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ORSZÁGGYŰLÉS HIVATALA 
KÖZGYŰJTEMÉNYI ÉS KÖZMŰVELŐDÉSI IGAZGATÓSÁG 

KÉPVISELŐI INFORMÁCIÓS SZOLGÁLAT 

AZ EURÓPAI RÁKELLENES TERV 

 

Az Európai Parlament jelentése (2020/2267(INI)) szerint, bár a világ 

népességének kevesebb mint 10 százaléka él Európában, mégis az ösz-

szes rákos megbetegedés egynegyede itt fordul elő. A szűrési kampá-

nyoknak, a jobb diagnosztikának és a terápiás innovációknak köszön-

hetően a halálozási arány enyhe csökkenést mutat, azonban a diagnosz-

tizált esetek száma növekszik, elsősorban a hosszabb várható élettar-

tam miatt (a rákos megbetegedések kb. háromnegyedét a legalább  

60 éves embereknél diagnosztizálják). 

Az Európai Bizottság kiemelt feladatának tekinti az európai egészség-

ügyi unió megvalósítását, amelynek egyik prioritása a rák elleni küz-

delem. A Bizottság az első rákellenes európai cselekvési tervét a 90-es 

évek elején dolgozta ki. Az orvostudomány azóta jelentős előrelépést 

tett a betegség diagnosztizálásában és kezelésében, bár a Covid-19 vi-

lágjárvány jelentős mértékben visszavetette a rákmegelőzést, -felisme-

rést és -diagnosztikát is. Az EU-tagállamok egészségügyi költségveté-

sük 3 százalékát fordítják egészségfejlesztésre és betegségmegelőzésre. 

 

Az EU-ban rák több halálesetet okoz a 65 év alattiak körében, mint bár-

mely más betegség, szinte minden második embert érint, és öt megbete-

gedésből egy halálos (Bizottság 2020). Az európai rákellenes 

terv (COM(2021) 44 végleges) négy fő cselekvési területe:  

• a megelőzés,  

• a korai felismerés, 

• a diagnózis és kezelés,  

• a rákos betegek és a túlélők életminősége, gondozása.  

A cselekvési területekhez kapcsolódva a terv 10 kiemelt kezdeménye-

zése a betegség meg- és felismerésére, kezelésére, a kutatások és ered-

ményei összehangolására és azok elérhetőségére összpontosít. A tervhez 

jelentős forrásokat rendeltek: 4 milliárd eurót különítettek el a célokra, 

amelynek jelentős részét az EU az egészségért (EU4Health) program 

biztosítja. Az új Európai Horizont kutatási és innovációs keretprogram 

2 milliárd euróval járul hozzá a rákkal kapcsolatos kutatási projektek tá-

mogatásához.    

A daganatos betegségek jelentős terhet jelentenek az egyén, a tár-

sadalom és az egészségügyi rendszer szempontjából is. E problé-

mák kezelését tűzte ki célul az EU ún. Európai Rákellenes Terve. 

Jelen összeállítás e dokumentummal, illetve a betegség európai 

szintű és hazai kezelésének fontosabb intézkedéseivel foglalkozik. 

EURÓPAI RÁKELLENES TERV 

• A rák a második leggya-
koribb halálozási ok az 
EU-ban: 2020-ban  
2,7 millió embert diag-
nosztizáltak rákkal és 
1,3 millióan veszítették 
életüket ennek követ-
keztében. 

• Az előrejelzések szerint 
a rákos megbetegedések 
száma 2035-re 25 száza-
lékkal nő, bár az Egész-
ségügyi Világszervezet 
(WHO) szerint a megbe-
tegedések 30-50 száza-
léka megelőzhető lenne.  

• A rák túlélési arányá-
nak uniós tagállamok 
közötti különbsége meg-
haladja a 25 százalékot.  

• A rákos megbetegedé-
sek évente közel 100 
milliárd euró összegű 
terhet jelentenek az eu-
rópai gazdaságnak. 

• Magyarországon a  
rákos megbetegedések 
becsült incidenciája 
(adott idő alatt kelet-
kező új esetek gyakori-
sága) és az ilyen megbe-
tegedésnek tulajdonít-
ható mortalitás 10 szá-
zalékkal haladja meg az 
uniós átlagot. 2019-ben 
Magyarországon volt a 
legmagasabb a rákkal 
összefüggő mortalitás:  
a 100 ezer főre jutó ha-
lálesetek száma 328 (az 
EU-28 átlaga 247 halál-
eset) (OECD 2023).  

• Magyarországon klini-
kai onkológiai ellátást 
87 intézmény nyújt  
járóbetegek, és 30  
centrum fekvőbetegek 
részére, sugárterápiát 
13 centrumban végez-
nek (NEAK). 

1. terület, megelőzés: A rákellenes terv szerint a megelőzés "hatéko-

nyabb, mint bármely kezelés". Ennek kapcsán felhívja a figyelmet az  

https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/A-9-2022-0001_HU.html
https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/promoting-our-european-way-life/european-health-union_hu
https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/promoting-our-european-way-life/european-health-union_hu
https://knowledge4policy.ec.europa.eu/sites/default/files/KC_Cancer%20infographicV6_HoUV2_CC.pdf
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/hu/ip_21_1344
https://ec.europa.eu/info/horizon-europe_en
http://neak.gov.hu/sajtoszoba/kozlemenyek_eu_napok/eu_vilagnapok_rakellenes
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egészséget befolyásoló legfontosabb kockázati 

tényezőkre pl. a dohányzás, a túlzott alkoholfo-

gyasztás, a túlsúly, a testmozgás hiánya, a leve-

gőszennyezésnek, a rákkeltő anyagoknak és a 

különféle sugárzások való kitettség (Infotabló 

2019/6). A megelőzésben nagy szerepe van az 

oktatásnak, ezért a Bizottság frissítette az Eu-

rópai Rákellenes Kódexet. A rákellenes terv 

egyik célja, hogy 2025-ig a lakosság 80 száza-

léka ismerje meg a Kódex üzeneteit, ebben segít 

az EU Mobile App for Cancer Prevention  nevű 

uniós rákmegelőzési mobilalkalmazás (BUM-

PER projekt). Magyarországon az NNK szer-

kesztésében frissülő ún. egészségvonalon tájé-

kozódhatunk a rákellenes kódexről. 

Egyes fertőzések, mint pl. a humán papil-

lomavírus (HPV) szerepet játszanak a rák ki-

alakulásában, az általa okozott méhnyakrák a 

mellrák után a második leggyakoribb rák. An-

nak ellenére, hogy a méhnyakrák a rák egyik 

leginkább megelőzhető és kezelhető formája, 

az EU-ban évente kb. 33 ezer megbetegedést 

és 15 ezer halálesetet regisztrálnak 

(ECDC/HPV 2023). A HPV okozta fertőzés 

oltással megelőzhető, ezért – a WHO méh-

nyakrák felszámolásáról szóló stratégiájához 

hasonlóan – az EU célja, hogy 2030-ra a tagál-

lamokban élő lányok 90 százaléka be legyen 

oltva HPV ellen; és mivel a HPV a férfiaknál 

is okozhat rákos megbetegedést, ezért a fiúk 

körében is növekedjen az átoltottság. A védő-

oltást a nemzeti immunizálási programokba 

2007 óta bevezették, de az irányelvek és a vak-

cinázási arányok tagállamonként eltérnek 

(ECDC oltási naptár). Magyarországon a 

HPV elleni oltás választható (18/1998. (VI. 3.) 

NM rendelet), és az iskolai kampányoltás ke-

retében a fiúk is kérhetik.  

2. terület, korai felismerés: 2020-ig 25 uniós 

tagállam vezette be a nemzeti rákellenes ter-

vébe az emlőrákra, 22 a méhnyakrákra, 20 pe-

dig a vastagbélrákra vonatkozó lakossági szű-

rőprogramot. Bár a korai felismerés jelenti a 

legjobb esélyt a rák legyőzésére, a szűrőprog-

ramok részvételi arányaiban jelentős különb-

ségek vannak. A világjárványt megelőző év-

ben   

• az emlőrák esetében a célcsoport lefedett-

sége 9 és 95% közötti (Románia és Svéd-

ország), 16 tagállam átlaga 60%, Magyar-

országon 39 százalékos a részvétel; 

• a méhnyakrák szűrésének lefedettsége 22 

és 80% közötti (Málta és Svédország), az 

unió 16 tagállamának átlaga 54%, Magyar-

országon 30%; 

• a vastagbélrák szűrése 3 és 80% között mo-

zog (Ciprus és Finnország), 13 tagállam át-

laga 48%, Magyarországon 15% (Health at 

a glance: Europe 2022). 

A rákszűrésről szóló tanácsi ajánlás 

(COM(2022) 474 final) javaslatot tesz a szű-

rési programok kiterjesztésére:  

• a célcsoport életkori kereteinek kibővítése 

(a mellrákszűrés kiterjesztése a 45 és 74 

év közötti nőkre, a HPV-szűrés a 30–65 év 

közötti nőknél 5 évente vagy több alkalom-

mal, illetve a vastagbélrák szűrése im-

munkémiai vizsgálattal az 50–74 éves kor-

osztályban); 

• további ráktípusok bevonása a szűrési 

programokba, mint a tüdő-, prosztata- és 

bizonyos esetekben a gyomorrák szűrésé-

nek bevezetése.   

A szűrési programok megerősítésének célja, 

hogy 2025-re az emlő-, méhnyak- és vastag-

bélrákszűrésre jogosult uniós lakosság 90 szá-

zalékának felkínálhassák a szűrés lehetőségét. 

Ezért a Bizottság a WHO rákkutató ügynöksé-

gével (IARC – hazánk 2019-ben csatlakozott 

az Ügynökséghez) együttműködve iránymuta-

tásokat dolgozott ki az emlő- és a vastagbélrák-

kal kapcsolatban (ECIBC és ECICC).  

A korai felismerést segíti az európai rákinfor-

mációs rendszer (ECIS), amely adatokkal 

szolgál azokról a mutatókról (pl. előfordulási, 

mortalitási, túlélési adatok), amelyek számsze-

rűsítik a rákos megbetegedéseket, lehetőséget 

biztosítva a rákszűrési programok nyomon  

követésére és értékelésére.  

3. terület: Az időben történő diagnózis és ke-

zelés területén a tagállamok közötti különbsé-

gek jelentősek. A kezelést követő túlélési ará-

nyok 2010–2014 között (OECD 2020, Ma-

gyarországról nincs adat):  

• a vastagbélrák ötéves túlélési aránya 49–

68% (Lettország és Belgium) között moz-

gott, az unió 23 tagállamának átlaga 59%; 

• tüdőrák esetében az arány 8–20% (Bulgá-

ria és Ausztria) közötti, 23 tagállam átlaga 

15%; 

https://www.parlament.hu/documents/10181/1789589/Infotablo_2019_6_egeszsegi_rizikok.pdf/57c76bce-3b67-5da9-6947-0b99b1da326e
https://cancer-code-europe.iarc.fr/index.php/hu/
https://cancer-code-europe.iarc.fr/index.php/hu/
https://www.iarc.who.int/news-events/iarc-to-support-the-launch-of-the-flagship-eu-mobile-app-for-cancer-prevention/
https://bumper.cancer.eu/
https://bumper.cancer.eu/
https://www.nnk.gov.hu/
https://egeszsegvonal.gov.hu/maradj-egeszseges/rakmegelozes.html
https://www.ecdc.europa.eu/en/human-papillomavirus
file://///P21M/GYUJT2/OK/o_INFOSZOLG/CSB/Ijegyzet%20Európai%20Rákellenes%20Terv/Globális%20stratégia%20a%20méhnyakrák,%20mint%20közegészségügyi%20probléma%20felszámolásának%20felgyorsítására
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/ecdc-vaccine-scheduler
https://egeszsegvonal.gov.hu/h/2008-hpv-elleni-vedooltas.html
https://njt.hu/jogszabaly/1998-18-20-3D
https://njt.hu/jogszabaly/1998-18-20-3D
https://www.oecd-ilibrary.org/social-issues-migration-health/health-at-a-glance-europe-2022_507433b0-en
https://www.oecd-ilibrary.org/social-issues-migration-health/health-at-a-glance-europe-2022_507433b0-en
https://eur-lex.europa.eu/resource.html?uri=cellar:cbd9a464-38ce-11ed-9c68-01aa75ed71a1.0015.02/DOC_1&format=PDF
https://www.iarc.who.int/
https://www.iarc.who.int/wp-content/uploads/2019/05/pr271_E.pdf
https://healthcare-quality.jrc.ec.europa.eu/ecibc
https://healthcare-quality.jrc.ec.europa.eu/ecicc
https://ecis.jrc.ec.europa.eu/
https://www.oecd-ilibrary.org/social-issues-migration-health/health-at-a-glance-europe-2020_82129230-en
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• az emlőrák túlélési aránya 73–88% (Litvá-

nia és Finnország) közötti, az unió 16 tag-

államának átlaga 83%.  

A szociális jogok európai pillérének megfele-

lően a rákellenes terv célja annak biztosítása, 

hogy az EU-ban élő embereknek joguk legyen 

megfizethető, jó minőségű megelőző és gyó-

gyító egészségügyi ellátáshoz jutni. Ezért a Bi-

zottság célja, hogy 2025-ig összekapcsolja a 

tagállamok nemzeti rákközpontjait, és 2030-ig 

a betegek 90 százaléka hozzáférhessen ezek-

hez a központokhoz. E hálózat az Európai 

Egészségügyi Adattér (EHDS) részeként se-

gíti a kutatók munkáját is. A rákkutató intéze-

tek nemzetközi összefogása nem újkeletű, 

2008-ban 18 európai rákközpont fogalmazta 

meg a Stockholm-i Nyilatkozatot az egyenlőt-

lenségek csökkentése érdekében, 2022-ben  

pedig a Heidelbergi kiáltvány hívta fel a figyel-

met a rákkutatás szükségességére.  

A Bizottság 2021-ben elindította az ún.  

interspecializációs képzési programját, amely 

az onkológiára, a sebészetre és a radiológiára 

összpontosít. A határokon átnyúló képzés ré-

vén a rákkezeléssel foglalkozó egészségügyi 

személyzet felkészültebbé és mobilabbá válik. 

A daganatos betegségek jobb megértését célzó 

kezdeményezés (UNCAN), amelynek kereté-

ben kutatási- és betegegészségügyi adatokat 

gyűjtenek azzal a céllal, hogy hogy bővítsék a 

rákkal kapcsolatos ismereteket és irányt mutas-

son a daganatos betegségek megelőzésének, 

korai diagnózisának és kezelésének javítására. 

Magyarország az Országos Onkológiai Inté-

zeten keresztül vesz részt a programban. 

A digitalizálás és innováció szerepe az egész-

ségügyben megkérdőjelezhetetlen, a rákkeze-

lés pedig az egyik olyan fő betegségterület, 

amely számára hasznos az európai digitális 

stratégia. Ezért a rákellenes terv arra törekszik, 

hogy a lehető legjobban kihasználja az adatok-

ban és a digitalizációban rejlő potenciált.  

4. terület: a rákbetegek, a túlélők és gondo-

zói életminőségének javítása. A korai felis-

merésnek és a rákkezelés új technológiáinak 

köszönhetően a túlélési arány növekszik, az 

alacsonyabb társadalmi-gazdasági hátterű em-

berek mégis nagyobb valószínűséggel halnak 

meg rákban, túlélőként pedig rosszabb életmi-

nőséggel élnek. A túlélők, családjaik és gondo-

zóik jelentős kihívásokkal szembesülnek az 

élet minden területén (pl. munkába való visz-

szatérés). Az „EU az egészségért” program 

(2021/522 rendelet) keretében a Bizottság 

célja, a ráktúlélők számára olyan ún. intelli-

gens kártya biztosítása, amely összefoglalja 

klinikai előzményeiket és megkönnyíti az utó-

gondozást. A projekt támogatja a virtuális Eu-

rópai Rákbeteg Digitális Központ létrehozását 

is. A Bizottság tervei között szerepel a ráktúl-

élők pénzügyi szolgáltatásokhoz (pl. a biztosí-

táshoz) való méltányos hozzáférésének érdek-

ében egy magatartási kódex létrehozása is. 

Az Európai Rákegyenlőtlenségi Regiszter 

(ECIR) az európai rákellenes terv kiemelt kez-

deményezése, amely adatokat szolgáltat a rák-

megelőzésről és a gondozásról, lehetővé téve 

az egyenlőtlenségek nyomon követését. A re-

giszterhez kapcsolódóan idén jelentek meg az 

ún. rákügyi országprofilok. A felmérés szerint 

2018-ban a tagállamok 170 milliárd eurót for-

dítottak rákkezelésre, továbbra is a legtöbb ha-

lálos áldozatot követelő daganatos betegség a 

tüdőrák, és a halálozási adatok tekintetében 

felhívta a figyelmet a tagállamok közötti és 

azokon belüli egyenlőtlenségekre.  

 

A rák az első számú betegségi halálozási ok az 

egyévesnél idősebb gyermekek körében (EP, 

2020/2267(INI)). A WHO becslése (2021) sze-

rint a világon évente 400 ezer gyermek és ser-

dülő betegszik meg a rák valamilyen formájá-

ban. A túlélési valószínűség a magas jöve-

delmű országokban 80%, az alacsony és köze-

pes jövedelmű országokban alig 30%.  

Magyarországon a gyermekkori rákos meg-

betegedések a diagnosztizált összes rosszindu-

latú betegség kevesebb mint egy százaléka,i 

incidenciájuk 2001–2015 között – hasonlóan 

az uniós adatokhoz – lassú növekedést muta-

tott, a túlélési arány 70% feletti (OECD 2023). 

Amíg a felnőttkori rákos megbetegedések bi-

zonyos magatartásformákhoz (pl. dohányzás 

stb.) köthetőek, a gyermekkori rák lehetséges 

okai nem jól ismertek, ezért nagyon kevés 

gyermekkori rákos megbetegedés megelőz-

hető, ugyanakkor a legtöbb betegség gyógyít-

ható generikus gyógyszerekkel és más kezelési 

formákkal (pl. műtét, sugárterápia stb.).   

GYERMEKKORI RÁKOS BETEGSÉGEK 

https://commission.europa.eu/strategy-and-policy/priorities-2019-2024/economy-works-people/jobs-growth-and-investment/european-pillar-social-rights/european-pillar-social-rights-20-principles_hu
https://www.european-health-data-space.com/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5527785/
https://uncan.eu/wp-content/uploads/2022/11/Heidelberg-Manifesto-2022.pdf
https://www.europeancancer.org/eu-projects/impact/interact-europe
https://uncan.eu/
https://uncan.eu/national-institute-of-oncology-hungary/
https://uncan.eu/national-institute-of-oncology-hungary/
https://commission.europa.eu/strategy-and-policy/priorities-2019-2024/europe-fit-digital-age/shaping-europes-digital-future_hu
https://commission.europa.eu/strategy-and-policy/priorities-2019-2024/europe-fit-digital-age/shaping-europes-digital-future_hu
https://digital-strategy.ec.europa.eu/en/news/europes-beating-cancer-plan-launch-european-cancer-imaging-initiative
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/HU/TXT/?uri=uriserv:OJ.L_.2021.107.01.0001.01.HUN
https://ec.europa.eu/info/funding-tenders/opportunities/portal/screen/opportunities/topic-details/eu4h-2021-pj-12
https://ec.europa.eu/info/funding-tenders/opportunities/portal/screen/opportunities/topic-details/eu4h-2021-pj-12
https://ec.europa.eu/info/funding-tenders/opportunities/portal/screen/opportunities/topic-details/horizon-miss-2022-cancer-01-04
https://ec.europa.eu/info/funding-tenders/opportunities/portal/screen/opportunities/topic-details/horizon-miss-2022-cancer-01-04
https://hadea.ec.europa.eu/news/eu4health-call-tenders-develop-code-conduct-fair-access-cancer-survivors-financial-services-2022-12-02_en
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A gyermekkori rákkal kapcsolatos elkerülhető 

halálesetek a diagnózis hiányából, a téves vagy 

késői diagnózisból, az ellátáshoz való hozzáfé-

rés akadályaiból, a kezelés elhagyásából, a mel-

lékhatások okozta halálozásból erednek 

(WHO/GCO). A rákos megbetegedések mi-

előbbi diagnosztizálása érdekében a WHO a Cu-

reAll keretrendszer (2018) keretében szakmai 

segítséget nyújt a gyermekkori rákellenes prog-

ramok kidolgozásában, azzal a céllal, hogy 

2030-ra a rákos gyermeknél 60 százalékos túl-

élést érjenek el.  

Az Európai Bizottság adatai szerint a rákos 

gyermekek 30 százaléka szenved súlyos vagy 

hosszú távú következményektől. A „Gyermek-

kori rákos megbetegedések és a rákos megbete-

gedések serdülőknél és fiatal felnőtteknél” elne-

vezésű kezdeményezés keretében a Bizottság 

kiemeli a gyors diagnosztizálás fontosságát és 

annak biztosítását, hogy a gyermekek hozzáfér-

jenek a megfelelő kezeléshez és ellátáshoz. A fi-

atal ráktúlélők európai uniós hálózata (2022) az 

túlélők életminőségének javítását célozza azzal, 

hogy segít a rákkezelési tervek hosszú távú nyo-

mon követésének megerősítésében nemzeti és 

regionális szinten. A Bizottság Kutatási és Inno-

vációs Főigazgatósága 2023. februárjában ren-

dezte meg a Fiatal ráktúlélők konferenciáját.  

 

1993 óta a Magyar Rákellenes Liga javaslatára 

április 10-e a nemzeti rákellenes nap.  

A Nemzeti Rákellenes Program célja a rákkal 

összefüggő mortalitás 10 százalékra való csök-

kentése 2030-ig. Ehhez kapcsolódóan a rossz-

indulatú daganatos megbetegedések diagnosz-

tizálása érdekében 2015-től rendelet írja elő 

(43/1999. (III. 3.) Korm. rendelet), hogy rák-

gyanús beteg esetében a beutalást követő  

14 napon belül el kell végezni a CT- vagy mág-

neses rezonanciás képalkotó (MRI) vizsgála-

tot.  

A Nemzeti Rákregiszter 2000 óta gyűjti a rák-

kal kapcsolatos adatokat és számos változó  

(pl. nem, korcsoport, diagnózis, stádium) alap-

ján összesíti a kórházak által jelentett rákos 

megbetegedéseket. A Magyar Gyermektumor 

Regiszter (1971-től, Európában harmadikként) 

biztosítja a 15 év alatti gyermekek körében 

megfigyelt rákos megbetegedések nyilvántar-

tását, követi a betegség lefolyását, az esetleges 

mellékhatásokat és a rehabilitációt.  

2019-ben húsz ország és a WHO részvételével 

Budapesten megalakult a Közép- és Kelet-eu-

rópai Onkológiai Akadémia (CEEAO), amely 

együttműködés kiterjed a tagországok rákelle-

nes programjainak összehangolására és az egy-

séges ellátási irányelveken alapuló onkológiai 

hálózat kialakítására is. 

A rákügyi országprofil (Európai Bizottság, 

2023) szerint Magyarországon a túlsúly, az el-

hízás és a dohányzás a rák legfontosabb kocká-

zati tényezői; a szűrőprogramokban való rész-

vétel aránya az emlőrák esetében megegyezik 

az uniós átlaggal, valamivel meghaladja azt a 

méhnyakrák esetében, és az uniós átlag fele a 

vastagbélrák esetében. Regionális és nemzeti 

szinten hiány mutatkozik a rákellátásban dol-

gozó szakemberekből; a sugárterápiás eszkö-

zök sűrűsége alacsony, ami hozzájárul az ellá-

táshoz való hozzáférés földrajzi egyenlőtlensé-

geihez. A rákkal összefüggő mortalitás legna-

gyobb csökkenése (2011–2019 között 28%) a 

gyomorrák esetében következett be.

 

MAGYARORSZÁG 

Források: 

• Döbrőssy L.: Európai Rákellenes Kódex:12 lehetőség, hogy csökkentse a rák kialakulásának kockázatát – Or-

vosi hetilap 2016. 

• Childhood inequalities in the cancer WHO European Region – WHO 2022 

• A new tool to monitor childhood cancer in Europe. European Cancer Information System updated to include 

new indicators for children – Európai Bizottság, 2021. december 
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