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PROSTAFORUM 2023
„Edukace mužů je zásadní“ 



Praktický lékař 
v managementu screeningových programů

2000:
Kolorektální karcinom
Karcinom mammy
(Karcinom děložního hrdla)

            +   Časný záchyt rakoviny plic
            Program časného záchytu osteoporozy
             Včasné odhalení demence



Od  1.1.2024



St. quo:

POZDNÍ DG. !!!

22% mužů dg. ve stadiu II. – III. !!!
Dg. cca 8000 mužů/rok – ↑3x/20let

1400 /rok umírá



- chybí definice role VPL – nesprávná edukace pacienta

- probíhající nekoordinovaný „šedý“ screening
   (spontánní piloty ZP)

- není stanoven jasný další postup (guidelines) 
  dle hodnot PSA:
 - intervaly kontrolních odběrů 
 - pravidla pro předání pacienta/dispenzarizace 



                Nově definovaná role VPL

CÍL

Aktivní oslovení: věková kritéria, anamnéza, 

ochota zapojit se programu … obvykle OK compliance 

EDUKACE

 - vysvětlit důležitost, smysl, význam a možná rizika 

    stanovení celkového PSA 

-  informovat o dalších krocích dle výsledků z laboratoře



Možná úskalí edukace

Svérázný přístup lékařů i pacientů 
- iracionální požadavky pacientů (frekvence odběrů)
- interpretace hodnot PSA
- co ovlivňuje hodnotu PSA  
- neexistující osvěta: přeceňování vyšetření PSA

Osvěta/informovanost 
v odborné veřejnosti VPL + URL



CÍLOVÁ POPULACE pro VPL:

- Muž ve věku 50–69 let (+364 dní) 
- Bez anamnézy C61 (karcinom prostaty)
- Bez suspekce na karcinom prostaty
- Není jiné infaustní onemocnění (dožití alespoň 10 let)
- Podmínkou je, že praktický lékař nebo ambulantní   
  urolog neprovedl vyšetření PSA v posledních 2 letech
- Muž není v dispenzární péči u urologa 



Urolog PSA 3+

Odmítnutí účasti 
Opakované oslovení 

za 2 roky

Účast

SCHÉMA PROGRAMU – PRAKTICKÝ LÉKAŘ 

Poučení 
klienta PSA < 1

(- -)

PSA 1–3 
(-)

PSA > 3 
(+)

PSA za 4 
roky

PSA za 2 
roky

VPL

1V případě symptomů je referován na další diagnostiku k urologovi
2U mužů ve věku 70 a více let v dobrém zdravotním stavu (performance status) s očekávanou délkou života 10-15 let lze 
postupovat dle stejného schématu
Van Poppel H, Hogenhout R, Albers P, van den Bergh RC, Barentsz JO, Roobol MJ. Early detection of prostate cancer in 2020 
and beyond: facts and recommendations for the European Union and the European Commission. Screening. 2021 Mar 1;73:56.

Asymptomatický 
muž1



ZJEDNODUŠENÝ algoritmus 
screeningového programu

PRAKTICKÝ
LÉKAŘ

AMBULANTNÍ
UROLOG

UROLOG 
(CERTIFIKÁT)

DOŠETŘENÍ PSA3+

RADIOLOG
(AKREDITACE)

UROLOG 
(AKREDITACE)

BIOPSIE

Oslovení mužů 
k účasti v programu

Komplexní urol. vyš.
a následná péče

Biopsie prostaty

návrat k došetření

odeslání

odeslání



Výkony managementu pro VPL :
(nasmlouvány automaticky)

01130 MANAGEMENT ČASNÉHO ZÁCHYTU KARCINOMU PROSTATY 

– SOUHLAS SE ZAŘAZENÍM DO PROGRAMU

01131 MANAGEMENT ČASNÉHO ZÁCHYTU KARCINOMU PROSTATY, 

PSA DO 1,0 UG/L

01132 MANAGEMENT ČASNÉHO ZÁCHYTU KARCINOMU PROSTATY, 

PSA 1,0 - 2,99 UG/L

01133 MANAGEMENT ČASNÉHO ZÁCHYTU KARCINOMU PROSTATY, 

PSA 3,0 UG/L A VÍCE

01134 MANAGEMENT ČASNÉHO ZÁCHYTU KARCINOMU PROSTATY - 

ODMÍTNUTÍ ZAŘAZENÍ DO PROGRAMU



Résumé:

- systém jako naděje
- manažerská a koordinační role VPL
- osvěta a edukace odborné veřejnosti
- osvěta a edukace mužů v příslušné věkové skupině
- multidisciplinární problematika
- role ÚZIS ve spolupráci se ZP 



PROSTATA TA TAKY ZABÍJÍ
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