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Opinia
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych
nr 106/2011 z dnia
o projekcie programu zdrowotnego
»Profilaktyka raka ptuc na terenie wojewddztwa _
w roku 2011”

Po zapoznaniu sie z opinig Rady Konsultacyjnej uwazam, ze projekt programu zdrowotnego
,Profilaktyka raka ptuca na terenie wojewddztwa _ w roku 2011” dotyczy istotnego
problemu zdrowotnego i spotecznego, jednakze proponowane metody nie znajdujg uzasadnienia
naukowego, co nie pozwala na pozytywne zaopiniowanie projektu tego programu.

Zgodnie z przedstawionym projektem, celem programu jest dziatalnos¢ profilaktyczna na rzecz
zwalczania raka ptuc i innych choréb ptuc. Program adresowany jest do mieszkancéw wojewddztwa

w wieku powyzej 50 roku zycia, ktdrzy palg, badz w przesztosci palili papierosy.
Interwencjg przewidziang do realizacji w programie jest przeprowadzenie badania przesiewowego
z wykorzystaniem tomografii komputerowej. W przypadku wykrycia zmian pacjenci beda kierowani
na dalsze konsultacje. Projekt przewiduje przebadanie 500 o0sdb. Koszt realizacji programu
0szacowano na - tys. zt.

W ramach oceny opiniowanego programu Agencja przeprowadzita analize danych
epidemiologicznych oraz przeglad swiatowych rekomendacji klinicznych w kwestii profilaktyki raka
ptuc; wystgpiono rdwniez o opinie do ekspertéw klinicznych. Wyniki przeprowadzonej oceny Agencja
podsumowuje nastepujaco:
e Badanie RTG klatki piersiowej i cytologiczne badanie plwociny uznano za nieefektywne
metody przesiewowe w wykrywaniu nowotwordw ptuc.

e Wykorzystujgca mate dawki promieniowania spiralna tomografia komputerowa (TK)
umozliwia wykrycie raka ptuca we wczesnych stadiach zaawansowania (okoto 80% wykrytych
przypadkdw znajduje sie w stadium IA). DObecnie brakuje wystarczajgcych dowoddéw na
skuteczno$é¢ populacyjnego badania przesiewowego TK, dlatego metoda ta nie jest
rekomendowana do systematycznego stosowania w badaniach przesiewowych. Natomiast
istniejg zalecenia co do uzywania TK w prawidtowo zaprojektowanych badaniach klinicznych,
ktéore mogg dostarczy¢ wiecej informacji na temat efektywnosci. Do tej pory nie
zdefiniowano populacji oséb, u ktérej stosowanie przesiewu z wykorzystaniem badania TK
przyniostoby najwieksze korzysci. Brakuje dowoddéw $wiadczacych o wpltywie TK na
zmniejszenie $miertelnosci zwigzanej z rakiem ptuc. W przypadku badania TK istnieje wysokie
prawdopodobienstwo otrzymania wyniku fatszywie dodatniego, co pocigga za sobg dalsza,
niepotrzebng i kosztowng diagnostyke oraz wywotuje dyskomfort psychiczny u pacjenta.

e Polscy eksperci nie sg zgodni co do zasadnosci prowadzenia badania przesiewowych
w kierunku nowotwordw ptuc.

e Eksperci nie rekomendujg stosowania w badaniach przesiewowych badania RTG klatki
piersiowej.

Agencja zgtosita ponadto nastepujace, szczegétowe uwagi do opiniowanego projektu:
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e Odnalezione rekomendacje i badania kliniczne odnoszg sie zawsze do niskodawkowej TK,
ktéra ze wzgledu na nizszg dawke promieniowania moze by¢ rozpatrywana jako metoda
przesiewowa. Natomiast autorzy projektu uzywajg sformutowania ,badanie komputerowe
klatki piersiowej”, co moze sugerowac, ze proponowang interwencjg nie jest niskodawkowa
TK.

e Mozliwosé wziecia udziatu w programie bedg miaty gtdwnie osoby zamieszkate na terenie
miasta Lublina. Prawdopodobnie liczba oséb chetnych do udziatu w programie przewyiszy
liczbe dostepnych miejsc.

e Kosztorys programu przedstawiony jest nieprawidtowo; catkowita kwota przeznaczona na
realizacje programu pokryje jedynie koszt samego badania i konsultacji.

e Parametrem monitorowania i ewaluacji nie moze by¢ jedynie ocena zgtaszalnosci do
programu, niezbedna byfaby ocena uzyskanych wynikéw.

W mojej opinii, dziatania samorzadow w zakresie profilaktyki choréb uktadu oddechowego, na
poziomie populacji powinny koncentrowac sie na zapobieganiu paleniu tytoniu, poniewaz
populacyjne badania przesiewowe w kierunku tych chordb, szczegdlnie w populacji ogdlnej nie sg
zalecane. W populacji oséb palgcych, obcigzonych wiekszym ryzykiem przewlektej obturacyjnej
choroby ptuc i nowotworu ptuc, podstawowym dziataniem powinno by¢ zachecanie do zaprzestania
palenia, a postepowanie diagnostyczne nalezy wdrazac u oséb z objawami choroby.
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