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Europoje

• Maliarija ???

• Vakarų Nilo encefalitas ???

• Čikungunja karštligė ???



Skubaus įspėjimo ir reagavimo 
sistemos (EWRS) pranešimai

• 2010 m. rugsėjo mėn. Ispanijoje patvirtintas vietinis 
maliarijos (sukėlėjas Plasmodium vivax ) atvejis. 

• 2010 m. rugpjūčio – rugsėjo mėnesiais susirgimai 
Vakarų Nilo karštligė išplito keturiose Europos 
šalyse: 
Rumunijoje patvirtinta 15, 
Graikijoje – 173, 
Vengrijoje - 3 atvejai. 
Italijoje – užregistruotas 1 susirgimas.

• Prancūzijoje toliau plinta čikungunja karštligė



Klimato kaita

Žemės paviršius per paskutinį šimtmetį tapo 
šiltesnis 0,8°C ir apytiksliai 0,6°C per pastaruosius 
3 dešimtmečius (WHO, 2007)

Prognozės Lietuvoje:
• augančios temperatūros fone mažės sezoniniai 

kontrastai, t.y. silpnės kontinentiniai klimato 
bruožai 
Acta Zoologica Lituanica, 2005, 15 (2):100-104

• XXI a. vidury klimatas turėtų atšilti 1,5-1,7°C
Acta Zoologica Lituanica, 2001, 11 (2):113-120



Nariuotakojų rūšių geografinis pasiskirstymas
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Čikungunja
• 2006 m. kovo mėn. susirgimai išplito Prancūzijos Reunion 

saloje. Nuo 2006 m. sausio mėn. susirgimai pradėti registruoti 
Seišeli�Ðir Mauricijaus salose, Madagaskare.

• 2007 m. birželio – rugpjūčio mėn. užregistruotas protrūkis 
(131 atvejis) Italijoje .

• �²vežtiniai atvejai užregistruoti Prancūzijos, Vokietijos, 
Šveicarijos, Norvegijos, Prancūzijos ir Gajanos turistų tarpe.

• Šiuo metu - endeminė liga Afrikos, Pietų Azijos ir Indijos 
šalyse.

• Viruso cirkuliacija patvirtinta ir Azijos šalyse – Filipinuose, 
Malaizijoje, Kombodžoje, Pietinėje Indijoje ir Pakistane. 2005 
m. liga nustatyta Komoro salose, vėliau Mayotte.



��ikungunija

virusinė liga, kurią sukelia čikungunijos 
virusas, priklausantis Togaviridaešeimai.

Žmogus šia liga užsikrečia įkandus čikungunija 
virusu infekuotiems Aedes aegyptiar Aedes 
albopictusuodams.



Aedes albopictus



Old World distribution of Ae. albopictus (red), countries reporting established breeding populations of 
Ae. albopictus in the last 30 years (orange), and countries reporting Ae. albopictus interception at ports 

(yellow)

Tatem, Andrew J. et al. (2006) Proc. Natl. Acad. Sci. USA 103, 6242-6247



Aedes albopictus paplitimas Europoje

http://ecdc.europa.eues



Vakar �ÐNilo kar štlig �¡

• Zoonozė, pasireiškianti į grip �� panašiais simptomais. 
• Ligos protrūkiai registruojami tarp žmonių, arklių, paukščių. 
• Įkandus virusu užsikrėtusiam uodui, inkubacinis ligos periodas 

trunka 2-14 dienas. 
• Ligos požymiai gali būti įvairūs ir priklauso nuo paciento 

amžiaus. Vaikams liga gali pasireikšti tik bendru negalavimu 
ir nedidele kūno temperatūra, jauniems žmonėms –
karščiavimu, akių junginės paraudimu, galvos ir raumenų
skausmu, vyresnio amžiaus asmenims – meningito ir / ar 
encefalito pažymiais. 

• Apie 80 proc. užsikrėtusių asmenų ligos požymiai 
nepasireiškia.



Culex spp.



Vakarų Nilo atvejai Rusijoje

• Žmonių klinikiniai atvejai registruojami Astrachanės 
(pietinė Rusija) srityje

• Didžiausio 1999m. protrūkio metu registruota > 500 
atvejų Volgogrado srityje (25 atvejai 100 000 gyv.). 

• 2007m. protrūkis - 38 atvejai.
• Klimato analiz�&: 1999 ir 2007 m. Volgograde buvo 

karščiausi. 
• Prielaida: šilta žiema - tinkama išgyventi uodams 

šaltuoju metų periodu, o šiltas trečiasis metų ketvirtis 
stimuliuoja viruso augimą uodų organizme. 

• Maistiniai prioritetai : žmonių ir paukščių kraujas. 



ECDC duomenys
• Šių metų rugpjūčio – rugsėjo mėnesiais susirgimai Vakarų Nilo 

karštlige išplito keturiose Europos šalyse: Rumunijoje 
patvirtinta 15, Graikijoje - 173atvejai, Italijoje užregistruotas 
vienas susirgimas, Vengrijoje - 3 atvejai. 

• Daugiausiai atvejų per minėtą laikotarpį užregistruota Graikijos 
Centrinės Makedonijos regiono vietovėse (Thessaloniki, Kilkis, 
Imathia, Pella, Serres, Pieria). Iš viso iki šiol laboratoriškai 
patvirtinti 173 atvejai, iš kurių 148 (86 proc.) susirgusiems šia 
liga pasireiškė meningito ir / ar encefalito simptomais. 

• Daugiau nei 60 proc. susirgusiųjų asmenų buvo vyresni nei 60 
metų, 15 asmenų mirė. Visi mirę ligoniai buvo vyresni nei 70 
metų.



WNV neuro-invasive cases reported in 
Greece, 26 August 2010 (n=108) 

ECDC



Profilaktikos priemonės protrūkio 
Graikijoje metu (ECDC)

Epidemiologinė priežiūra: pasyvi priežiūra šalyje, bet 
aktyvi vietovėse, kuriose plinta VN encefalitas.

• Platintojų kontrolė: suaugusių uodų populiacijos 
reguliavimas insekticidais kaimuose.

• Visuomenės švietimas: informacijos apie protrūkį, 
plitimo kelius, simptomus ir apsisaugojimo 
priemones nuo uodų įkandimo skleidimas.

• Kraujo donorystės saugumas: pradžioj donorystė
endeminėje vietovėje sustabdyta, vėliau kraujas 
buvo tiriamas dėl VN viruso.



Maliarija

• Labiausiai įtakojama klimato šiltėjimo. 

• Prognozuojama, 2080 m. apie 260 – 320 
milijonų žmonių pasaulyje papildys, jau dabar 
esančių rizikos zonoje, žmonių skaičių.

• Numatomas ligos perdavimo sezono trukmės 
pailgėjimas 



Vietinės maliarijos atvejis Ispanijoje

• Ispanijoje maliarija eliminuota 1964 m. 
• Dabartinė situacija yra apibrėžiama „maliariniai uodai be maliarijos“, t.y., 

šalyje paplitę galintys maliarijos parazitus platinti uodai, aplinkos sąlygos 
yra palankios jų veisimuisi ir vystymuisi. 

• Pagrindė platintojų rūšis yra Anopheles atroparvusir jie atsparūs 
Plasmodium falciparumsukėlėjams.

• Ispanijoje visi per pastaruosius metus užregistruoti atvejai buvo įvežtiniai.
• Vidutiniškai kasmet registruojama 300-400 įvežtinių atvejų (apie 70% 

Plasmodium falciparumir mažiau nei 5% - Plasmodium vivax).

• Esant tokiai situacijai, dabartinis maliarijos atvejis nėra nelauktas. 
Ankstesni įvykiai skirtingose Europos šalyse bei atsirandantys uodų
platinamų ligų protrūkiai, rodo, kad pavieniai vietiniai maliarijos 
perdavimo atvejai Europos žemyne yra galimi.



Anopheles spp.
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Vakar�¿Europoje
• Registruojami įvežtinės maliarijos atvejai 
• 1971 m. – užregistruota 1010,

1997 m. – 12328 įvežtinės maliarijos atvejų.
• 2008 m. vietinės maliarijos Plasmodium vivax atvejai 6 

šalyse: Azerbaidžanas, Gruzija, Kirgizija, Tadžikija (P. 
falciparum), Turkija ir Uzbekija. 

• PSO duomenimis pasaulyje registruojama maliarijos 
atvejai “aerouostinės“ maliarijos (didelis atvejų skaičius 
buvo registruojamas prie aerouostų, kuriuose leidžiasi 
lėktuvai iš Centrinės ar Vakarinės Afrikos).
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Maliarija Lietuvoje

• Paskutiniai vietinės maliarijos atvejai Lietuvoje 
užregistruoti 1956 m.

• ... kasmet registruojama įvežtinės maliarijos 
atvejai  

• Priežastys:

�9nereguliariai vartojami chemoprofilaktiniai 
vaistai nuo maliarijos;

�9nepakankama apsauga nuo uodų.



Klimato pokyčių įtaka potencialiam maliarijos išplitimui
(Climate Change and Human Health: IMPACT and adaptation. 2000. WHO, Ženeva. 18-20 p)



Parazito atsparumas vaistams
• Vienas iš faktorių, didinančių maliarijos pavojų -

parazit�Ð, atspari�Ðantimaliariniams vaistams, 
išplitimas. Pirmi sukėlėjai atsparūs chlorochinui 1959 m. 
užregistruoti Kolumbijoje, 1980 m.- Afrikos šalyse.

• Šiuo metu atsparumas vaistams registruojamas daugelyje 
pasaulio šalių.    

• P.vivax atsparios chlorochinui formos pirmą kartą buvo 
užregistruotos Papua Naujojoje Gvinėjoje.



Epidemiologin�&prieži�»ra

Pastangos suvienijant epidemiologiją ir ekologiją:
• Užkrečiamųjų ligų diagnostika ir registracija
• Gyvūnų ligų stebėsena
• Uodų populiacijos stebėsena
• Uodų tyrimai dėl užsikrėtimo sukėlėjais
• Naminių ir laukinių stuburinių serologiniai tyrimai
• Ekologinių faktorių stebėsena
• Stiprinimas egzistuojančių priemonių ir naujų

priemonių plėtotė
• Bendradarbiavimas tarp sveikatos ir klimato 

institucijų.



IŠVADOS

• VNV yra kylanti grėsmė Europoje. 

Nustatytas padidėjęs viruso virulentiškumas 
(Rusijoje 1999 m. mirė 48 proc. sirgusių). 

Nėra vakcinos, todėl pagrindinės priemonės turi 
būti nukreiptos uodų kontrolei. Kai kuriose šalyse 
virusas nustatytas erkėse, bet jų vaidmuo 
epidemiologiniame procese nežinomas.

• Entomologinės priežiūros stiprinimas.


