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Prehled zaznamu NOR z hlediska jejich uplnosti, obdobi 1995-2016

Vsechny nové diagnostikované | c,q <3 e )

P 100,0 % Maligni diagndzy, u kterych neni zavedena
zhoubné novotva ry (COO'C97) ( ) TNM klasifikace novotvart

Zhoubné novotvary mizni, krvetvorné a
pribuzné tkané (lymfomy, myelomy, leukémie -
C81-C96), nadory CNS (C70-C72), raritni

55 405 (3,6 %) ndadory a ndadory nespecifickych ¢dsti organi a
22 Diagnodza na zdkladé pitvy/ DCO nepresné urcenych lokalizaci (C14, C26, C30,
C33, C37-C39, C45, €46, €49, C55, C57, C58,

131 554 (8,6 %)

n
>

64 829 (4,3 %) €63, C74-C80, C97)

Casnd umrti, bez zahdjeni lé¢by

69 393 (4,5 %) A . -
dl Nevyplnéné stadium a TNM ]
\ 4
Validni zaznamy s Uplnou
diagnostikou 1208 356 (79,0 %)
PACIENTI S PROTINADOROVOU PACIENTI BEZ PROTINADOROVE
TERAPII TERAPIE
1074 719 (70,3 %) 133 637 (8,7 %)

12,7% 12,7%
12,5% 11,1% . Stadium 1
55,5% |:| Stadium 2
14.4% [ ] stadium 3
[l stadium 4

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UzZIS CR



Prehled zaznamu NOR z hlediska jejich uplnosti, obdobi 1995-2016
- zhoubné novotvary se zavedenou TNM klasifikaci (C00-C97)

M neuplny M diagnéza na [l ¢asna umrti, []dplna diagnostika, [ aplna diagnostika,
zaznam bez zakladé DCO bez zahajeni pacienti bez uvedené  protinadorové léceni
TNM a stadia nebo pitvy Iécby protinadorové lécby pacienti
0% 20% 40% 60% 80% 100%
ZN jater a intrahepatalnich Zlu¢ovych cest (C22) | ' ' ' ' | | N =18 906
ZN pojivovych a mék. tkani a perif. nerva (C47, C49) |N=5 975
ZN Zluéniku a Zluc¢ovych cest (C23, C24) [ | N=21254
ZN slinivky bFisni (C25) [ | N=41017
ZN jicnu (C15) |N=11379
ZN Zaludku (C16) | N=37810
ZN prudusnice, pradusky a plice (C33, C34) | N=139193
ZN ledviny (C64) | N =60 403
ZN vajecniku (C56) | N =25449
ZN mocového méchyie (C67) | N =46 428
ZN prostaty (C61) | N =107 587
ZN stitné Zlazy (C73) | N=17335
ZN délohy (€54, C55) | N =38930
ZN tlustého streva a konecniku (C18—-C20) | N=171137
ZN hrdla délozniho (C53) | N =22 360
ZN dutiny ustni a hltanu (C00-C14) | N=27976
ZN hrtanu (C32) | N=11682
ZN varlete (C62) | N=9585
ZN prsu (C50) u Zen | N=131633
zhoubny melanom kuze (C43) | N=40371
nemelanomovy koZni ZN (C44) | N =383 498
ostatni zhoubné novotvary | N=28075

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UzZIS CR



Prehled zaznamu NOR z hlediska jejich uplnosti, obdobi 1995-2016
- zhoubné novotvary se zavedenou TNM klasifikaci (C00-C97)
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Zdroj: Narodni onkologicky registr, UzZIS CR



Prehled zaznamu NOR z hlediska jejich tuplnosti o morfologii, obdobi 1995-2016

Podil zaznamu (% )
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Zdroj: Narodni onkologicky registr, UzZIS CR



Udaje o umrti v datech NOR
— ZN kromé nemelanomovych koznich (C00-C97 bez C44)

50000 Umrti celkem
— umrti doplnéna
45000 - z databaze LPZ
=== Umrti zaznamenana
40 000 v NOR
35000 -
30 000 - Umrti na diagnézu
3 % — Gmrti doplnéna
g 25000 1 z databaze LPZ
"g umrti zaznamenana
=]
S 20000 v NOR
(7] , , . ,
2 — uamrti na diagnozu
15 000 - podle dat CSU
10 000 -
5000 -
0 T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
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Udaje o celkovém Umrti jsou vyuZivany pro hodnoceni preZiti pacientti s novotvary. Udaje o Gmrti na diagnézu jsou vyuZivany pfi

hodnoceni epidemiologie — mortality podle diagnoz.

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UzZIS CR



Co zachranujeme?

— Zaklad komplexni informacni
infrastruktury onkologické péce
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e ® Predikce epidemiologické zatéze musi pracovat
AT

\df s prevalenci

Zhoubné novotvary celkem

prumérna roéni
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 zmena
2011-2015
Incidence 74 919 78 144 78 380 80171 82779 84 052 85 750 +1,9 %
Mortalita 27 680 27 834 27 171 27 334 27 083 27 050 26 852 -0,7 %
Prevalence 428 151 447 383 465 477 483 813 502 759 522 453 541 569 +3,9 %

Novotvary mizni a krvetvorné tkané

prumérna roéni
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 zména
2011-2015
Incidence 4091 4306 4312 4334 4360 4 445 4519 +1,0 %
Mortalita 1967 1958 2072 1956 1931 1933 1893 -0,6 %
Prevalence 25021 26 349 27 526 28 750 29 924 31188 32 456 +4,3 %




..... klicové slovo je prevalence

Zhoubné nadory Zhoubné nadory
Hruba incidence a mortalita ~_Vyvoj prevalence
— poéet na 100 000 0sob — pocet zijicich pacientu s nadorem nebo jeho

anamnézou na 100 000 osob
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5leté relativni preziti
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5leté relativni preziti

Sleté relativni preziti: leCeni pacienti s diagnézou ZN

ZN kolorekta

100 % -

90 % -

e

80 % -

70 % -

60 % -

50 % A

X+ @ @

40 % A

30 % -

20 % A

10 % -

X+

0%
Vsechna  Stadium
stadia 1

Stadium Stadium Stadium
2 3 4

¢ Analyza periody 2010-2014
+  Kohortni analyza 1995-1999

O  Analyza periody 2005-2009
X Kohortni analyza 1990-1994




Sleté relativni preziti: leCeni pacienti s diagnézou ZN

ZN prsu u Zzen ZN prostaty
100 % A © 100 % A 'y
+ o
L
90 % A X S 90 % A o
M . *
+
80 % A X 80 % A
+ +
= 70% - = 70% A
R B 0 '
2 60% A 2 60% - " x
2 ¥ 2
g 50 % A g 50 % A
] 2
2 40% - 2 40% - ®
T T (]
+
30 % A 30 % A X
20 % A % 20 % A
10% - 10 % -
0% 0%
Vsechna  Stadium Stadium Stadium Stadium Vsechna Stadium Stadium Stadium
stadia 1 2 3 4 stadia 1+2 3 4
¢ Analyza periody 2010-2014 ©  Analyza periody 2005—-2009
+  Kohortnianalyza 1995-1999 X Kohortni analyza 1990-1994

Pacienti s protinddorovou terapii a s kompletnim udajem o stadiu.
Zdroj: Narodni onkologicky registr



Ukazky epidemiologického zpravodajstvi
Incidence: prvni a dalsSi primarni nadory u téhoz pacienta

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR

Diagnéza

Poradi novotvaru
u pacienta

Obdobi
1986-1995

Obdobi
1996-2005

Obdobi
2006-2015

N ro¢né (% nové
diagnostikovanych)

N ro¢né (% nové
diagnostikovanych)

N ro¢né (% nové
diagnostikovanych)

ZN mocového méchyre
(C67)

prvni novotvar

dalsi primarni novotvar

1 296 (91,8 %)
116 (8,2 %)

1 775 (86,5 %)
278 (13,5 %)

1748 (79,4 %)
453 (20,6 %)

ZN ledviny (C64)

prvni novotvar

dalSi primarni novotvar

1 483 (91,5 %)
138 (8,5 %)

2 168 (86,7 %)
332 (13,3 %)

2 388 (80,1 %)
593 (19,9 %)

ZN tlustého streva
a koneéniku (C18-C20)

prvni novotvar

dalSi primarni novotvar

5 360 (92,3 %)
445 (7,7 %)

6 667 (87,5 %)
954 (12,5 %)

6 577 (81,7 %)
1 470 (18,3 %)

ZN priadusnice, pradusky
a plice (C33, C34)

prvni novotvar

dalsi primarni novotvar

5 533 (93,7 %)
370 (6,3 %)

5 466 (89,1 %)
670 (10,9 %)

5 401 (82,8 %)
1120 (17,2 %)

ZN slinivky bfisni (C25)

prvni novotvar

1313 (93,4 %)

1 454 (88,4 %)

1724 (82,9 %)

dalsi primarni novotvar 93 (6,6 %) 192 (11,6 %) 356 (17,1 %)
L. prvni novotvar 930 (92,7 %) 1 095 (88,7 %) 919 (84,3 %)

ZN vajecniku (C56) o
dalsi primarni novotvar 74 (7,3 %) 140 (11,3 %) 171 (15,7 %)

ZN prsu (C50) u zen

prvni novotvar

dalsi primarni novotvar

3 569 (92,6 %)
287 (7,4 %)

4 665 (89,0 %)
579 (11,0 %)

5 701 (84,8 %)
1 021 (15,2 %)

ZN prostaty (C61)

prvni novotvar

dalsi primarni novotvar

1 646 (91,4 %)
155 (8,6 %)

2 952 (86,4 %)
464 (13,6 %)

5 430 (85,3 %)
937 (14,7 %)

ZN délohy (C54, C55)

prvni novotvar

dalsi primarni novotvar

1 386 (94,7 %)
78 (5,3 %)

1 552 (90,5 %)
163 (9,5 %)

1 701 (88,1 %)
230 (11,9 %)




Incidence: prvni a dal$i nadory u téhoz pacienta v Ceské republice

ZN tlustého streva a konec¢niku
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Celkem

Prvni novotvar u pacienta

DalSi primarni novotvar u pacienta
v jiné lokalizaci nez prvni novotvar

Dalsi primarni novotvar u pacienta
ve stejné lokalizaci jako prvni novotvar

K Evropska unie
b 2 Evropsky socialni fond
* ok Operaéni program Zaméstnanost

Zdroj: Narodni onkologicky registr, UZIS CR
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Metodicka zakladna pro predikce onkologické zatéze

Koncept a komponenty modelt

Population-based predictive models
< >

Adjusted for clinical stage _ )
.................................. > Pr|mar||y

treated
patients

Stage-
specific
estimate of

prevalence
of treated
patients

Relapse/
progression

Surviving cancer patients
with relapse/progression
of primary disease

Expert inputs and corrections
< >

Scenario 1 (%)

Cost
Scenario (%) calculation

Scenario (%) l
|:> Scenario (%)

1 81

DuSek L. (ed.) Czech Cancer Care in Numbers 2008—
2009. Praha: Grada Publishing, 2009. 496 s.

Pavlik, T., ....... Dusek, L. Estimating the number of
colorectal cancer patients treated with anti-tumour
therapy in 2015: the analysis of the Czech National
Cancer Registry. BMC Public Health, 2012, 12.




Nova modelova zdkladna pro predikce onkologické zatéze
AKTUALIZOVANE PREDIKCE VSTUPUJICi DO LEGISLATIVNIHO PROCESU - 2017

oo
pred!

Epidemiologie — nové vstupy

‘ l Incidence lé€enych odvozena od
incidence dané nemoci [+ |IéCebné

postupy a standardy]

Korekce
prevalence Korekce

Ié€enych incidence . . .
. lé&enych Epidemiologie — trendy

‘ I Prevalence Ié€enych odvozena s
korekci na modely preziti
[+ IéCebné postupy a standardy]
Realna data s

uhradami Horizon scanning
L} Exporty administrativnich dat L} Rozsifeni spektra indikaci. Nové
zdravotnich pojistoven nastupujici indikace stavajicich 1€kl a
(produkéni data + uhrady) nove léky.

Korekce platnych

jednotkovych cen léku

»
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Ukazka vystupl: autorizované on-line pracujici analytické informacni systémy

Zobrazit kategorie diagnaz

VIIl. NADORY UROGENITALNIHO $YSTEMU

€60 - 7N pyje
€81 - ZN pPedstojne FI&
€62 - 7n varlste

- prostaty

2 http:/Awww.cha.muni.cz - SVOD analyza - Microsoft Internet Explorer,

[/ REGIONALNI PREHLEDY
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Obdobi

Dal3i parametry.
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Stadium
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Dals] analpzy pro vhranol diagnozu & skupinu pacient

e

2 http:/hwww.cha.muni.cz - SVOD analyza - Microsoft Internet

INCIDENCE A MORTALITA - vjvo] v Zase

Wyher skupiny pacienisl

Pohlavi, vék
Stadium

Region
TNM klasifikace

€64 - ZH ledviny mimo panvigku - Incidence
regiondlni pPenled dle pPepoStu na 100 000 osob za chdobi 1977-2002

&] Pop-up window blocked
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. 15.9 - 18.0
[[]13.8 - 15.9

117 - 138

C28 - 7N koneéniku - recta

wivoj zastoupenT stadii

*

4
3
z
1

Dusek L et al. Epidemiology of Malignant
Tumours in the Czech Republic [online]. Masaryk

University, Czech Republic, [2005], [cit. 2010-2-
04]. http://lwww.svod.cz. Version 7.0 [2007],
ISSN 1802 — 8861.
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yHospital-based information system®

- ¥ =
— ~
Self — benchmarking against m m

centralized repository / v

1 Reprezentativni baze
DWS § hodnoceni hospitaliza¢ni
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// \\ §* 7y 2006 - 2016
> 8 800 000 unikatnich
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Dissemination of reports m //
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Administrativni troven: ukazka informacniho systému pro fizeni programu
onkologického screeningu

Central repository
Help desk

Prospective mode

Selection of people —

to be addressed

Colonoscopy

Therapy

’@’@

2000 S 2001 2002 0 200

Backward monitoring

Dusek L., M3ajek O., Klimes D., Blaha M., Muzik J., Gregor Retrospective mode
J. Architecture and implementation of information strategy P
serving population-based cancer screening programmes in —

Therapy

Colonoscopy ‘

Dlagnostlcs

the Czech Republic: Lessons learned from the management

of multiple data sources. International Journal on
Biomedicine and Healthcare, 2015, 3(2), 7-11. [j'ZIS IBA iu
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Populacni modelovani preziti onkologickych pacientu

Contents lists available at ScienceDirect

FRDEMIOIOGY

Cancer Epidemiology .

@

The International Journal of Cancer Epidemiology, Detection, and Prevention

journal homepage: www.cancerepidemiology.net

Trends in stage-specific population-based survival of cancer patients in the
Czech Republic in the period 2000-2008

Toma3 Pavlik %, Ondfej Majek ?, Toma3 Biichler °, Rostislav Vyzula®, Jifi Petera®,
Miroslav Ryska®, Ales Ry3ka', David Cibula £, Marko Babjuk™, Jitka Abrahamova®,
Jifi Vorlicek , Jan Muzik“, Ladislav Dusek **

@ Population-based
./~ monitoring

CRC: 5-yr relative survival

Cohort Cohort Period Period
1990-1994 1995-1999 2005-2009 2010-2015

C

Hospital-based
benchmarking

5-year relative survival [%]

uterus (C54,C55)

Di 2 0% 20% 40% 60% 80%
Stage 1 649%  762% 876%  918% O o —_—
testis (C62) Sl
0 0 0 0 e ca
Stage 2 48,4 % 62,9 % 73,7 % 79,4 % St s s
melanoma of skin (C43) o-u—

kidney (C64)

Stage 3 40,0 % 41,8 % 54,5 % 62,2 %

cervicis uteri (C53)

bladder (C67)

non-Hodgkin lymphoma (C82-C85,C96)

soft and connective tissues (C47,C49)
colon and rectum (C18-C21)

Stage 4 12,0 % 10,7 % 13,9 % 16,2 %

larynx (C32)

ovary (C56)

Total 47,9 % 51,7 % 59,4 % 65,4 %

oral cavity and pharynx (C00-C14)

multiple myeloma (C90) I

1

g
leukaemia (C91-C95) | L ] »

L

stomach (C16) TS
brain and spinal cord (C70-C72) m—

2

*
gallbladder (C23,C24) — ¢— W t

(c15) -

PG
o
trachea, bronchus, and lung (C33,C34) oI

liver and intrahepatic bile ducts (C22) ——¢——— 1 }

pancreas (C25) —gMl—}

118
620
2801
5622
188
1572
1194
735
867
487
374
161
2651
197
552
555
196
130
356
353
102
137
1163
138
317

CanCon

Cancer Control Joint Action

100% Number of A Surv,
patients  difference

04%
+2,5%
+85%
+4,8%
+8.4%
+4,8%
+2,4%
04%
+34%
09%
+5,6%
+2,5%
+5,9%
+1,9%
+3,0%
44%
+5,8%
9,3%
+6,7%
+53%
+8,8%
+142%
+1,4%
+15,1%
+2,7%




Sleté relativni preziti pacientd se zhoubnymi novotvary v CR podle stadii

THE LANCET Oncology

Home | Journals | Content Collections | Multimedia | Conferences | Informationfor | Subm

Verifikace mezinarodnim panelem expertt
- Studie EUROCARE 5

Cancer survival in Europe 1999—2007 by country and age: results of
EUROCARE-5—a population-based study

Sleté relativni preziti (%,
95% Cl)

Ceska republika

Vychodni Evropa
(bez CR)

Evropa

Severni Evropa

ZN tlustého
streva

52,5
(51,8-53,2)

78,0
(77,3-78,7)

prostaty

78,2
(77,1-79,2)

47,5
(47,0-47,9)

70,9
(70,4-71,3

67,3
(65,6-67,9)

57,0
(56,8-57,3)

81,8
(81,6-82,0)

83,4
(83,1-83,6)

59,0
(58,5-59,4)

84,7
(84,4-85,1)

85,0
(84,6-85,3)




Populacni modelovani preziti pro nasledné linie protinadorové lécby

CLES vs LFS The w?b—baseo.I calculator: |
http://www.iba.muni.cz/data-analysis-
tools/currentSurvival/web/

[ . « ass

CURRENT SURVIVAL New tool for survival

-
= | .~ KR . outcome assessmentiifl
2 - ' MEASURES / / -
= 06 4 by mmmpmm— chronic myeloid leukermi
> i : :
= ONLINE is now available onlifel
= 05 - 1
‘8 ...........................
[=] =
= 0 4 . . : . Current Survival Measures
a 03 Data analysis tool for the estimation of the current survival measures
- Details
e — C L FS This portal makes current survival measures for outcome assessment in chronic myeloid leukaemia (CML) patients available
online. You can analyze your data in three simple steps and get summary tables and publication-quality figures. Examples using Czech data
0 2 h The calculations are based on a methodology recently published in international peer-reviewed journals. Read more Dt forsiat
-_— L FS on current survival measures in CML.
0.1 1 Authors
Calculated current survival measures are:
Help & Contact
0 T T T T T T T T ® Current cumulative incidence (CCl) of the leukaemia-free patients is the probability that a CML patient is alive and
in any disease remission (e.g. complete cytogenetic response in CML) after initiating his or her therapy (e.g. tyrosine Open CURRENT SURVIVAL ESTIMATOR
0 6 1 2 1 8 24 30 36 42 48 kinase therapy for CML).
o Current leukaemia-free survival (CLFS) is the probability that a CML patient is alive and in any disease remission after
. s achieving the first disease remission. Guarantors:
Months after achievement of the first CCyR §
W
. . » View example using Czech data ..- ;M :
IBA &
e common leukaemia-rree surviva Open CURRENT SURVIVAL ESTIATOR > Detas
» Tutord FAKULTNI
: NI ICE
BRI

underestimates the probability of being - |
alive and in remission after the T ec0

2. Department of Internal Medicine, Hematology and Oncology, University Hospital Brno, CZ the Caeh loukemio
% study group for life
3. Central European Institute of Technology, Brno, CZ

a C h i eve m e n t Of fi rst re m i SSi 0 n O n t h e TK I Eva Janousova, Tomas Pavlik, Richard Hulek, Jiri Mayer, Ladislav Dusek
therapy.

Janousova, E., Pavlik, T., Mayer, J., Du$ek, L. CurrentSurvival: Estimation of CCl and CLFS Functions. R
package version 1.0. Masarykova univerzita, 2013. http:/CRAN.R-project.org/package=currentSurvival

Pavlik, T. ..... Mayer, J. Dusek, L. Current survival measures reliably reflect modern sequential treatment in
CML.: Correlation with prognostic stratifications. American Journal of Hematology, 2013, 88, 9, 790-797.
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Nové modely integrované onkologické péce

PAAC

INNOVATIVE PARTNERSHIP
FOR ACTION AGAINST CANCER

O LaoECI

instioutCurie Organisation
HOW To ESTABLISH ; nfrl‘:lll';?ln‘alll
PATIENT'CENTRED Cancer Institutes
QUALITY STAN DARDS An initiative under the
FOR VARIQUS TYPES "kl i
OF CANCER NEI'WOR Ks In collaboration with

Institut Marie Curie
Draft programine  Rare Cancers of the Adult Joint Action
Paris - April 19 2015

Host welcome and introduction to the “Comprehensiveness model”
Thierry Philip

Introduction
Wim H. van Harten

Principles of OECI A&D approach to quality evaluation and how
this might apply to networks
Simon Oberst

The added value of Cancer networks around a University Medical
Centre

Case 1: Lyon: a comprehensive cancer centre network based on
a university hospital

Gilles Freyer (speaker to be confirmed)

Case 2: Cambridge University Hospitals and the CRUK
Comprehensive Cancer Centre

Simon Oberst

The development of cancer networks in Germany
Simone Wesselman (speaker to be confirmed)




Jakou podporu muze NORu nabidnout novy
Narodni zdravotnicky informacni systém?
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IT infrastruktura moderni onkologické péce

Central repository
Help desk

Methodical Epidemiologie — L
g" Populaéni Ekvita péce
° | registry

Struktura péce

Populacni a lécebna zatéz
Narodni onkologicky registr i .
Vysledky péce
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e Nemocnice
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Narodni registr hospitalizovanych (NR-HOSP): 1994-2016

Pocet osob Pocet hospitalizaci*
Pouze nemocnice Pouze nemocnice
Rok $ i $ i
VSechna 2z (DRZAR 101+102) S operaci VSechna 2z (DRZAR 101+102) S operaci
1994 1519 215 1471431 477 085 2 035 236 1939927 520 666
1995 1519 924 1473 125 503 287 2 080 946 1982 589 553 669
1996 1516 916 1468 813 510 278 2113543 ) Central repository ) 66 165

1997 1485331 1436 900 506 715 2081013 i 0
1998 1484 925 1435572 529 389 2 089 067 o 2
1999 1463 925 1410 898 541 947 2 060 645 6
2000 1459 690 1409 836 549 705 2061 348 0
2001 1491 734 1437 417 553 651 2116 410 0
2002 1530 611 1477 368 575 217 2185 677 9
2003 1571 994 1517 946 589 279 2 255 169 3
2004 1596 178 1542 413 606 000 2303 982 2
2005 1605 310 1550 256 616 574 2313338 8
2006 1571 632 1517 139 601 909 2249 878 4
2007 1580 467 1527 494 612 180 2 258 366 2
2008 1564 631 1513 370 594 243 2239026 2

2009 1553 665 1501 184 580 749 2228 806 2089 729 654 323
2010 1534 723 1481 268 575 525 2 205 851 2 062 967 646 850
2011 1513 445 1458 693 564 586 2174 851 2 027 607 634 181
2012 1520231 1469 145 588 632 2204 168 2 060 509 664 254
2013 1521613 1473 168 585 974 2210154 2 065 616 660 944
2014 1538 459 1487 024 594 738 2 241 632 2 090 810 669 388
2015 1527 707 1476 645 588 760 2216 227 2 068 737 662 750
2016 1520 042 1471 626 592 524 2184 333 2 059 283 666 654

* Statistickou jednotkou je hospitaliza¢ni pfipad zahrnujici prfeklady mezi oddélenimi v ramci zdravotnického zafizeni.

vzis i W



Identifikace incidence novotvaru v datech NRHOSP a NOR 2012-2016

N = 654 925 zaznamU novotvarl (incidence v NOR, prvni zdznam v NRHOSP) identifikovanych v NOR nebo NRHOSP v obdobi 2012-2016

B NOR, ndsledné NRHOSP NRHOSP, nasledné NOR

Celkem zhoubné novotvary (hez C43, C44)

ZN dutiny ustni a hitanu (C00—C14)

ZN jicnu (C15)

ZN Zaludku (C16)

ZN tlustého stfeva a koneéniku (C18—C20)

ZN jater a intrahepatalnich Zlu€ovych cest (C22)
ZN Zlucniku a Zlu€ovych cest (C23, C24)

ZN slinivky bFisni (C25)

ZN hrtanu (C32)

ZN pridusnice, pridudky a plice (C33, C34)
zhoubny melanom kadiZe (C43)

nemelanomovy koZni ZN (C44)

ZN pojivovych a mék. tkanf a perif. nerv( (C47, C49)
ZN prsu (C50) u Zen

ZN hrdla déloZniho (C53)

ZN délohy (C54, C55)

ZN vajeéniku (C56)

B NOR, NRHOSP jina onk. dg. NRHOSP, NOR jind onk. dg. pouze NOR M pouze NRHOSP
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
ST e 14 12 N =345 909
s D 21 N =8 962
A 17 N=3939
e 10 N=8473
L n N L N=42473
T 2 rse— 19 14 N=6371
S S — 15 11 N=5395
G > o 8 9 N=12923
A > o 12 7 N=3189
A —— . s 13 N =36 294
I S 8 30 N =13 000
T I S— 62 N =79 500
S o — 21 7 N=2471
. 49 N = 36 643
G —————eam 12 11 N=5223
TS s 8 N=10842
O E— 15 5 N=6552
505000 1 I 28 N = 36 605

ZN prostaty (C61)

ZN varlete (C62)

ZN ledviny (C64)

ZN mocového méchyie (C67)

ZN mozku, michy a jinych ¢asti CNS (C70-C72)
ZN §titné Zlazy (C73)

Hodgkinlv lymfom (C81)

non-Hodgkintv lymfom (C82—C86)
mnohocetny myelom (C90)

leukémie (C91-C95)

ostatni zhoubné novotvary

novotvary in situ (D0O0-D09)

novotvary nezhoubné a nezndmého chovani (D10-D36, D37-D48)

s s > 4 N=2797

A2 e 6 7 A - 17 760
ST 4 s 22 4 I N = 15550
I 3 e 29 2 T \ -7 828
S S ——— 23 A \-6137
G 10 22 B N-1634
I e s 18 Bl N-8670
ST 5 o - 17 N =3 448
IS 4 e 10 25 EEN \ -5 751
L 57 5 MM N-=46929
I 50 B N =40492
Pl | 26 3 I -7 A \ - 176 024

‘ Interpretace jednotlivych skupin diagnéz

NOR 2012-2016, NRHOSP 2012-2016

I

vzis % W



Zdravotnicka zarizeni s prvnim zaznamem novotvaru
nenahlaseného do NOR (hlavni nebo operacni diagnoéza)

Pacienti s prvnim zaznamem zhoubného novotvaru bez C43, C44 identifikovani pouze v datech NRHOSP (hlavni nebo

operacni diagnéza) N =20 081
1500 2000 2500 N3000

0 500 1000
2521

728
652
636
586
532
522
509
480
480
453
410
385
374
352
267
264
257
250
243
239
234 ) _
232 Zobrazeno prvnich 30 nemocnic
202 Ostatni (N = 7288)
184
181
157
156
156
151




Zdravotnicka zarizeni s prvnim zaznamem novotvaru
nenahlaseného do NOR (hlavni operacni diagndza)

Pacienti s prvnim zdiznamem zhoubného novotvaru bez C43, C44 identifikovani pouze v datech NRHOSP (operacni

diagnéza) N=9 335
0 200 400 600 800 1000 1200 1400 N 1600
1428
429
408
327
325
321
307
306
298
263
261
225
189
174
166
157
147
126
119
108
108
104 , .
104 Zobrazeno prvnich 30 nemocnic
104 Ostatni (N = 2268)
102
101
101
94
88
77

111111




NRHZS - hlavni obsazené informace

LGzka

Nasmlouvana péce

Odbornost

Typ a lokalizace

Uvazky

Typ dokladu

Zdravotnické
zarizeni

Technika

Polozky: vykony

Datum

Diagndza

Polozky: HVLP

Odbornost

Zdrav. pojistovna

Polozky: IVLP

Doklad

Polozky: material

Polozky: vedlejsi dg

Sociodemografie

Pac

Atd.
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Postup pripravy nové metodiky NOR

e Pfiprava nové metodiky NOR zahajena 04/2017
e proces sbéru dat podle plvodni metodiky a jeho uskali byly prabézné

diskutovany s ¢leny Rady NOR a zastupci UP NOR

e technické reseni zmén bylo prabézné diskutovano s plvodnim
dodavatelem aplikace NOR (od 01/2018 zména dodavatele NOR na
zakladé vysledku vybérového fizeni)

e Projednani metodiky NOR se zastupci Ceské onkologické spole¢nosti CLS JEP
e prestaveni a schvaleni ramcového navrhu nové metodiky NOR na Vyboru
COS 24. 10. 2017, ...a nasledné 2x s aktualizacemi dle pfipominek

e Projednani metodiky NOR se zastupci rady NOR
e spolecné jednani rady NOR 23. 4. 2018
e oponentura prof. Abrahamovou

e Projednani metodiky NOR se zastupci Spoleénosti ¢eskych patologt CLS JEP
e predstaveni metodiky zastupcm Vyboru SCP 06/2018 a oponentura

vybranymi zastupci
e projednani a schvaleni metodiky na zasedani vyboru SCP 26. 10. 2018



Setkani clenti Rady Narodniho onkologického registru

Misto: Praha, UZIS CR, mistnost ¢. 116
Datum: pondéli 23. 4. 2018 od 10:00 (cca do 13:00)

eUvod
eNova podoba organizace sbéru dat do NOR s ohledem na prichod GDPR
e vazba na KOC a misto diagnostiky/lécby dle véstniku MZ 13/2017
e nova podoba HN
e nova metodika NOR
e implementace TNM8 od 1. 1. 2019
e|nformace o stavu technického feseni eREG NOR
e novy dodavatel dle vysledku soutéze (CCA Group a.s.)
eStav a moznosti Cerpani ucelové financni podpory sbéru dat NOR
e zprava o Cerpani dotace za rok 2017
e moznosti Cerpani v roce 2018
eUzavreni dat za rok 2016 do 31. 5. 2017
oeRUzné



Pripominky ¢lenti Rady NOR k navrhu nové metodiky (souhrn)

1) Formular ,Incidence novotvaru“:

* Pole Tmm a pTmm jsou z vzhledem k problém{m s jejich ziskavani, s ohledem na jejich
problematickou spolehlivost a s ohledem na jejich diskutabilni dalsSi vyuziti nadbytecné a je
zadouci je zrusit.

* Pole klinické T, N, M maji byt povinné. Jsou nezbytné pro uréeni stavu onemocnéni a v pripadé
nejasnosti je vzdy mozné vyuzit hodnotu X — nezndmo.

2) Pro zajisténi funkénosti kompletace elektronicky predanych udajd (hldseni 1ékard,

patologl/cytologl) do vysledného zaznamu NOR bude nezbytné doplnit uzivatelské funkcionality v

prostredi aplikace NOR:

* upozornéni na nové predana a dosud nevyporadana hlaseni;

* prehledné zobrazeni Udajl z predanych hlaseni pro zkompletovani vysledného zdznamu
novotvaru a oznaceni takto vyporadanych hlaseni k archivaci;

* predani informace o umrti pacienta z centralniho pracovisté NOR

e atd.

3) Organizace sbéru dat NOR:

Pro zachovani vysoké kvality dat NOR je nezbytné ujasnéni zodpovédnosti za zaznam novotvaru

v nové metodice NOR. Tato zodpovédnost byla dosud jednoznacné dana zodpovédnosti prislusného
Uzemniho pracoviité podle mista trvalého bydlisté, z nové metodiky takovato jednoznaéna
zodpovédnost za zaznam nevyplyva a hrozi riziko poskozeni dosavadni vysoké Uplnosti a spravnosti
dat Narodniho onkologického registru.






