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Shrnuti

Projekt Podpora prevence rakoviny u zen v regionu Sumadija realizovala Charita Ceska republika (CR) a Oaza
Sigurnosti v Srbsku v letech 2010 az 2012 jako vefejnou zakazku. Celkové naklady ve vysi 10,5 mil. CZK (552 632 USD)
financovala Ceska rozvojova agentura (CRA, anglicky CZDA). Od &ervna do fijna 2015 prob&hla externi evaluace projektu,
kterou zadalo Ministerstvo zahrani¢nich véci (MZV, anglicky MFA) a kterou realizoval evaluaéni tym spolec¢nosti Naviga4.
Evaluace se soustfedila na cely projekt, jeho relevanci, komplementaritu, dopady, udrzitelnost do Cervna 2015 a
potencialni budouci spolupraci. Hlavnim ucelem evaluace bylo ovlivnit dalSi sméfovani a metody realizace zahraniéni
rozvojové spoluprace (ZRS) CR v Srbsku a/éi v sektoru zdravotnictvi. Pfedpokladalo se, Ze evaluace pfisp&je také

k celkovému vyhodnoceni Koncepce ZRS CR pro léta 2010 az 2017.
Hlavni zjiSténi a zavéry k evaluaci projektu jsou uvedeny nize:

Vysoka relevance: vySetreni ve vesnicich bylo strategickym krokem, v souladu s potfebami zen i zdravotniho

personalu

Projekt reagoval na velmi vysoky vyskyt rakoviny délozniho €ipku a rostouci umrtnost Zen na rakovinu. Zakladni zdravotni
péde v regionu Sumadija nebyla a stale neni snadno dostupna. Ov8em vétSina Zen touZi vyuZit nizkoprahovych, citlivé
provedenych sluzeb jako jsou ty, které poskytoval hodnoceny pilotni projekt. Projekt byl v souladu s prioritami Koncepce
ZRS CR na léta 2010 az 2017 a se strategickymi dokumenty Srbska, které se tykaly véasného odhaleni rakoviny. Projekt
byl téZ dobfe nacasovan, nebot byl po jeho ukonéeni zahajen organizovany narodni screening. Reagoval vhodné nejen na
potfeby Zen z venkovskych oblasti, ale také na potfeby zdravotniho personalu v Kragujevaci. Persondl byl zaskolen a
ziskal vybaveni nezbytné ke kvalitnimu provedeni vySetfeni. Jediné, co chybélo, bylo zapojeni srbského Ministerstva

zdravotnictvi a ovliviiovani narodni screeningové politiky.
Vysoka efektivita: spoluprace mistnich aktért je ukazkovou praxi, naklady na vysetreni byly nizké

Spoluprace mezi méstem, zdravotnickymi zafizenimi a realizatory byla velmi efektivni. Subjekty pfirozené vyuzivaly svych
moznosti, jako byl pfistup k evidenci obyvatel nebo k médiim. VSichni aktéfi pracovali jako tym, v soulinnosti, ktera
nesmirné prispéla k dosazeni vystupl. Projekt byl t€Z hospodarny. Vyuzil stavajiciho vybaveni, pokud bylo k dispozici.
Zaroveri bylo tfeba nakoupit pfislusné vybaveni nebo vozidla, aby bylo mozné dosahnout kvalitnich vystupt projektu. Bylo
téz nutné finan¢né odmeénit zdravotnicky personal, protoze prace béhem vikendu byla zcela nad ramec jejich povinnosti.
PFimé naklady ve vysi 2 000 dinara (450 K&, 17 EUR) na jednu vySetfenou Zenu byly zcela pfijatelné s ohledem na
standardni méfitko hospodarnosti screeningu, tedy Uroveri HDP na obyvatele. Neexistuje Zadny dukaz, Ze by bylo mozné
dosahnout stejnych vystupl (4 292 vysSetfenych zen) alternativnim, levnéjSim ¢i Casové méné naroénym zplsobem.
Charita CR &erpala 20 % z celkového rozpoétu na pokryti svych nakladd. Misto vedeni projektu na dalku a nékolika
navstév mohla zaméstnat na plny Uvazek srbského manazera projektu, ktery by mél zkuSenosti s vedenim projektl
financovanych mezinarodnimi institucemi a ktery mohl prdbézné ovliviiovat politiku pFislusného srbského ministerstva.

Charita CR zminila, Ze toto je jiz soudasna praxe u projektd s uréitym rozpo&tem.

Vysoka efektivnost: diky citlivému pristupu a zapojeni komunity bylo béhem 2 let vySetfreno 52 % vSech zen

na venkové. Cetny nalez rakoviny délozniho &ipku v raném stadiu umoznil véasnou lé&bu.

Zdravotnicky i projektovy tym byly velmi zapaleny pro véc. Sly nad "Projekt ukazuje, pro¢ je dulezita prevence.
ramec puvodniho projektového planu a zahmuly v podstaté vSechny | | sspa rakoviny (v pokrogilém stadiu) je nejen
vesnice kraje Sumadija (50 misto 40 planovanych obci) plus 3 okrsky | grazsi ale ma téz nicivé psychosociélni
mésta Kragujevac. Mezi klicové faktory Uspéchu patfilo osobni pozvani | gopady." Byvaly projektovy manazer

Zen aktivnim dobrovolnikem ¢&i dokonce zdravotnickym personalem,



dale pohodiné a Setrné vysSetreni, které je ,hned u domu*. Diky tomu bylo vySetfeno o 292 Zen vice, nez byl plvodni plan
ve vySi 4 000 zen. VySetfeni 52 % vSech Zen na venkové za 2 roky je velkym uspéchem. Diky osobnimu pfedani vysledk(
vySetfeni a Cetnych telefonickych rozhovorG s pacientkami i jejich rodinami se podafilo provést navazna vySetfeni
vysokého poctu pacientek (74 %), které mély pozitivni prvotni vysledky. Zbyvajicich 26 % s pozitivnim nalezem mohlo byt
dale vySetieno v jinych zdravotnickych zafizenich, tudiz pocet Zen, které se navaznych vySetieni nezu€astnily, byl zfejmé
nizky. V budoucnu muze pacientkdm a jejich rodindam pomoci psychosociélni terapie a téz osvéta na venkoveé feSici

stigmatizaci pacientd s rakovinou.

Cetny vyskyt rakoviny (330 pfipadi karcinomu délozniho &ipku na 100 000 Zen), v Srbsku velmi nadpriimérny, potvrzuje
potfebnost a uc€innost screeningu ve vesnicich. Protoze byla zjiSténa pfedevSim rana stadia (88 % diagn6z) a témér
vSechny Zeny se zacaly rychle Ié¢it, pravdépodobnost jejich pfeziti je vysoka a vydaje na IéEbu pomérné nizké. Je tomu
tak hlavné diky odhodlani lékaru, projektového tymu a Charity CR, nebot $li spoleéné nad ramec zadani a zajistili navazna
vySetfeni i ttm Zenam, které byly socialné vylou¢ené a nemohly si ndvazna vysetfeni finanéné dovolit. Aktualni zmény v

chovani nebo postojich cilovych skupin jsou popsany nize v dopadech projektu.
Vysoky dopad: Zachranéno vice nez 100 zivotii a po ukonceni projektu narist poctu vysetirenych zen

Projekt pfispél ke zvySeni povédomi Zen na venkové o tom, Ze je tfeba "Zachranili jste mi Zivot. Operovali mé 3 dny
rakovinu odhalit v€as. | tak Zeny potfebuji vice konkrétnich informaci, poté, co jsem dostala vysledky (vysetieni).
na co maji narok, v jakém véku a jak Casto. Potfebuji téz vice informaci | kdyby nebylo tohoto projektu, bylo by prilis
o prevenci, vcetné viru HPV (human papilloma virus) a dalSich | pozde na lécbu (a2 by se objevily pfiznaky)."
rizikovych faktor(i. Projekt posilil rovny pistup ke zdravotni péci, nebot | pacientka s rakovinou

cilovou skupinu rozsifil o ohrozené zeny, tedy socialné vyloucené

Romky v Kragujevaci a Zeny na venkové bez zdravotniho pojiSténi. Projekt téz podpofil zmény v chovani zen — €ast z nich
nadale navstévuje prohlidky a sama si je plati, protoZe vi, Ze je to dulezité. Nebot zapojeni Iékafi a sestry zajistili rychlou
|é¢bu pacientek, Ize tvrdit, Ze projekt pomohl zachranit Zivoty vice nez 100 Zen. Diky projektu Zeny zacaly vice dlvérovat
Iékafiim. Ty, které nemély gynekologa, si jej mohly vybrat. ZvySené povédomi vefejnosti, pozitivni zkuSenosti s vySetfenim
a posilené kapacity zdravotnického personélu pravdépodobné pfispély k tomu, ze zdravotnicka zafizeni v Kragujevaci
v ramci narodniho screeningového programu vysSetfila nadprimérny pocet zen. Odhaleni rakoviny v€as (v sou¢asné dobé
v 99 % pfipadu podle Narodniho screeningového centra; data nemusi byt pfesna) umoziuje brzkou intervenci, zvySuje

pravdépodobnost Uspésné 1éCby, snizuje negativni psychosocialni dopady a téZ snizuje celkové vydaje na zdravotni péci.

SpiSe vysoka udrzitelnost: pfinosy pojiSténym zenam a lékafum pretrvavaji, ale zranitelné zeny jsou vynechany,
nebot’ vySetreni na venkové nepokracuji. Pfitom za 212 000 K¢ Ize véas informovat asi 12 zen, ze maji rakovinu, a
tim zvysit jejich Sance na preziti!

e . . | kdyz nyni jiz vétSina zen na venkové ma svého gynekologa a a¢ se mohou nechat
Rikédm  ostatnim, aby Sly

o 3 vysetfit, jen nékteré Zeny z vesnic této moznosti od roku 2013 vyuzily. Existuje nékolik

okamzité (na  prohlidku).
. . . | prekazek: nizké povédomi o nesymptomatické rakoving, o prevenci a pravech

Kdybyste mé nevySetfili, ani
L. L. . pacientek, dale nizk&4 dostupnost zdravotniho pojisténi, coz vede Kk vylou€eni

bych nevédéla, (Zze jsem méla
) Lo ) zranitelnych Zen, které mohou &elit vy$§imu riziku vzniku rakoviny, dale nedostate¢né

rakovinu)... Zachranili jste mi
kapacity zdravotnich stfedisek, nejasna uhrada vySetfeni (cytologie) ze zdravotniho

Zivot." Pacientka s rakovinou
pojisténi, a tudiz i omezena ochota nékterych Iékarl vysSetfit vétSi mnozstvi zen, dale

téZ omezenéa dostupnost a produktivita screeningovych zafizeni, jakoz i zkuSenosti pacientek s riznou kvalitou zdravotni
péde, a proto nerozhodnost, zda vySetfeni & lécbu postoupit. Zeny bez zdravotniho poji§téni nejsou zvany na
organizovany screening, a jsou tedy z prevence vylou¢eny. Zdravotnicky persondl, projektovy tym, ale i sou¢asna vedouci

socialniho a zdravotnického odboru mésta Kragujevac citi ,vlastnictvi“ vystupu projektu. Jsou stale nadSeni pro screening



na venkové. OvSem neexistuje zadna konkrétni instituce, kterd by pfimo prosazovala dal$i pokracovani projektu. Dim
zdravi v Kragujevaci vyjadfil zajem pokraCovat, ovSem tento zajem nebyl smluvné podchycen a nebylo zajiSténo
financovani. Pokud by vySetfeni v terénu probihalo ijen jednu nedéli v mésici, mize byt za rok vySetfeno 480 Zen
s naklady ve vysi 960 000 RSD (okolo 212 000 K& nebo 9 135 USD). V pfipadé, Ze by byla

zachovana stejna mira vyskytu rakoviny jako v hodnoceném projektu, asi u 12 Zen by byla Fotfebujeme,  kvantitt,

diagnostikovana rakovina. Mohly by byt zachranény za relativné nizké néklady, nebot je kvalitul“a = pokracovani

pravdépodobné, Ze by byla nalezena vétSinou rana stadia nemoci. BEéhem evaluace bylo (vySetfeni v terénu).

zjiSténo nékolik moznosti financovani. Je zapotfebi "obhajce", ktery by je blize zkoumal a Romsky koordinator

poté zajistil FeSeni.

Spise vysoka mira radné spravy véci verejnych: vyznamna participace lokalnich aktérq, flexibilita, chybély narodni
instituce s rozhodovaci pravomoci

Projekt byl pfipraven a zrealizovan participativné, se zapojenim mistnich samospravnych organd. Protoze se jednalo
o pilotni projekt, aktéfi neméli dostatené zkuSenosti. Projekt potfebovali realizovat flexibiln€, aby mohli dosahnout
vyty€enych cild. Nicméné realizace skrze vefejnou zakazku neposkytuje dostateény prostor pro zmény. Diky tomu, ze
realizatofi citili zodpovédnost vici cilovym skupinam, zasadili se o hlavni zmény mimo plvodni rozpocet. Naklady na
navazujici vySetfeni hradili z kurzového zisku a nerealistické pozadavky na zafizeni s CRA zpétné upravili. Tyto
formou védeckého ¢lanku ukazuje odhodlani informovat o Uspésich. OvSem interni evaluace v pribéhu projektu by byvala
mohla upozornit, ze je tfeba se vice vénovat udrzitelnosti (pokud to jiz nebylo zjiSténo v rdmci planovani a monitoringu).
Velkou pfidanou hodnotou by byvala byla i dukladnéj$i prace s narodnimi institucemi, a to jiz od faze formulace projektu a

déale skrze ucast na narodnich konferencich o rakoving, ve specializovanych komisich aj.

Vysoka mira dodrZovani lidskych prav prijemcu a rovny pristup muzl a Zen ke zdravotni péci

V ramci projektu ziskaly ohrozené Zeny rovny pfistup nejen k vySetfeni, ale i Ié€bé. Podpora Zen a divek patfila k hlavnim
cilim projektu. MuZe projekt zasahl nepfimo, a to skrze média. Dle potfeby se muzi podileli téZ na Iécbé, coz je

povazovano za adekvatni. Vyhodnoceni povédomi muzu a jejich postoju k rakoviné si zaslouzi dal$i vyzkum.
Projekt se nevztahuje se k ochrané Zivotniho prostredi nebo zméné klimatu

Spise vysokd viditelnost projektu v regionu Sumadija, nizka viditelnost na narodni trovni

Regionalni propagace zejména vysSetfeni rakoviny délozniho €ipku prostfednictvim vice komunikaénich nastroji a kanald
pomohla zvysit povédomi o rakoviné a viditelnost projektu. OvSiem zZeny se 0 projektu dozvédély zejména od dobrovolnic a
znamych. Brozury byly pro Zeny z vesnic pomérné slozité. Realizator usoudil, Ze letaky &i plakaty nebudou mit zadny vliv
na posileni povédomi, podle evaluatord v§ak mohou mit vyznamny dopad, pokud jsou umistény na viditelném misté
v &ekarnach ambulanci. Vnégjsi prezentace ZRS CR byla zajisténa vzdy, kdyZ to bylo mozné. Cilové skupiny a piijemci
vétSinou védeéli, ze projekt byl "€esky", coz evaluatofi povazuji za dostate€¢né. OvSem jasné odliSitelné logo projektu mohlo
pomoci v propagaci. Pozitivni vysledky mohly byt vice propagovany na narodni a mezinarodni arovni. Pro tyto ucely by
byvaly musely byt jiz béhem formulace naplanovany dostateéné kapacity a strukturované aktivity. SilngjSi vnéjsi

prezentace v eskych médiich mohla téZ podpofit vnimani ZRS CR u &eské vefejnosti.
Vysoka komplementarita s projekty EK a JICA, presto neprobihala konkrétni spoluprace

Projekt vhodné doplnil Usili EK a JICA, které pracuji s institucemi na narodni a regionalni urovni. NedoSlo k zadné
konkrétni spolupraci. OvSem hodnoceny projekt podpofil povédomi, dovednosti a postoje zdravotnickych pracovnikd a zen

Zijicich na venkové a pfipravil je na uc¢ast v narodnim screeningu. Ten soubé&zné pfipravovaly EK a JICA. Neni znamo, do



jaké miry byl hodnoceny projekt komplementarni s norskym projektem, ktery v malém rozsahu rovnéz organizoval

vysetfeni. Soucinnost s dalSimi ¢eskymi zdravotnickymi projekty nebyla prokazana.

Vysoky potencial pro navaznou spolupréci, a to jak v terénu, tak na systémové Grovni

VSechny zjisténé potfeby jsou hodnoceny jako relevantni kromé& oplodnéni in vitro, které vidi onkologicky expert
spolecnosti Naviga 4 jako vzdaleny (a také drahy) krok pro srbské zdravotnictvi. Dle tohoto nazoru musi byt nejdfive

zabezpecena zakladni zdravotni péce. PFileZitosti pro zapojeni jsou uvedeny v doporucenich.

Na zakladé vySe uvedenych zavérl byla vypracovana nasledujici doporuceni:

Doporuceni Adresat Zavaznost
Projektova a narodni uroven

. » L . Zastupitelsky ufad
1. Zasadit se o zménu statni politiky, aby zajistila vySetfeni nepojisténych Zen . B
. . ) ) ) (ZU) smérem .
a aby zavedla i v dal$ich regionech screening na venkové tak, jak ho pilotné K STk 1 - nej-
srbskému
proved| hodnoceny projekt. Zapoji se tak i ohrozené zeny, u kterych je vysSi o zavazngjsi
. ) Ministerstvu
riziko rakoviny. o
zdravotnictvi

2. Dale posilovat povédomi o prevenci rakoviny na Skolach a zmobilizovat B . 2 — velmi
) . ) Mésto Kragujevac
vefejnost, aby se zapojila do screeningu zavazné
3. Nabidnout experty, posilovani kapacit a twinning v téchto prioritnich oblastech:
. 1 - nej-
e Vyzkum / testovani typl HPV v Kragujevaci CRA ve spolupraci se :
. . . o - . zavaznéjsi
e Sprava narodnich onkologickych dat pro tvorbu politik ZU
¢ Revize postupl pfi vySetfeni prsl s cilem zvysit produktivitu
« Skoleni lékatd / mediki v 16&bé rakoviny na miru
¢ Posileni sdruzeni pacientek s rakovinou, posileni sluzeb pacientim, osvéty
a ovlivilovani instituci
Systémova troveri ZRS CR
o , o , o CRA (vefejné .
4. Zaijistit zevrubné zmapovani zainteresovanych stran a zapojeni kliCovych Kazky) 1 - nej-
zakazky),
aktért do celého projektového cyklu o yw zavazngjsi
realizatofi (dotace)
. ’ . , T v ~ X 2 - Velml
5. Vést komplexni projekty formou dotaci, a zajistit tak dostateCnou pruznost CRA L
zavazné
6. Zahrnout priibézné ovliviiovani statnich instituci (podklady pro politiky ) Imi
. — velmi
zaloZené na faktech z projektu, schizky s ministerstvy, konference aj.), CRA L.
zavazné
pokud tak Ize podpofit dopady a udrzitelnost projektt
7. Proskolit pracovniky ZU v Fizeni projektového cyklu, véetn& monitoringu . N 1- nej-
MzV CR's CRA )
zameéfeného na vysledky zavaznejsi
8. Pozadovat evaluaci vSech vétSich rozvojovych projektd (s rozpoctem CRA s realizatory a 1- nej-
nad 10 000 000 K¢&). MzvV zavaznéjsi
9. Zvazit program vzajemné vymény expertl spiSe nez jednostranné vysilani 3 .
. — nejméné
expertll; propagovat tento program mezi realizatory dfivéjSich rozvojovych CRA . VJ ]
zavazné

projektu.

Cela zprava je k dispozici v angli¢tiné na:
http://www.mzv.cz/inp/cz/zahranicni_vztahy/rozvojova_spoluprace/dvoustranna_zrs cr/evaluace/index.html



http://www.mzv.cz/jnp/cz/zahranicni_vztahy/rozvojova_spoluprace/dvoustranna_zrs_cr/evaluace/index.html

