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Startuje informacni kampan
na podporu screeningu

Screeningové programy v Cesku se potykaji s relativné nizkou ucasti obc¢an(. Prestoze v€asné
odhaleni nékterych zhoubnych nadord, nebo dokonce prednddorovych zmén mize pro paci-
enta znamenat UplIné vylééeni, mnoho lidi otdli s ndvitévou lékafe a neucastni se preventivnich
prohlidek ani screeningu.

Vyskyt nddorovych onemocnéni
ma v CR dlouhodobé vzriistajici
tendenci. Pofet diagnostikova-
nych pi{padi rakoviny se v letech
2005-2009 zvy$il 0 32 % ve stovnd-
ni s obdobim 1995-1999. K nejroz-
§{fenéjsim zhoubnym onemoc-
nénim patfi karcinom tlustého
stfeva a kone¢niku, karcinom pr-
su a karcinom déloZniho &ipku.
Pravé témto lze pfitom ucinné
pfedchézet nebo je zachytit v ra-
ném stadiu, kdy je $ance na upl-

. né vyléceni.

Projekt MZ

a zdravotnich pojistoven
V rimci prevence téchto one-
mocnéni pfipravilo Ministerstvo
zdravotnictvi CR ve spoluprici se
zdravotnimi pojistovnami pro-
jekt ,Systém podpory prevence vy-
branych nidorovych onemocnéni
v €R - screeningové programy*.
V lednu byla zahdjena prvni éast
projektu, kdy jsou na preventiv-
ni vyetfeni adresné zvani klienti
v$ech zdravotnich pojistoven po-
dle cilovych skupin. Na mamo-
graficky screening Zeny ve véku
od 45 do 70 let, v pfipadé rakovi-
ny délozniho ¢ipku Zeny ve véku
od 25 od 70 let a na screening ko-
lorektilniho karcinomu budou
pozvani muZi i Zeny ve véku od 50
do 70 let.

Od bfezna je realizovina druhd
¢ast projektu ve formé celore-
publikové informaéni kampané
zaméfené na $irokou vefejnost.

Projekt podpoii ve svém vysilin{

i Ceska televize, Kampan vyuzi-
va motivu osobniho vzkazu s ape-
lem na diileZitost preventivniho
vySetfeni, ktery je pfedavan nej-
bliZsi rodiné. Informaéni kampa-
ni provazi zndmé tvife s osobni
zkudenosti s onkologickym one-
mocnénim. Jejich vzkaz doplriu-
ji apely 1ékafi.

Nedostateéna ucast
zvysuje mortalitu
Kolorektdlni karcinom je v Ces-
ku v absolutnich &islech nejéas-
t&j3{m nadorovym onemocnénim
a jeho vyskyt stile roste. Roc-
né jim u nis onemocni aZ 8 ti-
sic osob a pfes 4 tisice jich na to-
to onemocnéni umiraji. Pétileté
preziti ¢ini pouze s50%.

,PFitom jde o jeden z nejlépe 1é-
gitelnych nadorh, pokud se zjisti
v €asném stadiu. BohuZel Gi¢ast
na kolorektdlnim screeningu ne-
dosahuje ani 25 procent. Pokud by
se podafilo zvySit tuto 1icast 015
aZ 20 procent, znamenalo by to
vyrazné sniZeni mortality i mor-
bidity,“ konstatoval vedouci pro-
gramu screeningu karcinomu ko-
lorekta profesor Miroslav Zavoral.

Zichyt prekanceréz déloiniho
hrdla umoZiiuje screening pro-
vadény pfi pravidelnych preven-
tivnich gynekologickych pro-
hlidkich. Pfesto u nds rocné
onemocni karcinomem déloZni-
ho &ipku pfes 1000 Zen a asi 400
jich na néj umira. ,Screeningu
tohoto karcinomu se icastni asi
50 procent Zen. Pfitom prekan-
cerdzy tohoto nadoru jsou vel-
mi snadno ambulantné lécitel-
né. Je opravdu zbyteéné, aby pii
soudasnych moznostech umirala
na toto onemocnéni jedna Zena
denné,“ upozornuje vedouci pro-
gramu screeningu karcinomu dé-
lozniho hrdla Vladimir Dvofik.

Palpacni vySetieni nestaéi
V pfipadé mamarniho karcino-
mu je situace diky léta trvajici
osvété lepéi, pfesto u nds timto
typem rakoviny rofné onemocni
kolem 7 tisic Zen a pfibliZné 2 ti-
sice Zen tomuto onemocnéni pod-

moZné preventivnim mamogra-
fickym vySetfenim sniZit Gmrt-
nost na rakovinu prsu aZ o 40 pro-
cent. Pokud by se nim podafilo
zvysit ifast na screeningu o 15
aZ 20 procent, stali bychom se
lidry mamografického screenin-
gu v Evropé, “ uvadi profesor Jan
Danes§, ktery vede program scree-
ningu karcinomu prsu.

+Prevence pomoci zobrazovacich
metod je dosud jedinou priikaz-
né uéinnou moZnosti boje s ra-
kovinou prsu,“ dopliiuje k tomu
pfedsedkyné Asociace mamodia-
gnostikii Miroslava Skovajsova.
Reaguje i na nedavnou zpravu,
kterd probéhla médii a zpochyb-
nila vyznam mamografického
vySetfeni, Tykala se kanadské
studie, jejiz autofi dospéli k za-
véru, Ze mamografické vysetfeni
nepfinasi vétsi benefit neZ palpa-
éni samovysetfeni prsil. ,Chté-
la bych upozornit, Ze tato studie
pouZila data z obdobi 1980-1985,

a rozliSovaci schopnosti mamo-
grafii nizké. Pro srovnani - ma-
mograf tehdy detekoval loZiska
od velikosti 1,9cm, pfi¢emZ pal-
paéné byla objevovina loZiska od
2,1cm. V souéasnosti viak doka-
Zeme pomoci mamografu nalézt
loZiska od smm, tedy ve stadiu
Ti. V tomto stadiu nachazime
léze u 75 procent Zen, které pra-
videlné podstupuji screening,*”
zdfiraznila Miroslava Skovajsova.

Nejen screening,

ale i dalsi prevence
Vyznamnou roli v prevenci na-
dorovych onemocnéni a podpofe
screeningovych programi hraji
také praktiéti 1ékafi, ktefi odesi-
laji Zeny na mamografii a vyhod-
nocuji testy na okultni krvaceni
do stolice. ,Véfime, Ze adresné
zvan{ niam pfivede do ordinaci
pacienty, ktef{ nedochéizeji na
preventivni prohlidky, a povede
to k celkovému zlepseni zdravi
populace, " doufd pfednosta Usta-
vu vieobecného lékafstvii. LF UK
v Praze docent Bohumil Seifert.
Rozpocet projektu byl schvilen
v celkové vy§i 107 miliont korun.
Na adresné zvani je vyclenéno 62
milionfi. Projekt je z 85 % finan-
covan z Evropského fondu pro re-
gionalni rozvoj.

Vice informaci:
www.bezrakoviny.cz,
WWW.mamo.cz, Www.cernvix.cz,
www.kolorektum.cz.

lehnou. ,Pfi vysoké ifastiZenje kdy byl screening v plenkich Andrea Skilovd
Priib&#né vysledky adresného zvani na screening VZP (leden/linor 2014)

Leden 2014 99193 76 881 27431 30 567

Unor 2014 94 834 73540 26 277 29 001

Pozn.: 200 dopist se vratilo jako nedorucitelné.



