. sk.)
2016-2019 m.  Šaltinis: TB registro duomenys

Šiaulių rajono gyventojų ligotumo turberkulioze analizė
pagal gyvenamąją vietą (abs. sk.)
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Analizuojant Šiaulių rajono gyventojų ligotumą tuberkulioze pagal
gyvenamąją vietą, matoma, kad tuberkulioze daugiau serga kaimo
gyventojai. 2019 m. kaimo gyventojai tuberkulioze sirgo 1,75 karto
daugiau nei miesto. Nuo 2017 m. pastebimas kaimo gyventojų
ligotumo tuberkulioze mažėjimas. 

6 pav. Ligotumas tuberkulioze (A15-A19) pagal gyvenamąją vietą  Šiaulių
rajone (abs. sk.) 2016-2019 m.  Šaltinis: TB registro duomenys



Analizuojant Šiaulių rajono gyventojų ligotumą tuberkulioze pagal
amžių, matoma, kad tuberkulioze daugiau serga 18-44 m. ir 45-64 m.
amžiaus grupių gyventojai. Mažiausias ligotumas tuberkulioze Šiaulių
rajone yra 0-17 m. amžiaus gyventojų. 

Nuo 2017 m. pastebimas 0-17 m., 18-44  m. ir 45-64 m. amžiaus 
 gyventojų ligotumo tuberkulioze mažėjimas. 

Šiaulių rajono gyventojų ligotumo turberkulioze analizė
pagal amžių (abs. sk.)

1 lentelė. Ligotumas tuberkulioze (A15-A19) pagal amžių Šiaulių rajone (abs. sk.)
2016-2019 m.  Šaltinis: TB registro duomenys

REKOMENDACIJOS

Kur ieškoti pagalbos?
Jei įtariate, kad galite būti užsikrėtę tuberkulioze, kreipkitės pagalbos
į savo šeimos gydytoją,  jis paskirs reikiamus tyrimus. 

Nuolatos lankykitės pas gydytoją ir vykdykite visus gydytojo
nurodymus. � 
Išgerkite visas vaistų dozes. � 
Stenkitės neužkrėsti kitų: jei reikia dėvėkite specialią kaukę; jei
kosite ar čiaudite, visada prisidenkite burną nosinaite ar ranka. �
Kasdien vėdinkite patalpas. � 
Valgykite visavertį maistą, turintį pakankamai baltymų ir
vitaminų. � 
Skirkite pakankamai laiko miegui ir poilsiui. � 
Vaikščiokite gryname ore. � 
Nerūkykite, nevartokite alkoholinių gėrimų ar narkotinių
medžiagų.

Kaip elgtis,  jei sergate tuberkulioze?



Skiepai nuo tuberkuliozės
 

Tuberkuliozės infekcija ypač grėsminga naujagimiams ir kūdikiams
bei vaikams iki 5 metų dėl pilnai nesusiformavusio imuniteto. PSO
rekomenduoja šalims, kuriose registruojamas didelis sergamumas TB,
skiepyti BCG vakcina vaikus kaip galima greičiau po gimimo.
Lietuvoje nuo tuberkuliozės skiepijami naujagimiai 2-3 dieną po
gimimo.

 Asmeninė sergančiųjų higiena
 

TM platinimo tikimybė sumažėja, jeigu atvira plaučių tuberkulioze
sergantis ligonis dėvi medicininę kaukę, kosėdamas vienkartine
nosinaite prisidengia burną, nosį, nespjaudo ant grindų, dažnai
plauna rankas ar naudoja rankų antiseptiką. Kaukės sulaiko
sergančiųjų iškvepiamame ore esančius tuberkuliozės sukėlėjus.
Pakartotinai kaukės nenaudojamos. Sveikatos priežiūros
darbuotojams, teikiantiems paslaugas sergantiems TB,
rekomenduojama dėvėti respiratorius.

Patalpų vėdinimas ir ventiliacija
 

Patalpų ventiliacijos tikslas – užtikrinti oro apykaitą bei kontroliuoti
oro srovės kryptį, siekiant sumažinti susidūrimo su TB užkratu riziką
žmonių susibūrimo vietose. Vėdinant patalpas ne tik sumažėja
mikroorganizmų koncentracija ore, bet ir pagerėja bendra patalpų
oro kokybė, sumažėja oro užterštumas ir kvapai. Ventiliacija gali
būti natūrali, mechaninė ir mišri.

Tuberkuliozės profilaktika

Vaikų sveikatos patikrinimai dėl TB ir profilaktika
 

 Siekiant užtikrinti efektyvią tuberkuliozės profilaktiką ir kontrolę,
mažinti tuberkuliozės plitimą bei kuo anksčiau išaiškinti užsikrėtusių
vaikų skaičių ir pradėti gydymą, vadovaujantis 2013 m. gruodžio 27 d.
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro įsakymu Nr. V –
1249, kasmet Lietuvoje valstybės lėšomis turi būti atliekamas
tuberkulino mėginys 7 metų amžiaus vaikams ir vaikams,
priklausantiems rizikos grupėms.



Prevencijos ir saugumo priemonės sąlytį su ligoniu turėjusiems asmenims
 

Asmenims, turėjusiems sąlytį su ligoniu/sukėlėjo nešiotoju, kurio diagnozė patvirtinta medicinos įstaigoje, rekomenduojama vengti
ilgalaikio buvimo su sergančiuoju uždaroje patalpoje (kambaryje, kabinete, klasėje ar pan.); naudoti kvėpavimo takus
apsaugančias medicinines kaukes; reguliariai ir kuo dažniau vėdinti visas patalpas užtikrinant veiksmingą oro ventiliaciją,
naudoti ventiliatorius; kruopščiai valyti aplinkos paviršius; nesinaudoti ligonio daiktais; kruopščiai plauti rankas; atidžiai stebėti
savo ir sąlytį turėjusių vaikų sveikatos būklę.

Ilgalaikį sąlytį turėjusiems asmenims (šeimos, kolektyvo nariams) rekomenduojama profilaktiškai pasitikrinti sveikatą pagal
gydytojo nurodymus; sergančiųjų šeimose gimusius naujagimius skiepyti nuo tuberkuliozės; stiprinti imunitetą, valgyti pilnavertį
maistą, nebadauti, dažniau ir ilgiau būti gryname ore; reguliariai profilaktiškai tikrintis sveikatą, tikrinti kūdikių ir vaikų
sveikatą gydymo įstaigoje pagal gydytojo rekomendacijas.

Rekomendacijos keliautojams
 

Keliautojams, vykstantiems į didelio sergamumo (endemines) TB šalis, rekomenduojama laikytis asmens higienos bei vartoti saugų
maistą; vengti būti uždaroje patalpoje su sergančiais ar galimai sergančiais TB asmenimis (kosinčiais ir skrepliuojančiais) arba
dėvėti kvėpavimo takus apsaugančias medicinines kaukes; po kelionės profilaktiškai pasitikrinti sveikatą; pasireiškus bet
kokiems ligos simptomams ar negalavimams neatidėliotinai kreiptis į gydytoją, informuoti jį apie kelionę ir griežtai vykdyti
gydytojo nurodymus; silpno imuniteto asmenims, kūdikiams ir kitiems rizikos grupėms priklausantiems asmenims vengti
keliauti į endeminius TB atžvilgiu regionus.

Šaltiniai: Higienos institutas, Užkrečiamųjų ligų ir AIDS centras


