
Институт за јавно здравје на Република Македонија

Скопје, март 2015

Насоки за матични лекари за постапување со пациенти кои се сомнителни
за туларемија

Сомнителен случај е секој пациент со позитивна анамнеза:

- Дава податоци за убод од крлеж, контакт со потенцијално заболено животно или
глодач, како и експозиција на потенцијално контаминирана вода или храна

- Живее или престојувал во подрачја каде што се дијагностицирани случаи на
туларемија (Општина Лозово, Општина Арачиново)

И има симптоми на било која клиничка презентација на туларемија:

Најчесто: гландуларна, улцерогландуларна, орофарингеална (ангинозна),

Поретко: окулогландуларна, белодробна, интестинална, тифоидна или генерализирана
форма

Доколку матичниот лекар утврди дека се работи за суспектен случај на туларемија,
потребно е да ги преземе следниве чекори:

1. Во рок од 24 часа сомнителниот пациент го упатува за лабораториска дијагноза до
Институтот за јавно здравје на Република Македонија

2. Во рок од 24 часа го известува надлежниот Центар за јавно здравје или неговата
Подрачна единица

3. Во рок од 24 часа ЦЈЗ/ПЕ врши епидемиолошко истражување и го известува ИЈЗ
4. ИЈЗ врши лабораториска дијагноза на случаите и доставува повратна информација

до надлежниот ЦЈЗ и матичниот лекар (не повеќе од 48 часа)!
5. Пациентите со позитивен резултат на туларемија се класифицира како потврден

случај
6. Потврдените случаи на туларемија се испраќаат во надлежните Одделенија за

инфективни болести при Општите или Клинички Болници или на Клиниката за
инфективни болести и фебрилни состојби - Скопје

7. Пациенти кои имале адекватен материјал, но се негативни се отфрлаат и пријавата
за туларемија се поништува. Се прават понатамошни клинички и лабораториски
иследувања за диференцијална дијагноза.

Важно: при земање на материјал за микробиолошко тестирање и толкување на
резултатите треба да се има во предвиде дека антитела за F. tularensis се
детектираат дури по две недели од инфекцијата!
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1Доколку лабораторискиот примерок е земен во во текот на првите 14 дена од
инфекцијата, а се прави тест со докажување на антитела, потребно е да се земе нов
примерок за тестирање после изминување на две недели.
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