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Szanowna Pani Prezes,

Jako Konsultant Krajowy w dziedzinie urologii z zadowoleniem odebratem zawartg w
wystanym do mnie pismie deklaracje wsparcia w dziataniach na rzecz pacjentéw z rakiem
gruczotu krokowego. Jestem przekonany, ze wspdlne dziatania Srodowiska urologicznego,
organizacji dziatajacych na rzecz poprawy sytuacji pacjentéw onkologicznych oraz
Konsultanta Krajowego, ktéry jest przedstawicielem Ministra Zdrowia bedg prowadzié do
wczesnego rozpoznawania i poprawy wynikéw leczenia choréb nowotworowych uktadu
moczowego i ptciowego u mezczyzn. Zgodnie z Pani prosbg, ponizej postaram sie
przedstawic¢ najwazniejsze wyzwania, ktdre stojg przed nami w odniesieniu do diagnostyki i
leczenia raka gruczotu krokowego.

O ile w chwili obecnej sensownos¢ badan przesiewowych w odniesieniu do raka stercza nie
jest jednoznacznie udowodniona, nalezy podkresli¢ wage swiadomosci ryzyka zachorowania
na raka stercza. Ta Swiadomos¢ powinna sie przektadac na che¢ poddania sie badaniom
okresowym przez urologa i kontroli stezenia PSA w surowicy. Takie dziatania pozwolg na
rozpoznanie nowotworu we wczesnej fazie rozwoju i poprawe wynikéw leczenia. Niezwykle
wazny jest zatem przekaz skierowany do populacji meskiej dotyczacy badan okresowych,
zwtaszcza w odniesieniu do mezczyzn, u ktérych w najblizszej rodzinie rozpoznawano raka
gruczotu krokowego. Ten przekaz powinien by¢ widoczny w mediach spotecznosciowych,
radiu, telewizji, w trakcie imprez organizowanych przez srodowiska urologiczne (takich jak
krakowskie Kult-Uro, czy szczecinski Uro-run) i dziatalnosci organizacji na rzecz poprawy
sytuacji pacjentéw onkologicznych.

Sam proces diagnostyczny powinien przebiega¢ w wyspecjalizowanych osrodkach o typie
»prostate cancer unit”. Organizacja takich osrodkow to wielkie wyzwanie, ale gteboko
wierze, ze to projekt realny. Tego typu placéwki wyposazone w aparature do wykonywania
badan obrazowych (wieloparametryczny rezonans magnetyczny stercza, TK, scyntygrafia
koscca, PET, PET-PSMA) oraz mozliwosci wykonania precyzyjnych biopsji gruczotu krokowego
(m.in. biopsja fuzyjna) pozwolityby na szybkg diagnostyke i ustalenie wskazan co do dalszego
postepowania. Niestety dostepnos$é niektérych z wymienionych badan jest obecnie
ograniczona (PET-PSMA), a w przypadku biopsji fuzyjnej nalezy podjg¢ kroki prowadzgce do
zmiany jej finansowania.



W odniesieniu do leczenia zabiegowego raka stercza nalezy odnotowad, ze od 1.04.2022
roku prostatektomia z uzyciem robota chirurgicznego zostata wpisana na liste procedur
refundowanych. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia okreslone zostaty warunki, ktére muszg
spetniac osrodki ubiegajgce sie o refundacje. Te warunki prowadzg do skupienia procesu
leczenia w oddziatach wyspecjalizowanych w leczeniu raka stercza (minimum 100 operacji
raka stercza w poprzednim roku i co najmniej 50 zabiegdw z uzyciem robota). Nalezy jednak
zatozy¢, ze liczba osrodkdw spetniajgcych warunki refundacji bedzie rosngé i konieczne
bedzie opracowanie planu ich rozmieszczenia tak, aby pokrywaty potrzeby poszczegdlnych
regionéw kraju. Rozwigzanie tego problemu moze przynies¢ wdrozenie Krajowej Sieci
Onkologiczne;j.

Na koniec kilka stéw o dostepnosci do nowoczesnego leczenia farmakologicznego pacjentéw
z rakiem gruczotu krokowego. Urolodzy i onkolodzy kliniczni leczgcy chorych z rakiem
opornym na kastracje mogg i powinni korzystac z programu lekowego B56. Z satysfakcja
odnotowuje coraz wiekszg liczbe osrodkéw wystepujgcych o zgode na stosowanie
wspomnianego programu w codziennej praktyce. Sam program cho¢ zawiera mozliwosci
leczenia pacjentéw w réznych stadiach choroby wymaga statej aktualizacji, w miare
pojawiania sie nowych lekdw lub rozszerzania wskazan dla lekow juz w nim zawartych.
Koniczac jeszcze raz dziekuje za zainteresowanie Pani Prezes i reprezentowane] przez Panig
fundacji problemami pacjentow z rakiem gruczotu krokowego. Licze réwniez na owocna
wspotprace w dziedzinie poprawy diagnostyki i leczenia tego nowotworu.
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