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Streszczenie

Pandemia COVID-19 w istotny sposéb wptyneta na systemy opieki zdrowotnej na catym $wiecie. Dostep do
diagnostyki nowotworéw, w tym do programéw wczesnego wykrywania zostat ograniczony. W zwigzku z
powyzszym oczekuje sig zmian w zapadalnos$¢, umieralnosé, stadium zaawansowania oraz przezyciu
chorych na nowotwory zto$liwe.

Celem omawianego cyklu prac byta ocena zmian w zachorowalnosci na nowotwory ztosliwe (z
wyszczegolnieniem nowotworow objetych populacyjnym skryningiem) spowodowanych przez pandemie
COVID-19 w Wielkopolsce w 2020 roku oraz analiza wptywu pandemii na liczbe przypadkéw oraz
zaawansowanie raka piersi u pacjentéw leczonych w WCO w latach 2019-2021.

Oszacowania zmian w stopniu zaawansowania oraz w liczbie chorych w WCO dokonatem w oparciu o
jednoosrodkowe, retrospektywne badanie przekrojowe. Do zbadania istotnosci réznicy miedzy liczba
przypadkow raka piersi wedtug grupy wiekowej, stopnia zaawansowania i roku wykonatem
jednoczynnikowg analize wariancji (ANOVA) GLM.

Do okreslenia ilosciowej zmiany liczby zachorowan na nowotwory podczas pandemii COVID-19
przeprowadzitem badanie kohortowe, w ktérym poréwnatem liczbe nowych przypadkéw nowotworéw
zarejestrowanych w WBRN w latach 2010-2020. Obliczytem standaryzowany wspétczynnik zapadalnosci
(SIR) i roznice wspdtczynnika zapadalnosci (IRD), co pozwolito oszacowacé luke w zapadalnosci na nowotwory
zwigzang z pandemia.

W grupie pacjentow leczonych w WCO z powodu raka piersi zaobserwowatem wzrost liczby chorych w
grupie wiekowej 40-49 ze 136 w roku 2019 do 174 w 2021 (p=0.03) oraz przypadkéw diagnozowanych w |I
stopniu zaawansowania. W 2021 byfo ich 148 w stosunku do 90 w 2019 (p<0.01). Pomimo negatywnego
wptywu pandemii na poziom uczestnictwa w badania przesiewowych w kierunku raka piersi w Polsce, nie
zaobserwowatem istotnego statystycznie zmniejszenia sig liczby pacjentéw w grupie wieku 50-69 lat.
Analiza danych populacyjnych z roku 2020 dla Wielkopolski wykazata, ze w poréwnaniu z oczekiwang, liczba
obserwowanych przypadkéw nowotworéw ztosliwych wsréd mezczyzn zmniejszyta sie 0 20% (SIR 0.80; 95%
C1 0.78-0.81) oraz 0 17% u kobiet (SIR 0.83; 95% ClI 0.81-0.85). W podziale na poszczegélne rozpoznania i
pte¢ u mezczyzn najwigksza réznica miedzy zaobserwowang a oczekiwang liczba przypadkéw dotyczyta
szpiczaka mnogiego (SIR 0.59; 95% CI 0.45-0.77), natomiast w$réd kobiet pierwotnych nowotworéw kogci
(SIR 0.47; 95% Cl 0.20-0.93). Warto zauwazy¢, ze w populacji kobiet zidentyfikowatem jedyng lokalizacje
(nowotwory ztosliwe niedokfadnie okreslone, wtérne i o nieokreslonym umiejscowieniu), dla ktérej
zaobserwowana liczba przypadkéw byta wyisza niz oczekiwana (SIR 1.19; 95% CI 1.01-1.38). W grupie
nowotworow objgtych populacyjnym skryningiem liczba obserwowanych przypadkéw raka piersi u kobiet
spadfa 0 12% (SIR 0.88, 95% Cl 0.88-0.92), raka szyjki macicy zmalata o 15% (SIR 0.85, 95% Cl 0.73-0.98),
raka jelita grubego spadfa o 16% wsréd kobiet (SIR 0.84, 95% Cl 0.78-0.90) i 0 15% wsréd mezczyzn (SIR
0.85, 95% CI 0.80-0.91).

Ocena wptywu pandemii na poszczegélne grupy wiekowe w podziale na pte¢ wykazata, ze u dzieci,
mtodziezy i mtodych dorostych spadek zapadalnosci na nowotwory ztosliwe byt istotny jedynie wéréd
mezczyzn w wieku 30-34 lat (SIR 0.76, 95% CI 0.59-0.97). W grupie os6b starszych spadek liczby nowo
zdiagnozowanych przypadkéw byt Scisle zwigzany ze wzrostem wieku. U mezczyzn dotyczyto to wszystkich
grup wiekowych 255 lat, przy czym najbardziej znaczacy spadek zaobserwowano wérdd osdb w wieku 65—
69 lat (SIR 0.69, 95% CI 0.66—0.73) oraz wsrod oséb w wieku 75-79 lat (SIR 0.71, 95% CI 0.66-0.77). Wsréd
kobiet w wieku 255 lat zaobserwowatem takze negatywne zmiany, przy czym najbardziej znaczacy spadek
nastgpit u kobiet w wieku 80-84 lat (SIR 0.74, 95% Cl 0.68—0.84) i 85+ (SIR 0.66, 95% CI 0.59-0.73).
Pandemia COVID-19 wptyneta negatywnie na zarejestrowang zapadalno$é na nowotwory ztoéliwe w
Wielkopolsce w 2020 roku oraz wzrost liczby rakéw piersi leczonych w WCO w 11l stopniu zaawansowania.
Obserwowane zmiany wskazuja na koniecznos¢ dalszych badan skupiajacych sie na mozliwych,
dtugofalowych konsekwencjach probleméw z dostgpem do skryningu, diagnostyki i wynikajacego z tego
faktu opoznienia leczenia, takich jak zmiany wskaznikéw przezycia i wydatkéw na opieke zdrowotna
zwigzanych z wigkszymi kosztami leczenia bardziej zaawansowanych przypadkéw. Wartym uwagi jest
zweryfikowanie, czy potencjalne dtugoterminowe skutki bedg bardziej widoczne w grupach wiekowych
objetych badaniami przesiewowymi.



