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OBWIESZCZENIE
MINISTRA ZDROWIAY

z dnia 6 listopada 2026 .

w sprawie kluczowych zalecen w zakresie opieki onkologicznej dotyczacych organizacji i postepowania
klinicznego w czerniaku

Na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej (Dz. U. z 2024 1.
poz. 1208 oraz z 2026 r. poz. 1007) oglasza si¢ kluczowe zalecenia w zakresie opieki onkologicznej dotyczace
organizacji i postgpowania klinicznego w czerniaku:

1) skory i1 bton §luzowych, stanowiace zatacznik nr 1 do obwieszczenia;

2) blony naczyniowej oka, stanowigce zalacznik nr 2 do obwieszczenia.

MINISTER ZDROWIA
wz. Ministra Zdrowia
Podsekretarz Stanu

Katarzyna Kecka

D Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady
Ministrow z dnia 25 lipca 2025 r. w sprawie szczegétowego zakresu dzialania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 1004).
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Zalaczniki do obwieszczenia
Ministra Zdrowia
z dnia 6 listopada 2026 r. (poz. 81)

Zatacznik nr 1

Kluczowe zalecenia w zakresie opieki onkologicznej dotyczgce organizacji i postepowania klinicznego
w czerniakach skory i blon sluzowych

Podstawa: P. Rutkowski et al., Wytyczne postepowania diagnostyczno-terapeutycznego u chorych na czerniaki.
10.2024 r., Wersja 2.

Numer Zalecenie Sita
zalecenia zalecenia
1. U pacjenta z podejrzeniem czerniaka skory i bton $luzowych jest wymagane ustalenie )

rozpoznania patomorfologicznego zgodnie ze standardami organizacyjnymi opieki
zdrowotnej w dziedzinie patomorfologii" oraz stosujac wytyczne dla pracowni
i zaktadow patomorfologii®.

2. Raport badania histopatologicznego zmiany pierwotnej powinien obowigzkowo 2A
zawiera¢: grubo$¢ nacieku wedlug Breslowa w mm, obecno$¢ lub nieobecnosé
owrzodzenia, liczbe figur podziatu na 1 mm?, stopief zaawansowania pT?, fazy
wzrostu, obecnos¢ lub nieobecnos¢ mikroskopowych ognisk satelitarnych, margines
obwodowy oraz gleboki (ocena radykalnos$ci zabiegu).

3. U pacjenta z podejrzeniem czerniaka skory lub bton sluzowych nalezy przeprowadzic¢ 2A
wywiad w kierunku wystepowania innych nowotworéw oraz wywiad rodzinny
1 rozwazy¢ ocene ryzyka.

4. Biopsje wezta wartowniczego nalezy wykonaé, jezeli grubo$¢ nacieku Breslowa L1
> 0,8 mm lub jest z (mikro-) owrzodzeniem na powierzchni czerniaka niezaleznie
od gruboéci nacieku (pT1b-T4b)>.

5. W systemowym leczeniu pacjenta zrozpoznaniem czerniaka skéry w stopniu III )
nieoperacyjnym lub IV z obecnoscig mutacji BRAF V600, zalecane jest leczenie
systemowe zgodnie z aktualnymi wytycznymi postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego w czerniakach®.

6. Badanie molekularne w kierunku obecnosci mutacji genu BRAF jest obowiazkowe L1
u pacjentow z rozpoznaniem czerniaka w stopniu III (operacyjnym i nieoperacyjnym)
ilV.

7. Limfadenektomi¢ nalezy wykona¢ w przypadku obecnosci klinicznie jawnych I, 2A

przerzutow czerniaka w weztach chlonnych przy wykluczonej, w badaniach
obrazowych, obecno$ci przerzutéw odlegtych.

8. Dermatoskopi¢ nalezy wykona¢ we wstepnej, szybkiej i nieinwazyjnej diagnostyce | III, 2A
zmian skornych oraz przed ich ewentualnym usunieciem.

9. Pacjentowi nalezy zapewni¢ dostep do wczesnej rehabilitacji, specjalistycznej 2A
pomocy psychologicznej oraz w przypadkach tego wymagajacych, konsultacji
psychiatrycznej.

10. Po zakonczonym leczeniu nalezy opracowac plan opieki nad pacjentem z okresleniem 2A

zadan dla onkologa, dermatologa i lekarza pierwszego kontaktu w zakresie
obserwacji pacjenta pod katem powiktan po leczeniu i wczesnego wykrycia mozliwe;j
WZNOWY.

11. Po leczeniu chirurgicznym pacjenta z rozpoznaniem czerniaka w stopniu IIB/IIC, 111 ()
lub IV resekcyjnym nalezy rozwazy¢ systemowe leczenie uzupelniajace zgodnie
z aktualnymi  wytycznymi  postepowania  diagnostyczno-terapeutycznego
w czerniakach?.

D Standardy zostaly okre$lone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 grudnia 2017 r. w sprawie
standardow organizacyjnych opieki zdrowotnej w dziedzinie patomorfologii (Dz. U. poz. 2435).
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2 R. Langfort i wsp.: Standardy organizacyjne oraz standardy postepowania w patomorfologii. Wytyczne dla
pracowni/zaktadow patomorfologii.

9 Wedhug klasyfikacji TNM AJCC 8. Rewizja.

Y Aktualne wytyczne postepowania diagnostyczno-terapeutycznego w czerniakach publikowane na stronie:
https://nio.gov.pl/instytut/nso/nso-wytyczne/.
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Zatacznik nr 2

Kluczowe zalecenia w zakresie opieki onkologicznej dotyczgce organizacji i postepowania klinicznego

w czerniaku blony naczyniowej oka

Podstawa: P. Rutkowski et al., Wytyczne postgpowania diagnostycznoterapeutycznego u chorych na czerniaki.
10.2024 r., Wersja 2.

Numer
zalecenia

Zalecenie

Sila
zalecenia

1.

U pacjenta z podejrzeniem czerniaka blony naczyniowej oka nie jest wymagane
ustalenie rozpoznania patomorfologicznego. U pacjenta z podejrzeniem czerniaka
btony naczyniowej, u ktérego wykonano zabieg wytuszczenia gatki ocznej lub
wycigcia guza (endo- lub egzoresekcj¢), wymagane jest ustalenie rozpoznania
patomorfologicznego zgodnie ze standardami organizacyjnymi opieki zdrowotnej
w dziedzinie patomorfologii oraz stosujac wytyczne dla pracowni i zaktadow
patomorfologii?.

Q)

U pacjenta z podejrzeniem czerniaka btony naczyniowej oka nalezy przeprowadzi¢
wywiad w kierunku wystepowania innych nowotworéw oraz wywiad rodzinny
i rozwazy¢ ocene ryzyka.

2A

U pacjenta z podejrzeniem czerniaka btony naczyniowej oka jest zalecane wykonanie:
1) badania okulistycznego przedniego odcinka gatki ocznej w lampie szczelinowej;
2) badania dna oka po poszerzeniu zrenicy (preferowana oftalmoskopia posrednia);
3) USG:
a) ultrabiomikroskopii,
b) tylnego odcinka gatki ocznej;
4) optycznej koherentnej tomografii (OCT, optical coherence tomography);
5) fotografii obserwowanej zmiany w celu potwierdzenia ewentualnej progresji;
6) gonioskopii, przy podejrzeniu, ze zmiana zajmuje lub dochodzi do kata
przesaczania.

11, 2A

Monitorowanie pacjenta po leczeniu okulistycznym obejmuje MRI lub ewentualnie
TK lub USG jamy brzusznej co 3—12 miesigcy, proby watrobowe co 3—6 miesiecy
oraz badanie RTG klatki piersiowej raz na 12 miesiecy.

101, 2A

Po leczeniu pacjenta z rozpoznaniem czerniaka btony naczyniowej oka zalecane jest
wykonanie badania okulistycznego:

1) w pierwszych 2 latach co 3—6 miesiecy;

2) w kolejnych latach co 6—12 miesiecy.

11, 2A

Po leczeniu zachowawczym jest zalecane wykonanie u pacjenta:

1) badania oceny ostro$ci wzroku;

2) pomiaru ci$nienia wewnatrzgatkowego;

3) badania przedniego odcinka w lampie szczelinowej oraz dna oka po poszerzeniu
Zrenicys,

4) USG;

5) fotografii obserwowanej zmiany;

6) OCT.

11, 2A

W leczeniu miejscowym zachowawczym zaleca si¢ radioterapie w postaci:
1) brachyterapii;

2) radioterapii protonowe;j;

3) radioterapii stereotaktycznej.

IL, 2A

Pacjentowi nalezy zapewni¢ dostgp do wczesnej rehabilitacji, specjalistycznej
pomocy psychologicznej oraz w przypadkach tego wymagajacych, konsultacji
psychiatrycznej.

2A

Po zakonczonym leczeniu nalezy opracowac plan opieki nad pacjentem z okresleniem
zadan dla okulisty, onkologa i lekarza pierwszego kontaktu w zakresie: obserwacji
pacjenta pod katem powiktan po leczeniu, wczesnego wykrycia mozliwej wznowy,
a takze choroby przerzutowej i aktualnych metod ich leczenia.

2A
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10.

U pacjenta z rozpoznaniem przerzutow czerniaka blony naczyniowej oka zalecane
jest leczenie systemowe zgodnie z aktualnymi wytycznymi postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego w czerniakach?.

Q)

D" Standardy zostaly okreSlone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 grudnia 2017 r. w sprawie

standardow organizacyjnych opieki zdrowotnej w dziedzinie patomorfologii (Dz. U. poz. 2435).

2 R. Langfort i wsp.: Standardy organizacyjne oraz standardy postepowania w patomorfologii. Wytyczne dla
pracowni/zaktadow patomorfologii.

9 Aktualne wytyczne postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego w czerniakach publikowane na stronie:
https://nio.gov.pl/instytut/nso/nso-wytyczne/
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