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Tyrimo santrauka: Skaitmeniniy sprendimy vaidmuo AYA (adolescent and young adults)
onkologiniy pacienty vélyvyjy pasekmiy valdyme

Tyrimo aktualumas

Onkologinés ligos iSlieka viena i§ pagrindiniy sveikatos problemy Europoje ir pasaulyje. Ypatingg
démesj vis dazniau pritraukia 15—39 mety amziaus jauny suaugusiyjy (AYA) grupé, kuri dél savo
biologiniy, psichosocialiniy ir gyvenimo stadijos ypatumy susiduria su unikaliomis sveikatos
prieziiiros isStkiais. Nors iSgyvenamumas Siame amziuje gana aukstas, daugeliui pacienty
pasireiSkia vélyvosios onkologiniy ligy gydymo pasekmés: Sirdies ir kraujagysliy, endokrininés,
kognityvinés, psichosocialinés problemos. Dél to atsiranda poreikis holistiniam ir personalizuotam
pozitriui j ilgalaike prieziiirg. Augant dirbtinio intelekto (DI), nuotolinés sveikatos prieziiiros ir
skaitmeniniy platformy panaudojimui, didéja jy svarba ankstyvo nustatymo, monitoringo ir
paramos srityse.

Tyrimo klausimas ir tikslas

Pagrindinis tyrimo klausimas: Kaip geriausiai spresti AYA onkologiniy pacienty vélyvasias
pasekmes pasitelkiant skaitmenines sveikatos priezifiros priemones?

Tyrimo tikslas — i$nagrinéti inovatyviy skaitmeniniy jrankiy panaudojimo galimybes vélyvyjy
onkologiniy pasekmiy valdyme, remiantis pacienty, sveikatos priezitiros specialisty ir pilietinés
visuomenés jzvalgomis, siekiant formuoti Europos horizonto paraiska HORIZON-MISS-2024-
CANCER-01-05.

Tyrimo metodologija

Tyrimas buvo atliktas 2024 m. rugpjicio — 2025 m. sausio mén. ir susidgjo i§ keliy daliy:
Antriniy Saltiniy analizé: mokslinés literatiiros, Europos Komisijos dokumenty ir anksCiau
finansuoty projekty (pvz. PanCare, EUonQoL, STRONG-AYA) analizé.
Atvejy analizé: 14 sveikatos prieziiiros specialisty. 15 AY A vézj iSgyvenusiy pacienty. Atstovas i$
pilietinés visuomenés organizacijos.



Tyrimas buvo anoniminis, laikantis tyrimy etikos ir BDAR reikalavimy. Duomenims rinkti buvo
naudojami du klausimynai skirti sveikatos specialistams ir pacientams. Taip pat atlikta iSsami
literatiiros analizé apie technologijy vaidmen] vézio prieZitiroje.

Rezultatai
1. Sveikatos prieZiiiros specialisty jzvalgos

e Tik 21 % sveikatos specialisty naudojo nuotolinés prieziiros platformas; dazniausiai —
didZiuosiuose miestuose (Kaune, Vilniuje).

e 929 9% pritaré, kad pacienty fiziologiniy duomeny (kraujospiidis, pulsas, miegas)
monitoravimas pagerinty gydymo rezultatus.

e Al nauda matoma diagnostikoje, gydymo individualizavime, dokumenty automatizavime,
ypa¢ inksty/kepeny funkcijos prieziiiroje.

Pagrindinés problemos:

e Sisteminés skaitmeniniy sprendimy integracijos trikumas (85,7 %).

e Technologinis sudétingumas (92,9 %).

e Teisinio reguliavimo stoka ir duomeny saugumas.

e Svarbiausios funkcijos: e-receptai, medicininiy jrasy prieiga, nuotoliné diagnostika,
realaus laiko duomeny perdavimas.

2. Pacienty poziiris

Tik 26,7 % pacienty naudojo ar naudoja skaitmenines sveikatos priemones. Nepaisant to, dauguma
iSreiSké norg jas naudoti ateityje, jei buty uztikrintas duomeny saugumas ir aiSkus paaiSkinimas.

Skaitmeniniy jrankiy privalumai pacienty poZiiiriu:

e Galimybé¢ sekti sveikatos pokycius realiu laiku.

e Saugumo jausmas ir didesnis pasitikéjimas gydymu.

e Psichosocialiné parama per telepsichologija (ypa¢ aktualu po gydymo).
Svarbiausios platformy funkcijos pacientams: e-receptai (80 %), duomeny perdavimas
gydytojui (66,7 %), psichologinés konsultacijos (40 %).

ISSikiai: technologinis raStingumas, pasitikéjimas duomeny saugumu, integracijos su sveikatos
sistema trikumas.

3. Pilietinés visuomenés (pacientus atstovaujancios asociacijos) atstovo jzvalgos
e Akcentuotas poreikis nuotolinei priezitirai po gydymo.
e Reikalingos personalizuotos priemonés saviprieziiirai, psichologinei pagalbai ir fiziniam
aktyvumui skatinti.

4. Antriniy duomeny analizé

e Nustatyta, kad rinkoje daugéja sveikatos technologijy startuoliy, bet jiems sunku uztikrinti
paslaugy testinuma.



e [Esamas trukumas: nedaug sprendimy skirti biitent vézj iSgyvenusiy asmeny ilgalaikei
priezitirai.

e ES projektai (pvz., PanCareFollowUp, EUonQoL) rodo gera praktika, bet triikksta pilnai
integruoty DI sprendimy.

ISvados

Atliktas pilotinis tyrimas atskleidé, kad skaitmeninés sveikatos priezitiros priemonés, ypa¢ dirbtinio
intelekto (DI) pagrindu veikiantys sprendimai, turi reikSmingg potencialg gerinant jauny
suaugusiyjy (AYA) onkologiniy pacienty gyvenimo kokybe bei ilgalaike sveikatos priezitirg. Tiek
sveikatos priezidiros specialistai, tiek pacientai vieningai pripaZjsta, kad nuotoliné pacienty biiklés
stebésena, sisteminga fiziologiniy duomeny analizé ir prieiga prie personalizuoty sveikatos
sprendimy galéty padéti anksCiau nustatyti galimas komplikacijas, geriau valdyti vélyvasias vézio
gydymo pasekmes ir uztikrinti efektyvesne ilgalaike prieziiirg.

Vis délto tyrimas taip pat atskleidé esminius barjerus, kurie $iuo metu riboja tokiy sprendimy
diegimg praktikoje. Specialistai i§skyré pagrindines kliditis, tokias kaip technologijy integracijos
trukumas tarp sveikatos priezitiros jstaigy sistemy, vartotojams nepatogios platformos, menkas
teisiniy ir etiniy reguliavimo gairiy aiskumas bei didelis poreikis skaitmeniniam $vietimui. Pacienty
pozitriu, didziausig susiriipinimg kelia skaitmeniniy priemoniy prieinamumas, duomeny saugumas
bei pasitikéjimas dirbtinio intelekto sprendimais.

VW —

naujovéms, ypac jeigu jos biity pritaikytos vartotojo poreikiams, biity aiSkiai integruotos j sveikatos
sistemg bei atitikty duomeny apsaugos standartus. Tyrime dalyvave pacientai pabrézé, kad
skaitmeninés priemonés galéty padéti jiems aktyviau jsitraukti j savo sveikatos valdyma,
savarankiSkai stebéti biikle ir gauti psichosocialing pagalbg neiSeinant i§ namy. Sveikatos
priezitiros specialistai akcentavo DI pagalbos naudg analizuojant pacienty duomenis,
automatizuojant kasdienes uzduotis ir optimizuojant gydymo sprendimus.

Galiausiai, tyrimas patvirtino, kad AY A vézio iSgyvenusiyjy grupé turi specifiniy poreikiy, kuriuos
galima ir bitina tenkinti pasitelkus inovatyvias, personalizuotas skaitmenines priemones. Tyrimo
rezultatai bus panaudoti rengiant Horizon Europe paraiska, kurios tikslas — sukurti integruota, |
pacienta orientuotg, dirbtiniu intelektu paremta sprendimg AYA pacienty vélyvyjy onkologinio
gydymo pasekmiy valdymui.
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