Parizska charta proti rakovine

Pocatkem roku 2000 se na Pafizské radnici sesla vice nez stovka zastupcu vlad, sdruZeni na obranu prav
pacientl a organizaci a podnikl zapojenych ve vyzkumu rakoviny pfi pfilezitosti prvniho Svétového summitu proti
rakoviné. Své usili vymytit tuto zédkefnou nemoc z nas8i planety stvrdili podepsanim PafiZské charty proti rakoving,
ktera zahajuje prvni mezinarodni kampan proti rakoviné nového tisicileti. Jejim cilem je zlepSit Ié€bu a vyzkum
nadorovych onemocnéni vSude ve svété umoznit pacientim dobrou informovanosti bojovat s nemoci.

PREAMBULE

Jsme velmi znepokojeni hlubokym a vS§eobecnym dopadem rakoviny na lidsky Zivot, lidské utrpeni a prosperitu
narodd.

Zavazujeme se k humanni |1é€bé a rovnopravnosti lidi nadorem postizenych a k neustélému usili bojovat proti této
nemoci. Pfedpokladame narust vyskytu rakoviny po celém svété, jak v rozvinutych, tak v rozvojovych zemich.

Uznavame potrebu intenzivniho zlepSeni ve vSech oblastech vyzkumu, prevence a poskytovani zdravotni péce.
Véfime v to, Ze pravo na kvalitni péci je zadkladnim lidskym pravem.

PFiznavame, Ze v soucasné dobé zlistava neuskute¢nénym cilem vysoka mira preziti onkologicky nemocnych,
vzhledem k nedostate¢nému dlrazu na prevenci, nedostate¢nému financovani a nerovnému pfistupu ke kvalitni
onkologické péci.

Jsme pfesvédceni, Ze lidské Zivoty mohou byt a budou zachranény diky snadné&jSimu pfistupu k existujicim

technologiim.

Usilujeme o vytvoreni ucelné aliance sdruzujici védce, zdravotniky, pacienty, vlady, primysl a média k boji proti
rakoviné a jejim velkym spojencliim, kterymi jsou strach, neinformovanost a lhostejnost.

My, nize podepsani, za u€elem prevence a vyléceni rakoviny a také za ucelem udrzovani kvality zZivota téch, ktefi

s touto nemoci ziji anebo na ni umiraji, se pIné zavazujeme k zasadam a ¢inim zde nastinénym a neseme zané
zodpovédnost.

CLANEK |

Prava onkologickych pacientll jsou soucasti lidskych prav. Sou¢asna snaha stanovit a schvalit prava
onkologickych pacientll je rozhodujici pro uznani a ochranu hodnoty a dlstojnosti vSech postizenych jednotlivcd
po celém svéts.

CLANEK II

Stigma spojené s rakovinou je vaznou prekazkou na cesté vpred v rozvinutych a rozvojovych zemich a ¢asto
zplsobuije:

nevhodné emocionalni trauma pacientl a jejich rodin,

diskriminaci lidi s nadorovym onemocnénim a zaujatost v(céi jejich zaméstnavani anebo jejich smysluplnému
zapojeni a spoleCenskému pfinosu,

finanéni utrapy a ztratu produktivity postizenych,

Spatnou komunikaci a nedostate¢né vzdélavani verejnosti,

nevhodny pocit osudovosti, ktery mize nepfiznivé ovlivnit zavazky vlady, zdravotnickych instituci a soukromych

Ustavu v boji proti rakoviné.

Signatafi Charty se zavazuji pochopit a vymytit stigma spojené s rakovinou, definovat nemoc jako biologicky
vylécitelny patologicky, nikoliv socialni stav.



Pozitivni zména vefejného minéni, chapani a odstranéni strachu z rakoviny, ktery ovliviiuje miliony Zivotd, umozni
dosahnout vSech stanovenych priorit.

CLANEK I

Signatafi se zavazuji vytvaret optimalni prostfedi pro vyzkum nadorového onemocnéni.

1. Znalost biologické podstaty rakoviny a zakladnich mechanismd, které vedou k jejimu vzniku a progresi, je
zakladem vSech Uspéchl, diky nimz se jiz zvysil a bude se i nadale zvySovat pocet vylé€enych a kvalita Zivota
miliond lidi po celém svété. Rozpoznani novych cild pro odhaleni, diagnostikovani a Ié€bu nemoci se musi
uspisit, pokud chceme tuto valku s rakovinou vyhrat.

Signatafi usiluji o posileni ulohy vlad a primyslu ve financovani zakladniho vyzkumu, souhlasi s
povzbuzovanim, ochranou a podporou védcl a se zvySovanim prostiedkd, které jim umozni pracovat ve
svobodnych podminkach, s cilem neustéle rozSifovat hranice dneSnich védomosti.

2. Klinicky vyzkum je jedinym prostfedkem, ktery smysluplné zhodnoti vysledky zakladniho vyzkumu a kladné
ovlivni lidsky Zivot. Objevy v molekularni biologii nebo genetice nemaiji vliv na prevenci rakoviny, screeningovy
program, diagnézu a Ié¢bu, pokud nejsou peclivé prozkoumany a zhodnoceny v klinickych studiich.

Klinicky vyzkum muZze bezprostfedné potvrdit probihajici zakladni vyzkum. Tento druh pfenosu ve vyzkumu
se obvykle provadi v Ustavech s kapacitou pro zakladni a klinicky vyzkum a rychle ovéfuje laboratorni
hypotézy. Okamzita zpétna vazba mlize smysluplné pfesmérovat zakladni vyzkum a podnitit vznik novych
dudlezitych hypotéz.

Klinicky vyzkum je vyznamny a velmi naro¢ny, nejen vzhledem k nedostate€nému financovani, ale ¢asto pro
nezajem ze strany odbornikd a Ustavd, praveé tak jako pro nedostate¢nou informovanost pacientd o
moznostech zapojeni do klinickych studii a jejich cilech. Rozdily v pfedpisech a zakonech jednotlivych statd
také zpUsobuiji, Ze provedeni rozsahlych klinickych studii je velmi naro¢né a finanéné nakladné, ackoliv pravé
tento typ studii je u€inny a mize Iékafskou praxi posunout dopredu.

Signatafi slibuji, Ze budou zvySovat informovanost o klinickém vyzkumu téch, které reprezentuji. Slibuji vyuzit
kazdé prilezitosti k posileni mezinarodni infrastruktury vyzkumu. Slibuji prosazovat vSeobecné zavedeni
informovaného souhlasu pacienta, pIné informovaného o cilech, rizicich a pfinosu kazdé klinické studie.

CLANEK IV

Navzdory znaénym pokrokiim, které byly v boji proti rakoviné dosaZeny, se doba preziti jednotlivych pacientt
dramaticky li$i, a to nejen mezi rlznymi staty a mésty, ale dokonce i mezi Ustavy jednoho mésta. Kolisani ve
standardech poskytované péce a v dostupnosti kvalitni onkologické péce je hlavni pfi€inou téchto rozdild, jejichz
disledkem je ¢asto zbyte¢na nemocnost a Umrtnost.

Ugastnici znovu potvrzuji &lanek 25 VVeobecné deklarace lidskych prav, podle néhoz "kazdy &lovék ma pravo na
takovou zivotni Uroven, ktera zajisti zdravi a blahobyt jeho samého i jeho rodiny, zejména stravu, odév, bydleni a
lékarskou péci". Vzhledem k existenci rakoviny a jejimu vlivu na celou spole€nost U¢astnici dale prohlasuji, ze
poskytovat kvalitni onkologickou péci je v ramci mistniho ekonomického kontextu zakladnim lidskym pravem.

Ugastnici usiluji o prosazeni:

|ékarské praxe zalozené na dikazech a jasné definici "kvalitni péce" v souladu se vSemi dostupnymi ddkazy,
systematického vypracovani smérnic zaloZzenych na dostupnych poznatcich o prevenci, diagnostice, |é¢bé a
paliativni 1&6€bé,

poskytovani kvalitni onkologické péce,

vyraznéjSi onkologické specializace a lepsi integraci zdravotni pé¢e do jednotlivych Iékafskych obora,
rozSifeni pfistupu ke kvalitnim klinickym studiim.

CLANEK V

Podle odhad( Svétové zdravotnické organizace bude do roku 2020 pfibyvat 20 miliond novych pfipadd
onemocnéni rakovinou roéné. 70 procent v§ech onkologickych pacientll bude Zit v zemich, disponujicich pauze
péti procenty svétovych prostfedk( na zvladani této choroby. V novém miléniu budou nadorova onemocnéni i



nadale znacné pfispivat k celkové zatézi lidstva, a to i pfesto, Ze nékterym druhim rakoviny Ize pfedejit kontrolou
vyroby tabakovych vyrobki, stravovani, infekci a znecisténi. Je dokazano, Ze infekce, z nichZ mnohym Ize
potencialné predejit, zpUsobuji 15 procent (22 procent v rozvojovych zemich) véech nadorovych onemocnéni.
Obdobné koufeni pusobi roéné miliony novych pfipadi onemocnéni rakovinou a umrti, a to jak v rozvinutych, tak
v rozvojovych zemich.

Je potfeba vyvijet vefejné strategie podporujici boj proti rakoviné a efektivné vyuzivat souasné znalosti a
technologie pro prevenci rakoviny a zastaveni lavinovitého nariistu nemoci.

Ugastnici se zavazuj:

aktivné podporovat existujici preventivni programy a dale zvySovat informovanost a prevenci rakoviny,
vyuzivat kazdé pfilezZitosti pro zvySovani vzdélavani vefejnosti v oblasti prevence nebo odvykani koufeni, zmén
ve stravovani, zvladani infekci a ochrany Zivotniho prostfedi,

organizovat podporu prevence rakoviny v primyslu za kontroly viadou.

CLANEK VI

Nelze popfit, Ze véasna detekce vede u v§ech vice nez 200 druhu rakoviny k lep$im vysledkim. Lécba
prekanceroz je také prevenci rakoviny. Strach a neznalost pfiznak( a symptomU prekanceréz je obvyklym jevem,
rakovina vSak byva zakefna a jeji odhaleni mize byt bez nalezitého screeningového programu slozité.

Je dobfe znamo, Ze je velmi dllezité vEasné odhaleni rakoviny u urgitych rizikovych skupin lidi, vzhledem k jejich
Zivotnimu stylu, prostfedi, povolani a rodinné dispozici nebo socioekonomickému statutu.

Praveé z faktu, ze po¢ate¢ni symptomy rakoviny Ize splést s béZznou nemoci, vyplyva nutnost zavedeni efektivniho
screeningového programu a peclivé diagnostiky.

Metodologie screeningového programu rakoviny muze zacinat jednoduchym pozorovanim, laboratornimi testy a
rentgenovymi vySetienimi a kondit slozitymi vySetfenimi, ktera jiz potvrdila svou U€innost pro v€asné zjisténi
urcitych druhd rakoviny. Aby tyto screeningové programy byly efektivni, musi na né navazovat kvalitni 1é¢ba.

Ugastnici se zavazuiji zrychlovat vyvoj a rozsifovat vyuZiti ovéfenych a vznikajicich screeningovych technologii k
prospéchu vsech, ktefi to potfebuji, bez ohledu na jejich socioekonomické postaveni.

CLANEK VI

Aktivni u¢ast jednotlivcd a skupin spocivajici v dobré informovanosti a vychazejici z pochopeni védeckych
poznatkl a |é¢by zaloZzené na dlkazech, pfimo a pfiznivé ovlivnila boj proti rakoviné. Jako osoba pfimo
zainteresovana v usili o vylé€eni ma pacient vyjimecnou pozici v boji proti nemoci a v optimalnim vyuzivani vSech
prostredku.

Signatafi se zavazuji posilovat postaveni onkologickych pacientd jako aktivnich partner(i v boji proti rakoviné a
aktivné prosazovat nasleduijici principy:

1. VSichni postizeni nebo potencialné postizeni rakovinou by méli mit svobodny a rovny pfistup k informacim o
puvodu, prevenci a nejnovéjSich standardech detekce, diagnostiky a Ié¢by nemoci.
2. Spoluprace mezi pacienty, zdravotniky a védci je zaloZzena na oteviené komunikaci.

3. Celkovy blahobyt pacienta zahrnuje nejen klinickou pégi, ale i poskytovani informaci a psychosocialni
podporu. Zdravotnici i nemocni sdileji zodpovédnost za to, aby potfebam pacienta jako takového bylo

vyhovéno.

4. Onkologicky nemocni lidé po celém svété maji pfistup k informacim, mohou se sdruzovat a prosazovat svuj

vliv.



5. Odborna Iékafska obec, ktera uznava vliv a pfinos dobfe informované a aktivni vefejnosti, napomuze k

predavani informaci zaloZenych na dikazech vefejnosti, pracovnikiim ve védé i Iékaiské praxi.

6. Vyzkum, pramysl a vladni organy budou povazovat zastupce pacientll za klicové strategické partnery ve

vSech aspektech boje proti rakoving, véetné zlepSovani standardl péce a kvality prezivani.

CLANEK VI

Zlepsit kvalitu Zivota pacientt je primarnim cilem Usili zamérfeného proti rakoviné. Fyzicka a emocionalni zatéz,
kterou nemoc pUsobi, byva zna¢nd, €asto nasobend i vedlejSimi ucinky Ié¢by. Klinické vysledky mohou byt
ovlivnény celkovym dusevnim a fyzickym stavem pacienta. Zachovani kvality jeho Zivota v€etné jeho socialnich,
fyzickych a psychickych funkci by mélo byt Iékafskou a lidskou prioritou. Je tfeba vzit na védomi, ze ackoliv v
poslednich 201etech bylo vynalozeno obrovskeé Usili na zvySeni poc¢tu vylé€enych, nema vétSina onkologickych
pacientl na vyléceni nadéji.

V pfipadech, kdy rakovina neni vyléCitelna, Ize stale zajiStovat kvalitni Zivot pacienta poskytovanim optimalni
kvalitni protinadorové Ié¢by (chemoterapie, radioterapie) a podplrné 1é€by, zahrnujici zvladani bolesti a unavy.

Signatafi budou usilovat o dosazeni nasledujicich cill:

1. Zlepsit vSeobecnou péci o onkologické pacienty specifickymi Ié€ebnymi metodami véetné podplrné péce.

2. Na politické a Iékarské urovni uznat vyznam kvality Zivota pacient(, bez ohledu na stadium nemoci a
prognoézu. Uznat optimalni podplrnou péci o onkologické pacienty, zvlasté v téch pfipadech, kdy nelze

dosahnout vylé&eni.
3. PovaZovat kvalitu Zivota za rozhodujici faktor ve vyvoji novych Ikl av péci o pacienta.
4. Neustale aktivné vyvijet nové védecké nastroje pro zhodnoceni kvality Zivota v nemocniénim prostfedi.

5. Podporovat intenzivni vzdélavani zdravotnikl a onkologickych pacientl, tykajici se potfeby a moznosti
efektivniho zvladani bolesti ve vSech stadiich nemoci a 1é¢by. Bolest hluboce ovliviiuje kvalitu Zivota a ¢asto

byva podceriovana a nedostate¢né lIéCena i v pfipadech, kdy maze byt nalezité zvladnuta.

6. Snazit se o lepsi pochopeni a zménu postoju k otdzkam smrti a umirani. Usilovat o to, aby konec Zivota byl
chapan jako pfirozena zkuSenost, na kterou by se mélo pohlizet z |ékarského, psychologického,
emocionalniho a duchovniho hlediska. Optimalni Iékafska péce o umirajiciho pacienta musi byt efektivni,

humanni a soucitna.

CLANEK IX

Vzhledem k velkym rozdilim v dostupnosti prostfedkl a epidemiologii ve svété signatafi souhlasi s tim, ze
jednotlivé zemé musi vytvofit co nejefektivnéjSi narodni strategie boje proti rakoviné podle vlastnich potfeb.
Nékteré zemé se mohou v prvni fadé zabyvat druhy rakoviny, které jsou IéCitelné nebo kterym Ize predejit,
vzdélavacimi programy a urcitymi druhy 1éCby. Jiné zemé by se mohly zabyvat otazkami imunity jako soucasti
vSeobecné strategie zvladnuti nemoci nebo aktivnéji podporovat pouziti adjuvantni chemoterapie, zvysujici dobu
preziti. Tyto potfeby a moznosti definovala SZO, ktera usiluje o vytvorfeni globalni strategie pro zvladnuti rakoviny.

Je jasné, ze kritické zhodnoceni potfeb, spravné planovani a stanoveni priorit mize bez ohledu na ekonomické
podminky smysluplné sniZit nepfiznivy vyvoj nadorovych onemocnéni v rozvinutych i rozvojovych zemich.

Signatafi se zavazuji aktivné podporovat koncepci narodniho protinadorového planovani v souladu s mistnimi
potfebami a prostfedky.



CLANEK X

Vzhledem k tomu, Ze rakovina nezna hranice a jednotlivé zemé ji nedok&Zou zvladat samostatné, musi byt
stanoven novy pfistup k vyzkumu, pacientskému hnuti, prevenci a |é€bé, zalozeny na mezinarodni spolupraci.

Signatafi této charty se zavazuji vytvaret globalni sité a sdruzeni pro podporu jejich cilt. Slibuji dohlédnout na to,
aby po jejim podepsani nedoslo k odstoupeni od stanovenych cilu.

1. Zaijistit uznani Charty pFislusnymi institucemi. Ctvrty Gnor bude oznagen za Svétovy den proti rakoving, aby
tak kazdym rokem Zila Pafizskéa charta v srdcich a myslich lidi celého svéta.

2. Stanovit stalou komisi, ktera bude pfipravovat kazdoro¢ni zpravu o realizaci cil( stanovenych v Charté.

3. Zajistit podporu Charty v pacientskych organizacich a vytvofit globalni sit’ pacientskych organizaci.

4. Vytvorit globalni vyzkumnou organizaci, slozenou z pfednich védcu z celého svéta, ktera by zajistovala, aby
se nejnovéjsi poznatky rychle rozsifily do vSech statl, aby byly zaregistrovany rozdily ve vyzkumu a slibné

vysledky prozkoumany.

5. Shromazdit milion podpist Pafizské charty k roku 2001, a tak poukazat na ochotu verejnosti bojovat ve jménu

téch, ktefi jsou nadorovou nemoci postizeni.



