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WSPÓŁPRACA ŚCO W KIELCACH  

I SZPITALA SPECJALISTYCZNEGO W CZERWONEJ GÓRZE  

W RAMACH PILOTAŻU SIECI ONKOLOGICZNEJ 

 

 

I. STAN FAKTYCZNY 

1. Minister Zdrowia na podstawie Rozporządzenia (dalej: Rozporządzenie) z dnia 13 grudnia  

2018 r. określił program pilotażowy opieki nad świadczeniobiorcą w ramach sieci 

onkologicznej (dalej: Pilotaż). Zadaniem placówek w sieci jest zapewnienie pacjentom 

kompleksowej i skoordynowanej opieki onkologicznej w pięciu wybranych typach 

nowotworów złośliwych – nowotworze gruczołu krokowego, jajnika, jelita grubego, piersi 

i płuca (kody jednostek chorobowych według klasyfikacji ICD-10: C18-C20, C34, C50, C56, 

C61).  

2. MZ na Wojewódzki Ośrodek Koordynujący (dalej: WOK) dla województwa 

świętokrzyskiego powołał Świętokrzyskie Centrum Onkologii w Kielcach. WOK to podmiot 

leczniczy o największym w danym województwie potencjale w zakresie personelu medycznego 

oraz sprzętu i aparatury medycznej, wyspecjalizowany w opiece onkologicznej nad 

świadczeniobiorcą, dysponujący możliwością kompleksowego leczenia onkologicznego 

i koordynujący opiekę onkologiczną w ramach sieci onkologicznej. 

3. Szpital Specjalistyczny w Czerwonej Górze został w Rozporządzaniu wskazany przez MZ jako 

Ośrodek Współpracujący I poziomu, tj. podmiot leczniczy, zapewniający udzielanie świadczeń 

w co najmniej jednym z trzech zakresów: leczenie zabiegowe, chemioterapia, radioterapia 

onkologiczna, realizujący opiekę onkologiczną i plan leczenia onkologicznego 

oraz współpracujący z wojewódzkim ośrodkiem koordynującym i ośrodkiem współpracującym 

II poziomu.  

4. Celem Pilotażu jest ocena organizacji, jakości i efektów opieki onkologicznej w ramach sieci 

onkologicznej. W ramach Pilotażu testowane i oceniane będą zasadność oraz skuteczność 

funkcjonowania modelu opartego na sieci ośrodków onkologicznych, zwanego dalej „siecią 

onkologiczną”. 

5. Pilotażem będą objęci pacjenci, u których w okresie realizacji Pilotażu rozpoznano nowotwór 

złośliwy: gruczołu krokowego, jajnika, jelita grubego, piersi lub płuca i którym wydano kartę 

diagnostyki  i leczenia onkologicznego (nie jest wymagane posiadanie karty DiLO). 

6. Ośrodek Współpracujący I poziomu (WSSz w Czerwonej Górze) zobowiązuje się do: 
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a. realizacji planu leczenia onkologicznego świadczeniobiorcy, określonego przez 

wojewódzki ośrodek koordynujący (ŚCO) lub ośrodek współpracujący II poziomu (PZOZ 

Starachowice) i przekazania odpowiednio informacji w tym zakresie; 

b. zapewnienia możliwości telefonicznego i elektronicznego umawiania się na wizyty 

i badania, a także zmiany tych terminów; 

c. gromadzenia i analizy danych o świadczeniach opieki zdrowotnej z zakresu profilaktyki 

nowotworów złośliwych: gruczołu krokowego, jajnika, jelita grubego, piersi lub płuca oraz 

raka szyjki macicy, udzielonych świadczeniobiorcom objętym pilotażem, uzyskanych 

na podstawie ankiet; 

d. gromadzenia i analizy danych uzyskanych na podstawie ankiet satysfakcji 

świadczeniobiorców z zakresu opieki sprawowanej w ramach sieci onkologicznej; 

e. sporządzania i przekazywania Świętokrzyskiemu Oddziałowi Wojewódzkiemu 

Narodowego Funduszu Zdrowia okresowych sprawozdań ze swojej działalności, 

z uwzględnieniem mierników i wskaźników określonych w § 9 i §10 Rozporządzenia; 

f. realizacji wszystkich zadań zgodnie z najlepszą wiedzą oraz zaleceniami postepowania 

diagnostyczno-terapeutycznego w nowotworach złośliwych. 

7. Wojewódzki Ośrodek Koordynujący (ŚCO) zobowiązuje się do: 

a. koordynacji opiekę onkologiczną nad świadczeniobiorcą oraz ścieżki postępowania 

w diagnostyce i leczeniu nowotworów złośliwych dla rozpoznań objętych pilotażem, 

zgodnie z aktualną wiedzą medyczną, z uwzględnieniem współpracy z ośrodkami 

II poziomu; 

b. organizowania wielodyscyplinarnych zespołów terapeutycznych dla świadczeniobiorców 

objętych pilotażem w siedzibie ŚCO lub miejscu udzielania świadczeń przez Ośrodek 

Współpracujący I Poziomu lub z wykorzystaniem systemów teleinformatycznych, środków 

komunikacji elektronicznej lub publicznie dostępnych usług telekomunikacyjnych; 

c. w uzgodnieniu ze świadczeniobiorcą, wskazywania mu świadczeniodawcy realizującego 

opiekę onkologiczną, należącego do danej sieci onkologicznej; 

d. realizacji całości lub części planu leczenia; 

e. zapewnienia odpowiedniej liczby koordynatorów opieki onkologicznej (opiekunów 

pacjenta); 

f. wyznaczania koordynatora leczenia onkologicznego, jednego na każdą kolejną rozpoczętą 

w danym miesiącu liczbę 40 świadczeniobiorców, których obejmuje opieką onkologiczną 

w ramach pilotażu;  

g. zapewnienia ośrodkom współpracującym I poziomu:  
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- ustalania świadczeniobiorcom tych ośrodków planu leczenia onkologicznego przez 

wielodyscyplinarne zespoły terapeutyczne o których mowa w pkt c,  

- możliwości skorzystania z porad i konsultacji w przypadkach trudnych klinicznie, 

w tym z wykorzystaniem systemów teleinformatycznych, środków komunikacji 

elektronicznej lub publicznie dostępnych usług telekomunikacyjnych; 

h. prowadzenia infolinii onkologicznej; 

i. zapewnienia możliwości telefonicznego i elektronicznego umawiania oraz zmiany terminu 

badań diagnostycznych i wizyt lekarskich; 

j. gromadzenia danych o świadczeniach opieki zdrowotnej z zakresu profilaktyki nowotworów 

złośliwych, oraz raka szyjki macicy, udzielonych świadczeniobiorcom objętym pilotażem, 

uzyskanych na podstawie ankiety, oraz dokonywania analizy tych danych; 

k. dokonywania bieżącej i okresowej oceny realizacji planów leczenia onkologicznego przez 

ośrodki współpracujące I poziomu, w oparciu o ścieżki postępowania w diagnostyce 

i leczeniu nowotworów złośliwych; 

l. gromadzenia danych na podstawie ankiet satysfakcji świadczeniobiorców i dokonywania ich 

analizy; 

m. sporządzania sprawozdań okresowych i końcowych z działalności sieci onkologicznej, 

z uwzględnieniem mierników i wskaźników, o których mowa w § 9 i § 10 Rozporządzenia, 

obejmujących dane, oceny i analizy, z podziałem na poszczególne ośrodki w sieci 

onkologicznej; 

n. przekazywania oddziałowi wojewódzkiemu NFZ:  

- co trzy miesiące – sprawozdań okresowych,  

- nie później niż do dnia 30 czerwca 2020 r. – sprawozdania końcowego; 

o. przekazywania do Świętokrzyskiego Oddziału Wojewódzkiego NFZ, po zakończeniu 

okresu rozliczeniowego, ocen sporządzonych przez wielodyscyplinarne zespoły 

terapeutyczne, a dotyczące kompletności diagnostyki wstępnej i pogłębionej w oparciu o 

ścieżki postępowania w diagnostyce i leczeniu nowotworów złośliwych (poprzez eksport i 

analizę danych zawartych w aplikacji Funduszu, dedykowanej do obsługi elektronicznej 

karty diagnostyki i leczenia onkologicznego); 

p. realizacji wszystkich zadań zgodnie z najlepszą wiedzą oraz zaleceniami postepowania 

diagnostyczno-terapeutycznego w nowotworach złośliwych. 

 

 

 

 


