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1. Cel.

Celem procedury jest okreslenie zasad postgpowania i1 organizacji udzielania $wiadczen

medycznych pacjentom onkologicznym.
2. Przedmiot i zakres stosowania.

Przedmiotem procedury jest szybka terapia onkologiczna skierowana do pacjentéw, u ktorych
podejrzewa si¢ chorobe nowotworowa.
Procedura obejmuje swym zakresem wszystkie komorki organizacyjne Wojewodzkiego Szpitala

Specjalistycznego w Legnicy, ktore maja kontakt z pacjentem onkologicznym.
3. Definicje i terminologia.

Wstepna diagnostyka onkologiczna — obejmuje badania podmiotowe i przedmiotowe oraz
badania diagnostyczne wykonywane u $wiadczeniobiorcy posiadajacego karte DiLO majace na celu
wykluczenie albo potwierdzenie lub istotne uprawdopodobnienie nowotworu zlosliwego lub
miejscowo ztosliwego. Za istotne uprawdopodobnienie uznaje si¢ przypadki, gdy w danym
nowotworze nie wykonuje si¢ badania histopatologicznego w AOS przed zabiegiem operacyjnym
lub jest wystarczajace wykonanie co najmniej badania obrazowego oraz badania cytologicznego lub
poziomu hormonu lub markera nowotworowego.

Poglebiona diagnostyka onkologiczna — obejmuje badania podmiotowe i przedmiotowe oraz
badania diagnostyczne wykonywane u $wiadczeniobiorcy posiadajacego karte DiLO,
u ktorego potwierdzono rozpoznanie nowotwora ztosliwego, majace na celu szczegdlowe
zrdznicowanie typu histapatologicznego nowotworu oraz ocen¢ zaawansowania stanu chorobowego

w zakresie umozliwiajacym ustalenie indywidualnego planu leczenia.
4. Odpowiedzialno$¢ i uprawnienia.

Zakres odpowiedzialno$ci i uprawnien okreslono w opisie postgpowania.
Nadzor nad przestrzeganiem zapisoOw procedury pelnig kierownicy poszczegdlnych komoérek

organizacyjnych szpitala, ktorych ta procedura dotyczy.

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci sg zastrzezone. Powielanie oraz udost¢pnianie osobom nieupowaznionym bez
pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. Jakosci i Akredytacji jest zabronione.
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5. Opis postepowania.

W ramach realizacji pakietu onkologicznego powotano w Wojewo6dzkim Szpitalu Specjalistycznym
w  Legnicy Wielodyscyplinarny Zespot Terapeutyczny ds. leczenia onkologicznego.
W sktad zespotu wchodzg lekarze specjalisci:

1. onkologii kliniczne;j,

2. radioterapii onkologicznej,

3. chirurgii onkologicznej,

4. hematologii,

oraz udziat w posiedzeniach zespotu biora:

5. koordynator pakietu onkologicznego,

6. fizjoterapeuta,

7. psycholog.

Do zadan Zespolu nalezy:

e zaplanowanie leczenia onkologicznego,

e koordynowanie procesu leczenia onkologicznego,

e stosowanie si¢ do  standardow, wytycznych lub  zalecen = postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego w nowotworach ztosliwych rekomendowanych przez
polskie towarzystwa naukowe w odpowiednich dziedzinach medycyny.

Spotkania Zespotu terapeutycznego ds. leczenia onkologicznego odbywaja si¢ w kazdy
poniedzialek i czwartek o godz. 13:00 w budynku radioterapii. Spotkania Zespotu moga by¢
zwolane, poza wyznaczonymi terminami, w trybie pilnym. Ich organizacja zajmuje si¢ koordynator
pakietu onkologicznego.

Do zadan koordynatora pakietu onkologicznego nalezy:

e udzielanie pacjentowi wszystkich niezbgdnych informacji zwigzanych z leczeniem
onkologicznym,

e zapewnienie wspdlpracy miedzy podmiotami w ramach kompleksowej opieki nad
pacjentem,

e dbanie o to, aby dokumentacja zwigzana z kartag DiLO byta kompletna,

e koordynowanie planu leczenia pacjenta ustalonego przez konsylium.

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci sg zastrzezone. Powielanie oraz udost¢pnianie osobom nieupowaznionym bez
pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. Jakosci i Akredytacji jest zabronione.




PROCEDURA MEDYCZNA PM - 31

L Wojewodziki .
9 sna:;ﬂif?ﬁ%'ﬁg Postepowanie i organizacja udzielania q Wi’?)a(l)lzllezgm
swiadczen diagnostyKki i leczenia zcnla 2227 L
onkologicznego Strona: 5z 9

Karta diagnostyKki i leczenia onkologicznego zawiera:
e oznaczenie pacjenta, pozwalajace na ustalenie jego tozsamosci,
e oznaczenie $wiadczeniodawcy, w tym imi¢ i nazwisko lekarza, ktory udzielit $wiadczen
opieki zdrowotnej 1 wydat karte DiLO,
e dane medyczne dotyczace przeprowadzonej diagnostyki onkologicznej (rozpoznanie, imi¢ i
nazwisko lekarza, plan leczenia onkologicznego),
e dane dotyczace ustalenia planu leczenia onkologicznego,
e dane koordynatora leczenia onkologicznego,
e unikalny numer identyfikacyjny.
Wyroznia si¢ 4 warianty wydania oraz obstugi karty DiLO:
e wydanie karty w POZ z podejrzeniem nowotwora,
e wydanie karty POZ z rozpoznaniem nowotwora,
e wydanie karty w AOS z podejrzeniem nowotwora,
e wydanie karty AOS z rozpoznaniem nowotwora,
e wydanie karty z zakresu programow zdrowotnych,
e wydanie karty w szpitalu w momencie stwierdzenia nowotworu,
Pacjent w okreslonej grupie rozpoznan moze postugiwac si¢ jedna aktywna kartag DiLO.
Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego moze zosta¢ ponownie wydana pacjentowi w
przypadku nawrotu choroby wymagajacego ponownego leczenia lub ustalenia rozpoznania
drugiego nowotworu.
5.1. Podstawowa Opieka Zdrowotna (POZ).
Zadania lekarza podstawowej opieki zdrowotnej:
e zleci¢ pacjentowi, z uzasadnionym podejrzeniem choroby nowotworowej, podstawowe
badania, ktore maja pomoc w potwierdzeniu lub wykluczeniu wstgpnej diagnozy.
Lista badan, ktorych wykonanie moze zleci¢ lekarz POZ obejmuje oprécz prostych analiz takich jak
morfologia, takze testy tarczycowe, badanie w kierunku prostaty, EKG w spoczynku, spirometrig,
badania RTG oraz USG m.in. tarczycy, nerek lub weztéw chlonnych. Lekarz POZ moze tez
wystawia¢ skierowanie na badania endoskopowe: gastroskopi¢ i kolonoskopi¢. Katalog badan,

ktore moze zleci¢ lekarz POZ nie obejmuje: TK, MRI, PET-CT, scyntygrafii.

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci sg zastrzezone. Powielanie oraz udost¢pnianie osobom nieupowaznionym bez
pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. Jakosci i Akredytacji jest zabronione.
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jezeli uzna, na podstawie wykonanych badan, ze konieczne jest skierowanie pacjenta
do lekarza specjalisty, powinien wyda¢ choremu karte diagnostyki i leczenia
onkologicznego (DILO), ktérej wzor stanowi zatacznik nr 1.

pacjent kierowany jest do lekarza AOS na badania diagnostyczne w zalezno$ci
od podejrzenia.

lekarz POZ moze wyda¢ karte DiILO réwniez na podstawie samego obrazu klinicznego

— w sytuacji ewidentnie wskazujacej na chorobg nowotworowa.

Pacjent przyjmowany jest do lekarza specjalisty na podstawie karty DiLO, ktora zastgpuje

skierowanie.

5.2. Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna (AOS).

Diagnostyke onkologiczng sktadajaca si¢ z diagnostyki wstepnej 1 diagnostyki pogltebionej realizuje

si¢ w okresie nie dtuzszym niz 7 tygodni od dnia wpisania si¢ pacjenta na list¢ oczekujacych na

udzielenie $wiadczenia.

Do zadan lekarza AOS nalezy:

skierowa¢ pacjenta na wstgpne badania diagnostyczne, celem wykluczenia, potwierdzenia
lub istotnego uprawdopodobnienia nowotworu ztosliwego lub miejscowo ztos§liwego.

czas wykonania diagnostyki wstepnej nie moze przekroczy¢ 28 dni, przy czym rozpoczecie
diagnostyki nastgpuje w terminie nie dluzszym niz 14 dni od dnia wpisania si¢ pacjenta na
liste oczekujacych na udzielanie $wiadczenia lub porady specjalistycznej, w ktorej
stwierdzono podejrzenie nowotworu ztosliwego lub miejscowo ztosliwego 1 wystawiono
karte diagnostyki i leczenia onkologicznego.

w przypadku potwierdzenia nowotworu lub istotnego uprawdopodobnienia nowotworu
ztosliwego lub miejscowo zlosliwego nalezy zatozy¢ pacjentowi karte DiLO (jezeli jej nie
miat) i skierowaé pacjenta na diagnostyke poglebiona w celu okreslenia stadium choroby.

o fakcie zatozenia karty DiLO nalezy poinformowac¢ koordynatora pakietu onkologicznego
(telefon wewnetrzny 196), ktory skoordynuje dalsze leczenie.

czas wykonania diagnostyki poglebionej nie moze przekroczy¢ 21 dni przy czym
rozpoczecie diagnostyki nastgpuje w terminie nie dtuzszym niz 7 dni od dnia:

- zakonczenia diagnostyki wstepnej lub porady specjalistycznej, w trakcie ktorej

stwierdzono nowotwor ztosliwy lub miejscowo ztosliwy i wystawiono karte DiLO, jezeli

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci sg zastrzezone. Powielanie oraz udost¢pnianie osobom nieupowaznionym bez

pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. Jakosci i Akredytacji jest zabronione.
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jest ona realizowana u tego samego $wiadczeniodawcy,
- wpisania pacjenta na list¢ oczekujacych na udzielenie Swiadczenia, w przypadku realizacji
przez innego $wiadczeniodawce diagnostyki poglebionej dotyczacej innej lokalizacji
nowotworu zto§liwego lub miejscowo zlo§liwego niz bedaca podstawa realizacji
diagnostyki wstegpne;j,
- wpisania $wiadczeniobiorcy na list¢ oczekujacych na udzielenie $§wiadczenia lub porady
specjalistycznej, w trakcie ktorej stwierdzono nowotwor ztosliwy lub miejscowo ztosliwy
1 wystawiono kart¢ DiLO, w przypadku realizacji przez innego $wiadczeniodawce
diagnostyki pogtebione;.
e w przypadku stwierdzenia nowotworu zto§liwego, dokona¢ zgloszenia Karty Zgloszenia
Nowotworu Ztosliwego bezposrednio do Krajowego Rejestru Nowotworow.
Dokumentowanie i rozliczenie.
Warunkiem rozliczenia $wiadczen diagnostyki onkologicznej jest wykonanie zestawu badan,
pozwalajacych na okreslenie zaawansowania choroby nowotworowej, zakonczone skierowaniem
pacjenta na leczenie onkologiczne i wydaniem nieodptatnie kopii dokumentacji medycznej
umozliwiajgcej opracowanie zindywidualizowanego planu leczenia.
W celu udokumentowania rozliczen diagnostycznych pakietow onkologicznych koniecznym jest
dotaczenie do dokumentacji medycznej kopii karty DiLO.
W przypadku, gdy:
e w wyniku diagnostyki onkologicznej nie stwierdzono nowotworu, pacjent powinien
pozostawi¢ karte DiLO u lekarza AOS.
e zakonczono leczenie onkologiczne, pacjent powinien pozostawi¢ kartg DiLO u lekarza AOS
ktory zakonczyt leczenie.
W obu przypadkach lekarz AOS powinien przekaza¢ kart¢ DiLO wraz z kopiag dokumentacji
medycznej dotyczacej diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego koordynatorowi
leczenia, ktory zobowigzany jest przekaza¢ wyzej wspomniang dokumentacj¢ lekarzowi POZ.
5.3. Leczenie szpitalne.
Rozpoczgcie leczenia:
e w przypadku nowotworéw ztosliwych ukladu krwiotworczego lub uktadu chtonnego

u dzieci nastgpuje w okresie nie dluzszym niz 14 dni od dnia umieszczania

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci sg zastrzezone. Powielanie oraz udost¢pnianie osobom nieupowaznionym bez
pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. Jakosci i Akredytacji jest zabronione.
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$wiadczeniobiorcy na li§cie oczekujacych na udzielanie §wiadczenia,
o w przypadku, w ktérym postawienie rozpoznania onkologicznego jest mozliwe wytacznie
w wyniku zabiegu diagnostyczno - leczniczego u pacjenta, przeprowadzenie zabiegu oraz
ustalenie planu onkologicznego przez konsylium nastepuje w okresie nie dluzszym niz
28 dni, liczac od dnia umieszczenia pacjenta na liScie oczekujacych na udzielanie
swiadczenia,
e w pozostalych przypadkach ustalenie planu leczenia onkologicznego przez konsylium
1 podjecie leczenia w okresie nie dtuzszym niz 14 dni od dnia umieszczenia pacjenta na
liscie oczekujacych na udzielenie $wiadczenia.
Dokumentowanie i rozliczenie.
Lekarz prowadzacy w przypadku stwierdzenia nowotworu u hospitalizowanego pacjenta (zawsze
po otrzymaniu wyniku badania histopatologicznego) powinien zatozy¢ choremu karte DiLO (jezeli
jej nie miat) i poinformowac¢ o tym fakcie koordynatora leczenia (telefon wewnetrzny 196), ktory
koordynuje dalsze leczenie pacjenta.
Lekarz prowadzacy w przypadku stwierdzenia nowotworu zto§liwego, powinien dokonac
zgloszenia Karty Zgloszenia Nowotworu Zlosliwego bezposrednio do Krajowego Rejestru
Nowotworow.
Lekarz sporzadzajacy dokumentacj¢ medyczng dotyczaca diagnostyki onkologicznej lub leczenia
onkologicznego ma obowigzek sporzadzi¢ i1 przekaza¢ nieodplatnie kopi¢ tej dokumentacji
pacjentowi posiadajagcemu karte diagnostyki i leczenia onkologicznego.
Kopia dokumentacji medycznej stanowi zatgcznik do karty diagnostyki i leczenia onkologicznego.
W przypadku:
e gdy w wyniku diagnostyki onkologicznej nie stwierdzono nowotworu ztosliwego, pacjent
powinien pozostawi¢ karte DiLO u lekarza, ktory wykonywat t¢ diagnostyke,
e zakonczenia leczenia onkologicznego, pacjent powinien pozostawi¢ karte DiLO u lekarza,
ktory zakonczyt leczenie.
W obu przypadkach lekarz powinien przekaza¢ kartge DiLO wraz z kopia dokumentacji medycznej
dotyczacej diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego koordynatorowi pakietu
onkologicznego, ktory zobowigzany jest przekaza¢ wyzej wspomniang dokumentacj¢ lekarzowi

POZ, wskazanemu przez pacjenta w deklaracji wyboru.

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci sg zastrzezone. Powielanie oraz udost¢pnianie osobom nieupowaznionym bez
pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. Jakosci i Akredytacji jest zabronione.
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6. Zalaczniki.

Zatacznik nr 1 Karta Diagnostyki i Leczenia Onkologicznego.

7. Dokumenty zwigzane.

1. Ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych z dnia
27 sierpnia 2004 r. (Dz.U.Nr 210, poz.2135 z pdzn. zm.).

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego z dnia 22 listopada 2013 r. ( Dz.U. z 2013 r., poz. 1520).

3. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej z dnia 6 listopada 2013 r. (Dz.U. z 2013 r., poz. 1413).

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 czerwca 2017 r., w sprawie wzoru kart diagnostyki

1 leczenia onkologicznego. ( Dz.U. z 21 czerwca 2017 r., poz.1250).

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci sg zastrzezone. Powielanie oraz udost¢pnianie osobom nieupowaznionym bez
pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. Jakosci i Akredytacji jest zabronione.




