KOLOREKTALNI KARCINOM - MAJI
PREVENTIVNI PROGRAMY SMYSL?
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PREVENCE KOLOREKTALNI RAKOVINY
MA TO SMYSL ?
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NECO MALO TEORIE

Jde o multifaktoridlni onemocnéni

Fakticky se jednd o dvé formy. Progndéza se vyrazné lisi
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ani prave casti fracniku a v leve ¢asti tracniku,




NECO MALO TEORIE

U 80% nemocnych jde o nadhodny (sporadicky) vyskyt onemocnéni

V4

aktory — vek




NECO MALO TEORIE

Kancerogeneze: zevni noxa (karcinogen) mp zména
genomu selhdni reparace genomu mp selhdni
imunitniho dohledu




Porovnani incidence CRC v
Evrope 2012

B Ceska republika
B sousadni zamé

ostalni evropské zemé
Potadi Ceské republiky: 5.

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UzIS CR



NECO MALO TEORIE

Vék jako rizikovy faktor:

Onemocnéni postihuje v CR muze i Zeny ve véku od 55
do 75 let

diagnostikovanych piipadu 62.5 let
0




JE SPORADICKY KOLOREKTALNI
KARCINOM PREVENTABILNI ?

Primarni prevence:

zména stravovacich navyku




JE SPORADICKY KOLOREKTALNI'
KARCINOM PREVENTABILNI ?

Sekundarm prevence: vyhledavqnl prekanceréz a mdlo
Ci orem onemocnéni

eeningovy
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Ekonomickda naroénost

Stadia | a Il - chirurgicky zdkrok cena do 45 000K¢

Stadia lll a IV toxickd chemoterapie + biologicka
lécba cena 180 000 KE mésicné

wd
£1666 Cornell University Medical College



Detekce okultniho krvaceni od nespecifickych testo (Hemocult)
k Imunochemickym testum- v pripadé pozitivity- endoskopické
vysetieni (koloskopie)




Od roku 2014 populacni screening

Adresné zvani

nosti: koloskopie




Koloskopie s odstranénim adenomovych polypu
uZe snizit incidenci karcinomu o 76-90% (National

~
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Adresne zvani — predbezne vysledky 2014
r Fr =
Mira ucasti
Pozvani v obdobileden-cerven 2014, celkem 989 905 pozvanych
Muzi a Zeny ve véku 50-70 let
Mira ucasti 18% » §
T mMuzi mZeny
14%
12% -
10% -
80/0
6%
4%
2%
00/0

50-54 55-59 60-64 65-70 Vek pojistence

Celkova mira ucasti:
(je uvazovana ucast na TOKS nebo kolonoskopii)

Na pozvani na screening kolorektalniho karcinomu zareagovala vice
nez desetina osob. V tomto pripadé Iépe reaguji starsi pojisténci

Zdroj: www.iba.muni.cz



CELKOVE POKRYTI CILOVE POPULACE /
SCREENINGEM
(MUZI A ZENY NAD 50 LET VCETNE)

Zdroj: Ndrodni referencni centrum



Vysledky programu

Rok Kolonoskopie Podil

%’
a

579 29,6%
635 28,8%
367 31,7%
781 32,3%
234 34,0%
134 35,4%

2006 5 334

2007 5 679

2008 7 458

2009 11 711

TOKS + 2010 18 327
kolonoskopie 2011 20 133
2012 21 137 802 36,9%
2013 21 970 755 39,8%
2014 27 449 11 127 40,5%
2015* 2 155 759 35,2%
Celkem 141 353 51 173 36,2%
2009 1 362 345 25,3%
2010 4 400 076 24,5%
2011 4 576 162 25,4%
2012 4 495 145 25,5%
2013 4 964 361 27,4%
2014 8 693 370 27,3%
2015* 971 194 20,0%
Celkem 29 461 7 653 26,0%

170 814 58 826 34,4%
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Screeningova
kolonoskopie

* Prubézné vysledky bfezen 2015

Zdroj: Registr screeningovych kolonoskopii
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VYVOJ ZACHYTU STADII ONEMOCNENI V CR
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Zdroj: Ndérodni onkologicky registr, UzIS CR
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VYVOJ INCIDENCE A MORTALITY
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