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Įrodymais pagrįsta medicina 

• Sąžiningas, tikslus ir protingas esamų 

šiuolaikinių įrodymų naudojimas, ligonių gydyme 

pritaikant individualias gydymo ar sveikatos 

priežiūros priemones.  

 

• Dave Sackett 1994 



Hill’o kriterijai 

• XX amžiaus ketvirtąjame dešimtmetyje žymus anglų 

statistikas ir vienas šiuolaikinės epidemiologijos 

pradininkų A.B. Hill suformavo 8 kriterijus, kurie 

apibūdina statistinį ryšį.  

 

• Pirmasis iš šių kriterijų yra pastovumas (consistency). 

Teigiama, kad ryšys yra pastovus, jeigu tie patys 

duomenys gaunami taikant skirtingus tyrimo metodus 

skirtingomis aplinkybėmis.  

 



Epidemiologiniai tyrimai  

• Tai moksliniai tyrimai, kuriais siekiama 

nustatyti statistinius arba priežastinius ryšius 

tarp su sveikata susijusių numanomų rizikos 

veiksnių ir baigčių. 

 

• Pagrindinės dvi epidemiologinių tyrimų 

grupės: stebėjimo ir eksperimentiniai tyrimai.  

 



Kohortinis tyrimas  

• Kohortinis tyrimas (angl. cohort study arba 

follow-up study) – tai analitinis epidemiologinis 

stebėjimo tyrimas, kurį atliekant stebima sveikų 

žmonių grupė, sudaryta iš rizikos veiksnio 

veikiamų bei neveikiamų individų. Tiriamųjų 

grupė vadinama kohorta. 



Atvejo ir kontrolės tyrimas  

• Atvejo ir kontrolės tyrimas (angl. case-control 

study) – tai analitinis tyrimas, kurio tikslas – 

nustatyti galimas ligų priežastis, lyginant tam 

tikra liga sergančius (atvejai) ir nesergančius 

žmones (kontrolė). 



Atsitiktinių imčių tyrimas 

    Eksperimentinis tyrimas, kai poveikio bei kontrolinės 

grupės sudaromos iš populiacijos atsitiktinumo principu 

pagrįstais metodais, o poveikis vertinamas lyginant 

nurodytų grupių baigčių dažnumą.  

 

 



Metaanalizė 

Metaanalizė yra kiekybinis metodas, leidžiantis apjungti nepriklausomų 

studijų (mokslinių publikacijų) rezultatus ir sintezuoti bendras santraukas 

ir išvadas, įvertinančias terapinį efektyvumą.” 



Įrodymų hierarchija 

 
    

 

 

 

 

Šaltinis: www.lmba.lt 



Įrodymų apibendrinimai 

• American College of Physicians PIER (http://pier.acponline.org) 

 

• BMJ Point-of-Care 

 

• Clinical Evidence (http://clinicalevidence.bmj.com/) 

 

• Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR) 

 

• Database of Abstracts of Reviews of Effectiveness (DARE) 

 

• National Institute for Health and Clinical Excellence (NICE, http://www.nice.org.uk/) 

 

• National Guideline Clearinghouse (NGC, http://www.guideline.gov/) 

 

• Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ, http://www.ahrq.gov/) 

 

• Dynamed (http://www.ebscohost.com/dynamed/) 
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• Randomizacija. 

• Imties dydžio problemos. 

• Superiority versus equivalence tyrimai. 

• Ketinamų gydyti ar per protocol analizė. 

• Subgrupių ir post hoc analizė. 

• Surogatinės išeitys. 

• Sustabdytos prieš laiką studijos. 

• Selektyvios publikacijos. 



• „Geriausiu atveju tyrimas parodo, ką gali pasiekti 
medicina, kai vykdomas kruopštus stebėjimas, esant 
tam tikroms griežtoms sąlygoms. Šie rezultatai 
nebūtinai bus pasiekti, kai gydymas bus pritaikytas 
kasdienėje klinikinėje praktikoje“ (Austin Bradford Hill, 
1984). 

Hill’o pamokos 



Schulz K F et al. Ann Intern Med 2010;152:726-732 

Būtina įvertinti tyrimo 
protokolą 



Išorinis validumas 

(pagrįstumas) 

Vidinis validumas (pagrįstumas) 

Tikslinė populiacija 

Į tyrimą įtraukti pacientai 

Randomizacija 

Įprastas gydymas Eksperimentinis  gydymas 

Išorinis ir vidinis pagrįstumas 



Todėl būtina... 

• ...perskaityti, kokie pacientai ir kaip buvo 

įtraukti ar neįtraukti į studiją. 

Pacientai, kurie 

buvo įtraukti į studiją  

Pacientai, kurie 

negalėjo dalyvauti 

tyrime 



Nemažiau svarbu įvertinti bazines pacientų 

charakteristikas tyrimo pradžioje 



Ar tinkamai parinkta vaisto dozė? 



       Daugybė nepalankių 

farmacinėms kompanijoms studijų 

rezultatų niekada neskelbiama 

medicininiuose žurnaluose. 

N Engl J Med. 2008 Jan 17;358(3):252-60 



       Daugybė nepalankių farmacinėms 

kompanijoms studijų rezultatų 

niekada neskelbiama medicininiuose 

žurnaluose. 

    Daugybė ,,pozityvių” studijų rezultatų nepripažįsta FDA, nors 

jie skelbiami medicininiuose žurnaluose. 

N Engl J Med. 2008 Jan 17;358(3):252-60 



Gina Shaw. (2014) Nearly One-Third of Large Clinical Trials Go 

Unpublished — in Neurology, Too. Neurology Today 14:2, 24-25 

Nepublikuojama daugybė didelių 

klinikinių tyrimų ir ne tik 

farmacijos kompanijų remiamų. 

Deja, to nedaro ir mokslo 

institucijos. 



Pozityvūs rezultatai 

bus paskelbti 

greičiau negu 

negatyvūs. 



Farmacijos industrijos 

finansuotų tyrimų 

duomenų skirtumai 

klinikinių tyrimų 

registruose  ir 

publikacijose. 

• S. Hughes, D. Cohen, R. Jaggi. (2014) Differences in reporting serious adverse events in industry 

sponsored clinical trial registries and journal articles on antidepressant and antipsychotic drugs: a 

cross-sectional study. BMJ Open 4:7 



Svarbu užtikrinti galimybę pasiekti 

informaciją duomenų bazėse 



Personalizuota medicina 

• Personalizuotoje medicinoje medicinos modelis, 

medicininiai sprendimai, praktika ir gydymo 

metodai yra taikomi individualiam pacientui. 

 

• Wikipedia 



Kadangi egzistuoja genetiniškai nulemtas P450 
polimorfizmas, pacientai yra: 

onormaliai metabolizuojantieji vaistus (angl.: EM) 
o lėtai metabolizuojantieji vaistus (angl.: PM) 
o labai greitai metabolizuojantieji vaistus (angl.: 

URM) 



CYP polimorfizmas skirtingai 
paplitęs skirtingose populiacijose  

Fermentas Chromosoma Trūkumo dažnis (%) 

Europiečiai Azijiečiai 

CYP1A2 15 ND ND 

CYP2B6 19 3-4 

CYP2C9 10 1-3 

CYP2C19 10 3-5 15-20 (60) 

CYP2D6 22 5-10 1 

CYP2E1 10 ND ND 

CYP3A4,5 7 ND ND 



Personalizuota medicina 

Vaistas toksiškas 

ir neefektyvus 

Vaistas netoksiškas ir 

efektyvus 

Vaistas netoksiškas ir 

neefektyvus 

Vaistas toksiškas 

ir efektyvus 

Tą pati diagnozė, tas 

pats medikamentas  

Pacientai 



Personalizuota medicina 



Į pacientą orientuota medicina 

• Klinikinių sprendimų priėmimas pagarbiai 

atsižvelgiant į paciento pasirinkimą, poreikius ir  

vertybes. 

 Institute on Medicine. "Crossing the Quality Chasm: A New Health System for the 21st Century". 26 November 2012. 



Paciento autonomija 

Penkios svarbiausios pacientų teises:  

 

• - teisę į pasirinkimą,  

• - teisę į informaciją,  

• - teisę į asmens privatumą,  

• - teisę išlaikyti paslaptį (konfidencialumas),  

• - teisę būti nediskriminuojamam.  

 



Paciento autonomija 

• Pacientas nepaisydamas patiriamo skausmo, 

diskomforto ar kitų fiziologinių sutrikimų 

(išskyrus sunkius psichinius sutrikimus), gali 

racionaliai mąstyti ir save patį suvokti, daryti 

sprendimus, vertinti ir numatyti savo veiklos 

tikslus bei motyvus. 



Į pacientą orientuota medicina 

Rytė Giedrikaitė. Disertacija, 2008. Adaptuota pagal N. Mead ir P. Bower. 



Koks mūsų tikslas? 

• Įrodymais pagrįsta, personalizuota ir į pacientą 

orientuota medicina. 



Dėkoju už dėmesį ! 


