POLA

Pagalbos onkologiniams
ligoniams asociacija

= |
&

Onkologiniy pacienty ir jy artimyjy sveikatos
rastingumo bukleés ir poreikiy analizé

2021 m. gruodis

www.pola.lt



Tyrimo tikslas

Tyrimai rodo, jog sveikatos prieziiros paslaugas gaunanciy asmenuy sveikatos rastingumo didinimas, ju
edukacija, skatina jsitraukima { gydymo ir sveikimo procesa, o tai padeda pasiekti geresnius gydymo rezultatus,
taip pat mazina pacienty laukimo eiles ir létinémis ligomis serganciy pacienty skaiciy. [galinant pacientus isreiksti
asmenine patirtimi pagrista nuomong, ne tik uztikrinama, kad gydymas buty orientuotas  konkretaus paciento
poreikius, bet kartu tobulinama ir visa sveikatos priezitros sistema.

Lietuvoje pacienty jsitraukimas { gydymo procesa vis dar yra silpnas. 2014 m. Lietuvoje atliktas tyrimas parode,
kad pacientai vis dar néra aktyviai jtraukiami { sprendimy dél pasirenkamo gydymo priemima'. To paties tyrimo
duomenimis, savo nuomone, gydytojui, kuomet yra priimami gydymo sprendimai, iSreiskia tik 28 % pacientu, o
savo nuomonés neissako ir yra pasyvus daugiau nei puse pacientu, t.y. 54,4 % Taip pat, Lietuvos sveikatos
sistemoje nepakankamai démesio skiriama paciento sveikatos rastingumo didinimui ir pacienty $vietimui.
Truksta patikimos informacijos, pacienty ugdymo programuy. 2013 m. atliktas Lietuvos gyventoju sveikatos
radtingumo tyrimas parodé, kad pagrindiniai gyventoju, sveikatos informacijos $altiniai yra televizija, sveikatos
prieziuros specialistai, spauda ir internetas. Tyrimo duomenimis, net 43 % apklausty pacienty kartais arba daznai
biina sudétinga suprasti gydytojo ar kito sveikatos prieZitros specialisto suteikiama informacija’. Taigi, butinas
pacienty jsitraukimo { savo sveikatos priezitros procesa stiprinimas, be kurio vargiai jmanoma pasiekti pazangos
sveikatos prieziuros sistemos funkcionavime ir geresniy sveikatos rodikliy.

2021 m. Pagalbos onkologiniams ligoniams asociacija (POLA) kartu su partneriais vykdé projekta, skirta
kompleksinéms pacienty sveikatos rastingumo didinimo iniciatyvoms, kurio metu (1) atlikta pacienty ir ju
artimyjy sveikatos rastingumo poreikiy analizé; (2) parengta ir jgyvendinta nuotoliniy mokymuy programa,
susidedanti i§ 10 skirtingos tematikos 4 val. trukmés nuotoliniy seminary, 9 vidutiniskai 15 min. trukmés video
paskaity, 5 edukaciniy leidiniy; (2) vykdyta ir individualizuota pagalba: teiktos konsultacijos — mokymai,
lgalinancios pacientus iSspresti aktualius asmens sveikatos klausimus; (4) informacija apie parengtas edukacines
priemones talpinta internete, i$platinta ellaiSkais, jtraukta | kasménesinius naujienlaiskius; parengty leidiniy
spausdintinés versijos iSplatintos visoje Lietuvoje (POLA draugijoms, asmens sveikatos prieziuros staigoms,
Visuomenés sveikatos biurams, Neigalumo ir nedarbingumo nustatymo tarnybos teritoriniams skyriams).

Siekiant jvertinti projekto veikly veiksminguma, kiekybinius ir kokybinius pokycius tikslinéms projekto
grupéms, projekto jgyvendinimo pradzioje ir pabaigoje buvo parengta po standartizuota klausimyna, ju pagrindu
organizuotos projekto dalyviy apklausos’, atlikta atsakymy analizé ir parengtas apibendrinimas. Papildomos
apklausos buvo inicijuojamos projekto nuotoliniy seminary dalyviams — ju buvo prasoma nurodyti savo
sociodemografines charakteristikas, taip pat buvo uzduodami tiksliniai tematiniai klausimai mokymuy metu.

Projekto veiklomis buvo siekiama, kad dvigubai iSaugty asmeny, mananciy, jie gali jsitraukti { savo sveikatos
prieziaros, gydymo, reabilitacijos procesg dalis (rezultato rodiklis). Sis rodiklis pasirinktas atsizvelgiant | tai, kad
Lietuvos 2021-2030 mety Nacionalinio pazangos plane (NPP) prie strateginio tikslo ,,Didinti gyventoju
socialing gerove ir jtraukt], stiprinti sveikata“ nustatytas rodiklis ,,Gyventoju, mananciy, kad jie buvo jtraukti |
gydymo procesa, dalis®, kurio siektina reiksme 2025 m. — 50 %, o 2030 metais — 70 %. Atkreiptinas démesys,
kad reprezentatyviy tyrimuy, leidzianciy apibrézti dabarting $io rodiklio reik§me, Lietuvoje iki $iol nebuvo atlikta,
tad projekto apimtyje planuojamos veiklos prisidés prie Vyriausybés strateginiy tiksly ir veikly jgyvendinimo.

! Guogyté A. Pacienty nuomonés vertinimas apie teisés j informacija uztikrinimg stacionarinése asmens sveikatos priezitiros jstaigose, 2014.
Nuoroda internete: https://publications.lsmuni.lt/object/elaba:2207434/

2 Javtokas Z., Sabaliauskas R., Zagminas K., Umbrasaite J. Suaugusiy Lietuvos gyventojy sveikatos rastingumas, Visuomenés sveikata,
2013/4(63), 46 psl. Nuoroda internete:
http://www.hi.lt/uploads/pdf/visuomenes%20sveikata/2013.4(63)/VS%202013%204(63)%200R1G%20S%20Sveikatos%20rastingumas.pdf
3 Apklausa projekto pradzioje: https://www.facebook.com/POL Aasociacija/posts/3255909441181269

Apklausa projekto pabaigoje: https://www.facebook.com/POL Aasociacija/posts/4059616740810531
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I. Pirminé pacienty apklausa ir sveikatos rastingumo didinimo programos parengimas

2021 m. pavasari mén. buvo organizuota pirma pacienty ir ju artimujuy apklausa, iSplatinant kvietimus uzpildyti
standartizuota klausimyno forma internetu turimais POLA kortelés turétojy el.pasto adresais, bei pasidalinant
kvietimu socialiniuose tinkluose. Apklausoje dalyvavo 1750 asmenuy, kuriy didZioji dalis, jau buvo baige aktyvaus
gydymo etapa, ketvirtadalis (23%) buvo aktyviame gydyme, o 3 % - diagnozavimo etape.

Respondentams i§ viso buvo pateikta 18 klausimuy, susijusiy su pacienty jsitraukimo i savo ar savo artimojo
sveikatos prieziaros procesa, taip pat klausimai, susij¢ su sveikatos rastingumo didinimu, papildomos
informacijos ar ziniy poreikiu. Zemiau pateikiami pagrindiniai pastebéjimai, atsakymai | pagrindinius apklausos
klausimos bus taip pat pateikti palyginamuoju principu II-oje analizés dalyje.

Vienas pirmuyjy klausimuy, pateikiamy apklausos dalyviams buvo, ar jie, atsizvelgiant | savo patirtj, zino, kaip
tsitraukti | savo sveikatos prieziuros, gydymo, reabilitacijos procesa. Teigiamai | §f klausima atsaké tik
ketvirtadalis respondenty — 26,5%. Beveik 70%. nurodé, kad jiems $iy ziniy truksta, 5 % { §i klausima atsakyti
negaléjo. Apklausos dalyviy taip pat praséme 10 baly sistemoje jsivertinti savo {sitraukima  gydymo procesa
vertinant nuo 0 (visai nejsitraukiu) iki 10 (esu labai jsitraukes (-usi)). 10 — 9 baly vertino 19%, 8-7 balais jvertino
42%, 6-5 balais vertino 26%, 4-2 balais jvertino 12%, 0-1 balais vertino 2% respondentu.

Apklausos dalyviy taip pat buvo praSoma nurodyti, ar jie zino, kurios i§ Zemiau i$vardinty veikly rodo pacienty
{sitraukimg | savo gydymo procesa, pateikiant 10 galimy atsakymuy varianty, kuriy visi apibudina pacienty
aktyvaus dalyvavimo savo sveikatos prieziuros procese bruozus. Visus 10 pozymiy nurodé tik 11 % apklausos
dalyviy, dazniausiai buvo pasirenkamas tik vienas i§ bruozy — tai buvo budinga 27 % asmenu.

Apklausos rezultatai atskleidé, kad net penktadalis (19.6%) pacienty vizitui pas gydytoja ateina i§ anksto
neapgalvoje, kaip apibudins savijauta, ka pasakys, o paprastai vizito metu atsakinéja | gydytojo uzduodamus
klausimus. Si tendencija dar ryskesné vyry tarpe, 1§ kuriy 29.5% rinkose §f atsakymo varianta.

Taip pat pastebéta, kad net 38 % respondenty nejsitraukia priimant sprendimus dél ju gydymo, didZioji
respondenty dalis (45%) nurode, kad tik kartais i§sako savo nuomong gydytojui dél jiems paskirto gydymo.

Didziausias démesys $ioje apklausoje buvo skirtas pacienty mokymosi poreikiy analizei, pateikiant 16 temy
sarasy ir kiekvienai i$ ju prasant nurodyti, kokia forma (mokymu, edukaciniy leidiniy ar video paskaity) si
informacija turéty buti pateikiama, taip pat identifikuoti, jei tokio pobudzio informacija neatrodo reikalinga.

Kuriais 1§ Zemiau pateikty klausimy Jas norétuméte gauti papildomos informacijos, patobulinti savo Zinias
(atsakymus pateike 1324 pacientai)

Seminarai/ Edukaciniai Tokia informacija
mokymai video/ leidiniai man neatrodo
reikalinga
1. Kaip pasirengti vizitui pas Seimos gydytoja ar
gydytoja specialista 20.7% 40.2% 39.1%
2. Kaip identifikuoti, stebéti ir valdyti ligos ar
gydymo pasalinius poveikius 40.5% 53.3% 6.2%
3. Kaip greiciau sustipréti po radikalaus gydymo | 46.0% 49.7% 4.3%
4. Skirtingi diagnostiniai tyrimai, kaip jiems
pasirengti, kodél svarbi tyrimy atlikimo istorija,
rezultaty dinamika 35.7% 56.5% 7.8%
5. Rekomendacijos dél skiepy 31.5% 57.4% 11.1%
6. Kauly sveikata, kaip iSvengti kauly retéjimo ir
laziy 37.5% 53.8% 8.7%
7. Kanapiy poveikis sveikatai 35.8% 50.7% 13.5%
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8. Traumy prevencija 28.1% 53.4% 18.5%
9. Transplantacija, jos paSaliniai poveikiai ir

patarimai, kaip grei¢iau sustipréti 34.0% 43.2% 22.8%
10. Seksualumo ir vaisingumo klausimai 22.2% 32.0% 45.7%
11. Slapimo nelaikymas, pagalbos priemonés ir ju

kompensavimas 33.7% 49.4% 16.9%
12. Isvaizdos pokyciai, pagalbos sau priemonés 36.3% 48.7% 15.0%
13. Nerimo ir kity emocijy valdymas (2 temos) 49.5% 41.1% 9.4%
14. Pacienty teisés, kokias galimybes suteikia

Lietuvos sveikatos prieziuros sistema 43.0% 52.6% 4.5%
15. Valstybés ir savivaldybiy teikiama finansine ir

socialiné parama 38.5% 56.6% 4.8%
16. (Ne)diskriminavimas darbe dél sveikatos

buklés, jsidarbinimas ir profesiné reabilitacija | 33.2% 43.4% 23.4%

Apklausos dalyviams taip pat buvo suteikta galimybé nurodyti ir papildomas temas, jiems rapimus klausimus.
Dazniausiai pasikartojanti sritis buvo skirtingi reabilitacijos aspektai, kaip pavyzdziui, ar priklauso sanatorinis
gydymas prasirgus onkologine liga vaikystéje, kodél negalima gauti reabilitacijos jau ne vienus metus sergant
onkologine liga ir pan.

Ivertinus $iuos duomenis, bei tai, kad dalis temy jau buvo padengta 2021 m. kovo — balandzio mén. organizuoty
seminary, skirty placiau pristatyti pacienty teises ir tai, kokias galimybes suteikia Lietuvos sveikatos prieziuros
sistema, buvo parengta Sveikatos rastingumo mokymy programa, apsisprendziant organizuoti 10 seminary
Siomis temomis:

1. Gydytojo ir paciento rysys visais gyvenimo etapais (2021-06-22).

2. Onkologinés ligos gydymo budai ir atsistatymas (2021-07-20).

3. Kaip padéti sunkiai serganciam - hospisai, ligoninés, slauga namuose, dvasiné pagalba (2021-08-03).

4. Mitybos ir gyvensenos jtaka onkologinés ligos valdyme (2021-08-17). Dalyviy skaicius — 346;

5. Fizinio aktyvumo svarba onkologijoje: kauly luziy ir limfedemos prevencija bei gydymas (2021-08-31).

6. Skausmo valdymas. Kanabinoidiniai preparatai ir ju poveikis sveikatai (2021-09-14).

7. MoteriSkumas ir iSvaizdos pokyciai susidarus su véziu, patarimai ir priemonés (2021-09-28).

8. Emociné pusiausvyra onkologinés ligos akistatoje, streso ir nerimo valdymas (2021-10-12).

9. Vyriskumas ir pajégumas susidurus su véziu, patarimai ir priemones (2021-10-26).

10. Reabilitacija ir reintegracija susidurus su onkologine liga (2021-11-09).

Siuose muotoliniuose mokymuose tiesiogiai i§ viso dalyvavo 1430 dalyviu, webinary iragai yra patalpinti ir
socialiniame tinkle FB grojarastyje ,,Pacienty sveikatos rastingumo akademija"’, taip pat POLA youtube
grojarastyje ,,Sveikatos rastingumo akademija‘“.

Taip pat parengti ir isleisti penki edukaciniai leidiniai, ju el. versijos i$platintos el. laiskais turimais POLA nariy
ir POLA bendruomenés nariy kontaktais, patalpintos pola.lt interneto svetainéje, spausdintinés versijos (po
5000 vnt.) i$platintos visoje Lietuvoje: POLA draugijose, NDNT teritoriniuose skyriuose, Visuomenés
sveikatos biuruose, sveikatos priezitros jstaigose.

1. ,,Kauly sveikata"®

2. ,,Patarimai, kaip jsitraukti { savo ar savo artimojo sveikatos prieZitros ir gydymo procesa"’

3. ,.Slaugos ir palaikomojo gydymo paslaugos, paliatyvioji pagalba onkologiniams pacientams. Kada ir kur
kreiptis?"®

4 https://www.facebook.com/watch/169716109800633/382733626648587

5 https://www.youtube.com/playlist?list=PL71_z-ITCABfgdnjysCHIQJjyAf8CIKGK

6 https://pola.lt/wp-content/uploads/2021/07/POLA _-Kaulu-sveikata.pdf

7 https://pola.lt/wp-content/uploads/2021/06/POLA _-Kaip-isitraukti-i-gydymo-procesa_Sveikatos-rastingumas.pdf
8 https://pola.lt/wp-content/uploads/2021/09/Pola_leidinys apie_slauga_2021.pdf
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4. ,Kaip sustipréti po vézio gydymo: issekimas ir nuovargis, koncentracijos ir atminties pablogéjimas,
nuotaiky kaita ir nerimas, fiziniy simptomy valdymas"’

5. Kaip sustipréti po vézio gydymo: limfedemos valdymas, odos prieziura ir radioterapija, odos prieziara ir
chemoterapija, nagy pazeidimas ir chemoterapija, suskilinéjusios lipos ir pusleliné, §lapimo nelaikymas™"

2021 m. buvo sukurtos 9 edukacinés VIDEO paskaitos, susidedancios i§ 3-5 video siuzety, vidutiniskai 15 min.
trukmeés. Jos patalpintos POLA facebook paskyroje, POLA youtube paskyroje, taip pat polalt interneto
svetainéje, nuorodos | paskaitas iSplatintos el. laiSkais turimais POLA nariy ir POLA bendruomenés nariy
kontaktais:

Patarimai siekiantiems buti rastingais pacientais

Fizinio aktyvumo pratimy nauda. Lektoré 1 irginija Grigaité-Petkeviciené

Burnos sveikata iki ligos ir po diagnozés. Lektoré doc. dr. Kristina Saldinaité

Pataria onkologas: mityba. Lektoré — gydytoja onkologé-chemoterapenté Edita Juodbaliené

Pataria onkologas: gydymas tamoksifenu. Lekzoré — gydytoja onkologé-chemoterapenté Edita [nodgbaliené

Mityba pasalinus skrandj. Iektoré — gydytoja dietologé dr. Riita Petereit

Pataria onkologas: limfedema. Lektoré — gydytoja onkologé-chemoterapenté Edita Juod$baliené

Slauga namuose. Lektoré — slangos ir paliatyvios pagalbos specialisté Laima Barsauskiené

Stomos prieziara. Lektoré — LSMU Slangos fakulteto lektoré dr. Jurgita Gulbiniené

A S AR ol ol A

I1. Pacienty apklausa, siekiant jvertinti vykdyty sveikatos rasStingumo veikly efektyvuma, apibrézti
tolesniy edukaciniy veikly poreikj

Igyvendinus visas suplanuotas veiklas, buvo parengtas patikslintas klausimynas ir 2021 m. lapkri¢io mén.
inicijuota dar viena projekto dalyviy apklausa, kurioje dalyvavo 2467 dalyviai (41 % daugiau nei pirminéje
apklausoje).

Didziaja dalj apklausos dalyviy sudaré onkologiniai pacientai — 92%, paciento artimieji sudaré 6%, dar 2% savo
statuso nenoré¢jo nurodyti.

Nurodykite, ar apklausoje dalyvaujate kaip pacientas, ar
kaip artimasis (n=2451)

2%

6%

m Esu onkologinis pacientas = Esu paciento artimasis (-oji) ® Nenoriu nurodyti

9 https://pola.lt/wp-content/uploads/2021/10/Pola-leidinys_Kaip-sustipreti-po-vezio-gydymo.pdf
10 hitps://pola.lt/wp-content/uploads/2021/11/Pola_leidinys Kaip -sustipreti po vezio gydymo 1l.pdf
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Pagal lytj didziaja apklausos dalj sudaré moterys 84%, o vyrai sudaré likusius 16%. Pagal amZiy didziausioji
dalyviy dalis buvo 51m.-65m. ir sudaré 54%, toliau seké 66m. ir vyresni, kurie sudaré 22%, bei 36m.-50m., kurie
sudaré 21% ir likusius 3% sudaré 17m.-35m. amziaus dalyviai.

Apklausos dalyviy praséme nurodyti kokiame sveikatos prieZitiros etape jie yra: 1% nurod¢, kad siuo metu
yra diagnozés nustatymo etape, 18% — aktyvaus gydymo sergant onkologine ar kita létine liga, 40% Siuo metu
vykdoma stebésena po aktyvaus onkologinés ligos gydymo, 27% yra remisijoje, 9% gyvena su kitomis létinémis
ligomis dél kuriy tenka reguliariai vartoti vaistus ar tikrinti sveikata, 5% nenoréjo ar galéjo $io pozymio

identifikuoti.

Apklausos dalyviy kaip ir renginio dalyviy praséme pasirinkti visus jiems tinkancius apibudinimus dél ju sasajos
su nejgaliojo statusu, nejgaliyjy prieziuros bei transplantacijos. 51% dalyviy pasirinko, kad jiems $iuo metu
yra suteiktas nejgaliojo statusas, 9% dalyviy teigé, kad turéjo nejgaliojo statusa anksc¢iau , 6% nurodé, kad jie
$iuo metu siekia, kad jiems buty suteiktas nejgaliojo statusas, 4% {vardino, kad ju veikla pilnai ar 1§ dalies siejasi
su pagalbos teikimu nejgaliesiems, o 4% identifikavo save kaip sickiancio arba jau turinéio nejgaliojo asmens
statusa artimaisiais, dar 3% (59 asmenys) identifikavo, kad jiems buvo atlikta transplantacija.

Man suteiktas nejgaliojo statusas 50.59%

Esu turéjes nejgaliojo statusa anksciau, bet dabar neturiu 9.08%

AS siekiu (noriu), kad man buty suteiktas nejgaliojo statusas 6.05%

Mano veikla pilnai ar i$ dalies siejasi su pagalbos teikimu nejgaliesiems asmenimis

(vadovauju ar priklausau onkologiniy pacienty draugijai, savanoriauju ir pan.) 4.12%

Mano artimasis turi ar siekia (nori) gauti nejgaliojo statusas 3.72%

Man yra atlikta transplantacija 3.22%

Nei vienas i$ i$vardinty 30.95%

Lyginant nejgaliojo statusa turinciy dalyviy apklausos rezultatus su visos apklausos rezultatai nebuvo stebima
jokiy skirtingy tendencijy nuo dalyviy, kuriems nejgaliojo statusas néra suteiktas.

Savo sveikatos rastingumo fsivertinimas

Vienas esmini klausimy, pateikiamy respondentams buvo prasymas jsivertinti ar jie, atsiZvelgdami j savo
patirtj, Zino, kaip jsitraukti j savo sveikatos prieZiuros, gydymo, reabilitacijos procesa. DidZioji dalis
atsake ,,nei taip, nei ne“ 44% , neigiamai atsake 7%, atsakyma “taip” rinkosi 38% respondenty. [ §i klausima
negaléjo atsakyti 11%. Lyginant su apklausos, atliktos projekto pradzioje, duomenimis atsakanciy ,,taip* skaicius
isaugo 11% (buvo 27%), o neigiamai atsakiusiy skaicius sumazéjo 11% (buvo 24%).
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Ivertinkite, ar Zinote kaip jsitraukti j savo sveikatos
prieZituros, gydymo, reabilitacijos procesa? (n=1998)

Negaliu
atsakyti
11%

Taip
Ne _38%
7%

Neti taip, nei ne

449,

Papildomai apklausos dalyviy 10 baly sistemoje praséme jvertinti savo jsitraukimg i gydymo procesa vertinant
nuo 0 (visai nejsitraukiu) iki 10 (esu labai sitraukes (-usi)). 10 — 9 baly vertino 20%, 8-7 balais jvertino 46%, 6-
5 balais vertino 25%, 3-2 balais jvertino 4%, 0-1 balais vertino 2% respondenty.

Lyginant su pirminés apklausos duomenimis 10-9 baly vertinimas pakilo tik 1%, taciau 8-7 baly vertinimas

pakilo 4%, o 3-2-1-0 baly suma sumazéjo nuo 9% iki 6%.

Kaip Jus jvertintumeéte savo jsitraukima j gydymo procesa
10 baly skaléje (n=2021)

27%
19%
14%
11% 12%
8%
0,
2% 3%
1% 1% 1% .
[ | - | .
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Kaip ir pirminés apklausos metu, respondenty praséme jvardinti, kas jy nuomone rodo pacienty jsitraukima
1 savo gydymo procesa, pateikiant 10 galimy atsakymu varianty, kuriy visi apibudina pacienty aktyvaus
dalyvavimo savo sveikatos prieziaros procese bruozus. Visus 10 pozymiy nurodé tik 9% apklausos dalyviu,
dazniausiai buvo pasirenkamas tik vienas i§ bruozy — tai buvo budinga 35% asmeny.

Dazniausiai respondentai — net 78% ju, rinkosi, kad jsitraukimg | savo gydymo procesg isreiSkia doméjimasis
savo liga, sveikatos bukle (kas tai per liga, jtaka gyvybinéms funkcijoms, kokie galimi gydymo budai, galimybés
pasveikti, gyventi jprasta gyvenimg ir t.t.).
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Apie pusé respondenty teisingai identifikavo, kad tai ir:
- gebé¢jimas apibudinti gydytojui savijauta, jauciamus negalavimus, simptomus, savijautos pokycius,
pastebétus pasalinius gydymo (vaisty) poveikius(57%)
- gebéjimas vizito metu gydytojui uzduoti klausimus, pasitikslinti ir perklausti (53%)
- savo sveikatos istorijos zinojimas (Gmios ir létinés ligos, hospitalizaciju datos ir priezastys, alerginés
reakcijos, turimi skiepai, vartojami vaistai, maisto papildai ir pan.) (48%).

Apie trecdalis pacienty supranta, kad tai ir:
- savo teisiy pasirinkti gydymo jstaiga, gydytoja, gauti sveikatos priezitros paslaugas per nustatytus
terminus zinojimas (36%),
- su sveikatos bukle susijusiy iSrasy (tyrimy rezultaty, aprasy ir pan.) kaupimas (34%)
- visy vartojamy vaisty pavadinimy, doziy, paskirties zinojimas (28%o)

Apie penktadalis pacienty tinkamai identifikavo, kad jsitraukimg apibudina ir pateikiamy pasirasyti medicininiy
formy perskaitymas prie§ pasirasant (21%), paciento nuomonés gydytojui pateikimas, kai yra priimami
sprendimai dél paciento gydymo (21%) ir gydytojo pateikty instrukeijy, atsakymy uzsirasymas (20%).

Lyginant aktyvaus gydymo etape esanciy pacienty atsakymai statistiSkai nesiskyré su kituose etapuose esanciai
asmenimis.

Kurios i§ Zemiau iSvardinty veikly rodo pacienty jsitraukima j savo
gydymo procesa? (n=2176)

Savo teisiy pasirinkti gydymo jstaiga, gydytoja, gauti sveikatos

c ve— . Ve e o
prlezmros paslaugas pCI‘ nustatytus terminus zmo]lmas _ 36%

Pateikiamy pasirasyti medicininiy formy perskaitymas pries

pasirasant I 22

Paciento nuomoneés gydytojui pateikimas, kai yra priimami

sprendimai dél paciento gydymo I 2%

Gydytojo pateikty instrukcijy, atsakymy uzsiraSymas

I 19%

Gebé¢jimas vizito metu gydytojui uzduoti klausimus,

pasitikslint ir perklausti I 53%

Gebéjimas apibudinti gydytojui savijauta, jauc¢iamus

. . .. \ . 0
negalavimus, simptomus, savijautos pokyéius, pastebetus. . | KNG <7

Visy vartojamy vaisty pavadinimy, doziy, paskirties Zinojimas

I 23%

Su sveikatos bukle susijusiy israsy (tyrimy rezultaty, aprasy ir

pan.) kaupimas I 54%

Savo sveikatos istorijos zinojimas (umios ir létinés ligos,

hospitalizacijy datos ir priezastys, alerginés reakcijos, turimi. . I 8%

Domeéjimasis savo liga, sveikatos bukle (kas tai per liga, jtaka
gyvybinéms funkcijoms, kokie galimi gydymo badai,... K, 75%
Respondenty elgsenos sveikatos rastingumo aspektu vertinimas

Siekdami jvertinti realiq projekto dalyviy elgsena sveikatos rastingumo aspektu, | apklausa jtraukéme keletq
tiksliniy klausimy.
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Visy pirma, respondenty praséme (vardinti, ar jie prie§ vizita pas gydytoja pasiruosia, uZsiraso jiems
rapimus klausimus: 43% nurode¢, jog visada uzsiraso, 35% atsake, jog kartais uzsiraso, 21% vizito metu
nebuna aktyvus, o paprastai tiesiog atsakinéja | gydytojo uzduodamus klausimus. Beveik identiski rezultatai buvo
gautl ir projekto jgyvendinimo pradzioje atliktoje apklausoje.

Ar pries vizita pas gydytoja apgalvojate, uZsiraSote, ka
pasakysite, kaip apibudinsite savijauta, kokius klausimus
uzduosite gydytojui? (n=2162)

Ne, paprastai VlthO Nezmau / negaliu
metu atsakinéju atsakyti
gydytojo 1%
uzduodamus
klausimus
21%

— Taip, visada
43%

Taip, kartals
35%

Taip pat respondenty klauséme, kaip daZnai pasitaiko, kad jiems sunku suprasti gydytojo pateikta
informacija. 49% teige, kad praktiskai niekada, 41% nurodé¢, jog kartais, 7% pazyméjo, kad daznai, 2%
praktiskai visada bei 2% negaléjo atsakyti. Lyginant su apklausa projekto vykdymo pradzioje, stebima, jog 16%
iSaugo pacienty dalis, nurodziusiy, kad jiems nebuna sunkumy suprantant gydytojo pateikiamg informacija

(buvo 31%).

Kaip daZnai pasitaiko situacija, kad Jums sunku suprasti
gydytojo pateikiamg informacija? (n=2158)

Praktiskai visada

Nezinau / negaliu _— 2/0/_ Daznai
atsakyti 8%
2%

Praktigkai niekada/

47% —— Kartais

41%

Toliau teiravomés dalyviy, ar jie iSsako savo nuomong¢ gydytojui d¢l jiems paskirto gydymo: 19% teige,
kad taip, visada iSsako, 43% nurodé¢, jog kartais issako, 33% nurodé, kad neiSsako ir 5% negaléjo atsakyti.
Apklausos rezultatai statistiSkai reiksmingai nesiskyré nuo pries tai vykdytos apklausos.
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Ar iSsakote savo nuomong gydytojui dél Jums paskirto
Nezinau / negaliu gydymOD (n=2156)

atsakyti
5% Taip, visada
/ 19%

Ne, neissakau

33%

Taip, kartais
43%

y

Pacienty teiravomeés ar jie stebi, analizuoja ligos, gydymo ar vartojamy vaisty sukeltus Salutinius
poveikius. Didzioji dalis dalyviy 73% teige, kad taip — stebi, 14% anksciau stebéjo, taciau dabar ne, 8% siuo
metu nestebi ir 5% negaléjo atsakyti. Apklausos dalyviy atsakymai statistiSkai reikSmingai nesiskyré nuo
apklausos darytos prie§ renginiy cikla. Analizuojant, kiek aktyvy gydyma gaunanciy pacienty siuo metu stebi ir
analizuoja savo ligos, gydymo ar vartojamy vaisty sukeltus salutinius poveikius nebuvo stebima reiksmingo
poky¢io nuo kituose etapuose esanciy pacienty.

Ar stebite, analizuojate ligos/ gydymo/ vartojamy vaisty
sukelty pasaliniy poveikiy pasireiSkima? (n=2155)

Nezinau / negaliu

atsakyti _ 

5%
Ne /
8%
Anksciau stebéjal/
dabar ne
14% Taip
73%

/

Apklausos dalyviy klauséme, ar jie Zino kaip ir kur surasti patikimg informacija apie jiems rapimus
sveikatos klausimus. 50% teigé, kad zino, kur rasti, 43% nei zino nei nezino, 6% nezinojo, kur rasti
informacijos ir 1% negaléjo atsakyti. Lyginant su pradinés apklausos rezultatais stebima, kad 9% daugiau
pacienty nurodé, kad zino kur ieskoti informacijos, tai pat 3% sumazéjo nezinanciy, kur ieskoti informacijos.
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Ar Zinote kaip/ kur susirasti patikimg informacija Jums
rapimais sveikatos klausimais? (n=2156)

Ne Nezinau / negaliu
5% — / atsakyti
2%
Taip
50%

Nei taip, nei ne /

43%

Anketa uzpildziusiy asmenuy teiravomes, kur jie iesko informacijos jiems rapimais sveikatos klausimais.
Absoliuti dauguma respondenty nurodé, kad informacijos iesko internetiniuose portaluose (84%) , toliau seke
ivairas leidiniai (53%), socialiniai tinklai (29%), televizijos/ radijo laidos (26% ), savipagalbos grupés (26%).
Niekur informacijos neiesko 4%, kitose vietose informacijos ieskanciy buvo 8%. Analizuojant atsakymus,
pateikiamus prie ,kity Saltiniy“ dominavo gydantis gydytojas, tos pacios ligos paliesti pacientai, moksliné
literatura bei POLA paskaitos ir seminarai.

Kur ieskote informacijos Jums rapimais sveikatos
Klausimais? (n=2149)
Kitur (iradykite) NN 8%
Neieskau papildomos informacijos [l 4%
Savipagalbos grupese [ NG 26%
Televizijos / radijo laidose | NG 6%
Leidiniuose [ NG 53%
Socialiniuose tinkluose [ NG 25%

Interneto portaluose NG 34%

Aktualiausios sveikatos rastingumo temos ir edukacijos pateikimo formos

Prie§ projekto pradzia, dalyviy teiravomés, kurios temos jiems yra aktualiausios, taip pat prie kiekvienos i$ ju
prasome nurodyti, kokia forma turéty buti pateikta reikalinga informacija (seminaras, video paskaita, leidinys).
Atsizvelgiant | rezultatus, buvo parengta mokymuy programa: parinktos seminary, video paskaity bei leidiniy
temos.

Projekto jgyvendinimo pabaigoje, vertinome, kuri informacijos, ziniy pateikimo forma buvo patogiausia, kurios
temos jdomiausios ir aktualiausios. Tuo tikslu respondenty praséme nurodyti (1) kurivose i$ siy mety POLA
sveikatos rastingumo seminaruose jie yra dalyvave/ mate jrasus? (2) kurias $iy mety POLA sveikatos rastingumo
video paskaitas yra mate? (3) kuriuos $iy mety POLA sveikatos rastingumo leidinius yra mate/ skaite?
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Viename arba daugiau seminary nurode¢, kad dalyvavo 59.3% respondenty, bent vieng video paskaita mate
53.5%, o bent viena leidinj - 48.7% apklausos dalyviy. Visgi svarbu pazyméti, kad apklausa dél savo atlikimo
specifikos (internetinés formos), neapémé projekto dalyviy, kuriems buvo skirtos popierines leidiniy versijos,
tad darytina prielaida, kad leidiniai yra ne maZiau aktuali informacijos pateikimo forma. Sia prielaida patvirtino
ir vélesnis apklausos klausimas, kuomet buvo teiraujamasi, kokia forma informacija turi buti pateikiama.

Butent tuomet didziausia respondenty dalis nurodé, kad aktualiausia forma yra leidiniai — 62%, pagal atsakymuy
daznj labai panasius procentas apklausos dalyviy rinkosi video paskaitas — 58%, toliau seké webinarai —
nuotoliniai mokymai — 40%, ir paskutiniai pagal populiaruma — gyvi mokymai/ seminarai (33%).

Kaip manote, kokiu formatu informacija turéty buti
pateikiama? (n=1870)

62%
58%

40%
33%

Gyvi mokymai/ Webinarai - Video paskaitos Leidiniai Kita - jrasyti

seminarai nuotoliniai mokymai

Apklausos dalyviy tarpe populiariausi seminarai (pagal perZitry skai¢iy) i§sidésté tokia tvarka'":

e R A o S

0.

Mitybos ir gyvensenos jtaka onkologinés ligos valdyme 39% (835);

Onkologinés ligos gydymo budai ir atsistatymas 23% (489);

Fizinio aktyvumo svarba onkologijoje — kauly laziy ir limfedemos prevencija bei gydymas 22% (471);
Emocinés pusiausvyra onkologinés ligos akistatoje, streso ir nerimo valdymas 20% (378);
Reabilitacija ir reintegracija susidarus su onkologine liga 16% (348);

Moteriskumas ir iSvaizdos pokyciai susidarus su véziu, patarimai ir priemonés 12% (255);

Gydytojo ir paciento rysys visais gyvenimo etapais 11% (233);

Skausmo Valdymas. Kanabinoidai. 10% (212);

Kaip padéti sunkiai serganciam — hospisai, ligoninés, slauga namuose ir dvasiné pagalba 8% (154);
Vyriskumas ir pajégumas susidurus su véziu, patarimai ir priemonés 4% (93);

Apklausos dalyviy tarpe populiatiausios video paskaitos isidésté tokia tvarka'®:

PN AN

Pataria onkologas: mityba 33% (688);

Fizinio aktyvumo pratimai onkologiniams pacientams 26% (554);
Pataria onkologas: limfedema 18% (373);

Patarimai, siekiantiems buti rastingais pacientais 8% (171);
Burnos prieziura ir patarimai 7% (157);

Kaip slaugyti sunkios buklés artimaji 6% (128);

Mityba po skrandzio pasalinimo operacijos 4% (75);

Zarnyno stomos prieziara ir patarimai 3% (65).

Apklausos dalyviy tarpe populiariausi edukaciniai leidiniai i$sidésté tokia tvarka':

I Informacijg apie dalyvavimg seminaruose pateiké 2135 respondentai
12 Informacijg apie video paskaity perziiiras pateiké 2117 respondentai
13 Informacija apie leidiniuose paeiktos informacijos perzitiréjima pateiké 2106 respondentai
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1. Kaip sustipréti po vézio gydymo: iSsekimas ir nuovargis, koncentracijos ir atminties pablogéjimas,
nuotaiky kaita ir nerimas, fiziniy simptomy valdymas 27% (567);

2. Kaip sustipréti po vézio gydymo: limfedemos valdymas odos ir lapy prieziira gydymo metu, nagy
pazeidimai, §lapimo nelaikymas 19% (395);

3. Patarimai, kaip jsitraukti { savo ar savo artimojo sveikatos prieziaros procesa 13% (282);

4. Slaugos ir palaikomojo gydymo paslaugos, paliatyvioji pagalba onkologiniams pacientams. 8% (158);

5. Kauly sveikata 5% (96).

Projekto dalyviy taip pat pasiteiravome, kokiomis temomis jau yra suteikta pakankamai informacijos, o kurioms
informacijos dar triksta'. I§ viso buvo pateiktas 15 temy sarasas, prasant pateikti savo nuomone prie kiekvienos

18 ju.

Daugiausiai pacienty nurodé, kad informacijos pakanka siomis penkiomis temomis:

1. Kaip pasirengti vizitui pas Seimos gydytoja ar gydytojq specialista 55% (988);

2. Seksualumo ir vaisingumo klausimai 45% (801);

3. Isvaizdos pokyciai, pagalbos sau priemonés 43% (763);

4. Slapimo nelaikymas, pagalbos priemonés ir ju kompensavimas 37% (671);

5. (Ne)diskriminavimas darbe dél sveikatos buklés, jsidarbinimas ir profesiné reabilitacija 38% (677).

Pusé ir daugiau apklausos dalyviy nurodé, kad informacijos dar traksta siomis septyniomis temomis:

1. Pacienty teisés, kokias galimybes suteikia Lietuvos sveikatos prieziaros sistema 66% (1184);

2. Valstybés ir savivaldybiy teikiama finansiné ir socialiné parama 65% (1171);

3. Kaip identifikuoti, stebéti ir valdyti ligos ar gydymo pasalinius poveikius 59% (1067);

4. Skirtingi diagnostiniai tyrimai, kaip jiems pasirengti, kodél svarbi tyrimy atlikimo istorija, rezultaty dinamika
58% (1038);

5. Kanapiy poveikis sveikatai 58% (1034);

6. Kauly sveikata, kaip iSvengti kauly retéjimo ir laziy 53% (954);

7. Nerimo ir kity emocijy valdymas 47% (838).

Taip pat apklausos dalyviy pasiteiravome, ar pasibaigus pandeminei situacijai vis dar isliks virtualiy renginiy
poreikis. 42% nurode, kad isliks, nes virtualus renginiai patogesni uz gyvus, 40% teige, kad isliks poreikis, taciau
dalj reikty daryti gyvai, dalj nuotoliniu budu, 17% pazymeéjo, kad nuotoliniai renginiai neatstoja gyvy susitikimuy,
ir 1% pasirinko atsakyma, , kita®.

Kaip manote, ar pasibaigus pandeminei situacijai vis dar
iSliks virtualiy renginiy poreikis? (n=1985)
Kita nuomoné -

rasyti
1%

Ne, nes neatstoja
gyvy susitikimy
17%

Taip, isliks - virtualus
renginiai patogesni

Taip isliks, bet reikia uZﬁ{;“
dalj renginiy daryti !
nuotoliniu budu, dalj
gyvai
40%

14 Atsakymus j §j klausimg pateiké 1795 respondentai
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Apklausos dalyviy taip pat pasiteiravome, ar jiems buty aktualios mobiliosios programelés, padedancios
uztikrinti gydymo rezimo laikymasi ju ligai, prasydami pasirinkti atsakyma skaléje nuo 0 iki 10 (0 — visai
neaktualios iki 10 — labai aktualios). Net 27% balsavo uz 10 baly - jog programélés buty labai aktualios, dar 28%
respondenty poreikj jvertino 9-8 balais, 7-5 balais aktualuma jvertino 31%, respondenty, 4-1 balu jvertino 10%
ir 0 balu jvertino 5% visy apklausos dalyviy.

Kaip manote, ar baty aktualios mobiliosios programélés,
padedancios uZtikrinti gydymo reZimo laikymasi jiisy
ligai? (n=2009)

27%

18%
14%

11% 10%
5% 6%
I 2% 2% 3% 3% I
m= =m B BN
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

ISvados, pasialymai

Si analizé atspindi, kad visuomenés sveikatos rastingumo didinimas yra kompleksinis ir ilgas procesas,
reikalaujantis naudoti jvairias priemones auditorijai ir tikslui pasiekti, taciau tiesiogiai prisidedantis prie geresnés
pacienty sveikatos buklés ir gydymo efektyvumo.

Per nepilnus metus, kuomet buvo vykdytos skirtingos | pacienty sveikatos rastingumo didinima orientuotos
veiklos, beveik dvigubai pageréjo pacienty savo galimybiy jsitraukti | sveikatos prieziaros, gydymo, reabilitacijos
procesg vertinimas: projekto jgyvendinimo pradzioje teigiamai | §j klausimg atsake tik ketvirtadalis respondenty
— 26,5 proc, tuo tarpu projekto jgyvendinimo pabaigoje teigiamai atsakiusiy iSaugo iki 38 %, o neigiamai
atsakiusiy pacienty dalis sumazéjo daugiau nei tris kartus nuo 24 % iki 7 %, tuo tarpu asmeny, kurie savo
{sitraukimo galimybes vertina abejodami (nei taip, nei ne) liko nepakitusi ir sicke 24 %

Reikia pastebéti, kad asmenu, aktyviai dalyvavusiy organizuojamuose renginiuose, pavyzdziui tiesioginése
seminary transliacijose, savo {sitraukimo vertinimas buvo beveik dvigubai geresnis nei bendros respondenty
imties projekto pabaigoje. Pavyzdziui, net 66% seminary dalyviy teige, kad jie mano jog gali jsitraukti { savo ar
savo artimojo sveikatos prieziiros procesa (lyginant su 38 9% projekto pabaigoje vykdytos apklausos
respondentu), ir tik 3% nurodé, kad negali jsitraukti i §j procesa (Iyginant su 7 % projekto pabaigoje vykdytos
apklausos respondenty).

Analizuojant seminary dalyviy saves vertinimo tendencijas prie$ seminary cikla ir per paskutinius renginius
stebimas 7% teigiamas pakilimas, fiksuojant vis daugiau dalyviy mananciy, kad gali sékmingai | §{ procesa
tsitraukti (nuo 60% iki 67%). Reikia pazymeéti, kad pacienty galimybé pasirapinti savimi priklauso nuo amziaus:
kuo amzius didesnis, tuo savo galimybiy vertinimas prastesnis: iki 35m. 76%, 36m.-55m. 70% , 56m.-76m. 62%,
76m. ir vyresni 36%.

Visgi vertinant respondenty atsakymus apie elgsenos modelius, gebéjima atpazinti, kurie sveikatos prieziaros
elementai apibrézia realy jsitraukima { savo ar savo artimojo sveikatos priezitros procesa, reikia pazymeti, kad
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kompetencijos ir gebéjimy Sioje srityje dar labai truksta. Tiek projekto pradzioje, tiek pabaigoje, daugelis
respondenty mané, kad jsitraukimg apibrézia doméjimasis savo liga, sveikatos bukle (81 — 78%). Tik apie pusé
respondenty tinkamai nurodé, kad tai ir gebéjimas apibudinti gydytojui savijauta, jauc¢iamus negalavimus,
simptomus, savijautos pokycius, pastebétus pasalinius gydymo (vaisty) poveikius (60 ir 58%), gebéjimas vizito
metu gydytojui uzduoti klausimus, pasitikslinti ir perklausti (56 ir 53%), savo sveikatos istorijos zinojimas 54 ir
48%). Ir tik trecdalis pacienty supranta, kad sveikatos rastingumas tai ir savo teisiy pasirinkti gydymo istaiga,
gydytoja, gauti sveikatos prieziaros paslaugas per nustatytus terminus zinojimas (46 ir 35%), su sveikatos bukle
susijusiy i$rasy (tyrimy rezultaty, aprasy ir pan.) kaupimas (37 ir 34%), vartojamy vaisty pavadinimy, doziy,
paskirties zinojimas (32 ir 28%), pateikiamy pasirasyti medicininiy formuy perskaitymas prie§ pasirasant (29 ir
21%), paciento nuomoneés gydytojui pateikimas, kai yra priimami sprendimai dél paciento gydymo (30 ir 21%),
gydytojo pateikty instrukcijy, atsakymy uzsirasymas (22 ir 19%).

Taip pat reikia pazymeéti, kad tiek pacienty edukacinése veiklose, tiek internetinése apklausose dalyvauja patys
aktyviausi, zingeidus asmenys, kurie ir taip yra pakankamai aktyviai jsitrauke | savo sveikatos prieziura, tad ir
savo [sitraukima vertina geriau, nei likusi populiacija, o tikrieji rodikliai, atsizvelgiant | kity $aliy patirtj ir musy
salies sveikatos rodiklius, gali buti kur kas mazesni.

Pagal analizés duomenis matosi, kad pacienty edukacija yra ilgalaikis procesas, patys asmenys savo galimybes
vertina geriau, nei yra i§ tiesy, taip pat néra vieno budo, kuris buty tinkamiausias pasiekti ir edukuoti pacientus,
taciau informacijos poreikis leidiniy ir virtualiy paskaity formatu islicka aktualiausias, o nauji formatai, kaip
mobiliosios programeélés gali ypac gerai atliepti konkreciy ligu edukacijos poreikj.
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