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Struktura prezentace

Epidemiologie nadorl prsu
Screeningové programy v Cesku

Mira participace (ucasti) na mamografickém screeningu od roku 2010,
podle véku a regionu (data VZP)

Faktory ovliviujici téast na mamografickém screeningu v Cesku (studie
EHIS 2014)
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Epidemiologie nadoru prsu

* Roéné v CR onemocnénim vice nez 7500 Zen Vyskyt:

a 1900 zen zemre. - sporadicky (75 %)

To predstavuje zhruba ojedinély vyskyt v rodinach, vyssi vék
* 145 novych nddori na 100 000 zen
* 34 umrti na 100 000 Zen * hereditarni (5-10 %)

u vice pribuznych v nékolika generacich,

* Celozivotni kumulativni riziko u Zeny do 75 let v mladem veku, o
véku je v CR 8 %. (dédi¢na mutace konkrétniho genu)

e : :  familiarni
. Typlc!<y vvvek ceslfe paC|enthJe_60—69 let. Easty vyskyt nadort v rodiné
* temer 36 % vsech nemocnych je (d&di¢na zmény — nenf identifikovana
mladsich nez 60 let 2 jednoznacnd zména / polygenni dédicnost,
obdobny Zivotni styl,)
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Rizikove faktory nadoru prsu

Pohlavi, vék, etnikum

Pozitivni rodinna anamnéza
Expozice estrogenum (hormon dependentni nador)

- casny ndstup menstruace, pozdni menopauza, téhotenstvi po 35 roku véeku, dlouhodobad
hormonadlni substitucni Iécba, hormondlni antikoncepce

Zivotni styl
Alkohol - zvysené riziko (RR=1,32 %) jiZ pri konzumaci jednoho alkoholického ndpoje denné3.
Nadmérna konzumace tukd (predevsim nasycenych?)

Nadvaha a obezita (predevsim u Zen po menopauze)

Nedostatek pohybu
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! Screening a screeningove programy v Cesku

Screeningové programy v Cesku

Screening je vySetrfovani predem definované 2002 — mamograficky screening
skupiny lidi za ucelem vyhledavani . s Sky 45 ‘ce |
onemocneéni v jeho ¢asném stadiu, kdy Zeny ve veku a vice let
pacient je$t& nema3 potize. e Ixdva roky

Cilem je zlepsit progndzu nadorového 2008 — cervikalni screening

onemocnéni a snizit Umrtnost. (Zeny ve véku 15 a vice let, 1x ro¢né)

S ; 2009 — kolorektalni screening
Adresné zvani: Pozvanky od pojistoven formou

dopisu zenam ve veku 45-69 let, které se v
poslednich 35 letech nezuéastnily. €— 2014 — adresné zvani pojisténcu, kteri

Upominky pfi nereagovani. se screeningovych programu
neucastni




Mira participace (Ucasti) na
mamografickém screeningu od roku
2010, podle veku a regionu

Data VZP



Data poskytnuta VSeobecnou zdravotni
pojistovnou (VZP)

Anonymizovana individualni data Limitace dat / Charakteristika pojisténcl
* pocty provedenych screeningovych * 55 % Ceskych Zen pojisténo u VZP
mamografii podle veku a okresu trvalého o, . i
bydlisté.  Starsi vékova struktura
* pocty pojisténcu a pétiletych vékovych * oSetreno standardizaci

skupin a okresu trvalého bydlistée .

Z téchto dat byly vypocteny:

* hrubé, standardizované a vékoveé
specifické miry ucasti na
mamografickém screeningu pro roky
2010-2017 (Ero standardizaci byl pouzit
Novy evropsky standard).

* Mira ucasti byla vypoctena jako podil /4 TEEAN
poctu provedenych vykonu a polovin R IT I VAR
poctu pojisténcu (screening je provadén
jednou za dva roky).

* Nerovnomérny podil pojisténcu okresech
* 18 % Mlada Boleslav — 83 % Most (Praha 60 %)



Miry UcCasti na mamografickém screeningu

- e

2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017

39,6%
40,5%
43,5%
46,0%
49,0%
48,1%
49,4%
49,7%

Standardizovana

mira ucasti
41,1%
42,0%
45,1%
47,9%
50,9%
50,1%
51,4%
51,7%

Zdroj dat: VZP, vlastni vypocet



Véekove specivfické miry ucasti na mamografickém
screeningu, Cesko, 2010-2017
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Standardizované miry Ucasti na mamografickém screeningu u pojisténct VZP (zeny 45+)

Rok 2010 Min: Nymburk — 12,1%
Max: Pelhfimov — 61,4%
R (variacni rozpéti): 49,3%

Zdroj dat: VZP, vlastni vypocet
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Standardizované miry Ucasti na mamografickém screeningu u pojisténct VZP (zeny 45+)

Rok 2017 Min: Jesenik — 38,3 %
Max:Trebi¢ — 69,8 %
R (variacni rozpéti): 31,5 %

EEin lliberec!
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Charakteristika zen ucastnicich se
mamografickeho screeningu

Data EHIS 2014 (Evropské vybérove setreni o zdravi)
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Data studie EHIS 2014 (Evropské vybérové i‘i
setreni o zdravi)

e Zajmova skupina: Zeny 45+ Metodika

(n=2681) * Miry U&asti podle sledovanych
charakteristik (%)
(vCetné testovadni hypotézy o shodé
procentudlniho zastoupeni - chi2-test
nezavislosti)

 Ucast na mamografickém screeningu
na zakladé otazky: ,,Kdy jste byla
naposledy na mamografickém
vysetreni?“
(ANO = Gcast v poslednich 2 letech) ~ ° Binarnilogisticka regrese (OR)
(Sance ucastnit se mamografického
screeningu)



Mira ucasti na mamografickém screeningu
(v poslednich dvou letech, zeny 45+, EHIS 2014)

Celkova mira ucasti u respondentek studie EHIS byla 60,8 %.

Sociodemografické charakteristiky

Promeénnd Mira ucéasti (%) Proménnd Mira uéasti (%)

Vékova skupina*  45-49 79,0 Rodinny stav* svobodna 66,7
50-54 81,1 vdana 73,4
55-59 73,0 rozvedend 67,8
60-64 77 ovdovéld 42,4
65-69 68,3 Typ ekonomické ekonomicky aktivni 79,7
70-74 54,8 v
75-79 41,8 aktivity* dlchodkyné 53,1
80-84 26,3 ostatni 79,3
85+ 7.9 Prijem domacnosti 1. kvartil 48,5

Vzdélani* zakladni 44,4 kvartily* 2. kvartil 66,9
stfedoSkolské bez maturity 61,1 3. kvartil 72,4
stredoskolské s maturitou 69,1 4, kvartil 74,9
vysokoskolské 70,7

*  p-hodnota<0.05



Mira ucasti na mamografickém screeningu
(v poslednich dvou letech, zeny 45+, EHIS 2014)

Ukazatele zdravotniho stavu

Ukazatele zivotniho stylu

Mira ucasti (%) Proménna

Mira ucasti (%)

Proménna
Subjektivni hodnoceni dobré 72,2
zdravi* primérné 58,6
Spatné 36,9
Dlouhodobé omezeni ne 72,2
¢innosti* ano, ale ne vazné 57,5
ano, vaziné 39,1
Dlouhodoba ne 68,8
nemocnost* ano 59,4
Kvalita Zivota™ dobrd 67,3
pramérna 51,9
Spatna 27,5

Kuracké zvyklosti* kurak 57,9
byvaly kurak 66,8
nekurak 64,7
Stravovaci navyky* dobré 69,5
primérné 56,5
Spatné 52,8
Fyzicka aktivita* zadny den 57,4
pocet dni v tydnu 1-2 dny 81,7
3 avice dnl 77,4
Index télesné hmotnosti* norma 60,2
nadvaha 58,0
obezita 66,4

*

p-hodnota<0.05




Mira ucasti na mamografickém screeningu
(v poslednich dvou letech, zeny 45+, EHIS 2014)

Ukazatele zdravotni péce

Proménna Mira ucasti (%)
Spokojenost se zdravotni spokojen 63,0
péci — specialisté* nespokojen 48,9
Uéast na cytologickém vy3etieni ano “

v poslednich 12 mésicich* ne 44,2

*  p-hodnota<0.05




Sance ucastnit se mamografic

Kého screeningu

Proménna OR Cl95% sign.
Vékova skupina 45-49 5,24 3,516 7,795 <0,001
50-54 5,98 3,964 9,006 <0,001
55-59 5,24 3,610 7,621 <0,001
60-64 4,87 3,522 6,740 <0,001
65—69 3,00 2,225 4,043 <0,001
70-74 1,69 1,241 2,292 0,001
75-79 1
80-84
85+
Vzdélani* zékladni 1 o Remimlevdne e
stfedosSkolské bez maturity 1,41 1,123 1,763 0,003 i
stredosklské s maturitou 1,84 1,461 2,316 <0,001
vysokoskolské 1,69 1,191 2,383 0,003 .
Rodinny stav** svobodna 0,57 0,341 0,959 0,034 5 :
vdana 1 Kcv)ntrolovvar,\olna
rozvedens 0,71 0,555 0911 | 0,007 Hek & vl
ovdoveéla 0,62 0,502 0,768 <0,001
Typ ekonomické aktivity** ekonomicky aktivni 1
dlchodkyné 1,75 1,301 2,367 <0,001
ostatni 1,13 0,687 1,847 0,638
Ptrijem domacnosti - kvartily** 1. kvartil 1
2. kvartil 1,33 1,070 1,659 0,010
3. kvartil 1,20 0,933 1,552 0,155
4. kvartil 0,82 0,581 1,167 0,276




Sance Ucastnit se mamografického screeningu, vysledky LR

Proménna OR Cl95% sign.

Subjektivni hodnoceni zdravi** dobré 2,06 1,588 2,684 <0,001
pramérné 1,98 1,545 2,535 <0,001
Spatné 1

Dlouhodobé omezeni ¢innosti**  ne 1,99 1,540 2,581 <0,001
ano, ale ne vainé 1,63 1,272 2,083 0,003
ano, vazné 1

Dlouhodoba nemocnost** ne 1,50 1,159 1,945 0,002
ano 1

Kvalita Zivota** dobra 4,15 2,780 6,208 <0,001
pramérna 2,53 1,665 3,830 <0,001
Spatnd 1

Kuracké zvyklosti** nekurdk 1,61 1,201 2,146 0,001
byvaly kurdk 1,43 1,116 1,825 0,005
kurak 1

Stravovaci ndvyky** dobré 1,96 1,388 2,781 <0,001
pramérné 1,14 0,823 1,588 0,425
Spatné 1

Fyzicka aktivita** zadny den 1

pocet dni s fyzickou aktivitou 1-2 dny 1,69 1,196 2,401 0,003
3 avice dnl 1,51 0,967 2,344 0,070

Index télesné hmotnosti** norma 1
nadvaha 1,11 0,904 1,357 0,324
obezita 1,56 1,235 1,961 <0,001

Spokojenost se zdravotni péci**  spokojen 2,17 1,720 2,740 <0,001

specialisté nespokojen 1

U¢ast na cytologickém vysetieni** ano 7,25 5,734 9,156 <0,001

v poslednich 12 mésicich ne 1

** Kontrolovano na
vék a vzdélani



Po |6 letech od zahajeni narodniho
screeningového programu se Ucastni priblizné
polovina vsech zen.

Dékuji za pozornost

Existuji velke rozdily v ucasti napric okresy
Ceska, stejné jako rozdily v ucasti podle véku.

N7

Vyssi pravdépodobnost ucasti je u zen:
* s vyssim vzdélanim

* s dobrym zdravotnim stavem a celkove
spokojenych se svym zivotem

* s dobrym zivotnim stylem (vyziva, nekoureni)
michala.lustigova@gmail.com

Nejvice zvysuje pravdépodobnost ucasti na

mamografickeém screeningu pravidelna

- _ ) gynekologicka prevence.
PRIRODOVEDECKA

FAKULTA

Univerzita Karlova
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