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EPILEPSINĖS BŪKLĖS GYDYMA S: DOZ AVIMO  
PR AKTIKA IR ATITIKTIS GAIRĖMS

Autoriai. Benas MATUZEVIČIUS, VI kursas, Justas DIJOKAS, VI kursas.

Vadovė. Prof. dr. Rūta MAMENIŠKIENĖ, VU MF Klinikinės medicinos institutas, 
Neurologijos ir neurochirurgijos klinika.

Tikslas. Įvertinti epilepsinės būklės (EB) gydymui skiriamų vaistų dozavimą ir jo 
atitiktį gairių rekomendacijoms. 

Metodai. Retrospektyviai analizuoti nuasmeninti ≥ 18 metų pacientų, gydytų 
dėl EB dviejose tretinio lygio Vilniaus ligoninėse 2005–2024 m., sociodemografiniai, 
anamnezės, gydymo, EB trukmės bei baigčių duomenys. Suminės 24 valandų prieš-
traukulinių vaistų dozės standartizuotos 70 kg kūno masės suaugusiajam ir, remiantis 
Lietuvos bei tarptautinėmis rekomendacijomis, klasifikuotos kaip ikiterapinės, terapinės 
arba viršterapinės. Vertintos baigtys: laikas iki gydymo pradžios (LGP, nuo EB pradžios 
iki pirmojo tikslinio vaisto skyrimo), laikas iki EB nutraukimo (LN, nuo EB pradžios iki 
kliniškai arba elektroencefalografiškai patvirtintos pabaigos) ir mirštamumas. Grupės 
lygintos Chi-kvadrato, Kruskal–Wallis ir Mann–Whitney U testais. Statistinė analizė 
atlikta naudojant Microsoft Excel 2021 ir IBM SPSS 30.0.0.

Rezultatai. Įtraukta 516 EB atvejų (62,6% vyrų; 52,3% sirgo epilepsija; 9,9% 
mirė hospitalizacijos metu). Gairėse nurodyti LGP ir LN tikslai pasiekti atitinkamai 
8,1% ir 7,6% atvejų. LGP mediana – 0,8 (IQR (interkvartilinis plotis)=0,3–1,6), o LN – 
5,0 (IQR=2,1–18,9) valandos. Diazepamas kaip pirmos eilės medikamentas skirtas 
89,9% epizodų; nepakankamos dozės nustatytos 5,2% atvejų ir buvo susijusios su 
didesniu mirštamumu, lyginant su tinkamu dozavimu (25,0% vs. 8,8%; p=0,034). 
Viršterapinės diazepamo dozės, palyginus su terapinėmis, buvo susijusios su ilgesniu 
LN (6,0 (IQR=2,8–23,0) vs. 4,2 (IQR=1,7–16,1) valandos, p=0,003). Midazolamas kaip 
pirmos eilės vaistas skirtas 29,8% atvejų; viršterapinis dozavimas taip pat buvo susi-
jęs su ilgesniu LN (32,0 (IQR=12,2–137,0) vs. 8,0 (IQR=4,5–21,6) valandos, p=0,002). 
Viršterapinės karbamazepino dozės, palyginti su terapinėmis (p=0,026), ir terapinis 
tiopentalio dozavimas, palyginti su ikiterapinėmis dozėmis (p=0,020), taip pat buvo 
susiję su ilgesniu LN. 

Išvados. EB gydymas klinikinėje praktikoje dažnai pradedamas pavėluotai. Ilges-
nis laikas iki EB nutraukimo buvo susijęs su viršterapiniu diazepamo, midazolamo ir 
karbamazepino dozavimu, o didesnis mirštamumas – su nepakankamomis diazepamo 
dozėmis. Siekiant pagerinti gydymo baigtis, būtini sisteminiai pokyčiai, užtikrinantys 
dozavimo standartizavimą ir savalaikį gydymo intensyvinimą.

Raktažodžiai: Epilepsinė būklė; gydymas; dozavimas; gairės.
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