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Karantino issukiai

AUSRA DEGUTYTE, Lietuvos asociacijos ., Gyvastis“ prezidenté

Mety, pabaiga mintis visada nu-
kreipia j nueinanéius metus — kokie
jie buvo, ka naujo ir svarbaus jie
atnesé. Be jokios abejonés, $ie metai
buvo kupini i$bandymuy! Kaip nieka-
da anksciau, buvo pilna jtampos, ne-
zinios, baimés, poky¢iy (dazniausiai
neigiamuy) ir greito persiorientavimo
i kitokj veikly vykdyma.

Dar 2020 mety pradzioje, kuomet
organizavome ,,Gyvasties“ tarybos
nariy ir regiony aktyviy nariy mo-
kymus, susiplanavome visy mety
veiklas ir renginius, aptaréme ,Gy-
vasties“ atstovavimo veikly strategija,
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kokia kryptimi dirbsime. Tai buvo
pirmas kartas, kada taip i$ anksto
ir aiskiai suplanavome visiems me-
tams. Bet... kas galé¢jo numatyti,
kad kovo ménesj situacija galéjo
Sitaip pasikeisti, pasauliui uzvaldzius
koronavirusui.

Nezinia, kaip galime apsisaugoti
patys ir suteikti sauguma nariams,
apsaugos priemoniy nebuvimas varé
i neviltj. Projektuose numatytos
veiklos tarsi nuéjo | antra plana,
nes reikéjo spresti esama problema
,Cia ir dabar®. Dékojame musy me-
dikams uz nuolatines konsultacijas

ir rekomendacijas, kurios aktualios
batent miasy bendruomenés na-
riams. Kreipémés paramos apsau-
gos priemonémis visais jmanomais
kanalais.

Gyvastiediai parodé, kad yra ra-
pestingi, atjauciantys vieni kitus,
pasirenge padéti savo likimo biciu-
liams. Pagarbos ir dékingumo vertas
kiekvienas, talkings i$veziojant j
namus ir dalinant asmens apsaugos
priemones, vaistus bei maistg tiems,
kas nepajégé apsirapinti patys.

Visi planuoti darbiniai susitikimai,
darbo grupés posédziai at$aukiami
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ir nebuvo aisku — kuriam laikui.
Po truputj pereinama | nuotolinius
susitikimus (Zoom, Ms Teams), kurie
pradzioje atrodé, kaip egzotika. Net
muisy visuotinis susirinkimas nebuvo
organizuojamas ,gyvai“...

BalandZzio ménesj pateikiama dar
viena ,staigmena“. | kompensuojamy
vaisty sarasa jtraukiamas Tacrolimus
generinis vaistas, dél kurio iSaugo
priemokos originaliems imunosu-
presiniams vaistams. Rastai Sveikatos
apsaugos ministerijai, Valstybinéms
ligoniy kasoms, susitikimai, kon-
sultacijos su medikais, problemos
kélimas ziniasklaidos pagalba, ,ne-
suminkstino“ atsakingy instituciju
vadovy sirdies.

Su baime ir nerimu organizavome
sporto Svente Siauliuose, »Gyvas-
ties“ mokymus, véliau stovyklas
Sventojoje. Rudens pradzioje dar
spéjome pagerbti ir padékoti visiems
organy donorams uzdegdami jiems
zvakeles, Angely kalvoje atidengéme
Angela, kuris globos donorus ir jy
artimuosius.

Dabar galime pasidziaugti, kad tai
buvo tarsi atokvépis tarp 2 koronos
bangy. Dabartiné situacija privercia
dar labiau jsitempti. Zinia apie vis
didéjantj susirgusiy dializuojamy
ir transplantuoty asmeny skaiciu,
vieSoje erdvéje pasirodandia informa-
cija apie nevaldoma viruso i$plitima,
perpildytas ligonines, baugina vis
labiau. Belieka viltis — vakcina, kuri
dar tyrimo stadijoje.

Kartu su medikais ruo$iame infor-
macinius leidinius masy atstovauja-
miems pacientams apie gydymo budo
pasirinkima sergant létine inksty liga
(transplantacija, peritoniné dializé,
hemodializé), apie pasiruosimg trans-
plantacijai, mityba dializuojamiems
ir prieddializiniams pacientams,
sergantiems cukriniu diabetu. Siais
metais dél pandemijos, negalime
patekti | hemodializés jstaigas ir
ivykdyti apklausas dél dializuojamy
pacienty veziojimo savivaldybése.
Masy ,,Gyvasties“ tarybos, aktyviy
nariy mokymai, strateginiai susitiki-

Tt non oo partickpantsc |+

mai dél viesujy paslaugy teikimo ir
kokybisko atstovavimo, pasitarimai
su medikais persikélé | interneting
erdve. Paskutiniu metu taip gaunasi,
kad vyksta 2 skirtingos priemonés
tuo paciu metu. Tenka dalyvauti
abejose iskart arba persijunginéti nuo
vienos, prie kitos.

Mes ir toliau ,gesiname gaisrus®
atstovaudami misy narius dél kom-
pensuojamy vaisty priemoky uz
imunosupresija, dél priemoky uz
vaistus mazas pajamas gaunantiems
asmenims (Vyriausybés nutarimas dél
238 eur ribos misy nariams visai ne-
tinka), dél sutrikusio vaisty tiekimo,
socialiniy paslaugy.

Dékojame visiems, dalyvavusiems
musy, rengtoje apklausoje dél prie-
moky uZ vaistus, gaunamy, pajamuy,.
Jasu buvo virs§ 300 dalyviu. Vadovau-
damiesi apklausos duomenimis ,, Gy-
vastis“ jau pateikéme pasialyma LR
Prezidentarai per Lietuvos negalios
organizacijy foruma (LNF).

Adin tiems, kurie duoda interviu
ar pakomentuoja Zurnalistams. Daz-

Réméjai:

Lietuvos Respublikos 0p®,0
socialinés apsaugos
irdarbo ministerija

niausiai tai buna taip pat greitai, nes
reikia ,,¢ia ir dabar®.

Kantriai ir saugiai islaukime $j laiko-
tarpj. Saugokime save ir aplinkinius.
Jei reikia kokios pagalbos, kreipkimés
vieni i kitus. Juk tam ir esame misy
»Gyvasties“ bendruomené!

Specialistai, analizuojantys situaci-
ja, prognuozuoja, kad mety pabaiga
nebus lengva. Apribojimai bus griezti.
Taciau ne tai svarbiausia! Juk likimas
gyvastiecius gradina siusdamas viso-
kiausiy i$bandymuy — dél isaugusiy
priemoku, dél trakstamy medika-
menty ir dél visokiausiy socialiniy
reikaly. Bet gal dél to ir esame tokie
stipras, kad galime buti pavyzdziu
kitiems.

Tad, saugokime vieni kitus, sau-
gokime save — $iame gyvenime
ateinanciais metais musy laukia
daug graziy jvykiy. Reikia tuo ti-
kéti, svajoti ir batinai siekti savo
svajoniuy.

O veéliau, pasibaigus virusui, gale-
sime visi susitikti, pabendrauti gyvai
ir net apsikabinti.

NEIGALIYJU REIKALY
DEPARTAMENTAS

PRIE SOCIALINES APSAUGOS
IR DARBO MINISTERIIOS
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VUL Santaros kliniky nefrologé

Létine inksty liga sergantys pa-
cientai — ypatingai infekciniams
susirgimams jautri Zzmoniy grupé,
todél nepaprastg susirapinimg kelia
$iy zmoniy sveikata COVID-19
pandemijos metu. Tiek dializuoja-
mi, tiek jau transplantuoti pacientai
turi didesn¢ rizika sunkiau sirgti
COVID-19 liga dél silpnesnés imuni-
nés sistemos, gretutiniy ligy. Europos
inksty asociacijos duomeny, bazés
(ERACODA) duomenimis, i§ 728
dializuojamy pacientu, kurie susirgo
COVID-19 liga, per 28 dienas nuo
susirgimo pradzios miré 25%, o i§
305 COVID-19 susirgusiy trans-
plantuoty pacienty per 28 dienas
nuo ligos pradzios miré 21,3%.
Belgijos Flanderso regiono duome-
nimis, i§ 4297 dializuojamy pacienty
SARS-CoV-2 infekcija uzsikréte
5,3%, i$ 3293 transplantuoty pacien-
ty uzsikrété 1,4 % (lyginant su bendru
visy to regiono gyventojy uzsikrétimo
dazniu 0,6%). I§ uzsikrétusiujy nuo
koronaviruso sukeltos infekcijos $ia-
me regione miré 29,6% dializuojamy,
ir 14,0% transplantuoty pacienty,.
Pastebéta, kad sunkiau COVID-19
liga serga vyresnio amziaus, ilgesnj

MEDICININE INFORMACIJA

\
\

laikq sergantys létine inksty liga ar
ilgiau turintys inksto transplantata as-
menys, taip pat diabetikai ir turintieji
daugiau gretutiniy ligy asmenys.

Leétine inksty liga sergantiems pa-
cientams COVID-19 liga gali pasi-
reiksti kiek kitaip nei iki tol sveikiems
asmenims: tokie ligoniai gali nekars-
Ciuoti arba pradZioje gali pasireiksti
virskinamojo trakto sutrikimai, gali
nebuti stipraus kosulio, tad laiku jtar-
ti §] susirgima ne taip paprasta. Be to,
hemodialize gydomiems pacientams
sudétingiau laikytis izoliacijos, likti
namuose, kai tenka 2-3 kartus per
savaite vykti j dializés centra. Taip pat
itin svarbu apie atsiradusius naujus
sveikatos sutrikimus informuoti dia-
lizés personalg dar iki j¢jimo i dializés
centra, siekiant apsaugoti nuo viruso
paskleidimo kitiems besidializuojan-
tiems ligoniams.

Kadangi ypatingai sunku kontro-
livoti COVID-19 ligos plitima, o
turimos gydymo priemonés ne visada
padeda iSgelbéti sunkiai serganciujy
gyvybes, daug vil¢iy dedama | ku-
riamas vakcinas nuo SARS-CoV-2
infekcijos. Pasaulinés sveikatos or-
ganizacijos duomenimis, $iuo metu

beveik penkiasdesimties kompanijy
kuriamos vakcinos yra pasiekusios
klinikiniy tyrimy stadija, kai skiepai
iSbandomi tyrimuose su Zmonémis.
Tai labai jvairios vakcinos: vienose ju
naudojamas visas neaktyvus virusas,
kitose — tik tam tikros viruso dalelés,
mRNR molekulés ar negalintys dau-
gintis virusai-vektoriai. Apie 10 vakei-
ny jau pasieké tre¢ios fazés klinikinius
tyrimus, kai skiepy saugumas bei
efektyvumas tiriami didelése Zzmoniy
grupése. Tikimasi, kad bent 2 vakci-
nos bus paruostos skiepyti Zmonéms
jau 2021 m. pirmoje puséje.

Viena i§ grei¢iausiai mus pasieksian-
&y vakeiny — tai mRNR vakcina. Si
vakcina yra visiskai naujo tipo, nes
iki tol imunitetui pries jvairiy ligy
sukeléjus sukelti buvo naudojamas
arba visas, bet neaktyvus ligos su-
kéléjas — virusas ar bakterija, arba
tik viruso/bakterijos dalelé. Suleista
kaip vakcina j organizma, ji yra at-
pazistama imuninés sistemos tarsi
pats ligos sukéléjas, todél imuniné
sistema pagamina gynybiniy Iasteliy —
Jkareiviy®“. Jei kazkada j organizma
i$ aplinkos patenka tikras ligos su-
keléjas, lastelés — ,kareiviai“ greitai
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ji sunaikina, neleisdamos Zmogui
sunkiai susirgti. Naujo tipo mRNR
vakcina veikia kitaip. Vakcing sudaro
mRNR molekulé, kuri yra tarsi lais-
kas zmogaus organizmui, kuriame
paraéytas receptas, kaip pasigaminti
viruso sudedamujy daliy. Patekes
i organizma skiepijimo metu, $is
Hlaiskas“ yra perskaitomas lasteliu, o
Sios pagal gauta ,recepta” prigamina
viruso sudedamuyjy daliy (bet ne patj
virusa). Sias daleles imuniné sistema
atpazjsta ir prigamina apsauginiy
lasteliy — ,kareiviy“, pasiruosusiy
sudoroti SARS-CoV-2 virusa, jei jis
patekty j organizma. Tokiy vakciny
privalumas yra tas, kad jas yra kiek
lengviau pagaminti, ypac¢ itin dideliais
kiekiais, nereikia j vakcing déti papil-

domuy atsaka stiprinan¢iy medziagy —
adjuvanty.

Sukurta mRNR vakcina skiepija-
ma 2 kartus 28 dieny skirtumu. Jau
atlikti tyrimai rodo, kad po antrosios
skiepo dozés praéjus 7 dienoms, nuo
simptominés COVID-19 ligos buvo
apsaugota >90 proc. paskiepyty
zmoniy. Kol kas gamintojai pranesa,
kad is $alutiniy reiskiniy buvo paste-
bétas temperatiiros pakilimas, rankos
skausmas injekcijos vietoje, o rimtes-
niy $alutiniy reiskiniy nepasitaikeé.

Kadangi tai naujo tipo vakcina,
islieka ir dar neatsakyty klausimu.
Neéra aisku, ar paskiepyti zmonés,
susidire su tikru SARS-CoV-2 viru-
su, gali jj perduoti kitiems Zzmonéms,

t. y. ar gali patys susirgti tik lengva

forma, ta¢iau platinti virusa kitiems,
ar virusu i$ viso neuzsikrés. Tyrimai
su $ia vakcina atliekami dar palyginti
neilgg laika, todél neaisku, kiek ilgai
paskiepytas zmogus isliks apsaugotas
nuo SARS-CoV-2 viruso infekcijos.
Taip pat truksta vakcinos efektyvumo
ir saugumo tyrimy, su létine inksty
liga sergandiais ir transplantuotais
zmonémis, juk jiems paprastai sun-
kiau susidaro imunitetas po skiepy
dél vartojamy imuniteta slopinanéiy,
vaisty ir silpnesnés imuninés siste-
mos.

Vis délto galime pasidziaugti, jog
su vakciny sukiirimu ateina ir viltis
suvaldyti nerimg ir suirute keliancia
infekcija, tad belieka palinkéti ramiai
ir saugiai to sulaukti.

Kada reikalinga dialize
ir kokj jos budg pasirinkti?

Dr. LAURYNAS RIMSEVICIUS, VUL Santaros kliniky, Dializés skyriaus vedéjas

Inkstai — labai svarbus organas,
i$valantis i§ organizmo nuodingas
medziagas, skyscius ir kai kuriuos
vaistus. Taip pat inkstai dalyvauja
arterinio kraujospudzio reguliavime,
raudonujy kraujo kaneliy gamyboje,
padeda iSsaugoti sveikus kaulus del
vitamino D aktyvinimo.

Inksty ligos uzklumpa netikétai, nes
ilga laika neturi jokiy simptomu. Pir-
mieji poZymiai atrodo nereik§mingi:
nuovargis, silpnumas, kélimasis $la-
pintis naktj, patinimai, apetito stoka.
Daznai létiné inksty liga nustatoma,
kai ieSkoma mazakraujystés ar kauly
laziy priezasties, tiriama dél Sirdies ar
kraujagysliy ligu, cukrinio diabeto,
sisteminiy ligy (pvz., vilkligés, reu-
matoidinio artrito). Kai galutinéje
ligos stadijoje atsiranda pykinimas,
vémimas, niezulys, stipriai sumazéja
slapimo kiekis, prireikia kraujo valy-
mo — skubios dializés. Todél svarbu
laiku dializei pasiruosti, t. y. turéti
jungtj vienam ar kitam dializés badui
arba transplantuoti inkstg iki dializés
pradzios.

Lietuvoje kasmet inkstai nustoja
veikti mazdaug 300-350 Zmoniu.
Dalis ju pakliava j ligoning staiga,
jei anksciau nezinojo apie inksty liga
ar venge ruostis pakaitinei terapijai.
Tokiu atveju vedamas centrinés venos
kateteris ir hemodializé pradedama
skubiai, $i buklé susijusi su didesniu
komplikacijy (kraujavimo, infekciju)
skai¢iumi. Jeigu Zmogus Zino apie
leting inksty liga, jis nuosekliai supa-
zindinamas su gydymo budais, ruo-
$iamas dializei ar transplantacijai.

Pastoviai isliekant blogai inksty
veiklai ir numatant, kad neuzilgo
reiks dializés, galima atlikdi iSanksting
inksty transplantacija. Tiesa, tam rei-
kia, kad kas nors i$ artimy giminaiciy
(mama, tévas, brolis, sesuo, sutuokti-
nis ir pan.) ryztusi padovanoti inks-
ta. Tokia transplantacija vadinama
iSankstine ir paprastai jos iSeitis buna
gera. Jeigu transplantacijai nustatomi
priesparodymai (infekcija, vézys,
sunkios kitos ligos) arba jei néra do-
noro, reikia ruostis dializei. Neturint
donoro, lygiagreciai nefrologas istiria

ir jtraukia | sarasq mirusio donoro
inksto transplantacijai, ta¢iau lau-
kimo laikas yra 2-3 metai ir per ta
laika dialize vis tiek reikia pradéti. Bet
kuriuo atveju neverta nusiminti, nes
dializuojamy ar transplantuoty zmo-
niy pasaulyje yra mazdaug tiek pat,
kiek Lietuvoje gyventoju. Svarbiausia
pritaikyti savo gyvenimo ritma prie
ligos ir dializés.

Kokie yra dializés budai?

Dializé atliekama dviem itin skirtin-
gais budais — tai peritoniné dializé ir
hemodializé. Abu Siuos budus galima
daryti ir namuose, ta¢iau Lietuvoje
namuose atliekama tik peritoniné
dializé.

Hemodializés metu i$ specialios
jungties rankoje ar centrinés venos
kateterio paimamas kraujas, kuris
grazinamas i$valytas. Procediira jpras-
tai trunka 4 val. 3 kartus per savaitg
dializés centre, todél daznai ta diena
»iskrinta i§ gyvenimo®. Peritoninés
dializés metu | pilvo ertme supila-
mas tirpalas, kuris isvalo organizma,
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HEMODIALIZE (HD) , pERITONINE (PD) Disizés
. Dirbtinis ' Z[ tirosias 1
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L ' KATETERIS PILVE
g " d i Galima naudoti
z ; i C// ‘;,nnm:s » 2 sav. po operacijos
4 Dializé | Dializé ] fi
3 k./sav. kano ' kiino
iSoréje viduje
FISTULE | ~Rankiné” - 4 pakeitimai dienos metu po 30 min.
i i o Aparatiné” - dializé nakt (8-10val.)

Galima imtikrauja > 1 mén. po operacijos
Reikia saugoti ir stebéti

ir tada iSpilamas. Peritoniné dializé
gali bati rankiné, kai atlieckami 4
pakeitimai per dieng be aparato, ir
aparatiné, kai pakeitimus nakties
metu atlieka aparatas. Peritoning
dialize reikia atlikti kiekviena diena
arba naktj — tokiu atveju diena lieka
laisva jprastinei veiklai.

Lietuvos Respublikos

socialinés apsaugos
4 irdarbo ministerija

Kaip pasirinkti dialize?

Jasu gydytojas nefrologas informuos
ir supazindins Jus su dializés budais.
Tacdiau dializés rusj turite pasirinkti
Jas patys kartu su savo artimaisiais,
atsizvelgiant | savo gyvenimo buda,
gyvenamasias salygas, sveikatos bukle
ir gebéjima pasirapinti savimi. Perito-

niné dializé ypa¢ rekomenduojama,
jei sergate Sirdies nepakankamumu
ar kitomis kraujagysliy ligomis, cuk-
riniu diabetu, jei nebéra galimybeés
suformuoti arterioveninés fistulés ar
netoleruojate hemodializés procedi-
ru, inksty nepakankamumu sergan-
tiems vaikams. Taip pat, jei pacientas
yra gulintis ar sunkiai vaikstantis
peritoniné dializé iSsprendZia paciento
transportavimo klausima, Jei paciento
buklé yra sunki, jam peritoning dialize
gali adlikti kitas apmokytas asmuo.
Peritoning dializ¢ dazniausiai pasiren-
ka pacientai, norintys gydytis namuose
ir turéti daugiau laisvo laiko, bati ne-
priklausomi nuo gydymo jstaigy. Gy-
dantis peritonine dialize, galite ir toliau
daryti tai, ka daréte prie§ pradédami §j
gydyma, o jusy liekamoji inksty, veikla
gali buti i$saugota ilgiau nei pacientu,
kuriems atliekama hemodializé.

Nacionaliniy nevyriausybiniy organizacijy institucinio stiprinimo projektq
Jfinansuoja Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerija.

Kreipiames j pacientus:

,Komentatoriai po straipsniais —

menki patarejai. Pasitikekite profesionalais.
Liekame su jumis ir linkime sveikatos! “

LSMUL KK nefrology ir Lietuvos Nefrologijos, dializés ir transplantacjos asociacijos laiskas

Mieli misy pacientai,

Didelis informacijos kiekis zi-
niasklaidoje, socialiniuose tinkluose
COVID-19 tema kartais jnesa dau-
giau sumaisties nei naudos. Visiems,
net ir specialistams, profesionalams,
iskyla uzduotis — pasverti informaci-
jos $altiniy patikimuma ir padaryti
i$vadas, remiantis ne iSgalvotais fak-
tais, o mokslu pagrjstais jrodymais.
Nerimo ir netikrumo aplinkui tiek
daug, kad tai trukdo blaiviai ir racio-
naliai daryti i$vadas.

Kauno kliniky nefrology ben-
druomené nori pasidalinti su Jumis
susisteminta informacija apie tai, kaip

elgtis, kur kreiptis esant COVID-19
pandemijai bei karantinui, kai rei-
kalinga specializuota nefrologiné
pagalba.

I$ tikrujy situacija Lietuvos ligo-
ninése yra sudétinga. Vis daugiau
stacionariniy, lovy uzima pacientai,
sergantys COVID-19 infekcija. Tarp
ju nors ir nedidele dalj, taciau visgi su-
daro tiek dializuojami pacientai, tiek
pacientai po inksto transplantacijos.
Siuo metu Kauno klinikose Nefrolo-
gijos skyriuje yra atskiras COVID-19
infekcija serganciy pacienty posky-
ris, taigi, stacionarines nefrologines

paslaugas gali gauti ir COVID-19

infekcija sergantys pacientai, tame
tarpe ir dializuojami bei po inksto
transplantacijos.

Neseniai vykusiame LNDTA val-
dybos posédyje, kuriame dalyvavo
tiek ligoniniu, tiek privaciu, dializés
paslaugas teikianciu, jstaigy atstovai,
buvo sutarta, kad ambulatoriniai
pacientai, sergantys COVID-19 in-
fekcija, kuriems nereikalingos stacio-
narinés paslaugos, bus dializuojami
toje pacioje staigoje, kur dializés
buvo atliekamos iki tol.

Ambulatoriné, konsultacijas tei-
kianti grandis veikia kaip ir iki ka-
rantino. Nefrologo paslaugas, tiek
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nuotolines, tiek kontaktines, galima
gauti kaip ir anksciau. Jos nenu-
trikstamai teikiamos Kauno kliniky
ambulatoriniy, paslaugy centre (po-
liklinikoje). Eilés specialisty konsul-
tacijoms iSlieka, bet ne didesnés nei
iki karantino.

Bendrosios rekomendacijos:™

v Venkite nereikalingy kontaktuy,
laikykités karantino apribojimu, tai-
syklingai dévékite kauke bei daznai
plaukite bei dezinfekuokite rankas;

v Stiprinkite imunitets, pasitare
su jus priziarin¢iu gydytoju, nesant
priesparodymu, vartokite vitamino
D bei vitamino C preparatus;

v Jei esate po inksto transplanta-
cijos ir kontaktavote su serganciuoju
ar asmeniu, kuriam esant COVID-19
simptomams molekuliniu badu
nustatytas SARS-CoV-2 teigiamas
testas, susisiekite su Seimos gydytoju
ar slaugytoju ir busite informuoti apie
izoliavimosi taisykles ir nuotolinés
prieziaros tvarka. Jei esate dializuoja-
mas, apie kontakta su serganciu turite
pranesti dializés centre jus prizitrin-
¢iam gydytojui, kuris nurodys kokia
tvarka bus atlickamos hemodializés
procediiros;

v Jei sukari¢iavote, o karsc¢iavimas
lydimas kosulio bei dusulio, ypac jei
turéjote kontakta su serganciais ar
galimai uzsikrétusiais COVID-19 vi-
rusu, nevykite pas Seimos gydytoja ar
gydytoja nefrologa. Skambinkite visg
parg veikiancios karstosios linijos spe-
cialistams tel. 1808 (informuokite, kad
esate po transplantacijos, dializuoja-
mas), Seimos gydytojui arba gydytojui
nefrologui j konsultacing poliklinika,
o jei esate dializuojamas — dializes
atliekancios jstaigos nefrologui.

v Jei esate po inksto transplanta-
cijos ir jums nustatyta ar jtariama
COVID-19 infekcija, turite telefonu
susisiekti su jus priziarin¢iu nefrologu
ir aptarti, ar reikalingas imunosupre-
sijos keitimas. Pakartotinai skambinti
gydytojui, jei buklé keiciasi ar esate

*rekomendacijos parengtos remiantis
SAM dokumentais, konferencijy bei semi-
nary medziaga ir specialisty isvadomis.

PASTVIKEKITE PROFESTONALATS.

KOMENTATORIAL PO
STRALPSNTALS - MENKT
PATAREJAL

LTEKAME SU JUMTS
IR LINKIME SVETKATOS!

stacionarizuojamas ne | transplanta-
cijos centro ligoning;

v Jei dializuojamas ar pacientas po
inksto transplantacijos COVID-19
simptomuy, nejaucia ar ligos eiga len-
gva ir tesiama paciento nuotoliné ste-
bésena namuose, o dializés atliekamos
dializés centre, laikantis visy saugumo
reikalavimu, pacientas turi:

¢ ,Pagulinéti tadiau ir pasivartyti“—
jei imanoma daugiau ant pilvo;

* Konsultuotis su gydanéiu gydy-
toju dél aspirino vartojimo (ypac¢
vyresniame amziuje), o jei dél
sirdies ar kity ligy vartoja orfaring
ar naujuosius antikoaguliantus —
batinai juos testi! Taip pasitarti dél
cinko preparaty vartojimo anks-
tyvuoju ligos laikotarpiu (slopina
koronavirusy RNR polimeraze);

* Transplantuotas pacientas turi
gerti pakankamai skysciy, net tru-
putj daugiau nei iki tol. Stebéti, ar
nemazéja $lapimo kiekis;

* Jokiu badu savavaliskai nenu-
traukti imunosupresanty, vaisty
nuo spaudimo ar kity vartojamy
vaisty be gydytojo (Seimos gyd. ir
nefrologo) nurodymo;

¢ Labai svarbu laikytis ramiai,
nepanikuoti, sekti savo bukle. Liga
gali trukti ne 2-3 dienas, o 7-10
dienu, sunkesniais ar sunkiausiais —
net 2 savaites ar net ilgiau;

* Matuoti temperatira 2 kartus
per dieng;

* Stebéti dél dusulio, galima skai-
¢iuoti kvépavimo daznj (jkvépimy
skaic¢iy) per minute;

* Vertinti pulsa (Sirdies susitrauki-
my daznj) — 2 kartus per diena;

* Jei pacientas turi deguonies
jsotinimo matuoklj (pulsoksime-
tra) — pamatuoti 2 kartus per dieng
(jsotinimas deguonimi turi bati
>94 proc.);

v" Seimos gydytojas turi palaikyti
reguliary ry$j su pacientu ir nuoto-
liniu badu rekomenduoti gydyma,
nurodyti, kur, buklei blogéjant, pa-
cientas turéty kreiptis; — Jei stipréja
dusulys — sunku nueiti | tualeta,
kalbant reikia sustoti atsikvépti,
jei didéja nerimas, krenta kraujo
spaudimas, didéja pulsas, mazéja
slapimo kiekis, kvépavimo daznis
>30 jkvépimuy per minutg — skubiai
vykti j Seimos gydytojo ar nefrologo
nurodyta jstaiga — karsc¢iavimo klini-
ka ar ligoniy priémimo skyriy,.

Nesidrovékite klausti, kai turite
klausimy ir nezinote atsakymu. Kar-
tais dél minétos informacijos gausos
pasimetame socialiniy tinkly bei
ziniasklaidos dziunglése. Komentato-
riai po straipsniais — menki pataréjai.
Pasitikékite profesionalais. Lickame
su jumis ir linkime sveikatos!
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Ka reikia zinoti: informacija apie darbingumo,
nejgalumo, specialiyjy poreikiy nustatyma

Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos informacija

Socialinés apsaugos ir darbo minis-
terija (SADM) pateikia svarbiausia
informacija apie darbingumo ar
nejgalumo lygio, specialiujy poreikiy
nustatymg ir socialines garantijas.

Aktualu
suaugusiems zmonéms

Kaip nustatomas darbingumo lygis?

Darbingumo lygis nustatomas
jvertinus asmens sveikatos bukle ir
galimybes atlikti turimos kvalifikaci-
jos darbus, jgyti naujg kvalifikacija ar
dirbti nekvalifikuotus darbus po to,
kai asmeniui gydyti buvo panaudotos
visos galimos medicininés ir profe-
sinés reabilitacijos bei specialiosios
pagalbos priemongés.

Kam gali buti nustatytas

darbingumo lygis?

Asmenims iki 18 metu, kurie yra
(buvo) draudziami valstybiniu sociali-
niu draudimu; asmenims nuo 18 mety
iki senatvés pensijos amziaus. Abiem
atvejais darbingumo lygis nustatomas
jvertinus medicininius ir asmens vei-
klos bei gebéjimy dalyvauti kriterijus.

Zingsniai, padedantys nustatyti

darbingumo lygj

Asmenj gydantis gydytojas parengia
siuntimg j Nejgalumo ir darbingumo
nustatymo tarnyba, kuriame patei-

kia duomenis apie asmens sveikata.
Asmuo atvyksta j Nejgalumo ir dar-
bingumo nustatymo tarnybg arba jos
specialistai bendrauja su juo nuotoli-
niu badu. Pokalbio su asmeniu metu
uzpildomas jo veiklos ir gebéjimy da-
lyvauti klausimynas. Atlickamas siun-
time pateikty medicininiy duomeny,
ir klausimyno vertinimas. Per 15 dar-
bo dieny priimamas sprendimas dél
darbingumo lygio ir (ar) specialiujy
poreikiy nustatymo (nuolatinés slau-
gos, nuolatinés priezitiros (pagalbos),
lengvojo automobilio jsigijimo ir jo
techninio pritaikymo).

SVARBU. Dokumentus gali pa-
teikti pats asmuo, jo tévai, sutuok-
tinis, pilnamediai vaikai, globéjai
(rapintojai) arba jo jgalioti kiti as-
menys arba asmeniui atstovaujantis
gyvenamosios vietos savivaldybés
socialinis darbuotojas arba socialinés
globos jstaigos, kurioje asmuo gyve-
na nuolat, socialinis darbuotojas. Jei
dokumentai siunc¢iami registruotu
pastu, dokumenty kopijos turi buti
patvirtintos teisés akty nustatyta tvar-
ka. Asmeniui nustac¢ius 0-55 proc.
darbingumo lygj, jam iSduodama
darbingumo lygio pazyma ar (ir)
darbingumo lygio dél nelaimingo
atsitikimo darbe ar profesinés ligos
pazyma; nejgaliojo pazyméjimas;

rekomendacija dél pagalbos poreikio;
isvada dél darbo pobudzio ir salygu.
Asmeniui nustacdius 60 proc. ar dides-
nj darbingumo lygj, jam i$duodama
pazyma, kai sumazéjusio darbingumo
priezastis yra nelaimingas atsitikimas
(suluo$inimas) darbe, profesiné liga ir
kt. atvejais.

Ar nustatytas darbingumo lygis

islieka visam laikui?

Darbingumo lygis gali bati nus-
tatomas 6 ménesiams, vieneriems
ar dvejiems metams, iki profesinés
reabilitacijos programos pabaigos,
iki senatvés pensijos amziaus su-
kakties dienos ar neterminuotai,
kai darbingumo lygis nustatomas
dél nelaimingo atsitikimo darbe ar
dél profesinés ligos. Pasibaigus nus-
tatytam terminui gali bati atliktas
pakartotinis vertinimas.

Kas priklauso nustacius

darbingumo lygj?

Atsizvelgiant | nustatyta darbin-
gumo lygj, ,Sodra“ skiria sociali-
nio draudimo netekto darbingumo
pensija arba Salpos pensija. Taip pat
gali bati skirta lengvojo automobilio
isigijimo ir jo techninio pritaikymo
islaidy kompensacija. Savivaldybé
skiria slaugos ar priezitros (pagalbos)
tiksling kompensacija.
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Specialiyjy poreikiy
nustatymas aktualus visiems,
neatsizvelgiant j amziy

Kada reikia vertinti specialiuosius

poreikius?

Specialieji poreikiai dél nuolatinés
slaugos, nuolatinés priezitros (pagal-
bos), lengvojo automobilio jsigijimo
ir jo techninio pritaikymo islaidy
kompensacijos yra nustatomi kom-
pleksiskai vertinant asmens sveikatos
bukle ir galimybes bati savarankis-
kam kasdienéje veikloje. Siuo atveju
asmens amzius néra svarbus — tai gali
bati ir negalig turintis vaikas, ir dar-
bingas ar senatvés pensijos amziaus
sulaukes asmuo.

SVARBU. Gali bati nustatomas
pirmojo arba antrojo lygio specialusis
nuolatinés slaugos poreikis, ar pirmojo
arba antrojo lygio specialusis nuolatinés

priezitiros (pagalbos) poreikis, taip pat
automobilio jsigijimo ir jo pritaikymo
islaidy kompensacijos poreikis.

Spec. poreikiy nustatymas

Kaip nustatomi specialieji poreikiai?

Specialieji poreikiai nustatomi
jvertinus bendra Zmogaus sveikatos
bukle ir gebéjima buti savarankiskam
kasdienéje veikloje. Automobilio
isigijimo ir jo pritaikymo islaidy
kompensavimo poreikis nustatomas
tiems asmenims, kuriy judéjimo
funkcija yra stipriai sutrikusi. Kartu
su lengvojo automobilio jsigijimo ir
jo pritaikymo i$laidy kompensacijos
poreikiu asmeniui gali bati nustatytas
ir antrojo lygio nuolatinés slaugos
arba pirmojo ar antrojo lygio nuolati-
nés priezitros (pagalbos) poreikis.

SVARBU. Vaiko ir darbingo am-
ziaus asmens klausimyna pokalbio

su juo metu pildo Nejgalumo ir
darbingumo nustatymo tarnybos
darbuotojas, o pensinio amziaus
asmens — jo gyvenamosios vietos
savivaldybés darbuotojas ar jgaliotas
darbuotojas.

Ar specialieji poreikiai nustatomi

visam laikui?

Specialieji nuolatinés slaugos ir nuo-
latinés prieziaros (pagalbos) poreikiai
gali bati nustatomi 6 ménesiams,
vieneriems, dvejiems metams arba
neterminuotai, kai asmens sveikatos
sutrikimai yra nuolatinio, nekinta-
mo pobudzio. Specialusis lengvojo
automobilio jsigijimo ir jo techninio
pritaikymo islaidy kompensacijos
poreikis nustatomas 6 metams arba
neterminuotai, kai asmens sveikatos
sutrikimai yra nuolatinio, nekintamo
pobtdzio. Pasibaigus nustatytam ter-
minui, gali bati atliktas pakartotinis
vertinimas.

Naujas numeris 113 — medicininems konsultacijoms

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos informacija

Sveikatos apsaugos ministerija (SAM)
primena, kad nuo spalio 30 d. pradéjo
veikti trumpasis telefono numeris 113,
skirtas neskubiai medicininei informaci-
jai ar konsultacijai gauti. Juo bus galima
skambinti, kai reikalinga tik medicininé
konsultacija, t. y. situacija nekelia pavo-
jaus Zmogaus gyvybei ar sveikatai, kad
atvykty greitosios medicinos pagalbos
(GMP) brigada. Taip pat 113 galima
kreiptis, kai norima pasitelkti mokama
paslauga pervezti pacienta, pavyzdziui,
i$ gydymo jstaigos namo ar i§ vienos
gydymo jstaigos j kita.

Tuo atveju, jei telefoninio pokalbio
metu dispeceris nusprestu, kad vis dél-
to reikalinga siusti GMP brigada, jis tai
padarys, t. y. pacientui nereikés pakar-
totinai skambinti skubiosios pagalbos
tarnyby telefono numeriu 112.

Atkreiptinas démesys, kad staiga
iskilusios grésmeés sveikatai ar gyvybei
atvejams ir toliau yra skirtas skubiosios
pagalbos numeris 112, o numeriu 113
gyventojai galés kreiptis dél medicini-
niy konsultaciju, t. y. kaip padéti sau

ar elgtis konkrecioje situacijoje, kai
didelio pavojaus sveikatai néra.

Siuo metu veikiantys trumpieji
numeriai 03, 033 ir 103 isliks iki
2021 m. spalio 1 d., tadiau bus per-

adresuojami | Bendrajj pagalbos cen-
tra (BPC).

Pazymétina, kad naujas trumpasis
numeris 113 galios visg laika, ne tik
pandemijos laikotarpiu.

' . -
MEDICININES
113 Konsttracios
TELEFONU

PACIENTY PERVEZIMAS
I3 VIENOS |STAIGOS | KITA AR NAMUS

MOKAMOS GMP PASLAUGOS

PASLAUGOS,

NUKREIPIMAS | POLIKLINIKA AR
SKUBIOSIOS PAGALBOS SKYRIY

SVARBU! MEDICININES KONSULTACIJOS ME

SAVIPAGALBOS INSTRUKCLIOS

. PA
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Lietuvos Asociacijos ,, Gyvastis“ parengta in formacz'ja

Lietuvos asociacija ,Gyvastis“
spalio 9 dieng (penktadienj) kvieté
pagerbti organy donorus uzdegant
u? juos zvakeles. Siemet tai jau sep-
tintasis kartas, kai 14-oje miesty ir
miesteliy suliepsnojo jiura zvakuciy
$viesy. Sikart buvo pagerbti 1779

donorai.

Uz
e 11 organy
. donorus

Zmonés, gyvenantys su transplan-
tuotu organu, $ig ,,Gyvasties“ inici-
atyva laiko dékingumo, pagarbos ir
atminties zenklu savo donorui, nes
kitaip padékoti mirusiajam ir jo arti-
miesiems galimybiy néra.

Lietuvos Asociacijos ,,Gyvastis®
nariai visada stengiasi dalyvauti
siame donory pagerbimo renginyje:
»Kadangi $i diena minima rudenj,
visad labai jaudinamés dél oro salygu.
Masy nariai yra jautras visokioms
infekcijoms, o $altas metas yra pa-
lankus virusams plisti, — sako aso-
ciacijos ,,Gyvastis“ prezidenté Ausra
Degutyté. — Visaip yra buve — ir lietus
pliaupé, ir buvo $alta, pasitaikydavo
ir grazi diena. Muasy zmonés visoje

salyje, kur bevykty zvakuciy uzde-
gimas ir koks bebuty oras — visada
stengiasi dalyvauti. Labai kvie¢iame
prisijungti visus, neabejingus kilniau-
siam poelgiui — organy donorystei po
mirties”.

Katedros aikstéje 1779 Zvakelés su-
liepsnojo neatsitiktinai — tick donory
Lietuvoje buvo per visg transplan-
tacijy, istorija. Jau praé¢jo 50 mety
nuo pirmosios inksto transplantaci-
jos. Si spali ,Gyvastis“ jau septinta
karta organizavo akcija donorams
pagerbti. Iniciatyva sulaukia vis di-
desnio visuomenés susidoméjimo,
pernai prie jos prisijungé 18 Lietuvos
miesty ir miesteliy. Siais metais dél
pandemijos keliuose miestuose sa-
vivaldybés atsauké vieus renginius,
tad zvakelés buvo uzdegtos 14-oje
miesty ir miesteliy. Sia akcija taip
pat siekiama $viesti visuomen¢ or-
gany donorystés tema, raginama
apsispresti dél donorystés.

Atéjusieji | $j organy donory
pagerbimag pastebéjo, kad raudony
zvakudiy apsupty pleveno dvi baltos
zvakeés. ,Né vieno donoro neuzmirs-

tame, — sako gyvastieciai. — Visiems
uzdegame zvakutes. O $ias dvi atne-
$¢ mirusio donoro artimieji. Nuo
saves — taip norédami prisidéti prie
kilnios pagerbimo ceremonijos®.

Siuo metu sutikima po mirties
tapti organy donoru i$reiské per
33,4 tikst. Lietuvos pilie¢iy. Deja,
pastaraisiais metais donory artimieji
vis dazniau nesutinka su donoryste —
aukoti organus artimieji atsisako
net 37 proc. atvejy (anksciau tokiy
atvejy buvo apie 27 proc.). Nuo
visuomenés pritarimo organy do-
norystei tiesiogiai priklauso Zmo-
niy, kuriems prireikia vienokio ar
kitokio organo transplantacijos,
gyvenimas. Be donoro artimujy
sutikimo donorystés procesas nu-
trikty net neprasidéjes. Dékinguma
donorui ir jo $eimai uz sprendima,
issaugojusj kito Zmogaus gyvybe,
pacientai ir ju artimieji nesiojasi visa
gyvenima.

Pagal Lietuvos jstatymus, transplan-
tq gaves asmuo negali suzinoti nei kas
yra jo donoras, nei kas jo artimieji,
todél negali asmeniskai isreiksti savo
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padekos. ,Gyvasties“ akcija — sim-
boliné visy pacientu, gyvenandiy su
dovanotu organu, ir ju Seimy padéka
kiekvienam donorui.

SSunku Zodziais isreiksti dékin-
guma, kai zinai, kad tau dovanotas
gyvenimas susijes su kito Zmogaus
netektimi, todél gyvenantieji su do-
vanotu organu ateina uzdegti zvakute,
be zodziy dékodami savo donorams ir
ju artimiesiems, — savo iSgyvenimais
dalijasi Kauno ,,Gyvasties“ pirminin-
ke Irma Juodiené. — Uzdegti zvakuciy
susirenka ir pacientai, ir donorq
artimieji, tad tas jausmas, kai kazkur
erdvéje tavo mintys susitinka su tau
nepazjstamo zmogaus mintimis, yra
neapsakomas. Tai rodo, koks didis yra
zmogiskumas®.

»Pagerbdami organy donorus ir
dékodami ju artimiesiems uZ spren-
dimus, dovanojusius gyvenima, mes
tuo paciu ir atkreipiame visuomenés
démesj | opig organy donorystés
problema. I$vyde Zvakeliy liepsny
jura, vieni praeiviai stabteli smalsumo
vedami, kiti ateina tikslingai pakalbéti
apie organy donoryste®, — sako Ausra
Degutyté, Lietuvos asociacijos ,,Gyvas-
tis“ prezidenté.

Zvakutiy uzdegimas organy dono-
rams pagerbti, skiriamas Pasaulinei
ir Europos organy donorystés dienai
paminéti. Si diena minima kasmet
spalio antrajj $estadien;.

Siais metais Zvakutés donorams
pagerbti liepsnojo Vilniuje, Kaune,

Veikla finansuojama Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo
ministerijos bei Nejgaliyjy reikaly departamento prie SADM lésomis.

Lietuvos Respublikos 00,0
socialinés apsaugos
ir darbo ministerija

Klaipédoje, Panevézyje, Alytuje,
Marijampoléje, Mazeikiuose, Vil-
kaviskyje, Prienuose, Varénoje,
Skuode, Vieksniuose, Valkininkuo-
se, Marcinkonyse. Renginiai buvo
organizuojami laikantis saugumo
reikalavimuy.

NEJGALIUJU REIKALY
DEPARTAMENTAS

PRIE SOCIALINES APSAUGOS
IR DARBO MINISTERIIOS

Lietuvos asociacijos , Gyvastis“ parengta informacija

Laima Kuckailiené — naujoji Aly-
taus ,,Dalios“ pirmininkeé, alytiske.
Gimusi 1976-ujy vasario 7 diena.
Moteris pasakoja, jog diabetu serga
nuo vaikystés, na, o nuo 2003-ujy
jai pradétos daryti dializes. Lygiai po
4 mety dializiu, 2007 metais trans-
plantavo donoro inksta.

Labai smagu pasidziaugti ir pami-
néti, jog po inksto transplantacijos
Laima susilauké sanaus. 2011-ujy
kovo 28-aja pasaulj iSvydo visiskai
sveikas ir guvus berniukas. Dabar jis
lanko futbola ir mokosi puikiai. Ir kaip
sako pati Laima, déka donoro artimujy
apsisprendimo ir sutikimo padovanoti

savo artimojo mirusio organus sveti-
mam zmogui, jos gyvenime stebuklas
ivyko du kart — moteris gavo antra
$ansa gyventi ir susilauké sanaus!

Laima pasakoja, jog serga kone
visg savo gyvenima, todél puikiai
supranta sergancius zmones. ,Man
rapi zmonés, patinka bendrauti ir dis-
kutuoti apie tai, kas jiems $iuo metu
aktualu. Musy organizacija Alytaus
apskr. ligoniy susijusiy su organy
persodinimu, visuomeniné organiza-
cija ,Dalia“ jkurta 1998 m. geguzés
14 d., o a$ joje nuo 2004 m.“, —
savo dalyvavima Alytaus organizacijos
veikloje pasakoja Laima.

Moteris sako, jog pagrindinis jos tiks-
las tapus $ios organizacijos pirminin-
ke — tai noras gebéti padéti spresti
ligoniy, problemas ir pasidzZiaugti ju
dziaugsmu kartu. ,Kaip man padéjo
sunkiu metu, taip ir a$ noriu padéti.
Man labai skaudu atsisveikinti su miru-
siais organizacijos nariais, nes mes tam-
pame viena $eima‘“, — pasakoja Laima,
naujoji Alytaus ,Dalios pirmininke.

Organizacijos jkaréjos ir ilgametés
jos pirmininkés Vidos Bielitinaités
netektis sukrété bendruomenés na-
rius. Tikime, kad a. a. Vidos pradéti
darbai Alytuje bus s¢kmingai tesiami
su iStikimais organizacijos nariais.
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Lietuvos asociacijos ,, Gyvastis“ parengta informacija

Pandemijos uzgoztoje Lietuvoje me-
dikai prisitaiko prie keliamy, reikala-
vimuy nesibiriuoti ir, norédami infor-
muoti visuomene svarbiais klausimais,
organizuoja virtualias konferencijas,
siekdami informuoti visuomene svar-
biais ir aktualiais klausimais.

Koronavirusinés infekcijos sukeltos
COVID-19 ligos eiga, klinikiniai
aspektai — viskas yra tyrinéjimy sta-
dijoje. Taciau jau publikuojamos ana-
lizés, kurios svarbios tiek medicinos
mokslui, tiek visai visuomenei. Tema
aktuali, nes nuo 2019 m. gruodzio
ménesio, kai prasidéjo COVID-19
siautéjimas, koronavirusine infekcija
uzsikrété daugybé Zmoniu.

Mokslininkai pateikia i$vadas, jog
koronavirusine infekcija uzsikrecia
dazniau ir sunkiau serga vyresnio
amziaus Zmonés, kurie turi gretutiniy
ligu — sergantys cukriniu diabetu, kar-
diovaskulinémis ir létinémis plauciy
ligomis. Létinés inksty, ligos taip pat
didina rizika susirgti $ia infekcija —
Europos ligy prevencijos ir kontrolés
centro duomenimis, létinés inksty
ligos 3 kartus padidina rizikq sirgti
sunkia COVID-19 liga.

Prane$ime prof. Inga Artné Bum-
blyté pristaté Kinijos, Prancuzijos, JAV
mokslininky, jau pateikta moksling
statistika, kurioje analizuojama Gmi-
nio inksty pazeidimo ir COVID-19

sasaja.

I$ 1400 COVID-19 sunkia ligos
forma serganciy pacienty net 7 proc.
i$ ju iSsivysté aminis inksty pazeidi-
mas. Sio skai¢iaus pacienty mirtingu-
mas sieké 14 procentu, o pacienty su
sunkiu Gminiu inksty pazeidimu — net
72 proc. (duomenys i§ Kinijos Uha-
no miesto). Kity tyréjy duomenimis
(JAV) — Gminis inksty pazeidimas
dazniau i$sivysto COVID-19 tei-
giamiems pacientams, mirties rizika
siems pacientams 2,6 karto didesné
nei pacientams be koronavirusinés
infekcijos ir be inksty pazeidimo. Pa-
grindinis histologinis radinys sergant
inksty pazeidimu — aminé inksty
kanaléliy nekroze.

NUO 2019 METU GRUODZIO MENESIO,

KAI PRASIDEJO COVID-19
SIAUTEJIMAS, KORONAVIRUSINE
INFEKCIJA UZSIKRETE
40,4 MILIJONAI GYVENTOJU.

REGISTRUOJAMA 1,12 MILIJONO MIRCIY
(2020 M. SPALIO MEN. DUOMENYS)

Pacientai po inksto transplantacijos
imlesni koronavirusinei infekcijai,
ypac jei turi ir gretutiniy ligy — serga
diabetu, astma, létinémis plaudiy li-
gomis ar yra nutuke (JAV duomenys,
tirti 1200 pacienty).

Dializuojami pacientai taip pat
linke grei¢iau susirgti infekcinémis
ligomis, koronavirusu taip pat. Ir tam
yra objektyvy priezasc¢iy — $ie paci-
entai daznai vyksta j dializés centrus
(3 kartus per savaitg), dializiy nu-
traukti negalima, dializés patalpos
néra vienvietés. Uzsikrétusieji negali
izoliuotis, turi vykdi j dialize, dél to ba-
tina pagalvoti, kaip saugiai pacientus

atvezti | dialize, kaip apsaugoti kitus
pacientus ir medicinos personala.

Remiantis statistika, uzsikre¢ia nuo
5 iki 36 proc. dializuojamy, pacienty
ir net iki 50 proc. uzsikrétusiujy ligos
eiga besimptomé, vadinasi, turi bati
padidintas budrumas ir $iy, pacienty
testavimas.

Pastebima, jog COVID-19 ligos kli-
nikiniai pozymiai yra labiau i$reiksti
transplantuotiems pacientams. Kaip
ir bendroje populiacijoje juos vargina
kar$¢iavimas, kosulys, dusulys, be $iy
simptomy transplantuotiems dazniau
nei dializuojamiems pasireiské vidu-
riavimas, pykinimas, sqnariy ir galvos
skausmai. Transplantuoti dazniau nei
dializuojami buvo hospitalizuojami ir
daugiau buvo gydoma reanimacijos-
intensyviosios terapijos skyriuose.
Ligos gydymo baigtis blogesné tarp

dializuojamy pacientu.

Pandemijos metu daugelis pasaulio
transplantacijos centry visiskai ar i$
dalies sustabdé transplantacijas. Nors
néra patvirtinta studijomis, taCiau zi-
noma, kad pacientai, kuriems atliktos
transplantacijos, vartoja imunosupre-
sija ir turi daznai lankytis sveikatos
prieziaros jstaigose, turi didesng rizika
susirgti COVID-19 liga. Tadiau néra
jrodymu, kad ligos eiga transplantuo-
tiems pacientams yra sunkesné.

Koronavirusinés pandemijos metu
transplantacijos programa Lietuvoje
sustabdyta nebuvo, iki spalio 1 d.
LSMUL Kauno klinikose atliktos
33 inksto transplantacijos.

Per pirmaja bangg uzsikrété 8 diali-
zuojami pacientai, 3 po inksto trans-
plantacijos, 11 serganciy aminiu
inksty nepakankamumu, 16 pacienty
pasveiko, konstatuotos 6 mirtys. Ant-
rosios bangos metu (per rugséjo méne-
si) uzsikrété 2 dializuojami pacientai,
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MUSY SALYJE PAKAITINE TERAPLJA £

=

GYDOMI 2342 PACIENTAL:

1397 HEMODIALIZE,

54 PERITONINE DIALIZE,
891 PACIENTUI ATLIKTA INKSTO

TRANSPLANTACLIA

1 po inksto transplantacijos, 3 Gminiu
inksty nepakankamumu sergantys
pacientai, 1 pasveiko, 2 miré.
Transplantuoti ir dializuojami paci-
entai, uzsikréte koronavirusine infek-
cija, gydomi taip pat kaip ir bendroji
populiacija. Vadovaujamasi aiskiomis
rekomendacijomis: esant sunkiai ligos
eigai, kei¢iamos imunosupresiniy, vais-
ty dozés, esant labai sunkiai ligos eigai,
paliekamas vienas Sios grupés vaistas.

Dazniausiai COVID-19 sirgo kele-
tu gretutiniy ligy sergantys pacientai.
LSMU Infekciniy ligy klinikoje ket-
virtadalis gydytu pacienty (tiriamoji
imtis 83 pacientai) turéjo 1 gretuting
liga, ketvirtadalis 2, penktadalis 3,
17 proc. turéjo 4 gretutines ligas,
8 proc. — 5 gretutines ligas. Vyres-
niems nei 65 mety amziaus ir tu-
rintiems gretutiniy ligy pacientams
dazniau reikéjo deguonies terapijos.

Ivertindami uzsikrétimo galimybes
ir gyventoju amziy, galime teigti,
jog musy Salyje skiriasi pirmosios ir
antrosios bangos uzsikrétimo vietos:
pirmosios bangos metu didesné dalis
infekcijos nustatyta keliautojy tarpe,
antrosios bangos metu — plinta slau-
gos namuose.

Viruso platinimo klausimas — ak-
tualus dar ir $iandien. Nustatyta,
kad uzsikrétes zmogus uzkrésti kit
zmogy gali 10 dieny nuo simptomy,
pradzios. Tikimybé uzkrésti kita zmo-
gu, jei uzsikrétgs asmuo simptomy
neturi, yra mazesné, nei nuo jaucian-

¢io COVID-19 simptomus.
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Slapimo organy infekcijos diagnos-
tikos ir gydymo klausimams skirtas
didelis démesys. Esant besimptomiai
ligos formai, patariama atkreipti
démesj | dazng ir skausmingg $la-
pinimasi, skausmg pilvo apacioje ir
Sone, ilgalaikj kar$¢iavima, pykinima,
vémima. Sirgti $lapimo taky infekcijo-
mis didesne tikimybe turi nés¢iosios,
slaugos namy gyventojai (dazniau —
moterys), po inksto transplantacijos
rizika per pirma ménesj sirgti $ia liga
turi ketvirtadalis pacienty, o turintys
ilgalaikj $lapimo taky kateterj, serga
visi pacientai (100 proc.). Slapimo
taky infekcijy diagnostika ir sukelty
ligy gydymas numatomas aiskiose
schemose — kokiais atvejais butina tirti
dél Sios infekcijos (pries numatoma
chirurging intervencija, kai pazeidZia-
ma $lapimo taky gleiviné, taip pat pries
nefrostomos suformavima ir ureteriniy
stenty, pakeitima). Gydomos $ios in-
fekcijos antimikrobiniais vaistais, todél
gydymas turi bati labai apgalvortas,
t. y. antibiotikus vartoti racionaliai, sie-
kiant stabdyti antibiotikams atspariy
infekcijy atsiradimg ir plitima.

Infekcinés ligos transplantuotiems
pacientams yra daznesnés nei bend-
rojoje populiacijoje, jos yra antra
priezastis, dél kurios i$tinka mirtis
(17,6 proc. pacienty). Infekcijos
mazina transplantuoto inksto isgy-
venamumg ir gali bati jo praradimo
priezastis. Uzsikrésti infekcijomis
pacientams, gyvenantiems su trans-
plantuotu inkstu, galimi tokie patys

budai kaip ir netransplantuotiems —
oro laseliniu keliu, perpilant krauja,
taip pat yra ir specifiniai budai — in-
fekcija ,perimti“ i§ donoro kartu su
transplantuojamu organu.

Vartojant imunosupresinius vaistus,
valdyti infekcijas yra sudétingiau,
tarkime, citomegalo virusas yra vie-
nas i$ svarbiausiy infekcijos sukéléjy
transplantuotiems Zmonéms, susijs su
didesniu potransplantaciniu sergamu-
mu bei mir§tamumu, registruojamas ir
prastesnis transplantato i$gyvenamu-
mas. Dél to batina vengti infekeijy, o
uzsikrétus — tinkamai gydyti.

Siekiant pacientus, gyvenanéius su
transplantuotu inkstu, apsaugoti nuo
visuomengje plintanciy infekciju, sia-
lomi skiepai. Taciau batina zinoti, kad
imuninis atsakas dél imunosupresinés
buklés gali buti nevisavertis, todél
reikalinga daznesné nei bendrai po-
puliacijai revakcinacija. Svarbu zinoti,
kad $iy pacienty negalima skiepyti
gyvosiomis vakcinomis (nuo tymu,
kiaulytés, véjaraupiu). Skiepyti reko-
menduojama likus bent 4 savaitéms
iki transplantacijos. Po transplanta-
cijos pirma ménesj skiepyti nereko-
menduojama. Po ménesio galima skie-
pyti sezonine gripo vakcina (artéjant
gripo sezonui), kitomis vakcinomis
rekomenduojama skiepytis praéjus
6 ménesiams po transplantacijos.

Atskiras pranesimas konferenci-
joje — apie hepatita C (HCV) ir jo
gydyma. Sis virusas sukelia kepeny
ciroz¢ arba kepeny vézj. HCV nu-
statomas ir létine inksty liga sergan-
tiems pacientams (atskiry Saltiniy
duomenimis —nuo 1 iki 20 procenty,
pacienty). Manoma, jog HCV gali
sukelti leting inksty liga, ja pasunkinti
ar lemti paciento mirtinguma.

HCV gydymas pastaruoju metu yra
pasiekes dideliy laiméjimuy, prieinami
medikamentai, kurie gali buti skiria-
mi pries ir po inksto transplantacijos,
vaisty deriniai skiriami konsultuojant
daugiadalykei mediky komandai.
Kiekvienu atveju, kai nustatomas
HCV ir létiné inksty liga, gydymas
yra individualus, atsizvelgiant j inksty
ir kepeny funkcija.
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Visa Europa eina gyvosios donorys-
tés skatinimo keliu, nes i§ gyvo donoro
transplantuoti inkstai funkcionuoja
geriau ir ilgiau, juolab, kad donory po
mirties skaiciai turi tendencija mazéti
dél medicinos mokslo pazangos, tai-
komo gydymo platesniy galimybiu,
ilgéjancio Zmoniy amziaus.

Transplantacijos i§ gyvo donoro,
kuriuo gali tapti sutuoktinis ar ar-
timas giminaitis, yra dvejopos — i§
suderinamy kraujo grupiy donory ir
nesuderinamu.

Transplantacijos i$ mirusiy donory
Lietuvoje atlickamos nuo 1970 metu,
i§ gyvo donoro — nuo 1974 metu,
o transplantacijos i§ nesuderinamy
kraujo grupiy donory VUL Santaros
klinikose pradétos pries 10 mety,.

VUL Santaros kliniky Nefrologijos
centro vadovas prof. Marius Miglinas
sako, kad tai yra medicinos mokslo ir
aukstos kompetencijos rezultatas: ,, Tai
lemia ilgas darbas tiek su recipientu
(transplantacijos laukianciuoju), tiek
su donoru. Iki transplantacijos i$
nesuderinamy kraujo grupiy — ilgas
kelias: tai ir medicininés procediiros,
kurios butinos donorui ir recipientui
pries transplantacija, tiek ir psicholo-
giniai dalykai®.

Palyginti su kity issivys¢iusiy $aliu
statistika, Lietuvoje transplantacijy, i§

VUL Santaros kliniky informacija

gyvo donoro atlickama maziau. Anks-
¢iau, esant donorui ir sutinkanéiam
paaukoti vieng inksta savo serganciam
artimam zmogui, transplantacija buvo
negalima, jei jie budavo skirtingy
kraujo grupiy. ,10 mety Santaros
klinikose nesuderinamos kraujo gru-
pés jau nebéra absoliuti kliatis inksty
transplantacijai i§ gyvo donoro, nes
s¢kmingai nugaléjus imunologinius
barjerus jau galima padéti didesniam
skaic¢iui jau dializuojamy pacienty
arba tokiems pacientams, kuriems dia-
liziy gali prireikti artimiausiu metu®, —
pasakoja prof. M. Miglinas.
Pasirengimas transplantacijai i§
gyvo donoro prasideda nuo pokalbio
su recipientu ir galimu jo donoru.
Svarbu viska labai aiskiai ir supranta-
mai paaiskinti, kad Zmonés suprastu,
kokios medicininés procedaros bus
atlickamos, kiek laiko tai tesis, kaip
vyks transplantacija, kokia medici-
niné prieziara bus reikalinga véliau
ir donorui, ir recipientui.
Recipientas tokiai transplantacijai
ruo$iamas Zymiai ilgesnj laika nei i$ su-
derinamy kraujo grupiy gyvo donoro
ar donoro, kuriam nustatyta smegeny,
mirtis. ,,Tam, kad nejvykey zaibiné
persodinto inksto atmetimo reakcija,
pacientas operacijai pradedamas ruosti
prie§ ménesj: jam skiriami specialis

imuning sistema slopinantys vaistai,
taikomos tam tikros procediiros, $a-
linan¢ios i§ kraujo specifinius antika-
nus. Tuo laikotarpiu jis iSleidziamas
namus ir likus 9 dienoms iki operacijos
vél paguldomas j ligoning, — apie pasi-
rengima transplantacijai aiskina prof.
M. Miglinas. — Reikia pasiekti tokia
bukle, kad recipiento organizmas baty
pasirenges priimti donoro organa,
pasalinti kraujo antikainus, galincius
sukelti persodinto organo atmetimo
reakcijas. Ir tai yra didziulis i$$ukis visai
transplantology komandai®.

Po nesuderinamos kraujo grupés
donoro inksto transplantacijos sudé-
tingjausios yra dvi pirmosios savaités po
operacijos. Siuo laiku didesné organo
atmetimo rizika, stebimas antikiiny
pries kitg kraujo grupe titras, gali
tekti kraujg nuo $iy antikiiny isvalyti.
»Stebime visy transplantuoty pacienty,
sveikatos bukle. Jau s¢kmingai atlikta
15 transplantacijy i$ nesuderinamy
kraujo grupiy donory, — pasakoja prof.
M. Miglinas. — Adikea transplantacija
sugrazina zmogy | visavertj gyvenima,
iSlaisvina i$ nuolatiniy dializiy. Santaros
klinikose dirbanti gydytojy nefrology,
komanda jau turi patirties paruosti do-
norus transplantacijoms i§ nesuderina-
muy kraujo grupiy, priziaréti pacientus
iki transplantacijos ir po jos“.
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Lietuvos nefrologijos, dializés ir transplantacijos asociacijos informacija

Posédyje dalyvavo 12 LNDTA val-
dybos nariu, pacienty draugijos ,,Gy-
vastis“ prezidente A. Degutyté, ,Gy-
vastis“ tarybos pirmininke A. Tutliené,
,Kauno Gyvastis“ vadové I. Juodiené,
VU Santaros Klinikos Nefrologi-
jos centro vadovas prof. M. Migli-
nas, Diaverum Klinikos direktorius
D. Praninskas, UAB B. Braun Avitum
generaliné direktoré R. Narkiené.

Aptarta nefrologiniy paslaugy
prieinamumo situacija COVID-19
pandemijos salygomis.

Lyginant su pavasariu, labai pa-
did¢jo ir toliau didéja uzsikrétusiy
ir sergan¢iy COVID-19 infekcija
skaicius tarp létiniy dializuojamy pa-
cienty (apie 80) ir pacienty po inksto
transplantacijos (apie 20);

Regionai skirtingai interpretuoja
Socialinés apsaugos ministerijos
(SAM) 2020 m. kovo 4 d. jsakyma
Nr. V-281, pagal kurj kiekviename
regione dél COVID-19 gydymo yra
nustatytos pagrindinés ASP] (Asmens
sveikatos prieziaros jstaigos), kurios
turi uztikrinti ir dializés paslaugas.

Dializés centruose tick ambulatori-
niuose, tiek stacionariniuose triiksta
medicininio personalo, nes reikia
sudaryti daugiau atskiry pamainuy,
kad atskirti uzsikrétusius ir kontak-
tinius pacientus. Be to, dalis medi-
cininio personalo taip pat uzsikre¢ia
COVID-19 arba turi izoliuotis kaip
kontaktai.

Ple¢iant COVID vietas, suma-
zintas nefrologiniy lovy skaicius.
Stacionarinés nefrologijos paslaugos
liko VU Santaros klinikoje (18 lovu),
LSMU Kauno Klinikose (32 lo-
vos), Klaipédos miesto ligoninéje
(13 lovu), Klaipédos Jarininky ligo-
ninéje (20 lovy) ir Panevézio ligoni-
néje (10 lovy).

I$pléstinio posédzio metu LNDTA
valdyba sutaré dél tvarkos, kuri leisty
uztikrinti dializuojamy ir pacienty
po inksty transplantacijos gydyma
Lietuvoje pandemijos metu:

pacientai su lengvos formos
COVID-19 infekcija arba kon-
taktiniai lieka toliau dializuotis
savo dializés centre atskiroje pa-
mainoje. Ju veziojimas j dializés
procediiras organizuojamas per sa-
vivaldybes arba artimuosius. Arba
sutarus regiono dializés centry
vadovams, steigiamas regione vie-
nas atskiras COVID-19 ambula-
torinis dializés centras pacientams
su lengvos formos COVID-19
infekcija;
dializuojami pacientai su sunkios
formos COVID-19 infekcija, sta-
cionarizuojami | SAM nustatytas
pagrindines COVID-19 ligonines
regionuose;
dializuojami pacientai su kritiskai
sunkia COVID-19 infekcija sta-
cionarizuojami | SAM nustatytas
COVID-19 ligoniniy Intensyvios
terapijos skyrius;
uzsipildZius turimoms vietoms
SAM nustatytose COVID ligoni-
nése, pacientus siusti | atramines
ligonines, kurios teikia stacio-
narines HD paslaugas COVID
pacientams;
reikalinga deklaruoti COVID-19
ligoniniy ir atraminiy ligoniniy,
turimy dializés viety skaiciy sta-
cionariniams skyriaus pacientams
ir dializés viety skaiciy reanima-
cijoje;

dél medicininio personalo triku-

mo ir dializés personalo siauros

specializacijos, sudaryti $iy specia-
listy rezerva ir perskirstyti tarp am-
bulatoriniy ir stacionariniy dializés

centry, vietoj siuntimo dializés
slaugytoju ir gydytojy nefrology,
kito profilio gydymo barus;
iSlaikyti stacionarines nefrologijos
paslaugas visuose regionuose, kad
uztikrinti specializuota pagalba
inksty ligomis sergantiems pacien-
tams, ypa¢ gydomiems dializémis
ar po inksto transplantacijos;
pacientai po inksto transplantaci-
jos su lengvos formos COVID-19
infekcija gydomi ambulatoriskai,
o su sunkios formos infekcija sta-
cionarizuojami pagal bendrasias
indikacijas. Dél imunosupresinés
terapijos butina konsultuotis su
transplantacijy centry nefrolo-
gais;

rinkti epidemiologinius duomenis
apie savo centro (dializés ar trans-
plantacijos) pacientus, uzsikrétu-
sius COVID-19 infekcija;
atnaujinti dializuojamiems ir paci-
entams po inksto transplantacijos
rekomendacijas d¢l COVID-19
pandemijos;

pagal tarptautines rekomenda-
cijas, dializuojami pacientai ir
dializés centry personalas turéty
bati profilaktiskai testuojami dél
COVID-19.
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Grupés galia — atkurti tik

JELENA LUKOSEVICIENE, psichologé-psichoterapeuté

KKNLD ,,Kauno Gyvastis“ ben-
druomengje jau nebe pirmi metai
vyksta savipagalbos grupé, kur
dalyviai skatinami reiksti savo
emocijas, dalintis tuo, kas jiems
svarbu, iSgirsti kitus bendruomenés
narius.

Savipagalbos grupé nuo psicho-
terapinés skiriasi tuo, jog savitarpio
pagalbos grupéje zmonés susirenka
ne dél to, kad turi batinai psicho-
loginiy problemu, — paprastai juos
atveda situacija. Grupéje padedama
isbati su $ia situacija. Zmonés su-
sirenka tam, kad gauty ir suteikty,
vieni kitiems palaikyma. Si salyga
padeda kiekvienam dalyviui len-
gviau iSreiksti savo kandia ir i$ kity
iSmokti tinkamuy, gery buduy, kaip
susigyventi su pakitusia gyvenimo
situacija. Pasidalindami savo patirtimi su kitais, grupés
dalyviai patys gauna papildomos jégos i§ grupés.

Galima isskirti tokius svarbiausius savitarpio pagalbos
grupiy tikslus:

* Emociné parama — tai laisvé isreiksti savo jausmus,
sumazinti atskirtj per artumo su kitais patyrima.

* Socialiné parama — tai drasa prisitaikyti grupéje, iseiti
i$ savo kiauto, dalintis skirtingais kancios iSgyvenimais.
Samoningas atsivérimas tokiam skirtingumui skatina
gebéjima duoti ir gauti.

* Informacijos suteikimas — tai pasidalinimas skirtingomis
gyvenimo pamokomis, skirtingais pozitiriais j ta pacia prob-
lema, kolektyvinémis idéjomis apie sprendimo badus.

* Pasitikéjimo savimi atstatymas ir savo gyvenimo kontrolés
Jausmo atgavimas — tai didéjantis pasitikéjimas savimi,
pasireiskiantis sugebéjime buati su kitais, galéjimas vel
tikéti savimi ir atstatyti nora gyventi.

Aktyvus dalyvavimas grupéje grazina zmogui kompeten-
cijos jausma, svarbumg ir saves pajauta, atgaivina Zmoniy
gebéjima jzvelgti savo paciy resursus po istikusios krizés.
Savipagalbos grupéje, skirtingai nuo terapijos specialisto
vedamo uzsiémimo, santykiai yra visiSkai horizontalas:
kiekvienas dalyvis gali bati ir padedantysis, ir tas, kuriam
reikia pagalbos. Zmogus, i$gyvenantis kokia nors krize,
klaidingai mano, kad jei jis pradés kam nors pasakoti savo
patyrima, jis pats arba kitas ,visiskai sudus®, neatlaikys.

ejima savo jegomis

Savitarpio pagalbos grupése viena esminiy taisykliy
skamba taip: suauge Zmonés labiausiai mokosi, girdéda-
mi kity suaugusiujy patyrimus. Patarinéjimas, ka turi
daryti, retai kam yra veiksmingas. Dazniausiai kiekvie-
nas yra linkes prieSintis patarimams tol, kol nepatenka
i kokia ekstremalia situacija, bet net ir tada tik apie
10 procenty zmoniy seka patarimais. O kai pateikiamas
pasirinkimy, ,,meniu®, tai leidZia Zmogui prisitaikyti kas
labiausiai tinka jam ir jo situacijai. Tuo paciu tai sutei-
kia jam galios — suvokima, kad gali pasirinkti, jog pats
esi atsakingas uz savo i$¢jima i§ krizés. Tai labai svarbi
»gijimo“ salyga.

Mes visi norime buti palaikomi kitu, bet save i$gydyti
turime patys. Taigi, tokiose grupése svarbiausia yra tai,
kad jose esama Zmoniu, kurie gali pasidalinti savo paty-
rimu, o kiti, tai girdédami, gali susikurti savo plang arba
sprendima, kuris jiems labiausiai tinka.

Socialinés reabilitacijos paslaugy
nejgaliesiems bendruomenéje projekto veikla
finansuojama Lietuvos Respublikos socialinés
apsaugos ir darbo ministerijos ir Kauno raj.
savivaldybés lésomis

Lietuvos Respublikos

socialinés apsaugos
irdarbo ministerija
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Karantinas mus pristabdo, bet nesustabdo

ILONA MASAITIENE, Lietuvos asociacijos ,, Gyvastis“ Marijampolés skyriaus projekto vykdytoja

Galime pasidziaugti, kad prie$ karantininj spalio mé-
nesj Suvalkijos ,,Gyvasties“ nariai iSnaudojome su kaupu.
Dabar ir vél tupédami namuose, galime prisiminti ir
pasidziaugti, jog spéjome!

Galéjome gyvai susitikti amaty barelyje, kuriame isban-
déme akrilo liejimo technikg drobéje ir taskavima. Akrilo
liejimo technika yra patraukli tuo, jog ja uzsiimti gali
kiekvienas. Sumaisai norimas spalvas, pridedi reikiamus
priedus, iSpili ant drobés, vartai kol dazai atlieka savo dar-
ba. Taskavimas tinka tiems, kurie sako ,,A$ nemoku piesti®.
Karybiska mastyma, bendravima skatinantj uzsiémima,
dalyviai palicka su gera nuotaika ir gerais prisiminimais
apie kartu smagiai praleista laika.

Spalis lepino graziais orais, noréjosi kuo daugiau laiko
praleisti gamtoje, todél vykome j Kauno botanikos soda
pasigrozéti zydindiais jurginais ir vieng meno uZzsiémima
padaryti kitaip: Raudondvario dvaro sodyboje gintaro
edukacinés programos metu, susivéréme gintarines apy-
rankes, kurias pavadinome ,draugystés apyrankémis.
Sekantia i$vyka pasirinkome pasivaik$¢iojimui po Suns-
ky miestelio fazanyna, kartu su charizmatisku miestelio
senitinu.

Marijampolés ,Gyvasties” nariai kartu su Vilkaviskio
nefrologiniy ligoniy draugijos nariais vykome pasivaiks-
dioti ir pasibati kartu | garsiuosius Sudargo piliakalnius.
Ant Nemuno kranto, pa¢iame Sakiu rajono pakradtyje
atsiveria penkiy piliakalniy kompleksas. Niekur Lietuvoje
nepamatysi tokios panoramos kaip ¢ia. Po pasivaikscioji-
mo po piliakalnius, pasigrozéjus rudens spalvomis vykome
i $alia esanc¢ig etnografing Suvalkiecio sodyba, kurioje paju-
tome XIX amziaus suvalkie¢io gyvenimo dvasia. Sodybos
Seimininké vedanti ekskursija papasakojo apie masy krasto
specifika, i$skirtinuma, suvalkietiska buda, kasdienybe ir
sventes. Ekskursijos pabaigoje buvome pavaidinti suval-
kietisku kugeliu, obuoliy pyragu su kvapnia kafija.

Uz Siq smagiq isvykq, dékojame Labdaros
ir paramos fondui ,Perlo panorama” ACIU!

Reik$mingiausias, graziausias ir prasmingiausias ménesio
renginys — zvakutés organy donorams pagerbti. Smagu Zia-
réti, kaip zmonés, kurie gyvena po organy transplantacijos,
taip tikrai, nuosirdziai ir su tokia energija dega Zvakutes ir
neleidzia nei vienai uzgesti. Smagu ir tai, kad iki paskutines
uzdegtos zvakutes kartu buvo ir miesto vadovai.

Na, o dabar ir vél gyvename griezto karantino salygomis.
Paskelbus visuotinj karanting visiems galioja tie patys
reikalavimai, tos pacios elgesio ir bendravimo taisyklés,
todél kyla papildomy sunkumuy,. Kiek galime, stengiames
padéti visiems, iskilusius sunkumus stengiameés jveikti
kartu. Konsultuojamés, ieSkome sprendimuy, isklausome
telefonu ir kalbamés iki gerklés perstéjimo.

Tie, kurie naudojasi informacinémis technologijomis
peréjome | nuotolinius uzsiémimus, nuotolinius pokal-
bius. Nenuotolinis liko tik pavézéjimas ir reikalingy daikey
pristatymas. Pastebéjau, kad karantino metu nejgaliesiems
labiausiai truksta gyvo bendravimo!

Taciau jau $iuo periodu, suvalkijos ,Gyvasties“ nariy,
namai pakvipo Kalédomis. Nuotoliniy uzsiémimy amaty
barelyje metu ,statéme® meduolinius namelius. Po atsa-
kingo, kantraus, kruopstaus darbo su gritivanc¢iomis namy,
sienomis ir ¢iuoziandiais stogais matosi rezultatas.

Na, o galiausiai baigdama, visiems palinkésiu — islikime
kiek galime sveiki, kantras, saugokime save, na, o prisi-
minimais sugrjzkime | smagias akimirkas...

Socialinés reabilitacijos paslaugy nejgaliesiems
bendruomenéje projekto veikla finansuojama
Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir
darbo ministerijos ir Marijampolés miesto
savivaldybés lésomis

Lietuvos Respublikos MARIJAMPOLES
socialinés apsaugos MIESTO
SAVIVALDYBE

irdarbo ministerija




18 NEFrO

Karantinas, kg veikti, kad nepa

uztume

LAIMA SVARONAITE, Lietuvos asociacijos ,, Gyvastis“ Vilniaus skyriaus naré

2020-ieji metai atnesé visiems Zmonéms
naujy is$ukiy. Covid-19 pasauliné pan-
demija priverté keisti kai kuriuos savo
jprocius, gyvenimo buda, o kazko
teko ir atsisakyti. Si situacija labai
smarkiai ,palieté” ir nejgaliuo-
sius. Gyvenimas buvo ir taip
su tam tikrais apribojimais, o
dabar jy atsirado dar daugiau.
Tad, kaip nepanirti | depresijg
ir ka daryti $iuo tikrai sude-
tingu laikotarpiu? Svarbiausia
reikia turéti kazkokj uzsiémima
ir kazka veikti.

Vilniaus skyriaus ,gyvastie-
¢iai puikiai zino, kaip neprarasti
optimizmo ir motyvacijos kazka
daryti. Yra jvairiausiy dalyky kuo mes
uzsiimam, tac¢iau daugelis ju nepavykty be
miisy meno vadovés Elonos Rutkauskienés. Jau
per pirmaja pandemijos banga ji mums pradéjo vezioti
priemones visokiai meninei veiklai. Pirmiausiai atvezé

— g .

atspausdinty mandaly spalvinimui, piestuky fraktalams.
Taip prasidéjo kasdienybés pajvairinimas. Kita kartg gavo-
me drobinius maisus ir lomasterius tekstilei, todél buvo
galima nuveikti kazka naujo ir jJdomaus. Laiko uzima, kol
sugalvoji, kg norési nupiesti, paskui dar reikia ta gimusia
idéja ir jgyvendinti. Kitg kartg galéjome i$ karoliuky pa-
sidaryti jvairiy papuosaly. Tiems, kas lankydavo Elonos
organizuojamus meno terapijos uzsiémimus, nebuvo
sunku ta padaryti. Galiausiai, artéjant $ventéms émémeés
gaminti Advento vainikus ir dovanéles.

Aciu Elonai, kad tam, kam reikéjo paru-
pino kénio saky ir reikalingy priemoniy
vainiky gamybai.

Zmonés bana ir patys susi-
galvoja sau visokios jdomios
veiklos ar atranda naujy po-
mégiy. Taip nutiko ir man,
nes dar per pirmajj karanting
pavasarj atradau deimantines
mozaikas, todél antro karan-
tino metu toliau plétoju §j
uzsiémima. Tai daug kruops-
tumo ir atidumo reikalaujanti
veikla, bet tuo paciu ir labai
atpalaiduojanti ir ,uzmusanti“ lai-
ka, o be to, ir labai grazas paveikslai
iSeina! Dar buvau i$bandziusi tapyba
pagal skaicius, bet man ne taip patiko.
Kiti Zmonés per karanting neria servetéles, mezga
kojines sau ar savo artimiesiems, siuva, gamina sages,
kalédinius Zaisliukus, dar kiti surinkinéja automobiliy
ar léktuvy modelius. Pati Elona daro jvairius grazius
dalykus i§ modelino.

Tikiuosi, kai baigsis pandemija, iSmokys dirbti su mode-
linu ir mus. Kaip ir pirmojo karantino metu vyksta $okiy
pamokos nuotoliniu badu, todél turime galimybg judeéti,
mankstintis namuose. Keramikos mégg¢jai ir toliau lipdo
daiktus, po to juos spalvina saugiai namuose .

Vilnie¢iams ,gyvastie¢iams® kartas nuo karto baina nuo-
toliniai uzsiémimai su psichologe Vidute Alisauskaite
ir dietologe Edita Saukaiyte-Butvile. Ieskant veiklos
galima ir internete rasti jvairiy nemokamuy paskaity ir
mokymu, kuriy metu galima ne tik praplésti turimas
zinias, bet ir jgyti naujy. O kur dar jvairiy knygy skai-
tymas... Norint galima labai naudingai ir jdomiai leisti
laikag namuose $iuo sudétingu laikotarpiu. Stenkimés
iSgyventi §j laikotarpj, saugokime save ir kitus, kada
nors vis tiek viskas turi baigtis, kai galésim grjzti j buvusj
gyvenimo ritma.

Socialinés reabilitacijos paslaugy nejgaliesiems
bendruomenéje 2020 m. projekto veikla
finansuojama Lietuvos Respublikos Socialinés
apsaugos ir darbo ministerijos ir Vilniaus miesto

savivaldybés lésomis

VILNIUS

Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos
irdarbo ministerija
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,Kauno Gyvasties” veik

»Kauno Gyvastis“ Sie metai pilni i$$ukiy, permainingi
ir ypatingi. Ypatingi suvokimu, kad bendruomené stipri
tiek, kiek esame kartu ir vieningi ir labai gaila, bet didziu-
liu nusivylimu valstybés, gal labiau savivaldos pozitriu,
kad silpnieji licka nickam nereikalingi, pamirsti.

Nuveikéme per Siuos metus nemazai — tai ir pynimo i$
vyteliy uzsiémimai, mitybos paskaitos, emocinés pagalbos
ir savipagalbos uzsi¢émimai bei meno terapijos uzsiémimai.
»Kauno Gyvastis“ stiprybé, tai masy $aunieji ir patys
geriausi savo srities specialistai-lektoriai, bei masu ben-
druomenés asys apie kurias sukamés ir jauc¢iamés reikalingi
ir nepamirsti.

Pradéjus pynimo i$ vyteliuy projekting veiklg jau kovo
ménesj sulaukéme pirmojo karantino ir pynima teko pri-
stabdyti. Atéjus vasarai (lengvéjant karantino salygoms)
surengéme pazinting edukacing keliong ,nuo sodinuko iki
gaminio® | vyteliy auginimo plantacijas ir apdirbimo ce-
cha. Laikantis visy tuo metu galiojusiy saugumo taisykliy
nuo pandemijos atnaujinome ir pynimo pamokéles.

Prabégo vasara, baigési atostogos, tgsiama projektiné vei-
kla ir antrasis karantinas, bet dabar jau keliamés j virtualig
erdve ir mokomeés ne tik, kad daugiau savarankiskumo,
bet iSmokti buti kartu, bet per nuotol;.

Pasiilgome gyvo bendravimo, guodziancio draugo Zo-
dzio, nuosirdzios Sypsenos. Pakilti vir$ fiziniy bei dvasiniy
skausmuy, padeda atrastas SirdZiai mielas uzsiémimas —
pynimas!

0s per 2020-uosius metus

IRMA ]UODIENE, KKNLD ,,Kauno Gyvastis“ pirmininké

Nepaisant nitriy $io meto nuotaiky iliekame optimis-
tais ir zinome, kad vél susirinke kartu dar daug nupinsime
$irdziai miely darbeliu. O karantinas, — karantinas vis vien
kazkada baigsis! Reikia tik dar Siek tiek palaukti!

Dar viena itin ,,Kauno Gyvasties“ nariy mégiama veikla —
mitybos paskaitos, kaip sveikai maistu tausoti inkstus
ir sveikata. Tai visai nauji potyriai degustuojant aliejus,
susipazjstant su vitaminais ir suvokimas, koks sudétingas
musy, organizams ir kaip viskas tarpusavyje susije ir kiek
dar daug nezinome. Ac¢it masy nuostabiajai lektorei Editai
Saukaitytei Butvilei — tikriausiai geriausiai Lietuvoje die-
tologei, kuri labiausiai susipazinusi su inksty ligomis ir tai
mums, sergantiems inksty ligomis, didZiausia dovana!

Ir galiausiai paskutiné, bet toli grazu ne prasciausia veik-
la pas mus — meno terapija su Rasma Noreikyte. Metus
pradéjome pristatyta paroda 25 milijonai dygsniuy Kaunui
ir pasauliui, kur pristatéme savo i$dygsniuotas mintis.
Naujos pazintys su piesimu ant Silko, aplikacijomis ant
medziaginiy maiSeliy ir dar visokiy nepazinty ir naujai
atrasty galimybiu, kurias sukuria Zzmogaus mintis. O pa-
siektas rezultatas sukuria pasididziavima savimi ir malony
nustebima, kad tai gali padaryti ir tu!

Socialinés reabilitacijos paslaugy
nejgaliesiems bendruomenéje projekto veikla
Jfinansuojama Lietuvos Respublikos socialinés
apsaugos ir darbo ministerijos ir Kauno raj.

savivaldybés lésomis
Lietuvos Respublikos

socialinés apsaugos
irdarbo ministerija




INFO

Lietuvos asociacija ,,Gyvastis*

Prezidenté

Ausra Degutyte

Tel. 8 611 69530

El. pastas gyvastis@donoras.lt
Vilnius

Elona Rutkauskiené

Mob. tel. 8 610 87733

El. pastas elona.rutkauskiene@gmail.com

Kaunas

Irma Juodiené

Tel. 8 650 10719

El. pastas irma.juodiene@gmail.com
Klaipéda

Daiva Dragiiniené

Tel. 8 684 82388

El. pastas daiva.draguniene@gmail.com
Siauliai

Egidijus Kalinaitis

Tel. 8 682 20820

El. pastas nefro.atgaja@gmail.com
Alytus

Laima Kuckailiené

Tel. 861577488

El. pastas laimakuck@gmail.com
Vilkaviskis

Vitas Jablonskis

Tel. 8 673 58112

El. pastas vitas.jablonskis@gmail.com

www.donoras.lt

Marijampolé
Ilona Masaitiené
Tel. 8 677 73267

El. pastas ilona.masaitiene@gmail.com

Parenge

Ieva Meskauskaite,

Ausra Degutyté

tel. 8 611 69530

el. pastas gyvastis@donoras.lt

Dizaineris Aurelijus Petrikauskas

Virelyje — Ievos Meskauskaités
iliustracija

Zurnala spausdina reklamos agentiira
LSmall Art®

Tirazas 1000 vnt.

Miisy réméjai:
Nejgaliujy reikaly
departamentas prie
SADM
www.ndt.lt
Vilniaus m. savivaldybé
Klaipédos m. savivaldybé
Kauno m. savivaldybé
Kauno r. savivaldybé
Marijampolés savivaldybé
Vilkaviskio r. savivaldybe
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mesogeios”

DIALYSIS CENTERS

RIMA PETROLIENE, VLNLD »Klaipédos ,, Gyvastis“ naré

Nesenai zitréjome jspudingg Sokio
spektaklj ,, Graikas Zorbo “ Spalio 10 d.
vaziavome | Kursiuy Nerija. Nuo
pat Nidos iki Klaipédos perkélos
aplankéme ten esanéias gyvenvietes,
vaiksc¢iojome Mirusiy kopy takeliais,
vaziavome | kormorany pamégtas
vietas. Nors esame klaipédieciai,
daug naujo suzinojome apie Nida
is ekskursijuy vadoves pasakojimo.

Spéjome pasivai$inti Zuviene, bei
rikyta Zuvimi. Gera nuotaika, gru-
pés bendrystés jausmas lydéjo mus
kelyje.

Taip pat nepamirSome ir vykdome
projektines veiklas: meno terapijos
ir Sokiy repeticijas.

Na, o atkeliavus karantinui kaip ir
daugelis veiklas vykdome nuotoliniu

Socialinés reabilitacijos paslaugy nejgaliesiems bendruomenéje
projekto veikla finansuojama Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos
ir darbo ministerijos ir Klaipédos miesto savivaldybés lésomis

Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos
ir darbo ministerija

Svarbi informacija dél skiepy: nuo
gripo ir pneumokokinés infekcijos
pasiskiepyti galima ir dializés paslau-
gas teikianciose jstaigose.

Asociacija ,,Gyvastis“ kreipési |
Sveikatos apsaugos ministerija dél
galimybés dializuojamus pacientus
gripo ir pneumokokine vakcina pa-
skiepyti dializés jstaigoje. Atsakyme
yra teigiama, kad atsakingos institu-
cijos nepriestarauja, kad dializuojami
pacientai buty skiepijami sezonine
gripo vakcina ir pneumokokine poli-
sacharidine konjuguota vakcina diali-
zés paslaugas teikianciose jstaigose.

Primename, kad imunoprofilaktika

gali paskirti ir (ar) atlikti gydytojai,
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slaugytojai ir akuseriai, kuriems tokia
teisg suteikia juy kompetencija regla-
mentuojantys teisés aktai.

Dializuojami pacientai priklauso
gripo bei pneumokokinés infekci-
jos rizikos grupei ir pagal anksc¢iau
galiojusia tvarkg juos galéjo skiepyti
dializés paslaugas teikianciose jstai-
gose. Galimybé pacientams ir toliau
skiepytis Siose jstaigose, kuriose jie
lankosi nuolat, 2—3 kartus per savait,
padéty iSvengti papildomy vizity |
pirminés priezitiros sveikatos centrus
bei mazinty pavojingy kontakty ri-
zikas ypa¢ $iuo kritiniu COVID-19
laikotarpiu.




