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Gerbiami kolegos,

kvieCiame atsiversti jau trecius metus iS eilés Vilniaus universiteto
ligoninéje Santaros klinikose leidZiama mUsy specialisty veiklos pasiekimus
apibendrinantj leidinj ,Mokslas ir inovacijos”. 2022 metais Santaros klinikos
susiddré su naujais iSstkiais - turéjome pareiga padéti nukentéjusiesiems nuo
visus mus sukrétusio karo Ukrainoje. Galime didziuotis, kad Santaros kliniky
gydytojai bei slaugytojai dalyvavo LR Sveikatos apsaugos ministerijos
organizuotose savanoriskose pagalbos misijose pacioje Ukrainoje, konsultavo
prieglobscio atvykusius pacientus, teiké pagalba Ukrainos specialistams jy
gimtingje.

2022 metais Santaros klinikos isliko stipriu regiono klinikiniu ir mokslo
centru - naujai pradety ir ilgainiui tesiamy moksliniy tyrimy ir eksperimentinés
plétros iniciatyvy skaiciuojama vis daugiau. Santaros kliniky specialistai aktyviai
bendradarbiauja ir su uZsienio partneriais - jgyvendina Europos Horizonto
programos finansuojamus projektus, jsitraukia j tarptautinius tinklus, skirtus
gerinti mokslo kokybe ir pacienty priezitra, vykdo klinikinius tyrimus. Nuosekli
ir kryptinga masy specialisty veikla daugelyje medicinos sriciy leidZia iSsaugoti
auksciausia sveikatos priezilros lygio standarta, suteikia proga ieskoti naujy
erdviy ligy diagnostikos ir gydymo atradimams. Pazvelgus j 2022 mety mokslo ir
Inovacijy gausa ir jvairove, kviecCiu pasisemti jkvépimo tolesnéms iniciatyvoms,
leisiancioms jveikti net ir sudétingiausius profesinius iSsUkius.

Pagarbiai

Generalinis direktorius prof. Feliksas Jankevicius
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Biomedicininiy tyrimy vykdymo skyrius, Inovacijy ir
technologijy perdavimo skyrius

Biomedicininiai tyrimai ir Moksliniy tyrimy ir
eksperimentinés plétros (MTEP) projektai Vilniaus
universiteto ligoninéje Santaros klinikose

Biomedicininiai tyrimai
Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) viena iS daugelio veiklos sriCiy —

savarankiskai vykdyti biomedicininius tyrimus. VUL SK nuolat skatinama biomedicininiy tyrimy
plétra, prisidedama prie Lietuvos ir Europos Sgjungos (ES) sveikatos politikos formavimo, vykdomi

kartu su kitomis mokslo jstaigomis, parengtos mokslinés produkcijos — praneSimai tarptautinése
konferencijose, doktoranty ir studenty mokslo tiriamieji darbai bei kiti moksliniai tyrimai.
Biomedicininiy tyrimy vykdymo veikla yra orientuota | vaisty ir medicinos prietaisy klinikinius
tyrimus, létiniy neinfekciniy ir infekciniy ligy mokslinius tyrimus. VUL SK yra sukurta Siuolaikiska
infrastrukttra I-IV fazés klinikiniy vaisty, medicinos prietaisy bei kitiems biomedicinos srities
moksliniams tyrimams vykdyti.

2022 metais VUL SK vienu metu i§ viso buvo vykdomi 529 jvairiy terapiniy sriciy
ir medicinos prietaisy tyrimai (i$ jy 51 inicijuotas 2022 metais) (1 pav.). PasiraSyta 50 naujy
preliminariy sutarCiy ir 51 klinikiniy vaisty ir medicinos prietaisy tyrimo sutartis, taip pat moksliniy
tyrimy tikslu su kitomis Lietuvos ir uzsienio mokslo institucijomis pasirasytos 26 bendradarbiavimo
sutartys. 2022 metais VUL SK Biomedicininiy tyrimy vykdymo skyrius parengeé keturis pranesSimus
tarptautinése konferencijose'*, i$leistos septynios publikacijos®'".

m Moksliniai nekomerciniai
tyrimai

236, 45%

293, 55% = Klinikiniai vaistiniy
preparaty ir medicinos
prietaisy tyrimai

1 pav. 2022 m. VUL SK vykdyty biomedicininiy tyrimy pobudis.
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2022 m. VUL SK vykdytos pagrindinés biomedicininiy tyrimy kryptys: kardiologija ir angiologija,
akuSerija ir ginekologija, neurologija, medicininé genetika, vaiky onkohematologija ir kitos

tyrimai (2 ir 3 pav.).

Laboratoriné medicina

Ausuy, nosies, gerklés ligos

Sirdies ir kriitinés chirurgija

Ortopedija - traumatologija

Anesteziologija, intensyvioji terapija ir skausmo gydymas
Dermatovenerologija

Vaiky raida

Akiy ligos

Urologija

Nefrologija

Seimos medicina

Infekcinés ligos

Vaiky onkohematologija

Valstybinis patologijos centras

Hepatologija, gastroenterologija ir dietologija
Pilvo ir onkochirurgijos centras
Pulmonologija ir alergologija

Biomedicininiy tyrimy vykdymo skyrius
Akuserija ir ginekologija

Radiologija ir branduoliné medicina
Medicininé genetika

Neurologija

Vaiky skubioji medicina, intensyvioji terapija ir anesteziologija
Hematologija, onkologija ir transfuziologija
Kardiologija ir angiologija

Pediatrija
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2 pav. 2022 m. VUL SK vykdyty biomedicininiy tyrimy pagrindinées terapinés sritys.
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3 pav. Naujy biomedicininiy tyrimy inicijavimo dinamika VUL SK 2018-2022 m.
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VUL Santaros klinikose, vieninteliame centre Baltijos Salyse, vykdyti arba vykdomi Sie
medicinos prietaisy tyrimai:

— APAMA 1 - balionas, skirtas plauciy veny izoliacijai (prieSirdziy virpéjimui gydyti);

— AFERA 2 — kateteris ir navigaciné sistema (prieSirdziy virpejimui gydyti);

— Beat to beat — kardiostimuliatoriai, kartu mazinantys ir arterinj kraujospud;;

— CCM - kardiostimuliatoriai, gerinantys miokardo kontraktiliSkuma;

— Double-Check AF — kartu su Kauno technologijos universitetu vykdomas nekomercinis tyrimas
— nesiojamas laikrodis priesirdziy virpéjimui ir ekstrasistoléms nustatyti;

— HYDRA - trankateterinio aortos voztuvo implantavimo tyrimas (stebésenos);

— Accu-CINCH - kairiojo Sirdies skilvelio ziedas, skirtas kairiojo skilvelio geometrijai atkurti ir
mitralinio voztuvo nesandarumui mazinti;

— FAME Il - perkutaninés intervencijos vaistais dengti stentai;

— TRISTAR - triburio voZtuvo Ziedas, skirtas voztuvo korekcijai;

— PLA - pulsinio lauko abliacijos sistemos tyrimas, skirtas gydyti paroksizminj prieSirdziy
virpéjimg; E-SAFE - tyrimas, skirtas stemplés temperatirai ir atitraukimo zondo nuolatinei
temperatirai matuoti prieSirdziy virpéjimo abliacijos metu;

— KALPA™ — tyrimas, skirtas jvertinti medicinos priemonés saugumg ir veiksmingumg bei
zemelapiy sudarymo, vaizdavimo ir valdymo galimybes pacientams, kuriems atliekamas
kairiojo prieSirdzio ausytés uzdarymas;

— Leaflex Performer — Klinikinis tyrimas, skirtas medicinos prietaiso saugumui ir efektyvumui
jrodyti;

— NuVera ICE - kateterio jvedimas atliekant perkutanines proceduras, kuriy metu naudojant
pertvaros punkcijg sudaroma prieiga prie kairiojo prieSirdzio;

— CCM-HFpEF - implantuojamo prietaiso, Sphere-9 kateterio ir Affera Zymeéjimo bei
radiodaznuminés pulsinio lauko abliacijos sistemos saugumo ir eksploataciniy savybiy tyrimas,
skirtas gydyti priesirdziy virpéjima;

— CorFlow CoFI™ sistema - tai medicinos prietaisas, sujungiantis galimybe iSmatuoti
mikrocirkuliacijos bikle (diagnoze) ir taikyti terapinius metodus gydant mikrokraujagysliy
obstrukcijg po miokardo infarkto;

— Myval™ — perkateterinio Sirdies voztuvo sistema;

— Bolt Lithotripsy RESTORE FIH (RESTORE FIH) — litotripsijos sistema su angioplastika, kuri
padeda gydyti Sirdies ar kojy arterijy susiauréjima / uzsikimsima.

VUL SK biomedicininiy tyrimy partneriai yra Abbvie, Amgen, Merck, Servier, Sanofi, Novartis,
Bayer, Biotex, Boehringer-Ingelheim, Takeda, Hoffmann-La Roche, Shire, Celgene, Odonate
Therapeutics, Gilead, Biogen, Pfizer, Dr. Falk Pharma, Astex Pharmaceuticals, NOVO NORDISK,
PAREXEL, Astrazeneca, Takeda Development, InDex Pharmaceuticals AB, Syneos Health, Alnylam
Pharmaceuticals, Onorach, F. Hoffmann-La Roche, Alvotech Swiss AG, Pharm-Olam International,
Actelion Pharmaceuticals, GlaxoSmithKline Biologicals SA ir kiti inovatyviosios farmacijos
pramonés atstovai. VUL SK medicinos prietaisy tyrimy partneriai yra Micro Interventional Devices
Inc., St Jude Medical koordinacinis centras, Medtronic, Millipede, PiCardia, NuVera Medical, K2
Medical Ltd., CorFlow Therapeutics AG, Meril Life Sciences, Abbott, CoreMedic, Biotest AG ir kiti
atstovai.

VUL SK mokslinés veiklos partneriai yra Vilniaus universitetas (Lietuva), Lietuvos moksly taryba
(Lietuva), Nacionalinis vézio institutas (Lietuva), Inovatyvios medicinos centras (Lietuva), Gedimino
technikos universitetas (Lietuva), Kauno technologijos universitetas (Lietuva), Biotechnologijos
institutas (Lietuva), New York University School of Medicine (JAV), Kelno universitetas (Vokietija),
Rostoko universitetas (Vokietija), Stanford universitetas (DidZioji Britanija), Alborgo universitetas
(Danija), Erlangeno universitetiné ligoniné (Vokietija), Heidelbergo universitetiné ligoniné
(Vokietija), Menzies tyrimy institutas (Tasmanija), INSERM tyrimy institutas (Prancuzija),
Tarptautinés specialisty draugijos, Europos Sirdies kraujagysliy ir intervencinés radiologijos
draugija, Lietuvos insulto asociacija, Olandijos-Belgijos kooperatiné hematologijos onkologijos
tyrimy grupé HOVON, Vienos medicinos universitetas (Austrija), Hamiltono Sveikatos Moksly
Korporacija (Kanada), EuroSurg Collaboration, PSI CRO, Angion Biomedica Cor, BIO1, Karolinskos
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Universiteto Ligoniné (Svedija), Leipcigo universitetas (Vokietija), Heidelbergo universitetas
(Vokietija), Dublino universiteto kolegija (Airija), Nacionalinis Airijos universitetas Dubline, Kelno
universitetas (Vokietija) ir kitos mokslo jstaigos.

2022 metais VU Medicinos fakulteto studentai VUL SK daugiausia parengé klinikinio atvejo
apraSymy bei anketiniy apklausy. Su studentais sudarytos 32 savanoriSsko darbo atlikimo sutartys,
atlikta keliasdeSimt bakalaury, magistry, studenty baigiamyjy darby, kuriems vadovavo ligoninéje
dirbantys specialistai (4 pav.). VUL SK yra viena i$ pagrindiniy praktikos baziy medicinos, slaugos
ir visuomenés sveikatos mokslo krypciy studentams.
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4 pav. Studenty tiriamyjy darby prasymy dinamika VUL SK.

VUL SK yra gavusios Valstybinés vaisty kontrolés tarnybos leidimg organizuoti Geros klinikines
praktikos mokymus (GKP). Geros klinikinés praktikos pagrindy ir tobulinimosi mokymus galima
iSklausyti nuotoliniu bldu: tyréjams suteikiama galimybé bet kuriuo metu, bet kurioje jiems
patogioje vietoje iSklausyti mokymy kursg ir iSlaikyti testg. Sékmingai iSklausiusiems ir testg
iSlaikiusiems suteikiamas Geros klinikinés praktikos pagrindy (8 akademinés valandos) mokymy
sertifikatas arba Geros klinikinés praktikos tobulinimosi/ Ziniy atnaujinimo (4 akademinés valandos)
mokymy sertifikatas.

Kasmetinis mokslo (meno) veiklos vertinimas — 2021 mety veiklos rezultatai VUL SK

Remdamasi LR Svietimo, mokslo ir sporto ministerijos jsakymu, Lietuvos mokslo taryba
kasmet atlieka ekspertinj universitety ir moksliniy tyrimy instituty moksliniy tyrimy ir
eksperimentinés plétros (MTEP) vertinima. Nuo 2022 m. spalio mén. skelbiami 2021 m.
institucijy vykdytos veiklos vertinimo rezultatai. Lietuvos mokslo tarybai atliekant kasmetinj
institucijy moksliniy tyrimy ir eksperimentinés plétros (MTEP) ir meno veiklos vertinimg yra
nagrinéjami institucijy mokslo sklaidos vienetai (darbai) ir 1éSos, gautos i§ MTEP projekty ir MTEP
sutarciy. Lietuvos mokslo tarybos ekspertai kiekvienoje mokslo srityje jvertina Institucijy IéSas ir
nustato mokslo sklaidos vienety (darby) kasmetinio vertinimo jvercius.

Vertindami gamtos (N), technologijos (T), medicinos ir sveikatos (M), Zemés Ukio (A), socialiniy (S)
moksly sri€iy straipsnius, ekspertai jpareigoti sudaryti zurnaly, kuriuose paskelbti straipsniai
nejskaitomi, saraSus. Jie atnaujinami kiekvieno vertinimo metu ir gali pasitarnauti kaip
rekomendacijos, pagelbéjancios tyréjams pasirinkti tinkamg Zurnala.

Pabaigus mokslo sriciy mokslo sklaidos vienety (darby) vertinimg sudaromi tarptautiniu mastu
pripazjstamy leidykly sgrasai pagal mokslo sritis ar jy grupes: N, T, M, A, S ir humanitariniy (H). Sie
sgrasai kiekvienais metais tikslinami, jais institucijos gali remtis, besirinkdamos tinkama leidyklg. Po
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vertinimo atnaujinamas tarptautiniy programy MTEP projekty saraSas, jame nurodyta, kurie
tarptautiniai projektai pripazjstami MTEP, ir kokia dalimi gali bati jskaitytos jy IéSos.

Remiantis Lietuvos mokslo tarybos (LMT) skelbiamais rezultatais, VUL SK uz 2021 m. ataskaitinius
metus buvo jskaityti 235 publikuoti moksliniai darbai. llgainiui pastebimas vis didéjantis jskaityty
darby skaicius, taip pat vis daugiau VUL SK publikacijy patenka tarp 10 procenty labiausiai
cituojamy pasaulyje (1 pav.).

Medicinos ir sveikatos moksly srities mokslo darby skaiCius
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300
250 235 ....... .
— 196 T
s200 y = 29.84e0:3197x
= R? = 0.9819
S10 e B B
105"
100 -
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mmmm |skaityti mokslo darbai

mmmm Straipsniai, patenkantys j 10 proc. labiausiai pasaulyje cituojamy
medicinos ir sveikatos moksly srityje

1 pav. Lietuvos mokslo tarybos ekspertinio universitety ir moksliniy tyrimy instituty moksliniy tyrimy ir
eksperimentinés plétros (MTEP) vertinimo metu jskaityty VUL SK mokslo darby skaiCius 2018-2021 m.
ir ateities projekcija preziumuojant eksponentinj pastaryjy skaiciaus didejima.

LMT atlikus institucijy 2021 metais paskelbty mokslo sklaidos vienety (darby) vertinimg, VUL SK
jskaityty formaliojo vertinimo mokslo sklaidos vienety (darby) svertiné tasky suma - 344,94
(2 pav.). Atsizvelgiant j skelbiamus rezultatus, Siemet VUL SK isliko treciojoje pozicijoje tarp 21
institucijos (medicinos ir sveikatos moksly sritis).

Remiantis LMT skelbiamais MTEP projekty ir sutarCiy vertinimo rezultatais, VUL SK yra antra
institucija medicinos ir sveikatos moksly srityje pagal IéSas, gautas vykdant Gkio subjekty moksliniy
tyrimy ir eksperimentinés (socialinés, kulturinés) plétros uzsakymus — 313,7 tukst. Eur. (3 pav.).
Taip pat VUL SK, dalyvaudama tarptautiniy mokslo programy projektuose (TPP), gavo 879,2 tukst.
Eur. Remiantis vertinimo rezultatais VUL SK yra daugiausiai 1éSy i§ TPP gavusi medicinos ir
sveikatos moksly srities institucija.
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Medicinos ir sveikatos moksly srities formaliojo jvertinimo
rezultatai
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2 pav. Lietuvos mokslo tarybos ekspertinio universitety ir moksliniy tyrimy instituty moksliniy tyrimy ir
eksperimentines plétros (MTEP) vertinimo rezultatai 2018-2021 m.
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3 pav. Lietuvos mokslo tarybos ekspertinio universitety ir moksliniy tyrimy instituty moksliniy tyrimy ir
eksperimentinés pléetros (MTEP) vertinimo metu VUL SK jskaitytos MTEP léSos.
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Akiy ligy centras
Daugiadalykiai ir tarptautiniai tyrimai 2022 metais

Kolageno IV alfa-345 nefropatijy fenotipo-genotipo sgsajos ir prognostiniai veiksniai

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Akiy ligy centro atstovai 2022 metais buvo
jsitrauke | tarptautinj Nefrologijos centro tyrima, atliekamg bendradarbiaujant su Rostoko
universitetu (Vokietija). Tyrimo tikslas — jvertinti IV alfa-345 nefropatijy paplitima, genotipo-
fenotipo koreliacijas, biozymenis ir naujas diagnostines priemones Lietuvoje ir Europoje.
Tyrime dalyvauja Alporto sindromu sergantys pacientai, kuriems atliekamas molekulinis genetinis
ir fenotipo iStyrimas. Sergantiesiems Alporto sindromu stebimi akiy pakitimai: dazniausi — priekinis
lentikonusas, taskiné ar démétoji retinopatija, reCiau — uzpakaliné polimorfiné ragenos distrofija,
antriniai hiperkalceminiai zidiniai junginéje ir odenoje, ragenos drumstys, katarakta ir kt. Mokslinis
tyrimas tesiamas, o dalis jo rezultaty jau buvo pristatyti leidinyje ,,Frontiers in Medicine“."

lgimta nosinio asary kanalo obstrukcija: klinikiniai ir histologiniai radiniai.

2022 metais buvo uzbaigtas retrospektinis intervencinis klinikinis tyrimas, vykes VUL SK Akiy ligy
centre ir Nacionaliniame patologijos centre 2010-2021 metais. Tyrimo metu buvo vertinti
histologiniai ir klinikiniai duomenys, gauti atlikus dakriocistorinostomijos operacija
sergantiesiems jgimta nosinio asary kanalo obstrukcija. J]gimta nosinio aSary kanalo obstrukcija
yra dazna asSary taky liga, kurig dazniausiai sukelia nespecifinis asary maiselio ir nosinio asary
kanalo uzdegimas bei dél to atsirandanti kanalg obturuojanti fibroze (1 pav.). Pagrindinis Sios ligos
simptomas — nuolatinis asarojimas, kuriam neigiamo poveikio turi saulé, véjas ar Saltis. Tyrime

dalyvavusiy 275 pacienty rezultatai paskelbti straipsnyje, publikuotame 2021 sausio mén.?

1 pav. Tumory histologiniai duomenys. A. Ekrininé spiradenoma. Padidintas vaizdas,
hematoksilinu/eozinu (H/E) daZytas audinys. B. Ekrininés spiradenomos epiteliniy Igsteliy Ki67
proliferacinis indeksas buvo 4%. C. Adenoidine cistine karcinoma. Padidintas vaizdas H/E daZyto audinio
su sekrecija kanale. D. Adenoidinés cistinés karcinomos lgstelés buvo CD117 teigiamos.
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Dalyvavimas tyrime ,,EuroNanoMed“ (European Innovative Research & Technological
Development Projects in Nanomedicine)

Pasaulyje kasmet dél jvairiy akies pazeidimy, cheminiy suzalojimy ar infekcijy atliekama daugiau
nei 44 tukst. ragenos transplantacijy, tokiy operacijy poreikis kasmet tik didéja. Pagrindinis ragenos
transplantacijy skaiciy ribojantis veiksnys — donoriniy audiniy trikumas. Dél to kuriami jvairis
dirbtiniai ragenos analogai, kurie galéty pakeisti biologinj audinj. Nuo 2018 iki 2022 m. VUL SK Akiy
ligy centro atstovai dalyvavo tarptautiniame tyrime ,EuroNanoMed“ (European Innovative
Research & Technological Development Projects in Nanomedicine). Tyrimo tikslas — sukurti
skysta ragenos uzpilda (LiQD-Cornea), kuris didelés rizikos pacientams buity ragenos
transplantacijos alternatyva. Projekto koordinatorius — Monrealio Maisonneuve-Rosemont tyrimy
centras (Kanada), dalyviai — Vilniaus universitetas (Lietuva), Estijos gyvybés moksly universitetas
(Estija), biotechnologijy kompanija ,,Oz Biosciences SAS* (Prancuzija). Vykdytas projektas skirtas
jvertinti naujos formuluotés skystos ragenos uzpildo veiksminguma. Senoji pastarojo formuluote
buvo papildyta uzdegimg slopinanciu fosforilcholino polimero tinklu, j kurj jterpti antivirusinio
aktyvumo turintys peptidai. Tyrimui in vivo naudotas uzdegiminés ragenos infekcijos modelis
naudojant Herpes simplex viruso 1 serotipg (HSV-1). Gavus Lietuvos bandomujy gyviny
naudojimo etikos komisijos leidimg, pasirinktas triusiy akiy ragenos pazeidimo modelis imitavo
sunkig HSV-1 infekcijg (tokig, kai nekontroliuojamas uzdegimas gali sukelti ragenos perforacija).
Siame darbe buvo parodyta, jog nauja LiQD-Cornea formulé gali paskatinti bandomojo triusio
ragenos regeneracija po perforacijos, taip pat leidzia greiciau slopinti uzdegima.

Tinklainés kapiliary ypatumai ir jy rySys su kardiovaskuliniais rodikliais sergant
metaboliniu sindromu

Sisteminé arteriné hipertenzija vis dar yra viena i§ pagrindiniy ligotumo ir mirtingumo priezasciy
pasaulyje. Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikai mazinti svarbi ankstyva pastaryjy diagnostika, rizikos
veiksniy nustatymas ir korekcija. Metabolinis sindromas (MetS) yra grupé tarpusavyje susijusiy
metabolinés kilmes rizikos veiksniy, tiesiogiai skatinanciy Sirdies ir kraujagysliy ligy atsiradima. Viso
organizmo, taip pat ir tinklainés kraujagyslés, yra veikiamos hipertenzijos, sukeliamas
mikrokraujagysliy retéjimas. Tinklainé yra vienintelé vieta Zmogaus kune, kurioje galima
tiesiogiai in vivo stebéti ir tirti kraujotakos ir kraujagysliy bukle. Tinklainés kapiliary struktarai
vertinti vis dazniau naudojamas greitas ir neinvazinis tyrimas — optinés koherentinés tomografijos
angiografija (OKTA). Yra duomeny, kad tinklainés kapiliary struktdriniai architektiriniai pakitimai
gali buti anksc€iausi iSemijos ir / ar hipoksijos markeriai, dar prie$ atsirandant pokyciams arterijose
ir venose. Kita vertus, literatiroje vis dar triksta iSsamiy duomeny apie mikrokraujotakos pakitimus
sergant MetS. Kadangi pavieniai MetS rizikos veiksniai yra nepriklausomai susije su tinklainés
kraujagysliy pakitimais, ankstyvas jy nustatymas galéty tapti papildomu Zymeniu atrenkant MetS
turinCius pacientus ir vertinant jy Sirdies ir kraujagysliy pazeidimo rizikg. VUL SK Akiy ligy centre
2020-2021 m. pradétas ir tesiamas perspektyvusis tyrimas, kuriuo siekiama jvertinti
pacienty, serganciy metaboliniu sindromu, tinklainés kapiliary tinklo ypatumus ir jy rysj su
arterijy standumo, miokardo struktiros ir funkcijos bei medziagy apykaitos pokyciais.

Struktarinis ir funkcinis glaukomos progresavimas po trabekulektomijos

Glaukoma yra dazniausia negrjztamo aklumo priezastis pasaulyje, lemianti prastg ligoniy gyvenimo
kokybe ir finansine nastg valstybéms. Pasauliniais duomenimis ligotumas glaukoma tarp 40-80 m.
amziaus zmoniy siekia 3,54 proc. (95 proc. pasikliautinasis intervalas 2,09-5,82). Demografiniai
Sios ligos rodikliai auga dél didéjancios ir senstancios populiacijos. Numatoma, kad pasaulyje 2040
m. minétoje amZiaus grupéje serganciyjy skaicius sieks 111,8 milijonus. Pirminé atviro kampo
glaukoma dazniausiai yra besimptomé liga, todél neretai nustatoma jau vélyvosiose stadijose.
Paskaiciuota, kad 10-39 proc. pacienty glaukoma diagnozuojama jau esant akivaizdiems
pazeidimams. Senstant visuomenei ir ilgéjant gyvenimo trukmei, tikétina, kad pacienty, serganciy
pazengusia glaukoma, dalis taip pat vis augs. Ligai progresuojant susiduriama su blogéjancia
gyvenimo kokybe, didéjancia socialine atskirtimi ir finansine nasta valstybei.

2021-2022 metais VUL SK Akiy ligy centre yra tesiamas glaukomos progresavimo veiksniy po
chirurginiy akies operaciju biomedicininis tyrimas (tyréjy grupé E. JaSinskiené, dr. A.
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Kadziauskiené, doc. dr. R. Asoklis, prof. dr. L. Schmetterer). Sio tyrimo tikslas yra nustatyti akies
uzpakalinio poliaus strukturiniy bei funkciniy parametry dinamikg bei su glaukomos progresavimu
susijusius veiksnius. Prospektyviojo tyrimo metu VUL SK Akiy ligy centre atliekami instrumentiniai
tyrimai: spektro domeno optiné koherentiné tomografija ir optinés koherentinés tomografijos
angiografija, leidZiantys in vivo objektyvizuoti, kiekybiskai jvertinti bei dokumentuoti morfologinius
ir kraujotakos regos nervo disko ir tinklainés parametrus, charakterizuojancius glaukomine
neuropatija. Optinés koherentinés tomografijos sustiprinto gylio rezimas padeda vizualizuoti
giligsias akies uzpakalinio poliaus struktlras — akytagjg plokstele bei gyslaine — ir vertinti jy
morfologines charakteristikas.

Glaukomos progresavimo tyrimas po chirurginio akispidzio sumazinimo - tai ilgamecio
bendradarbiavimo su Singapiro akiy tyrimy instituto mokslininkais tgsa. Ankstesniuose
biomedicininio tyrimo etapuose VUL SK Akiy ligy centre buvo vertintas struktdrinio ir funkcinio
glaukomos pazeidimo progresavimas po trabekulektomijos operacijos jy tarpusavio sgsajy
aspektais. Nagrinéjama 3-7 mety po trabekulektomijos pacienty struktdriniai ir funkciniai
parametrai, siekiant i$siaiskinti glaukomos progresavimo veiksnius. Siuo metu j tyrimg jtraukti 38
pacientai. Siekiama jtraukti 110 pacienty.
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Akuserijos ir ginekologijos centras

Neinvazinis imunologiniy Zymeny nustatymas
vaisiaus vandenyse prieslaikinio gimdymo metu

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) AkusSerijos ir ginekologijos centre 2022
metais buvo tesiamas ir uzbaigtas nuo 2019 m. vykdomas biomedicininis Vilniaus universiteto
tyrimas ,,Neinvazinis imunologiniy Zymeny nustatymas vaisiaus vandenyse prieslaikinio gimdymo
metu”, finansuojamas Lietuvos mokslo tarybos. Keturi i$ $eSiy tyrejy komandos nariy yra VUL SK
Akuserijos ir ginekologijos centro gydytojai: prof. Diana Ramasauskaite, dr. Ingrida Pilypiene,
dr. Greta Balciuniené ir gyd. Violeta Gulbiniené.

Tesiant ankstesnius darbus, susijusius su prieslaikiniu gimdymu ir intraamnionine infekcija ir / ar
uzdegimu, nagrinétas vaisiaus uzdegiminio atsako sindromas bei naujagimiy iSeitys tiriant Zymenis
vaisiaus vandenyse.

Vaisiaus uzdegiminio atsako sindromas (VUAS) —tai sisteminis vaisiaus uzdegiminis atsakas, kai
del amniono infekcijos ir (arba) uzdegimo padidéja citokiny kiekis. VUAS sukelia padidéjusj
naujagimiy sergamumg ir mirtinguma, didina trumpalaikiy bei ilgalaikiy pasekmiy — kvépavimo
sutrikimo sindromo, sepsio, bronchopulmoninés displazijos, intraskilveliniy kraujosruvy,
periventrikulinés leukomaliacijos, neiSneSioty naujagimiy retinopatijos, sensorinio klausos
sutrikimo ir neurologiniy vystymosi sutrikimy (tarp jy — ir cerebrinio paralyziaus) rizika.

Siame tyrime jvertinome imunologiniy Zymenuy, tokiy kaip TNF-a, MMP-8, suPAR, EGF, IL-6, IL-10,
IL-17, S100b baltymas, defensinai, surfaktanto baltymas A, RANTES, Toll like 2 ir 4 receptoriai,
nutekéjimui iki 34 néstumo savaités. Sio tyrimo metu siekta diagnozuoti VUAS iki gimimo tiriant
neinvaziniu budu paimtus vaisaus vandenis — surenkant per makstj. Si procedira yra lengvai
atliekama, nereikalauja specialiy jgudziy ir nesukelia papildomos rizikos. Pagrindiniai tyrimo
radiniai:

1. MMP-8, TNF-q, IL-6, IL-10, IL-17, suPAR, S100B ir defensinai neinvaziniu bidu paimtuose
vaisiaus vandenyse yra statistiSkai reikSmingi VUAS diagnostikos Zymenys. Didziausig vaisiaus
uzdegiminio atsako sindromo prognozine verte turi TNF-a ir MMP-8 (1 pav.)."

2. Neinvaziniu buadu paimtuose vaisiaus vandenyse EGF koncentracija yra neiSneSioty naujagimiy
funkcinés plauciy brandos rodmuo, susijes su gestaciniu amziumi ir atspindintis neiSneSioty
naujagimiy kvépavimo sistemos baigtis po gimimo (2 pav.). EGF ribiné koncentracija < 35 pg/ml
reikSmingai prognozavo sunkiy naujagimiy kvepavimo sistemos baigc€iy rizika: sunky kvepavimo
sutrikimo sindromg, kvepuojamosios terapijos poreikj ilgiau nei 4 dienas, surfaktanto poreik],
dirbtinés plauciy ventiliacijos poreikj ir létine plauciy liga?.

3. TNF-a ir EGF neinvaziniu bludu paimtuose vaisiaus vandenyse yra patikimi neiSneSioty
naujagimiy létinés plauciy ligos prognostiniai Zymenys.?

4. Neinvaziniu budu paimty vaisiaus vandeny analizé gali padéti jvertinti vaisiaus uzdegiminio
atsako sindromo ir naujagimiy baigCiy rizika, jvykus prieslaikiniam membrany plySimui iki 34
néstumo savaités, todél gali bti naudojama kaip alternatyva invazinei amniocentezei.'?

Su kitais tyrimo duomenimis, susijusiais su histologinio chorioamnionito diagnostika, galima
susipazinti 2021 m. VUL SK elektroniniame leidinyje ,,Mokslas ir inovacijos®.
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1 pav. Vaisiaus uZdegiminio atsako sindromo diagnostinis tikslumas naudojant bioZzymenis. MMP-8 —
matriciné metaloproteinaze-8, TNF-a — veZio nekrozes faktorius alfa.

Median amniotic fluid EGF concentrations in neonates with respiratory outcomes
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Respiratory Support Duration of Respiratory Support Type of Respiratory Support

2 pav. Vaisiaus vandeny EGF koncentracijos pagal neiSnesioto naujagimio kvepuojamasias baigtis. RDS
— kvépavimo sutrikimo sindromas, RDS grade — kvepavimo sutrikimo sindromo sunkumo stadijos;
Respiratory support — kvépuojamosios terapijos poreikis; Duration of respiratory support -
kvépuojamosios terapijos trukmeé, Type of respiratory support — kvépuojamosios terapijos bddas. EGF
— epidermio augimo veiksnys.
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Ausy, nosies ir gerklés ligy centras
Rety klausos sutrikimy priezitra, tyrimy naujovés
ir proceddry inovacijos

Rety klausos sutrikimy ir klausos implantacijos kompetencijos centras

Rety klausos sutrikimy ir klausos implantacijos centras Vilniaus universiteto ligoninés Santaros
kliniky (VUL SK) Ausy, nosies ir gerklés ligy centre jkurtas 2018 metais. Jame teikiamos gydytojy
otorinolaringology (otochirurguy, audiology), radiology, genetiky, anesteziology, raidos specialisty
konsultacijos, bendradarbiaujama su surdopedagogais, pacienty savitarpio pagalbos
bendruomenémis. Sio kompetencijos centro daugiadalyké komanda siekia vieno tikslo — uztikrinti
Siuolaikiska, savalaike bei kokybiSkg sunkiy ir rety klausos sutrikimy diagnostikg ir gydyma vaikams
bei suaugusiems. 2022 metais kompetencijos centras tapo Europos referencijos tinklo (ERT)
CRANIO (kraniofacialiniy anomalijy bei ausy, nosies ir gerklés ligy ERT) tikruoju nariu (1
pav.). Bendradarbiaujant su tarptautine gydytojy bendruomene kaupiamos Zzinios apie retus
klausos sutrikimus, prisidedame prie jy diagnostikos ir gydymo algoritmy kirimo bei jgyvendinimo,
tarptautinio rety klausos sutrikimy registro kdrimo. CRANIO ERT taip pat skatina specialisty
bendravimga ir dalijimasi geraja patirtimi — Stai 2022 metais VUL SK atstove gyd. D. Vaitkunaite-
Zubriakoviené dalyvavo ERT mainy programoje - stazavosi Italijoje, Paduvos
universitetinéje ligoninéje.
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Coordinator for ERN Project manager ERN Project manager ERN
CRANIO CRANIO CRANIO

The ERN CRANIO coordination term will support the onboarding process for new members in early 2022.
This includes facilitating their invol in di specific working groups.

1 pav. Kraniofacialiniy anomalijy ir ausy, nosies ir gerkles ligy Europos referencijos tinklo tikryjy nariy
Zemeélapis.

Rety klausos sutrikimy ir klausos implantacijos kompetencijos centras yra sukaupes didziausig
patirtj Lietuvoje ir Ryty Europoje atliekant kochlearinés implantacijos (vienpusés ar vienmomentes
abipusés implantacijos), vidurinés ausies klausos sistemy implantacijos ir kitas rekonstrukcines
ausies operacijas. Vykdoma detali pooperaciné audiologiné stebésena — centre atliekami iSsamus
klausos tyrimai, kalbos raidos ir kalbos suvokimo vertinimas, Siais metais pradétas garso Saltinio
lokalizacijos bei muzikiniy gebéjimy vertinimas.
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Garsy lokalizavimas mus supancioje aplinkoje yra vienas i§ pagrindiniy jutiminiy gebéjimy,
leidziancCiy bendrauti ir iSlikti saugiems (2 pav.). Muzikai klausytis reikalingas gebéjimas skirti tona,
ritma, tembrg, dinamika bei jausti emocijas klausantis tam tikro karinio ar instrumento garsy. Galima
manyti, kad tik visy Siy skirtingy muzikos bruozy integravimas j visuma gali leisti mégautis muzikos
klausymusi ir suvokti jos prasme.

Naujomis 2022 metais Ausy, nosies ir gerklés ligy centre jdiegtomis metodikomis siekiame jvertinti,
kaip zmoneés su sutrikusia pagrindine girdéjimo funkcija gali klausytis muzikos ir pazinti jos
siunciamg informacija, orientuotis erdveje pagal garso Saltin;.

2 pav. Garso lokalizacijos istyrimo jrana.
Otoneurologiniai tyrimai

Vestibulinés funkcijos tyrimy kabinetas VUL SK Ausy, nosies ir gerklés ligy centre jrengtas dar
2015 metais, o pastaraisiais metais jame vykdomos veiklos spektras tapo platesnis — jdiegtos
patobulintos programos, naujos tyrimy metodikos, tesiami moksliniai tyrimai. Optimaliai
sukomplektuoty otoneurologiniy tyrimy sistema yra viena iS nedaugelio Baltijos regione. Savalaike
galvos svaigimy ir pusiausvyros istyrimo diagnostika atliekama derinant auksCiausios raiskos
magnetinio rezonanso tomografijos, statinés posturografijos, videonistagmografijos kaloriniy,
okulomotoriniy, rotaciniy ir vaizdinio impulsinio galvos pasukimo testo tyrimy rezultatus. Vilniaus
universitete 2019 metais dr. A.Paskonienés apgintos disertacijos ,,Periferinés vestibulinés sistemos
instrumentiniy ir radiologiniy tyrimy reikSmé diagnozuojant Menjero ligg“ pagrindu tesiamy tyrimy
rezultatai pristatomi svarbiausiuose pasauliniuose moksliniuose renginiuose.

Endoskopinés endonazalinés kaukolés pamato chirurgijos naujovés

Maziau invaziné endoskopiné kaukolés pamato ir smegeny chirurgija geriausiuose pasaulio
centruose tapo standartu gydant jvairias bikles. Sio tipo operacijos VUL SK pradétos taikyti 2015
metais, kai ligoninéje jsteigtas Neurochirurgijos skyrius. Nuo tada suburta neurochirurgy ir rinology
komanda sékmingai atliko daugiau nei 200 endoskopiniy kaukolés pamato operacijy. Sios
operacijos — Siuolaikiniy technologijy pritaikymo medicinoje pavyzdys. Natlralds nosies takai
naudojami kaip koridorius pasiekti gilesnes, jprastai sunkiai pasiekiamas anatomines strukturas:
pleistine gomurio duobe, infratemporaline duobe, kaukolés pamatg, akiduobe, akytajj antj. Tokiy
operacijy metu taikomos naujausios medicinos technologijos: auk$tos raiSkos videosistemos,
endoskopai, lazeriai, Seiveris, neuronavigacija, Salinant priekinio ir uzpakalinio kaukolés pamato
auglius, jgimtas ir jgytas meningoencefaloceles bei rekonstruojant kaukolés pamato defektus (3
pav.). Ausy, nosies ir gerklés ligy centro specialistai ne tik nuolat tobulina Zinias garsiausiuose
endoskopinés chirurgijos centruose visame pasaulyje, bet taip pat dalinasi savo patirtimi
tarptautinése konferencijose, moko uzsienio kolegas disekcijos kursuose, yra moksliniy straipsniy
ir knygy bendraautoriai.
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3 pav. Neuronavigaciné sistema VUL SK operacinéje.

Centre nuolat diegiamos chirurginés technikos inovacijos, pazangiausios pasaulinés operacijy
technologijos. Daugelis (98 proc.) hipofizés augliy operuojama atliekant endoskopinj endonazalinj
pasalinimg taikant perpleiStakauline prieigg. Ausy, nosies ir gerkly ligy centre pirmieji Lietuvoje
pradéjome taikyti keturiy ranky-dviejy Snerviy technika, kai vienu metu, siekdami uztikrinti
maksimalig operacijos sekme ir nepertraukiama tarpdisciplininj bendradarbiavimg, dirba rinologas
ir neurochirurgas. Be to, pastaraisiais metais pradétas taikyti naujausias endoskopinés
endonazalinés hidroskopijos ir hidrodisekcijos metodas zymiai pagerino hipofizes augliy pasalinimo
radikalumo rezultatus. Endoskopiné hidroskopija — tai metodas, kai paSalinus hipofizés auglj,
naudojant endoskopg ir specialy instrumenta, su fiziologiniu vandeniu iSplaunamos akimi
nematomos (mikroskopines) auglio Igstelés. Geresniems pooperaciniams rezultatams pasiekti
pastaruoju metu jdiegta inovatyvi daugiaskluoksnés duroplastikos metodika, kuri padeda iSvengti
sunkiy komplikacijy. Naudojamas keliy sluoksniy kaukolés defekto uzdarymas, pritaikant nosies
pertvaros lopg su kraujotaka, riebalais, raumeny fascijomis, kremzlés audiniais.

Endolaringiniy minimaliai invazyviy gydymo ir tyrimo budy taikymas laringologijoje

2022 metais VUL SK Ausy, nosies ir gerklés ligy centre jdiegtas kombinuotas chirurginis ir
medikamentinis gerkly stenozés gydymo budas. Pirmg kartg pritaikytas gydymas kombinuojant
chirurginj rando pa$alinimg CO- lazeriu ir naudojant mitomicino C preparatg, kuris labai sumazina
restenoziy rizikg ir poreikj atlikti papildomy medicininiy intervencijy. Balso plySio stenoze sukelia
randéjimas ir fibrozé, tai yra grésminga klinikiné buklé dél galimo kvépavimo taky susiauréjimo ar
visiSkos obstrukcijos, kai pacientai priversti nuolat gyventi su tracheostoma, labai bloginancia
gyvenimo kokybe ir sukeliancig socialiniy problemy. Artimiausiu metu planuojama Sias procediras
pradéti atlikti taikant vietine nejautrag, panaudojant naujos kartos lazeriy technologijas.

Nauja Centre taikoma technologija gerkly veziui diagnozuoti — siauro Sviesos spektro endoskopija
(SSSE). Sis tyrimo metodas pagrjstas skirtingo ilgio 3viesos bangy prasiskverbimu j gleivine bei
hemoglobino savybe gerai sugerti melynos (415 nm ilgio) bei Zalios (540 nm ilgio) Sviesos bangas.
Lyginant su tradiciniais tyrimo metodais, Sis budas yra jautresnis bei specifiSkesnis gerkly véZiui
aptikti. Tyrimas taikomas ir operacijy metu, siekiant pacios intervencijos metu pamatyti
intraepitelines papilines kapiliary kilpas naudojant SSSE ir taip tiksliau numatyti operacijos apimtj.
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Dermatovenerologijos centras

Klinikiniai tyrimai, ligy diagnostikos bei gydymo
naujovés ir centro organizuoti renginiai 2022
metais

Inovatyviy vaistiniy preparaty studijos

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Dermatovenerologijos centras aktyviai dalyvauja
daugiacentriuose, didelés apimties klinikiniuose tyrimuose, dél kuriu, pacientai, sergantys
sunkios formos létinémis odos ligomis, zenkliai bloginan€iomis gyvenimo kokybe, gali gauti
moderniausia, iki Siol sukurta gydyma, (1 lentele). 2022 metais vykdyti Sesi biologinés terapijos
dermatito ir vienas — pilingo hidradenito pacientams. Sie inovatyviis gydymo bidai leidZia
pacientams zenkliai pagerinti ligos eigg bei gyvenimo kokybe, o tyréjams bei uzsakovams suteikia
vertingy moksliniy ziniy apie preparaty efektyvuma, sauguma, toleravima, farmakokinetika,
imunogeniSkuma.

Liga Vaistinis Partneris
preparatas

Palingas hidradenitas Sekukinumabas Novartis

Atopinis dermatitas Nemolizumabas Galderma

Atopinis dermatitas Lebrikizumabas Dermira

Psoriazé Adalimumabas Samsung Bioepis
Psoriazé Ustekinumabas Samsung Bioepis
Psoriazé Ustekinumabas Amgen

1 lentele. 2022m. Dermatovenerologijos centre vykdomy klinikiniy tyrimy sgrasas
Metodiniai dokumentai odos melanomos diagnostikai ir gydymui gerinti

Odos melanoma yra potencialiai pavojingiausias i$ visy odos naviky, nes lemia apie 90 proc.
mirties atvejy nuo odos vézio, tad ankstyva jos diagnostika yra labai svarbi siekiant pagerinti
pacienty iSgyvenamumg ir sumazinti nastg valstybei.

Siekdamos apibendrinti Siuolaikines Zinias apie Sig grésminga liga, VUL SK Dermatovenerologijos
pristaté metodinj dokumenta ,,0dos melanoma*. Sio dokumento tikslas — remiantis geriausiais
medicinos jrodymais, aptarti odos melanomos prevencijos, diagnostikos ir gydymo taktika,
siekiant ankstyvesnés diagnostikos ir geresnés ligos prognozeés, taip pat, kad kiekvienas, kuris
tiriamas dél jtariamos arba patvirtintos odos melanomos, laiku gauty greitg, gerai organizuota,
visaverte, profesionalig pagalbg ir prieziurg nepriklausomai nuo to, j kurig Lietuvos jstaigg pacientas
kreipiasi pagalbos; sukurti vieningg prevencijos, diagnostikos, gydymo ir slaugos Lietuvoje
standartg (metodika), kuri padéty uZztikrinti, kad visoje Salyje visiems odos melanoma sergantiems
pacientams reikiamu laiku bity suteikta kokybiSka sveikatos prieziliros pagalba.
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Metodinis dokumentas skirtas sveikatos priezituros specialistams (ypaC Seimos gydytojams,
gydytojams dermatovenerologams, gydytojams radiologams, gydytojams patologams, gydytojams
onkologams chemoterapeutams, gydytojams onkologams radioterapeutams, jvairiy krypciy
chirurgijos gydytojams, slaugytojams ir kitiems sveikatos prieziuros specialistams), teikiantiems
paslaugas, pagalbg ir priezitrg pacientams, kuriems jtariama arba nustatyta odos melanoma, taip
pat pacientams ir jy Seimos nariams, globéjams, socialiniams darbuotojams ir pan.

Bendradarbiaujant su kolegomis plastikos, pilvo chirurgais, onkologais, patologais, radiologais,
vaiky onkochemoterapeutais buvo sukurtas ir VUL SK bendras odos melanomos diagnostikos
ir gydymo protokolas. Sis protokolas padeda uztikrinti tiksly ir kokybiskg odos melanomos
diagnostikos ir gydomujy procedury atlikima, gydymo eiliSkumo principus. Jis taip pat apibrézia
saugy, racionaly, efektyvy visy atliekamy odos melanomos diagnostikos ir gydymo procediry
atlikimg pagal indikacijas, veiksminguma ir siekiamg maziausia galimy komplikacijy rizika.

Plauky ligy diagnostika ir gydymas

VUL SK Dermatovenerologijos centre 2022 metais didelis demesys buvo skirtas plauky ligy
diagnostikos ir gydymo galimybéms gerinti. Centro gydytojai naudojasi skaitmeninio
dermatoskopo Fotofinder Trichoscan funkcija ir atlieka skaitmeninj plauky buklés jvertinima.
Centre pradéti rengti dermatovenerology konsiliumai, kuriy metu aptariami komplikuoti ligy atvejai,
tarp jy - alopecijy diferenciné diagnostika, iStyrimo ir gydymo taktika. Kassavaitiniuose
susirinkimuose apie naujausias diagnostikos ir gydymo strategijas skaitomi pranesimai, padedantys
plésti plauky ligy gydymo kompetencijas.

Zidininés alopecijos atveju, kai vietinis bei sisteminis gydymas neveiksmingas ar netoleruojamas,
Centre taikomas inovatyvus gydymas vietine imunoterapija difencipronu (DCP). Vietiné
imunoterapija DCP yra vienas i§ efektyviausiy Zzidininés alopecijos gydymo budy. Suzadinta
Zmogaus imuniné sistema odos pavirSiniuose sluoksniuose sukelia uzdegima, o tai gali paskatinti
plauky ataugima. Remiantis studijy duomenimis, daugiau kaip 50 proc. DCP gydomy pacienty
pasiekia zymy klinikinj pageréjima ir plauky ataugima.

Odos vézio prevencijos akcija

2022 mety birzelio ménesj VUL SK Dermatovenerologijos centro gydytojai ir personalas
vykdeé vieSa visuomenei skirtg odos dariniy patikrg. Vilniaus savivaldybés patalpose vykusi
akcija sulauké didelio visuomenés susidoméjimo. IS viso patikrinti 606 asmenys, i kuriy
nemelanominiy odos vezio formy jtarta: 33 baziniy lgsteliy karcinomos atvejai, 5
plokscialastelinés karcinomos atvejai. Taip pat jtarti 5 melanomos atvejai, nustatyta 11
prieSvéziniy aktininés keratozés pakitimy, 73 atipiniai apgamai, kurie véliau buvo pakartotinai
jvertinti gydymo jstaigoje. Vienas gydytojas vidutiniSkai patikrino 40,4 Zmoniy, vidutiné apzitros
trukmé — 7,5 min. Iniciatyvos dalyviai taip pat gavo vertingy ziniy apie apsauga nuo saulés bei
informacija apie savityra.

’F-‘“

1 pav. Dermatovenerologljos centro darbuoto;a/ odos véZio prevencuos akoOJe 2022 b/rzello 16d.
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Mokslinés-praktinés konferencijos

Dermatovenerologijos centras, bendradarbiaudamas su Vilniaus universiteto Medicinos fakultetu,
Lietuvos dermatovenerology draugija ir kitais partneriais, surengé ne vieng moksline-praktine
konferencija, skirtg ir gydytojams dermatovenerologams, ir Seimos ar kity specialybiy gydytojams
bei medicinos personalui. Vienos svarbiausiy konferencijy — 2022 m. vasario 14-27 dienomis
organizuota VI respublikiné konferencija ,,Dermatovenerology popieté“ bei 2022 m. balandzio 29
d. jvykusi tarptautiné konferencija ,Modernioji dermatovenerologija: su polékiu j rytojy“, kurioje
ziniomis dalinosi specialistai lektoriai i$ Lietuvos, Latvijos, Vokietijos, Ukrainos, Lenkijos ir Italijos.
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Hematologijos, onkologijos ir transfuziologijos centras

COVID-19 moksliniy tyrimy kryptis

Imuninés plazmos neutralizacijos tyrimas

Prasidéjus SARS-CoV-2 omikron varianto sukeltai COVID-19 bangai, sutrumpéjo infekcijai
pritaikomy terapiniy priemoniy sgrasas. Daugelis | viruso S baltyma nukreipty monokloniniy
antikiny netiko omikron subvariantams BA.1 ir BA.2 neutralizuoti. Atsizvelgiant | tai, kad virusas
nuolat mutuoja, o daug antikiiny pries COVID-19 turinti pasveikusiyjy plazma gali bati efektyvi ligos
gydymo priemone, atsirado poreikis patikrinti, ar ankstesniy COVID-19 bangy metu surinkta
imuniné plazma geba neutralizuoti 2022-yjy pirmajj pusmetj cirkuliavusius BA.1 ir BA.2 omikron
subvariantus.’

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Hematologijos, onkologijos ir
transfuziologijos centre atlikto tyrimo metu buvo tirtos trys grupés:

1. Nuo COVID-19 trimis dozémis vakcinuoti asmenys, nesirge COVID-19.
2. Nuo COVID-19 bent viena doze vakcinuoti asmenys, sirge delta varianto sukelta COVID-19.
3. Nuo COVID-19 bent viena doze vakcinuoti asmenys, sirge omikron varianto sukelta COVID-19.

Tyrimo metu naudoti plazmos méginiai buvo gauti i§ VUL SK Biobanko. Buvo nustatyta suriSanciy
antikiny koncentracija, taip pat — omikron variantg neutralizuojanc¢iy antikiiny koncentracija
visuose méginiuose. Gauti rezultatai parodé, kad vakcinuoty arba vakcinuoty ir persirgusiy delta
atmaina asmeny plazma geba neutralizuoti SARS-CoV-2 omikron varianta, taCiau omikron
persirgusiy asmeny plazmos neutralizacija statistiSkai reikSmingai aukstesné (1 pav.).
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1 pav. Surisanciy (A) ir neutralizuojanciy (B) antikiiny koncentracijos, susidariusios skirtingose tiriamyjy
grupése.’
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Tyrimas atskleidé, kad omikron persirgusiy asmeny plazmos meéginiai turi stipriausia
neutralizacinj potenciala, todél butent tokia plazma gali buti labiau tinkama omikron viruso
atmainos sukeltam COVID-19 gydyti. Sie rezultatai yra tiesiogiai taikomi gydant COVID-19
pacientus VUL SK. | tyrimo metu pateiktas iSvadas svarbu atsizvelgti planuojant kraujo centry
veiklg, vertinant imuninés plazmos rinkima kity COVID-19 bangy metu.

EUCARE projektas

VUL SK kartu su 17 partneriy i$ viso pasaulio laiméjo projekta ,,Pacienty kohorty ir mokykly tyrimas
Europoje, siekiant operatyvaus atsako | epidemijas“ (angl. European cohorts of patients and
schools to advance response to epidemics, EUCARE). Projekto koordinatorius ir VUL SK
atstovas — Daniel Naumovas. Sio projekto metu jvairiy sri¢iy mokslininkai dirba kartu, kad pateikty
patikimus mokslo duomenimis grjstus jrodymus, skirtus kovai su koronaviruso atmainomis ir
COVID-19 pandemija, daugiausiai démesio teikdami hospitalizuotiems pacientams, paskiepytiems
sveikatos priezitros darbuotojams ir mokymo jstaigoms.

Projekto numatytiems tikslams pasiekti reikalingi biologiniai éminiai ir sveikatos informacija. VUL
SK projekte yra itin svarbus partneris, nes dalyvauja renkant tris projekto kohortas? 1)
hospitalizuoty COVID-19 pacienty, 2) sveikatos priezitros specialisty, 3) ,ilgojo COVID-19“
pacienty.

Biobanko déka Santaros klinikos reikSmingai padéjo retrospektyviai jtraukti VUL SK
besilankiusiy tiriamyjy duomenis, kai Sie buvo sutike dalyvauti VUL SK Biobanko veikloje (2

pav.).

Sveikatos ligo

Hospitalizuoti e
priezilros COVID-19

pacientai

specialistai pacientai

1500 100 64

2 pav. Retrospektyviai perduota sveikatos informacija iS Vilniaus Santaros kliniky Biobanko projektui
EUCARE.

Siuo metu vykdomos pirminés surinkty duomeny analizés, o VUL SK tesia ir kitas veiklas projekte
— jtraukia tiriamuosius prospektyviai.
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Moksliniai projektai su Biobanke sukauptais
meéginiais ir sveikatos informacija

Kas yra Biobankas?

Biobankas - tai biologinés medziagos ir su ja susijusios sveikatos informacijos kolekcija, kuri
yra dinamiska, nuolat pildoma ir naudojama biomedicininiuose tyrimuose. Biobankas yra tarsi
tiltas tarp mokslo ir sveikatos priezilros praktikos, nes, viena vertus, tiesiogiai padeda spresti
klinikinio darbo i§Sukius, kita vertus, leidZia pritraukti ir mokslininky, kurie savo Zinias ir patirtj gali
naudoti sveikatos priezilros jstaigoje. Tokiems biomedicininiams tyrimams daznu atveju reikalingi
kokybiski, iSsamiai apraSyti biologiniai éminiai ir sveikatos informacija — batent tai ir gali pasidlyti
Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Biobankas.

Biobanko tikslas — suteikti Lietuvos ir uzsienio mokslinei ir industrinei bendruomenei prieigg prie
didelio kiekio standartizuotai paruosty ir sistemiSkai registruoty Zmogaus biologinés medziagos
méginiy ir taip padéti ieSkant fundamentiniy Ziniy apie jvairias ligas, budy optimizuoti ir tobulinti ligy
diagnostikg ar gydyma.

Biobanke kaupiami jvairus hematologinémis, onkologinémis, infekcinémis, genetinémis, retomis
bei létinémis neinfekcinémis ligomis serganciy pacienty meéginiai: limfmazgiai, kraujo serumas,
plazma, kauly Cciulpai, nosiaryklés tepinéliai, seilés, iSgrynintos ribonukleortgstys (RNR),
deoksiribonukleorigstys (DNR), gyvybingos Igstelés ar kiti po diagnostikos like méginiy likuciai (1
pav.). Kartu su méginiais gali biti pateikta ir sveikatos informacija, kuri yra laikoma atskirai VUL SK
Elektroninéje ligos istorijoje.

Biobanke saugomy meéginiy tipai

2R
Y f (%]

Gyvybingos kraujo Serumai, Greitai uzSaldyti  Lizuoti
ir kauly Ciulpy plazmos kauly Ciulpai  leukocitai
mononuklearinés

lastelés

4 & §

£y & 2

Limfmazgiai Nosiaryklés, Seilés RNR,
nosies ertmes DNR
tepinéliai

3 pav. VUL SK Biobanke kaupiamy meginiy tipai.
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Kas naujo atlikta 2022 metais?

Galima pasidziaugti, kad 2022 metais vis daugiau pacienty jsitrauké j Biobanko veiklg — net 2086
pacienty pasirasé dalyvavimo Biobanko veikloje sutikimus, 0 i$ viso Biobanko veikloje dalyvauja jau
8941 Zmogus.

VUL SK Biobankas nuo Siol dar labiau pastebimas ir tarptautinéje mokslo erdvéje. Biobanke
sukauptas kolekcijas (4 pav.) galima rasti ir BBMRI-ERIC Directory tinklalapyje, kuriame
informacija pateikia didziausi Europos biobankai."

Kontroliniai méginiai

Galimybé rinkti naujas kolekcijas ]i'li'l
i a0
I§ jvairiy Santaros kliniky skyriy galime rinkti naujus méginius, pvz., | kolekcija jeina méginiai ir sveikatos informacija i§ nosiaryklés bei
krauja, seiles, nosiaryklés bei nosies ertmés tepinélius, limfmazgius ir kt. nosies ir burnos ertmiy, kraujo, paimty i§ sveiky Biobanko dalyviy.

kartu su lydinéia sveikatos informacija.

Hematologiniai méginiai COVID-19 méginiai
>41 000 >87 000

| hematologine kolekcija jeina sveikatos informacija ir méginiai is kraujo, | kolekeija jeina sveikatos informacija ir méginiai i$ nosiaryklés, nosies ir
kauly €iulpy, bei kietyjy audiniy, susijusiy su jvairiais hematologiniais burnos ertmiy, kraujo, paimty i$ sveiky, serganéiu, persirgusiy ir nuo
susirgimais. COVID-19 skiepyty pacienty.

Hematologinés subkolekcijos Leg i COVID-19 subkolekcijos painly

skaicius skaiéius

Limfomos pacienty méginiy kolekcija >5900 COVID-19 kraujo méginiy kolekcija >6 650
Leukemijos pacienty méginiy kolekcija >8 200 Kontroliné COVID-19 méginiy kolekcija >1000
Mielominés ligos pacienty méginiy kolekcija >4 700 COVID-19 vircloginiy méginiu_ kolekcija >5 650
Mieloproliferaciniu naviky pacienty méginiy kolekcija >2 800 Meéginiy kolekcija I8 pacienty, persirgusiy COVID-19 >4 450
Mielodisplastinio sindromo- pacienty méginiy kolekcija >2 600 Méginiy kolekcija i§ nuo COVID-19 paskiepyty imunosupresuoty - pacienty ir 560 400
Limfmazgiy kolekeija i§ pacienty, kuriems itariama limfoma >40
Kauly éiulpy gyvybingy mononukleariniy lasteliy kolekcija i§ Gmine mieloleukemija 5300
serganciy pacienty pries ir po gydymo

4 pav. Biobanke kaupiamos kolekcijos.

2022 metais Biobankas ne tik pratesé bendradarbiavima su jau ilgalaikiais partneriais, bet ir jgijo
naujy (1 lentele).

Partneriai Tyrimai
UAB ,,Droplet Venetoclax paremtg terapijg gaunanciy UML pacienty kauly &iulpy
Genomics* tyrimas, taikant pavieniy lgsteliy RNR sekoskaitg
VUL SK Vakciny nuo SARS-CoV-2 imunogeniskumo, saugumo ir efektyvumo

imunosupresuotyjy populiacijoje tyrimas

VUL SK Retrospektyvusis onkohematologiniy pacienty, kuriems gydyti taikyta
SARS-CoV-2 konvalescentiné plazma, COVID-19 baigc€iy tyrimas

VUL SK Venetoclax, Cytarabine ir Actinomycin D sinergijos nustatytas ex vivo
Uminés mieloleukemijos meéginiuose in vivo
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UAB ,Imunodiagnostika® | Inovatyviy testy SARS-CoV-2 infekcijos tyrimams kirimas

UAB ,,Cureline Baltic* | Collection of Human Biospecimens for Genomics, Proteomics and
Biomarker Research

UAB ,,Cureline Baltic® | Pacienty, serganciy Umine mieloleukemija, biologiniy éminiy
rinkimas, optimizuotas proteominei naviky analizei, perduodant juos
Klinikiniam proteominés naviky analizés konsorciumui (CPTAC)

EuResist Sveikatos prieziuros darbuotojy kohortos studija EUCARE projekte

EuResist Hospitalizuoty COVID-19 pacienty kohortos tyrimas EuCARE
projekto ribose

EuResist Liekamujy reiskiniy po COVID-19 vertinimo daugiacentris tyrimas

1 lentele. Tyrimai, kuriuose 2022 metais panaudoti VUL SK Biobanke sukaupti biologiniai éminiai ir
sveikatos informacija.

Dauguma moksliniy tyrimy, kuriems prireiké Biobanke sukaupty biologiniy méginiy ir sveikatos
informacijos, 2022 metais buvo susije su COVID-19 pandemijos valdymu: COVID-19 pacienty ligos
eigos analize, geriausiy gydymo strategijy atranka bei vakcinacijos strategijy kirimu ir taikymu. Siy
tyrimy rezultatai buvo tiesiogiai pritaikomi ir kasdienéje klinikinéje praktikoje.

Biobanke sukaupti biologiniai éminiai ir sveikatos informacija panaudojami ir vézio tyrimuose:
analizuojamas vaisty poveikis vézinems Igsteléems, vykdomi tyrimai, susije su imunosupresuotais
asmenimis.

Daugiau informacijos apie VUL SK Biobanko veiklg galite rasti adresu www.hotc.It/biobankas/.

Literatura

1. BBMRI-ERIC Directory. BB VSK - Vilnius Santaros Klinikos Biobank. 2022.
https://directory.bbmri-eric.eu/#/biobank/bbmri-eric:ID:LT_VSK_ Biobank
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Umiy leukemijy klinikiniai tyrimai

Pavieniy uminés mieloleukemijos Igsteliy RNR sekvenavimas

Bendradarbiaujant su biotechnologijy jmone ,,Droplet Genomics®, Vilniaus universiteto ligoninés
Santaros kliniky Hematologijos, onkologijos ir transfuziologijos centre (VUL SK HOTC) 2022 metais
vykdomas tyrimas ,Refrakteria arba recidyvavusia Umine mieloleukemija serganciy pacienty,
gydomy Venetoklaksu, kauly Ciulpy éminiy pavieniy lasteliy RNR sekoskaitos analizé“. Tyrimo
tikslas yra nustatyti pavieniy Igsteliy lygiu naujus, specifinius Gminés mieloleukemijos atsparumo
taikiniy terapijai mechanizmus, ateityje leisianCius pacientams parinkti optimaliausia gelbstintj
gydyma.

VUL SK HOTC toliau vykdomi transliaciniai jvairiy taikiniy terapijos, chemoterapijos vaisty
sinergijos tyrimai. Tyrimuose naudojamos minés mieloblastinés leukemijos (UML) Igsteliy linijos
bei recidyvavusia / refrakteria UML serganéiy pacienty ex vivo Igstelés. Tyrimo tikslas yra nustatyti
tyrimai, o pacientams bty individualiai parenkamas efektyviausias gydymas. 2022 metais baigtas
projektas ,lnovatyviy terapijy ir prognostiniy jrankiy, skirty chemoterapijai atsparios uminés
mieloleukemijos gydymui, sukdrimas®, bendradarbiaujant su Vilniaus universiteto Gyvybés moksly
centro Biochemijos institutu, publikuoti du tyrimy rezultatus apZvelgiantis straipsniai.

Recidyvavusia / refrakteria imine mieloleukemija serganéiy pacienty stebésena

VUL SK HOTC vykdomas stebésenos tyrimas ,,Ligoniy, serganciy gydymui atsparia onkologine ir
kraujo liga, klinikinés eigos bei medicininés prieziuros tyrimas®, kuriame stebimi recidyvavusia /
refrakteria UML sergantys pacientai, vertinamas naujy taikiniy terapija paremty kombinuoty
gydymy efektyvumas ir saugumas bei prognostiniai iSgyvenamuma, atsaka j gydyma ir remisijos
trukme lemiantys veiksniai. 2022 metais buvo publikuoti du tyrimo rezultatus apibendrinantys
straipsniai®4, tyrimo rezultatai buvo pristatyti didziausiame Europos Hematology Asociacijos
kasmetiniame kongrese (EHA 2022).° Taip pat jau antrus metus i$ eilés HOTC tyrimo rezultatai
pristatyti ir svarbiausiame pasauliniame hematologijos renginyje — Amerikos hematology
asociacijos kasmetiniame kongrese (ASH 2022), o rezultatai publikuoti aukS&iausig cituojamumo
indeksg turin¢iame hematologiniame leidinyje Blood.®

Bendradarbiavimas su ,HOVON* ir ,EORTC“ studijy grupémis gydant Umine
mieloblastine leukemijg

VUL SK HOTC bendradarbiaudamas su Nyderlandy ,HOVON® tyrimy centru dalyvauja
daugiacentriniuose, didelés apimties klinikiniuose tyrimuose, kuriuose pacientai, sergantys umine
mieloleukemija, gali gauti moderniausig gydyma. Siuo metu HOTC vyksta du klinikiniai tyrimai,
kuriy metu tiriamas taikiniy terapijos preparaty (Ivosidenibo / Enasidenibo / Gilteritinibo /
Midostaurino) ir standartinés chemoterapijos kombinuoto gydymo saugumas ir efektyvumas. 2022
metais buvo pristatyti ir paskutiniai EORTC 1301 lll fazés klinikinio tyrimo rezultatai.”

Bendradarbiavimas su JAV MD Anderson Cancer Center

2022 metais buvo publikuota iSskirtiné misy centro pacientés, sirgusios gydymui atsparia umia
mieloleukemija, pasveikimo istorija, bendradarbiaujant su geriausiu pasaulyje vézio gydymo centru,
kuriame vyksta naujojo taikiniy terapijos vaisto Revumenibo Kklinikinis tyrimas. Klinikinio tyrimo
rezultatai pristatyti Amerikos hematology asociacijos 2022 mety kongrese?, o nuo 2023 mety Sio
vaisto Il fazés klinikinis tyrimas bus vykdomas ir VUL SK HOTC.
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Bendradarbiavimas su NOPHO studijy grupe gydant umine limfoblastine leukemija

VUL SK HOTC ilgametis bendradarbiavimas su NOPHO (angl. Nordic Society of Paediatric
Haematology & Oncology) studijy grupe 2022 metais leido jdiegti moderny Gminés limfoblastinés
leukemijos gydymo protokolg ALLTogether.
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Chimerinio antigeno receptoriaus T (CAR-T)
limfocity klinikiniai tyrimai

CAR-T ruosimas Vilniaus universiteto ligoninéje Santaros klinikose

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Hematologijos, onkologijos ir
transfuziologijos centro (VUL SK HOTC) specialistai, vadovaudamiesi geros gamybos praktikos
principais bei ligoninés iSimties taisykle, jdiegé chimerinio antigeno receptoriaus T (CAR-T) CD19
pazangios terapijos ruoSimo technologija. CAR-T CD19 tapo prieinamas VUL SK gydomiems
pacientams, sergantiems limfoma bei leukemija. 2022 metais naudojant Sig technologijg jau gydyti
devyni pacientai bei pradéta kaupti CAR-T éminiy bei sveikatos informacijos Biobanko kolekcija,

CAR-T CD20/CD19 Klinikinis tyrimas

Jau antrus metus VUL SK HOTC dalyvauja ir Il fazés atsitiktinés atrankos daugiacentriame
klinikiniame tyrime, kurio metu CAR-T dvigubo CD20 bei CD19 taikinio preparatas yra lyginamas
su standartiniu chemoterapiniu gydymu, sergant atsparia agresyvia B Igsteliy limfoma.

Genomikos ir duomeny mokslo tyrimai

De novo mutacijy paieska naujos kartos sekoskaitos duomenyse

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Hematologijos, onkologijos ir transfuziologijos
centre (VUL SK HOTC) plétojamas giliojo mokymo neuroniniy tinkly taikymas naujos kartos
sekoskaitos (NKS) duomenims. 2022 metais publikuotas straipsnis apie neuroniniy tinkly
pritaikyma de novo mutacijoms aptikti NKS duomenyse DeNovoCNN."2 Siuo metu HOTC kuriama
nauja Sio jrankio versija. Taip pat taikomi kiti egzistuojantys jrankiai, tokie kaip DeepVariant ar
SpliceAl.

Naujy genetiniy veiksniy onkohematologiniy ligy rizikai paieSka

HOTC yra taikomi NKS duomeny agregavimo metodai, kurie skirti naujiems onkohematologiniy
ligy rizikos genams atrasti. Vienas i$ Sios analizés metody yra geny rinkinio praturtinimo analizé
(angl. gene set enrichment analysis), kuri leidzia nustatyti geny ar baltymy klases, kuriose lyginant
su kontroline grupe stebimi pokyciai daznesni tarp serganciy onkohematologinémis ligomis.

OMOP duomeny standarto diegimas

2022 metais HOTC pradétas diegti OMOP (angl. Observational Medical Outcomes Partnership)
duomeny standartas. OMOP standartas yra skirtas klinikiniams duomenims (taikytoms
intervencijoms, vaistams, diagnozéms ir kt.) aprasyti bei palyginti tarp skirtingy jstaigy. Tai leidzia
jungti kelias pacienty kohortas ir atlikti iSsamesne analize ieSkant naujy prognostiniy veiksniy.

Literatiira
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Infekciniy ligy centras

Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos
tesia dalyvavima Europos Sagjungos vakciny
tyrimy tinklo VACCELERATE veikloje

VACCELERATE (https://vaccelerate.eu/) yra Klinikiniy tyrimy tinklas, skirtas COVID-19 vakciny
tyrimams koordinuoti ir vykdyti. Tinklg sudaro akademinés institucijos i$ visos Europos: Siuo metu
konsorciumui vadovauja Kelno universitetas (Vokietija), jam priklauso 29 nacionaliniai partneriai i$
18 ES valstybiy nariy ir 5 ES moksliniy tyrimy programos ,Horizontas 2020“ asocijuoty $aliy, 1
pav.'-3

VACCELERATE finansuojama i§ Europos Komisijos veiklos, skirtos pasirengimui ateities
pandemijoms, HERA inkubatoriaus — priemonés, sukurtos pagal Jungtiniy Amerikos Valstijy
BARDA analogija. Siam projektui finansavima skyré Europos Sajungos moksliniy tyrimy ir inovacijy
programa ,Horizontas 2020“ pagal dotacijos sutartj Nr. 101037867. Projekto koordinatore
Lietuvoje - Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Infekciniy ligy centro
vadové gydytoja prof. Ligita Jancoriené. Projekto vykdytojai VUL SK - doc. Biruté
Zablockiené, doc. Inga Ivaskeviciené ir Kiti.

VACCELERATE sililo ekspertines Zinias, paslaugas, iSteklius ir sprendimus, kad baty paspartintos
esamos ir busimos vakciny klrimo programos, taip pat naujy vakciny registracija bei skiepijimo
strategijy patvirtinimas. Sis tinklas yra bendras prieigos takas visoms COVID-19 vakciny kirimo
suinteresuotosioms Salims (farmacijos jmonéms, akademinei bendruomenei, Europos Komisijai,
Europos vaisty agenturai (EMA), Europos ligy prevencijos ir kontrolés centrui (ECDC),
nacionalinéms sveikatos prieziuros institucijoms ir kitiems), skirtas 2 ir 3 fazes klinikiniams vakciny
tyrimams Europoje. Tinklas dalyvauja vykdant aktualius mokslinius tyrimus, pavyzdziui, vakciny
veiksmingumo tyrimus keiCiantis SARS-CoV-2 atmainoms, atliekant tyrimus vaiky, nésCiyjy, kuriy
imunitetas nusilpes, populiacijoje, tiriant skirtingy vakciny derinimo galimybe. |steigus Europos
savanoriy registrg (angl. Volunteer Registry, https://vaccelerate.eu/volunteers/), skirta vakciny
tyrimams, galima greitai ir veiksmingai jtraukti savanorius j numatomus vykdyti klinikinius tyrimus,
(2 pav.). Nuo 2022 m. geguzés mén. savanoriy registro anketa prieinama 12 Saliy ir iversta j 14
kalby. Iki Siol uzsiregistravo daugiau kaip 100 000 savanoriy, daugiausia jy — i§ Vokietijos. Per
pirmuosius metus nuo VACCELERATE konsorciumo veiklos pradzios ir savanoriy registro
sukdrimo Sio registro pagalba j klinikinius tyrimus jtraukta daugiau kaip 15 000 savanoriy.
VACCELERATE savanoriy registras — tai aktyvus prisijungimo bidas Europos gyventojams,
norintiems dalyvauti COVID-19 klinikiniuose tyrimuose 12-oje Saliy (Airijoje, Airijoje, Austrijoje,
Graikijoje, Ispanijoje, Kipre, Lietuvoje, Norvegijoje, Portugalijoje, Vokietijoje, Svedijoje ir Turkijoje).
Siuo metu registras jgyvendinamas dar 5 $alyse (Belgijoje, Cekijoje, Vengrijoje, lzraelyje ir
Nyderlanduose).

VACCELERATE taip pat padeda nustatyti naujy Klinikiniy tyrimy atlikimo centry ir laboratorijy,
kuriose taikomi standartizuoti metodai ir protokolai, pajéguma ir apmoko minétus centrus pagal
bendrus kokybés vadybos principus, taikomus centrams, atliekantiems klinikinius vakciny tyrimus.
| VACCELERATE EUVAP (Europos vakciny tyrimy spartinimo platforma, www.euvap.eu) iki 2021
m. lapkri¢io mén. uzsiregistravo 470 centry i§ 40 Europos Saliy. IS jy 162 centrai (34,5 proc.) yra
suinteresuoti dalyvauti | fazés tyrimuose, 283 (60,2 proc.) — |l fazés tyrimuose, 368 (78,3 proc.) - llI
fazés tyrimuose ir 207 (44,0 proc.) — IV fazés tyrimuose. Infekcinés ligos buvo nurodytos kaip
pagrindiné kompetencijos sritis 103 centruose (21,9 proc.), o0 42 (8,9 proc.) centry specializacija —
imunosupresinés buklés pacientai. Du Simtai trisdeSimt centry (48,9 proc.) gali jtraukti j tyrimus
vaikus, o 380 (80,9 proc.) — suaugusiuosius. Per maziau nei vienerius metus EUVAP tapo
pagrindine Europos Klinikinius tyrimus koordinuojanti platforma, jtraukusi 10 klinikiniy tyrimy
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uzsakovy. EUVAP  sudaré  Europos  kompetentingy  klinikiniy  tyrimy  centry
(https://vaccelerate.eu/experts/), galinCiy atlikti COVID-19 vakciny tyrimus, Zemélapj. UZsakovai
gali naudotis EUVAP kaip viena platforma, apimancia daugelj klinikiniy tyrimy centy Europoje.
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1 pav. Prie VACCELERATE klinikiniy tyrimy platformos EUVAP iki 2022 m. pabaigos prisijungé 488

klinikiniy tyrimy centrai. Susidoméjimg isreiske dar 33 tyrimy centrai. EUVAP Zemelapis (virsuje).
VACCELERATE konsorciumo partneriai (apacioje)
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Savanoriy registre aktyviai dalyvaujanéios Salys
Aktyvinamos Salys

Salys, kuriose savanoriy registro anketa baigiama ruosti

2 pav. Savanoriy registre dalyvaujancios Salys. Savanoriy registras yra prieinamas jvairiose Salyse ir
keliomis vietinemis kalbomis. Prie jo prisijungia vis daugiau Saliy. Jau uZsiregistravo daugiau kaip 100
000 savanoriy.
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VEBIS - Europos ligoniniy COVID-19 ir gripo
stebésena, rizikos veiksniai, vakciny
veiksmingumo, nastos bei poveikio tyrimas

I-MOVE (angl. Influenza — Monitoring Vaccine Effectiveness in Europe) — gripo vakcinos efektyvumo
stebésenos tinklas, jsteigtas 2007 m., buvo pirmasis tinklas, skirtas stebéti gripo vakcinos
efektyvuma Europos sajungoje (ES) ir Europos ekonominéje erdvéje (EEE).

2020 m. vasarj I-MOVE partneriai susiburé j I-MOVE-COVID-19 konsorciuma, kurio tikslas buvo
nustatyti epidemiologinius, klinikinius bei virusologinius duomenis apie SARS-CoV-2 infekcijg ir
COVID-19 vakciny veiksminguma.

I-MOVE-COVID-19 konsorciumas, tesdamas SARS-CoV-2 infekcijos, gripo ir kity kvépavimo taky
infekcijy tyrimus, jsitraukeé j Europos ligy ir kontrolés centro (ECDC) vykdoma projekty ir pakeité
pavadinima, tapo konsorciumy VEBIS (angl. Vaccine Effectiveness, Burden and Impact Studies of
COVID-19 and Influenza). Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Infekciniy ligy
centras drauge su Lietuvos sveikatos moksly universitetu tyrimo metu surinktais duomenimis
dalijasi su VEBIS konsorciumu, kurio koordinatoriai veliau atliks bendrg visy 3aliy nuasmeninty
duomeny analize."® Pagrindiné tyréja VUL SK - Infekciniy ligy centro vadové gydytoja prof.
Ligita JanCoriené, tyréjai — doc. Biruté Zablockiené, j. mokslo darbuotoja, doktoranté leva
Kubiliate, dr. Jurgita Urboniené, tyréjos Akvilé Rudénaité, Fausta Majauskaite ir kiti.

Pagal Europos Komisijos (EK) reikalavimus, nuasmenintais duomenimis dalinamasi su COVID-19
Duomeny Portalu (https://www.covid1l9dataportal.org/) bei Europos ligy prevencijos ir kontrolés
centru (ECDC), taip teikiant epidemiologine, klinikine bei virusologine informacijg apie SARS-CoV-
2 ir gripo infekcijas, jy vakciny veiksminguma. Atliekamo tarptautinio daugiacentrio tyrimo tikslas —
stebéti SARS-CoV-2 ir gripo infekcijy plitima ir jy dinamika, nustatyti COVID-19 rizikos veiksnius
bei vakcinacijos efektyvumg stacionarizuoty asmeny grupéje. Pagrindiniai uzdaviniai:

— SistemiSkai jvertinti pacienty, stacionarizuoty dél sunkios Uminés kvépavimo taky infekcijos
(SURI), sukeltos SARS-CoV-2, klinikines, epidemiologines ir virusologines charakteristikas
(stebésenos tyrimas);

— Nustatyti veiksnius, didinancius rizikg susirgti SARS-CoV-2 sukelta infekcija, apsaugancius nuo
sunkios COVID-19 ligos formos atsiradimo, nustatyti ilgalaikes psichologines ir funkcines
COVID-19 ligos pasekmes (rizikos veiksniy tyrimas);

— Nustatyti COVID-19 ir gripo vakcinacijos veiksmingumg prie$ laboratoriSkai patvirtintg SARS-
CoV-2 ir gripa.

Taigi tyrimo metu stebima dél SURI stacionarizuoty pacienty sergamumo dinamika ir tendencijos,
nustatomi veiksniai, lemiantys rizikg susirgti COVID-19 liga ir atsirasti sunkiai ligos formai,
ilgalaikeéms jos pasekméms. Pradéjus naudoti COVID-19 vakcinas bitina geriau iSsiaiSkinti tikrajj,
faktinj vakcinacijos efektyvumg realiame gyvenime apsaugant nuo SARS-CoV-2 infekcijos ir
skirtingy ligos baigCiy. Tyrimas atliekamas pagal detaliai apraSytas proceduras, tokiu bidu
uztikrinant vienoda, grieztais kriterijais apibrézta pacienty jtraukimo procesg. Daugelis tyrime
dalyvausianciy tyréjy turi panasaus pobudzio metodikos taikymo patirtj, nes nuo 2012 m. dalyvauja
tarptautiniuose gripo vakcinos efektyvumo tyrimuose su minétu I-MOVE konsorciumu. Vakciny
veiksmingumo tyrimas atliekamas nuo 2021 m. balandZio 1 d. iki 2023 m. gruodzio 31 d.
Konsorciumo koordinatoriai atliks bendrg visy $aliy nuasmeninty duomeny analize. Pagal EK
reikalavimus, nuasmenintais duomenimis bus dalinamasi ir su COVID-19 Duomeny Portalu
(https://www.covid19dataportal.org/) ir VEBIS (anksCiau — I-MOVE-COVID-19) konsorciumu
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-analysis-covid-19-vaccine-
effectiveness-against-severe-acute-respiratory.
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Pasaulio sveikatos organizacijos SOLIDARITY ir
SOLIDARITY  PLUS tyrimas - Tarptautinis
atsitiktiniy imciy klinikinis tyrimas papildomam
gydymui dél COVID-19 hospitalizuotiems
pacientams jvertinti

2020 metais pradétame Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO) ,Solidarity” tyrime siekta jvertinti
vaisty efektyvuma COVID-19 ligai gydyti. PSO tyrime dalyvavo keli $imtai centry i$ keliy dedimgiy

Saliy. Tyrimo metu buvo jvertintas keturiy vaistiniy preparaty efektyvumas, o dabar, vadovaujant
nepriklausomai eksperty grupei, vertinamas kity vaisty poveikis tyrime ,,Solidarumas plius“ (1 pav.)

COVID-19 Solidarity PLUS Therapeutics Trial

Il Countries randomizing
B Active countries
Not applicable

The designations employed and the presentation of the material in this publication do not imply the expression of Data Source: WHO & N World Health
any opinion whatsoever on the part of WHO concerning the legal status of any country, territory, city or area or of Map Production: WHO GIS Centre for Health, DNA/DDI \‘QA‘ y Organization
its authorities, or concerning the delimitation of its frontiers or boundaries. Dotted and dashed lines on maps Map Creation Date: 20 July 2022 U 9

represent approximate border lines for which there may not yet be full agreement. P SreaLion vate: . © WHO 2022. All rights reserved.

1 pav. Tyrimo ,,Solidarity PLUS* dalyviai.

2021 metais buvo publikuoti tarpiniai dél COVID-19 ligos stacionare gydyty pacienty PSO
Solidarity tyrimo rezultatai ir poveikio mirtingumui analizé. Lopinaviro, hidroksichlorokvino ir
interferono (IFN)-B1a vartojimas buvo nutrauktas dél neefektyvumo, taciau atsitiktiniy imd¢iy tyrimas
su remdesiviru buvo tesiamas. | ,Solidarity” tyrimg buvo jtraukti sutikimg dave suaugusieji, kuriy
amzius daugiau nei 18 mety, neseniai hospitalizuoti, kuriems, gydytojo nuomone, nustatyta
neabejotina COVID-19 liga ir nebuvo kontraindikacijy né vienam i$ tiriamyjy vaisty, neatsizvelgiant
] jokias kitas paciento charakteristikas. Dalyviams atsitiktine tvarka lygiomis dalimis buvo paskirstyta
gauti bet kurj i$ keturiy tiriamujy vaisty (lopinavirg, hidroksichloroching, IFN-B1a arba remdesivirg),
kuris tuo metu buvo prieinamas vietoje, arba negauti jokio tiriamojo vaisto (kontrolinis variantas).
Visi pacientai taip pat gavo vietinj standartinj gydyma. Placebo vaisty tiriamiesiems nebuvo
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duodama. Protokole nurodyta pirminé baigtis buvo mirtingumas ligoninéje, suskirstytas pagal ligos
sunkumg. Antrinés baigtys buvo peréjimas prie dirbtinés plauciy ventiliacijos, jei pacientas dar
nebuvo ventiliuojamas, ir laikas iki iSraSymo i$ ligoninés. Galutinés log-rank ir Kaplano-Mejerio
analizés buvo pateiktos remdesivirui ir pridedamos visiems keturiems tiriamiesiems vaistams.
Metaanalizése pateikiami svertiniai Sio ir visy kity atsitiktinés atrankos budu atlikty Siy vaisty
vartojimo tarp stacionare gydomy pacienty tyrimy rezultaty vidurkiai. 2022 metais paskelbti
galutiniai ,,Solidarity“ tyrimo rezultatai.' Pagrindiné ,,Solidarity“ tyrimo rezultaty interpretacija —
remdesiviras neturi reikSmingo poveikio COVID-19 sergantiems pacientams, kurie jau yra
ventiliuojami. Kitiems hospitalizuotiems pacientams jis turi nedidelj poveikj sumazinant mirties arba
progresavimo j dirbtine plauciy ventiliacijg rizikg (arba abiejy).

Tarptautinés ,,Solidarity* tyrimo valdymo grupés (angl. International Steering Committee) naré ir
pagrindiné tyréja Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Infekciniy ligy centro
vadoveé gydytoja prof. Ligita JanCoriené. Tyréjai VUL SK — doc. Biruté Zablockiené, Mindaugas
Paulauskas, Ugné Sakalauskiené ir kiti.

2022 metais atnaujintas ,,Solidarity* tyrimo protokolas ir pradétas ,,Solidarity plus* tyrimas. Pirminis
»Solidarity plus“ tyrimo tikslas yra randomizuoty pacienty mirtingumo analizé. Pagrindiniai antriniai
tikslai yra dirbtinés ventiliacijos pradzia ir hospitalizacijos trukmé. Nesitikima, kad kuris nors i$ Siuo
metu tiriamy gydymo budy turés didelj poveikj mirties rizikai, taCiau, jei kuris nors is jy turéty tik
vidutinj poveikj ir bity placiai taikomas, tai padeéety iSvengti daugybés mirciy. Ir atvirksciai, bty
vertinga jrodyti, kad tam tikros priemonés neturi reikSmingo poveikio pagrindinéms pasekméms.
Taciau vidutinj poveikj galima patikimai jrodyti arba paneigti tik didelés apimties atsitiktiniy imciy
tyrimais. Tiriamieji vaistai ,Solidarity plus“: artesunatas (tai standartinis gydymas
rekomenduojamas sunkiai maliarijai gydyti), infliksimabas (tai standartinis gydymas
recidyvuojanciai psoriazei gydyti), imatinibas (tai standartinis palaikomasis gydymas naudojamas
hematologiniams piktybiniams navikams gydyti).

Literatura

1. WHO Solidarity Trial Consortium [JanCoriené L, GriSkeviCius L]. Remdesivir and three other drugs
for hospitalised patients with COVID-19: final results of the WHO Solidarity randomised trial and
updated meta-analyses [published correction appears in Lancet. 2022 Oct 29;400(10362):1512].
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Kardiologijos ir angiologijos centras

Trimatis triburio voztuvo vaizdinimas

Didéjant sergamumui Sirdies voztuvy ligomis, VUL SK Kardiologijos ir angiologijos centre vis
dazniau susiduriama ir su triburio voztuvo nesandarumo atvejais. Su vyresniu amziumi auga ir Sios
ligos skaigiai, o tarp vyresniy nei 75-eriy sergamumas siekia net apie 4 proc. Zinoma, kad didelio
laipsnio triburio voZtuvo nesandarumas susijes su didesniu mirStamumu, o ligos baigtis ypac bloga
atsiradus deSiniojo skilvelio silpnumui. Kita vertus, laiku nustacCius reikSmingg triburio voztuvo
nesandarumg ir jj gydant, gydymo prognozé yra geresne.

Echokardiografija yra pagrindinis Sirdies voztuvy patologijos tyrimo bldas. Triburis vozZtuvas yra
erdviné struktira, todél jj vertinti naudojant tik dvimate echokardiografijg néra optimalu. Trimatis
triburio voztuvo vizualizavimas padeda detaliau jvertinti voztuvo geometrijg, anatomija,
nesandarumo laipsnj ir jo mechanines savybes, deSiniosiose ertmése esanciy prietaisy (pavyzdziui,
elektrokardiostimuliatoriaus, kardioverterio defibriliatoriaus) laidy padétj, jy jtaka nesandarumo
atsiradimui.

Be chirurginiy triburio voZztuvo nesandarumo gydymo techniky visame pasaulyje sparciai plétojami
ir perkateteriniai gydymo budai. Butent trimaté echokardiografija yra ypa¢ naudinga tiriant ir
atrenkant pacientus minetoms proceduroms, ji taip pat leidZia monitoruoti operatoriaus veiksmus
proceduros metu, jvertinti proceduros rezultata, o véliau — ir stebéti pacienty ligos eiga.

VUL SK Kardiologijos ir angiologijos centre 2022 m. vykdytas STTAR Klinikinis tyrimas, skirtas
perkateterinio triburio voztuvo ziedo siaurinimo efektyvumui ir saugumui jvertinti naudojant Micro
Intervencional Device prietaisa. Iki Siol atlikta 11 tokiy procediry. Visiems pacientams triburio
voztuvo ziedas buvo susiaurintas, o penkiems pacientams Sio voztuvo nesandarumas sumazejo
bent vienu laipsniu (1 lentelé, 1 pav.). Visiems pacientams trimaciy triburio voztuvy vaizdy analizé
buvo atlikta dviem bldais: naudojant 3D MPR (angl. multiplanar reconstruction) ir 4D Auto TVQ
(angl. Tricuspid Valve Quantification) (EchoPAC; GE Healthcare) programine jranga (2 pav.).

3D MPR (multiplanar | 4D Auto TVQ modelis p verté
reconstruction)
TV Ziedo perimetras, cm 14.3 (13.75, 14.93) 13.75 (13.53, 14.4) 0.393
TV Ziedo plotas, cm? 15.75 (14.93, 16.93) 14.3 (13.35, 15.75) 0.315
TV Ziedo didysis matmuo, cm 45 (4.2,51) 4.3 (4.0,4.5) 0.315
TV Ziedo mazasis matmuo, cm 4.2 (4.0,4.5) 4.2 (3.7,4.7) 0.684

1 lentele. Triburio voZtuvo Ziedo matmenys iSmatuoti dviem skirtingais metodais: 3D MPR (multiplanar
reconstruction) ir 4D Auto TVQ (Tricuspid Valve Quantification) programine jranga.
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Patient 1 Patient 2
Patient 3 Patient 7
Patient 4 —_— Patient 8
- —_— Patient 5 — Patient 9
Patient 6 Patient 10

1 pav. Triburio voZtuvo Ziedo pokytis nesekmingy (A) ir sekmingy (B) perkateteriniy procedtry grupése.

2 pav. Triburio voZtuvo mdelis, sukurtas naudojant 4D TVQ programine jrang.
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Trimatis triburio voztuvo vaizdinimas taikomas ir plaCiau. Doktorantés G. Bieliauskienés tiriamajame
darbe (vadove prof. D. Zakarkaité) atlikta 155 pacienty, turinCiy jvairy triburio voztuvo
nesandarumo laipsnj, trimaciy vaizdy analize. Atlikus statistine analize rastos triburio voztuvo ziedo
ploto ribinés vertés skirtingiems nesandarumo laipsniams (3 pav.). Taip pat nagrinéta triburio
voztuvo ziedo dilatacijos ir buriy restrikcijos suminé jtaka triburio voztuvo nesandarumo laipsniui.
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3 pav. ROC (Receiver Operating Characteristics) kreives, rodancios triburio voZtuvo ploto (A, B) ir
triburio voZtuvo ploto indeksuoto kino pavirsiaus plotui (C, D) ribines vertes, skiriancCias nedidelio ir
vidutinio laipsnio (A, C) triburio voztuvo nesandarumg bei vidutinio ir didelio laipsnio (B, D) triburio
voZtuvo nesandaruma.

Kitas VUL SK Kardiologijos ir angiologijos centre vykdomas klinikinis tyrimas ,,Vdyne Vista“ skirtas
naujo perkateteriniu bldu implantuojamo dirbtinio triburio voztuvo protezo efektyvumui ir
saugumui jvertinti. Siuo metu vykdoma pacienty atranka.

Trimatis triburio voztuvo vaizdinimas leidZia detaliau jvertinti triburio voztuvo matmenis ir
geometrija, suteikia papildomos informacijos apie Sio voztuvo nesandarumo laipsnj ir nesandarumo
mechanizma. Savalaikis ir detalus triburio voztuvo biklés jvertinimas padeda atrinkti pacientus
perkateterinéms proceduroms arba laiku juos nukreipti chirurginiam triburio voztuvo gydymui.
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Klinikinés radiacinés priezitros skyrius
Branduolinés medicinos tyrimai medicinos fiziko
akimis

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Klinikinés radiacinés prieziuros skyrius
(vedéja doc. dr. Biruté Gricieneé) atlieka jonizuojanciosios spinduliuotés medicininés ir profesinés
apsSvitos ir jos optimizavimo tyrimus. 2022 metais démesys skirtas branduolinés medicinos
pacienty ir darbuotojy tyrimams ir bendradarbiavimui su tarptautinés atominés energijos agentura
(TATENA).

Branduolinés medicinos tyrimai

Branduoliné medicina — tai medicinos sritis, kurioje skirtingi radiofarmaciniai preparatai naudojami
ligy diagnostikai, gydymui arba atsakui j ligos gydyma stebéti. Pacientams skiriamy radiofarmaciniy
preparaty aktyvumo tikslumas priklauso nuo radiofarmaciniy aktyvumy matuokliy kokybés
kontrolés matavimy ir kalibravimy uztikrinant metrologine sietj su antriniu etalonu. Nuo 2016 m.
buvo atliekami palyginamieji matavimai’, kurie leido jvertinti naudojamos jrangos neapibréztj
priklausomai nuo radionuklido ir naudojamos geometrijos, jos metrologine sietj. Branduolingje
medicinoje naudojamy radiofarmaciniy aktyvumy matuokliy rodmenys yra svarbus vertinant
diagnostinés jrangos fizinius parametrus: erdvine skiriamagjg geba, gama kameros netolyguma,
pozitrony emisijos tomografijos jrangos standartizuotg kaupimo verte, atliekant pacienty doziy
skaiCiavimus ir uztikrinant kokybés kontrole bei radiacine sauga. Medicinos fizikas ekspertas Kirill
Skovorodko dalyvavo rengiant 2022 m. publikuotas Europos medicinos fizikos organizacijy
federacijos gaires apie pozitrony emisijos tomografijos / kompiuterinés tomografijos (PET/KT) ir
pozitrony emisijos tomografijos / magnetinio rezonanso tomografijos (PET/MRT) skenavimo
jrangos kokybés kontrole.?

Bendradarbiaujant su asmens sveikatos prieziuros jstaigomis (branduolinés medicinos skyriais) ir
Radiacinés saugos centru per 2017-2022 metus buvo surinkti duomenys apie branduolinés
medicinos pacientams skirtingose procedirose skiriamy preparaty (**™Tc, '8F) aktyvumy lygius.
Gauti tyrimy rezultatai leido atnaujinti Lietuvos nacionalinius diagnostinius atskaitos lygius.® Atlikta
pacientams skiriamy aktyvumy duomeny analizé parodé, kad naujesné pacienty skenavimo jranga
su CZT (kadmio-cinko telUrido) skaitmeniniais detektoriais leidzia apie 15 proc. sumazinti
pacientams skiriama radiofarmaciniy preparaty aktyvuma (1 pav.).

551
442 490
I 431 I
(4]

Nal(Tl)
@ 75-ta procentilé W Mediana

1 pav. Kauly scintigrafijos tyrimams naudojamo aktyvumo palyginimas lyginant senesnés kartos SPECT
jrangg Nal(Tl) (2017-2019 m.) su naujoviska SPECT CZT jranga (kairéje) 2020-2021 m.
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Darbuotojy ranky apsvitos tyrimai

Veikla su radiofarmaciniais preparatais branduolinéje medicinoje lemia ne tik viso kuno apsvita, bet
ir didesne gaunamg ranky lygiaverte doze. Siuo metu ranky doziy matavimai darbuotojams
atliekami neSiojant ant pirsto ziedinj dozimetrg, taciau dél netolygaus doziy pasiskirstymo rankose
tikroji dozés verté pirsty galuose gali biti gerokai didesné negu uzfiksuota dozimetru. Siekiant
iSsamiau istirti ir optimizuoti darbuotojy dozes ir apsvitos rizikg, 2020-2022 m. buvo atliekami
branduolinés medicinos darbuotojy ranky aps$vitos tyrimai (2 pav.).* Tyrimy rezultatai pristatyti
tarptautinéje TATENA konferencijoje Zenevoje (Sveicarija).5Tyrimo metu gauti rezultatai padés ne
tik jvertinti realias darbuotojy apsvitos dozes, bet ir darbo specifika bei jglidzius skirtingy procediiry
metu (pvz., ruoSiant, injekuojant radiofarmacinius preparatus).
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Dozimetry pozicija ant pirsty

2 pav. Dozimetry pozicijos ant ranky (kairéje) ir iSmatuotos vidutinés pirsty dozes dirbant karstojoje
laboratorijoje su **"Tc (desinéje).

Doktoranturos ir podoktorantiros studijos

Klinikinés radiacinés priezitros skyriaus medicinos fiziké dr. Kristina Kristinaityté 2022 m. baige
podoktoranturos studijas Varsuvos fizikinés chemijos institute (IPC). Jos vykdyto projekto tikslas
buvo sukurti ir optimizuoti Sviesai jautriy medziagy tyrimo metodologija kombinuojant branduoliy
magnetinio rezonanso spektroskopijg ir ultravioletine spinduliuote. Medziagy kirimo technologijos
pasitelkiant Sviesai jautrius junginius suteikia galimybe nuotoliniu budu kontroliuoti fotocheminés
reakcijos aktyvuma. Si savybé pasizymi pladiu pritaikymu medicinoje, pavyzdziui, audiniy
inZinerijoje, fotodinaminéje terapijoje, detektuojant singletinj deguonj biologinése sistemose,
kuriant biojutiklius, pH matuoklius ar molekulinius konteinerius vaisty pernasai. Studijy metu
sukaupta patirtis prisidés prie tolesnio branduolinés medicinos inovacijy karimo.

Medicinos fizikas ekspertas Kirill Skovorodko atliko doktoranturos stazuote Madrido Energetikos,
aplinkosaugos ir technologiniy tyrimy centre (CIEMAT), kurios metu jgyti praktiniai jgudziai leis
atlikti tikslius radionuklidy aktyvumo matavimus diapazone nuo bekereliy (Bq) iki megabekereliy
(MBq). Sis diapazonas svarbus branduolinés medicinos diagnostikai ir gydymui, aktyvumy
matuokliy patikrai ir kalibravimui bei vykdant aplinkos stebéseng ir tiriant mazos koncentracijos
bandinius.

Dalyvavimas tarptautinés atominés energijos agentiiros (TATENA) veiklose

TATENA organizuoja mokslinius tyrimus, konsultuoja ir jvairioms Salims teikia ekspertine pagalbg,
susijusig su saugiu jonizuojanciosios spinduliuotés Saltiniy naudojimu. Didéjant terorizmo grésmei
dél minétyjy Saltiniy neteiséto panaudojimo, TATENA rengia tarptautines rekomendacijas,
susijusias su didelio galingumo 3altiniy naudojimu. Doc. dr. Biruté Griciené dalyvavo TATENA
eksperty darbo grupés veikloje rengiant TATENA tarptautines rekomendacijas, padésiancias
pasirengti apsaugoti jonizuojanCiosios spinduliuotés Saltinius ir aktyviai reaguoti jvykus
nepageidaujamam jvykiui. Doc. dr. Biruté Griciené taip pat pirmininkavo radiacinés saugos
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kultiros sesijai Pasaulinéje konferencijoje, skirtoje radioaktyviy S$altiniy saugai ir saugumui,
tarptautiniy eksperty ORPAS misijose j Slovakijos ir Filipiny $alis, siekiant jvertinti jy pasirengima ir
atitikimg tarptautiniams standartams darbuotojy radiacinés saugos srityje (vertinta ligoniniy veikla
branduolinés medicinos, diagnostinés radiologijos, spindulinés terapijos srityse).
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Laboratorinés medicinos centras

Mokslo projektai 2022 metais

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Laboratorinés medicinos centro (VUL
SK LMC) darbuotojai dalyvavo VUL SK ir Infekciniy ligy centro projekte ,,SARS-CoV-2 viruso
nustatymas gerklés skalavimo fiziologiniu skysciu méginyje* (vadovas doc. D. Vitkus, LMC atstoves
D. Kar€iauskaité, D. Karosiene), taip pat prisijungé prie jvairiy VUL SK vykdyty tyrimuy:

= ,Neinvaziniy ankstyvos sunkaus Uminio pankreatito diagnostikos ir prognozavimo metody
platforma“ (D. Vitkus).

»  AML-CHIP-2022 (NOPHO-DB-SHIP konsorciumas, R. MatuzeviCiené).

= Uminés limfoblastinés leukemijos tyrimas ,Altogether — A Treatment Study Protocol of the
ALLTogether Consortium for Children and Young Adults (1-45 years of age) with Newly
Diagnosed Acute Lymphoblastic Leukaemia“ (R. Matuzeviciené).

» Individualizuoti virSutiniy kvépavimo taky mikrobiomo tyrimai — naujas diagnostinis ir sveikatos
prieziuros jrankis — ,,YourAirwayMicrobiome* (R. Malickaité, L. Jurgauskieng, S. Kiveryte).

= Meningokoko izoliaty virulentinio potencialo tyrimai: prielaidos efektyviai invazinés
meningokokinés infekcijos molekulinei diagnostikai.

» Bendras VU Gyvybés moksly centro ir VUL SK mokslinis projektas ,,Oportunistiniy patogeny
Acinetobacter baumannii ir Stenotrophomonas maltophilia atsparumo antibiotikams genetiniy
determinanciy paplitimo tyrimas* (S. Kiveryté).

2022 metais LMC atstovai buvo ir ,Clarivate Web of Science“ indeksuojamuose leidiniuose
publikuoty straipsniy bendraautoriai.’"”
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Medicininés genetikos centras

Preimplantaciniai genetiniai tyrimai ir molekuliné
spinalinés raumeny atrofijos diagnostika

Preimplantaciniai genetiniai tyrimai (PGT) — tai genetiniy ligy tyrimai, atliekami embrionams iki
implantacijos. PGT atliekamas kai vienas arba abu partneriai yra neSiotojai genetiniy pokyciy,
lemiancCiy sunkias, su gyvybe nesuderinamas arba didele negalig sukeliancias ligas, ir turi didele
rizikg perduoti juos savo vaikams. Tyrimas atliekamas treCig arba penktg parg po apvaisinimo
mégintuveélyje (IVF) proceduros, istiriant vieng arba kelias IVF budu sukurto embriono Igsteles.
Priklausomai nuo tiriamos genetinés ligos priezasties, kiekvienai Seimai PGT yra pritaikomas
individualiai, tikslingai tiriant specifines Seimines ligg lemianCias mutacijas ar chromosomy
pokycius.

2017 m. sausio 1 d. jsigaliojo LR pagalbinio apvaisinimo jstatymas (Nr. XII-2608), kuriuo
reglamentuota pagalbinio apvaisinimo ir PGT tvarka Lietuvoje. Pirmoji PGT atlikta 2017 metais
rugsejo menesj Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Medicinines genetikos
centre. 2017-2022 metais dél genetiniy ligy atlikti 44 PGT, po kuriy gimé 8 vaikai (1 pav.).
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1 pav. VUL SK Medicininés genetikos centre atlikty preimplantaciniy genetiniy tyrimy (PGT) skaiCius
2017-2022 m. (kaireje), vaiky, gimusiy po PGT, skaiCius 2019-2022 m. (desinéje).

Dazniausia PGT indikacija buvo struktariniai chromosomy persitvarkymai, tokie kaip Robertsono
translokacijos, reciprokinés translokacijos ir chromosomos inversija. Sesios PGT procediros
atliktos dél monogeniniy ligy: spinalinés raumeny atrofijos, cistinés fibrozés, Lesch-Nyhan
sindromo, Dent ligos, raumeny distrofijos-distroglikanopatijos. Keturios PGT procediros atliktos
del lyties chromosomy patologijos (3 pav.). Pirmieji PGT rezultatai buvo apibendrinti mokslinése
publikacijose.?

~

B Reciprokiné translokacija

B Robertsono translokacija

Inversija

M Lyties chromosomy
patologija

W Monogenines ligos

\ /
3 pav. Dazniausios indikacijos preimplantaciniams genetiniams tyrimams atlikti VUL SK.
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Molekulinis genetinis testavimas spinalinei raumeny atrofijai nustatyti

Spinalinés raumeny atrofijos yra kliniskai ir genetiSkai heterogeniSka neuroraumeniniy sutrikimy
grupé. Proksimaliné spinaliné raumeny atrofija (SMA) yra autosominiu recesyviniu buadu paveldima
liga (1 pav.), kuriai bidinga a-motoneurony degeneracija nugaros smegenyse. Sios ligos daznis
gimusiems yra apie 1 i$ 10 000, o ligg sukeliancio alelio neSiotojy daznis visame pasaulyje — 1 i$
51. SMA yra viena i§ dazniausiy autosominiu recesyviniu bidu paveldimy ligy ir istoriSkai yra
pagrindiné genetiné kudikiy mirtingumo priezastis.

SMA N N SMA

SMAN SMAN SMA SMA
.

TETXTTE

N Healthy carriers of SMA SMA

1 pav. Spinalinés raumeny atrofijos paveldejimas.

KIiniékai SMA skirstoma 1 keturis tipus Gmine, vidutinio sunkumo Iengva ir suaugusiqjq Ligai
apie naujagimiy atvejus, kai greita molekuliné genetiné analizé ir diagnoze gali bati ypa¢ naudinga).
Beveik pries trisdeSimt mety (1995 m.) buvo nustatyta genetiné SMA priezastis. Apie 95-98 proc.
SMA serganciy pacienty, nepriklausomai nuo fenotipo, turi homozigotine survival motor neuron 1
(SMN1) geno funkcijos praradimo mutacijag (dazniausiai septinto egzono delecijg), o beveik
identiSko geno SMNZ2 kopijy skaiCius atvirkdCiai proporcingas ligos sunkumui. SMN2 laikomas
jautriu ir tiksliu SMA prognozes biozymeniu.

Nuo 1998 m. VUL SK Medicininés genetikos centre SMA diagnozuota tiriant pacientus dél SMN1
septinto egzono delecijos (2 pav.). Klinikinés diagnozés ar jtarimo dél SMA patvirtinimas nustatant
homozigotine SMN1 septinto egzono delecijg vis dar naudojamas kasdienéje praktikoje, nes tai
greitas, nebrangus ir patikimas metodas. Tac¢iau neradus minétos delecijos iki galo SMA diagnozé
nepaneigiama, nes zinoma, kad 2-5 proc. ligos atvejy homozigotiné SMN1 delecija nenustatoma —
Sie pacientai turi geno konversijg arba hemizigotine delecijg kartu su taskine mutacija viename
arba, labai retai, abiejuose SMN 1 geno aleliuose. Dél Sios priezasties nuo 2012 m. SMA diagnozuoti
atliekami ir kiekybiniai tyrimai, jy metu nustatomas SMN17 ir SMNZ2 septinty egzony kopijy skaicius.

Sis metodas leidzia identifikuoti SMA pacientus, turingius arba homozigotine SMN1 delecija, arba
vieng SMN1 geno kopijg, bet kartu esanCius sudétiniais antrojo alelio heterozigotais, taip pat —
identifikuoti sveikus heterozigotinius neSiotojus ir nustatyti tiksly SMNZ2 kopijy skaicCiy.

Kita vertus, dviejy SMN geny buvimas Zmogaus genome daro sunkesne SMN17 taskiniy varianty
paieSkg. Nuo 2015 m. taskines SMN1 mutacijas galima nustatyti naudojant Sangerio arba naujos
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kartos sekoskaitg (NGS). NGS leidzia vienu metu tirti keliy neuroraumenines ligas sukelian€iy geny
grupe, tarp jy — ir SMN1 bei SMN2. Nuo 2017 m. pradetas ir taikyti preimplantacinis genetinis
tyrimas (PGT) atliekant apvaisinimg megintuvélyje kaip alternatyva prenatalinei diagnostikai,
siekiant padidinti galimybes poroms, turin€ioms SMA rizika, sumazinti Sios ligos tikimybe pradedant
néstuma. PGT buvo veiksmingai taikytas dviem poroms, kurioms anksciau buvo nustatyta SMA.

History of the CENTER for MEDICAL GENETICS

1971: GENETIC COUNSELLING
1973: CYTOGENETIC TESTING
1973: BIOCHEMICAL GENETIC TESTING for INBORN ERRORS OF METABOLISM
11975: NBS for HYPERPHENYLALANINAEMIAS
| 1986: NONINVASIVE (US) PRENATAL TESTING
1987: INVASIVE PRENATAL TESTING
1989: MOLECULAR GENETIC TESTING
1993: NBS for CONGENITAL HYPOTHYROSIS
1995: MEDICAL PSYCHOLOGIST COUNSELLING
11996: COUNSELLING for TERATOGEN FETAL EXPOSURE
i 2012: COMPARATIVE GENOMIC HYBRIDIZATION
12015: NBS for GAL and CAH
2015: NEXT GENERATION SEQUENCING
2016: WHOLE EXOME SEQUENCING
| 2017: DIETETIC PHYSICIAN
2017: PREIMPLANTATION GENETIC TESTING
12023: NBS for + 6 IEM and CF

12023: NBS for SMA
2017: PGT for SMA
2012: CARRIER TESTING for SMA
1998: MOLECULAR GENETIC TESTING of SMA

2 pav. VUL SK Medicinineés genetikos centre taikomy metody laiko juosta.

SMA: molecular genetic testing

Nuo 1998 m. Medicininés genetikos centre buvo atlikta daugiau kaip 600 tyrimy SMA Klinikinei
diagnozei patvirtinti, paneigti arba neSiotojo statusui nustatyti. SMA diagnozé patvirtinta 109
pacientams.

Neseniai pradétas taikyti ligg modifikuojantis gydymas (patvirtintas gydymui, ikiklinikiné ar
ankstyvoji klinikiné plétra) pagerina SMA baigtis, ypac kai taikomas ankstyvoje ligos progresavimo
stadijoje arba dar besimptominiu laikotarpiu. Naujo gydymo galimybé léme tai, kad iStyrimas dél
SMA pastarajj deSimtmet;j jvairiose Salyse buvo jtrauktas j naujagimiy patikros (NBS) programas.
Po ilgai trukusiy pastangy jtikinti LR Vyriausybe SMA NBS patikros svarba Lietuvoje jau nuo 2023
m. VUL SK Medicininés genetikos centre tokia patikra bus atliekama. Pirmg kartg Lietuvoje NBS
bus taikomas molekulinio genetinio tyrimo metodas.
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Nefrologijos centras

Inksty transplantacija

Inksty transplantacija yra susijusi su mazesniu mirtingumu ir geresne gyvenimo kokybe, lyginant
su inksty ligy gydymu atliekant dialize. Recipienty po inksty transplantacijos prieziura, jy
iSgyvenamumo rodikliy didéjimas yra vienas pagrindiniy Nefrologijos centro prioritety.

Inksto transplantato atmetimo biozymeny tyrimas

Pacientams po inksto transplantacijos Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK)
Nefrologijos centre yra atliekamos inksto transplantato biopsijos, leidziancios diagnozuoti
transplantato atmetima ir kitas patologijas. Tai invazyvus tyrimo budas, todél VUL SK Nefrologijos
centre pradétas transplantato atmetimo biozymeny tyrimas (Vilniaus universiteto (VU) Medicinos
fakulteto doktoranté gyd. Ernesta Macioniené, darbo vadovas prof. M. Miglinas), kai i$ paciento
Slapimo meginio nustatomi chemokinai 9 ir 10, leidziantys neinvaziniu budu anksti jtarti
transplantato atmetima. Tyrimas atliekamas bendradarbiaujant su VU Gyvybés moksly centru.
Kadangi Sie zymenys turi didele neigiamg prognostine verte, jie gali bati naudojami pacientui
monitoruoti — mazos jy vertés leidZia atmesti transplantato patologijg ir rodo gerg prognoze, o
zymeny koncentracijos padidejimas anksti parodo galimg transplantato atmetimg arba virusine
infekcija, todél toks pacientas gali buti laiku nukreipiamas iSsamesniems tyrimams atlikti.

Slapimo biozymenys sumazins invazyviy tyrimo metody poreikj ir leis anksti jtarti inksto
transplantato patologines bukles, kurias laiku koregavus galima pagerinti transplantato
iSgyvenamuma.

Molekulinio mikroskopo diagnostikos sistema

Naujausi tyrimai rodo, kad transplantato atmetimo reakcijai nustatyti molekulinio mikroskopo
sistema yra tikslesné nei jprasti metodai (tokie kaip transplantuoto inksto biopsija), kuriuos
taikant daznai kyla nesutarimy tarp gydytojy, vertinanciy biopsijos rezultatus. Kadangi histologinio
tyrimo vertinimas remiasi vaizdiniu atpazinimu, pagrjstu patirtimi, jis néra ypac tikslus, nes patology
nuomonés gali skirtis. Taikant molekulinio mikroskopo diagnostine sistemga (MMDS), inksty
transplantaty biopsijy molekuléms nuskaityti naudojamos geny mikroschemos (panaSios |
kompiuterines mikroschemas). Molekulinio mikroskopo sistemoje, kurig sukiré Albertos (Kanada)
transplantacijos taikomosios genomikos centras ir Siaurés Amerikos, Europos bei Australijos
tyréjai, programiné jranga mikroschemy rodmenis automatiSkai pavercia diagnozémis.
MMDS iSskiria inksty audinio informacine RNR ir matuoja genomo geny raiSkg naudodama
mikroschemas su 50 000 méginiy rinkiniy, kurie yra 99 proc. atkuriami. Ma$ininio mokymosi
algoritmai iSraiSkos matavimus pavercia diagnostinémis tikimybémis ataskaitoje, kurioje 99 proc.
tikslumu iSreiSkiamas trimatis kiekvienos naujos biopsijos santykis su etaloniniu rinkiniu. Taigi,
molekulinis mikroskopas keiCia transplantacijos medicinai jprastas ,zaidimo taisykles®,
suteikdamas gydytojams naujy jzvalgy, padedanciy valdyti inksty transplantaty atmetimg ir
gydyma. Nefrologijos centro tyréjai M. Miglinas, E. Asakiene, A. Vickiené ir E. Macioniene,
bendradarbiaudami su Albertos (Kanada) transplantacijos taikomosios genomikos centru (vadovas
prof. Philip Halloran), taiko MMDS metoda pacientams po inksty transplantacijos.

Donoro kilmés ne-lgsteliy (laisva) DNR (dk-nl DNR) (angl. donor-derived cell-free DNA, dd-cfDNA)
yra kitas neinvazinis biozymuo, kuriuo taip pat galima nustatyti transplantuoty inksty atmetimo
reakcijas. Nefrologijos centro tyréjai dalyvauja tarptautiniame TRIFECTA tyrime (1 pav.), kurio
analizé parodé, kad pacienty po inksto transplantacijos kraujo plazmos dk-nl DNR koreliuoja
su aktyvia molekuline ir histologine atmetimo reakcija transplantuoty inksty biopsijose ir
potencialiai gali sumazinti invazinio metodo - inksty transplantaty biopsijy — poreikj'-3.
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The Trifecta Study - Is the combination of dd-cfDNA fraction and quantity more
predictive of kidney allograft rejectionthan either variable alone?
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Development of the Considering samples that were either 21% or 278 cp/mL as positive
logistic regression equation yielded a sensitivity of 83.1% and 81.0% specificity in the test set.
[kaling sst Ness set Conclusions
149 paired samples | 218 pairedsamples | o The combination of dd-cfDNA fraction and quantity is more powerful
0.88 AUC observed in the test set for predicting rejection than using either fraction or quantityalone.

1 pav. TRIFECTA tyrimo metodologija ir pagrindiniai rezultatai.
Individualizuotas imunosupresinis gydymas po inksto transplantacijos

Inksto transplantacija — optimaliausias pakaitinés inksty terapijos metodas sergantiems galutine
létinés inksty ligos stadija. Visame pasaulyje imunosupresinis gydymas yra standartizuotas ir
pacientai gydomi kalcineurino inhibitoriais, mikofenoline ragstimi bei gliukokortikosteroidais.
TaCiau Sis standartizuotas gydymas skiriamas neatsizvelgiant j kiekvieno paciento individualias
savybes, optimaly dozavimg konkre€iam ligoniui, jo organizmo jautrumg Salutinéms reakcijoms.
Todel VUL SK Nefrologijos centras pradéjo taikyti pacienty istyrimg pagal kalcineurino inhibitoriaus
takrolimo metabolizme dalyvaujancio citochromo P450 3A5 (CYP3ADb5) ir jo izofermenty genetine
iSraiska. Siems pacientams reikia net iki 50 proc. didesnés vaisty dozés, o toks iStyrimas padeda
sumazinti transplantato atmetimo rizika, spresti dél prailginto atsipalaidavimo takrolimo skyrimo
siekiant pagerinti paciento bei transplanto iSgyvenamuma. Recipientams po inksty transplantacijos
taikome individualy takrolimo dozavimo algoritma, iBOX prognostine sistema ir gydymas skiriamas
atsizvelgiant j recipienty imunologine rizika.

Citomegalo viruso infekcijos gydymas

Po inksto transplantacijos esant imunosupresinei buklei didelj pavojy kelia sirgimas jvairiomis
infekcijomis. Viena i§ jy — citomegalo viruso (CMV) sukelta infekcija, kuri VUL SK Nefrologijos
centre diagnozuojama ir gydoma. Vis tik pasitaiko atvejy, kai jprasto gydymo gancikloviru,
valgancikloviru ar foskarnetu nepakanka. Kad genetiSkai nustatytume gydymui atsparias formas,
bendradarbiaujame su Berlyno (Vokietija) Charité ligoninés laboratorija — pagal jos pateiktus tyrimy
rezultatus galime paskirti tinkamg CMV infekcijos gydyma. Esant atspariai CMV formai sékmingai
taikome inovatyvy gydymg CMV hiperimuniniu globulinu bei maribaviru.

Kasos saleliy transplantacija

Yra daug cukriniu diabetu serganciy pacienty, kuriems atliekama tik inksto transplantacija ir
kuriems turety buti suteikta galimybeé palengvinti diabeto eiga, prailginti transplantuoto inksto
iSgyvenamuma. Tikimeés, kad netrukus jiems kaip standartinj gydymo blda bus galima pasiulyti
kasos saleliy transplantacijg po inksto transplantacijos. 2021 metais VUL SK buvo atlikta pirmoji
Lietuvoje ir Baltijos Salyse kasos saleliy implantacijos procediira Nefrologijos centro pacientui po
inksto transplantacijos. Si procedira buvo sékminga ir sumazino pacientui insulino poreikj bei
pavojingy hipoglikemijy kiekj. 2022 liepos meén. 1 d. LR Sveikatos apsaugos ministerijos Asmens
sveikatos priezitros paslaugy vertinimo komitetas jrasé kasos saleliy transplantacijg pacientams
po inksty transplantacijos | Privalomojo sveikatos draudimo biudzeto léSomis apmokamas
proceduras.
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Pacienty, serganciy létine inksty liga, mitybos
baklés vertinimas ir gerinimas

Nuo 2015 mety nefrologijos centre skiriamas démesys ne tik inksty ligy gydymui, bet vertinama ir
pacienty mityba bei mitybos biklé." Tinkama mityba labai svarbi pacientams nuo ankstyvosios iki
galutineés inksty ligos stadijos, taip pat gydomiems dialize ar gyvenantiems po inksty
transplantacijos.

Baltymy energijos Svaistymas ir trapumas yra susije su prastesnémis inksty transplantacijos
baigtimis. Kita vertus, po transplantacijos naujai atsirades diabetas, nutukimas, pagreitéjusi
aterosklerozé taip pat turi reikdmingos jtakos bendrai paciento prognozei. Siuo metu Vilniaus
universiteto ligoninés Santaros kliniky Nefrologijos centre vykdomas tyrimas (Vilniaus universiteto
Medicinos fakulteto doktoranté gyd. Diana Sukackiené, darbo vadovas prof. M. Miglinas), kurio
metu vertinama recipienty mitybos biklé, kiino sudétis, biocheminiai mitybos zymenys prie$ ir
vieneriy mety laikotarpiu po inksty transplantacijos.

Cummulative survival
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Fig. 4 Kaplan-Meier analysis for event-free survival. P < 0000,

1 pav. Edemos indekso (ECW/TBW) jtaka pacienty iSgyvenamumui.

Mitybos buklei vertinti naudojame ne tik pasaulyje patvirtintas mitybos vertinimo anketas, bet
bioelektrinio impedanso analizatoriy, kuris nustato kiino sudétj (bendra, intra- ir ekstralgstelinj
vandenj, riebaline ir neriebalinge kino mase, edemos indeksg). Tyrimo tikslas yra jvertinti
vykstancius teigiamus ir ypa€ neigiamus mitybos biklés pokycius bei su jais susijusius
veiksnius, laiku skirti prevencines ir gydymo priemones.
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Rety inksty ir metaboliniy ligy diagnostikos ir
gydymo poskyris (RIMps) - nauja pagalba retomis
inksty ir metabolinémis ligomis sergantiems
pacientams

Europos Sajungoje reta liga apibréziama, kai ja serga ne daugiau nei 5 i§ 10000 zmoniy (1 i§ 2000).
Nepaisant Siy ligy retumo bendras retomis ligomis sergancCiyjy skaiCius kasmet auga. Pasaulyje
atsiradus galimybiy taikyti naujus diagnostikos ir gydymo metodus, Lietuvoje taip pat iSaugo
poreikis vadovautis ne tik teoriniais rety inksty ir metaboliniy ligy pagrindais, bet ir kaupti savo
patirtj bei konkreciu ligos atveju teikti optimalia kompleksine specialisty pagalba.

Vadovaujantis Dienos stacionaro paslaugy teikimo ir jy islaidy apmokéjimo tvarkos apraso priedu
(LR SAM, 2020-10-09 jsakymas Nr. V-2231) ir siekiant optimizuoti asmens sveikatos prieziuros
paslaugy teikimg metabolinémis (Fabry liga, alfa-manozidozé, mukopolisacharidozés ir kt.) ir
retomis inksty ligomis (paveldimos tubulopatijos, Alporto sindromas, trombinés mikroangiopatijos
(TMA), tuberoziné skleroze, policistinés inksty ligos ir kt.) sergantiems pacientams (1 pav.) bei
siekiant uztikrinti kitas jsakyme numatytas dienos paslaugas, VUL SK Nefrologijos centras (NC)
2021-08-01 d. jkarée pirmajj Baltijos Salyse rety inksty ir metaboliniy ligy diagnostikos ir
gydymo poskyrj (RIMps), teikiantj kompleksines paslaugas retomis inksty ir metabolinémis
ligomis sergantiems pacientams.

Retos inksty ir metabolinés ligos
Nefrologijos centre

W Paveldimos tubulopatijos B Metabolinés nefropatijos
H Paveldimos glomerulopatijos & Trombinés mikroangiopatijos

M Cistinés inksty ligos B Metabolines ligos

1 pav. Retomis inksty ir metabolinemis ligomis serganciy pacienty pasiskirstymas VUL SK Nefrologijos
centro Rety inksty ir metaboliniy ligy poskyryje.
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Pagrindinés naujojo RIMps funkcijos yra:

1. Teikti dienos stacionaro paslaugas inksty ir metabolinémis ligomis sergantiems
pacientams, skiriant naujausia medikamentinj gydymg ir rety vaisty infuzijas (pavyzdziui,
pakaitine fermento terapijg, biologine terapijg) bei atliekant daugiadalykes konsultacijas reta
liga sergantiems pacientams.

2. Vykdyti pacienty, serganciy inksty, retomis inksty ir metabolinémis ligomis, konsultavima,
diagnostika, priezilira, ilgalaike stebéseng, specifiniy vaisty efektyvumo vertinima bei gydyma.

3. Rengti ir teikti dokumentus retiems vaistams Valstybinés ligoniy kasos Labai rety ligy vaisty
kompensavimo komisijai.

4. Vykdyti mokslinius klinikinius ir biomedicininius tyrimus, susijusius su retomis inksty ir
metabolinémis ligomis (TusCom, BioAlport, ALPART, Fabry registras, alfa-Manozidozés
registras, trombinés mikroangiopatijos paieskos algoritmas ir kiti; pagrindiniai tyréjai ir tyréjai —
prof. Marius Miglinas, gyd. Agné Kerpauskiené, prof. Rimanté Cerkauskiené), publikuoti
gautus rezultatus.'3

5. Bendradarbiauti su kitais VUL SK kompetencijos centrais, Genetikos centru, Pediatrijos centru
ir kitomis Lietuvos sveikatos priezituros jstaigomis bei kity Saliy genetikos laboratorijomis
(pavyzdziui, Centogene, Archimed, Blueprint Genetics) ir tarptautinémis mokslinémis
organizacijomis (pavyzdziui, ERKNet).

2 pav. Retomis inksty ir metabolinemis ligomis serganciy paCitL; prieZidra teikiama specializuotame
Rety inksty ligy VUL SK Nefrologijos centro Dienos stacionare. Nuotraukoje Nefrologijos centro vadovas
prof. M. Miglinas, gyd. Agné Kerpauskienée, slaugytoja-atvejo vadybininke Roberta Vaicidnaite.

Rety inksty ir metaboliniy ligy poskyris — tai naujas ir vienintelis specializuotas Baltijos ir
Ryty Europos Salyse suaugusiyjy centras, uztikrinantis retomis inksty ir metabolinémis
ligomis sergantiems pacientams visokeriopg pagalbg - nuo diagnostikos ir gydymo
ambulatoriSkai ar dienos stacionare iki ilgalaikés stebésenos bei atvejo vadybos.

Poskyrio darbuotojai vykdo mokymus apie retas ligas Lietuvos ir uzsienio gydytojams bei medicinos
specialistams, bendradarbiauja su pacientais ir jy Seimomis, padeda kurti pacienty organizacijas,
aktyviai bendradarbiauja su VUL SK Pediatrijos centru, perimant retomis inksty ir metabolinémis
ligomis sergancCius pacientus, sulaukusius suaugusiyjy amziaus bei stengiasi jdiegti visas
naujausias diagnostines ir terapines galimybes retomis inksty ir metabolinémis ligomis
sergantiems pacientams.
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Kolageno IV alfa 345 nefropatijy (Alporto
sindromo)  fenotipo-genotipo  sgsajos  ir
prognostiniai veiksniai

Hematurija — vienas i§ dazniausiy Slapimo radiniy klinikinéje praktikoje, galintis slépti Alporto
sindromo diagnoze. Alporto sindromas (AS) arba kitaip — kolageno IV alfa 345 nefropatija — tai reta
genetinés kilmés liga, lemianti progresuojantj inksty funkcijos, regos ir klausos pazeidima. Bent 10
procenty jauny suaugusiyjy, kuriems prireikia ilgalaikés inksty pakaitinés terapijos, serga
paveldima inksty liga.

Siuo metu identifikuota daugiau kaip 3000 su AS susijusiy COL4A3, COL4A4, COL4A5 geny
varianty, lemianciy skirtingg ligos pasireiSkimg — nuo izoliuotos hematurijos iki galutinés létinés
inksty ligos stadijos. Pasaulyje sparCiai auga poreikis rasti naujy Alporto sindromo diagnostikos
galimybiy bei jgyvendinti prevencijos programas, neleisiancias ligai progresuoti. Butent ankstyva
AS diagnostika padeda sustabdyti ligos progresavima, dél to pakaitinés inksty terapijos prireikia
véliau, ilgéja gyvenimo trukmé, gerinama pacienty gyvenimo kokybe.

Pacienty paieSkos programos, genetiniy COL4A3-A5 varianty ir AS paveldimumo nustatymas bei
genotipo-fenotipo sgsajy paieSka padeda geriau suprasti ligos eiga, patogeneze bei progresavimo
rizikg, todél nuo 2014 m. Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Nefrologijos centro
gydytojai ir Vilniaus universiteto mokslininkai (doktoranté Agné Kerpauskiene, prof. Marius
Miglinas, prof. Rimanté Cerkauskiené, darbo vadovas prof. Arvydas Laurinaviéius) kartu su
Vilniaus universiteto Medicinos fakultetu ir tarptautinémis Alporto sindromo mokslinémis
draugijomis i$ Australijos (prof. Judtih Savige), Jungtinés Karalystés (Alport syndrome expert
workshops) ir Vokietijos (Centogene laboratorija, prof. Arndt Rolfs) pradéjo vykdyti Alporto
sindromo paieSkos programg Lietuvoje, VUL SK Nefrologijos centre (1 pav.).

Model of AS diagnostic algorithm in LT

GENETIC ANALYSIS
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1 pav. Alporto sindromo diagnostinio algoritmo modelis.

Naudojant naujos kartos sekoskaitos metodg molekuliné genetiné analize atlikta 171 asmeniui,
jtariant AS. Alporto sindromas genetiskai diagnozuotas 99 pacientams, identifikuotos 44 mutacijos,
i$ kuriy 27 - anksCiau niekada literatliroje neapraSyti variantai COL4A3, COL4A4, COL4A5
genuose.’ Naujais genetiniais variantais papildytos pasaulio genetinés duomeny bazés (pavyzdziui,
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LVOD). Trims individams diagnozuotas itin retas digeninis Alporto sindromas, kai pokyciai rasti
dviejuose i$ trijy kolageng IV koduojanCiuose genuose — COL4A3 ir COL4A4 bei COL4A4 ir
COL4A5 genuose.?

Visiems probandams pasireiské hematurija, o keturiems (7,8 proc.) — galutinés stadijos létiné inksty
liga. Naujai identifikuoti variantai sudaré daugiau nei puse visy varianty, rasty 171 asmens grupe€je
i5 109 nesusijusiy Seimy, kurioms buvo atlikti genetiniai tyrimai. Mes nustatéme patogeninius arba
galimai patogeninius variantus visiems asmenims, sergantiems galutinés stadijos létine inksty liga
arba turintiems akiy pazeidimus, susijusius su sunkesne Alporto sindromo eiga. Patogeniniy
varianty aptikimo daznis buvo mazesnis tiems, kuriems buvo nustatyta izoliuota nuolatiné
hematurija (jiems nustatyti galimai patogeniniai ar nezinomo patogeniSkumo variantai). Gauti
rezultatai padidina zinomy COL4A3, COL4A4 ir COL4A5 varianty skaiCiy ir misy supratima
apie genotipo ir fenotipo sasajas, sergant AS. COL4A3-5 genetiniai variantai turi didelés
jtakos asmeny, serganciy AS, diagnozei, gydymui ir prognozei.3*

Taigi pagrindinis Sio mokslinio darbo tikslas jvertinti kolageno IV a345 geny mutacijy klinikine
reikSme bei nustatyti Alporto sindromo ir kity kolageno IV a345 nefropatijy genotipo-fenotipo
sgsajas lietuviy Seimose, sukurti efektyvy AS radimo algoritma ir pagerinti Sios ligos diagnostika
VUL SK.
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Peritoninés dializés ir hemodializés paslaugos
2022 metais

Referentinis peritoninés dializés centras Lietuvoje

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Nefrologijos centro Dializiy skyriuje nuo
2011 m. veikia peritoninés dializés padalinys, kurio veikla tapo ypa¢ aktyvi COVID-19 pandemijos
nulemto karantino metu, pacientams renkantis dializés namuose galimybe. Siuo metu tai yra
didziausias ir pazangiausias namy dializés centras Lietuvoje: 70 proc. pacienty gydomi automatine
dialize, jdiegta nuotoliné procediros priezilra naudojant interneto rys;j.

Namy dializeé ne tik leidZia iSvengti kelionés j dializés centrg ir procediiros jame. Pastebéta, kad taip
ilgesnj laikg iSsaugoma liekamaoji inksty veikla, maziau ribojama mityba, geresni stebimy parametry
rezultatai po inksto transplantacijos. Be to, pacientai gali laisvai keliauti ir islikti socialiai aktyvus.

Lietuvoje paskelbus apribojimus del COVID-19 pandemijos, peritonine dialize gydomiems
pacientams pradéti skirti televizitai, daznai kompensuojamieji vaistai buvo iSraSomi nuotoliniu
badu. Skirtingai nei atliekant hemodialize, peritonine dialize gydomy pacienty apsilankymai
gydymo |staigoje retesni, kai kuriais atvejais vyksta gyvi namy vizitai ar mokymas namuose,
pacientams visg para prieinama slaugytojo ar gydytojo konsultacija.

2022 metais peritonine dialize pradeti gydyti 24 nauji pacientai, 9 pacientams atlikta inksto
transplantacija — tai vienas didziausiy recipienty ruoSimo rodikliy Salyje. Pradéta naudoti
»ShareSource” platforma, kuria stebimas, ar pacientai tinkamai laikosi terapijos, fiksuojami
aparaty aliarmai. Vedami mokymai kitiems centrams, kurie planuoja teikti peritoninés dializés
paslaugas, konsultuojami ir gydomi kity ligoniniy sudétingesni atvejai, komplikacijos. Kelis kartus
per metus dalyvaujama Siaurés $aliy peritoninés dializés tarybos renginiuose — $tai 2022 metais jie
vyko Vilniuje.

Moderni hemodializé — nefrologijos tarnybos ramstis

VUL SK Nefrologijos centro Dializiy skyrius teikia intermituojancios hemodializés paslaugas’ visy
ligoninés skyriy pacientams. 2022 metais stebimas paslaugy augimas praéjus pandemijai, kurios
metu ambulatoriniai pacientai buvo perkelti j kitus centrus, o paslaugos intensyviai teiktos COVID-
19 padaliniams.? Pandemijos metu COVID-19 sergantys asmenys buvo jtraukti j infekcija
serganciy pacienty Europos klinikinés eigos ir baig¢iy duomeny baze ,,ERACODA” .34

Planiné hemodializé atliekama trimis pamainomis, skubi — visg parg. lki 2022 m. gruodzio mén.
atliktos 5778 hemodializés, i$ jy 70 proc. stacionare gulintiems pacientams, kuriems reikalinga
intensyvi priezilra. Taip pat nuolat priziGrima 20 pacienty, atvykstanciy atlikti hemodialize i namy,
o 30 proc. letiniy hemodializés pacienty taikoma moderni procedira — hemodiafiltracija su
nuolatine pakaitinio tirpalo gamyba, tikintis geresnio iSgyvenamumo ir retesniy komplikacijy.
Galiausiai VUL SK Nefrologijos centre pradéta taikyti inovatyvi labai didelio pralaidumo dializés
membrana, Salinanti vidutinés masés ureminius toksinus.

VUL SK Nefrologijos centro Dializiy skyrius kartu su kitais Europos centrais dalyvauja ir pirma kartag
zmogui taikomo (angl. first in human) atsigaminanéio sintetinio hemodializés grafto,
naudojamo procedurai atlikti, tyrime, per kurj tikimasi sukurti veiksmingg arterioveninés fistulés
alternatyva.
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Natrio ekskrecijos rysys su arteriniu kraujo
spaudimu ir inksty pazaida tiriant Lietuvos
gyventojy natrio suvartojima

Visame pasaulyje augant Sirdies ir kraujagysliy ligy mastui druskos vartojimo mazinimas yra viena
i85 ekonomiskai efektyviausiy strategijy, kuriomis siekiama kovoti su auksto kraujo spaudimo
epidemija, susijusia su didesniu sergamumu Sirdies ir kraujagysliy bei inksty ligomis, ir gerinti
gyventojy sveikata bei prailginti gyvenimo trukme. Pasaulio sveikatos organizacija (PSO)
rekomenduoja per parg suvartoti maziau nei penkis gramus druskos. Lietuvoje iki Siol nebuvo
patikimais metodais atlikty tyrimy, vertinanc€iy natrio (ir druskos) suvartojimg populiacijoje. Todél
2019-2020 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Nefrologijos centro (vadovas ir
pagrindinis tyrimo tyréjas — prof. M. Miglinas, tyréjai — Urté Zakauskiené, Ernesta Macioniené,
Diana Sukackiené, Lina Zabuliené) atliktas tyrimas bendradarbiaujant su PSO bei Valstybiniu
visuomenes sveikatos stiprinimo fondu prie Sveikatos apsaugos ministerijos, siekiant jvertinti
druskos suvartojimg Lietuvos populiacijoje.3

Tyrimas atskleidé, kad didzioji dauguma dalyviy (87,5 proc.) vartojo >5 g druskos per para ir
tik 12,5 proc. tiriamyjy suvartojamas druskos kiekis atitiko PSO rekomendacijas (1 pav.).
PaskaiCiuota, kad vidutinis druskos suvartojimas Salyje yra 10 gramy per para, taigi, du kartus
didesnis nei rekomenduojamas PSO kiekis.
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1 pav. Tiriamyjy pogrupiai pagal suvartojamag druskos Kiekj.
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Pakaitinés inksty terapijos personalizavimas,
paremtas kolageno Zymeny vaizdinimu pritaikant
poliarimetrine netiesine mikroskopija bei dirbtinio
intelekto optimizavimo algoritmus

Remiantis tarptautinés nefrology draugijos (angl. The International Society of Nephrology)
duomenimis, daugiau nei trims milijonams asmeny visame pasaulyje dél létinés inksty ligos Siuo
metu yra taikoma pakaitineé inksty terapija, o tarp jos tipy dominuoja gydymas dialize. VidutiniSkai
tiek pat asmeny kasmet mirSta negalédami gauti tinkamo gydymo, tad augant serganciyjy

populiacijai létiné inksty liga kelia vis didesnius iSUkius kasdienéje gydytojo nefrologo praktikoje.

Arterioveniniy fistuliy (AVF) formavimas siekiant uZztikrinti prieigg hemodializei iSlieka aukso
standartu létinés inksty ligos gydymo gairése. Viena i§ komplikacijy formuojant AVF yra venos
neointimos sluoksnio hiperplazija, lemianti, kad fistulé sékmingai neveiks. Kita vertus,
histopatologiniai AVF formavimo metu atsirandantys veny parametrai néra placCiai istirti.
Tarptautinés grupés ,,Hemodialysis Fistula Maturation Study Group* atliktame iki Siol didziausiame
daugiacentriame tyrime buvo iStirtos AVF venos siekiant iSsiaiSkinti histopatologines
charakteristikas, dél kuriy vyksta AVF neointimos sluoksnio hiperplazija.

IStyrus 554 veny bandinius nustatyta, kad neointimos hiperplazija budinga daugumai AVF, stebimas
koncentrinis arba ekscentrinis jos pasiskirstymas, venos matrikse randamos proteoglikany ir
kolageno sankaupos. Bltent kolageno skaiduly iSsidéstymo audiniuose jtaka yra mazai istirta ir
atveria placiy galimybiy tolesniems tyrimams. Vienas tokiy — poliarimetrine netiesine mikroskopija
pagrjstas strukturinis audiniy vaizdinimas. Tai inovatyvus metodas, iki Siol netaikytas nefrologijoje.
Kolageno skaidulos turi necentrosimetrine strukttirg, todel gali bati efektyviai vizualizuojamos
antrosios harmonikos generacija paremta mikroskopija. Vienas i$ didziausiy Sio metodo privalumy
— vizualizuojamas bandinys neturi buti papildomai apdorojamas jj dazant tradicinei Sviesinei
mikroskopijai jprastais metodais, o gaunami trijy dimensijy (3D) vaizdai suteikia gerokai iSsamesnés
informacijos apie bandin;.

Siame projekte Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) gydytojai nefrologai prof.
M. Miglinas, dr. L. RimS$eviCius, kraujagysliy chirurgai dr. B. VaiSnyté, S. Norvydas, Valstybinio
patologijos centro (VPC) gydytojai patologai dr. E. Zurauskas, dr. J. Besusparis bei dokt. V.
Samsonél, bendradarbiaudami su Toronto universitetu (Kanada, prof. V. Barzda ir jo komanda) bei
Vilniaus universiteto Lazeriniy tyrimy centru, 2022 m. spalio mén. pradéjo taikyti inovatyvy
netiesinés (angl. Second-Harmonic Generation, SHG) mikroskopijos metodg (1 pav.), siekdami
nustatyti kolageno skaiduly iSsidéstymo audiniuose jtakg dializés jungCiy efektyvumui bei pristatyti
dirbtiniu intelektu (DI) pagristg ankstyvos diagnostikos metodika, paremtg naujy predikciniy
kolageno markeriy nustatymu.
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SHG THG

1 pav. Vena cephalica vaizdas iS pasalintos arterioveninés fistulés, gautas netiesinés mikroskopijos
metodais (SHG ir THG).
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Létinés inksty ligos rizikos veiksniai po dalinés
nefrektomijos

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Nefrologijos ir Urologijos
centruose testas inksty funkcijos vertinimo po onkologiniy operacijy perspektyvusis tyrimas.'2
Lietuva yra antra Europoje pagal inksto vézio nustatymo daznj ir sergamuma, todel didéja inksty
rezekcijy (dalinio inksto su dariniu pasalinimo) ir radikaliyjy nefrektomijy (visiSko inksto pasalinimo)
operacijy kiekis ir laparoskopiniu, ir atviru budu. Pagrindinis tokiy operacijy tikslas — iSgydyti
pacientus nuo inksto vezio, taCiau po minéto gydymo daliai pacienty sutrinka inksty funkcija,
atsiranda pooperacinis Gminis inksty pazeidimas (UIP) ir létiné inksty liga (LIL). Vadovaujant prof.
dr. Mariui Miglinui ir prof. dr. Feliksui Jankeviciui, doktorantas gyd. urologas Jurijus
Makevicius jvertino duomenis po inksto rezekcijos (IR) su iSemija 91 paciento, jtraukto j tyrimg
tarp 2016 mety sausio ir 2019 gruodzio meénesiy (pacientams glomeruly filtracijos greitis (GFG)
prie$ operacija turéjo bati 260 ml/min/1,72 m?, taip pat nebti patologinés albuminurijos (1 pav.)).

A. The effect of postoperative AKI on eGFR after 6 months B. The effect of postoperative AKI on eGFR after 12 months
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1 pav. Letines inksty ligos rizikos veiksniai po dalines nefrektomijos.
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Nustatyta, kad 38 (41,8 proc.) pacientai turéjo pooperacinj UIP, kurj lémé intraoperaciné
hipotenzija, (IOH, $ansy santykis (SS) 1,07, 95 proc. pasikliautinasis intervalas (PI) 1,03-1,10, p <
0,001) ir neutrofily limfocity santykis (NLS, $S=1,50, 95 proc. Pl 1.19-1.88, p < 0,001). Tik klinikai
reikdmingas pooperacinis UIP turi jtakos GFG sumazéjimui po 6 ir 12 ménesiy, p < 0.0001 (1 pav.),
kurio rizikos veiksnys tik IOH ($S=1,06, p < 0,001). Svarbiausias pooperacinio UIP prognostinis
veiksnys yra NLS didesnis nei 3,5. Pooperaciné LIL atsirado 14 (15,4 proc.) pacienty po 6 stebgjimo
ménesiy. Po 12 stebéjimo meénesiy LIL diagnozuota 15 (16,5 proc.) pacienty. Nustatyta, kad
apskaiciuota kraujo netektis >500 ml (SS=11,13, 95 proc. Pl 1,88-65,92, p = 0,008) inksto
rezekcijos metu ir didesnis inksto rezekcijos turis (SS=1,05, 95 proc. PI 1,05-1,10, p = 0,033) bei
IOH laikas (SS=1,11, 95 proc., PI 1,03-1,19, p = 0,005) buvo pagrindiniai LIL rizikos veiksniai.

Minéti rezultatai suteiké daugiau informacijos apie UIP ir LIL po inksto rezekcijos ir leidzia
nuspéti pooperacine inksty funkcija ir atitinkamai planuoti operacijos apimt;.
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Neurologijos centras
Testinis démesys epilepsijos prieziUrai ir jzvalgos
apie miego kokybe per COVID-19 pandemijg

Epilepsija ir psichikos sveikata — validuoti vertinimo instrumentai Lietuvos populiacijai

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Neurologijos centre 2022 metais testi
psichometriniy skaliy validacijos tarp Lietuvoje gyvenanciy epilepsija sergan€iy asmeny (ESA)
tyrimai — publikuotos 31 klausimo gyvenimo kokybés klausimyno (angl. The Patient-weighted 31-
item Quality of Life in Epilepsy Inventory, QOLIE-31) ir Neurologiniy susirgimy depresijos
inventoriaus, skirto epilepsijai (angl. Neurological Disorders Depression Inventory for Epilepsy,
NDDI-E), psichometrinés savybés (vadové prof. Rita Mameniskiené)."2 Nustatyta, kad abiejy
klausimyny patikimumas ir validumas yra geri, jie gali buti taikomi tarp lietuviSkai kalbanciy
ESA, siekiant jvertinti jy gyvenimo kokybe (QOLIE-31) ir suicidine ideacija (NDDI-E). Taip pat
atskleista, kad abi skalés koreliuoja tarpusavyje (r=0,663, p<0,001, n=303) ir gali biti efektyvios
naudojamos kartu. Epilepsijai skirti gyvenimo kokybés ir suicidiniy minciy vertinimo instrumentai
leidzia standartizuotu bldu specialistams jvertinti tuos paciento gyvenimo ir psichologinés buklés
aspektus, kurie gali likti nepastebéti jprasty konsultacijy metu. Stai vertinant Valstybinés ligoniy
kasos duomenis (nuo 2014 m. sausio men. iki 2020 m. geguzés mén.) nustatyta, kad Lietuvoje
nuotaikos sutrikimy paplitimas tarp ESA tesiekia apie 8 proc., kai tikétinas tikrasis Siy sutrikimy
daznis, remiantis kity Saliy duomenimis, galéty bati 20-30 proc.3 Pastarojo tyrimo metu atskleista
ir tai, kad psichikos sutrikimo diagnozé néra susijusi su didesniu mirtingumu tarp ESA, kai j analize
jtraukiama ir somatiniy sutrikimy jtaka mirties tikimybei. Kadangi nuotaikos ir nerimo sutrikimai
diagnozuojami retai, rezultatai Sioms psichikos bikléms identifikuoti turéty biti patvirtinti naudojant
epilepsijai specifiSkus klausimynus.

Epilepsijos aktualijos — konferencija ,,levos Seimos ,,epilepsiné saga”

Epilepsijos diagnostikos ir gydymo galimybiy, nepageidaujamy vaisty poveikiy, gretutiniy sutrikimy
ir socialiniy klausimy aktualijas Lietuvos epilepsijos specialistai turéjo progg aptarti 2022 m. spalio
14 d. VUL SK gyvai organizuotoje klinikinéje-praktinéje konferencijoje ,levos Seimos ,,epilepsiné
saga”. Konferencijos programg sudaré visapusiSskas vienos hipotetinés epilepsija sergancios
pacientés levos gyvenimo ir prieziiros pristatymas, j kurj aktyviai jtraukta ir auditorija. Toks
konferencijos formatas leido iSgirsti daugiau nuomoniy apie geriausius problemy, atsirandanciy
tiriant, gydant ir konsultuojant epilepsija serganciuosius, sprendimo budus. Be VUL SK ir Lietuvos
sveikatos moksly universiteto gydytojy konferencijoje praneSimus skaité ir sveciai dr. R.
Aranauskas (Norvegija, praneSimy temos — epilepsijai komorbidisky depresijos ir psichozés
diagnostika bei gydymas), doc. R. Badaras (Lietuva, praneSimy temos — alkoholio provokuoti
traukuliai, kanapés ir epilepsija), doc. M. Nikanorova (Danija, praneSimo tema - vaikystés
epilepsiniai sindromai suaugus).

COVID-19 pandemija — proga ieSkoti kokybiSko miego determinanty

2022 metais VUL SK Neurologijos centre atliktos dvi skerspjivio tipo anketinés apklausos,
suteikusios informacijos apie COVID-19 pandemijos valdymo priemoniy jtaka miego kokybei
bendrojoje populiacijoje (vadove prof. Ruta Mameniskiené). Vertinant keliy Vilniaus gimnazijy
moksleiviy pateiktus atsakymus nustatyta, kad sugrjze | mokyklas po COVID-19 pandemijos
gimnazistai geriau vertino pamoky kokybe ir savo fizine sveikata, o pras¢iau — miego kokybe
ir psichikos sveikatg.* Tai patvirtino ir standartizuoty skaliy duomenys, atskleide daugelio
moksleiviy didelj nerimo simptomy lygj ir prasta miego kokybe. Sie rezultatai leidZia manyti, kad
nauji moksleiviy rezimo pokyciai (pavyzdziui, vélesné pamoky pradzia, nuotolinio mokymosi
integracija | pamoky tinklelj) pastarujy psichikos sveikatai ir miego kokybei galéty turéti naudos
(ypac, kai zinoma, kad abu Sie rodikliai yra tarpusavyje susije, 1 pav.).
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1 pav. Miego kokybés ir depresijos bei nerimo simptomy rysys tarp gimnazisty. Zalia spalva pateikta
tiesinés regresijos lygtj atitinkanti linijja. BDI — Beko depresijos skalé, GAD-7 — Generalizuoto nerimo
sutrikimo skale-7, PSQI — Pitsburgo miego kokybés indeksas.?

Truputj vyresniy darbingo amziaus asmeny populiacijoje buvo vertinti miego kokybés
determinantai per COVID-19 pandemijg.’ Nustatyta, kad prasti miego higienos jprociai, didelis
nerimo lygis ir pakite valgymo jprociai buvo susije su prastesniu miegu. Kita vertus, miego kokybe
nebuvo susijusi su dirbancCiyjy absenteizmu (dél ligos prarastomis darbo valandomis) — Siam
rodikliui teigiamos jtakos turéjo tik vidutinio intensyvumo fizinis aktyvumas (2 pav.). Galima daryti
iSvada, kad jauni suauge asmenys per COVID-19 pandemija sugebéjo islikti darbingi
nepaisant miego pokyciy. Pastariesiems daugiausiai jtakos turinti miego higiena — vienas i$
modifikuojamy miego kokybés veiksniy, kuriam teigiamos jtakos gali turéti pacienty ir visuomenés
Svietimas.
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2 pav. Tako analizé, vaizduojanti miego kokybeés ir absenteizmo sgsajas. Pilkos spalvos linijos rodo
rysius, kurie nera statistiSkai reikSmingi. SkaiCiai Zymi arba atitinkamo regresijos modelio beta
koeficientus arba koreliacijos koeficientus (atitinkamai viengubos ir dvigubos rodyklés). E — paklaida, ED
bedroom - elektroniniy prietaisy naudojimas miegamajame, GAD-7 — Generalizuoto nerimo sutrikimo
skalé-7, MIT — vidutinio intensyvumo fiziné veikla, PSQI-Pitsburgo miego kokybés indeksas.*
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Organy transplantacijos koordinavimo centras

Ragenos, kasos saleliy ir kepeny transplantacijos
proverziai

Skystas ragenos uzpildas ,,LiQD-Cornea“

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Organy transplantacijos koordinavimo
centras (VUL SK OTKC) prisidéjo prie VUL SK Akiy ligy centro vykdyto projekto ,,LIQD-CORNEA*.
Jo metu naudojant sunkig HSV-1 infekcijg imituojant; triusiy akiy ragenos pazeidimo modelj buvo
jvertintas projekto partneriy sukurto skystos ragenos uzpildo, papildyto silicio dioksido
nanodalelémis su GF19 peptidu ir specialiu tepalu, bei vien tik skystos ragenos uzpildo
veiksmingumas. Tyrimas vykdytas vadovaujant Monrealio Maisonneuve-Rosemont tyrimy centrui
(Kanada), dalyvaujant Vilniaus universitetui (Lietuva), Estijos gyvybés moksly universitetui (Estija),
biotechnologijy kompanijai ,,0z Biosciences SAS* (Prancuzija). Projekto metu dél generalizuotos
virusinés infekcijos nugaiSo 3 triusiai (12,5 proc.), kiti (87,5 proc.) iSgyveno. Nei viena akis dél
uzdegiminés reakcijos nebuvo prarasta. Visy eksperimentiniy grupiy gyviny akyse, kuriose
naudotas skystos ragenos uZzpildas, registruota silpnesné uzdegiminé reakcija, lyginant su
kontroliniu cianoakrilato uZpildu. Taigi projekto metu seékmingai iSbandytas sukurtas
eksperimentinis chirurginis modelis, o skysta ragena ateityje galéty tapti nauja ragenos perforacijos
sandarinimo priemone. Apie §j projektg galite skaityti ir leidinio 13 p.

LiQD Cornea LiQD Cornea

Cyanoacrylate iQD Cornea  "GiNP-GF19  SiNP-GF19+oint

-

1‘

26 weeks
after surgery

1 pav. Rageny vaizdas pra€jus 26 savaitems po operacijos bei skystos ragenos panaudojimo

Kasos saleliy transplantacija

2021 metais VUL SK buvo atlikta pirmoji kasos saleliy implantacijos procediira pacientui po inksto
transplantacijos. Si procediira buvo sékminga ir sumazino pacientui insulino poreikj bei pavojingy
hipoglikemijy kiekj. Patvirtinus, kad i procedlra yra saugi ir reikalinga, siekiama, kad kasos saleliy
transplantacija tapty prieinama ir kitiems pacientams. Transplantacijg, kurios metu panaudojama
kasa iS mirusio donoro, planuojama atlikti ne tik pacientams, sergantiems 1 tipo cukriniu diabetu
po inksto transplantacijos, bet ir pacientams su labiliu 1 tipo diabetu, o pacientams, kuriems
planuojama atlikti pankreatektomijg, buty atliekama kasos saleliy autotransplantacija. Asmens
sveikatos priezilros paslaugy vertinimo komiteto 2022 m. liepos 1 d. sprendimu kasos saleliy
transplantacija Siems pacientams jraSyta | Privalomojo sveikatos draudimo biudzeto léSomis
apmokamas procediras. Apie kasos saleliy transplantacijos kompensavimo pokycius galite skaityti
ir leidinio 51 p.

Inovatyvi pilvo chirurgija

2022 metais VUL SK OTKC specialistai dalyvavo ir pirmg kartg Lietuvoje bei Baltijos Salyje atliktose
kepeny transplantacijos operacijose — vienoje i$ jy donorinéms kepenims iSlaikyti panaudota
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hipoterminé oksigenuota dirbtiné aparatiné kepeny perfuzija, kitoje — pirma kartg naudotos kepenys
i§ neplakangios $irdies donoro (daugiau — 76-76 p.). Sios operacijos atskleidzia visapusiskg VUL
SK patirtj, siekiant maksimizuoti kepeny transplantacijy skaiCiy ir taip iSgelbéti pacientus, kuriems
Siy operacijy reikia labiausiai.

Projektiné veikla

2022 metais VUL SK OTKC specialistai dalyvavo ir skirtinguose Lietuvos bei tarptautiniuose
projektuose:

Lietuvos moksly taryba (LMT), priemonés 01.2.2-LMT-K-718 ,Tiksliniai moksliniai tyrimai
sumanios specializacijos srityje“ veikla ,,Auksto lygio tyréjy grupiy vykdomi moksliniai tyrimai,
skirti kurti Gkio sektoriams aktualias MTEP veikly tematikas atitinkancCius rezultatus, kurie véliau
galéty bati komercinami® (SMART): ,,Pavieniy lgsteliy genomikos tyrimai- kepeny lasteliy
zemélapis”;

Mokslo, inovacijy ir technologijy agentira (MITA), priemoné Nr. 01.2.2-MITA-K-702 ,MTEP
rezultaty komercinimo ir tarptautiSkumo skatinimas“ (EUREKA): ,Naujos kartos kepeny
funkcionalumg imituojantis dirbtinio mikrograndyno modelis“ (Nr. 01.2.2-MITA-K-702-10-
0006);

ES , Twinning“ projektas: ,,Support in strengthening of the capacities of relevant institutions
within the substances of human origins (SoHO) system* (,,Lithuania-Serbia Transplantation and
Organ Donation systems®);

Tarptautinio konsorciumo ,,European Initiative to UNderstand CANcer (UNCAN.eu), application
for a coordination and support action to generate a blueprint for UNCAN.eu” Lietuvos
atstovavimo koordinavimas.
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Pediatrijos centras

Tarptautinis bendradarbiavimas padeda gilinti
suvokima apie vaiky ir jauny suaugusiyjy arterine
hipertenzijg

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Pediatrijos centro vaiky
nefrologai dalyvavo COST' programos finansuojamoje iniciatyvoje suburti tarptautinj mokslininky,
klinicisty, sveikatos ekonomikos ir kity specialisty, kurie domisi vaiky arterine hipertenzijg, tinklg
HyperChildNet? (CA 19115).

HyperChildNet? projekto tikslas - visapusiS$kai suprasti padidéjusio vaiky arterinio
kraujospudzio veiksnius ir sialyti bei jgyvendinti vietinius ir globalius sprendimus Siems
veiksniams modifikuoti. Kartu su VUL SK Siame projekte dalyvauja 37 ligoninés ir moksliniai centrai
i 22 valstybiy. VUL SK Pediatrijos centro vadoveé prof. Augustina Jankauskiené ir dr. Karolis
AZukaitis priklauso HyperChildNet? projekto vadovaujanciajam komitetui. | projekto darbine
grupe, atsakingg uz vaiky arterinés hipertenzijos poveikio organizmui vertinima, jsitrauke
keturi VUL SK darbuotojai, o Pediatrijos centro vadove prof. Augustina Jankauskiené taip pat yra
Sios darbinés grupés antroji vadove.

Vaiky arterinés hipertenzijos mokymai Vilniuje

2022 m. birzelio 13-15 dienomis Lietuvos vaiky nefrology draugija, bendradarbiaudama su VUL
SK, organizavo vaiky pirminés arterinés hipertenzijos mokykla ,Advances and controversies
in pediatric primary hypertension® (1 pav.). Savo ziniomis dalijosi ekspertai i$ Lietuvos, Ispanijos,
Vokietijos, Lenkijos, Graikijos, Jungtinés Karalystés. Itin daug démesio buvo skirta jaunyjy gydytojy
ir kity specialisty edukacijai, siekiant ugdyti jaunuosius tyréjus ir skatinti mokslo bei inovacijy plétra.

ORGANISED BY

Lithuanian Society for
Pediatric Nephrology

’ ¢
ADVANCES AND CONTROVERSIES
IN PEDIATRIC PRIMARY

wnessszzz HYPERTENSION

1 pav. Vilniuje vykusios teorinés-praktinés mokyklos ,,Advances and controversies in pediatric primary
hypertension” plakatas
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Vaiky pirminés arterinés hipertenzijos poveikis organams taikiniams

HyperChildNet? projekte dalyvaujantys VUL SK darbuotojai, bendradarbiaudami su kitais
mokslininkais ir specialistais, vertino skirtingy organy taikiniy pazaidg tarp vaiky ir jauny
suaugusiyjy, serganciy pirmine arterine hipertenzija (PAH). Siam tikslui pasiekti buvo atlikta
originaliy moksly tyrimy analizé, pasitelkiant sisteminiy apzvalgy ir meta-analizés metodus.

Atlikus sistemine apzvalgg buvo rasti struktariniy ir funkciniy kraujagysliy pokyciy skirtumai tarp
vaiky ir jauny suaugusiyjy, serganciy PAH, ir to paties amziaus normaly arterinj kraujospudj (AKS)
turin¢iy tiriamyjy.® Padidéjes arterijy standumas (vertinamas matuojant pulso bangos greitj) ir
struktiriniai arterijy pokyciai (vertinami matuojant miego arterijos intimos-medijos storj) nustatyti
atitinkamai 90 proc. (3860 tiriamuyjy) ir 86 proc. (2038 tiriamuyjy) tyrimuose. Svarbiausias veiksnys,
susijes su arterijy standumo padidéjimu, buvo AKS, taCiau miego arterijos intimos-medijos storj be
AKS daug dazniau veike kiti su PAH atsiradimu susije rizikos veiksniai.

Taip pat buvo atlikta sisteminé apzvalga jvertinti kognityviniy funkcijy sutrikimus vaikams,
sergantiems PAH (vertinta 13 studijy, kai tiriamieji jaunesni nei 18 mety).* Dauguma | analize
jtraukty tyrimy rodé prastesnius vaiky, serganc¢iy PAH, kognityviniy funkcijy vertinimo rezultatus.
Kai kuriuose tyrimuose nustatyta, kad kognityviniy funkcijy vertinimo rezultatai pageréja skyrus
antihipertenzinj gydyma, o 24 val. AKS stebésenos rezultatai yra stipriau susije su kognityvinémis
funkcijomis nei kabinete matuojamas AKS. Nutukimas ir miego apnéja buvo reikSmingi papildomi
rizikos veiksniai. Sisteminé apzvalga taip pat atskleidé, kad vaiky, serganciy PAH, kognityvinés
funkcijos dazniausiai buvo vertinamos netiesiogiai (pavyzdziui, tévy klausimynais), bet ne
objektyviais neuropsichologiniais jrankiais.

Siekiant jvertinti kairiojo skilvelio pazeidimo mastg sergant PAH, buvo atlikta meta-analizé ir meta-
regresija (51 tyrimas, jtraukti 5622 tiriamieji iki 21 mety), kurios tikslas — nustatyti kairiojo skilvelio
hipertrofijos (KSH) paplitimg tarp PAH serganciy vaiky.® Meta-analizé atskleidé, kad KSH
nustatoma 30,5 proc. vaiky, serganciy PAH, o dominuojantis KSH fenotipas buvo ekscentrineé KSH.
Atlikus meta-regresijg papildomai nustatyta, kad svarbiausias KSH paplitimg veikiantis rizikos
veiksnys tarp vaiky, serganciy PAH, yra kino masés indeksas (2 pav.).
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2 pav. Burbuliné diagrama, iliustruojanti sgsajas tarp KSH paplitimo ir KMl z-jvercio (A), amzZiaus (B),
vyry proporcijos (C) atskiroje pogrupio analizéje.®

Projekto dalyviai 2022 m. taip pat atliko meta-analize (22 tyrimai, jtraukti 3460 5-21 mety
amziaus tiriamyjy) vaiky, serganciy PAH, sistolinei ir diastolinei funkcijai jvertinti.t Palyginus
PAH sergancius vaikus su normaly AKS turinCiais tiriamaisiais, sergantieji PAH turéjo padidéjusj
Sirdies susitraukimy daznj bei padidéjusj frakcinj trumpéjima, taiau iSmetimo frakcija
statistiSkai reikSmingai nesiskyré. Sergantys PAH palyginus su normaly AKS turingiais tiriamaisiais
turéjo reikSmingai zemesnes E/A reikSmes, didesnes E/e‘ reikSmes ir sutrikusig globalig
skilvelio deformacija.
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Apibendriname: atlikty tyrimy rezultatai, kurie buvo gauti jvertinus atrinktus, tinkamos kokybeés
vaiky su PAH tyrimus, parodé, kad PAH vaikystéje yra susijusi su reikSmingais kraujagysliy
strukturos bei funkcijos, kognityviniy funkcijy bei Sirdies strukttros ir funkcijos sutrikimais.

Vaiky arterinio kraujo spaudimo vertinimo jrankiai

HyperChildNet? projekte taip pat parengti vieSai ir nemokamai prieinami vaiky AKS vertinimo
jrankiai, skirti interpretuoti gydymo jstaigoje matuojamo AKS? ir ambulatorinio 24 val. AKS?
vertes. Sie jrankiai parengti remiantis naujausiomis Europos hipertenzijos draugijos Vaiky ir
paaugliy hipertenzijos gydymo gairémis. Tai leis uztikrinti tiksly ir savalaikj padidéjusio AKS
nustatyma Lietuvoje ir kitose Salyse.
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Medikamentinis vaiky ir paaugliy arterinés
hipertenzijos gydymas Lietuvoje

Vaiky arterinés hipertenzijos (AH) paplitimas pasaulyje daznéja, taCiau tinkamai pasirinkti
antihipertenzinj vaistg islieka sudétinga. Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK)
gydytojai ir Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto tyréjai pirmg kartg Lietuvoje Salies mastu
nagrinéjo medikamentinj vaiky AH gydyma ir rezultatus publikavo tarptautiniame leidinyje.’

Tinkamai pasirinkti antihipertenzinj vaistg vaiky AH gydyti yra ypa¢ svarbu, kadangi jis bus tesiamas
visg vaikyste. Pasitelkusi duomenis i$ Valstybinés ligoniy kasos ir Higienos instituto, VUL SK
vaiky nefrology grupé atliko skerspjuvio tipo tyrima ir bandé atsakyti j klausima, ,kokie
vaistai yra skiriami vaiky AH gydyti Lietuvoje?”. Tyrimo rezultatai buvo pristatyti Europos vaiky
nefrology draugijos metiniame susitikime.

2019 metais Lietuvoje AH paplitimas tarp vaiky buvo 0,29 proc. Medikamentinis gydymas buvo
skirtas 633 vaikams: 39,8 proc. vaiky, kuriems buvo diagnozuota pirminé AH ir 66,3 proc.
vaiky, kuriems buvo diagnozuota antriné AH. Dazniausiai skiriamy vaisty grupé nepaisant AH
etiologijos buvo angiotenzing konvertuojancio faktoriaus inhibitoriai (AKFI). Antri pagal skyrimo
daznj buvo beta blokatoriai (BB), treti — kalcio kanaly blokatoriai, o ketvirti — angiotenzino receptoriy
blokatoriai (ARB). Kitos vaisty grupés — diuretikai, imidazolino receptoriy agonistai, alfa blokatoriai,
sudetiniai vaistai — buvo skiriami tik antrinei AH gydyti (1 pav.).

B AKFI - angiotenzing
59.2% konvertuojancio faktoriaus
inhibitoriai
Ml BB - beta blokeriai

30.3% 33.4% BKKB - kalcio kanaly blokeriai
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11 49 OARB - angiotenzino receptoriy
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2 5% 0.0% [ ] OKiti

2019 pirminé AH 2019 antriné AH
1 pav. Lietuvoje 2019 m. naudotos vaisty grupés pagal arterinés hipertenzijos etiologija.

Gydomy vaiky procentas

Vertinant vaistus pagal jy grupes Sie vaistai buvo skiriami dazniausiai: AKFI — enalaprilis, BB -
metroprololis, ARB - losartanas. |Jdomu atkreipti démesj, kad Lietuvoje vaikams buvo skiriami
vaistai, kuriy nerekomenduoja tarptautinés AH gydymo gaireés, pavyzdziui, lacidipinas ir
moksonidinas. Siy vaisty naudojimas gali biiti nulemtas suaugusiy AH gydymo tendencijy.

Apibendriname: pateikti duomenys atskleidé, kad Lietuvoje vaiky AH diagnostika yra
nepakankama. Per daznai ligai gydyti skiriami BB, o diuretikai ir ARB - per retai. Nors pagal
dabartines gaires sitloma antihipertenzinj gydymg paskirti visiems antrine AH sergantiems
vaikams, Lietuvoje gydyty Sia hipertenzijos forma serganciujy dalis iSlieka per maza.

Literatura

1. Ivanova E, Ruzgiené D, AZukaitis K, Jankauskiené A. Pharmacological Treatment of Arterial
Hypertension in Children and Adolescents in Lithuania. Int J Environ Res Public Health.
2022;19(21):13949. Published 2022 Oct 27. doi:10.3390/ijerph192113949

Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos | 74



Mokslas ir inovacijos 2022

Pilvo ir onkochirurgijos centras

Inovatyvios operacijos ir aktyvi moksliné veikla
2022 metais

Pilvo ir onkochirurgijos centre (vadovas akad. prof. Kestutis Strupas) yra
hepatopankreatobilijinés ir transplantacijos (HPB+Tx), gastrointestininés (Gl)-metabolinés-
endokrininés bei kolorektinés chirurgijos darbo grupés, 2022 metais aktyviai tesusios klinikine ir
moksline veikla.

Hepatopankreatobilijiné (HPB) chirurgija ir transplantologija

2022 m. geguzés 30 d. Vilniaus universiteto ligoninés Santaros klinikoms buvo istoriné diena —
kepeny transplantacijos komanda pirmg karta Baltijos Salyse atliko donoriniy kepeny
transplantacijg, pastarosioms iSlaikyti panaudoje hipotermine oksigenuotg dirbtine aparatine
kepeny perfuzijg. Siam svarbiam Zingsniui komanda nuosekliai ruo$ési. Jos nariai — chirurgai ir
perfuzininké Eglé VickaCkaité — stazavosi ir dalyvavo perfuzijos proceso mokymuose simuliacijy
centre Olandijoje. Taip pat zinias gilino Vokietijos transplantacijos centruose ir kursuose Lenkijoje.

ISemijos-reperfuzijos pazaida turi didelés jtakos ir ankstyviesiems, ir vélyviesiems kepeny
transplantacijos rezultatams. Statiné Salta kepeny prezervacija lede yra auksinis standartas
klinikinéje praktikoje, bet yra optimali tik tais donorystés atvejais, kai taikomi standartiniai donoro
atrankos kriterijai. Naudojant donory organus pasitelkiant iSpléstinius atrankos kriterijus galima
reikSmingai padidinti atliekamy transplantacijy skai€iy ir sumazinti transplantacijos laukianciyjy
sgrasa. Visgi tokia atranka siejama su reikSmingai prastesniais transplantacijos rezultatais, kadangi
tokiais atvejais donory organai yra jautresni statinei Saltai prezervacijai. Hipoterminé oksigenuota
dirbtiné aparatiné perfuzija atkuria energetinius kepeny resursus, todél rezultatai transplantuojant
iSpléstiniy kriterijy donory kepenis, pritaikius hipotermine oksigenuotg dirbtine aparatine perfuzija,
gali prilygti tokiems, kuriy tikimasi po standartiniy kriterijy donory kepeny transplantacijos, atliekant
statine Saltg prezervacija.

1 pav. Hipotermineés oksigenuotos dirbtinés aparatinés kepeny perfuzijos procedura. IS kairés j desine:
partneriy kompanijos atstovas Povilas, gydytoja gastroenterologe Gabrielé Milaknyte, abdominalinés
chirurgijos gydytojas dr. Mindaugas Kvietkauskas, perfuzininke Eglé Vickackaité, perfuzijos ekspertas is
Olandijos Ton Muneij, abdominalineés chirurgijos gydytojas dr. Rokas RacCkauskas ir operacines
slaugytoja Ramuné Pleikiene.
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2022 metais VUL SK taip pat pirma kartg Lietuvoje ir Baltijos Salyse atlikta kepeny transplantacija
i5 neplakancios Sirdies donoro — Sio proceso metu dalyvavo daugiau nei 30 jvairiy specialisty, tarp
jy — anesteziologai-reanimatologai, chirurgai, perfuzininkai. Sustojus Sirdziai pilvo organams
iSsaugoti panaudota regioniné organy perfuzija, tada atlikta eksplantacija. Véliau donorinéms
kepenims prezervuoti pasitelkta anksCiau minéta hipoterminé oksigenuota dirbtiné aparatiné
perfuzija. Tai dar vienas svarbus zingsnis siekiant padidinti atliekamy kepeny transplantacijy skaiciy
ir sumazinti laukianc€iyjy sarasa.

Koloproktologija

2022 metais VUL SK Pilvo ir onkochirurgijos centro gydytojas dr. M. Kryzauskas Vilniaus
universitete apgyné mokslo daktaro disertacijg tema ,Laikinosios ileostomos prevencija
kolorektingje chirurgijoje”. Gydytojas disertacijos tema su bendraautoriais yra publikaves septynis
straipsnius, indeksuojamus ,,Web of Science“ duomeny bazéje ir patenkancius j pirmo-trecio
kvartiliy leidinius.’

VUL SK Pilvo ir onkochirurgijos centre taip pat buvo jdiegta naujové gydant tiesiosios zarnos
navikus — visiSka neoadjuvantiné terapija (angl. Total Neadjuvant Therapy, TNT), kai prie$ operacijg
taikoma ir sisteminé chemoterapija, ir neoadjuvantiné chemoradioterapija. Tokia taktika ypac¢
pasiteisina gydant apatinio trecdalio tiesiosios Zarnos onkologinius susirgimus. Kita centre jdiegta
inovacija — kontrolinis magnetinio rezonanso tomografijos tyrimas po neoadjuvantinio gydymo,
padésiantis spresti, ar esama indikacijy chirurginiam gydymui, jei taip — kokia buty optimali
chirurginé taktika. Taigi stebima, kad gydant tiesiosios Zarnos vézj tarp specialisty vyksta rimtos
diskusijos, sprendziama, kada tikslingiausia taikyti chirurginj gydyma, lyginami neoadjuvantinio ir
izoliuoto chirurginio gydymo rezultatai. Galiausiai 2022 metais centre jdiegta trijy dimensijy
transrektiné sonoskopija — svarbus diagnostikos metodas pelveoperineologijos (dubens organy ir
diafragmos) susirgimams diagnozuoti, o lazeriné hemoroidektomija jau tampa inovatyviu standartu
ir, pastebima, pradedamas naudoti ir kitose Lietuvos gydymo jstaigose. Taip pat nuolat tesiami
daugiadalykiai moksliniai tyrimai bendradarbiaujant su kitais VUL SK padaliniais.?

Gastrointestininé ir metaboliné chirurgija

VUL SK Pilvo ir onkochirurgijos centre 2022 metais laparoskopu operuota apie 80 proc. skrandzio
véziu serganciy pacienty. Tai geras rezultatas ir testinio projekto su Nacionaliniu vézZio institutu
(NVI) - Vilniaus skrandzio vézio tyrimo centru — dalis.® Kartu su NVI inicijuotas ir daugiacentris
biomedicininis tyrimas ,,PIPAC panaudojimo perspektyvos pazengusio skrandzio vézio kombinuoto
gydymo schemoje®. Tikimasi, kad tai taps dar viena galimybé optimizuoti skrandzio veézio gydyma.

Bendradarbiaujant VUL SK Pilvo ir onkochirurgijos centro bei Hepatologijos, gastroenterologijos ir
dietologijos centro Endoskopijy skyriaus darbuotojams 2022 metais VUL SK pirma kartg atliktos
pirmosios modernios minimaliai invazinés kombinuotos laparoskopinés-endoskopinés operacijos
dél tulzies lataky akmenligés. Operuotiems pacientams jau anksCiau del nutukimo buvo atliktos
»-Roux-en-Y“ skrandzio apylankos operacijos. Vienas i§ ,Roux-en-Y“ skrandzio apylankos
operacijos trukumy — chirurgiSkai modifikuota skrandzio anatomija, neleidzianti transoraliai atlikti
lankscCiosios videoduodenoskopijos ir kanuliuoti bendrojo tulzies latako bei i$ tulZies latako pasalinti
ten esancCius akmenis. Taigi inovatyvi operacijos metodika leido tokiems pacientams, atvykusiems
po ankstesniy nutukimo operacijy, iSvengti iSpléstinés tulzies lataky chirurginés revizijos.

Endokrininé chirurgija

Daugiadalykis gydytojy sprendimy priemimas, kiekvieng atvejj aptariant chirurgy, endokrinology ir
intervenciniy radiology konsiliumo metu, tapo gerosios endokrininés chirurgijos praktikos
standartu. VUL SK Pilvo ir onkochirurgijos centre taikomos moderniausios skydliaukeés chirurginés
operacijos, pagrindinj demes;j skiriant pacienty saugumui, taikant ,paslépto” pjlivio metodikas ir
taip iSvengiant rando kakle. Moderni neuromonitoringo sistema Siemet jau yra tapusi rutiniSkai
taikoma operacijos proceso dalimi, suteikianCia galimybe skydliaukés bei prieskydiniy liauky
operacijy metu uztikrinti didziausig galimg balso aparatg inervuojanciy nervy saugumg. Centre
atliekamos ir tradicinés (atviros), ir laparoskopinés, ir retroperitoneoskopinés antinksciy operacijos.
Naudojami Siuolaikiniai elektrochirurginiai prietaisai sutrumpina Siy operacijos ir anestezijos laika.
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Kai kada, esant galimybei bei indikacijy, naudojamos ir moderniausios terminés abliacijos
technologijos (pavyzdziui, mikrobangy abliacija, radiodaznuminé abliacija, lazeriné abliacija).
Galiausiai 2022 m. gruodzio 6-7 dienomis VUL SK pirmgkart Baltijos Salyse musy centre buvo
organizuoti ,Modernios endokrininés chirurgijos mokymai“. Tai didelis darbuotojy, dirbanciy Sioje
srityje, pripazinimo rezultatas.

Svarbiausios 2022 mety publikacijos ir projektai

VUL SK Pilvo ir onkochirurgijos centre 2022 metais buvo tesiami nacionaliniai ir tarptautiniai
projektai ,Paralelinés laboratorijos” (Lietuvos mokslo tarybos (LMT) Auksto lygio moksliniy tyrimy
ir eksperimentinés plétros (SMART) finansuojami tyrimai; bendradarbiaujama su Vilniaus
universiteto Gyvybés moksly centru (VU GMC)), ,,Sveikas senéjimas” (LMT finansuojami tyrimai;
bendradarbiaujama su VU GMC), ,Eureka“ (Mokslo, inovacijy ir technologijy agenttros (MITA)
finansuojama priemoné, bendradarbiaujama su Graco universitetu (Austrija) ir UAB ,,Femtika“), taip

leidiniai indeksuojami ,,Web of Science” duomeny bazéje.*""
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Pulmonologijos ir alergologijos centras

Amzius kaip komplikacijy atsiradimo rizikos
veiksnys bronchoskopinés plauciy biopsijos metu
arba po jos

Bronchoskopiné plauciy biopsija (BPB) yra plaCiai naudojama procedira. Pasaulio gyventojams
senstant vyresnio amziaus zmonéms, sergantiems gretutinémis ligomis, atliekama daugiau BPB.
Tyrimo tikslas buvo i8siaidkinti, ar vyresnis amzius yra su BPB susijusiy komplikacijy rizikos
veiksnys.

2022 metais publikuoti perspektyviojo tyrimo, atlikto Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky
Pulmonologijos ir alergologijos centre, rezultatai.' Buvo jtraukti 786 pacientai (vyry — 60,6 proc.),
kuriy amziaus vidurkis 57 +16 mety, kuriems buvo atlikta BPB. Buvo jvertintos komplikacijos,
atsiradusios dél BPB. Kraujavimas ir pneumotoraksas buvo suskirstyti j 1° arba II° laipsnius,
atsizvelgiant | jy sunkuma. Buvo analizuojami veiksniai, galintys padidinti komplikacijy rizika,
akcentuojant amziy.

Nagrinéjant tyrimo duomenis (1 pav.) nustatyti 57 (7,2 proc.) atvejai, kai jvyko su BPB susijusios
komplikacijos. Stebéti 27 (3,4 proc.) pneumotorakso atvejai, i$ jy 19 (70 proc.) prireiké kratinés
drenavimo. Taip pat buvo 30 (3,8 proc.) kraujavimo komplikacijuy, 4 (16 proc.) i$ jy buvo sunkios.
Didesnis kraujavimo daznis buvo = 65 mety pacienty amziaus grupéje, p = 0,001. Vyresnio amziaus
pacienty kraujavimo rizika buvo 3,2 karto didesné (95 proc. pasikliautinasis intervalas 1,51-6,87).

Taigi stebéta, kad vyresnis amzius yra susijes su didesniu lengvo kraujavimo dazniu BPB metu.
Taciau nepaisant amziaus gyvybei pavojingy BPB komplikacijy rizika yra maza, o vyresnis amzius
neturéty buti laikoma kontraindikacija procedurai, jei pastarosios reikia.

1° bleeding
26
No complications BLB F'e'“? ed 331% 11° bleeding
729 complications ‘ 4
92.75% , 257% I i 0.51%

19

2.42% .
I? pnx

8
1.02%

1 pav. Tyrimo metu nustatyti bronchoskopinés plauciy biopsijos komplikacijy dazniai.’ Pnx —
pneumotoraksas.
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COVID-19  serganciy ligoniy  neinvazinio
kvépavimo nepakankamumo gydymo nesékmiy
prospektyvusis stebéjimo tyrimas

Kvépavimo pagalbos taktika, kuri geriausiai tinka sergantiesiems COVID-19, dminio hipokseminio
kvépavimo nepakankamumo (UHKN) atveju dar néra Zinoma. Pacientai, kuriems yra UHKN, gali
bati naudinga naudoti didelio srauto nosies kaniule (DSNK) ir neinvazine ventiliacija (NIV). 2022
metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pulmonologijos ir alergologijos centre atlikto
perspektyviojo stebéjimo tyrimo tikslas buvo istirti predikcinius DSNK ir NIV nesekmeés veiksnius
asmenims, sirgusiems COVID-19, kuriems yra UHKN.

Tyrime dalyvavo 124 pacientai. Buvo naudojamas laipsniskas gydymo metodas. DSNK ir NIV buvo
skirta atitinkamai 124 (100 proc.) ir 64 (51,6 proc.) pacientams. TrisdeSimt (24,2 proc.) i§ 124
pacienty buvo intubuoti ir jiems skirta invaziné mechaniné plauciy ventiliacija.

i$ visy tyrimo dalyviy 85 (68,5 proc.) pacientai buvo sékmingai iSgydyti. Pacientams, kuriems buvo
reikalinga NIV, gydymas dazniau nebuvo sékmingas (70,3 proc., palyginti su 51,6 proc., p = 0,019),
stebetas didesnis mirStamumas (59,4 proc., palyginti su 31,5 proc., p = 0,001) lyginant su
pacientais, kuriems buvo skiriama DSNK. Taikant logistine regresijg nustatyta, kad kvépavimo
daznio deguonies (ROX) indeksas 24 val. (Sansy santykis (SS) = 0,74, p = 0,018) ir Charlson
gretutiniy ligy indeksas (CCl) (SR = 1,60, p = 0,003) yra gydymo DSNK efektyvumo predikciniai
veiksniai. ROX indeksui po 24 valandy ir CCl optimalios ribinés gydymo DSNK baigtims vertés buvo
atitinkamai 6,1 (plotas po kreive (AUC) = 0,73) ir 2,5 (AUC = 0,68). Serumo feritino lygis (SS = 0,23,
p = 0,041) ir limfocity skaigius (SS = 1,03, p = 0,01) buvo patvirtinti kaip NIV neveiksmingumo
predikciniai veiksniai. Serumo feritino lygis, kai ribiné verte 456,2 ng/mL (AUC = 0,67) (jautrumas
70,5 proc., specifiSkumas 68,7 proc.) ir limfocity skaiius mazesnis nei 0,70/mm3 (AUC = 0,70)
(jautrumas 84,0 proc., specifiSkumas 56,2 proc.), buvo susije su NIV nepakankamu efektu.

Taigi galime teigti, kad SARS-CoV-2 sukelty UHKN atveju 24 val. ROX indeksas, CClI, taip pat
feritino lygis serume ir limfocity skaiCius gali biti naudojami kaip DSNK ir NIV nepakankamo
veiksmingumo Zymenys (1 pav.).!

Sensitivity ~ Specificity Cut-Off

Treatment Group Characteristics %) %) Value AUC (95% CI) p-Value
HEFNC CCI 64.1 75.0 25 0.73 (0.64-0.82) <0.001
(N =124) ROX index at24 h 81.2 517 7.1 0.68 (0.59-0.78) <0.001
NIV Lymphocyte count, per mm? 84.1 56.2 1.0 0.70 (0.55-0.85) 0.009
(N =64) Ferritin, ng/mL 70.5 68.7 456.2 0.67 (0.51-0.84) 0.037

Significant values are shown in bold. HFNC: high-flow nasal cannula; NIV: non-invasive ventilation;
CCIL: Charlson comorbidity index; ROX: the respiratory rate oxygenation; AUC: area under the ROC curve;
CI: confidence interval.

1 pav. Sprendimus priimanciojo ypatybiy (ROC) kreivé predikciniams nepakankamo gydymo DSNK ir
NIV modeliams.’
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Letinés obstrukcinés plauciy ligos (LOPL)
gretutiniy ligy epidemiologija Lietuvos
nacionalinéje duomeny bazéje: klasteriné analizé

Sergantiems létine obstrukcine plauciy liga (LOPL) daznai pasireiSkia jvairios gretutinés ligos ir
daugialypés ligos, dél kuriy perkraunama sveikatos priezilros sistema ir padidéja pacienty
mirStamumas. 2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pulmonologijos ir
alergologijos centre atliktas tyrimas, kurio metu siekta jvertinti LOPL jtaka gretutiniy ligy tikimybei
ir klasterizacijai.

Remiantis létiniy ligy kody jrasais atlikta visos Lietuvos duomeny bazés skerspjuvio analizé. LOPL
buvo apibrézta pagal kodg J44.8 ir $eSiy ménesiy bronchus plecianciy vaisty vartojimu. Buvo atlikta
aprasomoji statistika ir $ansy santykiai (SS) asociacijoms ir aglomeraciniam hierarchiniam
klasterizavimui.

] tyrima jtraukti 321 297 40-79 mety pacientai: 4834 iS jy sirgo LOPL. Aptiktas reikSmingai didesnis
sirdies ir kraujagysliy ligy (KSL), plaugiy véZio, inksty ligy paplitimas ir LOPL rySys su esis kartus
didesne plaugiy vézio tikimybe ($S=6,66, p < 0,0001), du kartus didesne $irdies nepakankamumo
rizika (8S=2,61, p < 0,0001), ir KSL (8S=1,83, p < 0,0001). Buvo i$skirtos $esios LOPL vyry grupés
ir penkios motery grupés, taip pat pacientams, nesergantiems LOPL, atitinkamai penkios ir keturios
grupés. Labiausiai paplites Sirdies ir kraujagysliy sistemos klasteris neturéjo reikSmingo skirtumo
pagal lytj ar LOPL buvimag, taCiau buvo aptiktas skirtingas rySys su dislipidemija.

Atlikto tyrimo rezultatai atkreipé démesj, kad daugelio ligy atvejy valdymo ir atrankos priemones
turéty buti pakoreguotos, tai, tiketina, leisty pasiekti geresniy jy priezitros rezultaty.
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Jvairiy Saliy karantino priemonés reaguojant |
COVID-19 pandemija ir jy poveikis tuberkuliozés
kontrolei: pasaulinis tyrimas

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pulmonologijos ir alergologijos centro atstovai 2022
metais dalyvavo tarptautiniame tyrime, kurio tikslas — apraSyti konkreciai Saliai taikytas karantino
priemones ir tuberkuliozés rodiklius, nustatytus per pirmuosius COVID-19 pandemijos metus.
Duomenys apie vieSy erdviy uzdaryma, socialinius apribojimus (pavyzdziui, privalomos veido
kaukes ir ranky higiena, tarptautiniai ir vietiniai kelioniy apribojimai, Seimos lankymosi apribojimai
ir mokykly uzdarymas) buvo surinkti i$ 24 Saliy penkiuose zemynuose.! Daugelyje $aliy karantinas
— dalinis arba visiS8kas — buvo jvestas kelis kartus. Nustatyta, kad bendras aktyvios tuberkuliozeés,
vaistams atsparios tuberkuliozés ir latentinés tuberkuliozés atvejy skaiCius pandemijos metu
sumazejo. Taigi nacionaliniai karantinai buvo veiksmingi siekiant sustabdyti COVID-19 atvejus, bet
turéjo ir netiesioginés jtakos kitos infekcinés ligos — tuberkuliozés — epidemiologiniams rodikliams.
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Obstrukcinés miego apnéjos valdymas Europoje -
10 mety stebéjimas

Dar 2010 metais Europoje atliktas anketinis obstrukcinés miego apnéjos (OMA) valdymo tyrimas
identifikavo skirtumus tarp $aliy, susijusius su iSlaidy kompensavimu, miego specialisto kvalifikacija
ir titravimo proceduromis. Praejus 10 mety ESADA (Europos miego apnéjos duomeny bazés)
tinklas atliko tolesnj tyrima, kuriuo siekta istirti OMA valdymo raidg laikui bégant — klausimynas apie
miego diagnostikg, kompensavima, gydymg ir sertifikavimg buvo atnaujintas klausimais apie
telemedicing ir iSplatintas Europos miego centrams, kad atspindéty Europos OMA valdymo
praktika.

Tyrime dalyvavo 26 Salys (36 miego centrai), atstovaujancios 20 ESADA ir 6 ne ESADA Saliy, tarp
ju — ir Lietuva, Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pulmonologijos ir alergologijos
centras. 2010 mety tyrime dalyvavo 21 3alis. Stebéta, kad 2010 m. OMA diagnostikos procediras
dazniausiai atliko gydytojai specialistai (86 proc.), o0 2020 metais — sertifikuoti miego specialistai ir
gydytojai specialistai (69 proc.). Vertinta, kad OMA gydymo ir titravimo procediros Siuo metu yra
gana harmonizuotos, dazniau gydoma automatiSkai titruojant teigiama kvépavimo taky spaudimag
(73 proc. ligoninéje, 62 proc. namuose). Nuo 2010 m. iki 2020 m. padaugéjo miego apnéjos iStyrimo
atvejy namuose (nuo 76 iki 89 proc.), o polisomnografijos kaip vienintelés diagnostinés procediros
naudojimas sumazéjo (nuo 24 iki 12 proc.) (1 pav.).! Kita vertus, padidéjo specialisty prieinamumas
(nuo 52 iki 65 proc.), taip pat sertifikuoty polisomnografijos vertintojy skaiCius (sertifikuoty gydytojy
nuo 36 iki 79 proc., sertifikuoty techniky nuo 20 iki 62 proc.). Telemedicina 2020 m. daznai nurodyta
kaip priemone, naudojama OMA diagnostikai (8 proc.), gydymui (50 proc.) ir stebésenai (73 proc.).

Taigi per pastargjj deSimtmetj padidéjo formali miego centry personalo kvalifikacija, OSA
diagnostikos ir gydymo proceduros tapo labiau automatizuotos, tapo aktuali telemedicina.

Diagnostic Procedures
m 2010 2020

Participating Countries (%)

12%

HSAT PSG BOTH PSG ONLY ™

1 pav. Obstrukcines miego apnéjos diagnostikos proceddros: 2010 m. ir 2020 m. atsakymy palyginimas
(dalyvaujanciy Saliy procentiné dalis, 2010 m.: n=21, 2020 m.: n=26)". HSAT — miego apnéjos testavimas
namuose; PSG — polisomnografija; TM — telemedicina. Grupems palyginti atlikti Chi-kvadrato testai,
nustatytas reikSmingumo lygmuo — 0,05. Rodomi tik statistiSkai reikSmingi rezultatai.
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COVID-19 vakcinacija: ar saugu skiepyti po
jvykusiy su vakcina susijusiy nepageidaujamy
sisteminiy reakcijy?

Nors alerginés reakcijos | matricinés (informacinés) RNR (mRNR) vakcinas yra Zinomos ir
aprasytos, vis dar triksta detalesnés informacijos, kokia turéty buti tolesné vakcinavimo taktika
minétajai reakcijai jvykus. Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pulmonologijos ir
alergologijos centre 2022 m. skelbto tyrimo tikslas buvo apradyti galimy alerginiy reakcijy j mMRNR
vakcinas simptomus ir pakartotinés vakcinacijos rezultatus. Buvo atlikta suaugusiy (vyresniy nei 18
mety) pacienty, paskiepyty VUL SK Alerginiy ir imuniniy ligy diagnostikos ir gydymo dienos
stacionare, duomeny apraSomoji analizé. Visi pacientai buvo paskiepyti Pfizer-BioNTech
Comirnaty® vakcina.

Nuo 2021 mety sausio iki 2021 mety liepos centre buvo paskiepyti 22 pacientai.! Sesi pacientai
buvo patyre reakcijy po pirmos Comirnaty® vakcinos dozes kitame vakcinacijos centre. Daugumai
$iy Zmoniy stebéti jvairaus tipo bérimai. Vienam pacientui buvo jtarta anafilaksiné reakcija. Siam
pacientui prie$ skiepijimg antrgja Comirnaty® vakcinos doze buvo atliktas odos dirio testas su
vakcina, testas buvo neigiamas. Like 16 pacienty nuo pat pirmos dozés buvo skiepijami Alerginiy
ir imuniniy ligy diagnostikos ir gydymo dienos stacionare dél anksCiau buvusiy alerginiy reakcijy j
kitas vakcinas, vaistus arba dél esamos putliyjy lasteliy patologijos. Né vienam i$ Siy pacienty
nepasireiske greito tipo alerginiy reakcijy.

Taigi né vienam i§ musy centre skiepyty pacienty nepasireiSke odos reakcijy po pakartotinés
vakcinacijos. Pacientai, kuriems buvo anksCiau diagnozuota putliyjy lasteliy patologija arba
anafilaksija, taip pat buvo sékmingai vakcinuoti.

1 pav. Uminé dilgéliné 68 m. pacientui, pasireiskusi po 24 val. nuo pirmojo skiepo kartu su karséiavimu.
Praejo naudojant antihistamininius vaistus per 8 dienas. Antrasis skiepas ta pacia vakcina komplikacijy
nesukéle.
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Radiologijos ir branduolinés medicinos centras

Nauji vaizdinés diagnostikos sprendimai

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Radiologijos ir branduolinés medicinos centre (VUL
SK RBMC) (vadovas doc. dr. Artiiras Samuilis) nuolatos diegiamos inovacijos bendradarbiaujant
su kitais VUL SK centrais bei Lietuvos ir uzsienio jstaigomis. 2022 metais pagrindinés jdiegty
inovacijy kryptys — Sirdies ir kraujagysliy ligy diagnostika, dubens dugno tyrimai, onkologiniy ligy
diagnostika bei minimaliai invazyvus gydymas, difuziniy kepeny ligy diagnostika.

Kompiuterinés tomografijos miokardo perfuzija - naujas diagnostikos metodas
pacientams, sergantiems vainikiniy arterijy liga

Aterosklerozinés kilmés vainikiniy arterijy liga (VAL) yra viena i§ pagrindiniy mirties priezascCiy
Lietuvoje ir pasaulyje. Sios ligos prevencija, ankstyva diagnostika ir savalaikis gydymas yra svarbiis
tikslai, kuriuos jgyvendinus galima sumazinti pacienty sergamumg bei mirtinguma. Neinvaziniai
Sirdies vaizdinimo tyrimai, leidZiantys laiku diagnozuoti arba atmesti VAL, Siuo metu yra vieni i$
paciy tiksliausiy metody. Naudojant neinvazinius Sirdies vaizdinimo metodus VAL diagnozuoti
svarbu net tik nustatyti minetg liga, bet ir jvertinti jos reikSme Sirdies funkcijai.

VUL SK RBMC nuo 2022 mety rudens (pagrindinis tyréjas prof. dr. Algirdas Edvardas
Tamositnas), bendradarbiaujant su VUL SK Kardiologijos ir angiologijos centru (atstovas — gyd.
kardiologas Ernestas Dvinelis), pirma kartg Lietuvoje pradétas taikyti Sirdies kompiuterinés
tomografijos (KT) miokardo perfuzijos tyrimas VAL sergantiems pacientams, kuriems reikalingi
papildomi iStyrimo metodai esant ribiniam vainikiniy arterijy pazeidimui (1 pav.).

Sirdies KT miokardo perfuzija suteikia galimybe jvertinti funkcine miokardo kraujotakg ramybés ir
hiperemijos (padidéjusios kraujotakos) metu. Dinaminé miokardo perfuzija jvertina kontrastinés
medziagos pasiskirstymag miokarde jvairiais laiko momentais ir leidZia nustatyti paZeistg miokardo
sritj. Sirdies KT miokardo perfuzija atliekama KT angiografijos metu nustagius vainikiniy arterijy
pazeidimg siekiant patikslinti nustatyto pazeidimo reikSmingumag. Toks kompleksinis funkcinis ir
anatominis VAL vertinimas yra jautresnis nustatant obstrukcine VAL nei kiti miokardo perfuzijos
tyrimai (pavyzdziui, Sirdies vieno fotono emisijos kompiuteriné tomografija ar magnetinio rezonanso
tomografijos miokardo perfuzijos tyrimai), taip pat sutaupo laiko papildomiems tyrimams ir
pasirenkant tolesne iStyrimo ir gydymo taktikg. Vis tik tyrimo metu didéja ir paciento gaunama
radiaciné apSvita, tad Siai procedurai tikslinga tinkama pacienty atranka.

1 pav. Sirdies miokardo KT perfuzijos vaizdai. Vertinamas 70 mety vyro, turinCio netipinius kritinés
anginos simptomus. Vainikiniy arterijy KT angiografijos metu nustatytos vainikiniy arterijy paZeidimo
reiksmingumas — perfuzijos defekty nenustatyta.
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Dinaminis dubens magnetinio rezonanso tomografijos tyrimas — nauja galimybé
diagnozuoti dubens dugno ligas

Nuo 2022 mety pradzios Radiologijos ir branduolinés medicinos centre, vadovaujant doc. dr.
Diletai Valanéienei, kartu su gydytojomis radiologémis Jolanta StankeviCiene bei Gintare
Vaivadaite, pirma karta Lietuvoje pradeétas rutiniSkai taikyti magnetinio rezonanso defekografijos
tyrimas. Sio tyrimo metu nustatomi obstrukcinés defekacijos, lapimo ar i$maty nelaikymo, dubens
ar dubens organy nusileidimo (prolapso) bei invaginacijos pozymiai, jy priezastys ir pakitimy
laipsnis. AnksCiau paminéti sutrikimai yra pakankamai dazni, ypac tarp vyresniy zmoniu, ir smarkiai
pablogina gyvenimo kokybe.

Magnetinio rezonanso tomografijos (MRT) defekografijos tyrimas atliekamas vadovaujantis
naujausiomis Europos urogenitalinés radiologijos draugijos (angl. European Society of Urogenital
Radiology, ESUR) bei Europos gastrointestinés ir pilvo radiologijos draugijos (angl. European
Society of Gastrointestinal and Abdominal Radiology, ESGAR) dubens dugno darbo grupés
rekomendacijomis. Likus apie dviem valandoms prie$ tyrima iSsivaloma tiesioji zarna. Tyrimo metu
pacientas guli ant nugaros, Siek tiek sulenktomis ir pakeltomis kojomis, tiesioji zarna uzpildoma
ultragarso geliu. Statinés aukstos rezoliucijos magnetinio rezonanso tomografijos T2W sekos
atliekamos trijose plokStumose, pacientui esant ramybés busenos, jos leidzia jvertinti tikslig dubens
raumeny ir organy anatomijg bei jy strukturinius pakitimus. Dinaminés T2W sekos atliekamos
sagitalinéje plokStumoje, Siy seky metu pacientas aktyviai vykdo komandas (sutraukia ir
atpalaiduoja dubens dugno raumenis, stanginasi bei stengiasi iStustinti tiesigjg zarna) — tai leidzia
jvertinti funkcinius dubens pakitimus (dubens dugno raumeny darbg, tonusg, dubens organy
poslinkj ir jy atliekamg funkcijg) bei jvertinti Siy pakitimy laipsnj (2 pav.). Kadangi tyrimo metu
pacientas turi aktyviai vykdyti komandas ir klausyti nurodymuy, svarbu tinkamai atrinkti pacientus ir
tinkamai juos informuoti apie numatomg istyrima.

2 pav. Dinaminiai T2W MRT vaizdai atlikti 47 m. pacientei sutraukiant dubens dugno raumenis
(A), stanginantis (B) bei iStustinant tiesigjg Zarng (C). Stebimi anorektalines jungties ir dubens
dugno II° nusileidimo poZymiai (raudona punktyriné linija), II° rektocele (Zalia punktyriné linija),
I° cistocelé (melyna linija). Gaktineé stuburgalio linija paZyméta geltonai.

Pirmoji VUL SK RBMC patirtis patvirtina mokslinés literattiros duomenis — dubens dugno ir organy
patologija dazniausiai yra kompleksiné, jos metu pazeidimai nustatomi ne vienoje srityje. Tikslus
iy pakitimy jvertinimas gali pakeisti numatomo gydymo biidg ar planuojamos operacijos apimt;.

MRT defekografijos tyrimo pranasumas, lyginant su RBMC taip pat atliekamu defekografijos tyrimu
naudojant rentgeno spindulius, yra tas, kad jis neturi rentgeno spinduliuotés, taip pat matomi visi
dubens organai ir minkstieji audiniai, jy anatomija ir galimi strukturiniai pakitimai (tai rentgeno
tyrime nematoma). Sis MRT tyrimas galéty netikti pacientams, kurie turi uzdary patalpy baime,
negeba suprasti ir / ar vykdyti komandy ir paliepimy tyrimo metu, batiny tinkamai pastarojo kokybei.

Pirmieji naujai pradéto MRT defekografijos tyrimo rezultatai buvo pristatyti 8-ajame Baltijos
radiology kongrese.'
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Naujas kiekybinis metodas kepeny fibrozei diagnozuoti

2022 metais VUL SK baigtas perspektyvusis tyrimas, kurio metu létiniu virusiniu hepatitu
sergantiems pacientams buvo taikytas naujas neinvazinis kiekybinis diagnostikos metodas —
kepeny scintigrafija (branduolinés medicinos tyrimas) su *™Tc-mebrofenin (Bis(2-[[2-(3-bromo-
2,4,6-trimetilanilino)-2-oksoetil]-(karboksimetil)amino]acetiné rugstis (99mTc). Tyrimas atliktas
bendradarbiaujant VUL SK RBMC (atstovas Donatas Jocius, vadovas prof. Algirdas Edvardas
Tamosiunas), Pilvo ir onkochirurgijos, Hepatologijos, gastroenterologijos ir dietologijos centrams
bei Valstybiniam patologijos centrui.

Prospektyvusis tyrimas buvo atliktas 72 pacientams, sergantiems létiniu virusiniu hepatitu B ir C,
atliekant priminj kepeny fibrozés vertinimg prie$ pradedant virusinio hepatito gydyma. Kepeny
scintigrafijos rezultatai buvo lyginami su ,aukso standartu® — kepeny biopsija.

Tyrimo metu apskaiCiuoti kepeny scintigrafijos rodikliai statistikai reikSmingai atskyré skirtingas
kepeny fibrozés stadijas (laikas iki piko (min.), 30/piko santykis, “slope” indeksas, kepeny klirensas
((%/min/m?/dm?)), 3 pav.?

Didziausia verté vertinant plotg po kreive (angl. AUROC) stebéta vertinant 30/piko santykjir kepeny
klirensg. Pagal Siuos rodiklius buvo galima statistiSkai reikSmingai atskirti kepeny fibrozés stadijas
(F1-F4 pagal METAVIR klasifikacijg).
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3 pav. Koreliacija tarp kepeny fibrozes stadijos ir kepeny scintigrafijos parametry. A — teigiamas
tiesioginis rysys tarp kepeny fibrozés ir 30/piko santykio - didejant kepeny fibrozés stadijai,
radioindikatoriaus (99mTc-mebrofenin) retencija kepenyse didéja; B — neigiamas tiesioginis rysys tarp
kepeny fibrozeés ir kepeny klirenso — didéjant kepeny fibrozei kepeny klirensas mazéja.?

Atliktas tyrimas parodé, kad kepeny scintigrafija su °°™Tc-mebrofenin yra dar vienas neinvazinis
kiekybinis metodas, galintis stadijuoti kepeny fibroze. Be to, Sis metodas turi kelis privalumus
palyginus su kitais taikomais neinvaziniais tyrimo metodais (kepeny ultragarsiné elastografija ar
magnetinio rezonanso elastografija): kepeny scintigrafijos metu yra jvertinamas ne tik kepeny
fibrozés laipsnis, bet ir kepeny lIgsteliy funkcija, skirtingai nei ultragarsinés elastografijos metu,
pokyciai jvertinami visoje kepeny parenchimoje (abejose kepeny skiltyse).
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ISplitusio  kepenyse pirminio vézio gydymas
radioembolizacija radioaktyviu holmio izotopu -
naujové ne tik Lietuvoje

Radioembolizacija arba selektyvi vidiné radioterapija (angl. Selective Internal Radiation Therapy,
SIRT) — minimaliai invaziné procedura, kurios metu radioaktyvios dalelés selektyviai suleidziamos
per specialy kateterj j arterijas, maitinancCias naviko Zzidinius kepenyse. Tokiu bidu navikinés
lgstelés kepenyse selektyviai $vitinamos i§ vidaus. Si procedira taikoma neoperuojamiems
pirminiams ir antriniams kepeny navikams gydyti.

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Radiologijos ir branduolinés medicinos
centre (VUL SK RBMC) gydytoja radiologé Renata Komiagiené ir gydytojas intervencinis
radiologas dr. Marius Kurminas pirma karta Siaurés Europos $alyse suplanavo ir atlikto kepeny
radioembolizacijos procedurg radioaktyviu holmio izotopu (166Ho) pacientui, serganciam
pazengusia hepatoceliuline karcinoma (tai — pirminis piktybinis kepeny auglys).

Radioaktyvusis holmio izotopas (166Ho) — didelés energijos beta spinduolis, taip pat pasizymintis
gama fotony emisija. Pastaroji padeda jj pamatyti vieno fotono emisijos kompiuterinés tomografijos
(angl. Single-Photon Emission Computerized Tomography, SPECT) tyrimo metu. Si unikali holmio
savybé labai naudinga jau planuojant gydyma, kai nedidelé dozé radioaktyvios medziagos (angl.
scout dose) yra suleidziama j kepenis ir atliekant SPECT yra apskaiCiuojama individuali terapiné
dozé konkreCiam pacientui bei jvertinama, ar néra radioaktyvios medziagos telkimosi uz kepeny
riby. Si vaizdinimo metodika taip pat taikoma dozei verifikuoti po gydymo. Dar daugiau — $is
izotopas turi ir paramagnetiniy savybiy, tai leidzia vizualizuoti radioaktyvaus preparato
pasiskirstyma magnetinio rezonanso tomografijos tyrimo metu kepeny parenchimoje ir planuojant
gydyma, ir po embolizacijos.

1 pav. (a) Selektyvi kepeny arterijos skaitmenineé subtrakcine angiografija — gerai vaskuliarizuotas Zidinys
(apskritime), maitinamas desiniosios kepeny arterijos Saky (rodykle); (b) SPECT dozimetrines ir
gydomosios (c) '%Ho doziy pasiskirstymas hepatoceliulinés karcinomos Zidinyje (auglyje) ir kepeny
audinyje.

Kad buty jvertinta, ar pacientas tinka procedurai atlikti, taip pat pasiruo$imu, proceduros eiga,
paties radioizotopo logistika ir paciento priezilra po procediros ripinasi daugiadalyké komanda:
intervenciniai radiologai, radiologai ir branduolinés medicinos personalas, radiacinés saugos
specialistai, medicinos fizikai, pilvo chirurgai, gastroenterologai, onkologai chemoterapeutai.

Chirurginiu pozitriu nepasiekiamy bei sisteminei chemoterapijai rezistentisky piktybiniy kepeny
naviky radioembolizacija '®Ho dél unikaliy vaizdinimo savybiy yra Siuolaikiné alternatyva
klinikiniam standartui — radioembolizacijai itrio (°°Y) mikrosferomis. Visiskai prognozuojamas
preparato pasiskirstymas kepeny parenchimoje atveria duris individualizuotam gydymo planavimui
ir geresnei pacienty atrankai kovoje su Sia grésminga patologija.
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Reabilitacijos, fizinés ir sporto medicinos centras ir
Vaiky fizinés medicinos ir reabilitacijos centras

Moksliniy tyrimy ir eksperimentinés plétros
projektas ,Biologinio grjZztamojo rysio matavimo ir
analizés technologijy centras asmens ir
visuomenés sveikatai stiprinti (Bio-MAC)*

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Reabilitacijos, fizinés ir sporto medicinos
centre bei Vaiky fizinés medicinos ir reabilitacijos centre 2022 metais testas Vilniaus Gedimino
technikos universiteto (vadovas prof. Julius GriSkeviCius) ir partneriy — VUL SK bei Kauno
technologijos universiteto — projektas ,,Biologinio grjztamojo rySio matavimo ir analizés technologijy
centras asmens ir visuomenes sveikatai stiprinti (Bio-MAC)*, kurio metu siekiama plétoti turimas
inovatyviy sprendimy koncepcijas biologinio grjztamojo rySio matavimui ir analizei, siekiant pasitlyti
komercializacijai paruostus sprendimus, apibréziamus Siomis iSskirtinémis savybémis:

- veikimas realiuoju laiku;

- neinvaziniy matavimo metody pritaikymas;

- integruoti intelektualiaisiais metodais grjsti matavimo neapibrézciy sumazinimo budai;

- sumazintas matavimo priemoniy skaicius ir pasirengimo tyrimams laikas;

- specializuoti savarankiSkam sveikatos busenos eigos stebéjimui ir priemoniy tinkamam
efektyviam taikymui;

- galimybe pritaikyti sistemas pagal individualius poreikius ir keisti matavimo sglygas;

- specializuoti nuolatiniam sveikatos busenos/buklés stebéjimui ir kiekybiniam jvertinimui
nuotoliniu badu.

Projekto siekis — sukurti tris biologinio grjztamojo rySio matavimo ir vertinimo produktus:

1. Stacionarig biologinio grjztamojo rySio matavimo ir vertinimo platformg su ekspertine sistema,
pritaikytag medicinos profilio vartotojui, turinCig klinikinio efektyvumo (pavyzdziui, taikomos
gydymo ar reabilitacijos programos) kiekybinio jvertinimo ir sprendimy priémimo galimybes,
procedury atlikimo gaires bei kitas panaSias priemones.

2. Mobilig biologinio grjZztamojo rySio matavimo ir vertinimo sistema, pritaikomg individualiems
vartotojy poreikiams ir gebancig atpazinti, jvertinti bei informuoti vartotojg apie pavojingas
uzregistruotas biologiniy parametry vertes, kritinius rodiklius, nurodancius | pavojingas
organizmo reakcijas, siekiant iSvengti neigiamo poveikio organizmui.

3. Nuotoliniu budu, realiu laiku veikian€ig biologinio grjztamojo rySio matavimo ir vertinimo
sistema, skirtg rizikos grupés asmenims arba tiems, kuriems reikalingas ilgalaikis buklés
stebéjimas (siekiama jvertinti organizmo kompensacines ir adaptacines reakcijas per ilgesnj
laikg).

Projekto metu naudojamos tokios priemonés kaip jutikliai, vaizdo analize grjstos matavimo
sistemos, dirbtiniu intelektu grijsti sprendimai, virtualiosios ir papildytos realybés jrankiai
interaktyviam vizualizavimui.

Rinkoje esancios stacionarios sistemos leidzia fiksuoti Zzmogaus judesj, jegos plokStumg veikiancCias
jégas judéjimo metu, atlieka tiksly judesiy registravimg su sudétinga sistemy kalibravimo
procedira, taCiau néra galimybés fiksuoti sveikatinimo eigos ir efektyvumo parametry. Projekto
kuriama stacionari sistema skirta padidinti matavimo efektyvumg optimizuojant pasiruoSimg
matavimui (laiko atzvilgiu, bei individualaus pritaikomumo vartotojui lankstumo atzvilgiu), matavimo
laikg, iSmatuojamy ir iSskaiCiuojamy parametry tikslumg ir sprendimo priémimo laikg, siekiant
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suteikti grjztamajj rysj realiuoju laiku. Dauguma mobiliy sistemy, turin€iy biologinj griztamajj rysj,
yra pritaikytos bendram vartotojo fiziniam aktyvumui ir bendro pobudzio fiziologiniams rodikliams
stebéti, bet néra pritaikyti rimtam, tiksliai ir individualiai asmens sveikatos buklei vertinti ir stebéti
bei nesuteikia galimybés vartotojui realiu laiku objektyviai ir tinkamai reaguoti j biologinés sistemos
kritinius procesus, todél vartotojas pats subjektyviai jvertina savo sveikatos bukle pagal turimg
kompetencijg. Dauguma Siy sistemy neturi tiesioginio rySio su kompetentingu atitinkamos srities
medicinos personalu ar jdiegta sveikatos buklés vertinimo sistema, neturi duomeny siuntimo realiu
laiku, saugojimo galimybés ir ilgalaikio monitoringo analizés.

Taigi siekiama sukurti Biologinio grjztamojo rySio matavimo ir vertinimo platformy su ekspertine
sistema specifikacijas, pritaikytas reabilitacijos specialistams, dirbantiems su neurologinio,
traumatologinio-ortopedinio ir kardiologinio profilio pacientais, kurios padidinty klinikinj efektyvumag
individualiai parenkant ir taikant reabilitacijos priemones bei metodus, iSplésty kiekybinio fiziniy
parametry jvertinimo ir sprendimy priémimo galimybes, procediry atlikimo gaires, sudaryty
galimybe monitoruoti kintanciy biologiniy parametry vertes, kritinius rodiklius, nurodancius
pavojingas organizmo reakcijas siekiant iSvengti neigiamo poveikio organizmui, per ilgesnj laikg
stebéti organizmo kompensacines ir adaptacines reakcijas.

VUL SK atstovy komanda (prof. dr. Juozas Raistenskis, doc. dr. AuSra AdomaviCieng, dr. leva Egle
Jamontaité, Juraté Kesiené, Donatas Svirskis, Vaida Belickiene) yra atsakingi uz biologinio
griztamojo rySio matavimo sistemy verifikavima — kuriamy biologinio grjztamojo rySio matavimo ir
kiekybinio jvertinimo sistemy gaunamy rezultaty tyrimg ir vertinima, rekomendacijas sistemoms
tobulinti. Tam numatyta analizuoti neurologinio, kardiologinio ir traumatologinio-ortopedinio profilio
pacienty biologinio grjztamojo rysio kiekybiniy rodikliy parametrus, susijusius su bendro pobudzio
fiziologiniais rodikliais, taip pat tiesiogiai stebéti fizinio aktyvumo ir motoriniy funkcijy rodikliy
(judésenos, mobilumo, virSutiniy ir apatiniy gallniy motoriniy funkcijy, pusiausvyros ir eisenos,
koordinacijos) pokycius.

Taikant biologinj griztamajj rysj kompleksinés reabilitacijos proceso metu, labai svarbu kuo
optimaliau parinkti priemones, metodus ir krdvj motorinéms funkcijoms atkurti, pagrjstus
individualiais kiekvieno paciento fizinés ir funkcinés buklés pokyC€iy parametrais. Fiziologiniy
parametry stebéjimas realu laiku leisty skubiai koreguoti reabilitacijos programg atsizvelgiant |
paciento su skirtinga patologija sveikatos rodikliy pokycCius (gebeéjima toleruoti fizinj kravij,
atsistatymo rodiklius, pokycCius ramybeés ir kriivio metu, fizinio pajégumo rodiklius ir t.t.) bei sudaryty
galimybe realiu laiku paciam pacientui valdyti, koreguoti ir iSmokti kontroliuoti savo kiino padét;,
funkcinius judesius, taisyklingag laikyseng ir uztikrins saugy bei taisyklingg mobilumg - tai blty
vienas i$ esminiy reabilitacijos tiksly.
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Seimos medicinos centras

Seimos medicinos centro specialisty pasiekimai
mokslinéje projektinéje veikloje

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Seimos medicinos centro
(vadove doc. dr. Lina Venceviciené) specialistai dalyvavo jvairiuose projektuose ir klinikiniuose
tyrimuose.

Seimos medicinos centro sveikatos prieziliros specialistai 2022 metais drauge su partneriais —
Aukstadvario, Druskininky bei Pakruojo pirminés asmens sveikatos prieziliros jstaigomis — tese
projektg ,,Integruotos sveikatos prieziuros modelio pritaikymas poliligoty pacienty sveikatos
prieziuros pirminéje grandyje” (projekto vadové - doc. dr. Lina Venceviciené). Projekto tikslas
— pagerinti Lietuvos pirminés sveikatos priezilros paslaugy kokybe ir prieinamumg pacientams,
sergantiems dviem ir daugiau létinémis neinfekcinémis ligomis. Projekte dalyvaujantiems
poliligotiems pacientams buvo atliekamas holistinis biklés iStyrimas, iSsiaiSkinant paciento
medicinines bei socialines ir psichologines problemas. Siekiant uztikrinti, kad paciento sveikata
blty rGpinamasi nenutrikstamai ir koordinuotai, pirminés asmens sveikatos prieziiros komandos
sudétyje buvo ir atvejo vadybininkas. Jis buvo atsakingas uz poliligotam pacientui sudaryto
individualaus sveikatos prieziuros plano vykdyma ir koordinavimg. Poliligoty pacienty sveikata
aptariama Seimos gydytojy ir, esant reikalui, daugiadalykés komandos konsiliumuose. Sukurus
inovatyvy ir reprezentatyvy modelj, kaip pagerinti sveikatos priezilros kokybe ir paslaugy
prieinamumga tikslinéms gyventojy grupéms, valstybinéms institucijoms bus pateikti sitlymai ir
rekomendacijos dél poliligoty pacienty stebésenos ir priezitros.

Doc. dr. Lina Venceviciené dalyvavo tyréjy grupés atliekame biomediciniame tyrime ,,Suicidiniy
tendencijy ir depresijos biozymeny analizé bei prognostinio modelio validavimas Lietuvoje”. Sio iki
2026-06-30 vykstancio biomedicininio tyrimo tikslas — nustatyti specifinius biozymenis, (galimai)
lemiancius rizikg savizudybés bandymui. Biomedicininio tyrimo uzdaviniai — palyginti kraujo
biozymeny koncentracijas tarp bandziusiy nusizudyti, serganciy depresija, bet nebandziusiy
nusizudyti individy ir psichikos ligomis neserganciy ir nebandziusiy nusizudyti asmeny; sudaryti
kriterijus ir surinkti tiriamuosius; nustatyti, kurie kraujo biozymenys ar jy kombinacija yra labiausiai
susije su vienkartiniu savizudybés bandymu ir ar kurie nors kraujo biozymenys yra susije su
daugkartiniais savizudybés bandymais; jvertinti, ar kurie nors kraujo biozymenys yra susije su
daugkartiniais bandymais nusizudyti; palyginti gautus rezultatus su etniskai ir genetiskai skirtinga
Piety Korejos populiacija, taip pat pasizyminCia auk$tu savizudybiy skaiCiumi. Savizudybés yra
viena didziausiy Lietuvos visuomenés sveikatos problemy. Nepaisant gausiy investicijy ir
savizudybiy prevencijos pasirinkimo kaip vienos i$ prioritetiniy Salies sveikatos priezitros krypciy,
2019 metais Lietuvoje nuo savizudybés miré 31,9 gyventojas iS 100 000 - Salis Siuo rodikliu yra
tarp pirmaujanciy pasaulyje. Nors savizudybé néra dazna bendroje populiacijoje, Lietuvoje tai viena
dazniausiy mirties priezasciy, o lyginant su pasaulio statistika Lietuva uzima pirma vieta. Atliekamo
tyrimo tikslas — nustatyti biozymenis, susijusius su bandymu nusizudyti; identifikuoti ir jvertinti
biozymenis, galimai susijusius su bandymo ateityje prognoze ir laiku suteikti pagalba rizikos grupéje
esantiems Zmonems. Kontroline grupe sudaro Vilniaus miesto gyventojai, dél jvairiy priezasciy
(iSskyrus psichikos sveikatos klausimus) konsultuojami VUL SK Seimos medicinos centre.
Lietuvoje surinkti duomenys bus siun¢iami bendrai laboratorinei ir statistinei analizei j Piety Koréja.

VUL SK Seimos medicinos centro specialistai (pagrindiné tyréja — doc. dr. L. Venceviciené) iki
2024 mety rugpjtcio pabaigos dalyvauja klinikiniame tyrime ,,Dvigubai koduotas, atsitiktiniy imciy,
placebu kontroliuojamas, daugiacentris tyrimas, skirtas jvertinti evolokumabo poveikj sunkiy
kardiovaskuliniy reiskiniy atveju pacientams, kuriems nustatyta didelé kardiovaskulinio reiskinio
rizika ir kurie ankscCiau nesirgo miokardo infarktu arba insultu®. Darbo tikslas — jvertinti mazo tankio
lipoproteiny cholesterolio (MTL-C) kiekj mazinancio evolokumabo poveikj sunkiy kardiovaskuliniy
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reiskiniy atveju tiriamiesiems asmenims, kurie anksCiau nesirgo miokardo infarktu arba insultu ir
kuriems nustatyta didelé kardiovaskulinio reiSkinio rizika.

Buvo atliekamas ir randomizuotas, dvigubai aklas, koduotas, lygiagre€iy grupiy tyrimas, skirtas
jvertinti Easy Period Complex maisto papilde (funkcionaliame maiste) esanciy komponenty derinio
toleravima, saugumg ir poveikj tiriamosioms gerai savijautai menstruacijy metu palaikyti
(pagrindine tyréja — doc. dr. N. Burokiené). Darbo tikslas — jvertinti maisto papildo poveikj
sveikoms moterims mazinant su menstruacijomis susijusius nusiskundimus.

Taip pat dalyvauta ir atsitiktiniy imciy, dvigubai koduotame, placebu
kontroliuojamame, daugiacentriame tyrime, skirtame jvertinti zilebesirano, kuris naudojamas kaip
papildoma gydymo priemoné pacientams, kuriy hipertenzija nepakankamai kontroliuojama
standartiniais antihipertenziniais vaistais, veiksminguma ir sauguma (pagrindiné tyréja — doc. dr.
L. Vencevicieneé). Darbo tikslas — jvertinti zilebesirano veiksminguma ir sauguma pacientams, kuriy
hipertenzija nepakankamai kontroliuojama standartiniais antihipertenziniais vaistais. Testas ir 3
fazés randomizuotas, dvigubai koduotas, lygiagreCiy grupiy, aktyviai kontroliuojamas tyrimas,
skirtas palyginti Enzene denozumabo (enz215) ir Prolia® veiksmingumg, sauguma,
farmakodinamikg, farmakokinetikg ir imunogeniSkuma, juos skiriant osteoporoze sergancioms
moterims po menopauzes (pagrindiné tyréja—doc. dr. L. Venceviciene). Darbo tikslas — palyginti
gydymo ENZ215 (testuojamo produkto) ir Prolia® (referentinio produkto) veiksmingumg, sauguma
ir imunogeniSkuma gydant osteoporoze sergancias moteris po menopauzés. Galiausiai iki 2023
mety kovo pabaigos atliekamas Klinikinis tyrimas ,Pacienty, persirgusiy COVID-19 infekcija,
ilgalaikis stebéjimas bei poinfekciniy simptomy identifikavimas® (pagrindiné tyréja — doc. dr. L.
Venceviciené). Darbo tikslas — atlikti ilgalaikj COVID-19 infekcija persirgusiy asmeny Sirdies ir
kraujagysliy, kvépavimo, nervy sistemy ir psichikos sveikatos stebéjimg, poinfekciniy simptomy
identifikavimg bei tokiu buadu jvertinti ilgalaikj koronavirusinés infekcijos poveikj Zmogaus
organizmui.

VUL SK Seimos centro gydytojas dr. Kazys Simanauskas dalyvavo Valstybinio visuomenés
sveikatos stiprinimo fondo finansuojamame projekte NATRIJOD ,Suaugusiy Lietuvos gyventojy
natrio, kalio ir jodo suvartojimas*“." Hipertenzija yra pagrindinis Sirdies ir kraujagysliy ligy ir mirties
rizikos veiksnys. Druskos vartojimo mazinimas yra viena i§ ekonomiskiausiy strategijy, mazinanciy
kraujospudij ir Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikg. Druskos ir kalio suvartojimas buvo jvertintas 888
atsitiktinai atrinktiems dalyviams. Tyrimas parodé, kad vidutinis druskos suvartojimas yra dvigubai
didesnis nei Pasaulio sveikatos organizacijos rekomenduojamas didZiausias kiekis, kalio ir jodo
suvartojimas nesiekia rekomenduojamy normy, o vidutinis kalio suvartojimas buvo 3,3 (SD 1,3)
g/24 val. Tik 12,5 proc. dalyviy suvartojo maziau nei 5 g/24 val. druskos.

VUL SK Seimos centro gydytoja doc. dr. N. Burokiené dalyvavo tyrime ir parengé publikacija
»~Kompiuteriné farmakologija: nauji bidai ieSkant COVID-19 gydymo priemoniy ir geresnis
pasirengimas bdsimoms pandemijos krizéms“.2 COVID-19 pandemija sukiré precedento
neturinCig pasauline sveikatos prieziliros krize, paskatinusig ieSkoti naujy gydymo budy, tarp jy ir
keisti pacienty vartojamus vaistus. Daugybé vykdomy tyrimy atskleidé paplitusias klinikiniy tyrimy
problemas, tokias kaip prieinamy ir organizuoty duomeny trikumas. Be to, dabartiniai klinikiniy
tyrimy trGkumai parodé, kad norint jveikti Sig sveikatos krize reikia taikyti jvairiapusius
metodus. Taigi buvo siekiama istirti ir plétoti naujas vaisty pozicionavimo strategijas, pasitelkiant
kompiuterine farmakologija, duomeny gavyba, sistemy biologijg ir skai€iavimo chemija, kad padéty
bendromis pastangomis nustatyti pagrindinius tikslus, paveiktus tinklus ir galimas farmacinés
intervencijos galimybes. Tyrimas atskleidé, kad formuluojant farmakologines strategijas turéty bati
remiamasi ir terapiniais tikslais, ir jy tinklais. Tyrimas taip pat parode, kaip iSsamus duomenys gali
atskleisti reguliavimo modelius, uZfiksuoti naujus terapinius tikslus, jspeti apie Salutinj poveikj ir
padéti nustatyti naujus gydymo biidus. Pabrézta miRNR reguliacijos svarba ir tai, kaip Si informacija
galéty buti naudojama ligos progresavimui stebéti arba gydymo strategijoms kurti.

Doc. dr. N. Burokiené ir VUL SK Seimos centro gydytojas M. Narkeviéius dalyvavo tyrime ir
2022 metais parengé publikacijg ,,Didesnis su stresu susijusiy plauky steroidiniy hormony lygis yra
susijes su padidintu SCORE; rizikos numatymo algoritmu akivaizdziai sveikoms moterims*“.3
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Sirdies ir kraujagysliy ligos (SKL) yra pagrindiné mirties priezastis visame pasaulyje. Siekta istirti
ry$j tarp ilgalaikés su stresu susijusiy steroidiniy hormony, tarp jy — kortizolio, kortizono ir
dehidroepiandrosterono, sekrecijos ir 10 mety mirtinos ir nemirtinos SKL rizikos, jvertintos pagal
SCORE; rizikos prognozavimo algoritma. Taip pat vertinta ir tradiciniy SKL rizikos veiksniy svarba
tarp besimptomiy, manomai sveiky motery. IS viso tyrime dalyvavo 145 moterys (50-64 mety
amziaus). Rezultatai parode, kad didesnis plauky kortizolio ir kortizono kiekis yra susijes su
padidéjusiomis SCORE. reikSmémis. Be to, nustatytas reikSmingas rySys tarp plauky
gliukokortikoidy ir individualiy Sirdies ir kraujagysliy rizikos veiksniy, pavyzdziui, nutukimo,
hipertenzijos, dislipidemijos ir hiperglikemijos. Sios i§vados rodo, kad su stresu susije plauky
steroidiniai hormonai gali biti vertingi bioZymenys prognozuojant ir uzkertant kelig SKL.

2022 metais VUL SK Seimos centro gydytoja doc. dr. N. Burokiené dalyvavo tyrime ,Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos ir malono dialdehido (MDA) koncentracijos kraujo serume sgsaja vidutinio
ir vyresnio amziaus motery grupeéje“4, kurio tikslas — jvertinti tiriamuyjy kraujo serumo MDA
koncentracijas, apskaiCiuoti SCORE: indeksg bei Siy rodikliy tarpusavio sasajas. Mirtingumas nuo
SKL islieka pagrindine mirties priezastimi pasaulyje, todél esama poreikio tikslinti egzistuojangius
algoritmus papildomais SKL rizikos Zzymenimis. Tarp tirty asmeny MDA koncentracijg kraujo
serume ir SCORE;indekso reikdmes siejo silpnas, bet statistiSkai reikSmingas tiesioginis rysys. Taip
pat didesné MDA koncentracija kraujo serume siejama su didesne SKL rizika ir MDA koncentracija
kraujo serume gali biti naudojama prognozuoti tiriamyjy priskyrimg mazos ar vidutinés SKL rizikos
grupei.

Doc. dr. Lina Venceviciené dalyvavo tyrime ,Vitamino D atsako kelio geny epigenetiniy pokyCiy
analizé sergantiems reumatoidiniu artritu pacientams®, kurios rezultatai skelbti 2022 metais.®
Reumatoidinis artritas (RA) yra autoimunine uzdegiminé liga, turinti sudétingg etiopatogeneze,
kurig sukelia keli rizikos veiksniai, tarp jy ir epigenetiniai pokyciai. RA gali buti susijes su vitaminu
D, kuris yra epigenetiSkai aktyvus ir gali pakeisti tam tikry geny DNR metilinima. Todél tyrimo tikslas
buvo jvertinti ry§j tarp vitamino D signalizacijos kelio geny (VDR, CYP24A1, CYP2R1) DNR
metilinimo busenos, vitamino D lygio ir sgsajy su RA. SeptyniasdeSimt Sesi dalyviai (35 RA pacientai
ir 41 sveikas kontrolinis asmuo) buvo jtraukti j kontrolinio vitamino D ir VDR geny polimorfizmy
tyrimg dél amziaus ir vitamino D koncentracijos. CpG salos VDR, CYP24A1, CYP2R1 geny
promotoriaus regionuose buvo parinktos DNR metilinimo analizei pirosekvenavimo budu. 25(OH)D
serumo lygiui jvertinti buvo naudojamas chemiliuminescencinis mikroploksteliy imunologinis
tyrimas. Buvo uZfiksuoti RA Klinikiniai duomenys — ligos aktyvumo balas ir C reaktyvusis baltymas
28 (DAS28 — CRP), taip pat pacienty pranesty baigCiy klausimynai. Tyrimas atskleidé panasy
metilinimo modelj vitamino D kelio geny promotoriy srityse RA ir kontrolinéje grupéje (VDR genas
2,39 proc. vs. 2,48 proc., CYP24A1 genas 16,02 proc. vs. 15,17 proc. ir CYP2R1 2,53 proc. vs.
2,41 proc., p>0,05). CYP24A1 metilinimo intensyvumas buvo reikSmingai didesnis, palyginti su
VDR ir CYP2R1 geny metilinimo intensyvumu abiejose grupése (p<0,05). Zymiai didesnis
CYP24A1 metilinimo intensyvumas (p=0,0104) nustatytas vitamino D trakumo (<50 nmol/l) RA
serganciy pacienty kraujo Igstelése, palyginti su vitamino D stokojanciais kontroliniais pacientais.
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Urologijos centras

Prostatos véZio, sviesiy lasteliy inksty karcinomos
ir Slapimo taky akmenligés tyrimai 2022 metais

2022 metais Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) Urologijos centre buvo
tesiami keli tyrimai dél onkologiniy Slapimo taky ligy, inksty funkcijos, inksty akmenliges ir Slapimo
taky susiauréjimy.’” Urologijos centro specialistai taip pat glaudziai bendradarbiavo ir su Vilniaus
universiteto Gyvybés moksly centro, Fizikos fakulteto ir Nacionalinio vézio instituto tyréjais.
Pagrindiné onkologiniy tyrimy kryptis buvo prostatos ir Slapimo puslés vézio diagnostikos
priemones.

IStirta multiparametrinio magnetinio rezonanso tomografijos (MRT) pritaikoma prostatos biopsija,
skirta kliniskai reikSmingam prostatos véziui nustatyti. IS viso j tyrimg buvo jtraukti 283 pacientai.
Sis tyrimas parodé, kad pritaikomos prostatos biopsijos pakanka saugiai ir patikimai nustatyti
kliniskai reikSmingg PCa pirminés biopsijos neatliktais atvejais ir nereikia atlikti sisteminés biopsijos
(1 pav.).!

Prostate cancer detection rate
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2 i 40.28%
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L~ 25.44%
0%
AdPB mpMRI/US fusion targeted

Prostate biopsy type
1 pav. Tikslinés ir sistemineés prostatos biopsijos diagnostines vertes palyginimas (n = 283). AdPB-12
branduoliy sisteminé biopsija, mpMRI/US - tiksliné prostatos biopsija.’

Prostatos vézys (PCa) yra antra dazniausia onkologiné vyry liga. Radikalus gydymas leidzia pasiekti
gery onkologiniy rezultaty, nors galutinis gydymas yra susijes su daugybe rimty Salutiniy poveikiy.
Siuolaikiné medicina PCa pacientams siillo audiniy tausojimo metody, tokiy kaip Zidininé didelio
intensyvumo fokusuota ultragarso abliacija (angl. High Intensity Focused Ultrasound Ablation,
HIFU), siekiant uztikrinti véZio kontrole, lygiaverte standartinéms priezitros procediroms, kartu
sumazinant sergamumg ir komplikacijas. 2022 metais VUL SK Urologijos centro darbuotojai
dalyvavo rengiant apzvalga, kuri pabrézia, kad Zidininé HIFU terapija yra saugi procedura, o
trumpalaikés vézio kontrolés rodiklis teikia viliy.? Vis tik daugeliui pacienty bitinas antrasis
gydymas arba aktyvi priezitra.

Sviesiy lasteliy inksty karcinoma (ccRCC) yra labiausiai paplites inksty naviky tipas, kuriam
budingas didziausias mirtingumas tarp urogenitaliniy vézio atvejy, todél skubiai reikia naujy
diagnostiniy ir (arba) prognostiniy biomarkeriy. Remiantis VUL SK atlikto viso genomo DNR
metilinimo profiliavimu 11 pory ccRCC ir ne véziniy inksty audiniy, metilinimas ZNF677, FBNZ2,
PCDHS8, TFAP2B, TAC1 ir FLRT2 reguliavimo srityse buvo istirtas 168 inksty audiniuose ir 307
Slapimo méginiuose. Méginiai tirti naudojant kokybinj ir kiekybinj metilinimo specifinj PGR (MSP).
Sis tyrimas atskleidé naujus, potencialiai perspektyvius ccRCC DNR metilinimo biomarkerius,
kuriuos galima pritaikyti neinvaziniam $lapimo tyrimo pagrindu atliekamam ccRCC aptikti ir stebéti.3
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Nepaisant to, kad per pastarajj deSimtmetj kastracijai atspariam prostatos véziui (CRPC) gydyti
buvo pristatyti nauji vaistai, iki treCdalio CRPC pacienty susiduria su pirminiu atsparumu naujos
kartos junginiams. Todél norint patikimai parinkti gydymg ir prognozuoti atsakg skubiai reikia jautriy
molekuliniy priemoniy. VUL SK Urologijos centre atlikto tyrimo tikslas buvo jvertinti Slapimo miRNR
ir kraujyje cirkuliuojanCiy androgeny receptoriy (AR) transkripto lygj kaip neinvazinio CRPC
pacienty, kuriems taikomas abiraterono acetato (AA) gydymas, rezultaty prognozavimo jrankj. Po
tyrimo rezultaty analizés daroma iSvada, kad Slapimo miRNR gali bati naudojami kaip prognostiniai
biozymenys CRPC pacientams, siekiant numatyti atsakg j AA terapija, ypac tais atvejais, kai kraujyje
yra didelis AR kiekis.*

Virpesiné spektroskopija suteikia galimybe jautriai ir tiksliai aptikti cheminius biomolekuliy pokycius,
jvykusius dél vézio vystymosi. VUL SK Urologijos centre analizuotas audinio tarplgstelinis skystis,
buvo pritaikyta infraraudonyjy spinduliy pavirSiaus sustiprinta Ramano spektroskopija (SERS), kad
bity galima atskirti véZinius ir sveikus Zmogaus Slapimo pislés audinius.® Teisingas 80 proc.
méginiy identifikavimas buvo pasiektas naudojant net ir ribotg duomeny rinkinj, be to gali bati toliau
tobulinamas. Tolimesneé tokio aptikimo metodo plétra galéety bdti jgyvendinama Kklinikingje
praktikoje, siekiant padéti chirurgams operacijos metu nustatyti piktybiniy naviky ribas.

SERS

Cancer

/ \

Optcal deonty o

Normal

W rriengt am
2 pav. Sustiprintos Ramano spektroskopijos (SERS) rezultatai lyginant sveikus ir véZinius Slapimo puislées
audinius.®

Slapimo taky akmenligé yra dazna liga visame pasaulyje, tadiau jos priezastys vis dar néra gerai
suprantamos. Daugeliu atvejy kristalurija yra ankstyvas Slapimo akmeny susidarymo pozymis, o
Slapimo nuosédy apibudinimas gali padéti gydytojams imtis ankstyvy prevenciniy priemoniy, kad
sustabdyty tolesnj akmenligés progresavima. Atsizvelgdami j patikimesnio metodo poreikj Ramano
spektroskopijos pagalba 15 pacienty, serganciy akmenlige, nustatéme Slapimo nuosédy ir Slapimo
akmeny chemine sudétj, kad iSsiaiSkintume, ar yra tiesioginé koreliacija tarp atitinkamy akmeny
sudéties ir nuosédy.® Nustatyta, kad pagrindiniai cheminiai junginiai, paprastai sudarantys $lapimo
akmenis, taip pat sudaro ir nuosédas, o jy sudétis koreliuoja vienuolikoje i§ penkiolikos atvejy.
Tyrimo autoriy teigimu, Ramano spektroskopija yra informatyvus ir patikimas metodas, kuris gali
bati naudojamas Slapimo nuosédy analizei, siekiant anksti diagnozuoti akmeny susidaryma
Slapime.
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Vaiky onkohematologijos centras

VUL SK - Baltijos regiono vaiky kraujodaros
kamieniniy lasteliy transplantacijos lyderis

2022 metais paminéta vaiky kraujodaros kamieniniy lasteliy transplantacijy (KKLT) Vilniaus
universiteto ligoninéje Santaros klinikose (VUL SK) dvideSimties mety sukaktis. VUL SK Vaiky
onkohematologijos centre — vieninteliame Baltijos Salyse specializuotame vaiky centre — jau du
deSimtmecius atliekamos KKLT (kitaip dar vadinamos kauly Ciulpy transplantacijos) vaikams,
sergantiems kraujo véziu, jgimtais imunodeficitais, sunkiomis kraujo ar medziagy apykaitos ligomis.
KKLT atliekamos iS giminingo donoro (broliy, sesery), negiminingo donoro (paieSka vykdoma
Lietuvos ir pasauliniuose registruose), taip pat transplantuojamos ir savos kamieninés lIgstelés
(autologiné transplantacija).

Dél savo sudétingumo KKLT paslaugos laikomos vienu i$§ sveikatos priezilros paslaugy teikimo
pazangos rodikliy. KKLT skaiCius Europoje nuolat auga, taCiau vaiky KKLT pasizymi tam tikra
specifika:

» Vaiky KKLT atliekama sergant tik labai retomis (< 1:200 000) ligomis ar biklémis.

= Visame pasaulyje KKLT poreikis vaikams yra apie 10 karty mazesnis nei suaugusiems.

» Vaikams atliekama daugiau alogeniniy (donoriniy — sudétingesniy ir rizikingesniy) nei
autologiniy KKLT del skirtingos vaiky ir suaugusiyjy sergamumo strukturos. Tokios ligos kaip
pirminiai imunodeficitai, jgimtas kraujodaros nepakankamumas pastebimos jau vaikystéje, o be
transplantacijos Sie pacientai neiSgyventuy.

Minint veiklos sukaktj, jvertinti ir apibendrinti VUL SK Vaiky onkohematologijos centre 2002-2021
m. atlikty vaiky KKLT rezultatai.' Nuo 2012 iki 2021 vidutini$kai atliekama 11 alogeniniy KKLT per
metus, o bendras vidutinis KKLT skaicius — 17 KKLT per metus. Nuo 2011 mety VUL SK tapo
referencijos centru ir Latvijos vaikams, kuriems reikalingos KKLT. Taigi Siuo metu vienas centras
visiSkai uztikrina dviejy Saliy vaiky KKLT paslaugy poreikj. Latvijos pilieCiai sudaro 22,2 proc.
recipienty iki 18 mety (1 pav.). Nuo 2018 mety kartg per ménesj vyksta reguliaris pacienty
aptarimai su kolegomis i$ Latvijos, o tai leidzia optimizuoti pacienty prieziura.

B Total number of unique recipients 246

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Year

Number of patients
> o ®» 5 N R > ®

nN

[ Cross-border patients (n=33) [l Lithuanians (n = 213)

1 pav. Vaiky KKLT, VUL SK atliktos Lietuvos ir kity valstybiy pilieciams 2002-2021.
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Stebima, kad per du deSimtmecius pagerejo alogeniniy transplantacijy baigtys. Penkeriy mety
bendras iSgyvenamumas statistikai reikSmingai padidéjo nuo 38,0 proc. 2002-2011 metais iki 77,8
proc. 2012-2021 metais, p < 0,0001 (2A pav.), o ankstyva mirtingumas (iki 100 dieny po KKLT) del
toksiniy komplikacijy atitinkamai sumazéjo nuo 24,0 proc. iki 9,7 proc. atitinkamais metais,
p<0,0001 (2B pav.). Pageréjima Iémé modernios infekcijy zymeny ir minimalios liktinés ligos
diagnostikos jdiegimas, gydymo ir slaugos protokoly standartizacija, Lietuvos negiminingy kauly
Ciulpy donory registro ir paieSkos tarnybos darbo nuolatinis tobuléjimas, dedikuotos gydytojy ir
slaugytojy komandos ziniy, patirties i§ jgudziy jgijimas, nuolatinis mokymasis bei tarptautinis
bendradarbiavimas. 2022 mety kovo mén. bendradarbiaujant su Nacionaliniy véziu institutu pirmg
kartg Lietuvoje prieS KKLT pacientams, sergantiems Umia limfoblastine leukemija, pradéta taikyti
viso kiino apdvita. Si nauja technologija jau buvo skirta dviem vaikams ir padés sumazinti recidyvo
tikimybe po KKLT bei pagerinti transplantacijos iSeitis.
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period 143 54 <0.0001 period 143 40 <0.0001
2002-2011 38.0% (26.7%, 54.1%) 2002-2011 50 25 24.0% (13.2%, 36.6%) 50.7% (35.3%, 64.3%)

2012-2021 76.8% (68.6%, 86.1%) 2012-2021 93 15 9.7% (4.7%, 16.7%) 16.5% (9.7%, 24.9%)

 Log-rank test ! Gray's Test

2 pav. Vaiky KKLT baigtys (n = 143): bendras iSgyvenamumas (A) ir mirtingumas de'/4 toksiniy
komplikacijy (B).

VUL SK atliekamy KKLT dvideSimtmeciui paminéti skirta ir tarptautiné konferencija ,Vaiky
kraujodaros kamieniniy Igsteliy transplantacija Lietuvoje — 20 mety pazangos ir bendradarbiavimo®.
Renginyje kolegos i§ Lietuvos, Latvijos bei Estijos apibendrino savo patirtj, uzsienio ekspertai
pasidalino naujausiais mokslo pasiekimais bei apzvelge busimy tyrinejimy kryptis. Jaunieji gydytojai
turéjo galimybe pristatyti pranesimus, kurie buvo publikuoti leidinyje , Acta Medica Lituanica“.?
Konferencijoje pranesima skaite ir gydytojas iS Ukrainos, kuris prie$ metus stazavosi VUL SK Vaiky
onkohematologijos centre. Atskira praneSimy sekcija organizuota slaugytojoms i$ Baltijos Saliy ir
Ukrainos, kurios pasidalino patirtimi ir aptaré rdpimus klausimus. Zinia apie VUL SK Vaiky
onkohematologijos centro progresg paskleista ir visuomenei.?
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lgldziai, leisiantys pagerinti piktybiniais navikais
serganciy vaiky priezidra

ML % 2022 metais testas Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK)
:‘.{F:* koordinuojamas tarptautinis HORIZON 2020 programos finansuojamas Moksliniu,
e, P tyrimu, ir Svietimo bendradarbiavimo projektas, siekiantis pagerinti vaiku, serganciy

N piktybiniais navikais, iSgyvenamuma, Lietuvoje (angl. Twinning in Research and
TREL Education to improve survival in Childhood Solid Tumours in Lithuania,
TREL). Projekto trukmé 2021-2023 metai.

Tai ypac reikSminga VUL SK Vaiku onkohematologijos centro iniciatyva, nes jo specialistai projekte
dalyvauja kaip pagrindiniai devyniy institucijy konsorciumo koordinatoriai (projekto vadoveé - prof.
dr. Jelena Rascon), o vienas i§ projekto tiksly — pagerinti VUL SK kaip mokslo institucijos
reputacija, atversiancig naujus kelius bendradarbiauti su potencialiais projekto partneriais.’

2022 metais testos projekto veiklos, susijusios su vaisingumo pazeidimo rizikos vertinimu,
bendradarbiaujant su projekto partneriu i§ Nyderlandy ,,Princess Maxima Centrum®. Kartu su
partneriais Lietuvoje adaptuotas specialus klausimynas, skirtas onkologinémis ligomis serganciy
vaiky konsultavimui vaisingumo pazeidimo rizikai jvertinti. Darbas apibendrintas bendroje
publikacijoje? ir keliose tarptautinése konferencijose. Tarptautinéje Baltijos Saliy pediatry
konferencijoje Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto 5-o0 kurso studentés Eglés Stukaités-
Ruibienés Sia tema pristatytas pranesimas buvo pripazintas geriausiu zodiniu pranesimu.
Darbui testi laimétos dvi Lietuvos mokslo tarybos mokslo finansavimo priemonés.
Bendradarbiavimo déka | praktikg jdiegtas vaisingumo pazeidimo vertinimo jrankis, parengta
informaciné medziaga apie vaisingumo i§saugojimg (1 pav.) dél onkologinés ligos gydomiems
vaikams ir jy tévams.

TREL

O jei kada nors norésiu susilaukti vaiky?
Mieli pacientai,

Jsy ligos gydymo metu, naikinant véZines lasteles, taip pat gali bati
pazeidziamos sve)kos lastelés. Kai kuriems pacientams tai reiskia

zéjusi guma - galimybe turéti vaiky ateityje, pasveikus nuo
onkologineés ligos.

Dldoli ﬁzlkl nwntsingumui'

lantacija viso kuno apswta
radioterapija l galvos sritl/ldauﬁdes
pasalinimas kartu su chemoterapija, dideliy doziy chemoterapija,
cisplatinos preparatai (berniukams).

Badai vaisingumo i3saugojimui:

mergaitéms - kiauSidziy audinio krioprezervacija (uZSaldymas),
kiausialasciy krioprezervacija

berniukams - spermos krioprezervacija

Dauglau informacijos galite teirautis savo gydytojo, puddlujam galite bOti nukreipti vaisingumo
specialisto konsultacijai ir esant maZai nevaisingumo rizi

1 pav. Informaciné medZiaga pacientams apie vaisingumo pazeidimg gydant vaiky vezj
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2022 metais kelios daugiadalykés VUL SK specialistu, komandos turéjo galimybe, susipazinti su
projekto partneriu, darbo organizavimu, perimti inovatyvias zinias klinikinés farmakologijos,
molekulinés-genetinés ir patologinés diagnostikos, biobankavimo srityje. Daugiadalyké specialisty
komanda (gydytojai vaiky onkohematologai, patologai, biologai, laboratorijos specialistai, projekto
koordinatoriai) stazavosi ankstyvos fazes klinikiniy tyrimy su suaugusiais ir vaikais lyderiu Europoje
(angl. first in human and first in child) Paryziaus Gustave Roussy Institute (Prancizija, 2 pav.). Sio
naviky personalizuotam gydymui bei didelés rizikos neuroblastomos gydymo efektyvumui
pagerinti.

VUL SK projekty valdymo bei klinikiniy tyrimy administravimo specialisty komanda turéjo galimybe
gerinti kompetencijas tarptautiniy projekty valdymo, paraisky administravimo, teisinés ir duomeny
apsaugos reguliacijos srityje bendradarbiaujant su Vienos (Austrija) Vaiky vézio tyrimy institutu
(angl. Childhood Cancer Research Institute) (2 pav.). Darby tgsa numatoma ir 2023 metais.

2022 metais vyko reguliarus VUL SK bioinformatiky ir klinikiniy genetiky mokymai su Kopenhagos

(Danija) Region Hovestaden universiteto ligoninéje atitinkamo profilio specialistais. Bendras veiklas
vainikavo publikacija apie $eiminj vaiky inksty naviko atvejj.3

o StAnngl R

Happy to welcome our Lithuanian

colleagues from the ;T:%L project

2 pav. VUL SK daugiadalykiy specialisty komandy staZuotes ParyZiuje Gustave Roussy institute (kaireje)
ir Vienoje Vaiky veézio tyrimy institute (desinéje).
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Tarptautiné informacijos integracija - kelias j
ilgalaikés pacienty stebésenos ateit;
2022 metais testas Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL

SK) vykdomas Horizon 2020 programos finansuojamas projektas
»PanCare skaitmeninio Pasveikusiojo paso plétros ir jdiegimo

\‘\a) studija, skirta pagerinti vaikystéje vézj iSgyvenusiy asmeny
@ prieziurg (PanCareSurPass)“. Projektas prasidejo dar 2021 kovo
gg?gggi meénes;j ir tesis iki 2024 mety. Jo tikslas — informaciniy technologijy

pagalba sukurti sistemg, leidZianCig vaikystéje jveikusiujy vézj
stebésenos rekomendacijas perkelti j e.sveikatos sistema, kad jos buty
matomos bei prieinamos periferinéms sveikatos prieziuros jstaigoms.
UzZ projekto jgyvendinimg VUL SK atsakingas Vaiky onkohematologijos centras, VOHC (projekto
vadove prof. dr. Jelena Rascon) kartu su Informatikos ir plétros centro informaciniy sistemy
skyriumi (vadovas dr. Justas Trinkunas).

Keletas Europos Komisijos finansuojamy iniciatyvy leido sukurti ,pasveikusiojo pasg“ (angl.
Survivorship Passport, SurPass) — internetine platforma, kuri sukuria nuo vézio pasveikusio
asmens stebésenos rekomendacijas remiantis duomenimis apie persirgta onkologine ligg ir skirtu
gydymu. PavyzdZiui, yra zinoma, kad taikant reikalingg gydyma dél jo gali dideti tam tikry organy
pazeidimo rizika — atsirasti didesné tikimybé susirgti kraties veziu, turéti endokrininiy komplikacijy
ir t.t. Didesné velyvyjy komplikacijy rizika yra nevienoda ir priklauso nuo konkrecios diagnozes ir
gydymo intensyvumo. SurPass platforma jvertina remiantis minétais duomenimis tokias rizikas ir
sugeneruoti pacientui specifines stebésenos rekomendacijas.

2022 m. balandzio 7 dieng jvyko nuotolinis atviros strukturos susitikimas (angl. Open Space
Meeting), kurio metu surengta bendra vaiky vézj jveikusiyjy asmeny (ir buvusiy pacienty, ir jy tévy
bei globéjy), jvairiy specialybiy gydytojy, IT specialisty, gydymo jstaigy administracijos atstovy
diskusijg apie SurPass jgyvendinimo kliGtis ir lengvinancias aplinkybes. Panasus susitikimai buvo
organizuoti ir kitose projekte dalyvaujanCiy partneriy institucijose (Austrijoje, Belgijoje, Ispanijoje
Italijoje, Lietuvoje, Vokietijoje). Susitikimy metu identifikuotos bendros ir kiekvienai Saliai specifinés
SurPass jgyvendinimo kliatys ir lengvinancios aplinkybés (angl. barriers and facilitators). IT kliGtys
iS8analizuotos ir apibendrintos bendroje publikacijoje.

Diegiant SurPass VUL SK — pasitelkiant informacines technologijas ir Saliy e. sveikatos galimybes
bei gerajg praktikg — siekiama plétoti SurPass skaitmenizavima bei uztikrinti jo prieinamuma kitoms
gydymo jstaigoms, kuriose galimai lankysis pasveikusysis.

Projekte svarbu atlikti Vaiky onkohematologinio gydymo paso (F5767) formos papildymus
duomenimis, kuriuos reikés perduoti j SurPass platformg. Taip pat reikia sukurti ir jdiegti
integracines sgsajas, kuriy pagalba duomenys automatiskai buty perduodami j SurPass platforma.
Naudojimasis SurPpass platforma bus atliekamas vadovaujantis Zemiau pateiktais panaudos
atvejais.
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SurPass v2.0
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1 pav. Panaudos atvejy diagrama.

Siais metais atlikti Vaiky onkohematologinio gydymo paso (F5767) formos papildymai naujais
duomenimis: ICO-3 ir ICCC diagnozémis, chirurgijos, kamieniniy Igsteliy transplantacijos,
chemoterapijos bei radioterapijos duomenimis. Sukurta Vaiky onkohematologinio gydymo paso
(F5767) formos suvesting, kurios pagalba bus galima matyti visas pacientams sukurtas formas bei
automatiSkai perduoti pacienty duomenis j SurPass platforma. Vykdomi testavimo darbai, kurie leis
tinkamai pasiruosti pakeitimy jdiegimo j elektronine ligos istorija darbams, parengti sistemos
gamybine aplinka ir perduoti duomenis j SurPass platformos gamybine aplinkg. Parengti testavimo
scenarijai deSimciai klinikiniy atvejy. Testavimas bus vykdomas su nuasmenintais pacienty
duomenimis.

Iki Siol SurPass veiké daugiausia Italijoje ir Austrijoje bei buvo prieinamas tik tos ligoninés
specialistams, kurioje buvo gydytas pasveikes asmuo. PanCareSurPass projekto tikslas — jdiegti
SurPass Sesiose ES Salyse (tarp jy ir Lietuvoje) bei pasitelkus informacines technologijas ir Saliy
e.sveikatos galimybes iSplésti SurPass skaitmenizavimg bei uztikrinti jo prieinamumag kitoms gydymo
jstaigoms, kuriose galimai lankysis pasveikusysis. Tokiu btdu informacija apie buvusig ligg, gydyma,
bei, svarbiausia, tolimesnés stebésenos rekomendacijos bus zinomos visiems sveikatos priezilros
specialistams. Sios specifinés informacijos prieinamumas galimas tik su pasveikusiojo sutikimu.

Tikimasi, kad VUL Santaros kliniky elektroninés ligos istorijos (ELI) sistema, specialistams
dalyvaujant PanCareSurPass projekte, bus galima suderinti su ,pasveikusiojo paso“ sistema,
kad VUL Santaros kliniky darbuotojy teikiami duomenys SurPass sistemai bity perduodami
automatiSkai. Taip VUL SK gali tapti viena i§ pirmyjy jstaigu, pritaikiusiy ,pasveikusiojo paso”
sistemg sutikusiems | projektg patekti pacientams.

Gydytojai, dirbantys projekte, turés galimybe nuolat tobulinti Zinias, susijusias su ilgalaike
paciento stebésena, jos standartais ir reikalavimais. |]gyvendinant PanCareSurPass projekto
veiklas tikimasi pasiekti proverzj pasveikusiyjy stebésenos sistemoje, kai pacienty duomenys i$
pavieniy sveikatos priezitros jstaigy bus integruojami j tarptautinj tinklg ir tokiu bidu uztikrinama
standartizuota, jrodymais grjsta ir ilgalaiké pacienty prieziura.

Literatiira
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Tarptautiniai klinikinés farmakologijos kursai

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Vaiky onkohematologijos centro (VUL SK VOHC)
komanda, bendradarbiaudama su Vilniaus universiteto atstovais, organizavo klinikinés farmakologijos
kursus gydytojams vaiky onkohematologams i$ Baltijos ir Siaurés Europos $aliy. Kursai jvyko Vilniuje
2022 mety birzelio 2-3 dienomis. Organizuoti kursai buvo jtraukti j Siaurés $aliy vaiky
onkohematology draugijos (NOPHO) kursy ciklg. Doc. dr. Goda Elizabeta Vaitkeviciene, Siy kursy
organizacinio komiteto pirmininké, aétuonerius metus vadovavo Siaurés $aliy vaiky onkohematology
draugijos Farmakologijos grupei. Tai, kad NOPHO draugijos klinikinés farmakologijos kursai
patikéti suorganizuoti Lietuvoje, yra daugelio mety jdirbio rezultatas.

Kursai skirti jauniems specialistams (doktorantams, neseniai baigusiems universitetines studijas
medicinos gydytojams), siekiantiems dirbti vaiky onkohematologijos srityje. Kursy lektoriai — geriausi
specialistai i$ stambiausiy Siaurés Europos $aliy vaiky onkohematologijos centry (Lundo, Stokholmo,
Upsalos, Kopenhagos universitety ligoniniy), placiai pripazinti ir uz Europos riby. Tarp kviestiniy
lektoriy buvo ir gerai tarptautiniu mastu zinomi specialistai i§ Vilniaus universiteto (prof. Jolanta
Gulbinovi€) bei Lietuvos sveikatos moksly universiteto.

Nors klinikiné farmakologija kaip universitetiné disciplina jau ne vienerius metus déstoma Lietuvoje,
Sios srities plétra klinikinéje praktikoje (kartu ir vaiky onkohematologijos srityje) néra pakankama.
Vakary Salyse klinikiné farmakologija yra neatsiejama klinikinés praktikos ir moksliniy tyrimy dalis.
Taigi tokie kursai — tai galimybé sutelkti Lietuvos jegas ir pritraukti misy regiono Kklinikinés
farmakologijos lyderius, betarpiSkai semtis patirties ir uzmegzti naujy rysiy su pripazintais uzsienio
deéstytojais ir mokslininkais, kurie ne tik vadovauja mokslinéms grupéms ne tik centruose, kuriuose
dirba, bet yra ir tarptautiniy klinikinés farmakologijos tyrimy lyderiai. Kartu su Siaurés Europos ir kity
Baltijos Saliy kursantais kursuose dalyvavo ir VULSK VOHC jaunieji kolegos.

principus vaiky onkohematologijoje — farmakogenetikos, farmakodinamikos, pagrindiniy vaiky
onkologijoje naudojamy vaisty saveikos ir toksiskumo, ankstyvujy faziy Kklinikiniy tyrimy ir
neregistruoty vaiky amziui vaisty naudojimo vaiky onkohematologijoje temomis (1 pav.). Planuojama
kursa reguliariai kartoti kas 3 metus.

1 pav. Klinikinés farmakologijos kursy akimirkos

Plétojant klinikinés farmakologijos discipling VUL SK VOHC inicijuotas tyrimas bendradarbiaujant su
partneriais i§ Kopenhagos universiteto Rigshospitalet ligoninés ,6-merkaptopurino metabolity
koncentracijos dinamika palaikomojo gydymo metu vaikams, sergantiems umine limfoblastine
leukemija“ (pagrindiné tyréja doc. dr. Goda Elizabeta VaitkeviCiené). Preliminartis duomenys rodo,
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kad 6-merkaptopurino metabolity koncentracija i$lieka stabili, nenukrenta prie$ i§geriant vaistg. Si
savybe leisty panaudoti 6-merkaptopurino metabolity koncentracijos tyrimg vertinant gydymo rezimo
laikymasi.

2022 m. rugséjo mén. VUL SK darbg pradéjo ir gydytoja klinikiné farmakologé Lauryna Aukstikalné.
Gydytoja didesnj démesj skiria vaiky Klinikinei farmakologijai ir klinikinei farmakologijai vaiky
onkohematologijoje, konsultuoja vaikus ir suaugusius jvairiais su vaistais susijusiais klausimais,
pavyzdziui, gydymo racionalumo, gydymo neefektyvumo priezas€iy, nepageidaujamy reakcijy j
vaistus, vaisty dozavimo atsizvelgiant j paciento amziy, lytj, rase, jvairiy organy veiklos sutrikimy bei
vaisty ar vaisto ir maisto saveikos, vaisty koncentracijy iStyrimo ir interpretavimo.
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Valstybinis patologijos centras

Naviky imuninés mikroaplinkos tyrimai

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky (VUL SK) patologijos, urologijos ir bioinformatikos
specialisty komanda 2022 metais nustate, kokia yra CD8+ limfocity tankio gradiento epitelio-
stromos saveikos zonoje prognostiné reikSmé iSgyvenamumui be recidyvo tarp pacienty,
serganciy raumens neinfiltruojancia papiline urotelio karcinoma (RNIPUK) ir gydyty BCG
imunoterapija (1 pav.). Svarbu, kad absoliutus CD8+ limfocity tankis naviko audinyje ar atskiruose
audinio komponentuose nebuvo prognostiskai reikdmingas. Sis radinys pagerins pacientuy,
serganciy RNIPUK, rizikos stratifikavimg, priimant klinikinius sprendimus.

A. Lasteliy segmentavimas ir
klasifikavimas pagal CD8 ekspresijg

B. Erdviné infiltracijos analizé stromoje

C. Erdviné infiltracijos analizé epitelyje

¢ D. CD8+ Igsteliy tankiy pasiskirstymas
pagal 10 um plocio juosty rangus
naviko stromos-epitelio saveikos
zonoje

E. Univariaciné Kaplan-Meier
iSgyvenamumo analizé pagal CD8+
lasteliy gradiento grupes nudojant

| Stroma Epitelis

Aukétas gradientas, n=52

= H p=0.0011

Zemas gradientas, n=53

Vidutinis gradientas, n=>5. pm0937

CD8+ lastelés/mm? (p)

I8gyvenamumo tikimybe

5 4 3

" * " Rangai (1) " Laikas (metai) nuo BCG indukcijos pradZios

1 pav. CD8+ limfocity tankio gradiento jvertinimo ir jtakos pacienty iSgyvenamumui schema (Drachneris
J, Rasmusson A, Morkunas M, Fabijonavicius M, Cekauskas A, Jankevicius F, Laurinavicius A. CD8+
Cell Density Gradient across the Tumor Epithelium-Stromal Interface of Non-Muscle Invasive Papillary

Urothelial Carcinoma predicts Recurrence-free Survival after BCG Immunotherapy (pateiktas spaudai)).

Bendradarbiaujant su VUL SK Pilvo ir onkochirurgijos centru vykdoma retrospektiné studija, kurios
metu tiriami archyviniai audiniai, gauti po VUL SK atlikty kepeny rezekcijy pacientams, sergantiems
hepatoceliuline karcinoma (HCC). 2022 metais analizuoti skaitmeniniai imuninio atsako HCC
mikroaplinkoje vertinimo rodikliai, apskaiCiuojami i§ skaitmenizuoty imunohistocheminiy tyrimy
vaizdy.? Tai pirmasis tyrimas, kai pasitelkiamas automatizuotas kompiuterinés vaizdo analizés
metodas CD8+ limfocity infiltracijos rodikliams nustatyti piktybiniame navike ir aplinkiniame kepeny
audinyje i$ vieno méginio (2 pav.).
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Al-driven segmentation with
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2 pav. Tyrimo schema — dirbtinio intelekto pagalba vertinama riba tarp auglio ir sveiko audinio
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Vézio koordinavimo centras

Europos kova su véziu - ka galime padaryti mes?

Nepaisant sparCios mokslo raidos ir diagnostikos bei gydymo naujoviy vézys iSlieka viena i$
svarbiausiy visuomeneés sveikatos problemy — skaiCiuojama, kad 2020 metais jis buvo diagnozuotas
2,7 min. Europos gyventojy, o dar 1,3 min. nuo jo mire. Manoma, kad iki 2035 mety Europoje
onkologiniy ligy bus net 25 proc. daugiau, jos gali tapti ir pagrindine mirties priezastimi. Poreikis
ieSkoti efektyviy augancios vézio sukeliamos nastos sprendimo bidy lémé tai, kad dar 2021
metais paskelbtas Europos Sajungos (ES) kovos su véziu planas (angl. Europe's Beating
Cancer Plan)’. Kartu su 4 mird. eury biudZetu plane apibréZiamos ir pagrindinés keturios veiksmy
sritys, j kurias Europos gydytojai bei tyréjai skatinami kreipti ypatingg démes;j:

» VéZio prevencija. Pabréziama kova su pagrindiniais vézio rizikos veiksniais — tabako, zalingu
alkoholio vartojimu, aplinkos tarsa ir kenksmingomis medziagomis — bei siekiu iSvengti infekcijy
sukeliamy vezio formy skiepijant abiejy lyCiy asmenis.

= Ankstyva detekcija — skatinama geresne prieiga prie kokybiSky vézio diagnostikos paslauguy, iki
2025 mety raginama uztikrinti, kad krdties, gimdos kaklelio ir kolorektalinio vézio atrankos
programos buty siulomos 90 proc. visy tikslinés populiacijos asmenuy.

» Diagnostika ir gydymas. Siekiama, kad iki 2030 mety 90 proc. pacienty vézio priezilirg gauty
nacionaliniuose visapusiskos prieziuros centruose (angl. National Comprehensive Cancer
Centres). Prieinamumui prie inovatyviy vezio diagnostikos ir gydymo metody didinti sukurta ir
Europos iniciatyva véZiui suprasti (angl. A European Initiative to UNderstand CANCcer,
UNCAN.eu).

» Pagerinti gyvenimo kokybe tarp sergancCiyjy véziu ir jj iSgyvenusiyjy, taip pat uztikrinti
reabilitacijos paslaugas, mazinti naviky recidyvy daznj ir skatinti socialine pacienty integracijg
bei reintegracijg j darbo rinka.

Vilniaus universiteto ligoninéje Santaros klinikose (VUL SK) teikiama jvairiapusé priezilra visomis
onkologinémis ligomis sergantiems pacientams, jy artimiesiems ir nuo véZio pasveikusiems
asmenims. SkaiCiuojama, kad kasmet VUL SK gydoma daugiau nei 4000 naujy pacienty, kuriems
diagnozuojama onkologiné liga, teikiamos specializuotos onkologiné ligos diagnostikos ir gydymo
paslaugos pacientams is kity Saliy. Be to, VUL SK yra visateisé dvylikos Europos referenciniy tinkly
(ERN), tarp jy — ,EuroBloodNet" (rety kraujo ligy ERN, https://eurobloodnet.eu/), ,PaedCan" (vaiky
onkologiniy susirgimy ERN, https://paedcan.ern-net.eu/), ,EURACAN* (rety suaugusiujy solidiniy
naviky ERN, https://euracan.eu/) ir ,Genturis" (rety paveldimy onkologiniy ligy ERN,
https://www.genturis.eu/l=eng/Home.html), naré. VUL SK specialistai uztikrina modernig vézio
diagnostika, jskaitant vaizdinius tyrimus, invazine radiologijg ir telepatologijg. Siekiant uztikrinti
kompleksine ir kokybiSkg prieziirg bet kokia onkologine liga sergantiems pacientams taikomi
daugelis pasaulyje zinomy moderniausiy vézio gydymo metody, tokiy kaip chemoterapija,
onkologiné chirurgija, radioterapija, kamieniniy Igsteliy ir kietyjy organy transplantacija bei lgsteliy
imunoterapija. Vienas i$ naujausiy vézio priezitros pokyciy VUL SK — 2022 m. rugséjo men. pradéta
taikyti CAR T Igsteliy terapija.

IS 36 VUL SK centry, maziausiai trecdalis rutiniSkai teikia sveikatos prieziiiros paslaugas
véziu sergantiems pacientams, o kartu su Vilniaus universitetu dalyvauja ir su onkologinémis
ligomis susijusiuose moksliniuose tyrimuose. Kad buaty iSgryninta vézio srities paslaugy
valdysena, sustiprintas skirtingy medicinos sriCiy specialisty tarpdisciplininis bendradarbiavimas
vézio prevencijos, klinikiniy paslaugy ir moksliniy tyrimy srityse ir taip didinamas paslaugy kokybés
lygis vézZiu sergantiems pacientams bei plétojama moksliné veikla, 2022 metais VUL SK buvo
jsteigta Vézio koordinavimo grupé (pirmininkas prof. dr. Tomas Poskus) ir Vézio
koordinavimo centras (vadové prof. dr. Jelena Rascon). Vézio koordinavimo grupé sudaryta i$
VUL SK centry, kuriuose teikiamos paslaugas véziu sergantiesiems, atstovy ir veikia kaip
patariamasis organas, suteikiantis galimybe ieSkoti bendry sprendimy vézio paslaugy ir mokslo

109 | Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos



Mokslas ir inovacijos 2022

plétrai nepaisant skirtingo teikiamy paslaugy profilio. Vézio koordinavimo centre dirbantys
administratoriai, specialistai, auditoriai, duomeny ekspertai ir programuotojai ieSko budy techniskai
jgyvendinti su visapusiSka vézio priezilra ir mokslo plétra susijusius VUL SK tikslus. Tikimasi, kad
naujai sukurti vézio koordinavimo vienetai bei jungtinés skirtingy VUL SK padaliniy pastangos
padés jstaigai ne tik efektyviai gerinti paslaugas véziu sergantiems pacientams pagal strategines

partneriais, tokiais kaip Vilniaus universitetas, Nacionalinis vézio institutas.

Nuo 2022 mety VUL SK specialistai dalyvauja ir Europos iniciatyvoje ,Suprasti vézj* (angl.
UNderstand CANcer, UNCAN.eu). Sio projekto ambicia — po 15 ménesiy truksiangios
koordinavimo ir paramos veiklos ,,4.UNCAN.eu“ parengti strateginj plang bendraeuropinei
UNCAN.eu platformai — federaliniam vézio tyrimy duomeny centrui, sujungsianCiam aukstos
kokybés mokslo duomenis i$ iniciatyvoje dalyvaujanéiy $aliy. Si iniciatyva, planuojama, leis atrasti
naujy vezio mokslo plétros krypc€iy ir padidins mokslo potencialg daugelyje ES nariy, nepaisant
iSankstiniy netolygumy tarp Saliy. VUL SK siekis onkologinéms ligoms skirti vis daugiau démesio
simboliskai atskleistas ir per 2022 m. rugséjo 15 d. surengta moksline-praktine konferencijg ,,Vézio
iSSUkiai medicinos specialistams: kaip juos jveikti?“, kurioje specialistai i§ VUL SK, Nacionalinio
vézio instituto, Valstybinio patologijos centro ir Vilniaus universiteto ligoninés Zalgirio klinikos bei
pacienty atstovai i§ Pagalbos onkologiniams ligoniams asociacijos dalijosi pastaryjy mety patirtimi,
vezio diagnostikos, gydymo ir mokslo naujovémis. Tikimasi, kad 2022 mety veikla VUL SK taps
nauju atspirties tasku kryptingai ir integraliai kovai su visy lokalizacijy onkologiniais susirgimais, ir
leis atrasti naujy bendradarbiavimo galimybiy su kolegomis Lietuvoje bei svetur.
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Mokslas ir inovacijos 2022

2022 metais Vilniaus universitete VUL SK darbuotojy
apgintos mokslo daktaro disertacijos

Doktorantas (-€) Gynimo Disertacijos tema Mokslinis vadovas (-€)
data
Benediktas 202201 21 Kasos adenokarcinomos prof. dr. A. Sileikis
Kurlinkus diagnostiniy bei prognostiniy

bioZzymeny paieska

Vytautas 2022 02 25 RezistentiSka arterine prof. dr. A. LauceviCius
JukneviCius hipertenzija serganciy pacienty
jvertinimas, koregavus
medikamentinj gydyma bei po
simpatinés inksty arterijy

denervacijos
Skaisté 2022 03 24 Ankstyvas kraujagysliy prof. dr. A. Jankauskiené
Sendzikaité senegjimas ir arteriné

hipertenzija vaikams po
sékmingos aortos koarktacijos

korekcijos
Kotryna 2022 03 24 Kontaktiné alergija doc. dr. L. Malinauskiené
Linauskiené sunkiesiems metalams: rizikos

veiksniai ir patogeneziniai
mechanizmai

Eglé 2022 03 25 Reumatoidinio artrito prof. dr. I. Butrimiené
PunceviCiene etiopatogenezés ir klinikinés
eigos sgsajos su genetiniais ir
epigenetiniais veiksniais

Tomas Baltrinas 2022 03 25 Audiniy perfuzijos pokycio prof. dr. K. Ru€inskas
matavimas artimosios
infraraudonosios
spektroskopijos (NIRS )
metodu atstatant kraujotakg ir
galima Sio pokycio jtaka
periferiniy arterijy liga
serganciy pacienty
pooperaciniams rezultatams

Mindaugas 2022 0325  Transventrikulinés mitralinio prof. dr. K. Rucinskas
Budra voztuvo plastikos gydant
degeneracinés kilmés
mitralinio voZtuvo
nesandaruma atokiyjy
rezultaty analizé

Greta 20220408  Motinos kraujo ir vaisiaus prof. dr. (HP) G.S.
Balgitniené vandeny uzdegiminiy Zymeny Drasutiene
reikSmé chorioamnionito
diagnostikai
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Romena
Laukiené

2022 06 08

Skydliaukés karcinomy ir
mikro RNR analize ir
prognostiné verté

prof. dr. L. Cimbalistiené

Marija Svetikiené

2022 06 17

Pooperacines imunomitybos
poveikis lasteliniam ir
sisteminiam uzdegiminiam
atsakui bei iSeitims mazos
operacinés rizikos ligoniams
po Sirdies operacijy

prof. dr. J. Sipylaité

Raminta
LukSaité-Luksté

2022 06 21

Uminio apendicito diagnostikos
optimizavimas - perspektyvinis
klinikinis tyrimas

prof. dr. T. PoSkus

Elena
Jureviciené

2022 06 22

Dauginiy ligy ir LOPL sasajos:
jtaka sveikatos priezitrai ir
pokycio galimybeés analize

prof. dr. T. PoSkus

leva
Kazukauskiené

2022 06 27

NeiSeminés dilatacinés
kardiomiopatijos seruminiy,
miokardiniy ir
echokardiografiniy zymeny
prognostinés vertés tyrimai

prof. dr. V. Grabauskiené

Sariinas
Judickas

2022 06 28

Organy sistemy funkcijy
sutrikimo paplitimas, rizikos
veiksniai, jtaka sergamumui ir
mirStamumui Kritiniy bakliy
onkohematologiniy ligoniy
populiacijoje

prof. dr. J. Sipylaité

Gintaré
Valeikaite-
Tauginiené

2022 06 30

Pacienty, serganciy storosios
zarnos navikais, ilgalaike
gyvenimo kokybe po
chirurginio gydymo lemianciy
veiksniy tyrimas

prof. dr. T. PoSkus

Regina
Aleksoniené

2022 06 30

Sarkoidozeés eigos ypatumai ir
jos raidg lemiantys veiksniai

prof. dr. E. Danila

Juraté Navikiené

2022 09 21

Labai maZos kiino masés
(<1500 g) neiSneSioty
naujagimiy, turinCiy atvirg
arterinj latakg, smegeny ir
inksty regioninés oksigenacijos
ir kraujotakos vertinimas
artimyjy infraraudonujy
spinduliy spektroskopijos
(AIRSS) metodu

prof. dr. A. Jankauskiené

Eglé Mazgelyté

2022 11 09

Steroidiniy hormony tyrimai

plaukuose vertinant létinio

streso lygj bei jo sasajas su
rizika sirgti Sirdies ir
kraujagysliy ligomis

doc dr. Dovilé
Karciauskaité
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Renata 2022 11 11 Uminiy vainikiniy arterijy prof. dr. P. Serpytis
JukneviCiené sindromy be ST segmento
pakilimo diagnostika priemimo-
skubios pagalbos skyriuje,
naudojant miokardo pazeidimo
ir streso zymenis

Marius 2022 11 18 Laikinosios ileostomos prof. dr. E. Poskus
KryZauskas prevencija kolorektingje
chirurgijoje
Samanta 2022 11 25 Hepatito C infekcijos prof. dr. L. JanCoriene
Grubyté epidemiologiniai désningumai
ir rizikos veiksniai Lietuvoje
Giedré 2022 1201  Miokardo strukttriniy pokyciy doc. dr. S. Glaveckaité
BalCiunaité nustatymas ir jy klinikinés

reikSmés jvertinimas
pacientams, sergantiems
didelio laipsnio aortos voztuvo
angos stenoze

Rytis Masiliinas 2022 12 06 Uminio iSeminio insulto prof. dr. D. Jatuzis
gydymo reorganizacijos,
insulto charakteristiky ir
iSoriniy veiksniy poveikis
reperfuzinio gydymo

rodikliams
Tomas 202212 29 Kompleksinés medicininés prof. dr. J. Raistenskis
Aukstikalnis reabilitacijos poveikis gydant

paaugliy nespecifinj apatinés
nugaros dalies skausma

Leidinj parengé Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Inovacijy ir technologijy
perdavimo skyrius ir Komunikacijos tarnyba

V§] Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos
Santariskiy g. 2, 08661 Vilnius
Tel. (+370) 5 236 5000
Faks. (+370) 5 236 5111
El. pastas info@santa.lt
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