LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
DEL PRIVALOMOJO EPIDEMIOLOGINIO REGISTRAVIMO, PRIVALOMOJO
INFORMACIJOS APIE EPIDEMIOLOGINIO REGISTRAVIMO OBJEKTUS TURINIO
IR INFORMACIJOS PRIVALOMOJO PERDAVIMO TVARKOS PATVIRTINIMO

2002 m. gruodzio 24 d. Nr. 673
Vilnius

Vadovaudamasis Lietuvos Respublikos zmoniy uzkre¢iamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés
jstatymo pakeitimo jstatymo (Zin., 1996, Nr. 104-2364; 2001, Nr. 112-4069) 4 straipsnio 3 dalimi,

1. Tvirtinu Privalomojo epidemiologinio registravimo, privalomojo informacijos apie
epidemiologinio registravimo objektus turinio ir informacijos privalomojo perdavimo tvarka
(pridedama).

2. Laikau netekusiu galios Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1998 m.
rugpjucio 14 d. jsakyma Nr. 465 , D¢l privalomojo epidemiologinio registravimo objekty, jy
registravimo ir informacijos teikimo tvarkos“ (Zin., 1998, Nr. 75-2161).

3. Pavedu sio jsakymo vykdymag kontroliuoti ministerijos sekretoriui Eduardui
Bartkeviciui.

SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS KONSTANTINAS ROMUALDAS DOBROVOLSKIS


https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.8C8FDD792191
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.484C7FF8AA58
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.670D9A9209AD

PATVIRTINTA
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos

ministro 2002 m. gruodzio 24 d. jsakymu Nr.
673

PRIVALOMOJO EPIDEMIOLOGINIO REGISTRAVIMO, PRIVALOMOJO
INFORMACIJOS APIE EPIDEMIOLOGINIO REGISTRAVIMO OBJEKTUS TURINIO
IR INFORMACIJOS PRIVALOMOJO PERDAVIMO TVARKA

|. PRIVALOMOJO UZKRECIAMUJU LIGY SUKELEJY, SIU LIGU SUKELEJU
NESIOJIMO, SUSIRGIMU UZKRECIAMOSIOMIS LIGOMIS BEI MIRCIU NUO JU
ATVEJU REGISTRAVIMAS IR INFORMACIJOS PRIVALOMAS TEIKIMAS

privalomojo epidemiologinio registravimo objektus, privalo tvarkyti jy apskaitg ir nustatyta tvarka
teikti informacija atitinkamoms teritorinéms visuomenés sveikatos priezitiros jstaigoms.

2. Asmens sveikatos prieziiros jstaigy darbuotojai, nustate (jtar¢) asmenj, sergantj
uzkreciamaja liga, jraSyta ] privalomai registruojamy asmens ir visuomenés sveikatos prieziliros
istaigose uzkreciamyjy ligy sarasa (1 priedas) arba neSiojant] $iy ligy (choleros, viduriy Siltings,
paratify, salmoneliozés, bakterinés dizenterijos, virusiniy hepatity B ir C, toksigeniniy difterijos
padermiy, maliarijos) sukéléjus (toliau — asmenj, sergantj uzkreCiamaja liga), taip pat mirties nuo
Siy ligy atvejus privalo uzregistruoti Infekciniy susirgimy apskaitos Zurnale (forma Nr. 060/a) ir
teikti informacijg teritorinéms visuomenés sveikatos prieziliros, vaiky ugdymo, vaiky, seneliy
globos, odos ir veneros ligy, tuberkuliozés jstaigoms.

3. Visi duomenys apie asmenj, sergant] uzkre¢iamagja liga, epidemiologiné anamnezé
suraSomi atitinkamuose dokumentuose: asmens sveikatos istorijoje (forma Nr. 025/a), vaiko
sveikatos raidos istorijoje (forma Nr. 025-112/a), gydymo stacionare ligos istorijoje (forma Nr.
003/a), dienos stacionaro ligonio korteléje (forma Nr. 003-/2a), asmens ambulatorinio gydymo
apskaitos kortel¢je (forma Nr. 025/alLK), moksleivio sveikatos raidos istorijoje (forma Nr. 026/a),
greitosios medicinos pagalbos lydimajame lape (forma Nr. 114/a).

4. Asmens sveikatos prieziiiros jstaigy darbuotojai pateikia PraneSimg apie nustatyta
(jtariama) susirgimg (forma Nr. 058-089-151/a) pavojinga uzkre¢iamaja liga 2 punkte nurodytoms
Istaigoms ne veliau kaip per 12 val. Zodziu (telefonu) ir ne véliau kaip per 72 val. rastu (faksu arba
elektroniniu pastu), o apie ypac pavojingas uzkreCiamasias ligas — ne veéliau kaip per 2 val. ZodZiu
(telefonu) ir ne véliau kaip per 12 val. rastu (faksu arba elektroniniu pastu).

5. Asmeny, serganciy pavojinga ir ypa¢ pavojinga uzkreciamaja liga, apskaitos duomenys ir
informacija apie i$siystus skubius praneSimus asmens sveikatos prieziliros jstaigose registruojama
Infekciniy susirgimy apskaitos Zurnale (forma Nr. 060/a). Duomenys gali biiti patikslinti gavus
papildomos informacijos i$ teritoriniy visuomeneés sveikatos prieziiiros jstaigy.

6. Asmens sveikatos prieZiiiros jstaigy darbuotojai, patikslinus ar pasikeitus uzkreciamosios
ligos diagnozei, per 12 val. ZodZiu (telefonu) arba raStu (faksu ar elektroniniu pastu) informuoja
teritoring visuomenés sveikatos prieziiiros jstaiga, nurodydami diagnozeg, diagnozés pakeitimo data,
laboratorinio tyrimo rezultatus.

7. Uz informacijos apie asmenis, serganius uzkreciamosiomis ligomis, tikslumg bei
pateikimg laiku Sios tvarkos 2 punkte nurodytoms jstaigoms, atsako asmens sveikatos prieziiros
istaigy vadovai.

8. Medicinos personalas, aptarnaujantis vaiky ugdymo, vaiky, seneliy globos ir kt. jstaigas,
nustates (jtares) asmenj, sergant] uzkreciamaja liga, siuncia PraneSimg apie nustatyta (jtariama)
susirgimg (forma Nr. 058-089-151/a) teritorinei visuomenés sveikatos priezitiros jstaigai. Vaiky
ugdymo, vasaros sveikatingumo, vaiky, seneliy globos jstaigose asmeny, serganciy
uzkre¢iamosiomis ligomis, apskaitg tvarko ir uz jg atsako jstaigos medicinos darbuotojas.
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9. Asmens sveikatos priezitiros jstaigy darbuotojai, nustate (itare) sergant uzkreciamaja liga
vaiky ugdymo jstaiga lankantj vaika, siun¢ia PraneSimg apie nustatytg (jtariamg) susirgimg (forma
Nr. 058-089-151/a) teritorinei visuomenés sveikatos prieziliros jstaigai ir vaiky ugdymo jstaigai,
kurig lanko vaikas.

10. Greitosios medicinos pagalbos gydytojai, nustatg (jtar¢) asmenj, sergant] uzkreiamaja
liga ir palike jj namie, informuoja apie tai Zodziu (telefonu) pirminés asmens sveikatos priezitiros
istaigag, kurig asmuo yra pasirinkes, o $i jstaiga siunCia PraneSimg apie nustatyta (jtariama)
susirgimg (forma Nr. 058-089-151/a) teritorinei visuomeneés sveikatos priezitiros jstaigai. Jei asmuo
néra pasirinkes pirminés asmens sveikatos prieziliros jstaigos, greitosios medicinos pagalbos
darbuotojas siunc¢ia Prane$img apie nustatytg (jtariamg) susirgimg (forma Nr. 058-089-151/a)
teritorinei visuomenés sveikatos priezitiros jstaigai.

11. Infekcinés ligoninés (skyriaus) darbuotojai PraneSimg apie nustatytg (jtariama) susirgimag
(forma Nr. 058-089-151/a) teritorinei visuomenés sveikatos priezitiros jstaigai ir asmens sveikatos
priezitros jstaigai, kurig asmuo yra pasirinkes, turi pateikti per 12 val. nuo asmens hospitalizavimo.

12. Krasto apsaugos ir Vidaus reikaly ministerijy asmens sveikatos prieziliros jstaigos
teritorinei visuomenés sveikatos priezitiros jstaigai praneS$a (forma Nr. 058-089-151/a) tik apie
uzkreciamaja liga susirgusius pareigiinus bei laisvai samdomus darbuotojus ir jy Seimy narius.

13. Duomeny apie odos ir lytiSkai plintancias uzkre¢iamasias ligas registravimas ir teikimas:

13.1. Gydytojas, nustates odos uzkre¢iamaja liga (trichofitija, mikrosporija, susng),
informuoja (forma Nr. 058-089-151/a) teritorines visuomenés sveikatos priezitiros jstaigas.

13.2. Informacijos apie lytiskai plintancias uzkreciamasias ligas privalomojo registravimo ir
informacijos privalomojo teikimo visuomenés sveikatos prieziliros jstaigoms tvarka nustato
sveikatos apsaugos ministras atskiru jsakymu.

14. Duomeny apie tuberkuliozés atvejus registravimas ir teikimas:

14.1. Gydytojai, iSraSydami i§ stacionarinés tuberkuliozés jstaigos asmenj, pirmg karta
susirgusj kvépavimo organy tuberkulioze, Serganciojo tuberkulioze medicinos dokumenty iSrasa
(forma Nr. 027-9/a) siuncia gyvenamosios vietos ftiziatrui (pulmonologui). Jei ftiziatro
(pulmonologo) rajone (mieste) néra, Serganciojo tuberkulioze medicinos dokumenty iSraSas (forma
Nr. 027-9/a) siun¢iamas asmens pasirinktam bendrosios praktikos gydytojui.

14.2. Gydytojai, nustate bakteriologiSkai patvirtinta plauciy tuberkuliozg, hospitalizavus
ligonj arba jj iSraSius, taip pat ligonio mirties atveju siuncia PraneSimg apie nustatytg (jtariama)
susirgima (forma Nr. 058-089-151/a) teritorinei visuomenés sveikatos prieZiliros jstaigai pagal
ligonio nurodyta gyvenamajg vieta.

14.3. Respublikinés tuberkuliozés ir plauciy ligoninés registras kiekviena ménesj, iki kito
meénesio 5 d., rastu (faksu arba elektroniniu pastu) teikia duomenis UzkreCiamyjy ligy profilaktikos
ir kontrolés centro UZkrec¢iamyjy ligy valstybés registrui apie pirmg karta susirgusius kveépavimo
organy tuberkulioze asmenis ir apie ekstrapulmoninés tuberkuliozés atvejus (Siy ligy skai¢iy) pagal
statistinés ataskaitos formos Nr. 4 ,,Sveikata“ (ménesiné, metin¢) reikalavimus.

15. Ligos, kuriomis susirge asmenys registruojami asmens sveikatos priezitiros jstaigose ir
kuriomis serganciyjy uzregistruoty asmeny skaicius pateikiamas kiekvieng ménes;, iki kito ménesio
5 d., teritorinéms visuomenés sveikatos priezidiros jstaigoms raStu (faksu) pagal patvirtintg
statistinés ataskaitos formg Nr. 4 ,,Sveikata“ (ménesiné, meting):

15.1. gripas;

15.2. timios virSutiniy kvépavimo taky virusinés infekcijos;

15.3. kvépavimo organy ir ekstrapulmoniné tuberkuliozé;

15.4. lytiSkai plintancios uzkre¢iamosios ligos;

15.5. ZIV liga ir besimptomis Zmogaus imunodeficito viruso nesiojimas;

15.6. niezai.

16. Kitos buklés asmens ir visuomenés sveikatos priezitiros jstaigose apskaitomos Infekciniy
susirgimy apskaitos zurnale (forma Nr. 060/a):

16.1. sukéléjy neSiojimas: choleros, viduriy Siltinés, paratify, salmoneliozés, bakterinés
dizenterijos, virusiniy hepatity B ir C, toksigeniniy difterijos padermiy, maliarijos sukéléjy;
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16.2. apkandziojimas (apseilé¢jimas), kai tai padaro gyviinai, sergantys ar galintys sirgti
pasiutlige;

16.3. nepageidaujamos reakcijos i skiepus.

17. Uzkreciamosios ligos asmens ir teritorinése visuomenés sveikatos prieziliros jstaigose
registruojamos Infekciniy susirgimy apskaitos zurnale (forma Nr. 060/a).

18. Asmens sveikatos prieziiiros jstaigos darbuotojai, nustate (jtar¢) asmenj, sergant]
uzkreciamaja liga, atvykusj i komandiruote, ekskursija ar svecius i$ kito teritorijos administracinio
vieneto, informuoja teritoring visuomenés sveikatos priezitros jstaiga pagal asmens nurodyta
nuolating gyvenamaja vieta.

19. UzkreCiamyjy ligy protrikio metu susirge asmenys teritorinése visuomenés sveikatos
priezilros jstaigose registruojami pagal uzsikrétimo vieta.

20. Kiekvieno ménesio pirmaja dieng teritoriniy visuomenés sveikatos prieziliros jstaigy
darbuotojai apibendrina duomenis apie asmenis, sirgusius uzkreciamosiomis ligomis praéjusj
ménesj, ir registruoja zurnale (forma Nr. 060/a). Bendras uzregistruoty susirgimy per meénesj
skaiius registruojamas statistinéje ataskaitoje (forma Nr. 4 ,,Sveikata®) (ménesine, meting) ir Sioje
formoje nurodytais terminais pateikiamas Uzkreciamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centrui.

I1. ZMONIU, KURIUOS APKANDZIOJO (APSEILEJO) GYVUNAI, SERGANTYS AR
GALINTYS SIRGTI PASIUTLIGE, PRIVALOMASIS REGISTRAVIMAS IR
INFORMACIJOS TEIKIMAS

21. Asmens sveikatos prieziiiros jstaigy darbuotojai, suteike asmeniui, kurj apkandZziojo
(apseil¢jo) gyvunai, sergantys ar galintys sirgti pasiutlige, biitingja medicinos pagalba, privalo:

21.1. Ivertinti apkandziojimo (apseiléjimo) aplinkybes ir uzpildyti kreipimosi dél pasiutligés
kortele (forma Nr. 045/a) ir apkandziojimo (apseilinimo) atveji uzregistruoti Infekciniy susirgimy
registracijos zurnale (forma Nr. 060/a), taip pat asmens sveikatos istorijoje (forma Nr. 025/a), vaiko
sveikatos raidos istorijoje (forma Nr. 025-112/a), gydymo stacionare ligos istorijoje (forma Nr.
003/a), asmens sveikatos istorijoje (forma Nr. 025/a) arba gydymo stacionare ligos istorijoje (forma
Nr. 003/a).

21.2. Apie kiekvieng uZzregistruotg apkandziojimo (apseiléjimo) atveji ne véeliau kaip per 2
val. zodziu (telefonu) ir per 12 val. — rastu (faksu ar elektroniniu pastu) informuoti teritoring
visuomeneés sveikatos prieziiiros jstaigg ir iSsiysti praneSimg apie nustatyta (jtariamg) susirgima
(forma Nr. 058-089-151/a).

22. Asmens sveikatos priezilros jstaigos gydytojas, jtares zmogaus pasiutligés atveji,
nedelsdamas pranesa zodziu (telefonu) ir per 12 val. rastu (faksu ar elektroniniu pastu) teritorinei
visuomeneés sveikatos prieziliros jstaigai, kuri nedelsdama informuoja Zodziu (telefonu) ir rastu
(faksu ar elektroniniu pastu) UzZkreCiamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centra.

23. Asmens sveikatos priezitiros jstaiga uzpildyta kreipimosi dél pasiutligés kortelés (forma
Nr. 045/a) kopija, pabaigus pasiutligés imunoprofilaktikos kursa, per savaite pateikia teritorinei
visuomenés sveikatos prieZiiiros jstaigai.

24. Teritoriné visuomenés sveikatos prieziliros jstaiga, gavusi informacijg i§ asmens
sveikatos priezilros jstaigos apie apkandZiojimo (apseil¢jimo) atvejj, privalo:

24.1. Uzregistruoti §j atvejj Infekciniy susirgimy apskaitos zurnale (forma Nr. 060/a).

24.2. Per 2 val. rastu (faksu ar elektroniniu pastu) pranesti miesto, rajono valstybinei maisto
ir veterinarijos tarnybai apie privalomg gyviino steb¢jimg. PraneSime nurodyti tikslig apkandziojimo
(apseil¢jimo) data, gyviino savininko gyvenamaja vieta, vardg ir pavarde, apkandziojimo
(apseilejimo) aplinkybes, gyviino riisj, amziy, lytj.

24.3. I8siaiskinti asmenis, turéjusius salytj su gyviinu, serganciu ar galinciu sirgti pasiutlige,
ir uzpildyti susirgimo zoonoze epizootologinj protokolg (forma Nr. 391/a).

25. Miesto, rajono valstybiné maisto ir veterinarijos tarnyba privalo:

25.1. Po 10 dieny privalomo gyviino stebéjimo rastu informuoti teritoring visuomeneés
sveikatos prieziliros jstaigg apie gyviino biikle.
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25.2. Nedelsdama informuoti teritoring visuomenges sveikatos prieziliros jstaigg apie gyvino
sveikatos biiklés pokycius, gyviinui pabégus ar kritus.

25.3. Per 12 valandy rastu (faksu ar elektroniniu pastu) informuoti teritoring visuomenés
sveikatos prieziiiros jstaigg apie kritusio gyviino mikroskopinio tyrimo rezultatus.

26. Teritorinés visuomengés sveikatos prieziiiros jstaigos darbuotojai pateikia Uzkreciamyjy
ligy profilaktikos ir kontrolés centrui ketvirio ir meting statisting ataskaita (forma Nr. 49
»Ataskaita apie pasiutligés profilaktika“) iki kito ketvir¢io pirmo ménesio 10 d. UzkreCiamyjy ligy
profilaktikos ir kontrolés centras Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai pateikia:
pusmecio ataskaitg — iki liepos 25 d., metine ataskaitg — iki kity mety vasario 15 d.

I11. NEPAGEIDAUJAMU REAKCIJU I SKIEPUS REGISTRAVIMAS IR
INFORMACIJOS APIE JAS TEIKIMAS

27. Nepageidaujama reakcija j skiepg — laikinas ar pastovus sveikatos biiklés sutrikimas,
sukeliantis fiziniy pozymiy, simptomy ir (ar) laboratoriniy rodikliy poky¢ius, prasidedancius po
imunoprofilaktikos, ir, manoma, jos nulemtas.

28. Nepageidaujamos reakcijos | skiepus po imunizacijos Lietuvos skiepy kalendoriuje
numatytomis arba kitomis vakcinomis, specifiniais imunoglobulinais ir serumais yra registruojamos
Uzkrec¢iamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centre.

29. Asmens sveikatos prieziliros jstaigos gydytojas, diagnozaves nepageidaujama reakceija |
skiepg ir suteikes pacientui medicining pagalba, privalo:

29.1. Nedelsdamas (per 24 val.) Zodziu (telefonu) informuoti teritoring visuomeneés
sveikatos priezitiros jstaigag bei Uzkre¢iamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centra, nurodydamas
vakcinos, imunoglobulino arba serumo tarptautinj ir firminj pavadinima, gamintojg bei serija,
paciento amziy, kur ir kada pacientas skiepytas, bei nepageidaujamos reakcijos pobiid;.

29.2. Uzpildyti Skiepy pasaliniy reiskiniy tyrimo protokolg (forma Nr. 392-1/a) ir per 15
kalendoriniy dieny nuo reakcijos nustatymo (jei reakcija sukélé pavojy gyvybei ar mirtj — per 7
kalendorines dienas) i8siysti jj UZkreciamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centrui, o kopija pateikti
teritorinei visuomenés sveikatos prieziliros jstaigai.

30. Teritorinés visuomenés sveikatos priezilros jstaigos atsakingos uZ nustatyty
nepageidaujamy reakcijy i skiepus iStyrima, jvertinimg ir informacijos pateikimg Uzkre€iamyjy ligy
profilaktikos ir kontrolés centrui.

31. Lietuvoje registruojamos nepageidaujamos reakcijos j skiepus:

Nepageidaujamarea | Apibiidinimas Imunobi
kcija ologinis
preparata
S
I. VIETINES REAKCIJOS
Injekcijos vietos Drenuojamas darinys injekcijos vietoje: Bet kuris
abscesas

bakterinis — jei yra aiskiy infekcijos pozymiy (ptliavimas,
uzdegimas,

kar$¢iavimas, nustatytas sukéléjas);

sterilus — jei infekcijos pozymiy néra.

Limfadenitas (taip  Bent vienas i$ $iy poZymiy praéjus 2—6 mén. po vakcinacijos: BCG
pat

ir piilinis iki 1,5 cm arba daugiau padidéja bent vienas limfmazgis;

limfadenitas)



Stipri vietine
reakcija

Povakcininis
paralitinis
poliomielitas

Guillain-Barré

sindromas
(GBS)

Encefalopatija

Traukuliai

Encefalitas

Meningitas

6

drenuojama ertmé ties limfmazgiu.

Dirio vietos paraudimas ir (arba) patinimas, lydimas bent Bet kuris

vieno 1§ §iy poZzymiy:
patinimas apie artimiausig sgnarfj;

skausmas, paraudimas ir patinimas, trunkantys ne maziau kaip

3 dienas;
bitina paciento hospitalizacija.

I1. CENTRINES NERVU SISTEMOS (CNS) REAKCIJOS

Umus vangus paralyZius (su karS¢iavimu ar be jo, staiga
atsiradg¢s jvairiy raumeny

grupiy silpnumas, dél kurio raumenys gali netekti funkcijy,
i8sivysto atonija,

iSnyksta sausgysliy refleksai), prasidedantis pra¢jus 4-30
dieny po skiepijimo

arba po 4-75 dieny po kontakto su paskiepytuoju.

Per 30 dieny po skiepijimo prasidedantis imus vangus,
greitai progresuojantis,

kylantis, simetriSkas paralyzius be kar§¢iavimo, su
sensoriniais sutrikimais.

Umus ligos priepuolis, prasidedantis ne véliau kaip po 48
val. po vakcinacijos

DTP arba po 7-12 dieny po vakcinacijos tymy ar MMR
vakcinomis ir

pasireiSkiantis bent 2 i$ $iy simptomy:

traukuliais;

sunkiais sgmongés sutrikimais, trunkanciais ne trumpiau
kaip vieng diena;

rySkiais elgesio poky¢iais, trunkanciais ne trumpiau kaip
vieng dieng.

Traukuliai be zidininiy neurologiniy pozymiy ar simptomy:

febriliniai: jei temperattra >380C;
afebriliniai: jei temperatiira normali ar subfebrili.

Encefalopatijos bei CNS uzdegimo simptomai (neretai — ir
likvoro pleocitozé

ir/arba viruso nustatymas), prasidedantys pra¢jus 1-4
savaitéms po imunizacijos.

Umiai prasidedantis kar$¢iavimas, sprando raumeny
rigidiSkumas ir kiti

meninginiai simptomai (Kernigo, Brudzinskio) bei likvoro
laboratoriniai

poky¢iai (pleocitoze ir/arba sukéléjo nustatymas).

OoPV

Bet kuris

DTP, MMR arba
Kita

vakcina, turinti
kokliuso

ar tymy
komponento

Bet kuris (dazniau
- DTP,

kokliuso, MMR
arba tymy
vakcinos)

Bet kuris

Bet kuris



Anafilaktoidine
reakcija

(imi hiperalerginé
reakcija)

Anafilaksija

(anafilaksinis Sokas)

Sokas —kolapsas
(hipotoniniai —

hiporeaktyviis
epizodai)

Atkaklus nenutruksta-

mas verksmas

Brachialinis neuritas

Artralgija

Trombocitopenija

I11. KITOS NEPAGEIDAUJAMOS REAKCIJOS

Umi alerginé reakcija, prasidéjusi per 2 val. po
imunizacijos ir pasireiSkianti bent

vienu i$ §iy simptomy:

Svokscianciu alsavimu arba kvépavimo sutrikimu dél
bronchy spazmo;

laringospazmu/gerkly edema;

dilgéline, veido edema arba generalizuota edema.

Sunki alerginé reakcija, prasidedanti timiai per 1 valanda
po imunizacijos ir

pasireiskianti kraujo apytakos sutrikimu (sgmonés
sutrikimu, Zemu arteriniu

kraujosptidziu, silpnu arba neapc¢iuopiamu periferiniu
pulsu, dél sutrikusios

periferinés kraujotakos $alan¢iomis galtinémis, veido
paraudimu ir stipriu

prakaitavimu) su bronchospazmu, laringospazmu/gerkly
edema arba be jy.

Umis, sunkdis sutrikimai, pasireiskiantys jaunesniems
kaip 10 mety vaikams

per 48 val. (dazniausiai per 12 val.) po skiepijimo,
trunkantys nuo 1 min. iki

keliy valandy ir apibiidinami visais $iais poZymiais:
silpnumu (dél hipotonijos);

susilpnéjusia reakcija (hiporeaktyvumu);

blySkumu, cianoze arba jei ligonis tampa nekontaktiskas.
Nenutriikstamas verksmas, prasidedantis ne véliau kaip
po 24 val. po

imunizacijos, trunkantis ne maziau kaip 3 valandas ir

lydimas auksty tony riksmo.

VirSutinés galiinés nervinio rezginio disfunkcija, nesant
kity periferinés ar

centrinés nervy sistemos pakenkimy, pasireiSkianti
praéjus 2—28 dienoms

po skiepijimo.
Sanariy (dazniausiai smulkiy periferiniy) skausmas:

persistuojantis — jei trunka ilgiau kaip 10 dieny,
trumpalaikis — jei trunka ne ilgiau kaip 10 dieny.

Trombocity kiekis <50000/ml, esant kraujosruvy ir (ar)

Bet kuris

Bet kuris

DTP arba
(reciau)
Kitos
vakcinos

DTP,
kokliuso

Vakcina,
kurios
sudétyje —
stabliges
komponenta
S

MMR arba
raudonukeés
vakcina

MMR



Kraujavimui,
pasireiskiantis po 15-35 dieny po skiepijimo.

Ostitas, osteomielitas ~ Kaulo ar kauly ¢iulpy uzdegimas, prasidéjes po 1-12 BCG
mén. po vakcinacijos ir
patvirtintas i$skiriant BCG padermés Mycobacterium

bovis.

Diseminuota BCG Diseminuota infekcija, prasidéjusi po 1-12 mén. po BCG
vakcinacijos ir patvirtinta

infekcija iSskiriant BCG padermés Mycobacterium bovis.

KarS¢iavimas Vidutinis (38-38,99C) (vidutinis kar§¢iavimas, jei néra ~ Betkuris

kity simptomy,

neregistruojamas ir apie jj informuoti nereikia);
stiprus (39-40,40C);

ekstremalus (40,50C arba daugiau).

Sepsis Umiai prasidéjusi generalizuota bakteriné infekcija, Bet kuris
patvirtinta (jei jmanoma)
atlikus bakteriologinj kraujo tyrima.

Toksinio Soko Per kelias valandas po imunizacijos prasidéjes Bet kuris
kar$¢iavimas, vémimas, vandeninga

sindromas (TSS) diaréja, neretai pasibaigiantys mirtimi per 24-48 val.

Bet kurios Bet kuris

nepageidaujamy

reakcijy

komplikacijos,

liekamosios

komplikacijos, kitos
nejprastos reakcijos,
mirtis.

IV. PRIVALOMASIS HOSPITALINIU INFEKCIJU REGISTRAVIMAS IR
INFORMACIJOS APIE JAS TEIKIMAS

32. Asmens sveikatos prieziliros jstaigos gydytojas, nustates (jtargs) hospitalinés infekcijos
(2 priedas) atvejj, privalo tos jstaigos administracijos nustatyta tvarka pranesti jstaigos infekcijy
kontrolés gydytojui arba asmeniui, atsakingam uz hospitaliniy infekcijy epidemiologine prieziiirg,
kontrolg (valdyma).

33. Infekcijy kontrolés gydytojas arba asmuo, atsakingas uZz hospitaliniy infekcijy
epidemiologing priezilirg, kontrole (valdyma) asmens sveikatos priezitiros jstaigoje, privalo:

33.1. nustatyta tvarka registruoti istaigoje kiekvieng nustatyta (jtartg) hospitalinés infekcijos
atvej], kiekvieng hospitalinés infekcijos protriik; (3 ir daugiau tarpusavyje susij¢ atvejai), kiekvieng
mirties nuo hospitaliniy infekcijy atvejj, atlikti epidemiologinj tyrima ir analize;

33.2. nustacius (jtarus), kad ligonis galéjo jgyti hospitaling infekcijg kitoje asmens sveikatos
prieziliros jstaigoje, informuoti tg jstaiga pagal tvarka, nurodyta S$io jsakymo Privalomojo
uzkre¢iamyjy ligy registravimo ir informacijos privalomojo teikimo apie jas tvarkos 2 punkte
(Asmens sveikatos priezilros jstaiga, gavusi informacijg apie jtarimg dél jgytos hospitalinés
infekcijos toje jstaigoje, uzregistruoja minetg hospitalinés infekcijos atvejj);
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33.3. nedelsdamas informuoti teritoring visuomenés sveikatos prieziliros jstaiga apie
nustatytus hospitaliniy infekcijy protriikius (3 ir daugiau tarpusavyje susij¢ atvejai) pagal pirmines
diagnozes ir (ar) nustatytus mirties atvejus nuo hospitaliniy infekcijy. Informacijos duomenis teikti
vadovaujantis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2002 m. kovo 12 d. jsakymo Nr.
122 ,,Dél skubios informacijos apie uzkre¢iamasias ligas teikimo tvarkos patvirtinimo® (Zin., 2002,
Nr. 30-1095) 7, 8, 9 punktais;

33.4. pateikti teritorinei visuomeneés sveikatos priezitiros jstaigai vieng karta per ketvirtj (iki
balandzio, liepos, spalio, sausio 5 d.) suvestinius duomenis apie pavienius susirgimy hospitalinémis
infekcijomis atvejus, protrikius ir mirties nuo hospitaliniy infekcijy atvejus. Pateikiami Sie
duomenys:

33.4.1. infekcijos pavadinimas;

33.4.2. ligos kodas pagal TLK-10;

33.4.3. uzregistruoty susirgusiyjy skaicius (pagal infekcijy pavadinimus):

33.4.3.1. 18 jy gimdyviy;

33.4.3.2. 18 jy vaiky 0—14 m. 11 mén. 29 d. amziaus:

33.4.3.2.1. 18 jy kudikiy 0—1 mén.;

33.4.4. mirusiyjy nuo hospitalinés infekcijos skaicius (pagal infekcijy pavadinimus):

33.4.4.1. 18 jy gimdyviy;

33.4.4.2. 18 jy kadikiy 0—1 mén.;

33.4.5. zidiniy skaicius (pagal infekcijy pavadinimus):

33.4.5.1. kai uzregistruotas 1 susirgimo atvejis;

33.4.5.2. kai uzregistruoti 2 susirgimo atvejai;

33.4.5.3. kai uzregistruoti 3 susirgimo atvejai;

33.4.5.4. kai uzregistruoti 4 susirgimo atvejai;

33.4.5.5. kai uzregistruoti 5 ir daugiau susirgimo atvejy;

33.4.6. ligoniy skaiius (pagal infekcijy pavadinimus) su nustatytu infekcijos sukeleju
(nurodyti sukeléja).

34. Protriikkiui pasibaigus, per 10 dieny apibendrintus epidemiologinio tyrimo duomenis
asmens sveikatos prieziliros jstaiga privalo pateikti tos pacios teritorijos administracinio vieneto
visuomeneés sveikatos priezitiros jstaigai.

35. Asmens sveikatos prieziliros jstaiga privalo j apskaita ir suvestines jraSyti visus
susirgimy hospitalinémis infekcijomis ir miriy nuo jy atvejus, jei infekcija jgyta jstaigoje,
nesvarbu, ar susirgusieji jau iSvyke, ar tebegydomi.

36. Teritorinés visuomenés sveikatos prieziliros jstaigos, gavusios praneSimg apie
hospitaliniy infekcijy protruk; ir (ar) mirties nuo hospitalinés infekcijos atvejj, privalo pranesti
UzkreCiamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centrui ar Ekstremaliy sveikatai situacijy centrui ir
pateikti duomenis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2002 m. kovo 12 d. jsakymu
Nr. 122 ,.Dél skubios informacijos apie uzkre¢iamasias ligas teikimo tvarkos patvirtinimo* (Zin.,
2002, Nr. 30-1095) nustatyta tvarka.

37. Uzkre¢iamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centras (darbo laiku), Ekstremaliy sveikatai
situacijy centras (nedarbo laiku, poilsio ir Svenciy dienomis) privalo uZtikrinti skubios informacijos,
gautos 1§ teritoriniy visuomenés sveikatos prieziliros jstaigy, priemima ir perdavima Valstybinei
visuomenes sveikatos priezitros tarnybai prie Sveikatos apsaugos ministerijos ir Sveikatos
apsaugos ministerijai.

38. Teritorinés visuomenés sveikatos prieziliros jstaigos tvarko visy teritorijoje uzregistruoty
hospitaliniy infekcijy atvejy apskaita ir, pasibaigus ataskaitiniams metams, pildo statistines
ataskaitos formas Nr. 5 ir Nr. 51 ,,Sveikata® (metin¢) ir iki sausio 15 d. jas pateikia UzkreCiamyjy
ligy profilaktikos ir kontrolés centrui.

39. Uzkreciamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centras tvarko visy Lietuvos teritorijoje
uzregistruoty hospitaliniy infekcijy atvejy apskaitg ir, pasibaigus ataskaitiniams metams, uzpildo
statistinés ataskaitas (formos Nr. 5 ir Nr. 51 ,,Sveikata® (metin¢)) ir iki vasario 15 d. jas pateikia
Lietuvos sveikatos informacijos centrui.



https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.29C5D25F3DFE
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.29C5D25F3DFE
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V. PRIVALOMAI REGISTRUOJAMU HOSPITALINIU INFEKCIJU SARASAS
IR DIAGNOZAVIMO KRITERIJAI

40. Hospitalin¢ infekcija — bet kokie bakterinés, virusinés, parazitinés, grybelinés kilmés
susirgimai, susij¢ su ligonio hospitalizavimu, tyrimais, gydymu asmens sveikatos priezitiros
istaigoje, taip pat su darbu joje.

41. Bendrieji hospitaliniy infekcijy diagnozavimo principai ir kriterijai:

41.1. Daugelis bakteriniy hospitaliniy infekcijy pasireiskia praéjus 48 ir daugiau valandy po
hospitalizavimo. Kiekvienos infekcijos atveju jvertinamas rySys tarp jos atsiradimo ir asmens
sveikatos priezilros jstaigos, atsizvelgiama j inkubacinj periodg ir epidemiologing anamnezg.
duomenimis, taip pat gali biiti panaudoti pagalbiniai duomenys (pvz.: rentgenogramy, patologiniy
tyrimy iSvados ir kt.).

41.3. Hospitaline infekcija yra laikoma infekcija, jgyta asmens sveikatos prieziliros jstaigoje
ir kliniSkai pasireiSkusi joje arba iSvykus iS jos, taip pat naujagimiy infekcija, jgyta gimdymo metu.

41.4. Hospitaline infekcija nelaikoma, jeigu:

41.4.1. ligonis hospitalizacijos metu jau serga uzkre¢iamaja liga;

41.4.2. ligonis | asmens sveikatos prieziliros jstaiga buvo hospitalizuotas, gydomas ir (ar)
jam atliekami tyrimai (apzitira) uzkreciamosios ligos inkubacijos periodu;

41.4.3. buvimo asmens sveikatos priezilros jstaigoje metu komplikuojasi ar iSplinta
infekcija, dél kurios asmuo hospitalizuotas;

41.4.4. zinoma ar jtariama, kad naujagimis uzsikrété transplacentiniu budu (pvz.: virusiné
(herpes simplex) infekcija, toksoplazmozé, raudonuke, citomegalovirusiné infekcija, sifilis) ir Si
infekcija pasireiSkia per 48 ir maziau valandy po gimimo;

41.4.5. mikroorganizmy kolonizacija ant zmogaus kiino ar jo viduje nesukelia klinikiniy
infekcijos simptomy;

41.4.6. uzdegimas yra organizmo atsakas j neinfekcinj veiksnj, pvz., suzeidima.

42. Hospitaliniy infekcijy diagnozavimo kriterijai:

42.1. Pirminéms kraujo infekcijoms (A40, A41, 085, T80.2, T81.4) priklauso laboratoriskai
patvirtintos kraujo infekcijos ir klinikinis sepsis:

42.1.1. kraujo infekcija diagnozuojama tada, kai i§ kraujo iS$skiriami mikrobai ir yra $iy
poZymiy:

42.1.1.1. zinomy patogeny randama kraujo pasélyje ir jie nesusij¢ su infekcija kitoje vietoje.
Kai i§ kraujo pasélio iSskirtas mikroorganizmas susijes su kitos lokalizacijos hospitaline infekcija,
kraujo infekcija vadinama antrine. ISimtis yra kraujo infekcijos, susijusios su kraujagysliy
intervencinémis priemonémis, kurios visos priklauso pirminéms kraujo infekcijoms, nors
kraujagyslés dirio vietoje yra vietiniy infekcijos poZymiy;

42.1.1.2. kar$¢iavimas (daugiau kaip 38°C), sal&io krétimas ar hipotenzija ir kuris nors is iy
poZymiy:

42.1.1.2.1. dviejuose skirtingomis aplinkybémis paimtuose kraujo paseéliuose randama
Iprastiniy sveikos odos mikroorganizmy (pvz.: difteroidy, Bacillus padermiy, Propionibacterium
padermiy, koaguliazés nesintetinanciy stafilokoky arba mikrokoky), nesusijusiy su infekcija kitoje
vietoje;

42.1.1.2.2. ligonio, kuriam gydyti naudojamos kraujagysliy intervencinés priemonés,
kraujyje rasta jprastiniy Sveikos odos mikroorganizmy (pvz.: difteroidy, Bacillus padermiy,
Propionibacterium padermiy, koaguliazés nesintetinanciy stafilokoky arba mikrokoky) ir gydytojas
skiria antimikrobinj gydyma;

42.1.1.2.3. kraujyje rasta antigeny (pvz.: Candida padermiy, herpes simplex, varicella zoster,
influensos haemofilo, pneumonijos streptokoko, meningokoko, B grupés streptokoky), nustatyta
pozymiy ir yra patogeniniy mikroorganizmy, nesusijusiy su infekcija kitoje vietoje. Bakterijy, gryby
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ar virusy antigeny nustatymui naudojami greiti diagnostiniai testai (pvz.: imunoelektroforeze,
lateksiné agliutinacija);

42.1.1.3. ne vyresniam kaip 12 ménesiy amziaus ligoniui budingas vienas i§ §iy pozymiy:
kar$¢iavimas (daugiau kaip 38°C), hipotermija (maZiau kaip 37°C), apnéja ar bradikardija ir bet
kuris i$ zemiau iSvardyty:

42.1.1.3.1. kraujyje yra jprastiniy sveikos odos mikroorganizmy (pvz.: difteroidy, Bacillus
padermiy, Propionibacterium padermiy, koaguliazés nesintetinanciy stafilokoky arba mikrokoky),
randamy dviejuose ir daugiau skirtingomis aplinkybémis paimtuose kraujo pasélivose ir
nesusijusiuose su infekcija Kitoje vietoje;

42.1.1.3.2. ligonio, kuriam gydyti naudojamos kraujagysliy intervencinés priemongés,
kraujyje rasta jprastiniy sveikos odos mikroorganizmy (pvz.: difteroidy, Bacillus padermiy,
Propionibacterium padermiy, koaguliazés nesintetinanciy stafilokoky arba mikrokoky) ir gydytojas
skiria antimikrobinj gydyma;

42.1.1.3.3. kraujyje rasta antigeny (pvz.: Candida padermiy, herpes simplex, varicella zoster,
influensos haemofilo, pneumonijos streptokoko, meningokoko, B grupés streptokoky), nustatyta
pozymiy ir yra patogeniniy mikroorganizmy, nesusijusiy su infekcija kitoje vietoje.

42.1.2. Klinikinis sepsis diagnozuojamas tada, kai yra nors vienas is §iy pozymiy:

42.1.2.1. be jokios kitos priezasties nustatomas vienas i§ $iy klinikiniy pozymiy ar
simptomy: kar§&iavimas (daugiau kaip 38°C), hipotenzija (sistolinis spaudimas maZiau kaip 90
mmHg) ar oligurija (maZiau kaip 20cm®/val.), leukocitozé daugiau kaip 12 000 ir:

42.1.2.1.1. kraujo pase¢lis neatliktas arba kraujyje nenustatyta jokiy mikroorganizmy ar
antigeny;

42.1.2.1.2. néra aiskios infekcijos kitoje organizmo vietoje;

42.1.2.1.3. gydytojo skirtas budingas sepsio antimikrobinis gydymas.

42.1.2.2. Be jokios kitos nustatytos priezasties ne vyresniam kaip 12 ménesiy amziaus
ligoniui budingas vienas i§ §iy klinikiniy simptomy: kar§¢iavimas (daugiau kaip 38°C), hipotermija
(maziau kaip 37°C), apnéja ar bradikardija ir visi §ie:

42.1.2.2.1. kraujo pase¢lis neatliktas arba kraujyje nenustatyta jokiy mikroorganizmy ar
antigeny;

42.1.2.2.2. néra aiskios infekcijos kitoje organizmo vietoje;

42.1.2.2.3. gydytojo skirtas biidingas sepsio antimikrobinis gydymas.

42.2. Naujagimiy pisliné (L00) diagnozuojama, kai:

42.2.1. naujagimis turi pusleliy ir tai yra gydytojo nustatyta diagnozé;

42.2.2. gydytojo skirtas budingas antimikrobinis gydymas.

42.3. Osteomielitas (M86.0, M86.1) diagnozuojamas tada, kai yra nors vienas i§ $iy
pozymiy:

42.3.1. 18 kaulo pasélio iSaugo mikroorganizmy;

42.3.2. operacijos ar histopatologinio tyrimo metu nustatyta osteomielito pozymiy;

42.3.3. be jokios kitos priezasties yra du i3 §iy simptomy: kar§¢iavimas (daugiau kaip 38°C),
vietinis patinimas, skausmas, karStis ar iSskyry jtariamoje infekcijos vietoje ir bet kuris i§ Siy
pozymiy:

42.3.3.1. 18 kraujo pasélio iSaugo kurios nors rii§ies mikroorganizmy;

42.3.3.2. kraujyje nustatyta antigeny (pvz., Hemofilus influenzae, Streptococcus
pneumoniae);

42.3.3.3. radiografiniais tyrimais nustatyta infekcijos poZymiy. Radiografiniai tyrimai
patvirtina infekcija, kai ultragarso, kompiuterinés tomografijos, magnetinio rezonanso tyrimo
rezultatai neatitinka nustatytos normos.

42.4. Krities abscesas ar mastitas (091.1, P39.0) diagnozuojamas, kai yra nors vienas i$ $iy
pozymiy:

42.4.1. 1§ pazeisty krities audiniy ar skys€io, paimto incizijos ir drenavimo ar adatinés
punkcijos metu, pasélio iSaugo mikroorganizmy.
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42.4.2. Kriities abscesas ar kiti infekcijos pozymiai nustatyti operacijos ar histopatologinio
tyrimo metu.

42.4.3. KarS¢iavimas (daugiau kaip 38°C), vietiniai kriities uzdegimo reiskiniai ir gydytojo
diagnoze.

42.5. Naujagimio omfalitas (P38, ne vyresniems kaip 30 dieny amziaus) diagnozuojamas,
kai yra nors vienas i§ §iy poZymiy:

42.5.1. Eritema ir (ar) serozinés iSskyros i§ bambutés ir vienas i mikrobiologiniy tyrimy
rezultaty:

42.5.1.1. 1§ bambutés sekreto ar skyscio pasélio iSaugo mikroorganizmy;

42.5.1.2. kraujo pasélyje rasta mikroorganizmy.

42.5.2. Eritema ir pulingos iSskyros i§ bambutés.

42.6. Naujagimio odos infekcija (P39.4) diagnozuojama, kai yra nors vienas $iy pozymiy:

42.6.1. Piilingos i8skyros i8 pustuliy, pusleliy ar furunkuly.

42.6.2. Pazeistoje vietoje yra du 1§ $iy simptomy: vietinis skausmas ar jautrumas, patinimas,
paraudimas ar karstis ir gautas teigiamas atsakymas vieno 18 $iy tyrimy:

42.6.2.1. i§ pazeistos vietos punktato ar iSskyry pasélio iSskirta mikroorganizmy (jei iSaugges
mikroorganizmas yra normalios odos mikrofloros, pasélyje turi biiti jo monokultura);

42.6.2.2. 18 kraujo pasélio iSaugo kurios nors riiSies mikroorganizmy;

42.6.2.3. nustatyta antigeny infekuotame audinyje ar kraujyje;

42.6.2.4. | pazeistus audinius zitirint pro mikroskopa matomos gigantinés daugiabranduolés
lastelés;

42.6.2.5. nustatytas antikiiny (IgM) titras patogenui vienkartiniame tyrime arba keturis
kartus padidéjes antikiiny (IgG) titras poriniuose serumy pavyzdziuose.

42.7. Pneumonija (J13, J14, J15, J18) — tai jvairiy klinikiniy, radiologiniy ir laboratoriniy
infekcijos pozymiy deriniai. Nors diagnozuojant pneumonijg skrepliy paséliai nereikSmingi, jie
leidzia identifikuoti ligos sukéléja ir pateikti vertingy duomeny apie jo jautrumg antibiotikams.
Pneumonija diagnozuojama tada, kai yra nors vienas i$ $iy poZymiy:

42.7.1. plaucivose girdimi karkalai ar padusléjes perkusinis garsas ir yra bet kuris i$ Siy
simptomy:

42.7.1.1. pilingy skrepliy atkoséjimas ar skrepliy pobiidzio pasikeitimas;

42.7.1.2. 18 kraujo pasélio iSaugo kurios nors rii§ies mikroorganizmy;

42.7.1.3. i§ trachéjos aspirato, bronchy biopsijos pasélio iSaugo patogeniniy
mikroorganizmy;

42.7.2. krutinés radiografiniais tyrimais nustatyta naujo ar progresuojancio infiltrato ertmé
arba rasta skyscio pleuros ertméje ir yra bet kuris 1§ $iy poZymiy:

42.7.2.1. pilingy skrepliy atkoséjimas ar skrepliy pobiidzio pasikeitimas;

42.7.2.2. 18 kraujo pasélio iSaugo kurios nors rii§ies mikroorganizmy;

42.7.2.3. i§ trach¢jos aspirato, bronchy nuograndy ar biopsijos pasélio iSaugo patogeniniy
mikroorganizmy;

42.7.2.4. isskirtas virusas ar nustatyta viruso antigeny kvépavimo taky sekretuose;

42.7.2.5. nustatytas antikiiny (IgM) titras patogeniniam mikroorganizmui vienkartiniame
tyrime arba keturis kartus padid¢jes antikiiny (IgG) titras poriniuose serumy pavyzdZziuose;

42.7.2.6. pneumonija diagnozuota histopatologiskai.

42.7.3. Ne vyresniam Kaip 12 ménesiy amziaus ligoniui btdingi du i§ $iy simptomy: apnéja,
tachipnéja, bradikardija, sunkus kvépavimas, sausi ar drégni karkalai arba kosulys ir bet kuris 1§ $iy
poZymiy:

42.7.3.1. padidéjusi kvepavimo taky sekrecija;

42.7.3.2. pilingy skrepliy atkoséjimas ar skrepliy pobiidzio pasikeitimas;

42.7.3.3. 18 kraujo pasélio iSaugo kurios nors rii§ies mikroorganizmy;

42.7.3.4. is trachéjos aspirato, bronchy nuograndy ar biopsijos pasélio iSaugo patogeniniy
mikroorganizmy;

42.7.3.5. kvépavimo taky sekretuose nustatytas virusas ar viruso antigeny;
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42.7.3.6. nustatytas antikiiny (IgM) titras patogenui vienkartiniame tyrime arba keturis
kartus padidéjes antikiiny (IgG) titras poriniuose serumy pavyzdziuose;

42.7.3.7. pneumonija diagnozuota histopatologiskai.

42.7.4. Ne vyresniam kaip 12 ménesiy amziaus ligoniui kriitinés radiologiniais tyrimais
nustatyta naujo ar progresuojancio infiltrato ertmé ar skystis pleuros ertméje, taip pat yra bet kuris i$
Siy pozymiy:

42.7.4.1. padidéjusi kvépavimo taky sekrecija;

42.7.4.2. pulingy skrepliy atkosé¢jimas ar skrepliy pobiidZio pasikeitimas;

42.7.4.3. 1§ kraujo pasélio iSaugo kurios nors riiSies mikroorganizmy;

42.7.4.4. s trachéjos aspirato, bronchy nuograndy ar biopsijos pasélio iSaugo patogeniniy
mikroorganizmy;

42.7.4.5. kvépavimo taky sekretuose nustatytas virusas ar viruso antigeny;

42.7.4.6. nustatytas antikiiny (IgM) titras patogeniniam mikroorganizmui vienkartiniame
tyrime arba keturis kartus padidéjes antikiiny (IgG) titras poriniuose serumy pavyzdziuose;

42.7.4.7. pneumonija diagnozuota histopatologiskai.

42.8. Operaciniy zaizdy infekcijoms (A48.0, 086.0, T81.4, T82.6, T82.7, T85.7) priklauso
pavirSinés ir giliosios operaciniy zaizdy infekcijos.

42.8.1. PavirSiné operacinés Zaizdos infekcija diagnozuojama, kai infekcija pjiuvio vietoje
prasideda per 30 dieny po operacijos ir apima oda, poodinj audinj ar raumenis, esanc¢ius virs fascijos
sluoksnio, taip pat yra vienas i§ $iy poZymiy:

42.8.1.1. piilingos i$skyros i§ pavirSinio pjivio ar dreno, esancio virs fascijos sluoksnio;

42.8.1.2. 1§ pavirSinio pjivio aseptiSkai paimto skys€io arba audinio iSaugo
mikroorganizmai;

42.8.1.3. vietinis skausmas arba jautrumas, patinimas, paraudimas, kar§¢iavimas pjivio
vietoje ir specialiai chirurgo atverta zaizda, nors Zaizdos pasélio tyrimas neigiamas;

42.8.1.4. chirurgo ar gydanciojo gydytojo diagnozuota infekcija.

42.8.2. Gilioji operacinés zaizdos infekcija diagnozuojama, kai infekcija operacijos vietoje
atsiranda per 30 dieny po operacijos, jei nebuvo palikta jokio dirbtinés kilmés implantato (pvz.:
Sirdies voztuvo protezas, ne zmogaus kraujagyslés lopas, mechaning Sirdis ar Slaunikaulio protezas
ir kt.), kuris yra implantuojamas ligoniui operacijos metu ilgam laikui arba per vienus metus (jei
paliktas implantatas), kai infekcija susijusi su operacija, apima audinius ar ertmes, esancius ti€s ar
Zemiau fascijos, taip pat yra vienas i$ $iy poZymiy:

42.8.2.1. piilingos i$skyros i§ giliojo pjiivio ar dreno, palikto Zemiau fascijos sluoksnio;

42.8.2.2. spontaniSkai atsivérusi ar chirurgo specialiai atverta Zaizda, kai ligonis kar$¢iuoja
(daugiau kaip 38°C), ir (ar) jaucia vietinj skausma arba vieta yra jautri, nors Zaizdos pasélio
atsakymas neigiamas;

42.8.2.3. abscesas ar kitas infekcijos poZymis, nustatytas tiesiogiai apzilirint operacijos ar
histopatologinio arba radiologinio tyrimo metu;

42.8.2.4. chirurgo diagnozuota infekcija.

42.9. Slapimo taky infekcijos. Uminis cistitas (N30.0). Simptominé §lapimo taky infekcija
diagnozuojama, kai yra:

42.9.1. vienas i§ §iy simptomy: karS¢iavimas (daugiau kaip 380C), staigus ir daznas
Slapinimasis, dizurija ar skausmas vir§gakcio srityje, Slapimo pasélyje (Slapimo tyrimai nustatant
Slapimo taky infekcija turi buti paimti aseptiSkai) iSauga ne daugiau kaip dviejy rasiy
mikroorganizmy 10°ar daugiau kolonijq/cm3;

42.9.2. du i§ Siy simptomy: kar$¢iavimas (daugiau Kkaip 38°C), staigus ir daZnas
Slapinimasis, dizurija ar skausmas vir§gakcio srityje, taip pat bet kuris vienas i$ $iy poZymiy:

42.9.2.1. teigiamas leukocity esterazés ir (ar) nitraty testas;

42.9.2.2. piurija (10 ar daugiau leukocity/mm® arba 3 ar daugiau leukocity regéjimo lauke
didziuoju padidinimu);

42.9.2.3. Gramo biidu nudaZzytame Slapimo tepinélyje matoma mikroorganizmy;
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42.9.2.4. dviejuose §lapimo pasélivose auga 10 ar daugiau kolonijy/ml §lapimo to paties
Slapimo taky patogeno (gram neigiama bakterija arba Staphylococcus saprophyticus);

42.9.2.5. ligonio, kuriam paskirtas antimikrobinis gydymas, §lapimo pasélyje iSauga 10° ar
maziau kolonijy/ml Slapimo vienos rasies Slapimo taky patogeno (gram neigiama bakterija arba
Staphylococcus saprophyticus);

42.9.2.6. gydytojo diagnoz¢;

42.9.2.7. gydytojas skiria antimikrobinj gydyma.

42.9.3. Ne vyresniam kaip 12 ménesiy amziaus ligoniui biidingas vienas i§ $iy simptomuy:
karS¢iavimas (ne maziau kaip 38°C), hipotermija (maziau kaip 37°C), apn¢ja, bradikardija, dizurija,
letargija ar vémimas; taip pat vienas i$ Siy pozymiy:

42.9.3.1. teigiamas leukocity esterazés ir (ar) nitraty testas;

42.9.3.2. piurija (10 ar daugiau leukocity/mm?® arba 3 ar daugiau leukocity regéjimo lauke
didziuoju padidinimu);

42.9.3.3. Gramo budu nudazytame Slapimo tepinélyje matoma mikroorganizmy;

42.9.3.4. dviejuose Slapimo paséliuose iSauga 10? ar daugiau kolonijy/ml to paties Slapimo
taky patogeno (gram neigiamos bakterijos, Staphylococcus saprophyticus);

42.9.3.5. ligonio, kuriam paskirtas antimikrobinis gydymas, §lapimo pasélyje iSauga 10° ar
maziau kolonijy/ml vienos raSies S$lapimo taky patogeno (gram neigiamos bakterijos,
Staphylococcus saprophyticus);

42.9.3.6. gydytojo diagnoze;

42.9.3.7. gydytojas skiria antimikrobinj gydyma.
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Privalomojo epidemiologinio registravimo,
privalomojo informacijos apie
epidemiologinio registravimo objektus turinio
ir informacijos privalomojo perdavimo tvarkos

1 priedas

PRIVALOMAI REGISTRUOJAMU ASMENS IR VISUOMENES SVEIKATOS
PRIEZIUROS ISTAIGOSE UZKRECIAMUJU LIGU SARASAS

Eil. Nr. | Ligos pavadinimas Ligy kodas pagal TLK-10

1. Cholera A00 (A00.0, A00.1, A00.9)

2. Viduriy §iltiné ir paratifai A01 (A01.0-A01.4)

3. Kitos salmoneliozés A02

4, Sigeliozés A03

5. Kitos bakterinés Zarnyno infekcijos A04 (A04.0-A04.9)

6. Kitos bakterinés maisto toksinés infekcijos A05 (A05.0-A05.4, A05.8,
A05.9)

7. Virusinés ir kitos patikslintos zarnyno infekcijos A08 (A08.0-A08.5)

8. Diaréja ir gastroenteritas infekcinés kilmes A09

9. Uminé amebiné dizenterija A06.0

10. Kitos pirmuoniy sukeltos zarnyno ligos A07 (A07.0-A07.3, A07.8,
A07.9)

11. Kvépavimo organy tuberkuliozé Al5, A16

12. Maras A20

13. Tuliaremija A2l

14, Juodligé A22

15. Bruceliozé A23

16. Leptospiroze A27

17. Raupsai A30

18. Listeriozé A32, P37.2

19. Stabligé A33-A35

20. Difterija A36

21. Kokliusas A37 (A37.0, A37.1, A37.8,
A37.9)

22. Skarlatina A38

23. Meningokokin¢ infekcija A39

24. Bakterinis meningitas G00 (G00.0-G00.3, G00.8,
G00.9)

25. Laimo liga A69.2

26. Kitos chlamidijy sukeltos ligos AT70-A74

27. Lytiskai santykiaujant plintancios chlamidijy sukeltos | A56

ligos

28. Epideminé Siltiné ir Brill’o liga AT75 (A75.0, A75.1)

29. Ku-karstligé AT8

30. Uminis poliomielitas A80 (A80.0-A80.4, A80.9)

31. CNS létiné virusiné liga A8l

31.1. Creudzfeldt—Jakobo liga A81.0

31.2. Kitos 1étinés virusinés centrinés nervy sistemos A81.8

infekcijos (Kuru)
31.3. Létiné virusiné centrinés nervy sistemos infekcija, A81.9
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nepatikslinta

32. Pasiutligé A82
33. Erkinis virusinis encefalitas (Rusijos pavasario- A84.0
vasaros)

34. Virusinis meningitas A87 (A87.0-A87.2, A87.8,
A87.9)

35. V¢éjaraupiai BO1

36. Tymai B05

37. Raudonuké BO6

38. Igimtos raudonukés sindromas P35.0

39. Kojy—burnos liga (snukio—nagy liga) B08.8

40. Virusiniai hepatitai B15-B19

41. Zmogaus imunodeficito viruso (ZIV) liga B20-B24

42. Besimptomis Zzmogaus imunodeficito viruso (ZIV) Z21

nesiojimas

43. Sifilis A50-A53

44. Gonokokin¢ infekcija Ab54

45, Citomegaloviruso sukeltos ligos B25

46. Igimta citomegalo virusiné infekcija P35.1

47. Kiaulyté B26

48. Infekciné mononukleoze B27

49, Uminés virSutiniy kvépavimo taky infekcijos J00-J06

50. Gripas J10-J11

51. Legionieriy liga A48.1, A48.2

52. Bezdzioniy raupai B04

53. Moskitinis virusinis encefalitas A83 (A83.0-A83.6, A83.8,
A83.9)

54. Denge karstligé A90

55. Denge hemoraginé karstligé A9l

56. Geltonoji karstligeé A95

57. Lassa karStligeé A96.2

58. Kitos virusinés hemoraginés karstligés A98

58.1. Marburgo virusiné liga A98.3

58.2. Ebola virusin¢ liga A98.4

58.3. Hemoragin¢ karstlige su inksty sindromu A98.5

59. Maliarija B50, B51, B52, B53, B54

60. LeiSmaniozé B55

61. Toksoplazmozé B58 (B58.0-B58.3, B58.8,
B58.9)

62. Jgimta toksoplazmozé P37.1

63. Pneumocistoze B59

64. Sistosomatozé (schistosomiasis) B65

65. Kitos trematody sukeltos infekcijos B66 (B66.0, B66.3, B66.4,
B66.9)

66. Echinokokozé B67

67. Teniazé B68 (B68.0, B68.1, B68.9)

68. Cisticerkozé B69

69. Difilobotriazé B70.0

70. Kitos kaspinuocCiy sukeltos cestodinés infekcijos B71 (B71.0,B71.1, B71.9)

71. Trichineliozé B75

72. Askaridoze B77
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73. Strongiloidozé B78

74. Trichiurozé (trichocefalioze) B79

75. Enterobiozé B80

76. Anisakiazé B81.0

77. Trichostrongiliozé B81.1

78. Toksokariazé B83.0

79. Pedikuliozé ir ftiriazé B85

80. Niezai B86

81. Dermatofitijos B35 (B35.0-B35.6, B35.8,
B35.9)

82. Giliosios mikozés B38-B47
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Privalomojo epidemiologinio registravimo,
privalomojo informacijos apie
epidemiologinio registravimo objektus turinio

ir informacijos privalomojo perdavimo tvarkos

2 priedas

PRIVALOMAI REGISTRUOJAMU HOSPITALINIY INFEKCLJU SARASAS

Eil. Infekcijos pavadinimas Ligos kodas
Nr. pagal TLK — 10
1. Streptokokiné septicemija (Naujagimio hospitaliné infekcija A40
diagnozuojama
per 30 dieny nuo gimimo)
2. Kitos septicemijos (Naujagimio hospitaliné infekcija diagnozuojama | A4l
per 30 dieny nuo gimimo)
3. Dujiné gangrena A48.0
4, Pneumonija, sukelta pneumonijos streptokoko J13
5. Pneumonija, sukelta hemofilus influensa J14
6. Bakteriné pneumonija, neklasifikuojama kitur J15
7. Pneumonija, pneumonijos sukéléjas nenustatytas J18
8. Naujagimiy pusliné L0O
9. Uminis hematogeninis osteomielitas (Naujagimio hospitaliné M86.0
infekcija diagnozuojama
per 30 dieny nuo gimimo)
10. Kitas fiminis osteomielitas (Naujagimio hospitaliné infekcija M86.1
diagnozuojama
per 30 dieny nuo gimimo)
11. Uminis cistitas N30.0
12. Sepsis po gimdymo 085
13. AkuSerinés operacinés zaizdos infekcija 086.0
14. Kriities abscesas, susij¢s su vaiko gimimu 091.1
15. Naujagimiy omfalitas su negausiu kraujavimu ar be jo (Naujagimio P38
hospitalin¢ infekcija
diagnozuojama per 30 dieny nuo gimimo)
16. Naujagimio infekcinis mastitas P39.0
17. Naujagimio odos infekcija P39.4
18. Infekcija po infuzijos, transfuzijos ir terapinés injekcijos T80.2
19. Infekcija po procediiros, neklasifikuojama kitur T81.4
20. Infekcija ir uzdegimo reakcija dél Sirdies voztuvo protezo T82.6
21. Infekcija ir uzdegimo reakcija dél kito Sirdies ir kraujagyslés jtaiso, T82.7
implantato ir transplantato
22. Infekcija ir uzdegimo reakcija dél kity vidiniy proteziniy jtaisy, T85.7

implantaty ir transplantaty




