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DALYKO KURSO TIKSLAS 

 

Suteikti teorinių ir praktinių žinių apie žmogaus judėjimo atramos sistemos 
sandarą, fiziologiją, įgimtą ir įgytą patologiją, reumatinių ligų etiopatogenezę, 

epigenetinių, sociodemografinių veiksnių svarbą jų išsivystymui ir eigai, klinikinę 
raišką, diagnostikos, gydymo aktualijas ir naujoves. 
 

PAGRINDINĖS DALYKO TEMOS 

Žmogaus judėjimo atramos sistemos sandara, fiziologinės funkcijos anomalijos. 

Amžiniai vystymosi ypatumai. Jungiamojo audinio vystymasis, norma ir galimi 
sklaidos defektai, morfologija, funkcija, medžiagų apykaitos ypatumai kremzlėje, 

kaule, raumenyse. Kaulų, kremzlės, raumenų, sausgyslių, sinovinio dangalo 
morfologija, pokyčiai įvairių patologinių procesų eigoje, juos lemiantys veiksniai.  

Uždegimas ir judėjimo atramos sistema. Citokinų, laisvųjų radikalų, 
metaloproteinazių, deguonies radikalų, prostaglandinų, leukotrienų ir kt. vaidmuo 
uždegimo vystymesi. HLA sistemos reikmė, baltymų kodavimas, antigeno ir 

receptoriaus ryšys. HLA fenotipas ir liga.  
Įgimtas ir įgytas imunitetas. Autoimunitetas. Apoptozė ir ydinga apoptozė 

sisteminių jungiamojo audinio ligų metu. Ląstelinio ir humoralinio imuniteto 
aktyvinimo kelias. Galimi antigenai, ląstelinis ir humoralinis atsakas, imuninių 
reakcijų tipai. Imunodeficitas.  

Reumatologijos istorinė raida Lietuvoje ir pasaulyje. Etiologiniai ir 
predisponuojantys reumatinių ligų veiksniai. Reumatinių ligų epidemiologija, našta 

visuomenei. Reumatinių ligų klasifikacija akademiniu ir praktiniu požiūriu. 

https://www.mf.vu.lt/apie-mf/struktura/klinikines-medicinos-institutas


Simptomatologija. Sindromiškumas. Sindromų diferencinė diagnostika. Šiuolaikinė 
reumatinių ligų diagnostika. Diagnostikos algoritmai. Laboratorinė reumatinių ligų 
diagnostika. Audinių morfologiniai tyrimai, šviesos mikroskopija ir 

imunohistochemija. Citologiniai tyrimo metodai. Šiuolaikinė instrumentinė 
diagnostika. Vaizdo analizės metodai reumatologijoje. Radiologiniai tyrimo metodai 

reumatologijoje.  
Reumatoidinis artritas ir jo diferencinė diagnostika. Spondiloartropatijos ir šios 

grupės ligos, jų tarpusavio ryšys ir diferencinė diagnostika. Sisteminės jungiamojo 
audinio ligos: sisteminė raudonoji vilkligė, sisteminė sklerozė ir su ja susijusios 
ligos, mišri jungiamojo audinio liga, persidengiantys sindromai, miozitai ir 

miopatijos, į vilkligę panašus sindromas, Sjogreno liga, sisteminai vaskulitai, 
autouždegiminės ligos ir retos reumatinės būklės. Antifosfolipidinio sindromo 

diagnostika. Nėštumas ir jungiamojo audinio ligos. Degeneracinių stuburo ir 
sąnarių ligų diagnostika ir diferencinė diagnostika. Minkštųjų audinių pakenkimas 
reumatologijoje. Skeleto – raumenų sistemos navikai. Reumatiniai sindromai 

sergant kitų sistemų piktybiniais augliais. Reumatinės ligos ir kardiovaskulinių ligų 
rizika. Lytiškai plintančios ligos ir jų ryšys su sąnarių pakenkimu. Kaulų tankio ir 

struktūros pakenkimas, osteomaliacija, osteonekrozė, osteopetrozė, Pedžeto liga. 
Mikrokristalinės artropatijos, jų laboratorinė diagnostika. Amiloidozė ir jos 
šiuolaikiniai diagnostikos, prevencijos ir gydymo būdai.  

Šiuolaikinis reumatinių ligų gydymas. Dietos ir mitybos svarba gydant reumatines 
ligas, maisto priedai ir vitaminai. Vaistų farmakologinės grupės. Empirinis ir 

įrodymais pagrįstas reumatinių ligų gydymas. Biologinė terapija reumatologijoje. 
Reumatinių ligų gydymo algoritmai, ankstyvos intervencijos reikšmė 
reumatologijoje. Reumatologijos mokslo aktualijos ir dabartinės kryptys. Klinikiniai 

tyrimai ir geros klinikinės praktikos nuorodos. Epidemiologiniai ir statistiniai 
metodai medicinoje ir reumatologijoje. 
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