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2009 m. birZelio 24 d. Komisijos komunikato ,,Kova su véziu: Europos partnerysté*
(KOM(2009) 291 galutinis) jgyvendinimas ir 2003 m. gruodzio 2 d. Tarybos
rekomendacijos dél vézZio atrankinés patikros (2003/878/EB) antroji jgyvendinimo
ataskaita
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SANTRAUKA

Valstybése narése vézys kelia didziulj riipest] visuomenés sveikatos poziliriu ir yra
pagrindinis ES sveikatos politikos prioritetas. 2003 m. gruodZio mén. Taryba priémé
Rekomendacija dél véZio atrankinés patikros'. 2009 m. birzelio mén. Komisija priemé
komunikata ,,Kova su véZiu: Europos partnerysté’. Sioje ataskaitoje apibendrinami
svarbiausi ES kovos su véziu laiméjimai jgyvendinant abi iniciatyvas, kuriomis siekiama
iki 2020 m. sergamuma véziu sumazinti 15 proc.

>

>

Lyderysté. Dauguma valstybiy nariy (24 1§ 28) pasieké tiksla iki 2013 m. parengti
nacionalinj vézio kontrolés plang (NVKP).

Parama valstybéms naréms. [gyvendinant bendrus veiksmus pagal sveikatos
programa valstybéms naréms parengtos nacionaliniy vézio plany rengimo ir vézio
priezitiros gairés. 2014 m. émusis naujy bendry veiksmy bus parengtas iSsamios
vézio kontrolés kokybés gerinimo vadovas. Direktyvoje dél pacienty teisiy taikymo
vykdant tarptauting sveikatos prieziiira numatytos papildomos aktyvesnio sveikatos
priezitiros paslaugy teikéjy ir ekspertizés centry bendradarbiavimo galimybés
naudojantis Europos pavyzdiniy centry tinklais.

Prevencija. Netrukus bus paskelbtas Europos kovos su véziu kodekso ketvirtasis
leidimas, kuri Europos Komisija remia sudarydama administracinius susitarimus su
Tarptautine vézio moksliniy tyrimy agentiira.

Atrankiné patikra. Kaip dabar numatoma, 2010-2020 m. pagal ES vieSai
patvirtintas programas bus atlikta daugiau nei 500 min. krities, gimdos kaklelio ir
(arba) storosios Zarnos veézio atrankiniy patikry. Buvo parengtos krities vézio
(2006 m., 2013 m. papildytas leidimas), gimdos kaklelio vézio (2008 m., 2014 m.
antrasis leidimas) ir storosios zarnos vézio (2010 m.) Europos kokybiskos atrankinés
patikros uztikrinimo gairés.

Kokybés uztikrinimas. Komisija, remdamasi Europos Sgjungos teisés aktais, rengia
kriities vézio paslaugy kokybés uztikrinimo sistema.

Moksliniai tyrimai. Per pastaruosius septynerius metus ES investavo daugiau kaip
1,4 mird. EUR | su véziu susijusius mokslinius tyrimus. Daugiau kaip pusé S$io
biudzeto — 770 min. EUR - investuota j} moksliniy tyrimy bendradarbiavimo
projektus, kuriais siekiama surasti naujy kovos su véZziu ir pagalbos pacientams budy.

Informacija apie vézj. 2012 m. Europos Komisijos Jungtinis tyrimy centras tapo
atsakingas uz Europos vézio informacijos sistemos koordinavimg ir émé veikti kaip
Europos Sgjungos duomeny ir priemoniy saugykla.

Koordinavimas. Siekdama pagerinti jvairiy vézio iniciatyvy koordinavimg ES
lygmeniu, Europos Komisija 2014 m. jsteigé Europos Sajungos vézio kontrolés
eksperty grupe.

!http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:L:2003:327:0034:0038:EN:PDF.
% http://ec.europa.ew/health/ph_information/dissemination/diseases/docs/com_2009 291.en.pdf.
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1. PRATARME
1.1. Ivadas

2003 m. gruodzio 2 d. Taryba vienbalsiai prié¢mé Rekomendacija dél véZio atrankinés
patikros’ (toliau — Tarybos rekomendacija), kurioje pripaZjstama vézio susirgimy
sukeliamos nastos reikSmé, taip pat kruties, gimdos kaklelio ir storosios zarnos vézio
atrankings patikros veiksmingumo jrodymai. Rekomendacijoje valstybés narés raginamos
imtis bendry veiksmy nacionalinéms gyventojy skai¢iumi gristoms vézio atrankinés
patikros programoms jgyvendinti tinkamai uZztikrinant kokybe¢ pagal Europos geriausios
patirties gaires. Be to, joje Europos Komisija raginama atsiskaityti uz vézio atrankinés
patikros programy jgyvendinima, apsvarstyti, kiek veiksmingos yra siilomos priemongs,
ir pagalvoti, ar biitina imtis papildomy veiksmy. 2008 m. buvo paskelbta pirmoji
rekomendacijos jgyvendinimo ataskaita*, apimanti 2003-2007 m. laikotarpj.

2010 m. balandzio 10 d. Europos Parlamentas priémé rezoliucija dél kovos su véziu
iSsiplétusioje ES, o 2008 m. birzelio 10 d. buvo priimtos Tarybos iSvados dél vézio
susirgimy nastos mazinimo Europoje. Tuo remdamasi, 2009 m. birzelio 24 d. Europos
Komisija priemé¢ komunikata ,,Kova su véZiu: Europos partnerysté (toliau —
Komisijos komunikatas), kuriuo parémé valstybiy nariy pastangas kovoti su véziu —
nustaté vézio prevencijos ir kontrolés informacijos, geb¢jimy ir patirties identifikavimo ir
dalijimosi jais sistemg ir paskatino atitinkamus Europos Sajungos suinteresuotuosius
subjektus prisidéti prie kolektyviniy pastangy. Pagal Sio komunikato 3.1 punktag Komisija
pateiks atlikto darbo ataskaita ir ji bus pagrindas nustatyti busimus ES veiksmus dél
véZio.

1.2. Vézio susirgimy sukeliama nasta Europos Sajungoje

2012 m. Europos Sajungoje (ES 27) nustatyta Siek tiek daugiau nei 2,6 mln. naujy vézio
atvejy (nejskaitant ne melanomos tipo odos vézio)®, 54 proc. (1,4 mln.) atvejy véZys
diagnozuotas vyrams, o 46 proc. (1,2 mln.) atvejy — moterims.

Labiausiai buvo paplites kriities (364 000 nustatyty atvejy, 13,8 proc. visy vézio atvejy),
paskui — prostatos (359 000, 13,7 proc.), storosios zarnos (342 000, 13,0 proc.) ir plauciy
(309 000, 11,8 proc.) vézys. Sios keturios vézio ragys 2012 m. Europos Sajungoje sudaré
puse (52,3 proc.) visy vézio susirgimy.

Tarp vyry labiausiai buvo paplites prostatos (25,1 proc. visy atvejy), plauciy (211 000,
14,7 proc.), storosios zarnos (192 000, 13,4 proc.) ir Slapimo pisles (96 000, 6,7 proc.)
vézys. Tarp motery dazniausiai biidavo diagnozuojamas kriities (364 000, 30,4 proc. visy
atvejy), paskui — storosios zarnos (151 000, 12,5 proc.), plauciy (98 000, 8,2 proc.) ir
gimdos (64 000, 5,4 proc.) vézys.

Skai¢iuojama, kad 2012 m. Europos Sajungoje (ES 27) nuo vézio mir¢ i$ viso 1,263 min.
Zmoniy, 1§ jy 56 proc. (708 000) buvo vyrai ir 44 proc. (555 000) — moterys. Plauciy
vézys (skaiiuojama 310 000 mirciy) (24,5 proc. visy mirties atvejy) 2012 m. Europoje

3 http://eur-lex.europa.euw/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:L:2003:327:0034:0038:EN:PDF.

* http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM:2008:0882:FIN:LT:PDF.

3 http://ec.europa.eu/health/ph_information/dissemination/diseases/docs/com_2009 291.en.pdf.

6 Cancer incidence and mortality patterns in Europe: Estimates for 40 countries in 2012%, European Journal on
Cancer, 2013 m. vasario mén.
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buvo dazniausia mirties nuo vézio priezastis, paskui dazniausiai buvo mirStama nuo
storosios zarnos (150 000 mirc¢iy, 11,9 proc.), krities (91 000, 7,2 proc.) ir skrandzio
(58 000, 4,6 proc.) vézio. Plauciy vézys tebebuvo dazniausia vyry mirtingumo priezastis
(183 000, 25,9 proc.), paskui — storosios zarnos (82,000, 11.6 proc.) ir prostatos (71 000,
10 proc.) vézys. Kriities vézys buvo dazniausia motery mirties priezastis (91 000,
16,3 proc.), paskui — storosios zarnos (68 000, 12,3 proc.), plauciy (81 000, 14,7 proc.) ir
kiausidziy (30 000, 5,4 proc.) vézys.

ISgyvenamumo sergant véziu rodikliai Europos Salyse labai skiriasi, nors per XXI a.
pirmajj deSimtmet] labai pageréjo vézio diagnozavimas ir gydymas. Visoje Europos
Sajungoje nuolat daugéja suaugusiyjy, po vézio diagnozeés nustatymo iSgyvenanciy bent
5 metus, ir tai atspindi didele vézio valdymo, kaip antai organizuoty véZzio atrankinés
patikros programy, pazangg ir geresnj gydyma. TacCiau tarp Saliy iSlieka dideliy skirtumy,
o skirtingy Saliy iSgyvenamumo skirtumai mazeja tik kalbant apie kelias vézio rusis,
pavyzdziui, krities, storosios Zarnos, prostatos ir odos melanomos vézj'.

1.3. Su véZio susirgimais susijusios iSlaidos Europos Sajungoje

Skaic¢iuojama, kad 2009 m. su vézio susirgimais susijusios i$laidos ES valstybése narése
buvo 126 mlrd. EUR, o i3laidos sveikatos prieZiirai — 51,0 mlrd. EUR (40 proc.)®. Visoje
ES sveikatos priezitros islaidos véziui sudar¢ 102 EUR vienam piliec¢iui, taciau jvairiose
Salyse jos labai skyrési (nuo 16 EUR asmeniui Bulgarijoje iki 184 EUR asmeniui
Liuksemburge).

Skaiciuojama, kad dél ankstyvos mirties patirti naSumo nuostoliai sudar¢ 42,6 mird. EUR
ir prarasta 9,43 mlrd. EUR vertés darbo dieny. Neoficiali priezitira jvertinta 23,2 mlrd.
EUR. Plauciy vézio ekonominé kaina didziausia (18,8 mlrd. EUR, 15 proc. visy véziui
tenkanciy iSlaidy), Siek tiek mazesné — krities (15,0 mird. EUR, 12 proc.), storosios
zarnos (13,1 mlrd. EUR, 10 proc.) ir prostatos (8,43 mlrd. EUR, 7 proc.) vézio.
Mokslininkai pazymi, kad Sie skaifiavimai yra nuosaikiis, nes kai kurios sveikatos
priezitros islaidy kategorijos, pavyzdziui, atrankinés patikros programy islaidos, nebuvo
itrauktos del to, kad nebuvo gauti visy tiriamy Saliy duomenys.

2. VEIKSMU PAGAL TARYBOS REKOMENDACIJA IR KOMISIJOS
KOMUNIKATA REZULTATAI

2.1. Nacionalinés véZio kontrolés programos

Veiksmy tikslai. Komisijos komunikate kaip horizontalusis veiksmas jvardijamas tikslas
iki pasibaigiant partnerystei visoms valstybéms naréms turéti integruotas nacionalines
vézio kontrolés programas (NVKP). Parengus tokias programas turéty biiti tvariai
prisidéta prie vézio naStos mazinimo ES, iki 2020 m. pasiekiant tikslg 15 proc. sumazinti
sergamumg veziu (510 000 maZiau naujy atvejy).

NVKP - tai visuomenés sveikatos programos, skirtos uztikrinti centralizuotai valdoma
jrodymais pagristy prevencijos, ankstyvo nustatymo, diagnozavimo, gydymo,

7 http://press.thelancet.com/EUROCARE] pdf.
§ Economic burden of cancer across the European Union: a population-based cost analysis“. The Lancet Oncology,
14 t., 12 leid., p. 1165-1174, 2013 m. lapkri¢io mén.
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reabilitacijos, palaikomosios slaugos ir moksliniy tyrimy metody jgyvendinimg ir
stebéjima. 2009 m. Europos Komisija, imdamasi bendry veiksmy pagal Europos kovos
su veéziu partneryste (EKVP), sustiprino savo ilgalaikj jsipareigojimg kovoti su véziu.
Bendras EKVP bendry veiksmy (2009—2013 m.) tikslas — padéti valstybéms naréms ir
kitiems suinteresuotiesiems subjektams stengtis veiksmingiau kovoti su véziu ir biti
informacijos nustatymo ir mainy, vézio prevencijos ir kontrolés gebéjimy ir patirties
programa, kad biity uztikrinta sinergija ir vengiama pavieniy veiksmy ir pastangy
dubliavimo. Partneryst¢ apémé daug suinteresuotyjy subjekty, visi jie turi konkrecig
patirt] ir ekspertiniy ziniy jrodymy bazei papildyti. Tai buvo medicinos ir moksliniy
tyrimy institucijos, pramonés sektoriaus atstovai ir nevyriausybinés pacienty koalicijos 1§
visos ES.

Igyvendinti veiksmai. Dauguma valstybiy nariy pasieké tikslg iki 2013 m. parengti NVK
programag. 24 valstybés narés i§ 28 iki 2013 m. jau buvo parengusios tam tikrg NVKP,
programg ar strategija. Likusios keturios jau baigia rengti savo atitinkamas NVKP.
NVKP taikymo sritys, | programas jtrauktos temos, jy steb¢jimo ir (arba) vertinimo
rodikliai, plano, programos ar strategijos trukme, rengimo laikas ir pacienty dalyvavimas
labai skiriasi.

EKVP numatyti trys svarbiausi rezultatai, naudingi NVKP toliau plétoti ir jy kokybei
gerinti:

e esamos NVKP biiklés Europos Sajungoje ataskaita’;
e aukstos kokybés NVKP rengimo Europos Sajungoje vadovas'’;
e NVKP stebéjimo, vertinimo ir keitimo rodikliai''.

Visose valstybése narése buvo dedama daug pastangy, kad buty parengtos NVKP, ir jos
yra svarbiausias komponentas tvariai prisidedant prie vézio nastos mazinimo ES, nes
jomis jpareigojama sukurti pagrindines vézio kontrolei reikalingas struktiras ir
sukuriamas atskaitomybés mechanizmas. Be to, remiantis NVKP galima parengti naujas
gaires, priezitiros metodus ir bendradarbiavimo mechanizmus, sudarant palankias salygas
pazangesnei vézio prieziiirai visoje ES.

2.2. Trecédalio susirgimy véZiu galima iSvengti. Sgnaudy pozZiiiriu veiksmingiausias
atsakas

Veiksmy tikslai. Komisijos komunikate raginama partneryst¢ gristi horizontaliuoju
pozitriu, siekiant sutelkti démesj | svarbiausius sveikata lemiancius veiksnius, nes tai
esminis aspektas, galintis padéti sumazinti didéjan¢ig vézio susirgimy nastg visoje
Europos Sagjungoje. Vézj sukelia daug veiksniy, todél vykdant jo prevencija reikia kalbéti
apie gyvenimo bida, profesines ir aplinkos nulemtas priezastis. Skai¢iuojama'’, kad
mazdaug trecdaliui visy vézio atvejy galima uzkirsti kelig pakeiciant svarbiausius rizikos
veiksnius arba jy i§vengiant. Sie veiksniai — tai rikymas, antsvoris, maZas vaisiy ir

? http://www.epaac.eu/from_heidi_wiki/Final Report_on National Cancer Control Programmes.pdf.

Yhttp://www.epaac.eu/images/END/Final_Deliverables/WP_10_Annex 17 European Guide on_Quality National C
ancer_Control Programmes.pdf.

" http://www.epaac.eu/from_heidi_wiki/Final Report_on_ National Cancer Control Programmes.pdf.

12 http://www.who.int/cancer/prevention/en/.
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darzoviy kiekis mityboje, nepakankamas fizinis aktyvumas'’, alkoholio vartojimas,
profesinis kancerogeny ir saulés poveikis.

Europos atsako pagrindas yra Europos kovos su véZiu kodeksas'’. Jame ireiskiamos
dvi aiSkios mintys:

e pasirinkus sveikesnj gyvenimo buda, kai kuriy vézio atvejy galima iSvengti, be to,
taip apskritai galima pagerinti sveikata;

e v¢7] galima iSgydyti arba galima gerokai padidinti galimybeés ji iSgydyti, jeigu jis
nustatomas ankstyvuoju etapu.

Kadangi kodeksas yra skirtas pla¢iajai visuomenei ir jis pateikiamas pilieiams patogu
biidu, tai yra svarbiausia komunikacijos priemoné¢ véZio prevencijai ir turéty tapti
pagrindiniu prevenciniy priemoniy sklaidos jrankiu, pakeisian¢iu suvokimg, kas yra
VEZys.

Igyvendinti veiksmai. Sveikatinimas pagal svarbiausius sveikatg lemiancius veiksnius
yra ilgalaikis Europos Komisijos prioritetas, jis apima mitybos strategijas, su antsvoriu ir
nutukimu susijusius sveikatos klausimus'’, su alkoholiu susijusia Zala'®. Komisija
parengé plataus uZmojo tabako kontrolés politika'’, kuria siekiama atgrasyti vaikus ir
jaunima nuo rukymo ir suderinti bendra tabako produkty rinka, taip pat palaikyti
nacionalines pastangas apsaugoti pilieCius nuo pasyviojo rukymo poveikio atsizvelgiant |
poreikj pritaikyti sveikatinimg konkretiems gyventojams ir tikslinéms grupéms.

Jvertinus 2007-2012 m. ES sveikatos ir saugos strategija'® profesiniy ligy srityje
paaiskéjo, kad buvo pasiekti atitinkami jos tikslai ir nustatyta, kad biitina ir toliau
stiprinti profesiniy ligy prevencija, daugiausia démesio skiriant véziui, vykdant
koordinuotus veiksmus pagal kitas ES sveikatos ir aplinkos strategijas. Siuo tikslu
Komisija patvirtino nauja 2014-2020 m. sveikatos ir saugos darbe strateging programa'.

Be to, 2004 m. balandZio 29 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyvoje
2004/37/EB dél darbuotoju apsaugos nuo rizikos, susijusios su kancerogeny arba
mutageny poveikiu darbe” nustatomos jvairios prevencinés priemonés su darbu
susijusiai cheminiy kancerogeny ir mutageny keliamai rizikai panaikinti arba sumazinti.
Be to, Siuo metu pagal mokslinius jrodymus atnaujinamas Reglamento (EB)
Nr. 1272/2008 d¢l cheminiy medziagy ir miSiniy klasifikavimo, Zenklinimo ir pakavimo
VI priedo 3 dalyje pateiktas kancerogenais ar mutagenais laikomy medziagy sarasas®'.

Kalbant konkrec¢iau, émusis EKVP bendry veiksmy, vél pradéta rengti Europos kovos
su véZiu savaité®” siekiant perteikti sveikatinimo informacija i§ Europos kovos su véZiu
kodekso.

B Sis tikslas atitikty ES politikos tikslus, apibréztus 2013 m. lapkri¢io 26 d. Tarybos rekomendacijoje dél

sveikatinamojo fizinio aktyvumo skatinimo jvairiuose sektoriuose, OL C 354, 2013 12 4, p. 1-5.

14 http://www.cancercode.eu/.

% http://ec.europa.eu/health/nutrition_physical_activity/policy/strategy_en.htm.

16 http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/site/en/com/2006/com2006_0625en01.pdf.

'7 http://ec.europa.eu/health/tobacco/introduction/index_en.htm.

'8 http://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docld=10965&langId=en.

' http://eur-lex.europa.eu/legal-content/LT/TXT/PDF/?uri=CELEX:52014DC0332.

20 http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:32004L0037:1t:NOT.
2! http://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/ALL/?uri=0J:L:2008:353: TOC.

22 http://www.europeancancerleagues.org/ewac/european-week-against-cancer-2013 html.
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Pradétas rengti ir teberengiamas Europos kovos su véZiu kodekso (pirmasis leidimas —
1987 m., antrasis — 1994 m., treCiasis — 2003 m.) 4-asis leidimas, kurj Europos Komisija
remia sudarydama administracinius susitarimus su Tarptautine véZio moksliniy tyrimuy
agentara (TVMTA).

2.3. Vézio atrankiné patikra ir ankstyvas nustatymas

Veiksmo tikslai. Tarybos rekomendacijoje patariama remiantis turimais veiksmingumo
jrodymais, jeigu jgyvendinamos atitinkamos kokybés uztikrinimo sistemos, atlikti
gyventojy kriities, gimdos kaklelio ir storosios zarnos vézio atrankines patikras. PSO
2011 m. patvirtino $ias rekomendacijas savo 53 Europos regiono valstybéms naréms™.

Kai kuriose valstybése narése organizuotos vézio atrankinés patikros vykdomos nuo
1963 m. Krities vézio atrankinés patikros programos pradétos jgyvendinti devintojo
deSimtmecio pabaigoje. Taciau storosios zarnos veézio atrankinés patikros programos
parengtos tik XXI a. pradzioje ir vis dar apima nedidele Europos dal;.

Pirmosios Tarybos rekomendacijos jgyvendinimo ataskaitos duomenimis, tuo metu ES
per metus buvo atlieckama nemazai atrankiniy patikry, taciau jy skai¢ius buvo mazesnis
uz minimaly metinj atrankiniy patikry skaiciy, kurio buty tikétasi, jeigu rekomendacijoje
nurodytos atrankinés patikros biity prieinamos visiems atitinkamo amziaus ES pilieCiams
(mazdaug 125 mln. patikry per metus). Be to, maziau kaip pusé¢ tuometiniy patikry
(41 proc.) buvo atlickamos pagal gyventojy programas, kurios leidzia sukurti
organizacines salygas ir visapusiSkai uZztikrinti kokybe, kaip reikalaujama
rekomendacijoje.

Igyvendinti veiksmai. Dabartiniais skai¢iavimais, pastaraisiais metais vézio atrankinés
patikros apreéptis ES gerokai padidéjo. 2010-2020 m. vien ES bus atlikta daugiau kaip
500 min. kruties, gimdos kaklelio ir (arba) storosios Zarnos vézio atrankiniy patikry.
Rekomendacijoje nurodytoms trims vézio riiSims (krities, gimdos kaklelio ir storosios
zarnos) tenka beveik penktadalis, arba 400 000 i§ 1,8 mln., mir¢iy nuo vézio Europos
regione (TVMTA, 2008 m.).

Pirmieji Europos gyventojy sveikatos tyrimo (EGST) pirmosios bangos™ duomenys,
susije su kriities, gimdos kaklelio ir storosios Zarnos véZio atrankine patikra®, buvo
paskelbti 2010 m. gruodzio mén. Remiantis $iais duomenimis®®, 50-69 mety amziaus
motery, kurios kada nors buvo dariusios mamografija, tarp istirty Saliy daugiausia buvo
Pranctizijoje (92,9 proc.), Ispanijoje (92,3 proc.), Austrijoje ir Vokietijoje (90 proc.),
Belgijoje (89,5 proc.) ir Vengrijoje (86,9 proc.); maziausiai jy buvo Bulgarijoje
(19,5 proc.) ir Rumunijoje (13,5 proc.).

Rekomendacijoje nurodyta, kad Europos geriausios patirties gairiy priémimas yra
svarbiausia atrankinés patikros programy jgyvendinimo veikla siekiant, kad toliau biity

2 http://www.euro.who.int/en/health-topics/noncommunicable-diseases/cancer/policy/screening-and-early-detection.

2 2013-2015 m. visose ES valstybése narése EGST 2 banga jgyvendinama pagal Komisijos reglamenta (ES)
Nr. 141/2013: http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:L:2013:047:0020:0048:LT:PDF.

% http://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/show.do?dataset=hlth_ehis_hc2&lang=en.

http://appsso.eurostat.ec.europa.cu/nui/show.do?dataset=hlth_ehis hc3&lang=en.

http://appsso.eurostat.ec.europa.cu/nui/show.do?dataset=hlth_ehis hc4&lang=en.

26 http://epp.eurostat.ec.europa.eu/statistics_explained/index.php/Breast_cancer_screening_statistics.
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lengviau plétoti geriausig aukStos kokybés vézio atrankinés patikros programy patirt]
nacionaliniu ir tam tikrais atvejais regiony lygmenimis. 2006 m. buvo parengtas Europos

kriities véZio atrankinés patikros ir diagnozés kokybés uztikrinimo gairiy 4 leidimas”’ .

27

Paskelbus paskuting jgyvendinimo ataskaita pirmenybé¢ ir toliau teikiama darbui su
gairémis:

2008 m. Europos Komisija, bendradarbiaudama su TVMTA ir Europos gimdos
kaklelio vézio atrankinés patikros tinklu (angl. ECCSN), parengé Europos
gimdos kaklelio véZio atrankinés patikros kokybés uZtikrinimo gairiy 2-gji
leidimg®®. Siose gairése pladiai atnaujinti techniniai duomenys ir dokumentai, taip
pat jvertintos naujos technologijos, pvz., skys¢iy citologija, automatizuotas Pap
tepinéliy aiSkinimas ir Zmogaus papilomos viruso tyrimai. ISplésta ir gairiy
taikymo sritis, itraukus iSsamias instrukcijas bendrosios praktikos gydytojams,
ginekologams ir citopatologams, kurias parengé daugiadiscipliné eksperty grupé.

2010 m. Europos Komisija, bendradarbiaudama su TVMTA, parengé Europos
storosios Zarnos véZio atrankinés patikros ir diagnozés kokybés uZtikrinimo
gairiy pirmgjj leidimq” . ES storosios Zarnos vézio atrankinés patikros gairiy
tikslas — gerinti kokybés standartus, pateikiant svarbiausius principus ir jrodymais
grindziamas kokybés uztikrinimo rekomendacijas, kuriy reikéty laikytis ES
valstybése narése jgyvendinant storosios zarnos vézio atrankinés patikros
programas. Jos apima visg atrankinés patikros procesa nuo pakvietimo ir
organizavimo iki diagnozés ir aptikty patologiniy pakitimy valdymo. Gairése
daugiausia démesio skiriama svarbiausiems atrankinés patikros aspektams, taciau
Jtraukti ir principai, kurie yra vienodai svarbus kalbant apie diagnoze (mokymas,
daugiadisciplinis darbas, komandinis darbas, stebéjimas ir vertinimas, sgnaudy
efektyvumas, neigiamo poveikio mazinimas, laiku atlickami papildomi tyrimai).

2013 m. Europos Komisija, bendradarbiaudama su TVMTA, EUREF, Europos
kriities atrankinés patikros patologijy darbo grupe ir bendry veiksmy EKVP,
paskelbé Europos krities véZio atrankinés patikros ir diagnozés kokybés
uitikrinimo 4-ojo leidimo papildymus®. Pirmuoju papildymu (atnaujinta
informacija apie skaitmening mamografija) reaguojama j sparcius technologinius
pokycius, jvykusius nuo ketvirtojo leidimo paskelbimo, dél kuriy labai paplito
skaitmeniniai mamografijos tyrimai ir diagnozé. Antrasis papildymas skirtas
keliems kriities vézio atrankinés patikros ir diagnozés patologijos kokybés
uztikrinimo klausimams, nes pastaraisiais metais atsirado jvairiy problemy ir jy
praktiniy sprendimy, taip pat buvo kuriami nauji metodai ir kitos pazangios
priemones.

2014 m. Europos Komisija, bendradarbiaudama su TVMTA ir Europos gimdos
kaklelio veézio atrankinés patikros tinklu, ketina parengti Europos gimdos
kaklelio véZio atrankinés patikros ir diagnozés kokybés uZtikrinimo gairiy 2-ojo
leidimo papildymus, pirmiausia apimanéius Zmogaus papilomos viruso (ZPV)

7 http://ec.europa.eu/health/archive/ph_projects/2002/cancer/fp_cancer 2002 ext guid 01.pdf.

Znttp://bookshop.europa.eu/is-bin/INTERSHOP.enfinity/WFS/EU-Bookshop-Site/en_GB/-/EUR/ViewPublication-
Start?PublicationKey=ND7007117.

2 http://bookshop.europa.eu/is-bin/INTERSHOP.enfinity/WFS/EU-Bookshop-Site/en_GB/-/EUR/ViewPublication-
Start?PublicationKey=ND3210390.

30

http://bookshop.europa.eu/en/european-guidelines-for-quality-assurance-in-breast-cancer-screening-and-diagnosis-

pbNDO0213386/.
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tyrimus atlickant gimdos kaklelio véZio atrankine patikra ir organizuojant ZPV
tyrimus bei tradicing citologija atliekant gimdos kaklelio vézio atranking patikra.

Vienas i§ EKVP bendry veiksmy tiksly buvo surengti intensyvius iSsamius véZio
atrankinés patikros programy valdymo mokymo kursus. Siekiant padéti ekspertams
rengti intensyvius mokymo kursus ir jiems vadovauti, pradéjo veikti Europos atrankinés
patikros valdymo mokykly tinklas®'

Pagal ES sveikatos programa taip pat buvo remiamas projektas AURORA™ siekiant
nustatyti bendrg jgyvendinamg strategija, kaip naujosiose ES valstybése narése skatinti
30—-69 mety amziaus motery gimdos kaklelio vézio atranking patikrg ir uztikrinti, kad ji
apimty ir sunkiai pasiekiamas grupes, padéti naujosioms ES valstybéms naréms
igyvendinti jrodymais pagrista gimdos kaklelio vézio atranking patikra ir skatinti
Europos informacijos ir patirties mainus.

Kad biity galima planuoti vézio paslaugy, apimanciy atranking patikrg ir prieziiira,
teikimg visose Europos Salyse, 2012 m. Europos Komisijos Jungtinis tyrimy centras
(JTC) émési Kkrities vézio paslaugy Europos Salyse tyrlmog'3 Sio tyrimo rezultatai
parodé¢, kad 22 Salys organizuoja kriities vézio atrankinés patikros programas, i§ jy 21
Salis organizuoja Sias programas pagal gaires. 15 i§ 25 Saliy organizuoja storosios Zarnos
vézio atrankinés patikros programas, o kitos keturios Siuo metu pereina prie organizuotos
programos. 19 i§ 25 Saliy organizuoja gimdos kaklelio vézio atrankinés patikros
programas, o kai kurios i§ jy dabar vykdoma nesistemingg veikla keicia kokybiskai
parengtomis gyventojy atrankinés patikros programomis.

2.4. Su krities véziu susijusiy paslaugy akreditacija Europos Sajungoje

Veiksmo tikslai. Komisijos komunikate nurodytas Komisijos ketinimas parengti
savanoriska bandomaja Europos Kriities véZio atrankinés patikros ir tolesniy veiksmuy
akreditacijos schema pagal naujas Europos Kriities véZio atrankinés patikros ir
diagnozés kokybés uZtikrinimo gaires (ir jy ankstesnius leidimus, kaip ilgiausiai
taikomas ir labiausiai iSplétotas Sios srities gaires).

Sitaip vadovaujamasi rekomendacijoje isreikstu pozitriu, kad reikia skatinti jrodymais
gristas atrankines vézio patikras laikantis sistemingo gyventojy atrankine patikra gristo
poziiirio, kartu uztikrinant kokybe. | tai atsizvelgta 2008 m. Tarybos iSvadose dél véZzio
nastos maZinimo’, raginant Komisija istirti galimybes parengti Europos kriities véZio
atrankinés patikros ir tolesniy veiksmy bandomaja akreditacijos schema pagal Europos
kokybés uztikrinimo gaires.

Igyvendinti veiksmai. 2012 m. gruodzio mén. JTC buvo patikétos tokios uzduotys:

e parengti nauja Europos krities vézio atrankinés patikros ir diagnozés gairiy
leidimg ir

3! http://www.epaac.eu/from_heidi_wiki/ESSM_firstannouncement0619.pdf.

32 http://www.aurora-project.eu/en/web/cervical-cancer-screening-608.

33 http://bookshop.europa.eu/en/report-of-a-european-survey-on-the-organisation-of-breast-cancer-care-services-
pbLBNA26593.

** http://www.eu2008.si/en/News_and_Documents/Council_Conclusions/June/0609 EPSCO-cancer.pdf.
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e parengti kriities vézio paslaugy kokybés uztikrinimo schemg pagal akreditacija
reglamentuojancius Europos teisés aktus, kaip apibrézta 2008 m. liepos 9 d.
Europos Parlamento ir Tarybos reglamente (EB) Nr. 765/2008, nustatan¢iame su
gaminiy prekyba susijusius akreditavimo ir rinkos prieZiiiros reikalavimus®”.

Nors $is projektas dar rengiamas, juo siekiama nustatyti minimalius kriities vézio
priezitiros visoje ES kokybés reikalavimus pagal naujo leidimo Europos kriities véZio
atrankiniy tyrimy ir diagnozés gaires, kurios turéty biiti paskelbtos 2016 m. Be to, JTC
parengs Europos gairiy platformg, kad buty jtrauktos kity kruties véZzio priezitros etapy,
o ne tik atrankinés patikros ir diagnozés, gairés, apimant gydyma, reabilitacija, tolesnius
veiksmus (iskaitant priezilirg) ir prireikus — skausmo valdyma, taip pat tokius aspektus
kaip psichologiné pagalba ir palaikomoji slauga. Sie aspektai labai svarbis, kai kalbama
apie kokybiskas paslaugas, kurias teikiant didziausiais démesys skiriamas pacientui.

2.5. Geriausiy sveikatos prieZiiiros metody praktinis taikymas. Gerosios patirties
nustatymas ir sklaida

Veiksmo tikslai. Komunikate numatyta mazinti mirties nuo vézio atvejy skaiiaus
nevienoduma, iki 2020 m. 70 proc. sumazinant atotriikj tarp valstybiy nariy, kuriy
rezultatai yra geriausi ir ty valstybiy nariy, kuriy rezultatai pras¢iausi>®. Tai patvirtinama
rengiant geriausios patirties, susijusios su vézio pacienty priezilira, modeliy gaires
atsizvelgiant | nacionalines, regionines ir vietos aplinkybes.

Igyvendinti veiksmai. EKVP parengtos kelios sveikatos prieziliros srities iniciatyvos,
iskaitant i§samy vézio prieziiiros Europoje vaizda:

o nustatyti geriausiq Europos sveikatos prieZiiiros paslaugy jstaigy patirtj remiant
inovatyvius tinklo metodus ir keiciantis patirtimi: buvo parengtas politinis
pareiskimas dél  daugiadisciplinés véfio priefiiiros’” siekiant apibrézti
svarbiausius dalykus, kurie turi buiti jtraukti ] visas augliy daugiadisciplines
grupes. Be to, buvo nustatyta kompiuterizuota simptomy valdymo ir pagalbos
priimant sprendimus sistema, skirta simptomy valdymui taikant palaikomaja
slauga;

e parengti vaiky vézio prieZiuros gaires. Igyvendinant bendrus veiksmus buvo daug
dirbama su Europos pediatrinés onkologijos asociacija (EPOA) siekiant skleisti
pediatrinés onkologijos gerinimo gaires. Neseniai buvo atliktas valstybiy nariy
tyrimas siekiant jvertinti $iy gairiy jgyvendinimg pagal EPOA 2008 m. atlikto
panaSaus tyrimo rezultatus, kuriuo remtasi kaip pagrindine priemone. Sulaukti Sio
palyginimo rezultaty tikimasi 2014 m.;

e jrodymai ir papildomosios ir alternatyviosios medicinos naudojimas gydant vézj.
Vis dar atlieckamas Europos struktiry ir centry, teikianciy papildomosios ir

3 http://eur-
lex.europa.eu/Notice.do?val=477184:cs&lang=en&list=511806:cs,480690:cs,477184:cs,&pos=3 &page=1&nbl=3
&pgs=10&hwords=.

38 http://www.oecd.org/health/cancer-care.htm.

37 http://www.ejcancer.com/article/S0959-8049(13)01007-1/abstract.
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alternatyviosios medicinos paslaugas, tyrimas taikant integratyviosios
onkologijos programa;

e parengti, perziuréti ir suderinti klinikiniy gairiy turinj ir jgyvendinimq. Bendry
veiksmy partneriai dirbdami daugiausia démesio skyré klinikinéms vézio
prieziliros gairéms parengti dviejose srityse — mitybos ir rety vézio rasiy. Mitybos
srityje3.l TC Europos vézio centrams platino gaires, parengtas pagal darbg mitybos
srityje™;

o joyvendinti mokymo strategijq siekiant gerinti sveikatos prieZiiiros paslaugy
teikéjy psichosocialinius ir komunikacijos gebéjimus. Nemazai partneriy
organizacijy pad¢jo apzvelgti sveikatos sistemos iSteklius psichosocialinés
onkologijos prieziiiros, sveikatos priezitiros specialisty komunikacijos gebéjimy ir
psichoonkologijos mokymo veiklos srityje, taip pat nustatyti esamus trikumus
pagal poreikius ir galimybes. Rezultatai rodo, kad 20 1§ 26 Saliy, atsakiusiy ]
klausimyna, psichosocialinés onkologijos priezitira jtraukta ] NVKP, taciau tik 10
i% jy tam numatytas specialus biudzetas™.

Kad buty toliau stengiamasi gerinti vézio kontrole, visy pirma sveikatos prieziliros
srityje, Komisija 2014 m. émesi naujy trejy mety bendryjy veiksmy vézio kontrolés
srityje, finansuojamy i§ Antrosios ES sveikatos programos. Pagrindinis jy tikslas —
parengti Europos iSsamios vézio kontrolés kokybés gerinimo vadova ir valstybiy nariy
platforma, tinkamg diskutuoti vézio temomis.

Numatomas parengti vadovas ir dokumentai, kuriuose pateikiamos pozicijos, apims
geraja patirtj ir jrodymais pagrjstas rekomendacijas, padés nacionaliniu lygmeniu gerinti
vézio kontrolés ir prieziliros kokybe ir prisidés mazinant nelygybe. Vadove bus
aptariamos tokios temos kaip jrodymais grindziamos ir kokybe grindziamos vézio
atrankinés patikros programos, iSsamaus vézio susirgimy informacinio tinklo
organizavimas, bendruomenéje vykdoma vézio priezitira ir iSgyvenamumas. Valstybéms
naréms bus pateiktos jvairiy aukstos kokybés atrankinés patikros programy jgyvendinimo
gairés, grindziamos Europos gimdos kaklelio, kriities ir storosios Zarnos vézio atrankinés
patikros kokybés uztikrinimo gairémis ir kity galimy atrankinés patikros programy (pvz.,
plauciy, prostatos vézio) gairémis. Valstybéms naréms bus pateiktas iSsamaus vézio
tinklo modelis, kurj jos véliau galés pritaikyti savo aplinkybéms.

Komisija ketina remti ,,E. sveikatos* sprendimus, visy pirma per savo ,,E. sveikatos™
tinklg ir ,,E. sveikatos® veiksmy plang, nes ,,E. sveikata® gali uztikrinti asmeniSkesng
sveikatos prieziiira, kuri buty tikslingesné, veiksmingesné ir rezultatyvesné, ir gali padéti
sumazinti klaidy skai¢iy. Si nauda jrodyta naudojant telemedicing ligy valdymo ir
sveikatos ugdymo srityse. Kitoje sveikatos priezitiros paslaugy teikimo veiksmy srityje
Komisija tiria technines ir finansines galimybes tiekti medicininius izotopus, atsizvelgusi
1 tai, kad visoje Europoje jy tiekiama nepakankamai. 2010 m. gruodzio 6 d. Tarybai
priémus iSvadas Siekiant patikimo medicininiam naudojimui skirty radioaktyviyjy
izotopy tiekimo Europos Sgjungoje™, buvo jsteigtas Europos stebéjimo centras, kad biity
galima lengviau spresti problemas, susijusias su tiekimo grandine, turin¢ia tiesioging
itaka sveikatos prieziiiros poreikiams.

38 https://ec.curopa.eu/jrc/en/news/making-diet-count-cancer-prevention.
3 http://www.epaac.ew/healthcare.
“0 http://ec.europa.eu/energy/nuclear/radiation_protection/medical/doc/2012_council_radioisotopes.pdf.
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2.6. Retos vézio formos

Veiksmo tikslai. Komunikate pabréziamas poreikis kovoti su nevienodais mirtingumo
nuo vézio, kurj galima pagydyti, rodikliais, siekiant sumazinti atotrukj tarp valstybiy
nary, kuriy rezultatai yra geriausi ir ty, kuriy rezultatai yra pras¢iausi. Rety vézio formy
gydymas paminétas kaip ES pridétinés vertés sritis, grindziama basimu
bendradarbiavimu pasinaudojant Europos pavyzdiniy centry tinklais, pavyzdziui, retyjy
ligy srityje, i kurig patenka daugybé rety vézio formy.

I§ esmés reti navikai turéty bati apibréziami taip pat kaip retosios ligos. Sitaip
apibréziama biikle, kuri tarp Europos gyventojy pasitaiko maziau nei 5 1§ 10 000 karty. IS
visy diagnozuojamy vézio atvejy retos vézio formos kasmet sudaro mazdaug 22 proc.
Kitaip nei suaugusiyjy vézio formos beveik visos vaiky vézio formos yra retos, bet
imios. ES véZys kasmet diagnozuojamas mazdaug 40 000 vaiky. Sie navikai kelia labai
dideliy sunkumy pacientams, jiems reikalinga diagnostika ir gydymo patirtis, kurios
pacientai galbiit negali gauti $alia savo gyvenamosios vietos. Kartais pacientams tenka
keliauti ilgus atstumus, kad jiems galéty biiti tinkamai nustatyta patologijos diagnoz¢é ir
jie gauty daugiadisciplinj gydyma, o galimybé suzinoti dar vieng nuomong pasitaiko
retai.

Igyvendinti veiksmai. ES politika retyjy ligy srityje siekiama padéti spresti problemas,
susijusias su rety naviky gydymu. Tai grindziama 2008 m. Komisijos komunikatu
»Retosios ligos. Europos problema“41 ir 2009 m. Tarybos rekomendacija dél retyjuy
ligy srities veiksmy®. Europos Sajungos veiksmais §ioje srityje siekiama gerinti
galimybes laiku ir tinkamai nustatyti pacienty diagnoze, jiems gauti informacijg ir
prieziiira. Sioje srityje Europos Sajungos veiksmai gali biiti veiksmingesni nei pavieniy
valstybiy nariy veiksmai.

Be to, Direktyvoje dél pacientuy teisiy j tarpvalstybines sveikatos prieziiiros
paslaugas jgyvendinimo® patikslinamos pacienty teisés gauti saugy ir kokybiska
gydyma visoje ES, taip pat gauti uz tai kompensacija. Ja remiantis galima skatinti
aktyvesnj nacionaliniy sveikatos priezilros institucijy bendradarbiavima taikant kelis
veiksmus. Kai kuriose nuostatose reglamentuojamos retosios ligos. Visy pirma 12
straipsnyje numatytas glaudesnis valstybiy nariy bendradarbiavimas, o Komisijai
suteikiami jgaliojimai remti valstybes nares plétojant Europos pavyzdiniy centry tinklus
(EPCT) tarp sveikatos prieziiiros paslaugy teikéjy ir ES Saliy mazai paplitusiy, sudétingy
ar retyjy ligy ekspertizés centry.

2014 m. kovo mén. priimtais dviem sprendimais** ** nustatomi EPCT ir jo nariy, taip pat
jy vertinimo ir tvirtinimo kriterijai. Tik pagal Siuos teisinius reikalavimus patvirtinti
tinklai bus oficialiai pripazinti ES ir jiems bus suteiktas ES EPCT logotipas, Europos
Sajungai priklausantis registruotasis prekiy Zenklas.

Remdamasi ES retyjy ligy sistema Europos Komisija pagal sveikatos programa parémeé
kelias iniciatyvas:

! http://ec.europa.ewhealth/ph_threats/non_com/docs/rare_com_en.pdf.

“2 http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:C:2009:151:0007:0010:LT:PDF.
 http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:L:2011:088:0045:0065:1t:PDF.
* http://eur-lex.europa.eu/legal-content/LT/TXT/?uri=0J:JOL_2014 147 R_0006.

* http://eur-lex.europa.eu/legal-content/LT/TXT/?uri=0J:JOL_2014 147 R_0007.
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e 2012 m. buvo patvirtintas projektas RARECARENET (informacijos apie retas
vézio formas tinklas)*®, paremtas kai kuria ankstesne projekto RARECARE
(rety vézio formy stebéjimas Europoje)*’ veikla, ir pateikiami visy rety vézio
formy paplitimo, iSgyvenimo, sergamumo ir mirtingumo skaiciavimai. Projekto
tikslai: 1) pateikti atnaujintus rety vézio formy sukeliamy sunkumy rodiklius; ii)
rinkti ir skleisti informacijg apie sveikatos prieziiiros biidus esant retoms vézio
formoms; iii) nustatyti rety vézio formy ekspertizés centry kriterijus; iv) rengti ir
skleisti informacijg apie rety vézio formy diagnoze ir valdyma; v) sukurti labai
rety vézio formy klinikiniy duomeny bazg; vi) teikti naujas zinias apie Sias ligas ir
ju klinikinj valdyma; ir vii) rengti ir skleisti informacija pacientams, jskaitant rety
vézio formy pacienty asociacijas.

e 2013 m. jsteigtas Europos eksperty pediatrinés onkologijos pavyzdinis
diagnostikos ir gydymo tinklas (ExPO-r-NeT) siekiant remti sveikatos
priezitros teikimg véziu sergantiems vaikams ir jaunimui kitoje valstybéje naré¢je
nei vaiko kilmés valstybé nare, jeigu patirties, susijusios su tam tikromis vézio
biklémis, yra mazai, o atvejy — nedaug, taip padedant teikti geriausig
tarpvalstybing priezitirg retomis vézio formomis sergantiems vaikams.

e . ... . e e e e e 48 .
Be to, jvairiis suinteresuotieji subjektai émési iniciatyvos Rare Cancers Europe™, kuria
sprendziamos konkrec¢ios problemos, kylancios dél rety vézio formy.

2.7. Bendradarbiavimas ir koordinavimas atliekant vézio mokslinius tyrimus

Veiksmo tikslai. Komisijos komunikate praSoma formuoti koordinuotg poziiirj j vézio
mokslinius tyrimus ES, kad iki 2013 m. bty koordinuojamas trecdalis moksliniy tyrimy,
atlickamy i§ visy finansavimo Saltiniy.

Igyvendinti veiksmai. ES kaip vézio moksliniy tyrimy finansuotojai tenka labai svarbus
vaidmuo. Per pastaruosius septynerius metus, pasitelkusi savo 7-3ja moksliniy tyrimy
programg (2007-2013 m.), Komisija investavo daugiau kaip 1,4 mlrd. EUR |
tarptautinius bendradarbiavimu grindZziamus mokslinius tyrimus, mazai tirty sriciy
mokslinius tyrimus, judumo programas, viesaja ir privaciaja partneryste ir nacionaliniy
moksliniy tyrimy pastangy, susijusiy su veéziu, koordinavimg. Daugiau kaip pusé¢ Sio
biudzeto (770 mln. EUR) panaudota pagrindiniy Europos ir uzsienio subjekty skatinimui
sutelkti jégas ,,bendradarbiavimu grindziamiems moksliniy tyrimy projektams®, kad biity
surasti nauji kovos su véziu ir pagalbos pacientams budai. Sie projektai padeda geriau
suprasti, kaip atsiranda jvairios vézio formos ir kaip jas anksCiau diagnozuoti bei
s¢kmingiau gydyti.

Pagal vézio mokslinius tyrimus Europa yra vienas pirmaujanéiy regiony. Sie moksliniai
tyrimai daugiausia finansuojami atskirose Salyse. Kad biity padéta koordinuoti ir sujungti
daugybe jvairiy nacionaliniy pastangy, ES finansuoja tokias iniciatyvas kaip nacionaliniy
veziui skirty 168y paskirstymo schemy sudarymas pasitelkus tinkla TRANSCAN®;
nacionaliniai ir regioniniai vézio registrai optimizuojami ir susiejami per
EUROCOURSE tinkla™; be to, padedama keistis ekspertinémis Ziniomis ir viena alis
kitai perduoda geriausig patirt;.

“6 http://www.rarecarenet.eu/rarecarenet/.

7 http://www.rarecare.eu/aims/aims.asp.

8 http://www.rarecancerseurope.org/.

* http://www.transcanfp7.eu/transcan/index.php.
50 http://www.eurocourse.org/.
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Igyvendinta. Be to, kas jau minéta, EKVP pradéjo darbg vézio moksliniy tyrimy srityje
siekdama trijy konkreciy tiksly:

e nustatyti ir prioritetizuoti vézio moksliniy tyrimy sritis, kurios bus
koordinuojamos ir kurioms bus taikomas tarpvalstybinis bendradarbiavimas;

e iki 2013 m. nustatyti suderintg pozitrj j vézio moksliniy tyrimy koordinavima,
apimantj trec¢dalj tyrimy i$ visy finansavimo $altiniy;

e pasirinktose srityse parengti bandomuosius moksliniy tyrimy koordinavimo
projektus.

Siomis aplinkybémis parengti tokie bandomieji projektai: Europos moksliniy tyrimy
koordinavimas ankstyvuoju klinikiniy tyrimy etapu, Europos véZio rezultaty moksliniy
tyrimy programa ir Europos epidemiologijos ir vézio srities visuomenés sveikatos
moksliniy tyrimy Europos ziniy centras (moksliniy tyrimy koordinavimas ir dalijimasis
ziniomis).

IS pat pradziy buvo aisku, kad visoms vézio moksliniy tyrimy sritims koordinuoti tarp
visy Saliy negaléjo biiti taikoma viena bendra metodika. Tod¢l reikéjo, taikant suderintus
koordinavimo principus, pritaikyti koordinavimo metodika prie konkreciy moksliniy
tyrimy temy ir suinteresuotyjy asmeny poreikiy.

2.8. Palyginamos informacijos, buitinos politikai ir veiksmams jgyvendinti, teikimas

Veiksmo tikslai. Komisijos komunikate prasoma iki 2013 m. uztikrinti tikslius ir
palyginamus duomenis apie vézio paplitimg ES, vyravima, sergamumg juo, jo gydyma,
iSgyvenimg ir mirtinguma nuo jo. Siuo tikslu pripaZjstamas poreikis sukurti Europos
vézio informacijos sistema (EVIS) sutelkiant institucijas ir iSteklius informacijai ir
duomenims apie vézj tvarkyti, taip siekiant gauti ziniy, kurios yra biitinos vézio kontrolés
veiklai gerinti. EVIS turéty koordinuoti visa duomeny rinkimo, kokybés kontrolés,
valdymo, analizés ir sklaidos procesg ir jam vadovauti.

Siekiant gerinti epidemiologiniy vézio duomeny palyginamumga, du pirmieji projektai,
kuriuos Europos Komisija rémé pagal 1987 m. programg ,,Europa prie§ vézj“, buvo
Europos véZio registry tinklo (EVRT)® ir EUROCARE (Europos véiio registru
grindZiamas iSgyvenimo ir véZiu serganciy pacienty prieZiiiros tyrimas)sz. EVRT
skatinamas vézio registry bendradarbiavimas, apibréZiami duomeny rinkimo standartai,
organizuojami v€zio registro personalo mokymai ir reguliariai platinama informacija apie
sergamuma véZiu ir mir§tamuma nuo jo Europos Sajungoje ir visoje Europoje™.

Palyginamos informacijos apie vézj platinimas taip pat vykdomas per visos Europos
vézio, kaip mirties prieZasties, rodikliy duomeny bazes, kurias tvarko EUROSTATAS™,
atsakingas uz mirStamumo nuo vézio statistiniy duomeny rinkimg ir homogenizavimag
pagal amziy, lytj, pilietybe ir regiona; be to, EVRT duomenys™ sudaro i$samia

3! http://www.encr.eu/.

32 http://www.eurocare.it/.

33 http://unstats.un.org/unsd/methods/m49/m49regin. htm#europe.

3% Eurostato duomenys apie mirties priezastis dabar renkami pagal Komisijos reglamentg (ES) Nr. 328/2011: http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:L:2011:090:0022:0024:LT:PDF.

> http://eco.iarc.fr/Default.aspx.
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informacijos apie vézio nastg (daugiausia sergamumo ir mirStamumo) Europoje sistema,
kuri papildoma EUROCARE isgyvenimo, vyravimo ir priezitiros modeliy duomenimis.

Galiausiai siekiant sukurti i§samig vézio rodikliy sistema, pagal projekta EUROCHIP
(Europos véZio sveikatos rodikliai)*®, finansuojama pagal ES sveikatos programa,
parengti veézio stebé¢jimo rodikliai. Pagal projekta EUROCOURSE buvo sukurta
Europos vézio stebéjimo centro (ECO) interneto svetainé, kuri tapo centralizuotu
automatizuoto vézio registro duomeny valdymo ir sklaidos portalu. Bendri su sveikata
susij¢ duomenys, biitini vézio rodikliams tinkamai aiskinti, tvarkomi ES sveikatai
skirtose interneto svetainése’’. Bendri ir su sveikata konkrediai susije ekonominiai
duomenys renkami EBPO sveikatos duomeny bazéje’®. Europos mokslo bendruomené
pirmauja pagal metodologinius tyrimus gyventojy epidemiologijos ir visuomenés
sveikatos srityse — nuo paplitimo ir mirStamumo tendencijy prognoziy ir analizés iki
iSgyvenimo analizés, paplitimo skai¢iavimy, didelés skiriamosios gebos tyrimy
planavimo ir atlikimo. Taip pat atlickami socialinés ir ekonominés nelygybés sveikatos
srityje tyrimai.

Igyvendinti veiksmai. EKVP bendrais veiksmais pirmenybé teikiama trims
pagrindiniams tikslams, kuriais plétojama Europos vézio informacijos sistema:

e nustatyti svarbiausius vézio duomeny Saltinius Europoje ir nustatyti prioritetines
temas, remtinas jgyvendinant partneryste;

e | vieng programg sujungti vézio sukeliamos naStos rodiklius (paplitimas,
mirStamumas, iSgyvenimas ir vyravimas), teikiamus pagal esamas Europos
veiklos sritis;

e sudaryti darbo grupe vézio gydymo sanaudy Europoje tyrimui pagal gyventojus.

2009 m. EKVP bendrais veiksmais iki 2013 m. buvo jpareigota pateikti pasiiilyma,
kuriuo biity sukurtas biisimos Europos vézio informacijos sistemos pagrindas, susitarus
su visais suinteresuotaisiais subjektais, kuriems riipi vézio gydymas (duomeny teikéjais,
sveikatos specialistais, vyriausybémis, pilieciais, pacientais ir mokslininkais).

2012 m. JTC tapo atsakingas uz pagalbg diskutuojant dél EVIS, taip pat tapo Europos
Sajungos duomeny ir priemoniy saugykla. Ataskaita Europos informacijos apie véZj
sistemos kiirimas. Europos kovos su véZiu partnerystés (EKVP) pasiﬁlymas“59 , kuris
yra EKVP veiklos rezultatas, yra Jungtinio tyrimy centro (JTC) darbo pagrindas.

Jungtinis tyrimy centras (JTC) uztikrins EVIS tvarumg ir koordinuos tolesng jo plétra. Jis
dirba glaudziai bendradarbiaudamas su visais pagrindiniais vézio duomeny srities
suinteresuotaisiais subjektais, remia Europos veézio registry tinkla (EVRT), kurio
sekretoriatu Jungtinis tyrimy centras tapo 2012 m., ir bendradarbiauja su Tarptautine
vézio moksliniy tyrimy agentiira (TVMTA) ir kitais Europos lygmens moksliniais
tinklais bei projektais, pvz., EUROCARE, CONCORD (angl. Global surveillance of
cancer survival)®, bendryjy veiksmy iniciatyva PARENT (tarptautiné pacienty registry
iniciatyva)®' ir kitomis grupémis, taip siekdamas apibrézti geriausias veiksmingas visy

38 http://www.tumori.net/eurochip/.

37 http://epp.eurostat.ec.europa.eu/portal/page/portal/health/introduction.

3% http://www.oecd.org/health/health-systems/oecdhealthdata.htm.

% http://www.epaac.eu/cancer-data-and-information.

5 http://www.Ishtm.ac.uk/eph/ncde/cancersurvival/research/concord/concord_2.html.
o1 http://www.patientregistries.eu/.
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pagrindiniy EVIS funkcijy galimybes, pvz., duomeny kontrolés, statistinés analizés,
informacijos apie vézj sklaidos ir platinimo ir pan.

Dabar Europoje daugiau kaip 200 véZzio registry yra prijungti prie EVRT. vairiy Saliy
duomeny rinkimo sistemos atspinti nacionaliniy sveikatos sistemy organizavimo
specifika, be to, tebéra kliti¢iy gauti duomenis, tod¢l sunku pereiti nuo nacionalinio prie
Europos masto, nes ne visi rodikliai visoje ES yra panasiis. Dabar registruose pateikiami
beveik visi epidemiologiniai duomenys apie veézj, taciau registrai per mazai finansuojami,
paprastai jiems triiksta darbuotojy arba jie pradeda veikti be tinkamo plano.

2.9. Partneriy komandinis darbas

Veiksmo tikslai. Komunikate apibréziamas Europos Komisijos vaidmuo siekiant
uztikrinti bendradarbiavimu grindziamg ir | veiksmus orientuotg pozilrj | partneryste ir
jsitikinti, kad sitilomi veiksmai ir veikla yra tinkami ES lygmeniu.

Igyvendinti veiksmai. Bendri veiksmai pagal sveikatos programg — tai veiksmai, kuriuos
atlicka Europos Sajunga ir valstybés narés. Partnerystés trukmés laikotarpiu
konsultacinés EKVP bendry veiksmy struktiiros suteiké¢ galimybe Europos Komisijai ir
valstybéms naréms aktyviai keistis nuomonémis ir konstruktyviai bendradarbiauti.

Siekdama didinti jvairiy ES lygmens vézio iniciatyvy matomumg ir gerinti jy

koordinavimg, Europos Komisija jsteigé Europos Komisijos véZio kontrolés eksperty
62

grupe .

Tai yra atsakas ] valstybiy nariy ir suinteresuotyjy subjekty keliamg reikalavima pagerinti
koordinavimg atsizvelgiant j tai, kad daugéja su véziu susijusios veiklos. Be to, dalijantis
Ziniomis ir informacija galima padéti iSspresti kai kurias problemas, su kuriomis vézio
kontrolés srityje susiduria valstybés narés, ir biity lengviau bendradarbiauti su
atitinkamais suinteresuotaisiais subjektais.

3. ISVADOS

ES veiksmais dél vézio pagal Komisijos komunikatg buvo sustiprintas Europos Sajungos,
valstybiy nariy ir atitinkamy suinteresuotyjy subjekty bendradarbiavimas ir atitinkamose
srityse sukurta Europos pridétiné verté (NVKP, atrankiné patikra, vézio informaciné
sistema, retos veézio formos ir kt.), taip pat atsirado praktinis pagrindas toliau taikyti ir
plésti bendradarbiavimo mechanizmus. Dél §io bendradarbiavimo strateginése srityse
sukurta sistema, kuria tvariai prisidéta prie vézio naStos ES maZinimo, o tikslas iki
2020 m. 15 proc. sumazinti sergamumg veéziu vis dar gali buiti pasiektas. Naujausiais
turimais duomenimis, 2000-2010 m. laikotarpiu dazniausiy vézio formy (t.y. krities,
plauciy, prostatos ir storosios zarnos) paplitimas sumazéjo mazdaug 10 proc.

Kad biity toliau bendradarbiaujama, Sioje ataskaitoje apibiidinti kai kurie tolesni
veiksmai:

» 3-ioji ES sveikatos programa, pagal kuria sudaromos galimybés skatinti
visuomenés sveikatos veiksmus vézio srityje;

622014 m. birZelio 3 d. Komisijos sprendimas 2014 C/167 05,
ec.europa.eu/health/major_chronic_diseases/docs/com2014 c167 05 en.pdf.
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programa ,,Horizontas 2020%, visy pirma joje nustatyti sveikatos, demografiniy
poky¢iy ir gerovés tikslai — taip sudaromos galimybés vykdyti vézio ir kity sunkiy
létiniy ligy mokslinius tyrimus;

Komisija toliau remia aukStos kokybés nacionaliniy véZio plany rengima
Europos Sgjungoje;

reikia toliau remti Europos kovos su véziu kodekso 4-ojo leidimo kaip
pagrindinés véZio prevencijos ir kovos su vézZiu skatinimo veiklos priemonés
sklaida;

labai svarbu, kad naujoji Tabako produkty direktyva biity visiskai jgyvendinta,
uztikrinant  visokeriopa naudojimgsi joje nustatytais deleguotaisiais ir
jgyvendinimo jgaliojimais, taip pat butina padéti valstybéms naréms ja
igyvendinti, kad visoje ES sumazéty riikkanciyjy ir biity mazinamas véZio
paplitimas;

biitina aktyviau bendradarbiauti visuomenés sveikatos, aplinkos ir profesinés
sveikatos srityse, kad taikant platesnj poziiirj biity paSalintos vézio priezastys,
kuriy galima iSvengti;

Komisija remia nauja Europos kriities véZio atrankinés patikros ir diagnozés
gairiy leidimg, Europos aukStos kokybés jrodymais grindZziamas krities véZio
gaires, apimancias kitus prieziiros etapus ir aspektus, ir savanoriska Europos
kriities véZio paslaugy kokybés uZtikrinimo sistema;

jgyvendinama bendry veiksmy programa CANCON (Europos iSsamios véZzio
kontrolés kokybés gerinimo vadovas), svarbiausias pasiektas rezultatas —
Europos iSsamios vézio kontrolés kokybés gerinimo vadovas;

suinteresuotieji subjektai turéty apsvarstyti galimybe taikyti Direktyva dél
pacienty teisiy taikymo vykdant tarpvalstybine sveikatos priezitira Europos
pavyzdiniy centry, taip pat centry, susijusiy su retais navikais, tinklams kurti.
Komisija kvietimus Siems tinklams kurti ketina paskelbti 2014 ir 2015 m.;

padétis vézio atrankinés patikros srityje pastaraisiais metais ir ypa¢ priémus
Tarybos rekomendacija aiskiai pageréjo, tac¢iau Europos Komisijos tarnybos
mano, kad ateinanciais metais ES, nacionaliniu ir regiony lygmenimis atrankinés
patikros programy atnaujinimo ir centry bei eksperty tinkly kiirimo darbas tebéra
visuomenes sveikatos tikslo prioritetas;

be to, siekiant remti vienoda pozilirj j retomis vézio formomis sergancius
pacientus, galima apsvarstyti galimybe imtis specialaus veiksmo dél rety vézio
formuy, taip buty sukurta pridétiné verte;

bus svarbu parengti Europos vézZio informacijos sistema (EVIS), tai suteiks

biitinas zinias, kuriy reikia vézio kontrolés veiklai optimizuoti;

Komisija formuoja koordinuotg pozitirj j véZio moksliniy tyrimy veiklg visoje
ES;
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» reikia, kad ,E. sveikatos“ sistema biity diegiama platesniu mastu siekiant
veiksmingai valdyti ligas ir stiprinti naudingg prevencijos praktika.

Be to, bus atsizvelgta j valstybiy nariy ir suinteresuotyjy subjekty rekomendacijas,
pateiktas Europos Komisijos véZio kontrolés eksperty grupéje.

Kaip nurodyta komunikate, Europos Komisija ir toliau siekia tikslo sumazinti vézio
susirgimy sukeliama nasta ES ir mano, kad tikslas iki 2020 m. 15 proc. sumazinti vézio
paplitimg (510 000 naujy atvejy) yra pasiekiamas rezultatas.
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