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Pandemija jako otezava situaciju onko-
loskih bolesnika. Buduci da su oslabljeni

samom primarnom boles¢u ili imunokompro-
mitirani zbog lijecenja, iznimno su osjetljivi ako
se zaraze. Cak i oni koji uspjesno izbjegavaju vi-
rus osjecaju njegove posljedice jer se odgada-
ju aktivnosti ranog probira i otkrivanja, niz pre-
traga, terapija i kirursko lijecenje.

Antaonella Cardone, direktorica Europske ko-
alicije onkoloskih bolesnika (European Cancer
Patients Coalition, ECPC), objasnila je zasSto
¢e onkoloski bolesnici i njihovi lijeénici mora-
ti paZljivo ,odvagnuti” izmedu rizika dolaska na
kliniku i rizika od nelije¢enja. Iznijela je svoje vi-
denje kakao ¢e pandemija promijeniti europsku
zdravstvenu politiku te potencijalno potaknuti
debatu o izmjenama ugovora EU.

Sto znamo o utjecaju bolesti COVID-19
na onkoloske bolesnike?

U Italiji je jedna od pet preminulih osoba ima-
la rak. Neizravne posljedice mogle bi biti i vece.
Ispitivanje koje je provelo sveuciliSte Univer-
sity College London pokazalo je da ce pan-
demija dovesti do 20%-tnog povecanja bro-
ja smrtnih slucajeva medu oboljelima od raka
- to je 18.000 smrtnih slu€ajeva viSe samo u
Engleskoj. Bolesnici ne dolaze na preventiv-
ne preglede, na zakazane kontrolne preglede,
a mnogi su zabrinuti oko odlaska u balnicu na
lijecenje.

| prije pandemije smo zajedno s drugima ra-
dili na naglasavanju komplikacija i komorhi-
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diteta povezanih s rakom. Mnoge osobe koje
zive s rakom moraju se istovremeno nositi s
jo$ nekoliko bolesti, zbog tega su posebno
osjetljive.

Sto Vi savjetujete onkoloskim bolesni-
cima?

Radili smo sa skupinom od 45 lijecnika iz 26
drzava kako bismo bolesnicima pruzili najno-
vije informacije i podrsku u smislu kako da se
brinu za sebe tijekom pandemije. Tekst je do-
stupan na 25 jezika i prihvacen za objavu u ¢a-
sopisu The Lancet.

Kljutna je poruka bolesnicima da se oslo-
ne na savjet lijecnika. | ove sadasnje prepaoru-
ke mijenjat ¢e se ovisno o razvoju pandemi-
je i prikupljenim dokazima o utjecaju infekcije
na onkoloske bolesnike. Tijekom raznih faza
pandemije mijenja se i procjena odnosa rizi-
ka i koristi.

Bi li trebalo odgoditi svaki kontakt sa
zdravstvenim ustanovama dok pandemi-
ja ne zavrsi?

To uistinu ovisi o razlogu za dolazak u zdrav-
stvenu ustanovu. Na primjer, trenutno prepo-
rucujemo da se pomakne raspored za adju-
vantnu terapiju, ali da se terapija koja spasava
zivot provodi koliko god je moguce. Ipak, li-
jecnici ¢e najbolje savjetovati svoje bolesni-
ke, kad uzmu sve u obzir. Kad god je moguce,
preporucujemo bolesnicima da radije potraze
savjet lijecnika telefonski ili putem telemedi-
cinskih alata nego da odlaze na kliniku.

Sto se tite kirurskih zahvata, hitni slugajevi i
agresivni tumori moraju imati prednost. Radio-
terapija se u nekim slu¢ajevima moze smatrati
hitnom i moze se dalje provoditi ako se postu-
ju protokoli dezinfekcije kaka bi se osiguralo da
je oprema sigurna.



Kako ulazimo u sljedecu fazu pandemije, mo-
ramo vidjeti na koji nacin ponovno poceti s pre-
ventivnim pregledima. Takoder ce biti vazno po-
novno pokrenuti klinicka ispitivanja, nakon Sto
se uspostave odgovarajuce mjere sigurnosti.

Kako su partnerstva sa zdravstvenom
industrijom pomogla u odrzavanju skrhi?

Nekaliko je kompanija pokazalo solidarnost
s onkolo$kim bolesnicima i ponudilo potpo-
ru i na europskoj i na nacionalnoj razini. To je
pomoglo nekim nasim ¢lanovima koji su bili u
najtezoj situaciji.

Brine li Vas da ¢e nadolaze¢a ekonom-
ska kriza pogorsati nejednakost u dostu-
pnosti onkoloskom lijecenju?

Neki su zabrinuti da ¢e se smanjiti investira-
nje u kroni¢ne bolesti jer se paznja preusmje-
rava na zarazne bolesti, ili da ¢emo svjedoti-
ti sveukupno manjoj potro$nji za zdravstvo. Ja
sam optimisticnija. O¢ekujem da ¢e se ulaganja
i u lijecenje infekcija i u kroni€nu skrb povecati.
Zdravstveni sustavi postat ¢e jo$ snazniji nakon
pandemije - pouka iz ovog iskustva jest da hla-
gostanje i dobit gospodarstva proizlaze iz zdra-
ve populacije i u¢inkavitih zdravstvenih sustava.

Ciljane investicije vaznije su no ikad prije. Kao
dio All.Can inicijative, trudimo se identificirati
sve $to je u onkoloskoj skrbi neucinkovito kako
hismo smanijili rasipanje vremena i sredstava
te optimizirali onkolosku skrb.

Sto ée jo$ Europa naugiti iz ove pandemije?
Ocekujem od sadasnjeg EU mandata da ubr-

la nadleznost za zdravstva na europskoj razini.
Sve se svodi na to da svi gradani EU moraju
imati jednako pravo na zdravlje neovisno o tome
u kojoj drzavi €lanici zive. Da bi se to postiglo, po-
trebna je zajednitka strategija, homogenizirani-
ji pristup financiranju i investiranju. To je polazis-
na tocka s koje moZemao raditi u smjeru najvisih
standarda u prevenciji bolesti i zdravlju za sve.

Za sada dostupnost lijekova protiv raka
uvelike varira. Bi li se to poboljSalo u sce-
nariju koji ste zamislili?

Danas Europska agencija za lijekove moze
dati centralno odobrenje za stavljanje lijeka u
promet, a onda taj lijek ocjenjuje tijelo za pro-
cjenu zdravstvenih tehnologija (Health Techno-
logy Assessment, HTA] u svakoj pojedinoj dr-
Zavi. 0 tome ovisi hoce li se lijek naci na listi
lijekova koje im zdravstveno osiguranje pokriva,
te hoce li pacijenti imati dostupnost tom lijeku.

Kao rezultat toga, vidimo kako u Njemackaj
obaljeli od raka dojke dobiju lijek ubrzo nakon
Sto ga EMA odobri, dok ga baolesnici u susjed-
noj Danskoj ¢ekaju sedam godina, a u Rumunj-
skoj 12 godina dulje nego oni u Njemackoj. To
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zo uspostavi bolju koordinaciju. U dugoro€énom
smislu, viSe strateski gledano, jasno je da se
EU ugovor mara izmijeniti kako bi se povecéa-

je nepodnosljivo. Za osobe s rakom, visegodis-
nje tekanje na adekvatno lijecenje pitanje je Zi-
votaismrti. |
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