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C57, C58)

2015 | 2016 = 2017 2018 2019 2020 | 2021 | 2022 20?2”_‘%22 KomentaF
ZN délohy (C54, C55) 101 97 115 833 Zahrnuty jsou pouze vykony
provedené u pacientek s malignim
Pocet ZN hrdla délozniho onemocnénim uvedenych
radikalnich  (C53) 8 26 4 2z 2 3019 13 AL gynekologickych lokalizaci C51-
operaci dle . C58 (tj. nejsou zahrnuty operace
diagnéz ZN vajeéniku (C56) 61 54 58 46 52 53 42 32 398 mimo onkogynekologické indikace
Ostatni ZN (C51, C52, ani pfipady bez potvrzene
C57, C58) ( 18 20 32 31 25 25 16 41 208 diagndzy maligniho nadoru).
- Uveden je netrimovany aritmeticky
ZN délohy (C54, C55) 12,9 12,5 10,9 13,6 11,6 12,4 12,2 10,2 12,0 pramér doby hospitalizace s
oL ZN hrdla délozniho pouzitim narodni metodiky definice
ggttl)r:erna (C53) 11,7 13,5 131 12,6 12,0 12,4 12,4 9,3 12,3 hospitalizaéniho pfipadu dle CZ-
hospitalizace DRG 5.0 revize 1. Do vypoctu byly
dle diagnéz ZN vajeéniku (C56) 150 140 134 132 129 131 141 11,5 13,5 zahrnuty pouze hospitalizace pro
radikalni operaci zhoubného
Ostatni ZN (C51, C52, novotvaru (viz komentar u poctu
C57. C58) 192 11,8 144 173 157 164 183 15,5 15,9 radikalnich operaci).
. Mezi reoperace je zafazena
ZN délohy (C54, C55) 0 0 0 0 0 0 0 0 0] jakékoli nasledna operace v
sk celkové anestezii, ktera je
Pocet (ngg; dla délozniho 0 0 0 0 0 0 1 0 1 operatérem klasifikovana jako
reoperaci do akutni reoperace. Zaroven byly do
42_3 hoc!m dle ZN vajeéniku (C56) 0 0 0 0 0 1 0 0 1 hodnoceni zghrnut}{ pouze ]
diagnéz reoperace nasledujici po pfedchozi
. radikalni operaci zhoubného
Ostatni ZN (C51, C52, 0 0 0 0 0 0 0 1 1 novotvaru (viz komentar u poctu

radikalnich operaci).




Celkem

2015 - 2022

212

Komentar

stadium
indikator
. 89.5 90.2 ( 55.0 325
ZN délohy (C54,C55) g5 5. 92 3) 83.8; 97.0) (46.5: 65.0) (22.0; 48.1)
3 leté preziti podle
=e P Or I 95.2 75.6 58.9 26.2
diagnoéz a stadii ZN hrdla délozniho (C53) (91.2: 99.4) (65.9; 86.8) (50.2; 69.1) (16.5: 41.7)
onemochéni Ly I -9, 00. .2; 69. .5;41.
N 95.5 85.8 58.0 43.6
ZN vajecniku (CS6) 4 6.0 (73.7: 99.8) (51.1; 65.8) (34.2: 55.5)
. 80.4 76.3 50.9 24.1
ZN délohy (C54,C55) 75 5.54 ) (65.8: 88.3) (42.1: 61.5) (14.3: 40.7)
5 leté preziti podle
bl g —_ 91.3 60.7 46.9 16.0
diagnoéz a stadii ZN hrdla délozniho (C53) (85.6: 97.4) (48.5; 76.0) (37.1: 59.4) (7.6: 33.6)
onemochéni 0, I 9, 10, A5 00, .6; 33.
e 93.2 (86.9; _ 41.2 28.4
ZN vajecniku (C56) 100.0) 75.7 (60.1; 95.3) (33.6: 50.5) (19.5; 41.4)

indikator

Celkem
2015 - 2022

77.7
(75.0; 80.6)

68.6
(64.2; 73.3)

60.8
(56.3; 65.6)

67.6
(64.0; 71.3)

59.4
(54.2; 65.1)

47.8
(42.8; 53.3)

Uvedeno je celkové
preziti od dne stanoveni
diagnézy ZN u vSech
pacientek
diagnostikovanych nebo
lé&enych v MOU bez
ohledu na formu
protinadorové lécby. Pro
odhad pfeziti byla pouzita
metoda dle Kaplana-
Meiera na kompletnim
souboru pacientek
diagnostikovanych v
obdobi 2015 az 2022.
VSechny hodnoty jsou
doplnény 95% intervalem
spolehlivosti.

Komentar

Podil dosazenych
optimalnich cytoredukci

2015 @ 2016 | 2017 2018 2019 2020 2021 2022

0, 0 0, 0, 0, 0,
(R0) z celkového poétu 97,8% 89,7% 955% 90,6% 90,1% 95,6%
operovanych
Pokrogilé ovarialni
karcinomy 59 47 37 44 35 22
(GIGO Il +1V)

93,1%

341

Uvedena je procentualni hodnota podilu
resekovanych nadoru s vyslednou RO klasifikaci
dle hodnoceni patologem. Hodnoty jsou vypocitany

ze souboru nador(l s histopatologicky potvrzenou

diagn6zou zhoubného novotvaru gynekologické
lokalizace (viz komentar u poctu radikalnich

operaci).

Uveden je celkovy pocet novych pacientek s
pokrocilym ZN vajeéniku diagnostikovanym nebo

lé&enym v MOU bez ohledu na formu

protinadorové Ié€by (tj. hodnoty mohou byt vySsi
nez u celkového poctu radikalné operovanych).




