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ISTORINIAI BRUOÞAI

Se no vës grai kø mi to lo gi jo je dei vë Niks të ar ba Nik të (gr.
nyx – nak tis) bu vo nak ties dei vë, tu rë ju si daug vai kø, ið ku -
riø dvy niai Hip nas bu vo ra maus mie go, o Ta na tas – mir ties 
die vas [1]. Hi pok ra to me di ci nos pa se kë jai tei gë, kad ke tu ri 
or ga niz mo skys èiai (krau jas, fleg ma, juo do ji ir gel to no ji
tul þis) nu le mia ke tu rias sa vy bes (karð tá, ðal tá, drëg nu mà ir

sau su mà) bei at sto vau ja ke tu riems pa grin di niams ele men -
tams (þe mei, orui, ug niai ir van de niui); þmo gaus kû ne
esan tis mik ro kos mas An ti kos me di ci no je at spin dë jo Vi sa -
tos san da rà, mak ro kos mà [2]. Ke tu riø or ga niz mo skys èiø
te ori ja taip pat va do vau ta si, aið ki nant mie go ir bûd ra vi mo
pro ce sus. Em pe dok lis (apie 490–430 m. pr. Kr.) ma në, kad 
þmo gus uþ mie ga, kai jo krau jas at vës ta. Al kme o nas ið
Kro to no (apie 500 m. pr. Kr.) pa siû lë ki tà te ori jà: mie gà su -
ke lia krau jo pri te kë ji mo á sme ge nis su tri ki mas. Jei krau jo
tëk më sme ge ny se neat si sta ty tø, þmo gus mir tø. Aris to te lis
(384–322 m. pr. Kr.) ma në, kad uþ mie ga ma tuo met, kai
nu slo pi na mi ju ti mai ir jø su vo ki mas. Ka dan gi aris to te li në -
je fi lo so fi jo je ne sme ge nys, o ðir dis bu vo or ga nas, at sa kin -
gas uþ su vo ki mà, po jû èius ir ju de sius, ma ny ta, kad ðir dies
at ða li mas su trik do jos funk cio na vi mà ir þmo gus uþ mie ga.
Ato miz mo te ori jos ða li nin kas Ti tas Luk re ci jus Ka ras
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San trau ka. Ne mi ga yra api brë þia ma kaip li ga, pa si reið kian ti uþ mi gi mo su tri ki mu, mie go
truk mës, vien ti su mo ar ko ky bës pa blo gë ji mu, ku ri kar to ja si ne pai sant adek va èiø mie go sà ly -
gø, blo gin da ma li go nio sa vi jau tà die nà. Diag no zuo jant ne mi gà, re ko men duo ja ma su rink ti
mie go su tri ki mø anam ne zæ, ið aið kin ti so ma ti nes ir psi chi nes li gas, var to ja mus vais tus, at lik ti
so ma ti ná ið ty ri mà. Kie ky bi niams mie go pa ra met rams ver tin ti ga li bû ti nau do ja ma ak tig ra fi -
ja. Po li som nog ra fi ja re ko men duo ja ma, kai kli nið kai áta ria mas ki tas mie go su tri ki mas (ne ra -
miø ko jø sin dro mas, mie go ap në ja ar nar ko lep si ja), jei ne mi ga yra re zis ten tið ka gy dy mui,
taip pat áta riant ne ati ti ki mà tarp sub jek ty viø po jû èiø ir ob jek ty vios mie go truk mës. Kog ni ty -
vi në el ge sio te ra pi ja re ko men duo ja ma kaip pir mo pa si rin ki mo lë ti nës ne mi gos gy dy mo me -
to das bet ko kio am þiaus su au gu siems li go niams. Me di ka men ti nis gy dy mas ben zo dia ze pi -
nais ir jø re cep to riø ago nis tais trum pa lai kiam ne mi gos gy dy mui ga li bû ti siû lo mas ne sant
kog ni ty vi nës te ra pi jos po vei kio ar ba ga li my bës jà skir ti. Ben zo dia ze pi nai ir jø re cep to riø
ago nis tai ne re ko men duo ja mi il ga lai kiam ne mi gos gy dy mui. Se duo jan tys an ti dep re san tai
veiks min gi trum pa lai kiam ne mi gos gy dy mui, áver ti nus kon train di ka ci jas. Sto ko jant duo me -
nø apie an ti his ta mi ni niø ir an ti psi cho ti niø vais tø po vei ká mie go su tri ki mams gy dy ti, jø ne re -
ko men duo ja ma skir ti. Me la to ni no ne re ko men duo ja ma skir ti ne mi gai gy dy ti dël men ko
veiks min gu mo. Va le ri jo nø ir ki tø fi top re pa ra tø ne re ko men duo ja ma skir ti, gy dant ne mi gà,
nes në ra pa kan ka mø veiks min gu mo áro dy mø. Ðvie sos te ra pi ja ir fi zi nis ak ty vu mas ga li bû ti
nau din gi kaip pa gal bi në prie mo në. Sto ko jant veiks min gu mo áro dy mø, gy dant ne mi gà, ne re -
ko men duo ja ma skir ti aku punk tû ros, aro ma te ra pi jos, pë dø re flek so lo gi jos, ho me o pa ti jos,
me di ta ci jos ju de siu, mok si bus ti jos ir jo gos.

Rak ta þo dþiai: ne mi ga, kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja, me di ka men ti nis gy dy mas, ben zo dia ze -
pi nai, an ti dep re san tai, ðvie sos te ra pi ja, fi zi nis ak ty vu mas.
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(97–55 m. pr. Kr.) tei gë, kad mie gant sie la ið si skai do á da -
le les: kai ku rios jø ið si sklai do, ki tos lie ka kû ne. Mirð tant
vi sos sie los da le lës pa lie ka kû nà [1]. Nors mie gas lai ky tas
svar biu li go nio svei ki mo, gi ji mo pro ce se, aki vaiz du, kad
mie gas ir mir tis se nø jø An ti kos ci vi li za ci jø ko lek ty vi në je
pa sà mo në je ir me di ci nos te ori jo se bu vo su si jæ, ar ti mi pro -
ce sai.

Gy dy to jas ir al che mi kas Pa ra cel sas (Pa ra cel sus,
Theoph ras tus von Ho hen heim; apie 1493–1541 m.) mie gà
lai kë me cha ni niu pro ce su, pa na ðiu á kvë pa vi mà, ir re ko -
men da vo mie go ti apie 6 val. per nak tá, pa brëþ da mas, kad
tiek mie go trû ku mas, tiek per tek lius ga li bû ti þa lin gas svei -
ka tai [1]. Vie nas ryð kiau siø Ap ðvie tos au to ri te tø me di ci -
nos moks le ana to mas, fi zio lo gi jos moks lo pra di nin kas
Alb rech tas fon Ha le ris (Alb recht von Hal ler; 1708–1777),
pa na ðiai kaip ir hu mo ra li nës te ori jos ða li nin kai, tei gë, kad
uþ mie ga ma tuo met, kai spau di mas gal vos sme ge ny se pa -
di dë ja, dël to su trin ka krau jo pri te kë ji mas á sme ge nis.
XIX a. vy ra vo ane mi jos (nu sta èius, kad mie gas su ke lia mas 
uþ spau dus mie go ar te ri jas) ir de guo nies sto kos (teig ta, kad
de guo nis – gy ve ni mo ete ris, ku rio sto ko jant uþ mie ga ma)
te ori jos. Vë liau, XIX a. pab. – XX a. pir mo jo je pu së je, bu -
vo ið kel tos mie gà su ke lian èiø veiks niø (au to in tok si ka ci jos 
an glies diok si du, pie no rûgð ti mi, hip no tok si nu), aukð to -
sios ner vi nës veik los cen trø de a fe ren ta ci jos, evo liu ci nës
mie go pro ce so te ori jos [1].

Ádo mu tai, kad ser ga mu mas kai ku rio mis ner vø ir psi -
chi kos li go mis, taip pat ir mie go su tri ki mais, ne mi ga
(agryp nia) at si sklei dþia ty ri në jant kal tû no reið ki ná Abie jø
Tau tø Res pub li kos þe më se [3]. Kal tû nas (pli ca po lo ni ca)
iki pat XIX a. ant ro sios pu sës Lie tu vos ir Len ki jos krað te
lai ky tas sis te mi ne vi so or ga niz mo li ga, ku rios me tu pa þei -
dþia mi ne tik oda ir jos prie dai, bet ir kau lai, rau me nys, vi -
daus or ga nai, ner vø sis te ma. Vil niaus im pe ra to rið ko jo uni -
ver si te to kli ni ki nës me di ci nos pro fe so rius Jo ze fas Fran kas 
(Jo seph Frank; 1771–1842) biog ra fi niuo se at si mi ni muo se 
pa brë þë, kad kal tû nas – tai „na cio na li në rykð të: lë ti niø uþ -
krë ti mø ir vie ti niø sà ly gø re zul ta tas“, „kal tû nas ap ima ne
tik plau kus, bet ir ki tas kû no da lis. Odà ëda vë þi nës opos,
yra kau lai, no sys nu links ta, akys ir au sys ima bi jo ti ðvie sos
ir gar sø“, „ið ti sais më ne siais ne mi ga aðt ri na kan èias“, „pa -
ga liau at si ran da kon vul si jos, þmo gus pra de da klie dë ti, ir
po ke le riø me tø su lau kia mir ties <...>. Ið im tys re tos“ [4, 5].

J. Fran kas dar bo Vil niu je me tu ra ðë va do vë lio Pra xe os
me di cae uni ver sae pra ecep ta... con ti nens doc tri nam de
mor bis sys te ma tis ner vo si in ge ne re et de iis ce reb ri in spe -
cie („Prak ti niai vi suo ti nës me di ci nos nu ro dy mai“) to mà,
skir tà ner vø li goms, ku ris 1818 m. bu vo ið leis tas Leip ci ge.

Ðia me va do vë ly je pro fe so rius ap ra ðë mie go su tri ki mus.
Pir miau sia J. Fran kas pa mi në jo li gas, pa si reið kian èias
mie go kie kio pa ki ti mais: ca tap ho ra – mie gà, per þen gian tá
ápras to mie go truk mës ir stip ru mo ri bas (ðian dien ðá su tri -
ki mà pa va din tu me hi per som ni ja) ir ag ryp nia – mie go su -
tri ki mà dël ne va lin gos ne mi gos [6].

J. Fran kas pa tei kë to kius ne mi gos si no ni mus: vigilia1,
in som nia, in tense watch ing (angl. átemp tas þiû rë ji mas),
want of sleep (angl. mie go trû ku mas), ið skir da mas simp to -
mi næ ir pir mi næ ne mi gos rû ðis. Pa sak kli ni ki nës me di ci nos
pro fe so riaus, simp to mi në ne mi ga ga li pa si reikð ti dël to kiø
li gø kaip karð èia vi mai (feb res), uþ de gi mai, eg zan te mos,
pso ria zë, nie þu lys, gal vos skaus mas, au sø, dan tø skaus -
mai, ast ma, po dag ra, is te ri ja, hi po chon dri ja, me lan cho li ja,
ma ni ja. Sun ki simp to mi në ne mi ga nu le mia blo gà prog no -
zæ: li go niai daþ niau siai ne mie ga li gos kri ziø me tu, ið si vys -
èius de ly rui, su pû lia vus þaiz doms. Pro fe so rius pa brë þë,
kad, pa si reið kus ne mi gai, jau nus li go nius rei kë tø ste bë ti
dël en ce fa li to, hid ro ce fa li jos ir kon vul si jø, su au gu sius as -
me nis – dël svai gi mo, me lan cho li jos, hi po chon dri jos, ma -
ni jos ir dþio vos, se ny vo am þiaus li go nius – dël apo plek si -
jos [6].

Pir mi në ne mi ga, pa sak pro fe so riaus, kû di kiams daþ -
niau siai pa si reið kia ka lan tis dan tims, per daug ið gë rus pie -
no, dël jau èia mo ðal èio, karð èio, ne ðva ros lo vy të je. Vai sin -
go am þiaus mo te ris ne mi ga var gi na vë luo jant menst ru a ci -
joms, nëð tu mo me tu. Se ny vo am þiaus as me nis taip pat
daþ nai ka muo ja ne mi ga. Ne mi gà, pa sak J. Fran ko, ga li su -
kel ti ir at mo sfe ros bei me tø lai kø pa ki ti mai – ðal ti, drëg ni
orai, ly gia die nis, va sa ros sau lëg rá þa. Ne mi ga pa si reið kia ir
in ten sy viai mo kan tis (ypaè va ka rais, prieð mie gà), jau di -
nan tis, ási my lë jus, dël la kios li go nio vaiz duo tës, së di mo
gy ve ni mo bû do. Pir mi në ne mi ga pa si reið kia ir dël blo go
virð ki ni mo, vi du riø uþ kie të ji mo, ke pe nø, ka sos li gø, kir -
mi nø (ver mes), he mo ro jaus, gau siai var to ja mø fer men tuo -
tø (t. y. al ko ho li niø) gë ri mø, be sai kio ka vos ir ar ba tos gë ri -
mo [6].

Ne mi gai gy dy ti J. Fran kas pir miau sia siû lë an ti flo gis ti -
nius (prie ðuþ de gi mi nius) gy dy mo me to dus, ku riø tiks las –
at sta ty ti or ga niz mo skys èiø dis ba lan sà. Pro fe so rius re ko -
men da vo li go niams tai ky ti krau jo nu lei di mà, sta ty ti tau res
su ábrë þi mu2, kliz mas, skir ti vi du rius lais vi na mus vais tus,
ðil tas ar ba ðal tas vo nias, al ko ho li zuo tà sie ros rûgð tá
(acidum sulp hu ri cum), sti bio ir ka lio su per tar tra tà (dar va -
din tà vim do mà ja drus ka, tar ta rus eme ti cus), ali jo ðiø, mig -
do lø emul si jà, opi jø3, drig næ4, ðun vyð næ5, kam pa rà6, mus -
ku sà7, ete rá, kva pi à jà fe ru là8, re ko men da vo ávai rius var di -
nius pre pa ra tus (pvz., Krie lio mig do muo sius mil te lius,
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1 Lot. vigilia – bu dë ji mas, ne mie go ji mas; per kel ti ne reikð me – sar gy ba, bu dë ji mo lai kas (nak ti në pa mai na), nak ti nës pa mal dos ir kt.
2 Prieð sta tant tau ræ, epi der mis bû da vo ábrë þia mas, to dël ne igia mas tau rës vi daus slë gis ið siurb da vo „blo gà já“, li gà su ke lian tá, krau jà.
3 Daþ niau siai nau do tas lau da num li qui dum Sy den ha mi, skys ta sis Sy den ha mo lau da nu mas, pa ga min tas ið opi jaus, ðaf ra no, ci na mo no,
gvaz di kë liø ir vy no, var to tas skaus mui ma þin ti, mie gui ge rin ti, vi du ria vi mui ir ko su liui slo pin ti.
4 Drig në yra nuo din ga, ta èiau XIX a. pr. lai ky ta prieð spaz mið kai vei kian èiu vais tu.
5 Var to ta kaip prie ðuþ de gi mi nis, rau me nis at pa lai duo jan tis vais tas, anal ge ti kas.
6 Kam pa ras, ið gau tas ið kam par me dþio, dir gin da vo odà, su kel da mas krau ja gys liø ið si plë ti mà, var to tas kaip sti mu lian tas, anal ge ti kas.
7 Mus ku sas (lot. moschus) ga min tas ið el niø ly ti niø liau kø, ma ny ta, kad vei kia kaip sti mu lian tas.
8 Kva pio ji fe ru la – der va ið pan ko lio ðak nies, var to ta kaip sti mu lian tas.



pul vis hy pon ti cus Krie lii), ku riø su de da mo ji da lis bu vo
gyv si dab ris9 [6]. Taip pat siû lë ko re guo ti die tà (veng ti pie -
no, þvë rie nos pa tie ka lø, þu vø, ry þiø, ko pûs tø, sa lo tø), ne -
ger ti fer men tuo tø gë ri mø, ar ba tos ir ka vos. Pro fe so rius nu -
ro dë, kad ne mi ga ser gan èio li go nio mie ga ma sis tu rë tø bû ti
ra mus, tem pe ra tû ra – vi du ti në, pa gal vë – kie ta. Mankð ta
gry na me ore ir vi ta li nio mag ne tiz mo prin ci pais pa grás ti
gy dy mo me to dai tu rë tø pa ge rin ti li go nio mie gà (pro fe so -
rius va do vë ly je nu ro dë, kad Vil niaus ju ris kon su lo þmo nos
ne mi ga bu vo sëk min gai pa gy dy ta tokiu bûdu) [6].

Jo no Ado mo Ðlio ce rio (Jo an nes Ada mus Schlo e zer)
Im pe ra to rið ka ja me Vilniaus uni ver si te te 1816 m. ap gin to -
je di ser ta ci jo je Dis ser ta tio inau gu ra lis me d i co-prac ti ca de 
som nambulismo („Me di ci ni në prak ti në inau gu ra ci në di -
ser ta ci ja apie som nam bu liz mà“) pa teik tos kiek pla tes nës
ben dro sios mie go hi gie nos re ko men da ci jos: pa tar ta veng ti 
per il gø së dë ji mø, gu li në ji mø lo vo je die nos me tu, re ko -
men duo ta gim nas ti ka, ener gin gi pa si vaikð èio ji mai, grieþ ta 
die ta, sai kin gu mas, siû lyta ið kart po val gio ne iti mie go ti,
áspë ta veng ti „stip riø ið gy ve ni mø svar biau siø më nu lio fa -
ziø me tu“ [7].

NEMIGOS APIBRËÞIMAS, EPIDEMIOLOGIJA,
PADARINIAI

Dau ge lio Eu ro pos ða liø gy dy to jai pri va lo nau do tis Tarp -
tau ti ne sta tis ti ne li gø ir svei ka tos su tri ki mø kla si fi ka ci ja
(TLK), kad jø tei kia mos pa slau gos bû tø ap mo ka mos ið
svei ka tos drau di mo. Pa gal TLK-10-AM sis te mà, ne mi ga
yra skirs to ma á du no zo lo gi nius vie ne tus: ne or ga ni næ ne -
mi gà (F51.0) bei uþ mi gi mo su tri ki mus ir ne mi gà (in som -
ni jà) (G47.0). Ne or ga ni në ne mi ga diag no zuo ja ma, kai
mie go su tri ki mas në ra su si jæs su kon kre èiu so ma ti niu su -
tri ki mu. Ta èiau, at si þvel giant á li go niø, ser gan èiø ðio ti po
ne mi ga, neu ro bio lo gi nius po ky èius, dis ku tuo ja ma, ar ðis
su sir gi mas ið tik rø jø yra „ne or ga ni nis“ [8]. Penk ta ja me
Psi chi kos su tri ki mø diag nos ti kos ir sta tis ti kos va do vo lei -
di me (angl. Di ag nos tic and Sta tis ti cal Man ual of Men tal
Dis or ders, Fifth Edi tion, DSM-5, 2013 m.) ne li ko ri bos
taip ne or ga ni nës ir or ga ni nës, pir mi nës ir ant ri nës ne mi -
gos. At si ra do nau jas no zo lo gi nis vie ne tas – ne mi gos su tri -
ki mas, ku ris taip pat átrauk tas ir á tre èi à jà Tarp tau ti nës mie -
go su tri ki mø kla si fi ka ci jos ver si jà (angl. The third ver sion
of the In ter na tional Clas si fi ca tion of Sleep Dis or ders,
ICSD-3, 2014 m.). Spren di mas pa ða lin ti skir tu mà tarp pir -
mi nës ir ant ri nës ne mi gos grin dþia mas áro dy mø, kad, gy -
dant pir mi ná su sir gi mà (pvz., dep re si jà), ati tin ka mai su ma -
þë tø ir ne mi ga, sto ka.

Ðian dien ne mi ga (ar ba ne mi gos su tri ki mas, angl. in -
som nia dis or der) yra api brë þia ma kaip li ga, pa si reið kian ti
pa si kar to jan èiu uþ mi gi mo su tri ki mu, mie go truk mës,
vien ti su mo ar ko ky bës pa blo gë ji mu, ku ri kar to ja si ne pai -
sant adek va èiø mie go sà ly gø, blo gin da ma li go nio sa vi jau -

tà die nà. Ið skir tos dvi ne mi gos rû ðys: ûmi (trum pa lai kë,
trun ka iki 3 mën.) ir lë ti në (trun ka il giau nei 3 mën.) [8].
Lë ti nës ne mi gos diag nos ti niai kri te ri jai pa teik ti 1 len te lë je.

Ne mi ga be si skun dþian èiø as me nø nuo lat dau gë ja. Lë -
ti në ne mi ga vi du ti nið kai diag no zuo ja ma apie 10 % gy ven -
to jø (Eu ro po je ma þiau sias pa pli ti mas nu sta ty tas Vo kie ti -
jo je (5,7 %), di dþiau sias – Pran cû zi jo je (19 %)). Pa ste bë ta,
kad mo te rys ne mi ga ser ga daþ niau nei vy rai, ne mi gos su -
tri ki mai daþ nes ni sens tant. Per pas ku ti ná de ðimt me tá la bai
pa di dë jo mig do mø jø vais tø var to ji mas (pvz., nuo 7 iki
11 % Nor ve gi jo je) [8].

Ne mi ga yra ðir dies ir krau ja gys liø li gø ri zi kos veiks -
nys: ser gant ne mi ga, pa di dë ja ar te ri nës hi per ten zi jos, mio -
kar do in fark to ir ðir dies ne pa kan ka mu mo ri zi ka [8, 9]. Ne -
mi ga yra 2 ti po cuk ri nio dia be to ri zi kos veiks nys [10]. Ne -
pa kan ka ma mie go truk më (ma þiau nei 6 val.) yra nu tu ki -
mo, 2 ti po cuk ri nio dia be to, ar te ri nës hi per ten zi jos ir ðir -
dies bei krau ja gys liø li gø ri zi kos veiks nys [8, 11]. Nu sta ty -
ta, kad trum pa mie go truk më di di na mir tin gu mà [12]. Daþ -
nai kar tu su ne mi ga diag no zuo ja mos ir ner vø sis te mos li -
gos. Ma no ma, kad ne mi ga svar bi kog ni ty vi niø funk ci jø
su tri ki mø, neu ro de ge ne ra ci niø li gø ið si vys ty mui [13, 14].
Nors pa ste bë tas ry ðys tarp su tri ku sios mie go ko ky bës ir
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9 Ta èiau daþ niau siai nau do tas gyv si dab rio jun gi nys bu vo ka lo me lis (gyv si dab rio (I) chlo ri das, Hg2Cl2,), XVIII–XIX a. me di ci no je já
nau do jo kaip lak san tà ir re zorb ci jà ge ri nan tá vais tà.

1 lentelë. Lëtinës nemigos diagnostiniai kriterijai pagal tre -
èià jà Tarptautinæ miego sutrikimø klasifikacijà (2014 m.)

A. Vienas ar daugiau nakties simptomø:

Sunku uþmigti

Daþni prabudimai naktá

Ankstyvas budimas ryte

Vengiama eiti miegoti reikiamu metu*

Sunku miegoti be tëvø / globëjø pagalbos*

B. Vienas ar daugiau dienos simptomø, susijusiø su
miego sutrikimu:

Nuovargis

Dëmesio, koncentracijos ar atminties pablogëjimas

Socialinës, akademinës, ðeiminës veiklos ir darbingumo
pablogëjimas

Nuotaikos sutrikimai, padidëjæs dirglumas

Padidëjæs mieguistumas dienà

Elgesio sutrikimai (hiperaktyvumas, impulsyvumas,
agresija)*

Sumaþëjusi motyvacija, iniciatyva

Daþnesnës klaidos, nelaimingi atsitikimai

Nerimas, nepasitenkinimas savo miegu

C. Iðvardinti simptomai nëra nulemti blogø miego sàlygø 
ar skiriamo nepakankamo laiko miegui

D. Simptomai kartojasi bent 3 kartus per savaitæ

E. Simptomai tæsiasi bent 3 mënesius

F. Simptomai nëra sukelti kito miego sutrikimo

*Taikytina vaikams, taip pat demencija sergantiems asmenims



kor ti ka li nës at ro fi jos vy res nio am þiaus þmo nëms [15], në -
ra aið ku, ar ne mi ga yra sme ge nø þie vës at ro fi jà su ke lian tis
veiks nys, ar tik vie nas ið simp to mø. Nu sta ty tas reikð min -
gas ry ðys tarp ne mi gos ir psi chi kos li gø, ne mi ga yra ne pri -
klau so mas ri zi kos veiks nys ne ri mo su tri ki mams, pri klau -
so my bës li goms (ypaè jau niems as me nims). Pa tvir tin ta,
kad ne mi gos ka muo ja miems as me nims yra di des në ri zi ka
su sirg ti dep re si ja (ðan sø san ty kis 2,1) [16], pa na ðus ry ðys
nu sta ty tas tarp su ne mi ga su si ju siø nu si skun di mø ir më gi -
ni mø nu si þu dy ti bei ávyk dy tø sa vi þu dy biø [17].

NEMIGOS ETIOPATOGENEZËS TEORIJOS

Se niau sias ne mi gos etio pa to ge ne zës mo de lis bu vo pa siû -
ly tas R. R. Bo ot zin 1972 m. ir pa va din tas dir gik liø kon tro -
lës (angl. stim u lus – con trol) mo de liu [18]. Su mie gu su si -
ju sius veiks nius (lo và, mie ga mo jo ap lin kà, at si gu li mo
mie go ti lai kà) ne mi ga ser gan tiems li go niams daþ nai ly di
ki ti veiks niai ir el ge sys, truk dan tys uþ mig ti (val gy mas,
skai ty mas, te le vi zo riaus þiû rë ji mas lo vo je). Ðie veiks niai
sil pni na mie gà su ke lian èiø fak to riø le mia mà mie guis tu mà
ir ma þi na ga li my bæ uþ mig ti [19].

A. J. Spiel man 1987 m. pa siû lë „3P“ ne mi gos ið si vys -
ty mo mo de lá [20]. Pa sak au to riaus, ne mi gà le mia pre dis -
po nuo jan tys (angl. pre dis pos ing), pro vo kuo jan tys (angl.
pre cip i tat ing) ir pa lai kan tys (angl. per pet u at ing) veiks niai
(pav.). Ne mi gà pre dis po nuo jan tys veiks niai – ge ne ti niai
veiks niai ir as me ny bi niai ypa tu mai. Nu sta ty ta, kad ne mi ga 
la biau lin kæ sirg ti tam tik rø cha rak te rio bruo þø as me nys:
at sa kin gi, pa rei gin gi, per fek cio nis tai. Ne mi gà pro vo kuo -
jan tys veiks niai – psi cho lo gi nis stre sas, skaus mas, ne sëk -
mës dar be, ne su ta ri mai ðei mo je ir ki ti. Li gà pa lai kan tys
veiks niai – mie go hi gie nos pa þei di mai (pvz., il gas gu lë ji -
mas lo vo je, kai ne si se ka uþ mig ti, mie go ji mas die nà, te le vi -
zo riaus þiû rë ji mas lo vo je, ka vos ar al ko ho lio ne tin ka mas
var to ji mas), taip pat pa cien to as me ny bës ypa tu mai (per -
fek cio niz mas) [8]. Ûmi nei ne mi gai at si ras ti svar biau si yra
pro vo kuo jan tys veiks niai, to dël, gy dant ûmi næ ne mi gà,
svar biau sia at pa þin ti stre so riø ir já pa ða lin ti ar ba ko re guo ti.
Lë ti nei ne mi gai ið si vys ty ti svar biau si yra pa lai kan tys
veiks niai. Gy dant lë ti næ ne mi gà, daþ niau siai ne pa kan ka
su ras ti ir ávar din ti prie þas tá, ku ri ka dai se su kë lë ne mi gà,
svar bu ávar din ti ir ko re guo ti veiks nius, ku rie pa lai ko li gà
[8].

Dvie jø veiks niø (angl. two – fac tor) ne mi gos mo de lis,
su kur tas 1997 m., aið ki na, kad kiek vie nam in di vi dui bû -
din gas tam tik ras pra bu di mo slenks tis ir tam tik ro mie go
kie kio po rei kis. Pa di dë jæs bud ru mo ly gis ir su ma þë jæs
mie go kie kio po rei kis ga li nu lem ti ne mi gà (ku ri anks èiau
va din ta idio pa ti ne, psi cho fi zio lo gi ne) [19]. Kog ni ty vi nis
ne mi gos mo de lis, su kur tas 2002 m., aið ki na, kad ne mi ga
ið si vys to ir per ei na á lë ti næ dël pa di dë ju sio pa cien to jau di -
ni mo si dël uþ mi gi mo lai ko, mie go truk mës, ko ky bës, mie -
guis tu mo die nà, t. y. dël li go nio gi lios in tros pek ci jos, sa -
via na li zës [8].

Ki ta, ðian dien be ne po pu lia riau sia, ne mi gos ið si vys ty -
mo te ori ja, nau do ja pa di dë ju sio bud ru mo (angl. hyper -

arousal) mo de lá. Bud ru mo pro ce sø ak ty va ci ja tiek fi zio lo -
gi nia me, emo ci nia me, tiek kog ni ty vi nia me ly gy je ne lei -
dþia uþ mig ti nei nak tá, nei die nà, mie gas tar si ið nyks ta,
nuo lat jau èia mas nuo var gio jaus mas. Hi per bud ru mo te ori -
jà pa grin dþia ty ri mai, ku rie ro do, kad uþ bud ru mà at sa kin -
gos or ga niz mo struk tû ros, tu rin èios veik ti tik die nà, ir nak -
tá ið lie ka ak ty vios. As me nims, ser gan tiems ne mi ga, nak -
ties elek tro en ce fa log ra mo je (EEG) NREM (angl. non-
 rapid eye move ment) mie go me tu ste bi mos di des nio daþ -
nio EEG ban gos pref ron ta li në se, mo me ni në se ir pa ra lim -
bi në se skil ty se. Taip pat nu sta ty tas á bûd ra vi mà pa na ðus
EEG ak ty vu mas gum bu re, po gum bu rio ir ka mie no cen -
truo se, at sa kin guo se uþ bûd ra vi mà [19], daþ nes ni mik ro -
pra bu di mai REM (angl. rapid eye move ment) mie go me tu,
ne sta bi lus REM mie gas [8].

Ana li zuo jant ne mi gos prie þas tis, ypaè svar bus cir ka di -
nis rit mas ir jo re gu lia ci ja. Pvz., pa mai ni ná dar bà dir ban -
tiems as me nims, ak lie siems de sin chro ni zuo ja mas mie go ir 
bûd ra vi mo cik las. Cir ka di nës fa zës vë la vi mas sun ki na uþ -
mi gi mà, li go nis daþ niau pra bun da mie go me tu. Cir ka di nio
rit mo su tri ki mu dël su am þiu mi su si ju siø po ky èiø ga li ma
pa aið kin ti ir vy res niems þmo nëms pa si reið kian èià ne mi gà
[8].

Taip pat su kur ti mik ro ana li ti nis, neu ro kog ni ty vi nis ir
ki ti ne mi gos mo de liai, ta èiau dau ge lis ðiø ne mi gos pa to ge -
ne zës te ori jø ne pa aið ki na skir tu mø tarp ûmi nës ir lë ti nës
ne mi gos, neat si þvel gia á ly ties ir am þiaus áta kà lë ti nës ne -
mi gos ið si vys ty mui bei, svar biau sia, iki ga lo ne pa aið ki na
pa èios ne mi gos etio lo gi jos ir pa to fi zio lo gi jos [19].

NEMIGOS DIAGNOSTIKA

Ne mi gos diag no zë yra kli ni ki në diag no zë. Svar bu áver tin ti 
li go nio nu si skun di mus, su rink ti anam ne zæ apie var to ja -
mus vais tus, gre tu ti nes li gas (daþ niau siai nu sta to mi gre tu -
ti niai su sir gi mai pa teik ti 2 len te lë je). Ieð kant ne mi gos prie -
þas ties, rei kia at si þvelg ti á ga li mà pik tnau dþia vi mà al ko ho -
liu, ko fei nu, mie gà trik dy ti ga li tam tik ri vais tai (diu re ti kai, 
ad re no mi me ti kai, psi cho ak ty vios me dþia gos ir ki ti) [8].

 167

Naujas nemigos apibrëþimas, etiopatogenezë, diagnostikos ir gydymo algoritmas

Pav. Nemigos iðsivystymo modelis pagal A. J. Spielman
(1987 m.)



Psi chi niai su tri ki mai (ne ri mo su tri ki mas, dep re si ja, bi -
po li nis su tri ki mas, psi cho zës) daþ nai su si jæ su ne mi ga.
Ser gant psi chi në mis li go mis, nu sta to ma pail gë ju si mie go
la ten ci ja, daþ nes ni pra bu di mai nak tá. Ki ta ver tus, ser gan -
tys lë ti ne ne mi ga ne re tai tu ri ir psi chi kos su tri ki mø, ta èiau
juos lin kæ nu ty lë ti – li go niams leng viau kal bë ti apie mie go
pro ble mas nei apie emo ci næ bûk læ ar psi chi næ svei ka tà. To -
dël tiems, ku rie skun dþia si lë ti ne ne mi ga, rei kë tø ak ty viai
pa ieð ko ti ga li mø psi chi kos su tri ki mø. Nuo var gis, mie guis -
tu mas die nà taip pat yra bû din gi dau ge liui psi chi kos ir neu -
ro de ge ne ra ci niø li gø [8]. Ti riant pa cien tus, be si skun dþian -
èius ne mi ga, svar bu áver tin ti mie go hi gie nà, ápro èius, dar -
bo re þi mà, cir ka di ná rit mà, ga li mus ki tø mie go su tri ki mø
po þy mius (ne ra miø ko jø sin dro mo, mie go ap në jos, nar ko -
lep si jos) [8].

Pa cien tui re ko men duo ja ma 2 sa vai tes pil dy ti mie go
die ny nà (3 len te lë). Ver ti nant mie gà, ga li ma nau do ti ávai -
rius klau si my nus, ska les, in dek sus (pvz., Pit sbur go mie go
ko ky bës in dek sà, angl. Pitts burgh Sleep Qual ity In dex,
Ne mi gos sun ku mo in dek sà, angl. In som nia Se ver ity In -
dex). Esant in di ka ci joms, at lie ka ma ak tig ra fi ja ar ba po li -
som nog ra fi ja (PSG). Po li som nog ra fi jos ty ri mø me ta a na li -
zë pa ro dë, kad ne mi ga ser gan tiems li go niams su trum pë ja
ben dras ir REM mie go kie kis, pail gë ja uþ mi gi mo la ten ci ja, 
pa dau gë ja nak ti niø pra bu di mø. Kai ku rie mie go spe cia lis -
tai ma no, kad PSG në ra nau din ga vi siems ne mi ga ser gan -
tiems li go niams, nes ne pa kan ka mai ko re liuo ja su sub jek -
ty viais pa cien tø nu si skun di mais. Ki ta ver tus, re ko men -
duo ja ma at lik ti PSG, kai ðis ty ri mas tu ri pa pil do mà diag -
nos ti næ reikð mæ: áta ria ma mie go ap në ja, ne ra miø ko jø sin -
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2 lentelë. Daþniausi nemiga serganèiø ligoniø susirgimai, svarbiausios miegà trikdanèios medþiagos (pagal Riemann D,
Baglioni C, Bassetti C, Bjorvatn B, Groselj LD, Ellis JG, et al. Eu ro pean Guide line for the Di ag no sis and Treat ment of In som nia.
J Sleep Res 2017; 26: 675–700)

Psichinës ligos Neurologinës ligos Kitos ligos Miegà veikianèiø medþiagø vartojimas

Nuotaikos sutrikimas

Bipolinis sutrikimas

Generalizuotas nerimo
sutrikimas

Potrauminio streso
sindromas

Ðizofrenija

Neurodegeneracinës ligos

Cerebrovaskulinës ligos

Iðsëtinë sklerozë

Trauminis smegenø
paþeidimas

Neramiø kojø sindromas

Lëtinë obstrukcinë plauèiø liga

Cukrinis diabetas

Lëtinë inkstø liga

Þmogaus imunodeficito viruso 
infekcija

Onkologinës ligos

Reumatologinës ligos

Lëtinis skausmas

Miego apnëja

Alkoholis

Nikotinas

Kofeinas

Mar i huana

Opioidai

Kokainas

Amfetaminas

Kitos narkotinës medþiagos

3 lentelë. Dviejø savaièiø miego dienynas (parengta pagal Amerikos miego akademijos (Amer i can Acad emy of Sleep Med i cine)
rekomendacijas. Ðaltinis: yoursleep.aasmnet.org/pdf/sleepdiary.pdf)

Data
Savaitës 
diena

Darbas /
savaitgalis / 
mokykla /
atostogos

si
nei
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u

di
V

.lav 31

.lav 41

.lav 51

.lav 61

.lav 71

.lav 81

.lav 91

.lav 02

.lav 12

.lav 22

.lav 32

sit
ka

nr
u

di
V

.lav 1

.lav 2

.lav 3

.lav 4

.lav 5

.lav 6

.lav 7

.lav 8

.lav 9

.lav 01

.lav 11

Pavyzdys Pirmad. Darbo d. S A | K

Sutartiniai þenklai: ðviesus langelis – bûdravimas; tamsiai nuspalvintas langelis – miegas; | – atsigulimas miegoti; S – sportas;
A – al ko ho lis; K – kava, arbata, kiti kofeino turintys gërimai; V – vaistai; R – rûkymas.

http://yoursleep.aasmnet.org/pdf/sleepdiary.pdf


dro mas, nar ko lep si ja, jei lë ti në ne mi ga yra re zis ten tið ka
gy dy mui, ne mi gà pa ti ria á ri zi kos gru pæ pa ten kan èiø pro fe -
si jø at sto vai, taip pat áta riant ne ati ti ki mà tarp sub jek ty viø
li go nio po jû èiø ir ob jek ty vios mie go truk mës. Pa ste bë ta,
kad ne mi ga su po li som nog ra fija nu sta ty ta trum pes ne mie -
go truk me ski ria si nuo ne mi gos, ku rios mie go truk më yra
nor ma li: ne mi ga, esant trum pes nei PSG mie go truk mei, tu -
rë tø ge riau re a guo ti á gy dy mà [8].

NEMIGOS GYDYMAS

Ûmiai, trum pa lai kei ne mi gai daþ niau siai ne rei kia tai ky ti
spe cia laus gy dy mo. Ta èiau lë ti næ ne mi gà gy dy ti yra bû ti na.

I. Psi cho te ra pi ja

Kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja, gy dant lë ti næ ne mi gà, ap ima
psi cho e du ka ci nius me to dus, mie go hi gie nà, re lak sa ci næ
te ra pi jà, sti mu lø kon tro lës te ra pi jà, mie go ri bo ji mo ir kog -
ni ty vi næ te ra pi jà [8]. Kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja, skir ta
ne mi gai gy dy ti, tai ko ma tie sio giai da ly vau jant li go niui
(ar ba li go niø, ser gan èiø lë ti ne ne mi ga, gru pei) ir spe cia lis -
tui, trun ka 4–8 se si jas. Re lak sa ci në te ra pi ja, skir ta ið mok ti

at si pa lai duo ti, ap ima kli ni ki nes pro ce dû ras, ku rio mis sie -
kia ma su ma þin ti so ma ti næ átam pà (tai ko mas rau me nø at -
pa lai da vi mas, au to ge ni në tre ni ruo të), áky rias min tis, ne ri -
mà prieð mie gà (mo ko ma me di tuo ti).

El ge sio stra te gi jos ap ima mie go ri bo ji mà ir sti mu lø
kon tro lës te ra pi jà. Mie go ri bo ji mo te ra pi ja sie kia ma pa ge -
rin ti mie go efek ty vu mà: su trum pin ti bu vi mo lo vo je lai kà
iki tiks li nio mie go lai ko. Pvz., jei ne mi ga ser gan tis li go nis
nak tá mie ga vi du ti nið kai 6 val., nors lo vo je pra lei dþia
8 val., pra di nis re ko men duo ja mas mie go lan gas (lai kas
nuo ðvie sos ið jun gi mo iki pra bu di mo) tu rë tø bû ti ap ri bo tas
iki 6 val. (sie kiant ið veng ti mie guis tu mo die nà, mi ni ma lus
mie go lan gas yra 5 val.). Kas sa vai tæ at lie ka mos mie go lan -
go ko rek ci jos, lai kas lo vo je il gi na mas po 15–20 min. (kai
mie go efek ty vu mas yra > 85 %), trum pi na mas po
15–20 min. (kai mie go efek ty vu mas yra < 80 %) ar ba pa -
lie ka mas sta bi lus (jei mie go efek ty vu mas – 80–85 %), kol
pa sie kia ma op ti ma li mie go truk më [21].

Sti mu lø kon tro lës te ra pi ja yra el ge sio in struk ci jø rin ki -
nys, skir tas su sie ti mie gà su lo va, mie go ji mo ap lin ka ir at -
kur ti tin ka mà mie go bei pra bu di mo tvar ka rað tá. Re ko men -
duo ja ma ei ti mie go ti tik pa si ju tus mie guis tam, at si kel ti ir
ið ei ti ið mie ga mo jo, jei ne pa vyks ta uþ mig ti, ir vël gráþ ti á
lo và, kai at si ran da mie guis tu mas, nau do ti lo và tik pa gal
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4 lentelë. Miego higienos rekomendacijos (parengta pagal Neubauer DN. Chronic In som nia. Con tin uum (Minneap Minn) 2013;
19(1): 50–66 ir Edinger JD, Leggett MK, Car ney CE, Manber R. Psy cho log i cal and Be hav ioral Treat ments for In som nia II: Im ple men -
ta tion and Spe cific Pop u la tions. In: Kryger M, Roth T, De ment WC, eds. Prin ci ples and Prac tice of Sleep Med i cine. Phil a del phia:
Elsevier, 2017; 814–31)

Rekomendacija Paaiðkinimas

1. Kiekvienà rytà kelkitës tuo
paèiu laiku

Stenkitës kiekvienà vakarà eiti miegoti tuo paèiu laiku, o rytais – keltis tuo paèiu laiku.
Reguliarus miego reþimas miegà padaro efektyvesná.

2. Nemiegokite dienomis, jei
sunkiai uþmiegate naktá

Asmenims, sunkiai uþmiegantiems naktá, miegojimas dienà gali kompensuoti nakties miegà,
todël jø problemos dël nemigos gali paûmëti.

3. Venkite kofeino turinèiø
gërimø

Kava, arbata ir kiti gërimai bei maistas, kuriø sudëtyje yra kofeino, veikianèio kaip
stimuliatorius, gali trikdyti uþmigimà, todël turëtø bûti vengiama vartoti kofeinà iki nakties
miego likus 4–6 valandoms, reikëtø maþinti kofeino turinèiø gërimø vartojimà dienà.

4. Nevartokite alkoholio Nors alkoholis pagreitina uþmigimà, jis sutrikdo miego struktûrà. Dël ðios prieþasties
alkoholis nëra geras bûdas, siekiant visaverèio nakties miego.

5. Nerûkykite Cigaretës ir kiti nikotino turintys produktai yra stimuliatoriai, jø turëtø bûti vengiama, ypaè
vakare prieð miegà ir prabudus naktá.

6. Mankðtinkitës Reguliari mankðta rytais arba ankstyvà popietæ, fizinis aktyvumas dienà pagerina gilø miegà
naktá. Taèiau mankðta, likus 3 valandoms iki miego, gali trukdyti uþmigti.

7. Koreguokite mitybà Sunkus maistas vëlyvà vakarà gali trukdyti miegui. Lengvas uþkandis arba kitas áprastas
ritualas prieð miegà gali padëti uþmigti.

8. Sukurkite ryðá tarp
miegamojo patalpos ir greito
uþmigimo

Siekiant sukurti ryðá tarp miegamojo patalpos ir greito uþmigimo, reikëtø laikytis ðiø taisykliø:

a) lovà reikëtø naudoti tik seksui ir miegui, nereikëtø lovoje skaityti, valgyti, þiûrëti TV ar
uþsiimti kita veikla;

b) reikëtø gultis tik tada, kai norisi miego;

c) jei negalite uþmigti 10–20 minuèiø, turëtumëte atsikelti ið lovos, iðeiti ið miegamojo ir vël
gultis tik tada, kai norite miego;

d) keltis rytais tuo paèiu laiku ir vengti miego dienà.

9. Sukurkite tinkamà miegui
aplinkà

Nustatyta, kad geriau uþmiegama kiek vësesnëje, gerai iðvëdintoje patalpoje.
Rekomenduojama vengti ðviesos ir triukðmo.

10. Prieð miegà venkite veiklos, 
didinanèios susijaudinimà

Prieð miegà atsisakykite veiklos, didinanèios susijaudinimà (pvz., sunkûs fiziniai pratimai,
átraukianèiø knygø skaitymas, TV þiûrëjimas, ðeimos konfliktai ir pan.).

11. Susikurkite
atpalaiduojanèius ritualus

Ruoðkitës miegui atlikdami atpalaiduojanèius ritualus (karðta vonia, ramios literatûros
skaitymas ar uþsiëmimas kita streso nesukelianèia veikla).



pa skir tá, o ry tais vi sa da kel tis tuo pa èiu lai ku, ne svar bu, ka -
da pa vy ko uþ mig ti, ne snaus ti die nà. Mie go hi gie nos re ko -
men da ci jos pa teik tos 4 len te lë je.

Kog ni ty vi në te ra pi ja – tai psi cho lo gi niai me to dai, skir -
ti iden ti fi kuo ti pro ble mas, ið si kel ti tiks lus ir keis ti klai din -
gà su pra ti mà apie mie gà bei ga li mas ne mi gos su ke lia mas
pa sek mes. Ði te ra pi ja ap ima me to dus, ku riais sie kia ma su -
ma þin ti ar uþ kirs ti ke lià per ne lyg ið reikð tai sa vis ta bai ir ne -
ri mui dël ne mi gos.

At li kus ke le tà ty ri mø, ku riø me tu bu vo ly gin tas ne me -
di ka men ti nis ne mi gos gy dy mas su me di ka men ti niu, pa -
ste bë ta, kad trum pa lai kis ne me di ka men ti nis gy dy mas su -
ke lia pa na ðø po vei ká kaip ir me di ka men ti nis, ta èiau il ga lai -
kiam gy dy mui yra pra na ðes nis ne me di ka men ti nis gy dy -
mas (kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja, skir ta ne mi gai) [8]. Ið -
kë lus hi po te zæ, kad kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja kar tu su
me di ka men ti niu gy dy mu tu ri si ner gis ti ná po vei ká, at lik ti
ke li at si tik ti niø im èiø kon tro liuo ja mi ty ri mai, kog ni ty vi næ
el ge sio te ra pi jà de ri nant su te ma ze pa mu ar zol pi de mu. Ak -
ty vaus gy dy mo fa zë je ne me di ka men ti nio ir me di ka men ti -
nio gy dy mo de ri nys bu vo kiek veiks min ges nis, ly gi nant
vien su psi cho te ra pi ja ar vais tø var to ji mu at ski rai, ta èiau
nu sta ty ta, kad pa lai ko ma jam gy dy mui pa lan kes në yra
kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja. To dël kog ni ty vi në el ge sio te -
ra pi ja re ko men duo ja ma kaip pir mo pa si rin ki mo me to das,
gy dant lë ti næ ne mi gà su au gu siems as me nims (stip ri re ko -
men da ci ja, aukð tos ko ky bës áro dy mai) [8].

II. Farmakoterapija

Kli ni ki në je prak ti ko je daþ niau siai ski ria mi vais tai ne mi gai 
gy dy ti – ben zo dia ze pi nai ir jø re cep to riø ago nis tai, kiek re -
èiau – an ti dep re san tai, an ti psi cho ti kai, an ti his ta mi ni niai
vais tai, fi to te ra pi nës me dþia gos ir me la to ni nas. Ádo mu tai,
kad kli nið kai reikð min gà po vei ká, gy dant ne mi gà, tu ri ir
pla ce bas: vie no je di dþiau siø me ta a na li ziø ap þvelg ti 32 kli -
ni ki niø ty ri mø (ku riuo se da ly va vo 3 969 ne mi ga ser gan tys
li go niai) duo me nys ir nu sta ty ta, kad dau giau kaip 60 % at -
ve jø, ste bint tei gia mà hip no ti kø (daþ niau siai – ben zo dia -
ze pi nø ir jø re cep to riø ago nis tø) po vei ká, pa na ðus po vei kis
nu sta ty tas ir ski riant pla ce bà. Hip no ti kø ir pla ce bo po vei -
kis ste bë tas ana li zuo jant ne tik sub jek ty vius ti ria mø jø
simp to mus, bet ir ob jek ty vius, PSG nu sta ty tus mie go pa ra -
met rus [22]. Ben zo dia ze pi nai ir jø re cep to riø ago nis tai
trum pa lai kiam (£ 4 sav.) ne mi gos gy dy mui ga li bû ti ski ria -
mi tuo at ve ju, kai pir mo pa si rin ki mo gy dy mas kog ni ty vi ne 
el ge sio te ra pi ja yra ne veiks min gas ar ba ne pa sie kia mas
(aukð tos ko ky bës áro dy mai) [8].

Trum pa lai kis me di ka men ti nis ne mi gos gy dy mas grin -
dþia mas mig do mø jø vais tø sky ri mo in di ka ci jo mis, nes
dau ge ly je Eu ro pos ða liø hip no ti kai re ko men duo ja mi trum -
pa lai kiam ne mi gos gy dy mui. Svars to mas ir il ga lai kio mig -
do mø jø vais tø sky ri mo po rei kis, nes, nu trau kus trum pa lai -
ká gy dy mà hip no ti kais, ne mi ga daþ niau siai at si nau ji na. Ið -
nag ri në jus 12 pla ce bu kon tro liuo ja mø ty ri mø re zul ta tus,
ku riuo se bu vo ver ti na mas il ga lai kio (> 12 sav.) hip no ti kø
var to ji mo efek tas, nu sta ty ta, kad hip no ti kø veiks min gu -
mas ga li ið lik ti ga na il gà lai kà ar ba, lai kui bë gant, ma þë ti.

Au to riai, no rë da mi ið veng ti su vais tø nu trau ki mu su si ju -
sios ne mi gos ir pri klau so my bës nuo hip no ti kø, siû lë rink -
tis ben zo dia ze pi nus ar jø re cep to riø ago nis tus, juos var to ti
in ter mi tuo jamu re þi mu. Ta èiau në ra me ta a na li ziø, ver ti -
nan èiø in ter mi tuo jamo re þi mo po vei ká, ser gant ne mi ga
[8]. To dël ne re ko men duo ja ma il ga lai kiam ne mi gos gy dy -
mui skir ti ben zo dia ze pi nø ir jø re cep to riø ago nis tø (stip ri
re ko men da ci ja, þe mos ko ky bës áro dy mai) [8].

Re mian tis 8 me ta a na li ziø re zul ta tais, ið ana li zuo tas an -
ti dep re san tø po vei kis ne mi gai gy dy ti. Nors se duo jan tys
an ti dep re san tai tu ri mig do mà já po vei ká, ta èiau at lik tuo se
ty ri muo se, gy dant ne mi gà, bu vo skir tos per ma þos jø do -
zës. Pa ste bë tas tei gia mas tra zo do no po vei kis Alz hei me rio
li ga ir ne mi ga ser gan tiems li go niams. Nu sta ty ta, kad ma -
þos dok se pi no do zës efek ty vios trum pa lai kiam ne mi gos
gy dy mui [8]. Tai gi, trum pa lai kiam ne mi gos gy dy mui ga li
bû ti nau do ja mi kai ku rie se duo jan tys an ti dep re san tai (vi -
du ti nës ko ky bës áro dy mai) [8].

Në ra pub li kuo tø me ta a na li ziø, ver ti nan èiø an ti his ta mi -
ni niø vais tø po vei ká ne mi gai gy dy ti. Vie no je sis te mi në je
ap þval go je uþ si min ta apie ga li mà sil pnà ar vi du ti ná mie gà
ge ri nan tá po vei ká, ta èiau ðiems vais tams grei tai vys to si to -
le ran ci ja [8]. Taip pat në ra pub li kuo tø me ta a na li ziø, ver ti -
nan èiø an ti psi cho ti kø hip no ti ná po vei ká, ta èiau yra at lik tos
ke tu rios sis te mi nës ap þval gos. Nu sta ty ta, kad an ti psi cho ti -
niai vais tai pail gi na ben drà mie go lai kà ir lë tø ban gø mie gà 
li go niams, ser gan tiems ði zo fre nija. Ta èiau ki to se ap þval -
go se tei gia ma, kad an ti psi cho ti kø (pvz., kve tia pi no) mie gà 
ge ri nan tis po vei kis në ra pa kan ka mas ir ðiø vais tø ne re ko -
men duo ja ma skir ti as me nims, ne ser gan tiems psi chi kos su -
tri ki mais [8]. An ti his ta mi ni niai vais tai ir an ti psi cho ti niai
vais ti niai pre pa ra tai ne re ko men duo ja mi ne mi gai gy dy ti
(stip ri re ko men da ci ja, þe mos ir la bai þe mos ko ky bës áro -
dy mai) [8].

Ty ri mø, ver ti nan èiø fi top re pa ra tø vei ki mà, gy dant ne -
mi gà, ko ky bë bu vo pras ta, at lik tos me ta a na li zës ne pa ro dë
kli nið kai reikð min go ti ria mø me dþia gø efek ty vu mo [8].
Ver ti nant me la to ni no gy do mà já po vei ká, pa ste bë tas tei gia -
mas po vei kis mie go la ten ci jai ir pa ge rë ju si mie go ko ky bë,
ta èiau ver tin ta, kad ðis po vei kis kli ni ki niu po þiû riu ne pa -
kan ka mas [8]. Me la to ni nas ir fi to te ra pi ja ne re ko men duo -
ja mi gy dant ne mi gà (sil pna re ko men da ci ja, þe mos ko ky -
bës áro dy mai) [8].

III. Ðviesos terapija ir fizinis aktyvumas

Ðvie sos te ra pi ja sëk min gai tai ko ma se zo ni niams nuo tai -
kos ir cir ka di nio rit mo su tri ki mams gy dy ti, ta èiau, gy dant
ne mi gà, ðvie sos te ra pi ja pa ro dë tik men kà ar vi du ti ná po -
vei ká [8]. Fi zi nis ak ty vu mas tu ri tei gia mà áta kà psi cho lo gi -
nei ir fi zi nei svei ka tai. Pa ste bë tas ne di de lis fi zi nio ak ty vu -
mo tei gia mas po vei kis gy dant ne mi gà [8]. At si þvel giant á
tai, kad ðvie sos te ra pi ja ir fi zi nis ak ty vu mas yra ty ri në ti
ávai riais vi suo me nës svei ka tos as pek tais, rei ka lin gi to les ni 
ty ri mai, ver ti nant jø po vei ká ne mi gai gy dy ti. Ðvie sos te ra -
pi ja ir (ar ba) fi zi nis ak ty vu mas ga li bû ti nau din gi pa pil do -
mam ne mi gos gy dy mui (sil pna re ko men da ci ja, þe mos ko -
ky bës áro dy mai) [8].
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IV. Papildoma ir alternatyvi medicina

Pa pil do mos ir al ter na ty vios me di ci nos sri ty je pa siû ly ti ke li 
ne mi gos gy dy mo me to dai: aku punk tû ra, akup re sû ra, aro -

ma te ra pi ja, pë dø re flek so lo gi ja, ho me o pa ti ja, me di ta ci në
ju de sio te ra pi ja, mok si bus ti ja, mu zi kos te ra pi ja ir jo ga.
Api ben dri nus 14 me ta a na li ziø ir sis te mi niø ap þval gø duo -
me nis, nu sta ty ta, kad at lik tø ty ri mø me to do lo gi në ko ky bë
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Naujas nemigos apibrëþimas, etiopatogenezë, diagnostikos ir gydymo algoritmas

5 lentelë. Apibendrintos nemigos diagnostikos ir gydymo rekomendacijos (pagal Riemann D, Baglioni C, Bassetti C, Bjorvatn B,
Groselj LD, Ellis JG, et al. Eu ro pean Guide line for the Di ag no sis and Treat ment of In som nia. J Sleep Res 2017; 26: 675–700)

Nemigos ir su ja susijusiø gretutiniø ligø diagnostika

• Diagnozuojant nemigà, turëtø bûti atliekamas iðsamus elgesio ávertinimas miego-bûdravimo metu, surenkama miego
sutrikimø anamnezë, iðaiðkinamos somatinës ir psichikos ligos, atliekamas somatinis iðtyrimas, naudojami miego klausimynai
ir miego dienynai, esant reikalui, atliekami papildomi tyrimai, pvz., kraujo tyrimai, EKG, EEG, KT arba MRT, nustatomi
cirkadiniai þymenys (stipri rekomendacija, vidutinës ir aukðtos kokybës árodymai).

• Rekomenduojama ligonio aktyviai klausti apie vartojamus vaistus ir kitas medþiagas (alkoholá, kofeinà, nikotinà, narkotikus),
galinèius trikdyti miegà (stipri rekomendacija, aukðtos kokybës árodymai).

• Kliniðkai átariant cirkadinio ritmo sutrikimus, gali bûti naudojami miego dienynai arba aktigrafija (stipri rekomendacija,
aukðtos kokybës árodymai). Kiekybiniams miego parametrams ávertinti gali bûti naudojama aktigrafija (silpna rekomendacija,
aukðtos kokybës árodymai).

• Polisomnografija rekomenduojama, kai kliniðkai átariamas kitas miego sutrikimas, pvz., neramiø kojø sindromas, miego ap në -
ja ar narkolepsija, jei nustatoma gydymui atspari nemiga, jei nemigà patiria á rizikos grupæ patenkanèiø profesijø atstovai, taip
pat átariant neatitikimà tarp subjektyviø pojûèiø ir objektyvios miego trukmës (stipri rekomendacija, aukðtos kokybës árodymai).

Nemigos gydymas

Kognityvinë elgesio terapija, skirta nemigai

Rekomenduojama kaip pirmo pasirinkimo lëtinës nemigos gydymas bet kokio amþiaus suaugusiam asmeniui (stipri
rekomendacija, aukðtos kokybës árodymai).

Medikamentinis gydymas

Gali bûti siûlomas nesant kognityvinës elgesio terapijos poveikio arba galimybës jà skirti.

1. Benzodiazepinai ir benzodiazepinø receptoriø agonistai

• veiksmingi trumpalaikiam nemigos gydymui (£ 4 sav.) (aukðtos kokybës árodymai),
• naujieji benzodiazepinø receptoriø agonistai yra tokie pat veiksmingi kaip ir benzodiazepinai (vidutinës kokybës árodymai),
• benzodiazepinai ir jø receptoriø agonistai, kuriø pusinës eliminacijos laikas yra trumpesnis, pasiþymi retesniu
nepageidaujamu rytinës sedacijos poveikiu (vidutinës kokybës árodymai),
• benzodiazepinai ir jø receptoriø agonistai nerekomenduojami ilgalaikiam nemigos gydymui dël veiksmingumo árodymø
stokos ir kylanèios pripratimo rizikos bei nepageidaujamø reiðkiniø (stipri rekomendacija, þemos kokybës árodymai).
Pacientams, kurie kasdien vartoja ðiuos vaistus, rekomenduojama vaistø vartojimà maþinti palaipsniui ir, jei reikia, vartoti
intermituojamai (stipri rekomendacija, þemos kokybës árodymai).

2. Seduojantys antidepresantai

• veiksmingi trumpalaikiam nemigos gydymui, ávertinus kontraindikacijas (vidutinës kokybës árodymai). Ilgalaikis nemigos
gydymas seduojanèiais antidepresantais nëra rekomenduojamas dël nepakankamø árodymø ir galimo nepageidaujamo poveikio
(stipri rekomendacija, þemos kokybës árodymai).

3. Antihistamininiai vaistai

• stokojant duomenø apie antihistamininiø vaistø poveiká miego sutrikimams gydyti, jø nerekomenduojama skirti nemigai
gydyti (stipri rekomendacija, þemos kokybës árodymai).

4. Antipsichotiniai vaistai

• stokojant duomenø apie antipsichotiniø vaistø poveiká miego sutrikimams gydyti ir atsiþvelgiant á jø nepageidaujamà poveiká, 
ðie vaistai nerekomenduojami nemigai gydyti (stipri rekomendacija, labai þemos kokybës árodymai).

5. Melatoninas

• dël menko veiksmingumo melatonino nerekomenduojama skirti nemigai gydyti (silpna rekomendacija, þemos kokybës árodymai).

6. Fitoterapija

• valerijonø ir kitø fitopreparatø nerekomenduojama skirti nemigai gydyti, nes nëra pakankamø veiksmingumo árodymø (silpna
rekomendacija, þemos kokybës árodymai).

Ðviesos terapija ir fizinis aktyvumas

Ðviesos terapija ir fizinis aktyvumas gali bûti naudingi kaip pagalbinë priemonë gydant nemigà (silpna rekomendacija, þemos
kokybës árodymai).

Papildoma ir alternatyvi medicina

Stokojant veiksmingumo árodymø, nemigai gydyti nerekomenduojama skirti akupunktûros, aromaterapijos, pëdø ref lek so lo gi -
jos, homeopatijos, meditacijos judesiu, moksibustijos ir jogos (silpna rekomendacija, labai þemos kokybës árodymai).

EEG – elektroencefalograma, EKG – elektrokardiograma, KT – kompiuterinë tomografija, MRT – magnetinio rezonanso tomografija.



yra abe jo ti na, to dël sun ku juos ver tin ti. Në ra áro dy mø, pa -
tvir ti nan èiø aro ma te ra pi jos ar ho me o pa ti jos veiks min gu -
mà. Trys me ta a na li zës pa ro dë ga li mà tei gia mà mu zi kos te -
ra pi jos gy do mà já po vei ká, ta èiau ðiø stu di jø me to do lo gi në
ko ky bë taip pat abe jo ti na. Pë dø re flek so lo gi ja, mok si bus -
ti ja, me di ta ci në ju de sio te ra pi ja ir jo ga ga li tu rë ti tei gia mà
po vei ká, ta èiau dau ge lio ty ri mø ko ky bë yra pras ta. Re -
mian tis mi në tais áro dy mais, pa pil do ma ir al ter na ty vi me di -
ci na ne re ko men duo ja ma gy dant ne mi gà (sil pna re ko men -
da ci ja, la bai þe mos ko ky bës áro dy mai) [8]. Api ben drin tos
ne mi gos diag nos ti kos ir gy dy mo re ko men da ci jos pa teik -
tos 5 len te lë je.

IÐVADOS

1. Nors mie gas lai ky tas svar biu li go nio svei ki mo, gi ji mo
pro ce se, mie gas ir mir tis se nø jø ci vi li za ci jø ko lek ty vi -
në je pa sà mo në je bu vo su si jæ, ar ti mi pro ce sai. Vil niu je
XIX a. pr. ne mi ga bu vo diag no zuo ja ma ir, re mian tis
an ti flo gis ti niais me to dais bei mie go hi gie nos re ko men -
da ci jo mis, gy do ma.

2. Ne mi gà aið ki na dir gik liø kon tro lës, pre dis po nuo jan -
èiø, pro vo kuo jan èiø ir pa lai kan èiø veiks niø, dvie jø
veiks niø, kog ni ty vi nis, pa di dë ju sio bud ru mo, neu ro -
bio lo gi nis, mik ro ana li ti nis, neu ro kog ni ty vi nis ir ki ti
ne mi gos mo de liai, ta èiau dau ge lis ðiø te ori jø ne pa aið -
ki na skir tu mø tarp ûmi nës ir lë ti nës ne mi gos, neat si -
þvel gia á ly ties ir am þiaus áta kà lë ti nës ne mi gos ið si vys -
ty mui ir, svar biau sia, ne pa aið ki na ne mi gos etio lo gi jos.

3. Ne mi ga yra kli ni ki në diag no zë. Kie ky bi niams mie go
pa ra met rams áver tin ti ga li bû ti nau do ja ma ak tig ra fi ja.
Po li som nog ra fi ja re ko men duo ja ma, kai kli nið kai áta ria -
mas ki tas mie go su tri ki mas (ne ra miø ko jø sin dro mas,
mie go ap në ja ar nar ko lep si ja), jei nu sta to ma gy dy mui
at spa ri ne mi ga, jei ne mi gà pa ti ria á ri zi kos gru pæ pa ten -
kan èiø pro fe si jø at sto vai, taip pat áta riant ne ati ti ki mà
tarp sub jek ty viø po jû èiø ir ob jek ty vios mie go truk mës.

4. Kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja re ko men duo ja ma kaip
pir mo pa si rin ki mo lë ti nës ne mi gos gy dy mo me to das
bet ko kio am þiaus su au gu siam li go niui. Me di ka men ti -
nis gy dy mas ben zo dia ze pi nais ar jø re cep to riø ago nis -
tais trum pa lai kiam ne mi gos gy dy mui ga li bû ti siû lo -
mas ne sant kog ni ty vi nës te ra pi jos po vei kio ar ba ga li -
my bës jà skir ti. Se duo jan tys an ti dep re san tai yra veiks -
min gi trum pa lai kiam ne mi gos gy dy mui, áver ti nus kon -
train di ka ci jas. Ðvie sos te ra pi ja ir fi zi nis ak ty vu mas ga li 
bû ti nau din gi kaip pa gal bi në prie mo në gy dant ne mi gà.
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E. Sakalauskaitë-Juodeikienë, R. Masaitienë

IN SOM NIA: DEF I NI TION, PATHOPHYSIOLOGICAL
MOD ELS, DI AG NO SIS, AND TREAT MENT

Sum mary

In som nia is de fined as a dis or der, char ac ter ized by re cur rent dif -
fi cul ties ini ti at ing and main tain ing sleep or wak ing up ear lier
than de sired, as so ci ated with day time symp toms which oc cur at
least three times per week and are pres ent for at least 3 months
when the symp toms can not be ex plained by in ad e quate op por tu -
ni ties or poor cir cum stances for sleep or by an other sleep dis or -
der. Di ag nos tic pro ce dure for in som nia should in clude eval u a -
tion of sleep–wake be hav iour and sleep his tory, as well as ques -
tions about so matic and men tal dis or ders, anamnesis of med i ca -
tion and other sub stances used, phys i cal ex am i na tion, sleep ques -
tion naires and sleep di a ries, and ad di tional mea sures. Sleep di a -

ries or actigraphy can be used to eval u ate sleep–wake sched ules
or cir ca dian rhythm dis or ders. Polysomnography is rec om -
mended when other sleep dis or ders (pe ri odic limb move ment
dis or der, sleep apnea or narcolepsy) are sus pected, also for treat -
ment- re sis tant in som nia. Cog ni tive be hav ioural ther apy is rec -
om mended as the first-line treat ment for chronic in som nia in
adults of any age. A phar ma co log i cal in ter ven tion can be of fered
if cog ni tive be hav ioural ther apy is not ef fec tive or not avail able.
Benzodiazepines and benzo diaz epine re cep tor agonists are ef fec -
tive for short-term treat ment of in som nia. Long-term treat ment of 
in som nia with benzodiazepines and benzo diaz epine re cep tor
agonists is not rec om mended. Se dat ing an ti de pres sants are ef fec -
tive for short-term in som nia treat ment. Antihistaminics and anti -
psychotics are not rec om mended for in som nia treat ment be cause
of in suf fi cient ev i dence. Melatonin is not rec om mended for the
treat ment of in som nia be cause of low ef fi cacy. Phytother -
apeutics are not rec om mended for the treat ment of in som nia be -
cause of poor ev i dence. Light ther apy and ex er cise re gimes may
be use ful as ad junct ther a pies. Acu punc ture, aromatherapy, foot
reflexology, ho me op a thy, med i ta tive move ment, moxibustion,
and yoga are not rec om mended for the treat ment of in som nia be -
cause of poor evidence.

Keywords: in som nia, cog ni tive be hav ioural ther apy,
pharmacotherapy, benzodiazepines, an ti de pres sants, light ther -
apy, ex er cise.
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