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206   |  GASTROENTEROLOGIJOS, NEFROUROLOGIJOS IR CHIRURGIJOS KLINIKA

MA ŽOJO DUBENS UŽDEGIMINIŲ SUSIRGIMŲ  
DIAGNOSTIKA IR GYDYMA S

Autorės. Laisvūnė ŠIMONYTĖ ir Emilija ŠUKYTĖ, IV kursas.

Vadovė. Dr. Danguolė Vildaitė, Respublikinė Vilniaus Universitetinė Ligoninė, 
Ginekologijos skyrius.

Tikslas. Apžvelgti mažojo dubens uždegiminių susirgimų etiologiją, epidemiolo-
giją, rizikos veiksnius, kliniką, diagnostiką gydymą bei komplikacijas.

Metodika. Straipsnių paieška pasitelkus tarptautines duomenų bazes: PubMed, 
Clinicalkey. Į tyrimą įtraukti straipsniai, publikuoti 2015–2025 m. anglų kalba. 

Rezultatai. Apžvelgus pastarojo dešimtmečio literatūrą stebima, kad mažojo 
dubens uždegiminių susirgimų diagnostika yra komplikuota dėl plataus klinikinių požy-
mių pasireiškimo bei vieno specifiško diagnostinio tyrimo nebuvimo. Uždegiminė liga 
daugiausiai paveikia reprodukcinio amžiaus moteris, ypač tas, kurios anksti pradeda 
lytinį gyvenimą, turi kelis partnerius ar nesinaudoja barjerine kontracepcija. Diagno-
zuojant DUL reikia įvertinti tiek nespecifinius klinikinius simptomus, tiek sisteminius 
uždegimo požymius, atlikti bimanualinį ginekologinį ištyrimą bei rekomenduojama 
atlikti ultragarsinį tyrimą. Įtarus DUL pradedama plataus spektro antibiotikų terapija, 
kuri apima tikėtinus patogenus (C. trachomatis ir N. gonorrhoeae) ir trunka 14 dienų. 
Viena sudėtingiausių komplikacijų yra tuboovarinis abscesas, diagnozavus jį kartu tai-
komas ir chirurginis gydymas (laparoskopija, drenavimas, ultragarsu kontroliuojama 
transvaginalinė punkcija ar laparoskopinis kiaušintakio, ar priklausinių pašalinimas). 
Dažniau dubens uždegiminę ligą lydinčios pasekmės yra nevaisingumas, lėtinis pilvo 
skausmas ir ektopinis nėštumas, atsirandančios dėl kiaušintakių pažeidimo, uždegiminių 
pokyčių ir susiformavusių sąaugų dubenyje. Šio susirgimo gydyme itin svarbi greita 
diagnostika ir laiku pradėtas taikyti gydymas siekiant išsaugoti reprodukcinę sveikatą 
ir sumažinti ilgalaikes pasekmes.

Išvados. Sudėtinga mažojo dubens uždegiminės ligos diagnostika gali paveikti 
moters kasdienio gyvenimo kokybę bei daryti įtaką vaisingumui. DUL susirgimų etiolo-
gijos, ištyrimo ir gydymo bei galimų komplikacijų išmanymas galėtų palengvinti ir taip 
dažnai komplikuotą ligos diagnostiką, leisti laiku skirti tinkamą gydymą ir pasirūpinti 
moterų sveikatos gerove. 

Raktažodžiai. Dubens uždegiminė liga; nevaisingumas; lytiškai plintančios in-
fekcijos.
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