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(Rezoliicijas, ieteikumi un atzinumi)

REZOLUCIJAS

PADOME

PADOMES IETEIKUMS
(2022. gada 9. decembris)

par profilakses stiprinasanu ar agrinas atklasanas palidzibu: jauna ES pieeja véza skriningam, ar ko
aizstaj Padomes Ieteikumu 2003/878/EK

(2022/C 473/01)

EIROPAS SAVIENIBAS PADOME,

nemot véra Ligumu par Eiropas Savienibas darbibu un jo ipasi ta 168. panta 6. punktu,
nemot véra Eiropas Komisijas priekslikumu,

ta ka:

(1)  Liguma par Eiropas Savienibas darbibu (LESD) 168. panta 1. punkta paredzéts, ka, nosakot un istenojot visu
Savienibas politiku un darbibas, ir janodro§ina augsts cilvéku veselibas aizsardzibas limenis. Savienibas riciba
papildina dalibvalstu politiku un ir vérsta uz to, lai uzlabotu sabiedribas veselibu, veiktu fizisku un garigu
saslim$anu un slimibu profilaksi un novérstu draudus fiziskajai un garigajai veselibai. Sada riciba ir ari cina pret
slimibam, kas visvairak apdraud veselibu, veicinot pétijjumus par to céloniem, izplatianos un profilaksi, ka ari
informésanu, izglitosanu veselibas aizsardzibas jautajumos un uzraudzibu.

(2)  Véza skrininga programmas turpmak bitu jaattista saskand ar valstu tiesibu aktiem un atbilstosi valsts un
regionalajai atbildibai par veselibas pakalpojumu un mediciniskas apriipes organizéSanu un sniegSanu saskana ar
Liguma par Eiropas Savienibas darbibu 168. panta 7. punktu.

(3)  Vézis ir izplatita slimiba un biezs mirstibas célonis visa Eiropa. Saskana ar aplésém 2020. gada Savieniba vézis tika
diagnosticéts aptuveni 2,7 miljoniem cilvéku. Ekstrapol&ot no 2020. gada skaitliem, tiek lésts, ka katrs otrais
Savienibas pilsonis dzives laika saslims ar vezi, kas ilgstosi ietekmés vinu dzives kvalitati, un tikai puse no visiem
véZza slimniekiem izdzivos.

(4)  Padomes leteikuma 2003/878/EK (') ir izklastiti ieteikumi par véza skriningu Savieniba. Taja ES dalibvalstis ir
mudinatas istenot skrininga programmas, kas balstitas uz populaciju un kvalitates nodrosinasanu, un tas ir
palidzgjis uzlabot véza skriningu un panakt to, ka lielakajai dalai cilveku mérka vecuma diapazona, kuri nak no
visam socidlekonomiskajam grupam un visa teritorija, ir pieejami organizéti skriningi.

(5)  Turklat ir apspriesta véza skrininga parvaldiba, organizatoriskas prasibas un izvértéSana, par ko ir notikusi
informacijas apmaina Savienibas limeni, ka ari ir giita pieredze, istenojot darbibas véza skrininga joma, ko atbalsta
programma “ES — veselibai” ().

() OVL327,16.12.2003., 34. Ipp.
() https:/[www.ipaac.eu/
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(6)  Skrinings lauj atklat vézi agrina stadija vai, iespgjams, pirms tas klast invazivs. Tadéjadi dazus organu bojajumus var
arstét efektivak, nodrosinot lielaku iesp&ju pacientus izarstét. Galvenais skrininga efektivitates raditajs ir slimibas
izraisitas mirstibas vai invaziva véza izplatibas samazinasanas.

(7)  Pieradijumi uzrada kriits, kolorektala, dzemdes kakla, (ierobezota méra) plausu un prostatas véZa, ka ari kunga véza
skrininga efektivitati noteiktos apstaklos. Lai noveértétu skrininga programmas istenojamibu, biitu jaizmanto visi
Wilson & Jungner kritériji () attieciba uz atbildigu skriningu, ka ari PVO noteiktie papildu kriteriji (*.

(8)  Skrinings ir slimibu diagnostikas testu veikSanas process cilvekiem, kuriem nav konstatéti simptomi. Lai gan
skrininga process palidz samazinat saslimstibu ar invazivo vézi un ar to izraisito mirstibu, tam ir ari raksturigi
ierobezojumi, kas var nelabvéligi ietekmét personas, kuram veikts skrinings. Starp tiem ir pseidopozitivi rezultati,
kuri var izraisit cilvékos trauksmi un kuru dé] var biit nepiecieSsams veikt atkartotas parbaudes, kas var radit
potencialu risku, pseidonegativus rezultatus, kas rada maldigu prieksstatu, tadgjadi kavéjot diagnozes noteiksanu,
parmeérigas diagnozes noteikSana (t. i, tada véza atklasanu, kas, domajams, pacienta dzives laika neizraisis
simptomus) un tai sekojosa parlieku intensiva arstéSana. Pirms jaunu organizétu véza skrininga programmu
sak3anas veselibas apriipes sniedzgjiem biitu jaapzinas visi potencialie ieguvumi un riski, ko rada noteikta véza veida
skrinings. Turklat Sie ieguvumi un riski ir jaizklasta saprotama veida, lai iedzivotaji butu informéti un varétu sniegt
informeétu piekrisanu piedalities skrininga programmas.

(9)  Pirms lémumu piepemSanas par véza skrininga programmu IstenoSanu ir jaapsver &tiskie, juridiskie, socialie,
mediciniskie, organizatoriskie, socialekonomiskie, dzimumu lidztiesibas, veselibas apriipes kapacitates un resursu
aspekti.

(10) Batu pienacigi janem veéra ipasas vajadzibas, kas raksturigas virieSiem un sievietém, vecaka gadagajuma cilvékiem,
personam ar invaliditati, neizdeviga stavokll eso$am vai marginalizétam grupam, pieméram, rasu vai etniskai
minoritatei piederigam personam, griti sasniedzamam personam un personam, kuras nereagé uz uzaicindgjumiem
veikt skriningu, personam ar zemiem ienakumiem, véza parslimotajiem un personam, kuras konkrétu iemeslu dé]
var biit paklautas augstakam riskam saslimt ar vézi vai smagakam ta formam, pieméram, personam ar genétisku vai
gimenisku noslieci, personam ar hroniskam aknu slimibam vai personam ar dzivesveida, vides un darba riskiem.

(11) Turklat batu pienacigi janem véra personu ar invaliditati individualas vajadzibas attieciba uz atbalstu vai ipasas
palidzibu, lai piekliitu véza skriningam, vai attieciba uz pielagotu klinisko aprikojumu, ka arf to cilvéku vajadzibas,
kuri dzivo attalos regionos un kuriem ir nopietnas gritibas savos regionos pieklat véza skrininga pakalpojumiem.

(12) Skrininga programmas ieguvumus sabiedribas veselibai un izmaksu lietderibu, tostarp iesp&amo ietekmi uz
ietaupijumu veselibas un ilgtermina apriipes sistémas, panak, ja programma tiek istenota saskana ar pakapenisku
pieeju, organizéti un sistematiski, aptverot meérka populaciju un ievérojot pieradijumos balstitas un atjauninatas
Eiropas pamatnostadnes, un nodrosinot kvalitati, kurai batu jasniedz atbilstiga skrininga programmu kvalitates
uzraudziba.

(13) Veéza skrininga izmaksu lietderiba ir atkariga no vairakiem faktoriem, pieméram, epidemiologiskas situacijas,
izdevumiem un veselibas apriipes organizacijas un snieg$anas, ka arT no pietickami lielas merkgrupas lidzdalibas.

(14) Sistematiskai isteno$anai ir nepiecieSsama parvaldiba, organizacija, kuras pamata ir uzaicindjuma/atgadinajuma
sistéma ar kvalitates nodro$inasanu visos limenos, ka ari efektivi, atbilstigi, pieklastami un pieejami diagnostikas,
arsté$anas un pécapriipes pakalpojumi, kas atbilst pieradijumos balstitam pamatnostadném.

(15) Lai rikotu organizétas skrininga programmas, ir vajadzigas atbilstigas datu sistémas. Sajas sistémas biitu jaieklauj visu
to cilveku kategoriju saraksts, uz kuriem attiecas skrininga programmas, un dati par visiem skrininga testiem,
novertéjumiem un galigajam diagnozém, tostarp dati par véza stadiju, ja vézis atklats skrininga programma.

() Wilson JMG, Jungner G; Principles and Practice of Screening for Disease, World Health Organization, 1968
() https:/[apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/270163/PMC2647421.pdf
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(16) Visam datu vaksanas, glabasanas, nosiitiSanas un analizes procediiram mediciniskajos registros un citos saistitajos
valsts un regionalajos oficialajos instrumentos ir pilniba jaatbilst Eiropas Parlamenta un Padomes Regulai
(ES) 2016679 (2016. gada 27. aprilis) par fizisku personu aizsardzibu attieciba uz personas datu apstradi un $adu
datu brivu apriti un ar ko atce] Direktivu 95/46/EK (Vispariga datu aizsardzibas regula) (). Turklat $im procediram
biitu jacensas panakt saskanosanu un sadarbspéju ar datu vaksanas, glabasanas un nositiSanas procediiram, kas jau
izstradatas citas iniciativas, tostarp Eiropas references tiklos, kas attiecas uz vezi.

(17) Komisijas pazinojuma “Ka digitalaja vienotaja tirgii istenot veselibas un apriipes digitalo parveidi; iedzivotaju iesp&ju
stiprina$ana un veseligakas sabiedribas veidosana” ir noteikti principi, kas palidz nodro$inat sadarbspéju ar datu
vaksanas, glabasanas un nositiSanas sistémam, kas jau ir izstradatas citas iniciativas (%), pilniba ievérojot
piemérojamos datu aizsardzibas tiesibu aktus.

(18) Kvalitates parbaudé ietilpst skrininga procesa un rezultatu analize, ka ar atra zinoSana par $iem rezultatiem
iedzivotajiem un skrininga nodrosinatajiem.

(19)  So analizi ir vieglak veikt, ja skrininga dati un attieciga informacija ir piesaistiti véZa registriem un saslimstibas un
mirstibas datiem un ir sadarbspgjigi ar tiem. Skrininga programmu datu sekundara izmanto$ana ir vertigs resurss
véza pétniecibai un tehnologiskai attistibai véZa pacientu apripg, it ipasi, ja to apvieno ar citiem datu avotiem,
pieméram, genoma datiem. Sadus sekundaros datus varétu iegiit, izmantojot Eiropas digitalas infrastruktiiras un
pilniba ievérojot Regulu (ES) 2016/679.

(20)  Augstas kvalitates skrininga priek$noteikums ir pienaciga personala apmaciba.
(21)  Véza skrininga testiem ir noteikti konkréti veikuma raditaji. Minétie raditaji batu regulari jauzrauga.

(22) Loti batiski ir pienacigi cilvekresursi un finansu resursi, lai nodrosinatu atbilstigu organizaciju un kvalitates kontroli
visas dalibvalstis. Lai lidzfinansétu dalu no nepiecie$amajiem ieguldjjumiem un izdevumiem, taja skaita pétniecibai
nepiecieSamajiem, varétu mobilizét lidzeklus, kas kohézijas politikai pieskirti no Eiropas fondiem, seviski no
Regionalas attistibas fonda un Eiropas Sociala fonda Plus, ka arT programmas “ES — veselibai” un pamatprogrammas
“Apvarsnis Eiropa”.

(23) Batu javeic pasakumi, lai nodrosinatu vienlidzigu piekluvi kvalitativam skriningam, pienacigi nemot véra iesp&amo
vajadzibu pieversties konkrétam socialekonomiskajam grupam vai apgabaliem, kuros ir apgriitinata piekluve
veselibas apripes iestadem.

(24)  Etisks, juridisks un socials priek$noteikums ir véza skriningu piedavat tikai pilniba informétiem cilvékiem, kuriem
nav simptomu, ja ieguvumi un riski, kas saistiti ar dalibu skrininga programma, ir labi zinami un ieguvumi ir lielaki
par riskiem, un ja skrininga izmaksu efektivitate ir piepemama. Minétajam novért§jumam vajadzétu bt
neatnemamai istenosanas dalai valsts [imeni.

(25)  Pielikuma ir noraditas skrininga metodes, kas paslaik atbilst $iem stingrajiem prieksnoteikumiem.

(26)  Pielikuma minétos skrininga testus vajadzétu piedavat iedzivotajiem tikai tad, ja skrininga programma atbilst visiem
Wilson & Jungner kriterijiem attieciba uz atbildigu skriningu, ka arf PVO noteiktajiem papildu kritérijiem. Turklat
skrininga testus vajadzétu piedavat tikai organizétas skrininga programmas ar kvalittes nodrosinasanu visos
limenos un tikai tad, ja ir pieejama uzticama informacija par ieguvumiem un riskiem, pietiekami resursi skrininga
veik$anai, uzraudziba ar papildu diagnostikas procediiram un vajadzibas gadjjuma to personu arsté$ana, kuram
skrininga tests ir pozitivs.

() OVL119,4.5.2016. 1.lpp.
(®) Pieméram, minéta pazinojuma darbibas joma ietilpst: véza registri, citas valstu un regionalas véza informacijas sistémas, Eiropas Véza
informacijas sistéma, Eiropas references tikli un citi attiecigie datu avoti un infrastruktiiras.
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(30)

(31)

(32)

(33)

(34)

(35)

Turklat pielikuma minétos skrininga testus, jo ipa$i plausu, prostatas un kupga véza skriningu, var ieviest
pakapeniski, lai nodroSinatu skrininga programmu pakapenisku un atbilstigu planosanu, izméginasanu un
ievieanu saskana ar valsts prioritatém. Skriningus ieviesis, izmantojot pieradjjumos balstitas Eiropas
pamatnostadnes un kvalitates nodrosinasanas shémas, lai palidzétu nodroginat skrininga programmu ievieSanu un
uzraudzibu. Jaatzime, ka, Istenojot jaunas skrininga programmas, ir janem véra valstu konteksts, t. i., cilvékresursi
un finan3u resursi, pieejamiba cenas zina, ka ari veselibas apriipes kapacitate dalibvalsts.

Pielikuma ieteiktie skrininga testi biitu ripigi jaapsver, dalibvalstu lémumu ieviest ieteiktos skrininga testus balstot uz
pieejamajam profesionalajam zinaSanam, prioritau noteikSanu cilvékresursiem un finansu resursiem, ka arl uz
veselibas apripes kapacitati katra dalibvalst un uz Eiropas pamatnostadnu un kvalitates nodroinasanas shemu
skrininga programmu kvalitates uzraudzibai pieejamibu.

Tadu jaunu véza skrininga programmu vai metozu ievieSanai, kas ietver jonizgjo3o starojumu, ir pilniba jaatbilst
noteikumiem, kuri minéti Padomes Direktiva 2013/59/Euratom (2013. gada 5. decembris), ar ko nosaka drosibas
pamatstandartus aizsardzibai pret joniz&josa starojuma raditajiem draudiem un atce] Direktivu 89/618/Euratom,
Direktivu 90/641/Euratom, Direktivu 96/29/Euratom, Direktivu 97/43Euratom un Direktivu 2003/122/Euratom (),
tostarp attieciba uz dalibvalstu pienakumu nodrosinat attiecigajiem specialistiem atbilstigu apmacibu par metodes
radiacijas aizsardzibas aspektiem, kvalitates nodrosinasanas programmu istenofanu un radiologisko iekartu
kvalitates kontroli, starojuma dozu novértésanu un diagnostikas standartlimenu noteik$anu, un mediciniskas fizikas
eksperta iesaistiSanu attélveidoSanas procediru optimizésana.

Skrininga metodikas tiek pastavigi pilnveidotas. Tadé] lidztekus ieteicamo skrininga metodiku piemérosanai biitu
javeic jaunu metoZu kvalitates, piemérojamibas un izmaksu lietderibas sistematiska novértésana, ja to var pamatot
ar pieejamajiem datiem. Pasreiz€jais un turpmakais darbs, tostarp Eiropas pamatnostadnu un kvalitates
nodro$inasanas shému izveide, var palidzét identificét jaunas skrininga pieejas un jaunas metodes, kas galu gala
varétu aizstat vai papildinat pielikuma minétos testus vai bt piemérojamas citiem véza veidiem.

Starptautiska tehniska sadarbiba, jo Ipasi PVO Starptautiskas Véza izpétes agentiras ietvaros, var palidzét uzlabot
skrininga programmas un pamatnostadnes Eiropas Savieniba un pasaulé.

Ar Eiropas Parlamenta un Padomes Regulu 2021/2282 () par veselibas apriipes tehnologiju novértésanu (HTA)
Eiropas Savieniba var atbalstit brivpratigu sadarbibu starp dalibvalstim noliika sniegt realus pieradijumus saistiba ar
diagnostiku, ko izmanto profilakses vai skrininga programmu papildinasanai.

Padomes 2008. gada 28. maija secinajumos par véZa radita sloga mazinasanu Komisija tika aicinata izskatit §kérslus,
kas kaveé parbauditu skrininga metoZu veiksmigu Istenosanu, un nodrosinat vidéja termina un ilgtermina zinatnisku
un profesionalu atbalstu dalibvalstim Ieteikuma 2003/878/EK istenosana.

2017. gada maija otraja zinojuma par leteikuma 2003/878/EK IstenoSanu tika ieteikts atjauninat Padomes
ieteikumu, jo ES dalibvalstis kops 2003. gada ir apstiprinati un ieviesti jauni skrininga testi un protokoli, un ieklaut
taja politiku regularai véza skrininga pamatnostadnu un Istenosanas zinojumu atjauninasanai.

Komisija 2021. gada 22. aprili, izmantojot savu zinatnisko konsultaciju mehanismu, pilnvaroja Galveno zinatnisko
padomdevéju grupu sagatavot zinatniskus ieteikumus par véza skrininga uzlaboSanu Savieniba, Ipasu uzmanibu
pievérdot $adam jomam: i) ka panakt jaunako zinatnes atzinu iestradasanu pasreizéjas dzemdes kakla, kolorektala
un kriits véza skrininga programmas; ii) zinatniskais pamats véZa skrininga programmu attiecinasanai uz citiem
véza veidiem, pieméram, plausu, prostatas un kupga vézi, un to istenojamiba Savieniba; iii) galvenie zinatniskie
elementi, kas janem véra, lai visa Savieniba optimizétu uz risku balstitu véZa skriningu un agrinu diagnostiku.

() OVL13,17.1.2014,, 1.1pp.
() OVL 458,22.12.2021,, 1. Ipp.
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(36) Komisija 2021. gada 30. jinija naca klaja ar jaunam, uz pieradijumiem balstitam Eiropas pamatnostadném un
kvalitates nodrosinasanas shému attieciba uz kriits vézi (°) un iepazistinaja ar Eiropas véza informacijas sistému ('),
kas ir viena no galvenajam sistémam véZa radita sloga uzraudzibai un prognozésanai.

(37) Padomes 2021. gada 10. decembra secinajumos par Eiropas veselibas savienibas stiprinasanu tika atgadinats, ka
Covid-19 pandémijas izraisita veselibas, ekonomiska un socidla nedrosiba ir izjaukusi veselibas veicinasanas un
profilakses programmas un negativi ietekméjusi piekluvi agrinai véza diagnosticéSanai un arsté$anai laika, kad
slimnicas izjit pastiprinatu slodzi, un ka tam var bt nelabveliga ietekme uz véZa izplatibu un pacientu izdzivotibas
raditaju.

(38) Turklat minétajos Padomes secindgjumos Komisija tika aicinata attieciga gadijuma nodro$inat Eiropas VéZza
uzveik$anas plana efektivu isteno$anu un palidzét dalibvalstim istenot efektivas véza kontroles darbibas, izmantojot
piemérotus instrumentus un rikus, cita starpa — apsvert iespé&ju iesniegt priekslikumu par leteikuma 2003/878/EK
atjauninasSanu.

(39) Komisijas 2021. gada 3. februara pazinojuma “Eiropas VéZa uzveikSanas plans” (COM(2021) 44 final) tika pazinots
par jaunas ES atbalstitas véza skrininga shémas izstradi, pateicoties kurai dalibvalstis varés nodrosinat, lai lidz
2025. gadam skrinings tiktu piedavats 90 % ES iedzivotaju, kuri atbilst kriits, dzemdes kakla un kolorektala véza
skrininga kritérijiem. Sai shémai paredzéts pieskirt Savienibas finansgjumu, un tas uzdevums biis panakt
uzlabojumus tris pamatjomas: piekluve, kvalitate un diagnostika.

(40) Jauna ES atbalstita véza skrininga shéma saskapa ar Eiropas VéZa uzveikSanas planu paredz ari Padomes
leteikuma 2003/878/EK parskati$anu, tostarp kriits, dzemdes kakla un kolorektala véza noteikSanai izmantoto testu
atjauninasanu, ka arT organizéto skrininga programmu iespé&jamo paplasinasanu, ieklaujot tajas papildu véza veidus,
proti, plauu, prostatas un kunga vézi, nemot véra jaunas, pieradijumos balstitas zinasanas.

(41) Komisijas Galveno zinatnisko padomdevéju grupa 2022. gada 2. marta publicgja savu zinatnisko atzinumu “Véza
skrinings Eiropas Savieniba” (“Cancer screening in the European Union”) par véza skiininga uzlaboSanu visa Savieniba.
Saja atzinuma ieteikts atjauninat kriits, dzemdes kakla un kolorektala véza skrininga metodiku un testus un
paplasinat organizétas véZa skrininga programmas, ieklaujot plausu un prostatas vézi un noteiktos apstaklos ari
kunga vézi, ka noradits pielikuma. Atzinuma pamata ir izmantots konsorcija “Eiropas akadémisko iestazu zinatné
balstiti padomi politikas joma” (SAPEA) veiktais pieradjjumu parskata zinojums “Véza skrininga uzlabo$ana Eiropas
Savieniba”.

(42) Komisijas Galveno zinatnisko padomdevéju grupa ari ieteica izmantot strauji attisto3as tehnologiskas iespéjas un
zinatnes atzinas, lai visa Savieniba optimizétu agrinu diagnostiku un uz risku balstitu véZa skriningu.

(43) Eiropas Parlaments 2022. gada 16. februari pienéma rezoltciju par Eiropas spé&ju stiprinaSanu cinai pret vézi — cela
uz visaptvero§u un koordinétu stratégiju. Taja tika nemts véra ari Ipasas komitejas attieciba uz véza uzveiksanu
2020. gada 27. oktobra darba dokuments “Ipasas komitejas attieciba uz véza uzveiksanu ieguldijums, lai ietekmétu
gaidamo Eiropas Véza uzveik$anas planu” (“Inputs of the Special Committee on Beating Cancer to influence the future
Europe’s Beating Cancer Plan”). Rezolucija pausts atbalsts jaunas ES atbalstitas véza skrininga shémas uzsaksanai, ka
pazinots Eiropas Véza uzveiksanas plana.

(44) Rezolacija Komisija tika arT aicinata pamatojoties uz jaunakajiem zinatniskajiem pieradijumiem, ieklaut shéma citus
véza veidus, nosakot skaidrus mérkus attieciba uz katru véza veidu, un reizi divos gados izvértét véza skrininga
shémas rezultatus mérka populacijas vienlidzigas piekluves zina, lai sekotu lidzi nevienlidzibai dalibvalstu un
regionu starpa, ierosinatu atbilstigus jaunus pasakumus un lai skrininga programmas sasaistitu ar jaunakajiem véza
skrininga pétjjumu rezultatiem,

() https://healthcare-quality.jrc.ec.europa.eufecibe
(") https://ecis.jrc.ec.europa.euf
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AR SO IESAKA DALIBVALSTIM:
Véza skrininga programmu Isteno$ana

1) piedavat pieradijumos balstitu un uz personu vérstu véza skriningu saskana ar valstu prioritatém, nemot véra drosibas,
etikas, sabiedribas iesaistiSanas un vienlidzibas pamatprincipus, izmantojot sistematiskas, uz populaciju balstitas
programmas un — attieciga gadijuma un péc vajadzibas — piedavajot péc riska stratificétus véza skriningus; véza veidi
un attiecigas meérka populacijas, kas biitu jaapsver, ir uzskaititas pielikuma;

2) istenot pieklastamas skrininga programmas saskana ar Eiropas pamatnostadném un kvalitates nodrosinasanas shemam,
ja tadas ir, izmantojot pakapenisku pieeju, kura tiek pemti véra pieejamie cilvékresursi un finansu resursi, ka ari
veselibas apriipes resursi skrininga programmu isteno$anai saskana ar valsts prioritatém;

3) veicinat péc riska stratificétu véZa skriningu izméginajuma protokolu, pamatnostadnu un raditaju izstradi attieciba uz
augstas kvalitates un piekliastamam véZa skrininga programmam valsts un attiecigd gadijuma regionala limeni ar
atbilstigu teritorialo parklajumu, tostarp lauku un attalos apgabalos;

4) nodroginat, ka personam, kas piedalas skrininga, saprotama veida tiek sniegta informacija par ieguvumiem un riskiem,
tostarp par iesp&jamu parmérigas diagnozes noteik§anu un parmeérigi intensivu arsté$anu, tai skaita — iespéjams — ar
veselibas apriipes specidlista starpniecibu, tadéjadi laujot personam paust informétu piekri§anu lémuma par dalibu
skrininga programmas pienemsanas laika, un ka tick nemti véra veselibpratibas un informacija balstitu lémumu
pienemsanas principi, kas veicinatu lidzdalibu un vienlidzibu;

5) nodroSinat pienacigas, savlaicigas un papildinosas diagnostikas procediras un arsté$anu tam personam, kuram ir
pozitivs skrininga tests; piedavat pécapriipi un psihologisko apriipi, ja tas ir nepiecieSams, iesp&ams un btiski, t. i.,
janem veéra cilvékresursi un finansu resursi, ka ari veselibas apriipes kapacitate dalibvalstis;

6) darit pieejamus cilvekresursus un finansu resursus, lai nodrosinatu atbilstigu organizaciju un kvalitates kontroli,
pielagojoties valsts [imena vajadzibam;

7) novértét véza skrininga programmu un piegemt lémumus par tas istenoanu valsts vai regionala limeni atkariba no
slimibas sloga un pieejamajiem veselibas apriipes resursiem, véZa skrininga blakusefektiem un izmaksu lietderibu, ka
ar1 zinatnisko pétijumu un izméginajuma projektu rezultata giito pieredzi;

8) censties izveidot sistematisku uzaicindjumalfatgadinajuma sisttmu un kvalitates nodro$inasanu visos attiecigajos
limenos, ka ari efektivus un atbilstigus diagnostikas, arstéSanas un pécapripes pakalpojumus, kas atbilst uz
pieradijumiem balstitam pamatnostadném;

9) nodrosinat datu aizsardzibas tiesibu aktu pienacigu ievérosanu;

Skrininga datu registréSana un parvaldiba

10) izmantot atbilstigas datu sistémas, lai Istenotu organizétas véza skrininga programmas;

11) nodrosinat, ka visas personas, uz kuram attiecas véZa skrininga programma, ir aicinatas piedalities programma;

12) censties vakt, parvaldit un izvértét datus par visiem skrininga testiem, novértéjumiem un galigajam diagnozém, tostarp
datus par véza stadiju, ja vézis konstatéts véza skrininga programmas ietvaros;

13) vakt, parvaldit un izveértét datus un vajadzibas gadijuma apsvert iespéju Sos datus darit pieejamus véza izpétei, tostarp
Istenosanas pétjjumiem un véZa agrinas diagnosticéSanas un profilakses tehnologisko iespé&ju uzlabosanai, pilniba
ievérojot piemérojamos datu aizsardzibas tiesibu aktus;

Uzraudziba

14) regulari uzraudzit organizéta véZa skrininga procesu un rezultatus un atri zinot par $iem rezultatiem sabiedribai un
personalam, kas veic skriningu;

15) censties nodrosinat datu un informacijas pienacigu apstradi Eiropas véza informacijas sistéma, lai varétu uzraudzit
véza skrininga veikuma un ietekmes raditajus, ka ari citu papildu informaciju, pilniba ievérojot piemérojamos datu
aizsardzibas tiesibu aktus. Uzraudziba bitu javeic, nemot vera dalibvalstu kapacitati un resursus, un tai nevajadzétu
radit nevajadzigu registracijas slogu veselibas apriipes sistémam;
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Apmaciba
16) pienacigi apmacit personalu visos limenos, lai personals spétu nodroinat augstas kvalitates skriningu;
Daliba

17) censties panakt augstu dalibas limeni, pamatojoties uz pilniba informétu piekriSanu, kad tiek piedavats organizets véza
skrinings;

18) veikt pasakumus, lai nodro$inatu taisnigu piekluvi skriningam, pienacigi nemot véra iesp&jamo vajadzibu pievérsties
konkrétam socialekonomiskam un marginalizétam grupam vai regioniem valsti;

19) ar atbilstigiem lidzekliem panakt, ka personas ar invaliditati, ka arT lauku vai attalos regionos dzivojosie var pieklat
véZza skrininga pakalpojumiem un ka véZza skrininga kliniskais aprikojums ir piemérots personam ar invaliditati;

Jaunu skrininga testu ievie$ana, nemot véra starptautisko pétjjumu rezultatus

20) ieviest jaunus véza skrininga testus ikdienas veselibas apriipé tikai péc tam, kad tie ir novértéti nejausinatos kontrolétos
pétijumos un ja ir parliecinosi zinatniskie pieradijumi par to efektivitati;

21) veikt pétijumus ne tikai par specifiskiem skrininga parametriem un mirstibu, bet ari par turpmako diagnostiku un
arsté$anas procediram, kliniskajiem rezultatiem, blakusparadibam, saslimstibu un dzives kvalitati;

22) novértét pieradjumu limeni par jaunu metoZu ietekmi, apkopojot reprezentativos apstaklos ieghitus pétfjumu
rezultatus;

23) apsvért iesp&ju ikdienas veselibas apriipé ieviest jaunus, potenciali daudzsoloSus skrininga testus, tiklidz bas
parliecinos$i pieradijumi un tiklidz biis nemti véra citi batiski aspekti, pieméram, izmaksu lietderiba un
organizatoriskie aspekti dazadas veselibas apriipes sistémas;

24) apsvert iesp&ju ikdienas veselibas apriipé ieviest jaunas, potenciali daudzsolosas modifikacijas esosajiem skrininga
testiem, tiklidz modifikaciju efektivitate ir veiksmigi izvértéta, iesp&jams, izmantojot citus epidemiologiski pamatotus
aizstajgjus beigupunktus;

Istenosanas zinojums un turpmakie pasakumi

25) tris gadu laika péc $a ieteikuma pienemsanas un péc tam ik péc Cetriem gadiem zinot Komisijai par 32 ieteikuma
istenosanu, lai palidzétu So ieteikumu istenot Savieniba. ZinoSana biitu javeic, neradot nevajadzigu zinoSanas|
registracijas slogu dalibvalstim un to veselibas apriipes sistémam.

AR SO ATZINIGI VERTE KOMISIJAS NODOMU:

1) zinot par véZa skrininga programmu isteno$anu, pamatojoties uz dalibvalstu sniegto informaciju, ne vélak ka ceturta
gada beigas péc $a ieteikuma pienemsanas dienas; attieciga gadijuma sadarbiba ar dalibvalstim apsvert, cik liela méra
ierosinatie pasakumi darbojas efektivi; un sadarbiba ar dalibvalstim apsveért turpmakas ricibas nepiecieSamibu;

2) veicinat dalibvalstu sadarbibu pétniecibas joma un paraugprakses apmainu attieciba uz véza skriningu, lai izstradatu un
izvertétu jaunas skrininga metodes vai uzlabotu esosas, jo Ipasi attieciba uz agrinam prognozésanas metodém)/testiem,
raditajiem vai algoritmiem, un lai samazinatu parmeérigas diagnozes noteik$anu un parmérigi intensivu arste$anu;

3) atbalstit Eiropas pétniecibu véza skrininga joma, tostarp Eiropas pamatnostadnu un kvalitates nodrosinasanas shemu
atru izstradi, lai palidzétu nodrosinat, ka pielikuma minétie véZa skriningi ir veikti savlaicigi, balstiti uz pieradjjumiem,
rentabli, pilniba darbotiesspgjigi un kvalitativi. Turklat, lai palidzétu demonstrét pieradijumus par $adu programmu
socialajiem un ekonomiskajiem riskiem un ieguvumiem;

4) ciesi sadarboties ar dalibvalstim, lai parvarétu juridiskos un tehniskos $kérslus noliika uzlabot sadarbspéju starp véza un
skrininga registriem, citam valstu un regionalajam véza informacijas sistémam, Eiropas véza informacijas sistému,
Eiropas references tikliem, kas attiecas uz vézi, Eiropas digitalajam infrastruktiram un citiem attiecigajiem datu
avotiem un infrastruktiram, pilniba ievérojot piemérojamos datu aizsardzibas tiesibu aktus un izvairoties no darbibu
un nosititas informacijas dublésanas;
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5) vajadzibas gadjjuma papildinat valstu centienus, attiecigd gadijuma sniedzot plasai sabiedribai un ieinteresétajam
personam tehnisko atbalstu ar informacijas pasakumiem par ieguvumiem un riskiem, kas saistiti ar dalibu skrininga
programmas, nemot vera veselibpratibas un uz informaciju balstitu [émumu pienemsanas principus, lai palielinatu
lidzdalibu un taisnigumu.

Komisijai sadarbiba ar dalibvalstim biitu regulari japarskata $aja ieteikuma ieklautie pasakumi. Lidztekus zinoanai par véza
skrininga programmu Isteno$anu (sk. ieprieks 1. punktu) Komisijai biitu regulari jazino Padomei par $im programmam.

leteikumu 2003/878/EK aizst3j ar So ieteikumu.

Briselé, 2022. gada 9. decembri

Padomes varda —
priekssedetajs
V. VALEK
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PIELIKUMS

Turpmak minéto véza skriningu tehniskas specifikacijas, kas atbilst ieteikuma prasibam, tiks sikak precizétas Eiropas
pamatnostadnés ar kvalitates nodroinasanas shemam. Dalibvalstis tiek aicinatas noveértét savus valsts un regionalos vézZa
skrininga parvaldibas pasakumus, lai varétu laikus un efektivi istenot visas jaunas vai atjauninatas Eiropas pamatnostadnes.

Pielikuma pemts véra Galveno zinatnisko padomdevéju grupas zinatniskais atzinums () par véZa skrininga uzlabosanu visa
Eiropas Savieniba. Zinatniskaja atzinuma ierosinats organizétas skrininga programmas attiecinat ari uz plausu un prostatas
vézi un uz kunga vézi tajas valstis, kuras ir visaugstaka saslimstiba ar kunga vézi un mirstiba no $a véza. Tomeér ir
nepiecie$ami papildu pieradjjumi par konkrétu skrininga stratégiju realo efektivitati, izmaksu lietderibu un istenojamibu.

Dalibvalstis tiek aicinatas apsvért iesp&ju Istenot turpmak minétos véza skriningus, pamatojoties uz parliecinosiem
zinatniskiem pieradijumiem, vienlaikus novértéjot un pienemot lémumus valsts vai regionala limeni atkariba no slimibas
sloga un pieejamajiem veselibas apriipes resursiem, véZza skrininga radita kaitéjuma un ieguvumu sameéra un izmaksu
efektivitates, ka ari no zinatniskajos pétijumos un izméginajuma projektos giitas pieredzes. Attieciba uz personam, kuram
ir paaugstinats risks saslimt ar konkrétu vézi, dalibvalstim baitu jaapsver ipaSas programmas ar papladinatu mérka
populaciju un intensitati, pemot véra zinatniskos pieradijumus un vietéjo kontekstu.

Kriits vézis

Nemot véra Eiropas pamatnostadnés (?) sniegtos pieradijumus, sievietém vecuma no 50 lidz 69 gadiem ir ieteicams veikt
kraits véza skriningu ar mamografiju. leteicams noteikt minimalo vecuma ierobezojumu, proti, 45 gadi, maksimalo
vecumu — 74 gadi. Tiek ieteikts izmantot vai nu digitalo kriits tomosintézi vai digitadlo mamografiju. Ja tas ir mediciniski
lietderigi, biitu jaapsver magnétiskas rezonanses attéldiagnostikas (MRI) izmanto$ana.

Dzemdes kakla vézis

Cilvéka papilomas virusa (HPV) testu veikSana sievietém vecuma no 30 lidz 65 gadiem ar piecu gadu vai vai ilgaku
intervalu, ka velamos skrininga testus izmantojot tikai kliniski validétas analizes. Apsvért vecuma un intervala pielagosanu
individualam riskam, pamatojoties uz personas HPV vakcinacijas vésturi, ka arl apsvért iesp&ju piedavat komplektus, kas
Jautu sievietém pa$am nemt paraugus, jo Ipasi sievietém, kuras nereagé uz uzaicindjumiem veikt skriningu.

Kolorektalais vézis

Kvantitativa fé¢u imankimiska testésana (FIT) tiek uzskatita par vélamo skrininga testu, lai péc ta nosititu personas vecuma
no 50 lidz 74 gadiem uz kolonoskopiju. Kvantitativo informaciju, kas iegiita no FIT rezultatiem, varétu izmantot,
pamatojoties uz turpmakiem pétjjumiem, lai Istenotu riskam pielagotas stratégijas, ievieSot robezvértibas, kas noteiktas
attieciba uz dzimumu, vecumu un agrako testu rezultatiem. Lai ieviestu kombinétas stratégijas, ka primaro instrumentu
var izmantot endoskopiju.

Plausu vézis

Nemot véra sakotngjos pieradijjumus par skriningu ar zemas starojuma devas datortomografiju un vajadzibu péc
pakapeniskas pieejas, valstim biitu jaizpéta §is programmas Istenojamiba un efektivitate, pieméram, izmantojot Istenoanas
pétijumus. Programma biitu jaintegré primaras un sekundaras profilakses pieejas, sakot ar augsta riska personam. Ipasa
uzmaniba biitu japievér§ augsta riska profilu identificeSanai un mérkgrupas noteiksanai, sakot ar kaisligajiem smékétajiem
un bijusajiem smékétajiem, kuri agrak bija kaisligi sméketaji, un dalibvalstim biitu jaturpina pétijumi par to, ka sasniegt un
uzaicinat mérkgrupu, jo nav sistematisku datu (dokumentacijas) par smékéSanas paradumiem. Turklat uzmaniba batu
japievers citu augsta riska profilu identifice$anai un meérkgrupas noteiksanai.

(") Galveno zinatnisko padomdevéju grupas zinatniskais atzinums par véza skrininga uzlaboSanu visa ES (teksts anglu valoda): https://op.
europa.eu/en/publication-detail/-/publication/519a9bf4-9f5b-11ec-83e1-01aa7 5ed7 1al
(*) Eiropas pamatnostadnes par kriits véza skriningu un diagnostiku | ECIBC (europa.eu)


https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/519a9bf4-9f5b-11ec-83e1-01aa75ed71a1
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/519a9bf4-9f5b-11ec-83e1-01aa75ed71a1
https://healthcare-quality.jrc.ec.europa.eu/ecibc/european-breast-cancer-guidelines
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Prostatas veézis

Nemot véra sakotngjos pieradijumus un pasreizgja oportiinistiska skrininga ievérojamos apmérus, valstim biitu jaapsver
pakapeniska pieeja, tostarp izmégindgjuma projekti un turpmaki pétijumi, lai izvértétu to organizéto programmu (*)
istenoSanas iesp&amibu un efektivitati, kuru merkis ir nodrosinat atbilstigu parvaldibu un kvalitati, pamatojoties uz
prostatas specifiska antigéna (PSA) testéSanu virieSiem, to apvienojot ar papildu magnétiskas rezonanses attéldiagnostiku
(MRI) ka velaku papildu parbaudi.

Kunga vezis

Helicobacter pylori baktérijas skrininga un arste$anas stratégijas biitu jaapsver tajas valstis vai valstu regionos, kur ir augsts
saslimstibas ar kunga vézi un mirstibas limenis. Skrininga batu jaapluko arl stratégijas, ka identificét un uzraudzit
pacientus ar pirmsvéZa stadijas kunga bojajumiem, kas nav saistiti ar Helicobacter pylori infekciju.

() cancer-screening-workshop-report-01.pdf (sapea.info)


https://sapea.info/wp-content/uploads/cancer-screening-workshop-report-01.pdf
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