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Dzialajac na podstawie art. 47 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. 0 prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2012 r. poz. 159, z pdézn. zm.), zwracam si¢
z prosba do Pana Ministra o podjgcie prac legislacyjnych w =zakresie opracowania

1 wprowadzenia standardéw procedur medycznych w opiece onkologicznej nad pacjentami.

Od dnia | stycznia 2015 r. zmianie ulegly przepisy dotyczace $wiadczen udzielanych
pacjentom onkologicznym w ramach tzw. pakietu onkologicznego. Gléwnym zatozeniem
jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w jak najkrétszym czasie oczekiwania, w przypadku

pacjentéw u ktorych wystapito podejrzenie nowotworu ztosliwego badz zdiagnozowano taki

NOWOotwor.,

Niemniej jednak wprowadzone zmiany nie odnosza si¢ do pozostatych chorych,
bedacych pod opiekg onkologiczng, jak réwniez nie zawieraja standardéw postgpowania

onkologicznego.

Obecnie gléwna podstawa postgpowania u pacjentéw chorych na nowotwory (takze
ztosliwe) stanowia zalecenia lub wytyczne towarzystw naukowych. W praktyce skutkuje
to dowolnoscig postgpowania diagnostycznego 1 leczniczego. Zdarzaja si¢ sytuacje,
ze w przypadku takich samych probleméw zdrowotnych moga wystapié rdznice

W postepowaniu z pacjentem.

Wprowadzenie standardéw w opiece onkologicznej skutkowatoby polepszeniem

jakosci 1 skutecznosci procesu diagnostyczno-terapeutycznego w roznych typach



nowotwordow oraz roznych stopniach zaawansowania. Przyjecie 1 wdrozenie do stosowania
jednolitej opartej na aktualnej wiedzy medycznej procedury postgpowania przez personel
medyczny spowoduje, ze pacjent zostanie prawidlowo zakwalifikowany do okreslonej
metody leczenia jak réwniez zapewni podobny standard swiadczen zdrowotnych w réznych

podmiotach leczniczych.

Powyzsze przejawialoby si¢ w zagwarantowaniu lepszego dostgpu pacjentow
do swiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej oraz
do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezytg starannos$cig przez podmioty udzielajace
$wiadczen zdrowotnych w warunkach odpowiadajacych okreslonym w odrgbnym przepisach
wymaganiom fachowym i sanitarnym, o czym mowa w art. 6 ust. 1 oraz w art. 8 zd. 1 ustawy
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Ponadto opracowanie 1 upowszechnienie
nowoczesnych standardéw postgpowania skutkowatoby zapewnieniem szczegdlnego statusu
pacjenta onkologicznego i tym samym zgodne byloby z ideg zawarta w programie
wieloletnim ,,Narodowym Programie Zwalczania Chorob Nowotworowych”! oraz tzw.

pakiecie onkologicznym.

W kontekscie powyzszego nalezy zaznaczy¢, ze brak okreslenia standardow
postepowania w przedmiotowym zakresie byt podnoszony przed wdrozeniem tzw. pakietu
onkologicznego, w szczegdlnosci w ustaleniach kontrolnych Najwyzszej Izby Kontroli jak

rowniez przez $rodowiska medyczne jak i organizacje pacjenckie’.

Najwyzsza Izba Kontroli w ramach prowadzonego postegpowania kontrolnego
w Informacji z realizacji wybranych zadan Narodowego Programu Zwalczania Chorob
Nowotworowych w latach 2006-2008 (1 potrocze) opublikowanym w pazdzierniku 2009 r.
(znak: KPZ-41011/2008; Nr ewid. 147/2009/P/08/098/KPZ) ponowila swdj wniosek
do Ministra Zdrowia z 2004 r. o wydanie standardow postgpowania i procedur medycznych
w podmiotach leczniczych oraz rozwazenie okreslenia w drodze rozporzadzenia standardow
postepowania i procedur medycznych wykonywanych w podmiotach leczniczych w celu

zapewnienia wiasciwego poziomu i jakosci swiadczen zdrowotnych.

Ponadto powyzszy postulat Najwyzsza Izba Kontroli powtérzyta w odniesieniu

do metod stosowanych w radioterapii onkologicznej w Raporcie na temat realizacji zadan

I Ustawa z dnia 1 lipca 2005 r. o ustanowieniu programu wieloletniego ,,Narodowy program zwalczania chordb
nowotworowych” (Dz. U. 2005 r. nr 143. poz. 1200).

2 Uchwalona ustawa z dnia 22 lipca 2014 r. o zmianie ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkéw publicznych oraz niektdrveh innyeh ustaw (Dz. U z 2014 r. poz. 1138). Podczas prac legislacyjnych
zgloszono liczne uwagi dostgpne na stronie internetowej: http://www.rcl.gov.pl/.



Narodowego Programu Zwalczania Chorob Nowotworowych w latach 2009-2013 (znak:
KZD-4101-03/2014; Nr ewid. 16/2014/P/13/130/KZD) z dnia 12 czerwca 2014 r. W tresci
wskazano, ze zwrdcono si¢ do Ministra Zdrowia z wnioskiem o opublikowanie wykazu
wzorcowych procedur radiologicznych dla uzasadnionych ekspozycji medycznych uznanych

za standardowe. Przygotowac to mialy powolane przez ministra komisje do dnia 31 grudnia
2014r.

Zarzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 9 grudnia 2010 r. w sprawie powolania
Zespolu do spraw opracowania projektow standardéw postgpowania w zakresie onkologii
i hematologii dziecigcej (Dz. Urz. MZ. z 2010 r. Nr 13, poz. 76) utworzono zespot do spraw
opracowania projektow standardow postgpowania w zakresie onkologii i hematologii
dziecigcej, jako organ pomocniczy ministra wlasciwego do spraw zdrowia. Do zadan Zespotu
nalezalo przede wszystkim opracowanie projektow standardow postepowania w zakresie
onkohematologii dziecigcej. Niemniej jednak nalezy zauwazy¢, ze nie zostaly uchwalone

ustalenia, wnioski badz opinie do publicznej wiadomosci.

Uchwatg Rady Ministrow z dnia 28 maja 2014 r. (znak: RM-111-94-14) w sprawie
harmonogramu zadan wykonywanych w ramach programu wieloletniego ,, Narodowy
program zwalczania choréb nowotworowych™ w roku 2014 i 2015, przyjgto harmonogram
zadan wykonywanych w ramach ww. programu w roku 2014 oraz 2015. W tresci zatacznikow
do uchwaly nr 95/2014 m.in. okre$lono, ze: Program edukacyjny: Szkolenie lekarzy
patomorfologow w zakresie histopatologii onkologicznej na rok 2014 i 2015 ma na celu
wprowadzenie do diagnostyki histopatologiczne]j standardéw opartych o wytyczne WHO,
American Joint Committee on Cancer (AJJIC) i Union for International Cancer Control
(UICC) wedlug College of American Pathologissts (CAP) oraz upowszechnienie wiedzy

wsrod patologow z zakresu umiejetnosci stosowania aktualnych $wiatowych standardow

diagnostycznych.

W czerwcu 2014 r. opublikowany zostal dokument: Strategia Walki z Rakiem
w Polsce 2015-2024, sporzadzony przez ekspertow z roznych osrodkéw onkologicznych
w kraju przy udziale firmy konsultingowej PwC. W tresci zglaszanych dziatan jako cel 23
okreslono: Rozwdj oraz promocja standardow postepowania w leczeniu onkologicznym?.
Uzasadniajac wskazano, ze: ,standaryzacja metod postgpowania w szczegdlnie najczesciej
wystepujacych grupach nowotwordw oraz typowych sytuacjach klinicznych, jest skutecznym

narzgdziem zapewniajagcym wszystkim pacjentom poréwnywalne i najbardziej wlasciwe

3 Strategia walki z rakiem w Polsce w latach 2015-2024; pub. na stronie internetowej: www.walkazrakiem.pl.



leczenie”. Jednoczesnie w dokumencie wysunieto postulat (dziatanie 25.3), Opracowania
powszechnie obowiqzujgcych standardow postgpowania w  leczeniu  onkologicznym
dla wybranych nowotwordéw. Argumentujac przedstawiono, ze: ,.Standardy postgpowania

powinny staé si¢ obowigzujaca norma, a odstepstwa od ich stosowania rejestrowane

i uzasadniane w dokumentacji medycznej pacjenta”.

Takze w toku prac dotyczgcych warunkow realizacji tzw. pakietu onkologicznego
podnoszono, ze powinny zosta¢ opracowane standardy postepowania onkologicznego
w zakresie realizacji wspominanego pakietu oraz procedury postgpowania lekarza

podstawowej opieki zdrowotnej, ktdry zostal uprawniony do wydania Karty diagnostyki

1 leczenia onkologicznego.
Reasumujac, przedstawione wyzej postulaty nalezy uznac¢ za stuszne 1 aktualne.

Zgodnie z dyspozycja zawarta w art. 22 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2013 r. poz. 217 z p6zn. zm.), Minister wlasciwy do spraw
zdrowia moze okreéli¢, w drodze rozporzadzenia, standardy postgpowania medycznego
w wybranych dziedzinach medycyny lub w okres$lonych podmiotach wykonujacych
dziatalno$¢ lecznicza, kierujac sie potrzeba zapewnienia odpowiedniej jakos$ci Swiadczen

zdrowotnych.

Wobec powyzszego, w ocenie Rzecznika Praw Pacjenta, zasadnym jest opracowanie
standardéw postepowania onkologicznego przez Ministra Zdrowia w drodze rozporzadzenia,
mimo, ze upowaznienie ustawowe ma charakter fakultatywny. Standardy te gwarantowalyby

wiladciwy poziom $wiadczen zdrowotnych takze udzielanych najmiodszym pacjentom.
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Otrzymuja do wiadomosci:
1) Pani Ewa Kopacz, Prezes Rady Ministrow, Kancelaria Prezesa Rady Ministrow, Al. Ujazdowskie 1/3,
00-583 Warszawa.
2) Pan Prof. dr hab. Maciej Krzakowski, Konsultant Krajowy w dziedzinie onkologii klinicznej, Klinika
Nowotworéw Phuca i Klatki Piersiowej, Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie,
ul. Roentgena 5, 02-781 Warszawa;



