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Profilaktyka

Pacjentka musi mie¢ pewnosc!

Zdrowa, a moze chora?

Media i pacjentki mowig jednym gtosem, kategorycznie, z wielkim niepoko-
jem: wyniki ubiegforocznej kontroli jakosci zdje¢ mammograficznych s
wstrzasajace. Domagamy si¢ ujawnienia przez Ministerstwo Zdrowia petne-

go audytu klinicznego.

I maja racj¢. W niektorych wypadkach, bynajmniej nie-
rzadko, nie ma teraz, niestety, pewnosci, ktora kobieta jest
zdrowa, a ktora chora. Co trzecia w Polsce i co druga
‘ - ' w Wielkopolsce placowka, uczestniczaca w Programie

Wezesnego Wykrywania Raka Piersi, nie zapewnia wykry-

Y cia nowotworu. Maria Bielicka, powolujac si¢ na zdanie spe-

i cjalistow, pisze na famach ,,Gazety Wyborczej” o zdjgciach,

,,ha ktorych niczego nie bylo wida¢”. Nie znajduj¢ innego

stowa, jak przerazajace!

ANDRZEJ PIECHOCKI Zdaniem dr. Janusza Medera, prezesa Polskiej Unii Onko-

logii, zarazem czlonka Rady ds. Zwalczania Choroéb Nowo-

tworowych przy Ministerstwie Zdrowia, ,,tak prowadzony program nie ma sensu,

bo wazniejsza jest przeciez jako$¢ badan niz ich liczba”. Proponuje on nie ogra-

nicza¢ kontraktéw duzym osrodkom, bo im tatwiej utrzymacé odpowiedni stan-

dard, a zrezygnowac z tych, ktore majg z tym ktopot. Narodowy Fundusz Zdro-
wia zapewnia, iz zmieni warunki kontraktéw na bardziej rygorystyczne.

Tak ma by¢ jutro. A dzisiaj? Badania pacjentek, ktorym wykonano kiepskie
zdjecia 1 na tej podstawie zdiagnozowano ich stan zdrowia, uwazam, musza (!)
by¢ powtdrzone. Nie widzg innego wyjscia. I nie mozna z tym zwlekac. Central-
ny Osrodek Koordynujacy w najkrotszym mozliwie czasie powinien dostarczy¢
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ministerstwu kompletny raport z audytu, aby mozna bylo przystapi¢ do tworzenia
list pacjentek z budzacym zastrzezenia wynikiem badania.

Szefowa resortu, Ewa Kopacz, jest zdeterminowana i publicznie zapewnita, iz
ujawni oficjalng list¢ pracowni, niepotrafigcych poprawnie wykonac zdje¢. Wsrod
przyczyn tego zatrwazajacego stanu rzeczy wymienia si¢, oprocz watpliwej jako-
Sci sprzetu, takze niewystarczajace umiej¢tnosci niektorych radiologéw i techni-
kéw. A skoro tak, to rowniez w ich interesie lezy opublikowanie tych wynikow.

Tymczasem wkrotce maja by¢ kolejne. Jesienig rozpoczeta si¢ rekontrola. Czy
zasadne sg spekulacje mediow, ze tym razem pracownie przytoza si¢ i wybiora naj-
lepsze zdjgcia? Tak czy inaczej, kontrolujacy powinni mie¢ to na uwadze. Pacjent-
ki poddajace si¢ badaniom mammograficznym musza mie¢ bowiem pewnos¢, ze
dobry wynik jest taki w rzeczywistosci.

W ogoélnopolskim Programie Wczesnego Wykrywania Raka Piersi uczestniczy
287 pracowni. Co by bylo, gdyby szef poznanskiego Osrodka Profilaktyki i Epi-
demiologii Nowotwordéw, dr Dariusz Godlewski, nie zdecydowat si¢ pierwszy
ujawnié, o czym mowi audyt? Cisza przed burzg czy tez udaloby si¢ jej uniknac?
Jak to mozliwe, ze taki dokument ma klauzule tajnosci? Wobec zatrwazajacych
ustalen kontroli pelna jawno$¢ powinna by¢ od momentu jego sporzadzenia.
I pierwsze pomysty, jak wybrna¢ z tej sytuacji z pozytkiem dla kobiet, ktére pod-
daty si¢ badaniom mammograficznym. Dla mnie to oczywiste.

Wiele wysitku i pienigdzy kosztowaly rozne kampanie od lat zachgcajace do
udziatu w badaniach. Ich prekursorem w Wielkopolsce byt wiasnie dr Dariusz
Godlewski, z ktorym, reprezentujac ,,Glos Wielkopolski”, wspotpracowatem
w latach dziewigcdziesiatych. Poszukiwali$my, pamigtam, sponsoréw pierwszych
programoéw badan w Wielkopolsce, pierwszych mammobuséw, pierwszych ich
wyjazdoéw do miast, miasteczek 1 wsi. Takie byly poczatki. Wnet wszystko ruszy-
o, rzec mozna, z kopyta. Szczycilismy si¢ rzeczywiscie $wietna profilaktyka.
I musi ona taka pozostac. A kobiety musza mie¢ pewnos¢, ze jej techniczny poziom
jest bez zarzutu. Ze prawidlowo odczytywane s3 najwyzszej jakosci zdjecia.
Po prostu — ostre.




