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KAR ŠČI AVI M A S IR BĖRI M A S GRĮŽUSIE MS KELI AU
TOJAMS: DIFERENCINĖS DIAGNOSTIKOS IŠŠŪKIAI

Autorė. Martyna Emilija NAVICKAITĖ, V kursas.

Vadovė. Prof. dr. Ligita JANČORIENĖ, Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto 
Klinikinės medicinos instituto Infekcinių ligų ir dermatovenerologijos klinika.

Tikslas. Įvertinti įvežtinių infekcijų, pasireiškiančių karščiavimu, bėrimu, diagnos-
tinius ypatumus ir diferencinės diagnostikos svarbą remiantis klinikiniais atvejais ir 
literatūros duomenimis.

Metodai. Retrospektyviai išanalizuoti trys pacientų, hospitalizuotų dėl karščiavi-
mo po kelionių į endeminius regionus, klinikiniai atvejai. Vertinti klinikiniai simptomai, 
epidemiologinė anamnezė, laboratoriniai, molekuliniai tyrimai. Duomenys palyginti 
su literatūros šaltiniais.

Rezultatai. Analizuoti trys skirtingos etiologijos įvežtinių infekcijų atvejai. Pirmajai 
pacientei po kelionės į PAR nustatyta Zika viruso infekcija, pasireiškusi karščiavimu, 
mialgija ir galvos skausmu, be tipiško bėrimo, kas apsunkino klinikinę diagnostiką. 
Antruoju atveju pacientei, grįžusiai iš Altajaus regiono, diagnozuota Rickettsia spp. 
infekcija, pasireiškusi karščiavimu, lokalizuotu bėrimu, regionine limfadenopatija, imi-
tuojančia kitas erkių platinamas infekcijas. Trečiuoju atveju nustatyta sunki Plasmodium 
falciparum maliarija su hemolize, gelta, organų pažeidimu, be bėrimo. Visais atvejais 
galutinė diagnozė patvirtinta specifiniais laboratoriniais metodais.

Karščiavimas keliautojams dažniausiai yra nespecifinis simptomas, o bėrimo 
buvimas ar nebuvimas turi ribotą diagnostinę vertę. Epidemiologinė anamnezė ir 
tiksliniai laboratoriniai tyrimai išlieka esminiai diagnostikos elementai. Analizuoti 
atvejai atskleidžia, kad klinikinė simptomatika dažnai neatitinka klasikinių ligos apra-
šymų (pvz., Zika be bėrimo), diferencinė diagnostika turi apimti virusines, bakterines 
ir parazitines infekcijas, maliarija išlieka gyvybei pavojingiausia būklė, reikalaujanti 
skubios diagnostikos ir gydymo. Net ir esant tipiniams simptomams, galutinė diagnozė 
turi būti grindžiama laboratoriniais metodais.

Diferencinė diagnostika:
Liga Karščiavimas Bėrimas Kiti požymiai Regionas
Zika + +/– artralgija, konjunktyvitas tropinės šalys
Dengė + + trombocitopenija, skausmai tropinės šalys
Chikungunya + + stipri artralgija tropinės šalys

Riketsiozės + + nekrozinė šašo formos opa,  
limfadenopatija Įvairūs regionai

Maliarija + – hemolizė, organų pažeidimas tropinės šalys

Išvados. Karščiavimas po kelionės reikalauja plataus diferencinės diagnostikos 
požiūrio. Odos bėrimas nėra patikimas ar pakankamai specifiškas diagnostinis kri-
terijus, nes jis gali būti tiek būdingas, tiek visai nebūti esant tipinėms infekcijoms. 
Epidemiologinė anamnezė ir tiksliniai laboratoriniai tyrimai yra esminiai ankstyvos ir 
tikslios diagnostikos elementai. Laiku neatpažinta maliarija gali lemti sunkią ligos eigą, 
komplikacijų išsivystymą ir nepalankias klinikines baigtis.

Raktažodžiai. Įvežtinės infekcijos; karščiavimas; bėrimas; maliarija; riketsiozės; 
Zika virusas.
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