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Projekt Mamma

Provodenje Nacionalnog programa ranog otkrivanja raka
dojke
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Nacionalni progranog otkrivanja raka dojke usvojen je na 173. sjednici Vlade Republike Hrvatske
29.06.2006. godine, a sukladan je odrednicama Nacionalne strategije prevencije i ranog otkrivanija
raka, koja je dio Strategije razvoja zdravstva Hrvatske 2006 - 2011 godine. Takoder slijedi rezoluciju
0 prevenciji i kontroli karcinoma (WHA"58.22 «Cancer prevention and control»), Svjetske
zdravstvene skupstine 2005. godine.

Nosioc Programa kojeg jos skraceno zovemo ,Mamma” je Ministarstvo zdravstva i socijalne skrbi RH.
Za provodenje Programa imenovani su koordinatori u zavodima za javno zdravstvo, a ukupnu
koordinaciju provodi Hrvatski zavod za javno zdravstvo. Koordinatori odrzavaju mjesecne sastanke na
kojima evluiraju postignute rezultate i izvjeStavaju o prisutnim problemima. Za potrebe Programa
koristi se posebna softverska podrska, a svi su zavodi povezani preko servera Ministarstva u zajenicku
bazu podataka. Za pracenje Programa zaduzeno je Povjerenstvo za organizaciju, struc¢no pracenje i
kontrolu kvalitete programa mamografskog skrininga Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi,
sastavljeno od istaknutih radiologa posto se kao test za probir koristi mamografija i to svake druge
godine za zene u dobi 50 - 69 godina.

Ukupan broj Zena u toj dobi u Hrvatskoj iznosi oko 560 000. Da bi ostvario predvideni cilj smanjenja
smrtnosti od raka dojke za 25% nakon pet godina obuhvat zena mamografijom ne bi smio biti manji
od 70%. Da bi se osigurala kvaliteta provodenja programa obavlja se dvostruko neovisno ditanje
mamografskih nalaza. Poznato je da se mamografijom mogu otkriti promjene na dojkama i do 2
godine ranije nego palpacijom. Doduse u 15-20% sluCajeva tumor dojke ne moZe se otkriti
mamografijom. To je posebno vazna informacija s kojom opoznajem Zene prilikom poziva na
mamografiju i koju one potpisuju prilikom dolaska na mamografski pregled.

Prva informacija o Programu ve¢ je objavljena na stranicama Hrvatskog ¢asopisa za javno zdravstvo.
Sada objavljujemo rezultate prve godine provodenja tog znacajnog Nacionalnog projekta. S
Programom su prvo zapocele Zadarska i Osjecko-baranjska Zupanija i to 02.10. 2006., a postepeno
su se ukljucile i druge zupanije. Najkasnije su se ukljucile Primorsko-goranska (koja je provodila svoj
7upanijski program), Brodsko-posavska i Karlovacka zupanija (06.11. 2006.). Zupanije koje su veé¢
provodile programe ranog otkrivanja raka dojke pozvane su da se svojim aktivnostima ukljuce u
Nacionalni program kako bi sve aktivnosti bile sinhronizirane i postigle bolje u¢inke. Nevladine udruge
takoder su kao partneri uklju¢ene u izvodenje programa, posebice kao pomo¢ u medijskoj kampanji,
motiviranju Zena za dolazak na mamografiju kao i za pomo¢ koordinatorima u zavodima za javno
zdravstvo.

Do 11. prosinca 2007. godine pozvano je ukupno 339 011 Zena na mamografiju. Tim brojem
postizemo i viSe od predvidenog godisnjeg broja poziva za 280 000 Zena. Vrlo mali broj Zupanija nije
izvSio predvideni broj poziva za godinu dana, a neke su pozvale vedi broj Zena od predvidenih.

Prvo su bila pozivana slijedec¢a godista zena: 1937., 1954., 1955. i 1938., a kasnije joS i
1939.-1941. i 1950.-1953. godiste te 1942.-1943. i 1948.-1949. godiste. Jedan broj Zena koje se
nisu odazvale na prvi poziv ponovno je pozvan, do sada njih 19 406. Treba spomenuti da je ¢ak u 21
931slucajava adresa bila netocna, 3 614 Zena ne Zivi privremeno u Hrvatskoj, njih 2 145 je umrlo,
19 856 Zena je obavilo mamografiju unutar godine dana ( to su samo one koje su se nakon
primljenog poziva javile, sigurno ih je mnogo vise), a 2 792 ih je ve¢ u nekom postupku zbog bolesti
dojke.

Udio odazvanih zena na mamografiju je za Hrvatsku je prosje¢no 52,5% za prva tri pozivana godista
koja su uglavnhom kompletno obradena (1937., 1954. i 1955.), iako ¢e jos$ biti nekih korekcija
obzirom da u bazu podataka nisu jo$ uneseni svi nalazi. Mnogo je bolji odaziv za mlada godista. Za
1954. godiéte je 55,6%, a za 1955 je 54,8%. Zupanije koje prelaze ve¢ sada ciljem zacrtanih 70%



su Bjelovarsko-bilogorska (82,3%), Medimurska (78,9%) i Zadarska (72,8%) i Zupanija. Najslabiji je
odaziv u Sibensko-kninskoj, samo 40,7%, iako se polako poboljSava. (Tablica 1)

Znponljs P a5, 1 1955, modibte
Karlowvatka 44.5%
Zadarska T2 8%
Istarska 62, M
Osjecko-baranjska &0 8%
Dubrovacko-
neretvanska 59.6%
Medimurska 78BS
Splitsko-dalmatinska 42 3%
Poiesko -slavonska 62.1%
Lizkn-sanjska 43.4%
Bjelovarskn -hilogorska 82.4%

| Koprivnicho krizevatka 68.8%
Krapinsko-zagorska 61.3%
Sibensko.kninska 40.7%
Zagreb i Zagrehacka 45 3143 2%
Yukovarskn -srijamska 53, 7%
Brodsko-posavska 58 8%
Wirovitieko-pod ravska 59, 7%
Sigacko-moslavacka 51.5%
Warazdinzka 41.56%
Primarsko-goranska 47 5%
Ukupho Hrvatska 62 5%

Tablica 1. Nacionalni program ranog otkrivanja raka dojke,
stanje na dan 11. prosinca 2007. godine

Za oznacavanje mamografskih nalaza koristi se klasifikacija i ozna¢ava stupnjevima prema BIRADS-u
(od 0 do 5). Broj sumnjivih mamografskih nalaza, sto ukljuc¢uje stupnjeve BIRADS 4 i 5 je do sada 1
409 ili 1,16%. Predvideno je da dijagnosticka obrada svih Zena sa sumnjivim nalazom bude
kompletirana u roku od mjesec dana, Sto je u nekim Zupanijama vrlo tesko posti¢i zbog nedovoljno
potrebne opreme i kadrova. U cilju reduciranja nalaza BIRADS 0 provedena je edukacija radiologa po
regionalnim centrima - Zagreb, Rijeka, Split, a predvidena je i u Osijeku.



Zupanija Sumnjivi nalazi (BI-RADS 4 | &) Patvrdeni karcimom
01. Bjelovarske-bllagorska 27 20
02. Brodske-posavska 30 18
03, Dubrovadko-neretvanska 36 ' 18
04, |starska 45 20
05, Harlevacka 1 14
06. Keprivritka-krifevatka 33 | 17
07. Krapinske-zagorska 36 -
08, Litko-senjska 29 T
049, Medimurska 37 24
10. Os|edko-baran|ska 180 44
11. Pefedka-slavenska 27 13
i 12. I-Frimq-r:knvguram.k-a 82 24
12, Sisacke-meslavaika 12 10
4, Splitsko-dalmatinska rr 35
15. Slbensko-kninska 20 T
16, Varaidinska g 3
A7, Viroviticko-podravska 16 4
18. Vukevarske-srijemska 125 30
18. Fadarska 239 b
20. Zagreb | Zagrebatka 109+148 BE
Ukupno 1402 {1,16%) | 414

Tablica 2. Broj sumnjivih nalaza i potvrdenih karcinoma dojke,
stanje na dan 17. prosinca 2007. godine

Broj do sada otkrivenih karcinoma je 414 i svaki dan se mijenja. (Tablica 2). Prema nekim
preliminarnim analizama veé se uofava da su karcinomi otkriveni skriningom manje veliine i
lokaliziranijeg stadija nego oni koji su bili dijagnosticirani prije poletka Nacionalnog programa. To je
svakako i svrha svakog skrininga.

U drugoj godini provodenja Programa ocekujemo postizanje veéeg odaziva Zena te brzu dijagnosticku
obradu u onim Zzupanijama gdje to sada nije bio slu¢aj. Na boljem definiranju i opremanju
dijagnostickih centara ve¢ se radi, a trebamo teziti formiranju posebnih jedinica za bolesti dojke
(Breast Units).
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