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Metodinés rekomendacijos ,,Tuliaremijos etiologija, epidemiologija, klinika, diagnostika,
gydymas ir profilaktika® parengtos pagal asmens ir visuomenés sveikatos specialisty poreiki ir
vadovaujantis Siy dokumenty nuostatomis: Pasaulio sveikatos organizacijos tuliaremijos vadovas
(WHO Guidelines on Tularaemia, 2007); Control of Communicable Diseases Manual, James Chin,
MD, MPH, Editor, Seventeenth Edition, 2000; Guidance on regulations for the Transport of Infections
Substances 2007-2008, WHO, 2007; Gudelines for Action in the Event of a Deliberate Release:
Tularemia, HPA Centre for Infections. Version 2.3 April 2007; BICHAT Guidelines for the clinical
management of tularaemia and bioterrorism — related tularaemia, Eurosurveillance — 2004 Vol 9 Issue
12.

Rekomendaciju projektas buvo derintas su Vilniaus universiteto Infekciniy ligy,
dermatovenerologijos ir mikrobiologijos klinika, Valstybine visuomenés sveikatos prieziiiros tarnyba
prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Nacionaline visuomenés sveikatos priezitiros laboratorija,
visuomenés sveikatos centrais.

Metodines rekomendacijas parenge: 5
R. Jocien¢, E. Broslavskis, V. Jasulaitiené, B. Morkiinas, R. Budginaité, S. Zukauskaité



TULIAREMIJOS ETIOLOGIJOS, EPIDEMIOLOGIJOS, KLINIKOS,
DIAGNOSTIKOS, GYDYMO IR PROFILAKTIKOS METODINES
REKOMENDACIJOS

I. BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Tuliaremija — tai zoonozé¢, kuria sukelia bakterijos Francisella tularensis.
2. Ligos pavadinimas kilgs i§ ezero Tulare (Tulare Lake) Kalifornijoje pavadinimo, kur 1912 m.
buvo iSskirta bakterija.

II. TULIAREMIJOS ETIOLOGIJA

3. Ligos sukel¢jas — bakterijos Francisella tularensis priklauso vidulasteliniy bakterijy grupei,
Francisellaceae Seimai, Francisella genciai.

3.1. Gentyje yra dvi rusys — F. tularensis ir F. philomiragia.

3.2. F. tularensis rasis turi 4 portsius: F. tularensis tularensis (padermé A), F. tularensis holarctica
(padermé B), F. tularensis mediasiatica ir F. tularensis novidica.

3.2.1. F. tularensis tularensis (padermé A) pasizymi dideliu virulentiskumu, paplitusi Siaurés
Amerikoje, paprastai perduodama Zmonéms {sisiurbus erkéms ar per tiesiogini salyti su kiskiais.

3.2.2. F. tularensis holarctica (padermé B) santykinai virulentiSka, paplitusi Europoje ir Azijoje.
Padermé B siejama su vandeniu ir gyviinais, gyvenanciais prie vandens telkiniy.

3.2.3. F. tularensis mediasiatica i$skirta tik Kazachstane ir Turkménijoje.

3.2.4. F. tularensis novidica yra mazai virulentiS$ka ir infekcija sukelia asmenims su nusilpusiu
imunitetu. Sukéléjai buvo nustatyti Australijoje, Ispanijoje ir JAV.

3.3. F. philomiragia susijusios su siiriu vandeniu (Atlanto vandenyne, Vidurzemio jiiroje), mazai
virulentiskos.

4. Tuliaremijos sukéléjas atsparus aplinkos veiksniams. Tai smulkios gramneigiamos, nejudrios
kokobacilos, spory negamina, griezti aerobai, reikllis mitybinéms terpéms. Bakterijos paplitusios
daugelyje gélo vandens telkiniy, dirvoZzemyje. Sukélé¢ju rezervuaras — stuburiniai ir bestuburiai
laukiniai (kiSkiai, voverés, ondatros, bebrai, elniai, taurai, Sernai, skunkai ir kt.) bei naminiai (Sunys,
katés, avys ir kt.) gyvinai. Sergantys gyviinai uzterSia aplinka, per kuria uzsikrecia sveiki gyviinai.
Gamtiniai tuliaremijos Zidiniai susiformuoja upiy deltose, sléniuose, prie eZery, placialapiuose
miSkuose. Yra vienos i§ patogeniSkiausiy sukeléjuy, pakanka vos keliy (apie 10) bakterijy, kad
patekusios | zmogaus organizma sukelty liga.

5. ISoringje aplinkoje, ypaC€ zemoje temperatiiroje, bakterijos iSsilaiko ilgai ir juy virulentiSkumas
nemazéja
(lede iSsilaiko iki 10 ménesiy, +1 °C temperatiros upés vandenyje — iki 9 ménesiy, griduose ir
Siauduose zemesngje nei 0 °C temperatiiroje — iki 6 ménesiy ir t.t.). Kambario temperatiiros vandenyje
bakterijos iSlieka gyvybingos nuo 30 iki 60 pary. Taciau sukel¢jas jautrus dezinfekcinéms medziagoms
ir aukStai temperatiirai (virinant zista tuoj pat, o pakaitinus iki 60 °C — per 20 minuciy).

III. TULIAREMIJOS EPIDEMIOLOGIJA

6. Susirgimai tuliaremija placiai paplite pasaulyje, ypa¢ Siaurés pusrutulyje — Siaurés Amerikoje,
Rusijoje, Kazachstane, Turkménijoje, Skandinavijoje, Kinijoje, Japonijoje ir kt. Europoje tuliaremija
daugiausiai paplitusi miskingose vietovése Siauréje ir retai apgyvendintose centrinése zemyno dalyse.
Sergamumas Europoje kasmet svyruoja 0,2 — 0,7 atv. /100 tukstan¢iy gyventojy. Daugiausiai susirgimy
per 19952004 m. buvo uZregistruota Suomijoje (3212 atv.), Svedijoje (1984 atv.), Cekijoje (1027



atv.), Vengrijoje (895 atv.), Ispanijoje (547 atv.). Mirties atveju nuo Sios ligos Europoje
neuzregistruota.

7. 2001 m. lapkri¢io ménesi kaimiskose Kosovo vietovése (Lipjlan, Ferijai ir Pristina)
uzregistruotas tuliaremijos protrukis. Susirgo 715 asmeny, 170 atvejy laboratoriskai patvirtinti, mirties
atvejy nebuvo, serganciyjy amzius 16—44 mety.

8. 2004 m. rugpjucio meénesi pietinés Pranciizijos Vendee regione uzregistruotas tuliaremijos
protriikis (3 laboratoriSkai patvirtinti ir 12 tikétiny atvejy). Kadangi daugumai ligoniy Siuose
protrukiuose nustatyta plau¢iy forma, manoma, kad asmenys uZzsikrété oro laseliniu biidu, sukéléjas |
organizma galéjo patekti per kvépavimo takus su dulkémis ar aerozoliu.

9. 2007 m. birzelio ménesj Siaurés Ispanijoje uZregistruoti 362 tuliaremijos atvejai.

10. Lietuvoje registruojami pavieniai tuliaremijos atvejai: 1974 m. — 1 atv. Vilkaviskio raj., 1998
m. — 1 atv. Anyks¢iy raj., 2006 m. — po 1 atv. Alytaus ir Klaipédos rajonuose, 2007 m. — 1 atv. Vilniaus
mieste.

11. Infekcijos Saltinis zmonéms yra jvairlis gyviinai ir vabzdziai: kiskiai, ondatros, elniai, avys,
bebrai, Sunys, kates, smulkieji grauzikai (4Arvicola terrestris — vandeniné ziurkeé, Microtus arvalis —
paprastasis pelénas, Microtus agrestis — dirvinis pelénas, Clethrionomys spp. — rudieji pelénai, Mus
musculus — namingé pelé ir kt.), erkés (Dermacentor, Ixodes ir kt.), uodai (dedes, Culex, Anopheles),
kraujasiurbés muses.

12. Tuliaremijos protrikiai tarp zmoniy daznai kyla dél tuliaremijos epizootijy, kai yra didelis
grauziky skaitlingumas.

13. Tuliaremija galima uzsikrésti:

13.1. ikandus jvairiems vabzdziams (erkéms, uodams, muséms ir kt.);

13.2. per tiesiogini salyti su infekuoty gyviiny audiniais, sekretais;

13.3. ikvepiant ar nuryjant bakterijas;

13.4. maudantis infekuotame vandenyje.

14. Uzsikrétimo atvejy nuo tuliaremija sergancio asmens nenustatyta.

15. Sia liga serga ivairaus amZiaus asmenys. Persirgus tuliaremija, susidaro ilgalaikis imunitetas,
bet stebimi ir pakartotiniai susirgimai.

16. Vyrai serga dazniau, tai lemia profesija (skerdykly, Zemeés iikio, veterinarijos darbuotojai,
miskininkai, medziotojai ir kt. ).

17. Dazniau susirgimai registruojami pavasario pabaigoje, vasarg ir ankstyva rudeni.

18. Kaimo gyventojai serga dazniau uz miesto gyventojus.

19. Tuliaremijos sukéléjas gali biti panaudotas bioterorizmo atveju. Sis sukéléjas jtrauktas | A
kategorijos sukéléju sarasa. Uzkreciamyjy ligy ir ju sukeléjy, kurie gali biiti panaudoti kaip biologinis
agentas, saraSas patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003 m. balandzio 7 d.
isakymu Nr. V-197 (Zin., 2003, Nr. 37-1625).

IV. TULIAREMIJOS EPIDEMIOLOGINE PRIEZIURA

20. Tuliaremijos epidemiologiné prieziiira vykdoma vadovaujantis Lietuvos Respublikos zmoniy
uzkre¢iamuyjy ligy profilaktikos ir kontrolés jstatymu (Zin., 1996, Nr. 104-2363; 2001, Nr. 112-4069;
2007, Nr.64-2454), jo lydimaisiais ir kitais teisés aktais bei epidemiologing priezitra
reglamentuojanciais tarptautinés teisés aktais.

21. Tuliaremijos atvejo nustatymo kriterijai pateikti Europos Komisijos 2008 m. balandzio 28 d.
sprendimu Nr. 2008/426/EB pakeisty Europos Komisijos sprendimo 2002/253/EB priede pateikty
uzkreciamuyjy ligy (atvejy) apibréztyse, patvirtintose Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2008 m. rugpjii¢io 13 d. {sakymu Nr. V-789 (Zin., 2008, Nr. 97-3759).

22. Tuliaremija (sukéléjas—Francisella tularensis):

22.1. Klinikiniai tuliaremijos kriterijai asmenims, kuriems biidinga bent viena i§ klinikiniy formuy:

22.1.1. opin¢ liauky tuliaremija:



22.1.1.1. odos opa;

22.1.1.2. vietiné limfadenopatija;

22.1.2. liauky tuliaremija;

22.1.2.1. padidéjg ir skausmingi limfmazgiai be matomos opos;

22.1.3. akies liauky tuliaremija:

22.1.3.1. konjunktyvitas;

22.1.3.2. vietiné limfadenopatija;

22.1.4. burnos ir ryklés tuliaremija:

22.1.4.1. kaklo limfadenopatija ir bent viena i$ triju formuy;

22.1.4.1.1. stomatitas;

22.1.4.1.2. faringitas;

22.1.4.1.3. tonzilitas;

22.1.5. zarnyno tuliaremija (bent viena i$ trijy formuy):

22.1.5.1. pilvo skausmas;

22.1.5.2. vémimas;

22.1.5.3. viduriavimas;

22.1.6. plauciy tuliaremija:

22.1.6.1. plauc¢iy uzdegimas;

22.1.7. tifoidiné tuliaremija (bent viena i§ dvieju formuy):

22.1.7.1. kars¢iavimas, tac¢iau néra anksti pasireiSkian¢iy pozymiy ir simptomuy;

22.1.7.2. kraujo uzkrétimas.

22.2. Laboratoriniai tuliaremijos kriterijai (bent vienas i$ triju kriteriju):

22.2.1. Francisella tularensis 1Sskyrimas i§ klinikinio méginio;

22.2.2. Francisella tularensis nukleino riigSties nustatymas klinikiniame méginyje;

22.2.3. specifiné antikiiny reakcija i Francisella tularensis.

22.3. Epidemiologiniai tuliaremijos kriterijai (bent vienas i$ trijy epidemiologiniy rysSiy):

22.3.1. per bendra saltini;

22.3.2. perdavimas zmogui per gyviina;

22.3.3. per uzkrésta maista arba geriamaji vandeni.

22.4. Tuliaremijos atvejo nustatymo klasifikavimas:

22.4.1. galimas atvejis: netaikytina;

22.4.2. tikétinas atvejis: visi asmenys, kuriems budingi klinikiniai kriterijai ir kurie yra
epidemiologiskai susije;

22.4.3. patvirtintas atvejis: visi asmenys, kuriems biidingi klinikiniai ir laboratoriniai kriterijai.

23. Informacijos perdavimo tvarka:

23.1. Asmens ir visuomenés sveikatos prieziliros istaigy specialistai, nustatg asment,
serganti tuliaremija arba mirties nuo tuliaremijos atveji, privalo uzregistruoti ir pateikti informacija
vadovaujantis  Privalomojo  epidemiologinio registravimo, privalomojo informacijos apie
epidemiologinio registravimo objektus turinio ir informacijos privalomojo perdavimo tvarka,
patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2002 m. gruodzio 24 d. isakymu Nr. 673
(Zin., 2003, Nr.12-444; 2004, Nr. 82-2961; 2008 Nr. 89-3585), bei Uzkreciamuyjy ligy ir sveikatos
problemuy, dél kuriy turi biiti vykdoma epidemiologiné priezitira, sarasas ir informacijos teikimo tvarka,
patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. geguzés 28 d. isakymu Nr. V-
397 (Zin., 2004, Nr.90-3317; 2008 Nr. 89-3587).

23.2. Asmens sveikatos prieziliros istaigos specialistas, ivertings ligonio biiklg ir epidemiologinius
duomentis, turi organizuoti ligonio mikrobiologinij iStyrima dél tuliaremijos, tiriamaja medZziaga privalo
iSsiysti 1 Nacionaling visuomenés sveikatos prieziuros laboratorija. Ant siuntimo uzraSyti, jog
tirlamojoje medZziagoje gali buti tuliaremijos sukéléju.

23.3. Visuomenés sveikatos prieziiiros istaigy specialistai, gave praneSima apie tuliaremijos atveji
arba mirties nuo tuliaremijos atveji, nedelsdami teisés akty nustatyta tvarka atlieka epidemiologini
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tyrima ir uzpildo Zoonoziy epidemiologinio tyrimo protokola, patvirtinta Valstybinés visuomenés
sveikatos prieziliros tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos direktoriaus 2003 m. balandzio 8 d.
isakymu Nr. 43. Specialistai visuomeneés sveikatos prieziliros istaigy, dalyvaujan¢iy kompiuterinés
uzkreCiamuyjy ligy epidemiologinés prieziliros programos idiegime, uzpildo PraneSimo apie nustatyta
uzkreciamaja liga (zoonozg) forma, patvirtinta Valstybinés visuomenés sveikatos priezitiros tarnybos
prie Sveikatos apsaugos ministerijos direktoriaus 2004 m. birzelio 11 d. jsakymu Nr. V-93.
Epidemiologinio tyrimo metu surenkama informacija apie asmenj, iSsiaiSkinami infekcijos rizikos
veiksniai, galima uZzsikrétimo vieta, jtariamas infekcijos Saltinis. Klausimynas tuliaremijos rizikos
veiksniams iSaiSkinti pateiktas Siy metodiniy rekomendaciju 1 priede. Kartu su suinteresuotomis
institucijomis organizuojamos prieSepideminés priemonés zidinyje (gyviiny tyrimai, grauziky kontrolé,
visuomenés mokymas ir kt.).

23.4. Kiekvieno meénesio 1-3ja diena visuomenés sveikatos centry apskrityse specialistai
apibendrina duomenis apie tuliaremija susirgusius asmenis ir uzpildyta Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2005 m. vasario 10 d. isakymu Nr. V-109 patvirtinta statisting forma Nr. 4
L»Sergamumas uzkreciamosiomis ligomis® pateikia Uzkre¢iamuyjy ligy profilaktikos ir kontrolés centrui.

V. TULIAREMIJOS PATOGENEZE

24. Tuliaremijos sukéléjas | Zmogaus organizma patenka net pro labai mazai pazeista oda arba
gleiving.

24.1. Plinta limfagyslémis, sukeldamas regioninj limfadenita. Bakterijos limfmazgiuose dauginasi,
susidaro smulkiy granuliomy, kurios primena tuberkuliozg.

24.2. I8 limfmazgiy sukéléjas prasiverzia | krauja. Granuliomy susidaro kituose limfmazgiuose,
bluznyje, kepenyse, plauciuose. Histologiskai jos sudarytos i§ leukocity, limfocity, plazminiy ir
eozinofiliniy lasteliy, fibrino. Granuliomos centre — vaskiné (kazeoziné) nekroze, apie kuria susikaupg
epitelioidings, kartais — gigantiskos lastelés.

24.3. Véliau granuliomos surandéta ir sklerozuojasi. Kartais visas limfmazgis gali nekrozuoti,
suptliuoti ir atsiverti fistulés.

24.4. Retikuloendotelinéje sistemoje pasigamina antikiinai, kurie sustabdo procesa.

VI. TULIAREMIJOS KLINIKA

25. Vidutine inkubacinio laikotarpio trukmé — 3-5 dienos, taciau gali buti nuo 1 iki 25 dieny.

26. Tuliaremijos klinikin¢ forma priklauso nuo sukéléjo patekimo | zmogaus organizma vietos,
sukéléjo dozés ir patogeniskumo. Paprastai bet kuri klinikiné forma prasideda staigiu karS¢iavimu,
SaltkreCiu, raumeny, sanariy, galvos skausmais, persté¢jimu gerkléje, kartais — pykinimu, vémimu ir
viduriavimu. Skiriamos $ios klinikinés formos:

26.1. Plauciy tuliaremija (pirminé pneumonija) iSsivysto, kai ikvepiamas infekuotas aerozolis.
DaZniausiai registruojama endeminése teritorijose apie 5-20 proc. visy atvejy, pasireiSkia { gripa
panasiais pozymiais, neproduktyviu kosuliu, faringitu, kriitinés lastos skausmais ir kt. Kratinés lastos
rentgeno nuotraukoje matomi peribronchiniai limfmazgiai (infiltratai), vystosi bronchopneumonija. Kai
kuriems ligoniams iSsivysto intersticiné pneumonija, kartais susidaro bronchopleuralinés fistulés ir
sukalkéjimai. Gali i8sivystyti sunki pneumonija su apsunkintu kvépavimu, skrepliuose stebimas
kraujas, retai susidaro abscesai, kavernos, bronchoektazes ir kt., ligonis gali mirti, jei nebus pradétas
tinkamas gydymas.

26.2. Opiné¢ liauky tuliaremija (odos opa su vietine limfadenopatija) pasitaiko 75—85 proc. ligoniy,
i§sivysto lieCiant infekuotus gyviiny lavonus ar jkandus vabzdziams. Sukéléjo patekimo { Zmogaus
organizma vietoje susidaro mazgelis, véliau pulinélis, kuris pratriiksta ir i§sivysto skausminga 3—4 cm
diametro opa, gali biiti pazeidziami vienas ar daugiau regioniniy limfmazgiy, kurie padidéja iki kaStono
dydzio, kiek skausmingi, paslankds, vir$ jy oda nepakitusi.
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26.3. Liauky tuliaremija (vietiné limfadenopatija be opos) registruojama 5-10 proc. atvejy,
padidéje limfmazgiai gali suptliuoti, tada uzciuopiama fluktuacija, kartais susidaro fistulé.

26.4. Akies liauky tuliaremija (konjunktyvitas su limfadenopatijos zidiniu priesais ausies kauseli).
ISsivysto 1-2 proc. atvejuy, kai uzsikreCiama per infekuota ora, itrinant i aki, lieiant infekuoty gyviiny
kiinus. Akies ragenoje susidaro piilingas konjunktyvitas, periorbitaliné edema, susiformuoja opelés,
skausmingi akies ir kaklo limfmazgiai.

26.5. Burnos ir ryklés tuliaremija (stomatitas, tonzilitas, faringitas arba ir kaklo limfadenopatija).

26.6. Zaryno tuliaremija (skausmas Zarnyne, vémimas ir viduriavimas).

26.7. Tifoidiné tuliaremija (karS¢iuojama liga be anksti lokalizuojamy pozymiy ir simptomuy).

27. Gali i8sivystyti komplikacijos: meningitas, meningoencefalitas, plauciy abscesas, perikarditas,
endokarditas, peritonitas, osteomielitas.

28. Ligoniai, esant klinikinéms indikacijoms, hospitalizuojami nebiitinai atskirose palatose.
Taikomos standartinés uzkre¢iamyju ligu izoliacijos priemonés, atliekama nuolatiné dezinfekcija, esant
18skyroms i§ zaizdy, limfmazgiy ar akiy. Lieciant ligonio infekuotus sekretus ar audinius gali susidaryti
rizika uzsikrésti medicinos personalui.

29. Mirusiy nuo tuliaremijos asmenuy lavony skrosti ar balzamuoti nerekomenduojama,
rekomenduojama juos kremuoti.

VII. TULIAREMI1JOS DIAGNOSTIKA

30. Néra specifiniy klinikiniy pozymiy, budingy tuliaremijai. Kiekviena ijtariama ar kliniSkai
iSreiksta tuliaremijos atveji reikia patvirtinti mikrobiologiniais tyrimais.

31. Protrukiy metu pirmaji tuliaremijos atveji nustatyti ne visada lengva.

32. Ligonio klinikiné tiriamoji medziaga:

32.1. kraujas, esant visoms klinikinéms formoms;

32.2. poriniai kraujo serumai (I — kaip galima greiciau nuo ligos pradzios, II — praéjus 10—14 dieny
nuo I) serologiniam tyrimui visy formy atveju;

32.3. kvépavimo taky iSskyros (plauciy, tifoidinés, gerklés formy);

32.4. tepinélis nuo pakenkty viety (opinés ir akiy formos);

32.5. limfmazgiy aspiratas (opinés, gerklés);

32.6. audiniy biopsija;

32.7. autopsijos medziaga i$ abscesy, limfmazgiy, plauciy, kepeny, bluznies, nugaros smegeny
skystis, kauly ¢iulpai ir kt.

33. Tiriamosios medziagos éminius i laboratorija pristatyti per 2—24 val.

34. Naudoti transportines terpes.

35. Tyrimo metodai:

35.1. kultiiros i8skyrimas i§ klinikinés medziagos;

35.2. antigeno nustatymas klinikiné¢je medziagoje, kraujo serume;

35.3. antikiiny nustatymas kraujo serume;

35.4. nukleino rugs¢iy nustatymas klinikin¢je medziagoje.

36. Laboratoriniai tyrimai atliekami III biologinés saugos lygio laboratorijose, nesant Salyje tokios
laboratorijos, galimi tik parengiamieji tyrimai ar tyrimai su inaktyvuota tiriamaja medZiaga.
Tolimesniems tyrimams (tuliaremijos kultiry iSskyrimas ir kt.) atlikti tiriamoji medziaga turi buti
siun¢iama i referenting laboratorija.

37. UzkreCiamosios medziagos, iskaitant ir F. tularensis kultiiras, pakavimas, zymeéjimas,
transportavimas, reglamentuotas Pasaulio sveikatos organizacijos uzkreCiamyjy medziagy
transportavimo 2007-2008 mety taisyklése (Guidance on regulations for the Transport of Infections
Substances 2007-2008, WHO, 1 January 2007).



38. Vadovaujantis 37 punkte nurodytomis taisyklémis, skiriamos dvi uzkreCiamyju medziagy
kategorijos (A ir B). UzkreCiamyjy medziagy klasifikavimo schema pateikta Siy metodiniy
rekomendacijy 2 priede.

39. Ligonio tiriamosios medziagos éminiy (B kategorijos uzkreCiamosios medZiagos) ir
tuliaremijos sukel¢jo kultiiros (A kategorijos uzkreciamosios medziagos), siunciant jas laboratoriniams
tyrimams, pakavimo apibiidinimas (pavyzdys) pateiktas Siy metodiniy rekomendacijy 3 ir 4 prieduose.

40. A ir B kategoriju uzkreCiamasias medziagas grieztai draudziama transportuoti rankiniu ar
diplomatiniu pastu.

VIII. TULIAREMIJOS GYDYMAS

41. Etiotropiniam gydymui pirmo pasirinkimo vaistas — streptomicinas. Taip pat galima naudoti
gentamicina, doksiciklina, chloramfenikoli:

41.1. streptomicino doze¢ — 0,5 g 2 kartus per para | raumenis 10-14 dieny;

41.2. gentamicino — | raumenis ar { vena po 3—5 mg/kg per para (per du kartus);

41.3. doksiciklino — po 0,1 g 2 kartus;

41.4. chloramfenikolio 0,5 g 4 kartus per diena;

41.5. antibiotikus butina skirti dar 4-5 dienas sunormaléjus temperatiirai;

41.6. detoksikacijai i vena laSinama elektrolity tirpaly. Pakenkti limfmazgiai (bubonai) Sildomi
diatermija, kompresais, susiformaveg piiliniai sutvarkomi chirurgiskai.

42. Ligos prognoze: palanki, letaliSkumas — maziau 1 proc., sunkiy, negydyty tuliaremijos formy —
apie 30 proc. Ilgai gali testis rezidualiniai (liekamieji) reiSkiniai (pokyciai plauciuose, padidéje
sklerozuoti bubonai ir kt.).

IX. TULIAREMIJOS PRIESEPIDEMINES PRIEMONES IR PROFILAKTIKA

43. Tuliaremijos profilaktikos priemones: savalaikis tuliaremijos Zidiniy iSaiSkinimas.

44. Infekcijos Saltinio kontrolé:

44.1. grauziky bei nariuotakojy naikinimas (deratizacija, dezinsekcija);

44.2. tinkama aplinkos priezitira (nepriSiukslinta, nusienauta zole);

44 3. tuliaremijos kontrolé tarp laukiniy gyviny (stebéti laukiniy grauziky skaitlingumo dinamika,
esant galimybei, organizuoti jy mikrobiologinj tyrima dél uzkréstumo tuliaremijos sukelgjais ir kt.).

45. Infekcijos perdavimo veiksniy kontrolé:

45.1. dirbant Zemés ikio darbus, ypa¢ pastebéjus kritusiy grauziky, naudotis asmeninémis
apsauginémis priemonémis ir laikytis asmens higienos reikalavimy;

45.2. lupant sumedzioty gyvinuy (ypaC kiSkiu) kailius ir dorojant skerdiena, miivéti gumines
pirstines;

45.3. vartoti tik saugu geriamaji vandeni;

45.4. vengti erkiy, uody, musiy ir kity vabzdziy ikandimo (naudoti repelentus ir apsivilkti
apsauginius riibus);

45.5. nesimaudyti apleistuose, uzzélusiuose vandens telkiniuose;

45.6. neleisti vaikams liesti negyvy ar serganciy gyvinuy;

45.7. valgyti tik gerai iSkepta / iSvirta laukiniy gyviny mésa;

45.8. drausti infekuoty gyviny ar ju skerdienos tarpvalstybini vezima;

45.9. maisto produktus laikyti taip, kad prie jy negaléty prieiti nei gyviinai, nei grauzikai,

45.10. nevartoti maisto produkty, kurie apgrauzti grauzikuy;

45.11. idiegti geros laboratorinés praktikos procediiras diagnostikos ir mokslinio tyrimo
laboratorijose;

45.12. tinkamai prizituréti odos zaizdas.

46. Zmoniy tuliaremijos profilaktika:



46.1. asmens sveikatos prieziiros istaigose taikyti standartines pacienty izoliavimo priemones
(asmenings apsauginés priemonés, ranky higiena, valymas, dezinfekcija, sterilizacija, skalbiniy, atlieky
tvarkymas) pagal Lietuvos higienos normos HN-47-1:2003 ,,Sveikatos priezitiros istaigos. Higieninés ir
epidemiologinés priezitiros reikalavimai® reikalavimus;

46.2. asmens sveikatos prieziliros istaigy gydytojus ir kitus specialistus mokyti tuliaremijos
klinikos, diagnostikos, gydymo;

46.3. visuomenés sveikatos prieziliros istaigy specialistus mokyti tuliaremijos profilaktikos ir
kontrolés;

46.4. visuomeng mokyti tuliaremijos profilaktikos priemoniy.




Tuliaremijos etiologijos, epidemiologijos, klinikos,
diagnostikos, gydymo ir profilaktikos metodiniy
rekomendaciju

1 priedas

KLAUSIMYNAS TULIAREMIJOS RIZIKOS VEIKSNIAMS ISAISKINTI

Duomenys apie asmenj:

Asmens kodas

Gyvenamoji vieta

Maisto vartojimas:

Ar ménesj pries liga valgéte Siuos produktus?
] nevirtas darzoves

] kiskio mésa

1 rakyta kumpi

] vaisius (obuolius ir kt.)

] piena / grietinéle

Apriipinimas vandeniu:

Ar ménesi pries liga géréte vandeni:
vandentiekio

fasuota vandenj buteliuose

[l

[l

] savo Sulinio
[ bendro Sulinio
1 18 talpykly

[

i$ upelio

Meénesj pries liga maistui gaminti vartojote vandeni:
) vandentiekio

[ fasuotg vandenj buteliuose

] savo Sulinio

] bendro Sulinio

7 18 talpykly

] 1§ upelio

Gyviinai:

Ar per paskutinius metus pastebéjote didelj kieki grauziky? Jei taip, kur?
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L] namy viduje

[] ne namuose

Kokius grauzikus pastebéjote?
[l peles laukuose
Ll peles namuose

[] Ziurkes laukuose

[1 Ziurkes kieme

Ar per paskutinius metus steb¢jote liguisty ar kritusiy grauziky? Jei taip,kur?
] namy viduje

[l savo kieme

[l vandens atsargose

Ll ar laikote naminiy gyviny (kiauliy, karviy, visty ir kt.)?

[ ] ar vartojote miltus, gautus i§ humanitariniy organizaciju?

L] jei taip, kokios organizacijos?

L] kokioje Salyje pagaminti miltai?

] ar laikote Suny ar kaciy?

(] ar tur¢jote salyti su laukiniais gyvinais ar ju skerdenomis?

[l ar buvo jkande vabzdziai (erkés, blusos, blakés, uodai, musés ir kt.)?
[ jei taip, ar buvo jkandimo vietoje uzdegiminé reakcija ar opa?

Vandens iStekliy apZiura:

(] Sulinys

[ vandentiekis

L] jei Sulinys, ar apsaugotas nuo grauziky?

L] jei Sulinys, ar apsaugotas nuo pavir§inio vandens pritekéjimo?

Maisto laikymas (apzitiréti maisto sandeliuka):

L] ar maisto laikymo vieta apsaugota nuo grauziky?

L] ar stebéjote grauziky iSmatas prie maisto atsargy / pragrauzty maisto produkty?
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Tuliaremijos etiologijos, epidemiologijos, klinikos,
diagnostikos, gydymo ir profilaktikos metodiniuy
rekomendacijy

2 priedas

UZKRECIAMUJU MEDZIAGU IR LIGONIO TIRIAMOSIOS MEDZIAGOS
KLASIFIKAVIMO SCHEMA

INFORMACIJA MEDZIAGU
KLASIFIKAVIMUI

v

Ar zinoma, kad néra uzkreciamyjy medziagy?

Ar bet kokie esantys sukél¢jai neutralizuoti ar inaktyvuoti ir nekelia rizikos sveikatai?
Gal yra mikroorganizmy nepatogeniniy Zzmonéms ir gyvuliams?

Ar tai tokioje formoje, kai bet koks sukéléjas neutralizuotas ar inaktyvuotas, ir daugiau
nekelia rizikos sveikatai?

Ar tai aplinkos méginiai (iskaitant maista ir vandeni), kurie nekelia reik§mingos infekcijos
rizikos?

Ar tai i§dziuvusio kraujo déme?

Ar tai paslépto kraujavimo iSmatose patikrinimo testas?

Ar tai nukenksmintos medicininés pavojingos ar infekuotos atliekos?

Ar tai medziaga perpylimui ar persodinimui?

Taip Ne ar neZinoma
v

Ar atitinka A kategorijos uzkre¢iamosios
medziagos apibrézima?

Ne Taip arba
nezinoma

A 4

Ar yra pagrindo manyti, kad yra tik minimali
tikimybé, jog medziagoje yra Zmoniy ar gyvuliy

ligy sukeléjai?
Taip Ne arba
nezinoma
A 4
UN 2814
,UZzkre€iamoji
A 4 A 4 A 4 v v .

) . . o logine medziaga su Zmonéms
Néra relkalo. _ Talkoma nuosta.ta . UN %373 ,Blologiné pavojingais sukélgjaise
transportuoti kaip ,»Objektas neturintis medziaga. B arba
pavojingus krovinius Zmonéms ar gyvuliams kategorija“ UN 2900

pavojingu sukéléjy‘ Ukretiamoji
medziaga su gyvuliams
pavojingais sukeéléjais*




Vandeniui
nepralaidus
dangtis

Skyscius
sugerianti
medziaga

Antrinis,

neperslampantis

ipakavimas

Siuntéjo / gavéjo
etiketé (pavardé,
vardas, adresas,
telefonas ir kt.)

V-

Is

Tuliaremijos etiologijos, epidemiologijos, klinikos,
diagnostikos, gydymo ir profilaktikos metodiniy
rekomendaciju

3 priedas

B kategorijos uzkrec¢iamosios medZziagos pakavimas

Pirminis sandarus
ipakavimas (méginio
-~ talpykla)

Polistirolinis laikiklis

Méginio aprasas
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-~ (siuntimas)

_ Tvirtas (kietas) iSorinis
~ Ipakavimas
P P

: #fﬁp; N Gabenamos medziagos

pavadinimas ,,Biologiné
medziaga. B kategorija*

. Gabenamos medZziagos
siuntimo zenklas
UN 3373




Tuliaremijos etiologijos, epidemiologijos, klinikos,
diagnostikos, gydymo ir profilaktikos metodiniy
rekomendaciju

4 priedas

A Kkategorijos uzkrec¢iamosios medZiagos pakavimas

7= Dangtis
Pirminis sandarus @ .
ipakavimas (méginio J - ~ | Skyscius sugerianti medziaga
talpykla) =3l >/
il P2 ’
. ' =) Méginio aprasas (siuntimas)
Antrinis, . y
neperSlampantis _ '
ipakavimas B ] )
/ ' L Tvirtas (kietas)
/ K - __,) ‘//' " i3orinis jpakavimas
e — Paketo orientacijos
/ Gy FROM: -y, etiketé
A NFECTIOUS SuasTANCE (kai pirminé pakuoté

AFFECTING HUMANS

o daugiau kaip 50 ml.
UN 2814 Kot mr 10mL

skystos medZziagos)

[

“__ UN paketo sertifikavimo
zenklas

Siuntéjo / gavéjo Gabenamos medziagos

etiketés (pavarde, pavadinimas (Uzkre¢iamoji

vardas, adresas, medZiaga. A kategorija. Etiketé su biologinio pavojaus

telefonas ir kt.) Pavojinga Zmonéms) zenklu ir uzrasu ,,UZkre¢iamoji
medziaga®

Gabenamos medziagos siuntimo
zenklas UN 2814
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