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Profilaktyka onkologiczna - badania mammograficzne w 2009r.

1. Cele programu

Cel glowny
Obnizenie umieralnosci 1odzkich kobiet z powodu nowotworéw ztosliwych piersi poprzez
wykrywanie choroby we wczesnym stadium rozwoju.

Cele szczegolowe:

zapewnienie powszechnej dostgpnosci do profilaktycznych badan mammograficznych,
wczesne wykrywanie i diagnozowanie stanéw przedrakowych,

zapewnienie kobietom bioracym udziat w programie mozliwosci konsultacji lekarskich,
szybkiej diagnostyki i1 leczenia w przypadku stwierdzenia zmian chorobowych,

edukacja zdrowotna kobiet:

- zwigkszenie poziomu wiedzy na temat czynnikow ryzyka chor6b nowotworowych,
- zwigkszenie $wiadomosci zdrowotnej,
- wyrobienie nawyku dbania o wtasne zdrowie (m.in. samobadanie).

2. Populacja obje¢ta programem
Kobiety w wieku 40 - 49 lat, ktore w okresie 2 lat nie miaty mammografii, zamieszkate na terenie
Lodzi.

3. Organizacja i realizacja badan

1)

2)

Realizacja badan mammograficznych prowadzona jest w zoz wytonionych w drodze
konkursu ofert.

Schemat postgpowania:

Badaniom poddane zostana kobiety ze skierowaniami na drukach programu.

Wyniki badan kobiety odbieraja osobiscie.

W przypadku wykrycia zmian chorobowych nienowotworowych, kobiety otrzymuja
informacje¢ dla lekarza poz oraz zalecenie konsultacji onkologiczne;.

W przypadku podejrzenia nowotworu ztosliwego kobiety umawiane sa do poradni
onkologicznej w ramach $wiadczen finansowanych przez NFZ.

W przypadku wykrycia nowotworu ztosliwego piersi, pacjentka zostaje poinformowana
o wyniku badania oraz ma przedstawione mozliwosci leczenia, a takze wskazane osrodki,
w ktorych takie leczenie moze by¢ przeprowadzone. O wyniku badania zostaje pisemnie
powiadomiony lekarz podstawowej opieki zdrowotnej, do ktérego pacjentka jest
zadeklarowana (jesli pacjentka wyrazi zgodg).

4. Monitorowanie realizacji programu

W oparciu o comiesigczne raporty z realizacji badan prowadzona bgdzie ocena wynikow.
Kryteria oceny programu:

e Liczba kobiet objgtych profilaktycznymi badaniami mammograficznymi,

e liczba wykrytych zmian w piersiach,

e liczba podejrzen nowotwordéw ztosliwych piersi,



e liczba nowotwordw ztosliwych potwierdzonych badaniem histopatologicznym,
e liczba wykrytych nowotworoéw zto§liwych, z podzialem na stopnie zaawansowania,

Realizator badan zobowiazany jest do przekazania pelnej zbiorczej informacji (pozbawionej cech
identyfikacji osobowej) o potwierdzeniu rozpoznania nowotworu ztosliwego u kobiet objetych
programem.

W celu oceny efektywnos$ci ekonomicznej programu przeprowadzona zostanie analiza kosztow
wykrycia jednego przypadku nowotworu zlosliwego. Pozwoli to réwniez na porownanie
efektywnos$ci przeprowadzonych badan przez poszczegdlnych realizatorow programu (odsetek
wykrytych nowotworow ztosliwych w badanej grupie).

5. Informacje organizacyjne:
1) realizator programu zobowiazany jest do prowadzenia odrgbnej rejestracji pacjentek
objetych programem,
2) za opracowanie danych dotyczacych realizacji programu odpowiedzialny jest personel
medyczny wyznaczony przez dyrektora zoz realizujacego program,
3) realizator programu ma obowiazek comiesigcznego skladania raportu z jego realizacji
do Wydzialu Zdrowia Publicznego UML.

6. Realizacja programu — marzec — listopad 2009r.

7. Finansowanie — UML



