
Ustawa z dnia 3 lipca 2026 r. o zmianie ustawy 
o Krajowej Sieci Onkologicznej oraz niektórych 

innych ustaw
Dz.U. 2026 poz. 1007

najważniejsze zmiany



Zmiany:

• Koordynator → Koordynator Opieki Onkologicznej
• osoba odpowiedzialna za udzielanie świadczeniobiorcy objętemu opieką 

onkologiczną informacji o organizacji diagnostyki onkologicznej i leczenia 
onkologicznego oraz za ich koordynację na poszczególnych etapach 
opieki onkologicznej, zatrudnioną na podstawie stosunku pracy lub 
innego stosunku prawnego w Specjalistycznym Ośrodku Leczenia 
Onkologicznego

• Podmiot wykonujący działalność leczniczą → podmiot leczniczy
• Likwidacja ankiety satysfakcji



PLAN LECZENIA ONKOLOGICZNEGO

• elektroniczna dokumentacja medyczna
• ustalony zgodnie z kluczowymi zaleceniami
• sporządzany przez lekarza prowadzącego opiekę onkologiczną 

nad świadczeniobiorcą na podstawie ustaleń WZT
• podpisany przez lekarza





Wykazy/listy: SOLO

• Wykaz: 2 lata → 4 lata
• Weryfikacja: 2 lata → 4 lata
• Ponowne ubieganie się o wpis na listę: 2 lata → 4 lata

• Podmioty lecznicze, które w dniu 26 lipca 2026 r. znajdowały się w 
wykazie są uprawnione do realizacji opieki onkologicznej do dnia 
26 lipca 2028 r.



e-DiLO

• Rozliczanie świadczeń opieki zdrowotnej zrealizowanych w 
ramach KSO odbywa się na podstawie karty diagnostyki i leczenia 
onkologicznego oraz zgodnie z umowami o udzielanie świadczeń 
opieki zdrowotnej.

• DiLO jest wystawiana w postaci elektronicznej
• Szczegółowe dane, które muszą być zawarte w karcie zapisane są 

w ustawie
• → IKP (dane dostępne pacjentowi) – [ ] „pacjent poinformowany o 

chorobie nowotworowej”





Podpis lekarza

• Wystawienie karty e-DiLO
• Ustalenie i każdorazowa zmiana PLO
• Zamknięcie karty e-DiLO

• Brak podpisu pacjenta







Wskaźniki jakości: „wszystko” w ręce NFZ !

• Wartości minimalne i docelowe
• Wskaźniki kluczowe
• Weryfikacja co 2 lata od pierwszego dnia obliczenia wskaźników 

jakości
• Po raz pierwszy policzone za 2027 rok
• W terminie do 30 kwietnia 2028



Wskaźniki jakości

• Brak osiągnięcia wskaźnika kluczowego 
• → plan naprawczy (30 dni) 
• → KSO (opiniowanie KRO: 30 dni) 
• →NFZ (zatwierdzenie 30 dni) 
• → SOLO (ponowna weryfikacja 12 msc./ 24 msc.: siła wyższa) 
• → nie spełniony 1 wskaźnik kluczowy → brak uprawnienia do udzielania 

świadczeń w danym obszarze
• → skreślenie z listy SOLO (wszystkie wskaźniki kluczowe)



WOM (CO w BYDGOSZCZY)

• współpracuje z POZ w procesie organizacji profilaktyki, diagnostyki i opieki po 
zakończonym leczeniu onkologicznym

• prowadzi szkolenia dotyczące funkcjonowania Krajowej Sieci Onkologicznej dla 
podmiotów leczniczych w danym województwie zgodnie z planem ustalonym we 
współpracy z KOM → szkolenia i certyfikacja koordynatorów opieki onkologicznej ?

• prowadzi szkolenia dotyczące profilaktyki, diagnostyki onkologicznej i leczenia 
onkologicznego dla osób realizujących opiekę onkologiczną lub udzielających 
świadczeń opieki zdrowotnej z zakresu programów zdrowotnych na obszarze danego 
województwa zgodnie z planem ustalonym we współpracy z KOM

• monitoruje przebieg programów zdrowotnych dotyczących profilaktyki onkologicznej 
na terenie województwa oraz przedstawia KOM propozycje modyfikacji realizacji tych 
programów







Zmiany w innych ustawach

• Ustawa o systemie informacji w ochronie zdrowia z dnia 28 
kwietnia 2011 r. (Dz. U. z 2026 r. poz. 208, 252 i 791):
• e-DiLO
• Opieka koordynowana

• Ustawa o jakości w opiece zdrowotnej i bezpieczeństwie pacjenta 
z dnia 16 czerwca 2023 r.  (Dz. U. poz. 1692):
• standardy akredytacyjne obowiązujące przy ocenie 12 msc. → 4 msc. od 

ogłoszenia



Wejście w życie:

• 14 dni od ogłoszenia: 11/08/2026
• eDiLO: 

• WOM → 11/08/2026
• Pozostali → 01/10/2026
• Tylko eDiLO→ 01/01/2027

• do 31 grudnia 2026 r. karta DiLO może być wystawiana i prowadzona 
zgodnie z przepisami dotychczasowymi*. 

• dane zawarte w karcie DiLO wystawionej zgodnie z dotychczasowymi 
przepisami i niezamkniętej do dnia 31 grudnia 2026 r. zostaną 
przeniesione przez NFZ do systemu teleinformatycznego do dnia 1 
stycznia 2027 r. 



Zasady współpracy SOLO I – SOLO III



SOLO I → SOLO III

• SOLO III
• udziela merytorycznego wsparcia koordynatorowi opieki onkologicznej 

wyznaczonemu przez SOLO I
• zapewnia SOLO I i SOLO II możliwość skorzystania z porad i konsultacji, 

w tym za pośrednictwem systemów teleinformatycznych lub systemów 
łączności (e-Kontrahent)

• opiniuje Plan Leczenia Onkologicznego SOLO I 
• sprawuje nadzór nad realizacją PLO
• jest uprawniony do rekomendowania modyfikacji PLO
• współpracuje z SOLO I w zakresie organizacji WZT dla świadczeniobiorcy 

objętego opieką onkologiczną przez SOLO I



SOLO I → SOLO III

• SOLO I 
• organizuje WZT dla świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną 

SOLO I poziomu we współpracy z SOLO III; 
• realizuje Plan Leczenia Onkologicznego świadczeniobiorcy objętego 

opieką onkologiczną SOLO I, ustalony przez WZT i zaopiniowany przez 
SOLO III 

• przekazuje niezwłocznie po każdym zakończonym etapie leczenia 
informacje o jego realizacji do SOLO III



Zatwierdzono/odrzucono (lekarz rozpatrujący plan)



Zasady współpracy SOLO I – SOLO III

• Utrzymanie dotychczasowej formy realizacji WZT
• e-Kontrahent
• WZT → e-DiLO



• SOLO I
• ICD-10
• TNM – 9 ed.
• Skierowanie zgodne z szablonem – przesłanie do SOLO III 

elektronicznie
• Dokumentacja pacjenta – przesłanie do SOLO III elektronicznie
• Przesłanie obrazów do PACS – elektronicznie
• Wypełnienie e-DiLO do etapu konsylium = zgodnie z danymi 

skierowania

• SOLO III
• Realizacja WZT na rzecz SOLO I (MS TEAMS – ONLINE)
• Ustalenie Planu Leczenia Onkologicznego



• SOLO I
• Wpisanie ustaleń konsylium do karty e-DiLO

• PLO
• Lekarze uczestniczący ze strony SOLO I i SOLO III
• Podpis elektroniczny pod PLO przez lekarza z SOLO I

• Wniosek do SOLO III o zaopiniowanie PLO – niezwłocznie po konsylium
• SOLO III

• Pozytywne zaopiniowanie PLO
• Podpis elektroniczny lekarza

• Pacjent
• Informacja w IKP

• SOLO I
• Realizacja I etapu leczenia
• Zakończenie etapu leczenia
• Wysłanie zaktualizowanej ankiety do SOLO III (7 dni roboczych) -

elektronicznie?





e-konsylia SOLO I/SOLO III (01.07-31.12.2025)
SOLO I: MSWiA Inowrocław Włocławek

Liczba konsyliów 158 170 91

Liczba przesłanych ankiet 154 166 56

Leczenie zgodnie z zaleceniami WZT 150 152 49

Leczenie niezgodnie z zaleceniami WZT 3 (1) 10 (+4) 5 (+2)

Powikłania 5 15

Leczenie w SOLO I 135 128 4

Leczenie w SOLO III 19 36 48

Leczenie w innym ośrodku 0 2 0

4 - bez leczenia

Uwagi ogólne:

Niekompletna diagnostyka (badania obrazowe, badania predykcyjne)

Brak TNM

Brak propozycji leczenia

Zmiany PLO → ponowne WZT



Dziękuję za uwagę
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