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ASR (E)

Epidemiologické trendy incidence a mortality
karcinomu prsu v Ceské republice — vékova standardizace
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Zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR — incidence; Cesky statisticky Gfad — mortalita

Dlouhodobé dochazi ke zretelnému poklesu mortality karcinomu prsu.
Nardst incidence se v poslednich letech zastavil, vyrazné prevazuji nadory ¢asnéjsich stadii.
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Zdroj: Ferlay J, Ervik M, Lam F, Colombet M, Mery L, Pifieros M, Znaor A, Soerjomataram |, Bray F (2018). Global Cancer Observatory: Cancer Today. Lyon, France: International Agency for Research on Cancer.
Available from: https://gco.iarc.fr/today, accessed on 4 October 2018.

Incidence karcinomu prsu je v rdmci Evropy v CR primérna a mortalita patfi dokonce mezi nejnizéi.
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Pokryti cilové populace screeningu v letech 2003-2017

) o Screeningova mamografie: (89220, 89221, 89223)
Celkové pokryti cilové populace seny, 45-69 let

Zdroj dat: PZP
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Udaj stanovi podil Zen v cilové populaci (1 744 035 Zen v roce 2017), které podstoupily screeningovou mamografii béhem ptedchozich 2 let.

Trend odpovida Gdajdm publikovanych z oficidlni databdaze mamografického screeningu. Drobné rozdily Ize vysvétlit zapojenim samoplatkyn (nejsou
v datech PZP). Vykon 89220 byl vyuZivdn v letech 2003-2005 a vykon 89221 v letech 2002-2014.

Pokryti cilové populace dlouhodobé mirné presahuje 60 %.
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Pokryti cilové populace screeningu v ramci vékovych skupin

Screeningova mamografie (89223)
Pokryti ve skupiné (2016—-2017, zeny, vék 45+, N = 1 338 434)

UzSi cilova populace, 45-69 let Zdroj dat: PZP
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Vék pfi vysetreni

Udaj stanovi podil Zen, které podstoupily screeningovou mamografii béhem poslednich 2 let (2016—2017).
Celkové pokryti ve vékové skupiné 45-69 let: 61,3 %
Celkové pokryti ve vékové skupiné 45+ let: 52,2 %

Pokryti je ve vékové skupiné 45-69 let stabilné vysoké.
Vyssi vékové kategorie byly do screeningu zarazeny od roku 2010.
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Pokryti cilové populace screeningu v okresech

Screeningova mamografie (89223)

(2016-2017, Zeny, 45-69 let, N = 1 068 985 vysetreni)
Zdroj dat: PZP
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Registr MAMO: Casovy vyvoj zakladnich charakteristik programu

Vsechny vékové skupiny 2013 2014 2015

Pocet vysetienych Zen 601631 648927 680159 674519 694693 704031
Pocet zachycenych

karcinomd 3316 3616 3 803 3 827 3999 3905

Detekcni mira

(na 1000 vysetreni) 3,3 5,6 5,6 5,7 5,8 5,5

Pocet Zen s diagnézou
dle velikosti primdrniho ndadoru

Cainsitu  364(11%)  400(11,1%) 425(112%) 441 (11,5%) 445(11,1%) 427 (10,9 %)
T1 2110(63,6 %) 2306 (63,8%) 2468 (64,9%) 2507 (655%) 2649 (662%) 2578 (66 %)

T2 323(9,7 %) 357(9,9%) 392 (10,3%) 410(10,7%) 407 (10,2 %) 427 (10,9 %)

73 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 %)
Nddor modifikovany lécbou 104 (3,1 %) 105 (2,9 %) 117 (3,1 %) 135 (3,5 %) 145 (3,6 %) 117 (3 %)

Nezndmd velikost 394 (11,9 %) 417 (11,5%) 362 (9,5 %) 298 (7,8 %) 311 (7,8 %) 317 (8,1 %)

Zdroj dat: Registr screeningu karcinomu prsu, IBA LF MU

Vyrazné prevladaji nadory malé velikosti
Pocet vySetreni roste v ¢ase vyjma roku 2015, coz Ize vysvétlit zavedenim adresného zvani v roce 2014 a dvouletym screeningovym intervalem.
Tedy Zeny, které Uspésné reagovaly na pozvani jiz v roce 2014 se mohou opakované zucastnit az v roce 2016. Relevantnim udajem hodnoceni
trendu ucasti je pokryti mamografickym screeningem.
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Srovnani zastoupeni stadii — NOR, screening

POUZE INVAZIVNI

NOR €R: Rok 2000 NOR €R: Rok 2016 Databaze screeningu:
n=5020 n=7220 Rok 2017, n=3 361
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V celé populaci postupné roste zastoupeni nej¢asnéjsiho stadia
V samotném screeningovém programu je v prvnim stadiu nalezeno tfi ¢tvrtiny onemocnéni.

Zdroj dat: Narodni onkologicky registr CR Zdroj dat: Registr screeningu karcinomu prsu, IBA LF MU
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Zavery

® Screeningovy program karcinomu prsu v CR v poslednich letech dosahuje
pokryti vice nez 60 %, bohuzel se pokryti nedari dale zvySovat. Pretrvavaji
rozdily v pokryti mezi regiony a v jednotlivych vékovych skupinach

® Program dosahuje vyznamného populacniho zdsahu, setrvale se zvysuje podil
v€asné zachycenych karcinomu prsu - v samotném screeningovém programu je
v prvnim stadiu nalezeno tfi ¢tvrtiny onemocnéni

® Umrtnost na toto onemocnéni dlouhodobé klesa, v posledni dekadé sledujeme
pokles o desitky procent

® V mezinarodnim srovnani dat dosahuje CR velmi dobrych vysledk{ (zejména s
ohledem na pokles umrtnosti)

® Ke zvySovani dopadu programu prispiva velmi kvalitné nastaveny datovy audit a
systém kontroly kvality programu a jednotlivych screeningovych center
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