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2012 m. metiné epidemiologinés prieziiros ataskaita

Santrauka

Sioje ataskaitoje analizuojami 2010 m. epidemiologinés priezitiros duomenys, kuriuos pateiké
27 ES valstybés narés ir trys EEE Salys bei 2011 m. nustatytos uzkreciamyjy ligy grésmés. Tai
yra politikos formuotojams, sveikatos priezitiros paslaugy srities lyderiams, epidemiologams ir
mokslo darbuotojams, taip pat platesnei auditorijai skirta ataskaita. Joje siekiama apzvelgti su
visuomeneés sveikatai svarbiomis uzkre¢iamosiomis ligomis susijusig epidemiologine padét;
Europos Sgjungoje. Ataskaitoje taip pat nurodomos tos sritys, kuriose gali prireikti toliau
jgyvendinti su visuomenés sveikata susijusias atsakomasias priemones arba imtis papildomy
priemoniy siekiant sumazinti Siy ligy nasta.

Nors Europos lygmeniu pateikiamy duomeny kokybé ir palyginamumas nuolat geréja,
skaitytojai raginami vengti tiesioginio skirtingy Saliy pateikty duomeny lyginimo. Ivairiy Saliy
sveikatos ir epidemiologinés prieziliros sistemos labai skiriasi ir daugelio ligy atveju
uzregistruoty atvejy rodikliy ir faktinio ligos paplitimo santykis jvairiose Salyse skiriasi.

Kvépavimo taky infekcijos

2010-2011 m. Ziema buvo pirmasis gripo sezonas po 2009 m. kilusios pandemijos. Europoje
pandeminis (A(HIN1)pdmQ9 padermeés) gripo virusas plito toliau apimdamas dideles teritorijas
ir buvo dominuojancio A tipo, o sezono pabaigoje kartu vis labiau plito B tipo virusai. Panasiai
kaip ir paskutiniuoju tarppandeminiu laikotarpiu (nuo 1970 iki 2008 m.), 2010-2011 m. gripo
epidemijos aiskiai plito iS vakary Saliy j rytus, todél buvo lengviau parengti metinj sezoninés
rizikos vertinima.

Devynios Salys pranesé apie laboratorijoje patvirtintus ligoninése gydomy pacienty gripo
atvejus: 91,4 % buvo uzsikréte A tipo, o0 8,6 % — B tipo virusu. DidZioji dalis j potipius
skirstomy A tipo gripo virusy (99,2 %) buvo A(H1)pdmO09 virusai. IS pacienty, kuriy duomenys
Zinomi, 27,5 % ligoninése gydomy pacienty neturéjo kity sveikatos sutrikimy. Pandemijos
sezono (2009-2010 m.) metu jaunus ir vidutinio amZiaus suaugusius pacientus, uzsikrétusius
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pandemine gripo paderme, daznai teko slaugyti intensyviosios prieZitros skyriuose, todél,
nepaisant to, kad apskritai paplites gripas buvo lengvos formos, kai kuriy valstybiy sveikatos
priezitros sistemos patyré nemenka spaudima.

2010-2011 m. pasireiskusiy virusy antigeninés savybés kito labai mazai, todél sezoninio gripo
vakcina gerai tiko jiems gydyti, o jos veiksmingumas, kaip nustatyta, buvo vidutiniSkas. Kitaip
nei prieS pandemijg, nepastebéta, kad plintantys A(H1N1) virusai baty labai atspariis
oseltamivirui, o atsparumo zanamivirui apskritai nenustatyta.

2010 m. pauksciy gripo epidemiologija ES ir EEE Salyse nebuvo kuo nors ypatinga; nustatyti
trys labai patogeninio pauksciy gripo protrikiai ir 13 mazai patogeninio pauksciy gripo
protriikiy. Europoje nenustatyta Zzmoniy uzsikrétimo pauksciy gripu atvejy.

Apzvelgus Europos valstybiy patirtj pandeminio gripo srityje, akivaizdu, kad batina stiprinti
jprastg sezoninio gripo epidemiologine priezitirg ligoninése ir gerinti Sios veiklos koordinavimg
Europos lygmeniu. Tinkamai veikiancias epidemiologinés priezitiros sistemas galima pritaikyti
prie pandemijos aplinkybiy, taciau susikloscius su visuomenés sveikata susijusiai nepaprastajai
padéciai, pradéti kurti visiSkai naujg sistemg yra netinkama. Reikia toliau didinti skiepijimo nuo
gripo mastg ir geriau stebéti atsparumo antivirusiniams vaistams plitimg. Taip pat reikia toliau
tobulinti gyviiny, ypac pauksciy ir kiauliy, gripo priezidros sistemas.

Tuberkuliozeée

Tuberkuliozé tebéra labai paplitusi ir didelj pavojy kelianti liga — kasmet ES ir EEE Salyse vis
dar uZregistruojama daugiau kaip 70 000 $ios ligos atvejy. Uzregistruoty tuberkuliozés atvejy
skaiius per metus sumazéja mazdaug 4 %. Jos epidemiologijai ir toliau biidinga tai, kad
didelio paplitimo 3alyse registruojamy tuberkuliozés atvejy nuolat mazéja, o mazo paplitimo
Salyse daugéja registruojamy tuberkuliozés atvejy tarp kitoje Salyje gimusiy asmeny. Toliau
mazéja atvejy, kai kartu su tuberkulioze uzsikreciama ir ZIV (6 %). Bakteriologiniais tyrimais
patvirtinty tuberkuliozés atvejy (61 %) ir sékmingo ja serganciyjy gydymo (79 %) rodikliai
tebéra prastesni uz Europos lygmeniu nustatytus tikslus. 2010 m. dauginio atsparumo
vaistams tuberkuliozés (DAV TB) atvejy dalis sieké 4,6 %, taigi buvo Siek tiek mazesné nei
2009 m. Taciau tarp Siy atvejy padaugeéjo vaistams itin atsparios tuberkuliozés atvejy (13 %).

Tikslus atvejy nustatymas laiku islieka prioritetiné sritis ir ypac reikia gerinti ankstyvg dauginio
atsparumo vaistams atvejy nustatymg ir gydyma. Reikia nuolat gerinti tuberkuliozés priezitros
sistemy tikslumg ir kokybe, taip pat geriau derinti laboratorijy ir gydytojy teikiamus duomenis.
Tuberkuliozé labiau paplitusi tarp nepalankiose salygose gyvenanciy ir nuo visuomenés

atskirty asmeny, jskaitant migrantus, benamius, centrinése miesty dalyse gyvenancius

neturtingus Zmones, kalinius, ZIV infekuotus asmenis ir narkotiky vartotojus. Daugiau démesio
reikia skirti tuberkuliozés prieZidrai, ankstyvam nustatymui ir veiksmingam Siy grupiy gydymui.

Z1V, lytiskai plintancios infekcijos, hepatitas B ir C

21V infekcija tebéra viena didZiausiy visuomenés sveikatos problemy ES ir EEE Salyse. Bendras
kasmet uZregistruojamy naujy Sios infekcijy atvejy skaiius nebesikeiCia ir siekia mazdaug

28 000, nors jvairiose Salyse gyventojy rizikos grupiy epidemiologija skiriasi. DidZiausig ZIV
infekuotyjy dalj (38 %) sudaro vyrai, turintys lytiniy santykiy su vyrais, Siek tiek mazesne

(24 %) — per heteroseksualius santykius Europoje uzsikréte pacientai, taip pat intraveniniy
narkotiky vartotojai (4 %). Nuo motinos uzsikréte vaikai, ligoninése ar atliekant kraujo ar kity
kraujo preparaty perpylimg ZIV uzsikréte asmenys sudaré vieng procentg visy atvejy.

2004-2010 m. ZIV atvejy tarp vyry, turinciy lytiniy santykiy su vyrais, padaugéjo 39 %; per
heteroseksualius santykius ZIV uzsikrétusiy asmeny skaicius i$ esmés nesikeité, o kitose
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rizikos grupése jy toliau mazejo. Taciau 2011 m. ir Graikija, ir Rumunija pranes¢, kad labai
padaugéjo ZIV atvejy tarp intraveniniy narkotiky vartotojy. 2004—2010 m. kasmet
diagnozuojamy AIDS atvejy sumazéjo perpus. Su Z1V infekcija gyvenanciy Zmoniy nuolat
daugéja — tai patvirtina, kad sudaromos geresnés galimybés pasinaudoti gydymo ir priezitros
paslaugomis.

Chlamidiozé yra dazniausiai uzregistruojama lytidkai plintanti infekcija ES ir EEE Salyse,

2010 m. uZregistruota daugiau kaip 340 000 Sios infekcijos atvejy. Per pastarajj deSimtmet;j
Siy atvejy padaugéjo daugiau kaip du kartus, o tai iS dalies susije su tuo, kokiy priemoniy
valstybés narés émeési siekdamos pagerinti Sios infekcijos atvejy diagnostikg ir registravimg,
jskaitant aktyvig atvejy paieska. Norint sumazinti Sios infekcijos nastg Europoje reikalingos
visapusiskos kontrolés programos, visy pirma skirtos paaugliams ir jauniems suaugusiesiems.
Gonoréjos ir sifilio atvejy registravimo tendencijos iS esmés nesikeicia, taciau skirtingose
Salyse uzregistruojamy atvejy ir tendencijy rodikliai labai skiriasi. Didéjantis atsparumas
antibiotikams, kuriais Siuo metu gydoma gonoréja, yra nauja visuomenés sveikatos problema.
Keliose Salyse labai padaugéjo uzregistruoty sifilio atvejy — tai susije su jy pagauséjimu tarp
vyry, turinCiy lytiniy santykiy su vyrais.

Hepatito B ir C prieziliros sistema Siuo metu perzitrima, o 2010 m. Europoje jdiegta
sustiprintos prieZidros sistema, todél epidemiologinés tendencijos yra preliminarios.

Per maistg ir vandenj plintancios ligos

Kampilobakteriozé yra dazniausiai ES ir EEE Salyse uzregistruojama virskinimo trakto infekcija.
UZregistruojamy atvejy skaicius didéja; dazniausiai nustatomi pavieniai atvejai, dideli
sezoniniai pikai buna vasarg, bet protrukiai keliose Salyse jvyksta retai. PauksStiena laikoma
svarbiausiu su maistu susijusiu Sios infekcijos altiniu — taip paaiskinama 20-30 % Zmoniy
susirgimo kampilobakterioze atvejy.

Salmoneliozé tebéra antra dazniausiai ES nustatoma virskinimo trakto liga. Nuo 2004 m.
uzregistruojamy salmoneliozés atvejy nuolat mazéjo ir tai is dalies susije su paukstininkystés
kiuose vykdomomis ES infekcijy kontrolés programomis. Taciau salmoneliozé ir toliau yra
daugelio protriikiy Saltinis ir Saliy viduje, ir tarp Saliy: 2011 m. nustatyti keturi jvairiose Salyse
jvyke protrukiai.

Parazitinés ligos, ypac kriptosporidiozeé ir lambliozé, yra palyginti daznos virskinimo trakto
infekcijos priezastys Europoje, taciau jos daznai nediagnozuojamos ir neuzregistruojamos. Sios
ligos daznai susijusios su nepakankamai iSvalomu vandentiekio vandeniu, kaip matyti is 2010
2011 m. jvykusio didelio kriptosporidiozés protrikio Svedijos Ostersundo mieste.

2010 m. 17 % padaugéjo legionieriy ligos (legioneliozés) atvejy. Tikétina, kad kai kuriose
valstybése narése $ios ligos atvejai ne visada uZregistruojami. Uzregistruota 800 su kelionémis
susijusiy Sios infekcijos atvejy ir nustatyta Simtas grupiniy jos atvejy. Pusé Siy atvejy
veikiausiai nebiity buve nustatyti be Europos lygmeniu tinkamu laiku vykdomos priezitiros.

DidZiausias Siga toksinus gaminanciy Escherichia coli (STEC) infekcijos protrikis jvyko 2011 m.
Vokietijoje, dél naujo STEC 0104:H4 serotipo, ir buvo susijes su uzkrésty daigy vartojimu. Sis
protriikis parodé, kad reikia imtis kontrolés priemoniy zalio maisto mikrobiologiniam saugumui
ir grieztai gatavy maisto produkty tvarkymo higienai uztikrinti. Taip pat pabréziama, jog reikia,
kad sveikatos priezitros institucijos ir maisto saugos tarnybos galéty greitai ir veiksmingai
keistis informacija ir Salies viduje, ir tarp Saliy. DaZniau pasitaikantys STEC virusai ir toliau
sukelia daugel;j infekcijos protrikiy visoje Europoje.
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Kai kurios virskinimo trakto infekcijos daZnai pasitaiko tik tam tikrose ES Salyse ir regionuose.
Bruceliozé dazniausiai buvo uZregistruojama Portugalijoje, Ispanijoje ir Graikijoje, ir tai
daugiausia siejama su ozkininkyste; dauguma trichineliozés atvejy uzregistruota Bulgarijoje,
Rumunijoje ir Lietuvoje, ir tai galima susieti su namuose auginamy kiauliy mésos ir Sernienos
vartojimu; dauguma echinokokozés atvejy nustatyta Bulgarijoje. Jersiniozes atvejy rrvlaiéja,
bet vis tiek palyginti nemazai jy nustatoma Siaurés Europos valstybése, Vokietijoje, Cekijoje ir
Slovakijoje; daznai infekcija susijusi su kiaulienos vartojimu. Hepatito A atvejy rodikliai iSlieka
palyginti dideli Latvijoje, Cekijoje, Slovakijoje, Rumunijoje ir Bulgarijoje. ES ir EEE Salyse
viduriy Siltiné ir paratifas, taip pat cholera laikomos nedaznomis ligomis, i$ jy pasiskirstymo
galima nustatyti kelioniy j Salis, kuriose Sios ligos paplitusios endemiskai, ypatumus.

Naujai atsirandancios ir uzkrato perneséjy platinamos ligos

Perneséjy platinamos ligos tebéra didelé nasta valstybéms naréms — iS dalies dél infekuoty
keliautojy, grjztanciy i$ Saliy, kuriose kai kurios i$ Siy ligy, visy pirma maliarija, dengé karstlige
ir Cikungunijos karstine, paplitusios endemiskai. Maliarijos atvejy rodikliai i5 esmeés nesikeicia,
bet daugéja uzregistruojamy dengé karstligés ir Cikungunijos karstinés atvejy. Taip pat
panasu, jog didéja rizika uzsikrésti Siomis ligomis kai kuriose ES Salyse, nors anksciau manyta,
kad jomis galima uZsikrésti tik uz ES riby.

2010 m. Ispanija, Belgija ir Graikija uzregistravo vietiniy maliarijos atvejy, o 2011 m. Graikijoje
ivyko maliarijos protrikis. 2010 m. Pranctzijoje uZregistruoti du vietiniai denge karstligés ir du
Cikungunijos karstinés atvejai. 2010 m. Graikijoje vél atsirado Vakary Nilo karstlige, Siuo metu
vis labiau plintanti pietrytinése valstybése narése ir kaimyninése Salyse, kuriose ji jau turi bati
laikoma endemija; 2010 m. ES uZregistruota 200 patvirtinty atvejy. IS dalies uzregistruojamy
atvejy padaugéjo dél geresnés priezitros.

Q karstinés atvejy rodikliai toliau mazéja, visy pirma dél suvaldyto (2011 m.) jos protriikio
Nyderlanduose. Dél nespecifiniy klinikiniy pozymiy Q karstiné daznai nediagnozuojama, ir kai
kurios Salys duomeny apie Sig ligg neregistruoja. Hantavirusiné infekcija tebéra dazniausiai
uzregistruojama virusinés hemoraginés karstligés forma; daugiausia Sios ligos atvejy
uzregistruota Suomijoje. Kity virusinés hemoraginés karstligés formy atvejy neuzregistruota
arba jie buvo reti (pavieniai ,,atsiveztos* ligos atvejai). 2010 ir 2011 m. maro, raupy, SURS ar
geltonosios karstinés atvejy valstybése narése neuzregistruota.

Visose valstybése narése, kuriose kyla tokiy ligy rizika, biitina koordinuoti ir stiprinti Zzmoniy,
gyviny, entomologine ir aplinkos epidemiologine priezitrg, taip pat parengti veiksmingas
kovos su jomis priemones.

Ligos, kuriy iSvengiama skiepijant

Tymy epidemiologijos rezultatai ES Salyse toliau prastéja. 2010 m. dél Bulgarijoje kilusio
protriikio uzregistruota dauguma patvirtinty atvejy; 2011 m. keliose ES Salyse labai padaugéjo
uzregistruoty Sios ligos atvejy ir protriikiy. Atnaujintas jsipareigojimas iki 2015 m. likviduoti
lokaliai plintancius tymus ir raudonuke, taciau Sio tikslo jgyvendinti nepavyks, jeigu kelios
valstybés narés nesiims veiksmingy intervencijos priemoniy vakcinacijos mastui padidinti.

Atsizvelgiant j uzregistruotus patvirtintus ligy, kuriy iSvengiama skiepijant, atvejus, su
dauguma iS jy susijusi padétis ir toliau iS esmés nesikeité arba jy atvejy mazéjo. IS ligy, kurios
jtrauktos | pagrindine vakcinacijos programa, difterijos atvejy uzregistruota nedaug; nustatyti
tik keli atvejai keturiose Salyse. Keliose Salyse uzregistruoti pavieniai stabligés atvejai; tik
Italijoje susiklosté iSskirtiné padétis — ten pranesta apie 57 tokius atvejus. 2010 m. praneSimy
apie poliomielitg negauta.
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Kaip ir anksciau, invaziniy bakteriniy infekcijy (Neisseria meningiditis ir Haemophilus
influenzae) atvejy nustatyta nedaug, o bendra padétis iS esmés nesikeité, veikiausiai dél
tebejuntamos ankstesnés vakcinacijos naudos. Vis dar uzregistruojama daug mirties ir
negalios dél meningokokinés infekcijos atvejy. Nepanasu, kad dél vakcinacijos bty atsirade
reikSmingy serotipo pokyciy. Invazinés pneumokokinés infekcijos atvejy uzregistruojama kiek
dazniau, taciau Sios ligos epidemiologinés priezitiros sistemos Europoje yra nevienalytés ir
nevienodos.

Nuo 2010 m. uZregistruoto piko epideminio parotito atvejy mazéja. 2010 m. vél sumazéjo
patvirtinty raudonukeés atvejy, taciau Sios ligos nastg sunku jvertinti dél epidemiologinés
priezidros sistemy ir ataskaity teikimo tvarkos skirtumy bei dél to, kad laboratoriniai tyrimai
atliekami ypac retai. Kokliusas tebéra palyginti paplitusi ir daznai nediagnozuojama infekcija.
Vis daugiau $ios ligos atvejy uzregistruojama tarp vyresnio amziaus vaiky, paaugliy ir
suaugusiyjy, o tai rodo, kad kyla infekcijos rizika pazeidziamiems jaunesnio amziaus vaikams.

Atsparumas antimikrobinéms medziagoms ir su sveikatos
prieziura susijusios infekcijos

Patogeny, ypac¢ gramneigiamy, atsparumas antimikrobinéms medziagoms Europoje toliau
didéja, taciau su gramteigiamais patogenais susijusi padétis kinta maziau. Neseniai padidéjus
Escherichia coliir Klebsiella pneumoniae atsparumui antimikrobinéms medziagoms, Si
tendencija tesési ir 2010 m. ir buvo visy pirma susijusi su plataus spektro beta laktamazes
gaminanciy ir daugeliui vaisty atspariy padermiy plitimu. O $tai meticilinui atsparaus
Staphylococcus aureus (MRSA) procentiné dalis iS esmés nebesikeicia, o kai kuriose 3alyse
mazéja. Taciau MRSA tebéra vienas iS prioritetiniy su visuomene sveikata susijusiy klausimy,
kadangi keliose Salyse, ypac Piety Europoje, MRSA procentiné dalis iSlieka didelé.

Pastaraisiais metais Europoje vis labiau plito karbapenemams atsparios enterobakterijos
(jskaitant E£. coliir K. pneumoniae). Siy mikroorganizmy sukeltoms ligoms gydyti yra mazai
tinkamy antibiotiky. Taip pat daZniau pasitaiko naujy Siy karbapenemaze gaminanciy
enterobakterijy rasiy, keliy Europos Saliy sveikatos prieziiiros jstaigose sukélusiy tiek vietinius
protrikius, tiek Salies masto epidemijas, o keliais atvejais infekcija iSplito uz valstybés riby,
kilo antrinis uzsikrétimas sveikatos prieZidros jstaigose. 2011 m. ECDC paskelbé kelis su
karbapenemaze gaminanciomis enterobakterijomis susijusius rizikos vertinimus.

Siekdamas jvertinti su sveikatos priezitira susijusiy infekcijy nastg ir imtis priemoniy jai
kontroliuoti, ECDC parengé pakartotinai atliekamy su sveikatos prieZitra susijusiy infekcijy
paplitimo tyrimy ir antimikrobiniy medZziagy naudojimo intensyviosios priezitiros ligoninése ir
ilgalaikés priezitiros jstaigose protokolus. Ligoninéms skirtas protokolas iSbandytas 2010 m.,
juo remiantis nustatytas 7,1 % su sveikatos priezitra susijusiy infekcijy paplitimas 23 Saliy 66
ligoninése. Per pirmajj visoje ES atliktg su sveikatos prieziiira susijusiy infekcijy paplitimo
ilgalaikés priezitiros jstaigose tyrimg nustatyta, kad be ankstesniy ECDC apskaiciavimy, jog
intensyviosios priezitros ligoninése su sveikatos priezitira susijusiomis infekcijomis kasmet
uzsikrecia apie 4,1 min. pacienty, bent 2,6 min. su sveikatos priezitira susijusiy infekcijy atvejy
kasmet jvyksta ir ilgalaikés priezitros jstaigose. Nuo 2004 m. nuolat mazéjant operuotos
vietos infekcijy po klubo sgnario pakeitimo operacijos atvejy, pasitvirtino epidemiologinés
priezidros, kaip su sveikatos prieZitira susijusiy infekcijy prevencijos ligoninése priemoneés,
svarba.

Medianinis sisteminio naudojimo antibakteriniy vaisty (antibiotiky) vartojimas ambulatoriskai
(t. y. ne ligoninéje) sieké 18,3 apibréztosios dienos dozés (ADD) tikstanciui gyventojy per
diena: nuo 11,1 (Estijoje) iki 39,4 (Graikijoje). Antibakteriniy vaisty vartojimas ligoniniy
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sektoriuje sieké nuo 1,1 (Nyderlanduose) iki 3,0 (Latvijoje) ADD tikstanciui gyventojy per
diena.

Su atsparumu antimikrobinéms medziagoms susijusiai visuomenés sveikatos problemai jveikti
reikalingas bendradarbiavimas tarptautiniu mastu bei didesnés pastangos nacionaliniu
lygmeniu. Reikia toliau siekti pazangos ir skatinti racionaly antibiotiky vartojimg ambulatoriSkai
ir ligoninése bei jgyvendinti patobulintas integruotas antibiotikams atspariy bakterijy ir su
sveikatos priezitra susijusiy infekcijy prevencijos ir kontrolés programas. Ligoniniy
dalyvavimas Europos epidemiologinés priezitros tinklo veikloje gali tapti papildoma paskata
jgyvendinti ligoniniy epidemiologinés priezitiros programas.

Prieziuros uzdaviniai

Esama ligy, kurios ypac daznai nediagnozuojamos ir neuzregistruojamos, todél sunku jvertinti
ju poveikj ir parengti atitinkamas su visuomeneés sveikata susijusias intervencijos priemones.
Prie tokiy ligy priskiriamos parazitinés viduriavimg sukeliancios ligos, kaip antai lambliozé ir
kriptosporidiozé, kuriy jprastiné laboratoriné diagnostika atliekama ne visose valstybése
narése. Dar yra ligy, kurios kai kuriose valstybése narése vis dar neregistruojamos jprastine
tvarka (arba nevykdoma jy epidemiologiné priezitra). Prie tokiy ligy priskiriamos kelios
infekcijos, kurios yra labai didelé nasta visuomenés sveikatai — nuo kampilobakteriozés ir
kokliuso iki gonoréjos ir maliarijos. Dél kity ligy pazymétina, kad kai kurioms valstybéms
naréms vis dar kyla nemazai sunkumy siekiant pateikti atskaitas apie ty ligy atvejus pagal ES
atvejy apibréztis.

Ivykiy stebésena nacionaliniu ir Europos lygmenimis tebéra labai svarbi greito uzkreCiamuyjy
ligy nustatymo ir kontrolés priemoné Europos Sajungoje. ECDC toliau renka epidemiologine
informacija ir rengia grésmiy vertinimo priemones ir proceduras. Greitas ir tinkamas valstybiy
nariy naudojimasis skubaus jspé&jimo ir reagavimo sistema (SIRS) bei specialiaisiais
informaciniais tinklais islieka Sios veiklos pagrindu.



