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Suteikti doktorantui žinias apie galvos smegenų kraujotakos fiziologiją ir smegenų 

kraujotakos autoreguliaciją, galvos smegenų kraujagyslių ligų spektrą, būdingus 
klinikinius pasireiškimus, smegenų kraujagyslių ligų diagnostikos metodus ir 

indikacijas, galvos smegenų ūminių kraujotakos sutrikimų klasifikaciją, pateikti 
įrodymais grįstos medicinos principais paremtas insulto ir kitų galvos smegenų 
kraujotakos ligų prevencijos, diagnostikos ir gydymo nacionalines ir tarptautines 

rekomendacijas, išeminio insulto reperfuzinio gydymo metodus ir pacientų 
atrankos kriterijus, insulto diagnostikos ir gydymo situaciją Lietuvoje ir pasaulyje, 

jauno amžiaus žmonių insulto diagnostikos ir gydymo ypatumus, supažindinti su 
uždegiminėmis, paveldimomis ir retomis galvos smegenų kraujagyslių ligomis. 
 

PAGRINDINĖS DALYKO TEMOS 

1. Galvos smegenų kraujotakos ypatumai. 
Galvos smegenų arterinės ir veninės sistemos anatominiai bruožai. Smegenų 
kraujotakos fiziologija, patofiziologija, autoreguliacija. 

2. Galvos smegenų ūminių kraujotakos sutrikimų klasifikacijos. 
3. Insulto pirminė ir antrinė profilaktika. 

Insulto priežastys ir rizikos veiksniai. Insulto pirminė profilaktika. Insulto antrinė 
profilaktika. Profilaktinis medikamentinis gydymas. Profilaktinio chirurginio ir 
endovaskulinio gydymo metodai ir indikacijos. Europos Insulto Organizacijos 

rekomendacijos insulto profilaktikai. Lietuvos insulto asociacijos galvos smegenų 
insulto diagnostikos, gydymo, profilaktikos ir reabilitacijos metodinės 

rekomendacijos. Nauji klinikinių tyrimų rezultatai. 
4. Galvos smegenų kraujagyslių ligų diagnostika. 
Ligonio ištyrimas po praeinančio smegenų išemijos priepuolio. Ultragarsiniai tyrimai 

smegenų kraujagyslių ligų diagnostikai. Neurovizualiniai tyrimai: indikacijos, 
klinikinė reikšmė, interpretacija, perspektyvos. Ankstyvieji išeminio insulto 

neurovizualiniai požymiai. Angiografiniai metodai. Būtinieji laboratoriniai tyrimai. 
Ligonio, sergančio ūminiu insulto, diagnostinis algoritmas. 
5. Atvira ovalioji anga ir paradoksinė embolizacija. 

Atviros ovaliosios angos (AOA) paplitimas, diagnostika. Paradoksinės embolizacijos 
reikšmė insulto etiopatogenezėje. AOA reikšmė kitų susirgimų etiopatogenezėje. 



Transkranijinės doplerografijos ir transtorakalinės echokardioskopijos metodai 
nustatant šuntinius nuosrūvius. AOA gydymo metodai ir indikacijos. 
6. Hiperkoaguliacinė būklė. 

Hiperkoaguliacinės būklės priežastys. Smegenų veninių ančių ir venų trombozės 
etiopatogenezė, klinika, diagnostika, gydymas. Galvos smegenų veninis infarktas. 

Antifosfolipidinių antikūnių sindromo klinika, diagnostika, profilaktinis gydymas. 
Laboratorinių ir genetinių tyrimų reikšmė, indikacijos. 

7. Galvos smegenų arterijų disekacijos. 
Ekstrakranijinių arterijų disekacijų paplitimas, patogenezė, rizikos veiksniai. 
Intrakranijinės disekacijos. Ultragarsinių ir angiografinių metodų reikšmė 

diagnostikai. Disekacijų klinikiniai simptomai ir komplikacijos. Gydymo taktika. 
8. Urgentinis insulto gydymas. 

Ikihospitalinė pagalba sergant insultu. Stacionarinis bazinis gydymas. Išeminio 
insulto specifinis reperfuzinis gydymas: intraveninė trombolizė (IVT) ir mechaninė 
trombektomija (MTE). Ligonių atranka reperfuziniam gydymui. IVT ir MTE 

protokolai, atlikimo tvarka. Insulto bazinis gydymas. Trombolizės atokūs rezultatai. 
Nacionalinės ir  tarptautinės rekomendacijos urgentiniam insulto gydymui. Ūminio 

insulto diagnostikos ir gydymo organizacija Lietuvoje. Monitoruojami insulto 
gydymo kiekybiniai ir kokybiniai rodikliai. Hemoraginio insulto urgentinis gydymas. 
9. Kraujagyslinis kognityvinis sutrikimas. 

Lengvas kognityvinis sutrikimas. Demencijos sindromo kriterijai ir diagnostika. 
Demencijų rūšys, priežastys, rizikos veiksniai. Kraujagyslinė ir mišri demencija. 

Binswangerio liga. Kraujagyslinės demencijos klinikiniai ypatumai. Paciento 
ištyrimo planas. Gydymo principai. 
10. Insulto neurochirurginis gydymas. 

Smegenų infarkto chirurginio gydymo metodai. Dekompresinė kraniotomija. 
Intrakranijinės kraujosruvos chirurginis gydymas. Arterinių aneurizmų, 

arterioveninių malformacijų diagnostika ir chirurginis gydymas. Ligonių atrankos 
neurochirurginiam gydymui principai ir algoritmai. 
11. Uždegiminės, paveldimos ir retos galvos smegenų kraujagyslių ligos. 

Takayasu arteriitas. Fibroraumeninė displazija. Cerebrinis vaskulitas. Moyamoya 
sindromas. CADASIL. CARASIL. Insulto genetika. 

12. Jauno amžiaus žmonių insultų ypatumai. 
Dažniausios insulto jauname amžiuje priežastys. Klinikiniai ypatumai. Jauno 
amžiaus insulto diagnostikos algoritmas. 
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