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Presentation Notes
Národný program skríningu kolorektálneho karcinómu na Slovensku.
Prednáška odoznela na pôde MZ v roku 2008 v rámci prvého stretnutia pracovnej skupiny, ktorá sa mala zaoberať prípravou Národného onkologického plánu.
(údaj pre administrátora: horeuvedené tri riadky dať ako názov prednášky na ktorý ak sa klikne tak sa objavia doleuvedné postupnosti)

Od roku 2002 do roku 2007 prebiehal na Slovensku celonárodný oportúnny skríning na zisťovanie skrytého krvácania v stolici pomocou guajakových testov. Na programe sa podieľalo MZ, Slovenská gastroenterologická spoločnosť, Slovenská spoločnosť všeobecného praktického lekárstva, Liga proti rakovine  a Všeobecná zdravotná poisťovńa.
Vydali sme sa na dlhú neprebádanú cestu s ruksakom plným problémov. 
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Presenter
Presentation Notes
Problém kolorektálneho karcinómu je na Slovensku veľmi závažný. Slovensko patrí spolu s Českou republikou a Maďarskom do vedúceho peletónu v rámci sveta z hladiska incidencie. Ak by sme sa nepokúsili tento nepriaznivý stav zvrátiť, išlo by o cestu do priepasti. 
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Presentation Notes
Slovensko má 5,4 mil obyvateľov.
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Presentation Notes
1,2 milióna je starších než 50 rokov.


30% 400 tis.
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Presentation Notes
Ak by sa aspoň 30% ľudí starších než 50 rokov (t.j. 400tis.)pravidelne zúčastňovalo skríningu, vytvoril by sa predpoklad na zastavenie  nepriaznivého vývoja.


2160 PL
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Presentation Notes
Na Slovensku je pomerne kvalitná sieť ambulancií praktických lekárov. Umožňuje to  ľahšie aplikovanie skríningu.


2160 PL

/2 Kolono (84)
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Presentation Notes
Taktiež je pomerne dobrá distribúcia gastroenterologických pracovísk schopných vykonávať kolonoskopické vyšetrenia.


Kolko KrCa a polypov
mozeme zachytit ?

Predpoklad ucasti na skriningu (30%) 393 898
Predpokladana pozitivita TOKS (3%) 11 818
Predpoklad ucasti na kolonoskopii (80%) 9453
N° kolonoskopickych jednotiek 72
N° TOKS pozit.pac / kolono-jedn./rok

Predpokladany zachyt KrCa (8,5%)

Predpokladany zachyt polypov (28%)

1.
2.
3.
4.
S.
6.
/.
8.

Predpokladany pocet adenémov (22%)

hrc2002
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Presentation Notes
Ak predpokladáme aspoň 30% účasť na skríningu čo je skoro 400  tis.ľudí starších ako 50 rokov dá sa očakávať, že pri 3% predpokladanom záchyte pozitívnych testov odošleme na kolonoskopické vyšetrenie 11 818 ľudí ročne. Keďže viac ako 80% ľudí na kolonoskopiu nepôjde reálny počet kolonoskopií odhadujeme na 9453. Na 72 kolonoskopických pracovísk by to bolo 135 kolonoskopií za rok navyše, čo je číslo ktoré sa dá zvládnuť. Z literatúry je známe číslo do 8,5%, ktoré predstavuje % karcinómov u pozitívnych jedincov. Znamená to, že by sme za rok dokázali zachytiť 808 kolorektálnych karcinómov. Obdobne sa dajú odhadnúť relatívne aj absolútne počty odhalených adenómov.


Ministerstvo zdravotnictva

Januar 2002 72 mil Sk
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Presentation Notes
V januári 2002 sa na tento projekt z rozpočtu MU uvoľnilo 72 mil Sk.


Priprava projektu

Januar-Marec 2002
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Presentation Notes
V priebehu Januára až Marca sme pripravili projekt oportúnneho skríningu na Slovensku.


Vrablikove dni

PPPPP

April - 2002
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Presentation Notes
V Apríli sme s projektom oboznámili počas Vráblikových dní, slovenských gastroenterológov. Vysvetlili sme im predovšetkým potrebu správneho zberu dát cez pripravený formulár, ktorý mali odosielať do centra na spracovanie.


O

Publikacia projektu

M4j - 2002


Presenter
Presentation Notes
V máji bol projekt publikovaný v Internej medicíne, ktorú dostali všetci praktickí lekári zdarma do svojich ambulancií.


8 stretnuti s PL

M3aj - Jun 2002



Presenter
Presentation Notes
V priebehu mája až júna sme absolvovali prednáškové turné po slovenských krajských mestách. Jeho účelom bolo oboznámiť praktických lekárov so zámermi projektu. Účasť PL na stretnutiach bola žiaľ maximálne 30%.
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Presentation Notes
V priebehu júla prebehlo výberové konanie na nákup kolonoskopickej techniky pre pracoviská štátnych GE ambulancií v počte 42 kolonoskopov v sume 72 mil Sk.


Sut'az na nakup TOKS

Test na okultni krvaceni ve
Test na - r'a 1"t :“:il‘ ‘ ;. m‘... ;

modifik

Obsah: "
3 testov# ——

S
O palice mmm’;w- |

c M N - - o -
Pouiteiné do/Pou |

Chraiite g "
Chl‘éﬁ. t\tm;l- _1 _

Ry -
8mil. Sk

August - 2002
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Presentation Notes
Za 8 mil Sk sa nakúpili zo štátnych zdrojov guajakove testy v počte 300 tis. kusov. 


2 TV diskusie

Auqgust - September
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Presentation Notes
V priebehu augusta a septembra prebehli v TV dve diskusie na tému skríningu.
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Presentation Notes
Účastníci diskusného panelu, v STV2 zľava:  MUDr. Masár chirurg, MUDr. Hrčka gastroenterológ, publicistka Viera Michaličová, prezidentka Ligy proti rakovine MUDr. Eva Siracká, epidemiológ Doc. MUDr. Ivan Pleško a experiment. Onkológ Doc. MUDr. Čestmír Altamer


3 diskusie v Slovenskom rozhlase
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August - September 2002
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Presentation Notes
V priebehu augusta a septembra odozneli v Slovenskom rozhlase tri diskusné relácie na tému skríningu KRCa.


Propagacne materialy
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April - October 2002
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Presentation Notes
V priebehu celého prípravného obdobia sme vyrábali propagačné materiály, ktoré sme distribuovali do ambulancií PL.


Istribucia Hemokultov k 2000
PL zdarma

F1 form +GE adresy

September 2002

F BAF 1 thriving kelerekeilnehs kaecindms (Krka) pre rok pOOG S|

Test na okultné krvacanie v stolici { TOKS) prvykrat

Pacient:
Mno Friepnks Bodnd e Telafin (mok:
Adeess by daska
«Pozorovali ste kv v stolici ? we @O i O
i ste Fmenn pri vip i stolice?
me O
ino hnatku [T zacpul] striedanie]_]
+Vyskytli =a v rodine nédorové ochorenia ?(star rodifan, rodifas, slireds
mie [

Ak ino upresnite (nage. sestra mala ca prondc)

Vyhodnotenie TOKS:
Stolica aplkovass na test dia Test vyhodscten dfia
Pozit| | Megat.| | MNehodnotitelny | |

siroded

«Vyskytli sa v rodine nidorové ochorenia ?(nari roditia, rodit

Nie [

Ak &no upresnite (nagr sestra mala ca pronba)

Vyhodnotenie TOKS:
Stelica aplikewank na test diia Teat wyhodnetens diia
Pozit |_| Negat. | | Nehodnotiterny |_|

# Pacient bol odoslany na kolonoskopite: s mes i

* Pacient odmietol kolonoskopiu pre © strach = vyiswena [] né ochoren)

+ Pacientovi vykonand irigoskopia dno[] e []

+ Uzival pacient p fch 10 dni k. icylovin ? nie [0
o T

kD i

pelatin vysetrujueehs lekir

ViEenh kelegyfa, kolega, odadl vypinen
HiF sv. Cyrila a Metoda, ki 11

mejlovat’ [ breka@sgba dc). Tel
H ¢ okt vyplicve peres

#jlom). Formulir

mualdr sa adress MUDr Hréka Eudolf CSe GEE-SPAM,
21



Presenter
Presentation Notes
V priebehu septembra sme pripravili balíky hemokultov, F1 formuláre a diskety s adresami kolonoskopických pracovísk podľa krajov. Materiál bol distribuovaný na vyše 2000 ambulancií PL.


Priprava softvéru na zber a
pracovanie udajov z formularov

Skrining kolorektalneho

karcinomu (KRKa) @

2002-2003 (2] MUDr. Jarolim Sutka

f i

Program "Skiring Kolorektalneho karcindmu (KRKa)" je uéeny k evidenciu,
[Erch\vécu aoztied ovaniu formuléroy F1 a F2 pre potrebu spracovévania
lepistaZnuch (dajov v ramei cele] Slovenske] republily.

Program

je chranenj zdkonom o autorskich prévach, Akékarvek

Wietky prava wphradené |
FormularF1 | StatistikaFL | Prehlad PLvF1 Palypy
Formular F2 | StatistikaF2 | Prehl'ad GEvF2 | Evidencia

F2 1% 21 |/3x |ax |5k | Fz v kédach je: [ulozeny

553

Lekar je: [ uloZeny

¥loZit evidencia | ¥loZit lekéra ‘ Novy formulér

nedovolené rozdiravanie. kopirovanie alebo d'alfia dprava bez suhlasu
autora nie je dovalend a méde byl potrestand podra tohto zdkona,

Poslednd vprava: 2003-05-10(1]

F2 v evidencii je : [ ulozeny

Pohlavi

Hl'adat’ v F2 ‘hu

Priezviska: Meno: ek ZP:
[milan 53 [01-61
I IS e [ e |

& mE © Fena

‘ posledny ‘

Cdoslan na kolonoskopiu:
I 1 - pre pozit, hemokult
[T 2-pre daj krvi v stolici

wykonana pankolonoskopiar

® &0 onie

Polyp
V¥ 3-zisteny

11 - jeden

12 - viac aho jeden[ 1 |
" 13- polypdza

Polyp 1 [4-8-15-17-23-78-26

Karmplikcie palypekténie
I™ 20- perforacia
[ 21 - krvécanie

Tumor

I™ 38 - priomnyg
Lokalizacia

" 39- rektum
40 - 'avé kolon
" 41 - transversum
42 - pravé kalon

Charakder

43 stenotizujiici
™ 44 - exofyticky

45 - exulcerovany

Histolagia
46 - karcindm
47 - zépal.zmeny

™ 48 - nereprezentativna

¥ chirurgickému rizeni
43 adoskny

" 50 - neodoslany pre

prm——

Iné pritina pozitivity TOKS
51 -fisira

&1 - hemoroid

" 51 - angiodysplazia
51 - divertikel

" 51 - koagulopatia
" 51-NSAID

C S1-iné

[ 52 - nezistend

Sprievodné ochorenia:
I 53 - ulcerdzna kolitida
[ 54 - Crohnova choroba
[ 55-Fap
[ 56 - resekeia Ereva pre KRKa
[~ 57 - opercia prenika
[~ 57 - operdcia ovril
[ 57 - operécia maternice
I~ 58-LVNCHI,
I~ 59-LVNCH L.

Dispenzarizacia u
(* 34 - gastroenteroliga
" 35- onkoliga
" 3 - chirurga

€ 37 - intermistu o2k

Hr'adat’ v F1 |ku

[1x 2w 3n |4 | 5% | F1vkédochje: [ uloZeny Lekdrje: [ uloZeny Flver : [uloZeny |
F 1 60 4 3 Vlo3it’ evidencia | VioZit leldra | |Novy ae| Zzatvorit ‘
Priezvisko: Meno: Yek: ZFs Pahlavie:
[jozef [ 64 [01-06 | & s € Zena
[0 [ <1 [mmaee [ | [ 100005 [postetrs

=
=
ol

1 - Bratislavsky kraj
2 - Trnaveky kraj

o * ®

3 - Mitriansky kraj

4 - Trendiansky kraj

5 - Ziinsky kraj

& - Banskobystricky kraj
7 - Kosicky kraj

B B NN

8 - Pregovsky kraj

Pritomnost’ krvi v stolici

€ a- pozaraval (bez Easovéha ddaju)

10 - pozoroval viac ake tiEderi
" 11 - pozoroval viac ako 3 mesiace
12 - pozoroval viac ako & mesiacoy

' 13 - nepozoroval

Zm
ol

)
-
-
i
-
o}

eny pri vyprézdiiovani stolice
14 - nepozoroval
15 - akékolivek zmeny
16 - hnatka
17 - zépcha
18- striedarie hnatka-zapcha
19 - holesti

bez bolesti

Médarové ocharenia v rodine

-
o

[z o To

20 - nevyskytli sa

21 - wyskyti sa

Test na OK bol wyhodnaten:

ol

22 - da 4 dni po adbere postedne] stalice

" 23- po 4 drioch po adbere posledne] stolice

Test na OK bal

24 - pozitivny
25 - negativny
26 - nehodnotitelny
" 27 - nedodany

Pacient

€ 28 - odoslany na kolonoskapiu
& 23 - admietol kolonoskopiu
30 - odoslany na irigegrafiu

" 31 - zostal OK pozit. bez wyietrenia

Usivarie ASA
€ 32 - 10 dni pred vySetrenim

' neuzival
¥l

Vystupna analyza polypov ku diiu: 23.5.2003

Pafet F1 Formularoyv:

Foiet vyhodnotenych TOKS:
Poiet pozitfvmych TOKS:

Pofet F2 Formularow:

Potet karcindmay:

Poet Ca v polype:

Poiet injch pricin pozitivity TOKS:

Pofet wistkjch polypov:
Paet histolagicky hodnotenrich polypav:
Potet viatkfch adendmovi

Podet hyperplastickich polypav:

Padet adendma bez dysplézie:

Pofet adenémoy s dysplaziou:

T4 bez dysplazie, <10mm

Januar- Oktober 2002

AO00.
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o 1 TWA bez dysplazie, <10mm IT [o0%]
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[ 22t][ 151][Gs6en | 52,0%) TWa s LD =10mm [ e 5w

T4 bez dysplézie, »1omm|  3[ 3 IWIW
TA s dyspléziou, <i0mm [ 63| 43 [[ze,6% [ 26.2%
Ta s dysplaziou, >10mm [ 29[ 21 lmlm

T¥A s TD <10mm
T¥AsTD >10mm [ =

v bez dysplézie, <10mm
\# bez dysplazie, >10mm
WA s LD <10mm

WA s LD >10mm

VA s TD <10mm

YA s TD >10mm

z5% | 2,
13,19 [ 12,
0,0% [ 0,

0,4% [ 0,6%
0,0% [ 0,0%

0,0% [ 0,
0,4% [ 0,
0,0% [ 0,
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Presentation Notes
10 mesiacov sme spolu s MUDr. Šutkom pripravovali softvér na spracovanie údajov z formulárov F1 a F2


®)

Vybudovanie koordinacného centra na
archivaciu a spracovavanie F1 a F2

Oktober — December 2002


Presenter
Presentation Notes
V priebehu októbra sme stavebne a technicky pripravili priestory na GE klinike, kde sa zbierali, triedili, zapisovali do databázy a archivovali F1 a F2 formuláre od PL resp. GE.


Formular 1 skrining kolorektalneho karcindmu  { ErKa) pre rok EDDE tI

Test na okultné krvacanie v stolici ( TOKS) prvykrat

Pacient;
Meno Friezwisko Eodné &islo Telefan mobil, e-thail) FPoist.

Adreza byvdliska
sPozorovali ste ki C T ' T ’ T " o dlho?
ePozorovali ste z1

nie [ |

ANo bolesti[ ]
oVyzlkytli za v ro i,deti )

Nie [ ]

Ak ano upresnite (napr. sestra mala ca pranika)

Vyhodnotenie TOKS:

stolica aplikowvana na test diia Test vyvhodnoteny dia:

Pozit | | Negat. | | Nehodnotitel'ny| | Nedodany | |


Presenter
Presentation Notes
Za sledované obdobie sa nám podarilo zdokumentovať 60 942 F1 formulárov od PL. Každý formulár predstavoval konkrétneho jednotlivca u ktorého bol vykonaný skríning.


-:'.i.- v

R



Presenter
Presentation Notes
Či je to málo alebo veľa závisí od uhlu pohľadu. Na štadióne Realu to znamená plný dom....


-Funnulﬁr 2

skrining kolorektalneho karcinému (ErEa) pre rok 2002

Pacient odoslany na kolonoskopiu o4 MUDr.

Difia;

Pre pozit.test na okultné krvacanie v stolici (TOES) [

Fre idaj krvi w stolici [

Ieno a priezvisko pacienta

& dresa pacietita

Fodne cislo

Telefon pacienta (mobil e-mail)y  Poist.

POLYP

Prigadly

atopkatsy

Lalocnatsy

Lk

Tr

Pk

Lk

Tr

Pk

Lk

Tr

Poznamly

Podet polypovy

Vel'kost’ polypoy (mim)

Polypektomia dspednd

Polypektomia nedspedng

Polyp neziskany po polype

Perfordcia pri polypektomi

Errdcanie pri polypektomi

Polyp odstraneny na viacke

Polyp odoslany na histol vys

2 (97

Histologicksr ide o hyrperplpolyp

-adendm s Fahkou dysplazion

-adendm s tafkou dysplizou

104 O
104
L0
|
L0
|
LI
10O
104 O

L0

I VI |

-de o TaA, TVA, VA

Histologicksyr ide o karcindm

[

|

|

]

]

[l

]

[l

|

I R [

|

]

Vysveilivky: - rekium, Lk- I'avé kolon, Tr- colon transversum Pk-prave kolon, T A-tibulimy adercom, TVA-tadblovibzgy

adencm, Va-nlomry adendem.
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Presentation Notes
Podarilo sa zdokumentovať 2798 kolonoskopických nálezov-


Kol’ko PL a GE pracovisk odoslalo K1 a F2
formulare od sept. 2002 do maja 2007 ?

805 PL = 38%
o3GE prac. =60%
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Presentation Notes
Za 5 rokov snáh o skríning na Slovensku bez akejkoľvek finančnej podpory ( okrem nákupu testov a kolonoskopov) sa podarilo získať formuláre a tieto spracovať od 38% PL a od 60% GE pracovísk.


1. PROBLEM ?

Narodny Program TOKS skrini

Formulér 1 s

Test na chultné kredcanie v stolici | TOKS) pryhrat

Paciert:

Mo Preonsks Rodeefdy  Trefm(nchd enel) Past

AdrrbySidn
dulidebvysoici? % 0] w0 Dei

*Pogonovli ste zmenn pri vyprizddovani stofice?
¢

i st []  ziepu[] driedmiel ] boiesti[]

#Vyskytl =2 v rodine nédorove ochorea Hsac soditia s, strvd
Nie [

Al fino wpresnife (sspe, sestra mela capessiky)

Vyhodnatenie TOKS:
Stelica apErovand pa et & Tost sphodzmteny &
Pozit| | Negat. || Nehodnotiteiny | | Wedodany| |
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Presentation Notes
Príčinou nižšej participácie tak pacientov ako aj lekárov na skríningu bola  neochota vyplniť a odoslať  F1 a F2 formuláre od každého skríningovaného pacienta.


2. PROBLEM ?

Narodny Program TOKS skrinin


Presenter
Presentation Notes
Keďže sa týmto spôsobom podarilo získať iba cca 30% údajov o skríningu, získané výsledky sa nedajú spoľahlivo zovšeobecňovať, čo je škoda.


3. PROBLEM ?

Narodny Program TOKS skrining


Presenter
Presentation Notes
Tretím problémom bola absentujúca saturácia programu financiami. Nebolo začo robiť propagáciu, školenia a udržiavať adekvátnu komunikáciu s PL a GE.
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- ’ | ,' \
. B !

e

T e e T )

£ «
BTy

Testnaokultnl’ ‘rvacenive =
Test na okultné krvacanie v

modifikovany cu-imm
modlﬂw

Obsah:
3 testovaci
6 roztérak K

‘Q‘:’

PouZitelné c

Chmﬁupr.u
Chrafite prec
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Presentation Notes
Zistila sa vysoká pozitivita OK testov. Išlo však o falošne vysokú pozitivitu. Lekári totiž  zväčša ak už poslali formulár tak posielali hlavne pozitivity. Negatívne sa im napriek školeniam zdalo zbytočné posielať. Takto sa pozitivita vypočítavala s príliš koncentrovanej vzorky.
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Presentation Notes
Napriek tomu sme zachytili 201 kolorektálnych karcinómov.


stickymi =
nomami
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Presentation Notes
454 ľudí bolo polypektomovaných pre adenómy väčšie než 10mm s dysplastickými zmenami, čo sú už prekancerózy. Týmto ľuďom sme najpravdepodobnejšie zachránili život.
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Presentation Notes
Dá sa povedať, že za tých 5 rokov sme minimálne 655 ľuďom zachránili život.




Presenter
Presentation Notes
Na našej náročnej ceste sme sa síce za 5 rokov nedostali na vrchol. Podarilo sa však vybudovať základný tábor ako východisko na dobytie vrcholu v budúcnosti.


Aké su perspektivy skriningu KrCa na
Slovensku ?

.. ,,na prevenciu ja peniaze mam ! “


Presenter
Presentation Notes
Radi by sme uverili sĺubom ministra Zajaca ohľadne financovania prevencie. Budúcnosť ukáže....


Aka je teda perspektiva skriningu KRCa na

Slovensku?

/
77,1
‘)



Presenter
Presentation Notes
Podarilo sa zasadiť kvietok, ktorý vyklíčil. Bude iba na nás, či sa nájdu ľudia ochotní ho pravidelne polievať a či ho budeme mať čím polievať tak aby nezvädol.
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