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Zadna Polka nie musi umrze¢ z powodu raka szyjki macicy

Rekomendacje kompleksowych
zmian w obszarze profilaktyki
raka szyki macicy w Polsce

Zatozenia programowe

Na raka szyjki macicy w Polsce zapada ponad trzy ty-
sigce kobiet rocznie. Blisko 1800 z nich umiera. Polska
Koalicja na Rzecz Walki z Rakiem Szyjki Macicy chce do
2020 r. zmniejszy¢ o potowe liczbe zgondéw i znacznie
ograniczy¢ zachorowalnosé na ten nowotwoér.

Polskg Koalicje tworzy ponad 60 partneréw spotecznych
— organizacji pozarzadowych, instytucji publicznych, samorza-
déw i firm. Propozycje rekomendacji powstawaty przez pét ro-
ku w pieciu zespotach eksperckich, pracujacych pod okiem Ra-
dy Programowej. ,Rekomendacje kompleksowych zmian
w obszarze profilaktyki raka szyjki macicy w Polsce” zostaty
przyjete na Forum Koalicjantéw w grudniu 2011 r.

REKOMENDACIE

Rak szyjki macicy nalezy do najczesciej wystepujacych
nowotwordéw ztosliwych u kobiet. Ale to tez jedyny
obecnie nowotwoér, w ktéorym mozna catkowicie wyeli-
minowac¢ umieralnos¢. Pod warunkiem, ze zastosujemy
wiasciwg edukacje oraz profilaktyke pierwotng i wtérna.
Skuteczny system profilaktyki raka szyjki macicy powi-
nien opiera¢ sie na trzech filarach: edukacji, cytologii
i szczepieniach. Powinien tez obejmowad szerszq grupe
wiekowq kobiet niz dotychczas.

Obowigzujgcy dotad w Polsce system profilaktyki
RSM opiera sie tylko na dwoch filarach: edukacji i cyto-
logii. Oba dziatania s skierowane do kobiet w wieku
25-59 lat. Dziatania profilaktyczne nalezy zaczynac juz
u nastolatek w celu wypracowania nawyku zapobiega-
nia chorobom; istnieje wiec koniecznos¢ objecia eduka-
cjg i profilaktykg zdecydowanie mifodszych kobiet
i dziewczat. Tym bardziej ze przypadki zachorowan na
raka szyjki macicy sa odnotowywane réwniez w grupie
15-24 |ata.

Koalicja RSM podkresla, ze efektywna walka z rakiem szyjki
macicy mozliwa bedzie tylko wtedy, kiedy zostang wprowa-
dzone kompleksowe rozwigzania, obejmujace petng popula-
cje dziewczat i kobiet juz od 12. roku zycia.

Do Scisle zdefiniowanych grup powinny by¢ skierowa-
ne nastepujace dziatania:

I. Kobiety w wieku 25-59 lat — optymalizacja Populacyj-
nego Programu Wczesnego Wykrywania Raka Szyijki
Macicy

II. Dziewczeta w wieku 12 lat — wdrozenie populacyjnego pro-
gramu szczepien HPV

lll. Dziewczeta i kobiety w wieku 13-24 lata — ksztattowanie

Swiadomosci o potrzebie profilaktyki RSM
Organizacja nowoczesnej profilaktyki w Polsce nie jest
mozliwa bez rozbudowy i zwiekszenia zakresu Systemu

Informatycznego Monitorowania Profilaktyki (SIMP) oraz

zmiany finansowania profilaktyki RSM w Polsce. , Reko-

mendacje kompleksowych zmian w obszarze profilaktyki
raka szyjki macicy w Polsce” — proponujg rozwigzania

w kazdym z tych obszaréw.

EDUKACA

Autorzy Rekomendacji zwracajg uwage na koniecznosé
zmian dziafan popularyzujacych profilaktyke. Po pierwsze:
straszenie chorobg, jako zacheta do podjecia dziatan profilak-
tycznych, jest nieskuteczne. Po drugie: nalezy dobra¢ przekaz
do odbiorcéw i rozszerzy¢ dziatania edukacyjne o miodziez
—dziewczynki i ich rodzicow informowac o mozliwosci szcze-
pien przeciw HPV, mtode kobiety o koniecznosci robienia cyto-
logii, kobiety w wieku 25-59 o mozliwosci wykonania bezpfat-
nych badan cytologicznych. Po trzecie: nalezy zwigkszy¢ zaan-
gazowanie lekarzy. Do tej pory rak szyjki macicy byt domenga gi-
nekologéw i onkologdéw. Tymczasem w profilaktyce tej choroby
niezwykle wazng role mogg odgrywac pediatrzy i lekarze pod-
stawowej opieki zdrowotnej. Polska Koalicja na Rzecz Walki
z Rakiem Szyjki Macicy rekomenduje opracowanie i wdrozenie
Kodeksu Profilaktyki RSM dla lekarzy POZ, ginekologéw i pedia-
trow, jasno okreslajgcego role lekarzy poszczegdinych specjal-
nosci oraz wzmochienie partnerskiej wspdtpracy miedzy pod-
miotami juz zaangazowanymi w dziafania edukacyjne.

CYTOLOGIA

Mimo imiennych zaproszen zaledwie 27% Polek zgfasza sie
na bezptatne badania cytologiczne. Nasilona edukacja lekarzy
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roznych specjalnosci oraz pielegniarek i pofoznych po-
winna sktoni¢ srodowisko medyczne do aktywnego
udziatu w mobilizowaniu kobiet do regularnego korzy-
stania z badan przesiewowych. Nalezy takze zwigkszy¢
liczbe gabinetow oferujgcych bezptatne cytologie, gdyz
w wielu rejonach Polski kobiety maja do nich za daleko.
Ostatnim punktem jest poprawa jakosci skriningu
cytologicznego — czyli zwiekszenie dokfadnosci badan
pobranych wymazow.

Polska Koalicja na Rzecz Walki z Rakiem Szyjki Macicy
rekomenduje zwiekszenie udziatu potoznych w wykony-
waniu skriningu cytologicznego poprzez umozliwienie
kontraktowania swiadczen z NFZ, wykonywanie badan
w mobilnych punktach pobierania wymazéw (cytobu-
sach) oraz wprowadzenie jednolitych standardéw pobie-
rania i oceniania wymazow cytologicznych.

SZCZEPIENIA

Wiedza o wirusie brodawczaka ludzkiego (HPV), jako
o czynniku wywotujgcym raka szyjki macicy, pozwolita na
prawdziwy przetom w medycynie: opracowanie
szczepionki. Wiele krajow, podazajac za rekomendacjami
WHO i towarzystw medycznych, rozpoczeto populacyjne
programy szczepien przeciw HPV w wybranych grupach
wiekowych. Uruchomienie populacyjnego programu
szczepien HPV nastolatek w Polsce bytoby znakomitym
uzupetnieniem dziatan edukacyjnych i zwiekszytoby
w przysztosci zgtaszalnos¢ kobiet na badania cytologicz-
ne. Na razie szczepienia przeciw HPV sg wpisane w Pro-
gram Szczepien Ochronnych w czesci Il -, Szczepienia za-
lecane — niefinansowane ze srodkéw Ministra Zdrowia”.
Polska Koalicja na Rzecz Walki z Rakiem Szyjki Macicy re-
komenduje objecie populacyjnym programem szczepien
przeciw HPV dziewczat w wieku 12 lat.

REJESTRY

Cytologie wykonywane poza Populacyjnym Programem Pro-
filaktyki i Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy nie sg reje-
strowane. Dziewczeta szczepione przeciw HPV nie s3 ewidencjo-
nowane w zadnym systemie. Tymczasem nowoczesny rejestr,
uwzgledniajacy najnowsze wytyczne europejskie, umozliwitby
wiarygodng ocene skutkéw zdrowotnych dziatan prowadzo-
nych obecnie i w przysztosci.

Polska Koalicja na Rzecz Walki z Rakiem Szyjki Macicy reko-
menduje rejestrowanie wszystkich cytologii w ramach SIMP
i szczepien finansowanych ze srodkéw publicznych oraz moni-
torowanie dalszej diagnostyki i leczenia kobiet z nieprawidtowy-
mi wynikami histopatologicznymi.

- ..
\ www.koalicjaRSM.pl

FINANSE | ORGANIZATA

Nalezy zintegrowac dziatania prowadzone obecnie przez
rézne organizacje i instytucje zajmujace sie profilaktyka raka
szyjki macicy. Obecnie profilaktyka RSM jest realizowana
przez wiele podmiotéw. Ministerstwo Zdrowia i Narodowy
Fundusz Zdrowia odpowiadajg za program cytologiczny.
Nieliczne samorzady lokalne szczepig przeciw HPV, zas orga-
nizacje pozarzagdowe i podmioty dziatajgce w ochronie zdro-
wia zajmuja sie edukacjg. Nalezyta koordynacja tych wszyst-
kich prac doprowadzi do lepszego wykorzystania srodkow
przeznaczonych na dziafania profilaktyczne. Polska Koalicja
na Rzecz Walki z Rakiem Szyjki Macicy rekomenduje opraco-
wanie jednolitych standardéw dla srodowiska medycznego
i instytucji realizujgcych dziatania edukacyjne oraz programy
szczepien, aby podnies¢ efektywnos¢ catego programu
profilaktyki RSM.

REALIZACJA REKOMENDAdII

Planowane zmiany nie wymagajq modyfikacji struktury or-
ganizacyjnej Populacyjnego Programu Profilaktyki i Wczesne-
go Wykrywania RSM, stanowig jedynie propozycje lepszego
wykorzystania istniejacego potencjatu. Z uwagi na komplek-
sowos¢ projektu oraz udziat wielu podmiotéw, ktére ak-
tualnie s3 zaangazowane w profilaktyke RSM, Polska Ko-
alicja na Rzecz Walki z Rakiem Szyjki Macicy proponuje
utworzenie Zespotu Eksperckiego przy Ministrze Zdro-
wia, ktdry opierajac sie na zaprezentowanych tu propo-
zycjach przygotuje szczegdtowy plan dziatan.

Obecnie Populacyjny Program kosztuje budzet pan-
stwa okoto 51,8 mlIn zt. Dodatkowych 42,5 min zt wyda-
wanych jest co roku na leczenie kobiet, u ktérych rozpo-
znano raka szyjki macicy. W sumie daje to blisko 95 min
zt przy zgtaszalnosci na skrining cytologiczny zaledwie
na poziomie 27%. Gdyby zgfaszalnos¢ na badania wy-
niosta 100%, kwota przeznaczana przez NFZ na same
swiadczenia w ramach Populacyjnego Programu prze-
kroczytaby 155 mln zt, a catos¢ kosztéw — 200 min zt.

Zaktadajac, ze szczepienia obejma 70-90% populacji, kosz-
ty ich oraz dziatan edukacyjnych szacuje sie na ok. 60 min zt.
Sam zakup preparatu i wykonanie szczepienia wplynie na
zwiekszenie kosztow. Z drugiej strony w zaszczepionej popu-
lacji nastepowad bedzie systematyczny spadek zachorowalno-
sci na raka szyjki macicy, co oznacza zmniejszenie Srodkéw
przeznaczanych na leczenie.

Korekta obecnego programu i rozszerzenie profilaktyki
o dwie nowe grupy kobiet w wieku 12 lat i 13-24 lata dopro-
wadzg do zmniejszenia zachorowalnosci i umieralnosci na ra-
ka szyjki macicy do 2020 r.



