onkologické spole¢nosti

Zapis z jednani vyboru Ceské onkologické spolecnosti
konaného dne 11. 4. 2006 v Novém Ji¢iné

Pfitomni : Vorlicek, Abrahdmova, Cwiertka, Finek, Konopa-
sek, Petera, Piibylov4, Stéhalovd, Vyzula, Zaloudik
Omluveni : Aschermannovd, Eckschlager, Jelinkova, Petru-
7elka, Rob, StankuSova

Host: prof. Duda, predseda Sekce onkochirurgie, dr. Novdk,
mistopfedseda NOR

Cleny vyboru pfivitali feditel Komplexniho onkologického
centra v Novém Ji¢in€ dr. Radina a vedouci radioterapeutic-
kého odd€leni dr. Soumarova. Z jejich prezentace vyplynulo,
Ze v oblasti se dafi vybudovat souvislou sit onkologickych slu-
Zeb, systém respektovani odbornych standardi i indikacnich
komisi, specializované laboratorni provozy a upravuji se také
vztahy s ostravskym onkocentrem. Pasobnosti zasahuje KOC
Novy Ji¢in do kraje Moravskoslezského i Zlinského.

1. Predseda prof. Vorlicek informoval o jednéani kategori-
zac¢ni komise 10.4.06, kde byla zru§end kategorie X zapra-
covana do kategorie P. Klicovym krokem nyni zlstava
zohlednéni integrace onkologické péce do onkocenter ve
smlouvach ZP, zejména VZP, nebot je nemyslitelné péci
integrovat a soustfedovat na specializovana pracovisté bez
prislu$né thrady, kterou systém neumi dosud spojit s paci-
entem a zdvaznosti jeho onemocnéni.

2. Vybor se usnesl vybavit uznani onkocentra certifikaty
s napisem ,,KOC(KOS) XY, pracoviSté garantované coS
CLS JEP .,, jimiZ bude o statutu pracovi$t informovéna
predevsim vefejnost. O technickém zhotoveni certifikat
bude jednat predseda.

3. Prof. Duda, ktery upozornil na specifika onkochirurgie,
kterd je vyznamnou soucasti komplexni onkologické péce.
Zhoubné néadory se dosud stile operuji ve vSech nemoc-
nicich a tento stav neni moZno v dohledné dobé radikalné
zmeénit. Situace ve vyboru Chirurgické spole¢nosti je pfiz-
nivd a vstficnd. Chirurgickd spole¢nost pracuje na stan-
dardech onkochirurgické péce. Do diskuse se zapojil také
prof. Zaloudik, poZzadal o vstiicnost pro dalsi spole¢ny
postup také vybor COS. Oba zéstupci Sekce onkochirur-
gie vidi dal§i cestu zejména ve snaze o pojmenovani kon-
zultantl (ordinaf) pro onkochirurgii na vSech vyznam-
néjSich chirurgickych pracovistich. O tento krok by méla
usilovat jak CCHS, tak i COS poZadovat tuto informaci
o kontaktnich osobéch na spolupracujicich chirurgiich po
vedeni onkocenter. Teprve v okruhu chirurgickych speci-
alistl ¢i garantl je moZnd dohoda na spole¢ném postupu,
napliiovani standardl ¢i spole¢nych klinickych studii.
Vybor COS poklida za t&elné setkani s vedenim CCHS,
nejlépe asi na nékterém zaseddni vyboru v Praze.

4. Clenové vyboru zkontroluji zda prezentace onkocenter
v okruhu jejich plsobnosti je umisténa na portdlu
www.onconet.cz. O totéZ vybor Zada vSechny vedouci
onkocenter.

5. Prvni schlize Rady onkocenter se kond na XXX.BOD
11.5.2006 v 15, 00 hod. jako soucést tématického bloku
Onkocentra a onkosit. Z kazdého onkocentra by se mél
zicastnit vedouci nebo jim povéfeny zastupce, vitini jsou
samozfejmé vSichni onkologové.

6. V predvecer XXX.BOD 10.5.2006 v 19,00 hod. ve vinar-
né u Elisky v Brné se kona neformdlni setkani s hosty
z vychodoevropskych statl , ktefi budou prezentovat své
zkuSenosti na mezindrodnim tématickém bloku BOD
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10.

12.

snazvem East Euroepan Cancer Plans: Strategies and Solu-
tions. Pfedseda prof. Vorlicek pozval k tcasti v§echny Cle-
ny vyboru a vedouci onkocenter, ktefi jiZ budou v pred-
vecer konference v Brné.

. Slovenskd onkologickd spole¢nost ozndmila zménu spon-

zora ¢asopisu Klinicka onkologie pro distribuci v SR, pra-
vidla dosavadni spolupriace COS a SOS s redakci KO se
tedy neméni.

. doc. Abrahdmova informovala, Ze novym vedoucim KSR-

ZIS, které je v rdmci MZ zodpovédné za zdravotnické
registry, se stal ing. Honzik, ktery je zaroven feditelem
odboru informatiky. Vybor se shodl, Ze kazdého z novych
fediteld je tfeba informovat o smyslu a cilech NOR i potie-
bach onkologil jako producentil i interpretatort dat. Je pou-
ze otdzkou, zda setkdni navrhneme je$té do Cervna nebo
a7 pozdéji po persondlni stabilizaci MZ.

. O jednani na schiizi IARC v Lyonu v prosinci 2005 refe-

roval pfizvany dr. Novék. Zdlraznil, Ze v Evropé zacina
pracovat nékolik pln€ automatizovanych registra (Irsko,
UK, Italie) stavénych na nékolika zdrojovych databazich.
Problémy s ochranou osobnich tdajt (jako byly pred dvé-
ma lety prezentovany unas UOOU ) tyto zemé& nevidi. Dr.
Novak zdlraznil, Ze automatizované registry jsou financ¢-
né dosti ndro¢né a je tfeba snaZit se pro tento ucel ziskat
také grantové prostiedky, nejlépe z EU. Vybor se usnesl
o pomoc pfi hledani kontaktl a zptisobl zajiSténi pozadat
naSe zastupce v EU. Z divodu nepfipravenosti rozhrani
véazne pokrok v problematice elektronické hlaSenky, a to
i pro plné pfipravend pilotni onkologickd pracoviste.
Zejména o této véci je nutno jednat s novym vedoucim
KRZIS ing. Honzikem.

prof. Vyzula a prof. Zaloudik referovali o jednni o scre-
eningovych programech CR v prazské pobo¢ce WHO dne
20. 3. 2005, kterou navstivili holandsti specialisté a inici-
atori setkani z Institute of Medical Knowledge v Amster-
damu. Je pozitivni, Ze pfi tomto Holand any indukovaném
jednani doslo k dal$i harmonizaci ndzort ¢eskych odbor-
nikll. Z jednani vyplynuly tyto zdvéry: Mammarni scre-
ning - b&#i v CR organiza¢né velmi Gsp&$né a kontrolo-
vang, je tfeba zvySit ucast Zen z dosavadni asi jedné tfetiny
nejméné na dvojnasobek. Kolorektalni screening - je te-
ba zavést samostatny kod screeningové kolonoskopie, pra-
videlny audit a je tfeba vnimat, Ze test okultniho krvaceni
ma jen omezenou hodnotu, pfitomnost nddoru nevylucu-
je. Trend sméfuje k preventivni kolonoskopii, kterd ma
nejen hodnotu diagnostickou a terapeutickou (sneseni
polypu), nybrZi stratifika¢ni (jsou-li pfitomny polypy dys-
plastického typu apod.) pro stanoveni dalSich intervald pre-
ventivniho vySetfovani. Cervikalni screening v CR je zafi-
xovéan v podobé, ktera nezajistuje dostateCnou efektivitu
ani shodu jednotlivych odbornych a zajmovych skupin.
Bylo také zdiiraznéno, Ze objektivnim kriteriem fungova-
ni kteréhokoli screeningu je postupnd zména v proporcich
klinickych stadii ve prospéch Casnych a nésledné také
pokles timrtnosti na danou diagnézu. Subjektivni hodno-
ceni stavu screeningovych programil maji podstatné niZsi
hodnotu.

. Do komise pro vakcinaci Zen proti papilomaviru zfizova-

né byli na Zddost MZ predsedou prof. Vorli¢kem navrZe-
ni doc. Rob a prof. Zaloudik.

Komplexni onkologické centrum Zlin poZadalo o zménu
nazvu na Komplexni onkologickou skupinu Zlinsko.
Vybor souhlasi se zdiivodnénim, Ze tato zména nazvu 1épe



vystihuje taméjsi uspofadani integrovanych onkologic-
kych sluzeb.

13. Vybor vyslechl informaci o mezinirodni konferenci o scre-
eningovych programech v Evropé, kterd se konala kon-
cem unora 2006 v Budapesti. Zastupci mammodiagnos-
tické skupiny tam prezentovali sd€leni o stavu.

14. Prof.Duda vznesl dotaz na fungovani neddvno projedna-
né aktivity CEBO, kterd ma podpofit organizaci klinic-
kych studii v onkologii. Upozornil, Ze zajem na spolupra-
ci v klinickych studiich maji také onkochirurgové. Doc.
Finek sdélil, Ze aktivita je oteviend, ti¢astni se na ni pre-
devsim vedouci onkocenter a neni namitek, aby se fizeni
aktivit CEBO ucastnil také zastupce Sekce onkochirurgie.

15. Doc.Myslivecek, predseda Spole¢nosti nuklearni medici-
ny vznesl pisemny dotaz k uZite¢nosti kédovanych vyko-
nid lymfoscintigrafie a radionavigované detekce. Vybor
konstatuje, Ze oba jmenované vykony maji své indikace,
jsou hojné vyuZivany na pracovistich, které se systema-
ticky zabyvaji problematikou detekce sentinelovych uzlin
u nékolika onkologickych diagn6z. Podrobné informace

o indikacich a vyuZivani obou kédovanych vykonii mtze
podat tfeba Masarykiiv onkologicky tustav, pfipadné dal-
§i onkocentra.

16. Vybor vzal na védomi dopis prof. Kolka ze sekce pneu-
moonkologi, kterym upozoriiuje, Ze s integraci onkolo-
gické péce do onkocenter musi jit ruku v ruce také finan-
covani nardstajictho poctu pacientii. Vybor s ndzorem
samoziejmée souhlasi, problém se tyka integrace v celém
spektru onkologickych obort a bude déle predmétem jed-
nani s novym vedenim VZP. Usili o vytvafeni strukturo-
vané sité specializovanych pracoviSt musi byt spojeno
s adekvatnimi pfesuny financovéni onkologické péce. Jed-
nani museji pokracovat az do tispé$ného dofeseni.

17. Vybor schvalil piijeti novych ¢lent COS : Sikov4, Siro-
tek, Eber, Grell, Garajova (Brno).

18. Pristi vybor COS se kona 16. 5.2006 v 10,00 hod. v Usti
nad Labem.

Nezapominejte na nasSe www.linkos.cz - kazdy den néco
nového

Zpravy

ZAPIS Z JEDNANI VYBORU
CESKE ONKOLOGICKE SPOLECNOSTI
KONANE DNE 16. 5. 2006 V USTI NAD LABEM

Pritomni: Vorlicek, Abrahdmova, Aschermannova, Eckschla-
ger, Finek, Jelinkov4, Konopasek, Petera, Pfibylova, Rob, Sta-
halova, StankuSova,

Omluveni: Cwiertka, PetrZelka, Vyzula, Zaloudik

Hosté: prim. Lysy, pfednosta Oddé€leni radioterapie a onkolo-
gie, prim. Ndlos, nim.feditele nemocnice pro LPP

Schiizi zah4jil predseda vyboru COS prof. J. Vorli¢ek, CSc.
a predal slovo hostiteli vyboru, panu prim. MUDr. Milanu
Lysému, pfednostovi Oddéleni radioterapie a onkologie Masa-
rykovy nemocnice v Usti n.Labem.

Prim. MUDr. M. Lysy ¢leny vyboru privital a svou piednas-
ku, ktera nasledovala, v€noval historii istecké nemocnice a his-
torii a soucasnosti vlastniho oddéleni.

Podal piehled ¢innosti onkologického oddéleni, které mé 90
liZzek, 4 ambulance, staciondi k aplikaci cytostatik, dile
radioterapii (line4rni akcelerator 18 MeV, simulator, - oboji fy
Siemens, kobaltovou bombu Teragam, brachyterapii LDR, pl-
novaci konzoli atd.). Pfehled o poctech nej¢astéji 1écenych
diagnoz a prehled o kaZdoro¢né lé¢enych novych pripadech
svédci o velmi dobré praci oddéleni.

O perspektivach Masarykovy nemocnice posléze pohovofil
naméstek feditele nemocnice pro LPP prim. MUDr Daniel
Nilos. Z jeho feci vyplynulo, Ze vedeni nemocnice si vlastni-
ho onkologického odd€leni vazi a planuje v budoucnu presté-
hovéni do vlastniho aredlu nemocnice. Nyni je oddéleni vzda-
leno od nemocnice cca 1 km. Nemocnice jiZ neni fizena MZ
CR ale je pod fizenim krajskym.Pan niméstek sdélil, Ze vztah
vedeni nemocnice k hejtmanovi kraje je vynikajici a potfeby
nemocnice jsou vcelku dobie chipany.

Prof. MUDr. J. Vorli¢ek,CSc. pak pokracoval v fizeni vlastni
schiize kontrolou zépisu z posledniho zasedani. Chybi pouze

vytvoreni certifikath pro KOC/KOS, které prof. MUDr. J. Vor-
licek, CSc. stvoii do pfisté.

Velka ¢ast schiize byla vénovana postgradudlnimu vzdélavani.
V soucasné dobé¢ probéhla akreditace pracovist pro obor kli-
nickd onkologie. Prof. MUDr. J. Vorlicek, CSc. zdiraznil, Ze
akreditace je proces kontinudlni a je moZno (po splnéni danych
podminek), aby Z4dala pracovisté dalsi, ¢i pracovisté piivod-
né odmitnuta.

V podminkéch je zakotvena nutnost akademické hodnosti pro
alespori jednoho Skolitele na pracovisti. Tuto podminku cle-
nové vyboru zcela akceptuji. Na druhou stranu jednoznacné
a jednohlasné nesouhlasi s podminkou pétileté praxe pro Sko-
litele a to od ziskani atestace z klinické onkologie. Pfi splnéni
této podminky by bylo ¢im dale obtiznéjsi ziskat kvalifikova-
né Skolitele. Ziskani atestace z klinické onkologie je samo-
zfejmé a tato podminka je v poradku.

V akredita¢nich podminkach se hovofii o pracovnich tvazcich
Skolitelt. Tento aspekt je zcela scestny. Neni totiZ viibec jasno
k jaké instituci je tento tivazek vztaZen, jinymi slovy kdo bude
vlastné Skolitele platit.

Pri soucasné danych pravidlech dal3iho vzdélavani neni vitbec
jasné jak budou Skolenci Skoleni a jak bude jejich dalsi
vzdélavani financovéano. Clenové vyboru jsou presvédceni, Ze
ptisludné finance by mély jit za Skolencem a Skolici pracovis-
té¢ by mélo byt honorovano podle poctu Skolencii. Nutno se
v8ak vyhnout sou¢asné praxi zndmé u frekventanti Ph.D. Tam
sice penize pfichdzeji za frekventantem, ale v pfipadé€ jeho
nedspésnosti se finance nekrati. V pfipad€ adeptt klinické
onkologie, pii netspé$nosti by mél frekventant alespoti ¢ast
prostfedkil na n€ho vynaloZenych vratit.

Clenové vyboru konstatuji, Ze ptivodni systém docela dobie
fungoval bez vétSich problémil.

Soucasny systém naproti tomu povede pouze k vymirani kli-
nickych onkologll pfirozenou cestou.Novi se budou vytvéret
jen ztuha, nebot po predchozi interni praxi bude velmi obtiz-
né ziskat Iékare ke studiu zcela nového oboru. Soucasny systém
muZe s jistymi vyhradami fungovat jen u velkych obort.
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Radioterapie (doc.Petera) chipe tato opatieni ve svém oboru
jako pfizniva, nebot jsou néstrojem redukce malych radio-
terapeutickych pracovist a tim vytvafeni centralizace oboru ve
velkych nemocnicnich celcich.

V pediatrické onkologii (prof. Eckschlager) jsou ekonomické
problémy stejné. Vzhledem centralizaci oboru pouze do dvou
center, obor persondlné urcité neutrpi.

Akreditovana centra je tfeba legislativné oSetfit a velmi dobie
upravit jejich vztah k pojistovnam a k hostitelské organizaci.
Dalsi diskuse byla kolem zkousek z klinické onkologie. Zku-
Sebni komise by se méla sklddat nejméné ze tif examinatord, pfi
¢emzZ pouze jeden by byl z pracovi§t€ zkouSeného uchazece.
Postaveni souc¢asného ILFu neni jasné. Musi nepochybné poza-
dat o akreditaci. V budoucnu bude s nejvétsi pravdépodobnosti
povéfen vedenim doSkolovaci a atestacni agendy.

O soucasném stavu NOR referovala doc. MUDr. J. Abrahi-
mova, DrSc . V soucasné dob& neni zcela jasna situace na
KSRZIS. Po vyjasnéni persondlnich vztaht (cca po 1ét€) bude
predsedkyné rady NOR Z4dat vybor COS o vydatnou morélni
pomoc pfi dalSim probojovavani elektronické hlaSenky.

Prof. MUDr. J. Vorlicek, CSc. informoval o faktické ne-
existenci kategoriza¢ni komise. V soucasné dobé€ jsou veSke-
ré platby za 1éky v pausalu a je tedy zcela obtiZné, ne-li nemoz-
né financovat a pacientim podévat fadu drahych ale indiko-
vanych 1€kt Novelizovand vyhlaska je velmi nesrozumitelna.
V praxi se jednd o velmi zdsadni omezeni a zhorSeni péce
o onkologické pacienty.

Clenové vyboru chépou funkci reviznich 1ékaft v sou¢asném
systému jako zbytnou. Navic jejich odborna erudice je u vét-
Siny pfi nejmensim velmi problematicka.

Kéd ,,aplikace cytostatika do portu® byl sice opakované na
pfisluSnych mistech uspésné projednén, neni v§ak dosud pro-
placen a navic pojiStovny jej odmitaji nasmlouvat (prim.
Aschermannova).

Clenové vyboru dostanou pfednasku z BOD, tykajici se prav-
ni odpovédnosti 1ékate v elektronické podobé (prof.Vorli-
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¢ek). Bude téZ zaslan zapis o NOP a jeho ptfidruZenych pro-
gramech.

Doc. MUDr. J. Abrahdmova, DrSc. oznamuje, Ze termin
onkologickych sympozii, konanych kaZdoro¢né v Policejni
akademii se z technickych diivodd posouvd na 30. 11. - 1. 12.
2006.

Ucetnictvi: pokladnik doc. MUDr. J. Finek, Ph.D. a predsed-
kyné revizni komise prim. MUDr. A. Aschermannova konsta-
tuji, Ze stav uctu na konci fiskalniho roku ¢ini 393 019,33 K¢.
Clenové revizni komise déle konstatuji, 7e veSkerd jednani pred-
sedy a mistopiedsedy COS i dalsich ¢lenii vyboru byla v sou-
ladu s platnymi predpisy.

Prof. MUDr. J. Vorlicek, CSc. konstatuje, Ze v CR existuje 120
lékarskych Casopist a Zadny pravdépodobné nebude nikdy
impaktovany, pfesto se klube na svét novy - Postgradudlni
onkologie.

Doc. MUDr. J. Petera, Ph.D. navrhuje publikovat v polském
Casopise Oncology and radiotherapy vydavaném v angliCting,
ktery bojuje o impakt faktor.

Doc. MUDr. J. Petera, Ph.D. informuje o op&€tovné Zidosti
prof. Niederle o podporu ve vybudovéni hadronového centra.
Clenové vyboru jsou v podstaté proti, vzhledem k ocekdvané-
mu odCerpavani prostfedki financnich i personalnich na tkor
rutinn{ radioterapie a klinické onkologie.

Na pfisti schizi bude referovat MUDr. H. StankuSova, CSc.
o vyuziti radioterapie u nds, jak si sama vyZadala.

Nové piijati ¢lenové COS:
Lenka Slamova, Beata Benecsikovd, Radomir Pilny, Lukas
Pochop, Denis Princ, Milo§ Holdnek, Jifi Vyskocil, Lenka
Kristkova, Mdria Zvarikov4, Dagmar Minafikov4, Alexandr
Poprach, Lucie Nagyové, Alena Zidkova, Jana Plesnikova,
Tomas Frgala, (vSichni MOU), Jifi Prokop (Ostrava), Veroni-
ka Langové (Praha), Petra Kubdnkovéa (BeneSov), Petra Gar-
nolova (Nova Ves pod Plesi), Jana Mikulcova (Bfeclav).
Zapsala: doc. MUDr. Jitka Abrahdmovd, DrSc.





