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< V Ceské republice probiha od roku 2002 Narodni program
screeningu karcinomu prsu

* Program je od pocatku plné organizovany, s jasné definovanymi
pravidly a siti kontrolovanych akreditovanych center

» Nedilnou souéasti programu je jeho informacni podpora, ktera
umoznuje prubézné hodnoceni celého screeningového procesu
a jeho dopadu na cilovou populaci

* V lednu 2014 bylo v CR zahajeno adresné zvani Zen do programu
screeningu karcinomu prsu

% Program dosahuje vyznamného populaéniho zasahu:
“* bylo provedeno 7 609 269 screeningovych mamografii

¢ program pokryva polovinu cilové populace zen starsSich 45 let, aktualni
pokryti zen ve véku 4569 let Cini 63,1 %

“* u 40 487 zen byl odhalen zhoubny nador, drtiva vétSina z nich
v Casnych stadiich s velmi uspésnou IéCbou

: Vytvoril Institut biostatistiky a analyz
IBA Lékarska fakulta, Masarykova univerzita
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Populacni data o epidemiologii
zhoubnych nadoru prsu
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Zdroj dat: Incidence — Narodni onkologicky registr CR }
Mortalita — Narodni onkologicky registr CR do r. 1993, Cesky statisticky urad od r. 1994

Program vyznamné ovliviiuje populaéni epidemiologii onemocnéni
Dlouhodobé klesajici mortalita tohoto onemocnéni pfi rostouci incidenci sved¢i
o zietelném dopadu screeningového programu na pokroéilost onemocnéni
Pilotni program v roce 2007 pfechodné zvysil populaéni incidenci
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Incidence a mortalita zhoubnych nadord prsu v CR )’Wmﬂ

Vékove standardizovana incidence a mortalita dle evropského standardu Organizovany
ASR(E) mamograficky
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Zdroj dat: Incidence — Narodni onkologicky registr CR

Mortalita — Narodni onkologicky registr CR do r. 1993, Cesky statisticky Gfad od r. 1994
ASR(E): Revision of the European standard population report of Eurostat's task force. 2013 ed. Luxembourg:
Publications Office of the European Union, 2013.

i
' Po vékové standardizaci incidence a mortality karcinomu prsu

sledujeme v poslednich deseti letech podstatneéjsi pokles
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Podil klinickych stadii zhoubnych nadort prsu v CR M ome.c-
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Stadlum AV * nalezy DCO nebo pfi pitvé, velmi €asna umrti
. Stadium Il Neznamé pacienta, nemocni nelé€eni pro kontraindikace

. Stadium II . neuvedeno onkologické lé¢by, odmitnuti 1é€by pacientem
B Stadium | neuréeno z obj. divodd* Zdroj dat: Narodni onkologicky registr CR

90% | I I screening

Podil onemocnéni

Sledujeme dlouhodobé zvysSovani podilu onemocnéni v klinickém stadiu |

Relativni pétileté pieziti téchto onemocnéni je takirka stoprocentni !!




Srovnani zastoupeni stadii - NOR, screening Nemo.c-

POUZE INVAZIVNI

NOR CR: Rok 2000 NOR CR: Rok 2016 Databaze screeningu:
n=5020 n=7220 Rok 2017, n = 3 361

30,7 % stadium | 50,5 % stadium |

(mezi znamymi) (mezi znamymi)

74.6 % stadium |

(mezi znamymi, nepfedléCenymi)

M Stadium| M Stadium Il [ Stadium Il M Stadium IV Neznamé

Zdroj dat: Narodni onkologicky registr CR Zdroj dat: Institut biostatistiky a analyz, LF MU

Y V celé populaci postupné roste zastoupeni nejéasnéjsiho stadia
V samotném screeningovém programu jsou v prvnim stadiu
w nalezeny témér tfi ¢tvrtiny onemocnéni
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Zakladni vysledky programu
mamografickéeho screeningu



Casovy vyvoj zakladnich charakteristik programu emo.c:

Pocet vysetrenych zen 601631 648927 680159 674519 694693 704 031

Pocet zachycenych 3316 3616 3803 3827 3999 3905

karcinomu

Detekcni mira

(na 1000 vysetieni) O 5,6 5,6 5,7 5,8 5,5

Pocet Zen s diagnézou
dle velikosti primarniho
nadoru

Cainsitu 364 (11%) 400 (11,1%) 425(11,2%) 441 (11,5%) 445(11,1%) 427 (10,9 %)
T1 2110(63,6 %) 2306 (63,8 %) 2468 (64,9 %) 2507 (65,5%) 2649 (66,2%) 2578 (66 %)
T2  323(9,7 %) 357 (9,9%) 392(10,3%) 410 (10,7 %) 407 (10,2 %) 427 (10,9 %)
T3  13(0,4 %) 22 (0,6 %) 27 (0,7 %) 22 (0,6 %) 31 (0,8 %) 23 (0,6 %)
T4 8 (0,2 %) 9 (0,2 %) 12 (0,3 %) 14 (0,4 %) 11 (0,3 %) 16 (0,4 %)
Nador modifikovany lécbou 104 (3,1 %) 105 (2,9 %) 117 (3,1 %) 135 (3,5 %) 145 (3,6 %) 117 (3,0 %)
Neznama velikost 394 (11,9%) 417 (11,5%) 362 (9,5%) 298(7.8%)  311(7.8%) 317 (8,1 %)

l Vyrazné prevladaji nadory malé velikosti.
'BA Pocet vysSetieni roste v €ase vyjma roku 2015, coz lze vysvétlit zavedenim adresného zvani v roce
2014 a dvouletym screeningovym intervalem. Tedy Zeny, které uspésné reagovaly na pozvani jiz v
|M| roce 2014 se mohou opakovaneé zucéastnit az v roce 2016. Relevantnim udajem hodnoceni trendu
ucasti je pokryti mamografickym screeningem.



Objem screeningovych vysetreni v jednotlivych meésicich )’Wmﬂ

n =7 609 269 vysSetreni
Pocet screeningovych vysSetreni
B prvni screeningové vysSetieni zeny v daném centru

[ palsi screeningové vysetieni zeny v daném centru
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Rok 2002 : 2003 i 2004 } 2005 : 2006 : 2007 : 2008 : 2009 : 2010 : 2011 : 2012 i 2013 } 2014 } 2015 : 2016 : 2017

Prvni 10041 =211 081:258 0452219 681: 170 7881232 9531159 377:110 7772130 278= 142 747 2137 108: 141 786 : 133 536 2 110 7602102 6112101 979

Dai 0 i 22 I 6463 :95229:169 1763235 753:308 2461324 1911407 817:412 644 1464 5231507 141 %546 623} 563 759 1592 0821602 052

Celkem 10 041 2211 1032 264 508 2314 910= 339 964 2468 7061467 6232434 9682538 095 555 3912601 631 648 927 = 680 159 = 674 519 1694 693:704 031

i Dlouhodobé je patrny rostouci trend v objemu vySetreni

IBA ) . - _ ;. b £ bdeddd ] o
Prostrednictvim pilotniho programu v roce 2007 doslo k navyseni poctu vySetreni
IMI Naopak se zavedenim adresného zvani v roce 2014 nepozorujeme vyrazny narust

Pifevazuji dalSi screeningova vysetreni — Zzeny se vraceji do screening
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Pokryti populace
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Pokryti cilové populace mamografickym screeningem [V//20%

Pokryti je odhadovano na zakladé souhrnnych
poctl screeningovych vysetreni:

Puvodni cilova populace dle vyhlasky 372/2002:
zeny ve véku 45-69 let: 1 744 035 zen (31.12.2017)

Béhem screeningového intervalu 24 mésicu (roky 2016 a 2017)
bylo provedeno
1 100 718 vySetreni u Zen ve véku 45-69 let

Odhadované pokryti populace (4569 let)
pravidelnym mamografickym screeningem je 63,1 %

Dle vyhlasky €. 70/2012 (dfive 3/2010 Sb. platna od roku 2010):
vSechny zeny starsi 45 let
2 562 345 zen, 1 358 889 vysetreni
Odhadované pokryti: 53,0 %

% Vytvoril Institut biostatistiky a analyz
IBA Lékarska fakulta, Masarykova univerzita "w



Vyvoj pokryti mamografickym screeningem M ome.c-
(vékova skupina 45-69 let, rok 2017: 1 744 035)
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Od roku 2008 je screeningem pokryta pfiblizné
polovina populace ve véku 45-69 let
V poslednich letech se pokryti stabilizovalo




Vyvoj pokryti screeningem dle vékovych skupin
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(vékova skupina 45+ let, celkova cilova populace v roce 2017: 2 562 345)
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k poklesu ¢i stabilizaci pokryti screeningem
U starsSich zen je ovSem patrny rust pokryti v ¢ase

2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017

| | NSNS

21,0 %

75+

m; Pokryti je vyssSi u mladsich zen, u kterych ale dochazi v poslednich letech



Vyvoj pokryti screeningem dle regiont Nemo.c-
(vékova skupina 45-69 let, rok 2017: 1 744 035)
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IBA V poslednim roce pokryti nejvice vzrostlo v Usteckém kraji
Dlouhodobé nejuspésneéjsi je kraj Vysocina

lMl Ve vétsiné kraju sledujeme v poslednich letech stabilizaci ¢i pokles ve vyvoji pokryti
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Zakladni indikatory kvality
mamografického screeningu



Podil doplnujicich vysetreni - dle véku/poradi vysetreni /Q‘Wamacz

(vékova skupina 45+ let, 683 678 vysSetieni v roce 2017)
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Ukazatel je vyrazné zavisly na véku a poradi vysetreni
Dopliujici vySetieni jsou ¢astéjsi u mladsich zen pfi prvnich vysetienich



Detekéni mira - dle véku/poradi vysetreni ﬂ”am@,oz

(vékova skupina 45+ let, 683 678 vysSetieni v roce 2017)
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Ukazatel je vyrazné zavisly na véku a poradi vysetreni
Detekce je ¢astéjsi u starsich zen pfi prvnich vysetienich
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DEKUJEME CENTRUM
MAMOGRAFICKEHO SCREENINGU
ZA VYBORNOU SPOLUPRACI
PRI SBERU DAT

Wlemac:

I Vytvofil Institut biostatistiky a analyz ARV SN
IBA Lékarska fakulta, Masarykova univerzita @ wa
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Projekt informacni podpory mamografického
screeningu je realizovan s podporou spolecnosti
AVON Cosmetics, spol. s r.o.

JAVON

%,;;- PROTI RAKOVINE PRSU

‘ Vytvoril Institut biostatistiky a analyz @ ML
IBA Lékatska fakuita, Masarykova univerzita Ak’ ~W7



