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Stowo wstepne

Biuletyn ,Nowotwory ztosliwe w Polsce” jest cykliczng
publikacjg adresowang do wszystkich osdb zaintere-
sowanych wystepowaniem nowotworéw ztosliwych
w Polsce.

Podobnie jak w latach ubiegtych, w obecnej edyciji po-
Swieconej danym za 2011 rok zawarte zostaty najwaz-
niejsze informacje na temat zachorowan i zgonéw na
nowotwory. Wydanie to zostato uzupetnione o krétko-
terminowg prognoze zachorowan i zgonéw dotyczaca
najczestszych lokalizacji nowotworowych.
Zachecamy wszystkich Czytelnikow do odwiedzania
nowej strony internetowej Krajowego Rejestru Nowo-
tworéw (www.onkologia.org.pl), gdzie mozna znalez¢
wszystkie informacje zawarte w niniejszej edyciji, jak
réwniez tworzy¢ wiasne przekroje danych za lata
1999-2011. Portal oferuje réowniez dostep do archi-
walnych wydan biuletynu.

Joanna Didkowska
Urszula Wojciechowska
Witold Zatoriski

Foreword

The “Cancer in Poland” bulletin is a periodical publi-
cation for all people interested in data on malignant
cancer in Poland.

In the current edition, as it was in the previous years,
the most important information on cancer incidence
and mortality in Poland in 2011 have been included.
This edition has been supplemented by a short-term
forecast of incidence and mortality for the most com-
mon tumor locations.

We would like to encourage all readers to visit
the new website of the National Cancer Registry
(www.onkologia.org.pl) where the complete infor-
mation included in the current edition can be found.
You can also create your own cross-sectional analy-
ses of data for the period 1999-2011. The website
provides access to previous editions of the bulletin.

Joanna Didkowska
Urszula Wojciechowska
Witold Zatoriski






Streszczenie

W Polsce w 2011 roku do rejestrow nowotworow zto-
sliwych wptynety informacje o ponad 144,3 tys. no-
wych zachorowaniach i stwierdzono ponad 92,5 tys.
zgonow z tego powodu. W 2011 roku nastgpit przy-
rost zachorowan (o okofo 3,7 tys. nowych przypad-
kéw), natomiast liczba zgondw ponownie zmniejszyta
sie w stosunku do poprzedniego roku. Szacujemy
(biorgc pod uwage kompletno$¢ rejestraciji), ze w Pol-
sce w 2011 roku u okoto 154 tys. oséb rozpoznano
chorobe nowotworowg i ponad 320 tys. osob zyto
z diagnoza nowotworowg postawiong w ciggu po-
przedzajgcych 5 lat.

Nowotwory ztosliwe stanowig druga przyczyne zgo-
now w Polsce, powodujgc w 2011 roku ponad 26%
zgonow wsréd mezczyzn i 23% zgondw wérdd kobiet.
Nowotwory ztosliwe stanowig istotny problem nie tyl-
ko w starszych grupach wieku, ale takze sg gtéwng
przyczyng przedwczesnej umieralnosci (przed 65. ro-
kiem zycia). Zjawisko to jest szczegodlnie widoczne
w populacji kobiet — nowotwory przed 65. rokiem zy-
cia juz od kilku lat sg najczestszg przyczyng zgonow
i stanowig 32% zgonow w grupie mtodych kobiet i po-
nad 48% wsrod kobiet w srednim wieku. Obserwowa-
ne od wielu lat tendencje czestosci wystepowania za-
chorowan i zgonéw na nowotwory ztosliwe w Polsce
sg przede wszystkim wypadkowg zmian w zachoro-
waniach i zgonach na nowotwory ztosliwe zwigzane
z ekspozycjg na czynniki rakotworcze dymu tytonio-
wego (palenie papierosow). Szczegdlnie widoczne
jest to zjawisko w populacji kobiet — w 2011 roku po
raz kolejny liczba kobiet, ktére zmarty w wyniku raka
ptuca, przekroczyta liczbe kobiet, ktére zmarty z po-
wodu raka piersi.

W populacji mezczyzn w ostatnich dekadach nastg-
pity korzystne zmiany polegajgce na zmniejszeniu
odsetka palgcych, co przetozyto sie na utrzymujgcy
sie od prawie 15 lat spadek czestosci zachorowanh
(a co za tym idzie i zgonow) na nowotwory ptuca. Na-
dal jednak nowotwory zto$liwe ptuca sg najczgstszym
i dominujacym nowotworem ztosliwym u mezczyzn,
stanowigcym okoto jedng pigtg zachorowan i jedng

Abstract

In 2011, the malignant cancer registries in Poland re-
ceived information on over 144,300 new cases and
more than 92,500 deaths were ascertained as due
to cancer. In 2011, there was an increase in the inci-
dence of cancer (by about 3,700 new cases), however
the number of deaths decreased in comparison to the
previous year. We estimate (taking into consideration
the completeness of the registry) that in 2011 in Po-
land around 154,000 patients had been diagnosed
with cancer and over 320,000 patients had lived with
cancer diagnosed during the preceding 5 years.
Malignant cancer is the second leading cause of death
in Poland, which in 2011 caused 26% of deaths among
men and 23% deaths among women. It is worth men-
tioning that cancer is a significant problem, not only
in the older age groups, but it is a leading cause of
premature mortality (before the age of 65). This phe-
nomenon is especially visible in the female popula-
tion — cancer has already been the leading cause of
deaths in the recent years for women before the age
of 65. It accounts for 32% of deaths among young
women and almost 48% among middle-aged women.
The cancer incidence and mortality trends observed
for many years in Poland are the resultants of chang-
es of incidence and mortality rates due to cancer
associated with the exposure to tobacco smoke car-
cinogens (active smoking). It is especially applicable
to female population — in 2011 again the number of
deaths among women caused by lung cancer ex-
ceeded the number of women who died due to breast
cancer.

In male population certain favourable changes oc-
curred in the recent decades. The changes were re-
lated to the decrease of the percentage share of
smokers, what resulted in the decrease of lung can-
cer incidence rates (and what follows — mortality rates)
which persisted for almost 15 years. However, lung
cancer is still the most frequent and dominant cancer
among men constituting around one fifth of cancer in-
cidence and one third of cancer mortality cases. The
disease with the highest growth dynamics in terms of



trzecig zgonow z powodu nowotwordéw. Schorzeniem
0 najwiekszej dynamice wzrostu zachorowalnosci
(przy utrzymujacym sie plateau umieralnosci) sg no-
wotwory gruczotu krokowego. Drugim co do czestosci
wystepowania jest nowotwor jelita grubego (okrezni-
ca i odbytnica). Nowotwory jelita grubego charaktery-
zujg sie rosngcg tendencjg zaréwno zachorowalnosci
jak i umieralnosci.

W populacji kobiet wiodgcymi umiejscowieniami no-
wotworow sg: piers, ptuco i jelito grube (okreznica
i odbytnica). Wzrost zagrozenia nowotworami ptuca
u kobiet wynika z faktu, ze w wiek zwiekszonego ry-
zyka choroby nowotworowej wchodzg kohorty kobiet
urodzonych w latach 1940-1960, ktére charakteryzo-
waly sie najwyzszym poziomem ekspozycji na czyn-
nik ryzyka, jakim jest palenie papierosow. Nowotwory
ptuca sg pierwszg nowotworowg przyczyng zgonow
wsrod kobiet (15,4% zgondw), wyprzedzajgc nowo-
twor piersi (13,4% zgondw). Dominujgce wérdd kobiet
nowotwory piersi od poczgtku ubiegtej dekady wyka-
zuja niewielki spadek umieralnosci przy stale rosnacej
zachorowalnosci, co prawdopodobnie jest pierwszym
symptomem skutecznos$ci profilaktyki wtérnej raka
piersi w Polsce. Na trzeciej pozycji w ostatnich pieciu
lat utrzymujg sie zgony na nowotwory ztosliwe jelita
grubego.

Polska jest krajem, w ktérym na poziom umieralno-
Sci z powodu nowotworow ztosliwych majg wpltyw
dwa zjawiska: wielko$¢ ekspozycji na czynniki ryzy-
ka, przede wszystkim dym tytoniowy, oraz opoznienie
w stosunku do innych krajéw europejskich we wpro-
wadzaniu populacyjnych programoéw wczesnej dia-
gnostyki i leczenia nowotworow szyjki macicy, piersi
i jelita grubego, a takze ich niska skutecznos¢ popu-
lacyjna, wynikajgca z ograniczonego uczestnictwa
grup, do ktérych sg skierowane.

incidence (with a maintaining plateau of mortality)
is the prostate cancer and the second most frequently
occurring is the colorectal cancer (colon and rectum).
Colorectal cancer shows a growing tendency in inci-
dence and in mortality.

In female population the most frequently diagnosed
cancer diseases include such locations as breast,
lung and large intestine (colon and rectum) cancers.
The increase of lung cancer risk among women aris-
es from the fact that the age of increased cancer risk
is entered by cohorts of female born in 1940-1960,
who were characterized by the highest level of
the tobacco smoke exposure - i.e. active smok-
ing. Lung cancer is the first cancer-related cause of
death among women (15.4% of deaths) — even be-
fore breast cancer (13.4% of deaths). Breast cancer,
predominating among women since the beginning of
the last decade, shows plateau in mortality with con-
stantly growing incidence rates, what is probably the
first symptom of efficient secondary prevention in Po-
land. The third place among cancers with the highest
mortality for the last five years has been occupied by
colorectal cancer.

Poland is a country where two phenomena influence
the mortality rate due to cancer: the size of the risk
factors exposure, mostly tobacco smoke, and the de-
lay in the introduction and implementation (in com-
parison to other European countries) of the popula-
tion programmes of early diagnosis and treatment of
cervical cancer, breast cancer and colorectal cancer,
as well as low efficacy of these programmes resulting
from a limited participation of groups of persons to
whom they are addressed.



ROZDZIAL 1

Materiat i metoda

Niniejsza publikacja zawiera dane dotyczace zareje-
strowanych zachorowan i zgonéw z powodu nowotwo-
réw ztosliwych w Polsce w 2011 roku.

1.1. Struktura Krajowego Rejestru
Nowotworéw

Zasady gromadzenia danych oraz instytucje odpowie-
dzialne za rejestracje nowotworéw w Polsce okreslajg
dwa przepisy prawa: Ustawa o statystyce publicznej
(Dz. U. nr 88 poz. 439 z 1995 roku i corocznie wydawane
Rozporzadzenie Rady Ministrow w sprawie badan sta-
tystycznych statystyki publicznej*) oraz Ustawa o sys-
temie informacji w ochronie zdrowia z dnia 18 kwietnia
2011 r. (Dz. U. z 2011 r. nr 113 poz. 657) obowigzujgca
od 1 stycznia 2012 r. i wydane na jej podstawie rozpo-
rzgdzenie (Dz.U.2012.0.1497).

W 2013 roku struktura Krajowego Rejestru Nowotwo-
row ulegta zmianie w wyniku rozporzgdzenia ministra
wtasciwego do spraw zdrowia (Dz.U.12.1497 z dnia
28 grudnia 2012 r). Na podstawie rozporzadzenia po-
wotano Krajowy Rejestr Nowotworow, ktérego podmio-
tem prowadzacym oraz odpowiedzialnym za funkcjo-
nowanie systemu teleinformatycznego jest Centrum
Onkologii — Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie z sie-
dzibg w Warszawie. Jednostkg wiasciwg do prowadze-
nia rejestru jest Krajowe Biuro Rejestracji Nowotworow
bedace wyodrebniong komérkg organizacyjng Cen-
trum Onkologii-Instytut. Ze wzgleddéw historycznych
Krajowe Biuro Rejestracji Nowotworéw pozostato przy
nazwie Krajowy Rejestr Nowotworow.

Zgodnie z Ustawg o systemie informacji w ochronie
zdrowia oraz wyzej wymienionym rozporzadzeniem
dane dotyczgce zachorowan gromadzone sg w scen-
tralizowanej bazie danych Krajowego Rejestru No-
wotworow. System rejestracji obejmuje réwniez woje-

wodzkie biura rejestracji, ktérych siedzibe w kazdym

z wojewoOdztw rowniez okresla rozporzadzenie:

1. Dolnoslgskie — Dolnoslgskie Centrum Onkologii we
Wroctawiu;

2. Kujawsko-pomorskie — Centrum Onkologii im. prof.
Franciszka tukaszczyka w Bydgoszczy;

3. Lubelskie — Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej
im. $w. Jana z Dukli Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej z siedzibg w Lublinie;

4. Lubuskie — Samodzielny Publiczny Szpital Woje-
wodzki w Gorzowie Wielkopolskim;

5. tédzkie — Wojewoddzki Szpital Specjalistyczny im. M.
Kopernika w todzi;

6. Matopolskie — Centrum Onkologii — Instytut im. Marii
Sktodowskiej-Curie Oddziat w Krakowie;

7. Mazowieckie — Centrum Onkologii — Instytut im. Marii
Sktodowskiej-Curie z siedzibg w Warszawie;

8. Opolskie — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej Opolskie Centrum Onkologii im. prof. T.
Koszarowskiego z siedzibg w Opolu;

9. Podkarpackie — Podkarpackie Centrum Onkologii
— Wojewoddzki Szpital Specjalistyczny im. Fryderyka
Chopina z siedzibg w Rzeszowie;

10. Podlaskie — Biatostockie Centrum Onkologii im. M.
Skfodowskiej-Curie w Biatymstoku;

11. Pomorskie — Wojewodzkie Centrum Onkologii z sie-
dzibg w Gdansku;

12. Slgskie — Centrum Onkologii — Instytut im. Marii
Sktodowskiej-Curie Oddziat w Gliwicach;

13. Swietokrzyskie — Swietokrzyskie Centrum Onkologii
w Kielcach;

14. Warminsko-mazurskie — Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw

*Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 9 listopada 2010 r. w sprawie programu badari statystycznych statystyki publicznej na rok 2011 (Dz. U. Nr 239, poz. 1594).
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Wewnetrznych z Warminsko-Mazurskim Centrum
Onkologii w Olsztynie;

15. Wielkopolskie — Wielkopolskie Centrum Onkologii
im. Marii Sktfodowskiej-Curie z siedzibg w Poznaniu;

16. Zachodniopomorskie — Zachodniopomorskie Cen-
trum Onkologii z siedzibg w Szczecinie.

1.2. Materiat

Struktura ludnosci Polski wedtug ptci i 5-letnich grup
wieku zostata przedstawiona na podstawie danych
otrzymanych z Gtéwnego Urzedu Statystycznego na
dzieh 30 czerwca 2011 roku wediug statego miejsca
zamieszkania (tab. 6.1, rysunek 6.1).

Przypadki zachorowan na nowotwory ztosliwe w Polsce
sg gromadzone na podstawie zgtoszeh kart zgtosze-
nia nowotworéw ztosliwych (druk MZ/N-1a — str. 105).
Wojewoddzkie biura rejestracji wprowadzajg dane do
wspolnej bazy Krajowego Rejestru Nowotworow. Pod-
czas wprowadzania odbywajg sie podstawowe wa-
lidacje danych w oparciu o stowniki i reguty walidacji
zaimplementowane w systemie. Zbior roczny powstaje
zgodnie ze stanem na dzien 31 czerwca 2013 roku.
Ocena umieralnosci na nowotwory ztodliwe w Polsce
w 2011 roku zostata opracowana na podstawie danych
pochodzacych ze swiadectw zgonow gromadzonych
przez Gtéwny Urzad Statystyczny.

W  przedstawionych historycznych danych (od
1963 roku) brakuje danych za lata 1997-1998, co jest
spowodowane zatamaniem statystyki zgonow i zacho-
rowan w Polsce, wynikajgcym ze strajkdw lekarzy w tym
okresie (utrata informacji o przyczynie zgonu ponad
155,9 tys. osob [GUS 1999].

Historyczne opisy sytuacji epidemiologicznej w Polsce,
dotyczace zaréwno zachorowalnosci, jak i umieralno-
Sci, zostaty dotychczas opublikowane w licznych opra-
cowaniach monograficznych [Koszarowski, Gadomska
i in. 1977, 1987; Staszewski 1976; Zatonski, Becker
i wsp. 1988; Zatonski, Tyczynhski 1990; Zatonski, Puk-
kala, Didkowska i in. 1993; Zatonski, Smans, Tyczynski,
Boyle i wsp. 1996; Zatonski, Tyczynski 1997; Tyczynski,
Wojciechowska, Didkowska i in. 1998; Pukkala, Soder-
man, Zatonski, Didkowska i in. 2001]. Centrum Onkolo-
gii w Warszawie od 1979 roku publikuje dane o zacho-
rowalnosci i umieralnosci na nowotwory zfosliwe dla
catej Polski w postaci corocznych biuletyndw.

Dane o zachorowaniach i zgonach na nowotwory zto-
sliwe w Polsce sg dostepne od potowy lat szescdzie-
sigtych. Dane dotyczace zachorowalnosci w wybra-
nych regionach Polski sg takze regularnie publikowane
w kolejnych tomach Cancer Incidence in Five Conti-
nents [Doll, Muir i in. 1970, Muir, Waterhouse i in. 1976,
Waterhouse, Shanmugaratnam i in. 1982, Muir, Water-
house i in. 1987, Parkin i in. 1992, Parkin i in. 1997]. Od
kilku lat dzieki wparciu Narodowego Programu Zwal-

czania Chordb Nowotworowych regionalne rejestry
nowotworowe (obecnie wojewddzkie biura rejestracji
nowotworow) publikujg oddzielne raporty dla poszcze-
goélnych wojewddztw.

1.3. Miedzynarodowa Statystyczna
Klasyfikacja Choréb i Problemoéw
Zdrowotnych, Rewizja Dziesigta

W Polsce obowigzuje X Rewizja Miedzynarodowej Sta-
tystycznej Klasyfikacji Choréb i Problemoéw Zdrowot-
nych zgodnie z Komunikatem Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 28 pazdziernika 1996 r. w sprawie
wprowadzenia X Rewizji Miedzynarodowej Statystycz-
nej Klasyfikacji Choréb i Problemoéw Zdrowotnych
(Dz. Urz. MZIiOS z 1996 r. nr 13 poz. 35). Wszystkie
podmioty prowadzgce badania statystyczne w ramach
programu badan statystyki publicznej zobowigzane sg
do stosowania tej klasyfikacji [CSIOZ 2012].

Integralng czes$¢ rozdziatu poswigeconego nowotworom
(rozdziat Il) Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikaciji
Choréb i Probleméw Zdrowotnych (X Rewizja) stanowi
klasyfikacja morfologiczna zatgczona jako osobny roz-
dziat publikacji, a dodatkowo rozpoznania histopatolo-
giczne wprowadzono jako klucz identyfikujgcy niektore
nowotwory pod okreslonym numerem kodowym, przez
co klasyfikacja topograficzna stata sie klasyfikacjg topo-
graficzno-morfologiczna.

1.4. Metody statystyczne

W niniejszym opracowaniu zastosowano podstawowe
wskazniki statystyczne: liczby bezwzgledne, odsetki,
wspoiczynniki surowe, wspotczynniki standaryzowane
wedtug wieku.

Bezwzgledna liczba przypadkéw zachorowan
lub zgonéw z powodu nowotworéow wystepujgcych
w danej populacji w okreslonym przedziale czasu (tu
w 2011 roku) zalezy zarébwno od wielko$ci tej populaciji,
jak i jej struktury wieku.

Odsetek jest ilorazem bezwzglednej liczby zarejestro-
wanych zdarzen (zachorowan lub zgonéw) wystepuja-
cych w poszczegoélnych nowotworowych jednostkach
chorobowych i catkowitej liczby zdarzen (odpowiednio
zachorowan lub zgonéw) przedstawionym w procen-
tach.

Wspétczynnik ,,surowy” zachorowalnosci (umieral-
nosci) okresla liczbe zachorowan (zgondw) na 100 tys.
badanej populacji.

Czastkowy wspétczynnik zachorowalnosci (umieral-
nosci) okresla czestoS¢ wystepowania danego scho-
rzenia w okreslonej grupie wieku (takze wyrazony na
100 tys. populacji w danej grupie wieku).
Zachorowalno$¢ lub umieralno$¢ na choroby prze-
wlekte (do ktorych nalezg nowotwory ziosliwe) zalezy
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w znacznym stopniu od struktury wieku badanej popu-
lacji. Zalezno$¢ czestosci wystepowania zachorowan
i zgonoéw na nowotwory ztodliwe od wieku ilustrujg ry-
sunki (rys. 6.3, 6.4, 7.3, 7.4).

Standaryzowany wg wieku wspoétczynnik zachoro-
walnosci (umieralnosci) okresla, ile zachorowan (zgo-
now) wystgpitoby w badanej populacji, gdyby struk-
tura wieku tej populacji byta taka sama jak struktura
wieku populacji przyjetej za standard. Jako populacje
standardowg przyjeto ,standardowg populacje swiata”
(tab. 6.1) [Parkin, Whelan, Ferlay i in. 1997].
Standaryzowany wspofczynnik zachorowalnosci (umie-
ralnosci) — SR oblicza si¢ wedtug nastepujgcego wzoru:

N
Z&Wi

_ =1 P
SR =———

D owi
i=1

gdzie:

k; jest liczbg zachorowan (zgonow) w i-tej grupie wieku,
p; jest liczebnoscig populacji w i-tej grupie wieku,

i jest numerem grupy wieku (i = 1,..,N),

N jest liczbg grup wieku (w przypadku 5-letnich grup
wieku N = 18),

w, jest wagg przypisang i-tej grupie wieku, wynikajgca
z rozktadu standardowej populacji $wiata.

Odsetek potwierdzen histopatologicznych okresla
frakcje pierwszorazowych zgtoszen nowotworow ztosli-
wych z wpisanym rozpoznaniem histopatologicznym.
Prognoza (oszacowanie) liczby i wspotczynnikéw za-
chorowan dla lat 2012 i 2013 przedstawiona w rozdzia-
le 2 zostata przygotowana na podstawie modelu AP
(age-period) [Clayton, Schifflers 1987]. Przedstawione
w rozdziale 2 liczby zgondéw dla 2012 roku pochodzg
z danych Giownego Urzedu Statystycznego. Liczba
zgonow dla 2013 roku zostata oszacowana na podsta-
wie modelu AP. W obliczeniach wykorzystano rzeczy-
wistg populacje Polski dla tych lat opublikowang przez
Gtowny Urzad Statystyczny [GUS 2012].

Mapy

W niniejszej pracy przedstawiono mapy obrazujgce
rozktad umieralnosci z powodu nowotworow ztosliwych

w Polsce w 2011 roku wedtug obowigzujgcego podzia-
tu administracyjnego kraju. Mapy zostaty przygotowane
za pomocg programu Maplnfo®. Jesli nie zaznaczono
inaczej, zastosowany zostat podziat naturalny (maksy-
malizacja wariancji pomiedzy grupami i minimalizacja
wewnatrz grup).

1.5. Kompletnos¢ rejestraciji

W naszym opracowaniu zamiast terminu ,,zachorowal-
nos¢” uzywa sie zwykle terminu ,zarejestrowana zacho-
rowalnos¢” w celu podkreslenia, ze opisywane dane
0 zachorowalnosci obcigzone sg nadal pewnym niedo-
rejestrowaniem, ktére zmienia sie zarowno w czasie, jak
i w obrebie wojewodztw.

Jako najprostszg miare kompletnosci rejestracji nowo-
tworow ztosliwych w poszczegolnych wojewodztwach
zastosowano wskaznik zachorowania/zgony, ktory
jest ilorazem liczby nowo zarejestrowanych nowotwo-
réw ztosliwych ogotem i liczby zgonoéw z powodu no-
wotworow ztosliwych w tym samym okresie.

WW _ Zzachorowania
zlz

zgony

Za standard, na podstawie ktorego obliczono komplet-
nos¢ rejestracji, uznano wskaznik zachorowania/zgony
obserwowany w krajach o podobnym zagrozeniu no-
wotworami jak w Polsce (Stowenia, Czechy, Stowacja).
Wydaje sie, ze nie tylko poziom zagrozenia nowotwo-
rami, ale rowniez poziom opieki onkologicznej w tych
krajach zblizony jest do charakterystycznego dla Polski.
Szacunkowy odsetek zarejestrowanych nowotworow
ztosliwych nazywany kompletnoscig rejestracji obli-
czono na podstawie nastepujgcego wzoru:

o= [ 100%, jesli K, = 100
K%, jesli K, < 100

w
Ky =222,4100

S
Z/Z

gdzie: WZS/Z jest wskaznikiem zachorowania/zgony
uznanym za standard.
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Tabela 1.1. Kompletno$c¢ rejestraciji nowotworow ztosliwych wedtug wojewodztw, Polska 2011 r.
Table 1.1. Completeness of cancer registration by voivodeships, Poland 2011

Sacunkowa kompletnosé

I;\,). Wuigwﬂdztwo Liczbha zgondw Liczba zachorowan zacho‘:\(’;';aa:?z;yzgony rejestracji
0 Voivodeship Number of deaths Number of new cases Incidence / deaths ratio Compl_etenqss of
registration
1 Dolnoslaskie 7578 12389 1,63 98%
2 Kujawsko-pomorskie 5206 8592 1,65 99%
3 Lubelskie 4784 8043 1,68 100%
4 Lubuskie 2480 3514 1,42 85%
5  todzkie 6808 10221 1,50 90%
6  Matopolskie 7354 12063 1,64 98%
7 Mazowieckie 12929 17478 1,35 81%
8  Opolskie 2320 3986 1,72 100%
9  Podkarpackie 3921 7263 1,85 100%
10  Podlaskie 2821 3786 1,34 80%
11 Pomorskie 5583 9475 1,70 100%
12 Slaskie 11647 17872 1,53 92%
13 Swigtokrzyskie 3006 5182 1,72 100%
14 Warminsko-mazurskie 3311 5173 1,56 94%
15  Wielkopolskie 8181 13816 1,69 100%
16 Zachodniopomorskie 4269 5483 1,28 77%

Polska/Poland 92198 144336 1,57 94%




CHAPTER 1

Material and method

This publication contains data on registered deaths due
to cancer and cancer morbidity in Poland in 2011.

1.1. Structure of the National Cancer
Registry

Data collecting principles and institutions responsible
for cancer registries in Poland are specified in two Acts:
the Act on Public Statistics (Dz. U. [Journal of Laws]
No. 88, item 439, of 1995 and the annual Ordinance
of the Council of Ministers on statistical research on
public statistics*) and the Act on health care informa-
tion system of April 18, 2011 (Dz. U. [Journal of Laws]
of 2011, No. 113, item 657) effective as of January 1,
2012 with an ordinance issued on the basis of the said
Act (Dz. U. [Journal of Laws] 2012.0.1497).

In 2013, the structure of the National Cancer Registry
was changed by the ordinance of the minister in charge
of health care (Dz. U. [Journal of Laws] 12.1497 of De-
cember 28, 2012). On the basis of the said ordinance
the National Cancer Registry was established, for
which the Maria Sklodowska-Curie Memorial Cancer
Centre — Institute of Oncology, with their registered
seat in Warsaw, was appointed the managing entity
responsible for the functioning of the IT system. The
unit responsible for the registry is the National Cancer
Registration Office, which is an organisational unit of
the Cancer Centre - Institute of Oncology. Due to his-
torical reasons, the National Cancer Registration Of-
fice kept the name of the former registry — the National
Cancer Registry.

According to the Act on the information system in
health care and the above mentioned ordinance, the
data on incidence are collected in the central database
of the National Cancer Registry. The registration sys-
tem covers also the voivodeship registration offices.

The official seats of those institutions are also deter-
mined in the mentioned ordinance:

1. Lower Silesian voivodeship — Lower Silesian Onco-
logy Centre in Wroctaw;

2. Kuyavian-Pomeranian voivodeship — Franciszek
tukaszczyk Oncology Centre in Bydgoszcz;

3. Lublin voivodeship — St. John’s Cancer Centre, In-
dependent Local Outpatient Clinic in Lublin;

4. Lubusz voivodeship — Independent Public Voivode-
ship Hospital in Gorzéw Wielkopolski;

5. to6dz voivodeship — Nicolaus Copernicus Voivode-
ship Specialist Hospital in £6dz;

6. Lesser Poland voivodeship — Maria Skiodowska-Cu-
rie Memorial Cancer Centre — Institute of Oncology,
Branch in Cracow.

7. Masovian voivodeship — Maria Sktodowska-Curie
Memorial Cancer Centre — Institute of Oncology in
Warsaw;

8. Opole voivodeship — Independent Local Outpatient
Clinic, Prof. T. Koszarowski Opole Oncology Centre
in Opole;

9. Subcarpathian voivodeship — Subcarpathian Onco-
logy Centre — Fryderyk Chopin Voivodship Specialist
Hospital in Rzeszow;

10. Podlachian voivodeship — Maria Sktodowska-Curie
Biatystok Oncology Centre in Biatystok;

11. Pomeranian voivodeship — Voivodeship Oncology
Centre in Gdansk;

12. Silesian voivodeship — Maria Sktodowska-Curie Me-
morial Cancer Centre Institute of Oncology — Branch
in Gliwice;

13. Swietokrzyskie voivodeship — Swietokrzyskie Onco-
logy Centre in Kielce;

*The Ordinance of the Council of Ministers of November 9, 2010 on the programme for statistical research on public statistics for the year 2011

(Dz. U. [Journal of Laws] No. 239, item 1594).
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14. Warmian-Masurian voivodeship — Independent Local
Outpatient Clinic of the Ministry of Interior with War-
mian-Masurian Oncology Centre in Olsztyn;

15. Greater Poland voivodeship — Maria Sktodowska-
-Curie Greater Poland Oncology Centre in Poznan;

16. West Pomeranian voivodeship — West Pomeranian
Oncology Centre in Szczecin;

1.2. Material

The structure of the Polish population by sex and by
5-years age groups was presented on the basis of data
received from the Central Statistical Office on the June
30, 2011, according to permanent domicile (Tab. 6.1,
Fig. 6.1).

The new cases of cancer in Poland are collected on
the basis of the cancer registration forms (MZ/N-1a
form — attached). Voivodeship registration offices enter
data to the common database of the National Cancer
Registry. During data entering, basic validation of data
takes place, based on the dictionaries and rules of vali-
dation implemented into the system. The annual data-
set is published in accordance with the status of data
as of June 31, 2013.

The assessment of cancer mortality in Poland in
2011 was elaborated on the basis of data from death
certificates collected by the Central Statistical Office.

In the presented historical data (since 1963) there are
gaps for the years 1997-1998, which are caused by the
breakdown of incidence and mortality statistics result-
ing from strikes of doctors in that period (loss of infor-
mation on causes of deaths for more than 155,900 peo-
ple [according to the Central Statistical Office, 1999]).
Historical descriptions of epidemiological situation in
Poland, concerning both incidence and mortality, were
published in numerous monographs [Koszarowski, Ga-
domska et al. 1977, 1987; Staszewski 1976; Zatonski,
Becker et al. 1988; Zatonski, Tyczynski 1990; Zatonski,
Pukkala, Didkowska et al. 1993; Zatonski, Smans,
Tyczynski, Boyle et al. 1996; Zatonski, Tyczynski 1997;
Tyczynski, Wojciechowska, Didkowska et al. 1998;
Pukkala, Soderman, Zatonski, Didkowska et al. 2001].
The Cancer Centre in Warsaw publishes data on can-
cer incidence and mortality for the whole Poland since
1979 in the annual bulletins.

Data on cancer incidence and mortality in Poland are
available since the mid-1960s. Data on incidence in
chosen regions of Poland are also published regularly
in successive volumes of the Cancer Incidence in Five
Continents [Doll, Muir et al. 1970, Muir, Waterhouse et
al. 1976, Waterhouse, Shanmugaratnam et al. 1982,
Muir, Waterhouse et al. 1987, Parkin et al. 1992, Parkin
et al. 1997]. For several years, thanks to the support of
the National Cancer Control Programme, the regional
cancer registries (currently voivodeship offices for can-

cer registration) publish separate reports for particular
voivodeships.

1.3. International Statistical
Classification of Diseases and Related
Health Problems — the Tenth Revision

In Poland, the 10" Revision of the International Classifi-
cation of Diseases (1994) is currently in force, accord-
ing to the Announcement of the Minister of Health and
Social Care of October 28, 1996 on the introduction of
the 10th Revision of the International Classification of
Diseases (Dz. Urz. [Official Journal of the Minister of
Health and Social Care ] of 1996, No. 13, item 35). All
subjects carrying out the statistical research within the
framework of the public statistics program are obliged
to apply this classification [International Classification of
Diseases, 2012].

The morphological classification (attached as a sepa-
rate chapter of this publication) constitutes an integral
part of chapter Il dedicated to cancer in the 10th Re-
vision of International Classification of Diseases. Addi-
tionally, the histopathological diagnosis was introduced
as a key to identify cancer under a given code. There-
fore, the topographic classification became a topo-
graphic and morphological one.

1.4. Statistical methods

In the presented publication, the basic statistical indi-
cators have been applied: absolute numbers, percent-
ages, crude rates and age-standardized rates.

The absolute number of cancer cases or deaths due
to cancers in given population in particular period of
time (here in the year 2011) depends on both the popu-
lation size and its age structure.

The percentage is a quotient of the absolute number of
registered cases (incidence cases or deaths) of particu-
lar cancers and the total number of cases (incidence
cases or deaths, respectively) expressed as a percent-
age value.

The “crude” cancer incidence (mortality) rate
gives the number of cases (deaths) per 100,000 of stud-
ied population.

The age adjusted incidence (mortality) rate shows the
frequency of occurrence of a given disease in a particu-
lar age group (expressed also per 100,000 people in
a given age group).

Incidence or mortality due to chronic diseases (which
include cancer) depend substantially on the age struc-
ture of the studied population. The dependence of can-
cer incidence and mortality on age is illustrated by the
graphics (Fig. 6.3, 6.4, 7.3, 7.4).

The standardized incidence (mortality) rates indicate
how many cases (deaths) would occur in the studied
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population, if the age structure in this population was the
same as the one in the standard population. The “stand-
ard world population” was applied as a standard popu-
lation (Tab. 6.1) [Parkin, Whelan, Ferlay et al. 1997].
The standardised incidence (mortality) rate — SR is cal-
culated according to the following formula:

where:

k, is the number of cases (deaths) in i’'th age group,

p; is the population size in i'th age group,

i is the group’s number (i = 1,..,N),

N is the number of age groups (in case of 5-year age
groups N = 18),

w, is the weight attributed to i'th age group, coming
from the distribution in the standard world population.

Percentage of histopathologically confirmed cancer
cases shows the fraction of first records of malignant
cancer cases with histopathological diagnosis.
Prediction (estimation) of the number of incidence
(death) cases and ratios for years 2012 and 2013 is giv-
en in Chapter 2. It was prepared on the basis of the AP
(age-period) model [Clayton, Schifflers 1987]. The num-
ber of deaths presented in chapter 2 for 2012 was tak-
en from the data provide by the Central Statistical Of-
fice. Number of deaths in 2013 was estimated on the
basis of the AP model. Actual Polish population in
those years published by the Central Statistical Office
was used for the calculations [Central Statistical Office,
2012].

Maps

In the presented publication, maps have been included,
showing distribution of cancer deaths in Poland in 2011,
according to the current administrative division of the

country. The maps were prepared using the Mapinfo®
software. Unless otherwise indicated, natural division
has been applied (maximization of variance between
the groups and minimization within the groups).

1.5. Completeness of the registration

In our bulletin, instead of the term “incidence” usually
“registered incidence” is used to draw attention to the
fact that the described incidence data are still biased to
a certain extent by under-registration.

As the simplest completeness measure of cancer reg-
istration in particular voivodeships we applied the inci-
dence/deaths ratio, which is a quotient of the number
of new cancer cases and the number of deaths for all
cancers combined in the same time period.

RW _ Iincidence
I1/D —

D deaths

As a standard, basing on which the complete-
ness of registration was calculated, we took the in-
cidence/deaths ratio observed in cancer risk coun-
tries similar to Poland (Slovenia, the Czech Repubilic,
Slovakia). It seems that not only the cancer risk, but also
the quality of oncological care in those countries is simi-
lar to the one in Poland.

The estimated percentage of registered cancers, called
completeness of the registration, is calculated accord-
ing to the following formula:

o [ 100%, if C,= 100
K%, if C, < 100

w
C, =21 100

1/D

S q e q q
where R}, , is the incidence/deaths ratio considered
as standard.







ROZDZIAL 2

Nowotwory ztosliwe ogotem

Rysunek 2.1. Struktura zachorowan u mezczyzn
Figure 2.1. The structure of incidence, males
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Rysunek 2.3. Struktura zgonéw u mezczyzn
Figure 2.3. The structure of deaths, males
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Rysunek 2.2. Struktura zachorowan u kobiet
Figure 2.2. The structure of incidence, females
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Rysunek 2.4. Struktura zgondéw u kobiet
Figure 2.4. The structure of deaths, females
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Nowotwory ztosliwe stanowig narastajgcy problem zdro-
wotny, spoteczny i ekonomiczny polskiego spoteczen-
stwa. Liczby, takie jak okoto 154 tys. nowych zachoro-
wan*, ponad 92,5 tys. zgonow rocznie i ponad 320 tys.
0s6b z chorobg nowotworowg w poczatku drugiej de-
kady XXI wieku, pokazujg wielko$¢ tego problemu. Sza-
cuje sie, ze na kazde 100 tys. oséb w polskiej populaciji
w 2011 roku u ponad 375 z nich zdiagnozowano nowo-
twor, a okoto 850 zyto z chorobg nowotworows.

W 2011 roku Krajowy Rejestr Nowotworow otrzymat
informacje o 71786 pierwszorazowych zgftoszeniach
nowotworow zfosliwych u mezczyzn i 72550 u kobiet
(facznie 144336 nowych zachorowan). Standaryzowa-
ne wspoétczynniki zachorowalnosci ogétem w 2011 roku
wynosity 252/10°umezczyzni207/10% u kobiet (tab. 2.1).
Na kazde 100 tys. oséb polskiej populacji przypada
375 zachorowan z powodu nowotworéw zfosliwych.

W 2011 roku wystawiono w Polsce 51554 swiadectwa
zgonow z powodu nowotwordéw ztosliwych u mez-
czyzn i 40644 u kobiet, fgcznie 92198 aktdw zgonu.
Poziom standaryzowanych wspétczynnikow umieralno-
sci ogotem w 2011 roku wynosit 174/10° u mezczyzn
i 98/10° u kobiet (tab. 2.1). Na kazde 100 tys. oséb pol-
skiej populacji przypada 239 zgonow z powodu nowo-
tworow ztosliwych.

W Polsce w okresie powojennym nastgpity znacz-
ne zmiany w strukturze wieku ludnosci prowadzace
do wzrostu udziatu oséb starszych w populacji (por.
tab. 6.2). Jednocze$nie czesto$¢ wystepowania no-
wotworow jest silnie zalezna od wieku. Wspofczyn-
niki zachorowalnosci i umieralnosci u obu ptci wyka-
zuja wyktadniczg zalezno$¢ od wieku (rys. 6.3 i 6.4,
rys. 7.3i7.4).

Liczba zachorowan i zgondw (rys. 2.5, 2.6), chociaz
rowniez uzalezniona od wielkosci populacji w danej
grupie wieku, pokazuje bezwzgledng skale problemu.

Tabela 2.1. Zachorowania i zgony na nowotwory ztosliwe
w Polsce w 2011 roku

Wspoétezynnik

Liczba
surowy standaryzowany
Zachorowania
MezczyZni 71786 384,9 251,5
Kobiety 72550 365,0 207,3
Ogdtem 144336 374,6 222,2
- mw
Mezczyzni 51554 276,4 173,5
Kobiety 40644 204,5 97,6
Ogotem 92198 239,3 128,6

U mezczyzn najwiecej zachorowan notuje sie miedzy
55. a 79. rokiem zycia. U kobiet najwigcej zachorowan
przypada na grupe wieku 50-79 lat. Warto zwréci¢ uwa-
ge na przewage liczby zachorowan u mtodych i w $red-
nim wieku kobiet w poréwnaniu do mezczyzn. W gru-
pie wiekowej 25-54 lat wspofczynniki zachorowalnosci
sg wyzsze u kobiet niz u mezczyzn nawet 1,2-2,1 razy
(rys. 2.7). Liczba zgonodw jest najwyzsza w ésmej deka-
dzie zycia u obu pfci.

Struktury zachorowan i zgonoéw sg podobne, z tym, ze
w przypadku zgondw wiekszy udziat majg nowotwory
o ztym rokowaniu, co szczegolnie jest widoczne w po-
pulacji kobiet, gdzie czgsto$¢ zgondw z powodu nowo-
twordw ztosliwych ptuca (15,4%) jest od kilku lat wyzsza
niz z powodu nowotworow piersi (13,4%), podczas gdy
wsrod zachorowan udziat nowotwordw piersi (22,8%)
jest ponad dwuipotkrotnie wyzszy niz nowotwordw ptu-
ca (8,7%).

Nowotworami ziosliwymi najczesciej rejestrowanymi
w 2011 roku u mezczyzn byty nowotwory ztosliwe ptu-
ca - 20,3%, gruczotu krokowego — 14,4% i okreznicy
—6,7%. W dalszej kolejnosci zgtaszane byty nowotwory
ztosliwe pecherza moczowego — 6,7% i zotgdka — 4,9%
(rys. 2.1). Standaryzowane wspofczynniki zachorowal-
nosci w 2011 roku wynosity dla nowotworow ztosliwych
ptuca 50,0/10°%, gruczotu krokowego 35,1/10%, okreznicy
16,3/10°%, pecherza moczowego 16,0/10° i nowotworéw
ztosliwych zotgdka 12,0/10° (rys. 6.5, tab. 6.4).

U kobiet w 2011 roku najczesciej rejestrowany byt no-
wotwor ztosliwy piersi —22,8%, ptuca — 8,7%, trzonu ma-
cicy — 7,2%, okreznicy — 6,0%, jajnika — 4,9% i szyjki ma-
cicy — 4,1% (rys. 2.2). Zachorowalno$¢ na nowotwory
ztosliwe piersi w 2011 roku wynosita 51,8/10°, na nowo-
twory zfosliwe ptuca 17,2/10°%, trzonu macicy 14,9/105,
okreznicy 10,8/10°, jajnika 10,9/10° oraz na nowotwory
ztosliwe szyjki macicy 9,8/10° (rys. 6.6, tab. 6.5).

U mezczyzn w 2011 roku najwiekszy odsetek zgonow
nowotworowych stanowity zgony z powodu nowotwo-
réw ztosliwych ptuca — 31,0%, okreznicy — 7,9%, gruczo-
tu krokowego - 7,1%, w dalszej kolejnosci znajdowaty
sie nowotwory ztosliwe zotgdka — 6,7% oraz pecherza
moczowego — 5,0% (rys. 2.3).

Standaryzowane wspotczynniki umieralnosci dla mez-
czyzn w Polsce wynosity dla nowotworow ztosliwych
pfuca 54,1/10°%, gruczotu krokowego 12,5/10°, okrezni-
cy 11,9/109, zotadka 11,6/10° i pecherza moczowego
8,2/10° (tab. 7.2).

Wsrod kobiet w 2011 roku po raz kolejny najwiekszy
odsetek zgonow nowotworowych stanowity zgony
z powodu nowotworu zfosliwego ptuca — 15,4%, drugg
pozycje zajmowaly nowotwory ztosliwe sutka — 13,4%,

*Ze wzgledu na utrzymujace sie niedorejestrowanie zachorowar rzeczywista liczba zachorowan zostata oszacowana na podstawie wskazZnika kompletnosci

rejestracii.
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Rysunek 2.5. Liczba zachorowan w grupach wieku
Figure 2.5. Number of new cases by age
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Rysunek 2.7. Zachorowania na 100 000 populaciji
Figure 2.7. Incidence per 100 000 of population
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w nastepnej kolejnosci znajdowaty sie nowotwory zto-
Sliwe okreznicy — 7,9%, jajnika — 6,3%, trzustki — 5,4%,
zotgdka — 4,3% i szyjki macicy — 4,1% (rys. 2.4). Standa-
ryzowane wspofczynniki umieralnosci wynosity dla no-
wotworow ztosliwych ptuca — 16,2/10°, sutka — 14,2/10°,
jajnika — 6,9/10%, okreznicy — 6,8/10°, trzustki — 4,9/10°,
szyjki macicy — 4,9/10° oraz zotadka — 3,8/10° (tab. 7.3).
W ciggu ostatnich trzech dekad liczba zachorowan
i zgonbw gwaltownie rosta: wsréd mezczyzn nastgpit
wzrost o prawie 38 tys. zachorowan, wérdd kobiet o pra-
wie 42 tys. zachorowan, co oznacza, ze liczba zacho-
rowan wzrosfa u obu pfci ponad dwukrotnie (rys. 6.8).
Wzrostowi zachorowan towarzyszyt takze wzrost licz-
by zgonéw nowotworowych (w analogicznym okresie
o ponad 18 tys. wérdd mezczyzn i ponad 14 tys. wérdd
kobiet) (rys. 7.5). Mimo wzrostu bezwzglednej liczby
zgonow u mezczyzn poczatek lat 90. przynidst zmniej-
szenie tempa wzrostu wspotczynnikow umieralnosci,
a od poczatku XXI wieku zauwazalny spadek (rys. 7.6).
Wozrost zagrozenia nowotworami w Polsce w ostatnich
40 latach mozna przypisa¢ przede wszystkim zmianom
struktury wieku populaciji (tab. 6.2, rys. 6.2).

Zmiany zachorowalnosci na nowotwory ztosliwe az
do potowy lat 80. byty zwigzane w znacznym stopniu

Rysunek 2.6. Liczba zgondéw w grupach wieku
Figure 2.6. Number of deaths by age
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Rysunek 2.8. Zgony na 100 000 populacji
Figure 2.8. Deaths per 100 000 of population
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z poprawg kompletnosci rejestracji [Koszarowski i wsp.
1987, Wojciechowska i wsp. 2005]. W populacji mez-
czyzn od poczatku lat 80. do poczatku lat 90. utrzymy-
wafa sie rosngca tendencja zachorowalnosci, po czym
nastgpito zahamowanie i w ostatniej dekadzie utrzymu-
je sie plateau. W populacji kobiet zachorowalnos¢ na-
dal wzrasta (rys. 6.9).

Umieralno$¢ z powodu nowotworéw ztosliwych ogo-
tem wsréd mezczyzn powiela trendy charakterystyczne
dla zachorowalnosci (co wynika z wyjgtkowo duzego
udziatu jednej lokalizacji — nowotwordw ptuca). Wsréd
kobiet w ciggu ostatnich pieciu dekad umieralnosc
utrzymywata sie na stalym poziomie (rys. 7.6). Trendy
czasowe zachorowalnosci i umieralnosci z powodu
chorob nowotworowych w ostatnich dziesiecioleciach
wykazujg rozne wzorce w zaleznosci od wieku chorych.
Choroby nowotworowe u dzieci (0-19 lat) sg stosunko-
wo rzadkg przyczyng zgonu (w 2011 roku 6,5% zgo-
now ogotem wsrod chiopcow i 6,7% wsrod dziewczat
—rys. 7.2). Umieralnos¢ z powodu nowotworéw zmniej-
sza sie od okoto 40 lat przy utrzymujacym sie wzroscie
zachorowalno$éci, co wskazuje na postep w leczeniu
nowotworéw wieku dzieciecego (rys. 2.9). Struktura za-
chorowan na nowotwory w tej grupie wiekowej zdecy-
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Rysunek 2.9. Trendy zachorowalnos$ci vs umieralnosci na nowotwory ztosliwe ogétem w Polsce w latach 1965-2011

wedtug pfci i wieku
Figure 2.9. Incidence vs mortality trends for cancers (all sites) in Poland in 1965-2011 by sex and age
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Rysunek 2.10 Struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe
wedtug pfci i wieku
Figure 2.10. Cancer incidence structure by sex and age
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dowanie odbiega od obserwowanej wsrdd dorostych.
Ws&rdd nowotwordw wieku dzieciecego nhajczesciej
notowano w Polsce biataczki, chtoniaki i nowotwory
mozgu (tacznie okoto 60% zachorowan i prawie 70%
zgondw) (rys. 2.10, 2.11).

Ws$rod miodych dorostych (44-20 lat) wspotczynniki
zachorowalnosci u kobiet sg prawie dwukrotnie wyzsze
niz u mezczyzn i roznica ta powieksza sie od poczatku
lat 80. Zachorowalno$¢ wéréd kobiet nieznacznie wzra-
stata od poczatku lat 90., jednak w ostatniej dekadzie
wzrost ten ulegt przyspieszeniu. WSréd mezczyzn za-
chorowalnos¢ utrzymuje sie na statym poziomie. W gru-
pie mtodych mezczyzn umieralnos¢ z powodu nowo-
tworéw ztosliwych ogétem wzrastata do potowy lat 80.,
po czym nastgpit istotny spadek wartosci wspétczynni-
kéw umieralnosci (rys. 2.9). U mtodych kobiet poziom
wspotczynnikow umieralnosci utrzymywat sie na sta-
tym, podobnym jak u mezczyzn, poziomie do lat 90.,
a od poczatku lat 90. wykazuje istotny spadek (rys. 2.9).
U mtodych mezczyzn najczgsciej wystepowaty nowo-
twory jadra (24% zachorowan, 6% zgonow), mozgu
(7% zachorowan, 12% zgonow), jelita grubego (7%
zachorowan, 8% zgondéw), czerniak (6% zachorowan,
5% zgonow), chtoniaki (11% zachorowan, 9% zgonow)
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Rysunek 2.11. Struktura zgondéw na nowotwory ztosliwe
wedtug ptci i wieku
Figure 2.11. Cancer deaths structure by sex and age
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i biataczki (4,5% zachorowan, 8% zgondw) (rys. 2.10,
2.11). W populacji mtodych kobiet najczestsze nowo-
twory to nowotwory piersi (29% zachorowan, 24% zgo-
now), szyjki macicy (8% zachorowan, 12% zgonéw), jaj-
nika (6% zachorowan, 8% zgondw), jelita grubego (4%
zachorowan, 7% zgonow), chtoniaki (6% zachorowan
i 5% zgondw) i mdézgu (3% zachorowan, 9% zgondw)
(rys. 2.10, 2.11).

Zachorowalno$¢ na nowotwory ztosliwe u mezczyzn
w srednim wieku (45-64 lat) po okresie szybkiego wzro-
stu (do poczatku lat 90.) zaczeta zmniejszac sie. Bardzo
szybko rosngcy trend umieralnosci z powodu nowotwo-
row ztosliwych charakteryzowat populacje mezczyzn
w $rednim wieku do poczatku lat 90. (300/10° na po-
czatku lat 60. vs 490/10° w 1991 roku). Po 1991 roku
umieralnosc¢ dalej nie rosta, mozna natomiast obser-
wowac tendencje spadkowg (do 337/10° w 2011 roku).
W grupie wieku 45-64 lat nowotwory sg od ponad trzy-
dziestu lat, po chorobach uktadu krazenia, drugg przy-
czyng zgonow wsréd mezczyzn (rys. 2.9).

WSsrdd kobiet w srednim wieku nowotwory sg przyczyng
prawie co drugiego zgonu (w 2011 roku 48% zgondw).
W populacji kobiet poczagtek lat 90. przynidst zwiekszo-
ne tempo wzrostu zachorowalnosci przy utrzymujgcym
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Rysunek 2.12. Trendy umieralnosci na najczestsze
nowotwory ztosliwe u mezczyzn w Polsce

Figure 2.12. Mortality trends for most frequent cancers
in male population in Poland
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sie diugoletnim plateau wspoétczynnikdw umieralnosci.
W populacji kobiet umieralnosc¢ utrzymuje sie na statym
poziomie od 5 dekad (rys. 2.9).

Ws$rdd mezczyzn w $rednim wieku najczesciej wyste-
powaty nowotwory ptuca (23% zachorowan, 35% zgo-
néw), jelita grubego (12% zachorowan, 9% zgondw),
gruczofu krokowego (11% zachorowan, 3% zgondéw),
pecherza moczowego (6% zachorowan, 3% zgondw)
i zotadka (5% zachorowan, 7% zgonow) (rys. 2.10,
2.11). W populacji kobiet w srednim wieku najczegstsze
nowotwory to nowotwory piersi (29% zachorowan, 17%
zgondw), ptuca (10% zachorowan, 21% zgonow), jeli-
ta grubego (8% zachorowan, 8% zgonow), jajnika (6%
zachorowan, 8% zgonow), szyjki macicy (5% zachoro-
wan, 6% zgonow) i trzonu macicy (9% zachorowan, 2%
zgondw) (rys. 2.10, 2.11).

W najstarszej grupie wieku (powyzej 65. roku zycia)
obserwowany do poczatku lat 90. XX wieku wzrost za-
chorowalnosci zostat zatrzymany w ostatniej dekadzie
ubiegtego wieku, szczegdlnie u mezczyzn. W przypad-
ku umieralno$ci juz prawie dekade utrzymuje sie syste-
matyczny spadek wspotczynnikdw, silniej zaznaczony
u mezczyzn (rys. 2.9). Wsréd mezczyzn w najstarszej
grupie wiekowej najczesciej wystepowaly nowotwory
ptuca (20% zachorowan, 29% zgondw), jelita grubego
(14% zachorowan, 13% zgonow), gruczofu krokowego
(18% zachorowan, 11% zgondw), zotadka (5% zacho-
rowan, 7% zgonow) i pecherza moczowego (8% za-
chorowan, 6% zgonoéw) (rys. 2.10, 2.11). W populaciji

Rysunek 2.13. Trendy umieralnoSci na najczestsze
nowotwory ztosliwe u kobiet w Polsce

Figure 2.13. Mortality trends for most frequent cancers
in female population in Poland
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kobiet po 65. roku zycia zachorowalnosc¢ wzrasta przy
stabilnym poziomie umieralnosci. W najstarszej grupie
wiekowej kobiet najczgstsze nowotwory to nowotwory
piersi (17% zachorowan, 11% zgonow), jelita grubego
(13% zachorowan, 14% zgonow) i ptuca (9% zachoro-
wan, 13% zgondw), trzonu macicy (7% zachorowan,
3% zgonow) i jajnika (4% zachorowan, 5% zgonow)
(rys.2.10 2.11).

W populacji polskich mezczyzn w drugiej potowie
XX wieku najszybciej rosto zagrozenie nowotworem
ptuca i zdominowat on obraz nowotworéw u mezczyzn
(rys. 2.12). W ostatnich dwéch dekadach wzrost ten
zostat zahamowany i odwrdcony (zmniejszenie czgsto-
Sci palenia papierosdw). Zachorowania i umieralnosc¢
z powodu raka ptuca u dorostych mtodych i w srednim
wieku spadty o 30% (Didkowska i wsp. 2005). Schorze-
niem o najwiekszej dynamice wzrostu i drugim co do
czestosci wystepowania jest nowotwor jelita grubego.
Kolejnym schorzeniem nowotworowym u mezczyzn jest
nowotwor gruczotu krokowego, dla ktérego obserwuje
sie w ostatniej dekadzie przyspieszenie tempa wzrostu
zachorowalno$ci (Wojciechowska i wsp. 2007), przy
stabilizacji umieralnosci i znaczgcej poprawie wskaz-
nikéw przezy¢ w ostatniej dekadzie (Wojciechowska,
Didkowska 2013). Warto zwrdci¢ uwage, ze czwarty po
wzgledem czestosci wystepowania rak zotgdka, ktore-
go spadek zachorowalnosci i umieralnos$ci stale obser-
wuje sie przez ostatnie pot wieku, jest jedyng lokalizacjg
u mezczyzn o diugoletniej tendencji spadkowe.
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W populacji kobiet najczestszg nowotworowg przyczy-
ng zgonow od potowy lat 70. byt rak piersi, chociaz
od poczatku lat 80. nastgpita stabilizacja umieralnosci
(przy stale utrzymujgcym sie wzroscie zachorowalnosci
— Didkowska, Wojciechowska 2013), a ostatnia deka-
da przyniosta nawet niewielki spadek wspofczynnikow,
ktéry w potgczeniu z gwaltownym przyrostem zachoro-
wan i zgonow z powodu raka pfuca spowodowat, ze od
2007 roku rak piersi jest drugg nowotworowg przyczyng
zgonu (rys. 2.13). Obserwowany w ostatnich dwoch de-
kadach szybki przyrost liczby zgonéw z powodu nowo-
tworéw ztosliwych ptuca sprawit, ze frakcja nowotwo-
row ptuca przekroczyta frakcje nowotworow piersi i rak
ptuca stat sie po raz kolejny giéwng nowotworowg przy-
czyng zgondw u kobiet. Po okresie szybkiego wzrostu
umieralnosci z powodu raka jelita grubego od poczatku
XXI wieku rozpoczetfa sie wyrazna tendencja spadko-
wa. Umieralnos¢ z powodu nowotworéw zofgdka wy-
kazuje systematyczny spadek, stajac sie z najczestsze-
go nowotworu jeszcze w pofowie lat 70. nowotworem
rzadkim (4-krotny spadek umieralnosci). Umieralnosc
z powodu nowotworéw szyjki macicy wykazuje od po-
towy siodmej dekady ubiegtego wieku systematyczng
tendencje malejgca.

Ze wzgledu na duze zainteresowanie jak najnowszy-
mi danymi w tabeli 2.2 i 2.3 zamieszczono dane do-
tyczace lat 2012 i 2013. Dane dotyczgce zgondw za
2012 rok sg danymi rzeczywistymi (pochodzacymi
z GUS), natomiast dane dotyczace zachorowan zostaty
ekstrapolowane na podstawie dotychczasowych ten-
dencji. Zaktadajgc utrzymanie obserwowanych tren-
déw zachorowalno$ci i umieralnosci, oszacowano licz-
be zachorowan i zgondw oraz wspotczynniki surowe
i standaryzowane dla najczestszych nowotworéw zto-
sliwych (tab. 2.2 i 2.3). Przewidywana liczba zachoro-
wan na nowotwory ztosliwe w 2012 roku wynosi prawie
145 tys., natomiast w 2013 roku 150 tys. Struktura za-
chorowan w prognozowanych latach nie ulegnie zmia-
nom. Nadal najczestszym nowotworem u mezczyzn
pozostanie rak ptuca (okoto 14 tys. zachorowan), gru-
czotu krokowego (ponad 10,5 tys. zachorowan) oraz
jelita grubego (ponad 9 tys. zachorowan). U kobiet
przewiduje sie najwiecej zachorowan na raka piersi
(ponad 17 tys.), jelita grubego (ponad 7 tys.), raka ptu-
ca (ponad 6,5 tys. zachorowan) i raka trzonu macicy
(okoto 5,5 tys.). Nowotwory ztosliwe w 2012 roku byty
przyczyng ponad 91 tys. zgondw i w 2013 roku spowo-
dujg okoto 90,5 tys. zgonow.
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Tabela 2.2. Oszacowane liczby zachorowan na nowotwory zfosliwe w Polsce w latach 2012* i 2013*
Table 2.2. Estimated number of cancer cases in Poland in 2012* and 2013*

2012 2013

Liczha - . - : Liczba
bezwzgledna Wspoétczynnik ~ Wspétczynnik bezwzgledna

surowy standaryzowany
Absolute ) Absolute
number Crude rate  Standardized rate number

Nowotwor
Cancer

Wspétczynnik
surowy
Crude rate

Wspétczynnik
standaryzowany
Standardized rate

ICD-10

Mezczyini

Ogodtem

All cancers
Zotadek

Stomach

Jelito grube
Large bowel
Krtan

Larynx

Ptuco

Lung

Czerniak skéry
Skin melanoma
Gruczot krokowy
Prostate

Nerka

Kidney

Pecherz moczowy
Urinary bladder
Chtoniaki nieziarnicze
Non-Hodgkin lymphomas
Biataczki
Leukeamias

C00-C96

C16

C81-C21

032
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Kobiety
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Ogodtem

All cancers
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Jelito grube
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Larynx

Ptuco
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Czerniak skory
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*Oszacowanie oparte na trendzie z lat 2007-2011 / Estimation based on 2007-2011 time trend
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Tabela 2.3. Liczby zgondw na nowotwory zto$liwe w Polsce w latach 2012 i 2013*
Table 2.3. Number of cancer deaths in Poland in 2012 and 2013*

2012 2013*

Nowotwér 0010 bepirine Wspbtezynnik  Wspétczynnik  HO2 - wspgcaynnik  Wsptczynnik
Cancer ) bsg IS o surowy standaryzowany m sgluet o surowy standaryzowany
- Crude rate  Standardized rate number Crude rate  Standardized rate
Mezczyini
Males
Ogodtem
All cancers C00-C96 50741 276,4 167,5 50300 2741 162,9
E?L%?Z'é,, C16 3370 18,4 11,1 3300 18,1 10,7
Jelito grube ~
Large bowel C81-C21 5906 32,2 18,9 6000 32,6 18,7
f;t;?,x €32 1222 6,7 4,2 1150 6,3 3,9
f*u”,f; £33-C34 15747 85,8 524 15500 84,3 50,3
Czerniak skéry
Skin melanoma C43 650 3,5 2,2 700 3,8 2,3
Gruczot krokowy
Prostate Cé1 4045 22,0 1.9 4050 22,0 118
%ﬁy Co4 1537 84 52 1500 84 50
Pecherz moczowy
Urinary bladder ce7 2434 13,3 76 2500 13,8 77
Chtoniaki nieziarnicze
Non-Hodgkin lymphomas C82-085+C36 774 42 2,6 750 4,0 25
Biataczki
el C91-C95 1430 7,8 49 1450 7,9 5,0
Kobiety
Ogodtem
Al cancers C00-C96 40470 205,3 94,8 40200 204,2 93,4
é?é?gsléh C16 1785 9,1 39 1670 84 36
Jelito grube B
Large bowel C81-C21 4957 25,2 10,3 4920 25,0 10,1
f;,;’;x €32 167 08 05 160 08 04
fﬂ’,f; £33-C34 6265 318 159 6550 332 16.4
Czerniak skory
Skin melanoma €43 598 3.0 1.4 600 3,0 14
Z'rifst C50 5350 27,1 135 5300 27,1 134
Szyjka macicy
Cervix uteri €53 1594 81 4.6 1500 7,7 4.4
Trzon macicy
Corpus uteri Co4 1065 5.4 24 1200 59 2,6
?;;",5 056 2360 12,0 62 2400 124 64
mﬁy c64 962 49 20 1000 50 21
Pecherz moczowy
Urinary bladder C67 656 3,3 1,3 670 3,4 1,3
Chtoniaki nieziarnicze
Non-Hodgkin lymphomas 082-G85+C96 764 39 1.8 780 4,0 1,8
Biataczki
Leukeamias C91-C95 1164 59 2,6 1200 6,0 2,7

*(Oszacowanie oparte na trendzie z lat 2007-2011 / Estimation based on 2007-2011 time trend




CHAPTER 2

Malignant cancers

Cancer is a growing health, social and economic prob-
lem of the Polish society. Such numbers as around
154,000" of new cancer cases registered, almost
92,500 deaths per annum and around 320,000 people
with cancer diagnosis at the beginning of the 21st cen-
tury show the actual size of this problem. It is estimated
that per each 100,00 people in the Polish population in
2011 cancer was diagnosed for more than 375 people
and around 850 people lived with cancer diagnosis.

In 2011, the National Cancer Registry received in-
formation about 71,786 primary cancer registra-
tions among men and 72,550 among women (altogether
144,336 new cancer cases registered). Standardized in-
cidence rates in 2011 for all cancers combined reached
252/10° for men and 207/10° for women (Tab. 2.1). Per
every 100,000 people of the Polish population there are
375 malignant cancer incidence cases.

In 2011, 51,554 death certificates were issued in Poland,
with cancer stated as the cause of death among men
and 40,644 among women; altogether 92,198 death
certificates referring to cancer-related death causes. The
level of the standardized mortality rates in 2011 for all
cancers combined was 174/10° for men and 98/105 for
women (Tab. 2.1). Per every 100,000 people of the Pol-

Table 2.1. Cancer incidence and deaths in Poland in 2011

Number Crude rate Stand. rate
Incidence
Males 71,786 384.9 2515
Females 72,550 365.0 207.3
Total 144,336 374.6 222.2
Males 51,554 276.4 1735
Females 40,644 204.5 97.6
Total 92,198 239.3 128.6

ish population there are 239 deaths due to malignant
cancer.

In Poland, during the post-war period there were sig-
nificant changes in the age structure of the population
leading to the increase of the share of older people in the
entire population (vide Tab. 6.2). The frequency of oc-
currence of cancer diseases depends strongly on age.
The incidence and mortality rates for both sexes show
an exponential dependence on the age (Fig. 6.3 and
6.4, Fig. 7.3 and 7.4).

The absolute number of cancer cases and
deaths (Fig. 2.5, 2.6), although obviously dependent on
the population size in the given age group, shows us the
scale of the problem. Among males the majority of inci-
dence falls onto the age 55-79. For females the majority
of cases occur in the age between 50 and 79. Worth
highlighting is the predominance of the number of in-
cidence cases among young and middle-aged women
in relation to male population. In the 25-54 age group
the incidence rates are 1.2-2.1 times higher for women
than for men (Fig. 2.7). The number of deaths is the
highest between 75" and 79" year of life for both sexes.
The structures of incidence and mortality rates are sim-
ilar. However, in the case of deaths, cancer with bad
prognosis constitutes a greater percentage share, what
is mostly observed in female population, where the rate
of death due to lung cancer (15.4%) has been higher for
the last several years than the mortality rate for breast
cancer (13.4%), whereas the percentage of breast can-
cer incidence (22.8%) is more than twice the value of
lung cancer (8.7%).

The most frequently registered malignant cancers in
2011 among males were: lung cancer — 20.3%, pros-
tate cancer — 14.4% and colorectal cancer — 6.7%. Fur-
ther there were: bladder cancer — 6.7% and stomach
cancer — 4,9% (Fig. 2.1). The standardized incidence
rates in 2011 for males were 50.0/10° for lung cancer,

The numbers of registered cases do not reflect the real cancer incidence in Poland because of the remaining under-registration of cases. The real cancer
incidence has been estimated on the basis of the completeness of the registration.
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35.1/10%for prostate cancer, 16.3/10°%for colorectal can-
cer, 16.0/10° for bladder cancer, and 12.0/10° for stom-
ach cancer (Fig. 6.5, Tab. 6.4).

Among females in 2011 the most frequently registered
cancer was breast cancer — 22.8%, lung cancer — 8.7%,
corpus uteri cancer — 7.2%, colorectal cancer — 6.0%,
ovarian cancer — 4.9% and cervical cancer — 4.1%
(Fig. 2.2). The malignant breast cancer incidence in
2011 reached the level of 51.8/10°%, malignant lung can-
cer 17.2/10%, corpus uteri cancer 14.9/10°, colorectal
cancer 10.8/10° ovarian cancer 10.9/10° and cervical
cancer 9.8/10° (Fig. 6.6, Tab. 6.5)

Among males the highest percentage of cancer deathsin
2011 concerned lung cancer (31.0%), colorectal cancer
(7.9%), prostate cancer (7.1%), and further — stomach
(6.7%) and bladder cancer (5.0%) (Fig. 2.3).

The standardized mortality rates for men in Poland were:
for lung cancer 54.1/105, prostate cancer 12.5/10%, colo-
rectal cancer 11.9/105 stomach cancer 11.6/10° and
bladder cancer 8.2/10° (Tab. 7.2).

Among females the highest percentage of cancer
deaths in 2011 was attributed to malignant lung can-
cer (15.4%), the second position was taken by breast
(nipple) cancer (13.4%), and next were the colorec-
tal cancer (7.9%), ovarian cancer (6.3%), pancreatic
cancer (5.4%), stomach (4.3%), and cervical cancer
(4.1%) (Fig. 2.4). The standardized mortality rates were:
16.2/10° for lung cancer, 14.2/10° for breast (nipple)
cancer, 6.8/10° for colorectal cancer, 6.9/10°for ovarian
cancer, 4.9/10%for pancreatic cancer, 4.9/105 for cervical
cancer and 3.8/10° for stomach cancer (Tab. 7.3).
During the last three decades, the numbers of inci-
dence cases and deaths were rapidly growing: for men
there was an increase by 38,000 cases, for women
42,000 cases, what means that cancer incidence has in-
creased twice for both sexes (Fig. 6.8). This increase
in incidence was accompanied by the increase of can-
cer deaths (by 18,000 for men and 14,000 for women
during the analogical period) (Fig. 7.5). Despite the in-
crease of cancer deaths, at the beginning of 1990s the
rate of increase of cancer deaths for men diminished
and since the beginning of the 21st century we have
been observing a noticeable drop (Fig. 7.6). The in-
crease in cancer risk for the Polish population for last
40 years can be attributed mainly to changes in its age
structure (Tab. 6.2, Fig. 6.2).

The changes that occurred up to mid-1980s in the can-
cer incidence were associated mostly with the improve-
ment of the completeness of cancer registration [Ko-
szarowski et al. 1987, Wojciechowska et al. 2005]. In
the male population, since the beginning of 1980s until
the beginning of 1990s, an increasing trend was ob-

served and afterwards there was a levelling off. In the
last decade incidence is observed to be at a constant
level. Among females the incidence rate still increas-
es (Fig 6.9).

Cancer mortality for men duplicates trends characteris-
tic for incidence rates (what arises especially from high
percentage share of one particular location — lung can-
cer). Among females for the last five decades mortality
has been observed to stay at a constant level (Fig 7.6).
Cancer incidence and mortality rates’ time trends in the
last decades show diversified patterns depending on
the age of patients.

Cancer among children (0-19 years) is relatively a rare
cause of death (in 2011 there were 6.5% deaths caused
by cancer among boys and 6.7% deaths among
girls — Fig.7.2). Mortality due to cancer has been de-
creasing for the last 40 years, with a stable incidence
level. It shows the progress in children cancer treatment
(Fig. 2.9). The structure of cancer incidence in this age
group is definitely different than the incidence among
adults. Among children, the most frequently noted can-
cers in Poland were leukaemias, lymphomas and brain
cancer (over 60% of cases and almost 70% of deaths)
(Fig. 2.10, 2.11).

Only among young adults (20-44 age group) we not-
ed almost two times higher incidence rates for women
than for men and this difference is constantly increasing
since the beginning of 1980s. Incidence among wom-
en has been slightly increasing since the beginning of
1990s, but in the last decade this increase has acceler-
ated. Among men the incidence rate is constant. Among
young men mortality due to all cancers combined
was increasing until the mid-1980s, afterwards there
was a significant decrease in mortality rates (Fig. 2.9).
For young women the mortality rates were observed at
constant, similar to men level until the 1990s and since
the beginning of 1990s a significant decrease has been
observed (Fig.2.9). Among young males the most
common cancers were testicular cancer (24% cases,
6% deaths), brain cancer (7% cases, 12% deaths),
colorectal cancer (7% cases, 8% deaths), melanoma
(6% cases, 5% deaths), lymphomas (11% cases, 9%
deaths) and leukaemias (4.5% cases, 8% deaths)
(Fig. 2.10, 2.11). For young females the most common
cancers were breast cancer (29% cases, 24% deaths),
cervical cancer (8% cases, 12% deaths), ovarian cancer
(6% cases, 8% deaths) colorectal cancer (4% cases, 7%
deaths), lymphomas (6% cases, 5% deaths) and brain
cancer (3% cases, 9% deaths) (Fig. 2.10, 2.11).

Cancer incidence for the middle-aged males (45-64)
after the period of a rapid increase (since the beginning
of 1990s) began to decline. Rapidly increasing trend in

Due to difficulties with the classification of the starting point for this cancer it is common to treat cancers in larger intestine area altogether, combining four
codes of 10th Revision of International Classification of Diseases: C18 (malignant neoplasm of colon), C19 (malignant neoplasm of rectos sigmoid junction),
€20 (malignant neoplasm of rectum), C21 (malignant neoplasm of anus and anal canal).
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cancer mortality characterised the middle-aged male
population until the beginning of the 1990s. (300/10° at
the beginning of the 1960. vs. 490/10° in 1991). After
1991 mortality was rising and we could observe the first
symptoms of decreasing tendency (to 337/10°%in 2011).
In the 45-64 age group, cancer has been for more than
30 years, after cardiovascular circulation diseases, the
second leading death cause among men (Fig. 2.9).
Cancer causes almost every second death for women
in this age group (in 2011 it reached the value of 48%
of deaths). In the female population, the beginning of
1990s brought an intensified rate of incidence growth
along with a long-time plateau of death indicators. In
the female population mortality rates have been at the
same level for the last four decades (Fig. 2.9).

Among the middle-aged males the most common can-
cers were lung cancer (23% cases, 35% deaths), colo-
rectal cancer (12% cases, 9% deaths), prostate cancer
(11% cases, 3% deaths), bladder cancer (6% cases, 3%
deaths) and stomach cancer (5% cases, 7% deaths)
(Fig. 2.10, 2.11). In the population of middle-aged fe-
males the most common cancers were breast cancer
(29% cases, 17% deaths), lung cancer (10% cases,
21% deaths), colorectal cancer (8% cases, 8% deaths),
ovarian cancer (6% cases, 8% deaths), cervical cancer
(5% cases, 6% deaths) and endometrial cancer (9%
cases, 2% deaths) (Fig. 2.10, 2.11).

In the oldest age group (above the age of 65) increase in
incidence rates since the beginning of 1990s has been
stopped in the recent decade of the previous century,
especially among men. In case of mortality, a system-
atic decrease in the rates has been observed for almost
a decade now — more visible in the male population
(Fig. 2.9). Among the oldest males, the most common
cancers were lung cancer (20% cases, 29% deaths),
colorectal cancer (14% cases, 13% deaths), prostate
cancer (18% cases, 11% deaths) stomach cancer (5%
cases, 7% deaths) and bladder cancer (8% cases, 6%
deaths) (Fig. 2.10, 2.11). Among women over the age
of 65, the incidence is increasing against the stable
mortality trend. In the population of females aged 65+
the most common cancers were breast cancer (17%
cases, 11% deaths), colorectal cancer (13% cases,
14% deaths), lung cancer (9% cases, 12% deaths),
corpus uteri (7% cases, 3% deaths) and ovarian cancer
(4% cases, 5% deaths) (Fig. 2.10, 2.11).

In the population of Polish males, in the second half of the
20th century, the risk of lung cancer grew most rapidly
and this cancer dominated the picture of cancer among
men (Fig. 2.12). In the last two decades, this increase
has been stopped and reversed (decrease of tobacco
smoking). Incidence and mortality due to lung cancer
among young and middle-aged adults decreased by
30% (Didkowska et al. 2005). A disease with the high-
est growth dynamics and the second most frequent

is colorectal cancer. Another type of cancer among men
is the prostate cancer for which in the last decade we
observed an acceleration of growth of the incidence rate
(Wojciechowska et al. 2007), while the mortality rates sta-
bilised and the survival rates improved (Wojciechowska,
Didkowska 2013). It is worth mentioning that the fourth
most frequent cancer — stomach cancer, for which for the
last 50 years we constantly observe the decrease of inci-
dence and mortality, is the only cancer location among
men with constant declining tendency.

In the female population, the leading cause of
deaths since the mid 1970s was breast cancer, al-
though at the beginning of 1980s the mortality stabi-
lised (accompanied by a constant increase of inci-
dence - Didkowska, Wojciechowska, 2013) and the
last decade brought even a slight decline of the rates.
This slight decline and a rapid increase of lung cancer
mortality and incidence caused that since 2007 breast
cancer has been the second cancer-related cause of
death (Fig.2.13). The rapid increase of lung cancer
mortality resulted in the situation that the fraction of
lung cancer exceeded the fraction of breast cancer
and lung cancer has again reached the first position
among cancer-related death causes among women.
After an intense increase of colorectal cancer mortal-
ity, since the beginning of the 21st century, a significant
decreasing tendency has started. Stomach cancer mor-
tality shows a systematic decline switching from being
the most frequent still in the mid 1970s to being a rare
cancer location (mortality declined four times). Death
rates for cervical cancer have been showing a system-
atic declining tendency since the second half of the sev-
enth decade of the last century.

Due to an increased interest in the latest data, we pre-
sented the results for 2012 and 2013 in Table 2.2 and
2.3. Data on mortality rates for 2012 are actual data pro-
vided by the Central Statistical Office and the incidence
rates were extrapolated on the basis of the current data.
Assuming the maintenance of the observed trends in
incidence and mortality, we estimated the number of
incidence cases, deaths and the crude and standard-
ized rates for the most frequent cancers (Tab. 2.2 and
2.3). Anticipated number of cancer incidence cases for
2012 reached almost 145,000 and 150,000 for 2013. The
structure of incidence should not change in those years.
The most frequently diagnosed cancer among men will
still be lung cancer (around 14,000 incidence cases),
prostate cancer (almost 10,500 cases) and colorectal
cancer (over 9,000 incidence cases). Among women
the breast cancer is predicted to be the most frequently
diagnosed (over 7,000 incidence cases), lung cancer
(over 6,500) and endometrial cancer (around 5,500 in-
cidence cases). Malignant cancers were the cause of
91,000 deaths in 2012 and in 2013 it will cause around
90,500 deaths.




ROZDZIAL 3

Analiza wojewodzka

Mapa 3.1. Rozktad geograficzny umieralnosci na nowotwory
ztosliwe ogotem u mezczyzn w Polsce w 2011 roku

Map 3.1. Geographical distribution of total cancer mortality
in Poland 2011, males

W 184,1-190,5
W 179,5-181,9
[ 169,7-174,1
[ 162,5-166,2
[ 1448

Zroznicowanie regionalne zagrozenia chorobami no-
wotworowymi od lat bylo przedmiotem zainteresowa-
nia polskich epidemiologow (Staszewski 1979, Zaton-
ski, Becker 1988, Zatonski i wsp. 1989, Zatonski i wsp.
1993, Tyczynski i wsp. 1998, Zemfa i wsp. 1999, Puk-
kala i wsp. 2001, Kotosza i wsp. 2002). Obecny obraz
geograficznych réznic w zachorowalnosci i umieralno-
Sci jest nadal kontynuacjg wzorca, jaki obserwowany
byt w Polsce od ponad trzech dekad. Zmianie ulegajg
przede wszystkim wartosci wspotczynnikéw i wielkos¢
réznicy miedzy ekstremami. Analiza geograficzna po-
zwala takze na zwrdcenie uwagi na nowe zjawiska, na
przyktad zdecydowanie wyzsze wspotczynniki umieral-
nosci z powodu raka ptuca wsrod kobiet mieszkanek
wielkich aglomeracji miejskich niz w otaczajacych je
regionach (Pukkala i wsp. 2001). Rozktad geogra-

Mapa 3.2. Rozktad geograficzny umieralnosci na nowotwory
ztosliwe ogotem u kobiet w Polsce w 2011 roku

Map 3.2. Geographical distribution of total cancer mortality
in Poland 2011, females

[ 109,5-109,6
[ 101,7-105,8
[ 91,7953
] 82,3-89,0
[ 743

ficzny umieralnosci na nowotwory ziosliwe w Polsce
w 2011 roku nadal powiela obraz, jaki obserwuje sig
w Polsce od potowy lat 70. [Staszewski 1979].
Standaryzowane wspéiczynniki zachorowalnosci na
nowotwory ztosliwe ogdétem u mezczyzn dla poszcze-
gélnych wojewddztw mieszczg sie w przedziale od
205/10° do 297/10° (tab.3.1). Najwyzsze wartosci
wspotczynniki te przyjmujg w wojewodztwach: pomor-
skim, kujawsko-pomorskim i wielkopolskim. Standary-
zowane wspoétczynniki zachorowalnosci na nowotwory
ztosliwe ogotem u kobiet wahajg sie od 176/10° (woje-
wodztwo podlaskie) do 235/10° (wojewddztwo wielko-
polskie) (tab. 3.1).

Surowe wspotczynniki zachorowalnosci obrazujgce
rzeczywiste zagrozenie populacji nowotworami wahajg
sie w populacji mezczyzn miedzy 308/10° w wojewodz-
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twie zachodniopomorskim a 437/10° w wojewodztwie
pomorskim. Obraz zroznicowania zachorowalnosci
wedtug wojewddztw przedstawia raczej roznice w kom-
pletnosci rejestracji niz rzeczywiste roéznice ryzyka za-
chorowania (w rejestrach o najwyzszej kompletnosci
rejestracji obserwuje sie najwyzsze wspotczynniki za-
chorowalnosci - por. tab. 1.1) (tab. 3.1).

Zakres wspotczynnikdw zachorowalnosci na nowo-
twory ziosliwe ogdtem dla kobiet w poszczegodlnych
wojewddztwach wynosit od 176/10° (wojewddztwo
podlaskie — 80% kompletnosci) do 235/10° (wojewddz-
two wielkopolskie — 100% kompletnosci) (tab. 3.1).
W populacji kobiet najnizsze wartosci standaryzowa-
nych wspoétczynnikow zachorowalnosci obserwowano
w wojewddztwach o najnizszej kompletnosci rejestra-
cji: podlaskim (80% kompletnosci), mazowieckim (83%
kompletnos$ci) i zachodniopomorskim (79% komplet-
nosci). Surowe wspéiczynniki zachorowalnosci mie-
Scity sie w przedziale 305-419/10°. Uzyskany obraz
zroznicowania zachorowalnoéci u kobiet, podobnie
jak u mezczyzn, odzwierciedla gtéwnie réznice w kom-
pletnosci rejestracji, a nie rzeczywiste réznice ryzyka
zachorowania (rejestry o najwyzszej kompletnosci reje-
stracji majg najwyzsze wspotczynniki zachorowalnosci
- por. tab. 1.1) (tab. 3.1).

U mezczyzn najwyzsze ryzyko zgonu z powodu no-
wotworéw notuje sie w wojewddztwach pdétnocnych
i zachodnich (lubuskie 191/10°, wielkopolskie 185/10%,
kujawsko-pomorskie 184/10°), a najnizsze w wojewddz-
twach potudniowo-wschodnich (podkarpackie 145/109,
podlaskie 163/10°%). Takie zréznicowanie jest zdeter-
minowane czestoscig zgonoéw z powodu nowotwo-
row pluca, stanowigcych 1/3 zgonéw nowotworowych
wsrdd mezczyzn. W populacji kobiet najwyzsze ryzyko
zgonu zanotowano w pasie wojewodztw zachodnio-
-Srodkowej czesci kraju, z najwyzszymi wspoéiczynnika-
mi w wojewodztwach: kujawsko-pomorskim (110/109),
warminsko-mazurskim (109/10%) i zachodniopomor-
skim (106/10°), natomiast najnizsze w wojewodztwach
potudniowo-wschodnich (podkarpackie 74/10°, lubel-
skie 82/105, $wietokrzyskie 85/109) (tab. 3.2).
Standaryzowane wspétczynniki umieralnosci na no-
wotwory zftosliwe ogdétem u mezczyzn w poszcze-
goélnych wojewoddztwach mieszczg sie w zakresie
od 145/10° (w wojewodztwie podkarpackim) do
190/10° (wojewodztwo kujawsko-pomorskie). W wo-
jewddztwach: lubuskim, wielkopolskim, kujawsko-po-
morskim wspétczynniki te przyjmujg najwyzsze warto-
Sci, podczas gdy w wojewddztwach: podkarpackim,
podlaskim i opolskim — najnizsze (mapa 1, tab. 3.2).

Tabela 3.1. Zachorowalno$¢ na nowotwory ztosliwe ogétem w Polsce w 2011 roku wedtug wojewddztw
Table 3.1. Cancer incidence for all sites in Poland in 2011. Absolute numbers by voivodeships

Mezczyzni Kobiety
Males Females
Wojewddztwo Liczby Wspétczynnik Wspétczynnik Liczby Wspotczynnik Wspétczynnik
Voivodeship bezwzgledne surowy standaryzowany bezwzgledne surowy standaryzowany
Absolute Crude rate Standardized rate Absolute Crude rate Standardized rate
number Per 100 000 number Per 100 000
Dolno$laskie 6044 430,9 276,2 6345 419,3 226,6
Kujawsko-pomorskie 4388 431,5 290,8 4204 388,8 2275
Lubelskie 4200 398,3 257,3 3843 343,0 193,3
Lubuskie 1671 335,4 2341 1843 351,2 205,8
kodzkie 5091 420,8 2554 5130 386,4 201,3
Matopolskie 5926 365,5 2448 6137 356,9 210,3
Mazowieckie 8420 333,5 2124 9058 3294 185,2
Opolskie 1962 399,6 252,7 2024 385,8 209,8
Podkarpackie 3810 365,8 251,3 3453 3179 189,1
Podlaskie 1905 3247 213,5 1881 305,7 1761
Pomorskie 4866 4377 296,9 4609 394,7 235,1
Slaskie 8948 400,2 246,8 8924 372,7 206,1
Swigtokrzyskie 2617 418,6 259,0 2565 391,7 2118
Warmirisko-mazurskie 2502 351,5 254,7 2671 360,3 215,0
Wielkopolskie 6850 408,1 285,2 6966 393,1 2352
Zachodniopomorskie 2586 308,0 205,4 2897 328,0 187,3
Polska/Poland 71786 384,9 251,5 72550 365,0 207,3
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Tabela 3.2. Umieralnos¢ na nowotwory ztosliwe ogotem w Polsce w 2011 roku wedfug wojewddziw
Table 3.2. Cancer mortality for all sites in Poland in 2011. Absolute numbers by voivodeships

Mezczyzni Kobiety
Males Females
Wojewddztwo Liczby Wspétczynnik Wspotczynnik Liczhy Wspotczynnik Wspétczynnik
Voivodeship bezwzgledne surowy standaryzowany bezwzgledne surowy standaryzowany
Absolute Crude rate Standardized rate Absolute Crude rate Standardized rate
number Per 100 000 number Per 100 000

Dolnoslaskie 4139 295,1 181,4 3439 2273 102,3
Kujawsko-pomorskie 2881 283,3 184,1 2325 215,0 109,6
Lubelskie 2829 268,3 165,1 1955 174,5 82,3
Lubuskie 1385 278,0 190,5 1095 208,6 105,1
kodzkie 3695 3054 179,5 3113 2344 103,7
Matopolskie 4213 259,8 166,0 3141 182,7 89,0
Mazowieckie 7153 283,3 169,7 5776 210,1 95,3
Opolskie 1326 270,1 163,3 994 189,5 88,1

Podkarpackie 2288 219,7 144,8 1633 150,3 74,3
Podlaskie 1581 269,5 162,5 1240 2015 91,7
Pomorskie 3071 276,3 181,9 2512 215,1 109,5
Slaskie 6485 290,0 174,1 5162 2156 101,7
Swigtokrzyskie 1775 283,9 166,2 1231 188,0 85,0
Warmirisko-mazurskie 1845 259,2 181,65 1466 197,8 101,7
Wielkopolskie 4545 270,8 185,0 3636 205,2 104,8
Zachodniopomorskie 2343 279,0 180,0 1926 218,0 105,8
Polska/Poland 51554 276,4 173,5 40644 204,5 97,6

Standaryzowane wspoétczynniki umieralnosci na no-
wotwory zto$liwe ogétem u kobiet w poszczegdinych
wojewoddztwach mieszczg sie w zakresie 74/10° (w wo-
jewoédztwie podkarpackim) do 110/10° (wojewddztwo
kujawsko-pomorskie). W wojewoddztwach: kujawsko-
-pomorskim, pomorskim i zachodniopomorskim wspot-
czynniki te przyjmujg najwyzsze warto$ci, podczas gdy
w wojewoddztwach: podkarpackim, lubelskim i swigto-
krzyskim — najnizsze (mapa 2, tab. 3.2).

Zaktadajgc, ze niedorejestrowanie wewnatrz woje-
wodztw rozktada sie rownomiernie pomiedzy wszystkie
jednostki chorobowe, mozna przyjgé¢, ze struktura za-
chorowan w wojewddztwach moze by¢é pewnym przy-
blizeniem faktycznego zagrozenia poszczegolnymi ty-
pami nowotworow.

Struktura zachorowan z powodu nowotworéw ztosli-
wych u mezczyzn w poszczegoélnych wojewddztwach
jest podobna (rys. 6.7): we wszystkich wojewddztwach
pierwsze miejsce zajmuje nowotwér ziosliwy ptuca
z udzialem od 17,7% (wojewodztwo podkarpackie)
do 26,1% (wojewodztwo warminsko-mazurskie). Na-
stepne miejsca zajmujg nowotwory ztosliwe gruczotu
krokowego (10,5-19,4%), jelita grubego (10,7-15,0%),
pecherza moczowego (5,5-8,2%) i zotgdka (z udziatem
4,0-6,0%).

Struktura zachorowan z powodu nowotworéw ztosli-
wych u kobiet w poszczegoinych wojewodztwach w za-

sadzie powiela jeden wzorzec (rys. 6.7): we wszystkich
wojewddztwach pierwsze miejsce zajmuje nowotwor
ztodliwy sutka z udziatem od 18,4% (wojewddztwo
Swietokrzyskie) do 27,9% (wojewddztwo zachodniopo-
morskie). Nastepne miejsca zajmujg nowotwory jelita
grubego (8,7-11,6%), nowotwory ptuca, ktdére w trzech
wojewoddztwach zajmujg drugg pozycje (z udzia-
tem 6,2-11,3%), zlosliwe trzonu macicy (z udziatem
5,3-10,0%) oraz nowotwory jajnika i szyjki macicy.
Struktura zgondéw z powodu nowotworéw ziosliwych
w poszczegolnych wojewddztwach réwniez charak-
teryzuje sie pewnym statym wzorcem (rys. 7.11): we
wszystkich wojewoddztwach pierwsze miejsce u mez-
czyzn zajmuje nowotwoér ztodliwy ptuca z udziatem od
26,7% (wojewodztwo podkarpackie) do 35,2% (woje-
wodztwo warminsko-mazurskie). Nastepne miejsca zaj-
mujg nowotwory ztosliwe jelita grubego (10,0-15,1%),
gruczotu krokowego (6,9-9,6%), zotgdka (z udziatem
5,6-7,7%).

Rak ptuca stat sie pierwszg nowotworowg przyczyng
zgonu wsrod kobiet w wiekszosci wojewddztw. W czter-
nastu wojewodztwach nowotwory ziosliwe ptuca sg
najczestszg przyczyng zgondw nowotworowych wsrod
kobiet (9,7-18,9%). W pozostatych wojewddztwach naj-
czestsza przyczyng zgonu sg nowotwory zfosliwe piersi
(11,8-14,9%). Kolejng, trzecig nowotworowg przyczy-
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ng zgonu sg nowotwory jelita grubego z udziatem od
10,3% do 13,6% (rys. 7.11).

Zréznicowanie umieralnosci w wojewodztwach przed-
stawiono w formie tabel dla najczestszych nowotwo-
row ztosliwych: zotagdka, pfuca, jelita grubego, prostaty,
piersi i szyjki macicy (tab.7.12-7.17).

Najwyzszg umieralnos¢ z powodu raka zotgdka no-
towano w wojewoddztwie Slgskim: wsréd mezczyzn
ponad 13/10% wsréd kobiet ponad 4,5/10°. Najnizsze
wspoétczynniki umieralnosci notowano wsréd mezczyzn
w wojewoddztwie mazowieckim (9,6/10% i lubelskim
(9,1/10%); wsrdd kobiet w wojewddztwach lubelskim
i podkarpackim (ponizej 3/10%) — tab. 7.14.

Najwyzsze wspotczynniki umieralnosci z powodu no-
wotworow jelita grubego w populacji mezczyzn ob-
serwowano w wojewodztwie opolskim i lubuskim
(ponad 23/10%); w populacji kobiet najwieksze zagro-
zenie zgonem z powodu tego nowotworu notowano
w wojewoddztwie lubuskim (ponad 12/10%). Najnizsze
wartosci wspotczynnikébw umieralnosci z powodu no-
wotwordw jelita grubego notowano ws$rdod mezczyzn
w wojewodztwie mazowieckim, podlaskim i podkarpac-
kim (ponizej 18/105), wérdd kobiet w lubelskim i podkar-
packim (ponizej 9/10°) (tab. 7.14).

Wojewoddztwa: warminsko-mazurskie i lubuskie wsrod
mezczyzn oraz pomorskie i warmihsko-mazurskie
wsérdd kobiet charakteryzowaty sie najwyzszymi wspot-
czynnikami umieralnosci z powodu nowotworow ztosli-
wych ptuca (mezczyzni ponad 60/10° kobiety ponad
20/10%). Wsrod wojewddztw 0 najnizszym zagrozeniu
wsrod mezczyzn (wspotczynniki umieralnosci ponizej
50/10%) znalazly sie wojewodztwa: matopolskie, opol-
skie i podkarpackie; wérdd kobiet jedynie w wojewodz-
twie podkarpackim umieralnos¢ osiggneta wartosc
8/10° (tab. 7.15).

Najwyzsze wartosci wspofczynnikdw umieralnosci
z powodu nowotworow piersi u kobiet notowano w wo-
jewddztwie pomorskim, slaskim i lubuskim (powyzej
15/10%). Najnizsze zagrozenie nowotworami piersi
stwierdzono w wojewddztwach: $wietokrzyskim, lubel-
skim i podkarpackim (ponizej 12/10%) (tab. 7.16).
Najwyzszg umieralnos¢ z powodu nowotworow szyijki
macicy obserwowano w wojewddztwach: lubuskim,
todzkim i pomorskim (powyzej 5,5/10%). Najnizsze
wspotczynniki umieralnoéci z powodu nowotworéw
szyjki macicy notuje sie w wojewddztwach: opolskim,
lubelskim i podkarpackim — wartos¢ wspotczynnikow
umieralnosci w tych wojewddztwach nie przekracza
4.4/10° (tab. 7.16).

Nowotworem gruczotu krokowego najbardziej zagro-
zeni byli mieszkancy wojewoddztwa kujawsko-pomor-
skiego i wielkopolskiego (ponad 14.5/10°%). Najnizsze
wartosci wspotczynnikow umieralnosci notowano w wo-
jewoédztwie swietokrzyskim i tédzkim (ponizej 11,5/109)
(tab. 7.17).

Ocena kompletnosci i jakosci
rejestracji

Warunkiem prawidtowej oceny stanu zagrozenia nowo-
tworami ztosliwymi jest wysoka wiarygodnos¢ danych,
a zatem konieczna jest jak najwyzsza kompletnosc¢ re-
jestracji nowotworoéw w badanej populaciji.
Historycznie obserwuje sie znaczacg poprawe kom-
pletnosci rejestracji nowotworéw ztosliwych w Polsce.
W poczagtkach lat 80. prof. T. Koszarowski oszacowat
niedorejestrowanie w Polsce na okoto 30% [Koszarow-
ski i in. 1984]. W nastepnych latach odsetek ten syste-
matycznie obnizaf sig: do 20% w 1990 roku, a nastepnie
do 5% w 1996 roku (Zatonski, Tyczynski 1999). W la-
tach 1997 i 1998 z powodu akcji protestacyjnej lekarzy
utracono informacje o przyczynie zgonu w aktach zgo-
nu oraz o zachorowaniach na nowotwory, co doprowa-
dzito do obnizenia kompletnosci rejestracji (GUS 1999).
Zmiany w diagnostyce i leczeniu nowotworow oraz
rodzaj wskaznika zachorowania/zgony przyjetego za
standard moga mie¢ wptyw na wskaznik kompletnosci
rejestracji w Polsce. W 2011 roku kompletnosc rejestra-
cji wynosifa 94% (niedorejestrowanie w skali kraju wy-
nosi 6%).

Znaczacy wplyw na kompletnos$c¢ i jakos¢ danych ma
réwniez fakt, ze w niektorych lokalizacjach nowotwo-
rowych rejestruje sie mniej zachorowan niz zgonoéw
(por. tab. 6.21). Wiekszos¢ lokalizacji, dla ktérych
wskaznik zachorowania/zgony nie przekracza jedno-
sci, to stosunkowo matfo liczne lokalizacje okreslone
jako ,inne i nieokreslone” lub ,nieokreslone” umiej-
scowienia w obrebie narzadu: jama ustna i gardto
(C14), narzady trawienne (C23, C24), narzady w ob-
rebie klatki piersiowej (C38, C39), narzady piciowe
zenskie (C55, C57), uktad moczowy (C68), chtoniaki
(C85). Druga, znacznie liczniejszg grupg nowotwo-
réw, dla ktérych utrzymuje sie taka sytuacja, sg no-
wotwory o ztym rokowaniu, ktdérych umiejscowienie
jest jednoczesnie miejscem przerzutow: nowotwory
watroby (C25), ptuca (C34) i kosci (C41). Kolejne dwie
grupy schorzen to nowotwory narzadow trawiennych
(pecherzyk zotciowy — C23, trzustka — C25) oraz no-
wotwory uktadu krwiotwérczego (chtoniaki — C85 oraz
biataczki C92-95).

Obliczony dla catej Polski w roku 2011 wskaznik
Z/Z wynio6st 1,57, przy czym dla mezczyzn wynosit 1,39,
adla kobiet 1,79. We wszystkich rejestrach w Polsce od
lat utrzymuje sie znaczna réznica wartosci wskaznika
Z/Z miedzy piciami — jego warto$¢ jest wyzsza w popu-
lacji kobiet, co nalezy ttumaczy¢ faktem, ze w popula-
cji mezczyzn dominuje zle rokujgcy nowotwor ztosliwy
ptuca (stanowigcy '/, zachorowan i '/, zgonow).
Wskaznik Z/Z wykazuje w Polsce duze zréznicowanie
w poszczegolnych wojewddztwach (patrz tabela 1.1):
od 1,28 w wojewodztwie zachodniopomorskim (pogor-
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szenie w stosunku do 2010 roku) do 1,85 w wojewo6dz-
twie podkarpackim.

Kompletnos¢ rejestracji nowotworow ztosliwych w Pol-
sce w 2011 roku wynoszaca 94% wzrosta o 3 punkty
procentowe w stosunku do 2010 roku. Jest ona wy-
padkowg wysokiej kompletnosci rejestracji (ponad
95%) w najlepszych rejestrach (dolnoslgskim, lubel-
skim, matopolskim, opolskim, podkarpackim, pomor-
skim, $lgskim, swietokrzyskim, warminsko-mazurskim
i wielkopolskim) i bardzo niskiej (ponizej 85%) w kilku
rejestrach (mazowieckim, podlaskim i zachodniopo-
morskim). Podkresli¢ nalezy, ze w 11 rejestrach kom-
pletnos¢ rejestraciji wynosi prawie 90% i wiecej.

W 2011 roku zarejestrowano w Polsce 71,7 tys.
zachorowan na nowotwory zfosliwe u mezczyzn
i 72,5 tys. zachorowan u kobiet. Liczby te nie odzwier-
ciedlajg rzeczywistej liczby zachorowan w Polsce. Na
podstawie wskaznikow kompletnosci szacujemy, ze

w 2011 roku liczba nowych zachorowan wynosita po-
nad 152 tys., po okofo 77,4 tys. zachorowan u mez-
czyzn i kobiet.

Posrednig miarg jakosci danych w rejestrze moze by¢
odsetek zachorowan z rozpoznaniem: nowotwoér blizej
nieokreslony (C80-BNO). W 2011 roku odsetek zacho-
rowan BNO wahat sie wéréod mezczyzn od 1% (w wo-
jewddztwie podlaskim) do 2,5% (w wojewodztwie pod-
karpackim), a wsrod kobiet od 0,9% (w wojewddztwie
podlaskim) do 2,8% (w wojewddztwie podkarpackim)
(rys. 6.7).

W wielu wojewodztwach zmniejszyt sie odsetek zgonow
z powodu nowotworu ztosliwego bez okreslenia jego
umiejscowienia (BNO — C80). Do wyjgtkéw nalezg woje-
wodztwa, w ktorych odsetek ten osigga 10% lub wiecej
(11,0% wsrod mezczyzn w wojewddztwie zachodniopo-
morskim i wsrod kobiet w wojewddztwie dolnoslgskim,
pomorskim i zachodniopomorskim) (rys. 7.11).




CHAPTER 3

Voivodeship analysis

The regional morbidity and mortality diversity in Po-
land has been the subject of concern of Polish epide-
miologists for many years (Staszewski 1979, Zatonski,
Becker 1988, Zatonski et al. 1989, Zatonski et al. 1993,
Tyczynski et al. 1998, Zemta et al. 1999, Pukkala et al.
2001, Kotosza et al. 2002). The current geographic pic-
ture of morbidity and mortality differences is the continu-
ation of the pattern, which has been observed in Poland
for over three decades. Predominantly, the values of
the rates and the size of the difference between the
extremes undergo changes. Geographical analysis al-
lows to pay attention to new phenomena, e.g. consid-
erably higher mortality rates related to lung cancer for
women, inhabitants of big urban agglomerations than
for their counterparts in the surrounding regions (2001,
Pukkala et al.). The geographical distribution of malig-
nant cancer mortality in Poland in 2011 duplicates the
picture that has been observed in Poland since the
mid-1970s. [Staszewski 1979].

Standardized morbidity concerning all malignant can-
cer locations for men altogether in particular voivode-
ships range from 205/10°to 297/10° (Tab. 3.1). In Po-
meranian, Kuyavian-Pomeranian and Greater Poland
voivodeships these rates take the highest values.
Standardized morbidity rates concerning all malignant
cancer locations for women altogether range from
176/10° (Podlachian voivodeship) to 235/10° (Greater
Poland voivodeship) (Tab. 3.1).

Crude morbidity rates, which show the actual cancer
risk for the population, fluctuate for the male popula-
tion between 308/10° in West Pomeranian voivodeship
and 437/10° in Pomeranian voivodeship. Picture of di-
versity of morbidity by voivodeships shows the differ-
ences between the completeness of the registration
rather than the differences in risks of incidence (in the
registries with the highest registration completeness,
the highest morbidity rates are also to be seen — vide
Tab. 1.1) (Tab. 3.1).

The range of morbidity rates referring to all malig-
nant cancer locations for women altogether in par-

ticular voivodeships ranged from 176/10° (Podlachian
voivodeship — 80% completeness) to 235/10° (Greater
Poland voivodeship — 100% completeness) (Tab. 3.1).
In female population, the lowest value of standardized
morbidity rates were seen in the voivodeships with
the lowest completeness of registration: Podlachian
(80% completeness), Masovian (83% completeness)
and West Pomeranian voivodeships (79% complete-
ness). The crude morbidity rates were in the range
305-419/10°. The obtained picture of diversity of mor-
bidity for women, similarly as for men, reflects mainly
the differences in the completeness of registration,
but not the actual differences in morbidity risk (the
registries with the highest registration complete-
ness have the highest morbidity rate — vide Tab.1.1).
(Tab. 3.1).

Among men, the highest cancer mortality risk is ob-
served in the northern and western voivodeships (Lu-
busz 191/10%, Greater Poland 185/10° and Kuyavian-Po-
meranian voivodeships — 184/10%, and the lowest
in the south-eastern voivodeships (Subcarphatian
— 145/10° and Podlachian voivodeships — 163/109).
Such diversity is determined by the frequency of
deaths due to lung cancer, which constitute one third
of all cancer mortality cases for men. In female popula-
tion, the highest mortality risk has been recorded for
the voivodeships in the northern and central part of the
country with the highest rates obtained for Kuyavian-Po-
meranian voivodeship (110/10°%), Warmian-Masurian
voivodeship (109/10° and West Pomeranian voivode-
ship 106/10°), whereas the lowest were in south-east-
ern voivodeships (Subcarphatian 74/10°, Lublin 82/10°,
Swigtokrzyskie voivodeship 85/10%) (Tab. 3.2).

The standardized mortality rates due to all types of ma-
lignant cancer locations for men altogether in particu-
lar voivodeships are within the range from 145/10° (in
Subcarphatian voivodeship) to 190/10° (Kuyavian-Po-
meranian voivodeship). In Lubusz, Greater Poland and
Kuyavian-Pomeranian voivodeships the rates take the
highest values, while in Subcarphatian, Podlachian and
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Opole voivodeships — the values are the lowest (Map 1,
Tab. 3.2).

The standardized mortality rates referring to all types of
malignant cancer locations for all women in particular
voivodeships are within the range from 74/10° (in Sub-
carpathian voivodeship) to 110/10% (Kuyavian-Pomer-
anian voivodeship). In Kuyavian-Pomeranian, Pomera-
nian and West Pomeranian voivodeships the rates take
the highest values, while in Subcarphatian, Lublin and
Swietokrzyskie voivodeships — those values are the low-
est (Map 2, Tab. 3.2).

Assuming that the under-registration in the voivode-
ships’ framework is distributed equally among all the
disease cases, one can accept the fact that the structure
of incidence cases in voivodeships can be viewed as an
approximation of the actual risk of particular types of
cancer locations.

The structure of morbidity among men due to malig-
nant cancer locations in particular voivodeships is simi-
lar (Fig. 6.7): lung cancer takes the first place in all
voivodeships with a share ranging from 17.7% (Sub-
carphatian voivodeship) up to 26.1% (in Warmian-Mas-
urian voivodeship). The subsequent places are taken
by prostate cancer (10.5-19.4%), colorectal cancer
(10.7-15.0%), bladder cancer (5.5-8.2%) and stomach
cancer (4.0-6.0%)

The structure of malignant cancer morbidity among
women in particular voivodeships duplicates the
same pattern (Fig. 6.7): in all the voivodeships breast
cancer takes the first place with a share from 18.4%
(Swietokrzyskie voivodeship) up to 27.9% (in West
Pomeranian voivodeship). The subsequent places are
taken by colorectal cancer (8.7-11.6%), lung cancer
— which occupies the second position in three voivode-
ships — (with the share ranging from 6.2 to 11.3%), ma-
lignant endometrial cancer (with the share ranging from
5.3 t0 10.0%) and ovarian and cervical cancer.

The structure of deaths due to malignant cancer in par-
ticular voivodeships is also characterized by a certain
constant pattern (Fig. 7.11): in all voivodeships the first
place among men is taken by lung cancer with a share
ranging from 26.7% (Podlachian voivodeship) to 35.2%
(in Warmian-Masurian voivodeship). The subsequent
places are taken by colorectal cancer (10.0-15.1%),
prostate cancer (6.9-9.6%) and stomach cancer
(5.6-7.7%).

Lung cancer became the number one cancer-related
cause of death for women in most voivodeships. In
fourteen voivodeships lung cancer is the most fre-
quent cause of death related to cancer among women
(9.7-18.9%). In other voivodeships the most fre-
quent cause of death is the malignant breast cancer
(11.8-14.9%). The third most frequent cause of can-
cer-related death is the colorectal cancer with the share
ranging from 10.3% to 13.6% (Fig. 7.11).

The mortality variability in voivodeships is given in a ta-
ble-form presenting the most common malignant can-
cers: stomach, lung, colorectal, prostate, breast and
cervical cancer (Tab. 7.12-7.17).

The highest mortality rates due to stomach cancer
were observed in Silesian voivodeship — among men
13/10% among women 4.5/10°. The lowest mortality
rates among men were observed in Masovian voivode-
ship (9,6/10°% and Lublin voivodeship (9.1/10%); among
women the lowest values were obtained in Lublin and
Subcarbathian voivodeships ( 3/10%) —tab. 7.14.

The highest mortality rates related to colorectal cancer
for male population were observed in Opole and Lubusz
voivodeships (over 23/109); for female population, the
highest risk of death due to that type of cancer was also
observed in Lubusz voivodeship (over 12/109). The low-
est values of mortality rates for men due to colorectal
cancer were registered in Masovian, Podlachian and
Subcarpathian voivodeships — below 18/10% and for
women in Lublin and Subcarphatian voivodeships — be-
low 9/10° (Tab. 7.14).

Warmian-Masurian and Lubusz voivodeships for men
and Pomeranian and Warmian-Masurian voivode-
ships for women were characterised by the high-
est mortality rates due to lung cancer (among men
over 60/10°% and for women over 20/10%. Among the
voivodeships with the smallest risk for men (mortality
rates below 50/10°%) there were: Lesser Poland, Opole
and Subcarphatian voivodeships; for women only in
Subcarphatian Voivodeship the mortality rate reached
8/10° (Tab. 7.15).

The highest mortality rates due to breast cancer among
women were recorded in Pomeranian, Silesian and
Lubusz voivodeships (over 15/10°). The lowest risk of
breast cancer was found in Swietokrzyskie, Lublin and
Subcarphatian voivodeships (below 12/10%) (Tab. 7.16).
Mortality rates due to cervical cancer were the highest
in Lubusz, t6dz and Pomeranian voivodeships (over
5.5/10%). The lowest mortality rates due to cervical
cancer were observed in Opole, Lublin and Subcar-
phatian voivodeships — mortality rates did not exceed
4.4/10° (Tab. 7.16).

The risk of prostate cancer was the highest in Kuyavi-
an-Pomeranian and Greater Poland voivodeships (over
14.5/10%). The lowest values of mortality rates were re-
corded in Swigtokrzyskie and tédz voivodeships (be-
low 11.5/10°) (Tab. 7.17).

Assessment of completeness and
quality of the registration

The correct assessment of the cancer risk is conditional
on the high credibility of data, which are the basis for the
assessment, and hence the highest completeness of
cancer registration in the studied population is needed.
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Historically, substantial improvement of the malignant
cancer registration completeness in Poland has been
observed. At the beginning of 1980s Professor T. Ko-
szarowski estimated the under-registration in Poland
at about 30% (Koszarowski et al. 1984). In the follow-
ing years this percentage was systematically decreas-
ing: to 20% in 1990, and then to 5% in 1996 (Zatonski,
Tyczynski 1999). In 1997-1998 due to protest actions of
doctors the information on cause of death in death cer-
tificates and on cancer incidence were lost, what lead to
the deterioration of the completeness of registries (Cen-
tral Statistical Office, 1999).

The change in diagnosis and cancer treatment, as well
as the type of standard incidence/death ratio may have
an influence on the rate of registration completeness in
Poland. In 2011, the registration completeness reached
94% (under-registration on the country scale was 6%).
Significant impact on the quality and complete-
ness of the data has the fact that in some cases of
cancer locations less morbidity than death is recorded
(vide Tab. 6.21). Most of the locations for which the rate
of incidence/mortality does not exceed the unity hum-
ber, these are relatively small in number locations iden-
tified as “other and unspecified” or “unspecified” loca-
tions within the organ: oral cavity and pharynx (C14),
digestive organs (C23, C24) organs within the chest
(C38, C39), female sex organs (C55, C57), urinary sys-
tem (C68), lymphomas (C85). The second, much larger
(in number) group of cancer locations, for which this sit-
uation remains unchanged, are cancer locations with
poor prognosis, which location is also the site of metas-
tases: liver cancer (C25), lung cancer (C34) and bone
cancer (C41). Another two groups of diseases include
cancer of digestive organs (gall bladder — C23, pan-
creas — C25) and hematological malignancies (lympho-
mas — C85 and leukaemias 92-95).

The I/D ratio calculated for the entire Poland in
2011 was 1.57, where for men it was 1.39 and for wom-
en 1.79. In all reqistries in Poland for many years there
has been a big difference in the I/D ratio between the

sexes — its value is higher for women, what should be
explained by the fact that in male population lung can-
cer with bad prognosis dominates (it constitutes '/, of all
incidence cases and'/, of deaths).

The I/D ratio shows huge diversity in particular voivode-
ships in Poland (vide Table 1.1): from 1.28 in West Po-
meranian voivodeship (it worsened in comparison to
2010) to 1.85 in Subcarpathian voivodeship.
Completeness of cancer registration in Poland in 2011 at
the level of 94% has increased in comparison to 2010,
by two points. It is a resultant of high registration com-
pleteness (over 95%) in best registries (Lower Silesian,
Lublin, Lesser Poland, Opole, Subcarpathian, Silesian,
Swietokrzyskie, Warmian-Masurian and Greater Poland
voivodeships). In Masovian, Podlachian and West Po-
meranian voivodeships the completeness is lower (be-
low 85%). It should be noted that in 11 registries the
completeness is close to 90% or even more.

In 2011, there were 71,700 new malignant cancer cas-
es in Poland registered among males and 72,500 among
females. These numbers do not reflect the real number
of cancer cases in Poland. Basing on the complete-
ness indicators, we estimate that in 2011 the number
of new cases reached ca. 152,000, where 77,400 cas-
es were among both men and women.

The indirect measure of data quality in registry can
be given by the percentage of cases with diagnosis:
malignant neoplasm without the specification of loca-
tion (C80 — NOS). In 2011, the percentage of cancer
NOS cases oscillated for men from 1% (in Podlachian
voivodeship) to 2.5% (in Subcarphatian voivodeship),
and for women from 0.9% (in Podlachian voivodeship)
t0 2.8% (in Subcarpathian voivodeship) (Fig. 6.7).

In many voivodeships the percentage of deaths due
to unspecified cancer location (NOS-C80) decreased.
The only exceptions are those voivodeships, where
this percentage rate exceeds 10% (11.0% among men
in West Pomeranian voivodeship and among women
in Lower Silesian, Pomeranian and West Pomeranian
voivodeships) (Fig. 7.11).




ROZDZIAL 4

Analiza przezy¢ pacjentow
zdiagnozowanych w latach 2003-2005

Analize przezy¢ przeprowadzono w oparciu o zbiér za-
chorowan na nowotwory zgtoszonych do Krajowego
Rejestru Nowotworow. Do analizy wtgczono 341241 pa-
cjentéw w wieku 15-99 lat, u ktérych nowotwor ztosliwy
rozpoznano w latach 2003-2005. Oszacowane wskaz-
niki przezy¢ wzglednych wyliczone zostaty metoda Ha-
kulinena przy uzyciu programu SURV3.

Wskaznik 5-letnich przezy¢ wzglednych oszacowany
dla chorych na nowotwory ztosliwe ogétem, zdiagno-
zowanych w latach 2003-2005 w Polsce wynosit 45,5%.
Wartosci wskaznikdw przezycia chorych na nowotwory
ogodtem znaczaco roznity sie w zaleznosci od pici. Ich
warto$¢ byta nizsza u mezczyzn (37,3%) niz u kobiet
(53,5%).

Najwyzsze wskazniki przezy¢ w populacji mezczyzn za-
notowano u chorych na nowotwory: jadra (87,6%), tar-
czycy (84,4), chioniaki Hodgkina (77,8%), gruczotu kro-
kowego (76,4%) oraz pecherza moczowego (61,4%).

Najnizsze wskazniki zaobserwowano w przypadku no-
wotworow: przetyku (7,1%), ptuca (11,9%) oraz zotadka
(16,4%) —tab. 4.1.

W populacji kobiet najwyzsze wskazniki przezy¢ zareje-
strowano u chorych z nowotworami: tarczycy (93,3%),
chtoniakami Hodgkina (82,7%), trzonu macicy (78,7%),
piersi (77,2%) oraz czerniakiem skory (71,3%). Najgor-
sze rokowania notowano u pacjentek z nhowotworami:
ptuca (16,9%) i zotadka (19,8%) — tab. 4.1.

W poroéwnaniu do poprzedniego analizowanego okre-
su (lata 2000-2002) nastgpita poprawa dfugosci zycia
u chorych zdiagnozowanych w latach 2003-2005 u mez-
czyzn o 4,4 punkty procentowe, a u kobiet o 2,3 punk-
ty procentowe (Wojciechowska, Didkowska 2013).
Najwigkszg poprawe wskaznikow przezy¢ w pierwszej
dekadzie XXI wieku zanotowano dla nowotworéw gru-
czotu krokowego (11 punktéw procentowych) oraz
w biataczkach (5-7 punktow procentowych).
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Tabela 4.1. Wskazniki 5-letnich przezy¢ wzglednych w Polsce u pacjentéw zdiagnozowanych w latach 2003-2005 w zalezno$ci
od pfci
Table 4.1. 5-year relative survival rates for patients diagnosed in Poland in 2003-2005 by sex

Srednia wiek Odsetek urtaconych

Przyczyna ICD-10 Liczba przypadkéw Wskaiqik wzglgdny 95% CI chorego oczekiwgnych lat zycia

Cause Number of cases Relative survival Mean of age for ~ Proportion of expected
patients life lost

Mezczyini
Males

Ogétem/All cancers C00-C96 176706 37,3 37,0-37,6 64 79,6%
Przetyk/Oesophagus C15 2957 71 6,1-8,2 63 92,4%
7otadek/Stomach C16 9967 16,4 15,5-17,2 66 87,4%
Jelito grube/Large bowel C81-C21 21998 47,6 46,7-48,4 67 721%
Krtan/Larynx 032 6739 50,6 49,2-52,0 61 75,2%
Ptuco/Lung (33-C34 45465 11,9 11,5-12,2 65 89,4%
S YR c43 2971 56,4 54,3-586 59 75,7%
Gruczot krokowy/Prostate C61 21007 76,4 75,5-77,3 70 54,7%
Jadro/Testis C62 2567 87,6 86,1-89,0 34 80,9%
Nerka/Kidney (64-C65 Yaves 54,6 53,2-56,0 63 73,7%
73?,23@ i c67 12945 61,4 60,2-62,5 67 66,3%
M6zg/Brain c71 3722 23,4 21,9-24,9 56 89,0%
Tarczyca/Thyroid gland C73 925 84,4 81,1-87,6 54 71,7%
fﬁ;%’;;; ';'y"n‘jlg)',‘,‘gga c81 1277 778 75,1-805 42 80,3%

Chtoniaki nieziarnicze/

/Non-Hodgkin lymphomas (82-C85 3713 46,9 44,9-48,8 60 79,4%
Biataczka limfatyczna/ _
JLymphoid leukaemia C91 2393 50,5 48,0-53,0 63 76,4%
Biataczka szpikowa/ L o
IMyeloid leukaemia 092 1677 25,0 22,6-27,4 60 87,2%
Biataczki/Leukaemias €91-C95 4347 39,4 37,7-41,2 62 81,1%
Kobiety
Females
Ogotem/All cancers €00-C96 164535 53,5 53,2-53,7 62 78,8%
Zotadek/Stomach C16 5465 19,8 18,5-21,0 68 87,6%
Jelito grube/Large bowel c81-C21 18691 491 48,3-50,0 68 75,6%
Ptuco/Lung (33-C34 13785 16,9 16,2-17,6 64 89,7%
Czerniak skéry/
/Skin melanoma 043 3561 71,3 69,5-73,1 58 76,3%
Pier$/Breast C50 38688 77,2 76,7-71,7 59 73,3%
Szyjka macicy/Cervix uteri C53 10063 54,4 53,4-55,5 55 81,7%
Trzon macicy/Corpus uteri C54 12876 78,7 77,8-79,6 63 68,5%
Jajnik/Ovary C56 10090 42,6 41,5-43,6 59 83,1%
Nerka/Kidney (64-C65 4835 62,4 60,8-64,0 65 73,8%
Pecherz moczowy/
[Urinary bladder C67 3407 65,1 63,1-67,1 68 70,9%
Mézg/Brain C71 3461 28,7 27,0-30,3 59 88,7%
Tarczyca/Thyroid gland C73 4343 93,3 92,3-94,4 52 75,0%
Chtoniak Hodgkina/ . 0
/Hodgkin lymphoma c81 1192 82,7 80,3-85,1 37 83,9%
Chtoniaki nieziarnicze/
INon-Hodgkin lymphomas (82-(C85 3273 51,5 49,5-53,4 63 79,2%
Biataczka limfatyczna/ o 0
ILymphoid leukaemia C91 1673 54,4 51,5-57,3 67 75,7%
Biataczka szpikowa/
[Myeloid leukaemia 92 1540 26,4 23,9-28,8 61 88,5%

Biataczki/Leukaemias (91-C95 3457 40,3 38,5-42,2 64 82,5%
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Rysunek 4.1. Wskazniki 5-letnich przezy¢ wzglednych w Polsce u pacjentéw zdiagnozowanych w latach 2003-2005

w zaleznosci od pfci

Figure 4.1. 5-year relative survival rates for patients diagnosed in Poland in 2003-2005 by sex
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CHAPTER 4

Analysis of survival rates among patients
with cancer diagnosed in 2003-2005

Analysis was carried out on the basis of the dataset
of cancer incidence cases registered in the National
Cancer Registry. The analysis covered 341,241 pa-
tients aged 15-99, who were diagnosed with cancer in
2003-2005. Estimated relative survival rates were cal-
culated using the Hakulinen method and SURV3 soft-
ware.

5-year relative survival rate estimated for all cancer pa-
tients diagnosed in 2003-2005 in Poland reached the
level of 45.5%. The values of survival rates among can-
cer patients in total were significantly different among
the sexes. The values were lower for men (37.3%) than
for women (54.5%).

The highest survival rates in male population were ob-
served in patients with the following cancer diseases:
testicular cancer (88.6%), thyroid cancer (84.4%), Hodg-
kin's lymphomas (77.8%), prostate cancer (76.4%)
and bladder cancer (61.4%). The lowest rates were

observed for: esophageal cancer (7.1%), lung cancer
(11.9%) and stomach cancer (16.4%) — Tab. 4.1.

In female population, the highest survival rates were reg-
istered for patients with: thyroid cancer (93.3%), Hodg-
kin’s lymphomas (82.7%), endometrial cancer (78.7%),
breast cancer (77.2%) and malignant melanoma of skin
(71.3%). The worst prognosis were associated with:
lung cancer (survival rate: 16.9%) and stomach cancer
(survival rate: 19.8%) among women — Tab. 4.1.

In comparison to the analysed previous period
(2000-2002) an improvement of life expectancy of pa-
tients diagnosed in 2003-2005 was observed: among
men it increased by 4.4 percentage points and among
women by 2.3 (Wojciechowska, Didkowska, 2013).
The most significant improvement in survival rate in
the first decade of the 21st century was observed for
prostate cancer (11 percentage points) and for leukae-
mias (5-7 percentage points).




ROZDZIAL 5

Czestosc¢ potwierdzen histologicznych
w zbiorze Krajowego Rejestu Nowotworow

w latach 1980-2011

Badanie histologiczne jest najwazniejszym i najbardziej
wiarygodnym badaniem diagnostycznym, pozwalajg-
cym okresli¢ jednostke chorobowg. Wynik badania hi-
stopatologicznego stoi najwyzej w hierarchii waznosci
dokumentow, ktdre w rejestrze nowotworowym uzna-
wane sg za podstawe diagnozy [Jensen, Parkin 1991,
Wojciechowska, Didkowska 2007]. Krajowy Rejestr
Nowotwordw, zgodnie z zaleceniami miedzynarodowy-
mi, rekomenduje osobng rejestracje poszczegodlnych
pierwotnych zachorowan na nowotwory u tego same-
go pacjenta (tzn. rejestrowane sg zachorowania, a nie
osoby).

W polskich rejestrach nowotworowych w 2011 roku
84% zgtoszonych zachorowan wsréd mezczyzn i 87%
wsrod kobiet byto potwierdzone badaniem histologicz-
nym (tab. 5.1). Miedzy 1980 a 2011 rokiem odsetek
przypadkéw potwierdzonych badaniem histopatolo-
gicznym u mezczyzn wzrost 0 43, a u kobiet o 36 punk-
tow procentowych. Oznacza to wzrost potwierdzenh
mikroskopowych o 2,5% rocznie u mezczyzn i 1,9%
u kobiet.

Odsetek potwierdzen histologicznych jest zréznicowa-
ny w zaleznosci od umiejscowienia nowotworu, chociaz
to zréznicowanie nie jest znaczne: u mezczyzn waha
sie od 80% w nowotworach ptuca do 94% w nowotwo-
rach krtani; u kobiet 79% w nowotworach ptuca do 97%
w nowotworach trzonu macicy.

W ciggu ostatnich 10 lat odsetek potwierdzen histolo-
gicznych wzrést znaczgco dla najczestszych nowotwo-
row ztosliwych u obu pfci (rys. 5.1 i 5.2). U mezczyzn
najwiekszy przyrost potwierdzen mikroskopowych za-
notowano w nowotworach gruczotu krokowego (wzrost
031 punktéw procentowych), zotgdka (wzrost 0 20 punk-
tow procentowych) i okreznicy (wzrost o 26 punktow
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procentowych); w pozostatych nowotworach wzrost
wynosit ponizej 20 punktéw procentowych. U kobiet
najwiekszy przyrost potwierdzen histopatologicznych
zanotowano réwniez w nowotworach zotgdka (wzrost
0 29 punktow procentowych), nowotworach okrezni-
cy i ptuca (wzrost 0 26 punkty procentowe), odbytnicy
(wzrost 0 19 punktéw procentowych). W nowotworach
piersi wzrost wynosit 7 punktow procentowych (95%
zachorowan potwierdzono badaniem histologicznym
w 2011 roku), w nowotworach trzonu macicy o 3 punkty
procentowe (97% potwierdzen), w nowotworach szyjki
macicy 5 punktéw procentowych (95% potwierdzen)
i w nowotworach jajnika 11 punktow procentowych
(88% potwierdzen).

Odsetek rozpoznan histopatologicznych zmniejszat sie
wraz z wiekiem pacjenta. Zjawisko spadku wraz z wie-
kiem odsetka potwierdzen mikroskopowych dotyczy
wszystkich wojewddztw i obu pici. Wérdéd mezczyzn
odsetek potwierdzen histologicznych zmniejszat sig
wraz z przechodzeniem do starszych grup wiekowych:
0-34 lata — 91%, 35-64 lata — 88%, 65 i wiecej lat — 82%;
wsrod kobiet odpowiednie odsetki wynosity: 0-34 lata
—93%, 35-64 lata — 92%, 65 i wiecej lat — 81% (tab. 5.2).
Najnizszy odsetek potwierdzen mikroskopowych w kar-
tach zgfoszenia nowotworu w 2011 roku zanotowano
w wojewodztwie tddzkim (65% u mezczyzn i 74% u ko-
biet) i w wojewddztwie mazowieckim (78% u mezczyzn
i 80% u kobiet). W 2011 roku ponad 90% zgtoszonych
u obu pfci zachorowan miato potwierdzenie histologicz-
ne wytgcznie w wojewddztwach pomorskim i swieto-
krzyskim. W pozostatych wojewddztwach, w ktérych
odsetek potwierdzen mikroskopowych przekroczyt
90%, sytuacja ta dotyczyta wytgcznie kobiet (kujawsko-
-pomorskie, lubuskie, opolskie — tab. 5.2).
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Rysunek 5.1. Odsetek zachorowan na nowotwory u mezczyzn potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonych
do Krajowego Rejestru Nowotwordw w latach 2000-2011 wedfug przyczyn
Figure 5.1. The percentage of morphologically verified cases reported to the National Cancer Registry in years 2000-2011
by cancer, males
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Rysunek 5.1. Odsetek zachorowan na nowotwory u kobiet potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonych
do Krajowego Rejestru Nowotwordw w latach 2000-2011 wedtug przyczyn
Figure 5.1. The percentage of morphologically verified cases reported to the National Cancer Registry in years 2000-2011
by cancer, females
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Tabela 5.1. Odsetek zachorowan na nowotwory potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonch do Krajowego
Rejestru Nowotwordow w latach 1980-2011 wedtug pfci i przyczyny

Table 5.1. The percentage of morphologically verified cases reported to the National Cancer Registry in years 1980-2011
by sex and cancer

Gruczot Pecherz

U T kow  moanwy O D Ok Rk et o
Prostate Bladder
1980 38 33 54 40 24 46 45 75 4
1985 44 33 54 40 30 52 45 78 45
1990 53 47 60 45 42 63 48 81 51
1995 61 53 65 58 55 69 51 87 57
2000 62 59 66 63 58 77 57 85 61
2001 66 62 67 66 61 79 55 86 65
2002 67 67 68 68 63 79 57 87 67
2003 68 67 65 69 62 81 55 89 67
2004 69 70 68 72 65 83 57 89 69
2005 71 74 73 77 72 86 64 91 74
2006 72 79 74 78 75 87 65 92 75
2007 75 83 78 82 79 91 68 93 79
2008 76 87 80 84 82 90 73 93 81
2009 80 90 83 88 86 92 75 95 84
2010 79 90 84 88 87 93 76 95 84
2011 80 90 84 89 88 93 1 94 84
Kobiety Piers§ Phuco Trzqn Okreznica Jajnik SZyj_ka Odbytnica Zotadek Ogdtem
Females Breast Lung macicy Colon Ovary macicy Rectum Stomach Total
Corpus uteri Cervix
1980 69 31 89 38 63 82 48 25 51
1985 71 37 88 40 65 84 54 26 54
1990 82 44 92 44 76 89 59 40 60
1995 85 54 93 54 77 90 67 52 64
2000 88 63 94 62 77 90 74 57 68
2001 82 62 91 62 75 86 75 56 70
2002 86 65 93 66 75 88 77 57 73
2003 87 65 93 66 75 89 77 59 73
2004 89 67 94 69 76 89 80 60 75
2005 90 70 95 73 79 91 83 69 79
2006 91 72 96 76 81 92 85 72 80
2007 93 74 97 80 83 94 88 78 83
2008 94 77 98 82 85 95 89 80 84
2009 95 79 98 84 85 95 91 84 86
2010 95 79 98 86 87 96 90 91 87

2011 95 79 97 88 88 95 93 86 87
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Tabela 5.2. Odsetek zachorowan na nowotwory potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonch do wojewddzkich
rejestrow nowotworow w 2011 roku, wedtug ptci i wieku
Table 5.2. The percentage of morphologically verified cases reported to voivodeship cancer registries in 2011 by sex and age

.. Mezczyzni Kobiet
35-64
1 Dolnoslaskie 93% 93% 85% 88% 94% 95% 84% 90%
2 Kujawsko-pomorskie 94% 91% 87% 89% 96% 96% 86% 92%
3 Lubelskie 90% 88% 79% 83% 94% 93% 84% 89%
4 Lubuskie 85% 87% 84% 86% 100% 97% 90% 94%
5 todzkie 73% 69% 62% 65% 86% 81% 67% 74%
6 Matopolskie 93% 88% 80% 83% 94% 93% 79% 86%
7 Mazowieckie 88% 82% 74% 78% 88% 86% 74% 80%
8 Opolskie 98% 93% 86% 89% 100% 96% 89% 92%
9 Podkarpackie 87% 87% 80% 83% 90% 88% 79% 83%
10  Podlaskie 95% 92% 84% 88% 93% 94% 83% 89%
11 Pomorskie 99% 98% 97% 97% 98% 98% 95% 96%
12 Slaskie 94% 89% 84% 86% 96% 94% 82% 89%
13 Swietokrzyskie 98% 95% 92% 93% 95% 97% 91% 94%
14 Warmirisko-mazurskie 85% 90% 85% 87% 91% 93% 80% 87%
15  Wielkopolskie 93% 88% 82% 85% 96% 94% 82% 89%
16 Zachodniopomorskie 84% 84% 80% 82% 91% 91% 81% 87%

Polska/Poland 91% 88% 82% 84% 93% 92% 81% 87%




CHAPTER 5

The frequency of histological confirmation
in the dataset of the National Cancer

Registry in 1980-2011

Histological examination is one of the most important
and most reliable diagnostic examination which al-
lows for the classification of a disease. Results of his-
tological examination are listed in the first place in the
importance hierarchy of documents which in the cancer
registry are considered as a basis for diagnosis (Jens-
en, Parkin 1991, Wojciechowska, Didkowska 2007).
The National Cancer Registry, according to interna-
tional recommendations, suggests a separate registra-
tion of particular primary cancer incidence cases for the
same patient (i.e. incidence cases are registered, not
persons).

In Polish cancer registries for 2011, 84% of the regis-
tered cancer incidence cases among men and 87%
among women were confirmed with a histological ex-
amination (Tab. 5.1). Between 1980 and 2011 the pro-
portion of cases confirmed by histopathological exami-
nation among men increased by 43 and among women
by 36 percentage points. This means an increase of mi-
croscopic confirmation cases by 2.5% per year for men
and 1.9% for women.

Histological confirmation percentage varies depend-
ing on the location of the cancer, although this varia-
tion is not significant: for men it ranges from 80% (lung
cancer) to 94% (laryngeal cancer); for women from 79%
(lung cancer) to 97% (endometrial cancer).

Over the past 10 years the percentage of histological
confirmation has increased significantly for the most
common malignant cancer locations for both sex-
es (Fig. 5.1 and 5.2). Among men, the highest increase
of microscopic confirmation was observed in the case
of prostate cancer (increase by 31 percentage points),
stomach cancer (increase by 20 percentage points)
and colon cancer (increase by 26 percentage points);

in other cancer locations the increase was slightly be-
low 20 percentage points. Among women, the highest
increase of histopathological confirmation was also ob-
served in case of stomach cancer (increase by 29 per-
centage points), colon and lung cancer (increase by
26 percentage points), and rectum cancer (increase
by 19 percentage points). In case of breast cancer the
increase was by 7 percentage points (95% of morbid-
ity cases were confirmed with histological examina-
tion in 2011), in endometrial cancer by 3 percentage
points (97% confirmation), in cervical cancer by 5 per-
centage points (95% confirmation) and ovarian cancer
by 11 points percentage (88% confirmation).

The percentage of histopathological confirmation de-
creased with age. The decrease in the percentage
of microscopic confirmation with age occurs for all
voivodeships and both sexes. Among men, the percent-
age of histological confirmation decreased along with
the transition into older age groups: 0-34 years of age
— 91%, 35-64 years of age — 88%, 65 and more — 82%;
among women the corresponding percentages were
as follows: 0-34 years of age — 93%, 35-64 years of age
—92%, 65 and more — 81% (Tab. 5.2).

The lowest percentage of microscopic confirmations in
cancer registration sheets in 2011 was observed in £6dz
voivodeship (65% among men and 74% among wom-
en) and in Masovian voivodeship (78% among men and
80% among women). In 2011, over 90% of reported
morbidity cases for both sexes were confirmed his-
tologically only in Pomeranian and in Swietokrzyskie
voivodeships. In other voivodeships, where the percent-
age of microscopic confirmation exceeded 90%, the sit-
uation applied to women only (Kuyavian-Pomeranian,
Lubusz, Opole voivodeships — Tab. 5.2).
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Tabela 6.1. Struktura ludnosci Polski wg pfci i 5-letnich grup wieku (stan na 30 czerwca 2011) oraz standardowa populacja

e
'?';VgittaaGJ . The structure of Polish population by sex and five-year age groups (as at June 30, 2011) and structure of standard
world population*
Polska
Poland Standardowa
0s rouns Meiozyi Kobiety Word Sandard
population
Liczby/No Liczby/No
0Ogdtem/Total 18650105 100 19875565 100 100
0-4 1060309 5,7% 1006281 51% 12,0
5-9 929240 5,0% 882057 4,4% 10,0
10-14 1003274 5,4% 953146 4,8% 9,0
15-19 1210568 6,5% 1158949 5,8% 9,0
20-24 1432391 7,7% 1379559 6,9% 8,0
25-29 1650733 8,9% 1603585 8,1% 8,0
30-34 1590376 8,5% 1546135 7,8% 6,0
35-39 1425449 7,6% 1388651 7,0% 6,0
40-44 1206998 6,5% 1185816 6,0% 6,0
45-49 1222145 6,6% 1219640 6,1% 6,0
50-54 1424839 7,6% 1476402 7,4% 5,0
55-59 1390915 7,5% 1513563 7,6% 4,0
60-64 1115000 6,0% 1296668 6,5% 4,0
65-69 615981 3,3% 793696 4,0% 3,0
70-74 541738 2,9% 799384 4,0% 2,0
75-79 423429 2,3% 721717 3,6% 1,0
80-84 267352 1,4% 552733 2,8% 0,5
85+ 139368 0,7% 397583 2,0% 0,5

*Cancer Incidence In Five Continents. Vol. VI. IARC. 1992

Rysunek 6.1. Struktura ludnosci Polski wedfug pici i wieku w 1965 i 2011 roku
Figure 6.1. The structure of Polish population by sex and age in Poland in 1965 and 2011
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Tabela 6.2. Struktura ludnosci Polski w latach 1965-2011 wedtug pici i grup wieku
Table 6.2. The structure of Polish population by sex and age in Poland in 1965-2011

Mezczyini Kobiety
Males Females
Wiek/Age 0-64 Wiek/Age 65+ Wiek/Age 0-64 Wiek/Age 65+
Liczby w tys. % Liczby w tys. o Liczby w tys. Liczhy w tys.
In thusands : In thusands . In thusands In thusands
1965 14340 94,9 776 51 14783 92,1 1263
1970 14805 93,6 1015 6,4 15137 90,4 1598
1975 15210 92,4 1252 7,6 15446 88,8 1940
1980 15855 91,9 1399 8,1 15949 87,8 2211
1985 16687 92,7 1313 7,3 16738 88,5 2176
1990 17099 924 1406 7,6 17122 88,0 2336
1995 17197 91,7 1566 8,3 17177 86,8 2603
2000 17029 90,6 1759 9,4 17004 85,6 2861
2005 16555 89,7 1906 10,3 16567 84,1 3134
2006 16512 89,6 1924 10,4 16530 83,9 3167
2007 16483 89,5 1934 10,5 16512 83,8 3187
2008 16472 89,5 1936 10,5 16510 83,8 3197
2009 16484 89,5 1939 10,5 16523 83,7 3207
2010 16693 89,5 1954 10,5 16645 83,8 3224
2011 16662 89,3 1988 10,7 16610 83,6 3265
Rysunek 6.2. Odsetek oséb w wieku powyzej 65 lat
Figure 6.2. Percentage of persons at age over 65
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Rysunek 6.3. Zachorowalnos¢ na nowotwory ztosliwe Rysunek 6.4. Zachorowalnos¢ na nowotwory ztosliwe
ogotemumezczyznw5-letnich grupachwiekuwPolscew 1990  ogdtem u kobiet w 5-letnich grupach wieku w Polsce

i 2011 roku w 1990 i 2011 roku
Figure 6.3. Cancer incidence by age groups, Poland  Figure 6.4. Cancer incidence by age groups, Poland
1990 and 2011, males 1990 and 2011, females
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Rysunek 6.5. Struktura zarejestrowanych zachorowah  Rysunek 6.6. Struktura zarejestrowanych zachorowan
na nowotwory ztosliwe u mezczyzn w Polsce w 2011 roku na nowotwory ztosliwe u kobiet w Polsce w 2011 roku
Figure 6.5. The structure of cancer incidence, males, Figure 6.6. The structure of cancer incidence, females,
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Rysunek 6.7. Struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2011 roku wedtug wojewodztw
Figure 6.7. The structure of cancer incidence in Poland in 2011 by voivodeships

MezczyzZni/Males Kobiety/Females
Wojewddztwo dolnosiaskie

10% 20% 30% 10% 20% 30%

Ptuco/Lung 19,5 Pier$/Breast 22,7

Jelito grube/Colorectum 13,2 Jelito grube/Colorectum 10,8
Prostata/Prostate 12,0 Ptuco/Lung 9,2
Pecherz moczowy/Urinary bladder 71 Trzon macicy/Corpus uteri 6,8
Zotadek/Stomach 4,9 Jajnik/Ovary 4.1
Nerka/Kidney 40 Szyjka macicy/Cervix uteri 3.8
Krtari/Larynx 2,6 Nerka/Kidney 3,0
Biataczki/Leukaemias 2,4 Zotadek/Stomach 2,9
Trzustka/Pancreas 2,2 Trzustka/Pancreas 23
Mazg/Brain 2,2 Pecherz moczowy/Urinary bladder 2,0

BNO/NOS 23 BNO/NOS 23

Wojewddziwo kujawsko-pomorskie

10% 20% 30% 10% 20% 30%

Ptuco/Lung 20,7 Piers/Breast 25,1

Jelito grube/Colorectum 13,2 Jelito grube/Colorectum 98
Prostata/Prostate 12,5 Ptuco/Lung 9.8
Pecherz moczowy/Urinary bladder 8.2 Trzon macicy/Corpus uteri 56
Zotadek/Stomach 45 Jajnik/Ovary 4.8
Nerka/Kidney 34 Nerka/Kidney 29
Krtari/Larynx 3,0 Szyjka macicy/Cervix uteri 2,8
Chtoniaki/Lymphomas 2,4 Zotadek/Stomach 2,6
Biataczki/Leukaemias 2,0 Pecherz moczowy/Urinary bladder 25
Mézg/Brain 2,0 Szyjka macicy in situ/Cervix uteri in situ 24

BNO/NOS 14 BNO/NOS 1,6

Wojewddztwo lubelskie

10% 20% 30% 10% 20% 30%

Ptuco/Lung 20,3 Pier$/Breast 20,2
Prostata/Prostate 15,0 Jelito grube/Colorectum 9,8

Jelito grube/Colorectum 15 Trzon macicy/Corpus uteri 7.7
Pecherz moczowy/Urinary bladder 71 Ptuco/Lung 6,7
Zotadek/Stomach 45 Jajnik/Ovary 58
Nerka/Kidney 42 Szyjka macicy/Cervix uteri 3,7
Krtari/Larynx 2,9 Nerka/Kidney 33
Chtoniaki/Lymphomas 24 Biataczki/Leukaemias 2,4
Biafaczki/Leukaemias 2.4 Zotadek/Stomach 23
M6zg/Brain 1,8 Trzustka/Pancreas 2,1

BNO/NOS 19 BNO/NOS 15

Wojewddztwo lubuskie
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10% 20% 30% 10% 20% 30%

Ptuco/Lung 19,0 Piers/Breast 245
Prostata/Prostate 15,6 Jelito grube/Colorectum 16

Jelito grube/Colorectum 15,0 Ptuco/Lung 8,6
Pecherz moczowy/Urinary bladder 6,5 Trzon macicy/Corpus uteri 74
Zotadek/Stomach 53 Szyjka macicy/Cervix uteri 4.8
Krtari/Larynx 3.8 Jajnik/Ovary 4,7
Nerka/Kidney 3,1 Zotadek/Stomach 27
Mézg/Brain 2,8 Tarczyca/ Thyroid gland 2,7
Biataczki/Leukaemias 2,6 Trzustka/ Pancreas 2,3
Trzustka/Pancreas 2,0 Nerka/Kidney 2.2
BNO/NOS 1.7 BNO/NOS 1.7
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Rysunek 6.7. (cd.) Struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2011 roku wedtug wojewddztw
Figure 6.7. (cont.) The structure of cancer incidence in Poland in 2011 by voivodeships
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Mezczyzni/Males
Wojewddztwo tédzkie
10% 20% 30%
20,1 Pier$/Breast
18,8 Ptuco/Lung
1,2 Jelito grube/Colorectum
6,2 Trzon macicy/Corpus uteri
44 Jajnik/Ovary
3,2 Szyjka macicy/Cervix uteri
3,0 Tarczyca/ Thyroid gland
2,7 Zotadek/Stomach
2,5 Biataczki/Leukaemias
2,2 Mézg/Brain
1,0 BNO/NOS
Wojewddztwo matopolskie
10% 20% 30%
18,4 Pier$/Breast
14,2 Jelito grube/Colorectum
13 Trzon macicy/Corpus uteri
78 Ptuco/Lung
6,0 Jajnik/Ovary
4,0 Szyjka macicy/Cervix uteri
2,6 Tarczyca/Thyroid gland
2,4 Zotadek/Stomach
24 Czerniak skory/Melanoma of skin
23 Trzustka/Pancreas
18 BNO/NOS
Wojewddztwo mazowieckie
10% 20% 30%
21,9 Pier$/Breast
15,1 Jelito grube/Colorectum
12,3 Ptuco/Lung
56 Trzon macicy/Corpus uteri
4,0 Jajnik/Ovary
338 Szyjka macicy/Cervix uteri
2,7 Tarczyca/Thyroid gland
22 Nerka/Kidney
2,2 Trzustka/Pancreas
1,9 Czerniak skory/Melanoma of skin
13 BNO/NOS
Wojewddztwo opolskie
10% 20% 30%
20,1 Pier$/Breast
13,8 Jelito grube/Colorectum
10,8 Ptuco/Lung
7.9 Trzon macicy/Corpus uteri
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3,6 Szyjka macicy/Cervix uteri
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2,6 Zotadek/Stomach
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18 Pecherz moczowy/Urinary bladder
15 BNO/NOS
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Figure 6.7. (cont.) The structure of cancer incidence in Poland in 2011 by voivodeships
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1,9 Jelito grube/Colorectum
6,9 Ptuco/Lung
57 Jajnik/Ovary
4.8 Trzustka/Pancreas
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2,0 Biataczki/Leukaemias
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1,9 Pecherz moczowy/Urinary bladder
1.0 BNO/NOS
Wojewddztwo pomorskie
10% 20% 30%
19,5 Piers/Breast
17,6 Jelito grube/Colorectum
1.4 Ptuco/Lung
8,1 Trzon macicy/Corpus uteri
44 Szyjka macicy/Cervix uteri
3,8 Jajnik/Ovary
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18 Zotadek/Stomach
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18 Nerka/Kidney
22 BNO/NOS
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4,0 Szyjka macicy/Cervix uteri
2,8 Zotadek/Stomach
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2,3 Trzustka/Pancreas
2.2 Nerka/Kidney
13 BNO/NOS
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Figure 6.7. (cont.) The structure of cancer incidence in Poland in 2011 by voivodeships
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29 Zotadek/Stomach

2,6 Nerka/Kidney

2,5 Tarczyca/Thyroid gland

18 Trzustka/Pancreas

2,3 BNO/NOS

Wojewddztwo wielkopolskie

10% 20% 30%

19,2 Pier$/Breast

13,8 Jelito grube/Colorectum

12,5 Ptuco/Lung

58 Trzon macicy/Corpus uteri

51 Jajnik/Ovary

3,5 Szyjka macicy/Cervix uteri

32 Tarczyca/ Thyroid gland

24 Trzustka/ Pancreas

2,0 7Zotadek/Stomach

1,9 Nerka/Kidney

13 BNO/NOS

Wojewddztwo zachodniopomorskie

10% 20% 30%

23,2 Pier$/Breast

13,9 Ptuco/Lung

13,4 Jelito grube/Colorectum

55 Trzon macicy/Corpus uteri

41 Szyjka macicy/Cervix uteri

34 Jajnik/Ovary

2,5 Pecherz moczowy/Urinary bladder

24 Czerniak skéry/Melanoma of skin

2,3 Tarczyca/ Thyroid gland

2,3 Zotadek/Stomach

2,2 BNO/NOS

Kobiety/Females

10% 20%

30%

i

10% 20%

18,4
14
77
6,8
51
47
42
3.2
3,0
2,7
14

30%

i

10% 20%

22,3
11,0
10,8
56
53
5,1
34
28
2,7
23
19

30%

A

10% 20%

221
9,9
81
6,5
49
3,6
2,9
2,2
2,2
2,2
15

30%

13
10,7
74
46
37
24
20
20
1,9
20
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Rysunek 6.8. Liczba zachorowan na nowotwory ziodliwe  Rysunek 6.9. Standaryzowane wspotczynniki zachorowan

w Polsce w latach 1980-2011 na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1980-2011
Figure 6.8. Number of new cancer cases registered in  Figure 6.9. Age-standardized incidence rates for all
Poland in 1980-2011 cancers in Poland in 1980-2011
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Tabela 6.3. Zarejestrowane zachorowania na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1965-2011. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane

Table 6.3. Registered new cancer cases of all cancer sites in Poland in 1965-2011. Absolute numbers, crude and
standardized rates

wv

5]

)

o . =

Mezczyzni Kobiety 3

Males Females =

Rok il Wspétczynnik  Wspétezynnik Wskaznik Liczb Wspétezynnik ~ Wspdtczynnik Wskaznik =

Year  pezwzal vdne surowy  standaryzowany = zachorowania/ |\ oo o vdne surowy standaryzowany zachorowania/ =

) bsg IS o Crude rate  Standardized rate /zgony ) bsg Igte Crude rate  Standardized rate /zgony g

Incidence/ Incidence/ <

number Per 100 000 /mortality ratio number Per 100 000 /mortality ratio _§

1965 17023 111,4 121,1 09 20621 127,2 114,9 1,1 N
1970 27191 1721 176,6 1,2 28899 172,7 146,1 1,4
1975 31041 187,5 181,9 1,1 30423 174,1 138,0 .3
1980 34155 197,0 185,5 1,0 30804 168,9 128,7 1,2
1985 40979 225,9 211,2 1,1 35959 188,7 141,4 1,2
1990 44984 242,1 220,1 1,1 38486 197,0 143,9 13
1995 55427 295,2 270,6 1,2 49759 251,2 181,3 15
2000 58985 314,1 252,1 1,2 55885 281,3 184,2 1,6
2001 58761 3131 247,2 1,2 55946 2815 182,6 15
2002 58387 315,3 243,2 1,2 56827 288,2 183,3 15
2003 62267 336,7 255,0 1,2 58877 2988 1875 1,5
2004 62442 337,9 252,0 1,2 58858 2987 183,3 1,7
2005 63984 346,6 253,6 13 61688 3131 191,8 1,6
2006 64092 347,6 2498 1,2 61927 314,4 189,5 1,6
2007 64288 349,1 2455 1,2 64595 3279 195,8 1,6
2008 65477 355,7 2458 1,3 65586 3328 197,2 1,6
2009 68854 373,7 254,2 .3 69179 350,6 205,4 17
2010 70024 375,5 251,0 1,4 70540 355,0 205,0 1,7

2011 71786 384,9 2515 14 72550 365,0 207,3 1,8
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Tabela 6.4. Zachorowania na najczestsze nowotwory ztosliwe u mezczyzn w Polsce w 2011 roku wedtug czgstosci wystepowania
Table 6.4. Registered new cases of the leading cancer sites in males by frequency, Poland 2011

Wspétczynnik Wspdtczynnik

1CD-10 bezl\-n::;:): i Odsetek CSU(;OWV standaryzowany Umiejscowienie
A s Percentage rude rate Standardized rate Site
Per 100 000
C34 14522 20,23 77,9 50,0 Ptuco / Lung
C61 10318 14,37 55,3 35,1 Gruczot krokowy / Prostate
C44 5408 7,53 29,0 17,8 Inne nowotwory zto$liwe skory / Other skin cancers
c18 4811 6,70 25,8 16,3 Okreznica / Colon
C67 4778 6,66 25,6 16,0 Pecherz moczowy / Urinary bladder
C16 3510 4,89 18,8 12,0 Zotadek / Stomach
C20 3461 4,82 18,6 11,8 Odbytnica / Rectum
C64 2702 3,76 14,5 9,8 Nerka / Kidney
C32 1925 2,68 10,3 6,8 Krtari / Larynx
C25 1645 2,29 8,8 58 Trzustka / Pancreas
Cc71 1398 1,95 75 57 Mézg / Brain
C43 1267 1,76 6,8 47 Czerniak skory / Melanoma of skin
C62 1025 1,43 515 47 Jadro / Testis
C15 1012 1,41 54 3,5 Przetyk / Oesophagus
C80 952 1,33 51 3,2 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
C91 925 1,29 5,0 4,0 Biataczka limfatyczna / Lymphoid leukemia
C22 791 1,10 42 2,8 Watroba / Liver
C83 771 1,07 41 2,9 Chtoniaki nieziarnicze rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas
C90 654 0,91 3,5 2,2 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma
€92 569 0,79 31 2,2 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia
N C19 549 0,76 2,9 1,9 Zgigcie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction
] o @ 059 23 14 St of respiatoy and dgoste ystms.
5 C73 411 0,57 2,2 1,7 Tarczyca / Thyroid gland
g c79 407 0,57 22 14 \;\I(ttgsrny nowotwar innych umiejscowien / Secondary tumor of other
g co9 383 0,53 2,1 14 Migdatek / Tonsil
§ C81 374 0,52 2,0 1,7 Choroba Hodgkina / Hodgkin lymphoma
8 c00 335 047 18 11 Warga / Lip
C85 326 0,45 1,7 1,2 Inne chtoniaki nieziarnicze / Other Non-Hodgkin lymphomas
co4 325 0,45 1,7 1,2 Dno jamy ustnej / Floor of mouth
c49 399 045 17 13 Tkanka {qczna i inne tkanki migkkie / Connective, subcutaneous and
other soft tissues
D09 311 043 17 10 5;1/&(8Ln;l(tju(){r)lggggi;i:&e;ggsIonych umiejscowien / In situ cancer of
02 306 0,43 16 14 ?;ﬁ;{i}%ﬁﬁ?ﬁ:ie okreslone czesci jezyka / Other and unspecified
c24 269 0,37 14 0.9 I;nnsi) zi;;‘jigg{;g?tise gfk[r;/éek:ﬂ/i tcsze,éci drég zétciowych / Other and
C76 252 0,35 14 0,9 Umiejscowienie niedoktadnie okre$lone / Other ill-defined sites
C13 244 0,34 1,3 0,8 Czes¢ krtaniowa gardta / Hypopharynx
c10 234 0,33 1,3 0,9 Czes$¢ ustna gardta / Oropharynx
C60 208 0,29 1,1 0,7 Pracie / Penis
Cc23 196 0,27 1,1 0,7 Pecherzyk zétciowy / Gallbladder
c77 186 0.26 10 07 \IIJ\/I['[;;?,enLr‘];:;k,Tg?ne nowotwory weztéw chtonnych / Secondary
C45 169 0,24 0,9 0,6 Migdzybtoniak / Mesothelioma
cs4 151 0.21 0.8 06 Obwodowy i skdrny chtoniak z komérek T / Peripherial cutaneous T-cell

lymphoma
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Tabela 6.5. Zachorowania na najczestsze nowotwory zto$liwe u kobiet wedtug czesto$ci wystepowania w Polsce w 2011
roku. Liczby bezwzgledne, wskazniki struktury, wspotczynniki surowe i standaryzowane

Table 6.5. The leading sites of new registered cancer in females by frequency — Poland 2011. Absolute numbers, percentage,
crude and standardized rates

Wspétczynnik Wspoétczynnik

2010 b ezb;f;:’;d ng Diselek  surowy standaryzowany Umiejscowienie
Absolute namber Percentage rude rate Standardized rate Site
Per 100 000
C50 16534 22,8 83,2 51,8 Sutek / Breast
C34 6283 8,7 31,6 17,2 Ptuco / Lung
C44 6031 8,3 30,3 13,7 Inne nowotwory ztosliwe skéry / Other skin cancers
C54 5251 7,2 26,4 14,9 Trzon macicy / Corpus uteri
C18 4381 6,0 22,0 10,8 Okreznica / Colon
C56 3527 49 17,7 10,9 Jajnik / Ovary
C53 2968 41 14,9 9,8 Szyjka macicy / Cervix uteri
C20 2247 31 11,3 5,6 Odbytnica / Rectum
C73 1978 2,7 10,0 74 Tarczyca / Thyroid gland
C16 1858 2,6 9,3 45 Zotadek / Stomach
C64 1813 2,5 9,1 51 Nerka / Kidney
C25 1645 2,3 8,3 4,0 Trzustka / Pancreas
C43 1375 1,9 6,9 42 Czerniak skory / Melanoma of skin
C67 1361 1,9 6,8 34 Pecherz moczowy / Urinary bladder
Cc71 1271 1,8 6,4 41 Mozg / Brain
C80 931 1,3 4,7 1,9 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
C23 811 1,1 41 1,9 Pecherzyk zétciowy / Gallbladder
D05 799 1,1 4,0 2,6 Rak in situ sutka / Breast cancer in Situ
D06 773 1,1 39 3,2 Rak in situ szyjki macicy / Cervical cancer in situ o
C83 712 1,0 3,6 2,0 Chtoniaki nieziarnicze rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas °§
C90 652 0,9 3,3 1,6 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma §
C91 630 0,9 3,2 2,2 Biataczka limfatyczna / Lymphoid leukemia §
22 590 08 3,0 1,4 Watroba / Liver =
co2 556 08 28 17 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia =
C19 477 0,7 2,4 1,2 Zgiecie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction E
C51 463 0,6 2,3 1,1 Srom / Vulva .§
s Wndmeumioomone stk atdehoveso e Seoriry |
c81 395 0,5 2,0 1,8 Choroba Hodgkina / Hodgkin lymphoma
c24 358 05 18 08 Il;lnnse;7 zzgggigg?;: 3}(;7/3(;%2(-)0 tcszgsm drdg zétciowych / Other and
85 344 05 17 0.9 Il;’r;;) lh gﬁglge,\sllgge postacie chtoniakéw nieziarniczych / Non-Hodgkin
C76 342 0,5 1,7 09 Umiejscowienie niedoktadnie okreslone / Other ill-defined sites
49 314 04 16 14 (T)It(;;lrli ;?;;;rsl:; J é;;me tkanki miekkie / Connective, subcutaneous and
79 302 04 15 08 \;\I(ttgsrny nowotwadr innych umiejscowien / Secondary tumor of other
C32 272 0,4 14 0,8 Krtari / Larynx
C15 261 0,4 1,3 0,7 Przetyk / Oesophagus
C82 196 0,3 1,0 0,6 Chtoniak nieziarniczy guzkowy / Non-Hodgkin lymphoma nodular
D04 156 0,2 0,8 0,3 Rak in situ skdry / Skin cancer in situ
C69 148 0,2 0,7 0,5 Oko / Eye
c21 141 0,2 0,7 0,4 Odbyt / Anus
c17 124 0,2 0,6 0,3 Jelito cienkie / Small intestine
57 119 02 06 03 Ifr;z;eailengaeczlj_zr‘:/s'lgrzz ri’gr’\skie narzady ptciowe / Other and unspecified

C70 119 0,2 0,6 0,4 Opony / Meninges
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Tabela 6.6. Zachorowalnos$¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadow narzgdowych u mezczyzn w Polsce w 2011

Table 6.6. Cancer incidence by main cancer groups, males, Poland 2011

Umiejscowienie

Nowotwory ztosliwe ogdtem

Nowotwory ztosliwe ogétem bhez
skary

Nowotwory wargi, jamy ustnej
i gardta
Nowotwory narzgdéw trawiennych

W tym:
Nowotwory jelita grubego

Nowotwory narzaddw oddechowych
i klatki piersiowej

W tym:
Nowotwory narzadéw oddechowych

Nowotwory klatki piersiowej

Nowotwory kosci i chrzastki
stawowej

Czerniak i nnne nowotwory ztosliwe
skory

W tym:
Czerniak

Nowotwory migdzybtonka i tkanek
miekkich

Nowotwory meskich narzadow
ptciowych

W tym:
Nowotwory gruczotu krokowego

Nowotwory uktadu moczowego

Nowotwory oka, mézgu i innych
czesci centralnego systemu
nerwowego

Nowotwory tarczycy i innych
gruczotéw wydzielania wewngtrznego

Nowotwory niedokfadnie okreslone,
wtdrne i o nieokreslonym
umiejscowieniu

Nowotwory tkanki limfatycznej,
krwiotwdrczej i tkanek pokrewnych

W tym:
Choroba Hodgkina

Chtoniaki nieziarnicze

Biataczki

Nowotwory in situ

(-]
S
=
g5
NS
= =
N
(-5
=

71786

66378

2705

16538

16780

16610
170

190

6675

1267

601

11566

10318

7661

1655

518

2217

4045

374

1385

1612
526

Absolute number

=2
= =ET
= ) =
Szs £8E
S e S >
S s 3 S c s
S ZE
= i
IZN%
Per 100000
384,91 251,50
355,91 233,74
14,50 9,69
88,68 56,66
47,61 30,22
89,97 58,02
89,06 57,40
0,91 0,63
1,02 0,89
35,79 22,43
6,79 4,67
3,22 2,43
62,02 40,56
55,32 35,08
41,08 26,35
8,87 6,71
2,78 2,20
11,89 7,61
21,69 15,81
2,01 1,73
7,43 5,17
8,64 6,60
2,82 1,77

% wszystkich
nowotworéw
% of all cancers

100

3,8
23,0

12,4

23,4

231
0,2

0,3

9.3

1,8

0.8

14,4

10,7

2,3

0,7

31

5,6

0,5
1,9

2,2
0,7

% W grupie
narzadowej
% in organ system

100,0

53,7

100,0
99,0

1,0

100,0

19,0

100,0

89,2

100,0

9,2
34,2

39,9

M.KI.Ch.-10
ICD-10

€00-C97,
D00-D09

€00-C97,
D00-D09
hez C44

C00-C14
C15-C26

C18-C21

C30-C39

C30-C34
€37-C39

C40-C41

C43-C44

€43

C45-C49

(60-C63

c61

(64-C68

C69-C72

C73-C75

C76-C80

(81-C96

C81

€82-C85,
€96

€91-C95
D00-D09

All cancers

All cancers but skin

Lip, oral cavity and pharynx
Digestive organs
Colorectal cancers

Respiratory and intrathoracic
organs

Respiratory organs
Intrathoracic organs
Bone and articular cartilage

Melanoma and other skin
cancers

Melanoma

Mesothelial and soft tissue

Male genital organs

Prostate
Urinary tract

Eye, brain and other parts of
central nervous system

Thyroid and other endocrine
glands

Ill-defined, secondary and
unspecified sites

Stated or presumed to
be primary, of lymphoid,

haematopoietic and related
tissue

Hodgkin lymphoma
Non-Hodgkin lymphomas

Leukemias

In situ neoplasms
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Tabela 6.7. Zachorowalno$¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadow narzgdowych u kobiet w Polsce w 2011

Table 6.7. Cancer incidence by main cancer groups, females, Poland 2011

Umiejscowienie

Nowotwory ztosliwe ogdtem

Nowotwory ztosliwe ogétem bhez
skéry

Nowotwory wargi, jamy ustnej
i gardta
Nowotwory narzgddw trawiennych

W tym:
Nowotwory jelita grubego

Nowotwory narzaddw oddechowych
i klatki piersiowej

W tym:
Nowotwory narzadéw oddechowych

Nowotwory klatki piersiowej

Nowotwory kosci i chrzastki
stawowej

Czerniak i nnne nowotwory ztos$liwe
skory

W tym:
Czerniak

Nowotwory migdzybtonka i tkanek
miekkich

Nowotwory piersi zeriskiej

Nowotwory zerskich narzadéw
piciowych

W tym:
Nowotwory macicy

Nowotwory uktadu moczowego

Nowotwory oka, mézgu i innych
czesci centralnego systemu
nerwowego

Nowotwory tarczycy i innych
gruczotow wydzielania wewnetrznego

Nowotwory niedokfadnie okreslone,
wtdrne i o nieokreslonym
umiejscowieniu

Nowotwory tkanki limfatycznej,
krwiotwdrczej i tkanek pokrewnych

W tym:
Choroba Hodgkina

Chtoniaki nieziarnicze

Biataczki

Nowotwory in situ

@
=
=
£s
SR
= =
N
(-4
=

72550

66519

927

13002

7246

6753

6644
109

148

7406

1375

556

16534

12496

8219

3302

1588

2081

2059

3713

395

1369

1270
1983

Absolute number
Wspétczynnik

> 2

- =

o ERSE=

s§ =558

e3 2 =7

a5 2SS

(&) 0w e c

=SS

W

Per 100000

365,0 207,3
334,7 193,6
47 2,6
65,4 31,7
36,5 17,9
34,0 18,6
33,4 18,3
0,5 0,3
07 07
37,3 17,8
6,9 4,2
28 1,9
83,2 51,8
62,9 37,3
M4 24,6
16,6 88
8,0 5,2
10,5 7.9
10,4 46
18,7 11,6
2,0 1,8
6,9 3,9
6,4 4,2
10,0 6,9

% wszystkich
nowotworéw
% of all cancers

9,2
0,2

0,2

10,2

1,9

0,8
22,8

17,2

11,3

4,6

2,2

2,9

2,8

5,1

0,5
1,9

1,8
2,7

% W grupie
narzadowej
% in organ system

100,0

55,7

100,0
98,4

1,6

100,0

18,6

100,0

65,8

100,0

10,6
36,9

34,2

M.KI.Ch.-10
ICD-10

€00-C97,
D00-D09

€00-C97,
D00-D09
hez C44
C00-C14
C15-C26

C18-C21

€30-C39

C30-C34
C37-C39

C40-C41

043-C44

C43

(45-C49
C50

(51-C58

€53-C54

(64-C68

C69-C72

C73-C75

C76-C80

(81-C96

c81

€82-C85,
€96

€91-C95
D00-D09

All cancers

All cancers but skin

Lip, oral cavity and pharynx
Digestive organs
Colorectal cancers

Respiratory and intrathoracic
organs

Respiratory organs
Intrathoracic organs
Bone and articular cartilage

Melanoma and other skin
cancers

Melanoma

Mesothelial and soft tissue
Breast

Female genital organs

Uterus
Urinary tract

Eye, brain and other parts of
central nervous system

Thyroid and other endocrine
glands

Ill-defined, secondary and
unspecified sites

Stated or presumed to
be primary, of lymphoid,

haematopoietic and related
tissue

Hodgkin lymphoma
Non-Hodgkin lymphomas

Leukemias
In situ neoplasms
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Tabela 6.8. Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2011 rok. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane, wskaznik struktury i kolejnos¢ wystepowania

Table 6.8. Registered new cancer cases by site, males, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized rates,
percentage and sequence number

Liczha . . . . Kolejnosé
Umiejscowienie bezwzgledna LTI L Odsetek wysteplowania
Site Absolute surowy standary;owany Percentage Sequence
Crude rate  Standardized rate
number number

C00-D09 Ogdtem 71786 384,9 251,5 100 -
coo Warga 335 1,8 1,1 0,5 27
co1 Nasada jezyka 125 0,7 0,5 0,2 48
C02 Inne i nieokreslone czesci jezyka 306 1,6 11 04 32
co3 Dzigsto 54 0,3 0,2 0,1 64
co4 Dno jamy ustnej 325 1,7 1,2 0,5 29
C05 Podniebienie 89 0,5 0,3 0,1 58
C06 Inne i nieokreslone czesci jamy ustnej 101 0,5 0,4 0,1 53
co7 Slinianka przyuszna 129 0,7 0,5 0,2 46

Cco8 Inne i nieokreslone duze gruczoty Slinowe 34 0,2 0,1 0,0 71
(HI[] Migdatek 383 2,1 1,4 0,5 25
c10 Cze$¢ ustna gardta 234 1,3 0,9 0,3 36
c11 Czg$¢ nosowa gardta 133 0,7 0,5 0,2 44

C12 Zachytek gruszkowaty 61 0,3 0,2 0,1 61
C13 Cze$¢ krtaniowa gardta 244 1,3 0,8 0,3 85

Cc14 Ilgrr:](; Iubsl':ril] ?ga;rlérjfzslone umiejscowienia w obrebie wargi, 152 08 06 0.2 #
C15 Przetyk 1012 54 3,5 14 14

C16 Zotadek 3510 18,8 12,0 49 6
c17 Jelito cienkie 128 0,7 0,5 0,2 47

c18 Jelito grube 4811 25,8 16,3 6,7 4

= Cc19 Zgiecie esiczo-odbytnicze 549 2,9 1,9 0,8 21
s €20 Odbytnica 3461 18,6 18 48 7
=) c21 Odbyt i kanat odbytu 59 0,3 0,2 0,1 62
§ c22 Watroba i przewody z6tciowe wewnatrzwatrobowe 791 42 2,8 1,1 17
I~} Cc23 Pecherzyk zétciowy 196 11 0,7 0,3 38
g C24 Inne i nieokreslone czgsci drég zotciowych 269 1,4 0,9 0,4 33
% C25 Trzustka 1645 8,8 5,8 2,3 10
% C26 Inne i niedoktadnie okreslone narzady trawienne 107 0,6 0,4 0,1 52
§ C30 Jama nosowa i ucho $rodkowe 47 0,3 0,2 0,1 67
C31 Zatoki przynosowe 94 0,5 0,4 0,1 56

C32 Krtan 1925 10,3 6,8 2,7 9
c33 Tchawica 22 0,1 0,1 0,0 79

C34 Oskrzela i ptuco 14522 77,9 50,0 20,2 1
c37 Grasica 22 0,1 0,1 0,0 77
C38 Serce, Srodpiersie i optucna 130 0,7 0,5 0,2 45

39 Inne i niedoktadnie okreslone czesci uktadu oddechowego 18 04 04 0.0 81

i narzadow klatki piersiowej
C40 Kosci i chrzastki stawowe koriczyn 92 0,5 0,5 0,1 57
Kosci i chrzastki stawowe o innym i nieokreslonym

ca1 umigjscowieniu 98 0,5 04 0,1 55
C43 Czerniak skory 1267 6,8 47 1,8 12
C44 Inne nowotwory ztosliwe skory 5408 29,0 17,8 7,5 3
C45 Miedzybtoniak 169 0,9 0,6 0,2 40
C46 Miesak Kaposiego 13 0,1 0,0 0,0 84
c47 Nerwy obwodowe i autonomiczny uktad nerwowy 26 0,1 0,2 0,0 74
C48 Przestrzen zaotrzewnowa i otrzewna 71 0,4 0,3 0,1 59
C49 Tkanka taczna i inne tkanki migkkie 322 1,7 1,3 0,4 30
C50 Sutek 109 0,6 0,4 0,2 51
C60 Pracie 208 1,1 0,7 0,3 37
C61 Gruczot krokowy 10318 55,3 35,1 14,4 2

€62 Jadro 1025 9,5 4,7 14 13
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Tabela 6.8. (cd.) Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2011 rok. Liczby
bezwzgledne, wspotczynniki surowe i standaryzowane, wskaznik struktury i kolejnos¢ wystepowania

Table 6.8. (cont.) Registered new cancer cases by site, males, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized
rates, percentage and sequence number

Liczbha . . . . Kolejnosé
Umiejscowienie hezwzgledna DT L Odsetek wysteplowania
Site Absolute surowy standary;owany Percentage Sequence
Crude rate  Standardized rate
number number
C63 Inne i nieokreslone meskie narzady ptciowe 15 0,1 0,1 0,0 82
C64 Nerka za wyjatkiem miedniczki nerkowej 2702 14,5 9,8 3,8 8
C65 Miedniczka nerkowa 121 0,6 0,4 0,2 49
C66 Moczowad 47 0,3 0,2 0,1 68
C67 Pecherz moczowy 4778 25,6 16,0 6,7 5
C68 Inne i nieokreslone narzady moczowe 13 0,1 0,0 0,0 85
C69 Oko 146 0,8 0,6 0,2 43
C70 Opony 58 0,3 0,2 0,1 63
c7 Mézg 1398 75 57 1,9 1
c72 Eﬁézrsj I;]rggve;vxéggrwy czaszkowe i inne cze$ci centralnego 53 03 0.2 04 65
C73 Tarczyca 411 2,2 1,7 0,6 23
C74 Nadnercza 69 0,4 0,4 0,1 60
75 lpr:Jnkeregvch]%?]}y wydzielania wewnetrznego i struktur 38 02 02 0.1 70
C76 Umiejscowienia inne i niedoktadnie okreslone 252 1,4 0,9 0,4 34
C77 Wtorne i nieokreslone nowotwory weztow chtonnych 186 1,0 0,7 0,3 39
Wtdérne nowotwory zto$liwe uktadu oddechow
C78 et gg ory LEIEEL 420 23 14 06 22
C79 Wtérny nowotwor ztosliwy innych umiejscowien 407 2,2 1,4 0,6 24
C80 Nowotwar zto$liwy bez okreslenia jego umiejscowienia 952 51 3,2 1,3 15
C81 Choroba Hodgkina 374 2,0 1,7 0,5 26 »
C82 Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy) 114 0,6 0,4 0,2 50 §
C83 Chtoniaki nieziarnicze rozlane 771 41 2,9 1,1 18 g
C84 Obwodowy i skdrny chtoniak z komdrek T 151 0,8 0,6 0,2 42 §
C85 Inne i nieokre$lone postacie chtoniakdw nieziarniczych 326 1,7 1,2 0,5 28 ;
€88  Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne 20 0,1 0,1 0,0 80 'E
C90 Szpiczak mnogi i nowotwory z komaérek plazmatycznych 654 35 2,2 0,9 19 g
c91 Biataczka limfatyczna 925 5,0 4,0 1,3 16 E
C92 Biataczka szpikowa 569 3,1 2,2 0,8 20 =
C93 Biataczka monocytowa 25 0,1 0,1 0,0 75 N
C94 Inne biataczki okreslonego rodzaju 40 0,2 0,1 0,1 69
C95 Biataczka z komérek nieokreslonego rodzaju 53 0,3 0,2 0,1 66
S o S S w o
Nowotwory ztosliwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich
co7 ur?]ie‘]?scgwyieﬁ“ D 2 00 ([ AR Bm BT Anefe 0 0,0 0,0 0,0 88
D00 Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka 13 0,1 0,0 0,0 86
D01 E:\I:Viig:]ﬁ;tghinnych i nieokreslonych czesci narzadéw 29 0.4 0.1 0,0 78
D02 Rak in situ ucha srodkowego i uktadu oddechowego 34 0,2 0,1 0,0 72
D03 Czerniak in situ 28 0,2 0,1 0,0 73
D04 Rak in situ skéry 100 0,5 0,3 0,1 54
D05 Rak in situ sutka 4 0,0 0,0 0,0 87
D07 Rak in situ innych i nieokreslonych narzadow ptciowych 14 0,1 0,1 0,0 83
D09 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowien 311 1,7 1,0 0,4 31

a7
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Tabela 6.9. Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2011 rok. Liczby bezwzgledne,
wspolczynniki surowe i standaryzowane, odsetek i kolejno$¢ wystepowania

Table 6.9. Registered new cancer cases by site, females, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized rates,
percentage and sequence number

Liczba . . . . Kolejnos¢
Umiejscowienie bezw:glf;dna e Odsetek wyslt)eplov(::flia
Site Absolute Surowy standary;owany Percentage Sequence
number Crude rate  Standardized rate number

C00-D09 Ogdtem 72550 365,0 207,3 100,0 -
coo Warga 108 0,5 0,2 0,1 44
co1 Nasada jezyka 42 0,2 0,1 0,1 69
c02 Inne i nieokreslone czesdci jezyka 107 0,5 0,3 0,1 46
co3 Dzigsto 62 0,3 0,2 0,1 64
Co4 Dno jamy ustnej 97 0,5 0,3 0,1 51
C05 Podniebienie 27 0,1 0,1 0,0 80
C06 Inne i nieokreslone czesci jamy ustnej 65 0,3 0,2 0,1 59
co7 Slinianka przyuszna 99 0,5 0,3 0,1 50
Co8 Inne i nieokreslone duze gruczoty Slinowe 31 0,2 0,1 0,0 75
co9 Migdatek 104 0,5 0,3 0,1 47
c10 Cze$¢ ustna gardta 39 0,2 0,1 0,1 70
c11 Czg$¢ nosowa gardta 63 0,3 0,2 0,1 61
C12 Zachytek gruszkowaty 10 0,1 0,0 0,0 87
C13 Cze$¢ krtaniowa gardta 43 0,2 0,1 0,1 68

Inne i blizej nieokreslone umiejscowienia w obrebie wargi,

c14 jamy ustnej i gardta 30 0,2 0,1 0,0 76
C15 Przetyk 261 1,3 0,7 0,4 35
C16 Zotadek 1858 9,3 45 2,6 10
c17 Jelito cienkie 124 0,6 0,3 0,2 40
c18 Jelito grube 4381 22,0 10,8 6,0 5
= €19  Zgiecie esiczo-odbytnicze 477 2.4 1.2 0,7 25
% C20 Odbytnica 2247 11,3 5,6 3,1 8
=) c21 Odbyt i kanat odbytu 141 0,7 0,4 0,2 39
§ C22 Watroba i przewody z6tciowe wewnatrzwatrobowe 590 3,0 14 0,8 23
I~} C23 Pecherzyk zétciowy 811 4.1 1,9 11 17
; C24 Inne i nieokre$lone czgsci drog zotciowych 358 1,8 0,8 0,5 29
% €25 Trzustka 1645 8,3 4,0 2,3 12
< C26 Inne i niedoktadnie okreslone narzady trawienne 109 0,5 0,2 0,2 43
§ C30 Jama nosowa i ucho Srodkowe 29 0,1 0,1 0,0 78
C31 Zatoki przynosowe 50 0,3 0,1 0,1 67
€32 Krtan 272 1,4 0,8 0,4 34
C33 Tchawica 10 0,1 0,0 0,0 88
C34 Oskrzela i ptuco 6283 31,6 17,2 8,7 2
c37 Grasica 20 0,1 0,1 0,0 82
C38 Serce, Srodpiersie i optucna 79 0,4 0,2 0,1 56
C39 Inne i niedoktadnie okreslone czesci uktadu oddechowego 10 0.1 0.0 0.0 89

i narzadow klatki piersiowej
C40 Kosci i chrzastki stawowe koriczyn 56 0,3 0,3 0,1 65
Kosci i chrzastki stawowe o innym i nieokre$lonym

c41 umigjscowieniu 92 0,5 0,4 0,1 52
C43 Czerniak skory 1375 6,9 42 1,9 13
C44 Inne nowotwory ztosliwe skory 6031 30,3 13,7 8,3 3
C45 Miedzybtoniak 91 0,5 0,2 0,1 53
C46 Miesak Kaposiego 12 0,1 0,0 0,0 85
c47 Nerwy obwodowe i autonomiczny uktad nerwowy 32 0,2 0,2 0,0 73
C48 Przestrzen zaotrzewnowa i otrzewna 107 0,5 0,3 0,1 45
C49 Tkanka taczna i inne tkanki migkkie 314 1,6 1,1 0,4 32
C50 Sutek 16534 83,2 51,8 22,8 1

C51 Srom 463 2,3 1,1 0,6 26
C52 Pochwa 101 0,5 0,3 0,1 49

C53 Szyjka macicy 2968 14,9 9,8 41 7
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Tabela 6.9. (cd.) Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2011 rok. Liczby
bezwzgledne, wspolczynniki surowe i standaryzowane, odsetek i kolejno$¢ wystepowania

Table 6.9. (cont.) Registered new cancer cases by site, females, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized
rates, percentage and sequence number

Liczba . . . . Kolejnos¢
Umiejscowienie bezw:gledna DT L Odsetek wysl:eplox:flia
Site Absolute Surowy slandary;owany Percentage Sequence
number Crude rate  Standardized rate number
C54 Trzon macicy 5251 26,4 14,9 7.2 4
C55 Nieokreslone czesci macicy 65 0,3 0,1 0,1 60
C56 Jajnik 3527 17,7 10,9 4,9 6
C57 Inne i nieokre$lone Zenskie narzady ptciowe 119 0,6 0,3 0,2 42
C58 tozysko 2 0,0 0,0 0,0 92
C64 Nerka z wyjatkiem miedniczki nerkowej 1813 9.1 51 2,5 11
C65 Miedniczka nerkowa 88 0,4 0,2 0,1 54
C66 Moczowad 29 0,1 0,1 0,0 79
C67 Pecherz moczowy 1361 6,8 34 1,9 14
C68 Inne i nieokreslone narzady moczowe 11 0,1 0,0 0,0 86
C69 Oko 148 0,7 0,5 0,2 38
C70 Opony 119 0,6 0,4 0,2 41
Cc71 Mézg 1271 6,4 41 1,8 15
72 EIZZETJ l:lr;r%\%:l/\)//é gnoerwy czaszkowe i inne czesci centralnego 50 03 0.2 04 66
C73 Tarczyca 1978 10,0 74 2,7 9
C74 Nadnercza 70 0,4 0,3 0,1 58
C75 Inne gruczoty wydzielania wewnetrznego i struktur pokrewnych 33 0,2 0,1 0,0 72
C76 Umiejscowienia inne i niedoktadnie okre$lone 342 1,7 0,9 0,5 31
C77 Wtérne i nieokreslone nowotwory weztéw chtonnych 71 0,4 0,2 0,1 57
C78 Wtérne nowotwory ztosliwe uktadu oddechowego i trawiennego 413 2,1 0,9 0,6 27
C79 Wt6rny nowotwor zto$liwy innych umiejscowien 302 15 0,8 0,4 33 §
C80 Nowotwdr ztosliwy bez okreslenia jego umiejscowienia 931 4,7 1,9 1,3 16 %
C81 Choroba Hodgkina 395 2,0 1,8 0,5 28 E
C82 Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy) 196 1,0 0,6 0,3 36 E
C83 Chtoniaki nieziarnicze rozlane 712 3,6 2,0 1,0 20 S
C84 Obwodowy i skérny chtoniak z komérek T 86 0,4 0,3 0,1 55 §
C85 Inne i nieokreslone postacie chtoniakdw nieziarniczych 344 1,7 0,9 0,5 30 =]
C88 Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne 27 0,1 0,1 0,0 81 .§
C90 Szpiczak mnogi i nowotwory z komérek plazmatycznych 652 818 1,6 0,9 21 ~
C91 Biataczka limfatyczna 630 3,2 2,2 0,9 22
C92 Biataczka szpikowa 556 2,8 1,7 0,8 24
C93 Biataczka monocytowa 18 0,1 0,0 0,0 83
Cc94 Inne biataczki okreslonego rodzaju 29 0,1 0,1 0,0 77
C95 Biataczka z komérek nieokreslonego rodzaju 37 0,2 0,1 0,1 71
o0 St oy b b,y w o
Nowotwory zto$liwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich
97 ur?lie?sco?/viyen o$liwe niezaleznych (pierwotnych) mnogic 9 0.0 0,0 0.0 93
D00 Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka 4 0,0 0,0 0,0 91
Raki in situ innych i nieokre$lonych czesci narzadow
D01 tr:Wiennyschu ye eokreslonych czesci narzado 16 0.1 0.0 0.0 84
D02 Rak in situ ucha $rodkowego i uktadu oddechowego 6 0,0 0,0 0,0 90
D03 Czerniak in situ 63 0,3 0,2 0,1 62
D04 Rak in situ skéry 156 0,8 0,3 0,2 37
D05 Rak in situ sutka 799 4,0 2,6 1,1 18
D06 Rak in situ btony $luzowej szyjki macicy 773 3,9 3,2 11 19
D07 Rak in situ innych i nieokre$lonych narzadéw ptciowych 62 0,3 0,2 0,1 63

D09 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowien 104 0,5 0,3 0,1 48
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Tabela 6.10. Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedfug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku
w Polsce w 2011 roku
Table 6.10. Registered new cancer cases by site and five-year age groups — males — Poland 2011

Ogdtem

ICD-10 0-4 5-9 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+

Total

Co0-D09 71786 184 80 88 194 354 525 682 840 1038 2103 4928 9039 12408 9850 10719 9676 6143 2935
coo 335 0 0 0 0 0 1 1 0 3 7 13 36 53 31 64 60 42 24
co1 125 0 0 0 0 0 1 0 4 5 3 21 22 32 16 10 10 1 0
€02 306 0 0 0 0 1 0 5 5 6 19 47 65 72 40 24 11 8 3
co3 54 0 0 0 0 0 0 1 1 2 6 8 13 5 5 6 2 3 2
Co4 325 0 0 0 0 0 0 0 3 12 25 59 87 69 33 25 6 3 3
€05 89 0 0 0 0 1 0 1 0 i} 6 10 22 19 11 7 5 2 0
C06 101 0 1 0 0 1 1 0 0 3 10 9 24 20 15 7 4 5 1
co7 129 0 0 0 0 0 4 4 3 4 8 17 9 20 10 19 16 3} 10
cos 34 0 0 0 0 0 2 1 3 2 3 1 6 2 7 3 1 2 1
co9 383 0 0 0 0 0 0 0 8 b 30 60 104 84 43 23 14 9 3
C10 234 0 0 0 1 1 0 0 3 6 1 45 53 54 31 15 8 4 2
C11 133 0 0 0 1 1 5 4 4 7 10 17 16 31 10 17 3 4 3
C12 61 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 5 13 18 7 9 2 1 0
C13 244 0 0 0 0 0 0 0 1 5 11 39 4l 61 20 15 15 4 2
C14 152 0 0 0 0 0 0 0 1 4 13 18 39 39 14 18 6 0 0
C15 1012 0 0 0 0 0 1 4 8 10 33 120 189 219 137 106 98 54 33
C16 3510 0 0 0 1 2 4 21 22 63 114 289 454 563 433 553 476 342 173
C17 128 0 0 0 0 0 0 2 6 4 8 11 19 16 20 13 16 9 4
c18 4811 0 0 0 1 4 12 19 36 67 120 293 503 740 683 813 802 507 211
= C19 549 0 0 0 0 0 0 2 4 4 9 34 70 91 97 92 68 50 28
% C20 3461 0 0 0 0 3 7 13 28 33 99 225 463 634 474 545 509 293 135
g c21 59 0 0 0 0 0 0 0 0 2 3 8 12 12 8 3 4 5 2
;_ C22 791 11 2 0 0 4 2 5 12 8 39 74 109 115 104 87 103 79 37
2 c23 196 0 0 0 0 0 1 2 4 3 3 11 29 23 22 34 32 17 15
5 C24 269 0 0 0 0 1 0 1 1 3 7 14 31 46 42 39 49 19 16
§ €25 1645 0 0 0 0 2 2 7 14 34 72 139 228 315 232 222 196 126 57
§ C26 107 0 0 0 0 1 0 0 2 1 1 8 14 1 14 16 13 17 9
€30 47 0 0 0 0 0 1 3 4 5 2 3 7 6 3 3 6 3 1
C31 94 0 0 1 0 0 1 4 3 3 9 10 22 13 14 2 10 0 2
€32 1925 0 0 0 0 0 0 3 2 15 77 223 406 451 282 221 144 74 27
€33 22 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 1 1 5 2 1 3 5 0
C34 14522 0 0 0 1 6 8 12 29 106 314 1024 2180 3004 2155 2410 1923 1010 340
€37 22 1 0 0 1 0 0 0 2 1 2 1 2 4 5 1 2 0 0
C38 130 4 0 0 0 1 1 3 3 3} 6 9 10 21 11 11 23 16 6
C39 18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 3 3 5 2 1
C40 92 0 3 8 10 D 4 8 3 6 3 6 9 11 7 2 3 3 1
a1 98 1 0 7 8 1 4 7 2 2 3 7 16 13 7 8 8 1 3
C43 1267 1 0 0 7 14 26 33 60 56 86 128 149 182 158 122 113 97 35
C44 5408 0 0 0 3 10 16 29 44 83 139 241 430 655 619 848 976 804 511
C45 169 0 0 0 0 0 0 0 2 7 2 9 30 33 25 23 27 8 3
C46 13 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 3 2 2 1 2
C47 26 ) 1 0 2 1 0 0 1 2 1 3 3 3 1 0 0 1 2
C48 7 5 0 1 2 1 1 2 0 2 3 5 9 11 7 6 9 5 2
C49 322 14 3 1 5 7 12 15 31 ) 16 33 34 38 30 25 24 16 13
€50 109 0 0 0 0 0 0 1 0 2 5 8 15 21 8 23 11 10 5
C60 208 0 0 0 0 0 0 1 2 12 8 22 19 39 25 29 21 18 12
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Tabela 6.10. (cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedfug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku
w Polsce w 2011 roku
Table 6.10. (cont.) Registered new cancer cases by site and five-year age groups — males — Poland 2011

ICD-10 O%.gtzlm 0-4 5-9 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+
c61 10318 0 0 0 0 1 2 0 1 8 53 292 851 1861 1880 2007 1778 1071 513
€62 1025 2 0 1 37 139 227 228 149 67 56 49 23 18 10 8 7 0 4
€63 15 0 0 1 0 0 0 0 0 1 3 1 3 2 0 1 2 0 1
C64 2702 15 8 0 1 2 7 21 44 74 127 252 430 506 370 345 299 145 56
€65 121 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 13 17 21 18 22 13 10 4
€66 47 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 7 12 6 10 3 3
C67 4778 3 0 0 1 2 4 7 17 34 97 260 553 792 658 745 765 565 275
C68 13 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 4 0 2 0 2 1
€69 146 7 1 0 0 4 3 3 4 1 10 8 17 23 24 20 14 4 3
C70 58 0 0 0 0 0 1 2 2 1 3 7 10 7 2 11 4 b 3
c7 1398 30 20 16 17 30 42 47 64 55 84 146 192 203 123 137 100 73 19
C72 53 2 1 2 1 1 3 3 2 2 3 4 6 8 4 5 1 B 0
C73 411 1 1 4 7 10 13 33 33 25 38 4 48 50 42 32 22 9 2
C74 69 14 1 0 0 1 0 3 2 2 3 8 5 6 8 9 4 1 2
C75 38 2 0 1 1 2 0 1 1 2 2 4 5 5 4 2 3 3 0
C76 252 2 0 1 1 2 2 1 3 i} 8 16 44 36 33 26 35 17 20
C77 186 0 0 1 2 0 0 1 4 6 7 17 4 36 22 23 14 7 5
C78 420 0 0 0 0 0 0 1 3 ) 10 26 40 72 58 65 58 46 36
C79 407 0 0 0 0 0 0 1 1 2 10 4 63 65 55 63 54 32 20
C80 952 0 1 0 0 3 2 2 10 12 27 65 110 168 122 125 140 104 61
c81 374 1 2 11 27 4 52 37 40 16 28 23 25 21 12 15 14 8 1 §
c82 114 0 0 0 0 1 1 2 3 3 16 13 19 21 7 8 10 7 3 é
C83 77 1 2 6 11 13 13 31 30 26 40 66 9% 109 81 81 85 47 33 g
c84 151 1 3 2 3 2 3 4 5 4 13 14 11 19 17 24 15 7 4 ~
C85 326 1 0 1 4 6 7 6 14 8 14 27 37 46 31 33 48 29 14 %
C88 20 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 2 4 3 1 4 2 0 g
C90 654 0 0 0 0 0 0 0 8 18 22 4 101 122 82 94 85 60 14 _§
C91 925 51 23 17 21 13 9 10 14 14 37 67 100 112 99 110 98 85 45 E
€92 569 8 6 5 12 10 10 18 18 21 19 46 61 74 65 75 58 43 20
c93 25 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 4 1 6 5 2 1 3
C94 40 0 0 0 0 0 0 2 1 0 1 3 7 8 5 8 3 2 0
€95 53 0 0 1 0 1 2 0 1 2 2 1 2 7 3 7 14 3 7
€96 23 1 1 0 4 0 0 0 0 1 0 2 2 2 3 0 3 2 2
c97 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
D00 13 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3 1 2 0 4 2 0 0
D01 22 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 ) 4 4 3 2 1
D02 34 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 8 5 6 1 7 1 1
D03 28 0 0 0 0 0 2 2 2 2 3 1 3 4 5 1 2 1 0
D04 100 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1 2 7 16 8 16 20 20 6
D05 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 1 0 0 0
Do7 14 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 3 1 1 3 1 0 0
D09 311 0 0 0 0 0 0 1 0 2 6 19 4 60 43 49 40 37 13




ZACHOROWANIA NA NOWOTWORY ZtOSLIWE — TABELE | RYSUNKI

Tabela 6.11. Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedfug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce
w 2011 roku
Tabela 6.11. Registered new cancer cases by site and five-year age groups — females — Poland 2011

Ogédtem

ICD-10 0-4 5-9 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+

Total

C00-D09 72550 130 85 75 166 307 642 1112 1649 2298 3672 6962 9702 11126 8214 8044 8086 6261 4019
(1[I 108 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 4 2 10 10 12 25 25 17
co1 42 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 7 S 7 9 0 5 3 2
€02 107 0 0 0 0 0 0 0 2 1 9 10 12 13 19 11 8 12 10
co3 62 0 0 0 2 0 1 0 0 1 2 6 9 11 ] 5 11 4 5
co4 97 0 0 0 0 0 1 0 0 1 5 1 21 27 7 9 7 5 3
€05 27 0 0 0 0 1 1 1 0 0 2 2 2 3 8 2 3 2 0
C06 65 0 0 0 0 0 0 1 0 1 3 13 13 9 6 5 4 4 6
co7 99 0 0 0 0 0 1 0 1 6 3 9 13 10 10 12 14 9 11
co8 31 0 0 0 0 0 0 1 2 2 1 5 3 5 2 1 5 1 3
(HIL] 104 0 0 0 0 0 0 1 2 3 9 15 21 16 12 15 4 4 2
c10 39 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 12 6 3 3 4 4 0
C11 63 0 1 0 2 1 3 2 2 0 5 9 6 9 7 2 3 2
C12 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 4 1 0 0 0
C13 43 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 5 11 9 4 1 1 3
c14 30 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 6 8 5 6 1 0 1 2
C15 261 0 0 0 0 0 0 1 1 2 11 15 4 40 32 34 37 20 27
C16 1858 0 0 0 1 0 6 20 29 37 62 124 172 232 184 257 302 248 184
C17 124 0 0 0 0 2 1 3 3 3 6 14 15 17 14 8 18 8 12
C18 4381 0 0 0 2 2 6 22 39 4l 116 240 456 599 534 686 695 543 370
c19 A77 0 0 0 0 0 0 1 4 9 15 38 59 67 59 63 78 59 25
Py C20 2247 0 0 0 1 1 2 9 16 31 59 152 241 321 281 329 370 285 149
% c21 141 0 0 0 0 0 0 1 1 5 5 20 23 18 17 10 13 19 9
g C22 590 10 0 4 2 1 3 4 8 10 31 57 74 66 81 107 74 67
5_ C23 811 0 0 0 1 1 2 0 1 6 12 40 8 113 89 130 131 106 92
3 C24 358 0 0 0 0 0 0 1 4 4 3 20 28 35 37 55 61 61 49
§ €25 1645 0 0 1 3 1 2 7 12 18 28 101 177 235 197 231 255 231 146
§ C26 109 0 0 0 0 0 0 0 1 0 5 7 15 5 15 17 15 24
§ C30 29 0 0 0 1 0 1 0 2 1 0 1 0 4 4 1 6 5 3
= €31 50 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2 10 5 3 6 1 3 4
€32 272 0 0 0 0 0 1 0 2 2 13 31 59 61 4 27 16 17 2
€33 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 5 0 2 0 0 1
C34 6283 1 0 0 0 6 4 10 19 58 187 556 1084 1379 888 738 688 419 246
€37 20 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 4 4 1 1 4 2 0 0
C38 79 0 1 0 0 1 2 0 1 1 0 7 6 10 6 5 16 13 10
€39 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 1 1 1 1 1 2
C40 56 0 1 7 6 5 3 3 3 2 3 2 5 5 3 3 1 0
c41 92 3 2 2 7 2 6 4 4 7 4 5 1 12 6 5 6 2
C43 1375 0 0 0 1 28 50 54 88 65 86 108 146 175 102 131 147 116 78
C44 6031 0 1 0 4 6 22 39 51 100 162 301 476 609 566 872 1055 1023 744
C45 91 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 10 18 13 17 11 7 9 3
C46 12 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 1 1 1 1 5
C47 32 5 1 1 0 0 0 0 1 4 1 0 5 4 3 1 0 4 2
C48 107 4 3 0 0 1 3 1 2 2 3 6 9 16 9 14 9 17 8
C49 314 9 3 6 2 2 10 17 15 12 17 24 33 39 36 27 30 19 13
€50 16534 0 0 0 1 8 80 259 514 858 1327 2274 2643 2871 2009 1262 1182 797 449
€51 463 0 0 0 0 0 1 1 3 8 13 26 31 56 49 61 73 72 69
€52 101 0 0 0 1 0 0 0 0 2 3 11 11 16 8 18 12 11 8
€53 2968 0 0 0 2 4 36 80 164 207 285 430 535 427 262 197 159 121 59
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Tabela 6.11. (cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku
w Polsce w 2011 roku
Tabela 6.11. (cont.) Registered new cancer cases by site and five-year age groups — females — Poland 2011

Ogdtem

ICD-10 0-4 5-9 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+

Total

C54 5251 0 0 0 2 0 0 9 42 86 224 596 915 1015 703 680 524 312 143

€55 65 0 0 0 0 0 0 2 0 0 1 7 5 9 6 7 8 12 8

€56 3527 1 0 5 18 22 29 48 102 136 290 439 531 547 371 367 307 217 97

€57 119 0 0 0 0 0 0 1 3 1 6 9 15 20 18 14 11 13 8

€58 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

C64 1813 15 6 0 1 7 8 12 15 38 76 148 195 295 239 263 260 153 82

C65 88 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 4 15 12 16 12 15 5 6

C66 29 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 4 5 4 5 7 2 1

C67 1361 0 0 0 1 3 4 6 6 13 33 99 180 223 160 181 182 165 105

C68 11 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 2 3 0 2 1

C69 148 6 1 1 0 2 1 3 4 10 5 11 14 18 15 22 18 10 7

C70 119 0 0 0 0 1 2 2 6 6 10 6 15 10 20 16 13 9 3

c7 1271 14 20 9 18 22 30 45 47 34 54 93 149 160 133 144 133 110 56

C72 50 1 1 0 2 3 3 1 3 1 4 2 6 4 8 2 7 1 1

C73 1978 0 4 8 23 65 97 156 172 173 178 229 236 233 155 111 74 4 23

C74 70 10 1 1 0 0 2 4 2 4 2 4 6 8 11 7 1 3 4

C75 33 0 2 0 2 1 1 1 2 1 2 4 3 1 3 4 2 3 1

C76 342 4 3 1 1 1 3 4 S 6 9 20 20 38 27 38 47 54 61

C77 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 8 12 10 8 5 7 10 8

C78 413 0 0 0 0 0 1 2 3 2 3 20 40 49 30 48 73 67 75

C79 302 0 0 0 0 0 0 1 4 4 4 28 38 45 33 48 40 36 21

C80 931 0 0 0 0 0 4 3 3 7 16 45 65 99 7 117 161 191 149 §
c81 395 0 4 10 27 60 65 63 28 15 13 19 20 23 12 14 12 9 1 é
C82 196 0 0 0 0 1 3 3 S 9 7 33 22 25 29 19 21 13 4 E
C83 712 1 1 7 2 11 11 13 14 15 24 43 66 98 83 9% 103 89 35 ~
C84 86 3 0 0 0 1 0 3 1 3 3 10 7 14 8 16 8 2 7 E
C85 344 10 0 3 5 6 7 9 4 11 29 34 35 39 45 56 4 19 %
c88 27 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 3 2 3 11 1 4 E
€90 652 0 0 0 0 0 0 4 3 1 18 29 86 104 73 106 106 74 38 E
ca1 630 38 23 11 11 6 3 8 5 9 15 26 40 67 55 8 103 75 50

€92 556 7 4 2 10 7 17 20 21 16 22 40 61 48 58 68 60 64 31

C93 18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 3 3 4 4 2

C94 29 10 0 0 0 0 0 1 0 0 4 4 3 4 3 5 4 0

€95 37 2 2 2 1 0 1 0 0 0 0 0 3 3 1 4 4 6 8

€96 31 3 0 1 1 0 0 0 0 0 2 3 2 3 3 3 2 3 5

c97 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0

D00 4 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0

D01 16 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 4 3 1 2 1 1

D02 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 0 0 0 0 0

D03 63 0 0 0 0 2 3 4 7 2 2 3 9 14 0 9 4 3 1

D04 156 0 0 0 0 0 0 0 2 1 0 5 10 14 10 28 4 26 19

D05 799 0 0 0 0 2 5 10 17 48 50 129 173 182 106 37 22 13 5

D06 773 0 0 0 2 10 95 129 117 96 91 81 76 35 20 11 9 1 0

D07 62 0 0 0 0 0 0 2 1 2 2 11 9 10 8 8 3 6 0

D09 104 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 7 20 17 15 16 19 6 1




ZACHOROWANIA NA NOWOTWORY ZtOSLIWE — TABELE | RYSUNKI

Tabela 6.12. Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i wojewodztww Polsce
w 2011 roku
Table 6.12. Registered new cancer cases by site and voivodeships, males, Poland 2011

2 .
= o
[}

s 5
7] =
[=] -]
= =
= =
(=)

-pomorskie
Lubelskie
Lubuskie

Matopolskie

Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie

Poodlaskie

Pomorskie
Swigtokrzyskie

Warminsko-

mazurskie
Wielkopolskie

Zachodnio-

-pomorskie

C00-D09 71786 6044 4388 4200 1671 5091 5926 8420 1962 3810 1905 4866 8948 2617 2502 6850 2586
Co0 335 15 23 39 7 25 23 50 7 24 18 13 24 25 10 26 6

co1 125 11 13 12 0 8 4 13 9 3 4 6 8 3 4 19 8
C02 306 30 13 13 10 11 33 44 5 17 11 9 75 6 11 14 4
co3 54 3 2 1 1 6 3 11 4 6 1 3 7 2 3 1 0
Co4 325 34 16 22 1 14 16 40 19 12 8 23 55 6 5 29 15
€05 89 6 7 4 1 S 4 10 4 9 2 6 17 3 2 7 2
C06 101 1 0 2 2 3 7 17 4 5 5 16 2 2 14 4
co7 129 8 6 1 9 7 21 1 6 4 8 14 12 3 15 8
cos 34 1 0 4 2 7 2 1 2 3 4 1 1 0 2
co9 383 38 24 10 13 32 16 34 10 15 10 37 59 4 12 39 30
C10 234 6 15 31 3 7 21 30 12 14 2 5 43 19 14 2 10
C11 133 11 4 10 2 5 18 8 12 3 5 15 9 3 9 11
C12 61 12 0 1 3 1 0 11 5 7 1 5 5 0
C13 244 22 8 8 5 7 4 32 14 24 2 15 49 8 9 14 23
c14 152 18 5 12 10 17 25 0 7 3 8 15 2 4 1 6
C15 1012 86 65 50 8 87 74 90 33 50 34 49 152 37 31 106 60
C16 3510 298 196 191 88 223 355 334 86 218 98 215 494 135 125 348 106

C17 128 7 5 10 6 9 12 17 4 8 4 7 14 5 5 11 4
C18 4811 445 320 256 129 303 361 543 136 205 130 299 600 207 165 499 213
c19 549 42 36 27 17 16 46 92 17 30 9 42 49 16 26 56 28
C20 3461 306 221 197 104 249 260 387 116 215 100 209 434 133 125 293 112
c21 59 5 3 3 1 3 2 11 1 4 0 4 4 3 3 6 6
c22 791 88 47 45 1 50 75 90 17 38 19 47 106 14 38 74 32
C23 196 21 10 3 0 10 28 25 4 15 3 12 21 10 6 22

C24 269 18 15 10 3 15 23 44 6 16 3 16 51 9 11 20

C25 1645 135 84 73 34 137 152 159 51 93 49 89 219 69 72 165 64

N
Y
(x]
=
o
-
(=]
=
QD
=
(N
~
-
=}
@
Q
(1)
S
o
<D
(%)

C26 107 10 6 12 5 8 8 3 1 6 3 8 14 7 3 9 4
C30 47 5 0 3 1 4 4 3 2 1 1 1 9 1 0 11 1
C31 94 10 7 4 8 6 7 14 3 8 1 5 9 1 1 7 3
€32 1925 157 132 122 64 127 145 226 57 88 63 86 255 59 62 220 62
€33 22 2 3 1 0 2 3 5 0 2 0 0 3 1 0 0 0
C34 14522 1176 906 8561 317 1021 1090 1843 395 674 332 948 1814 585 653 1316 601
€37 22 2 0 0 1 1 3 1 1 1 0 5 1 0 1 4 1
C38 130 20 1 6 0 20 16 21 1 3 1 0 12 4 5 19 1
€39 18 2 0 2 1 2 2 4 0 0 0 0 3 0 0 1 1
C40 92 12 7 1 8 6 11 3 3 1 5 7 2 4 8 11
c41 98 10 12 3 0 8 4 13 0 7 1 5 16 1 4 1 3

C43 1267 86 62 66 28 82 126 182 36 78 28 90 152 31 45 116 59
C44 5408 442 368 349 99 363 470 667 192 280 85 457 573 156 143 652 112

C45 169 8 7 11 0 6 16 22 3 7 5 23 38 8 6 7 2
C46 13 0 2 0 1 1 3 0 0 1 0 2 0 0 1 0
C47 26 1 3 2 1 1 4 6 0 2 0 1 0 2 0 3 0
C48 7 12 9 0 1 1 14 1 2 1 1 7 2 4 8 3
C49 322 26 20 18 7 12 31 42 12 13 19 23 4 11 5 29 13
€50 109 13 3 4 1 8 21 2 9 1 6 10 5 7 5 8
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Tabela 6.12. (cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i wojewodztww Polsce
w 2011 roku
Table 6.12. (cont.) Registered new cancer cases by site and voivodeships, males, Poland 2011

Dolnoslaskie
Kujawsko-
-pomorskie
-pomorskie

Zachodnio-

S o
5 =
e
3
S
;E

Lubelskie
Lubuskie
Matopolskie
Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie
Poodlaskie
Pomorskie
Sl Swietokrzyskie
Wielkopolskie

C60 208 16 16 13 6 11 14 22 2 14 14 16 21
C61 10318 724 549 630 261 957 839 1273 211 556 369 855 1260 281 262 944 347
€62 1025 89 79 40 22 65 90 146 23 40 18 85 124 21 36 107 40

€63 15 3 1 2 0 2 1 0 0 0 0 0 2 1 0 3 0

C64 2702 242 147 175 52 163 235 322 4l 182 76 183 362 81 82 240 89

€65 121 8 16 11 1 5 6 16 4 5 3 5 16 2 1 18 4

C66 47 4 4 1 1 2 4 5 1 3 1 2 9 2 1 7 0

C67 4778 431 358 300 109 315 463 469 155 262 125 395 490 200 170 395 141

C68 13 1 0 1 0 3 2 3 0 2 0 0 1 0 0 0 0

C69 146 13 9 8 0 7 17 13 3 8 8 8 13 6 6 25 2

C70 58 1 7 2 2 2 4 1 1 4 6 4 2 3 6 11 2

c7 1398 133 86 7 46 114 99 184 36 68 36 7% 151 44 66 133 50

C72 53 3 2 7 0 7 4 4 3 4 2 0 3 3 4 3 4

C73 411 18 15 11 9 36 55 46 9 22 13 24 37 31 15 57 13

C74 69 7 3 2 1 9 7 7 3 6 1 4 7 1 2 8 1

C75 38 1 2 5 2 4 3 6 0 0 6 1 3 1 2 0

C76 252 36 11 7 19 11 36 18 15 4 11 0 21 14 15 22 12

C77 186 17 7 7 0 22 18 30 7 5 3 3 35 8 6 16 2

C78 420 35 17 18 15 42 50 30 20 8 12 13 49 21 8 72 10 &
C79 407 39 23 27 21 35 31 29 14 2 13 2 79 23 2 49 18 :é:
C80 952 100 49 73 10 42 73 90 15 91 8 109 92 43 43 65 49 E
c81 374 25 25 23 8 27 33 57 6 19 12 26 44 12 12 34 11 E
C82 114 6 12 5 1 2 9 12 1 6 2 15 20 6 1 5 11 E
c83 m 44 29 70 8 54 79 81 21 33 20 59 118 34 20 7 30 g
C84 151 6 29 12 2 4 15 15 2 11 0 9 20 8 6 9 3 g
C85 326 26 33 14 6 18 38 27 7 27 6 3 36 21 18 36 10 E
(1] 20 1 4 1 0 0 1 2 0 0 1 2 4 1 0 3 0 >
€90 654 48 47 47 15 43 52 63 1 53 23 44 88 18 27 51 24

ca1 925 88 55 53 21 74 82 82 16 67 16 61 115 62 30 79 24

c92 569 41 30 40 17 60 45 39 14 39 20 35 77 27 16 52 17

C93 25 2 3 2 0 2 1 2 0 3 0 3 1 5 0 1 0

C94 40 4 0 4 1 11 1 4 1 4 0 1 4 2 0 2 1

€95 53 9 0 2 4 5 5 9 1 5 0 1 5 2 0 5 0

C96 23 3 4 1 0 0 2 2 1 0 0 0 2 1 0 3 4

c97 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

D00 13 2 0 0 0 0 1 2 0 3 0 0 4 1 0 0 0

DO1 22 2 1 1 0 1 0 0 0 3 0 1 8 0 0 2 3

D02 34 8 1 0 2 0 2 1 0 0 1 2 4 4 0 9 0

D03 28 3 1 2 0 0 0 4 1 1 1 5 4 1 1 3 1

D04 100 6 16 7 0 0 7 20 7 3 0 7 14 0 0 10 3

D05 4 0 0 0 0 0 0 1 0 3 0 0 0 0 0 0 0

DO7 14 1 7 0 0 0 0 2 0 0 0 2 0 1 0 1 0

D09 311 128 2 3 4 0 1 33 0 13 0 0 85 3 0 38 1
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Tabela 6.13. Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i wojewodztw w Polsce
w 2011 roku
Table 6.13. Registered new cancer cases by site and voivodeships, females, Poland 2011

-pomorskie
Lubelskie
Lubuskie

Matopolskie

Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie

Poodlaskie

Pomorskie
mazurskie

Zachodnio-

-pomorskie

2 .
=
» £
S v
7 =
o <
S
= =
[=] x
(=]

Swietokrzyskie
Warmirsko-
Wielkopolskie

C00-D09 72550 6345 4204 3843 1843 5130 6137 9058 2024 3453 1881 4609 8924 2565 2671 6966 2897

coo 108 3 4 17 5 6 11 12 5 15 6 2 4 5 7 4 2
co1 42 3 0 2 1 2 1 8 0 1 0 2 7 0 3 7 5
c02 107 11 4 4 6 9 9 18 3 3 3 7 15 3 2 9 1
co3 62 5 2 3 2 5 8 15 1 2 1 2 9 5 0 1 1
co4 97 8 9 5 2 4 5 11 2 2 3 8 14 1 3 10 10
€05 27 2 0 1 1 1 3 4 2 0 2 3 4 1 1 2 0
C06 65 7 5 2 2 2 8 7 2 2 2 6 10 1 0 8 1
co7 99 4 5 8 6 4 10 20 2 3 4 7 12 2 2 9 1
cos 31 3 0 3 0 1 3 4 1 1 2 2 5 1 0 3 2
c09 104 8 5 2 2 11 9 14 2 0 1 11 13 1 4 15 6
C10 39 4 1 1 0 2 5 4 3 2 0 1 7 5 2 1 1
C11 63 6 5 3 1 7 5 14 1 5 2 5 4 0 1 2 2
C12 10 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 2 0 0 1 2
C13 43 3 2 3 1 3 0 5 2 0 0 ) 13 1 2 2 1
C14 30 3 2 1 3 2 7 6 0 0 0 0 2 0 0 3 1
C15 261 16 18 10 9 26 24 19 3 17 4 20 42 9 6 27 11
C16 1858 182 108 90 50 127 172 174 55 94 49 118 260 81 91 152 55
C17 124 14 6 9 0 9 10 16 4 3 3 ) 22 i} 1 11 6

C18 4381 410 268 237 114 290 335 494 113 182 120 300 539 161 176 443 199

5 C19 477 37 24 26 21 24 40 74 18 29 12 34 37 21 23 31 26
= C20 2247 222 114 107 76 122 199 265 73 118 72 131 269 106 83 210 80
g c21 141 15 7 6 3 11 18 24 1 6 0 13 15 4 6 7 )
= C22 590 72 28 26 7 44 42 55 13 21 16 22 82 19 44 77 22
& €23 811 62 43 32 28 7 69 86 1 53 19 59 95 41 28 87 27
; c24 358 38 12 17 8 19 30 56 14 17 11 16 43 14 13 38 12
% C25 1645 149 65 82 42 101 153 208 32 112 4 86 240 69 61 153 51
§ C26 109 13 4 10 9 2 0 5 10 14 3 6 5
b €30 29 2 2 3 1 3 2 0 0 2 0 0 1 6
c31 50 4 1 2 1 7 3 1 3 1 3 1 5
€32 272 33 14 11 3 26 17 34 9 9 11 23 27 3 10 31 13
€33 10 1 1 0 0 0 1 0 0 2 0 0 2 0 1 2
C34 6283 582 411 269 159 549 393 806 169 212 121 461 804 174 295 563 325
C37 20 3 0 1 0 1 2 6 0 0 0 1 1 0 1 2 2
C38 79 10 1 2 1 10 6 13 2 2 2 1 8 1 2 17 1
C39 10 1 0 2 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1
C40 56 5 1 5 0 4 12 1 5 2 3 4 0 2 3 6
CM 92 5 5 6 4 9 9 1 7 3 4 13 6 3 9 1
€43 1375 90 75 67 25 83 171 200 38 68 33 96 157 50 48 117 57
C44 6031 490 368 460 111 457 490 785 247 311 83 431 563 184 174 740 137
C45 91 2 4 11 0 7 10 10 5 2 5 17 5 3 5 1
C46 12 0 1 0 0 2 2 1 1 0 0 2 0 0 3 0
C47 32 3 4 1 1 0 1 8 2 1 6 2 2 0 1
C48 107 11 4 7 5 10 8 25 0 1 4 5 10 2 2 10 3
C49 314 17 14 20 9 16 37 39 18 15 8 28 38 10 9 25 11
€50 16534 1443 1056 778 452 1188 1372 2162 449 665 435 1001 2118 472 595 1540 808
€51 463 44 14 25 17 34 52 61 9 29 10 26 47 23 14 39 19
€52 101 10 0 6 0 9 7 13 1 3 8 6 19 1 1 9 8

€53 2968 244 116 144 89 206 264 366 84 112 105 248 366 108 135 248 133
€54 52561 434 237 295 137 333 478 728 139 345 141 296 686 197 141 451 213
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Tabela 6.13. (cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce
w 2011 roku
Table 6.13. (cont.) Registered new cancer cases by site and voivodeships, females, Poland 2011

2 L2 o o g 2 ., £ 2 e 2 e 2 g2
2 3% 3 3 e £ 3 £ % % 5 2% 2 £t
% = o > = =4 E - = = S = =5 = ==
E 38 = 3 g 8§ & £ 8 E g E§ £ 8§
g5 = o s = e a o E = E = N T
C55 65 1 0 & 0 4 14 4 & 0 0 1 2 & 4 12 4
C56 3527 259 201 222 86 280 300 399 106 176 117 188 461 132 150 343 107
C57 119 12 1 2 0 14 12 24 1 6 1 4 18 3 7 10 4
C58 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0
C64 1813 188 120 128 40 98 139 222 67 103 49 107 221 66 75 151 39
C65 88 8 8 4 0 5 3 13 6 6 2 7 13 1 1 9 2
C66 29 4 4 0 0 3 3 2 1 2 0 2 3 2 1 2 0
C67 1361 129 106 72 28 90 130 147 39 53 44 110 138 44 44 118 69
C68 11 1 1 2 1 1 0 1 0 2 1 1 0 0 0 0 0
C69 148 17 1 6 4 4 13 18 2 4 9 8 21 6 5 19 1
C70 119 8 14 4 6 17 2 2 2 16 5 6 8 6 6 12 10

c7 1271 107 79 66 33 113 83 181 22 73 31 45 157 47 56 127 51

C72 50 5 8 1 0 5 7 7 0 3 1 0 6 2 4 1

C73 1978 88 84 72 50 143 265 243 34 99 84 119 256 121 72 201 57

C74 70 4 4 ) 2 7 11 14 2 7 0 4 1 6 0

C75 33 3 0 1 0 6 6 3 1 0 1 2 0 0 4

C76 342 37 13 7 27 34 33 36 17 14 10 46 7 15 28 17

c77 4l 4 2 5 5 12 3 9 4 0 0 3 13 3 4 4

C78 413 52 21 17 11 48 36 32 21 14 17 42 12 11 65 9

C79 302 32 13 20 12 20 28 33 6 7 2 50 10 8 48 9

c80 931 112 56 52 4 72 87 92 1 83 6 98 72 28 37 76 45 §
c81 395 20 15 21 15 21 36 62 8 21 9 25 48 13 12 52 17 é
c82 196 9 12 15 8 13 14 33 2 5 3 16 27 2 7 23 7 E
c83 712 43 29 45 12 45 55 89 29 36 21 65 110 22 20 67 24 -
c84 86 8 11 8 0 3 12 9 2 1 2 12 3 4 7 2 E
C85 344 34 34 9 8 26 43 37 8 28 7 31 16 21 35 3 g
c88 27 1 0 1 0 6 0 1 0 0 1 6 1 0 7 3 g
C90 652 54 44 44 24 35 58 58 13 44 31 30 78 38 20 56 25 =
co1 630 52 32 52 25 59 43 44 18 95 21 34 69 46 17 42 21 N
€92 556 48 27 33 15 51 54 32 1 29 16 33 92 27 21 43 24

€93 18 3 1 0 0 2 0 0 0 4 0 2 2 2 0 2 0

c94 29 1 0 6 0 4 0 0 1 4 0 2 3 3 0 4 1

€95 37 6 1 1 0 1 4 3 0 6 1 1 4 0 1 6 2

C96 31 2 8 2 0 1 1 6 1 2 1 0 3 0 0 2 2

c97 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0

D00 4 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 1 0 0 1 0

D01 16 1 2 0 0 0 0 0 0 3 0 1 ) 0 0 4 0

D02 6 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 2 0 0 1 0

D03 63 1 3 5 0 0 4 14 3 2 0 10 12 0 0 6 3

D04 156 8 11 12 0 3 10 27 9 7 0 20 19 5 0 22 3

D05 799 87 53 19 6 12 65 150 19 31 3 47 102 26 18 121 40

D06 773 104 99 66 10 7 53 75 21 28 31 61 56 67 25 63 7

D07 62 13 3 4 1 5 12 0 1 0 8 1 1 6 1

D09 104 40 0 3 0 0 0 13 0 2 0 4 28 0 0 14 0

67
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Tabela 6.14. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wielko$ci standaryzowanych wspotczynnikéw zachorowalnosci
na nowotwory ztosliwe ogétem (ICD10 C00-D09) w Polsce w 2011 roku
Table 6.14. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from cancer of all sites (ICD-10 C00-D09), Poland 2011

Mezczyini Kobiety

Males Females
1 Pomorskie 296,9 1 Wielkopolskie 235,2
2 Kujawsko-pomorskie 290,8 2 Pomorskie 235,1
3 Wielkopolskie 285,2 3 Kujawsko-pomorskie 2275
4 Dolnoslaskie 276,2 4 Dolnoslaskie 226,6
5 Swietokrzyskie 259,0 5 Warminsko-mazurskie 215,0
6  Lubelskie 257,3 6 Swigtokrzyskie 2118
7 Lodzkie 2554 7 Matopolskie 210,3
8  Warminsko-mazurskie 254,7 8 Opolskie 209,8
9  Opolskie 252,7 9 Slaskie 206,1
10  Podkarpackie 251,3 10 Lubuskie 205,8
11 Slaskie 246,8 11 Lodzkie 201,3
12 Mafopolskie 2448 12 Lubelskie 193,3
13 Lubuskie 2341 13 Podkarpackie 189,1
14 Podlaskie 213,5 14 Zachodniopomorskie 187,3
15 Mazowieckie 212,4 15 Mazowieckie 185,2
16 Zachodniopomorskie 205,4 16 Podlaskie 176,1
Polska 251,5 Polska 207,3

Tabela 6.15. Lista kolejnosci wojewddztw wedfug wielkosci standaryzowanych wspotczynnikéw zachorowalnosci

5 na nowotwory ztosliwe zotgdka (ICD-10 C16) w Polsce w 2011 roku

% Table 6.15. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from stomach cancer (ICD-10 C16), Poland 2011

o

= MezczyZni Kobiety

E. Males Females

= 1 Matopolskie 14,3 1 Warmirisko-mazurskie 6,2

§ 2 Wielkopolskie 14,2 2 Swigtokrzyskie 59

< 3 Podkarpackie 13,9 3 DolnoSlaskie 54

§ 4 Swigtokrzyskie 13,3 4 Pomorskie 53
5  Dolnoslaskie 13,3 5 Slaskie 5,2
6  Slaskie 13,0 6  Matopolskie 5,1
7 Kujawsko-pomorskie 12,9 7 Kujawsko-pomorskie 51
8  Pomorskie 12,8 8 Lubuskie 50
9  Warminsko-mazurskie 12,5 9 Opolskie 4,5
10  Lubuskie 12,3 10  Wielkopolskie 43
11 Lubelskie 11,3 11 Lodzkie 43
12 kodzkie 10,7 12 Lubelskie 41
13 Opolskie 10,7 13 Podkarpackie 3,9
14 Podlaskie 10,4 14 Podlaskie 37
15  Zachodniopomorskie 8,3 15  Zachodniopomorskie 3,3
16 Mazowieckie 83 16 Mazowieckie 3,0

Polska 12,0 Polska 4,5
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Tabela 6.16. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wielko$ci standaryzowanych wspotczynnikéw zachorowalnosci
na nowotwory ztosliwe jelita grubego (ICD-10 C18-C21) w Polsce w 2011 roku
Table 6.16. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from large bowel cancer (ICD-10 C18-C21), Poland 2011

Mezczyini Kobiety

Males Females
1 Kujawsko-pomorskie 37,2 1 Lubuskie 21,2
2 Dolnoslaskie 35,5 2 Pomorskie 211
3 Wielkopolskie 35,1 3 Wielkopolskie 20,7
4 Swigtokrzyskie 34,5 4 Dolnoslaskie 20,3
5  Lubuskie 34,2 5  Warminsko-mazurskie 20,1
6  Opolskie 33,2 6  Swigtokrzyskie 19,6
7 Pomorskie 33,0 7 Kujawsko-pomorskie 19,1
8  Warminsko-mazurskie 31,0 8 Opolskie 18,6
9  Lubelskie 29,1 9  Zachodniopomorskie 18,2
10 Slqskie 29,0 10  Matopolskie 17,6
11 Podkarpackie 28,8 11 Slaskie 17,1
12 Lodzkie 28,4 12 Podkarpackie 16,8
13  Zachodniopomorskie 28,3 13 Lubelskie 16,8
14 Matopolskie 26,8 14 Podlaskie 16,4
15 Podlaskie 25,1 15 k6dzkie 15,0
16 Mazowieckie 25,0 16 Mazowieckie 14,9
Polska 30,2 Polska 17,9

Tabela 6.17. Lista kolejnosci wojewddztw wedfug wielkosci standaryzowanych wspotczynnikéw zachorowalnosci

na nowotwory ztosliwe ptuca (ICD-10 C33-C34) w Polsce w 2011 roku §

Table 6.17. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from lung cancer (ICD-10 C33-C34), Poland 2011 é

Mezczyini Kobiety §

Males Females =

1 Warmirisko-mazurskie 65,4 1 Warmirisko-mazurskie 23,0 =

2 Kujawsko-pomorskie 59,1 2 Pomorskie 22,9 E

3 Swietokrzyskie 57,8 3 Kujawsko-pomorskie 22,0 .§

4 Pomorskie 573 4 todzkie 21,1 N
5  Wielkopolskie 53,9 5 Zachodniopomorskie 20,1
6  Dolnoslaskie 52,8 6 Dolnoslaskie 19,5
7 Lubelskie 51,6 7 Wielkopolskie 18,4
8  todzkie 50,3 8 Slaskie 18,0
9  Opolskie 49,7 9 Opolskie 17,7
10  Slaskie 48,6 10 Lubuskie 17,3
11 Mazowieckie 46,2 11 Mazowieckie 15,3
12 Zachodniopomorskie 45,9 12 Swigtokrzyskie 13,2
13 Matopolskie 444 13 Lubelskie 13,0
14 Podkarpackie 43,7 14 Matopolskie 12,5
15  Lubuskie 42,8 15 Podkarpackie 11,9
16 Podlaskie 37,8 16 Podlaskie 10,8

Polska 50,1 Polska 17,3
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Tabela 6.18. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wielko$ci standaryzowanych wspotczynnikéw zachorowalnosci
na nowotwory ztosliwe sutka i szyjki macicy (ICD10 C50, C53) w Polsce w 2011 roku

Table 6.18. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from breast cancer and cervical cancers (ICD-10
C50, C53), Poland 2011

Sutek Szyjka macicy

Breast Cervix uteri
1 Kujawsko-pomorskie 61,0 1 Pomorskie 14,7
2 Dolnoslaskie 57,8 2 Warminsko-mazurskie 12,6
3  Zachodniopomorskie 56,7 3 Podlaskie 11,7
4 Wielkopolskie 55,9 4 Swigtokrzyskie 11,2
5  Pomorskie 55,7 5  Lubuskie 11,0
6  Lubuskie 54,4 6 Opolskie 10,5
7 todzkie 53,6 7 Matopolskie 10,5
8  Slaskie 52,9 8 Dolnoslaskie 10,4
9  Warminsko-mazurskie 52,2 9  Zachodniopomorskie 9,7
10 Matopolskie 51,9 10 Slaskie 9,6
11 Opolskie 50,2 11 Wielkopolskie 9,3
12 Mazowieckie 48,5 12 todzkie 9,1
13  Podlaskie 43,9 13 Lubelskie 8,6
14 Lubelskie 43,7 14 Mazowieckie 8,4
15  Swigtokrzyskie 43,3 15 Podkarpackie 7,3
16  Podkarpackie 40,0 16 Kujawsko-pomorskie 6,9

Polska 51,8 Polska 9,8

Tabela 6.19. Lista kolejnosci wojewoddztw wedtug wielko$ci standaryzowanych wspotczynnikéw zachorowalnosci
na nowotwory ztosliwe gruczotu krokowego (ICD10 C61) w Polsce w 2011 roku
Table 6.19. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from prostate cancer (ICD-10 C61), Poland 2011

Gruczot krokowy
Prostate

N
[-*)
o
=
(=]
-
(=]
=
(]
=
(-]
~
-
=]
()
Q
(1)
=]
Q
<D
(%)

1 Pomorskie 51,1
2 todzkie 46,0
3 Podlaskie 41,0
4 Wielkopolskie 38,7
5  Lubuskie 36,6
6  Lubelskie 36,2
7 Podkarpackie 36,1
8  Kujawsko-pomorskie 35,7
9  Slaskie 335
10  Matopolskie 33,5
11 Dolnoslaskie 32,1
12 Mazowieckie 31,1
13 Zachodniopomorskie 27,2
14 Warminsko-mazurskie 26,5
15 Swietokrzyskie 26,3
16 Opolskie 25,0

Polska 35,1
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Tabela 6.20. Wskaznik zachorowania/zgony na nowotwory ztosliwe oraz kompletnos¢ rejestracji wedtug pici i wojewddztw
w 2011 roku
Table 6.20. Cancer incidence/mortality ratio and completeness of registration by sex and voivodeships in 2011

Wskaznik zachorowania/zgony Kompletnos¢ rejestracji
Incidence/mortality ratio Completeness of registration
Ogdtem MezczyZni Kobiety Ogdtem MezczyZni Kobiety
Total Males Females Total Males Females
Polska 1,57 1,39 1,79 94% 93% 94%
Dolnoslaskie 1,63 1,46 1,85 98% 97% 97%
Kujawsko-pomorskie 1,65 1,52 1,81 99% 100% 95%
Lubelskie 1,68 1,48 1,97 100% 99% 100%
Lubuskie 1,42 1,21 1,68 85% 80% 89%
todzkie 1,50 1,38 1,65 90% 92% 87%
Matopolskie 1,64 1,41 1,95 98% 94% 100%
Mazowieckie 1,35 1,18 1,57 81% 78% 83%
Opolskie 1,72 1,48 2,04 100% 99% 100%
Podkarpackie 1,85 1,67 2,11 100% 100% 100%
Podlaskie 1,34 1,20 1,52 80% 80% 80%
Pomorskie 1,70 1,58 1,83 100% 100% 97%
Slaskie 1,53 1,38 1,73 92% 92% 91%
Swigtokrzyskie 1,72 1,47 2,08 100% 98% 100%
Warmirisko-mazurskie 1,56 1,36 1,82 94% 90% 96%
Wielkopolskie 1,69 1,51 1,92 100% 100% 100%
Zachodniopomorskie 1,28 1,10 1,50 7% 74% 79%

wv
D
O
S
=
S
=
=
~
S
=
<
=
©
S
(=]
=
(=)
<
N

71




ZACHOROWANIA NA NOWOTWORY ZtOSLIWE — TABELE | RYSUNKI

Tabela 6.21. Wskaznik zachorowania/zgony na nowotwory ztosliwe wedtug pfci i umiejscowien w Polsce w 2011 roku
Table 6.21. Cancer incidence/deaths ratio by sex and site in Poland in 2011

co-to MWL Gemaes o0 VOO L Gmaes 10 VU | s
coo 41 47 c38 07 06 c73 6.2 133
co1 11 11 €39 03 03 c74 13 17
c02 15 16 c40 13 11 c75 22 22
c03 30 52 c41 09 09 c76 05 06
cos 14 19 c43 19 24 c77 - -
c05 28 13 c44 66,0 61,5 c78 84,0 51,6
C06 14 14 C45 13 14 c79 25,4 30,2
co7 17 19 C46 14 17 c80 04 04
cos 08 12 c47 37 46 c81 36 54
c09 2,0 27 c48 08 10 c82 19 27
c10 18 12 c49 15 19 c83 29 26
c11 13 18 €50 18 3,0 c84 19 26
c12 23 33 c51 - 17 C85 0,9 09
c13 15 17 €52 - 23 c8s 09 23
c14 0,6 07 €53 - 18 co0 12 11
c15 09 10 c54 - 48 co1 12 11
c16 10 11 €55 - 03 co2 09 0.9
c17 14 14 €56 - 14 co3 07 09
c18 13 14 €57 - 0.4 co4 17 24
c19 25 28 C58 - - C95 08 07
c20 19 18 C60 23 - €96 03 08
oy c21 04 11 c61 25 - co7 0.0 0,1
s c22 08 0,6 c62 85 - DOO - -
2 c23 09 10 c63 21 - D01 - -
S, c24 09 0,9 C64 17 18 D02 - -
; €25 07 07 C65 28 42 D03 - -
3 €26 03 02 €66 19 24 D04 - -
5 €30 2,0 2.2 c67 19 2,0 D05 - -
8 c31 14 17 c68 04 05 D06 - -
€32 15 19 €69 37 29 D07 - -
€33 08 13 c70 3,9 44 D09 - -
c34 09 10 c71 10 10 - - -

€37 3,1 10,0 C72 1,0 15 - - -
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Rysunek 7.1. Struktura umieralnosci na najczestsze
schorzenia w Polsce w 2011 roku

Figure 7.1. Structure of mortality from the most frequent
diseases in Poland in 2011
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Rysunek 7.3. Umieralno$¢ na nowotwory ztosliwe u mezczyzn
w 5-letnich grupach wieku w Polsce w latach 1963 i 2011
Figure 7.3. Cancer mortality for males by age groups, Poland
1963 and 2011
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Rysunek 7.2. Udziat zgonéw na nowotwory ztosliwe
w zgonach ogo6tem w grupach wieku w Polsce w 2011 roku
Figure 7.2. Frequency of cancer deaths by sex and age in
Poland in 2011
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Rysunek 7.4. Umieralnos$¢ na nowotwory zto$liwe u kobiet
w 5-letnich grupach wieku w Polsce w latach 1963 i 2011
Figure 7.4. Cancer mortality for females by age groups,
Poland 1963 and 2011
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Rysunek 7.5. Liczba zgonow na nowotwory ztosliwe Rysunek 7.6. Standaryzowane wspotczynniki umieralnosci

w Polsce w latach 1965-2011 na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1965-2011
Figure 7.5. Number of cancer deaths in Poland in 1963-2011  Figure 7.6. Age-standardized mortality rates in Poland in
1963-2011
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Rysunek 7.7. Umieralno$¢ na najczestsze nowotwory  Rysunek 7.8. Umieralno$¢ na najczestsze nowotwory

ztosliwe u mezczyzn w Polsce w latach 1965-2011 ztosliwe u kobiet w Polsce w latach 1965-2011
Figure 7.7. Mortality trends of the leading cancer sites  Figure 7.8. Mortality trends of the leading cancer sites
for males, Poland 1965-2011 for females, Poland 1965-2011
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== Pecherz moczowy/Urinary bladder ~ = = Trzustka/Pancreas = Szyjka macicy/Cervix uteri == Zotgdek/Stomach
= = Krtai/Larynx == Nerka/Kidney = = Trzustka/Pancreas == Pecherzyk z6tciowy/Gallbladder
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— M6zg/Brain = Biataczki/Leukaemias == Mbzg/Brain = Biataczki/Leukaemias
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Rysunek 7.9. Struktura zgonéw na nowotwory ztosliwe u mgzczyzn w Polsce w 2011 roku
Figure 7.9. The structure of cancer deaths in Poland in 2011, males
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Rysunek 7.10. Struktura zgonéw na nowotwory zfosliwe u kobiet w Polsce w 2011 roku
Figure 7.10. The structure of cancer deaths in Poland in 2011, females
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Rysunek 7.11. Struktura zgonéw na nowotwory ziosliwe w Polsce w 2011 roku wedtug wojewodztw
Figure 7.11. The structure of cancer deaths in Poland in 2011 by voivodeships
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Rysunek 7.11. (cd.) Struktura zgonéw na nowotwory zfosliwe w Polsce w 2011 roku wedtug wojewodztw
Figure 7.11. (cont.) The structure of cancer deaths in Poland in 2011 by voivodeships
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Rysunek 7.11. (cd.) Struktura zgonéw na nowotwory zfosliwe w Polsce w 2011 roku wedtug wojewodztw
Figure 7.11. (cont.) The structure of cancer deaths in Poland in 2011 by voivodeships
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Rysunek 7.11. (cd.) Struktura zgonéw na nowotwory zfosliwe w Polsce w 2011 roku wedtug wojewodztw
Figure 7.11. (cont.) The structure of cancer deaths in Poland in 2011 by voivodeships
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Tabela 7.1. Zgony na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1965-2011. Liczby bezwzgledne, wspotczynniki surowe
i standaryzowane

Table 7.1. Deaths from all cancer sites (ICD-10 C00-D09) in Poland in 1965-2011. Absolute numbers, crude and standardized
rates

MezczyzZni Kobiety
Males Females
: Wspétczynnik Wspétczynnik : Wspétczynnik Wspétczynnik
Llgzhy surowy standaryzowany Liozty surowy standaryzowany
bezwzgledne Crude rate Standardized rate bezwzglgdne Crude rate Standardized rate
Absolute number Absolute number
Per 100 000 Per 100 000
1965 19600 128,2 143,7 19370 119,5 105,8
1970 23695 150,0 155,4 21193 126,7 102,8
1975 28056 169,5 164,0 23712 135,7 102,1
1980 33182 1914 179,5 26516 145,4 105,2
1985 38086 209,9 195,3 28894 151,6 106,4
1990 42077 226,5 204,2 30837 157,8 107,4
1995 44926 239,2 206,3 33168 167,4 108,0
2000 48020 255,7 202,8 36539 183,9 108,2
2001 49230 262,3 203,7 37213 187,3 107,7
2002 50273 271,5 205,9 37462 190,0 106,7
2003 49974 270,2 201,3 38331 194,6 107,2
2004 51305 277,6 202,4 38510 195,5 105,3
2005 51051 276,5 197,5 39345 199,7 105,4
2006 51777 280,8 195,7 39855 202,3 105,4
2007 52324 2841 193,3 40612 206,2 104,8
2008 52219 283,7 188,6 40841 207,2 103,0
2009 52402 2844 185,6 40895 207,3 101,8
2010 51817 281,0 179,9 40794 206,6 99,7
2011 51554 276,4 173,5 40644 204,5 97,6

Zgony / Deaths
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Tabela 7.2. Zgony na najczestsze nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug czestosci wystepowania w Polsce w 2011 roku.
Liczby bezwzgledne, wskazniki struktury, wspofczynniki surowe i standaryzowane

Table 7.2. Deaths from the leading cancer sites in males by frequency — Poland 2011. Absolute numbers, percentage,
crude and standardized rates

Wspotczynnik Wspdtczynnik

Liczba - o
€010 nemwaglodna  DUSSIEK S e e S EEIL
Absolute number
Per 100 000
C34 15961 30,96 85,58 54,06 Ptuco / Lung
C61 4085 7,92 21,90 12,51 Gruczot krokowy / Prostate
C18 3675 7,13 19,70 11,90 Okreznica / Colon
C16 3478 6,75 18,65 11,61 Zotgdek / Stomach
C67 2559 4,96 13,72 8,17 Pecherz moczowy / Urinary bladder
C25 2238 4,34 12,00 7,63 Trzustka / Pancreas
C80 2233 4,33 11,97 7,42 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
C20 1842 3,57 9,88 6,10 Odbytnica / Rectum
C64 1546 3,00 8,29 5,22 Nerka / Kidney
c71 1400 2,72 7,51 5,30 Mézg / Brain
C32 1298 2,52 6,96 4,49 Krtari / Larynx
C15 1156 2,24 6,20 3,99 Przetyk / Oesophagus
C22 1005 1,95 5,39 3,42 Watroba / Liver
coa1 742 1,44 3,98 2,62 Biataczka limfatyczna / Lymphoid leukemia
C43 679 1,32 3,64 2,33 Czerniak skory / Melanoma of skin
C92 666 1,29 3,57 2,38 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia
C90 546 1,06 2,93 1,78 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma
C76 516 1,00 2,77 1,76 Umiejscowien niedoktadnie okreslone / Other ill-defined sites
5 404 078 217 1 unspeotidpans of digestiesystem
C85 368 0,71 1,97 1,24 Inne chtoniaki nieziarnicze / Other Non-Hodgkin lymphomas
c24 992 0,57 157 0,96 I;nnse;7 2:;2:5{23?;: gfklr;?lsel(:jrzlec tcszgsm drdg zétciowych / Other and
C83 269 0,52 1,44 0,97 Chtoniaki nieziarnicze rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas
co4 226 0,44 1,21 0,81 Dno jamy ustnej / Floor of mouth
c49 9217 0,42 116 0,86 '(I;I;;lgfg ;?;;;rs\z [; 6:rsme tkanki migkkie / Connective, subcutaneous and
c19 216 0,42 1,16 0,70 Zgiecie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction
C23 211 0,41 1,13 0,67 Pecherzyk zétciowy / Gallbladder
E co2 210 0,41 113 076 rarﬁsn;iegzgiggle okreslone czesci jezyka / Other and unspecified
'i co9 189 0,37 1,01 0,67 Migdatek /Tonsil
§ C38 174 0,34 0,93 0,57 Serce, Srddpiersie i optucna / Heart, mediastinum and pleura
?, C13 158 0,31 0,85 0,56 Czes¢ krtaniowa gardta / Hypopharynx
c21 143 0,28 0,77 0,48 Odbyt / Anus
C10 132 0,26 0,71 0,46 Czg$¢ ustna gardta / Oropharynx
C45 131 0,25 0,70 0,46 Migdzybtoniak / Mesothelioma
€62 121 0,23 0,65 0,49 Jadro / Testis
Co1 110 0,21 0,59 0,39 Nasada jezyka / Base of tongue
C81 104 0,20 0,56 0,39 Choroba Hodgkina / Hodgkin lymphoma

C11 101 0,20 0,54 0,36 Czes$¢ nosowa gardta / Nasopharynx
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Tabela 7.3. Zgony na najczestsze nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug czestosci wystepowania w Polsce w 2011 roku.
Liczby bezwzgledne, wskazniki struktury, wspofczynniki surowe i standaryzowane

Table 7.3. Deaths from the leading cancer sites in females by frequency — Poland 2011. Absolute numbers, percentage,
crude and standardized rates

Wspotczynnik Wspdtczynnik

Liczba o o
€010 bemmglpana  00SEISK S ared S
Absolute number
Per 100 000
C34 6255 15,39 31,47 16,21 Ptuco / Lung
C50 5437 13,38 27,36 14,19 Sutek / Breast
C18 3213 7,91 16,17 6,79 Okreznica / Colon
C56 2558 6,29 12,87 6,88 Jajnik / Ovary
C80 2244 5,52 11,29 4,58 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
C25 2210 5,44 11,12 494 Trzustka / Pancreas
C16 1761 4,33 8,86 3,83 Zotadek / Stomach
C53 1656 4,07 8,33 4,84 Szyjka macicy / Cervix uteri
Cc71 1334 3,28 6,71 3,66 Mézg / Brain
C20 1275 3,14 6,41 2,73 Odbytnica / Rectum
C54 1085 2,67 5,46 2,53 Trzon macicy / Corpus uteri
C64 998 2,46 5,02 2,24 Nerka / Kidney
C22 936 2,30 471 1,97 Watroba / Liver
C23 852 2,10 4,29 1,86 Pecherzyk zétciowy / Gallbladder
C67 678 1,67 3,41 1,35 Pecherz moczowy / Urinary bladder
C92 611 1,50 3,07 1,60 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia
C90 600 1,48 3,02 1,31 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma
C43 580 1,43 2,92 1,44 Czerniak skory / Melanoma of skin
C76 562 1,38 2,83 1,26 Umiejscowien niedoktadnie okreslone / Other ill-defined sites
C91 559 1,38 2,81 1,26 Biataczka limfatyczna / Lymphoid leukemia
€26 481 118 2.42 0,92 ?an:sn(i)ef(jjc;gzascg‘l/i: ;);I/(srf:rlrflme narzady trawienne / Other and unspecified
c24 402 0,99 2,02 0.80 Iunnnse;) zice;ggglzg’r;ise 3}({;/?({)1?; tcszeéci drog z6tciowych / Other and
85 374 0,92 188 0,81 Tnn; Lg};gl;rggf_rﬁoggiﬁcli; ngg;)zrﬁ;géw nieziarniczych / Other and
57 311 0.77 156 0,68 ngfa;en;e%l;;:fltzgz rz’:nskle narzady ptciowe / Other and unspecified
C83 273 0,67 1,37 0,68 Chtoniaki nieziarnicze rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas
C51 270 0,66 1,36 0,54 Srom / Vulva
C15 269 0,66 1,35 0,64 Przetyk / Oesophagus
C55 232 0,57 1,17 0,52 Nieokreslona cze$¢ macicy / Uterus, NOS 2
Cc19 173 0,43 0,87 0,41 Zgiecie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction §
49 169 0,42 0.85 0,50 El;ﬁgfg ;?fzr;g J elzne tkanki migkkie / Connective, subcutaneous and E‘
C73 149 0,37 0,75 0,29 Tarczyca / Thyroid gland E’
C32 147 0,36 0,74 0,39 Krtan / Larynx
c21 126 0,31 0,63 0,25 Odbyt / Anus
C38 125 0,31 0,63 0,29 Serce, Srddpiersie i optucna / Heart, mediastinum and pleura

C48 107 0,26 0,54 0,28 Inne nowotwory zto$liwe skéry / Other skin cancers
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Tabela 7.4. Umieralnos¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadow narzgdowych u mezczyzn w Polsce w 2011 roku
Table 7.4. Cancer mortality by main cancer groups, males, Poland 2011

> 2 £
. = X & ©
S} = = ® S
gg £ E23 528 =2%%
=B 5 N N NN X = o o= on
o o 2 £ 28 228 S S = M.KI.Ch.-10
Umiejscowienie NP S 2SS S22 o8 s
o =S &7 RS »w e s =N ICD-10
§s = =SS =255 es°S
= 8 w O\ X = - o~ = =
<< © N
Per 100000
. €00-C97,
Nowotwory ztosliwe ogétem 51554 276,43 173,48 100 - D00-D0Y All cancers
. . €00-C97,
Nowotuory Zosliwe ogdtem bez 51472 275,99 173,21 - - D00-D0S  All cancers but skin
v bez C44
Warga, jama ustnea i gardto 1728 9,27 6,09 34 = C00-C14 Lip, oral cavity and pharynx
Narzady trawienne 14753 79,10 49,11 28,6 100,0 C15-C26 Digestive organs

Respiratory and intrathoracic

Uktad oddechowy i klatka piersiowa 17611 94,43 59,74 34,2 100,0 €30-C39 organs

Kosci i chrzastki stawowe 181 0,97 0,71 0,4 = C40-C41 Bone and articular cartilage
Czerniak i inne nowotwory ztosliwe B . Melanoma and other skin
skdry 761 4,08 2,60 1,5 C43-C44 cancers

Miedzybtonek i tkanki miekkie 458 2,46 1,78 0,9 - (45-C49 Mesothelial and soft tissue

Meskie narzadéw ptciowych 4303 23,07 13,34 8,3 100,0 C60-C63 Male genital organs

Uktad moczowy 4207 22,56 13,73 8,2 - C64-C68 Urinary tract
Oko, mdzg i inne czesci centralnego _ ¥ Eye, brain and other parts of
systemu nerwowego a0 e e e Ui central nervous system

Tarczyca i inne gruczoty wydzielania
wewnetrznego

Thyroid and other endocrine

138 0,74 0,55 03 - C73-C75 glands

Nowotwory niedokfadnie okreslone,
wtdrne i o nieokreslonym 2779 14,90 9,28 54 - C76-C80
umiejscowieniu

Ill-defined, secondary and
unspecified sites

Stated or presumed to

be primary, of lymphoid,
haematopoietic and related
tissue

Tkanka limfatyczna, krwiotworcza

i tkanki pokrewne 3051 16,36 10,62 59 100,0 81-C96
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Tabela 7.5. Umieralnos¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadow narzgdowych u kobiet w Polsce w 2011

Table 7.5. Cancer mortality by main cancer groups, females, Poland 2011

Umiejscowienie

Nowotwory ztosliwe ogétem

Nowotwory ztosliwe ogétem hez
skory
Warga, jama ustnea i gardto
Narzady trawienne
W tym:
Jelito grube
Ukfad oddechowy i klatka piersiowa
W tym:
Narzady oddechowe
Klatka piersiowa
Kosci i chrzastki stawowe

Czerniak i inne nowotwory zto$liwe
skory

W tym:
Czerniak

Miedzybtonek i tkanki miekkie
Piers
Zeriskie narzady piciowe

W tym:
Macica

Uktad moczowy

Oko, mézg i inne czesci centralnego
systemu nerwowego

Tarczyca i inne gruczoty wydzielania
wewnegtrznego

Nowotwory niedokfadnie okreslone,
wtdrne i o nieokreslonym
umiejscowieniu

Tkanka limfatyczna, krwiotworcza
i tkanki pokrewne

W tym:
Choroba Hodgkina

Chtoniaki nieziarnicze

Biataczki

®
S
>
ﬁl"
- <
)
=

Absolute number

40644

40546

511

11784

4787

6610

6453
157
148

678

580

354
5437
6156

2141

1732

1446

206

2827

2734

73

794

1255

=2
= xET
£ E=S
_ TN
[T} O >
S S &S
3 2E¢
= =SS
v Wv
Per 100000
204,5 97,6
204,0 97,4
2,6 1,3
59,3 25,3
241 10,2
33,3 171
32,5 16,7
0,8 0,4
0,7 0,4
34 1,6
2,9 1,4
1,8 1,0
27,4 14,2
31,0 16,1
13,8 7,4
8,7 3,7
7,3 3,9
1,0 0,5
14,2 59
13,8 6,5
0,4 0,3
4,0 1,9
6,3 3,1

% wszystkich
nowotworéw
% of all cancers

100

13
29,0

11,8

16,3

15,9
0,4
0,4

1,7

1,4

0,9
13,4
15,1

6,7
4,3

3,6

0,5

7,0

6,7

0,2

2,0

3,1

% W grupie
narzadowej
% in organ system

100,0

40,6

100,0

97,6
2,4

100,0

85,5

100,0

44,5

100,0

2,7
29,0

45,9

M.KI.Ch.-10
ICD-10

€00-C97,
D00-D09

€00-C97,
D00-D09
bez C44

C00-C14
C15-C26

C18-C21

€30-C39

C30-C34
€37-C39
C40-C41

43-C44

€43

(45-C49
C50
(51-C58

C53-C54
(64-C68

C69-C72

C73-C75

C76-C80

(81-C96

c81

€82-C85,
C96

€91-C95

All cancers

All cancers but skin

Lip, oral cavity and pharynx
Digestive organs

Colorectal cancers

Respiratory and intrathoracic
organs

Respiratory organs
Intrathoracic organs
Bone and articular cartilage
Melanoma and other skin
cancers

Melanoma

Mesothelial and soft tissue
Breast

Female genital organs
Uterus

Urinary tract

Eye, brain and other parts of
central nervous system

Thyroid and other endocrine
glands

Ill-defined, secondary and
unspecified sites

Stated or presumed to
be primary, of lymphoid,

haematopoietic and related
tissue

Hodgkin lymphoma
Non-Hodgkin lymphoma

Leukemias

Zgony / Deaths
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Tabela 7.6. Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2011. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane, wskaznik struktury i kolejnos¢ wystepowania

Table 7.6. Deaths from cancers by site, males, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized rates, percentage
and sequence number

Liczba . . . . Kolejnosé
Umiejscowienie hezw:gledna LTI L Odsetek wyslt)eplovl;:nia
Site Absolute Surowy standary;owany Percentage Sequence
Crude rate  Standardized rate
number number
C00-D09 0Ogdtem 51554 276,4 173,5 100,0 -
co0 Warga 81 04 0,3 0,2 44
co1 Nasada jezyka 110 0,6 0,4 0,2 37
c02 Inne i nieokre$lone czesci jezyka 210 11 0,8 04 28
co3 Dzigsto 18 0,1 0,1 0,0 70
Co4 Dno jamy ustnej 226 1,2 0,8 0,4 24
C05 Podniebienie 32 0,2 0,1 0,1 63
C06 Inne i nieokreslone czesci jamy ustnej 74 0,4 0,3 0,1 47
co7 Slinianka przyuszna 74 0,4 0,3 0,1 46
Co8 Inne i nieokreslone duze gruczoty Slinowe 4 0,2 0,1 0,1 59
co9 Migdatek 189 1,0 0,7 04 29
c10 Czg$¢ ustna gardtfa 132 0,7 0,5 0,3 33
c11 Czg$¢ nosowa gardta 101 0,5 0,4 0,2 39
C12 Zachytek gruszkowaty 26 0,1 0,1 0,1 65
c13 Czg$¢ krtaniowa gardta 158 0,8 0,6 0,3 31

Inne i blizej nieokreslone umiejscowienia w obrebie wargi,

c14 jamy ustnej i gardta 256 1,4 0,9 0,5 23
C15 Przetyk 1156 6,2 4,0 2,2 12
C16 Zotadek 3478 18,6 11,6 6,7 4
c17 Jelito cienkie 93 0,5 0,3 0,2 41
C18 Jelito grube 3675 19,7 11,9 71 3
Cc19 Zgiecie esiczo-odbytnicze 216 1,2 0,7 0,4 26
C20 Odbytnica 1842 9,9 6,1 3,6 8
c21 Odbyt i kanat odbytu 143 0,8 0,5 0,3 32
c22 Watroba i przewody z6tciowe wewnatrzwatrobowe 1005 54 34 1,9 13
C23 Pecherzyk zétciowy 211 11 0,7 0,4 27
C24 Inne i nieokreslone czgsci drog zotciowych 292 1,6 1,0 0,6 21
C25 Trzustka 2238 12,0 7,6 43 6
C26 Inne i niedoktadnie okreslone narzady trawienne 404 2,2 1,3 0,8 19
C30 Jama nosowa i ucho $rodkowe 23 0,1 0,1 0,0 69
C31 Zatoki przynosowe 68 0,4 0,3 0,1 50
C32 Krtan 1298 7,0 45 2,5 11
C33 Tchawica 27 0,1 0,1 0,1 64
~ C34 Oskrzela i ptuco 15961 85,6 54,1 31,0 1
S €37  Grasica 7 0,0 0,0 0,0 78
-E C38 Serce, $rodpiersie i optucna 174 0,9 0,6 0,3 30
g? 39 llr:]l; zlq[yg\(/jvollzll:ﬁ(ri":i grlézzﬂ’c;?e cze$ci uktadu oddechowego 53 03 0.2 0.1 56
c,S, C40 Kosci i chrzastki stawowe koriczyn 70 0,4 0,3 0,1 48

Kosci i chrzastki stawowe o innym i nieokre$lonym

ca1 umigjscowieniu 111 0,6 0,4 0,2 36
C43 Czerniak skory 679 3,6 2,3 1,3 15
C44 Inne nowotwory ztosliwe skory 82 0,4 0,3 0,2 43
C45 Miedzybtoniak 131 0,7 0,5 0,3 34
C46 Migsak Kaposiego 9 0,0 0,0 0,0 75
c47 Nerwy obwodowe i autonomiczny uktad nerwowy 7 0,0 0,1 0,0 77
C48 Przestrzen zaotrzewnowa i otrzewna 94 0,5 0,4 0,2 40
C49 Tkanka taczna i inne tkanki migkkie 217 1,2 0,9 0,4 25
C50 Sutek 60 0,3 0,2 0,1 53
C60 Pracie 90 0,5 0,3 0,2 42
C61 Gruczot krokowy 4085 21,9 12,5 79 2

€62 Jadro 121 0,6 0,5 0,2 35
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Tabela 7.6. (cd.) Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2011. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane, wskaznik struktury i kolejnos¢ wystepowania

Table 7.6. (cont.) Deaths from cancers by site, males, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized rates,
percentage and sequence number

Liczba . . . . Kolejnos¢
Umiejscowienie bezw:glgdna DT L Odsetek wyslt)eplovl;:flia
Site Absolute Surowy slandary;owany Percentage Sequence
Crude rate  Standardized rate
number number

C63 Inne i nieokreslone meskie narzady piciowe 7 0,0 0,0 0,0 79
C64 Nerka za wyjatkiem miedniczki nerkowej 1546 8,3 52 3,0 9
C65 Miedniczka nerkowa 43 0,2 0,2 0,1 58
C66 Moczowdd 25 0,1 0,1 0,0 66
C67 Pecherz moczowy 2559 13,7 8,2 5,0 5
C68 Inne i nieokre$lone narzady moczowe 34 0,2 0,1 0,1 62
C69 Oko 40 0,2 0,1 0,1 60
C70 Opony 15 0,1 0,1 0,0 74
c71 Mézg 1400 75 53 2,7 10
c72 Eﬁ;zr:l I:]rgrgv%vxéggrwy czaszkowe i inne cze$ci centralnego 51 03 0.2 01 57
C73 Tarczyca 66 0,4 0,2 0,1 52
C74 Nadnercza 55 0,3 0,3 0,1 55
75 Lr:)nkeré;mr/lrj];zc?]ly wydzielania wewnetrznego i struktur 17 0.1 0.1 0.0 71
C76 Umiejscowienia inne i niedoktadnie okreslone 516 2,8 1,8 1,0 18
C77 Wtorne i nieokreslone nowotwory weztow chtonnych 9 0,0 0,0 0,0 76

Wtérne nowotwory zto$liwe uktadu how
€78 o o aonory zlosive e 5 00 0,0 00 80
C79 Wtérny nowotwor ztosliwy innych umiejscowien 16 0,1 0,1 0,0 73
C80 Nowotwar zto$liwy bez okreslenia jego umiejscowienia 2233 12,0 74 43 7
C81 Choroba Hodgkina 104 0,6 0,4 0,2 38
C82 Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy) 59 0,3 0,2 0,1 54
c83 Chtoniaki nieziarnicze rozlane 269 1,4 1,0 0,5 22
C84 Obwodowy i skdrny chtoniak z komdrek T 78 0,4 0,3 0,2 45
C85 Inne i nieokreslone postacie chtoniakéw nieziarniczych 368 2,0 1,2 0,7 20
C88 Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne 23 0,1 0,1 0,0 68
C90 Szpiczak mnogi i nowotwory z komaorek plazmatycznych 546 2,9 1,8 11 17
c91 Biataczka limfatyczna 742 40 2,6 1,4 14
C92 Biataczka szpikowa 666 3,6 2,4 1,3 16
C93 Biataczka monocytowa 35 0,2 0,1 0,1 61
C94 Inne biataczki okreslonego rodzaju 23 0,1 0,1 0,0 67
C95 Biataczka z komérek nieokreslonego rodzaju 70 0,4 0,2 0,1 49
oo [ ek vonrdodun S g 2 s -

Nowotwory ztosliwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich b
co7 ur?]ie‘j’scgwﬁ’eﬁ"s B (2 G270 (BT B (e e 16 01 01 0,0 72 8
D00 Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka 0 0,0 0,0 0,0 83 E

Raki in situ innych i nieokreslonych czgsci narzadéw o
DO tr:wienr?y:h ych i nieokreslonych czesci narzadé 0 0.0 0,0 0.0 83 5,
D02 Rak in situ ucha $rodkowego i uktadu oddechowego 1 0,0 0,0 0,0 81
D03 Czerniak in situ 0 0,0 0,0 0,0 83
D04 Rak in situ skéry 0 0,0 0,0 0,0 83
D05 Rak in situ sutka 0 0,0 0,0 0,0 83
D07 Rak in situ innych i nieokreslonych narzadow ptciowych 1 0,0 0,0 0,0 82
D09 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowien 0 0,0 0,0 0,0 83

87
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Tabela 7.7. Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2011. Liczby bezwzgledne, wspdétczynniki
surowe i standaryzowane, wskaznik struktury i kolejno$¢ wystepowania

Table 7.7. Deaths from cancers by site, females, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized rates, percentage
and sequence number

Liczba . . . . Kolejnos¢
Umiejscowienie bezw:glt;dna e Odsetek wyslt)epluv(::flia
Site Absolute Surowy slandary;owany Percentage Sequence
number Crude rate  Standardized rate number
C00-D09 Ogdtem 40644 204,5 97,6 100,0

coo Warga 23 0,1 0,0 0,1 65
co1 Nasada jezyka 38 0,2 0,1 0,1 53
c02 Inne i nieokre$lone czesci jezyka 66 0,3 0,2 0,2 4
co3 Dziasto 12 0,1 0,0 0,0 73
Co4 Dno jamy ustnej 51 0,3 0,2 0,1 44
C05 Podniebienie 21 0,1 0,1 0,1 67
C06 Inne i nieokreslone czesci jamy ustnej 45 0,2 0,1 0,1 48
co7 Slinianka przyuszna 51 0,3 0,1 0,1 45
Co8 Inne i nieokreslone duze gruczoty Slinowe 26 0,1 0,1 0,1 63
co9 Migdatek 38 0,2 0,1 0,1 54
c10 Cze$¢ ustna gardta 32 0,2 0,1 0,1 58
c11 Czg$¢ nosowa gardta 36 0,2 0,1 0,1 55
C12 Zachytek gruszkowaty 3 0,0 0,0 0,0 81
C13 Cze$¢ krtaniowa gardta 26 0,1 0,1 0,1 62
Cc14 :gxllubsltlﬁzlj ?lgegrlmislone umiejscowienia w obrebie wargi, 43 0.2 0.1 01 50
C15 Przetyk 269 1,4 0,6 0,7 27
C16 Zotadek 1761 8,9 3,8 43 7
c17 Jelito cienkie 86 0,4 0,2 0,2 38
C18 Jelito grube 3213 16,2 6,8 79 3
Cc19 Zgiecie esiczo-odbytnicze 173 0,9 0,4 0,4 29
C20 Odbytnica 1275 6,4 2,7 3,1 10
c21 Odbyt i kanat odbytu 126 0,6 0,3 0,3 88
c22 Watroba i przewody z6tciowe wewnatrzwatrobowe 936 47 2,0 2,3 13
C23 Pecherzyk zétciowy 852 43 1,9 2,1 14
C24 Inne i nieokreslone czgsci drog zotciowych 402 2,0 0,8 1,0 22
C25 Trzustka 2210 11,1 49 54 6
C26 Inne i niedoktadnie okreslone narzady trawienne 481 2,4 0,9 1,2 21
C30 Jama nosowa i ucho $rodkowe 13 0,1 0,0 0,0 71
C31 Zatoki przynosowe 30 0,2 0,1 0,1 59
C32 Krtan 147 0,7 0,4 04 32
C33 Tchawica 8 0,0 0,0 0,0 77
~ C34 Oskrzela i ptuco 6255 31,5 16,2 15,4 1
S €37  Grasica 2 0,0 0,0 0,0 83
-E C38 Serce, Srédpiersie i optucna 125 0,6 0,3 0,3 34
§ C39 llr:]r; zlq[yg\(/jvollzll:ﬁ(ri":i ng;rizﬂlc;?e cze$ci uktadu oddechowego 30 0.2 0.1 0.1 60
c,S, C40 Kosci i chrzastki stawowe koriczyn 50 0,3 0,2 0,1 47

Kosci i chrzastki stawowe o innym i nieokre$lonym

c#1 umigjscowieniu 98 0,5 0,3 0,2 36
C43 Czerniak skory 580 2,9 1,4 1,4 18
C44 Inne nowotwory ztosliwe skory 98 0,5 0,1 0,2 37
C45 Miedzybtoniak 64 0,3 0,2 0,2 42
C46 Miesak Kaposiego 7 0,0 0,0 0,0 80
c47 Nerwy obwodowe i autonomiczny uktad nerwowy 7 0,0 0,0 0,0 79
C48 Przestrzen zaotrzewnowa i otrzewna 107 0,5 0,3 0,3 35
C49 Tkanka taczna i inne tkanki migkkie 169 0,9 0,5 0,4 30
C50 Sutek 5437 274 14,2 13,4 2
C51 Srom 270 1,4 0,5 0,7 26
C52 Pochwa 44 0,2 0,1 0,1 49

C53 Szyjka macicy 1656 8,3 4.8 41 8
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Tabela 7.7. (cd.) Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2011. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane, wskaznik struktury i kolejnos¢ wystepowania

Table 7.7. (cont.) Deaths from cancers by site, females, Poland 2011. Absolute numbers, crude and standardized rates,
percentage and sequence number

Liczba . . . . Kolejnos¢
Umiejscowienie bezw:g:]edna DT L Odsetek wysl:gplux:flia
Site Absolute Surowy standary;owany Percentage Sequence
number Crude rate  Standardized rate number

C54 Trzon macicy 1085 515 2,5 2,7 11
C55 Nieokreslone czesci macicy 232 1,2 0,5 0,6 28
C56 Jajnik 2558 12,9 6,9 6,3 4
C57 Inne i nieokre$lone Zenskie narzady ptciowe 31 1,6 0,7 0,8 24
C58 tozysko 0 0,0 0,0 0,0 84
C64 Nerka z wyjatkiem miedniczki nerkowej 998 5,0 2,2 2,5 12
C65 Miedniczka nerkowa 21 0,1 0,0 0,1 68
C66 Moczowad 12 0,1 0,0 0,0 75
C67 Pecherz moczowy 678 3,4 1,3 1,7 15
C68 Inne i nieokreslone narzady moczowe 23 0,1 0,0 0,1 64
C69 Oko 51 0,3 0,1 0,1 46
C70 Opony 27 0,1 0,0 0,1 61
c71 Mézg 1334 6,7 3,7 33 9
72 Elglé?jrfj l:lr;r%\%:l/\)//é gn(;arwy czaszkowe i inne czesci centralnego 34 0.2 0.4 04 56
C73 Tarczyca 149 0,7 0,3 0,4 31
C74 Nadnercza 42 0,2 0,1 0,1 51
C75 Inne gruczoty wydzielania wewnetrznego i struktur pokrewnych 15 0,1 0,0 0,0 70
C76 Umiejscowienia inne i niedoktadnie okre$lone 562 2,8 1,3 14 19
C77 Wtérne i nieokreslone nowotwory weztéw chtonnych & 0,0 0,0 0,0 82
C78 Wtérne nowotwory ztosliwe uktadu oddechowego i trawiennego 8 0,0 0,0 0,0 78
C79 Wt6rny nowotwor zto$liwy innych umiejscowien 10 0,1 0,0 0,0 76
C80 Nowotwdr ztodliwy bez okreslenia jego umiejscowienia 2244 11,3 4,6 55 5
C81 Choroba Hodgkina 73 0,4 0,3 0,2 39
C82 Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy) 73 0,4 0,2 0,2 40
c83 Chtoniaki nieziarnicze rozlane 273 1,4 0,7 0,7 25
C84 Obwodowy i skérny chtoniak z komérek T 33 0,2 0,1 0,1 57
C85 Inne i nieokreslone postacie chtoniakdw nieziarniczych 374 1,9 0,8 0,9 23
C88 Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne 12 0,1 0,0 0,0 72
C90 Szpiczak mnogi i nowotwory z komérek plazmatycznych 600 3,0 1,3 15 17
C91 Biataczka limfatyczna 559 2,8 1,3 1,4 20
C92 Biataczka szpikowa 611 3,1 1,6 1,5 16
C93 Biataczka monocytowa 19 0,1 0,0 0,0 69
Cc94 Inne biataczki okreslonego rodzaju 12 0,1 0,0 0,0 74 %
C95 Biataczka z komérek nieokreslonego rodzaju 54 0,3 0,1 0,1 43 ﬁ
96 Inny i nileokrfa.élony nowotwor ztosliwy tkanki limfatycznej, 4 02 0.1 01 59 3

krwiotworczej i tkanek pokrewnych ’ ’ ’ ;

Nowotwory zto$liwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich =
ca7 ur?liecj)sco?/viyen osliwe niezaleznych (pierwotnych) mnogic 21 0,1 0,1 0,1 66 E,
D00 Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka 0 0,0 0,0 0,0 84

Raki in situ innych i nieokre$lonych czesci narzadow
D01 tr:Wiennyschu ye eokreslonych czesci narzado 0 0,0 0.0 0.0 84
D02 Rak in situ ucha $rodkowego i uktadu oddechowego 0 0,0 0,0 0,0 84
D03 Czerniak in situ 0 0,0 0,0 0,0 84
D04 Rak in situ skéry 0 0,0 0,0 0,0 84
D05 Rak in situ sutka 0 0,0 0,0 0,0 84
D06 Rak in situ btony $luzowej szyjki macicy 0 0,0 0,0 0,0 84
D07 Rak in situ innych i nieokre$lonych narzadéw ptciowych 0 0,0 0,0 0,0 84
D09 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowien 0 0,0 0,0 0,0 84
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Tabela 7.8. Liczby zgondéw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce
w 2011 roku
Table 7.8. Cancer deaths by site and five-year age groups in male population in Poland 2011

Ogdtem

ICD-10 0-4 5-9 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+

Total

C00-D09 51554 46 30 27 46 84 123 190 276 557 1254 3239 6176 8011 6504 7794 7837 5954 3406
coo 81 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 4 13 4 8 7 15 15 12
cot 110 0 0 0 0 0 0 0 2 2 6 14 31 29 8 11 5 0 2
c02 210 0 0 0 0 0 1 2 3 7 13 34 40 38 31 15 14 7 5
co3 18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 1 1 5 3 0 1 1
co4 226 0 0 0 0 0 0 0 2 10 16 32 55 50 24 15 12 7 3
C05 32 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 6 4 10 4 2 2 1 0
C06 74 0 0 0 0 0 0 0 1 2 8 7 24 10 4 7 5 3 3
Co7 74 0 0 0 0 0 0 0 1 1 3 7 10 14 4 14 8 2 10
co8 41 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 4 6 6 4 6 5 5 2
Co9 189 0 0 0 0 0 0 0 1 4 10 29 42 52 18 13 10 5 5
c10 132 0 0 0 0 0 0 0 0 3 4 20 29 32 14 17 7 5 1
c11 101 0 0 0 0 2 1 0 1 4 4 9 11 25 8 18 11 5 2
C12 26 0 0 0 0 0 0 0 0 1 4 3 8 7 2 0 1 0 0
C13 158 0 0 0 0 0 0 0 1 2 8 28 35 35 15 17 13 2 2
C14 256 0 0 0 0 0 0 0 1 2 13 36 72 52 32 18 15 10 5
C15 1156 0 0 0 0 0 0 1 5 15 40 120 238 230 148 134 110 72 43
C16 3478 0 0 0 0 1 0 12 22 55 102 232 396 488 428 532 563 413 234
C17 93 0 0 0 0 0 0 0 0 3 5 4 5 20 9 13 14 13 7
c18 3675 0 0 0 0 0 2 13 25 30 58 145 277 443 443 616 661 606 356
c19 216 0 0 0 0 0 0 1 2 3 6 11 18 24 27 34 41 35 14
C20 1842 0 0 0 0 0 3 0 6 12 34 102 176 271 241 323 332 223 119
c21 143 0 0 0 0 0 0 0 1 3 3 10 17 23 15 24 24 13 10
C22 1005 4 0 0 1 2 2 5 5 8 36 61 120 156 124 134 164 102 81
C23 211 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 9 23 35 19 38 4 29 15
C24 292 0 0 0 0 0 0 3 1 1 4 19 30 44 35 44 60 29 22
€25 2238 0 0 0 0 1 3 6 15 32 73 177 322 399 297 305 298 210 100
€26 404 0 1 0 0 0 1 1 4 1 9 29 35 48 53 57 50 68 47
C30 23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 3 6 1 3 3 2 3
c31 68 0 0 0 0 0 0 0 0 3 8 3 9 16 12 9 3 4 1
€32 1298 0 0 0 0 0 0 1 1 7 43 140 246 271 185 165 132 81 36
I~ €33 27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 5 3 2 5 3 6 2 0
E C34 15961 1 0 0 0 1 1 6 25 114 330 1026 2236 2965 2297 2618 2351 1447 543
S €37 7 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 2 1 0 1 0 0
I
§ C38 174 0 1 0 0 2 1 1 3 2 2 13 21 35 14 19 37 19 4
@ €39 53 0 0 0 0 0 0 1 0 0 2 4 9 9 3 8 8 7 2
C40 70 0 0 0 8 1 7 3 2 1 3 3 9 3 7 9 4 6 4
c41 111 0 0 2 1 0 1 1 3 6 5 7 9 22 16 13 10 9 6
C43 679 0 0 0 0 0 3 12 21 26 38 4 81 90 67 84 91 77 48
C44 82 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 14 3 9 9 12 11 21
C45 131 0 0 0 0 0 0 1 0 2 5 12 12 30 21 17 20 7 4
C46 9 0 0 0 0 1 0 0 0 0 3 0 0 0 1 0 1 1 2
C47 7 3 1 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
C48 94 1 0 1 0 3 1 2 0 1 5 10 8 19 12 7 14 4 6
c49 217 5 0 1 11 6 5 7 7 3 12 22 29 27 17 16 20 16 13
€50 60 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 8 7 8 10 7 9 4
C60 90 0 0 0 0 0 0 1 0 1 5 9 1 16 9 10 9 11 8
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Tabela 7.8. (cd.) Liczby zgonéw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce

w 2011 roku

Table 7.8. (cont.) Cancer deaths by site and five-year age groups in male population in Poland 2011
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Tabela 7.9. Liczby zgonow na nowotwory ztosliwe u kobiet wedfug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce
w 2011 roku
Table 7.9. Cancer deaths by site and five-year age groups in female population in Poland 2011

Ogdtem

ICD-10 0-4 5-9 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+

Total

C00-D09 40644 26 14 22 35 4 90 186 326 562 1134 2605 4374 5229 4219 5413 6014 5630 4724
coo 23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 3 0 4 12
co1 38 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 4 7 2 7 3 2 3 7
€02 66 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 7 8 1 10 13 4 9
co3 12 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 3 1 2 1 1 1
co4 51 0 0 0 0 0 1 1 0 0 2 8 6 10 1 3 2 4 3
€05 21 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2 5 4 3 3 1
C06 45 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 4 6 6 3 6 6 6 5
co7 51 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2 2 7 5 0 4 12 6 11
cos 26 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 3 2 3 3 2 3 2 7
c09 38 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 0 8 7 3 4 2 7 3
c10 32 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 6 3 4 6 3 2 2 2
C11 36 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 1 5 7 6 5 2 3 4
C12 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 0 0 0 0 0 0
C13 26 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2 4 10 4 2 0 1 0
c14 43 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 10 7 3 3 3 6 5
C15 269 0 0 0 0 0 0 1 3 1 8 10 40 25 36 40 37 40 28
C16 1761 0 0 0 0 1 4 6 18 24 4 81 145 168 149 238 298 313 275
C17 86 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 6 7 12 7 15 11 14 12
c18 3213 0 0 0 0 2 2 6 17 26 67 136 237 318 286 430 547 589 550
c19 173 0 0 0 0 0 1 0 0 0 6 12 14 18 24 26 25 24 23
C20 1275 0 0 0 0 0 1 4 7 12 19 60 84 125 133 179 239 240 172
c21 126 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 7 10 5 11 19 20 25 25
c22 936 1 0 0 1 2 3 2 5 1 1 28 78 106 82 127 176 176 137
c23 852 0 0 0 0 0 0 0 1 9 7 34 57 113 95 126 149 128 133
c24 402 0 0 0 0 0 0 0 0 1 9 17 20 33 33 53 84 87 65
€25 2210 0 0 0 0 0 0 3 5 6 38 98 202 275 247 359 344 366 267
C26 481 0 0 0 0 0 0 1 2 2 7 10 38 37 35 59 80 101 109
€30 13 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 1 2 3 4
C31 30 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 1 3 4 3 3 7 3 3
€32 147 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 12 28 23 23 23 14 10 11
€33 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 1 2 1 0 0
~ c34 6255 0 0 0 0 0 1 4 15 42 132 503 1017 1150 822 870 775 557 367
e c37 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0
‘E C38 125 0 0 0 0 0 0 1 1 1 4 8 10 16 13 18 20 15 18
(.? C39 30 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 7 2 4 2 4 5
§ C40 50 0 0 3 3 1 3 0 0 2 1 0 6 5 4 10 6 3 3
< a4 98 0 0 2 3 0 4 1 2 2 4 3 9 6 5 13 13 19 12
C43 580 0 0 0 1 0 4 9 10 16 27 59 51 55 4 70 72 65 100
C44 98 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 4 2 2 7 15 21 46
C45 64 0 0 0 0 0 0 0 1 3 3 5 8 11 6 9 11 4 3
C46 7 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 2 0 1
C47 7 0 2 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0
c48 107 0 1 0 1 0 1 0 2 0 4 6 14 9 14 16 24 8 7
C49 169 3 0 0 4 6 4 1 2 9 2 14 15 22 15 12 13 17 30
€50 5437 0 0 0 0 1 6 38 7 170 271 489 670 785 529 612 632 593 570
€51 270 0 0 0 0 0 1 1 1 2 4 12 8 18 24 40 59 52 48
€52 44 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 1 5 6 1 5 5 10 7
€53 1656 0 0 0 0 1 2 22 46 70 126 216 271 229 153 156 167 110 87




ZGONY NA NOWOTWORY ZLOSLIWE - TABELE | RYSUNKI

Tabela 7.9. (cd.) Liczby zgondw na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce

w 2011 roku

Table 7.9. (cont.) Cancer deaths by site and five-year age groups in female population in Poland 2011
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Tabela 7.10. Liczby zgondw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedfug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce w 2011 roku
Table 7.10. Cancer deaths by site and voivodeships, males, Poland 2011
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C00-D09 51554 4139 2881 2829 1385 3695 4213 7153 1326 2288 1581 3071 6485 1775 1845 4545 2343

C00 81 6 8 4 1 5 3 1 4 3 4 6 9 3 4 6 4
co1 110 12 6 8 2 6 7 16 1 2 1 9 15 3 0 13 9
€02 210 10 12 7 4 24 22 32 9 16 5 12 31 3 5 13 5
co3 18 1 1 0 1 0 3 3 0 2 0 2 1 1 1 0
co4 226 17 13 7 8 18 22 27 17 7 3 19 30 9 4 16 9
C05 32 2 1 0 2 4 3 1 2 1 4 0 3 0
C06 74 5 2 0 5 5 3 5 2 14 0 4 8 3
co7 74 3 2 0 5 5 14 1 2 4 10 7 0 2 6 7
co8 4 2 2 1 2 1 1 4 2 3 0 2
(HIL] 189 29 9 5 4 12 12 20 4 8 3 14 26 3 6 21 13
C10 132 20 5 12 5 4 15 24 5 5 0 4 14 7 7 4 1
c11 101 11 3 4 1 14 6 12 1 9 1 17 3 1 12 3
c12 26 2 0 1 1 1 1 5 1 0 8 0 0 0 2 0
C13 158 7 8 13 7 5 6 22 6 11 2 3 27 7 11 16 7
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c21 143 14 6 9 6 12 8 14 0 5 7 11 26 6 5 9 5
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C48 94 7 5 7 1 6 6 12 1 8 4 4 8 2 4 15 4
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C50 60 7 6 1 0 3 6 9 3 2 4 3 2 5 1 2
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Tabela 7.11. Liczby zgonoéw na nowotwory ztosliwe u kobiet wedfug umiejscowienia i wojewodztw w Polsce w 2011 roku
Table 7.11. Cancer deaths by site and voivodeships, females, Poland 2011
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C00-D09 40644 3439 2325 1955 1095 3113 3141 5776 994 1633 1240 2512 5162 1231 1466 3636 1926

coo 23 2 1 2 1 4 2 2 1 1 1 1 0 1 0 4 0
co1 38 6 0 2 1 2 1 5 1 0 1 1 7 1 0 6 4
€02 66 4 4 3 1 7 3 8 2 2 2 4 15 1 0 7 3
co3 12 1 0 1 0 1 0 5 0 0 0 0 1 2 0 0 1

co4 51 2 3 3 2 4 3 9 3 1 1 2 7 2 1 6 2
€05 21 4 1 1 0 2 1 1 1 0 0 2 1 1 0 4 2
C06 45 7 4 1 0 2 2 10 0 0 2 1 8 1 1 4 2
co7 51 6 4 5 4 2 4 10 0 1 2 4 1 0 2 3 3
cos 26 3 3 1 0 0 3 1 1 2 0 2 4 0 0 2 4
c09 38 2 3 2 1 4 2 7 0 1 0 3 4 1 4 2 2
c10 32 5 0 3 3 1 2 8 0 1 1 3 2 1 2 0 0
C11 36 1 1 0 0 4 1 11 1 0 0 3 7 0 1 5 1

C12 3 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
C13 26 1 1 2 0 2 4 6 0 0 0 0 5 1 4 0 0
c14 43 3 6 0 0 4 3 1 2 4 0 2 7 2 1 4 4
C15 269 19 21 7 6 28 25 27 4 12 5 19 36 9 11 25 19
C16 1761 158 93 69 46 19 141 223 50 78 65 109 260 60 76 153 61
C17 86 11 3 4 2 6 7 17 3 4 3 3 8 1 3 7 4

c18 3213 299 199 153 87 239 261 435 84 105 99 183 398 91 125 297 158
C19 173 7 1 10 4 11 8 35 4 7 ) 8 32 10 13 13 5
C20 1275 101 61 69 42 111 93 151 45 67 33 62 171 62 42 119 46
c21 126 12 4 9 6 11 12 14 2 7 9 5 16 2 0 12 5
C22 936 95 42 43 22 76 62 128 22 29 21 61 108 20 70 99 38
C23 852 52 39 37 17 72 77 151 20 45 32 54 81 34 25 85 31
C24 402 21 14 19 11 19 25 70 13 20 18 20 51 18 16 46 21
€25 2210 168 120 113 52 162 188 309 45 122 67 130 302 68 73 194 97
C26 481 36 22 48 28 55 16 124 5 10 22 9 39 13 6 35 13
€30 13 1 1 1 0 0 3 0 1 0 1 0 1 2 0
c31 30 1 1 2 2 3 2 1 0 2 0 5 1 3
€32 147 19 8 2 6 13 10 15 4 2 ) 6 28 3 4 10 12
€33 8 2 0 0 1 2 0 0 0 0 1 1 0 0 1
C34 6255 548 382 257 184 466 383 987 152 158 170 450 759 172 277 587 323
N C37 2 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
S C38 125 11 8 3 5 12 9 25 2 4 3 ) 12 3 1 19 3
'i €39 30 3 2 2 1 3 3 6 2 0 0 1 3 0 2 0 2
(.? C40 50 3 4 7 4 6 1 2 3 4 1 1 3 1 2 8 0
§ c41 98 7 4 2 1 12 5 12 3 1 3 6 10 4 10 13 5
2 C43 580 52 30 21 13 47 48 98 16 27 20 30 64 31 19 37 27
C44 98 10 2 1 0 4 7 3 5 5 0 4 38 1 0 1 17
C45 64 2 0 0 0 3 17 10 0 2 3 3 13 3 1 5 2
C46 7 1 0 0 0 0 1 1 0 2 0 0 1 0 0 1 0
C47 7 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 3 0
C48 107 2 8 4 3 6 8 22 1 6 4 7 11 3 7 9 6
C49 169 15 9 11 7 1 9 43 1 6 7 7 13 4 6 13 7
€50 5437 406 305 249 145 401 469 799 143 224 158 334 746 150 192 484 232
€51 270 20 16 13 3 24 14 37 6 17 4 13 48 8 12 18 17
€52 44 3 2 1 1 2 6 6 1 3 3 3 5 0 3 3 2
€53 1656 120 88 87 58 138 125 211 43 56 51 106 234 56 67 136 80
€54 1085 87 73 42 16 75 81 156 23 61 48 64 125 38 24 122 50
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Tabela 7.11. (cd.) Liczby zgonow na nowotwory ztosliwe u kobiet wedfug umiejscowienia i wojewodztw w Polsce w 2011 rok

Table 7.11. (cont.) Cancer deaths by site and voivodeships, females, Poland 2011
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Tabela 7.12. Lista kolejnosci wojewodztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspotczynnikow umieralnosci na nowotwory
ztosliwe ogotem (ICD-10 C00-D09) w Polsce w 2011 roku
Table 7.12. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from cancer of all sites (ICD-10 C00-D09), Poland 2011

Mezczyzni Kobiety

Males Females
1 Lubuskie 190,5 1 Kujawsko-pomorskie 109,6
2 Wielkopolskie 185,0 2 Pomorskie 109,5
3 Kujawsko-pomorskie 184,1 3 Zachodniopomorskie 105,8
4 Pomorskie 181,9 4 Lubuskie 1051
5 Warmirisko-mazurskie 181,5 5 Wielkopolskie 104,8
6  Dolnoslaskie 181,4 6 todzkie 103,7
7 Zachodniopomorskie 180,0 7 Dolnoslaskie 102,3
8  Lodzkie 179,5 8  Warminsko-mazurskie 101,7
9  Sigskie 1741 9 Slaskie 101,7
10 Mazowieckie 169,7 10 Mazowieckie 95,3
11 Swigtokrzyskie 166,2 11 Podlaskie 91,7
12 Matopolskie 166,0 12 Matopolskie 89,0
13 Lubelskie 165,1 13 Opolskie 88,1
14 Opolskie 163,3 14 Swigtokrzyskie 85,0
15 Podlaskie 162,5 15 Lubelskie 82,3
16 Podkarpackie 144,8 16 Podkarpackie 743
Polska 173,5 Polska 97,6

Tabela 7.13. Lista kolejnosci wojewodztw wedtug wielko$ci standaryzowanych wspotczynnikow umieralnosci na nowotwory
ztosliwe zotgdka (ICD-10 C16) w Polsce w 2011 roku
Table 7.13. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from stomach cancer (ICD-10 C16), Poland 2011

Mezczyzini Kobiety
Males Females
1 Slaskie 13,2 1 Slgskie 47
2 Matopolskie 12,9 2 Warminsko-mazurskie 45
3 Wielkopolskie 12,8 3 Pomorskie 4,5
4 Kujawsko-pomorskie 12,5 4 Dolnoslaskie 44
5  Warminisko-mazurskie 12,4 5 Lubuskie 4,3
6  Dolnoslaskie 12,2 6 Wielkopolskie 43
7 Podlaskie 11,9 7 Podlaskie 41
"é‘ 8  todzkie 14 8 Opolskie 4,0
'E 9 Swietokrzyskie 11,4 9 Kujawsko-pomorskie 4,0
C? 10  Zachodniopomorskie 11,3 10 Swigtokrzyskie 3,6
jg) 11 Opolskie 11,3 11 tddzkie 3,6
12 Pomorskie 11,2 12 Mazowieckie 3,5
13  Lubuskie 11,0 13 Zachodniopomorskie 3,2
14 Podkarpackie 11,0 14 Matopolskie 3,2
15  Mazowieckie 9,6 15  Podkarpackie 2,9
16 Lubelskie 9,1 16 Lubelskie 2.4

Polska 11,6 Polska 3,8
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Tabela 7.14. Lista kolejnosci wojewodztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspotczynnikow umieralnosci na nowotwory
ztosliwe jelita grubego (ICD-10 C18-C21) w Polsce w 2011 roku
Table 7.14. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from large bowel cancer (ICD-10 C18-C21), Poland 2011

Mezczyzni Kobiety

Males Females
1 Opolskie 24,2 1 Lubuskie 12,5
2 Lubuskie 23,7 2 Wielkopolskie 11,3
3 Wielkopolskie 22,5 & Dolnoslaskie 11,2
4 Kujawsko-pomorskie 20,1 4 Slaskie 11,0
5  Slaskie 20,1 5  Zachodniopomorskie 11,0
6  Warminsko-mazurskie 19,7 6  todzkie 10,6
7 todzkie 19,6 7 Warmirisko-mazurskie 10,6
8  Swietokrzyskie 19,3 8  Kujawsko-pomorskie 10,6
9  Pomorskie 19,3 9  Pomorskie 10,4
10  Zachodniopomorskie 19,2 10 Opolskie 10,3
11 Dolno$laskie 19,0 11 Swigtokrzyskie 9,6
12 Matopolskie 18,5 12 Matopolskie 9,4
13 Lubelskie 18,4 13 Mazowieckie 9,2
14 Mazowieckie 17,3 14 Podlaskie 9,1
15  Podlaskie 17,2 15 Lubelskie 8,5
16 Podkarpackie 13,6 16 Podkarpackie 78
Polska 19,2 Polska 10,2

Tabela 7.15. Lista kolejnosci wojewodztw wedtug wielko$ci standaryzowanych wspotczynnikow umieralnosci na nowotwory
ztosliwe ptuca (ICD-10 C33-C34) w Polsce w 2011 roku
Table 7.15. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from lung cancer (ICD-10 C33-C34), Poland 2011

Mezczyini Kobiety
Males Females
1 Warminsko-mazurskie 64,6 1 Pomorskie 21,5
2 Lubuskie 60,3 2 Warmirisko-mazurskie 21,1
3 Pomorskie 59,7 & Kujawsko-pomorskie 19,3
4 Mazowieckie 59,1 4 Zachodniopomorskie 18,6
5  Kujawsko-pomorskie 57,8 5 Lubuskie 18,6
6  Zachodniopomorskie 56,3 6 Wielkopolskie 18,5
7 Wielkopolskie 55,7 7 Mazowieckie 17,4
8  Dolnoslaskie 54,9 8 todzkie 17,2 §
9  kodzkie 54,6 9 Dolnoslaskie 17,1 %
10 Lubelskie 54,4 10 Slaskie 16,2 E
11 Swietokrzyskie 53,6 11 Opolskie 14,9 E,
12 Slaskie 52,0 12 Podlaskie 13,9
13 Podlaskie 50,3 13 Swietokrzyskie 12,8
14 Matopolskie 48,2 14 Lubelskie 12,0
15  Opolskie 449 15 Matopolskie 11,5
16 Podkarpackie 38,7 16 Podkarpackie 8,0

Polska 54,2 Polska 16,2
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Tabela 7.16. Lista kolejnosci wojewodztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspotczynnikow umieralnosci na nowotwory
ztosliwe piersi i szyjki macicy (ICD-10 C50, C53) w Polsce w 2011 roku

Table 7.16. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from breast cancer and cervix uteri cancer (ICD-10
C50, C53), Poland 2011

Sutek Szyjka macicy
Breast Cervix uteri
1 Pomorskie 16,0 1 Lubuskie 6,3
2 Sigskie 15,8 2 todzkie 5,8
3 Lubuskie 15,4 3 Pomorskie 5,6
4 Kujawsko-pomorskie 15,4 4 Slaskie 54
5  Matopolskie 15,3 5 Warmirisko-mazurskie 5,3
6  todzkie 14,6 6  Zachodniopomorskie 5,2
7 Warmirisko-mazurskie 14,4 7 Swigtokrzyskie 49
8  Mazowieckie 14,4 8 Kujawsko-pomorskie 49
9  Zachodniopomorskie 14,2 9  Podlaskie 49
10 Wielkopolskie 14,1 10 Wielkopolskie 4,8
11 Opolskie 13,6 11 Dolnoslaskie 4,6
12 Podlaskie 13,5 12 Mazowieckie 45
13 Dolnoslaskie 13,0 13 Opolskie 44
14 Swietokrzyskie 11,8 14 Matopolskie 44
15  Lubelskie 11,2 15  Lubelskie 43
16 Podkarpackie 10,9 16 Podkarpackie 2,9
Polska 14,2 Polska 4,8

Tabela 7.17. Lista kolejnosci wojewodztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspotczynnikow umieralnosci na nowotwory
ztosliwe gruczotu krokowego (ICD-10 C61) w Polsce w 2011 roku
Table 7.17. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from prostate cancer (ICD-10 C61), Poland 2011

Gruczot krokowy
Prostate

1 Kujawsko-pomorskie 15,4
2 Wielkopolskie 14,6
3 Lubuskie 1819
4 Podlaskie 13,8
5  Warminsko-mazurskie 12,6
6 Podkarpackie 12,6
‘lsl 7 Zachodniopomorskie 12,5
E 8  Pomorskie 12,5
S 9  Lubelskie 12,3
§ 10 Mazowieckie 12,2
& 11 Dolnoslaskie 12,1
12 Matopolskie 11,9
13 Opolskie 11,7
14 Sigskie 1,7
15  Swietokrzyskie 11,5
16 Lodzkie 11,1

Polska 12,5
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Pole 27. W wypadku nowotworéw umiejscowionych w narzadach parzystych nalezy poda¢ strong ciala pacjenta, po ktérej znajduje si¢ no-
WOtwor.

Pole 28.  Jezeli chory nie mial badania histopatologicznego, w polu nalezy zakresli¢ ,nie pobrano materiatu do badania”. Jezeli nie otrzyma-
no jeszcze wyniku badania, nalezy zakresli¢ ,pobrano wycinek — badanie w toku”. Jezeli wynik badania byt ujemny, nalezy zakresli¢ ,wynik
negatywny”, jesli za§ badanie potwierdzilo wystepowanie nowotworu, nalezy poda¢ peine rozpoznanie histopatologiczne lub zakregli¢ ,wynik
pozytywny”.

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

Pole 30. Nalezy zakresli¢ stadium zaawansowania choroby nowotworowej wedlug klasyfikacji TNM.

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

Pole 32. Jezeli nie wykonano badania histopatologicznego, nalezy zakresli¢, jakie inne badania byly podstawa rozpoznania nowotworu.
Wskazywanie innych badan, ktérych rezultat nie posiada istotnej wartosci diagnostycznej, jest niecelowe. Laparotomi¢ nalezy zaznaczy¢ jako
operacje wywiadowcza. Mozliwe jest zaznaczenie kilku pol.

Pole 33.  Nalezy okredli¢, jakie metody leczenia skojarzonego zastosowano u pacjenta (kolejno$¢ nieistotna).

Pole 34. Nalezy zakresli¢, jakiemu leczeniu przeciwnowotworowemu nieskojarzonemu poddano dotychczas pacjenta (operacja wywiadowcza
nie jest leczeniem chirurgicznym). Mozliwe jest zaznaczenie kilku p6l.

Pole 35.  Nalezy okredli¢ rodzaj leczenia, zaznaczajac jedng z przewidzianych w karcie mozliwosci.

Pole 36. Nalezy wpisa¢ date wypelnienia karty wedtug ustalonego formatu: rrrr-mm-dd.

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

Pole 38.  Pole wypelniac.

Pole 39. Czytelny podpis i pieczatka lekarza.





