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1. In 2009 werd door het starten met de ontwikkeling van het ICT-systeem CIRRO (Communicatie Interactie Resultaatsgerichtheid Registratie Ondersteuning) door het Vlaams Agentschap Zorg en Gezondheid een belangrijke stap gezet in het beter in kaart brengen en evalueren van de verschillende sensibiliseringsacties van de Logo’s. De doelstelling van waaruit het agentschap het initiatief heeft genomen om een uitwisselingsplatform te ontwikkelen, is de werking van organisaties zoals Logo’s (en later ook voor de partnerorganisaties en organisaties met terreinwerking) meer te ondersteunen, opvolgen, evalueren en aansturen. In eerste instantie moet dit een hulpmiddel worden voor organisaties om met betrokken externe actoren (projectmatige) informatie uit te wisselen en om samen te werken met andere actoren met het oog op planmatig en projectmatig werken binnen een vooraf bepaald kader (basismethodiek met vrijheidsgraden). Naast de informatie over activiteiten door de Logo's is er op termijn ook informatie nodig over de activiteiten door de uitvoerders in het Logo-netwerk (preventieorganisaties) en later ook over de activiteiten van organisaties met terreinwerking of partnerorganisaties die ondersteuning bieden. Op termijn zal dit leiden tot een betere samenwerking tussen de verschillende organisaties en een aanzienlijke kwaliteitsverbetering van de sensibiliseringsactiviteiten an sich.
Er zal dit jaar nog, als één van de eerste belangrijke stappen in het natraject van de gezondheidsconferentie, een Vlaamse werkgroep Sensibilisatie opgericht worden. Die zal onder meer instaan voor het uitwerken, actualiseren en implementeren van een gedragen informatie- en sensibiliseringsplan (minimaal welke boodschap, voor wie, wanneer en via welke kanalen) dat duidelijke en uniforme informatie op maat van de verschillende (sub)doelgroepen aanbiedt, via verschillende kanalen en volgens een uniforme huisstijl. Hiernaast heeft deze Vlaamse werkgroep als taak het verzamelen en verspreiden van voldoende wetenschappelijk onderbouwde informatie inzake de drie bevolkingsonderzoeken naar kanker (onder meer gebaseerd op de studie van het federaal Kenniscentrum, zie vraag 4) en het verzorgen van een betere doorstroming van de data tussen zorgverstrekkers en met de deelnemers. Deze werkgroep is een onderdeel van het actieplan dat naar aanleiding van de gezondheidsconferentie wordt opgesteld. 
Voor alle andere acties onder de subdoelstelling ‘Participatie’ (met name: de doelgroepen van de bevolkingsonderzoeken naar kanker zijn voldoende geïnformeerd om vrij te kunnen kiezen tot deelname en voldoende uitgenodigden nemen deel zodat de middelen voor de bevolkingsonderzoeken efficiënt benut worden) verwijzen we u naar het actieplan dat op de gezondheidsconferentie van 14 december 2013 werd voorgesteld (zie http://www.gezondheidsconferentie-kankeropsporing.be/uploadedFiles/Conferentie_kankeropsporing/presentaties/GC%20BVO_TEKST%20conferentiemapje_dec%202013.pdf, p10-12) . 

2. Besprekingen met het RIZIV en het kabinet van minister Onkelinx hebben geleid tot een voorstel van herziening van de nomenclatuur, maar tot nu toe werden deze aanpassingen niet geïmplementeerd. We hopen alsnog dat deze nomenclatuurwijziging er snel komt. Door de voorgestelde nomenclatuurwijzigingen kunnen heel wat van de huidige diagnostische mammografieën (annex echografieën) bij symptoomloze vrouwen van 50-69 jaar, zonder familiale of erfelijke belasting of individuele matig- tot hoogrisicofactoren voor borstkanker, geheroriënteerd worden naar screeningsmammografieën. Op die manier kan in het Vlaamse Gewest de gewenste dekkingsgraad van 75% benaderd worden.
In de voorbije jaren zijn er ook verschillende acties uitgevoerd naar kansengroepen, zoals het inzetten van een mammobiel met bijzonder aandacht voor allochtone vrouwen in enkele kansarme wijken (Antwerpen-Noord, Lommel, …), het uitvoeren van een sensibilisatiecampagnes met een doelgroepgericht traject voor Turkse vrouwen en het laagdrempelig informeren en motiveren voor deelname via de mammobox. Uit de evaluatie van deze acties blijkt dat dergelijke initiatieven veel extra middelen vergen voor een soms beperkt resultaat en dat verder onderzoek noodzakelijk is. Het gaat dan bijvoorbeeld om onderzoek naar de redenen van niet-deelname en naar geschikte methodieken om de bevolkingsgroepen die tot nu onvoldoende deelnamen (zoals rechthebbenden op een verhoogde tegemoetkoming, zelfstandigen, kansarmen, allochtonen, …) beter te bereiken. Dit wordt ook een taak van de Vlaamse werkgroep Sensibilisatie.
3. Het agentschap is, samen met HERA, een berekening aan het houden van de kostprijs van de acties uit het actieplan. Naast de reguliere werking en de daarbij horende subsidiëring van de verschillende betrokken organisaties zullen de huidige middelen voor de bevolkingsonderzoeken naar kanker immers ontoereikend zijn voor de grote uitdagingen waarvoor we staan om àlle acties (onder meer op vlak van sensibilisatie) die in het actieplan worden voorgesteld te kunnen realiseren voor eind 2020. Dit actieplan dient nog aan de Regering en aan het Parlement te worden voorgelegd.
4. In de bestaande folder van de Vlaamse overheid worden de voor- en nadelen van deelname aan het bevolkingsonderzoek al grotendeels opgelijst. Er wordt dus bewust een volledig beeld gegeven zodat er geen informatie voor de vrouwen wordt achtergehouden. De Vlaamse werkgroep Sensibilisatie en het Centrum voor Kankeropsporing zullen onderzoeken hoe de set van neutrale boodschappen het best kan opgenomen worden in de verschillende communicatiedragers over het Vlaams bevolkingsonderzoek naar borstkanker. 
