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Czym sg Narodowe ,,Cancer Plany”?

Programy zdrowia publicznego, majgce na celu zmniejszenie
liczby zachorowan i zgonow z powodu nowotworow oraz
poprawe jakosci zycia chorych poprzez systematyczne i
sprawiedliwe wdrazanie strategii opartych na dowodach w
zakresie:

» profilaktyki,

* wczesnego wykrywania,

* rozpozhawania,

 |eczenia,

* rehabilitacji,

 walkiz bolem i opieki paliatywnej

e poszukiwania innowacyjnych rozwigzan

European Partnership for Action Against Cancer
http://www.epaac.eu



Czy narodowe strategie walki
z rakiem przynosza oczekiwane efekty?
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Sytuacja w USA: wzrost zachorowalnosci,
spadek umieralnosci
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Data from the National Cancer Institute on estimated number of cancer
survivors and age-adjusted cancer deaths per 100,000 people




Przyktad Franc;ji

W latach 1980-2005 liczba zgonow

z powodu nowotworow wzrosta

0 20%, przy wzroscie populacji o 37%
| starzeniu sie spoteczenstwa

Oznacza to, ze ryzyko smierci

z powodu nowotworu zmniejszyto sie
w tym czasie 0 24% (o0 29%

u mezczyzn i 0 22% u kobiet)



Polski Cancer Plan:
Struktura prowadzonych prac
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Strategia Walki z Rakiem w Polsce
2015 - 2024
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«sessse Kalendarz powstawania Strategii

Uzgodnienia z Rada

Konsultacje z Grupami Eksperckimi Strategii

8.01.2014

Ryl

13.01.2014 3.02.2014 3.03.2014 31.03.2014

Wypracowanie ¥
| form komunikacji

Opracowanie Spotkania z Grupami
| szkicu struktury } Eksperckimi

dokumentu

Zebranie opinii
dotyczacej wstepnych

zapisow Strategii, . i
druga seria spotkari Konsultacje szczegétowych

zatozen Strategii z Radg
Strategii

Wspéfpraca

z Grupami
‘ Eksperckimi
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Szkic struktury
dokumentow

| wersja
Strategii

Szkielet Proekt
oraz wstepne uwzgledniajgcy
zapisy kluczowe opinie




cococte Cechy projektu

e Oddolna inicjatywa obywatelska
* Wtasne srodki finansowe

* Blisko 200 ekspertow roznych dziedzin pracujgcych spotecznie
w 10 grupach roboczych

» 20 spotkan w grupach eksperckich
e Koordynacja prac: PwC
 Komunikacja zewnetrzna: Primum PR

* Ponad 50 godzin spedzonych na spotkaniach w PwC
lub w formie telekonferencji

* 300 dokumentow zamieszczonych w repozytorium
* Kilkaset uwag zgtoszonych w fazie konsultacji zewnetrznych
* Recenzje krajowych i zagranicznych ekspertow



esccste  Syonatariusze Strategii

* Polskie Towarzystwo Onkologiczne

* Polska Unia Onkologii

* Polskie Towarzystwo Chirurgii Onkologicznej

* Polskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej

* Polska Koalicja Pacjentow Onkologicznych

* Polskie Towarzystwo Radioterapii Onkologicznej

* Polskie Towarzystwo Patologdéw

* Polskie Towarzystwo Hematologii i Onkologii Dzieciecej
* Polskie Towarzystwo Hematologii i Transfuzjologii

* Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej
 Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce

* Przedstawiciele ministerstwa zdrowia (2 wiceministrow)
* Prezes NFZ
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www.walkazrakiem.pl




Struktura dokumentu

Cel nadrzedny:

Poprawa populacyjnych wskaznikow zachorowalnosci
i umieralnosci zwigzanej z chorobami nowotworowymi
w Polsce oraz jakosci zycia chorych na nowotwory.

31 celow w 5 obszarach
100 dziatan



Rozdziaty

| Organizacja i zarzgdzanie systemem walki z rakiem
Il Nauka i badania nad rakiem

Ill Profilaktyka pierwotna i wtorna

IV Diagnostyka i leczenie

V Jakosc¢ zycia w trakcie i po leczeniu



esseess Kalendarium Strategii 2015-2017

e Luty 2015: Powotanie Krajowej Rady ds. Onkologii (organu
opiniodawczo-doradczego przy ministrze zdrowia) i zlecenie
jej dalszych prac nad Strategia

Luty 2016: Powotanie przez Krajowg Rade ds. Onkologii Grupy
Roboczej ds. Wdrazania Strategii

Marzec 2016: Wskazanie przez Grupe Roboczg 9
priorytetowych dziatan w ramach Strategii

28 maja 2017: Przekazanie ministrowi zdrowia zaktualizowanej
wersji Strategii

21 sierpnia 2017: Przygotowanie nowej wersji w jezyku
angielskim



°- Niektore zrealizowane lub rozpoczete

o o° dziatania zawarte w Strategii

* rozw0j onkologicznej opieki ambulatoryjnej (22.2)

* rozszerzona diagnostyka w grupach wysokiego ryzyka (23.3)

* rozwo0j i finansowanie diagnostyki genetycznej (23.4; 28.4)
 zniesienie limitdw na Swiadczenia onkologiczne (24.3)

e doposazanie osrodkow radioterapii (25.2)

* rozw0j wytycznych w diagnostyce i leczeniu onkologicznym (26.2)
e obowigzkowe konsylia lekarskie przed rozpoczeciem leczenia (27.1)
* monitorowanie jakosci Swiadczen onkologicznych (1.3; 27.2)

* zwiekszenie dostepu do innowacyjnych metod leczenia (28.6)

* rozw0j skoordynowanej opieki — jednostki narzagdowe (1.4)

* wprowadzenie funkcji koordynatora diagnostyki i leczenia (27.2)



INTERNATIONAL National Plans

CANCER CONTROL
PARTNERSHIP

Poland %

3 results

WHO - Cancer Country Profiles Poland 2014
2014 ©Q Poland € Country Profile

+ Download

Cancer Control Strategy for Poland: 2015-2024
™ From 2015102024 ©Q Poland < Cancer plan

+ Download

National Cancer Control Program
 From 200610 2015 © Poland < Cancer plan

+ Download

L) | L5 | L5

Please note that this is not an exhaustive list of national plans CLICK HERE
and, with your help, we hope to add more. For a list view:

https://www.iccp-portal.org/



veesss: Dlaczego Strategia nie zostata
e . w Polsce formalnie wdrozona?

* Inercja wtadz panstwowych

* Brak politycznego przekonania o potrzebie wdrozenia
Strategii

* Obawa przed wysokimi kosztami wdrozenia (?)

* Silny sprzeciw czesci srodowiska onkologicznego
w obawie o naruszenie jego interesow



%, Argumenty przeciwnikéw
o908’ wdrozenia Strategii (1)

Powstata oddolnie

- Trudno robic z tego zarzut, skoro panstwo nie
wywiqzafto sie z tego zadania. Ustawa o zakazie
palenia w miejscach publicznych i wiele innych
przedsiewziec takze powstafo oddolnie

- Obywatelska aktywnosc jest w nowoczesnych
panstwach szczegolnie doceniana

- W pracach nad Strategiq, oprocz ekspertow, brafo
udziat dwoch wiceministrow zdrowia i prezes NFZ



%, Argumenty przeciwnikow
og0sse’ wdrozenia Strategii (2)

Nie jest oficjalnym dokumentem panstwowym
- Whynika to gtownie z inercji wtadz

- Strategie od poczgtku kontestowaty instytucje,
ktore chcqg konserwowac obecny system

- Nic nie stoi na przeszkodzie, aby Strategie skierowac
na sciezke legislacyjng



%, Argumenty przeciwnikéw
°¢2***3®* wdrozenia obecnej strategii (3)

Jest nieaktualna

- Zostata zaktualizowana w 2017 roku na prosbe
min. Radziwitta

- Bez problemu mozna jqg ponownie zaktualizowac



%, Argumenty przeciwnikéw
°¢2°**3®* wdrozenia obecnej strategii (4)

Zawiera zbyt wiele celow

- Zawiera dwa gtowne i 31 szczegotowych celow w 5
obszarach

- Strategie w innych krajach zawierajq wiecej celow

- Strategia Prezydenta RP zawiera kilkanascie gtownych
celow (nie wiadomo ile szczegotowych)

- Obecna strategia zaktada sekwencyjnq realizacje
celow, wskazano cele priorytetowe

- Nikt nie wskazat, z jakich celow obecnej strategii
mozna zrezygnowac



%, Argumenty przeciwnikéw
°¢2***3®* wdrozenia obecnej strategii (5)

Dziesiecioletnia perspektywa jest zbyt dtuga

- Strategie tworzy sie w dtuzszej perspektywie czasowej
niz programy interwencyjne.

- Strategie w innych krajach majq najczesciej piecio-
lub dziesiecioletnie perspektywy czasowe

- Narodowy Program Zwalczania Chorob
Nowotworowych ma dziesiecioletnig perspektywe

- W razie potrzeby istnieje mozliwos¢ modyfikacji celow
i dziafan

- Do roku 2024 zostafo 5 lat



%, Argumenty przeciwnikéw
°¢2***3®* wdrozenia obecnej strategii (6)

Strategia ma charakter ideowy, brakuje w niej planu
wykonawczego

- Strategia, podobnie jak w innych krajach, jest w
zatozeniu dokumentem ideowym, wskazuje cele i
zadania

- Autorzy Strategii wielokrotnie podkreslali potrzebe
stworzenia przez organy panstwa planu
wykonawczego

- Nic nie stoi na przeszkodzie, aby na podstawie
obecnego dokumentu stworzyc taki plan

- Rozpoczynanie na nowo prac nad Strategiq znacznie
opOozZni przygotowanie planu wykonawczego



Pblska Strategia Onkologiczna - PSO
(nowy polski Cancer Plan)

Cele:

Znaczny spadek Smiertelnosci z powodu nowotworow

Poprawiona jakos¢ opieki nad pacjentami chorymi na nowotwory
Udoskonalone metody zapobiegania nowotworom

Poprawiona jakos¢ i wartos¢ badan naukowych w onkologii, w tym w zakresie
innowacyjnych metod leczenia

Ulepszono ksztalcenie na poziomie przed- i podyplomowym

Rozwaj badan naukowych

P. Czuderna, 2019



Dz.U. 2019 poz. 969

USTAWA
z dnia 26 kwietnia 2019 r.

o Narodowej Strategii Onkologicznej

Parlament Rzeczypospolite] Polskiej. majae na wzgledzie obecny 1 prognozowany wzrost zachorowan na choroby no-

wotworowe oraz wynikajace z tego skutki w postaci duzej smiertelnose1, powaznych konsekwencji spolecznych, w tym po-
gorszenia jakosci zycia chorych 1 ich rodzin, oraz znacznych obeiazen finansowych zwiazanych z leczeniem tych chorob
dla obywatel 1 finansow publicznych, uznaje za komeczne przyjecie strategi w obszarze onkologu dla Rzeczypospolite)
Polskiej, w zwiazku z czym uchwala miniejsza ustawe.

Art. 1. 1. Rada Mimstréw przyjmuje Narodowsa Strategie Onkologiczna, zwang dalej | Strategia™, na lata 2020-2030.
2. Strategia jest programem wieloletmim w rozumueniu art. 136 ust. 2 ustawy z dma 27 sierpma 2009 r. o finansach pu-

blicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 869).

1)

2)
3)

4)

5)

6)
7)

Art. 2. Celem Strategu jest:

obnizenie zachorowalnosci na choroby nowotworowe przez edukacje zdrowotna, promocje zdrowia 1 profilaktyke,
w tym ksztaltowanie swiadomosci prozdrowotne) 1 propagowanie zdrowego stylu zycia;

poprawa profilaktyki, wezesnego wykrywama, diagnostyki 1 leczema chorob nowotworowych;

rozwd] systemu opieki zdrowotne] w obszarze onkologii przez koncentracje dziatan wokot chorego 1 jego potrzeb, ze
szczegolnym uwzglednieniem poprawy jakosci zycia chorych 1 1ch rodzin;

zapewnienie rownego dostepu do wysokiej jakosei $wiadezen opieki zdrowotne] w obszarze onkologii, udzielanych
zgodnie z aktualng wiedza medyczna;

opracowanie 1 wdroZzenie zmian organizacyjnych, ktore zapewnig chorym rowny dostep do koordynowanej 1 komplek-
sowe] opleki zdrowotne] w obszarze onkologi;

rozwo] dzialalnosei szkoleniowej 1 edukac)i oraz ksztatcenia kadr medycznych w obszarze onkologii;

rozwo] badan naukowych majacych na celu poprawe 1 wzrost efektywnosci oraz innowacyjnosci leczenia chorob no-
wotworowych.



ececess  Stara” a ,nowa strategia”

,Stara” strategia ,Nowa” strategia

Oddolna inicjatywa
obywatelska

11 organizacji
Sygnatariusze pozarzgdowych, Rada Ministrow
W porozumieniu z MZ i NFZ

Inicjatywa Inicjatywa prezydencka

; r2 gzoneléﬁpdezré%v;in 20 0sob powotanych przez
Tworcy Py . ministra zdrowia (sktadu
acjenci

Koordynacja: PwC dotychczas nie podano)

Obnizenie
zachorowalnosci, poprawa
profilaktyki, wykrywania,
diagnostyki i leczenia
i kilka innych celow

Poprawa populacyjnych
wskaznikow zachorowalnosci
i umieralnosci
Poprawa jakosci zycia

Gtédwne cele

Gotowa w dwadch Ma powstac do 30

Stan realizacj wersjach jezykowych listopada



Polska

g List otwarty do Prezydenta RP

Z Rakiem

* PLWR z uznaniem przyjmuje inicjatywe Prezydenta
* Nowy projekt ma by¢ w swoich zatozeniach i celach zbiezny
ze ,Strategig Walki z Rakiem w Polsce 2015-2024"

 Strategia zyskata bardzo wysokie oceny polskich i zagranicznych
ekspertow i stanowi podstawe podobnygh przedsiewziec
realizowanych w innych krajach Europy Srodkowo-Wschodniej

* Walka z rakiem ma w swiecie uniwersalny charakter, trudno
oczekiwac¢ nowych celow i zadan

e Rozpoczynanie na nowo kosztownych i pracochtonnych prac
nad kolejnym polskim ,,Cancer planem” bytoby zmarnowaniem
ogromnego obywatelskiego wysitku wielu oséb

* Deklarujemy pomoc w dalszych pracach



cocoete Podsumowanie

* Inicjatywa nadania walki z rakiem panstwowej rangi
odpowiada zgtaszanym od wielu lat postulatom i nalezy j3
przyjac€ z uznaniem

* W Polsce od kilku lat istnieje ,,Strategia Walki z Rakiem
w Polsce 2015-2024"; nie ma zatem zadnych przeszkod,
aby stata sie ona bazowym dokumentem dla inicjatywy
Prezydenta RP

* Rozpoczynanie prac nad nowg strategig nie znajduje
zadnego merytorycznego czy formalnego uzasadnienia
i spowoduje opoOznienie w jej wdrazaniu



jjassem@gumed.edu.pl
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Priorytetowe dziatania

Utworzenie Osrodkdw Kompleksowej Diagnostyki
Nowotworow

Rozwadj Centrow Kompetencji (tzw. unity narzagdowe)
Rozwoj Centrow Doskonatosci,
Podniesienie rangi wytycznych postepowania

Podniesienie jakosci przeddyplomowego nauczania
onkologii

Poprawa jakosci rejestrow medycznych w onkologii
Poprawa jakosci diagnostyki patomorfologicznej
Poprawa jakosci diagnostyki molekularnej
Poprawa jakosci opieki paliatywne;



