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1 Jzanga

Ataskaitoje pateikiami rezultatai, gauti atlikus dvigubg tyrima:
dokumenty ir vykusiy grupés diskusijy analize.

Si ataskaita parengta jgyvendinant projekta ,E. sveikatos radtingumas*
(angl. E-Health Literacy (HEAL)) finansuojamg ,,Erasmus+“ strateginés
partnerystés jaunimo srityje programos léSomis. HEAL projektas
jgyvendinamas Vokietijoje (Stiftung Digitale Chancen), Lietuvoje (Asociacija
Viesieji interneto prieigos taskai), Graikijoje (IASIS), Slovénijoje (Simbioza
Genesis, socialno podjetje) ir Sveicarijoje (Ynternet.org).

Ataskaitoje pristatomas ,Zinynas“, kuris yra suskirstytas j ias dalis:
*  moksliniy tyrimy sistemos ir priemoniy kdrimas;
* dokumenty ir tiksliniy grupiy tyrimai kiekvienoje salyje partneréje.
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1.1 Pagrindiniai terminai E-HEALTH LITERACY

Skaitmeninis rastingumas: jgidZiai, reikalingi skaitmeninei kompetencijai jgyti, t. y.
uztikrintai ir kritiskai naudotis informacinemis ir rysiy technologijomis (IRT) darbui,
laisvalaikiui, mokymuisi ir bendravimui.

Sveikatos rastingumas: asmeny gebéjimo gauti, apdoroti ir suprasti pagrindine informacijq
apie sveikatq ir paslaugas, reikalingg tinkamiems sprendimams dél sveikatos priimti, laipsnis.

E. sveikatos rastingumas (arba skaitmeninis sveikatos rastingumas): gebéjimas ieskoti, rasti, suprasti
ir vertinti informacijq apie sveikatq is elektroniniy Saltiniy bei taikyti jgytas Zinias sprendZiant sveikatos
problemas.

Telemedicina: Telemedicina - tai medicinos praktika, kai medicinos paslaugos teikiamos per
atstumq naudojant informacines technologijas. Vienoje vietoje esantis gydytojas naudojasi
telekomunikacijy infrastruktara, kad suteikty sveikatos prieZidros paslaugas pacientui, esanciam toli
nuo jo. Tai e. sveikatos dalis.

E-Sveikata: E. sveikatos priemonés arba sprendimai apimantys produktus, sistemas ir
paslaugas, kurios neapsiriboja vien tik interneto programomis. Jos apima sveikatos prieziiiros
institucijoms ir specialistams skirtas priemones, taip pat pacientams skirtas individualizuotas
sveikatos sistemas. PavyzdZiui, sveikatos informacijos tinklai, elektroniniai sveikatos jrasai,
telemedicinos paslaugos, asmeninés komunikacinés sistemos, sveikatos portalai ir daugelis kity
informacinémis ir rysiy technologijomis pagrjsty priemoniy, padedanciy vykdyti prevencijq,
diagnozuoti, gydyti, stebéti sveikatq ir gyvenimo biidq.

https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=LEGISSUM:c11090
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7889072
https://doi.org/10.2196/imir.8.2.e9
https://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:52004DC0356:EN:HTML
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1.2 Trumpai apie e.sveikatg

Siandien modernéjancios technologijos verziasi j kasdieninj socialinj-ekonominj
gyvenimg, darydamos didele jtaka jo kokybei. Be to, nuolat modernéjanti medicina ilgina
Europos pilieciy gyvenimo trukme. Tvaraus socialinio vystymosi kontekste klausimas, kaip
Europos visuomené reaguos j naujus socialinius isstkius, kurie kyla dél demografiniy pokyciy
ir spartéjancios bei nesustabdomos informaciniy ir rysiy technologijy (IRT) plétros, jau seniai
figlruoja Europos Sgjungos politinéje darbotvarkéje.

Kad jveikty $j issdkj, ES turi veiksmingai ir sgZiningai vykdyti sisteminius pokycius
visose visuomenés gyvenimo srityse, o sveikata neabejotinai yra viena is prioritetiniy sriciy.
Todél neiSvengiamas sveikatos sistemos skaitmeninimas, naujy skaitmeniniy sveikatos
sprendimy vystymas ir plétra yra raktas j isSkiy sprendima.

Sékminga sveikatos sistemy transformacija labai priklauso nuo pilieciy skaitmeninio
sveikatos rastingumo lygio. Skaitmeninis rastingumas labai svarbi sudedamoji dalis, kuri turi
biti pripaZinta ir jtraukta j bet kokig e. sveikatos politika. Siame procese labai svarbu, kad visi
gyventojai turéty galimybe naudotis skaitmeninémis technologijomis.

Integrali skaitmeniné visuomené reiskia, kad visi pilieciai turi visas galimybes naudotis
skaitmeninémis paslaugomis tam, kad tapty lygiaverciais skaitmeninés visuomenés plétros
bendraautoriais. Pilieciai, kurie moka naudotis skaitmeninémis technologijomis, gali kur kas
aktyviau dalyvauti visuomeninése veiklose, darbo rinkoje bei kokybiskai gyventi.

IRT neabejotinai yra viena i$ galingiausiy ir veiksmingiausiy priemoniy, padedanciy pasiekti ir
iSlaikyti auksta sveikatos ir socialinés priezitros kokybe. Nors IRT naudojimas jau integruotasj
Europos Saliy sveikatos sistemas ir pilieciai gali savarankiskai ripintis savo sveikata, deja,
skaitmeniné atskirtis sveikatos sektoriuje iSlieka opi problema.

e https://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:52004DC0356:EN:HTML
e https://eurohealthnet.eu/wp-
content/uploads/documents/2019/190909 PolicyPrecis DigitalHealthLiteracy.pdf
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1.3 Pagrindiniai HEAL projekto tikslai

Heal projekto tikslas — didinti Europos gyventojy skaitmeninius jglidZius sveikatos
rastingumo srityje bei informuoti apie e.sveikatos paslaugy teikiamg nauda. Projekte ypatingas
démesys skiriamas socialiniai pazeidziamoms visuomenés grupéms t.y. Zemesnio socialinio ir
ekonominio statuso suaugusiems Zmonéms, vyresnio amZziaus asmenims, etniniy bei kity
mazumy grupiy nariams. Daznai batent Siy grupiy gyventojai turi ribotg prieiga prie informacijos
apie sveikatg internete.

Citata: ,,Nepaisant to, kad e.sveikatos rastingumo sqvoka buvo pristatyta
2006 m., jos potencialus vaidmuo jgalinant asmenis nebuvo jgyvendintas.
Nepatenkinus nepalankioje padétyje esanciy grupiy e. sveikatos rastingumo
poreikiy, tikétina, kad e. sveikatos intervencinés priemonés bus priimamos
vangiai, todél intervencinés priemonés bus neveiksmingos*“.

Citata: ,,PaZeidZiamos grupés, jskaitant maZas pajamas
gaunancius Zmones, kai kuriuos vyresnio amZiaus
suaugusiuosius ir Zmones, susiduriancius su kalbos ir kultiros
barjerais, gali susidurti su didesniais sunkumais naudojant
skaitmenines priemones” .

Siekiant uztikrinti veiksmingg e. sveikatos taikomyjy programy, platformy ir paslaugy
naudojima tarp nustatyty naudos gavéjy, pagrindinis démesys projekte yra nukreiptasj profesines
bendruomenes, nevyriausybines ir pelno nesiekiancias organizacijas, vietos valdZios institucijas,
bibliotekas, seneliy namus, tre¢iojo amziaus universitetus ir t.t. Siame projekte svietéjai,
bibliotekininkai, socialiniai darbuotojai, lyderiai, aktyvistai, Seimos globéjai ir t.t. yra apibréziami
kaip antroji tiksliné grupé, galinti pagelbéti ir prisidéti prie pazeidziamy visuomenés grupiy
skaitmeninés atskirties mazinimo sveikatos srityje.

Citata: ,Visuomené turi daugiau investuoti j technologinj svietimgq ir
teikti nuolatine paramgq, konsultacijas ir mokymaqsi gerosios
patirties technologijy srityje bibliotekose, svietimo centruose,

senjory jstaigose ir pan”.

Citata: ,,Bendruomenés organizacijos ir bendruomenés sveikatos prieZitros
darbuotojai gali atlikti svarby vaidmenj rengiant mokymus vyresnio
amZiaus Zmonéms ir kitoms grupéms. Siekiant palengvinti prieigq prie
skaitmeniniy sveikatos sprendimy gali prireikti sveikatos prieZitros

darbuotojy paramos, taip pat mokymy, skirty skaitmeniniam sveikatos
rastingumui didinti”.
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Nors dirbantys sveikatos prieZitiros specialistai ar Svietéjai gerai pazjsta
projekto naudos gavéjus, Zino jy poreikius, taciau jiems patiems daznai truksta
Ziniy ir jgtdziy, kad galéty padéti pazeidZiamoms grupéms ir suteikti joms
reikiamg informacijg apie sveikaty. Todél projekto metu Svietéjai ir sveikatos
jstaigy specialistai bus kviec¢iami jgyti ar atnaujinti jau turimus jgtudZius
skaitmeninés sveikatos rastingumo srityje. Jie dalyvaus mokymuose, o véliau
Zinias bei patirtj perduos savo bendruomenés nariams, kuriems dél vieny ar kity
priezasCiy truksta skaitmeniniy jgldziy e.sveikatos srityje.

Minétam poveikiui pasiekti, projekto jgyvendinimo metu bus sukurtos trys
skaitmeninio sveikatos rastingumo didinimo priemonés:

1.) Zinynas, kuriame pristatomi naujausi pokyciai e. sveikatos srityje(PR1);
2.) Skaitmeninio sveikatos rastingumo mokymo rinkinys (PR2);
3) Europos skaitmeninés sveikatos etiketo rekomendacijos (PR3).

1.4 ES lygmeniu pripazinti poreikiai

Gyventojy sveikatos rastingumo Zinios, jy turéjimas sukuria pagrindg pilieCiams aktyviai
dalyvauti gerinant savo sveikatg, valdant sveikatos duomenis ir pan. Taciau net ir turintys
pakankama skaitmeniniy ziniy lygj, Europos pilieciai, vis dar susiduria su problema, kaip rasti,
suprasti ir atsirinkti informacijg visais lygmenimis, jskaitant ir apie sveikatg. Remiantis Europos
Komisijos komunikatu E. sveikatos veiksmy 2012-2020 m. planas: inovatyvi sveikatos apsauga
XXl a., viena is pagrindiniy klitGciy, susijusiy su e. sveikata, yra nepakankamas informuotumas,
pasitikéjimas ir jglidziai rasti, suprasti ir jvertinti internete esancig informacija apie sveikata,
taikyti Sias Zinias priimant saugius bei patikimus sprendimus susijusius su sveikata.

E.sveikatos paslaugy vartotojai yra itin heterogeniska Zmoniy grupé, kurios gyvenimo
realijos ir mokymaosi poreikiai skiriasi. Tai skirtingo amzZiaus, patirciy, jgidziy turintys asmenys.
Taip pat ugdant skaitmeninius jgtidZius turi bati atsizvelgta j skirtingas grupes, poreikius,
asmeny Ziniy lygj, geografinius, socialinius ir ekonominius bei kultlrinius skirtumus ir pan.
https://health.ec.europa.eu/publications/ehealth-action-plan-2012-2020 en

Citata: ,,Sekmingas skaitmeniniy sveikatos prieZiiiros
priemoniy naudojimas ir praktika reikalauja atsiZvelgti j
skirtingy grupiy poreikius, pripaZinti, kad kai kuriems

Zmonémes gali bati tinkamesnés kitos priemonés”.
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Europos ekonomikos ir socialiniy reikaly komiteto ataskaitoje, pritariama
skaitmeninei sveikatos rastingumo svarbai ir jai suteikiamas prioritetas, pabréZiant, jog
skirtingoms kartoms reikia skirtingo poZziurio j skaitmeninio sveikatos rastingumo
gerinimg (priklausomai nuo to, kokiu mastu jos naudojasi skaitmeninémis priemonémis
kasdieniame gyvenime).

Todél projekto metu bus parengtas skaitmeninés sveikatos rastingumo mokymo
rinkinys (PR2), kurj sudaro Zinynas ir mokymo kursas. Zinyne pateikiami e. sveikatos
srities pasiekimai ne tik i$ projekto partneriy Saliy, bet ir visos Europos mastu. Mokymo
kursas - tai iSsami mokymy medZiaga apimanti teorine bei praktine dalis ir skirta
Svietimo darbuotojams susipazinti su e.sveikatos duomeny apsauga, informacijos apie
e.sveikatg paieska ir atranka, jvairiy su e.sveikata susijusiy mobiliyjy aplikacijy
naudojimu ir pan.
https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52019IE0067&from=GA

Citata: ,,Nors kai kurios skaitmeninés sveikatos priemonés buvo
naujos (ypac COVID-19 pandemijos metu naudota kontakty
sekimo programéle), didZioji dalis pagrindiniy technologijy,

kurios buvo naudojamos pandemijos metu, jau egzistavo”,

Dél 2020 m. pradZioje prasidéjusios COVID-19 pandemijos buvo pradétos
naudoti kontakty sekimo programélés jvairiose Europos Salyse. Taciau gyventojy tarpe
Si programélé nebuvo populiari, visy pirma, dél to kad buvo neaisku kaip programélé
apsaugo jautrius asmens duomenis, visy antra, dél IRT priemoniy naudojimo jgudZiy
stokos daugeliui pilieciy Si priemoné nebuvo efektyvi apsisaugant nuo serganciojo. Taip
pat svarbu pamineéti, kad tyrimy duomenimis, COVID-19 pandemijos laikotarpiu 55 %
16-74 mety amZiaus ES gyventojy ieskojo informacijos apie sveikatg internete, 13 %
naudojosi sveikatos priezilros paslaugomis. Pastarieji skaiCiai rodo, jog nepaisant
didelio masto paslaugy perkélimo j internetq ir iSaugusio Zmoniy naudojimosi internetu
skaiciaus per pandemijg, e.sveikatos paslaugomis naudojosi maza dalis gyventojy. Kita
vertus, staigus peréjimas j skaitmenine erdve pandemijos metu, tik dar labiau pagilino
atskirtj ir izoliacijg tarp labiausiai pazeidZiamy visuomenés grupiy.
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Todel HEAL projektu siekiama:

1. sumazinti skaitmeninio sveikatos rastingumo spragas, kurios
gali lemti skaitmenine bei socialine atskirtj;
didinti skaitmeninius jgudzius sveikatos rastingumo srityje
ypatingai atkreipiant démesj j pazeidziamas Europos Sgjungos

gyventojy grupes;

didinti informuotuma apie e. sveikatos rastingumo, galincio
turéti jtakos geresnei socialinei ir sveikatos prieziurai svarbg;
didinti informuotuma apie saugumo ir informacinio
rastingumo svarba.

2 PR1: Zinyno tiksly pristatymas

Atsizvelgiant j dalyvaujanciy Saliy partneriy nacionalinius ir regioninius
skirtumus, zinyno sukdrimas buvo atspirties taskas ir pagrindas rasti bendra
vardiklj tolimesnéms projekto veikloms, kurias jgyvendinant bus didinamas
skaitmeninis sveikatos rastingumas ir sudaromos sglygos asmenims
visapusiSkai naudotis e. sveikatos paslaugomis ir priemonémis.

« Zinyne bus galima rasti naujausia informacija t.y. straipsnius, tinklalapius,
programéles, mokymo isteklius, geragjg patirtj ir t. t. Saliy partneriy
kalbomis ir angly kalba. Kai kuri medziaga taip pat bus pateikiama kitomis
kalbomis, atsizvelgiant j jos kilme.

«  Zinynas prisidés prie informuotumo didinimo. Atviras wiki puslapis bus
vieSai prieinamas ir naudojamas kaip atvira, internetine,
bendradarbiavimo skaitmeninio sveikatos rastingumo priemoné projekto
tikslinéms grupéms — Svietéjams ir gyventojams.

Co-funded by
the European Union




= HEAL

E-HEALTH LITERACY

2.1 Dokumenty tyrimas

Kiekvienoje projekto partneriy Salyje buvo surinkta informacija apie:

(1) skaitmeninius sveikatos jgudzius ir mokymo(si) poreikius Salyse partnerése;

(2) mokymo programas, projektus, dokumentus ir kitus atviruosius Svietimo isteklius.
Sukurta sistema (pvz., analitinés matricos, informaciniy lapy Sablonai, pvz.) palengvino
rinkimo procesg ir informacijos bei iStekliy pateikima. IStekliai buvo skirstomi j
suaugusiyjy mokymosi metodus ir informacijg apie e. sveikatos rastinguma placiaja
prasme. Sistema taip pat apéme tiksliniy grupiy darbo procesg, klausimus ir standartus.

2.2 Partneriy Saliy poreikiai — dokumenty tyrimas

Simbioza Genesis jau daugiau nei deSimtmet;] 1gyven!|na s!wtlngus

projektus, iniciatyvas skirtas stiprinti vyresnio amziaus Zzmoniy skaitmeninius
jgudZius Slovénijoje. 2021 m. lapkri¢io mén. Si organizacija atliko vyresnio
amziaus asmeny apklausg. Jos metu paaiskéjo, jog iS visy apklaustyjy 30%
naudojasi internetinémis paslaugomis, 55% respondenty ieSko informacijos
apie sveikata (ligas, jy gydyma, sveikatos priezilros specialistus) internete.
Apklausos metu taip pat paaiskéjo, jog vyresnio amziaus Zmonéms néra
lengva ieskoti informacijos apie sveikatg internete. Ypatingai sudétinga tiems
asmenims, kurie turi silpnus skaitmeninio rastingumo jgldzius. Jie susiduria
su sunkumais ne tik ieSkant informacijos internete, bet ir naudojantis e.
sveikatos platformomis, programélémis, paslaugomis ir pan.

Todél siekiant uztikrinti veiksmingg e. sveikatos programéliy, platformy
ir kt. paslaugy naudojimg, butina taikyti priemones, kurios padéty vyresnio
amziaus Zmonéms veiksmingai jomis naudotis. Taip pat reikéty uZztikrinti
lengvg prieigg prie atitinkamy mokymo paslaugy teikéjy.

Co-funded by
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E.sveikata Vokietijoje apima dvi pagrindines sritis: sveikatos stebeseng mobiliyjy
programéliy (sporto, sveikos gyvensenos), jvairiy jutikliy ir iSmaniy jrenginiy pagalba bei
reguliuojamas ir sertifikuotas e. sveikatos paslaugas. HEAL projekte abi sritys laikomos
svarbiomis ir bus jtrauktos j veiklas ir rezultatus.

Siuo metu pacientas Vokietijoje gali nuspresti, ar nori gauti e. recepta
programéléje, ar popierine forma. Skirtumas nuo ankstesnio popierinio recepto yra tas,
kad naujajame recepte yra sugeneruojamas QR kodas, kurj galima nuskaityti ir uzsisakyti
vaistus internetu.

Ta pati priemoné galioja ir elektroniniam nedarbingumo pazyméjimui. Jis bus
jgyvendintas 2023 m. Siuo metu sistema yra i$bandoma. Gydytojas nedarbingumo
pazymeéjima perduoda tiesiogiai draudimui. Darbdaviui ir toliau bus jteikiamas popierinis
nedarbingumo pazyméjimas.

»Elektroniné paciento byla" (ePA) - tai skaitmeniné programa, kurioje pacientai /
apdraustieji pateikia savo sveikatos duomenis. Gave jgaliojima, prie bylos gali prisijungti ir
gydytojai, kurie gali perskaityti arba patalpinti duomenis. Pagrindiné idéja yra ta, kad
Zmonés yra savo duomeny savininkai, todél pilieiai jos gali atsisakyti, jei nenori turéti.
Vokietijoje Si programa jgyvendinama nuo 2021 m.

E. recepto, ePA ir eAU duomeny perdavimas vyksta per ,telematikos
infrastruktdra”. Telematikos infrastruktira (TI) yra Vokietijos sveikatos priezilros sistemos
duomeny magistralé. Ji sukurta tam, kad blty uztikrintas greitas ir saugus rysSys tarp
gydytojy, psichoterapeuty, ligoniniy ir kt. Jos valdytojas yra Gematik - organizacija, kurios
pagrindinis akcininkas yra Federaliné sveikatos apsaugos ministerija.

»Skaitmeninés sveikatos programos” (Digitale Gesundheitsanwendungen, DiGa) yra
sertifikuotos mazos rizikos medicininés programos. Tai programélés, kuriomis naudojasi
apdraustieji, pavyzdziui, iSmaniuoju telefonu ar plansetiniu kompiuteriu, taip pat
Ziniatinklio programélés, veikiancios per interneto narsykle asmeniniame ar
neSiojamajame kompiuteryje. Sertifikavima atlieka "Bundesinstitut fiir Arzneimittel und
Medizinprodukte (BfArM)" (Federalinis vaisty ir medicinos prietaisy institutas), o jj
pripaZjsta draudimo bendrovés. Sioms programéléms taikomi auksti duomeny apsaugos
standartai ir maza rizika paciento sveikatai.

Kitos sveikatos programeélés néra sertifikuotos "DiGa", todél uz jy naudojima atsako
pats pacientas. Sios programélés gali bati laikomos sveikatos ir fizinés biklés stebéjimo
programélés (kaip miego ciklo stebéjimas, mitybos reguliavimo, sgmoningumo ir
motyvacijos skatinimo). Remiantis ,Statista“ duomenimis, 2022 m. sausio mén. trys
daugiausiai atsisiystos Sios kategorijos programélés buvo susijusios su ,,Covid-19
pandemija“. Po to seka mitybos ir Zingsniy sekimo bei sporto programélés, kurios yra
SeSios iS deSimties daugiausiai parsisiunciamy sveikatos ir fizinés buklés programéliy.
https://de.statista.com/statistik/daten/studie/166976/umfrage/beliebteste-kategorien-im-

app-store/
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Lietuvoje e.sveikata apima jvairias informacines sistemas, !urlos yra va‘!omos Ir

prizidrimos valstybés institucijy arba privaciy juridiniy asmeny. Nuo 2015 m. Lietuvoje
jdiegta e. sveikatos sistema (ESPBI IS) leidZia gyventojams, gydytojams ir vaistinéms turéti
vieng prieigg prie e. sveikatos paslaugy ir dalytis informacija nuotoliniu bldu. Kiekvienas
prisijunges prie www.esveikata.lt platformos, gali analizuoti, kokie tyrimai buvo atlikti,
kokiomis ligomis sirgo, kokius vaistus vartojo, kokios pazymos iSduotos, koks skiepy
kalendorius ir pan. Siandien galima ne tik uZsiregistruoti pas gydytoja internetu, bet ir
gydytojui iSraSius e.receptg vaistg jsigyti bet kurioje vaistinéje neturint popierinio recepto ir
neiSeinant i$ namy.

Sekant informacijg oficialiose interneto svetainése, tokiose kaip pasveik.lt, vaistai.lt,
pincetas.lt, galima gauti kokybiskg informacijg apie ligas, gydytojus, vaistus, sveika
gyvenseng ir pan. Per kitas valstybines institucijas, pavyzdziui, ,,Regitra“, galima matyti
asmens sveikatos pazyméjima, nebereikia turéti popierinio varianto. Karantino metu itin
iSaugo elektroniné prekyba perkant nereceptinius vaistus ar kitas medicinines prekes per
vaistiniy ar kitas e.parduotuves. Be to, gyventojai aktyviai naudojasi jvairiomis
mobiliosiomis programélémis ir iSmaniaisiais jrenginiais, kurie skirti sekti sveikatos bukle,
sveikg gyvenseng ir pan.

Europos informaciniy ir rySiy technologijy atliktos apklausos rezultatai atskleidzia,
kad skirtingy amziaus grupiy Zmonés internetu naudojasi nevienodai. Lietuvoje 2020 m.
69% asmeny, kuriy amZzius tarp 25-34 mety amZiaus ieSkojo informacijos apie sveikatos
problemas internete. Daugiausiai informacijos internete ieSkojo asmenys 35 ir 44 mety
amziaus (70%), o maziausiai 55-64 mety amziaus Zzmonés (50%).

2022 m. Lietuvoje populiariausios, su sveikata ir sportu susijusios, programéles
buvo skirtos skaiéiuoti Zingsniams. Tokio tipo programélés — net SeSios tarp top 10 paciy
populiariausiy. TreCioje vietoje kraujo spaudimo matavimo programélé, o ketvirtoje —
skirta mazinti stresui. Lietuvoje taip pat populiarios programélés skirtos bégiojimui, jogai,
namy treniruotéms bei menstruacijy sekimui.

RERCE Co-funded by
(WO the European Union



= HEAL

E-HEALTH LITERACY

GRAIKIJA

2020 m. Svietimo politikos plétros centro atlikto tyrimo ,Suaugusieji ir mokymosi
visg gyvenima programos pandemijos laikotarpiu: Skaitmeniniy jgudziy isstkis“ rodo, jog
Graikijos pilieCiams truksta skaitmeniniy jgudziy. 16 % 25-64 mety amZiaus asmeny per
pastaruosius tris ménesius nesinaudojo internetu - tai yra dvigubai daugiau nei Europos
vidurkis ir treCias didZiausias rodiklis ES.

Su Sia problema dazniausiai susiduria vyresnio amziaus Zmonés ir maziau
uzdirbantys asmenys. Be to, duomenys rodo, kad moterys turi maziau skaitmeniniy
jgudziy nei vyrai. Pagal bendrg 2020 m. DESI indeksg Graikija uZima 28 vietg pagal
prisijungimo galimybes, 25 vietg pagal Zmogiskajj kapitalg ir naudojimasi internetu, 24
vietg pagal skaitmenines technologijas integruojancias jmones ir 27 vietg pagal
skaitmenines technologijas integruojandias vieSasias paslaugas. Dar viena problema, j
kurig reikia atsizvelgti, yra ta, kad, Eurostato duomenimis, Graikijoje internetas yra
brangiausias Europos Sgjungoje.

Aukséiau minétos problemos atsispindi ir skaitmeninés sveikatos sektoriuje,
kuriame Graikija taip pat atsilieka nuo kity Europos Sajungos Saliy. Ekonomikos ir
pramonés tyrimy fondo atliktame skaitmeninés sveikatos tyrime, Graikija uzima 26 vietg
tarp ES Saliy pagal elektroniniy sveikatos jrasy naudojimg ir 25 vietg pagal keitimasi
klinikiniais duomenimis elektroniniu bidu. Taciau Graikija uZima aukstesne vietg pagal
telemedicinos (astuntg) ir asmens sveikatos jrasy kirimo (SeSioliktg) rodiklius.
Visuomené, politikos formuotojai ir Svietéjai turi atsizvelgti j minétg padétj, kad
patenkinty gyventojy poreikius. Pritaikyti veiksmai turi buti parenkami apsvarscius, ko
konkrecios grupés nariams reikia iSmokti.
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SVEICARIJA

Sveicarijoje, Ciuricho universiteto Komunikacijos ir Ziniasklaidos tyrimy
departamentas, 2020 m. apklausé 1350 Zmoniy 26 Sveicarijos kantonuose. Tyrimo
ataskaitoje pateikiama keletas naudingy jZvalgy apie skaitmeninés sveikatos praktika
Sveicarijoje. Tyrimo metu buvo klausiama, ar bendravimas (balso skambuciai, vaizdo
skambuciai, tekstinés Zinutés, el. pastas ir socialiné Ziniasklaida) su draugais ir Seima (bet
ne darbo kontaktais) padidéjo, sumazéjo ar liko toks pat, palyginti su laikotarpiu pries
koronaviruso pandemijg. Daugiau nei du treédaliai respondenty daZniau naudojosi bent
vienu bendravimo budu, kad palaikyty rysj su Zmonémis, esanciais uz jy namy tkio riby.
Visais komunikacijos bldais aktyviau bendraujanciy Zmoniy buvo gerokai daugiau nei ty,
kurie sumazino aktyvuma. DidZiausias aktyvumas padidéjo naudojant vaizdo skambucius,
trumpasias Zinutes ir balso skambucius. Italakalbiai dazniausiai naudojosi vaizdo
skambucdiais ir socialine Ziniasklaida. Tarp pranciizakalbiy dalyviy labiau iSpopuliaréjo
tekstiniy Zinuciy siuntimas ir tik nedidelé dalis Zzmoniy bendravo maziau.

Kadangi socialiné Ziniasklaida paprastai yra populiari bendravimo priemoné
(daugiau kaip 95 % Sios apklausos dalyviy naudojasi programomis ,WhatsApp*,
»,Facebook”, ,Instagram”, ,Twitter” arba ,YouTube“), buvo svarbu suzinoti, kiek Zmoniy
naudojasi socialine Ziniasklaida, kad gauty informacijos apie pandemija. IS viso 70 %
Sveicary informacijg apie koronavirusg gavo i$ bent vienos is iy platformy. Tarp kalbiniy
grupiy buvo ryskiy skirtumy, italy kalba kalbantys asmenys labiausiai pasikliové socialine
Ziniasklaida kaip informacijos apie koronavirusg Saltiniu. Vokiskai kalbantys respondentai
gerokai reciau naudojosi ,WhatsApp*“, ,,Facebook” ir ,YouTube”.

Apskritai, viena i$ pagrindiniy e. sveikatos klitciy yra batent informuotumo,
pasitikéjimo ir jgudziy, kaip rasti, suprasti ir jvertinti internete esancig informacija apie
sveikatg, pritaikyti Sias Zinias priimant su sveikata susijusius sprendimus ir pasitikéti e.
sveikatos sprendimais, stoka. Stiprinti pasitikéjimg e. sveikatos metodikomis ypac svarbu,
jei atsizvelgsime j naujausius Bazelio universiteto atliktus tyrimus (2021 m. balandzio mén-
https://www.swissinfo.ch/eng/study-suggests-one-in-three-swiss-entertain-covid-
conspiracy-theories/46517742 ). Siame tyrime daugiau nei 1 600 Zmoniy buvo klausiama,
ar jie tiki tokiomis teorijomis, kaip kad Covid-19 sukélé Zzmogus, kad pandemija naudojama
autoritarinei Zzmoniy kontrolei vykdyti arba, kad vakcinose yra integruotos mikroschemos.
Kas deSimtas respondentas teigé tvirtai tikintis bent viena is Siy teorijy, o dar 20 proc.
apklaustuyjy teigé, kad joms pritaria vidutinisSkai. Akivaizdu, kad gebéjimas kritiSkai jvertinti
informacijg apie e. sveikatg yra labai svarbus ne tik Zmoniy Svietimui, bet ir dezinformacijos
bei sgmokslo teorijy stabdymui.

Poreikis nuolat tobulinti sveikatos priezitros specialisty ir pilieciy
skaitmenines kompetencijas i$lieka svarbiu elementu. Sveicarijoje I-DAIR nustaté, kad
blsimas iSsukis - suderinti kiekybinius ir kokybinius kriterijus, kad skaitmeninés sveikatos
inovacijos galéty atsakingai pléstis. Taip pat ne maziau svarbu iSsaugoti Zzmogaus vaidmen;j,
nes sveikatos vertinimas ir intervencijos skaitmenizuojamos. Konkreciai, svarbu suprasti,
kokiy j Zmogy orientuoty gairiy reikia, kaip jos turéty bati kuriamos ir diegiamos ir kokios
galéty bati patikimy ir neutraliy platformy savybés.
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2.3 Tyrimai — grupés diskusija

Grupés diskusijos buvo surengtos projekto partneriy Salyse 2022 m. birzelio -
liepos mén. | grupés diskusijas buvo pakviesti sveikatos priezitros darbuotojai,
pacientai, vyriausybiniy bei nevyriausybiniy organizacijy atstovai dirbantys sveikatos
priezidros plétros srityje, kurie diskutavo apie:

* pokycius e.sveikatos sektoriuje;

* e.sveikatos rastingumo svarbg;

* vartotojy (pacienty/sveikatos prieZitiros darbuotojy) skaitmeninius jgtdZius, jy
poreikius bei lGkescius susijusius su e.sveikatos paslaugomis, pateikiama
informacija apie sveikatg internete, mobiliose programélése ir pan;

* naujy technologijy plétrg e-sveikatos srityje.

Sveicarijoje ir Graikijoje vykusiose grupiy diskusijose buvo akcentuojami
potencialUs e. sveikatos paslaugy naudotojai (pacientai, gydytojai, sveikatos
prieZiGros darbuotojai). Vokietijoje, Lietuvoje ir Slovénijoje ekspertai buvo daugiau
paslaugy teikéjai, Svietéjai ir tyréjai.

2.3.1 Pagrindinés grupiy diskusijy iSvados

COVID-19 pandemija ne tik paspartino sveikatos priezitros sistemos
skaitmeninimag, bet ir atskleidé mokeéjimo saugiai naudotis skaitmeninémis
technologijomis svarbg sveikatos srityje. Technologijos gerina sveikatos priezitiros
sistemos kokybe, nes IRT daugiausia naudojamos medicininiams duomenims rinkti ir
archyvuoti. Tai palengvina darbg ir taupo laika tiek medicinos darbuotojams, tiek
pacientams.

Citata: , Poveikis jau yra, kai man
atsiunc¢iamas vizito paskyrimas, as galiu
uzpildyti klausimyng, ir manes neklausinéja
visko is naujo, kai esu kabinete” (Vokietija).

Citata: ,,Kai kalbama apie placigjq visuomene,
Zmonés visada mieliau lankysis pas gydytojg,
nei naudosis savo telefono programéle”
(Sveicarija).
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Kadangi e. sveikatos programiné jranga sparciai tobuléja, diegiamos naujos
programos ir reglamentai, reikia atitinkamai Sviesti ir mokyti naudotojus, kad jie
galéty kritiSkai vertinti sveikatos priezitros procesus. Neabejotinai, tiek medicinos
personalui, tiek ir pacientams iSlieka didelis poreikis nuolat atnaujinti skaitmeninius
jgudzius.

Citata: ,,Kai kalbama apie placigjq visuomene, Zmonés

visada mieliau lankysis pas gydytojq, nei naudosis savo
telefono programéle” (Sveicarijay).

Daugelis Zmoniy informacijos apie sveikatos bukle iesko internete. Jei
Zmoneés neturi pakankamai jgidziy atsirinkti teisingg ir patikimg informacija,
pasikliauja randamais duomenimis, aprasymais, kurie gali bati klaidinantys ir sukelti
jtampa bei stresg. Tuo pat metu Zmonés, turintys silpnus skaitmeninius jgudzius,
paprastai nepasitiki e. sveikatos paslaugomis. Skaitmeniniy jgtdziy stoka ir
nepakankamos Zinios apie duomeny apsaugg, ypac budinga vyresnio amziaus
Zmonéms ir kitoms pazeidZiamoms grupéms. DaZnai tai yra grupés, kurioms
paslaugos blty naudingiausios, taciau jos jauciasi nepatogiai dél jgudZziy stokos.
Svarbu pabrézti teigiama skaitmeninio rastingumo reikSme ir nauda.

Citata: ,Duomeny apsaugos informuotumas yra labai didelis ir jo
nereikia pabrézti. Ypac vyresnioji karta vadovaujasi sikiu "jis
turésite atspéti masy duomenis!". Siuo atveju vis tiek reikia
maZzinti neigiamus prietarus ir nurodyti privalumus bei pridétine
verte (Vokietija).

Citata: ,,Duomeny apsauga yra bitina sqlyga pries
pradedant bet kokig veiklg“ (Slovenija).

E. sveikatos paslaugas reikia reglamentuoti taip, kad duomenys bity saugis, o
naudotojams, taip pat ir tiems, kuriy skaitmeninio rastingumo lygis yra Zemesnis, biity
sudarytos palankesnés mokymosi sglygos. Nors jau yra NVO, teikianciy skaitmeninius e.
sveikatos mokymus, tadiau juose daugiausia dalyvauja vyresnio amZiaus gyventojai. Turéty
bati rengiama daugiau IRT mokymuy, kad Zmonés, naudodamiesi IRT, jaustysi labiau
pasitikintys savimi ir savarankiskesni.

Citata: , Be iSsilavinimo viskas atrodo nepraktiska” (Graikija).
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] skaitmeninimo strategijos kiirimg svarbu jtraukti visas suinteresuotasias Salis
(valstybines institucijas, pacientus, sveikatos priezitros specialistus, programinés
jrangos bendroves ir kitas suinteresuotosios $alys). E. sveikatos paslaugas turi priimti
ir patvirtinti visuomené, kuri prie$ paskelbdama ir (arba) pradédama naudoti paslauga
ja patikrina ir patvirtina arba paneigia pacios paslaugos pagrjstumg ir naudinguma.

Citata: ,Ne kiekvienas skaitmeninimo bandymas yra geras ar

naudingas praktikoje” (Slovenija).

Visg HEAL projekto tiksliniy grupiy ataskaitg galite rasti Cia:
https://heal-digital.org/2022/08/focus-group-report/
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3. Isvados

Nors per pastaruosius deSimtmecius Europoje itin sparciai augo skaitmeniniy
paslaugy skaicius ir jy naudojimo mastai, tarp Saliy vis dar esama dideliy skirtumy,
ypac e. sveikatos paslaugy teikimo srityje. Sig tendencijg patvirtino ir projekto
partneriy Salyse atlikta esamy sveikatos sistemuy, e. sveikatos paslaugy, produkty, e.
sveikatos rastingumo lyginamoji analizé.

Sveikatos prieZitros skaitmeninimas apima ne tik naujy technologiniy
sprendimy diegima, taciau ir mokymasi jomis naudotis. DidZiausias iSStkis tenka
asmenims t.y. medicinos personalui, pacientams, kurie turi iSmokti ir priprasti
naudotis naujausiomis skaitmeninémis technologijomis, paslaugomis bei jrankiais.
Praktika rodo, kad kuo labiau Zmonés pasitiki sveikatos naujovémis, tuo didesné
tikimybeé, kad jos bus veiksmingos ir efektyvios.

Pandemijos metu, daugeliui veikly ir paslaugy persikélus j virtualig erdve,
padidéjo sveikatos informacijos, paslaugy ir produkty poreikis, o skaitmeninis
sveikatos rastingumas tapo itin svarbus reiskinys leidZiantis orientuotis virtualioje
sveikatos aplinkoje ir ja naudotis.

Asmens duomenys ir jy apsauga dar vienas jautrus aspektas. Todél ieSkant,
gaunant ir dalijantis informacija ypatingg démesj reikéty skirti asmeny duomeny
tvarkymui ir privatumo apsaugai, kuri neabejotinai yra svarbi skaitmeninio sveikatos
rastingumo dalis.

Tolismesnis sveikatos paslaugy, instrastruktiros ir pan. skaitmeninimas tik
didins interneto, kaip informacijos 3altinio ir prieinamumo, vaidmenj. Visa tai, kelia
naujy issukiy sveikatos rastingumo ir skaitmeninimo srityje, ypac pazeidziamoms
grupéms, pavyzdziui, Zemo socialinio ir ekonominio statuso suaugusiems paslaugy
gavéjams, vyresnio amziaus Zmonéms, etniniy ir mazumuy grupiy nariams bei kaimo
vietovése gyvenantiems Zmonéms.
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Siekiant didinant gyventojy skaitmeninj rastinguma itin svarbu j Sj procesa
jtraukti ne tik sveikatos priezitros specialistus, taciau ir jvairias neformaliojo Svietimo
institucijas ir ten dirbancius profesionalus (pvz. bibliotekininkus, socialinius
darbuotojus, trecCiojo amziaus universitety lektorius) ir stiprinti jy skaitmeninius
jgtdzius sveikatos srityje. Siy institucijy darbuotojai nuolat susiduria su
paZzeidziamiausiy grupiy asmenimis, puikiai pazjsta savo bendruomenés narius ir
turédami jgldziy gali suteikti reikiamg pagalbg.

Atlikus i$tekliy analize ir vertinima, PR1 rezultatas, ,Zinynas®, taip pat tapo
pagrindu kuriant mokymo priemoniy rinkinj (PR2), kuris bus parengtas projekto metu
ir kurj sudarys penki moduliai:

1 modulis - JgidZiai ir gebéjimai, padedantys naudotis e. sveikata.
2 modulis - Duomeny apsauga ir skaitmeniniai sveikatos jrasai.

3 modulis - Informacijos paieska ir atranka.

4 modulis - Sqveika su paslaugomis ir naudojimasis jomis

5 modulis - Bendravimas ir rysys su sveikatos prieZitiros specialistu
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