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Dalyko anotacija: 
Dalyko tikslas: susipažinti su vestibulinių sutrikimų klasifikacija, epidemiologija, 
išmokti apžiūrėti svaigstantį ligonį, pagal klinikinius radinius diferencijuoti centrinį 
vestibulinį svaigimą nuo periferinio, mokėti diagnozuoti dažniausius vestibulinius 
sutrikimus ir jų gydymo principus; susipažinti su dažniausių pirminių galvos 
skausmų epidemiologija, patogeneze, išmokti diagnozuoti priminius galvos 
skausmus ir jų gydymo principus bei žinoti antrinio pavojingo skausmo priežastis. 
Tematika:  
1. Galvos svaigimas 
 Epidemiologija, klasifikacija pagal pažeidimo lokalizaciją, dažniausios priežastys.  
 Svaigstančio ligonio svarbiausi anamnezės aspektai: svaigimo trukmė, 

provokuojantys veiksniai (angl. Time, Trigger And Target Examination, TiTrATE), 
lydintys simptomai, svaigimą vertinančios skalės (Svaigimo negalios skalė, angl. 
Dizziness Handicap Inventory, DHI).  

 Neurologinis svaigstančio ligonio ištyrimas: vertikalus strabizmas, centrinis ir 
periferinis nistagmas, vestibulookulinis refleksas (greito galvos pasukimo 
mėginys), dinaminis regos aštrumas, vestibulookulinio reflekso supresija, galvos 
purtymo mėginys, poziciniai mėginiai, subjektyvi regos vertikalė, 
vestibulospinalinė funkcija (Rombergo mėginys, žingsniavimo mėginys). HINTS 
(angl. Head Impuls test Nystagmus Test of Skew) klinikinė reikšmė. Svaigstančio 
ligonio ištyrimo priėmimo skyriuje ir ambulatorinėje grandyje ypatumai.  

 Centrinės ir periferinės vestibulinės sistemos instrumentiniai tyrimai, jų atlikimo 
principai ir pagrindinės indikacijos: neurovizualiniai tyrimai, ultragarsiniai kaklo 
ir galvos kraujagyslių tyrimai, videonistagmografija, posturografija, vestibuliniai 
sukeltieji raumeniniai potencialai (VEMP).  

 Periferinį svaigimą sukeliančios ligos, jų priežastys, klinika, diagnostika, 
gydymas, prognozė: vestibulinis neuronitas, gerybinis pozicinis paroksizminis 
galvos svaigimas, Menjero liga, vestibulinė švanoma, vestibulinė paroksizmija, 
perilimfinė fistulė, viršutinio pusratinio kanalo dehiscencijos sindromas.  

 Centrinį svaigimą sukeliančios ligos, jų priežastys, klinika, diagnostika, 
gydymas, prognozė: vestibulinė migrena, galvos smegenų kraujotakos 
sutrikimas, išsėtinė sklerozė, epilepsija, smegenėlių ataksijos, supimo ir 
išsilaipinimo ligos.  

 Nevestibulinis psichogeninis galvos svaigimas, klinika, diagnostika, gydymas, 
prognozė: panikos ataka, somatoforminis galvos svaigimas.  



2. Galvos skausmai 
 Migrena: epidemiologija, klasifikacija, patogenezė, diagnostiniai kriterijai, 

priepuolio gydymo strategijos (vaistų grupės, jų skyrimo kontraindikacijos), 
efektyvaus migrenos priepuolio gydymo kriterijai, profilaktinio gydymo 
parinkimas (vaistų grupės, kontraindikacijos, teigiamas papildomas poveikis, 
gydymo trukmė), nemedikamentinis migrenos gydymas (bendrosios 
rekomendacijos ir neuromoduliacija), migrenos sunkumo nustatymas (angl. 
Migraine Disability Assessment Scale, MIDAS, dienynas, kalendorius). Migrenos 
gydymas specifinių situacijų metu (nėštumas, žindymas). Migrenos 
komplikacijos. Instrumentinio ištyrimo taktika.  

 Įtampos tipo galvos skausmas: epidemiologija, klasifikacija, skausmo ir 
profilaktinis gydymas. Instrumentinio ištyrimo taktika. Diferencinė diagnostika.  

 Trigeminalinės autonominės cefalalgijos: epidemiologija, klasifikacija, skausmo 
ir profilaktinis gydymas. Indometacinui jautrus galvos skausmas. Instrumentinio 
ištyrimo taktika. Diferencinė diagnostika.  

 Ilgai vartojamų vaistų sukeltas galvos skausmas: epidemiologija, diagnostiniai 
kriterijai, prevencija ir gydymas. 

 Trigeminalinė neuralgija: epidemiologija, klasifikacija, klasikinės TN 
diagnostiniai kriterijai, instrumentinio ištyrimo taktika, medikamentinis 
gydymas, intervencinis gydymas.  

 Temporomandibulinės patologijos sukeltas galvos skausmas: diagnostiniai 
kriterijai, papildomas klinikinis ištyrimas, gydymo principai.  

 Cervikogeninis galvos skausmas: diagnostiniai kriterijai, papildomas klinikinis 
ištyrimas, instrumentinio ištyrimo taktika, medikamentinis ir intervencinis 
gydymas.  

 Intrakranijinio slėgio pakitimų sukeltas galvos skausmas: klinikinis įtarimas, 
instrumentinis patvirtinimas ir gydymas.  

 Pavojingos antrinio (simptominio) galvos skausmo priežastys: subarachnoidinė 
kraujosruva, neuroinfekcijos, naviko ir traumos sukeltas galvos skausmas. 
Klinikinis įtarimas ir instrumentinis patvirtinimas.   
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