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Biata ksiega wzywajaca do zwiekszenia rownosci w stosowaniu
najlepszych praktyk w zakresie profilaktyki, diagnostyki i
leczenia raka watroby w catej Europie
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RAK WATROBY: ROWNE SZANSE

DLA WSZYSTKICH PACJENTOW

Streszczenie biatej ksiegi, w ktorej wzywa si¢ do zwiekszenia rownosci we wdrazaniu najlepszych
praktyk w zakresie profilaktyki, diagnostyki i leczenia raka watroby w catej Europie

% Co to jest rak watroby?

Pierwotny rak watroby to rak, ktéry rozpoczagt sie w
watrobie. Istnieje wiecej niz jeden rodzaj pierwotnego
raka watroby, ale gtéwny typ nazywany jest rakiem
watrobowokomorkowym (HCC). Okoto 85-90% wszyst-
kich nowotworow watroby to wtasnie rak watrobowoko-
morkowy (HCC)..

Na czym polega problem?

Nasza walka z rakiem watroby w Europie znalazta sie
na rozdrozu. Niestety jest to walka, ktérg obecnie prze-
grywamy. Kazdego roku u ponad 87 000 Europejczykow
diagnozuje sie raka watroby, a okoto 78 000 umiera z
powodu tej choroby. Europa ma najwieksze obcigzenie
chorobami watroby na $wiecie i spodziewamy sie, ze
liczba zachorowan bedzie rosta. Kazdego roku koszty
zwigzane z rakiem watroby w Europie wynoszg okoto 4
miliardy euro, z czego 1,2 miliarda euro stanowig koszty
bezposrednie.

W poszczegdlnych krajach Unii Europejskiej istniejg
duze rozbieznosci pod wzgledem wdrazania naj-
lepszych praktyk i odpowiadajgcych im wskaznikéw
przezywalnosci.

% Dlaczego tak sie dzieje?
8 ? s

Rosngce wskazniki zakazen wirusami zapalenia wa-
troby typu B (WZWB) i C (WZWC), rosngce spozycie
alkoholu i rosnagca liczba os6b z otytoscig przyczyniajg
sie do powstania sprzyjajgcych warunkéw dla czynnikow
prowadzgcych do wzrostu zachorowan na raka watroby
w Europie. Rak watroby moze by¢ trudny do zdiagnozo-
wania ze wzgledu na brak wczesnych objawéw, a takze
trudny do leczenia ze wzgledu na ztozono$¢ oraz fakt,
ze u wielu pacjentéw wystepuje rowniez druga choroba,
marskos¢ watroby.

II% Czy sa powody do optymizmu?

Tak. Wielu czynnikom ryzyka zwigzanym z rakiem watro-
by mozna zapobiega¢ lub je modyfikowac¢. Dowiadujemy
sie coraz wiecej o tym, jak i kiedy wykonywac¢ badania
przesiewowe w kierunku raka watroby i zwigzanych
z nim czynnikéw ryzyka, a jesli rak watroby zostanie
wczesnie rozpoznany dzieki badaniom przesiewowym,
rokowanie dla pacjentow jest znacznie lepsze. Stale do-
skonalone sg metody leczenia. Wskazniki przezywalno-
Sci w krajach, w ktérych stosuje sie najlepsze praktyki,
Sg znacznie wyzsze.
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% Co mozemy zrobié?

Digestive Cancers Europe (DiCE) i European Liver
Patients Association (ELPA) wzywajg wszystkich intere-
sariuszy z catej Europy do wspotpracy w celu zapew-
nienia wdrozenia najlepszych praktyk na kazdym etapie
Sciezki pacjenta w kazdym kraju, aby stworzy¢ kazdemu
pacjentowi najlepsze mozliwe warunki do osiggniecia
pozytywnego wyniku leczenia.

Proponujemy szereg zalecen dotyczacych pieciu klu-
czowych celdw (patrz nastepna strona).

® Kim s3a DiCE i ELPA?

oy |

Digestive Cancers Europe (DIiCE) i Europejskie
Stowarzyszenie Pacjentéw z Chorobami Watroby
(ELPA) sg dwiema europejskimi organizacjami paraso-
lowymi, ktére potgczyty sity w celu poprawy wynikéw
leczenia i jakosci zycia pacjentéw z rakiem watroby w
catej Europie.
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ZALECENIA

CEL OBSZAR ZALECENIE

* Finansowanie i umozliwienie prowadzenia wigkszej liczby badan w kluczowych

Badania nad obszarach (np. biomarkery, ptynna biopsja i szczepionka przeciwko wirusowe-

chorobami watroby mu zapaleniu watroby typu C), ktére mogg znaczaco wptyngé na wyniki leczenia
pacjentow.

Udostepnianie » Usprawnienie gromadzenia i analizy duzych ilosci danych dotyczacych raka watro-

danych by, z wykorzystaniem rejestrow nowotworéw.

* Przestrzeganie planu dziatania w zakresie reagowania sektora ochrony zdrowia
na wirusowe zapalenie watroby w Regionie Europejskim WHO, zapewniajacego
wszystkim rowny dostep do zalecanych metod zapobiegania, testowania, opieki i
leczenia, w tym:

NS - WAdrozenie masowych szczepien przeciwko WZWB (dla wszystkich noworodkow i
zapalenie grup wysokiego ryzyka).
watroby . \ B ool 2
- Kontrolowanie przenoszenia WZWC (w tym podnoszenie $wiadomosci na
temat zwigzku z z seksem bez zabezpieczenia i dzieleniem sie igtami)/ poprawa
badan przesiewowych w populacjach wysokiego ryzyka oraz oferowanie
leczenia.

- Zapewnienie rownego dostepu do terapii zakazen WZWB i WZWC

Czynniki ryzyka . . v . .
zwiazane ze » Wdrozenie unijnego Planu Pokonania Raka (Beating Cancer Plan - BECA) w celu

stylem zycia - zmniejszenia szkodliwych skutkéw przewlektego spozywania alkoholu, palenia ty-

gf;f:;z’ alkohol i toniu i otytosci oraz promowanie zdrowego stylu zycia od najmtodszych lat.

» Usprawnienie wdrazania programéw badan przesiewowych w celu identyfikacji
grup ryzyka, zgodnie z wytycznymi Europejskiego Stowarzyszenia Badan nad
Watrobg (EASL) i/lub wytycznymi Europejskie Towarzystwo Onkologii Medycznej
(ESMO). Pacjenci z grupy wysokiego ryzyka rozwoju raka watrobowokomérkowego
(HCC) powinni by¢ objeci programami nadzoru i badan przesiewowych. Wszystkie

Badania osoby z grupy wysokiego ryzyka powinny by¢ poddawane badaniom przesiewowym

st za pomocg USG jamy brzusznej co 6 miesiecy.

* Nalezy monitorowa¢ wyniki inicjatywy LiverScreen w celu ustalenia, czy wykrywa-
nie zaawansowanego wiéknienia watroby w grupach wysokiego ryzyka w populaciji
ogolnej z wykorzystaniem elastografii dynamicznej jako narzedzia przesiewowego,
jest wtasciwym podejsciem do badan przesiewowych.

» Zapewnienie réwnych szans w leczeniu przez zesp6t multidyscyplinarny (MDT) z

udziatem hepatologéw, patologéw, radiologéw interwencyjnych, onkologéw, chirur-
Zespoly goéw zajmujgcych sie leczeniem choréb watroby i drég zotciowych oraz transplanto-
multidyscyplinarne logéw, pielegniarek i lekarzy ogélnych.

» Zbadanie mozliwos$ci zdalnych konsultacji lekarskich w celu uzupetnienia brakéw w
zespotach multidyscyplinarnych.

+ Zagwarantowanie, by wytyczne EASL i/lub ESMO dotyczgce leczenia byty w miare
mozliwosci w petni wdrozone, zapewniajac, ze leczenie nie jest opdznione na etapie
oceny, kiedy nowotwoér moze sie szybko rozwijac.

Leczenie + Ocena wynikéw i zalecen Komisji Specjalnej Parlamentu Europejskiego ds. Walki
z Rakiem (BECA) w celu poprawy dostepu do lekéw przeciwnowotworowych, aby
zrozumie¢, ktore elementy mozna wdrozy¢ w raku watroby by poprawi¢ wczesny
dostep do terapii.

» Stosowanie ujednoliconej nomenklatury dotyczgcej raka watroby w catej Europie.

» Zapewnienie pacjentom z rakiem watroby i ich opiekunom/rodzinom informacji o

Znajomos¢é \ . . . ) . . . . o
zagadnien organizacjach pacjentéw w ich kraju natychmiast po postawieniu diagnozy. Jesli

zdrowotnych w danym kraju nie ma takich organizacji, nalezy skierowa¢ ich do DiCE/ ELPA.

przez pacjentow i .
weparcie (https://leuropacolonpolska.pl/)

* Podnoszenie $wiadomosci zwiekszonego ryzyka zachorowania na raka watroby
wsrod cztonkéw rodziny i zachecanie do dzielenia sie tg informacjg z lekarzami.

» Zapewnienie, ze badania nad rakiem watroby uwzgledniajg perspektywe pacjenta,

Zaangazowanie np. punkty koncowe, ktére odzwierciedlajg najbardziej istotne wyniki dla pacjentow.
pacjentow w
badania + Zapewnienie systematycznego podejscia do zbierania rzeczywistych doswiadczen

i potrzeb pacjentow w trakcie catej $ciezki pacjenta.
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RAK WATROBY W EUROPIE:
POTRZEBA PILNYCH DZIALAN

~87.000

Europejczykéw dowiaduje sie o
diagnozie raka watroby kazdego roku

najwieksze ~78.000
obciazenie 5

Europejczykéw umiera na te
chorobe co roku

5 ~4 mid euro
wydaje sie rocznie w Europie na

raka watroby

DO GLOWNYCH PRZYCZYN NALEZA:

34 poifowie

2 @ mozna zapobiec

WEZWANIE DO DZIALANIA

Digestive Cancers Europe (DiCE) i European Liver Patients Association (ELPA) wzywajg wszystkich interesariuszy w
catej Europy do wspotpracy w celu zapewnienia wdrozenia najlepszych praktyk na kazdym etapie $ciezki pacjenta.
Zaproponowalismy szereg zalecen, ktérych celem jest optymalizacja pieciu obszaréw:
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WIEDZA PREWENCJA WCZESNA LECZENIE | ZAANGAZOWANIE |
DIAGNOZA OPIEKA UPODMIOTOWANIE
PACJENTOW

Powstanie tego dokumentu byto mozliwe dzieki wsparciu finansowemu firm Gilead, BMS, Ipsen,
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