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Mamograficky skrining je:

1. dlhodoby proces

2. statom garantovany
3. organizovany

4. kontrolovany

5. vyhodnocovany



Spravny pomer medzi
pozitivami a negativami skriningu
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1.Dlhodoby proces

Vyhladavania vCasnych stadii rakoviny prsnika u asymptomatickych zien vo
veku 50-69 rokov + 364 dni kazdé dva roky

Rozsirenie: 45-69rokov + 364 dni kazdé 2 roky od 70-75 rokov kazdé 3
roky

Cielom je ucast zien viac ako 75 percent
vtedy je pokles mortality o 30 percent
vratane operacii a naslednej lieCby mensieho rozsahu



2. Statom garantovany

Plne hradené ZP

ZP pozyvaju asymptomatické zeny, ktoré sa mamografie nezucastnili viac
ako 2 roky

Stat vytvara stabilné podmienky pre dlhodobu existenciu skriningu
Centralne riadenie cez NOI
Kontrola cestou MZ SR:

Komisia MZ SR pre skrining onkologickych choréb v SR.

Odborna pracovna skupina pre zabezpecenie kvality mamografickych
pracovisk Komisie MZ SR pre zabezpecenie kvality v radiologii,
radiacnej onkoldgii a nuklearnej medicine



3. Organizovany proces

Standardny postup na vykon prevencie karcindmu prsnika metédou
populacného skriningu — skriningova mamografia, 3.revizia

Nazov:

Standardny postup na vykonavanie lekarskeho
oZiarenia a na vykon prevencie - skriningova
mamografia/Standardny postup na vykon
prevencie karcinomu prsnika metédou
populacného skriningu - skriningova
mamografia

3. revizia

Autori:
doc. RNDr. Martina Horvathova, PhD., MPH
prof. MUDr. Viera Lehotska, PhD.
doc. RNDr. Denisa Nikodémova, PhD.
MUDr. Alena Kallayova
doc. MUDr. Jana Slobodnikova, CSc., MPH, mim. prof.
Mgr. Peter Gyurkovics (1. aj 2. revizia)
MUDr. Miria Reékova, PhD. (2. a 3. revizia)
MVDr. Jana Trautenberger Ricova (3. revizia)

Specializaény odbor

Radiologia




Preverene skriningove mamograficke
pracovisko

Negativny vysledok je oznameny ustne ihned a pisomne do 3 dni

Doplnujuce vysetrenia (USG, biopsia) s prejednanim vysledku a
odporucanym postupom cestou prsnikovej komisie a osobnym oznamenim
vysledku (radioldg oznamuje osobne zene vysledok biopsie a dalSieho
odporucaneho postupu do 15 pracovnych dni)

Prsnikova komisia (interdisciplinarny tim radioldg, onkolog, chirurg...
prejednavaju vsetky v skriningu zistené malignity na spolocnych stretnutiach
SO zapisom odporucani)



4. Kontrolovany proces cestou

IARC vsetky skriningy

European guidelines on breast Cancer screening and diagnosis
MZ SR

Komisia MZSR pre skrining onkologickych choréb SR

Odborna pracovna skupina pre zabezpecenie kvality mamografickych
pracovisk Komisie MZSR pre zabezpecenie kvality v radioldgii, v radiacnej
onkologii a v nuklearnej medicine

Vstupny audit, kontrolne audity kazdy rok neskor kazde 3 roky

Vlastneé preverené skriningové mamografické pracovisko: je povinné kazdy «
rok vykonat' vlastny interny audit.



5. Vyhodnocovany proces

+ Samotné preverené skriningové mamografické pracoviska mesacne
zasielaju anonymizované Statistické data na NOI
i (program zberu dat NOI MamoLight)

~ VyroCna sprava mamografickeho skriningu NOI kazdy rok

MAMOGRAFICKY SKRINING SR

MAMOGRAFICKYSKRINING SR MAMOGRAFICKYSKRINING SR et e o

Hodnotiaca sprava za obdobie 2020 Hodnotiaca sprava za obdobie 2021
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Statisticky audit

Vyhodnotenie kvalitativhych parametrov skriningu.

INDIKATORY:
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Rozsah skriningovéhao programu
Pocet Zien v cielovej populacii v organizovanom skriningovom programe |

Potet fien v prislufnom veku v celej krajine

Pokrytie podfa pozvania
Poiet fien pozvanych na skrining v danom fasovom obdabi [/
Pocat fien v cielove] populacii

Pokrytie na zaklade vyietrenia
Pocat pozvanych Zien, ktoré absalvovali skrining v danom Ezsovam ohdobi |
Poiet fien v cielove] populacii

Miera Gfasti
Pocet pozvanych Zien, ktoré absolvavali skrining v danom intervale /

Pocet pozvanych Zien v dznom intervale

Miera daliieho vyietrenia
Poiet fien, ktoré absohvovzli skrining & boli odoslané na daliie vyistrenie [

Poiat Fien, ktoré absolvovsli skrining
Stupen daliieho vyietrenia z technickej priciny
Poiet fien, ktoré boli opStovne pozvané na skriningové wyistrenie z technickych pridin [/

Podet fien, ktoré absahvovali skrining

Stupef intervalovej mamografie

Podet Zien, ktoré boli opStovne pozvané na skriningové wyistrenie kvdli 5 /
Poiet fien, kroré absalvovali skrining

Chybajlice {indikitory potrebné na réznych Grovniach)
Poiet fien, kroré absohvovzli skrining ale chijba im vysledok na prvej drovni /
Pocet Zien, ktaré absahvavali skrining

Stuped odoslania na operddiu
Poiet fien, ktoré boli odoslané na operdciu zleba Zeny s inoperabilnym karcinémaom

Potet fien, ktoré absohiovali skrining

Pomer B { M
Poiet Zien s benignow histolégiou /

Poiet tien s histologicky potvrdenym in-situ karcindmom

Miera detekeie karcindmu prsnika (vritane in-situ karcingmu)
Poiat Fien s histologicky potvrdenym in-situ karcinémam, alebo karcindmom,
Poiet fien, kroré absalvovali skrining
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Misra detekcie DCIE
Pocet fien s DCIS/

Patet fien, ktors absohvovali skrining

Miera detekcie invazivneho karcindmu pranika
Pocet Zien s karcingmom prsnika [
Poiet Zien, ktoré absalvovali skrining

Stupe biopsii = benignym nélezom

Potet fien s benignou histolégiou / Pofet lien, ktoré sbsalvovali skrining

. Proparcia mahjch invazivnych karcindmov za vistkjch invaziviych karcinémav

Pocet Zien s karcingmom prsnika v Stadiu pT1A4, alebo pT1B / Pocet Zien s karcindmom

MNezzchytené malé invazivne karcindmy zo vietkych invaziviych karcinémow
Poiet Zien s karcinémom 2 chibzjicim tdajom pT/ Poet ien s karcindmam pranika

Podigl zachytenjch LU negativiych karcindmov zo vietkjich karcindmov dizgnostikovanych
potas skriningu
Poiet Zien s negativitou LU / Pofet fien s karcindmam

Podiel nezachytenych LU negativnych karcindmav zo vistkych karcindmov dizgnostikovanych
poéas skriningu

Potet Zien s chybajicim ddzjom o stave LU / Pofet fien s karcindmom

. Podiel zachytenych 1+ karcindmov prenika zo vietkych karcindmov diagnostikovanych podas

skriningu

Podet Zien s pTNM Etadiom lIA - IV / Pofet fien s karcindmeom

Padiel nezachytenych I1+ karcindmov prenika zo vietkjch karcindmev diagnostikovanych
pocas skriningu
Podet Zien s chybajlicim Gdajom pTNM Stidia / Polet fien s karcinémom

Padiel zachytanjch I+ karcindmav pranika zo vietkych fien, ktoré sbsolvovali skrining

Pocet fien s pTNM Etadiom lIA — IV [/ Pofet fien ktoré absolvavali skrining

Padiel nezachytenych I1+ karcindmov prsnika zo vietkych Zien, ktoré absolvovali skrining
Poiet Zien s chybajicim ddzjom pTNM Stadiz / Podet fien ktoré sbsolvovali skrining

Konzervativna listha (DCIS)
Podet Zien s DCIS, ktoré absolvovali prsnik-zachownd operaciu f Podet fen operavanych pre
DCIs

. Chybajici ddaj o kenzervativns listbe u DCIS

. Konzervativna liefba (invaziviy karcindm)

. Chybajici Odaj o konzervativnej lietbe (invazivry karcinom)

. Chybajici idaj o kenzervativns listbe u Htadia pT1

. Popula#na incidencia karcinému prsnika

Pocet Zien s DCIS s chybsjlcim Udajom o operddii [ Podet Zien s DCIS

Pocet Zien s karcindmom, ktoré sbsclvovali prenik-zachownl operaciu / Podet Zien

5 karcindmom

Paéet Zien s karcindmam, s chybajicim Gdajom o operdcii / Pofet Sien s kargindmom
Konzervativna liefba u Stidia pT1

Pocet Zien s kercindmom 3tadia pT1 s prsnik-zichowvnou cperaciou / Pofet fien s karcindmom
Etadia pT1

Pocet fien s kercindmom Stédia pT1 s chybajucim Gdajom o operdcii / Pofet Zien s

karcingmom tadia pT1

Podisl porotilych Stadii karcindmu prsnika

Populaing martalita karcindmu preniks

1. Pokrytie a U€ast populdcie

11. Validita skriningového testu (odhady senzitivity a pecificity)
1. Predoperaéna diagnostika

V. Prognostické faktory najdenych nadorov

V. Dlhodobé ukazovatele populaéného dopadu




Validacia s datami zo ZP

NCZl a NOR

NARODNY ONKOLOGICKY REGISTER

NARODNE
CENTRUM
ZDRAVOTNICKYCH
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Hodnotiace kritéria — Indikatory kvality v centrach

zber a vyhodnocovanie Statistickych vysledkov mamografického skriningu v zavaznej
strukture, je podmienkou:

sebakontroly jednotlivych skriningovych mamografickych pracovisk

statistickeho zberu dat o ucastniCkach skriningu a jeho vyhodnocovani

vyhodnotenia indikatorov kvality mamografickeho skriningu

na zaklade vyhodnotenych parametrov modifikovat proces mamografickeho skriningu



Pocet skriningovych MMG vysetreni

Pocet skriningovych mamografii v centrach

Pocet skriningovych mamografii v centrach
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hladom na cielovu populaciu zien a pocet skriningovych centier, v ra’mci\

SR pripada na jedno centrum 18-tisic zien
(rozsah medzi krajmi 11 980 — 49 485)

NEDARI SA NAM NAPLNIT KAPACITY PREVERENYCH
SKRININGOVYCH PRACOVISK NA MIN. 5000 VYSETRENI

V roku 2022 dosiahlo referen¢nu hodnotu 5-tisic len jedno pracovisko!
Median 2-tisic vySetreni dosahuje len 50% pracovisk.
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Pocet diagnostikovanych malignit

Pocet diagnostikovanych malignit v centrach

70

60

50

40

30

204‘_‘

10 lmssssssessssnss X ST A
Median: 10

0

o

Referencna

hodnota: 20

2020
¢ 2021

¢ 2022

*e

Preverené skriningové mamografické pracoviska

P L AR IK 3

-

\_

Pri zvySujucej sa ucasti zien, dochadza prechodne k zvySeniu incidencie
C50 odhalenim aj pokrocilejsich stadii v asymptomatickej populacii zien a
nasledne nastupuje dlhodoby pokles.

Referenéna hodnota 20 malignit a viac sa vztahuje na realizaciu viac ako
5000 skriningovych mamografii.
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Pocet malignit na 1000 vysetreni

Detekéna miera (na 1000 vySetreni)
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/ ROZSAH DETEKCNEJ MIERY JE DOLEZITYM INDIKATOROM KVALITY \

PREVERENYCH SKRININGOVYCH MAMOGRAFICKYCH PRACOVIiSK, AKO AJ
CELEHO MAMOGRAFICKEHO SKRININGU!

V roku 2022 53% centier spitialo referenc¢ny rozsah detekénej miery malignit
4-7/1000.
Naopak, 16% centier malo vyssSiu detekénd mieru ako 7/1000 a az 31%

K centier dosahovalo nizsiu detekénu mieru ako 4/1000. j
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Pomer benignych a malignych

Pomer benignych / malignych
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Referenéna hodnota pomeru B/M je 0,25 t.j. 1/4!

Toho casu (zaciatok implementovania skriningu) je maximalne poZadovany

pomer B/M 2 t.j. 2/1.
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V roku 2022 len 2 centra diagnostikovali CIS v referenénom rozsahu.
AZ 63% centier nediagnostikovalo Ziadny CIS!
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% podiel malignit v Il a vysSom Stadiu

Podiel pokroc€ilych karcinédmov (stadium Il a viac)
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V roku 2022 68% centier diagnostikovalo do 30% malignit v Il alebo vysSom
Stadiu. Nasledne 32% centier diagnostikovalo viac ako 30% tychto malignit.
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Podiel absentujucich udajov stadia malignity Q

% podiel absentujucich alebo nelplnych
TNM stadii malignit
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/ PROBLEMATICKY ZBER UDAJOV TYKAJUCI SA TNM STADIA \ 2022
DIAGNOSTIKOVANYCH MALIGNIT. NEVYHNUTNOSTOU Sotet -
KAZDEHO CENTRA JE SPOLUPRACOVAT S EFEKTIVNE centier
VEDENOU PRSNIKOVOU KOMISIOU! priemer 21
V roku 2022 az 42% pracovisk diagnostikovalo viac ako 10% malignit,
ktorych stadium nebolo mozné urcit. Do Statistik sa nerataju objektivne median 3

\ priciny. j







	Snímka 1: Mamografický skríning a kvalitatívne porovnanie skríningových mamografických pracovísk na základe vyhodnotenia indikátorov kvality mamografického skríningu v roku 2022
	Snímka 2
	Snímka 3
	Snímka 4
	Snímka 5
	Snímka 6
	Snímka 7
	Snímka 8
	Snímka 9
	Snímka 10
	Snímka 11
	Snímka 12
	Snímka 13: Počet skríningových mamografií v centrách
	Snímka 14
	Snímka 15
	Snímka 16
	Snímka 17
	Snímka 18
	Snímka 19
	Snímka 20: Ďakujem  za pozornosť

