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Sazetak

Rak dojke najcesca je zlocudna bolest Zena u Hrvatskoj i svijetu, a rano otkrivanje kljucan je ¢imbenik
smanjenja mortaliteta. Nacionalni program ranog otkrivanja raka dojke ( ,,MAMMA®) provodi se od
2006. godine i obuhvaca zene u dobi 50 - 69 godina, koje se pozivaju na mamografiju svake dvije godine.

Cilj istrazivanja: ispitati razlike u nalazima mamografije prema klasifikaciji BI-RADS u 4. i 7. ciklusu
Nacionalnog preventivnog programa ranog otkrivanja raka dojke u odnosu na dob ispitanica.

Ispitanici i metode: ispitanice su sudionice ¢etvrtog i sedmog ciklusa Nacionalnog programa ranog
otkrivanje raka dojke Brodsko-posavske zupanije. Promatrano je deset istih godista kroz dva ciklusa
pozivanja, od 1955. do 1964. godista. Podaci o ispitanicama prikupljeni su iz informaticke aplikacije
NPP sustav kojim se koristi Sluzba za epidemiologiju i javno zdravstvo Nastavnog zavoda za javno
zdravstvo Brodsko-posavske Zupanije. Svi dobiveni podaci odnose se na osobe koje su sudjelovale u
ovom istraZivanju s njihovim pripadaju¢im nalazom (jedan nalaz odgovara jednoj ispitanici).

Rezultati: u istrazivanju su obradeni podaci 11.166 ispitanica. S obzirom na godiste ispitanica, najvise
ispitanica je rodeno 1956. godine, njih 1.216. Od ukupnog broja ispitanica prema radioloskom izvjes¢u
prema klasifikaciji BI-RADS najvise je bilo nalaza tipa BI-RADS 1 i BI-RADS 2. Takoder, manji broj
sumnjivih nalaza prema klasifikaciji BI-RADS imale su Zene u ¢etvrtom ciklusu u usporedbi sa Zenama
u sedmom ciklusu pozivanja.

Zakljucak: istrazivanje je pokazalo da su uredni nalazi bili prisutni kod najviSe ispitanica. Ispitanice
koje su starije dobi odnosno ispitanice koje su rodene 1955. 1 1956. godine imale su ¢eSée benigne
nalaze, dok su ispitanice koje su rodene 1964. godine imale ve¢i udio sumnjivih nalaza, odnosno BI-
RADS 0 i BI-RADS 4. S obzirom na globalno $irenje malignih bolesti, a posebno zbog visokog
mortaliteta od raka dojke kljucno je nastaviti redovito podizati razinu svijesti i rani mamografski probir.
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Uvod

Rak dojke najces¢i je oblik raka u Zena u svijetu, a tako i u Republici Hrvatskoj (RH). Prema zadnjim
dostupnim podacima Svjetske zdravstvene organizacije rak dojke uzrokovao je 670.000 smrtnih
slucajeva te je zabiljezeno 2,3 milijuna novootkrivenih slucajeva raka dojke (1). U RH je prema
dostupnim podacima iz 2022. godine otkriveno 3.088 novih slu¢ajeva raka dojke, dok je 2023. godine
umrlo 707 Zena. Prema epidemioloskim podacima za Brodsko-posavsku zupaniju (BPZ) 2022. godine
otkriveno je 89 novih slucajeva, a 2023. godine od raka dojke umrle su 22 Zene (2,3). Rak dojke
predstavlja znacajan javnozdravstveni problem te je vrlo vazno otkriti rak dojke u po¢etnom stadiju kako
bi Sanse za izljeCenje bile vece. Zbog navedenih razloga Vlada Republike Hrvatske 2006. godine
donijela je odluku o usvajanju Nacionalnog programa ranog otkrivanja raka dojke — ,MAMMA* (4).
Provedba ovog programa u BPZ zapocela je u listopadu 2006. godine. Ciljevi ovog programa su smanjiti
smrtnost za 25 - 30 % te otkriti rak u pocetnoj fazi kako bi se moglo zapoceti s lijeCenjem. Na taj nacin

poboljsava se kvaliteta zivota zene oboljele od raka dojke i smanjuju se troskovi lije¢enja.

Standardizirani pristup oCitavanju nalaza mamografije zapoceo je 2006. godine uvodenjem nacionalnog
programa ranog otkrivanja raka dojke. Ovakav pristup ocitavanju nalaza olaksao je multidisciplinarnom
timu dijagnostiku i lijeCenje bolesti dojki. Kategorizacija nalaza podrazumijeva sedam glavnih

kategorija oznacenih brojkama od 0 do 6:

e BI-RADS 0 — oznacava nalaz koji nije dovoljan za procjenu i potrebna je daljnja dijagnosticka
obrada. Najcesce se koristi kada je potrebna dodatna mamografija ili ultrazvuk, te se nakon
dodatne dijagnosticke obrade donosi konacna procjena.

e BI-RADS I — oznacava negativan nalaz, odnosno da je nalaz uredan §to znaci da u ovom nalazu
nisu pronadene patoloske promjene tkiva. Na ovaj nalaz preporucena je rutinska kontrola za
dvije godine.

e BI-RADS 2 — oznacava benigni nalaz. Nalaz je uredan, no postoje benigne promjene koje
ukljucuju fibroadenome, ciste ili tvorbe koje sadrze masti. Ovaj nalaz preporuca takoder
rutinsku kontrolu za dvije godine.

o BI-RADS 3 — oznacava vjerojatno benigni nalaz. Ova kategorija ozna¢ava strukturne promjene
kojima je vjerojatnost maligniteta manja od 2 %. Ovaj nalaz zahtijeva ultrazvucni pregled ili
kontrolnu mamografiju unutar Sest mjeseci.

e BI-RADS 4 — oznacava nalaz s promjenama sumnjivim na malignitet, odnosno da su te
promjene u rasponu rizika za malignitet od 2 do 95 %. U slucaju ovakvog nalaza preporucena
je daljnja patohistoloska ili citoloSka obrada kako bi se utvrdila priroda pronadenih tvorbi

tijekom mamografskog probira.



e BI-RADS 5 — oznacava visoko suspektnu promjenu na malignitet sa stupnjem vjerojatnosti
maligniteta preko 95 %. Ovaj nalaz zahtijeva hitnu specijalisti¢ku obradu u vidu hitne biopsije
1 upucivanja kirurgu na daljnju obradu i lijecenje.

e BI-RADS 6 — oznacava dokazano prisustvo maligne bolesti koja je potvrdena patohistoloskim

nalazom (5, 6, 7, 8, 9).

Ispitanici i metode

Za potrebe ovog istrazivanja 07.02.2025. donesena je odluka Etickog povjerenstva Nastavnog zavoda
za javno zdravstvo Brodsko-posavske zupanije (NZJZ BPZ), kojom se odobrava diplomski rad na temu
»Usporedni prikaz cetvrtog i sedmog ciklusa Nacionalnog preventivnog programa za rano otkrivanje
raka dojke prema BI-RADS Kklasifikaciji“. Ispitanice su sudionice cetvrtog i sedmog ciklusa
Nacionalnog preventivnog programa ranog otkrivanja raka dojke u Brodsko-posavskoj zupaniji.
Promatrano je deset istih godista kroz dva ciklusa pozivanja, od 1955. do 1964. godista. Podaci o
ispitanicama prikupljeni su iz informaticke aplikacije NPP sustav kojim se koristi Sluzba za
epidemiologiju i javno zdravstvo NZZJZ BPZ. Provodenje ovog programa odvija se u dvjema op¢im
bolnicama, odnosno mamografskim jedinicama: Opc¢a bolnica Nova Gradiska i Opéa bolnica ,,Dr. Josip
Bencevi¢™“ Slavonski Brod. Nacionalnim programom ranog otkrivanja raka dojke ,MAMMA®
obuhvacene su Zene u dobnoj skupini od 50 do 69 godina. U Novoj Gradiski dnevno je dodijeljeno 15
termina za mamografski probir, dok je u Slavonskom Brodu dodijeljeno 30 termina svakog radnog dana
u tjednu. Cetvrti ciklus pozivanja trajao je od 05.12.2014. do 28.11.2016., a sedmi ciklus trajao je od
02.03.2021. do 21.03.2023.

Statisticke metode

Za opis distribucije frekvencija istrazivanih varijabli upotrijebljene su deskriptivne statisticke metode.
Srednje vrijednosti su izrazene medijanom i interkvartilnim rasponom ili aritmetiCkom sredinom i
standardnom devijacijom ovisno o raspodjeli koja je bila ispitana Kolmogorov-Smirnovljevim testom.
Za provjeru razlika izmedu dvije nezavisne varijable koriten je Mann-Whitneyjev test ili t-test ovisno
o raspodjeli. Za ispitivanje razlika izmedu vise nezavisnih varijabli koriSten je Kruskal-Wallisov test
ovisno o raspodjeli. Za ispitivanje razlika u kategorijskim varijablama koristen je y>-test. Kao razinu
statisticke znacajnosti uzeta je vrijednost P < 0,05. Za obradu su kori$teni statisticki paketi /BM SPSS
Statistics for Windows, verzija 25 (IBM Corp., Armonk, NY, SAD; 2017) i JASP, verzija 0.17.2.1
(Department of Psychological Methods, University of Amsterdam, Amsterdam, Nizozemska).



Rezultati

U istrazivanju su obradeni podaci 11.166 pacijentica koje su podvrgnute mamografiji. Najvise ispitanica
jerodeno 1956. godine, njih 1.216 (10,9%). Najmanje ispitanica je rodeno 1962. godine, njih 971 (8,7%)
(Tablica 1.). Rezultati su pokazali da postoji znacajna razlika u raspodjeli broja ciklusa prema godistu
ispitanica (y*-test; P < 0,001), u 4. ciklusu ih je zna¢ajno vise bilo rodeno 1956. godine, njih 614 (11,5%),
i 1958. godine, njih 609 (11,4%), dok je znacajno vise u 7. ciklusu bilo rodeno 1961. godine, njih 639
(10,9%), 1 1962. godine 566 (9,7%) (Tablica 2.).

Rezultati su pokazali da postoji znacajna razlika u raspodjeli nalaza po klasifikaciji BI-RADS prema
godistu ispitanica (y*-test; P < 0,001); tako je znacajno vise ispitanica s nalazom BI-RADS 0, njih 147
(16,6 %), rodeno 1964. godine. Znacajno vise ispitanica s nalazom BI-RADS 2 rodeno je 1955. godine,
njih 670 (11,1 %), 1 1956. godine, njih 726 (12 %), te je znacajno vise ispitanica s nalazom BI-RADS 4,
njih 17 (17,7 %), rodeno 1964. godine (Tablica 3.).

Promatrajuci rezultate vidimo da je godisSte ispitanica nisko negativno povezana s kategorijom nalaza
BI-RADS (p=-0,041; P=0,002), odnosno §to je ispitanica starija, kategorija BI-RADS je niza (Tablica
4.).

Rasprava

Sustav zavoda za javno zdravstvo u Republici Hrvatskoj djeluje kroz Zupanijske zavode za javno
zdravstvo. NZJZ BPZ ima sjediste u Slavonskom Brodu i ispostavu u Novoj Gradiski. Na podruéju BPZ
trenutacno djeluje jedan tim javnog zdravstva koji provodi nacionalne preventivne programe ranog

otkrivanja raka prema nacionalnim smjernicama.

Osobe ukljucene u NP , MAMMA* na ku¢nu adresu dobivaju omotnicu s pozivnim pismom na kojem
je navedena adresa i vrijeme pregleda, kao i uputa za slucaj da ne mogu ili ne Zele do¢i na pregled kako
bi se termin oslobodio za druge osobe uklju¢ene u program. S pozivnim pismom dolaze i kupovnice
koje sluze kao jedan oblik uputnice i letak o vaznosti probira, vaznosti redovitih mamografskih pregleda
kao i dodatne vazne informacije o korisnosti mamografije (10). Po u¢injenom pregledu na ku¢nu adresu
stize nalaz mamografije s uputom o potrebnoj daljnjoj kontroli ako je potrebno ili napomena za redovitu
kontrolu za dvije godine. Vazno je naglasiti da je NPP besplatan za sve Zene koje Zive na podrucju
Republike Hrvatske. Prema Americkom drustvu za rak, rano otkrivanje raka dojke povezano je s 5-
godis$njom relativnom stopom prezivljavanja od 99% (11). Promatramo 1i Europu, svaka Zena dobi od
50 do 69 godina pridruzuje se mamografskom probiru, a stvarna pokrivenost je na zapadu 62%, na istoku
49%, na sjeveru 64% i na jugu 69%.(12) U ovom istrazivanju usporedeni su ¢etvrti i sedmi ciklus. U
cetvrtom ciklusu sudjelovale su zene rodene od 1945. godine do 1964. godine, dok su u sedmom ciklusu
sudjelovale zene rodene od 1952. godine do 1972. godine. U cetvrtom ciklusu odaziv na mamografiju

bio je 60,8%, dok je u 7 ciklusu odaziv bio 64,9%. Tijekom 4. ciklusa u RH su ukupno pozvane 622.353



zene, a provedeno je 249.740 mamografskih pregleda. Odaziv na razini RH iznosio je 59%, dok je
preporuceni odaziv od 70% postignut u Medimurskoj, Bjelovarsko-bilogorskoj i PozeSko-slavonskoj
zupaniji (13). U 7. ciklusu odaziv u RH iznosio je 64%. S obzirom na to da godiSta nisu ista u navedenim
dvama ciklusima promatranja, u ovom istrazivanju praceno je deset istih godiSta kroz dva ciklusa
pozivanja s odmakom od neSto viSe od 5 godina od pocetka pozivanja, odnosno ukupno 11.166
pacijentica. NajviSe ispitanica rodeno je 1956. godine, njih 1.216. NajviSe ispitanica u ¢etvrtom ciklusu
rodeno je 1956. godine, njih 614, dok je najvise ispitanica u sedmom ciklusu rodeno 1961. godine, njih
639. Najmanje ispitanica rodeno je 1962. godine. Vrlo je vazno razmotriti ¢injenicu da su osobe rodene
1962. godine jo$ uvijek radno aktivne, pa mnogi obavljaju redovite preglede u sklopu sistematskih
pregleda koje financiraju poslodavci, ali i poticu lijecnici opée medicine, kao i specijalisti ginekologije
na primarnoj zdravstvenoj razini. Promatrajuci Cetvrti i sedmi ciklus nalazi se znacajna razlika u
raspodjeli godiSta prema ciklusu. Vi$e ispitanica koje su rodene 1956. godine i 1958. godine obavilo je
mamografiju u ¢etvrtom ciklusu, dok je u sedmom ciklusu bilo znac¢ajno vise ispitanica koje su rodene
1961.11962. godine. Rezultati klasifikacije BI-RADS pokazuju nisku negativnu povezanost s godistem
S$to znaci da §to je vece godiste, odnosno Sto je Zena starija, to je kategorija BI-RADS niza. Razlog
takvog nalaza povezuje se s ciljem i akcijama NPP, a to je prevencija odnosno rano otkrivanje jer je
primjerice ve¢ BI-RADS 3 dvojben nalaz mamografije. Dodatnom analizom raspodjele ispitanica prema
godini rodenja uocene su znacajne razlike u zastupljenosti pojedinih kategorija BI-RADS. Rezultati
pokazuju da je znacajno vise ispitanica s kategorijom BI-RADS 0 bilo rodeno 1964. godine, njih 147
(16,6 %). S druge strane, ispitanice s kategorijom BI-RADS 2, koja ukazuje na benignu prirodu nalaza,
u vecem su broju rodene 1955. (670 ispitanica, 11,1 %) i 1956. (726 ispitanica, 12 %) godine. Nadalje,
kategorija BI-RADS 4, koja oznacava sumnju na malignu leziju i potrebu za dodatnom dijagnostikom
(npr. biopsijom), najzastupljenija je kod Zena rodenih 1964. godine gdje je zabiljezeno 17 ispitanica

(17,7 %).

Ovi podaci mogu upuéivati na to da razli¢ite dobne skupine (izrazene kroz godista rodenja) pokazuju
razliGite obrasce nalaza na mamografiji. Zene rodene 1964. godine koje su u vrijeme mamografije bile
u kasnim pedesetima, pokazuju veci udio nalaza oznacenih kao BI-RADS 0 i BI-RADS 4. To moze
sugerirati da je u toj dobnoj skupini vec¢a sloZzenost strukture dojki — potencijalno zbog veée gustoce
dojki, prisutnosti razli¢itih strukturalnih promjena ili drugih ¢imbenika koji zahtijevaju dodatnu obradu
1 pazljiviju interpretaciju. Naprotiv, ispitanice rodene 1955. 1 1956. godine, koje su prilikom pregleda
bile u ranim Sezdesetima, imale su ¢e$¢e benigne nalaze (BI-RADS 2), §to ukazuje na stabilnije obrasce

u procjeni dojki u toj dobnoj skupini.



Zakljucak

Ispitanice rodene 1955. 1 1956. godine imale su ¢eSce benigne nalaze $to ukazuje na stabilnije obrasce

u procjeni dojke u toj dobnoj skupini. Ispitanice koje su rodene 1964. godine imaju veci udio nalaza BI-

RADS 01 BI-RADS 4 $to moze sugerirati na slozenost dojki u toj dobi i na potrebu daljnje dijagnosticke

obrade. Svrha nacionalnog programa je upravo smanjenje broja oboljelih i umrlih od raka dojke, a

samim time i poboljSanje kvalitete Zivota osobe s dijagnozom raka dojke. Kontinuiranim podizanjem

svijesti, ukazivanjem na vaznost samopregleda i odlaskom na mamografski probir postize se poboljsanje

u ranom otkrivanju bolesti, a samim time povecava se i stopa izljeCenja od same bolesti.

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/breast-cancer
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Tablica 1. Raspodjela godista ispitanica

Godiste n (%)

1955. 1.159 (10,4)
1956. 1.216 (10,9)
1957. 1.188 (10,6)
1958. 1.201 (10,8)
1959. 1.080 9,7
1960. 1.090 9,8)
1961. 1.098 9,8)
1962. 971 (8,7)
1963. 1.021 9,1)
1964. 1.142 (10,2)

Napomena: n — broj ispitanika; % - postotak



Tablica 2. Raspodjela broja ciklusa prema godiStu ispitanica

Broj ciklusa

4 7 P
n (%) n (%)

Godiste

1955. 568 (10,7) 591 (10,1) <0,001
1956. 614 (11,5) 602 (10,3)

1957. 598 (11,2) 590 (10,1)

1958. 609 (11,4) 592 (10,1)

1959. 505 9,5) 575 (9,8)

1960. 532 (10,0 558 (9,6)

1961. 459 (8,6) 639 (10,9)

1962. 405 (7,6) 566 9,7

1963. 501 (9,4) 520 (8,9)

1964. 534 (10,0 608 (10,4)

Napomena: n— broj ispitanika; % - postotak; SB — Slavonski Brod; NG — Nova Gradiska; P - statisticka znacajnost;
*,2
¥ -test



Tablica 3. Raspodjela klasifikacija BI-RADS prema dobi ispitanica

Klasifikacija BI-RADS

0 1 2 3 4 5
Godiste n % n % n % n % n % n % P’
1955. 81 (92) 28 (10) 670 (1L,1) 119 (92) 5 (52 0 (0) <0,001
1956. 8 (9,7) 268 (95 726 (120) 129 (10) 7 (13) 0 (0)
1957. 83 (94) 28 (10) 656 (108) 157 (122) 9 (94) 0 (0)
1958. 77 (87) 309 (10,9) 649 (10,7) 154 (11,9 11 (115 1 (20
1959. 66 (1,5) 267 (94) 622 (103) 116 (9 8 (83) 1 (20)
1960. 92 (10.4) 283 (10,0) 597 (9.8) 106 (82) 11 (11,5 1 (20)
1961. 103 (11,7) 300 (10,6) 571 (9,4) 113 (8,8) 10 (104) 1 (20)
1962. 68 (1,7) 254 (9) 533 (88) 111 (86 5 (52) 0 (0)
1963. 81  (92) 260 (92) 536 (8,8 131 (10,1) 13 (13,5 0 (0)
1964. 147 (166) 320 (113) 502 (83) 155 (12,0) 17 (17,7) 1 (20)

Napomena: n — broj ispitanika; % - postotak; P - statisti¢ka znacajnost; * > test



Tablica 4. Povezanost klasifikacija BI-RADS s dobi ispitanika

klasifikacija BI-RADS

Godiste P -0,041

P 0,002

Napomena: p — Spearmanov koeficijent korelacije; P — statisticka zna¢ajnost; * Spearmanova korelacija



