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Dotyczy: Uwagi w konsultacjach publicznych do projektu ustawy o zmianie
ustawy o Krajowej Sieci Onkologicznej oraz niektorych innych ustaw

Szanowny Panie Ministrze,

Fundacja Onkologiczna Alivia z uznaniem przyjmuje kierunek zmian
proponowany w projekcie ustawy o zmianie ustawy o Krajowej Sieci
onkologicznej (KSO). Cieszymy sig, ze projekt uwzglednia rozwigzania, o ktére
wielokrotnie apelowaliSmy, w tym w szczegdlnosSci w zakresie odpowiedzialnosci
za monitorowanie jakosci w KSO, uregulowania dot. stanowiska koordynatora
opieki onkologicznej oraz systemowego podejscia do badania satysfakciji

pacjenta.

Ponizej przekazujemy skondensowane uwagi wraz z rekomendacjami zmian
W przepisach prawa:

1. Przepis art. 6iart. 8 dot. wspotpracy SOLO 1i SOLO Il
Nalezy uporzgdkowaé wspotprace merytoryczng i terminy konsultacii
z obowigzkowq adnotacjg w e-DILO. SpdjnoS¢ decyzji terapeutycznych
miedzy poziomami zmniejszy rozbieznoSci i opdznienia oraz wzmocni
odpowiedzialno$¢ zespotowq. Rekomendujemy wprowadzenie wskaznikdw
dostegpnoéci  konsultacji (np. do X dni roboczych), obowigzek
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dokumentowania ustalen w e-DILO oraz formalny tryb wspdlinego
uzgadniania i modyfikacji planu leczenia.

2. Przepis: art. 18 ust. 1-2 dot. weryfikacji jakosci przez NFzZ
Dwuletni cykl weryfikacji wymaga zabezpieczenia corocznego mechanizmu
.~Wwczesnego ostrzegania”. Wskazniki liczone sqg rocznie, a brak corocznej
informacji zwrotnej opdznia reakcje na spadek jakosci i utrudnia dziatania
korygujgce. Rekomendujemy wprowadzenie corocznego raportu informaciji
zwrotnej NFZ dla kazdego podmiotu oraz doprecyzowanie, ze weryfikacja
co 2 lata opiera sie na dwéch kolejnych okresach 12-miesigcznych. Nalezy
rébwniez przewidzie€¢ uruchamianie dziatan korygujgcych po uptywie 12
miesiecy w celu uniknigcia ryzyka nieosiqgnigcia wartosci minimalnych

wskaznikoéw.

3. Przepis: art. 26 i przepisy powigzane - koordynator opieki onkologicznej
Rekomendujemy dodanie przepisbw okreslajgcych maksymalng ilos¢
pacjentdw aktywnych i ilo§¢ pacjentdbw w monitorowaniu przez

koordynatora.

4. Przepis: art. 38-39 oraz przepisy powigzane - e-DILO - wytgcznosé
W ocenie Onkofundaciji Alivia nalezy wprowadzi€, od 1 stycznia 2027 roku
jako podstawe rozliczania Swiadczen, obowigzek ich udzielania wytgcznie
w trybie karty e-DILO - zwigkszy to kompletnos¢ i jako$¢ danych oraz
poprawi transparentno$¢ procesu. Przyjecie takiego rozwigzania wymaga
dodania regulacji w rozdziale dotyczgcym e-DiLO oraz w przepisach
o finansowaniu Swiadczerh ze Srodkdw publicznych.

5. Przepis: art. 40 i akty wykonawcze - e-DILO - plan leczenia
Karte e-DILO nalezy uzupetni€ o pola obejmujgce wybdr intencji leczenia
(radykalna/paliatywna) oraz mozliwos§¢é przypisania  lekarzy
odpowiedzialnych za poszczegdlne elementy planu leczenia, np. leczenie
chirurgiczne, radioterapig, leczenie farmakologiczne. Te dane sq kluczowe
dla interpretacji jakosci i rozliczef oraz odzwierciedlajg rzeczywisty model
pracy zespotowej.

6. Brak terminu migracji danych DiLO do e-DILO
W projekcie brak jednoznacznego, ustawowego terminu zakonczenia

migracji danych z obecnej aplikacji DILO NFZ do systemu e-DILO, mimo ze
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OSR wskazuje date 30 czerwca 2027 r. Rekomendujemy dodanie,
w przepisach przejsciowych, zapisu ustanawiajgcego jako zasade przejécie
na e-DILO po dniu 1 stycznia 2027 r. oraz ostateczny, nieprzekraczalny termin
zakohczenia migracji do dnia 30 czerwca 2027 r., wraz ze wskazaniem
odpowiedzialnosci za kompletnos¢ i spdjnoS¢ migracii.

7. Brak delegacji do okreslenia wzoru karty e-DILO

W projekcie brak jednoznacznej delegacji dla Ministra Zdrowia do
okre$lenia wzoru karty e-DILO albo minimalnego zakresu informacji
w e-DILO, co grozi brakiem ujednolicenia dokumentaciji i utrudni efektywne
wdrozenie rozwigzan cyfrowych w KSO. Bez wyraznej podstawy ustawowej
nie bedzie mozliwe wydanie aktu wykonawczego definiujgcego minimalny
zestaw danych, strukture, zasady interoperacyjnosci oraz odpowiedzialno§¢
za poszczegblne elementy, co przetozy sie na spdjnos¢ jakosci, rozliczen
i nadzoru. Rekomendujemy delegacje ustawowq upowazniajgcq Ministra
Zdrowia do wydania rozporzqdzenia okreSlajgcego wzor lub minimalny
zakres informacji karty e-DILO, w tym pola dot. intencji leczeniq,
i przypisania odpowiedzialnosci za poszczegdlne etapy leczenia.

Ponadto w ocenie Fundacji Alivia warto wprowadzi¢ coroczng ewaluacje KSO
wraz z publiczng prezentacjg wskaznikéw. Transparentno$¢ buduje zaufanie
i motywuje do poprawy oraz utatwia nadzér spoteczny i zarzgdczy.

Deklarujemy gotowo$¢ do dalszej wspdtpracy w celu wypracowania efektywnych
rozwigzan, korzystnych dla poprawy jakosci opieki onkologicznej w Polsce.

Z wyrazami szacunku,
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Bartosz Polifski
Prezes Zarzqdu
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