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Zapis z jednani Komise pro pripravu programu
casného zachytu karcinomu prostaty konaného
5. 3. 2024 od 14:00 v mistnosti 223k budovy MZ CR

Uéastnici jednani: prof. MUDr. Roman Zachoval, Ph.D., MBA; RNDr. Ondiej Majek, Ph.D.;
MUDr. Marcela Koudelkova (vzdalené prostfednictvim MS Teams); Mgr.
Ing. Venu$e Skampovd; MUDr. Iveta Maté&jovskd, CSc.; prof. MUDr.
Marek Babjuk, CSc.; MUDr. Michaela Matouskova (vzdalené
prostiednictvim MS Teams); MUDr. Otto Herber; MUDr. Petr Subrt;
doc. MUDr. Andrea Burgetova, Ph.D., MBA; prof. MUDr. Jiti Ferda, Ph.D.;
prof. MUDr. Jaroslav Racek, DrSc.; MUDr. Markéta Trnkova; prof. MUDr.
Karel Odrazka, Ph.D. (vzdalené prostfednictvim MS Teams); MUDr.
Markéta Brabcova (v zastoupeni MUDr. Heleny Sajdlové); MUDr. lvana
Mervartova (v zastoupeni MUDr. Renaty Knorové, MBA); prof. MUDr.
Tomas Blichler, Ph.D. (vzdalené prostfednictvim MS Teams); PhDr. Karel
Hejduk

hosté: Mgr. Veronika Crepova (CUS CLS JEP); Daniela Pelkova (CUS CLS
JEP); Ing. Martina Cetelova (CAU Mz CR); Mgr. Eva Sindlafova (OZP MZ
CR); doc. Ing. Drahomira Springer, Ph.D. (CSKB CLS JEP); MUDr. Richard
Pikner, Ph.D. (CSKB CLS JEP); Ing. Lenka Hanusova Doischerova (CAU MZ
CR)

Omluveni: prof. RNDr. Ladislav Dusek, Ph.D.; MUDr. Helena Sajdlova; MUDr. Renata
Knorova, MBA

Zapsal: Mgr. Markéta Vranova

P¥isti setkani: duben 2024, konkrétni termin bude stanoven prostfednictvim on-line hlasovani

TEMATA A UKOLY Z JEDNANI

1. Uvodni slovo a shrnuti minulého jednani

Pfedseda Komise prof. MUDr. Roman Zachoval, Ph.D., MBA, spolu stajemnikem PhDr. Karlem
Hejdukem pfivitali ¢leny Komise a zahdjili jednani.
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Organizacni zajisténi realizace programu v regionech

Hlavni body diskuse:

Byla zminéna potreba zajisténi vétsi informovanosti ze strany odbornych spolec¢nosti ve vztahu
k Iékarm své odbornosti, pricemz jako hlavni ndvrhy pro feseni byly uvedeny mozné seminare
pro zainteresované odbornosti a rovnéz ustanoveni krajskych koordinator( z rad urologd, ktefi
by v jednotlivych regionech zodpovidali za koordinaci programu a zajisténi kvality a efektivity
realizace programu.

Prof. MUDr. Jifi Ferda, Ph.D., popsal administrativni opatfeni zavedené na pfikladu
konkrétniho pracovisté radiologie ve FN Plzen, a zminil nedostatecné zapojeni do programu
v regionu ze strany urologl. Diskutovan byl postupny nabéh programu, doposud je vétsina
indikovanych vysetfeni MRI prostaty mimo program. Zastupci odbornych spoleénosti chtéji mit
potvrzené jasné stanovisko platcl, zda budou proplacena vySetfeni MRI prostaty z indikace
elevace PSA u muzl spliujicich vstupni podminky programu.

Prof. MUDr. Roman Zachoval, Ph.D., MBA, uvedl, Ze nabéh programu je v regionech postupny
— z administrativnich a organizac¢nich ddvodu.

Prof. MUDr. Marek Babjuk, CSc., souhlasil s potfebou kultivace postupu urologl v nejasnych
situacich. Zajisténi zvyseni pokryti certifikovanymi urology v regionech je na domluvé s platci,
aby zavedli prislusné regulace. MUDr. Markéta Brabcova uvedla, Ze chybi doporucené postupy
pro urology, o které by se platci v rdmci regulaci mohli opfit.

MUDr. Ivana Mervartova potvrdila, Ze veskeré udaje vedouci k provadéni vysetieni v ramci
programu musi byt na Zadankach uvedené, protoZe revizni |ékar pfi kontrole vychazi pouze ze
zdravotnické dokumentace. MUDr. Markéta Brabcova potvrdila, Ze jasna Zadost o vySetfeni
v rdmci programu je pro vykazani screeningového vykonu stéZejni, a pokud Zadost nebude
kompletni, nebude zdravotnimi pojistovnami schvalena k proplaceni.

Usneseni:

Ukoly:

Komise vyjadfila potfebu a souhlasi s pfipravou jednotného metodického pokynu pro
oznacovani zadanek, ktery bude definovat rozsah predavanych informaci mezi poskytovateli,
aby bylo patrné, zda je vyzadané vySetfeni v rdmci Programu ¢asného zachytu karcinomu
prostaty. Vyjasnén bude text Zadajiciho |ékafe, souvisejici diagndza dle klasifikace MKN-10
i zdravotni vykon, ktery nasledné Iékaf po provedeni vysetieni vykaze.

Ptiprava metodického pokynu o formalnich naleZitostech Zadanek a uvadéni klinickych udaja
na zadankach o vysetfeni v rdmci Programu pro ¢asny zachyt karcinomu prostaty — vSechny
zainteresované odborné spole¢nosti s oponenturou VZP CR a SZP CR.

Zverejnéni metodického doporuceni formalnich nalezZitosti zddanek pro vSechna vysetreni
osob vramci programu na strankdch programu — UzIS €R po schvaleni vsemi
zainteresovanymi subjekty.

Zfizeni sité regiondlnich koordinator(i pro podporu informovanosti realizace programu —
prof. MUDr. Roman Zachoval, Ph.D., MBA, ve spolupraci s UZIS CR.
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Body k upresnéni metodiky provadéni programu

Hlavni body diskuse:

MUDr. Petr Subrt pozadal o vyjasnéni provadéni opakovaného odbéru PSA u praktického
|ékare pfi zafazovani muze do programu.

Casny zachyt karcinomu prostaty u muzd ve véku 70 a vic let v dobrém zdravotnim stavu
s ocekdvanou délkou Zivota 10-15 let se provadi dle schématu v metodice programu. Dle
prof. MUDr. Romana Zachovala, Ph.D., MBA, se ale u téchto muz(i nejednd o screening ve
smyslu univerzdlniho organizovaného programu, vySetfovdni takového muZe je na
individualnim zvazeni |ékare a bude probihat v souladu s vySetfovacim algoritmem uvedenym
v metodice programu. Také casny zachyt karcinomu prostaty u muz(i ve véku 45-49 let v€etné
s vyskytem karcinomu prostaty u pfibuznych v pfimé linii se provadi dle schématu v metodice
programu, ale nejedna se o screening ve smyslu organizovaného programu.

Zastupkyné pojistoven uvedly, Ze je potfebné ve vySe uvedeném smyslu upravit metodiku
programu, a nasledné na to zdravotni pojistovny nastavi toleranci uznavani vykazanych
screeningovych vykond, pokud bude indikovano vysetfeni ve véku, kdy muz spliiuje vékova
kritéria programu, ale takové vysetieni probéhne az mimo vékové kritérium programu.

Usneseni:

Ukoly:

Komise souhlasi, Ze u muzl ve véku 45-49 let vCetné svyskytem karcinomu prostaty
u pfibuznych v ptimé linii, a u muzd ve véku 70 a vic let v dobrém zdravotnim stavu se nejedna
0 screening ve smyslu organizovaného programu. Screeningové vykony u téchto skupin
nebudou vykazovany.

Komise souhlasi s pfipravou Upravy metodiky programu, ktera objasni postup u muzd ve
vékovych skupinach mimo vstupni kritéria programu, u kterych lze postupovat dle stejného
schématu. Odmitani dhrady screeningovych vykon( vykazanych u muz{i mimo vstupni vékova
kritéria programu na zakladé této Upravy metodiky nebude realizovano platci zpétné, ale az
v ndvaznosti na Upravé metodiky programu.

Ptiprava Upravy metodiky — definice termind ndbéru a provadéjici specializace pfi opakovaném
nabéru PSA, pokud je inicidlni vySetfeni pro zafazeni muZe do programu s pozitivhim
vysledkem, a objasnéni postupu ve vékovych skupindch mimo vstupni kritéria programu — €US
CLS JEP ve spolupraci s SPL CR a SVL CLS JEP, VZP CR, SZP CR, CAU MZ CR, 0ZP MZ CR a UzIS
CR.

Omezeni sedého screeningu — aktualni stav situace okolo zdravotnich

vykonu pro stanoveni PSA mimo program

RNDr. Ondrej Majek, Ph.D., shrnul aktudlni stav omezeni indikujicich odbornosti ve vykonech

diagnostického PSA (vykon 93225) a stanoveni jeho frakci, a zminil pfipravu nového diagnostického

vykonu pro stanoveni PSA od 1. 1. 2025 (vykon 81530). Zdlraznil potrebu pripravy operativniho
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doporuéeni odbornymi spole¢nostmi CUS CLS JEP a COS CLS JEP, ve kterém budou vydefinovany
klinické situace pro provadéni stanoveni PSA mimo screening, a také metodického doporuceni
nasledného postupu pfi pozitivnim vysledku stanoveni PSA mimo odbornosti urologie, radiacni
onkologie a klinickd onkologie. Operativni doporuceni bude vetejné oponovano odbornymi
spole¢nostmi a pfipravovano za metodické podpory NIKEZ, vysledné doporuceni bude vydano ve
Véstniku MZ a promitnuto do vykonu 81530.

PhDr. Karel Hejduk informoval o vysledcich separatniho jednani zastupct CUS, COS, CSKB CLS JEP, CAU
MZ CR a NSC UZzIS CR, které probéhlo 5. 3. 2024 ve 13:00 na MZ CR, které je formulovéno nasledovné:

Zavér separdtniho jednadni:

e \Vykon 93225 (stavajici diagnosticky vykon) — zrusit omezeni pro indikujici odbornosti do
konce roku 2024 (!! Zachovat informaci, Ze tento vykon neni urcen ke screeningu).

e Pod odbornou garanci CUS a COS budou vydefinovdny klinické situace pro provddéni PSA
mimo screening a metodické doporuceni ndsledného postupu po provedeni vys. PSA mimo
screening s pozitivnim vysledkem. Tyto budou v ramci metodiky NIKEZ pfipraveny k Siroké
odborné oponenture vsech odbornych spole¢nosti CLS JEP prostfednictvim vedeni CLS JEP
a platca. Vysledna operativni doporuceni budou vyddna ve Véstniku MZ do konce roku 2024.

e \/ykon 93225 bude ke konci roku 2024 zrusen a od 1.1. 2025 vejde v platnost novy vykon
81530, ktery bude nové pouzivdn pro vysetfeni PSA mimo screening. Tento vykon se bude
odkazovat na operativni doporuceni vydand ve Véstniku MZ a budou rovnéZ zanesena
omezeni indikaci v souladu s Véstnikem MZ.

Za4vér s rozporem:

o Neexistuje odborné zdivodnéni pro indikaci vysetreni free PSA a P2PSA mimo odbornosti
urologie a onkologie. Postoj CSKB je nicméné takovy, aby byla v rémci roku 2024 navrdcena
mozZznost indikace vsem odbornostem a byla provedena odbornd diskuse, jako v predeslém
pfipadé, a aZ pak pfipadné doslo k omezeni indikace, jako v pripadé PSA.

o Rocni ndklady na vysetreni free PSA a P2PSA z indikace mimo urology a onkology za
rok 2022 Cinily cca 55 mil. K¢ (v pfepoctech bodu, tuhradové omezeni nemusi mit
plny dopad do tspory vydaji zdravotniho pojisténi).

Ukoly:

e NSC — predstavit zavéry tohoto jedndni na jedndani Komise pro pfipravu programu c¢asného
zdchytu karcinomu prostaty,

e CAU —predstavit zavéry tohoto jedndni na jedndni Pracovni skupiny pro seznam zdravotnich
vykont a po dohodé s Cleny této PS provést navriené zmény (zruseni omezeni u vykonu
93225 co nejdfive, zaneseni omezeni vykonu 81530 od ledna 2025, ponechdni stdvajiciho
stavu, tj. omezeni vykond free PSA a P2PSA pouze na indikaci urologt a onkologu),

e CUS a COS vsoucinnosti s CSKB, s metodickou podporou NIKEZ — pfipravit operativni
doporuceni, zajistit vefejnou oponenturu a doporucit vydadni zavért ve Veéstniku MZ do konce
roku 2024.
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Dodatec¢né poznamky ¢len komise k zavértim separatniho jednani:

e Zastupkyné zdravotnich pojistoven poZaduji, aby UZzIS CR informoval managementy
zdravotnich pojistoven, Ze pti zruSseni omezeni indikujicich odbornosti u vykonu
diagnostického stanoveni PSA nedojde k o¢ekavanym Uspordm tak, jak bylo uvedeno v analyze
dopadu programu.

o Poznamka UzIS CR: ,,Omezeni Sedého screeningu je podminéno komplexem opatrent.
Predmétné modelace byly pripraveny jesté pred upravami indikujicich odbornosti
v podminkdch vykonu 93225.“

Hlavni body diskuse:

e Zastupkyné zdravotnich pojistoven vyjadrily stanovisko, ze omezeni na indikujici odbornosti
u vykonu ,diagnostického” PSA by mélo byt pro omezeni Sedého screeningu zachovano.

e  PhDr. Karel Hejduk informoval o planovaném komplexnim informacnim systému pro prevenci
onemocnéni v CR PREV-IS, ktery zajisti real-time sdileni dat mezi poskytovali zdravotnich
sluzeb, diky kterému budou mit jednotlivi poskytovatelé informaci o pfedchozich stanovenich
PSA a jeho vysledku, ¢imz dojde k omezeni nadbytecného provadéni vysetieni.

Usneseni:

e Clenové komise vzali zavéry separatniho jedndni na védomi.

v s

5. Oznacovani zadanek biopsie prostaty

Hlavni body diskuse:

e  MUDr. Markéta Trnkova prednesla pozadavek na vyjasnéni oznacovani Zadanek pracovistém
urologie, které provadi biopsii prostaty vramci Programu &asného zachytu karcinomu
prostaty. Doposud tato otdzka nebyla vyjasnéna a laboratof patologie u takového vzorku
nemUze spravné vykazat prislusny screeningovy vykon.

Usneseni:

e Komise se usnesla, Ze specifikace oznaceni zadanek urologa Zadajiciho laboratof patologie
o vysetieni bioptickych vzork( v rdmci Programu casného zachytu karcinomu prostaty bude
zafazena do metodického pokynu ohledné ndleZitosti Zadanek v ramci programu, obdobné
jako u ostatnich odbornosti.

6. Rizné

Hlavni body diskuse:

e MUDr. Markéta Trnkova prednesla variabilitu vysetfeni bioptickych vzorkd v laboratofi
patologa a agendu pfi vykazovani zdravotnich vykond. V této souvislosti pozadala o vyrazeni
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vykond provedenych u muZe zafazeného do programu zlimitace plateb zdravotnimi
pojistovnami, stejné jako je tomu u ostatnich odbornosti zapojenych do programu.

Usneseni:

e Komise podporuje poZadavek pro provadéni vysetieni bioptickych vzork( patologem v ramci
programu mimo regulaci pro projednani v dohadovacim fizeni pro rok 2025, a zaroven
prozkoumany moznosti, jak tuto situaci resit pro rok 2024.

7. Diskuse, shrnuti, ukoly

Predseda Komise podékoval vSéem ucastnikiim a shrnul hlavni body jednani. Konkrétni termin dalSiho
jedndni Komise bude zvolen prostfednictvim on-line hlasovani, pfedbéziné byl stanoven na duben
2024.

Ptilohy:

1. Prezentace z jedndni Komise.

Pozn. 1: Pokud ukol nemd uveden termin, bude probrdn na dalsim jednadni.
Pozn. 2: Prilohy nejsou verejnou soucdsti zapisu.



