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Ozadje: Bolnikova sprotna porocila o simptomih, ki se pojavljajo med zdravlje-
njem, predstavljajo najbolj izvirno in najbolj natanéno oceno simptoma, kakor
jo Cuti bolnik sam. Zdravnik med kasnejSim pregledom nekaterih simptomov
ne zazna ali oceni nizje jakosti, kot bi jih bolnik. V pri€ujoCi raziskavi smo
poskusali oceniti razliko v beleZzenju poro€anih simptomov s strani bolnic in
zdravnika ter doprinos uporabe mobilne aplikacije pri obvladovanju simpto-
mov in s tem zmanjSanju uporabe zdravstvenih storitev.

Metode: V prospektivni raziskavi na Onkoloskem institutu Ljubljana (januar
2021-avgust 2022) smo vkljucili 61 bolnikov, zdravljenih s kemoterapijo (KT)
zaradi solidnega raka. Bolniki so dnevno preko mobilne aplikacije Onkoved
zabelezili, e se jim je pojavil kakSen simptom. Pri tem so imeli na voljo 81
razli¢nih simptomov (iz baze PRO-CTCAE (angl. Patient Reported Outcome-
-Common Terminology Criteria for Adverse Events)). Glede na stopnjo iz-
razenosti simptoma je aplikacija bolnikom nudila tudi ustrezna navodila za
ukrepanje. Bolniki so tedensko vnesli, ¢e so potrebovali dodatno zdravstveno
storitev (posvet z zdravnikom preko telefona, e-poste, obisk zdravnika, hospi-
talizacija). Pri isti skupini bolnikov smo nato iz zdravstvene dokumentacije iz-
pisali zdravnikovo porocilo o vrsti in jakosti simptomov. Deskriptivno analizo
smo opravili v Excelu in SPSS programu. Bolnikovo in zdravnikovo oceno pri-
sotnost in jakosti simptoma smo primerjali s Studentovim t testom. Vrednost
p < 0,05 smo $teli kot statisticno pomembno.

Rezultati: V naso analizo smo vkljucili 46 bolnic z zgodnjim rakom dojk na
KT, ki so redno belezile simptome v Onkoved aplikaciji. Mediana starost bol-
nic je bila 54 (razpon 35-69) let. Zajeti so bili vsi trije podtipi raka - luminalni
A/B (61%), HER2-pozitiven (28%) in trojno negativen (11%). Vecina bolnic
je prejela v sosledju antracikline in taksane (65%) ali samo taksane (24%).
61% bolnic je prejemalo adjuvantno KT, 39% neoadjuvantno KT. Bolnice so
zabelezile 75, zdravniki 49 razlicnih simptomov. Mediano $tevilo in stopnja
simptomov je bila statisti¢no vi§ja pri porocilih bolnic (tabela 1). Med desetimi
najpogosteje porocanimi simptomi ni bilo razlik v oceni bolnica-zdravnik le pri
alopeciji in razjedah ustne sluznice, pri ostalih (utrujenost, nespecnost, suha
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usta, bolecine v miSicah, sprememba okusa, glavobolu, bole¢inah v sklepih in
driski) pa je bila zdravnikova ocena znacilno nizja tako glede pogostnosti kot
jakosti simptoma. Bolnice so med celotnim trajanjem KT imele nizko uporabo
dodatnih medicinskih storitev: e-posto in telefonski pogovor: oboje mediana
1 (IQR 0-2), obisk zdravnika: mediana 2 (IQR 1-3) in hospitalizacijo: mediana
0 (IQR 0-1).

Zakljucki: Bolnice so porocale statisticno znacilno ve¢ simptomov in visje
graduse simptoma, kot jih zabelezi zdravnik v ¢asu ambulantne obravnave.
Tudi med desetimi najpogostejSimi simptomi se izkaze, da zdravnik bolje pre-
pozna tiste, ki narekujejo prilagoditev podpornega zdravljenja ali odmerka KT,
medtem ko bolnice poro¢ajo tudi o tistih, ki nizajo kakovost Zivljenja. Glede
na nizko uporabo dodatnih zdravstvenih storitev sklepamo, da so bili 'koristni
nasveti' v aplikaciji bolnicam v veliko pomog¢.

Tabela 1. Primerjava Stevila poro¢anih simptomov preko mobilne aplikacije
Onkoved in v zdravnikovem zapisu.

Stevilo simptomov
Simptomi Vir P vrednost
Mediana (Q1; Q3)
) ) ov 25 (18; 31,75)

Vsi gradusi <0,0001
WD 7 (6;10)
ov 16 (11; 21,75)

Gradus 1 <0,0001
WD 6(4; 8)
ov 6,5 (3,25;11)

Gradus 2 <0,0001
WD 1(0,25; 2)
oV 0(0;1)

Gradus 3 0,004
WD 0(0; 0)

Q1: 1. kvartil, Q3: 3. kvartil OV: Onkoved, WD: WebDoctor
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