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DALYKO KURSO TIKSLAS 

 
Supažindinti doktorantą su intersticinių ir retų plaučių ligų klinikiniu, radiologiniu ir 

laboratoriniu pasireiškimu. Suteikti žinių apie intersticinių ir retų plaučių ligų kilmę, 
priežastis, rizikos veiksnius, patogenezę, histologinį pasireiškimą bei biologines 

savybes, patologinę fiziologiją, šiuolaikiškus tyrimo metodus. Padėti išmokti šias 
ligas diagnozuoti, gydyti, vykdyti jų prevenciją. 
 

PAGRINDINĖS DALYKO TEMOS 

 

Bendroji dalis. Intersticinių plaučių ligų (IPL) epidemiologija. Plaučių pažeidimo 
pobūdis sergant IPL. Alveolitas: a) limfocitinis, b) neutrofilinis, c) eozinofilinis, d) 

mišrus. Granulominis pneumonitas (alveolitas). Imuninė granuloma: a) 
epiteloidinių ir gigantinių ląstelių granuloma be nekrozės, b) epiteloidinių ląstelių ir 

gigantinių ląstelių su nekroze, c) granulomų formavimosi ypatumai, d) 
granulominio plaučių uždegimo priežastys. Plaučių fibrozė: a) susidarymo 
mechanizmas, b) pneumofibrozės priežastys. Įprastinė intersticinė pneumonija. 

Nespecifinė intersticinė pneumonija. Organizuojanti pneumonija.  
Radiologiniai IPL diagnostikos metodai: a) rentgenografija, b) kompiuterinė 

tomografija (KT) (svarbiausi radiniai, aptinkami atlikus krūtinės ląstos KT). Tipiški 
dažniausių IPL radiologiniai pokyčiai KT vaizduose: a) dauginiai židiniai – 
perilimfinis, centrilobulinis ir atsitiktinis išsidėstymas, b) dauginiai pritemimai, c) 

matinio stiklo vaizdas, d) retikuliniai pokyčiai, e) netaisyklingo grindinio vaizdas, f) 
dauginės plonasienės cistos.  

Bronchologiniai intersticinių plaučių ligų diagnostikos metodai: a) bronchoalveolinis 
lavažas (BAL), b) bronchoskopinė plaučių biopsija (žnyplinė, krio-), c) 
torakoskopinė ir atvira plaučių biopsija. BAL skysčio pokyčiai sergant dažniausiomis 

IPL. Bronchoskopinės plaučių biopsijos metu gautos medžiagos pokyčiai. 
Bronchoskopinio plaučių audinio biopsijos diagnostinė vertė.  

Plaučių funkcijos sutrikimas. Ventiliacinės plaučių funkcijos ir dujų difuzijos 
tyrimas. Laboratorinių kraujo tyrimu vertė intersticinių plaučių ligų diagnostikai. 
Diagnostikos algoritmas. Dažniausios IPL: a) sarkoidozė, b) idiopatinės 

intersticinės pneumonijos, c) hipersensityvusis pneumonitas (egzogeninis alerginis 
alveolitas), d) eozinofilinė pneumonija, e) plaučių pokyčiai sergant jungiamojo 

audinio ligomis, g) plaučių vaskulitai, h) amiodarono sukeliamas plaučių 



pažeidimas. Retos plaučių ligos: a) limfagiolejomiomatozė, b) plaučių alveolinė 
proteinozė, c) Langerhanso ląstelių histiocitozė, d) intersticinė pneumonija su 
autoimuniteto požymiais, e) cistinė fibrozė.  

Plaučių sarkoidozė. Apibrėžimas, paplitimas, rizikos veiksniai. Histologiniai 
pokyčiai ir patologinė fiziologija. Klinikiniai požymiai. Radiologiniai požymiai. 

Diagnostikos kriterijai ir diferencinė diagnostika. Diagnozės formulavimas. Ligonio 
būklės įvertinimas. Gydymas. Ligos eiga ir prognozė. Stebėjimas.  

Idiopatinė plaučių fibrizė. Apibrėžimas, paplitimas, rizikos veiksniai. 
Histologiniai pokyčiai ir patologinė fiziologija. Klinikiniai požymiai. Radiologiniai 
požymiai. Diagnostikos kriterijai ir diferencinė diagnostika. Diagnozės 

formulavimas. Ligonio būklės įvertinimas. Gydymas. Ligos eiga ir prognozė. 
Stebėjimas.  

Nespecifinė intersticinė pneumonija. Apibrėžimas, paplitimas, rizikos veiksniai. 
Histologiniai pokyčiai ir patologinė fiziologija. Klinikiniai požymiai. Radiologiniai 
požymiai. Diagnostikos kriterijai ir diferencinė diagnostika. Diagnozės 

formulavimas. Ligonio būklės įvertinimas. Gydymas. Ligos eiga ir prognozė. 
Stebėjimas.  

Organizuojanti pneumonija. Apibrėžimas, paplitimas, rizikos veiksniai. 
Histologiniai pokyčiai ir patologinė fiziologija. Klinikiniai požymiai. Radiologiniai 
požymiai. Diagnostikos kriterijai ir diferencinė diagnostika. Diagnozės 

formulavimas. Ligonio būklės įvertinimas. Gydymas. Ligos eiga ir prognozė. 
Stebėjimas. 

Hipersensityvusis pneumonitas (egzogeninis alerginis alveolitas). 
Apibrėžimas, paplitimas, rizikos veiksniai. Histologiniai pokyčiai ir patologinė 
fiziologija. Klinikiniai požymiai. Radiologiniai požymiai. Diagnostikos kriterijai ir 

diferencinė diagnostika. Diagnozės formulavimas. Ligonio būklės įvertinimas. 
Gydymas. Ligos eiga ir prognozė. Stebėjimas.  

Eozinofilinė pneumonija. Apibrėžimas, paplitimas, rizikos veiksniai. Histologiniai 
pokyčiai ir patologinė fiziologija. Klinikiniai požymiai. Radiologiniai požymiai. 
Diagnostikos kriterijai ir diferencinė diagnostika. Diagnozės formulavimas. Ligonio 

būklės įvertinimas. Gydymas. Ligos eiga ir prognozė. Stebėjimas.  
Plaučių pažeidimas sergant jungiamojo audinio liga (JAL). Plaučių 

pažeidimo, sergant JAL tipai. Diagnostikos ir gydymo principai.  
Plaučių vaskulitai. Plaučių pažeidimo tipai sergant dažniausiais plaučių 
vaskulitais. Difuzinis kraujavimas į alveoles. Diagnostikos ir gydymo principai.  

Cistinės fibrozės. Apibrėžimas, paplitimas, rizikos veiksniai. Histologiniai pokyčiai 
ir patologinė fiziologija. Klinikiniai požymiai. Radiologiniai požymiai. Diagnostikos 

kriterijai ir diferencinė diagnostika. Diagnozės formulavimas. Ligonio būklės 
įvertinimas. Gydymas. Ligos eiga ir prognozė. Stebėjimas. 
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