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ONKOLOGINIY LIGY PREVENCIJAI TAIKOMY INTERVENCLUY
VEIKSMINGUMAS

Aurelija Kuktelionyté, Gediminas Guntarskis
Higienos institutas

SANTRAUKA

Tikslas - apzvelgti onkologiniy ligy prevencijai taikomy intervencijy veiksmingumo asmenims, turintiems padidéju-
sig onkologiniy ligy rizikg, vertinimo rezultatus.

Tyrimo medziaga ir metodai. Moksliniy publikacijy apzvalga parengta laikantis sisteminés literattros apzvalgos
rengimo gairiy (PRISMA). Moksliniy publikacijy paieska vykdyta PubMed duomeny bazéje. leSkota 2019-2025 m. pu-
blikuoty straipsniy angly kalba, apimanciy intervencijas, orientuotas j gyvensenos pokycius ir sveikatos rastingumo
didinima asmenims, turintiems padidéjusia onkologiniy ligy rizika, onkologiniams pacientams ir jy globéjams. Siame
straipsnyje pristatomi vertinimo rezultatai apie intervencijas, orientuotas j asmenis, turin¢ius padidéjusig onkologiniy
ligy rizika.

Rezultatai. | vertinima buvo jtrauktos 36 mokslinés publikacijos, i$ kuriy atrinktos ir straipsnyje analizuojamos 7 pu-
blikacijos, vertinanéios intervencijy veiksminguma asmenims, turintiems padidéjusig onkologiniy ligy rizika. Siai tiks-
linei grupei dazniausiai taikytos sveikos gyvensenos intervencijos buvo pagrjstos elgesio keitimo teorijomis ir apéme
edukacija, individualias konsultacijas bei pacienty navigacija. Be to, buvo vertinamas skaitmeniniy, vizualiniy, zaidybi-
niy ir motyvaciniy priemoniy veiksmingumas. Po intervencijy stebéti pokyciai apémé trumpalaikius elgesio poky¢cius,
daznesnj dalyvavimg prevencinése patikrose bei ziniy ir informuotumo augimga. Daugumoje tyrimy poveikis buvo
reikSmingas pirmuosius 3-6 ménesius po intervencijos, o ilgalaikis pokytis buvo ribotas arba nevertintas.
Apibendrinimas. Nustatyta, kad asmenims, turintiems padidéjusia onkologiniy ligy rizika, veiksmingiausios yra gy-
vensenos pokyciy intervencijos, orientuotos j vézio rizikos veiksniy mazinima, dalyvavima prevencinése patikrose ir
sveikatos rastingumo ugdyma, pritaikytos individualiam rizikos suvokimui ir vykdytos su specialisty parama. Nustaty-
ta, kad skaitmeninés, vizualinés, Zaidybinés priemonés stiprino intervencijy veiksminguma.

ReikSminiai Zodziai: vézys, onkologiniai susirgimai, rizikos veiksniai, véZio prevencija, gyvensenos intervencijos, svei-
katos rastingumas.

IVADAS [2, 3]. Naujy susirgimy skaiciui nuolat didéjant, progno-

Sergamumas piktybiniais navikais ir mirtingumas nuo na- zuojama, kad iki 2045 m. kasmet bus diagnozuojama

vikiniy susirgimy yra vienos aktualiausiy sveikatos prob- apie 30 milijony naujy vezio atvejy, jei nebus imtasi pa-

lemy [1]. Remiantis Tarptautinés véZio tyrimy agentiros pildomy prevencijos priemoniy. Europoje onkologiniai

(angl. The International Agency for Research on Cancer) susirgimai yra antra dazniausia mirties priezastis po $ir-

duomenimis, 2022 m. buvo uZregistruota apie 20 milijo- dies ir kraujagysliy ligy. Kasmet diagnozuojama daugiau

ny naujy vézio atvejy ir miré beveik 10 milijony Zmoniy. kaip 4 milijonai naujy vézio atvejy ir beveik 2 milijonai
Dazniausios vézio formos yra plauciy (12,4 proc. visy vé- Zmoniy mirsta [2]. Remiantis Higienos instituto duome-
Zio atvejy pasaulyje), kraties (11,5 proc.), storosios zarnos
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vézys, o jy paplitimas nuolat auga. Plauciy vézys islieka
pagrindine su véZiu susijusiy mir¢iy priezastimi, suda-
rydamas apie 18,7 proc. visy mirties nuo vezio atvejy
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nimis, 2024 m. Lietuvoje uzregistruotas sergamumo ro-
diklis sieké 774,0 atvejo 100 000 gyventojy. Suaugusieji
(18 m. ir vyresni) dazniausiai sirgo piktybinémis priesinés
liaukos, kraties ir odos vézio formomis. Mirtingumas nuo
vézio islieka vienas auksciausiy tarp neinfekciniy ligy
priezasciy — 2024 m. nuo piktybiniy naviky miré 8 052 as-
menys, i$ kuriy 2 027 atvejai 45-64 m. asmeny amziaus
grupéje [4].

Véziniy susirgimy rizika didinantys veiksniai apima svei-
katai nepalankia mityba, fizinio aktyvumo stoka, tabako
ir alkoholio vartojima, aplinkos tar3a, infekcines ligas bei
genetinius faktorius. Lietuvoje rakymas tebéra reikSmin-
giausias vézio rizikos veiksnys [5]. VézZio prevencija - vie-
na veiksmingiausiy strategijy, leidzianti sumazinti ser-
gamuma ir mirtinguma. Pirminé prevencija, orientuota j
rizikos veiksniy valdyma, pavyzdziui, radkymo atsisakyma
ir mitybos gerinima, gali reikSmingai sumazinti rizikg su-
sirgti. Antriné prevencija, jskaitant reguliarius sveikatos
patikrinimus, leidZia anksti nustatyti liga ir pradéti gydy-
ma. Tretiné prevencija, orientuota j sergancius asmenis,
apima kompleksines intervencijas, skirtas gyvenimo ko-
kybei gerinti [6]. Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO)
duomenimis, iki 30-50 proc. vézio atvejy buty galima
iSvengti, jei bty laiku jgyvendintos veiksmingos, j rizi-
kos veiksniy mazinima orientuotos prevencinés prie-
monés [7, 8]. Nors pastaraisiais metais publikuota ne-
mazai moksliniy tyrimy onkologiniy ligy prevencijos
tema, triksta susisteminty duomeny apie tai, kokie
intervencijy komponentai yra veiksmingiausi batent
asmenims, turintiems padidéjusig onkologiniy ligy rizi-
ka. Sio straipsnio tikslas - sistemiskai apzvelgti onko-
loginiy ligy prevencijai taikomy intervencijy veiksmin-
guma asmenims, turintiems padidéjusia onkologiniy
ligy rizikg, ir identifikuoti veiksmingiausius intervencijy
komponentus.

TYRIMO MEDZIAGA IR METODAI

Publikacijy paieska ir atranka. Moksliniy publikacijy
paieska vykdyta duomeny bazéje PubMed. Paieskai at-
likti naudoti raktiniai Zodziai, parinkti taikant medicini-
niy raktazodziy paieskos sistema MeSH (Medical Subject
Headings) browser. Paieskos strategija apémé Siuos
MeSH terminus ir raktinius Zodzius: cancer prevention,
lifestyle intervention, health literacy, high-risk population,
screening, naudojant loginius operatorius AND ir OR.
Paieskos metu rastiems bibliografiniams jraSams tvarkyti
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naudota atviros prieigos programa Mendeley.

Moksliniy straipsniy paieskai taikyti Sie kriterijai: 1) ty-
rimo objektas — onkologiniy ligy prevencijai taikomos
intervencijos, orientuotos | gyvensenos pokycius, svei-
katos rasStingumo ugdymg; 2) tiksliné grupé - asme-
nys, turintys padidéjusia rizika susirgti onkologinémis
ligomis. Tiriamyjy amziaus grupé - 18 mety amziaus ir
vyresni asmenys; 3) publikacijy tipas — sisteminés apz-
valgos (SA), metaanalizés (MA); 4) palyginamoji grupé —
asmenys, kuriems intervencija netaikoma (kontroliné
grupé) arba taikoma alternatyvi intervencija; 5) publika-
cijos laikotarpis ir kalba - viso teksto publikacijos angly
kalba, publikuotos 2019-2025 m.

Moksliniy publikacijy atranka sisteminei literatlros apz-
valgai pagal jtraukimo ir atmetimo kriterijus buvo atlikta
naudojantis PRISMA metodo atrankos etapy eiliskumu.
Atranka pagal nustatytus kriterijus atlikta dviem eta-
pais. Pirmu etapu pasalinti besidubliuojantys straips-
niai ir atmestos publikacijos, kurios pagal pavadinimg
ir santraukoje pateikta informacija neatitiko jtraukimo
kriterijy. Jei i$ santraukoje pateiktos informacijos nebu-
vo aiski publikacijos atitiktis atrankos kriterijams, tokia
publikacija buvo jtraukta j tolesnj atrankos etapa. Antru
etapu vertinta viso teksto publikacijy atitiktis jtraukimo
kriterijams. Abiem etapais buvo atmestos publikacijos,
neatitinkancios bent vieno i$ jtraukimo kriterijy. Atran-
ka atliko du nepriklausomi tyréjai. Publikacijy atrankos
schema ir straipsnyje analizuojamy publikacijy skaicius
pateiktas 1 pav.

Duomeny rinkimas, tvarkymas ir analizé. Duomenys
i$ atrinkty publikacijy buvo renkami pildant duomeny
rinkimo forma. Rinkta $i informacija apie publikacijas:
autorius, metai, tikslas, jtraukty tyrimy tipas, vieta, po-
puliacija, atliktos intervencijos ir jy komponentai, iSeitys,
rezultatai. IS publikacijy surinkti duomenys analizuoti
taikant aprasomaja analize (angl. narrative synthesis).

REZULTATAI

] analize jtrauktos 7 mokslinés publikacijos: 2 sisteminés
literatGros apzvalgos ir metaanalizés (SA ir MA) bei 5 sis-
teminés literatlros apzvalgos. Tiriamuyjy populiacijg su-
daré suauge asmenys, turintys padidéjusia onkologiniy
ligy rizika. Publikacijose nagrinétos jvairios gyvensenos
pokyciy intervencijos, apimancios sveikos mitybos ska-
tinima ir zalingy jprociy mazinima, daugiakomponentés
intervencijos, kurios vienu metu apémé kelis elementus
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|rasai po dublikaty
pasalinimo
(n=5105)

PerziGréti jrasai
(n=193)

Viso teksto publikacijos,
atrinktos vertinti
(n=79)

1

Jtraukty tyrimy publikacijos
(n=36)

|traukty j straipsnj tyrimy
publikacijos
(n=7)

1 pav. Publikacijy atrankos schema

(fizinj aktyvuma, mitybos pokycius, psichologine parama
ir elgesio keitimo teorijas). Taip pat analizuotos Siuolai-
kinémis skaitmeninémis ir mobiliosiomis technologijo-
mis grindziamos informuotumo didinimo intervencijos,
nukreiptos | tiriamujy ziniy lygio didinima, sprendimy
priémimo gerinimg (dalyvavimas vézio patikrose), elg-
senos keitima. Intervencijy trukmé ir pristatymas skyrési
priklausomai nuo intervencijos tipo — nuo vienkartiniy
intervencijy (pavyzdziui, vertinant vizualiniy metody
veiksminguma) iki 1,5 mety trukmés programy, apiman-
¢iy edukacines veiklas, konsultacijas. Intervencijos buvo
jgyvendinamos taikant skaitmenines technologijas bei
specialisty vedamas edukacines veiklas (individualds ir
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Negautos viso teksto
publikacijos
(n=114)

Atmestos viso teksto
publikacijos, neatitikancios
jtraukimo kriterijy
(n=43)

grupiniai mokymai, konsultacijos), vykdytas tiek kontak-
tiniu, tiek nuotoliniu badu.

Karimi ir kt. (2025) SA ir MA sieké jvertinti, kaip Svieti-
mas, pagrjstas sveikatos jsitikinimy modeliu (angl. He-
alth Belief Model), veikia mitybos Ziniy lygj, susijusj su
vézio prevencija. Analizuotuose 5 tyrimuose buvo i$ viso
jtraukta 611 dalyviy. Visose intervencijose buvo naudo-
jamas sveikatos jsitikinimy modelis kaip pagrindiné teo-
riné bazé. Edukacinés veiklos buvo pritaikytos pagal mo-
delio komponentus (jautrumas rizikai, ligos sunkumas,
nauda, kliatys, veikti paskatinantys veiksmai, saviveiks-
mingumas). Metaanalizés rezultatai parodé, kad sveika-
tos jsitikinimy modeliu pagrjstos edukacinés interven-
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cijos turéjo nuo vidutinio iki didelio teigiamo poveikio
dalyviy mitybos Zinioms, palyginti su kontrolinémis gru-
pémis. Standartizuotas vidutinis skirtumas (SMD): 0,75
(95 proc. (PI): 0,52-0,98; p < 0,001). Intervencijy grupés
dalyviy Zinios apie mityba zymiai pageréjo, palyginti su
kontrolinés grupés dalyviais [9].

Huang S. ir kt. (2023) SA ir MA tikslas buvo isanalizuoti ru-
kymo nutraukimo intervencijy veiksminguma didelés ri-
zikos plauciy vézio populiacijai (ilgalaikiams rdkaliams),
dalyvavusiems ankstyvojoje vézio patikroje, siekiant nu-
statyti, kurie rikymo nutraukimo metodai yra veiksmin-
gi. Analizuotuose 8 tyrimuose dalyvavo 988 asmenys.
Daugumoje tyrimy intervencijos apémé individualias
elgesio konsultacijas su specialistais (kontaktiniu ir nuo-
toliniu badu), kartais derinamas su farmakologinémis
priemonémis ar elektroninémis cigaretémis. Kontroli-
néms grupéms buvo taikoma standartiné prieziura arba
minimalios rekomendacijos. Bendra analizé parodé, kad
rukymo nutraukimo intervencijy grupéje rakymo nu-
traukimo sékmeés tikimybé buvo reikSmingai didesné
nei kontrolinéje grupéje (RR=1,50; 95 proc. Pl 1,08-2,08;
p < 0,05). Papildomos analizés atskleidé, kad konsulta-
cijomis pagrjstos, individualizuotos intervencijos reiks-
mingai padidino trumpalaikés (7 dieny) abstinencijos
tikimybe, palyginti su standartine prieziura (RR = 1,46;
p < 0,05). Didziausias intervencijy poveikis buvo stebi-
mas per pirmuosius 6 ménesius, kai abstinencijos tikimy-
bé buvo apie 58 proc. didesné nei kontrolinéje grupéje
(RR=1,58; p < 0,05). Kai kuriuose tyrimuose, kuriuose ru-
kymo nutraukimo rezultatai buvo biochemiskai patvir-
tinti, elektroniniy cigareciy taikymas kartu su elgsenos
konsultacijomis taip pat buvo susijes su didesne rikymo
nutraukimo sékme, palyginti su standartine priezidra. Vis
délto ilgalaikéje perspektyvoje (=12 mén.) reikimingas
intervencijy poveikis iSnyko, o autoriai pazyméjo, kad
elektroninés cigaretés sukélé daugiau nepageidaujamy
reiskiniy [10].

Diez de Los Rios de la Serna ir kt. (2022) SA rezultatai pa-
rodé, kad intervencijos, apimancios mitybos edukacijas
ir fizinj aktyvuma, kartu taikant elgsenos keitimo teori-
jas, turéjo reikSminga, taciau trumpalaikj poveikj asme-
nims, turintiems padidéjusia onkologiniy ligy rizika. |
apzvalga jtrauktuose 4 tyrimuose intervenciniy grupiy
dalyviai reciau vartojo raudong mésg ir dazniau rinkosi
viso grado produktus bei didesnj vaisiy ir darzoviy kiekj,
palyginti su kontrolinémis grupémis. Taip pat pastebétas
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reikSmingas fizinio aktyvumo lygio padidéjimas po inter-
vencijy, ypac per pirmuosius 3—-6 ménesius po programy
jgyvendinimo [11].

Salmani ir kt. (2020) SA tikslas buvo jvertinti mobiliujy
sveikatos (angl. mHealth) jrenginiy (iSmanieji telefonai su
vaizdy fiksavimo funkcija, tekstinés Zinutés ir multimedi-
jos pranesimai, vézio rizikos skaiciuoklés) poveikj vézio
patikrai, analizuojant jy veiksminguma, funkcionaluma ir
jtaka pacienty elgsenai bei sveikatos rezultatams. Anali-
zuojamy 23 tyrimy duomenys parodé, kad mobiliosios
sveikatos jrenginiai dazniausiai teigiamai veiké gimdos
kaklelio ir krUties vézio patikrg — padéjo perteikti aktualig
informacija, skatinti sveikatos ziniy plétra, planuoti tiks-
lus, priminti, stebéti blkle, pateikti atsiliepimus, atlikti
vertinimus, sprendimy priémima bei Svietima [12].

Asai ir kt. (2021) SA tikslas buvo jvertinti intervencijas,
skirtas padidinti supratima apie odos vézj, mazinti ultra-
violetinés (UV) spinduliuotés poveikj ir skatinti apsaugos
nuo saulés elgsena tarp jauny suaugusiyjy (18-30 m.).
Siekta nustatyti, kurie metodai veiksmingiausi kei¢iant
elgseng Sioje rizikos grupéje. Intervencijos apémeé vizu-
alinius metodus (pvz., UV nuotraukas), motyvacinius po-
kalbius, zaidimus. Dauguma tyrimy parodé teigiama po-
veikj Ziniy, nuostaty, ketinimy ir emocijy srityse, taciau
ilguoju laikotarpiu elgsenos pokytis buvo ribotas [13].
Housten ir kt. (2021) apZzvalgoje analizuotos sveika-
tos rastingumo didinimo intervencijos. | SA jtrauktuo-
se 36 tyrimuose dalyvavo suaugusieji, turintys ribo-
ta sveikatos rastinguma ir susiduriantys su isSukiais
visuose véZio priezilros etapuose (prevencija, patikra,
diagnozé, gydymas). Dauguma tyrimy vertino elgsenos
rodiklius, tokius kaip patikros atlikimas, zinios, atmintis,
komunikacija. Nustatyta, kad didZiausig poveikj turéjo
daugiakomponentés intervencijos, pvz., pacienty edu-
kacija ir nuolatiné psichologiné parama [14]. Rezultatai
parodé, kad padidéjo dalyvavimas prevencinése patikro-
se, pvz. j $ig apzvalga jtrauktas Han ir kt. (2017) tyrimas
parodé Zenkly mamogramos ir gimdos kaklelio citolo-
ginio (angl. Pap smear test) tyrimo atlikimo daznio padi-
déjima tarp tyrimo dalyviy (PAP SS = 13,3; mamograma
SS = 18,5) [16]. Reikdmingas Ziniy padidéjimas pastebé-
tas po supaprastinto turinio ar vaizdo intervencijy (pvz.
Kushalnagar ir kt., 2018; Volk ir kt., 2008 tyrimuose) [17,
18]. Taip pat intervencijos, naudojusios animacija, pa-
prastesnj tekstg ir garsine informacija, pagerino Zodinés
informacijos prisiminima, ypac tarp riboto rastingumo
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1 lentelé. |traukty tyrimy intervencijy charakteristiky ir rezultaty apibendrinimas

Autorius Intervencijy

Intervencijos

Poveikio sritis

Pagrindiniai rezultatai

(metai) kategorija

apibudinimas

Karimi ir kt., Sveikos mitybos Edukacinés Mitybos zinios T Zinios (SMD = 0,75; p < 0,001).
2025 (SAir MA)  skatinimo programos pagal
[9] intervencijos HBM' (3-8 sesijos,
vid. 54 min.)
Huang ir kt., Zalingy jprociy El. cigaretés + Rakymo Veiksmingos individualizuotos
2022 (SAir MA)  mazinimo individualus nutraukimas intervencijos (RR = 1,46;
[10] intervencijos konsultavimas p < 0,05); derinant el. cigaretes +
(trukmé <12 sav.,, konsultacija nustatytas dar didesnis
15-20 min. sesija) veiksmingumas (RR=1,51; p < 0,05),
bet pazymima, kad el. cigaretés sukélé
daugiau nepageidaujamy reiskiniy;
didZiausias poveikis per pirmus
6 mén.
Diez de Los Daugiakomponentés  Fizinis aktyvumas (FA), FA, svoris, mitybos T FA; | kano svoris;
Rios de la Serna intervencijos mitybos edukacija, elgsena T viso grado produkty vartojimas;
ir kt., 2022 (SA) elgesio keitimas ! raudonos mésos vartojimas.
[11] (trukmé 3-12 meén.)
Salmani ir kt., Kitos informuotumo ~ mHealth% SMS, Informuotumas, T Informuotumas (39 proc. tyrimy);

2020 (SA) [12] intervencijos

multimedija, rizikos
skaiciuoklés, nuotoliné
diagnostika (trukmé

1 sav.— 20 mén.)

patikros rodikliai

T ankstyva diagnostika (34,78 proc.);
veiksmingumas patvirtintas
47,82 proc. tyrimy.

Kitos informuotumo
intervencijos

Asai ir kt., 2021
(SA) [13]

Vizualiniai metodai
(UV nuotraukos),
motyvacinis interviu,
zaidyba (dazniausiai
vienkartinés,

15-45 min.)

Elgesio ketinimai,
Zinios, nuostatos

T Ketinimai keisti elgesj (46 tyrimai);
teigiami nuostaty pokyciai (43 tyrimai);
T emocinis atsakas (18 tyrimy);

T Zinios (9 tyrimai); veiksmingiausi

UV nuotrauky + edukacijos deriniai.
llgalaikis poveikis netirtas.

Kitos informuotumo
intervencijos

Housten ir kt.,
2021 (SA) [14]

Supaprastinta
edukacija: vizualinis /
garso turinys,
pacienty navigacija

Sveikatos
rastingumas,
patikros rodikliai

Tikimybeé atlikti PAP tyrima tarp
intervencijos grupés dalyviy buvo
13,3 karto T (OR =13,3; 95 proc. Cl
7,9-22,3) negu kontrolinéje grupéje;
mamograma - 18,5 karto T (OR = 18,5;
95 proc. C19,2-37,4); T Zinios ir
sveikatos rastingumas.

Kitos informuotumo
intervencijos

Mosquera ir kt.,
2023 (SA) [15]

Pacienty navigacija,
priminimai, logistiné
pagalba (navigatoriy
mokymai nuo 6 val. iki
80 val,, priklausomai
nuo kvalifikacijos)

Dalyvavimas
patikrose

Pacienty navigacijos programos
gali T dalyvavima storosios zarnos
vézio patikroje 19,9-250,6 proc.,
gimdos kaklelio — 0,4-160,0 proc.,
kraties — 33,6-45,5 proc., palyginti
su jprasta prieziGra (bendrai nuo
~0,4 proc. iki ~250,6 proc.).

"HBM (angl. Health Belief Model) - sveikatos jsitikinimy modelis.
2 Mobilioji sveikata (angl. mHealth) — sveikatos prieziura ir informacija, teikiama per mobiliuosius jrenginius (programélés, trumposios tekstinés

zinutés, SMS).

asmeny (Meppelink ir kt., 2015) [19].

Mosquera I. ir kt. (2023) analizavo pacienty navigacijos

programos veiksminguma, skatinant dalyvavima kraties,

gimdos kaklelio ir storosios zarnos vézio atrankos pre-

vencinése programose. Rezultatai parodé, kad pacienty
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programos dazniausiai apémé individualizuotg kon-
takta (telefonu, gyvai ar laiskais), kalbos ir kultarinius
ypatumus atitinkancia komunikacija, pagalba jveikiant
logistines kliltis (pvz. transporta ar vaiky priezilrg).
Bendruomenés sveikatos darbuotojy jtraukimas daznai
buvo siejamas su teigiamu poveikiu dalyvauti patikroje
[15]. Analizuoty intervencijy poveikis ir charakteristikos
pateiktos 1 lenteléje.

REZULTATY APTARIMAS

Moksliniy $altiniy analizé parodé, kad asmenims, turin-
tiems padidéjusia rizika susirgti onkologinémis ligomis,
veiksmingiausios intervencijos buvo tos, kurios apémé
mitybos edukacijas, Zalingy jproc¢iy mazinima, mitybos
edukacijos ir fizinio aktyvumo derinj, psichosocialine
parama, taiké elgsenos keitimo komponentus, vizuali-
nius metodus bei skaitmenines priemones. Karimi ir kt.
(2025) tyrimai rodo, kad sveikatos jsitikinimy modeliu
pagrjstos mitybos edukacijos programos Zymiai padi-
dino mitybos Ziniy lygj. Sveikatos jsitikinimy modelis
(angl. Health Belief Model) yra vienas i$ Zinomiausiy teo-
riniy modeliy, aiSkinanciy sveikatos ir ligos elgesj. Pagal
$j modelj, asmenys vertina sveikata, apibrézia ligg kaip
grésme su rimtomis ir neiSvengiamomis pasekmémis, at-
lieka sveikatai palankius veiksmus ir laukia teigiamo re-
zultato [20]. Modelis taikomas daugelyje saliy kaip svarbi
sudetiné priemoné, didinanti ankstyvo vézio ir kity ligy
prevenciniy ir ankstyvo diagnozavimo programy veiks-
minguma. Daugiakomponentés intervencijos, apiman-
¢ios mitybos edukacija ir fizinj aktyvuma, kartu taikant
elgesio keitimo technikas, taip pat turéjo teigiama po-
veikj gerinant fizinio aktyvumo rodiklius ir mitybos ko-
kybe [11]. Tyrimai rodo, kad rizika susirgti véziu didéja
proporcingai modifikuojamy rizikos veiksniy skaiciui,
todél veiksmingiausios intervencijos vienu metu apima
nesubalansuotos mitybos ir fizinio pasyvumo mazinima,
taip pat rakymo, alkoholio vartojimo nutraukima [21].
Huang ir kt. (2022) SA rezultatai parodé, kad veiksmin-
gos rikymo nutraukimo intervencijos apima individua-
lizuotas, pagal paciento motyvacijos ir priklausomybés
lygj pritaikytas elgesio konsultacijas, kartais derinamas
su farmakologinémis priemonémis ar elektroninémis
cigaretémis [10]. Kituose 3altiniuose nurodoma, kad
moksliskai pagrjstos intervencijos tabako vartojimo nu-
traukimui apima farmakologines priemones, taciau ypa-
tingas démesys skiriamas elgesio keitimo komponentui.

Zurnalo tinklalapis: https://visuomenessveikata.hi.lt/

Veiksmingos intervencijos apima trumpas gydytojy kon-
sultacijas, pagalbos linijas, mobiligsias programéles bei
intensyvia individualig arba grupine elgesio keitimo pa-
galba. Rukymo nutraukimo kliniky vaidmuo yra svarbus,
nes jose derinama elgesio pagalba su farmakologinémis
priemonémis, teikiant individualizuotg ir testine parama
[22]. Skaitmeninés intervencijos, tokios kaip mobiliosios
sveikatos priemonés [12] ar pacienty navigacijos pro-
gramos [15], didino dalyvavimga prevencinése vézio pa-
tikros programose, informuotuma bei savarankiskuma
priimant sprendimus. Pacienty navigacijos programy
taikymas leido uztikrinti savalaike, nuoseklia ir individu-
alius poreikius atitinkancia sveikatos prieziura, suteikiant
informacija, padedant planuoti tyrimus ir koordinuojant
sveikatos prieziuros paslaugas.

Analizuojant veiksmingus intervencijy komponentus is-
rySkéjo, kad didele reikSme turéjo elgesio keitimo tech-
niky, tokiy kaip tiksly kélimas, konkretaus veiksmy plano
sudarymas, reguliari pazangos stebésena, socialiné para-
ma bei savikontrolé, taikymas. Sie elgsenos poky¢io ele-
mentai buvo veiksmingi tiek mitybos edukacijose, tiek
kitose gyvenimo budo intervencijose [9, 11]. Struktaruo-
ti elgsenos pokycio elementai suteiké dalyviams aiskius
veikimo orientyrus ir padéjo islaikyti ilgalaikj jsitraukima.
Taip pat svarby poveikj turéjo motyvacinés strategijos,
jskaitant motyvacinius interviu, naratyvines istorijas bei
psichosocialinés paramos integravima. Asai ir kt. (2021)
apzvalgoje nustatyta, kad asmeniskai aktualds ir emocis-
kai paveikas naratyvai, pateikti per edukacines priemo-
nes, turéjo stipresnj poveikj ketinimams keisti elgseng
nei tradiciné informacija. Be to, autoriai pazyméjo, kad
veiksminga intervencijy kombinacija apima grésmeés
suvokima ir aisky veiksmy plang [13]. Mosquera ir kt.
(2023) analizéje motyvaciniai pokalbiai ir aktyvus ben-
druomenés darbuotojy jsitraukimas reikSmingai padidi-
no dalyvavima prevencinése patikrose [15]. Vaizdinés ir
zaidybinés priemonés taip pat pasirodé itin veiksmingos
siekiant dalyviy jsitraukimo ir motyvacijos islaikymo. In-
tervencijos, kuriose naudotos UV nuotraukos, fotosené-
jimo aplikacijos, skatino ne tik informacijos jsisavinima,
bet ir savarankiskesnj sprendimy priémima. Daugelyje
vertinty tyrimy sékme lémé technologiniai sprendimai,
jskaitant mobiligsias sveikatos programéles, nuotolines
diagnostikos sistemas, tekstinius priminimus ir multi-
medijos edukacija. Salmani ir kt. (2020) tyrimo rezultatai
parodé, kad Sios priemonés padéjo pasiekti platesnes
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auditorijas, padidino vézio patikry rodiklius ir pagerino
informuotuma [12]. Vis délto vien skaitmeniniy techno-
logijy priemonés dazniausiai turéjo tik trumpalaikj po-
veikj. 13ryskéjo, kad mokymai, kuriuos vedé sveikatos ar
kiti apmokyti specialistai, ypa¢ vykdyti gyvai arba misriai
(gyvai ir skaitmeniniu formatu), buvo veiksmingesni nei
vien tik savarankiskai atliekamos ar tik skaitmeninés edu-
kacijos formos. Siy intervencijy metu pastebétas ne tik
didesnis dalyviy ziniy lygio augimas, bet ir gilesnis elge-
sio pokytis bei jsitraukimas j sveikatai palankias veiklas
[15]. Technologinés ar pasyvios edukacijos priemoneés,
tokios kaip informaciniai lankstinukai, automatiniai tek-
stiniai priminimai ar skaitmeninis turinys turéjo mazesnj
poveikj. Asai ir kt. (2021) apZvalgoje nustatyta, kad tokio
tipo intervencijos dazniausiai paveiké tik trumpalaike
elgsena ar ketinimus ja keisti, o Salmani ir kt. (2020) ty-
rime nustatyta, kad programélés ar priminimai be papil-
domos konsultacijos ar palaikymo daznai nesukeldavo
reikSmingy ilgalaikiy poky¢iy [13, 12]. Pacienty Svietimo
intervencijy onkologijos srityje vertinimas atitinka ir kity
autoriy jzvalgas. Lyu ir kt. (2024) pabrézia, kad veiks-
minga edukacija turi apimti jvairius lygmenis ir kanalus
nuo tiesioginio bendravimo iki skaitmeniniy sprendimy,
jskaitant dirbtinio intelekto priemones ir mobiligsias

programéles. Autoriai pazymi, jog bendro pobudzio
paskaitos daznai stokoja individualumo, todél aktyvus
metodai (seminarai, koucingas) kartu su priminimais ir
motyvaciniais elementais skatina pacienty jsitraukima ir
elgesio pokycius [23]. Tyrimai rodo, kad personalizuota
komunikacija ir edukacija, pritaikyta konkretaus pacien-
to poreikiams, Zymiai pagerina mokymosi rezultatus ir
stiprina paciento pasitikéjima savimi [24].

APIBENDRINIMAS

Moksliniy publikacijy apzvalgos rezultatai parodé, kad
asmenims, turintiems padidéjusia onkologiniy ligy ri-
zika, veiksmingiausios buvo sveikos gyvensenos inter-
vencijos, orientuotos j rizikos veiksniy mazinima (sveikos
mitybos, fizinio aktyvumo, rakymo nutraukimo skatini-
ma), dalyvavima prevencinése patikrose ir sveikatos ras-
tingumo ugdyma. Veiksmingos individualiam rizikos su-
vokimui pritaikytos intervencijos, vykdytos su specialisty
parama, naudojant skaitmenines, vizualines, Zaidybines
priemones. Ateities tyrimuose rekomenduojama dau-
giau démesio skirti gyvensenos intervencijy ilgalaikiams
elgsenos pokyciams tirti.

Straipsnis gautas 2026-01-12, priimtas 2026-02-25
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EFFECTIVENESS OF INTERVENTIONS FOR THE PREVENTION OF

ONCOLOGICAL DISEASES

Aurelija Kuktelionyté, Gediminas Guntarskis
Institute of Hygiene

SUMMARY

Objective. To review the results of the effectiveness
evaluation of interventions for the prevention of
oncological diseases in individuals with an increased risk
of oncological diseases.

Methods. A
accordance with PRISMA guidelines for systematic

literature review was conducted in
reviews. The PubMed database was searched for articles
published in English language between 2019 and 2025.
Studies evaluating interventions focused on lifestyle
changes and improvement of health literacy among
individuals at increased cancer risk, oncological patients,
and their caregivers were included. This article presents
the results of studies assessing interventions specifically
targeting individuals at increased oncological risk.

Results. A total of 36 publications were identified, of
which 7 studies evaluating intervention effectiveness
in individuals at increased cancer risk were included in
this analysis. The most common lifestyle interventions
for this target group were based on behavior change
theories and included educational activities, individual
counseling, and patient navigation. The effectiveness
of digital, visual, gamified, and motivational tools was
also assessed. Post-intervention outcomes included
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short-term behavior changes, increased participation
in preventive screening programs, and improved
knowledge and awareness. In most studies, the strongest
effects were observed within the first 3-6 months after
the intervention, while long-term effects were limited or
not assessed.
Conclusions.Lifestyleinterventionstargetingindividuals
at increased risk of cancer were most effective when
they focused on reducing cancer risk factors, promoting
participation in preventive screenings, and improving
health literacy. Interventions tailored to individual risk
perception and delivered with professional support
showed greater effectiveness. The use of digital, visual,
and gamified tools further enhanced intervention
outcomes.

Keywords: cancer, oncological diseases, risk factors,
cancer prevention, lifestyle interventions, health literacy.
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