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Szanowne Panie!

Rak piersi jest pierwszym co do
czestosci wystepowania
nowotworem ztosliwym u kobiet.
Kazdego roku ponad 14 000
kobiet styszy z ust lekarza
diagnoze “rak piersi”, a ponad

5 000 przegrywa walke z tym
nowotworem. Nalezy zauwazyc,
ze wczesnie wykryty rak piersi
daje prawie stuprocentowg
gwarancje wyleczenia. Dlatego
tak wazne jest wykonywanie
regularnych badan.

Program profilaktyki raka piersi
skierowany jest do kobiet w
wieku 50-69 lat (w tej grupie
wiekowej rejestrowanych jest
najwiecej zachorowan), ktore

w ciggu ostatnich dwdéch lat nie
miaty wykonanego badania
mammograficznego.

Jesli spetniasz te warunki
koniecznie zgtos sie na badania.
Mozesz udac sie do jednego

z osrodkow, ktore wykonujg
mammografie w Wielkopolsce.
Ich adresy i telefony znajdziesz w
tabelce obok.
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Wlelkopolskle centrum onkologii

Wojewodzki Osrodek Koordynujacy
Populacyjny Program Wczesnego
Wykrywania Raka Piersi
dziatajacy w strukturach
Wielkopolskiego Centrum Onkologii
ul. Garbary 15, 61-866 Poznan

tel. 061 8850 915
www.wco.pl/wok

0SRODKI WYKONUJACE BADANIA W WIELKOPOLSCE TELEFON
Poznan
Wielkopolskie Centrum Onkologii ul. Garbary 15 061-8850-945
NZOZ "Diagnostyka-Largo" ul. Taczaka 10 061-6331-457
Osrodek Profilaktyki i Epidemiologii Nowotworéw 061-8501-327
ul. Kaziemierza Wielkiego 24/26
Wielkopolskie Centra Medyczne "Remedium" 061-8217-600
os. Batorego 80D 061-8217-612
111 Szpital Wojskowy ul. Grunwaldzka 16/18 061-8574-048
Centrum Sw. Jerzego ul.Jasielska 14 061-8441-715
Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego ul. Lakowa 1/2 061-8549-056
Gniezno
Zespot Opieki Zdrowotnej ul. Sw. Jana 9 061-4264-461
g NZOZ "Centrum Ochrony Zdrowia" ul. Orcholska 66 061-4286-564
o) Kepno
; SP Zaktad Opieki Zdrowotnej ul. Szpitalna 7 062-7827-356
Z Konin
n Zaktad Opieki Zdrowotnej i Medycyny Pracy ,,MED.-ALKO” 063-2407-932
o Sp. z 0.0. ul. Gajowa 7
@) <
o Koscian
% SP Zaktad Opieki Zdrowotnej ul. Szpitalna 7 065-5120-855
= Krotoszyn
w SP Zaktad Opieki Zdrowotnej ul. Mtyriska 2 062-5880-389
Leszno
Leszczynskie Centrum Medyczne ,,Ventriculus” ul..Stowianska 41 065-5206-580
Pita
Szpital Specjalistyczny w Pile ul.Rydgiera 1 067-21006-407
Pleszew
»Pleszewskie Centrum Medyczne” ul. Poznanska 125a 062-7420-840
Stupca
Amika Konsorcjum Medyczne ul. Warszawska 16 063-2771-777
Turek
Samodzielny Publiczny ZOZ ul. Poduchowne 1 063-2805-587
Wrzesnia
P..S. AMIKA KONSORCJUM MEDYCZNE ul. Piastow 16 061-4377-745

Zadbaj o zdrowie

Twoje zdrowie i zycie jest cenne dla catej
Twojej rodziny. Wiecej informacji mozesz
uzyska¢ dzwonigc do Wojewddzkiego
Osrodka Koordynujgcego Populacyjny
Program Wczesnego Wykrywania Raka
Piersi (WOK) lub wchodzac na strone
internetowa.

Populacyjny
mammao Program
Wezesneyo
Wykrywania
grafial Raka Piersi
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CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Stowo wstepne

Tegoroczny biuletyn ,Nowotwory zioSliwe w
Wielkopolsce”, ma na celu publikacje danych o wystepo-
waniu nowotworéw ztosliwych w Wielkopolsce oraz ich
zroznicowaniu pod wzgledem geografii powiatow, pici i
umiejscowienia.

Dodatkowo obecna, 6 edycja haszego wydawnic-
twa omawia szczeg6towo cztery lokalizacje nowotworo-
we, ktére w naszej ocenie stanowig najwieksze wyzwanie
dla zdrowia publicznego w wojewddztwie wielkopolskim.

W biuletynie zawarte zostaty tylko podstawowe
dane z zakresu epidemiologii nowotworow ztosliwych w
Wielkopolsce. Uzyskanie bardziej szczegdtowych infor-
macji jest mozliwe w Zaktadzie Epidemiologii i Profilakty-
ki Nowotworéw Wielkopolskiego Centrum Onkologii, 61-
866 Poznan ul. Garbary 15, tel. 061-88-50-635. Rowno-
czesnie uprzejmie informujemy, iz na stronie internetowej
Wielkopolskiego Centrum Onkologii w zaktadce www.
wco.pl/centrum/rejestr znajdujg sie dodatkowe informa-
cje o dziatalnosci Wielkopolskiego Rejestru Nowotwordw,
dostepne sg tam réwniez elektroniczne wersje biuletynow
od nr 1do 6.

Introduction

This year’s edition of the “Cancer in the Greater
Poland Region” bulletin concentrates on the epidemiolo-
gical data concerning malignant neoplasms in the region
and its geographical variation by county, sex and cancer
site.

Furthermore in this sixth edition of the bulletin
four cancer sites with the most relevant impact on public
health in Wielkopolska are discussed in detail. Moreover,
incidence and mortality trends are presented.

Bulletin contains only basic data about cancer
epidemiology in Greater Poland. More detailed informa-
tion is available in Department of Cancer Prophylactics
and Epidemiology, 61-866 Poznan, 15 Garbary St., tel.
061-88-50-635.

dr n. med. Jerzy Zatuski
Z-ca Dyrektora ds. Lecznictwa
Wielkopolskie Centrum Onkologii
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Wojewodztwo wielkopolskie w podziale na powiaty
Wielkopolska region by province
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

Rozdziat 1

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Chapter 1

1.1 Streszczenie 1.1 Abstract

W 2007 roku do Wielkopolskiego Rejestru Nowo-
tworow zgtoszono 12 765 nowych zachorowan i 8 280
zgonbw z przyczyn nowotworu ztosliwego. W Wielko-
polsce — podobnie jak w Polsce i wiekszosci krajow
rozwinietych - nowotwory ztosliwe pozostajg istotnym
wyzwaniem dla zdrowia publicznego. Warto zwrécic
uwage na fakt, ze nowotwory ztosliwe sg w Wielko-
polsce drugg ogétem, a w przypadku kobiet w grupie
wiekowej 0-64 pierwszg przyczyng umieralnoéci (na
tym tle takze Polska negatywnie wyréznia sie na tle
krajéw UE). Obserwowane trendy zachodzgce w cze-
stosci zachorowan na nowotwory ztosliwe wykazujg
przede wszystkim zmiany zachorowan na nowotwory
zwigzane z ekspozycjg na dym tytoniowy, szczegdlnie
w populacji mezczyzn. W przypadku mezczyzn naste-
pujg korzystne zmiany polegajgce na zmniejszaniu od-
setka palacych, co przektada sie na zmniejszajgcy sie
czesto$¢ zachorowan na nowotwory ptuc. Na poczatku
trend ten dotyczyt mtodych mezczyzn, a od poczatku
lat 90 takze mezczyzn w $rednim wieku. Nalezy pa-
mietac, ze nadal nowotwory ptuca pozostajq pierwszg
przyczyng zachorowan i zgondéw na nowotwory zto$li-
we u mezczyzn (stanowigc 21% ogo6tu zachorowan i
30% zgondw).

W Wielkopolsce, podobnie jak w Polsce trzy zja-
wiska decydujg o wysokim zagrozeniu populacji nowo-
tworami. Sg to: ekspozycja na czynniki ryzyka (przede
wszystkim dym tytoniowy), opdznienie we wprowadze-
niu poczatkowo oportunistycznych, p6zniej aktywnych
i populacyjnych programéw wczesnej diagnostyki i le-
czenia nowotworow jelita grubego, piersi, szyjki maci-
cy oraz starzenie sie spoteczenstwa. Ryzyko zacho-
rowania na nowotwory zto$liwe ro$nie wprost propor-
cjonalnie do wieku. Niestety programy profilaktyczne
realizowane w dotychczasowej formie nie charaktery-
zuje masowos$¢ (np. populacyjny program wczesnego
wykrywania raka piersi obejmuje okoto 40% populaciji
wyznaczonej do badan).

1.2 Wstep

Niniejsza publikacja zawiera dane o wystepo-
waniu nowotwordéw ztosliwych w wojewddztwie wiel-
kopolskim, ktére zostaty zr6znicowane pod wzgledem
ptci, powiatu, wieku i ich umiejscowienia (zgodnie z X
Rewizjg Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji
Choréb i Probleméw Zdrowotnych).

1.3 Opis regionu

Wojewodztwo wielkopolskie jest jednym z naj-
wiekszych w Polsce zaréwno pod wzgledem po-
wierzchni (drugie miejsce w kraju 29 825 km?) jak i licz-
by mieszkancow (trzecie miejsce 3 377 725). Gestos¢

In 2007 12.765 new cancer cases and 8.280
cancer deaths were reported for the Wielkopolska
Cancer Registry. In the Wielkopolska region — as in the
most developed countries — cancer poses a significant
public health issue. It is worth noting that in Wielkopol-
ska, cancer is the main cause of premature mortality
under the age of 65 (this represents an unfavourable
difference between Poland and other European Union
countries). Incidence trends show above all changes
related to tobacco smoke exposure, mostly in men.
Initially this trend was observed in younger men, and
from the beginning of the 1990s also in middle aged
men. One should not forget that lung cancer remains
the most frequent malignancy in men, causing the hi-
ghest number of cancer deaths in this group (21% of
cancer cases and 30% deaths).

There are three factors contributing to the high
cancer population risk in Wielkopolska (and in Poland
in general). These are: the extent of exposure to risk
factors (primarily tobacco smoke) and delay in firstly
opportunistic and later active population early diagno-
sis and treatment programmes for colon, breast, cervi-
cal cancers, as well as the phenomenon of population
ageing. Unfortunately, most programmes are not ba-
sed on mass examinations (for example breast cancer
screening program covered only 40% of population).

1.2 Introduction

The present publication contains data on cancer
incidence and mortality in the Wielkopolska region,
with analysis considering county, sex, age and cancer
site (according to the International Statistical Classi-
fication of Diseases and Related Health Problems X
Revision: ICD-10).

1.3 Description of the region

The Wielkopolska region is one of the greatest
administrative regions in Poland — the second greatest
in terms of area (29,825 km?) and the third most popu-
lated (3 377 725 residents) — with a population density

Biuletyn nr 6 / Bulletin number 6 7
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chodzieski 47 099 23 071 24 028

gnieznienski 141 021 68 895 72 126

grodziski 49 641 24 647 24 994

kaliski 80 716 39 637 41 079

kolski 89 317 43 513 45 804

ko$cianski 77 926 38 032 39 894

leszczynski 50 473 25 041 25432

nowotomyski 72 098 35 077 37 021

ostrowski 159 233 77 601 81632

pilski 137 736 67 181 70 555

poznanski 296 784 144 752 152 032

stupecki 59 035 29 288 29 747

Sredzki 54 805 26 856 27 949

turecki 84 028 40 963 43 065

wolsztynski 54 947 27 150 27 797

ztotowski 69 224 34 219 35 005

m. Konin 80 406 38 486 41 920

m. Poznan 552 644 257 533 295 111
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zaludnienia wynosi 113 os/km?. Ponad 56,5% populac;ji
wojewodztwa mieszka w miastach (odsetek ten powoli
spada na rzecz mieszkahcéw wsi) dla badanego roku
liczba ludno$ci mieszkajacej na wsi wzrosta 0 0,8 % tj.
do 43,5 %.

Populacje wojewddztwa w wiekszosci stanowig
kobiety, na 100 mezczyzn przypada 106 kobiet.

Wielkopolska sktada sie z 31 powiatéw ziemskich
i 4 grodzkich, w sktad powiatow wchodzi 226 gmin (118
wiejskich, 89 miejsko- wiejskich i 19 miejskich).

1.4 Karta Zgtoszenia Nowotworu
Ztosliwego

Obecnie obowigzujacg w Polsce jest ustawa
z dnia 29 czerwca 1995 roku o statystyce publicznej
(Dz. U.z 1995 roku nr 88 poz. 439 ze zm.). Rejestr No-
wotworéw zbiera dane na podstawie Karty Zgtoszenia
Nowotworu Zto$liwego (KZNZ). Od 1962 roku obowia-
zywata KZNZ noszaca symbol MZ/N1, ktéra zostata
zmodyfikowana w latach 80 i obowigzywata do 2002
roku jako karta MZ/N1a. W 2003 roku do karty wpro-
wadzono zestaw informacji identyfikujgcych placéwke
stuzby zdrowia. Wzér obecnie obowigzujgcej KZNZ
nosi symbol MZ/N-1a, jej wzoér zostat opublikowany
w zatgczniku ,Wzory formularzy sprawozdawczych
kwestionariuszy i ankiet statystycznych stosowanych
w badaniach statystycznych” (Dz. U. z 2004 r. nr 285,
poz. 2849) oraz zmieniony na drodze Rozporzgdzenia
Prezesa Rady Ministrow zmieniajgcego ,Rozporzadze-
nie w sprawie okreslenia wzoréw formularzy sprawoz-
dawczych, objasnien co do sposobu ich wypetniania
oraz wzorow kwestionariuszy i ankiet statystycznych
stosowanych w badaniach statystycznych ustalonych
w programie badan statystycznych statystyki publicz-
nej na rok 2007” (Dz. U. z 2007 r. nr 114, poz. 779).
Rozporzgdzenie to zobowigzuje wszystkie jednostki
stuzby zdrowia i poszczegolnych lekarzy do wypetnia-
nia KZNZ dla pacjentéw przy pierwszym rozpoznaniu
lub podejrzeniu nowotworu; przy wizytach kontrolnych,
w czasie ktérych zostanie stwierdzona zmiana majgca
zwigzek z leczeniem lub postepem choroby oraz na
podstawie aktu zgonu, jesli przyczyng byt nowotwor
zto$liwy. Zgtoszeniu podlegajg choroby nowotworowe
oznaczone w X Rewizji Miedzynarodowej Statystycz-
nej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych nu-
merami C00-C97 oraz nowotwory ,in situ” (D00-D09).

Dane za okres sprzed dwéch lat zebrane na pod-
stawie Kart Zgtoszenia Nowotworu Ztosliwego przesy-
tane sg w terminie do 30 czerwca kazdego roku przez
Wojewodzkie Rejestry Nowotwordéw do Krajowego Re-
jestru Nowotworow (z siedzibg w Centrum Onkologii
— Instytucie w Warszawie), gdzie sg weryfikowane i
taczone w ogdlnopolski raport roczny. Dane publiko-
wane przez Rejestry Wojewddzkie mogg rézni¢ sie od
publikowanych w Biuletynie Krajowego Rejestru No-
wotworéw, gdyz Rejestry uzupetniajg je na biezaco.

of 113 persons/km?. Over 56,5% of the population live
in cities, although this proportion is decreasing slowly —
in 2005 the ratio of rural residents increased by 0.8%,
reaching 43,5%.

There are more women in the population — 106
women to 100 men.

The Wielkopolska region consists of 35 counties.
Counties are divided into sub-counties (118 rural, 89
mixed and 19 urban).

.4 Cancer Case Report Card

Nowadays Public Statistics Act from 29 June
1995 is in force (DZ. U from 1995, nr 88 poz. 439).
The Cancer Registry collects data based on the Can-
cer Case Report Cards (KZNZ). From 1962 the Cards
were marked with the “MZ/N1” symbol. In the 1980s
the signature was changed to “MZ/N1a”. In 2003 a
new set of information was added to the card, allowing
identification of the healthcare facility reporting the
case. Presently, the obligatory Cards bare the symbol
“‘MZ/N-1a”. Its template was published in the Report
Cards and Statistical Questionnaires Templates For
Use in Statistical Studies Annex (Dz. U. z 2004 r. Nr
285, poz. 2849). It was modified based on the Decree
of the Prime Minister on reporting forms for 2007 (Dz.
U. z 2007 r. Nr 114, poz. 779). According to this decree
all healthcare facilities and all physicians are obliged
to fill in the KZNZ cards for every newly diagnosed or
suspected cancer case found during control visits and
if an abnormality connected with treatment or disease
progression is detected. This also includes information
taken from the death certificate, if it was a cancer-rela-
ted death. All cancers coded in the C00-C97 Chapter
of International Statistical Classification of Diseases
and Related Health Problems 10th Revision: ICD-10,
as well as in situ cancers (with codes D00- D09) sho-
uld be reported.

Data collected from cancer case report cards
from every region are subsequently sent by the Regio-
nal Cancer Registries to the National Cancer Registry
in Warsaw (deadline June 30 each year), where after
verification and compilation a national annual report is
compiled. Data published locally may differ from the
National Registry Bulletin since the regional registries
update their information on a regular basis.
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Adresat: MINISTERSTWO ZDROWIA; Regionalny Rejestr Onkologiczny
Przekazaé w terminach przevidzianych w programie badan stalystycznych statystyki publicznej I

1. Typ karty [J plerwsza [ kontroina

Nazwa | adres Jeanostii - pieczatka z numerem REGON 3.REGON(czIresort.koduidentyt) . . . . . . .
4- PESEL L 1 1 1 ] 1 1 1 i 1 1 ]
5‘ Dau umnla L 1 1 1 ] = L i J == L i J
rok miesigc dzien
6.Ple¢ [] me2czyzna [ kobleta

|NGmer
MZ/N-1a_KARTA Z ZGLOSZENII-\ NOWOTWORU ZEOSLIWEGO

L L [l [l
7.Nazwisko

1 1 1 i i 1 1 1 i i 1 1 i i J L i

8. Imig 9. Poprzednie nazwlsko
ADRE’S L 1 1 1 1 1 L 1 1 1 1 1 1 L 1 J
T0.MiojsCowosE ' — TikeaTERYTT

12. Ulica, nr domu, nr mieszkania

13. Gmina 14. Powiat 15. Wojewodztwo

16.Zajgcie [ uczen [] pracownik umystowy [[] pracownik fizyczny (] rolnik [] emerytirencista [] inny

17.Ukoriczona szkola [] bez wyksztalcenia [} podstawowa [Jgimnazjum [[]zasadnicza zawodowa[_J$rednia [] policealna[Jwyzsza

18. DATA ROZPOZNANIA = =
rok miesiac dzien
DATA PRZYJECIA: 22, DATA ZGONU - =
19.do ambulatorium o~ - T T ‘ﬁia’*!q_c' dzien
23, Miejsce zgonu 24, Przyczyna zgonu
20. do s::plula L i i i | et | 1 P | i i D szpital D nowotwor
21.DATAWYPISU = = | Odom O inna
rok miesiac dzien [] inne

25. ROZ ICD-10 , | 28.ROZPOZNANIE HISTOPATOLOGICZNE
Opis i bkllmﬁ]l nowotwory: [J nie pobranc materialu do badania ‘.l::.il"‘luu'f,u
[} pobrano wycinek (badanie w toku)

[ wynik nagatywny (nie potwierdzono noviotworu)

[ wynik pozytywny (potwierd2ono noviotwor)

.................................

Typ histologicZny.....uuususrsmesassarssssass
26. Nowotwor [ pojedynczy  [J mnogi
27.Stronaclata [Jprawa [Jlewa [] obie strony
30. Kod zaawansowania TNM
01234 X 31.Stadiumzaawansowania
TOoOooooo aoTms [ rak in situ [ regionaine (przerzuty regionaine)
NOpoo O [ miejscove [ uogdlnione (przerzuty odlegte)
MOQo O [ niedokladnie okresione
32.Inne podstawy rozpoznania 33.Leczenleskojarzone 34. Metody leczenia nieskojarzonego
[ cytologia [ inne bad. obraz. | [] radioter,+chemioter. [ chirurgia ] hormonoterapia
(] endoskopla [ badanlekliniczne | [ chirurgla+chemioter. (] radioterapia ] Immunoterapia
[ radiologia [ sekcja [ radioter,+chemioter. +chirurgia [[] ehemioterapla ] Inne
] operacja wywiad. [J tylko akt zgonu ] radioter.+chirurgia
] badanie skrynlngo;:ﬂm T (7] lecz.nleskojarzone (wypeinic pkt 34) B m—
35. Rodza] leczenia [] radykalne [] paliatywne [[] objawowe [[] skierowany na leczenie [[] brak zgody na leczenie
36. Data wypelnienia karty 37. Nr statystyczny lekarza
L i rlok 1 J L m’é‘* J dﬁd J L 1 1 1 1 1 1 ]

/38, Identyfikats VA : T At | 39. Podpis lekarza ............ BT P A A5
Karte wypelnia sig dia chorych z rozpoznaniem lub podeirzeniem nowolwory przy piervwszym oraz ponownym mioszcn.‘u a takze w przypadku zgonu.

Rysunek 1.1 Wzér karty zgtoszenia nowotworu zto$liwego (Template of the Cancer Case Report Card)
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INSTRUKCJA WYPELNIANIA KARTY
ZGLOSZENIA NOWOTWORU ZLOSLI-
WEGO

Zasady ogodlne

Karta Zgtoszenia Nowotworu Ztosliwego MZ/N-
1a stuzy do zgtaszania wykrytych przypadkdéw nowo-
tworéw ztosliwych oraz raka in situ przez placowki
publicznej i niepublicznej stuzby zdrowia na terenie
catego kraju.

Karte nalezy wypetniac:

e przy pierwszym rozpoznaniu lub podejrzeniu
nowotworu,

* przy wizytach kontrolnych, w czasie ktérych
zostanie stwierdzona zmiana majgca zwigzek z lecze-
niem lub postepem choroby,

* na podstawie aktu zgonu, je$li przyczyng byt
nowotwor ztosliwy,

Zgtoszeniu podlegajg choroby nowotworowe
oznaczone w X Rewizji Miedzynarodowej Statystycz-
nej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych nu-
merami C00-C97 oraz D00-DO09.

ZASADY WYPELNIANIA KARTY

Karte nalezy wypetnia¢ czytelnie czarnym lub
niebieskim diugopisem, uzywajgc drukowanych liter, a
pole kodowe zaznaczy¢ symbolem X wewnagtrz obsza-
ru pola.

Nie nalezy wypetiaé¢ pdl oznaczonych szarym
kolorem (nr 2, 11, 25, 29, 38).

Pole 1. Nalezy zaznaczy¢, czy pacjent ma wypetniang
karte KZNZ po raz pierwszy czy jest to jego
kolejna karta.

Pole 2. Nie wypetnia¢ (wypetnia wiasciwy rejestr
onkologiczny).

Pole 3. Nalezy wstawi¢ nazwe lub stempel jednostki
zgtaszajgcej oraz wpisac jej numer regon.

Pole 4. Nalezy wpisa¢ petny numer PESEL.

Pole 5. Nalezy wpisa¢ date urodzenia wedtug
ustalonego formatu (rrrr-mm-dd).

Pole 6. Nalezy zaznaczy¢ znakiem X odpowiednig ptec.

Pole 7. Nalezy wpisa¢ aktualne nazwisko pacjenta.

Pole 8. Nalezy wpisa¢ imie (imiona) pacjenta.

Pole 9. Przy zmianie nazwiska nalezy poda¢ rowniez
to nazwisko, ktére pacjent nosit w czasie
postawienia diagnozy czy poprzednich
zgtoszenh.

Pole 10. Nalezy wpisa¢ miejscowos¢, w ktdrej pacjent
jest zameldowany na state.

Pole 11. Nie wypetia¢ (wypetia wiasciwy rejestr
onkologiczny).

Pole 12. Nalezy wpisac ulice, nr domu i mieszkania
pacjenta w miejscu zamieszkania.

Pole 13. Nalezy wpisa¢ gmine, w ktdrej lezy
miejscowosC.

Pole 14. Nalezy wpisa¢ powiat, w ktorym lezy

INSTRUCTIONS FOR FILLING IN THE
CANCER CASE REPORT CARD

General rules

Cancer Case Report Card MZ/N-1a is used to
report cancer and in situ cancer cases by public and
non-public healthcare facilities in Poland.

The card should be filled in:

* In the case of a newly diagnosed or suspected
cancer case,

» after control visits during which an abnormali-
ty connected with treatment or disease progression is
detected,

» based on the death certificate, if cancer was the
death cause.

All neoplasms in the C00-C97 and D00- D09
Chapters of the International Statistical Classification
of Diseases and Related Health Problems X Revision:
ICD-10 should be reported.

INSTRUCTIONS

The card should be filled in legibly with block
letters using a black or blue ball pen. The code field
should be marked with the X symbol within the field’s
area.

The grey coloured fields (no. 2, 11, 25, 29, 38)
must be left blank.

Field 1. Mark if it is the first KZNZ card filled in for this
patient, or the follow-up card.

Field 2. Do not fill in (will be filled in by the cancer
registry officer).

Field 3. Enter the name and REGON number of the
reporting facility (or use the stamp with the
name and REGON).

Field 4. Enter the full PESEL number.

Field 5. Enter the birth date (yyyy-mm-dd).

Field 6. Mark the sex with the X symbol.

Field 7. Enter the current name of the patient.

Field 8. Enter name (names) of the patient.

Field 9. If the patient changed his/her name also the
name used at the time of the diagnosis or
previous reports should be entered.

Field 10. Enter the city/location of the patient’s
permanent residency.

Field 11. Do not fill in (will be filled in by the cancer
registry officer).

Field 12. Enter the street name and house/flat number of
the patient.

Field 13. Enter the sub-county.

Field 14. Enter the county.
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miejscowosc.

Pole 15. Nalezy wpisa¢ wojewddztwo, w ktérym lezy miejscowosg.

Pole 16. Nalezy zaznaczy¢ znakiem X rodzaj wykonywanego
Zajecia.

Pole 17. Nalezy zaznaczy¢ znakiem X ukohczong przez
pacjenta szkote.

Pole 18. Nalezy wpisa¢ date rozpoznania nowotworu wedtug
ustalonego formatu (rmr-mm-dd).

Pole 19. Nalezy wpisac date porady ambulatoryjnej weditug
ustalonego formatu (rmr-mm-dd).

Pole 20. Nalezy wpisac date przyjecia do szpitala wedtug
ustalonego formatu (rmr-mm-dd).

Pole 21. Nalezy wpisa¢ date wypisu ze szpitala wedtug
okreslonego formatu (rrrr-mm-dd).

Pole 22. Nalezy wpisa¢ date zgonu pacjenta wedtug
ustalonego formatu (rmr-mm-dd).

Pole 23. Nalezy zaznaczy¢ znakiem X miejsce zgonu
pacjenta (hospicjum nalezy do kategorii inne).

Pole 24. Nalezy zaznaczy¢ znakiem X przyczyne zgonu.

Pole 25. Pola kodowego nie wypetnia¢. W miejscu na opis
wpisac rozpoznanie kliniczne z doktadnym
umiejscowieniem nowotworu (takze tkanki
krwiotworczej i uktadu chtonnego), precyzujac czy
chodzi o umiejscowienie pierwotne, czy przerzut,
a pierwotny punkt wyjscia jest nieznany.

Pole 26. Nalezy zaznaczy¢ czy rozpoznany nowotwor jest
pierwszym nowotworem, czy jest to kolejny rézny
histologicznie nowotwor. Nie nalezy zakresla¢ pél
w przypadku przerzutow.

Pole 27. W wypadku nowotworéw umiejscowionych
w narzgdach parzystych nalezy poda¢ strone ciata
pacjenta po ktérej znajduje sie nowotwor.

Pole 28. Jezeli chory nie miat badania histopatologicznego,
w polu nalezy zakresli¢ ,,nie pobrano materiatu do
badania”. Jezeli nie otrzymano jeszcze wyniku
badania, nalezy zakresli¢ ,pobrano wycinek
— badanie w toku”. Jezeli wynik badania byt ujemny,
nalezy zakresli¢ ,wynik negatywny”, jesli zas badanie
potwierdzito wystepowanie nowotworu, nalezy podaé
petne rozpoznanie histopatologiczne lub zakreslic
,wynik pozytywny”.

Pole 29. Pola kodowego nie wypetnia¢. W miejscu na opis
nalezy wpisa¢ rozpoznanie histopatologiczne.

Pole 30. Nalezy zakre$la¢ stadium zaawansowania choroby
nowotworowej wedtug klasyfikacji TNM.

Pole 31. Jezeli diagnostyka TNM nie jest mozliwa, nalezy
okresli¢ stadium zaawansowania choroby.

Pole 32. Jezeli nie wykonano badania histopatologicznego,
nalezy zakresli¢, jakie inne badania byly podstawg
rozpoznania nowotworu. \Wskazywanie innych
badan, ktérych rezultat nie posiada istotnej wartosci
diagnostycznej, jest niecelowe. Laparotomie nalezy
zaznaczy¢ jako operacje wywiadowcza.

Pole 33. Nalezy okreéli¢, jakie metody leczenia skojarzonego
zastosowano u pacjenta (kolejnos¢ nieistotna).

Pole 34. Nalezy zakre$li¢, jakiemu leczeniu przeciwnowotwo
rowemu nieskojarzonemu poddano dotychczas
pacjenta (operacja wywiadowcza nie jest leczeniem
chirurgicznym). MoZliwe jest zaznaczenie kilku pdl.

Pole 35. Nalezy okre$li¢ rodzaj leczenia, zaznaczajgc jedng

Field 15. Enter the region.
Field 16. Mark the patient’s occupation with the X symbol.

Field 17. Mark the patient’s educational status with the
X symbol.
Field 18. Enter the date of diagnosis (yyyy-mm-dd).

Field 19. Enter the date of out-patient visit (yyyy-mm-dd).

Field 20.Enter the date of hospital admission

(yyyy-mm-dd).
Field 21. Enter the hospital discharge date (yyyy-mm-dd).

Field 22. Enter the death date (yyyy-mm-dd).

Field 23. Mark the location of the patient’s death with the
X symbol (hospice belong to “other” category).

Field 24. Mark the cause of death with the X symbol.

Field 25. Do not fill in the code field. Enter the clinical
diagnosis with detailed cancer localization
description (including bone marrow and
lymphatic system). In the description field
specify whether the primary tumour was found,
or if the metastasis was identified with primary
tumour unknown.

Field 26. Specify whether it is the first cancer diagnosed
in this patient or if it is another, histologically
different tumour. Do not mark any fields if it is a
metastasis.

Field 27.1f the tumour is located in paired organs specify
on which side of the patient’s body it is.

Field 28. If a histopathological examination was not per
formed mark “no sample was taken”. If the
sample is still being examined mark “sample
taken — examination ongoing”. If the result was
negative, mark “negative”. If histopathology con
firmed the cancer diagnosis mark “positive” or
enter the full histopathological diagnosis.

Field 29. Do not fill in the code field. In the description
field enter the histological diagnosis.

Field 30. Enter the clinical stage using TNM classification.
Field 31.1f TNM diagnosis cannot be specified, determine
the advancement stage of the disease.

Field 32.If a histopathological examination was not
performed, specify what other diagnostic
methods were used to confirm the diagnosis. Do
not enter tests with no significant diagnostic
value. Laparotomy should be marked as
explorative surgery.

Field 33. Specify what adjuvant treatment methods were
used (their sequence is irrelevant).

Field 34. Specify what non-adjuvant anti-cancer treatment
was used so far (explorative surgery does not
count as surgical treatment). Marking of multiple
fields is allowed.

Field 35. Specify the sort of treatment marking one of the
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z przewidzianych w karcie mozliwosci.

Pole 36. Nalezy wpisa¢ date wypetnienia karty wediug
ustalonego formatu (rrrr-mm-dd).

Pole 37. Pole na podpis lekarza wypetniajgcego karte oraz
numer statystyczny lekarza.

Pole 38. Nie wypetniac.

Pole 39. Czytelny podpis i piecze¢ lekarza.

1.5 Wielkopolski Rejestr

possible fields.

Field 36. Enter the date of filling in the card
(yyyy-mm-dd).

Field 37.Field for the signature and statistical number of
the physician filling in the card.

Field 38. Leave blank.

Field 39. Legible signature and stamp of the physician.

1.5 Greater Poland Cancer Registry

Nowotworow

Wielkopolski Rejestr Nowotwordw dziata od 1975
roku w strukturach Wielkopolskiego Centrum Onkolo-
gii i utrzymywany jest ze srodkéw witasnych Centrum
oraz dofinansowania w ramach Narodowego Progra-
mu Zwalczania Chorob Nowotworowych — zadanie
.Poprawa dziatania systemu zbierania i rejestrowania
danych o nowotworach ztosliwych”.

W swojej historii Rejestr obejmowat zasiegiem
rézne obszary. Do 1998 roku rejestry w Polsce dzielity
sie na wojewodzkie i regionalne (te obejmowaty kilka
wojewodztw). | tak Wielkopolski Rejestr Nowotwordw
obejmowat opiekg wojewddztwa: kaliskie, koninskie,
leszczynskie, pilskie, poznanskie, zielonogorskie. Od
1999 roku (kiedy na skutek reformy administracyjnej z
dotychczasowych 49 wojewddztw utworzono 16 - licz-
ba rejestréw zostata zwiekszona do 16), stad obecnie
Wielkopolski Rejestr Nowotwordw obejmuje 31 powia-
téw ziemskich oraz cztery miasta na prawach powiatu
(Kalisz, Konin, Leszno, Poznan). Rejestr przechowuje
dane w postaci papierowej oraz dodatkowo elektro-
nicznie od roku 1980 dla miasta Poznania, a dla cate-
go wojewddztwa od roku 1985.

Zadaniem Rejestru jest zbieranie danych o za-
chorowaniach na nowotwory zio$liwe, aktualizacja
tych danych w bazie rejestru, wprowadzanie nowych
zachorowan, obliczanie wspotczynnikéw zachorowal-
nosci i umieralnosci, analiza zgromadzonych danych.

Wielkopolski Rejestr Nowotworéw gromadzi
dane o zachorowaniach z okre$lonego obszaru, o po-
pulacji doktadnie okre$lonej co do jej struktury i wiel-
koéci. Dane pochodzace z Rejestru pozwalajg opraco-
wac strategie resortowg w zakresie ochrony zdrowia
dla wojewodztwa wielkopolskiego oraz okreslajg przy-
szte potrzeby w zakresie liczby t6zek onkologicznych,
liczby personelu oraz koniecznych zakupach sprzetu.
Najwazniejszym z zadan jakie stojg przed Rejestrem
jest gromadzenie informaciji, ktére mogg by¢ wykorzy-
stywane do badan naukowych, opracowan, publikaciji,
$ledzenia loséw pacjenta oraz w programach zwalcza-
nia nowotworéw ztosliwych.

Greater Poland Cancer Registry has been wor-
king since 1975 as a unit of the Greater Poland Can-
cer Centre. It has been funded by the Centre itself
and subsided within the framework of the “Improving
cancer data collection and registration programme” of
National Cancer Control Program..

The geographical scope of the Registry has not
been constant. Until 1998 there were two kinds of can-
cer registries in Poland: provincial and regional (com-
prising several provinces). The Wielkopolska Cancer
Registry included then Kalisz, Konin, Leszno, Pita, Po-
znan and Zielona Goéra provinces. In 1999 (after the
administrative reform in Poland, which merged 49 pro-
vinces into 16 regions) the number of cancer registries
was increased to 16. So at present the Wielkopolska
Cancer Registry includes data from 31 counties and
4 cities with county status (Kalisz, Konin, Leszno, Po-
znan). Electronic data storage for Poznan was introdu-
ced in 1980, and for the remaining counties in 1985.

The aim of the Registry is data collection on can-
cer cases (with regular updating), which allows calcu-
lation of incidence and mortality and other analysis.
After processing, the data is presented as:

" Absolute numbers — meaning the number of new
cases or cancer deaths occurring in the population wi-
thin a defined time interval (e.g. month, year),

““raw” ratios — number of cases or deaths per
100,000 individuals of the studied population,

“standardized ratio — which predicts how many
new cases or deaths would occur in the studied popu-
lation if its sex and age structure were equal to those
of the “standard world population”,

The Grater Poland Cancer Registry collects data
from a well-defined region, with a known population
number and structure. Information stored in the Regi-
stry allows the construction of population healthcare
programmes for the region, as well predicting future
needs in regard of the number of oncological hospi-
tal beds, number of personnel and necessary medical
equipment. The most important task of the Registry is
the collection of data which can be used for scientific
studies, reports and publications as well as for follo-
wing up patients taking part in cancer prevention/treat-
ment programmes.
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1.6 Metody statystyczne

W biuletynie za rok 2007 zastosowano kilka pod-
stawowych wskaznikow statystycznych, sg to: liczby
bezwzgledne, wskazniki struktury, wspétczynniki suro-
we oraz standaryzowane wedtug wieku.

Bezwzgledna liczba przypadkdéw zachorowan
(zgondw) na nowotwory ztosliwe wystepujgcych w da-
nej populacji w okre$lonym przedziale czasu, zalezy
od wielkosci tej populacji, jak i jej struktury wieku.

Wspétczynnik surowy zachorowalnoéci (umieral-
nosci) okres$la liczbe zachorowan (zgonéw) na 100 000
badanej populacji, przy czym miara ta nie uwzgled-
nia struktury wieku populacji. W biuletynie uzywane
sq takze czgstkowe wspotczynniki zachorowalnosci
(umieralnoéci), ktére stuzg do okredlenia czestosSci
wystepowania danego schorzenia w okreslonej grupie
wieku (réwniez na 100 000 populacji).

Statystyka zachorowalnosci (umieralno$ci) musi
by¢ poréwnywalna w czasie i miedzy réznymi popula-
cjami. W tym celu w naszej publikacji zastosowalismy
metody, ktére uwzgledniajg populacje oraz jej struktu-
re. W polskim spotfeczenstwie wystepujg duze zmiany
w strukturze wieku ludnosci, ktére sg wynikiem wptywu
Il Wojny Swiatowej. Sposrod wielu metod zapewnia-
jacych poréwnywalno$¢ wystepowania choréb w roz-
nych populacjach w biuletynie za rok 2007 zastoso-
waliSmy standaryzowany wedtug wieku wspotczynnik
zachorowalnosci (umieralnosci). Prognozuje on ile za-
chorowan (zgonow) wystgpitoby w badanej populaciji,
gdyby struktura wieku tej populacji byta taka sama jak
struktura wieku populacji przyjetej za standardowsa.

Standaryzacja wynikow w niniejszym opracowa-
niu wykonywana byta metodg bezposrednig. Jako po-
pulacje standardowg przyjeto ,standardowg populacje
Swiata”.

Standaryzowany wspotczynnik zachorowalnoéci
(umieralnoéci) - SR oblicza sie wedtug nastepujgcego
WZOoru:

Gdzie:
- ki jest liczbg zachorowanh (zgonow) w i — tej
grupie wieku,
- pi jest liczebno$cig populacji w i — tej grupie
wieku,
- i jest numerem grupy wieku (i=1,...,N),
- N jest iloscig grup wieku (dla 5 letnich
grup N=18),
- wi jest wagq przypisang i-tej grupie wieku,
wynikajacg z rozktadu standardowej populaciji
Swiata.

1.6 Statistical methods

In the 2007 bulletin some basic statistical parameters
were used, such as absolute numbers, ratios, raw ratios and
ratios standardized according to age.

Absolute number of new cases and cancer deaths ina
given population within a defined time interval — depends on
population size and its age structure.

Raw incidence (mortality) rates — number of new
cases or cancer deaths per 100,000 individuals of studied
population — the age structure is not taken into account. In
the bulletin also partial rates are used, in order to define the
prevalence of a given disease in selected age groups (also
as number of cases per 100,000 individuals of studied popu-
lation within a selected age group).

Incidence and mortality data must be compared in
time between various populations. To achieve this goal in our
report methods that take age and population structure were
used. Polish society is undergoing significant changes in re-
gard to age, some of them resulting from the consequences
of World War Il. In order to enable us to compare data for
different populations in Bulletin 2007 we chose to use stan-
dardized incidence (mortality) rates. They predict how many
new cases or deaths would occur in the studied population if
its sex and age structure were equal to those of a standard
population.

The direct standardization method was used in the pre-
sent bulletin. “Standard world population” was taken as the
standard population (Parkin, Whelan, Ferlay et al. 1997).

Standardized incidence (mortality) rate can be calcu-
lated using the following equation:

Where:
- ki refers to the number of new cases (deaths)
in the i-age group,
- pi refers to the population size of i-population,
- i refers to the number of the age group
(i=1,...,N),
- N refers to the number of age groups (for age
groups of 5 years N=18),
- wi refers to the weight attributed to the i-age
group resulting from distribution within the stan
dard world population.
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W naszym biuletynie postugiwaliémy sie takze
wskaznikiem struktury. Wskaznik struktury zachorowan
(zgondw) jest to stosunek liczby zachorowan (zgonéw)
na okreslony typ nowotworu do ogo6tu zachorowan
(zgondw) na nowotwory wyrazony w procentach.

1.7 Kompletnosé rejestraciji

W naszym biuletynie zamiast terminu zachoro-
walnos¢ uzywa sie terminu ,zarejestrowana zachoro-
walnos¢”, aby zwréci¢ uwage, ze opisywane dane o
zachorowalnoéci obcigzone sg pewnym niedorejestro-
waniem.

Jako najprostszg miare kompletno$ci rejestracji
nowotworéw ztosliwych w poszczegdlinych wojewddz-
twach zastosowano wskaznik Zachorowania/Zgony,
ktory jest ilorazem liczby nowo zarejestrowanych za-
chorowan na nowotwory ztosliwe ogétem do liczby
zgonbéw z powodu nowotwordow ztosliwych ogotem w
analizowanym czasie np. roku.

w 2

ZalZg —

zachorowania

zgony

Kompletnos¢ rejestracji dla Polski zostata obli-
czona na podstawie wskaznikéw z rejestrow o najlep-
szych wskaznikach Zachorowania/Zgony.

Szacunkowy odsetek zarejestrowanych nowo-
twordéw ztosliwych nazywamy kompletnoscig rejestracji
oblicza sie na podstawie nastepujgcego wzoru.

K

. Za | Zg

Also a structure index was used in this bulletin.
The mortality structure index (registered cases) for
cancer refers to the quotient of absolute number of
deaths (registered cases) from particular cancer and
total number of deaths (registered cases) expressed
as percent.

1.7 Completeness of Registry

Instead of the “incidence” term, the “registered
incidence” term was used in order to draw attention to
the fact that the incidence rates are to some extent un-
derestimated. As the simplest completeness measure
of the registration process in particular regions, an in-
cidence/deaths ratio was used — a quotient of newly
registered cancer cases number and cancer deaths
number within the same time interval.

w Z incidence

Z deaths

ZalZg ~—

Completeness of registration for Poland was
calculated based on the ratios from regional registries
with the best incidence/deaths ratios.

The estimated percentage of registered cancer
cases is called the completeness of registration; it can
be calculated using the following equation:

x 100

Za | Zg

gdzie WSZa/Z jest wskaznikiem Zachorowania/Zgony
uznanym za sgtandard. Od danych za 2007 rok Krajowy
Rejestr Nowotworéw jako standardowy wskaznik Za/
Zg przyjat 1,67 (1j. 1,5 u mezczyzni 1,9 u kobiet). Row-
noczesnie zachowana jest zasada:

100% jesli Ky > 100

K= Ko%jesti Kg < 100

1.8 Ocena kompletnosci i jakosci
rejestracji

Od poczatku lat 80 XX wieku w Polsce obserwuije sie
poprawe kompletnosci rejestracji nowotworéw. Na poczatku
lat 80-tych prof. T. Koszarowski szacowat niedorejestrowanie

where WSZ/Z refers to the cases/deaths ratio taken as
the standard. Presently its value is 1,67 (1,5 for men

and 1,9 for women)

100% 1f Kg> 100

K= K% if Kg <100

1.8 Assessment of completeness

and quality of the registry

Since the 1980s an improvement in registration
completeness has been observed. Prof. T. Koszarawski
in the beginning of the 1980s estimated the percentage
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przypadkoéw na okoto 30%*, w nastepnych latach wskaznik
ten regularnie spadat osiggajac 20%* w roku 1990 i 5%* w
1996 roku. W wyniku strajku lekarzy w latach 1997-1998 nie-
ktérzy z nich nie wypetniali kart nowotworowych i utracili ten
nawyk, co spowodowato spadek kompletnosci rejestracji (w
2004 niedorejestrowanie wyniosto 10%).

W roku 2007 wskaznik Za/Zg dla Wielkopolski ogétem
wyniost 1,54 (dla mezczyzn 1,38 i dla kobiet 1,73) — tabela
1.3. Od kilku lat wskaznik ten utrzymuje sie na podobnym
poziomie, w 2006 roku wynidst 1,45 (dla mezczyzn 1,35 i dla
kobiet 1,59).

Zaréwno w Wielkopolskim Rejestrze jak i pozostatych
rejestrach w Polsce od lat zwraca uwage réznica wartosci
wskaznika Za/Zg migedzy piciami — wyZzsza w populacji ko-
biet, co nalezy ttumaczy¢ faktem, iz w populacji mezczyzn
dominuje Zle rokujgcy nowotwor ziosliwy piuca.

Od lat Wielkopolski Rejestr Nowotworéw cechuje wy-
soka kompletnos¢ i jako$¢ gromadzonych danych. Zgodnie
z danymi Krajowego Rejestru Nowotwordw dla danych za
2007 rok Wielkopolski Rejestr Nowotworéw z kompletnoscig
rejestracji na poziomie 92% ($rednia dla Polski 82%), jako-
8cig 82% (srednia dla Polski 80%) oraz odsetku DCO 7,1%
(dla Palski 3,8) zalicza sie do czotdwki rejestrow w Polsce.

Wskaznik Zachorowania/Zgony wykazuje w Wielko-
polsce zr6znicowanie w poszczegdlnych powiatach i waha
sie od 1,09 (powiat wolsztyrski) do 1,92 (powiat Sremski) -
tabela 1.2.

of underestimation of number of cases as high as 30%
(Koszarawski et al. 1984). In subsequent years the per-
centage has been decreasing constantly, reaching 20%
in 1990 (Zatonski Tyczynski 1999) and 5% in 1996 (Za-
tonski Tyczynski). Due to the physicians’ strikes in 1997-
1998 some doctors did not fill in the registration cards
(and afterwards stopped doing it altogether), which led
to worsening of completeness (in 2004, 10%).

In 2007 the I/D ratio for the Wielkopolska region
was 1,54 (1,38 in men and 1,73 in women). It has re-
mained at a stable level for the past few years (in 2006
1,45: 1,35 in men, 1,59 in women).

In the Greater Poland Center, as well as in other
regional registries in Poland a significant, stable diffe-
rence of I/D ratio between sexes has been observed.
The higher value in women is explained by the domi-
nation of lung cancer in men — a cancer type with a
very poor prognosis.

The estimated percentage of registered cancer
cases is called the completeness of registration — it is
a quotient of I/D ratio and I/D taken as the standard
(1.50) multiplied by 100%. Completeness of the regi-
stration for Wielkopolska in 2003 was 98% (91% for
Poland), in 2004 95% (90% for Poland), in 2005 99%
(92% for Poland).

For years the Greater Poland Cancer Registry
has shown a high level of completeness and quality of
registration as well as a high percentage of diagnoses
with histological confirmation. According to the Natio-
nal Cancer Registry in 2005 the Greater Poland Regi-
stry is among the best as far as completeness, quality
(80%) and DCO are concerned. In Wielkopolska com-
pleteness of registration varies from 1,09 in wolsztyn-
ski county and 1,92 in $remski county.
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Sremski
m.Leszno
czarnkowsko-trzcianeck
nowotomyski
m. Poznan
leszczynhski
$Sredzk
szamotulski
pilsk
kosciansk
jarocinski
poznanski
m. Konin
stupecki
miedzychodzki
chodzieski
m. Kalisz
kepinski
wrzesinski
grodzisk
gostynski
pleszewski
obornicki
turecki
konirski
kolski

kaliski
ztotowski
ostrzeszowski
rawicki
krotoszynski
wagrowieck
gnieznienski
ostrowski

wolsztyski

0,00 0,50 1,00 1,50 2,00 2,50

Wykres 1.1 Kompletno$¢ rejestracji nowotworéw wedtug powiatow w 2007 roku (Completeness of registration by county in 2007).
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chodzieski 211 134 1,57

gnieznienski 450 364 1,24

grodziski 150 99 1,52

kaliski 245 174 1,41

kolski 323 228 1,42

koscianski 314 192 1,64

leszczynski 191 113 1,69

nowotomyski 270 156
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511 419 1,22

pilski 509 310 1,64

poznanski 1018 634 1,61
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161 148 1,09
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221 158 1,40

m. Konin 348 217 1,60

m. Poznan 2 664 1568 1,70

Tabela 1.2 Kompletnos$¢ rejestracji nowotworow w Wielkopolsce wedtug powiatow w 2007 roku (Completeness of
registration by county in 2007).

Mezczyzni (Male) 1,38 1,5 92%

Wielkopolska 1,54 1,67 92%

Tabela 1.3 Wskazniki kompletnosci rejestracji oraz wskaznik Za/Zg dla kobiet i mezczyzn w Wielkopolsce w 2007
roku (Male and female completeness and i/d rate in 2007).

1 8 . Biuletyn nr 6 / Bulletin number 6



Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

1.9 Udziat wielkopolskich ZOZ-6w
w rejestracji nowotworéw
ztosliwych

Do Wielkopolskiego Rejestru Nowotworéw wpty-
neto w 2007 roku okoto 70 000 Kart Zgtoszenia Nowo-
tworu Ztosliwego. Z tego prawie 32 000 kart dotyczyto
pacjentow, u ktérych chorobe nowotworowg zdiagno-
zowano w 2007 roku. Ponizsza tabela przedstawia
szacunkowgq liczbe kart przestanych dla nowo rozpo-
znanych w 2007 roku przypadkéw, gdzie jako jednost-
ke zgtaszajacy przypadek przyjeto te jednostke, ktéra
wystawita KZNZ z najwczes$niejszg datg. Jak wynika z
ponizszej tabeli ponad 56% kart zostato wystawionych
przez Wielkopolskie Centrum Onkologii. Pod wzgle-
dem liczb bezwzglednych jednostkami rozpoznajgcymi
najwiecej przypadkéw nowotworéow po WCO sg: Szpi-
tal Specjalistyczny w Pile, Wojewddzki Szpital Zespo-
lony w Lesznie, Wielkopolskie Centrum Pulmonologii i
Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandéw oraz
Wojewoddzki Szpital Zespolony w Koninie.

Na szczeg6lng uwage zwraca wzrost liczby przy-
padkéw zgtoszonych przez Szpital w Pile osiggniety
dzieki podejmowanym przez WRN dziataniom zmie-
rzajgcym do zwiekszenia kompletnoéci i jakosci posia-
danych danych w tym, nawigzaniu wspotpracy z Zakta-

1.9

Share of Greater Poland
healthcare facilities in cancer
regsitarations

Greater Poland Cancer registry received 70 000
Cancer Case Report Cards in 2007. Almost 32 000
cards was for patients with cancer diagnosed in 2007.
Table below shows number of cards sent for new ca-
ses diagnosed in 2007, where facility who fulfilled the
card with the earliest date was taken as the reporting
unit. 56% of cards were sent by Greater Poland Can-
cer Center. Other facilities with the highest number of
reported cases are: Szpital Specjalistyczny w Pile, Wo-
jewodzki Szpital Zespolony w Lesznie, Wielkopolskie
Centrum Pulmonologii i Torakochirurgii im. Eugenii i
Janusza Zeylandéw oraz Wojewodzki Szpital Zespo-
lony w Koninie.

Number of new reported cases by Szpital Spe-
cjalistyczny w Pile is particular. It is an effect of action
taken by Greater Poland Cancer Registry, to increase
data quality and completeness and cooperation with
Department of Pathomorpholgy.

dem Patomorfologii Szpitala Specjalistycznego w Pile.

Liczba rozpoznanych
nowotworéw ztosliwych

(pierwszorazowych) / (Namber of
new registered cancers)

Nazwa jednostki /(Name)

2005 2006 2007
Wielkopolskie Centrum Onkologii, Poznan, ul.Garbary 6 847 6 626 7171
Szpital Specjalistyczny, Pita, ul.Rydygiera 395 387 552
Wojewoddzki Szpital Zespolony, Leszno, ul.Kiepury 263 408 427
Wielkopolskie Centrum Pulmonologii i Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza
X ) ; 419 464 424
Zeylandow, Poznan, ul.Szamarzewskiego
Wojewddzki Szpital Zespolony, Konin, ul.Szpitalna 363 396 401
Specjalistyczny ZOZ nad Matka i Dzieckiem (Klinika Swietej Rodziny),
, ; 347 318 361
Poznan, ul.Jarochowskiego
Szpital Kllnlczr.wy im. H. Swiecickiego UM im.K.Marcinkowskiego, Poznan, ul. 444 405 392
Przybyszewskiego
Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego Uniwersytetu Medycznego im.
Karola Marcinkowskiego: Klinika Onkologii,ul. akowa, Klinika Medycyny 358 344 282
Paliatywnej os. Rusa, Poznan
Pleszewskie Centrum Medyczne, Pleszew, ul. Poznanska 254 273 271
Ginekologiczno-Potozniczy Szpital Kliniczny Uniwersytetu Medycznego im.
. : , 288 245 263
Karola Marcinkowskiego, Poznan, ul.Polna
Szpital Wojewodzki, Poznan ul.Juraszéw (dawna Lutycka) 260 238 238
N.Z.0.Z.Przychodnia Onkologiczna ONKO-MED. ul.Chopina oraz N.Z.0.Z.
Przychodnia Lekarska KOMED Poradnia Onkologiczna, ul. Woj. Polskiego, 191 223 219
Konin
Wojewoddzki Szpital Zespolony nr 1 i 2, Kalisz, ul.Poznanska 200 202 209
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej, Puszczykowo, ul.Kraszewskiego 141 258 188
Poradnia Onkologiczna przy Rogatce, Kalisz, ul.Srédmiejska 234 224 184
Wielkopolski Specjalistyczny Szpital Choréb Ptuc i Gruzlicy s.p.z.0.z., 175 184 173

Chodziez, ul.Strzelecka
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Osrodek Profilaktyki i Epidemiologii Nowotworow OPEN, Poznan,

ul.K.Wielkiego ) 121 172
Samodzielny Publiczny ZOZ, Szamotuty, ul.Sukiennicza 131 145 158
Wojewddzki Specjalistyczny ZOZ Choréb Ptuc i Gruzlicy, Wolica koto
X ) 115 127 152
Kalisza, ul. Ludwika Pasteura
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Centrum Medyczne HCP, Poznan,
171 172 146
ul.28 Czerwca 1956 r.
Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego Uniwersytetu Medycznego im.
Karola Marcinkowskiego, Klinika Hematologii UM, Poznan, ul. 145 171 142
Szamarzewskiego
111 Szpital Wojskowy z Przychodnia, Poznan, ul.Grunwaldzka 127 135 136
Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego Uniwersytetu Medycznego im.
; : . 126 162 135
Karola Marcinkowskiego, Poznan, ul. Dtuga
Szpital im. J. Strusia ZOZ Stare Miasto, Poznan, ul.Szwajcarska (dawna
81 62 128
Kurlandzka)
Samodzielny Publiczny ZOZ, Stupca, ul.Traugutta 86 93 127
Szpital im. J. Strusia ZOZ Stare Miasto, Poznan ul.Szkolna 109 160 124
Samodzielny Publiczny ZOZ, Srem, ul. Jézefa Chetmonskiego 112 82 122
Samodzielny Publiczny ZOZ, Koto, ul.Poniatowskiego 101 112 119
Przychodnia Onkologiczna, Leszno, ul.Kiepury 155 102 102
Szpital Powiatowy im. prof. Romana Drewsa, Chodziez, ul. Stefana
. : 86 83 100
Zeromskiego
SP Z0OZ, Turek, ul. Poduchowne 66 108 95
Szpital Powiatowy im. Alfreda Sokotowskiego, Ztotow, Szpitalna 137 140 95
Szpital Powiatowy im. Jana Pawia Il ZOZ, Trzcianka, ul.Sikorskiego 58 93 90
Zespot Opieki Zdrowotnej, Jarocin, ul.Szpitalna 117 116 89
Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej, Koscian, ul.Szpitalna 87 95 88
Samodzielny Publiczny ZOZ, Oborniki, ul.Szpitalna 89 97 85
Zespot ZOZ, Ostrow Wikp., ul.3 Maja 97 86 80
Samodzielny Publiczny ZOZ, Gostyn, plac Karola Marcinkowskiego 100 87 78
Zaktad Opieki Zdrowotnej MSWiIA im. L. Bierkowskiego, Poznan, ul.Dojazd 94 113 77
Samodzielny Publiczny ZOZ, Kepno, ul.Szpitalna 102 87 64
Samodzielny Publiczny ZOZ, Krotoszyn, ul. Mtynska 52 45 61
Szpital im. F. Raszei, ZOZ Poznan-Jezyce, ul.Mickiewicza 85 59 56
Zespot Zaktadoéw Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy Czarnkow,
. . 68 47 55
ul.Kosciuszki
Diagnostyka LARGO, Poznan, ul.Taczaka 5 27 53
Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego Uniwersytetu Medycznego im.
Karola Marcinkowskiego, Oddziat Pulmonologii UM, Poznan, ul. 19 37 52
Szamarzewskiego
Samodzielny Publiczny ZOZ, Nowy Tomysl, ul.Poznanska 17 30 51
Zespot ZOZ, Ostrzeszow, Aleja Wolnosci 27 27 41
Z0Z, Wolsztyn, ul. Wschowska 17 30 38
Samodzielny Publiczny ZOZ, Grodzisk WIkp., ul.Mossego 10 20 31
Z0OZ Szpital, Wagrowiec, ul.Kosciuszki 23 23 29
Z0Z Gniezno, ul. Sw. Jana 20 15 26
Prywatna Lecznica Certus, Poznan, ul.Grunwaldzka 7 7 22
Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej, Sroda Wikp., ul.
. 41 20 13
Czerwonego Krzyza
Samodzielny Publiczny ZOZ, Rawicz, ul. Generata Grota-Roweckiego 17 9 8
Specjalistyczny ZOZ nad Matka i Dzieckiem, Poznan, ul.Krysiewicza 3 10 6
AMIKA Konsorcjum Medyczne sp. z.0.0 Przychodnia Specjalistyczna, 4 5 5
Wrzesnia, ul.Sienkiewicza
Instytut Ortopedii i Rehabilitacji UM, Poznan, ul.28 Czerwca 1956 r. 0 1 0

Tabela 1.4 Liczba nowych przypadkéw nowotwordéw ztosliwych rozpoznanych w latach 2005-2007 w podziale na
jednostke zgtaszajaca.
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W tym miejscu Wielkopolski Rejestr Nowotwordw
sklada najserdeczniejsze podziekowania wszystkim pra-
cownikom wielkopolskiej stuzby zdrowia, ktdrzy dopetnili
obowigzku wystawienia Karty Zgtoszenia Nowotworu Zto-
$liwego - Szanowni Panstwo wysoka jako$¢ i kompletnosé
danych naszego Rejestru jest Panstwa zastugg. Réwno-
czesnie przypominamy, iz wystawianie Kart Zgtoszenia No-
wotworu Ztosliwego (instrukcja wystawiania kart na stronie
www.wco.pl/pl/centrum/rejestr) jest obowigzkiem kazdego
lekarza wynikajgcym z Ustawy o Statystyce Publicznej Dz.
U. nr 245 poz.1781 z dnia 22 grudnia 2006 r. regulowanym
w 2007 roku rozporzadzeniem wykonawczym Dz. U. nr
114 (poz. 779) z dnia 29.06.2007 .

.10 Ocena wynikéw leczenia
pacjentéw chorych
na nowotwory

Ogdlnie przyjeta i najprostszg metodg oceny skutecz-
nosci leczenia jest okre$lenie dlugo$ci przezycia chorego
od momentu zdiagnozowania nowotworu. W wiekszoci
publikacji jako podstawe analiz statystycznych dotycza-
cych oceny przezycia chorych przyjmuje sie w przypadku
chorob nowotworowych 5-cio letni okres przezycia. Jezeli
pacjent przezyje 5 lat od postawienia diagnozy (bez wzno-
wy choroby) w praktyce uznaje sie go za wyleczonego. W
zwigzku z powyzszym do oceny skuteczno$ci leczenia w
Wielkopolsce obliczono przezycia 5-cio letnie dla dziesieciu
najczestszych rozpoznan zarejestrowanych w Wielkopol-
sce w latach 2000-2003 dla kobiet i mezczyzn.

Z analizy usunieto przypadki, u ktérych rozpoznano
nowotwory mnogie oraz przypadki, u ktérych nie dafo sie
ustali¢ statusu vital w weryfikacji przeprowadzonej z Urze-
dem Wojewddzkim pod wzgledem adresu, danych osobo-
wych czy tez migracji.  (Wielkopolski Rejestr Nowotworow
kazdego roku w czerwcu dokonuje weryfikaciji statusu vital
oraz uzupetnienia brakujgcych nr PESEL poprzez poréw-
nanie bazy z bazg Wielkopolskiego Urzedu Wojewoddzkie-
go - Wydziatu Meldunkowego).

Do obliczenia przezyc¢ 5-cio letnich wykorzystano es-
tymacje Kaplana - Meiera (obliczer dokonano w programie
STATISTICA wersja 8.0.360.0). Wyniki przedstawia tabela
1.5.

Greater Poland Cancer registry wish to thank
Greater Poland healthcare service workers who fulfilled
Cancer Case Report Cards. Dear Sirs high data quality
and completeness from our registry is your share.

Furthermore we would like to remind that fulfil-
ling of Cancer Case Report Card is obligatory for every
physician that is written in Act of Public Statistics (Dz.
U. nr 245 poz. 1781 from 22.12.2006).

1.10 Evaluation of treatment

efficiency.

Ten most popular cancer sites were taken for
evaluation of treatment efficiency, registered in Wiel-
kopolska in 2001 for men and woman.

Cases with multiple malignancies, unknown vital
status (after verification with Wielkopolska Voivodship
Office in Poznan by address, personal data, check out
from Wielkopolska were removed from the database.
Every year in June Wielkopolska Cancer Registry veri-
fies its database for vital status and PESEL number, by
comparing it with database from Registration Depart-
ment of Wielkopolska Voivodship Office in Poznan.

Kaplan — Meier estimation was used for evalu-
ation of treatment efficiency (calculations were made
in Statistica 8).
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MEZCZYZNI (male)

C61-gruczot
2. krokowy 2198 146 2052 0,424 0,0109 0,40-045
(prostate)

C18-jelito

1277 70 1207 0,3107 0,0133 0,28-034
grube (colon)

KOBIETY (female)

C34-ptuco
(lung)

1386 77 1309 0,0863 0,0078 0,07-0,10

Cb54-trzon
4. macicy 1324 122 1202 0,7022 0,0132 0,68-0,73
(corpus uteri)

Tabela1.5 Odsetek przezy¢ 5-cio letnich dla 10 najczestszych umiejscowien rozpoznanych w Wielkopolsce w latach
2000-2003 w podziale na pte¢ (Percentage of 5-year survival for 10 most common cancer sites for Wielkopolska
registered between 2000 - 2003 by sex).
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Rozdziat 2

Zachorowalnos¢ i umieralno$¢ na nowo-
twory zlosliwe w Wielkopolsce ogétem
(C00-D09)

Nowotwory zloSliwe stanowig powazne wyzwanie
dla zdrowia publicznego XXI wieku. Biorgc pod uwage tem-
po starzenia sie populacji Wielkopolski problem ten bedzie
narastat zarbwno pod wzgledem spotecznym i ekonomicz-
nym. W roku 2007 w Wielkopolsce zarejestrowano 12 765
nowych zachorowan (tj. 6 338 przypadkéw u mezczyzn i 6
427 u kobiet), co stanowi 6% wzrost w stosunku do roku po-
przedniego. Szacowana na podstawie howego wzorcowego
wskaznika Zachorowania/Zgony oczekiwana liczba nowych
przypadkéw wynosi 13 900 (tj. okoto 6 850 przypadkéw u
mezczyzn i 7 050 u kobiet). W analizowanym roku zare-
jestrowano 104 przypadki nowotworéw u dzieci (w wieku
0-19 lat). Warto$¢ wspotczynnika zachorowan u dzieci po-
winna ksztattowac sie na poziomie 15 przypadkéw na 100
000 populacji, dlatego tez oczekiwana liczba przypadkéw w
Wielkopolsce wynosi okoto 121 nowych zachorowan (niedo-
rejestrowanie w tej grupie wieku wynosi w opinii Krajowego
Rejestru Nowotwordw 14%).

Inne (Other) 38%

Trzustka (Pancreas) 2%

Zotadek (Stomach) 3%_\\
Tarczyca (Thyroid)/

3%

Odbytnica (rectum) 3%

Chapter 2

Cancer incidence in Wielkopolska
- general data (C00-D09)

Malignant neoplasms pose a serious public
health problem at the beginning of the 21st century.
It is an increasing problem both socially and economi-
cally. In 2007 there were 12 765 new cancer cases reg-
istered in Wielkopolska, compare to the previous year
an increase of 6% was noted. Number of new cancer
cases estimated by I/D rate should be 13 900 (6 850 in
men and 7 050 in women). In analyzed year 104 new
cancer cases among children (0-19 years old) were re-
ported. Incidence rate for children should be 15 cases
for 100 000, that’'s why number of new cases should be
121 (under registration in this group by National Can-
cer Registry is 14%).

Piers (Breast)
23%

Ptuco (Lung)
7%

Trzon macicy

(Corpus uteri)

T e

Jelito grube

(Large bowel)
6%

\Jajnik (Ovary)

4%

Szyjka macicy (Cervix) 4%

Wykres 2.1 Struktura zachorowan u mezczyzn w Wielkopolsce w 2007 roku (Structure of cancer incidence,

men in 2007).
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Inne (Other) 32% ~

Czerniak (Melanoma)
2%

Trzustka (Pancreas) _—

20/0 /
Krtan (Trachea) 3%

Nerka (Kidney) 3%

Odbytnica (Rectum) 5%

Ptuco (Lung) 21%

/

Gruczot krokowy
(Prostate)
14%
Jelito grube
(Large bowel)

%

Pecherz moczowy
(Urinary bladder)
6%

Zotadek (Stomach) 5%

Wykres 2.2 Struktura zachorowan u kobiet w Wielkopolsce w 2007 roku (Structure of cancer incidence, women in 2007).

Mezczyzni/Male
Rok Liczba Srednioro- wsp. Wsp.
(vear) bez- czna surowy stand.
wzgledna  stopa (crude rate) (stand.
(absolute wzrostu rate)
number) (%)
1999 5118 314,20 272,80
2000 5210 1,80 319,40 271,70
2001 5298 1,69 324,40 274,40
2002 5399 1,91 332,30 275,40
2003 5625 4,19 345,80 281,10
2004 5728 1,83 351,60 282,20
2005 5874 2,55 359,90 282,50
2006 6 119 417 374,30 298,20
2007 6 338 3,58 386,90 289,30

Tabela 2.1 Zachorowania na nowotwory ztosliwe u
mezczyzn w Wielkopolsce w latach 1999-2007 (Cancer
incidence male) (Dane archiwalne za lata 1999-2006
uaktualnione o rok 2007).

Najczesciej wystepujace umiejscowienia nowotworéw
ztosliwych w 2007 roku w Wielkopolsce u mezczyzn
i kobiet przedstawiajg kolejno tabele 2.3 oraz 2.4 :

Kobiety/Female

Rok Liczba Srednioro- Wsp. Wsp.
(year) bez- czna surowy stand.
wzgledna  stopa (crude rate) (stand.
(absolute \yzrostu rate)
number) (%)
1999 5198 302,30 209,70
2000 5 341 2,75 310,20 214,00
2001 5503 3,03 319,00 215,30
2002 5475 - 0,51 317,80 211,50
2003 5570 1,74 322,90 211,50
2004 5 656 1,54 327,30 213,20
2005 5912 4,53 341,40 220,00
2006 5862 - 0,85 337,80 225,80
2007 6 427 9,64 369,50 230,40

Tabela 2.2 Zachorowania na nowotwory ztosliwe

u kobiet w Wielkopolsce w latach 1999-2007 (Cancer
incidence female) (Dane archiwalne za lata 1999-2006
uaktualnione o rok 2007).

The most common cancer sites in 2007 in Wielko-
polska were:
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Mezczyzni/Male

Miejsce Umiejscowienie (site) Liczba bezwzgledna

(place) (absolute number)
1. C34 ptuco (lung) 1305
5 C61 gruczot krokowy 880

(prostate)
C18 jelito grube
3. (colorectal) 437
C67 pecherz moczowy
4 (urinary bladder) L
5. C16 zotadek (stomach) 344
6. C20 odbytnica (rectum) 303
7. C64 nerka (kidney) 196
8. C32 krtan (trachea) 193
9 C25 trzustka 144
(pancreas)
10, C43 czerniak 106
(melanoma)

Wspotczynnik Wspoétczynnik Odsetek

surowy standaryzowany (percentage)
(crude rate)  (standardized rate)
79,66 59,07 21,70%
53,71 39,30 13,88%
26,67 19,74 6,89%
24,66 17,87 6,37%
21,00 15,67 5,43%
18,49 13,27 4,78%
11,96 8,69 3,09%
11,78 9,01 3,05%
8,79 6,47 2,27%
6,47 5,00 1,67%

Tabela 2.3 Najczesciej wystepujgce umiejscowienia nowotwordéw u mezczyzn w Wielkopolsce w 2007 roku (Most

common cancer sites in 2007 in Wielkopolska, men).

Kobiety/Female

Miejsce Umiejscowienie (site) Liczba bezwzgledna

(place) (absolute number)
1. C50 piers (breast) 1466
2. C34 ptuco (lung) 452
3. C54 trzon macicy 410

(corpus uteri)
C18 jelito grube
4 (colorectal) S
5. C56 jajnik (ovary) 288
6. C53 s_zyjka macicy 279
(cervix)
7. C20 odbytnica (rectum) 196
8. C73 tarczyca (thyroid) 167
9. C16 zotadek (stomach) 162
10, C25 trzustka 155
(pancreas)

Wspétczynnik Wspoétczynnik Odsetek

surowy standaryzowany (percentage)
(crude rate)  (standardized rate)
84,28 55,94 22,81%
25,99 15,97 7,03%
23,57 14,98 6,38%
22,77 12,20 6,16%
16,56 11,03 4,48%
15,64 11,03 4,23%
11,27 6,52 3,05%
9,60 7,34 2,60%
9,31 5,01 2,52%
8,91 5,00 2,41%

Tabela 2.4 Najczes$ciej wystepujgce umiejscowienia nowotwordéw u kobiet w Wielkopolsce w 2007 roku (Most com-

mon cancer sites in 2007 in Wielkopolska, women).

Gtéwnym celem walki z rakiem jest wykrywanie wcze-

snych stadiébw nowotwor6w, kiedy to szanse wyleczenia sg

najwigksze. W omawianym roku zarejestrowano w Wielko-
polsce 261 przypadkéw nowotwordw in situ. W wojewodztwie
wielkopolskim (zgodnie z oceng Krajowego Rejestru Nowo-
tworéw) obserwowana jest dobra zgtaszalno$¢ przypadkéw
raka in situ, tj. u mezczyzn 0,6% (Srednia dla Polski 0,6%) u
kobiet odpowiednio 3,5% (2,2% dla Polski). Badania prze-
prowadzone w Mazowieckim Rejestrze Nowotworow wyka-
zaly, ze wyleczalno$¢ rakéw przedinwazyjnych wynosi okoto
100%, a nowotwordw w stadium miejscowym 75-80%. Kazde
nastepne stadium zaawansowania zmniejsza szanse wyle-
czenia o $rednio 25% [Wronkowski Z. i wsp. Zasady i wyniki
programu modelowego skryningu raka piersi i raka szyjki ma-

Main aim of cancer control is early detection of
cancer, in which chances of full recovery are the high-
est. In analyzed period of time 261 in situ cancer were
reported in Greater Poland. In situ cancers registration
is at good level 0,6% among men (Polish mean 0,6%)
and 3,5% (Polish mean 3,5%). Researches in Mazow-
iecki Cancer Registry showed that chances of cure of
in situ cancers are almost 100% and 75-80% in local
stadium. Every higher statdium decreases chances of
cure on 25%. That’s why increase of in situ cancers is
very important from epidemiological reasons.

Biuletyn nr 6 / Bulletin number 6

25



. Nowotwory zlosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007

cicy w Polsce; Nowotwory 2002]. Dlatego tez ze wzgledow
epidemiologicznych niezwykle waznym jest obserwowany w
Polsce wzrost liczby rejestrowanych rakow in situ (&zw. przed-
inwazyjnych, stopien zaawansowania ,0”).

Mezczyzni/Male

DOO rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka
1. (cancer in situ of oral cavity, esophagus and 0 1 0
stomach )

DO02 rak in situ ucha srodkowego i ukt.
3. oddechowego (cancer in situ of middie ear and 1 1 7
respiratory system)

5. D04 rak in situ skoéry (cancer in situ of skin) 11 7 13

D06 rak in situ szyjki macicy (cancer in situ of
cervix uteri)

DO09 rak in situ innych i nieokr. umiejscowien

9. (cancer in situ of other and unspecified sites)

0 5 14

Tabela 2.5 Nowotwory in situ rozpoznane u mezczyzn w Wielkopolsce w latach 2005-2007 (Cancers in situ in Gre-
ater Poland in 2005-2007, men).

Kobiety/Female

DOO rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka
1. (cancer in situ of oral cavity, esophagus and 0 0 0
stomach)

D02 rak in situ ucha srodkowego i ukt.
3. oddechowego (cancer in situ of middle ear and 2 1 0
respiratory system)

5. D04 rak in situ skoéry (cancer in situ of skin) 16 21 31

D06 rak in situ szyjki macicy (cancer in situ of

. . 73 40 93
cervix uteri)

D09 rak in situ innych i nieokr. umiejscowien
(cancer in situ of other and unspecified sites)

9. 1 0 9

Tabela 2.6 Nowotwory in situ rozpoznane u kobiet w Wielkopolsce w latach 2005-2007 (Cancers in situ in Greater
Poland in 2005-2007,women).
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W omawianym roku na podstawie badania skrynin-
gowego zarejestrowano 203 przypadki nowotworow
ztosliwych tj. 47 % wiecej niz w roku 2006 (95).

Mezczyzni/Male

100% -
90% -
M Pluco/Lung
o, -
80% Nerka/Kidney
70% -+ Gruczot krokowy/Prostate
60% - m J. grube/Large bowel
50% | m Zotgdek/Stomach
® Trzustka/Pancreas
40% A = Mozg/Brain
30% - = Chtoniaki/Lymphomas
20% | Biataczki/Leukimas
m Jadro/Testis
10% | -
0% —— —
0-19 20-44 45-64 65+
Wiek/age
Kobiety/Females
100% — —
90% ® Piers/Breast
80% — W J. grube/Large bowel
70% | W Ptuco/Lung
™ Trzon macicy/Corpus uteri
o, — 2
60% W Zotgdek/Stomach
50% — B Jajnik/Ovary
40% — B Trzustka/Pancreas
m Szyka macicy/Cervix
30% | ka acicy/C
Biataczki/Leukimas
20% - = Chtoniaki/Lymphomas
10% — B Mobzg/Brain
0%

20-44 45-64 65+
Wiek/age

Wykres 2.3 Struktura zachorowan na nowotwory w Wielkopolsce wedtug wieku i ptci w 2007 roku (Cancer incidence
structure by sex and age in 2007).

1200 A

1000

800
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400

Liczby bezwzgledne (Absolute numbers)

200

0-04 05-09 10-14 15-19 20-24 25- 29 30-24 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

= kobiety (female) ™ mezczyzni(male)

Wykres 2.4 Liczba zachorowan na nowotwory w Wielkopolsce w grupach wiekowych w 2007 roku (Number of new
cases in age groups in 2007).
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W 2007 roku w wojewodztwie wielkopolskim za-
rejestrowano 8 280 zgondéw z powodu nowotworow
ztosliwych. Na podstawie aktu zgonu lub sekcji zwtok
zarejestrowanych zostato 908 przypadkéw (tj. 7%
zbioru).

Inne (Other)
21%

N

Odbytnica (Colon)
3%

Krtan (Trachea)
3%

Nerka (Kindey)
3%

Mozg(Brain) /

3%
Trzustka (Panceras)
4%
Pecherzmoczowy

(Urinary bladder)
5%

In 2007 8 280 cancer deaths was registered in
Greater Poland, 908 DCO cases were reported (7% of
database).

Ptuco(Lung)

/ 30%

Gruczot krokowy
(Prostate)
/ 8%

Jelito grube
(Large Bowel)
7%
Zotadek (Stomach)
7%

Nieokreslony (Unknown)
6%

Wykres 2.5 Struktura zgondéw u mezczyzn w Wielkopolsce w 2007 roku (Structure of deaths in 2007, men).

Inne (Other)
31%

Piers (Brain)
13%

Ptuco (Lung)
/ 12%
) Jelito grube
Watroba (Liver) ___— (Large bowel)
3% 9%
Mézg (Brain) Nieokreslony (Unknown)
4% - / 8%
Szjjka macicy(Cervix) 4%—
Zotadek (Stomach) \Jajnik (Ovary)
5% 6%
Trzustka (Panceras)

5%

Wykres 2.6 Struktura zgonow u kobiet w Wielkopolsce w 2007 roku (Structure of deaths in 2007, women).
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Mezczyzni/Male Kobiety/Female
Rok Liczba Srednioroczna Wsp. Wsp. Rok Liczba Srednioroczna Wsp. Wsp.
(vear)  bez- stopa wzrostu surowy stand. (vear) bez-  stopawzrostu surowy stand.
wzgledna  (mean year (crude (stand. wzgledna (mean year (crude (stand.
(absolute increase rate) rate) rate) (absolute increase rate) rate) rate)
number) (%) number) (%)
1999 4149 - 254,70 219,50 1999 3234 - 188,10 117,60
2000 4108 -0,99 251,90 212,50 2000 3321 2,69 192,90 117,80
2001 4178 1,70 255,80 211,60 2001 3408 2,62 197,60 119,00
2002 4193 0,36 258,00 210,50 2002 3391 -0,50 196,80 116,90
2003 4266 1,74 262,30 209,60 2003 3329 -1,83 193,00 111,70
2004 4550 6,66 279,30 220,80 2004 3407 2,34 197,20 112,80
2005 4345 -4,51 266,20 206,40 2005 3540 3,90 204,40 114,50
2006 4572 5,22 279,60 217,10 2006 3679 3,93 212,00 123,70
2007 4 570 -0,04 279,00 205,50 2007 3710 0,84 213,30 116,70

Tabela 2.7 Zgony na nowotwory ziosliwe u mezczyzn w  Tabela 2.8 Zgony na nowotwory ztosliwe u kobiet w Wiel-
Wielkopolsce w latach 1999-2007 (Cancer deaths 1999-2007,  kopolsce w latach 1999-2007 (Cancer deaths, women).
men).

Mezczyzni/Male

0% T T L -
0-19 20-44 45-64 65+
Wiek/age

100%
90%

= Pluco/Lung
Nerka/Kidney

Gruczot krokowy/Prostate

80%
70%
u J.grube/Large bowel

B Zotadek/Stomach

B Trzustka/Pancreas

60% T
50%
40% 7 ® M6zg/Brain
30% - Chtoniaki/Lymphomas
20% Biataczki/Leukimas

= Jadro/Testis

10%

Kobiety/Female
100%

90% = Piers/Breast

80% = Pluco/Lung

=], be/L by |
70% - grube/Large bowe
m Zotad ek/Stomach

o/
60% = Szyka macicy/Cervix

50% - Trzon macicy/Corpus uteri

40% — ® Jajnik/Ovary

B Trzustka/Pancreas
30% . .
= Mbézg/Brain

20% Chtoniaki/Lymphomas

10% ]| Biataczki/Leukimas

0% ! — — —
0-19 20-44 45-64 65+

Wiek/age

Wykres 2.7 Struktura zgonéw na nowotwory w Wielkopolsce wedtug wieku i ptci w 2007 roku (Cancer death structure
by sex and age in 2007).
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Wykres 2.8 Liczba zgonéw na nowotwory w Wielkopolsce w grupach wiekowych w 2007 roku (Number of cancer
deaths by age groups in 2007).
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Wykres 2.9 Trendy zachorowalno$ci i umieralnosci na nowotwory zto$liwe u mezczyzn i kobiet w Wielkopolsce w
latach 1999-2007 (Male and female cancer new incidences trends in Wielkopolska 1999-2007) (Dane archiwalne za
lata 1999-2006 uaktualnione o rok 2007).
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Rozdziat 3 Chapter 3
Nowotwory ztosliwe oskrzela i pluca Malignant neoplasm of bronchus and
(C34) lung (C34)

W Wielkopolsce w 2007 roku nowotwory ztosliwe Lung cancer (C34) in 2007 were the first cause of
ptuca (C34) stanowity pierwszg przyczyne zachorowal- cancer incidence among men and second/third in wo-
nosci u mezczyzn oraz drugg/trzecig u kobiet (trzecig men (third when analyzing colorectal cancer as (C18-
przy analizowaniu raka jelita grubego jako (C18-C21). C21). 1.305 new cases of lung cancer in men and 452
W analizowanym okresie zgtoszono 1 305 przypadkdow in women were registered in Greater Poland in 2007
u mezczyzn i 452 u kobiet (tab. 3.1). (Table 3.1).

Mezczyzni/Male

Rok Liczba Wsp. surowy Wsp. stand. Liczba Wsp. surowy Wsp. stand.
(vear) bezwzgledna  (crude rate)  (stand rate) bezwzgledna  (crude rate) (stand rate)
(absolute number) (absolute number)

1999 _ 1303 80,00 69,80 1 306 80,20 70,30
(]

2000 § 1234 75,70 65,20 1289 79,00 67,90
3 n

2001 8 1143 70,00 59,00 § 1274 78,00 65,90
< )

2002 w© 1231 75,80 62,40 T 1254 77,20 63,50
< >

2003 % 1330 81,80 68,80 §’ 1324 81,40 66,00
o N

2004 % 1250 76,70 61,20 1386 85,10 68,20
L]

2005 N 1257 77,00 60,60 1269 77,80 61,10

2006 1324 81,00 64,30 1423 87,00 68,70

2007 1305 79,70 59,10 1388 84,70 62,60

Kobiety/Female

Rok Liczba Wsp. surowy Wsp. stand. Liczba Wsp. surowy Wsp. stand.
(year) bezwzgledna  (crude rate) (stand rate) bezwzgledna (crude rate) (stand rate)
(absolute number) (absolute number)

1999 — 321 18,70 12,70 300 17,40 11,60
(]

2000 & 308 17,90 12,40 311 18,10 11,90
3 ®

2001 E 329 19,10 12,30 % 363 21,00 13,40
< )

2002 ® 319 18,50 12,10 T 351 20,40 12,90
< >

2003 % 408 23,70 1540 & 373 21,60 13,30

O)

o N

2004 % 379 21,90 14,20 360 20,80 12,80
L]

2005 N 378 21,80 13,50 373 21,50 13,30

2006 437 25,20 16,60 465 26,80 16,90

2007 452 26,00 16,00 450 25,90 15,40

Tabela 3.1 Zmiany w strukturze zachorowalnosci i umieralnosci na nowotwory zto$liwe ptuca w Wielkopolsce u mez-
czyzn i kobiet w latach 1999-2007 (New cases and deaths for lung cancer, men and women, 2007) (Dane archiwalne
za lata 1999-2006 uaktualnione o rok 2007).
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Wykres 3.1 Odsetek zachorowan u mezczyzn na no-

Wykres 3.2 Odsetek zachorowan u kobiet na nowotwo-

wotwory ztosliwe ptuca w 2007 roku (Percantage of new  ry ztosliwe ptuca w 2007 roku (Percentage of new lung

lung cancer cases in 2007, men).

Wykres 3.3 Odsetek zgonéw u mezczyzn na nowotwory
zto$liwe ptuca w 2007 roku na nowotwory zto$liwe ptuca
w 2007 roku (Percentage of lung cancer deaths in 2007,
men).

Sposrod wszystkich zachorowan na nowotwory,
nowotwor ztosliwy ptuca stanowit 21% zachorowan u
mezczyzn (wyk. 3.1) i 7% u kobiet (wyk. 3.2). Nowo-
twory ptuca sg przyczyna, co trzeciego zgonu z powo-
du choroby nowotworowej u mezczyzn (wyk. 3.3) oraz
co 6smego u kobiet (wyk. 3.4). Analiza 9-ciu ostatnich
lat wykazata u mezczyzn korzystny trend spadkowy
zarébwno w zakresie wspo6tczynnikow standaryzowa-
nych zachorowalnosci (-10,7 pkt) jak i umieralnosci
(-7,7 pkt). Zarejestrowane w roku 2007 wspotczynniki
standaryzowanej umieralnosci na poziomie 63/100 000
tj. nieco wyzszym niz zachorowalnosci (59/100 000),
potwierdzajg stopniowe zmniejszanie sie odsetka pa-
laczy w grupie mezczyzn. Niestety w przypadku kobiet
zaobserwowano wzrost wspoétczynnikow standaryzo-
wanych zachorowalnosci (o 3,3 pkt) oraz umieralnosci
(o 3,8 pkt). Jedng z przyczyn takiej sytuaciji jest fakt, iz
w ostatnich czterech dekadach obserwowano wzrost
liczby palgcych kobiet, co ma wyraz w statystykach
zarejestrowanych zachorowan na nowotwory ztosliwe
ptuca w tej grupie.

Nowotwér ztosliwy ptuca ze wzgledu na maso-
wo$¢ wystepowania oraz niski odsetek przezy¢ jest
umiejscowieniem w przypadku, ktérego statystyki po-

cancer cases Women).

Wykres 3.4 Odsetek zgondéw u kobiet na nowotwory
ztosliwe ptuca w 2007 roku (Percentage of lung cancer
deaths in 2007, women).

Among all cancer patients 21% of men (Diag.
3.1) and 7% of women (Diag. 3.2) suffer from lung can-
cer. Every third cancer death in men results from lung
cancer (Diag. 3.3), in women every 8th (Diag. 3.4).
Analysis of last nine years, showed a decreasing trend
in standardized rates for incidence (-10,7 pts.) and de-
aths (-7,7 pts.). In 2007 standardized rates for cancer
death was 63/100 000, that is a little bit higher than
for incidence (59/100 000) what confirms decrease of
number of smokers. Unfortunately increase of standar-
dized rates for incidence (3,3 pts.) and for deaths (3,8
pts.). It is caused by a fact that during last 40 years,
increase of number women smokers was observed,
what can be seen in lung cancer incidence statistics
in this group.

Lung cancer is very common and has a very low
survival rates, that’s why only good screening program
can improve this situation. Unfortunately early diagno-
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prawi¢ mégtby dobry program profilaktyki pierwotnej
i wtérnej. Niestety wczesna diagnostyka oparta na
badaniu rentgenowskim i cytologii jest nieefektywna.
Dobre prognozy wydajg sie dawa¢ badania przepro-
wadzane nad wykorzystaniem spiralnej tomografii
komputerowej, jednakze w chwili obecnej nie istnieje
metoda skutecznej diagnostyki, ktérg mozna by za-
rekomendowa¢ do populacyjnych badan wczesnego
wykrycia raka ptuc. Pacjenci z nowotworem ptuc majg
niewielkie szanse na przezycie. Zaleznosc te ilustrujg
wykresy zarejestrowanych zachorowan (wyk. 3.5) oraz
zgonoéw (wyk. 3.7) na 100 000 populaciji.

1000 +

100 -

-
o
L

Wspolczynnik surowy (Crude rate)

0,1 A

stics based on X-ray and cytology is not effective. Dia-
gnostics based on spiral tomography, but nowadays
there are no efficient way of diagnostics, that could
be recommended for a population based lung cancer
early diagnostics. Patients with lung cancer has low
chances of recovery. This dependence is illustrated on
figures 3.5 (incidence) and 3.7 (deaths).
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Dym tytoniowy stanowi najsilniejszy pojedynczy
czynnik kancerogenny, ktérego niebezpieczenstwo jest
tym wieksze, iz ryzyko zachorowania roénie wraz z licz-
bg wypalanych papieroséw i czasookresem palenia.
Wskaznik umieralno$ci wieloletnich palaczy w $rednim
wieku (35-69 lat) jest trzykrotnie wyzszy niz u os6b w
tym samym wieku, ktdre nigdy nie pality. W przyblize-
niu szacuje sie, ze potowa natogowych palaczy, ktorzy
zaczeli pali¢ we wczesnym okresie zycia umrze w kon-
sekwencji tego natogu. Potowa z nich umrze w $rednim
wieku (zyjgc 20-25 lat krocej od 0séb niepalgcych); resz-
ta w pdzniejszym wieku niemniej tracgc w ostatecznym
rozrachunku 7-8 lat zycia [Zatorski W-pod red. Europej-
ski Kodeks Walki z Rakiem - wersja trzecia, Warszawa
2008]. Analiza zachorowalnosci i umieralnosci w podzia-
le na grupy wieku potwierdza zalezno$¢ ryzyka wystag-
pienia nowotworu zto$liwego ptuca od czasu dziatania
czynnika kancerogennego, jakim jest dym tytoniowy.
Nowotwor ztosliwy ptuca diagnozowany jest mniej wie-
cej w 20 lat od rozpoczecia palenia, co potwierdzajg wy-
kresy (wyk. 3.5-3.6). Pozorny spadek zachorowalno$ci
u mezczyzn w grupach wieku 70+ zaobserwowany na
wykresie 3.6 (liczby bezwzgledne) zwigzany jest z wyso-
kg umieralnoscig mezczyzn w grupach wiekowych do 65
roku zycia (zgodnie z danymi GUS wsrdd populacji 65+
zaledwie 39% stanowig mezczyzni).

Wykres 3.5 Zachorowania na nowotwory ztosliwe ptuca na 100 000 pop. w 2007 roku (log) (New cases, lung cancer
per 100 000 (log)).

Tobacco smoke is the strongest single carcino-
gen, that is getting more dangerous with highest num-
ber of smoked cigarettes and time of smoking. Long
time middle age (35-69 years old) smokers death ra-
tes is three times higher than among people who don’t
smoke in this age group. About half of smokers, who
started smoking early would die from this addiction.
Half of them would die in middle age (with time of life
20-25 years shorter), rest of them would die later, lo-
sing 7-8 years of life [Zatohski W., European cancer
code, third version, Warsaw 2008]. Analysis of inciden-
ce and death in age groups, confirms coincidence be-
tween carcinogen which is tobacco smoke. Lung can-
cer is diagnosed c.a. 20 years after start of smoking,
what can be seen on figures 3.5, 3.6. Virtual decrease
of incidence among men i age groups 70+ seen on
figure 3.6 (absolute numbers) is connected with high
morbidity among man in age groups till 65 years old
(according to data from General Statistical Bureau for
population 65+ only 39% are men).
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W 2007 roku w Wielkopolsce liczba zgonéw spo-
wodowana tym nowotworem u mezczyzn wyniosta 1
388 a u kobiet 450 (tab. 3.1).

Poniewaz umieralnos¢ jest prostg konsekwencjg
zachorowalnoéci, takze w przypadku zgonéw na nowo-
twory zto$liwe ptuca w Wielkopolsce liczby bezwzgled-
ne rosng wraz z wiekiem, co szczegdlnie widoczne jest
na wykresie z podziatem na trzy grupy wiekowe (wyk.
3.8) oraz potwierdzajg wspoétczynniki surowe dla grup
wieku (wyk. 3.7).
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Wykres 3.6 Liczba zachorowan na nowotwory ztosliwe ptuca w grupach wieku w 2007 roku (Number of new registered
lung cancer cases by age).

In 2007 in Greater Poland 1.388 deaths was regi-
stered among men and 450 among women. (fig. 3.1)

Morbidity is a strait consequence of incidence,
that's why in lung cancer deaths in Greater Poland ab-
solute numbers increases with age, what is especially
seen on figure with 3 age groups (fig. 3.8) and is con-
firmed on raw death rates in age groups.

25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

B kobiety (female) ®mmezczyzni (male)

Wykres 3.7 Zgony na nowotwory zto$liwe ptuca na 100 000 pop. w 2007 roku (log) (Deaths. lung cancer per 100 000 (log)).
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Wykres 3.8 Liczba zgonéw na nowotwory ztosliwe ptuca w grupach wieku w 2007 roku (Number of lung cancer de-
aths by age).

Wskaznik Zachorowania mezczyzni/Zachoro-
wania kobiety, ktory jest odzwierciedleniem ryzyka
wzglednego przy zatozeniu, ze grupg odniesienia sg
kobiety, wzrasta z 1,07 (dla zachorowan) w grupie wie-
kowej 20-44 do 3,39 (dla zachorowan) w grupie cho-
rych w wieku 65+ oraz dla wskaznika Zgonéw z 2,57 w
grupie 20-44 do 3,47 w grupie chorych w wieku 65+ lat
(wyk. 3.9). Grupg odniesienia w wypadku tego wskaz-
nika sg zgony i zachorowania kobiet, co pokazuje jak
duzy wptyw na umieralno$¢ i zachorowalno$¢ na no-
wotwory ztosliwe ptuca ma palenie tytoniu. Dla mak-
symalnych warto$ci wskaznikéw ryzyko zachorowania
jak i zgonu na omawiany nowotwor jest 3 razy wieksze
u mezczyzn niz u kobiet.
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The men/women ratio, that shows relative risk
of incidence (woman as reference population), incre-
ases from 1,07 (for incidence) in the 20-44 age gro-
up to 3,39 (for incidence) for age group 65+ and for
deaths rate from 2,57 for 20-44 age grup to 3,47 in
age group 65+ (Diag. 3.9). The reference group in the
case of this measure is the mortality and incidence in
women, which demonstrates the enormous influence
of tobacco smoking on incidence and mortality from
lung cancer. In the maximal values range, the risk of
getting lung cancer is 3 times higher in men compared
to women, with 3 times higher mortality

30-34 35-39 40-44 45-49 50-54

¥ Zachorowania (incidences)

55-59 60-64 65-69 80-84 85+

B Zgony (Deaths)

Wykres 3.9 Wskaznik mezczyzni/kobiety 2007 (men/women ratio 2007).
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Wykres 3.10 Wskaznik Zachorowania/Zgony na nowotwory ztosliwe ptuca dla kobiet i mezczyzn w 2007 roku
(new cases/deaths ratio, men and women).

Wskaznik Zachorowania/Zgony u mezczyzn
przyjmuje warto§¢ wyzszg od jednosci w grupach
wiekowych 45-54 i 60-64, u kobiet w grupach
wiekowych 40-59 oraz 65-74. U os6b starszych liczba
nowo diagnozowanych zachorowan jest nizsza od
liczby zgonow (wskaznik Zachorowania/Zgony <1),
co spowodowane jest ograniczong dostepno$cig
os6b w wyzszych grupach wiekowych do badan

The incidence/deaths rate oscillates around one
in age groups 45-54 and 65-74. Among older people
number of new diagnosed incidence is lower than
number of deaths ( I/D rate < 1), what is caused by
a limited access to prophylactics in older age groups
which results from the fact of frequent diagnosis of the
disease in an advanced stage (or post mortem). (Diag.
3.10)

profilaktycznych co w Kkonsekwencji wigze sie z
wykrywaniem choroby w zaawansowanych stadiach,
lub post mortem (wyk. 3.10).
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Wykres 3.11 Trendy umieralnoéci vs trendy zachorowalnosci na nowotwory zto$liwe ptuca w Polsce w latach 1999-
2007 wg. wieku i ptci (Mortality vs. incidence trends for lung cancer 1999 — 2007 by sex and age) (Dane archiwalne za
lata 1999-2006 uaktualnione o rok 2007).
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Trendy zarejestrowanej zachorowalnosci i umie-
ralnosci na nowotwoér ztosliwy ptuca w Wielkopolsce w
latach 1999-2007 wykazujg ogoélng tendencje spadko-
wg u mezczyzn (wyk. 3.11). Z poréwnania trendow
umieralnosci wynika, ze w grupie mtodych mezczyzn
(20-44 lat) od roku 2000 zaobserwowano stopniowy
spadek zachorowalnosci, ktéry utrzymat sie do chwili
obecnej, w grupie kobiet wspotczynniki standaryzowa-
ne zachorowalnos$ci ulegaty stopniowemu obnizeniu od
roku 2001 do 2005, po czym w roku 2006 zanotowano
ich wzrost. W przypadku umieralno$ci zarébwno u mto-
dych mezczyzn jak i kobiet krzywa ulega okresowym
wahaniom (po spadku nastepuje wzrost i odwrotnie).

W grupie mezczyzn w wieku 45-64 lat, krzywe
liczb zarejestrowanej zachorowalnosci i zgondéw waha-
ja sie okresowo, natomiast u kobiet w tej grupie wieku
wahaniom ulega krzywa zachorowan, krzywa zgondw
wykazuje ciggtg tendencje wzrostows.

Dla grupy wiekowej 65+ u mezczyzn, pomimo
wahania sie krzywych zachorowan i zgondw, linia dla
zgonbw osigga wyraznie wyzsze wartosci, natomiast u
kobiet w tej grupie obie krzywe wykazujg lekkg tenden-
cje wzrostowa.

Nowotwory zto$liwe ptuca pomimo, wysokiej
umieralnosci, cechuje dobre poznanie czynnikéw cho-
robotworczych. Najwazniejszym z nich jest narazenie
na dziatanie rakotwérczych sktadnikéw dymu tyto-
niowego, kolejnymi sg niektore fizyczne i chemiczne
czynniki $rodowiskowe oraz czynniki genetyczne. W
Polsce na poczatku XXI wieku palenie tytoniu odpo-
wiadato za okoto 94% zgonéw z powodu raka ptuca
u mezczyzn i 68% u kobiet [Wojciechowska U. i wsp.
Nowotwory ztosliwe w Polsce w 2004 roku; Warszawa
2006].

Obserwowane w ciggu najblizszych lat zachoro-
wania na nowotwory ptuca ,ze wzgledu na dtugi okres
utajenia i brak objawéw odzwierciedla¢ bedg w rze-
czywistosci strukture palenia tytoniu w Wielkopolsce z
ostatnich kilkudziesieciu lat [Zatonski W-pod red. Euro-
pejski Kodeks Walki z Rakiem, wersja trzecia, Warsza-
wa 2008]. Polska jako cztonek Unii Europejskiej bierze
czynny udziat w jej polityce zdrowotnej. Jako pozytyw-
ny nalezy odebrac fakt, iz w pazdzierniku 2007 roku
Parlament Europejski przyjat sprawozdanie Karla-He-
inza Florena, w ktérym zwraca uwage, ze jedynie pet-
ny zakaz palenia we wszelkich zamknietych miejscach
pracy, restauracjach, barach i $rodkach transportu pu-
blicznego bedzie chronit zycie niepalgcych. Planowane
jest tez uznanie dymu papierosowego jako czynnika
rakotwoérczego kategorii 1 oraz ograniczenie dostep-
nosci do papieroséw dla mtodziezy (przez likwidacje
automatdw z papierosami) oraz zakazanie sprzedazy
tytoniu osobom ponizej 18 roku zycia.

Mortality and registered incidence trends for lung
cancer in Wielkopolska in the period 1999-2007 are
generally favourable (Fig. 3.11). In young men and wo-
men (20-44 years) a falling tendency since 2000 can
be observed, but in women incidence standardized ra-
tes a falling trend since 2001 to 2005, then since 2006
they began to grow. Analyzes of cancer deaths among
men and women are curves are various.

In men aged 45-64, curves of registered inciden-
ce and deaths are variable, in women incidence curve
is various, death curve is still rising.

For age group 65+ in men, although curves for
incidence and morbidity are various, death line achie-
ves higher values, however in women in this age group
both curves shows a light increase.

Although the mortality in lung cancer is high, its
aetiology and risk factors are at present well known,
with tobacco smoking as the most relevant factor. At
the beginning of the 21st Century in Poland 94% of
deaths in men and 68% in women result from tobacco
smoking (data from “Cancer in Poland in 2004”).

In the following years, a high risk of lung can-
cer will continue to result from the prevalence of smo-
king. Poland, as an EU member, follows its healthcare
policy. In 2007 the European Parliament accepted a
report by Karl-Heinz Florenz. The report points to the
fact that only a total ban on smoking in all indoor work-
places, restaurants, bars and public transport vehicles
may have a significant protective impact on the health
of non-smokers. Recognition of tobacco smoke as a
category 1 carcinogenic factor is being considered, as
well as limiting access of children and youth to ciga-
rettes (a ban on cigarette vending machines and on
tobacco sale to persons under 18).
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Rozdziat 4 Chapter 4

Nowotwory zlosliwe gruczotu kroko- Malignant neoplasm of prostate
wego (C61) (C 61)

W Wielkopolsce w 2007 roku nowotwory zto$liwe gru-
czotu krokowego (RGK) stanowity drugq przyczyne zachoro-
walnosci u mezczyzn. Od 1999 roku liczba zarejestrowanych
zachorowan systematycznie wzrasta. Wzrost wykrywalno-
Sci (rejestrowalnoéci) RGK zwigzany jest ze zwigkszeniem
w ciggu ostatnich kilkunastu lat dostepno$ci do badan dia-
gnostycznych, a zwtaszcza oznaczania stezenia swoiste-
go antygenu sterczowego (PSA, prostate-specific antigen)
w surowicy [Krzakowski M i wsp. Zalecenia postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego w nowotworach ztosliwych;
VIA MEDICA 2007]. W analizowanym okresie nowotwory
Zlo$liwe prostaty wykryto u 880 mezczyzn (tab. 4.1).

Rok Liczba bezwzgledna Wsp. surowy Wsp. stand.

(year) (absolute number) (crude rate) (stand rate)

1999 383 23,50 19,40
m

2000 § 448 27,50 22,20
3

2001 @ 555 34,00 27,80
<

2002 573 35,30 28,60
c

2003 % 565 34,70 27,80

2004 2 617 37,90 29,80
o
(C

2005 N 691 42,30 32,70

2006 737 45,10 34,60

2007 880 53,71 39,30

In 2007 in Greater Poland prostate cancer was
the second cause of incidence in men. Since 1999
number of new registered cases increases systema-
tic. Number of new prostate cancer is increasing be-
cause diagnostic tests (mainly PSA, prostate-specific
antigen) become more available. In analysed period of
time prostate cancer was diagnosed in 880 men (Tab.
4.1).

Liczba bezwzgledna Wsp. surowy Wsp. stand.
(absolute number) (crude rate) (stand rate)

291 17.90 14,50
308 18,90 14,90

)

2 338 20,70 16,10

[1:]

(<]

] 331 20,40 15,50

>

S 305 18,80 14.10

(2]

N 325 19.90 14.90
330 20,20 14,70
310 19,00 13.70
377 23,00 15.90

Tabela 4.1 Zarejestrowane zachorowania i zgony na nowotwory zto$liwe gruczotu krokowego u mezczyzn w Wielko-
polsce w latach 1999-2007 (Registered new casus and deaths from prostate cancer 1999-2007) (Dane archiwalne za

lata 1999-2006 uaktualnione o rok 2007).

Nowotwory ztosliwe prostaty w 2007 r. stanowity
okoto 14% ogétu zachorowan na nowotwory u
mezczyzn (wyk. 4.1) i 8% zgonow (wyk. 4.2)

Prostate cancer accounted for about 14% of new
cancer cases in men in 2006 (Diag. 4.1) and 8% of
cancer deaths (Diag. 4.2)

Wykres 4.1 Odsetek zachorowan na nowotwory zto$li- Wykres 4.2 Odsetek zgonéw na nowotwory ztosliwe gru-
we gruczotu krokowego w 2007 roku (Percentage of czotu krokowego w 2007 roku (Percentage of deaths,
new registered cases, prostate cancer). prostate cancer).
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Zgodnie z opinig prof. Krzakowskiego [Krzakow-
ski M i wsp. Zalecenia postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego w nowotworach ztosliwych; VIA ME-
DICA 2007] raka gruczotu krokowego rozpoznaje sie
zwykle po 60. roku zycia, gdyz do czynnikéw ryzyka
nalezg wiek mezczyzn oraz predyspozycje dziedzicz-
ne. Nieco inaczej sytuacja przedstawia sie w Wielko-
polsce, gdzie istotny wzrost liczby zarejestrowanych
zachorowan z wiekiem zanotowano juz w grupie wie-
kowej 55-59, liczba ta jest niewiele mniejsza od liczby
zachorowan w grupie 60-64. Najwiecej przypadkdéw
rejestruje sie nadal w grupie wiekowej 65+ (wyk. 4.3).
Nalezy zwréci¢ uwage, iz w 2007 roku pierwsze przy-
padki zachorowan na omawiany nowotwér zarejestro-
wano u mezczyzn po 40 roku zycia (w 2006 roku naj-
mtodsi chorzy mieli 45 lat).
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According to opinion of professor Krzakowski
prostate cancer is diagnosed among men after 60
years of life, because genetic predispositions and age
are main risk factors. In Greater Poland situation is a
little bit different, because increase of incidence in age
group 55-59 was observed. In 2007 first prostate can-
cer cases were registered in men after 40 years old (in
2006 45 years old).

0 . I

40-44 45-49 50-54

W 2007 roku zarejestrowano w Wielkopolsce
377 zgonow spowodowanych nowotworem ztosliwym
gruczotu krokowego (tab. 4.1). Liczba zgonbéw z
powodu nowotwordéw prostaty rosnie miedzy 50 a 79
rokiem zycia (wyk. 4.5). 90% zgondéw wystepuje u
mezczyzn po 65. roku zycia.

| 65+ I | I
. T I T I T T T

55-59

60-64 65-69 70-74 75-79

Wykres 4.3 Liczba zarejestrowanych zachorowan na nowotwory gruczotu krokowego w Wielkopolsce wedtug wieku
w 2007 roku (New registered cases by age in 2007, prostate cancer).

In 2007 377 deaths from prostate cancer were
registered (Tab. 4.1). Prostate cancer death rate grows
between the 50th and 79th years of age (Diag. 4.4).
90% of deaths occur after 65; in the age group below
50 years of age no death case was registered.
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Wykres 4.4 Liczba zgondéw na nowotwory gruczotu krokowego w Wielkopolsce wedtug wieku w 2007 roku (Number
of deaths by age in 2007, prostate cancer).
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Wykres 4.5 Zgony na nowotwory gruczotu krokowego w Wielkopolsce na 100 000 populacji w 2007 r. (Deaths per
100 000 in 2007, prostate cancer).
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Wykres 4.6 Wskaznik Zachorowania/Zgony na nowotwory gruczotu krokowego w 2007 r. (Incidence/Deaths ratio in
2007, prostate cancer).
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Wykres 4.7 Trendy umieralno$ci vs trendy zachorowalno$ci na nowotwory prostaty wg wieku w latach 1999 - 2007
(Mortality vs. incidence trends from prostate cancer in Wielkopolska by age) (Dane archiwalne za lata 1999-2006
uaktualnione o rok 2007).

Analiza trendéw zachorowalnoéci i umieralnosci
z powodu nowotworow zto$liwych gruczotu krokowego
miedzy 1999 a 2007 rokiem we wszystkich grupach
wieku wykazuje w przypadku zachorowalnosci tenden-
cje wzrostowg, natomiast umieralnos¢ utrzymuje sie
na podobnym poziomie dzieki temu krzywe zachoro-
walnosci i umieralnosci stopniowo sie rozchodzg (wyk.
4.8).

Incidence/deaths ratio in the age group 45+ is
# 0, in 50-54 years of age an important increase has
been observed compare to the last year, in older age
groups the i/d value decrease gradually till <1 in 85+
group. (Fig. 4.7). Prostate cancer incidence showed
a slight growing tendency in all age groups between
1999 and 2007, but mortality remained at the same
level in this time period, that’s why curves of incidence
and mortality are separating (Diag. 4.8).
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Rozdziat 5

Nowotwory ztosliwe piersi zenskiej
(C50)

Nowotwory ZloSliwe piersi sg najczesciej wystepuja-
cym nowotworem u kobiet i stanowig 23% wszystkich no-
wych przypadkéw rozpoznanych w Wielkopolsce (wyk. 5.1).
Jak podaje WHO [Boyle P. i Lenin B.; World Cancer Report
2008] ponad 80% wszystkich rakdw inwazyjnych piersi po-
chodzi z nablonka przewodowego (tac. ca ductale), zdecydo-
wang mniejszoS¢ stanowig raki zrazikowe (fac. ca lobulare)
— nie mniej w ostatnim czasie wzrasta liczba rakéw przewo-
dowych - mnigj niz 1% wszystkich rakéw piersi stanowi mie-
sak piersi (tac. sarcoma). Etiologia wiekszosci przypadkow
raka piersi nie jest znana. Nie mniej najwazniejszymi czyn-
nikami ryzyka zachorowania sa: pte¢ zenska, starszy wiek,
pierwsza miesigczka we wczesnym wieku, menopauza w
p6znym wieku, pozny wiek pierwszego porodu zakonhczo-
nego urodzeniem zywego dziecka, diugotrwata hormonalna
terapia zastepcza, ekspozycja na dziatanie promieniowania
jonizujgcego, niektére tagodne choroby rozrostowe piersi,
rodzinne wystepowanie raka piersi (zwtaszcza w mtodszym
wieku) oraz nosicielstwo mutacji niektérych genéw (przede
wszystkim BRCA1 i BRCA2) [Krzakowski M i wsp. Zalece-
nia postepowania diagnostyczno-terapeutycznego w nowo-
tworach ztosliwych; VIA MEDICA 2007]. W 2007 roku rak
piersi zostat rozpoznany u 1 466 Wielkopolanek (tab. 5.1).
Biorgc pod uwage ogdine starzenie sie populacji (w ciggu
9-ciu lat populacja kobiet w wieku 50-69 lat wzrosta 0 24,6%)
oraz fakt, iz 77% wszystkich przypadkéw tego nowotworu
rozpoznanych zostato u kobiet w wieku 50+ - liczba zachoro-
wan bedzie wzrasta¢ w kolejnych latach. Juz obecnie liczba
zachorowan w ciggu ostatnich 9-ciu lat wzrosta o0 27,3% i
ponad 3-krotnie przewyzsza liczbe zgonéw. Duza réznica
pomiedzy wspotczynnikami surowymi i standaryzowanymi
wskazuje, ze wiekszo$¢ zachorowan i zgondbw ma miejsce
w starszych grupach wieku.

Chapter 5

Malignant neoplasm of breast in
women (C50)

1466 cases of breast cancer were diagnosed in Wielko-
polska women in 2007 (Table 5.1). There were 478 breast
cancer deaths. The number of new cases has shown a
growth in the last 9 years, presently being more than 3
times higher than the number of deaths. The big differ-
ence between raw and standardized ratios points to the
fact that the highest number of new cases and deaths
occurs in older patients.

Rok Liczba Wsp. Wsp. stand. Liczba Wsp. Wsp. stand.
(vear) bezwzgledna surowy (stand rate) bezwzgledna surowy (stand rate)
(absolute number) (crude rate) (absolute number) (crude rate)

1999 1152 67,00 49,30 474 27,60 18,80
-_
[

2000 2 1316 76,40 55,50 473 27,50 17,40
(]
b -~

2001 g 1215 70,40 50,10 § 472 27,40 17,70
- ©

2002 E 1188 69,00 48,20 \%_ 465 27,00 17,20
= >

2003 % 1197 69,40 47,90 § 450 26,10 15,90
° N

2004 % 1199 69,40 48,10 466 27,00 16,70
(©

2005 N 1284 74,10 50,50 524 30,30 18,10

2006 1266 72,90 52,00 503 28,90 17,40

2007 1466 84,30 55,90 478 27,50 15,90

Tabela 5.1 Zachorowania i zgony na nowotwory zto$liwe piersi zenskiej w Wielkopolsce w latach 1999-2007 (Female
breast cancers incidence and deaths) (Dane archiwalne za lata 1999-2006 uaktualnione o rok 2007).
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Wykres 5.1 Odsetek zachorowan w 2007 roku na nowot-
wory zitosliwe piersi (Percentage of incidences in 2007,
breast cancer).

Najwiekszg liczbe zachorowan na nowotwory
piersi notuje sie miedzy 50 a 69 rokiem zycia, w grupie
tej zanotowano 59,41% wszystkich zachorowan na no-
wotwory piersi (wyk. 5.3). Wzrost wykrywanych przy-
padkow w grupie 50-69 lat nie wynika bezposrednio ze
wzrostu zachorowalnoéci, lecz stanowi pierwszy efekt
wprowadzonego w 2005 roku Populacyjnego Progra-
mu Wczesnego Wykrywania Raka Piersi.
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(absolute numbers)
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Wykres 5.2 Odsetek zgonéw w 2007 roku na nowot-
wory zitosliwe piersi (Percentage of deaths in 2007,
breast cancer).

Female breast cancer accounted for almost 23%
of new cancer cases in women in 2006 and for almost
13% cancer deaths (Fig. 5.1-5.2).
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B Zachorowania 1999

Wieksza liczba wykrytych zmian taczy sie z rozpozna-
waniem zmian w nizszych stopniach zaawansowania, ktére
bez uruchomienia programu profilaktycznego pozostatyby
przez kilka lat w utajeniu. Jak pokazujg dane zebrane przez
Wielkopolski Rejestr Nowotwordw przy wspdtpracy z Woje-
woddzkim Osrodkiem Koordynujgcym Populacyjny Program
Weczesnego Wykrywania Raka Piersi odsetek rakow piersi

10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

W Zachorowania 2007

Wykres 5.3 Zmiany w strukturze zachorowan na nowotwory zto$liwe piersi u kobiet w Wielkopolsce w grupach wieku
w 2007 wobec 1999 roku (Number of new registered cases by age, breast kancer, 2007 vs. 1999).

In 2006, 188 cases of cancer reported for the
Wielkopolska Cancer Registry were detected during
screening examinations (779 breast cancer cases C50
and 9 cases of breast cancer in situ D05).
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w stadium miejscowym, w ciggu ostatnich trzech lat wzrasta
przy czym zdecydowanie najwyzsze odsetki obserwuije sie
w grupie kobiet w wieku 50-69 lat uczestniczacych w skry-
ningu (wyk. 5.4). W 2007 roku do Wielkopolskiego Rejestru
Nowotworoéw zgtoszono 188 przypadkéw nowotwordw zto-
Sliwych wykrytych w badaniach scryningowych. Byto to 179
przypadkéw raka piersi inwazyjnego (C50) i 9 przypadkow
raka przedinwazyjnego (4. in situ D0O5).
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Wykres 5.4 Odsetek przypadkéw raka piersi rozpoznanych w stadium miejscowym. Wielkopolska 2005-2007.

Wspétczynniki zachorowalnosci wzrastajg nie-
malze liniowo z wiekiem do 64 roku zycia, w grupie
65-74 nastepuje spadek, po czym liniowo wzrasta do
84 roku zycia, a nastepnie maleje (wyk. 5.5).
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Wykres 5.5 Zachorowania na nowotwory piersi u kobiet w Wielkopolsce na 100 000 populacji w 2007 roku (/ncidence
per 100 000, breast cancer).
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CANCER in the Wielkopolska province in 2007

W 2007 roku rak piersi pozostaje pierwszg przy-
czyng zgondéw wsrod Wielkopolanek stanowiac 13%
ogbtu zgondw z przyczyn nowotwordw zto$liwych.
Liczba zgonéw spowodowanych nowotworami zto$li-
wymi piersi w 2007 roku w Wielkopolsce wyniosta 478.
Jak wykazano na wykresie 5.6, liczba ta wzrasta do 59
roku zycia, po czym zaczyna spadac¢ w grupie 60-74,
by w grupie 75-79 ponownie wzrosng¢.
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Wykres 5.6 Liczba zgonow na nowotwory piersi u kobiet w Wielkopolsce wedtug wieku w 2007 roku (Number of

deaths by age, breast cancer).

Wspétczynniki umieralnosci wzrastajg niemalze
liniowo z wiekiem (wyk. 5.7).
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Wykres 5.7 Zgony na nowotwory piersi u kobiet w Wielkopolsce na 100 000 populacji w 2007 roku (Deaths per

100 000, breast cancer).
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CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Najwiekszg wartos¢ wskaznika Zachorowania/
Zgony obserwuje sie w grupie 30-34, powyzej tego
wieku wskaznik liniowo maleje osiggajac warto$¢ mi-
nimalng w grupie 85+ nadal jednak utrzymujgc sie po-
wyzej jednosci (wyk. 5.8)
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Wykres 5.8 Wskaznik Zachorowania/Zgony na nowotwory piersi u kobiet w Wielkopolsce w 2007 roku (/ncidence/

Deaths rate, breast cancer).
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Wykres 5.9 Trendy umieralno$ci vs trendy zachorowalnosci na nowotwory piersi u kobiet w Wielkopolsce wedtug
wieku w latach 1999-2007 (Mortality vs. incidence trends for female breast cancer by age) (Dane archiwalne za lata

1999-2006 uaktualnione o rok 2007).

Trendy zachorowalnosci i umieralnosci na nowotwory
ztosliwe piersi u kobiet wykazujg, iz najwyzszg liczbe zare-
jestrowanych zachorowan odnotowano w 2007 roku, jed-
nakze nalezy zwréci¢ uwage na wysoko$¢ wspdtczynnika w
roku 2000 (co moze by¢ spowodowane faktem, iz w 2000
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roku Ministerstwo Zdrowia rozpoczeto finansowanie badan
profilaktycznych na terenie catego kraju w zakresie wcze-
snego wykrycia raka piersi). Na szczegdlng uwage zwraca
fakt, iz krzywe zachorowalnosci i umieralnosci stopniowo
rozchodzg sie (za wyjatkiem grupy wiekowej 20-44), nie
mniej we wszystkich grupach wieku nastepuije lekki spadek
umieralno$ci. Umieralno$¢ kobiet na raka piersi od trzech lat
ulega stopniowemu obnizaniu pod wzgledem zaréwno liczb
bezwzglednych (z 524 w 2005 roku do 478 w 2007 roku) jak
i wspbtczynnikow.



Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Rozdziat 6

Nowotwory ztosliwe szyjki macicy

(C53)

Chapter 6

Malignant neoplasm of cervix uteri

(C 53)

U kobiet w Polsce ze wzgleddéw epidemiologicz-
nych istotng role odgrywa rak szyjki macicy. Podsta-
wowym czynnikiem majgcym wptyw na wyniki leczenia
(przezycia) ma stopien zaawansowania klinicznego
choroby. Dlatego tez w Polsce w 2005 roku urucho-
miono Populacyjny Program Profilaktyki i Wczesnego
Wykrywania Raka Szyjki Macicy. W etiologii raka szyjki
macicy najwazniejszg role odgrywa zakazenie wirusem
brodawczaka ludzkiego (HPV, human papilloma virus)
[Krzakowski M i wsp. Zalecenia postepowania diagno-
styczno-terapeutycznego w nowotworach zto$liwych;
VIA MEDICA 2007]. W Wielkopolsce w 2007 roku no-
wotwory ztosliwe raka szyjki macicy (C53) stanowity
okoto 4% ogotu rozpoznanych nowotwordéw (wyk. 6.1),
wykryto je u 272 kobiet. Do Wielkopolskiego Rejestru
Nowotworow nie trafifo ani jedno zgtoszenie inwazyj-
nego raka szyjki macicy (C53) wykrytego w skrynin-
gu, zgtoszono natomiast 4 przedinwazyjne raki szyjki
macicy (D06) wykryte w skryningu. Liczba zachorowan
prawie 2-krotnie przewyzsza liczbe zgonow (tab. 6.1).

Rok Liczba Wsp. surowy Wsp. stand.
(year) bezwzgledna (crude rate) (stand rate)
(absolute number)

1999 o 278 16,20 12,50
O

2000 é 306 17,80 13,70

2001 & 334 19,40 14,70
N—

2002 2 298 17,30 12,70
©

2003 E 255 14,80 10,60
o

2004 § 242 14,00 10,20
N

2005 301 17,40 12,60

2006 255 14,70 11,10

2007 272 15,64 11,03

272 cases of cervical cancer (C53) were diag-
nosed in Wielkopolska women in 2007. There were
159 cervical cancer deaths. The number of new cases
was almost 2 times higher than the number of deaths
(Table 6.1)

Liczba Wsp. surowy Wsp. stand.
bezwzgledna  (crude rate) (stand rate)
(absolute number)
150 8,70 6,30
145 8,40 6,00
»
s 162 9,40 6,40
(]
T
\é— 156 9,10 6,10
S 135 7,80 5,30
N
153 8,90 6,00
157 9,10 5,70
159 9,20 6,20
152 8,74 5,81

Tabela 6.1 Zachorowania i zgony na nowotwory ztosliwe szyjki macicy w Wielkopolsce w latach 1999-2007 roku (New cases and
deaths from cervical cancer in Wielkopolska) (Dane archiwalne za lata 1999-2006 uaktualnione o rok 2007)

Na przestrzeni ostatnich 9-ciu lat zaobserwowac

mozna wyrazne wahania zaréwno zachorowalnosci
jak i umieralnoéci. Nie mniej podobnie jak w przypadku
raka piersi uruchomienie przez Ministerstwo Zdrowia,
we wrzeéniu 2000 roku oportunistycznego skrynin-
gu raka szyjki macicy przyniosto w latach 2000-2001
wzrost liczby rozpoznanych rakéw szyjki macicy, po-
dobny wzrost zanotowano w roku 2005 kiedy to rozpo-
czeto realizacje Populacyjnego Programu Profilaktyki i
Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy.

Cervical cancer accounts for 4 % of new cancer
cases in women (Fig. 6.1) and for 4% of cancer deaths
(Fig. 6.2).
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Wykres 6.1 Odsetek zachorowan w 2007 roku na nowo-  Wykres 6.2 Odsetek zgonéw w 2007 roku na nowotwo-

twory ztosliwe szyjki macicy (Percentage of incidences ry ztosliwe szyjki macicy (Percentage of deaths in 2007,
in 2007, cervical cancer). cervical cancer).
Zgodnie z danymi Wielkopolskiego Rejestru No- The highest number of deaths occurred between
wotworow, pierwsze przypadki raka szyjki macicy dia- 45 and 64 years of age. First cases of cervical cancer
gnozowane sg u kobiet w wieku 20+. Najwyzszg liczbe are diagnosed in women age 20+ (Fig. 6.3).

chorych zaobserwowano w grupie 45-64 (wyk. 6.3).
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Wykres 6.3 Liczba zachorowan na nowotwory szyjki macicy w Wielkopolsce wedtug wieku w 2007 roku (Number of
new registered cases by age, cervical cancer).

Roéwniez wspofczynniki zachorowalno$ci na no-
wotwory zto$liwe szyjki macicy wzrastajg z wiekiem, by
osiggng¢ maksimum w grupie 55-59 po czym nastepu-
je stopniowy spadek zachorowalnosci (z odchyleniem
w grupie 65-69) wykres 6.4.
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Wykres 6.4 Zachorowania, nowotwory szyjki macicy w Wielkopolsce, na 100 000 populacji w 2007 roku
(Incidence per 100 000 of population, cervical cancer).

W 2007 roku takze pod wzgledem wskaznika
struktury zgony z powodu raka szyjki macicy stanowig
4% ogoétu zgonébw na nowotwory u kobiet (wyk. 6.2).
Zgodnie z danymi Gtéwnego Urzedu Statystycznego
w Wielkopolsce zarejestrowano 152 zgony z powodu
raka szyjki macicy.

Najwiekszg liczbe zgondéw zarejestrowano w
grupie kobiet pomiedzy 50 a 59 rokiem zycia. W ko-
lejnych grupach wiekowych liczba ta liniowo spada,
z wyjatkiem niewielkiego odchylenia w grupie 65-69
(wyk. 6.5).
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Wykres 6.5 Liczba zgondéw na nowotwory szyjki macicy w Wielkopolsce wedtug wieku w 2007 roku (Number of de-
aths by age, cervical cancer).
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CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Na wykresie dla wspétczynnikbw surowych
umieralnosci nie budzi zdziwienia fakt, iz najwyzsze
wskazniki osigga grupa wieku 50-69, zastanowienia
wymaga wystgpienie umieralnosci w grupie 25-29 przy
réwnoczesnym braku zachorowalnosci i umieralnosci
w grupie 20-24 oraz 30-34 (wyk. 6.6).
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Wykres 6.6 Zgony na nowotwory szyjki macicy w Wielkopolsce, na 100 000 populacji w 2007 roku (Deaths per 100
000 of population, cervical cancer).

Wskaznik Zachorowania/Zgony najwyzszg war-
tos¢ (tj. 3,4) przyjmuje w grupie wiekowej 35-39 lat.
Przy Sredniej 1,58 dla omawianego wskaznika trzy
grupy wiekowe tj. 65-69; 80-84 oraz 85+ osiggajq war-
tos¢ ponizej jednosci (wyk. 6.7).
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The incidence/deaths ratio reaches a maximum
(3.4) in the age group 35-39. The mean value of this
ratio for all groups is 1,58, three age groups (65-69,
80-84 and 85+) reaches values less than 1. (Fig. 6.7).

1 -
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Wykres 6.7 Wskaznik Zachorowania/Zgony, na nowotwory szyjki macicy w Wielkopolsce w 2007 roku (/ncidence/
Deaths ratio, cervical cancer).
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Trendy umieralnosci i zachorowalnosci na nowotwory
Zlo$liwe szyjki macicy w Wielkopolsce w latach 1999-2007
cechuje duza zmienno$¢. Najwyzszg zachorowalno$¢ pod
wzgledem wspotczynnikdéw standaryzowanych zanotowano

The mortality and incidence trends for cervi-
cal cancer in Wielkopolska between 1999 and 2007
showed a general falling tendency. The highest number
of women affected with this cancer is in the age group
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w grupie wiekowej 45-64, pozytywnym wydaje sie fakt, iz w
latach 2006-2007 mozna moéwic o spadku zachorowalnosci i
umieralnosci w tej grupie. W grupie 20-44 oraz 65+ zarbwno
standaryzowane wspdiczynniki zachorowalnosci jak i umie-
ralno$ci wzrosty w omawianym okresie (wyk. 6.8).
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Zachorowania kobiet (females incidence)

Wykres 6.8 Trendy umieralnosci a zachorowalnosci na nowotwory szyjki macicy w Wielkopolsce wedtug wieku w la-
tach 1999-2007. (Mortality vs. Incidence trends for cervical cancers in Wielkopolska by age) (Dane archiwalne za lata

1999-2006 uaktualnione o rok 2007).

45-64. In the age group 20-44 and 65+ standardized

rates for incidence and morbidity (Fig. 6.8).
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Rozdziat 7 Chapter 7

5 najczestszych umiejscowien dla 5 most common cancer sites by
zachorowan w podziale na powiaty counties - table

— tabele

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY Z£OSLIWE W POWIECIE CHODZIESKIM W 2007 ROKU (na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN CHODZIESKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna  Wsp. surowy(crude Wsp. standaryzowany
nowotworu (site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Ogoétem zachorowania

(total incidence) 211 447,99 302,22

Lp. Mezczyzni (male) 103 446,45 359,78
1. C34 ptuco 18 78,02 64,02
2. C67 pecherz moczowy 14 60,68 48,08
3. C61 gruczot krokowy 13 56,35 45,26
4. C18 jelito grube 12 52,01 46,59
5. C16 zotadek 5 21,67 17,20
Kobiety (female) 108 449,48 267,39

1. C50 piers 18 74,91 44,68
2. C16 zotadek 10 41,62 22,19
3. C18jelito grube 10 41,62 20,19
4. C53 szyjka macicy 7 29,13 21,18
5. C54 trzon macicy 7 29,13 19,21

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZtOSLIWE W POWIECIE CZARNKOWSKO - TRZCIANECKIM W
2007 ROKU (na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN CZARNKOWSKO-TRZCIANECKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna Wsp. surowy (crude Wsp. standaryzowany
nowotworu (site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Ogétem zachorowania

(total incidence) 374 431,59 292,01
Lp. Mezczyzni (male) 190 444,60 346,05
1. C34 ptuco 45 105,30 80,55
2. C61 gruczot krokowy 27 63,18 49,64
3. C67 pecherz moczowy 24 56,16 42,30
4. C18 jelito grube 18 42,12 30,67
5. C16 zotadek 9 21,06 19,50

Kobiety (female) 184 418,92 268,04
1. C50 piers 35 79,69 53,23
2. Cb54 trzon macicy 14 31,87 23,21
3. C56 jajnik 14 31,87 21,97
4. C18 jelito grube 12 27,32 17,75
5. C53 szyjka macicy 10 22,77 17,35
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ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE GNIEZNIENSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN GNIEZNIENSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna Wsp. surowy(crude Wsp. standaryzowany
nowotworu (Site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Ogotem zachorowania 450 319,10 224,29
(total incidence)
Lp. Mezczyzni (male) 197 285,94 224,34
1. C34 ptuco 43 62,41 47,32
2. C61 gruczot krokowy 24 34,84 28,91
3. C18 jelito grube 19 27,58 20,61
4. C20 odbytnica 16 23,22 19,26
5. C67 pecherz moczowy 12 17,42 13,75
Kobiety (female) 253 350,78 232,82
1. C50 piers 73 101,21 70,71
2. (C54 trzon macicy 22 30,50 18,58
3. C56 jajnik 16 22,18 15,90
4. C53 szyjka macicy 12 16,64 12,61
5. C34 ptuco 12 16,64 9,76

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE GOSTYNSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN GOSTYNSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna  Wsp.surowy (crude Wsp. standaryzowany
nowotworu (site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Ogétem zachorowania 272 355,92 250,81
(total incidence)
Lp. Mezczyzni (male) 134 355,88 272,32
1. C34 ptuco 29 77,02 54,92
2. C61 gruczot krokowy 28 74,36 59,12
3. C67 pecherz moczowy 11 29,21 22,06
4. C18 jelito grube 11 29,21 21,54
5. C16 zotadek 5 13,28 10,79
Kobiety (female) 138 355,96 246,72
1. C50 piers 42 108,34 76,07
2. C18jelito grube 12 30,95 22,20
3. C53 szyjka macicy 8 20,64 14,34
4. C34 ptuco 7 18,06 12,14
5. Cb54 trzon macicy 6 15,48 11,95

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE GRODZISKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN GRODZISKI COUNTY IN 2007
Umiejscowienie Liczba bezwzgledna Wsp. surowy(crude Wsp. standaryzowany
nowotworu(site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Ogoétem zachorowania

(total incidence) 150 302,17 232,91
Lp. Mezczyzni (male) 81 328,64 287,42
1. C34 ptuco 20 81,15 65,19
2. C61 gruczot krokowy 15 60,86 54,90
3. C18jelito grube 5 20,29 17,23
4. C67 pecherz moczowy 4 16,23 14,00
5. C16 zotadek 4 16,23 11,44

Kobiety (female) 69 276,07 197,92
1. C50 piers 16 64,02 47,35
2. C54 trzon macicy 6 24,01 18,86
3. C34 pluco 5 20,00 18,25
4. C56 jajnik 5 20,00 18,06
5. C25 trzustka 5 20,00 13,07
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ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZL OSLIWE W POWIECIE JAROCINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN JAROCINSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogotem zachorowania

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

(total incidence) 276
Lp. Mezczyzni (male) 131
1. C34 ptuco 26
2. C61 gruczot krokowy 19
3. C16 zotadek 10
4. C20 odbytnica 7
5. C67 pecherz moczowy 6

Kobiety (female) 145
1. C50 pier$ 25
2. C34 ptuco 15
3. C18 jelito grube 12
4. C54 trzon macicy 8
5. C56 jajnik 6

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

388,83

378,42
75,11
54,88
28,89
20,22
17,33

398,75
68,75
41,25
33,00
22,00
16,50

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

257,66

278,28
59,47
35,79
18,89
12,43
12,08

249,41
44,17
23,50
18,22
15,30
12,89

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KALISKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN KALISKI COUNTY IN 2007

Lp.

4 Bd B

B e

5.

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

(total incidence) 245

Mezczyzni (male) 135
C34 ptuco 28
C61 gruczot krokowy 15
C67 pecherz moczowy 13
C16 zotadek 8
C32 krtan 7

Kobiety (female) 110
C50 piers 22
C34 ptuco 10
C64 nerka 9
C18 jelito grube 8
C54 trzon macicy 7

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

303,53

340,59
70,64
37,84
32,80
20,18
17,66

267,78
53,56
24,34
21,91
19,47
17,04

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

202,41

245,63
53,79
28,33
23,86
15,78
12,59

171,89
39,57
14,81
12,73
11,97
12,28

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZL OSLIWE W POWIECIE KEPINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN KEPINSKI COUNTY IN 2007

Lp.

S Bd B

S Ed B

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

(total incidence) 169

Mezczyzni (male) 89
C34 ptuco 20
C16 zotadek 12
C18 jelito grube 9
C32 krtan 6
C61 gruczot krokowy 5

Kobiety (female) 80
C50 piers 20
C34 ptuco 8
C54 trzon macicy 6
C18 jelito grube 5
C56 jainik 5

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

303,00

323,67
72,74
43,64
32,73
21,82
18,18

282,91
70,73
28,29
21,22
17,68
17,68

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

213,12

260,25
62,25
38,57
25,91
16,43
13,92

184,65
41,61
19,63
13,54
13,23
10.14
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ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KOLSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN KOLSKI COUNTY IN 2007

Lp.

OB Wi =

Bl e

5

ZAC

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C18 jelito grube
C32 krtan
C61 gruczot krokowy
C16 zotadek
Kobiety (female)
C50 piers
C54 trzon macicy
C34 ptuco
C53 szyjka macicy
C23 pecherzyk zotciowy

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

323

177
47
12
11
11

8

146

Wsp. surowy(crude
incidence rate)

361,63

406,77
108,01
27,58
25,28
25,28
18,39
318,75
78,60
17,47
17,47
15,28
15,28

MOST COMMON CANCER SITES IN KONINSKI COUNTY IN 2007

Lp.

Sl - RSl

B e

5.

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C61 gruczot krokowy

C67 pecherz moczowy

C16 zotadek

C18 jelito grube
Kobiety (female)

C50 piers

C34 ptuco

C18 jelito grube

C54 trzon macicy

C20 odbytnica

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

416

225
55
29
19
18
16

191
36
15
15
14
12

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

332,81

364,44
89,09
46,97
30,78
29,16
25,92

301,94
56,91
23,71
23,71
22,13
18,97

Wsp. standaryzowany

(standndardized incidence rate)

225,70

287,85
78,67
18,68
20,97
17,32
14,13

184,54
47,35
11,90
10,40
12,40

8,87

HOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KONINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

Wsp. standaryzowany

(standndardized incidence rate)

232,59

292,27
69,90
38,19
24,64
23319
21,44

195,99
40,95
15,5
12,14
15,02
11,74

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KOSCIANSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN KOSCIANSKI COUNTY IN 2007

Lp.

ok 0N~

gk w0~

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Ogodtem zachorowania
(total incidence)

Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C18 jelito grube
C20 odbytnica
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C50 piers
C18 jelito grube
C34 ptuco
C54 trzon macicy
C56 jajnik

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
314

151
28
24
11

9
8

163
45
15
11
10

8

Wsp. surowy(crude
incidence rate)
402,95

397,03
73,62
63,10
28,92
23,66
21,03

408,58

112,80
37,60
27,57
25,07
20,05

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
279,98

315,81
62,07
50,29
19,80
19,37
16,60

256,17
73,85
20,24
14,42
15,55
15,24
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ZACHOROWANIANA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KROTOSZYNSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN KROTOSZYNSKI COUNTY IN 2007

Lp.

Bl B

ORwN =

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

Ogétem zachorowania 241

(total incidence)

Mezczyzni (male) 121
C34 ptuco 24
C18 jelito grube 14
C61 gruczot krokowy 13
C67 pecherz moczowy 7
C32 krtan 5

Kobiety (female) 120
C50 piers 21
C18 jelito grube 12
C34 ptuco 10
C54 trzon macicy 9
C56 iainik 7

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
310,96

319,21
63,31
36,93
34,30
18,47
13,90

303,06
53,04
30,31
25,26
22,73
17.68

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
212,61

246,52
49,51
30,53
25,01
15,51
10,33

189,61
32,47
16,74
18,36
13,19
13.50

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZL OSLIWE W POWIECIE LESZCZYNSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN LESZCZYNSKI COUNTY IN 2007

Lp.

S Ed Be

“Ed B

5.

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

Ogoétem zachorowania 191

(total incidence)

Mezczyzni (male) 110
C34 ptuco 24
C61 gruczot krokowy 17
C18 jelito grube 11
C67 pecherz moczowy 7
C64 nerka 5

Kobiety (female) 81
C50 piers 20
C18 jelito grube 7
C34 ptuco 5
C56 jajnik 4
C54 trzon macicy 4

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

378,42

439,28
95,84
67,89
43,93
27,95
19,97

318,50
78,64
27,52
19,66
15,73
15,73

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

276,95

356,59
73,47
58,01
36,59
23,25
13,47

223,27
62,63
14,97
17,93
13,32
10,29

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY Zt OSLIWE W POWIECIE MIEDZYCHODZKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN MIEDZYCHODZKI COUNTY IN 2007

Lp.

M B B

4 Bd Be

Umiejscowienie
nowotworu (Site)

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

Ogoétem zachorowania 131

(total incidence)

Mezczyzni (male) 67
C34 ptuco 16
C67 pecherz moczowy 6
C18 jelito grube 5
C19 zgiecie esiczo- 4
odbytnicze
C71 mozg 3

Kobiety (female) 64
C34 ptuco 15
C50 piers 13
C54 trzon macicy 7
C53 szyjka macicy 4
C18 jelito grube 3

Wsp. surowy(crude
incidence rate)

358,66

372,78
89,02
33,38
27,82

22,26

16,69
344,98
80,85
70,07
37,73
21,56
16,17

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

256,67

301,19
78,46
28,04
23,07

17,15

17,33
228,36
54,18
44,04
23,63
20,52
8,28
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ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE NOWOTOMYSKIM W 2007 ROKU (na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN NOWOTOMYSKI COUNTY IN 2007

Lp.

ok 0N

o 0N -

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Ogoétem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C67 pecherz moczowy
C16 zotadek
C32 krtan
Kobiety (female)
C50 piers
C54 trzon macicy
C34 ptuco
C20 odbytnica
C53 szyjka macicy

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
270

140
26
16
10

8
6

130
30
10

9
7
6

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

374,49

399,12
74,12
45,61
28,51
22,81
17,11

351,15
81,04
27,01
24,31
18,91
16,21

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

272,55

319,73
62,44
36,77
22,41
19,30
12,58

244,28
63,16
16,12
16,67
14,03
13,05

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE OBORNICKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN OBORNICKI COUNTY IN 2007

Lp.

aofr 0N =

aof 0N =

Umiejscowienie
nowotworu (Site)

Ogoétem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C67 pecherz moczowy

C32 krtan

C16 zotadek

C61 gruczot krokowy
Kobiety (female)

C50 pier$

C34 ptuco

C54 trzon macicy

C18 jelito grube

D06 szyjka macicy in situ

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
194

86
19
7

6

5

5
108
18
9

9
6
5

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

344,24

309,60
68,40
25,20
21,60
18,00
18,00

377,91
62,99
31,49
31,49
21,00
17,50

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

249,18

256,03
55,66
20,47
18,85
17,09
15,75

252,09
45,92
28,45
20,57
13,64
16,84

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY Z£OSLIWE W POWIECIE OSTROWSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN OSTROWSKI COUNTY IN 2007

Lp.

ok 0N~

oOs 0N =~

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Ogotem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C67 pecherz moczowy
C16 zotadek
C20 odbytnica
Kobiety (female)
C50 piers$
C54 trzon macicy
C18 jelito grube
C56 jajnik
C34 ptuco

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
511

268
46
40
18
15
14

243
67
18
13
11
10

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
320,91

345,36
59,28
51,55
23,20
19,33
18,04

297,68
82,08
22,05
15,93
13,48
12,25

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
216,33

256,71
43,78
36,13
18,38
14,19
13,19

194,21
59,33
14,31

9,48
8,51
8,45
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ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE OSTRZESZOWSKIM W 2007 ROKU (na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN OSTRZESZOWSKI COUNTY IN 2007

Lp.

M Bl B

SISERI P

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna
nowotworu (site) (absolute number)
Ogoétem zachorowania 157
(total incidence)

Mezczyzni (male) 80
C34 ptuco 16
C61 gruczot krokowy 11
C32 krtan 5
C20 odbytnica 5
C16 zotadek 5

Kobiety (female) 77
C50 piers 19
C53 szyjka macicy 6
C54 trzon macicy 4
C64 nerka 4
C18 jelito grube 4

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
287,26

297,60
59,52
40,92
18,60
18,60
18,60

277,26
68,41
21,60
14,40
14,40
14,40

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
198,74

231,68
44,27
28,80
15,22
14,43
14,35

173,10
47,93
15,80
12,20

8,63
8,20

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE PILSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER SITES IN PILSKI COUNTY IN 2007

Lp.

4 Bl B

4 Bd B

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna
nowotworu (site) (absolute number)
Ogoétem zachorowania 509
(total incidence)

Mezczyzni (male) 245
C34 ptuco 58
C61 gruczot krokowy 35
C67 pecherz moczowy 18
C16 zotadek 15
C64 nerka 12

Kobiety (female) 264
C50 piers 64
D06 szyjka macicy in situ 26
C34 ptuco 15
C18 jelito grube 14
C54 trzon macicy 13

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
369,55

364,69
86,33
52,10
26,79
22,33
17,86

374,18
90,71
36,85
21,26
19,84
18,43

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
259,57

299,55
70,37
44,52
19,89
17,20
14,90

247,39
64,26
29,19
13,85
11,88
14,06

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE PLESZEWSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN PLESZEWSKI COUNTY IN 2007

Lp.

OB

S Bd B

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna
nowotworu (site) (absolute number)
Ogotem zachorowania 205
(total incidence)

Mezczyzni (male) 108
C34 ptuco 22
C61 gruczot krokowy 16
C18 jelito grube 9
C16 zotadek 6
C20 odbytnica 5

Kobiety (female) 97
C50 piers$ 23
C18 jelito grube 13
C54 trzon macicy 8
C34 ptuco 7
C56 jajnik 6

Wsp. surowy(crude
incidence rate)
329,29

351,41
71,58
52,06
29,28
19,52
16,27

307,71
72,96
41,24
25,38
22,21
19,03

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
230,97

273,83
55,31
37,31
24,18
14,56
11,78

206,88
54,23
25,43
19,12
14,58
11,24
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZL OSLIWE W POWIECIE POZNANSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN POZNANSKI COUNTY IN 2007

ok 0N -

OB wN g

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Ogoétem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C18 jelito grube
C20odbytnica
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C50 piers
C34 ptuco
C18 jelito grube
C54 trzon macicy
C53 szyjka macicy

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
1018

521
89
74
37
30
29

497

103
41
38
28
26

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
343,01

359,93
61,48
51,12
25,56
20,73
20,03

326,90
67,75
26,97
24,99
18,42
17,10

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
253,19

298,49
50,06
42,78
20,79
17,27
14,82

228,95
48,19
18,10
15,37
11,01
12,49

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE RAWICKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN RAWICKI COUNTY IN 2007

Lp.

ok 0N =

S S

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C61 gruczot krokowy

C20 odbytnica

C18 jelito grube

C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)

C50 piers

C54 trzon macicy

C34 ptuco

C56 jajnik

C64 nerka

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
210

96
22
13
8
7
6
114
23
10
9
8
5

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
351,98

327,70
75,10
44,38
27,31
23,89
20,48

375,40
75,74
32,93
29,64
26,34
16,46

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
242,26

262,78
61,25
39,77
19,60
17,26
18,45

237,23
52,41
20,78
17,76
19,22
10,71

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE SLUPECKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN SEtUPECKI COUNTY IN 2007

Lp.

aos w0~

aos 0N~

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C18 jelito grube
C16 zotadek
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C50 piers
C54 trzon macicy
C18 jelito grube
C53 szyjka macicy
C56 jajnik

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

226

121
26
15
10

9
7

105

23

o O o

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

382,82

413,14
88,77
51,22
34,14
30,73
23,90

352,98
77,32
26,89
26,89
20,17
16,81

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

247,22

309,33
61,62
42,55
22,93
19,01
17,50

209,65
50,26
15,21
13,63
14,87
10,24
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE SZAMOTULSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN SZAMOTULSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C20 odbytnica
C18 jelito grube
C32 krtan
Kobiety (female)
C50 piers
C34 ptuco
C20 odbytnica
C54 trzon macicy
. C56 jajnik

SIF RS SIE )

SIISI P

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

332

166

34
19
13
11

8

166

27
11
11
10

9

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

386,51

395,93
81,09
45,32
31,01
26,24
19,08

377,53
61,41
25,02
25,02
22,74
20,47

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

258,72

302,95
61,51
38,03
24,04
19,20
13,93

233,89
41,90
15,01
14,61
17,08
13,72

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZL OSLIWE W POWIECIE SREDZKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN SREDZKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
Lp. mezczyzni (male)
C61 gruczot krokowy
C34 ptuco
C67 pecherz moczowy
C18 jelito grube
C20 odbytnica
Kobiety (female)
C50 piers
C34 ptuco
C56 jajnik
C18 jelito grube
. C71 mozg

4 B B

SIS SIPS

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

202

112
29
20

9
8
5
90
23
11
6
6
4

Wsp. surowy(crude
incidence rate)

368,58

417,04
107,98
74,47
33,51
29,79
18,62
322,02
82,29
39,36
21,47
21,47
14,31

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

257,51

322,72
83,28
59,50
21,90
24,20
15,75

214,12
53,45
29,28
13,20
12,90
14,31

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE SREMSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN SREMSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
Lp. Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C20 odbytnica
C18 jelito grube
C16 zotadek
Kobiety (female)
C50 piers
C34 ptuco
C53 szyjka macicy
C20 odbytnica
C56 jajnik

4 Bd Be

4 Bd Be

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

248

138
36
20

9
7
6

110
31
10

7
6
5

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

421,00

477,87
124,66
69,26
31,17
24,24
20,78
366,31
103,23
33,30
23,31
19,98
16,65

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

312,28

390,41
101,25
58,01
24,08
19,61
20,44
261,98
80,02
21,53
18,55
15,55
12,38

Biuletyn nr 6 / Bulletin number 6

63



64

Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY Z£OSLIWE W POWIECIE TURECKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN TURECKI COUNTY IN 2007

Lp.

AR

ISAEE Rl

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Ogoétem zachorowania

(total incidence)

C34 ptuco

C61 gruczot krokowy

C16 zotadek

C20 odbytnica

C18 jelito grube
Kobiety (female)

C50 piers

C18 jelito grube

C56 jajnik

C53 szyjka macicy

C16 zotadek

Mezczyzni (male)

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

263

144
31
16
12
12
10

139
35
1

NN oN

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

336,79

351,54
75,68
39,06
29,29
29,29
24,41

322,77
81,27
27,86
20,90
16,25
16,25

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

220,38

255,68
58,33
25,85
19,48
18,93
17,89

205,51
55,54
14,18
14,63
10,26

8,44

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY Zt OSLIWE W POWIECIE WAGROWIECKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN WAGROWIECKI COUNTY IN 2007

Lp.

ok 0N~

ok 0N

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Ogoétem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C61 gruczot krokowy

C18 jelito grube

C62 jadro

C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)

C50 piers

C54 trzon macicy

C34 ptuco

C18 jelito grube

C16 zotadek

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

219

111
31
12

7
6
6

108
24
13
10

5
5

Wsp. surowy(crude
incidence rate)

320,71

328,82
91,83
35,55
20,74
17,77
17,77

312,79
69,51
37,65
28,96
14,48
14,48

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

229,55

258,53
66,86
29,81
18,73
14,77
13,86

209,31
52,39
28NS
20,00

9,28
8,20

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZL OSLIWE W POWIECIE WOLSZTYNSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN WOLSZTYNSKI COUNTY IN 2007

Lp.

aor 0N =

aof w0 -=

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Ogoétem zachorowania

(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C16 zotadek
C18 jelito grube
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C50 piers
C54 trzon macicy
C18 jelito grube
C53 szyjka macicy
C56 jajnik

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

161

90
18
10
6
6
4
71
15
6

5
4
4

Wsp. surowy(crude
incidence rate)

293,01

331,49
66,30
36,83
22,10
22,10
14,73

255,42
53,96
21,59
17,99
14,39
14,39

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

212,18

275,22
49,18
30,84
21,54
17,97
13,48

165,71
33,31
17,05

7,58
10,90
10,35
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE WRZESINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER SITES IN WRZESINSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C67 pecherz moczowy
C18 jelito grube
C16 zotadek
Kobiety (female)
C50 piers
C18 jelito grube
C34 ptuco
C54 trzon macicy
C53 szyjka macicy

ORwN =g

S Bd Be

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

290

145
32
25
12

8
8
145

Wsp. surowy (crude

Wsp. standaryzowany

incidence rate) (standndardized incidence rate)
390,56 269,35
400,55 315,44
88,40 69,06
69,06 58,49
33,15 24,33
22,10 19,16
22,10 15,82
381,05 245,01
102,49 71,74
23,65 13,95
23,65 10,87
21,02 11,62
15,77 10,75

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE Z£ OTOWSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER SITES IN ZL OTOWSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu(site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
. Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C18 jelito grube
C16 zotadek
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C50 piers$
C34 ptuco
C64 nerka
C18 jelito grube
. C67 pecherz moczowy

S SERN PN

aswN -

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

221

134
40
13

9
8
7
87
18
10
7
5
4

Wsp. surowy(crude

Wsp. standaryzowany

incidence rate) (standndardized incidence rate)
319,25 226,63
391,60 316,98
116,89 91,78
37,99 29,66
26,30 21,74
23,38 19,75
20,46 15,79
248,54 158,90
51,42 34,55
28,57 16,06
20,00 10,08
14,28 5,93
11,43 9,33

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W M. KALISZ W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN KALISZ CITY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Ogoétem zachorowania
(total incidence)
Lp. Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C67 pecherz moczowy
C20 odbytnica
C64 nerka
Kobiety (female)
C50 piers
C34 ptuco
C18jelito grube
C54 trzon macicy
C56 jajnik

4 Ed be

4 Bd e

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

451

221
60
33
15
14
11

230
52
19
17
16
11

Wsp. surowy(crude

Wsp. standaryzowany

incidence rate) (standndardized incidence rate)
418,27 235,50
438,58 286,18
119,07 77,02
65,49 37,74
29,77 19,24
27,78 16,15
21,83 14,08
400,45 207,38
90,54 51,06
33,08 18,59
29,60 12,92
27,86 15,44
19,50 12,62
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. Nowotwory zlosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W M. KONIN W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN KONIN CITY IN 2007

Ogoétem zachorowania

(total incidence) 348 432,80 277,54

1. C34 ptuco 37 96,14 67,14

3. C61 gruczot krokowy 17 44 17 28,84

5. C20 odbytnica 7 18,19 14,28

1. C50 piers 109,73

3. Cb54 trzon macicy 12 28,63

5. C20 odbytnica 9 21,47 12,21

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W M. LESZNO W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER SITES IN LESZNO CITY IN 2007

Ogoétem zachorowania
(total incidence)

283 444,70 284,52

1. C34 ptuco

3. C18jelito grube

5. C64 nerka 7 23,04 17,01

1. C50 piers 43

3. C53 szyjka macicy 12 36,08 24,49

5. C56 jajnik 9 27,06 16,29
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007 .

ZACHOROWANIA NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W M. POZNAN W 2007 ROKU (na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER SITES IN POZNAN CITY IN 2007

Ogotem zachorowania 2 664 482,05 273,33
(total incidence)

1. C61 gruczot krokowy 201 78,05

3. C18 jelito grube 81 31,45 19,07

5. C16 zotadek 67 26,02

7. C25 trzustka 31 12,04 7,68
9. (C43 czerniak skory 27 10,48 7,46

Kobiety (female) 1455 493,03

2. C34 ptuco 106 35,92

4. C18jelito grube 73 24,74 10,47

6. C56 jajnik 56 18,98 10,58

8. C25 trzustka 43 7,43
10. C16 zotadek 29 9,83 4,19
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Rozdziat 8

Zachorowania na nowotwory ztosliwe Cancer incidence — tables

— tabele

Powiat (county)

chodzieski

czarnkowsko-trzcianecki

gnieznienski
gostynski
grodziski
jarocinski
kaliski
kepinski
kolski
koninski
koscianski
krotoszynski
leszczynski
miedzychodzki
nowotomyski
obornicki
ostrowski
ostrzeszowski
pilski
pleszewski
poznanski
rawicki
stupecki
szamotulski
sredzki
sremski
turecki
wagrowiecki
wolsztynski
wrzesinski
ztotowski
m.Kalisz
m.Konin
m.Leszno
m.Poznan

OGOLEM (TOTAL)

Tabela 8.1 Zachorowania na nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce wedtug powiatéw w latach
(Cancer incidences by county) 1999-2007, (Dane archiwalne za lata 1999-2006 uaktualnione o rok 2007).

1999

151
269
414
197
106
247
247
145
217
342
219
226
127
122
216
170
503
138
382
174
728
175
170
284
139
167
248
176
111
218
203
401
252
197

2235
10316 10 551

Chapter 8

Zachorowania na nowotwory liczby bezwzgledne

2000

165
268
368
241
115
217
240
156
270
324
235
231
130
124
215
167
474
141
459
194
783
164
129
262
168
173
251
194
146
197
209
375
290
178

2298

145
305
382
243
113
242
216
179
239
355
245
218
129
97
214
213
479
145
479
188
804
174
138
299
154
196
239
198
132
188
173
431
296
210

2343
10 801

2002
170
247
399
272
112
222
250
185
244
355
248
225
142

89
245
190
486
118
460
168
845
179
141
313
158
191
262
175
119
209
192
425
289
205

2344
10874 11195 11384 11784 11981

2003
171
279
439
252
122
253
220
173
291
393
271
208
164

91
242
187
458
130
394
171
892
186
138
294
195
181
266
223
146
191
217
411
301
229

2416

2004
193
283
431
265
124
252
211
197
301
365
268
217
133

92
237
192
514
144
433
190
907
176
162
333
183
217
237
198
140
216
211
397
301
205

2459

(New cancer incidence — absolute numbers)
2001

2005
169
290
478
231
108
255
226
197
291
344
282
200
168

85
209
165
510
130
426
204

1012
196
236
339
198
193
237
187
164
232
224
426
329
231

2612

2006
151
307
452
279
124
252
252
177
331
394
236
225
180

S
247
210
508
162
476
189
984
200
247
309
165
162
289
195
144
218
231
415
345
254

2554

2007
211
374
450
272
150
276
245
169
323
416
314
241
191
131
270
194
511
157
509
205

1018
210
226
332
202
248
283
219
161
290
221
451
348
283

2664

12 765
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OGOLEM (TOTAL) C00-D09 289,34 100,00

Warga C00-C00.9 29 1,77 1,29 0,46 28

Inne i nieokreslone

. C02-C02.9 26 1,59 1,18 0,41 30
czesci jezyka

Dno jamy ustnej C04-C04.9 17 1,04 0,78 0,27 37

Inne nieokreslone czesci

. : C06-C06.9 5 0,31 0,22 0,08 65
jamy ustnej

Inne nieokresl. duze

. C08-C08.9 3 0,18 0,14 0,05 70
gruczoty slinowe

Czes$c¢ ustna gardia C10-C10.9 3 0,18 0,12 0,05 75

Zachytek gruszkowy C12-C12.9 1 0,06 0,04 0,02 79

Inne blizej nieokresl.
umiejscowienie w
obrebie wargi, jamy
ustnej i gardta

C14-C14.8 19 1,16 0,87 0,30 34

Przetyk C15-C15.9 98 5,98 4,54 1,55 14

Jelito cienkie C17-C17.9 14 0,85 0,65 0,22 40

Zgiecie esiczo —

C19 43 2,62 2,00 0,68 21

o
a
o

<
—
=
o
N
®

Odbyt i kanat odbytu C21-C21.8 14 0,85 0,60 0,22 45

Pecherzyk zétciowy C23 20 1,22 0,82 0,32 36

Trzustka C25-C25.9 144 8,79 6,47 2,27 10

Nowotwory zlosliwe
narzadow
oddechowych i klatki
piersiowej

C30-C39 1532 93,51 69,69 24,17

Zatoki przynosowe C31-C31.9 6 0,37 0,31 0,09 58
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

Tchawica C33 4 0,24 0,17 0,06 67

Grasica C37 1 0,06 0,04 0,02 80

Nowotwory ztosliwe
kosci i chrzastki C40-C41 12 0,73 0,80 0,19

stawowei

Kosci i chrzgstka
stawowa o innym i
nieokreslonym
umiejscowieniu

C41-C41.9 5 0,31 0,28 0,08 61

Czerniak C43-C43.9 106 6,47 5,00 1,67 11
Skéra C44-C44.9 540 32,96 24,20 8,52 3

Miedzybtoniak C45-C45.9 7 0,43 0,35 0,11 55
Miesak Kaposi’ego C46-C46.9 2 0,12 0,10 0,03 76

Przestrzen

zaotrzewnowa i C48-C48.8 6 0,37 0,30 0,09 60

Piers C50-C50.9 10 0,61 0,48 0,16 50

Pracie C60-C60.9 21 1,28 0,86 0,33 35

Jadro C62-C62.9 96 5,86 4,91 1,51 12

Nowotwory ztosliwe

C64-C68 612 37,36 2717 9,66
uktadu moczowego

Miedniczka nerkowa C65 8 0,49 0,44 0,13 52

Pecherz moczowy C67-C67.9 404

Nowotwory ztosliwe
oka, mézgu i innych
czesci centralnego

systemu nerwowego

Opony C70-C70.9 3 0,18 0,13 0,05 73

C69-C72 125 7,63 6,13 1,97
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. Nowotwory zlosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Rdzen kregowy, nerwy
czaszkowe i inne czesci C72-C72.9 5 0,31 0,18 0,08 66
centralnego systemu

Tarczyca C73 28 1,71 1,39 0,44 27

Inne gruczoty
wydzielania
wewnetrznego i struktur
pokrewnych

C75-C75.9 3 0,18 0,13 0,05 74

Gtlowa, twarz, szyja C76-C76.8 23 1,40 1,06 0,36 32

Wtérne nowotwory
uktadu oddechowego

C78-C78.8 33 2,01 1,50 0,52 26

Nowotwér bez
okresl.umiejscowienia

C80 80 4,88 3,54 1,26 18

Choroba Hodgkina C81-C81.9 34 2,08 1,81 0,54 25

Chtoniak nieziarniczy

C83-C83.9 75 4,58 3,74 1,18 15
rozlany

Inne nieokreslone

postacie chtoniakow C85-C85.9 44 2,69 2,07 0,69 20
nieziarniczych

Szpiczak mnogi i
nowotwory z komorek ~ C90-C90.9 46 2,82 1,90 0,73 23
plazmatycznych

Biataczka szpikowa C92-C92.9 56

Biataczka z komoérek

C95-C95.9 4

nieokresl. Rodzaju
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Nowotwory in situ D00-D09 39 2,28 1,72 0,62

Czerniak in situ D03-D03.9 3 0,18 0,14 0,05 72

Rak in situ innych
nieokreslonych D07-D07.9
narzadow ptciowych
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(New cancer incidences in Wielkopolska by site, men), 2007

OGOLEM (TOTAL) C00-D09 6 427 230,35 100,00

Warga C00-C00.9 10 0,57 0,28 0,16 50

Inne i nieokresione czesci 4y 5o g 12 0,69 0,46 0.19 41
jezyka

Dno jamy ustnej C04-C04.9 6 0,34 0,20 0,09 59

Inne nieokreslone czesci jamy C06-C06.9 5 029 0.24 008 54
ustnej ' ’ ’ ’

Inne nieokresl. duze gruczoty C08-C08.9 2 011 010 003 70
$linowe ' ’ ’ ’

Czes$¢ ustna gardia C10-C10.9

Czesc¢ krtaniowa gardta C13-C13.9 3 0,17 0,11 0,05 67

Nowotwory ztosliwe

C15-C26 1225 70,42 37,78 19,06

narzadow trawiennych

Zotadek C16-C16.9 162 5,01 2,52

Jelito grube C18-C18.9 396 22,77 12,20 6,16 5

Odbytnica C20 196 11,27 6,52 3,05 9
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. Nowotwory zlosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Watroba i przewody zétciowe C22-C22.9 79 4,54 2,13 1,23 23

Inne i nieokreslone czesci drog C24-C24.9 26 1.49 0.73 0.40 37
26fciowych ' ’ ' '

Inne i niedokl'adnie okres$lone C26-C26.9 15 0.86 043 0,23 43
narzady trawienne

:lama nosowa i ucha C30-C30.1 4 0,23 0,11 0,06 68
srodkowego

Krtan C32-C32.9 35 2,01 1,36 0,54 28

Nowotwar ztosliwy grasicy C37 2 0,11 0,07 0,03 74

Nowotwc?ry zloéliw_e kosci i C40-C41 9 0,52 0,40 0,14
chrzastki stawowej

Nowotwor kosci i chrzastki
stawowej o innym i nieokresl. C41-C41.9 6 0,34 0,31 0,09 48

umiejscowieniu

Czerniak C43-C43.9 111

Nowotwory ztosliwe
miedzybtonka i tkanek C45-C49 36 2,07 1,57 0,56

miekkich

Nowotwory nerwow

obwodowych i C47-C47.9 5 0,29 0,23 008 55
autonomicznego ukfadu

nerwoweqgo

Tkanka facznaiinne tkanki 49 049 9 24 138 111 0,37 31
miekkie

Nowotwory ztosliwe
zenskich narzadow C51-C58 1050 60,36 39,55 16,34

ptciowvch

Pochwa C52 8 0,46 0,21 0,12 58

Trzon macicy C54-C54.9 410 23,57 14,98 6,38 4

Jajnik C56 288 16,56 11,03 4,48 7

Nowotwory ztosliwe uktadu C64-C68 276 15,87 9,24 4,29
moczowego

Miedniczka nerkowa C65 8 0,46 0,26 0,12 53

74 . Biuletyn nr 6 / Bulletin number 6



Pecherz moczowy C67-C67.9 122 7,01 3,92 1,90 16

Nowotwory ztosliwe oka,

moézgu i innych czesci C69-C72 133 765 542 907
centralnego systemu ’ ’ ,

nerwowedao

Opony C70-C70.9 19 1,09 0,74 0,30 36

Nowotwory ztosliwe
tarczycy i innych narzadéw C73-C75 172 9,89 7,59 2,68
wvdzielania wewnetrzneao

Nadnercze C74-C74.9

Nowotwory ztosliwe

niedokladnie okreslone, 76, cg9 237 13,63 6,88 3,69
wtérne i o nieokreslonym

umieiscowieniu

Wtdrne i nieokreslone wezty C77-C77.9 8

0,46 0,28 0,12 51
chtonne

Wtérny nowotwdr innych

- o C79-C79.8 33 1,90 1,18 0,51 30
umiejscowien

Nowotwory ztosliwe tkanki
limfatycznej, krwiotwoérczeji C81-C96 322 18,51 13,03 5,01

tkanek pokrewnvch

Chtoniak nieziarniczy guzkowy C82-C82.9 10 0,57 0,32 0,16 47

Obwodowy i skérny chtoniak z

) C84-C84.5 2 0,11 0,10 0,03 72
komorek T

Ztosliwe choroby

) ! ) C88-C88.9 7 0,40 0,28 0,11 52
immunoproliferacyjne

Biataczka limfatyczna C91-C91.9 45 2,59 2,31 0,70 22

Biataczka monocytowa C93-C93.9 2 0,11 0,03 0,03 81

Biataczka z komorek

: . , C95-C95.9 4 0,23 0,11 0,06 69
nieokreslonego rodzaju




CANCER in the Wielkopolska province in 2007

D00-D09 224 12,88 9,32 3,49

Nowotwory in situ

Czerniak in situ D03-D03.9 5 0,29 0,23 0,08 56

Rak in situ piersi D05-D05.9 81 4,66 3,35 1,26 17

Rak in situ innych
nieokreslonych narzadow D07-D07.6 4 0,23 0,19 0,06 62

ptciowych

Tabela 8.3 Zachorowania na nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce u kobiet wedlug umiejscowienia
(New cancer cases in Wielkopolska by site, women), 2007
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C44 0o 0 0 2 4 1 5 9 13 12 39 69 60 56 91 90 45 44 540
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Tabela 8.4 Liczba zachorowan na nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce wedlug umiejscowienia i 5 — letnich grup wieku —
mezczyzni
(Cancer incidences by site and five-year age group, men) 2007.
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. Nowotwory zlosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007
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Tabela 8.5 Liczba zachorowan na nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce wedtug umiejscowienia i 5 — letnich
grup wieku — kobiety
(Cancer incidences by site and five-year age group, women) 2007).
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007

Rozdziat 9 Chapter 9
Zgony na nowotwory ztosliwe - tabele Cancer deaths — tables
Powiat (county) Zachorowania na nowotwory liczby bezwzgledne

(New cancer incidence — absolute numbers)
1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

chodzieski 104 99 100 96 95 126 97 119
czarnkowsko-trzcianecki 207 204 217 185 194 222 189 212
gnieznienski 340 311 296 318 315 336 342 335
gostynski 137 141 158 158 155 179 163 177
grodziski 77 95 96 82 87 100 91 83
jarocinski 146 150 154 146 163 164 168 161
kaliski 193 175 187 200 172 187 187 194
kepinski 104 100 99 103 104 126 146 134
kolski 198 211 213 230 225 243 215 230
koninski 283 251 240 239 277 286 278 305
koscianski 149 170 153 178 167 166 186 186
krotoszynski 169 169 200 186 175 186 175 166
leszczynski 84 95 92 101 106 100 130 105
miedzychodzki 77 91 96 80 82 59 92 66
nowotomyski 162 155 128 173 149 168 145 157
obornicki 122 108 134 129 132 147 114 150
ostrowski 358 345 387 369 384 403 388 413
ostrzeszowski 112 97 107 87 100 100 124 108
pilski 270 279 284 278 278 309 318 325
pleszewski 117 134 147 138 136 135 146 167
poznanski 490 564 506 591 565 588 628 653
rawicki 138 118 138 141 140 143 122 135
stupecki 145 114 149 129 121 109 143 160
szamotulski 190 192 219 195 196 200 201 223
Sredzki 99 96 104 100 117 130 122 107
sremski 110 113 116 120 115 139 107 129
turecki 172 176 150 185 159 182 177 209
wagrowiecki 162 140 146 147 162 164 135 150
wolsztynski 82 114 111 96 104 106 117 104
wrzesinski 154 170 174 148 165 164 176 161
ztotowski 134 138 136 115 122 141 141 173
m.Kalisz 248 260 295 307 274 265 296 302
m.Konin 177 165 175 200 167 177 199 175
m.Leszno 128 130 156 125 118 137 157 164
m.Poznan 1545 1559 1523 1509 1574 1570 1470 1613
OGOLEM (total) 7383 7429 7586 7584 7595 7957 7885 8251

Tabela 9.1 Zgony na nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce wedtug powiatéow
(Cancer deaths by county) w latach 1999-2007).

2007
134
209
364
182

99
170
174
109
228
290
192
186
113

82
156
130
419
113
310
137
634
157
141
202
123
129
198
173
148
189
158
291
217
155

1568

8 280
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Tabela 9.2 Zgony na nowotwory zlosliwe w Wielkopolsce wedtug rozpoznania i grupy wiekowej dla mezczyzn
(Cancer deaths by site and five-year age group, men) 2007
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Tabela 9.3 Zgony na nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce wedtug rozpoznania i grupy wiekowej dla kobiet
(Cancer deaths by site and five-year age group, women) 2007
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE CHODZIESKIM W 2007 ROKU (na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN CHODZIESKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
. Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C67 pecherz moczowy
C61 gruczot krokowy
C18 jelito grube
C16 zotadek
Kobiety (female)
C50 piers
C16 zotadek
C56 jajnik
C18 jelito grube
C34 ptuco

S IENE AR

B~ B

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

70
22
10
7
6
5
64
10
10
6
6
4

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
303,41
95,36
43,34
30,34
26,01
21,67
266,36
41,62
41,62
24,97
24,97
16,65

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

242,21
74,67
34,50
19,67
22,79
18,53

147,84
24,20
21,19
12,27
11,40
10,94

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE CZARNKOWSKO - TRZCIANECKIM W 2007 ROKU
(na 100 tys.) MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN CZARNKOWSKO-TRZCIANECKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C18 jelito grube

C61 prostata

C16 zotadek

C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)

C50 piers

C34 ptuco

C16 zotadek

C53 szyjka macicy

5. C56 jajnik

CUESE TSI

Rl AN

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
123
36
13
13

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
287,82
84,24
30,42
30,42
21,06
21,06
195,80
22,77
18,21
18,21
13,66
11,38

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

219,19

64,12

22,92

20,05

18,84

15,97

106,35

13,75

11,32

8,06

10,08

6,56

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSL,IWE W POWIECIE GNIEZNIENSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN GNIEZNIENSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Lp. Mezczyzni (male)
1. C34 ptuco
C80 nowotwor ztosliwy
2. bez okreslenia jego
umiejscowienia
3. C16 zotadek
C18 jelito grube
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C50 piers
C18 jelito grube
C34 ptuco
C56 jajnik
C80 nowotwor ztosliwy
5. bez okreslenia jego
umiejscowienia

O

N B

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
194
60

20

17
11
10
170
26
18
16
15

{8

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
281,59
87,09

29,03

24,68
15,97
14,51
235,70
36,05
24,96
22,18
20,80

18,02

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
220,02
66,94

20,44

19,32
12,49
12,43
131,64
19,86
15,13
12,77
13,20

11,27
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIV\{E W POWIECIE GOSTYNSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN GOSTYNSKI COUNTY IN 2007

Lp.

el I

bl <IN

5.

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C18 jelito grube

C61 gruczot krokowy

C16 zotadek

C80 nowotwor ztosliwy

bez okreslenia jego

umiejscowienia
Kobiety (female)

C18 jelito grube

C34 ptuco

C71 mézg

C50 piers

C56 jajnik

Liczba bezwzgledna

(absolute number)
93
29

~ ©©

~

O NN oN

Wsp.surowy (crude
incidence rate)
246,99
77,02
21,25
21,25
18,59

18,59

229,57
30,95
23,22
18,06
18,06
12,90

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
182,57
53,97
18,55
14,81
14,27

13,90

148,20
18,05
15,32
13,12
12,76

9,03

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY Z£OSLIWE W POWIECIE GRODZISKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN GRODZISKI COUNTY IN 2007

Lp.

1.

4.
5

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C18 jelito grube

C80 nowotwor ztosliwy

bez okreslenia jego

umiejscowienia

C16 zotadek

C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)

C18 jelito grube

C25 trzustka

C80 nowotwor ztosliwy

bez okreslenia jego

umiejscowienia

C34 ptuco

C50 piers

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
62
22
8

7

3
3

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
251,55
89,26
32,46

28,40

28,40
8,11
148,04
36,01
20,00

16,00

12,00
12,00

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
214,40
72,25
29,52

29,61

22,79

9,54
99,54
21,56
13,98

11,48

10,13
10,06

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE JAROCINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN JAROCINSKI COUNTY IN 2007

Lp.

1.

Sl

a N =

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
C16 zotadek
C61 gruczot krokowy
C71 mézg
Kobiety (female)
C34 ptuco
C50 piers
C18 jelito grube
C25 trzustka
C53 szyjka macicy

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

91
23

10

A~ O 0

g 01 © ©O©N

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
262,87
66,44

28,89

23,11
17,33
11,55
217,25
33,00
24,75
24,75
13,75
13,75

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
187,41
49,07

20,85

16,54
12,68
8,58
120,61
17,79
14,13
13,88
6,26
8,96
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KALISKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KALISKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
Nowotworu (site)

Liczba bezwzgledna

(absolute number)

Lp. Mezczyzni (male) 108
1. C34 ptuco 31
2. C61 gruczot krokowy 11
3. C16 zotadek 7
4. C18 jelito grube 6
5. C71 modzg 6

Kobiety (female) 66
1. C18 jelito grube 8
2. C34 ptuco 5
3. C64 nerka 4
4. C71 modzg 4
5. C50 piers 4

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

272,47 190,00
78,21 57,99
27,75 19,10
17,66 14,73
15,14 10,59
15,14 9,87

160,67 88,53
19,47 11,59
12,17 7,11

9,74 4,89
9,74 6,66
9,74 3,96

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KEPINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KEPINSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
Nowotworu (site)

Liczba bezwzgledna

(absolute number)

Lp. Mezczyzni (male) 59
1. C34 ptuco 22
2. C61 gruczot krokowy 6
3. C18 jelito grube 5
4. C16 zotadek 4
5. C67 pecherz moczowy 4

Kobiety (female) 50

1. C34 ptuco 10

2. (C25 trzustka 4
C80 nowotwor ztosliwy

3. bez okreslenia jego 4

umiejscowienia

4. C22 watroba 3
5. C53 szyjka macicy 2

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

214,57 169,22
80,01 63,79
21,82 14,28
18,18 15,55
14,55 11,36
14,55 9,86

176,82 105,26
35,36 22,98
14,15 11,64
14,15 6,05
10,61 6,93

7,07 4,71

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KOLSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KOLSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

Wsp. surowy(crude
incidence rate)

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

Lp. Mezczyzni (male) 139

1. C34 ptuco 48
C80 nowotwor ztosliwy

2. bez okreslenia jego 11
umiejscowienia

3. C16 zotadek 10

4. C32krtan 7

5. C61 gruczot krokowy 7
Kobiety (female) 89

1. C50 pier$ 12

2. C18jelito grube 10

3. C34 ptuco 7
C80 nowotwor ztosliwy

4. bez okreslenia jego 7
umiejscowienia

5. C53 szyjka macicy 6

319,44 222,65
110,31 77,46
25,28 15,04
22,98 15,15
16,09 14,07
16,09 10,75
194,31 107,75
26,20 13,89
21,83 10,98
15,28 10,05
15,28 6,85
13,10 9,66
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSL]WE W POWIECIE KONINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KONINSKI COUNTY IN 2007

Lp.

a2

bl <IN

).

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C16 zotadek
C67 pecherz moczowy
C15 przetyk
Kobiety (female)
C50 piers
C34 ptuco
C25 trzustka
C18 jelito grube
C16 zotadek

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
176
60
16
14
10
7
114
17
9
7
7
6

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

285,08

97,18

25,92

22,68

16,20

11,34

180,22

26,87

14,23

11,07

11,07

9,49

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

225,19

73,88

21,10

16,70

11,46

9,64

98,60

18,89

8,17

4,94

3,14

4,89

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIW!E W POWIECIE KOSCIANSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KOSCIANSKI COUNTY IN 2007

Lp.

al N

4.

5.

Umiejscowienie
nowotworu(site)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C18 jelito grube
C61 gruczot krokowy
C80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
C16 zotadek
Kobiety (female)
C34 ptuco
C50 piers
C18 jelito grube
C80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
C71 modzg

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
113
38
12
12
10

79

©

8

5

Wsp. surowy(crude
incidence rate)
297,12
99,92
31,55
31,55
26,29

21,03
198,02
32,59
22,56
22,56

20,05

12,53

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
218,65
77,08
21,33
19,08
20,24

17,38
104,47
18,34
12,65
9,33

9,73

7,86

ZGONY NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE KROTOSZY! NSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KROTOSZYNSKI COUNTY IN 2007

Lp.

a s~

O -~ 1C3) IV

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C80 nowotwor ztosliwy

C16 zotadek

C18 jelito grube

C61 gruczot krokowy
Kobiety (female)

C80 nowotwor ztosliwy

bez okreslenia jego

umiejscowienia

C50 piers

C18 jelito grube

C56 jajnik

C16 zotadek

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

103

28

15

10

8

6

83

14

A N 00 O

Wsp. surowy(crude
incidence rate)
271,72
73,87
39,57
26,38
21,10
15,83
209,62

35,36

25,26
20,20
17,68
10,10

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

204,77

59,27

32,72

18,02

14,95

8,95

111,90

14,99

12,78
6,99
13,44
6,58
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE LESZCZYNSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN LESZCZYNSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C18 jelito grube
C61 gruczot krokowy
C25 trzustka
C16 zotadek
Kobiety
C50 piers
C56 jajnik (female)
C34 ptuco
C20 odbytnica
5. C16 zotadek

SR SIE

~ENE

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

76
21
1M1
10

4

4
37

N w b O

Wsp. surowy(crude

Wsp. standaryzowany

incidence rate) (standndardized incidence rate)

303,50 229,61
83,86 62,69
43,93 33,94
39,93 31,68
15,97 11,92
15,97 10,95
145,49 93,51
19,66 11,77
15,73 13,06
15,73 12,13
11,80 7,86
7,86 7,21

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE MIEDZYCHODZKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN MIEDZYCHODZKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Lp. Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C18 jelito grube
C71 mozg
C64 nerka
C90 szpiczak
Kobiety (female)
C34 ptuco
C56 jajnik
C18 jelito grube
C16 zotadek
5. C50 piers

S~ B B

>R B

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

40
12
3
3
3

N

42

w s~ B B~ O

Wsp. surowy (crude

Wsp. standaryzowany

incidence rate) (standndardized incidence rate)
222,56 173,59
66,77 50,77
16,69 14,68
16,69 13,99
16,69 11,64
11,13 11,34
226,39 129,01
48,51 28,60
21,56 16,96
21,56 11,24
21,56 9,71
16,17 10,33

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE NOWOTOMYSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN NOWOTOMYSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Lp. Mezczyzni (male)
1. C34 ptuco
2. €80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
3. C16 zotadek
C61 gruczot krokowy
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C50 piers
C18 jelito grube
C56 jajnik
C34 ptuco
C80 nowotwor ztosliwy
5. bez okreslenia jego
umiejscowienia

o

> EN B

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

89
22
15

(S, BNé) o))

OO NW

Wsp. surowy (crude

Wsp. standaryzowany

incidence rate) (standndardized incidence rate)
253,73 199,65
62,72 53,17
4276 3415
17,11 12,58
14,25 11,64
14,25 9,98
180,98 110,30
35,12 18,70
18,91 13,06
16,21 13,91
16,21 10,91
10,80 6,52
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE OBORNICKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys.)
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN OBORNICKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu(site)
Lp. Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C16 zotadek
C61 gruczot krokowy
C18 jelito grube
C67 pecherz moczowy
Kobiety (female)
C34 ptuco
C50 piers
C18 jelito grube
C56 jajnik
C80 nowotwor ztosliwy
5. bez okreslenia jego
umiejscowienia

a s~

bl <IN

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
64
20
6
5
4
8
66
1

1
9
6
5

5

Wsp. surowy(crude
incidence rate)
230,40
72,00
21,60
18,00
14,40
10,80
230,95
38,49
31,49
21,00
17,50

17,50

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

195,39

56,93

21,08

16,81

12,25

8,42

159,30

29,80

18,15

12,32

10,61

7,74

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY Z£OSLIWE W POWIECIE OSTROWSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN OSTROWSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Lp. Mezczyzni (male)

C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C16 zotadek
C67 pecherz moczowy
C18 jelito grube
Kobiety (female)
1. C50 piers
C80 nowotwor ztosliwy
2. Dbez okreslenia jego
umiejscowienia
3. C34 ptuco
4. C18 jelito grube
5. C16 zotadek

a o=

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

247

56

28

18

18

17

172

24

18

17
14
10

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
318,29
72,16
36,08
23,20
23,20
21,91
210,70
29,40

22,05
20.,83

17,15
12,25

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
230,63
52,89
24,40
17,44
15,50
16,52
110,13
16,17

10,60
13,88

8,06
4,87

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE OSTRZESZOWSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN OSTRZESZOWSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Lp. Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C16 zotadek
C18 jelito grube
C61 gruczot krokowy
C80 nowotwor ztosliwy
5. bez okreslenia jego
umiejscowienia
Kobiety(female)
C50 piers
C56 jajnik
C20 odbytnica
C16 zotadek
C18 jelito grube

el N

a N =

Liczba bezwzgledna

(absolute number)
58
1

A~ O N ©

w

55

A 001 OO ©

Wsp. surowy(crude
incidence rate)
215,76
70,68
26,04
18,60
14,88

11,16

198,04
28,81
21,60
18,00
18,00
14,40

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
170,00
51,70
20,46
14,99
12,04

9,42

106,40
21,29
11,30
11,20

8,06
9,67
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CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE PILSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys.)

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN PILSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie

Liczba bezwzgledna

nowotworu (site) (absolute number)
Lp. Mezczyzni (male) 175
1. C34 ptuco 66
2. C16 zotadek 14
3. C64 nerka 12
4. C18 jelito grube 12
5. C67 pecherz moczowy 11
Kobiety (female) 135
1. C50 piers 22
2. C34 ptuco 18
C80 nowotwor ztosliwy
3. bez okres$lenia jego 11
umiejscowienia
4. C56 jajnik 10
5. C18 jelito grube 10

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

260,49 206,99
98,24 81,74
20,84 14,07
17,86 13,93
17,86 12,62
16,37 13,06

191,34 110,88
31,18 17,57
25,51 16,06
15,59 8,72
14,17 7,85
14,17 7,35

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE PLESZEWSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN PLESZEWSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie

Liczba bezwzgledna

nowotworu(site) (absolute number)
Lp. Mezczyzni (male) 83
1. C34 ptuco 24
2. C61 gruczot krokowy 11
3. C18 jelito grube 8
4. C15 przetyk 4
5. (C85 chtoniak nieziarniczy 4
Kobiety (female) 54
1. C50 piers 8
2. C18jelito grube 5
3. C34 ptuco 4
4. C22 watroba 4
5. C16 zotadek 4

Wsp. surowy(crude
incidence rate)

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

270,07 204,60
78,09 57,98
35,79 27,00
26,03 18,87
13,02 10,71
13,02 10,06

171,30 88,80
25,38 11,59
15,86 8,63
12,69 8,35
12,69 5,31
12,69 4,59

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE POZNANSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN POZNANSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie
nowotworu (site)

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

Lp. Mezczyzni (male) 364
1. C34 ptuco 93
2. C61 gruczot krokowy 32
3. C80 nowotwor ztosliwy 32

bez okreslenia jego
umiejscowienia

4. C18 jelito grube 30
5. C16 zotadek 27

Kobiety (female) 270
1. C34 ptuco 32
C80 nowotwor ztosliwy

2. bez okreslenia jego 32

umiejscowienia

3. C50 piers 25
4. C18 jelito grube 25
5. C56 jajnik 18

251,46 212,50
64,25 55,13
22,11 18,45
22,11 17,71
20,73 17,32
18,65 15,28

177,59 112,17
21,05 13,30
21,05 10,97
16,44 11,86
16,44 10,06
11,84 8,93
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ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE RAWICKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN RAWICKI COUNTY IN 2007

Lp.

On -~ o8 o ==

~EN B

5

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C61 gruczot krokowy

C20 odbytnica

C15 przetyk

C25 trzustka
Kobiety(female)

C50 piers

C56 jajnik

C92 biataczka szpikowa

C16 zotadek

C25 trzustka

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

80

31

4
4
4

77

16
6
5

5
4

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
273,08
105,82
23,89
13,65
13,65
13,65
253,56
52,69
19,76
16,46
16,46
13,17

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

203,67

79,49

18,69

11,63

10,55

8,20

131,36

32,46

15,06

9,68

6,20

8,88

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE SLUPECKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN StUPECKI COUNTY IN 2007

Lp.

Sl > ™ B

AN ES

5.

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C18 jelito grube

C32 krtan

C64 nerka

C61 gruczot krokowy
Kobiety (female)

C50 piers

C71 mézg

C18 jelito grube

C25 trzustka

C55 macica

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
84
85
6
5
5
5
57
10
6
6
4
3

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
286,81
119,50
20,49
17,07
17,07
17,07
191,62
33,63
20,17
20,17
13,45
10,09

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)

209,43

84,03

18,38

13,55

13,30

10,01

93,46

14,54

12,91

10,34

4,12

6,29

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE SZAMOTULSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN SZAMOTULSKI COUNTY IN 2007

Lp.

AN B

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C16 zotadek
C61 gruczot krokowy
C67 pecherz moczowy
C80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
Kobiety (female)
C34 ptuco
C18 jelito grube
C80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
C50 piers
C23 pecherzyk zotciowy

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

118

27

12

9

8

7

84
12

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
281,44
64,40
28,62
21,47
19,08

16,70
191,04
27,29
18,19
13,65

11,37
11,37

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
214,41
49,03
19,36
15,39
11,98

14,35
98,49
16,42
8,28
7,31

7,05
5,40
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE SREDZKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN SREDZKI COUNTY IN 2007

Lp.

1.

' B

N B

5.

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C80 nowotwor ztosliwy

bez okreslenia jego

umiejscowienia

C16 zotadek

C25 trzustka

C71 modzg
Kobiety(female)

C34 ptuco

C50 piers$

C16 zotadek

C71 mozg

C18 jelito grube

Liczba bezwzgledna

(absolute number)
64
20

A DB

a oo o s

Wsp. surowy (crude
incidence rate)

238,31
74,47

18,62

14,89
14,89
14,89
211,10
50,09
21,47
21,47
17,89
17,89

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
186,06

54,29

13,70

13,84
12,78
11,94
126,93
36,40
12,12
11,39
12,67
6,75

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY le_OSLIWE W POWIECIE SREMSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN SREMSKI COUNTY IN 2007

Lp.

1.

BN

5}

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)
C34 ptuco
C61 gruczot krokowy
C18 jelito grube
C80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
C20 odbytnica
Kobiety (female)
C80 nowotwor ztosliwy
bez okreslenia jego
umiejscowienia
C34 ptuco
C56 jajnik
C50 piers
C53 szyjka macicy

Liczba bezwzgledna
(absolute number)
77
32
7
5

5

&
52

15

w b~ BN

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
266,64
110,81
24,24
17,31

17,31

10,39
173,17

49,95

23,31
13,32
13,32

9.8

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN TURECKI COUNTY IN 2007

N

SISl

Umiejscowienie
nowotworu (site)
Mezczyzni (male)

C34 ptuco

C16 zofadek

C61 gruczot krokowy

C18 jelito grube

C20 odbytnica
Kobiety (female)

C50 piers

C18 jelito grube

C80 nowotwor ztosliwy

bez okreslenia jego

umiejscowienia

C56 jajnik

C16 zotadek

Liczba bezwzgledna
(absolute number)

100

33

9

9

8

8

98

13

13

10

Wsp. surowy (crude
incidence rate)
244,12
80,56
21,97
21,97
19,53
19,53
227,56
30,19
30,19
23,22

20,90
18,58

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
236,40

92,16
27,84
15,36

12,52

7,02
115,83

32,79

16,98
10,60
9,29
7,95

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE TURECKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

Wsp. standaryzowany
(standndardized incidence rate)
183,45

62,68
15,97
1837
15,62
12,78
130,52
19,48
14,39
11,78

14,78
12,33
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE ZLOTOWSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN Zt OTOWSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna Wsp. surowy (crude Wsp. standaryzowany

nowotworu (site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Lp. Mezczyzni (male) 91 265,93 210,04
1. C34 ptuco 34 99,36 79,25
2. C80 nowotwor ztosliwy 7 20,46 14,93

bez okreslenia jego
umiejscowienia

3. C32krtan 5 14,61 11,61
4. C61 gruczot krokowy 5 14,61 11,23
5. C16 zotadek 5 14,61 11,14

Kobiety (female) 67 191,40 125,34
1. C34 ptuco 12 34,28 25,54
2. C50 piers 10 28,57 19,83
3. C64 nerka 6 17,14 9,41
4. C18 jelito grube 6 17,14 7,46
5. C53 szyjka macicy 3 8,57 8,12

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE WOLSZTYNSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN WOLSZTYNSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna  Wsp. surowy(crude Wsp. standaryzowany
nowotworu (site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Lp. Mezczyzni (male) 81 298,34 247,47
1. C34 ptuco 21 77,35 57,69
2. C16 zotadek 7 25,78 22,65
3. C25 trzustka 7 25,78 22,57
4. (C18 jelito grube 5 18,42 15,19
5. C71 mézg 4 14,73 12,61
Kobiety (female) 67 241,03 151,22
1. C50 piers 14 50,37 31,65
2. C18jelito grube 9 32,38 17,42
3. C34 ptuco 8 28,78 19,60
4. C56 jajnik 7 25,18 14,34
C80 nowotwor ztosliwy
5. bez okreslenia jego 7 25,18 14,10

umiejscowienia

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE WRZESINSKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN WRZESINSKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna Wsp. surowy(crude Wsp. standaryzowany
nowotworu (site) (absolute number) incidence rate) (standndardized incidence rate)
Lp. Mezczyzni (male) 107 295,58 228,79
1. C34 ptuco 36 99,45 73,66
2. C18 jelito grube 6 16,57 12,41
3. C16 zotadek 6 16,57 10,30
4. C25 trzustka 5 13,81 11,68
5. C20 odbytnica 5 13,81 11,40
Kobiety (female) 82 215,49 119,91
1. C34 ptuco 11 28,91 14,99
2. C50 piers 10 26,28 16,67
3. C18 jelito grube 9 23,65 12,65
4, C22 watroba 7 18,40 6,87
5. (C25 trzustka 5 13,14 8,31
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Nowotwory ztosliwe w Wielkopolsce w 2007 roku

CANCER in the Wielkopolska province in 2007

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POWIECIE WAGROWIECKIM W 2007 ROKU ( na 100 tys. )
MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN WAGROWIECKI COUNTY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna
nowotworu (site) (absolute number)
Lp. Mezczyzni (male) 95
1. C34 ptuco 25
2. C18 jelito grube 12
3. C16 zotadek 8
4. C67 pecherz moczowy 7
5. C61 gruczot krokowy 5
Kobiety (female) 78
1. C50 piers 10
2. C34 ptuco 7
3. C56 jajnik 6
C80 nowotwor ztosliwy
4. Dbez okreslenia jego 6
umiejscowienia
5. C16 zotadek 6

Wsp. surowy(crude Wsp. standaryzowany
incidence rate) (standndardized incidence rate)
281,42 231,65
74,06 59,02
35,55 28,11
23,70 18,17
20,74 18,52
14,81 11,91
225,90 137,65
28,96 19,46
20,27 14,90
17,38 12,64
17,38 10,00
17,38 9,28

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W M. KALISZ W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KALISZ CITY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna

nowotworu (site) (absolute number)
Lp. Mezczyzni (male) 161
1. C34 ptuco 58
2. C61 gruczot krokowy 14
3. C16 zotadek 9
4. C18 jelito grube 8
5. C25 trzustka 8

Kobiety (female) 130
1. C50 piers 20
2. C34 ptuco 18
3. C53 szyjka macicy 12
4. C56 jajnik 10
5. C25 trzustka 10

Wsp. surowy (crude Wsp. standaryzowany
incidence rate) (standndardized incidence rate)
319,51 196,21
105,18 67,37
27,78 15,93
17,86 10,60
15,88 9,64
15,88 10,36
226,34 111,20
34,82 17,48
31,34 17,23
20,89 9,83
17,41 9,49
17,41 7,40

ZGONY NA NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W M. KONIN W 2007 ROKU ( na 100 tys. )

MOST COMMON CANCER DEATH SITES IN KONIN CITY IN 2007

Umiejscowienie Liczba bezwzgledna
nowotworu(site) (absolute number)
Lp. Mezczyzni (male) 117
1. C34 ptuco 43
2. C16 zotadek 11
3. C61 gruczot krokowy 8
4. C18 jelito grube 7
5. C67 pecherz moczowy 5
Kobiety (female) 100
1. C34 ptuco 16
2. C50 piers 15
3. C71 moézg 8
4. C18 jelito grube 7
5. (C25 trzustka 7

Wsp. surowy(crude Wsp. standaryzowany
incidence rate) (standndardized incidence rate)
304,01 209,54
111,73 77,77
28,58 19,14
20,79 14,64
18,19 12,93
12,99 8.66
238,55 126,50
38,17 21,13
35,78 18,97
19,08 12,78
16,70 8,69
16,70 8,58
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Lp. Mezczyzni (male)

2. C16 zotadek

©

29,62 18,26

o

4. C61 gruczot krokowy
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S

Kobiety (female)

2. C56 jajnik

~
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Lp. Mezczyzni (male) 777 301,71

2. C61 gruczot krokowy 83 32,23

C80 nowotwar ztosliwy
4. bez okreslenia jego 57 22,13 14,59
umiejscowienia

6. C25 trzustka 38 14,76 8,6

(oo}

8. C71 mobzg 21 8,15 5,2

~

10. C15 przelyk 19 7,38 4,0

©

1. C34 ptuco 121 41,00 18,70

C80 nowotwor ztosliwy
3. bez okreslenia jego 84 28,46 11,79
umiejscowienia

5. C56 jajnik 43 14,57 7,8

-_—

7. C16 zotadek 35 11,86 4,3

(oo}

o

9. C22 watroba 23 7,79 3,4
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Publikacje
(Publications)

10.

1.

12.

13.

14.

15.

A. Dyzmann-Sroka, J. Malicki, S. Halwa,

Finansowanie radioterapii w systemie powszechnej ochrony zdrowia. Rozwoj systemu i ocena wariantéw na
przyktadzie Wielkopolski

Rep Pract Oncol Radiother 2003;8 supl. 2;216 Wspétczesne Osiggnigcia w Onkologii,

Poznan 6-8 listopada 2004

Typ publikacji: polski referat zjazdowy

A. Dyzmann-Sroka, S. Ciesinska, T. Wosicka, W. Myslinska, W. Olenderczyk, B. Szczech,

M. Rymarczyk-Wciorko,

Analiza zachorowalnoséci i umieralnosci na nowotwor ptuca w Polsce i Wielkopolsce w latach 1991-2000.
Rep Pract Oncol Radiother 2003;8 supl. 2:309-10 Wspotczesne Osiggniecia w Onkologii, 6-8 listopada 2003
Typ publikaciji: polskie wystgpienie plakatowe

A. Dyzmann-Soka, T. Wosicka, W. Myslinska, W. Olenderczyk, B. Szczech, M. Rymarczyk-Wciorko,
Analiza porownawcza kompletnos$ci rejestracji zachorowan na nowotowory ztosliwe w Polsce i Wielkopolsce
w 1999 roku.

| Kongres Onkologii Polskiej Katowice 11-14 1X 2002

Typ publikacji: polskie wystgpienie plakatowe

A. Dyzmann-Sroka, J. Malicki,

Conventional oncology versus immune - gene therapy.

Immunology Letters 2000;266 EFIS 2000, Poznan, 23-27 September 2000

Typ publikacji: polskie wystgpienie plakatowe
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Walki z Rakiem
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stoneszne,
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. Tabela 2.3 Najczegiej wystepujace umiejscowienia . Tabela 2.4 Najczegiej wystepujace umiejscowienia
nowotworéw u merzyzn w Wielkopolsce nowotworéw u kobiet w Wielkopolsce
w 2007 roku (Most common cancer w 2007 roku (Most common cancer
sites in 2007 in Wielkopolska, men). sites in 2007 in Wielkopolska, women).

C33 do C34 ptuco (lung)

C18 do C21 jelito grube
(colorectal)

C16 Zotadek (stonmach)

C32 krtan (trachea)

C43 czerniak (melanons)

Liczba zachorowanna nowotwory w Wielkopolsce
w grupach wiekowych
(Number of new cases by age)

1000 900 800 700 600 500 400 30C

Liczba zgonéw na nowotwory w Wielkopolsce
w grupach wiekowych
(Number of cancer deaths by age)

800 700 600 500 400 300
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