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PRINCIP SCREENINGU NADORU

Prirozeny priibéh zhoubného nadorového onemocnéni

Nedetekovatelna
choroba

Detekovatelna
choroba

Symptomaticka
choroba

w

Priklad: Prognéza pacient
Ié€enych s kolorektalnim
karcinomem dle stadia
(perioda 2005-2008)
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SCREENINGOVE VYSETRENI

» casnéjsi diagnoza (nebo dokonce prevence)

» lepsi prognoza (délka a kvalita zivota)
SNIZENi UMRTNOSTI

» méné invazivni léCba

» nizsi lé€ebné naklady
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PRINOSY A RIZIKA SCREENINGU

PRINOSY SCREENINGU

» ¢asnéjsi diagnoza (nebo dokonce prevence)
» lepsSi prognéza (délka a kvalita zivota)

SNIZENi UMRTNOSTI
» méneé invazivni lécba x

» nizsi lé¢ebné naklady

RIZIKA SCREENINGU

» faleSné pozitivni vysledek
» kratkodobé obavy
» zbyte¢na diagnostika

» overdiagnosis, overtreatment
» zbyte€éna diagnostika a lécba

w5 v ew s

skuteéného pfinosu

Hodnoceni screeningovych programu by mélo cilit na dolozeni pfiznivé
bilance mezi prinosy a riziky (prfi rozumné nakladové efektivité)

Aby byla zachovana prizniva bilance mezi prinosy a riziky,
screening musi byt poskytovan jako organizovany program
s nalezitou kontrolou kvality
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SCREENINGOVE PROGRAMY V CR

Preventivni program Cilova populace Screeningova metoda
Program screeningu zeny ve véku mamografické vySetfeni jednou
karcinomu prsu od 45 let za dva roky

50-54 let véku — test na okultni

krvaceni jednou ro¢né

Program screeningu muzi a zeny od 55 let véku — test na okultni

kolorektalniho karcinomu |ve véku od 50 let krvaceni jednou za dva roky

NEBO primarni screeningova

kolonoskopie jednou za 10 let

Program screeningu 3 3 L
_ o Zzeny ve veku cytologickeé vysetreni stéru
karcinomu délozniho

od 15 let z délozniho hrdla jednou rocné
hrdla

Evropskd unie

W,
Evropsky socidini fond Rozvoj technologické platformy NZIS ﬁZIS ].B.A_ JH'*

Operacéni program Zaméstnanost




INFORMACNI PODPORA ORGANIZOVANEHO SCREENINGU

Zpracovatel dat a poskytovatel informacni podpory
INSTITUT BIOSTATISTIKY A ANALYZ, LEKARSKA FAKULTA, MASARYKOVA UNIVERZITA

Monitoring zatéze zhoubnymi nadory

* epidemiologie nddora v cilové populaci
* dlouhodobé indikatory dopadu

Zdroj dat: Narodni onkologicky registr — UZIS CR

Monitoring screeningového procesu s vyuzitim klinickych dat

e casné indikatory kvality ve screeningovych centrech
* detekce zhoubnych nddori a prekancerdz ve screeningu

Zdroj dat: screeningova centra

Monitoring screeningového procesu s vyuzitim administrativnich dat

* monitoring pokryti
* monitoring adresného zvani

Zdroj dat: platci zdravotni péce — zdravotni pojistovny
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Centrum pro rozvoj technologické platformy registrd Narodniho zdravotnického informacniho systému,
modernizace vytézovani jejich obsahu a rozsiteni jejich informacni kapacity.
Rozvoj technologické platformy NZIS — CZ.03.4.74/0.0/0.0/15_019/0002748

Rozvoj technologické platformy NZIS

Populacni zatez
zhoubnymi nadory
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INCIDENCE NOVOTVARU V CR V LETECH 2010-2014

Pocet nové diagnostikovanych novotvarii ro¢né

0 5000 10 000 15 000 20 000 25 000

ne-melanomovy kozni ZN (C44)
ZN tlustého stieva a kone&niku (C18-C20) |
ZN prsu (C50) u Zen |
ZN prostaty (C61):
ZN pridusnice, pradusky a plice (C33, C34)
ZN ledviny (C64) |
zhoubny melanom kuze (C43) |
ZN mocového méchyie (C67) 1
ZN slinivky bfigni (C25) |
ZN délohy (C54, C55) |
ZN zaludku (C16) |
ZN dutiny ustni a hitanu (C00-C14)
non-Hodgkinav lymfom (C82-C85, C96) |
leukémie (C91-C95) |
ZN vajeé&niku (C56) |
ZN &titné zlazy (C73) |
ZN hrdla délozniho (C53) |
ZN jater a intrahepatalnich zlu€ovych cest (C22) 1
ZN zluéniku a zluéovych cest (C23, C24) 1
ZN mozku, michy a jinych ¢asti CNS (C70-C72) 1
ZN jicnu (C15) |
ZN hrtanu (C32)_
mnohocetny myelom (C90) 1
ZN varlete (C62) 1
ZN pojivovych a mékkych tkani (C47, C49) 1
Hodgkintv lymfom (C81) |
ostatni zhoubné novotvary 1
novotvary in situ (DOO—DO9):

novotvary nezhoubné a neznamého chovani

8 084
6 904
6 904
6 506
3068
2216
2195
2134
1956
1541
1519
1476
1330
1064
1049
934
916
869
864
619
538
535
474
309
271
3258
7016
2353

22753

muzi
zeny

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR
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Pocet na 100 000 Zen

Trend incidence a mortality
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neznamo z objektivnich diivoda*

Stadium: 1

M neuvedeno — nelplny zaznam

* Objektivnimi duvody pro neuvedeni stadia onemocnéni jsou nalezy pouze z umrtniho listu nebo pfi pitvé, velmi Easna umrti pacienta, nemocni neléceni
pro kontraindikace onkologické Ié¢by, odmitnuti I6¢by pacientem. Neni-li neuvedeni stadia vysvétleno, je zaznam povaZovan za chybné nedpiny.

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR — incidence, stadia; Cesky statisticky ufad — mortalita
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EPIDEMIOLOGICKE TRENDY KOLOREKTALNIHO KARCINOMU V CR

Pocet na 100 000 obyvatel

Trend incidence a mortality Podil stadii
u nové diagnostikovanych onemocnéni
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—e— incidence neznamo z objektivnich divodi*
—e— mortalita M neuvedeno — nelplny zaznam

* Objektivnimi divody pro neuvedeni stadia onemocnéni jsou nalezy pouze z umrtniho listu nebo pfi pitvé, velmi ¢asna umrti pacienta, nemocni neléceni
pro kontraindikace onkologické Ié¢by, odmitnuti I6¢by pacientem. Neni-li neuvedeni stadia vysvétleno, je zaznam povaZovan za chybné nedpiny.

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR — incidence, stadia; Cesky statisticky ufad — mortalita
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EPIDEMIOLOGICKE TRENDY ZN DELOZNiHO HRDLA V CR

Pocet na 100 000 Zen
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neznamo z objektivnich divodd*

M neuvedeno - neuplny zaznam

* Objektivnimi divody pro neuvedeni stadia onemocnéni jsou nalezy pouze z umrtniho listu nebo pfi pitvé, velmi Easna amrti pacienta, nemocni neléceni
pro kontraindikace onkologické lé¢by, odmitnuti I6Cby pacientem. Neni-li neuvedeni stadia vysvétleno, je zaznam povazZovan za chybné nedpiny.

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR —

incidence, stadia; Cesky statisticky ufad — mortalita
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Centrum pro rozvoj technologické platformy registrd Narodniho zdravotnického informacniho systému,
modernizace vytézovani jejich obsahu a rozsiteni jejich informacni kapacity.
Rozvoj technologické platformy NZIS — CZ.03.4.74/0.0/0.0/15_019/0002748

Rozvoj technologické platformy NZIS

Pokryti populace a adresné zvani
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PRINCIP ADRESNEHO ZVANI A KRITERIA PRO ADRESNE ZVANI

Pojisténec bude zarazen do procesu adresného zvani do screeningu pokud:
¢ je ve vékové skupiné dle cilové populace programu

B karcinom prsu: zeny ve véku 45-70 let

B kolorektalni karcinom: muzi i zeny ve véku 50-70 let

B karcinom délozniho hrdla: zeny ve véku 25-70 let
Pojisténec bude vyrazen z procesu adresného zvani do screeningu pokud:

¢ ma vykazané vykony/diagnoézy (prevence nebo Ié¢ba nadorovych onemocnéni)
¢ Mamografie (posl. 3 roky) nebo Iééba C50 (kdykoliv v minulosti)
¢ Vykony TOKS (posl. 3 roky) nebo KS (poslednich 5 let) nebo Iééba KRK (kdykoliv v minulosti)
¢ Gynekologicka péce (posl. 3 roky) nebo Ié€ba C53 (kdykoliv v minulosti)

opakovani procesu

zaznamy platcu
zdravotni péce

B

Uspéch

Vstupni Odeslani Kontrola Jedinec se

kritéria dopisu

vysledku zapojil do
screeningu

* vék a pohlavi
K * predchozi ucast Monitoring — UZIS CR, IBALF My
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POCET POZVANEK V JEDNOTLIVYCH MESICICH

Zdroj dat: Platci zdravotni péce

Pocet V obdobi leden 2014 — Eerven 2016 bylo rozeslano celkem 4 470 435 pozvanek
pozvének (z analyzy vylou€eny chybné zaznamy; 0,2 %)
Dal$i pozvani daného pojisténce - 2458 817 osob pozvano poprveé
350 000 + P Po) - 1 400 046 osob pozvano podruhé
™ Prvni pozvani daného pojisténce - 611 572 osob pozvano vice jak dvakrat
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Obdobi pilotniho projektu adresného zvani
- bude podrobnéji analyzovano (dostupné sledovani miry tucasti)

rozeslano celkem 3 501 951 pozvanek (2 247 863 osobam)
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POCET POZVANEK DLE JEDNOTLIVYCH VARIANT DOPISU

Pozvanky v obdobi leden 2014 — Cerven 2015
celkem 3 501 951 pozvanek

Pozvanka na screening zhoubného nadoru

Varianta dopisu

délozniho hrdla prsu kolorekta
1 Skupina muzi - schazi K 1388770
2 Skupina zeny - schazi C 400 589
3 Skupina Zeny - schazi M 229 018
4 Skupina zeny - schazi C+M 212 670 212 670
5 Skupina zeny - schazi K 678 903
6 Skupina Zeny - schazi C+K 81 744 81 744
7 Skupina Zeny - schazi M+K 112 710 112 710
8 Skupina Zeny - schazi C+M+K 397 547 397 547 397 547
Celkem pozvanek 1 092 550 951 945 2659 674

K screening kolorekta, C screening délozniho hrdla, M screening prsu
Celkovy pocet pozvanek neni souctem pozvanek k jednotlivym programm, nebot’ pojisténci jsou zvani k vice

programum soucasné ) o
Zdroj dat: Platci zdravotni péce
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SCREENING KARCINOMU DELOZNIHO HRDLA

Mira ucasti dle véku

Poprvé pozvani v obdobi leden 2014 — ¢erven 2015, celkevm 664 929 pozvanych
Zeny ve véku 25-70 let

Mira ucéasti 25% -
20% -
15%
10%

5%

0%

25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-70
Vék pojisténky

Celkova mira ucasti: 13,5 %
(je uvazovana uc€ast na screeningové cytologii, preventivni prohlidce, diagnostickych nebo
terapeutickych vykonech na déloznim hrdle)

Kohorta pozvanych zen obsahuje malou a rezistentni €ast populace,
coz vede k pomérné nizké mire ucasti

Zdroj dat: Platci zdravotni péce

uuuuuu
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SCREENING KARCINOMU PRSU

Mira ucasti dle véku

Poprvé pozvani v obdobi leden 2014 — ¢erven 2015, celkem 587 130 pozvanych
Zeny ve véku 45-70 let

Mira auéasti 40% -
30% -
20%

10%

0%

45-49 50-54  55-59 60-64  65-70
Vék pojistéenky

Celkova mira ucasti: 19,7 %
(je uvazovana uc€ast na screeningové mamografii, screeningové mamografii v dispenzarni péci,
diagnostické mamografii nebo dopliujici mamografie)

Na pozvani ke screeningu karcinomu prsu zareagovala pétina zen - nejvice
nejmladsi skupina zen, u kterych se muze jednat o jejich prvni screening
Zdroj dat: Platci zdravotni péce
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SCREENING KOLOREKTALNIHO KARCINOMU

Mira ucasti dle pohlavi a véku

Poprvé pozvani v obdobi leden 2014 — Cerven 2015, celkem 1 697 083 pozvanych
Muzi a Zeny ve véku 50-70 let

Mira ucasti 25% | mMuzi = Zeny
20% -
15% -
10% -

5% -

0% -
50-54 55-59 60-64 65-70
I Vék pojisténce
Celkova mira ucasti: 19,5 %
(je uvazovana ucast na TOKS nebo kolonoskopii)
Na pozvani na screening kolorektalniho karcinomu zareagovala pétina

osob. Na pozvanku lépe reaguji zeny.
Zdroj dat: Platci zdravotni péce
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DOPAD PROJEKTU NA POKRYTi SCREENINGOVYMI PROGRAMY

Pokryti cilové populace vySetienim

70% ~
60% -
50% - 55,8 % 56,3 %
Screening karcinomu délozniho hrdla
40% (Zeny 25-59, cytologie kazdy rok)
b

— 32,2 %

20% - /

10% -
/Screening kolorektalniho karcinomu

(muzi a Zeny od 50 let, TOKS kazdy 1-2 roky)
0%

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Zdroj dat: Platci zdravotni péce Rok
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POKRYTI CILOVE POPULACE SCREENINGU KRK V LETECH 2007-2015

Celkové pokryti cilové populace
(Muzi a Zeny od 55-69 let)

40%

30%

20%

10%

0%

17,5%

2007

19,5%

2008

21,9%

2009

26,6%

2010

TOKS: negativni (15120) + pozitivni (15121)
Zdroj dat: PZP

38,9%
36,6%

0,
29,3%  29,9% R

2011 2012 2013 2014 2015 Rok

Udaj stanovi podil osob v cilové populaci (2 067 789 osob v roce 2015), které podstoupily test
na okultni krvaceni do stolice béhem doporuceného intervalu.
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Centrum pro rozvoj technologické platformy registrd Narodniho zdravotnického informacniho systému,
modernizace vytézovani jejich obsahu a rozsiteni jejich informacni kapacity.
Rozvoj technologické platformy NZIS — CZ.03.4.74/0.0/0.0/15_019/0002748

Rozvoj technologické platformy NZIS

Zavery
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ZAVER

e Udaje NOR CR sv&d¢i o viditelném dopadu program(i asného zachytu
na zatéz Ceské populace nadorovymi onemocnenimi

@ V ramci pilotniho projektu adresného zvani byla ovérena funkCnost
navrzeneho systemu adresného zvani jeho monitoringu a doslo k
vyraznemu posileni zejména programu screeningu kolorektalniho
karcinomu.

¢ Pojistovny budou nadale v ramci obdobi udrzitelnosti projektu
pokraCovat v rozesilani adresnych pozvanek.

@ Aktualné je pripraveno dalSi posileni koordinace a evaluace
screeningovych programu vytvofenim Narodniho koordinacniho centra
programu ¢asného zachytu onemocnéni v ramci UZIS CR
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Wlemac:

INTRODUCTION ),

BREAST SCREENING »
FOR THE PUBLIC 3 = X WWW-mamO-CZ
FOR HEALTH PROFESSIONALS b idlearne &S print LATEST NEWS
ASSOCIATION (AMA-CZ) »
EXPERT COMMITTEE (KOMD) » Dear visitors, » For breast cancer patients, never
EENERCIS ¥ welcome to the official website of the project entitled Breast Cancer > m@n e
Scr ing Programme in the Czech Republic. This website has been

the Czech Republic: latest data

> Breast screening programme
effective in preventing some
invasive cancers

developed in order to enhance the public awareness of screening issues and
breast cancer, and to coordinate the professional activities related to breast
cancer screening in the Czech Republic.

¥

False-positive mammoarams may
indicate increased risk of breast

What can you find here?

cancer later
Information on cancer prevention for all women, as well as regularly
m updated news for the public and news for health professicnals. Click on the News archive
Mon.hne links below to browse through the most popular webpages. Please use
navigation on the left or our site map to find more detailed information.

EXPERT GUARANTORS -
For the public

ama-cz Lot
© What is breast cancer and how can it be prevented?

IBA What is breast cancer screening and why is it done at all?
@ How is breast cancer screening organized in the Czech Republic?

© What are accredited screening centres and where are they located?

A \/ O N For health professionals

the company for women

SPONSORS

Read more about the epidemiology of breast cancer in the Czech Republic.
Find specialized centres dealing with the diagnosis of breast cancer.

&,
AstraZeneca = Other Czech Cancer Screening Programmes

Majek, O., Danes, J., Skovajsoyé, M., Bartorikova, H., Snajdrova, L., Gregor, J., Muzik, J., Dusek, L. Mamo.cz — Program
mamografického screeningu v Ceské republice [online]. Masarykova univerzita, Brno, 2017. [cit. 2017-04-26]. Dostupny z
WWW: http://www.mamo.cz. ISSN 1804-0861. Verze 1.4c.
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http://www.mamo.cz/

screening

karcinomu

o kolorektalniho

| @ For the public

=

nopon-ine

CE.

CESKE REPUBLIKY

§lcs

*nmﬁ"

PARTNERS AND EXPERT GUARANTORS

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

l.\‘ﬁ\s's

Facilities for
- screening
colonoscopy

’ Interactive
colorectal

h’ screening guide ﬂi
i |

6 For health professionals

Welcome
L Faecal immunochemical test

Dear visitors, screening effective at 4 vears

welcome to the official website of the project entitled Colorectal Epidemiology of colorectal cancer

Cancer Screening Programme in the Czech Republic. This in the Czech Republic: latest data

website has been developed in order to enhance the public Research points to why some

awareness of screening issues and colorectal cancer, and to colorectal cancers recur after

coordinate the professional activities related to colorectal cancer treatment

screening in the Czech Republic. Naturally high oestrogen levels
may lower women's bowel cancer
risk

What can you find here?

Information on bowel cancer prevention for everyone, as well as
regularly updated news for the public and news for health professionals. Click on the links below to
browse through the most popular webpages. Please use our site map to find more detailed information.

For the public

What is colorectal cancer and how can it be prevented?
What is colorectal cancer screening and why is it done at all?

ao0oo0

How is colorectal cancer screening organized in the Czech Republic?

What are accredited screening centres and where are they located?

For the health care professionals

Read more about the epidemiology of colorectal cancer.

Read more about the electronic collection of data from the Colorectal Cancer Screening Programme in
the Czech Republic.

\ screening
f. !

kolorektalniho
karcinomu

www.kolorektum.cz

Dusek, L., Zavoral, M., Méjel§, 0., Suchanek, S., Muzik, J., Pavlik, T., Snajdrova, L., Gregor, J. Kolorektum.cz — Program
kolorektalniho screeningu v Ceskeé republice [online]. Masarykova univerzita, Brno, 2017. [cit. 2017-04-26]. Dostupny z WWW:
http://www.kolorektum.cz. ISSN 1804-0888. Verze 1.6f.

Evropskd unie

Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost

Rozvoj technologické platformy NZIS



http://www.mamo.cz/

GYN EXAM:
WHAT SHOULD I
EXPECT

ACCREDITED
CYTOLOGY

LABORATORIES /

CERYIX

CERVICAL SCREENING
FOR THE PUBLIC
FOR HEALTH 1
»
PROFESSIONALS LATEST NEWS WWW
Welcome .CerVix.cz
CONTACTS »
S0 @ Epidemiology of cervical
Dear visitors, cancer in the Czech
SEARCH welcome to the official website of the project entitled Cervical Republic: latest data
Cancer Screening Programme in the Czech Republic. This @ UICC: HPV and Cervical
website has been developed in order to enhance the public Cancer Curriculum
awareness of screening issues and cervical cancer, and to ® The European Cervical
coordinate the professional activities related to cervical cancer Cancer Association —
screening in the Czech Republic. Prevention in Action
What can you find here? Lguis archive

Information on cancer prevention for all women. Apart from
regularly updated news for the public and news for health professionals, you can find out what cervix is
and why is it so important to have regular gynaecological examinations.

A D% ’1
s e = Click on the links below to browse through the most popular webpages. Please use navigation on the left
MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI or our site map to find more detailed information.
CESKE REPUBLIKY
e >
- For the public
z z ® What is cervical cancer and how can it be prevented?
»,
’BA ,"’A‘M“St © What is cervical cancer screening and why is it done at all?
bROIECT SUPPORT How is cervical cancer screening organized in the Czech Republic?
© What are accredited cytology laboratories and where are they located?

9 For the health care professionals
GlaxoSmithKline

Majek, O., Dvorak, V., Dusek, L., Muzik, J., Snajdrova, L., Gregor, J. Cervix.cz — Program cervikalniho screeningu v Ceské
republice [online]. Masarykova univerzita, Brno, 2017. [cit. 2017-04-26]. Dostupny z WWW: http://www.cervix.cz. ISSN 1804-
087X. Verze 1.6f.
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