DZIENNIK USTAW

RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Warszawa, dnia 27 lipca 2026 .
Poz. 1007

USTAWA
z dnia 3 lipca 2026 1.

o zmianie ustawy o Krajowej Sieci Onkologicznej oraz niektérych innych ustaw!

Art. 1. W ustawie z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej (Dz. U. z 2024 r. poz. 1208) wprowadza si¢
nastgpujace zmiany:

1) wart. 2:
a) po pkt 1 dodaje si¢ pkt la w brzmieniu:

,la) ciaglo$¢ opieki onkologicznej — koordynowany proces udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej w ramach
opieki onkologicznej oraz dalsze leczenie w ramach podstawowej opieki zdrowotnej w rozumieniu art. 2
ustawy z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz. U. z 2025 r. poz. 515 oraz
7 2026 1. poz. 791);”,

b) pkt 3 i4 otrzymuja brzmienie:

»3) kluczowe wskazniki jakosci opieki onkologicznej — wskazniki, ktorych osiagnigcie bedzie warunkowato
mozliwo$¢ udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej w danym obszarze w danym rozpoznaniu, wybrane
sposrod wskaznikow jakosci opieki onkologicznej, okreSlone w przepisach wydanych na podstawie art. 17
ust. 2;

4)  koordynator opieki onkologicznej — osobe odpowiedzialng za udzielanie $wiadczeniobiorcy objetemu opieka
onkologiczng informacji o organizacji diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego oraz za ich
koordynacje na poszczego6lnych etapach opieki onkologicznej, zatrudniong na podstawie stosunku pracy lub
innego stosunku prawnego w Specjalistycznym Osrodku Leczenia Onkologicznego;”,

c) w pkt 10 wyrazy ,,podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza” zastepuje si¢ wyrazami ,,podmiot leczniczy”,
d) pkt 11112 otrzymujg brzmienie:

,11) plan leczenia onkologicznego — elektroniczng dokumentacje medyczna, ustalong zgodnie z kluczowymi za-
leceniami, o ktorych mowa w art. 24 ust. 1, na potrzeby okreslenia indywidualnego postgpowania leczni-
czego dla $wiadczeniobiorcy objgtego opieka onkologiczna, zawierajaca dane, o ktérych mowa w art. 40
ust. 4 pkt 1, oraz jednostkowe dane medyczne, sporzadzang przez lekarza prowadzacego opieke onkologiczna
nad $wiadczeniobiorcg na podstawie ustalen wielodyscyplinarnego zespotu terapeutycznego, opatrzong pod-
pisem lekarza, o ktorym mowa w art. 40 ust. 4 pkt 6 lit. a, w momencie jej wystawienia oraz kazdorazowo
w przypadku zmiany planu leczenia;

12) podmiot leczniczy — podmiot leczniczy w rozumieniu art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzia-
falnosci leczniczej (Dz. U. z 2026 1. poz. 156 1 972);”;

D Niniejszg ustawg zmienia si¢ ustawy: ustawe z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych, ustawe z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz ustawe z dnia 16 czerwca 2023 r.
o jako$ci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta.
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2)

3)

4)

uzyte wart. 3 wust. 1, wart. 4 wust. 3 wpkt2, wart. 5, wart. 9 wust. 2 13, wart. 11 wust. | wpktl, wart. 13
w ust. 1| we wprowadzeniu do wyliczenia oraz w ust. 2 i 3, w art. 15 w ust. 1, w art. 26 w ust. 1 we wprowadzeniu do
wyliczenia, w ust. 3 we wprowadzeniu do wyliczenia i w pkt 2 we wprowadzeniu do wyliczenia, w ust. 4 w pkt 4
iw ust. 6 oraz w art. 29 w pkt 6 1 11, w roznej liczbie i réznym przypadku, wyrazy ,,podmiot wykonujacy dziatalnos¢
lecznicza” zastgpuje si¢ uzytymi w odpowiedniej liczbie i odpowiednim przypadku wyrazami ,,podmiot leczniczy”;

w art. 4 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,»1. SOLO jest podmiotem leczniczym w rodzaju stacjonarne i calodobowe $§wiadczenia zdrowotne szpitalne,
o ktorym mowa w art. 8 pkt 1 lit. a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoéci leczniczej, zakwalifikowanym do
Krajowej Sieci Onkologicznej w zakresie zaktadu leczniczego realizujacego opieke onkologiczng.”;

art. 68 otrzymuja brzmienie:

,Art. 6. 1. SOLO I poziomu spelnia kryteria, o ktorych mowa w art. 13 ust. 1, oraz kryteria okreslone w przepi-
sach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3, w jednym z trzech obszarow:

1)  leczenie zabiegowe chirurgiczne,
2)  chemioterapia i inne metody leczenia systemowego,
3) radioterapia onkologiczna
— oraz wspotpracuje z SOLO III poziomu.
2. SOLO I poziomu:

1)  organizuje wielodyscyplinarny zespot terapeutyczny dla $wiadczeniobiorcy objetego opicka onkologiczng SOLO
I poziomu we wspotpracy z SOLO III poziomu;

2)  realizuje plan leczenia onkologicznego $wiadczeniobiorcy objgtego opieka onkologiczng SOLO I poziomu,
ustalony przez wielodyscyplinarny zespot terapeutyczny, o ktorym mowa w pkt 1, i zaopiniowany przez SOLO
III poziomu, oraz przekazuje niezwlocznie po kazdym zakonczonym etapie leczenia informacje o jego realizacji
do SOLO III poziomu;

3)  wyznacza koordynatora opieki onkologiczne;j.

Art. 7. 1. SOLO II poziomu spehnia kryteria, o ktérych mowa w art. 13 ust. 1, oraz kryteria okre$lone w przepi-
sach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3, w dwdch z trzech obszarow:

1)  leczenie zabiegowe chirurgiczne;
2)  chemioterapia i inne metody leczenia systemowego;
3) radioterapia onkologiczna.

2. SOLO II poziomu:

1)  organizuje wielodyscyplinarny zespot terapeutyczny dla $wiadczeniobiorcy objetego opieka onkologiczng SOLO
II poziomu;

2)  realizuje plan leczenia onkologicznego §wiadczeniobiorcy objetego opieka onkologiczng SOLO II poziomu;
3)  wyznacza koordynatora opieki onkologiczne;j.

Art. 8. 1. SOLO III poziomu spetnia kryteria, o ktérych mowa w art. 13 ust. 1, oraz kryteria okre$lone w przepi-
sach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3, w obszarach:

1)  leczenie zabiegowe chirurgiczne;
2)  chemioterapia i inne metody leczenia systemowego;
3) radioterapia onkologiczna.

2. SOLO III poziomu:

1)  organizuje wielodyscyplinarny zespot terapeutyczny dla Swiadczeniobiorcy objetego opieka onkologiczng SOLO
III poziomu;

2)  realizuje plan leczenia onkologicznego $wiadczeniobiorcy objetego opieka onkologiczng SOLO III poziomu;
3)  wyznacza koordynatora opieki onkologicznej;

4)  udziela merytorycznego wsparcia koordynatorowi opieki onkologicznej wyznaczonemu przez SOLO I poziomu;
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5)

6)

7)
8)
9)

10)

5)  zapewnia SOLO I poziomu i SOLO II poziomu mozliwo$¢ skorzystania z porad i konsultacji, w tym za posred-
nictwem systemow teleinformatycznych lub systemow lacznosci;

6)  opiniuje plan leczenia onkologicznego SOLO I poziomu i sprawuje nadzor nad realizacja tego planu, w tym jest
uprawniony do rekomendowania jego modyfikacji;

7)  wspolpracuje z SOLO I poziomu w zakresie organizacji wielodyscyplinarnego zespotu terapeutycznego dla
$wiadczeniobiorcy objetego opieka onkologiczng przez SOLO I poziomu.”;

wart. 9:
a) ust. | otrzymuje brzmienie:
,,1. Prezes Funduszu dokonuje:

1)  kwalifikacji podmiotéw leczniczych na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej Krajowej Sieci
Onkologicznej okreslony w art. 3 ust. 2 na podstawie:

a) danych przetwarzanych w systemie KSO, Systemiec RUM — NFZ, o ktorym mowa w art. 22 ust. 1
ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, oraz dedykowanych ser-
wisach internetowych lub ustugach informatycznych, o ktérych mowa w przepisach wydanych na pod-
stawie art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkéw publicznych,

b) kryteriow, o ktérych mowa w art. 13 ust. 1 i 2, oraz kryteriow okreslonych w przepisach wydanych na
podstawie art. 13 ust. 3;

2)  weryfikacji spelniania przez podmioty lecznicze zakwalifikowane do Krajowej Sieci Onkologicznej kryte-
ridw, o ktorych mowa w art. 13 ust. 1 1 2, oraz kryteriow okre$lonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 13 ust. 3, na podstawie danych przetwarzanych w systemie KSO, Systemie RUM — NFZ, o ktérym
mowa w art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, oraz de-
dykowanych serwisach internetowych lub ustugach informatycznych, o ktérych mowa w przepisach wyda-
nych na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkéw publicznych.”,

b) wust. 5 wyrazy ,,2 lata” zast¢puje si¢ wyrazami ,,4 lata”;
w art. 11 wust. 1 pkt 3 otrzymuje brzmienie:

,»3) stwierdzenia nieosiagnigcia przez podmiot leczniczy warto§ci minimalnej wszystkich kluczowych wskaznikow
jakosci opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologicznej, o ktérym mowa
w art. 18 ust. 3, albo nieopracowania tego planu w terminie okreslonym w tym przepisie, albo w przypadku
negatywnej opinii Rady, o ktérej mowa w art. 18 ust. 5 — usuwa podmiot leczniczy z wykazu, o ktérym mowa
w art. 9 ust. 4.”;

w art. 14 w ust. 1 wyrazy ,,2 lata” zastepuje si¢ wyrazami ,,4 lata”;
wart. 15 w ust. 4 wyrazy ,,2 lat” zastgpuje si¢ wyrazami ,,4 lat”;

w art. 16 wyrazy ,,0 ktorych mowa w art. 7 ust. 2 pkt 1 oraz art. 8 ust. 2 pkt 1,” zastepuje si¢ wyrazami ,,0 ktorych
mowa w art. 6 ust. 2 pkt 1, art. 7 ust. 2 pkt 1 oraz art. 8 ust. 2 pkt 1,”;

art. 17 i art. 18 otrzymuja brzmienie:

,Art. 17. 1. Ocena poziomu jakosci opieki onkologicznej nad $wiadczeniobiorca objetym opieka onkologiczng
w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej jest prowadzona w podziale na poszczegdlne rozpoznania, z uwzglednieniem
wskaznikow jakosci opieki onkologicznej, w tym wybranych sposrod nich kluczowych wskaznikow jakosci opieki
onkologiczne;j.

2. Minister wtasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, wskazniki jako$ci opieki onkologicz-
nej dla poszczegodlnych poziomoéw zabezpieczenia opieki onkologicznej, o ktérych mowa w art. 3 ust. 2, w tym klu-
czowe wskazniki jako$ci opieki onkologicznej, oraz ich warto$ci minimalne i docelowe, a takze ich mierniki oraz spo-
sob ich obliczania, majac na uwadze potrzebe zapewnienia, aby wskazniki te byty jednoznaczne i mierzalne, umozli-
wialy obiektywna ocen¢ poziomu jakos$ci opieki onkologicznej oraz stuzylty monitorowaniu jakosci i podejmowaniu
racjonalnych decyzji zwiazanych z tg opieka.
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11)
12)

Art. 18. 1. Fundusz weryfikuje osiagnigcie przez podmiot leczniczy zakwalifikowany do Krajowej Sieci Onko-
logicznej na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej, o ktorym mowa w art. 3 ust. 2, wartosci minimalnej
i docelowej wskaznikow jako$ci opieki onkologicznej, w tym kluczowych wskaznikéw jakosci opieki onkologicznej,
okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 17 ust. 2, co 2 lata, poczawszy od pierwszego dnia obliczenia
wskaznikow jakos$ci opieki onkologicznej, na podstawie analizy, o ktorej mowa w art. 25.

2. Po weryfikacji, o ktérej mowa w ust. 1:
1)  Prezes Funduszu ogtasza wyniki weryfikacji w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Funduszu;

2)  Fundusz informuje w formie pisemnej, w terminie 14 dni od dnia zakonczenia weryfikacji, podmiot leczni-
czy, ktorego dotyczyta weryfikacja, o nicosiagnigciu odpowiedniego poziomu wskaznikoéw jakosci opieki onko-
logiczne;j.

3. W przypadku nieosiagnig¢cia warto$ci minimalnej poszczegdlnych kluczowych wskaznikoéw jakosci opieki
onkologicznej okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 17 ust. 2 podmiot leczniczy zakwalifikowany do
Krajowej Sieci Onkologicznej ma obowigzek opracowa¢ w terminie 30 dni od dnia otrzymania informacji, o ktorej
mowa w ust. 2 pkt 2, plan naprawczy Krajowej Sieci Onkologicznej dotyczacy poprawy tych wskaznikéw i przekazac
go do Funduszu.

4. Plan naprawczy Krajowej Sieci Onkologicznej zawiera analize¢ przyczyn nieosiagni¢cia warto§ci minimalne;j
poszczegodlnych kluczowych wskaznikow jakosci opieki onkologicznej, opis planowanych srodkow naprawczych oraz
harmonogram wdrozenia planu naprawczego Krajowej Sieci Onkologiczne;.

5. Plan naprawczy Krajowej Sieci Onkologicznej podlega zaopiniowaniu przez Rade w terminie 30 dni od dnia
otrzymania tego planu od Funduszu.

6. Prezes Funduszu zatwierdza plan naprawczy Krajowej Sieci Onkologicznej w terminie 30 dni od dnia otrzy-
mania pozytywnej opinii Rady.

7. Po uplywie 12 miesigcy od dnia zatwierdzenia planu naprawczego Krajowej Sieci Onkologicznej podmiot
leczniczy, ktoérego plan dotyczy, jest poddawany ponownej weryfikacji w zakresie osiggnigcia warto$ci minimalnej
poszczegolnych kluczowych wskaznikdéw jakosci opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym, na podsta-
wie analizy, o ktérej mowa w art. 25.

8. W przypadku gdy nieosiagniecie wartosci minimalnej poszczego6lnych kluczowych wskaznikow jakosci opieki
onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologicznej jest nastgpstwem sity wyzszej, Rada
moze przedtuzy¢ termin wdrozenia planu naprawczego Krajowej Sieci Onkologicznej do 24 miesi¢cy od dnia zatwier-
dzenia tego planu.

9. W przypadku nieosiggni¢cia w terminie okre§lonym w ust. 7 lub 8 wartosci minimalnej poszczeg6lnych klu-
czowych wskaznikoéw jakosci opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologiczne;j
podmiot leczniczy nie jest uprawniony do udzielania $wiadczen w danym obszarze, o ktdrym mowa w art. 6 ust. 1,
art. 7 ust. 1 i art. 8 ust. 1, w danym rozpoznaniu, do ktorego odnosit si¢ jeden kluczowy wskaznik lub kilka kluczowych
wskaznikow jako$ci opieki onkologiczne;.

10. Jezeli podmiot leczniczy nie osiggnat wartoSci minimalnej wszystkich kluczowych wskaznikow jakosci
opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologicznej albo nie opracowat planu na-
prawczego Krajowej Sieci Onkologicznej w terminie, o ktorym mowa w ust. 3, albo w przypadku negatywnej opinii
Rady, o ktorej mowa w ust. 5, zostaje usunigty z wykazu, o ktorym mowa w art. 9 ust. 4, w terminie 30 dni od dnia
przekazania przez Rad¢ do Funduszu informacji o ponownej weryfikacji, o ktorej mowa w ust. 71 8.”;

w art. 19 wyrazy ,,zgodnie z art. 18 ust. 8 zaste¢puje si¢ wyrazami ,,zgodnie z art. 18 ust. 91 10”;
art. 20 i art. 21 otrzymuja brzmienie:

,Art. 20. W ramach realizacji zadania, o ktorym mowa w art. 97 ust. 3 pkt 9 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, Fundusz za posrednictwem systemow
teleinformatycznych lub systemow tgcznosci udziela informacji dotyczacych organizacji opieki onkologicznej
w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej, w szczego6lnosci o dostepnosci i mozliwosci uzyskania §wiadczen opieki
zdrowotnej.

Art. 21. Fundusz we wspolpracy z Krajowym Osrodkiem Monitorujagcym, zwanym dalej ,,KOM”, monitoruje
jakos¢ opieki onkologicznej w ramach Krajowej Sieci Onkologiczne;j.”;
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13) wart. 22 w ust. 2:

a)

b)

pkt 415 otrzymuja brzmienie:

,»4) monitoruje i kontroluje przebieg, jakos¢ i efekty programow zdrowotnych dotyczacych profilaktyki onko-
logicznej na podstawie udostepnianych przez Fundusz nieprzetworzonych jednostkowych danych medycz-
nych, dla ktérych administratorem danych jest Fundusz na podstawie art. 22 ust. 4 ustawy z dnia 28 kwietnia
2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, oraz przedstawia ministrowi wlasciwemu do spraw
zdrowia propozycje modyfikacji realizacji tych programows;

5)  prowadzi szkolenia dotyczace profilaktyki, diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego dla osob
realizujacych opieke onkologiczng lub udzielajacych swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu programow
zdrowotnych;”,

uchyla si¢ pkt 7,
w pkt 9 kropke zastepuje si¢ srednikiem i dodaje si¢ pkt 10 i 11 w brzmieniu:

,10) we wspotpracy z WOM ustala plany szkolen, o ktorych mowa w art. 23 ust. 2 pkt 2 i 3, oraz monitoruje ich
realizacjg;

11) wspdlpracuje z Funduszem w zakresie monitorowania jako$ci opieki onkologiczne;j.”;

14) w art. 23 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

1)

2)

3)

4)

5)

2. WOM:

wspolpracuje ze swiadczeniodawcami udzielajacymi $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej
opieki zdrowotnej w ramach opieki onkologicznej w procesie organizacji profilaktyki, diagnostyki i opieki po
zakonczonym leczeniu onkologicznym;

prowadzi szkolenia dotyczace funkcjonowania Krajowej Sieci Onkologicznej dla podmiotow leczniczych w danym
wojewodztwie zgodnie z planem ustalonym we wspotpracy z KOM;

prowadzi szkolenia dotyczace profilaktyki, diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego dla 0so6b reali-
zujacych opieke onkologiczng lub udzielajacych §wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu programow zdrowot-
nych na obszarze danego wojewddztwa zgodnie z planem ustalonym we wspotpracy z KOM;

monitoruje przebieg programow zdrowotnych dotyczacych profilaktyki onkologicznej na terenie wojewodztwa
oraz przedstawia KOM propozycje modyfikacji realizacji tych programow, na podstawie udostgpnianych przez
Fundusz nieprzetworzonych jednostkowych danych medycznych z systemoéow, dla ktorych administratorem jest
Fundusz na podstawie art. 22 ust. 4 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia;

realizuje zadania zlecone przez Radg.”;

15) art. 25 otrzymuje brzmienie:

1)

2)

3)

,Art. 25. Fundusz na podstawie:

danych, o ktorych mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw publicznych,

informacji przekazywanych do systemu KSO za posrednictwem karty diagnostyki i leczenia onkologicznego
przez podmioty lecznicze zakwalifikowane na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej w ramach Kra-
jowej Sieci Onkologicznej,

danych, o ktorych mowa w art. 2 pkt 6 lit. b tiret szoste ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji
w ochronie zdrowia

— opracowuje w terminie do dnia 30 kwietnia nastgpnego roku, za rok poprzedni, analiz¢ osiggnigtych przez SOLO
i Osrodki Kooperacyjne wskaznikow jakosci opieki onkologicznej na potrzeby weryfikacji, o ktorej mowa w art. 18
ust. 1, oraz ponownej weryfikacji, o ktorej mowa w art. 18 ust. 7.”;

16) wart. 26 w ust. 3 w pkt 5 we wprowadzeniu do wyliczenia wyraz ,.koordynatora” zast¢puje si¢ wyrazami ,,koordyna-
tora opieki onkologicznej”;

17) wart. 29 w pkt 5 wyrazy ,.art. 17 ust. 4” zastgpuje si¢ wyrazami ,,art. 17 ust. 2”;
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18) w art. 35:

19)

20)

a)

w ust. 1 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

,Rozliczanie §wiadczen opieki zdrowotnej zrealizowanych w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej odbywa si¢
na podstawie karty diagnostyki i leczenia onkologicznego oraz zgodnie z umowami o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej dotyczacymi:”,

b) wust. 2 wyrazy ,,art. 17 ust. 4” zastgpuje si¢ wyrazami ,,art. 17 ust. 2”;
w art. 39:
a) ust. 112 otrzymuja brzmienie:

,,1. Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego, stanowiaca elektroniczng dokumentacj¢ medyczna, upraw-
nia $wiadczeniobiorce do:

1)  diagnostyki onkologicznej;
2)  leczenia onkologicznego.

2. Karte diagnostyki i leczenia onkologicznego wystawia $wiadczeniobiorcy lekarz podstawowej opieki
zdrowotnej albo lekarz udzielajacy ambulatoryjnych §wiadczen specjalistycznych, albo lekarz udzielajacy $wiad-
czen szpitalnych albo §wiadczen w ramach programéw zdrowotnych.”,

b) po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a w brzmieniu:

,,2a. Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego jest wystawiana w postaci elektronicznej w systemie tele-
informatycznym, o ktérym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochro-
nie zdrowia.”,

¢) uchyla si¢ ust. 3-6;

w art. 40:

a) uchylasi¢ ust. 213,

b) ust. 4 otrzymuje brzmienie:

4. Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego zawiera:

1)  oznaczenie §wiadczeniobiorcy pozwalajace na ustalenie jego tozsamosci i nawigzanie z nim kontaktu:
a) imi¢ (imiona) i nazwisko,
b) adres miejsca zamieszkania (ulica, numer domu i lokalu, kod pocztowy, miejscowos$é),

c¢) numer PESEL, jezeli zostal nadany, a w przypadku osob, ktore nie maja nadanego numeru PESEL —
rodzaj i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢, a w przypadku noworodka — numer PESEL
jednego z rodzicoéw lub opiekuna prawnego, numer kolejny noworodka oraz date urodzenia i oznaczenie
pkei,

d) w przypadku gdy §wiadczeniobiorcg jest osoba maloletnia, catkowicie ubezwlasnowolniona lub nie-
zdolna do $wiadomego wyrazenia zgody — imig¢ (imiona) i nazwisko przedstawiciela ustawowego albo
opiekuna faktycznego w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz adres jego miejsca zamieszkania,

e) numer telefonu, jezeli posiada,
f) adres poczty elektronicznej, jezeli posiada;

2)  oznaczenie $wiadczeniodawcy, w tym nazwe (firme) i identyfikator §wiadczeniodawcy oraz adres miejsca
udzielania $wiadczen;

3) imi¢ (imiona) i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza, ktory udzielit §wiadczen opieki
zdrowotnej;

4)  informacje dotyczace diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego:

a) informacj¢ o wystawieniu karty diagnostyki i leczenia onkologicznego w podstawowej opiece zdrowot-
nej albo ambulatoryjnej opiece specjalistycznej, albo leczeniu szpitalnym, albo programie zdrowotnym,

b) informacje o skierowaniu $§wiadczeniobiorcy do podmiotéw leczniczych wchodzacych w sktad Krajo-
wej Sieci Onkologicznej,
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)

6)

7)

8)

¢) w przypadku wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego w podstawowej opiece zdrowot-
nej albo ambulatoryjnej opiece specjalistycznej albo programie zdrowotnym:

— podejrzenie albo rozpoznanie choroby nowotworowe;j,
— datg¢ wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego,
— opis dalszego postepowania,
d) dane dotyczace diagnostyki wstepnej:
— datg pierwszej porady specjalistycznej,
— opis przeprowadzonej diagnostyki wstepnej,
— opis dalszego postepowania,
e) dane dotyczace diagnostyki poglebione;j:
— datg pierwszej porady specjalistycznej,
— opis przeprowadzonej diagnostyki poglebione;,
— opis dalszego postepowania,

f) informacje¢ o koniecznosci rozpoczecia leczenia przed zakonczeniem diagnostyki lub braku mozliwosci
prowadzenia diagnostyki z uwagi na stan kliniczny pacjenta,

g) w przypadku wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego w leczeniu szpitalnym:
— podejrzenie albo rozpoznanie choroby nowotworowej,
— datg¢ wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego,
— opis dalszego postgpowania,

h) oceng stanu zdrowia §wiadczeniobiorcy obejmujaca w szczegolnosci stan psychiczny, stan odzywienia,
oceng czynnikéw ryzyka lub choroby wspdtistniejace;

dane dotyczace wielodyscyplinarnego zespotu terapeutycznego i jego ustalen:

a) 1imi¢ (imiona) i nazwisko, numer prawa wykonywania zawodu oraz posiadana specjalizacja w danej
dziedzinie medycyny osoby wchodzacej w sktad wielodyscyplinarnego zespotu terapeutycznego,

b) imie¢ (imiona) i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza odpowiedzialnego za reali-
zacje ustalen wielodyscyplinarnego zespohu terapeutycznego, wskazanego przez swiadczeniodawce,

¢) dane dotyczace rozpoznania:

— kod jednostki chorobowej,

— datg pierwszego rozpoznania histopatologicznego z rozpoznaniem nowotworu,
d) date ustalenia planu leczenia onkologicznego przez wielodyscyplinarny zespot terapeutyczny,
e) informacj¢ o nawrocie choroby nowotworowej, jezeli dotyczy,
f) stopien zaawansowania choroby nowotworowej i oceng stanu zdrowia $wiadczeniobiorcy;
dane dotyczace planu leczenia onkologicznego:

a) 1imig¢ (imiona) i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza podpisujacego plan leczenia
onkologicznego, wskazanego przez $wiadczeniodawce,

b) opis planu leczenia onkologicznego,

c¢) wskazanie celu leczenia onkologicznego (wyleczenie choroby nowotworowej albo leczenie palia-
tywne),

d) opis dalszego postgpowania;

dane dotyczace opieki po zakonczonym leczeniu w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej lub ambulato-
ryjnej opieki specjalistycznej, lub rehabilitacji leczniczej;

dane koordynatora opieki onkologiczne;j:

a) imi¢ (imiona) i nazwisko,

b) numer certyfikatu koordynatora opieki onkologicznej, jezeli dotyczy,

¢) nazwe (firme) $wiadczeniodawcy, ktéry zatrudnia koordynatora opieki onkologiczne;j,
d) numer telefonu stuzbowego,

e) adres sluzbowej poczty elektronicznej;
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<)

d)

9)  unikalny numer identyfikujacy karte¢ diagnostyki i leczenia onkologicznego;

10) podpis lekarza, o ktorym mowa w art. 39 ust. 2, potwierdzajacy wystawienie karty diagnostyki i leczenia
onkologicznego oraz potwierdzajacy jej zamknigcie;

11) date zamknigcia karty.”,
po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:

A4a. Dane zawarte w karcie diagnostyki i leczenia onkologicznego moga by¢ przetwarzane przez $wiad-
czeniodawce udzielajacego $wiadczen z zakresu diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego w celu
monitorowania stanu zdrowia §wiadczeniobiorcy lub zapewnienia cigglosci opieki onkologiczne;j.”,

uchyla si¢ ust. 5,
w ust. 6 wyrazy ,.ust. 1-5” zastgpuje si¢ wyrazami ,,ust. 1-4a”,
ust. 7 otrzymuje brzmienie:

,,7. Dane, o ktorych mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, dotyczace diagnostyki onko-
logicznej lub leczenia onkologicznego, przekazywane przez $wiadczeniodawcoéw Funduszowi na podstawie karty
diagnostyki i leczenia onkologicznego w przypadku $wiadczenia zakonczonego wystawieniem karty diagnostyki
i leczenia onkologicznego oraz w przypadku $wiadczen z zakresu diagnostyki onkologicznej lub leczenia onko-
logicznego udzielanych zgodnie z art. 39, sg niezwtocznie przekazywane do systemu teleinformatycznego, o kto-
rym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, w celu:

1)  weryfikacji uprawnien §wiadczeniobiorcy do §wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw pub-
licznych, ktéremu wystawiono karte diagnostyki i leczenia onkologicznego;

2)  umozliwienia monitorowania jakos$ci diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego, stanu zdrowia
$wiadczeniobiorcy lub zapewnienia cigglosci opieki onkologicznej w ramach realizacji planu leczenia onko-
logicznego;

3)  sprawowania nadzoru nad realizacja planu leczenia onkologicznego.”;

21) art. 50 otrzymuje brzmienie:

1)

2)

»Art. 50. Wskazniki jakosci opieki onkologicznej, o ktorych mowa w art. 17, zostang obliczone dla SOLO

1 Osrodkow Kooperacyjnych po raz pierwszy za 2027 r., w terminie do dnia 30 kwietnia 2028 r.”.

Art. 2. W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicz-
nych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1461, z p6zn. zm.?) wprowadza si¢ nastgpujace zmiany:

w art. 23e:

a)

b)

w ust. 2 pkt 4 otrzymuje brzmienie:

,4) unikalny numer identyfikujacy karte diagnostyki i leczenia onkologicznego, dat¢ wystawienia karty i podej-
rzenie albo rozpoznanie, o ktorych mowa w art. 40 ust. 4 pkt 4 lit. ¢ tiret pierwsze i drugie i lit. g tiret pierwsze
i drugie oraz pkt 9 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, oraz wskazanie odpowied-
niego etapu diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego okre§lonego w przepisach wydanych
na podstawie art. 190 ust. 1, jezeli dotyczy;”,

uchyla si¢ ust. 4,
w ust. 5 w pkt 3 kropke na koncu zastepuje si¢ srednikiem i dodaje si¢ pkt 4 w brzmieniu:

,4) diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego udzielanego na podstawie karty diagnostyki i lecze-
nia onkologicznego u $§wiadczeniodawcy udzielajacego takich §wiadczen opieki zdrowotne;j.”;

w art. 97 w ust. 3:

a)

pkt 22 otrzymuje brzmienie:

,»22) monitorowanie, we wspotpracy z Krajowym O$rodkiem Monitorujacym, o ktérym mowa w art. 22 ust. 1
ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, jako$ci opieki onkologicznej w ramach Kra-
jowej Sieci Onkologicznej;”,

2)

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2025 r. poz. 1537 i 1739 oraz z 2026 r. poz. 26, 203,
791, 972 1 986.
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b) po pkt 22 dodaje si¢ pkt 22a w brzmieniu:

,.22a) weryfikacja osiggnigcia przez podmioty lecznicze zakwalifikowane do Krajowej Sieci Onkologicznej, o kto-
rej mowa w art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, warto§ci minimalnej
i docelowej wskaznikow jakos$ci opieki onkologicznej;”;

3) wart. 102 wust. 5:

a) pkt 40 otrzymuje brzmienie:

,40) kwalifikacja podmiotéw leczniczych na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej Krajowej Sieci
Onkologicznej okreslony w art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej na
zasadach okreslonych w tej ustawie;”,

b) po pkt41 dodaje si¢ pkt 41a w brzmieniu:

,,A41a) oglaszanie wynikéw weryfikacji, o ktérej mowa w art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej
Sieci Onkologicznej, w Biuletynie Informacji Publiczne;j;”,

¢) po pkt 42 dodaje si¢ pkt 42a w brzmieniu:
,,42a) zatwierdzanie planu naprawczego Krajowej Sieci Onkologicznej, o ktorym mowa w art. 18 ust. 3 ustawy
z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej;”.
Art. 3. W ustawie z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2026 r. poz. 208, 252
1 791) wprowadza si¢ nastepujace zmiany:
1) wart. 7w ust. 1 po pkt 12 dodaje si¢ pkt 12a w brzmieniu:

,,12a) generowanie i obstugg karty diagnostyki i leczenia onkologicznego, o ktorej mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia
9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej;”;

2)  wart. 1la:

a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,,1. System Krajowej Sieci Onkologicznej stanowi modut SIM umozliwiajacy generowanie i obstugg rapor-
tow o poziomie jakosci opieki onkologicznej w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej, o ktérych mowa w ustawie
z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, a takze koordynacje opieki onkologicznej.”,

b) wust. 3 w pkt 3 kropke na koncu zastgpuje si¢ Srednikiem i dodaje si¢ pkt 4 w brzmieniu:

,4) zawarte w karcie diagnostyki ileczenia onkologicznego, o ktérej mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia
9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej.”,

c) wust. 4:
— w pkt 4 wyrazy ,,art. 21 pkt 17 zastepuje si¢ wyrazami ,,art. 22 ust. 17,
— w pkt 5 wyrazy ,,art. 21 pkt 2” zastepuje si¢ wyrazami ,,art. 23 ust. 17,
d) wust. 5:

— wpkt 1 w lit. b wyrazy ,,podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza” zastgpuje si¢ wyrazami ,,podmioty lecz-
nicze”,

— w pkt 2 wyrazy ,,art. 21 pkt 17 zastepuje si¢ wyrazami ,,art. 22 ust. 17,
— w pkt 3 wyrazy ,,art. 21 pkt 2” zastepuje si¢ wyrazami ,art. 23 ust. 17;

3) wart. 12 wust. 1 po pkt 11 dodaje si¢ pkt 11a w brzmieniu:
,,11a) obstugi karty diagnostyki i leczenia onkologicznego, o ktdrej mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r.
o Krajowej Sieci Onkologiczne;j;”.

Art. 4. W ustawie z dnia 16 czerwca 2023 1. o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta (Dz. U. poz. 1692)
wprowadza si¢ nast¢pujace zmiany:
1) wart. 22 w ust. 6 wyrazy ,,12 miesigcy” zastgpuje si¢ wyrazami ,,4 miesigcy”;
2) wart. 24 dodaje si¢ ust. 3 w brzmieniu:

,.3. W przypadku aktualizacji standardéw akredytacyjnych podmiot wnioskujacy o udzielenie akredytacji moze
ztozy¢ wniosek o jej udzielenie z pominigciem terminu, o ktorym mowa w art. 22 ust. 6.”.
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Art. 5. Koordynator w rozumieniu art. 2 pkt 4 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu dotychczasowym, staje si¢
koordynatorem opieki onkologicznej, o ktorym mowa w art. 2 pkt 4 ustawy zmienianej w art. | w brzmieniu nadanym
niniejsza ustawa.

Art. 6. Dotychczasowe przepisy wykonawcze wydane na podstawie art. 13 ust. 3 ustawy zmienianej w art. 1 traca moc
z dniem wejscia w zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie art. 13 ust. 3 ustawy zmienianej w art. 1
w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa, jednak niep6zniej niz po uptywie 18 miesiecy od dnia wejscia w zycie niniejszej
ustawy, i mogg by¢ zmieniane na podstawie art. 13 ust. 3 ustawy zmienianej w art. | w brzmieniu dotychczasowym.

Art.7. 1. Do dnia 31 grudnia 2026 r. karta diagnostyki i leczenia onkologicznego, o ktérej mowa w art. 39 ust. 1
ustawy zmienianej w art. | w brzmieniu dotychczasowym, moze by¢ wystawiana i prowadzona zgodnie z przepisami
dotychczasowymi.

2. Dane zawarte w karcie diagnostyki i leczenia onkologicznego wystawionej zgodnie z dotychczasowymi przepisami
i niezamknigtej do dnia 31 grudnia 2026 r. zostang przeniesione przez Narodowy Fundusz Zdrowia do systemu teleinforma-
tycznego, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy zmienianej w art. 3, do dnia 1 stycznia 2027 r.

3. W przypadku karty diagnostyki i leczenia onkologicznego wystawionej zgodnie z dotychczasowymi przepisami do
dnia 31 grudnia 2026 r. pacjent zamierzajacy skorzysta¢ z diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego pozosta-
wia t¢ karte u S$wiadczeniodawcy, u ktorego ta diagnostyka lub to leczenie b¢da wykonywane.

Art. 8. 1. W przypadku wnioskéw o udzielenie akredytacji ztozonych przed dniem wej$cia w Zycie niniejszej ustawy,
podmiot wnioskujacy o udzielenie akredytacji w rozumieniu art. 21 ust. 2 pkt 1 ustawy zmienianej w art. 4, moze, w termi-
nie miesigca od dnia ogloszenia przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia aktualizacji standardow akredytacyjnych,
zmieni¢ wskazane w tym wniosku standardy akredytacyjne, wybierajac standardy akredytacyjne po ich aktualizacji, sktada-
jac do ministra wtasciwego do spraw zdrowia, za posrednictwem osrodka akredytacyjnego, o ktorym mowa w art. 26 ust. 1
ustawy zmienianej w art. 4, wniosek o akredytacje zmieniony w zakresie, o ktébrym mowa w art. 26 ust. 3 pkt 5 ustawy
zmienianej w art. 4, ktory nie podlega optacie, oraz o§wiadczenie o spetnieniu standardéw akredytacyjnych, o ktbrym mowa
w art. 26 ust. 5 ustawy zmienianej w art. 4.

2. W przypadku, o ktébrym mowa w ust. 1, procedure oceniajaca przeprowadza si¢ w terminie 18 miesi¢cy od dnia zto-
zenia zaktualizowanego wniosku.

Art. 9. 1. Podmioty lecznicze, ktére w dniu 26 lipca 2026 r. znajdowatly si¢ w wykazie, o ktorym mowa w art. 9 ust. 4
ustawy zmienianej w art. 1, tworza Krajowa Sie¢ Onkologiczng na poziomach zabezpieczenia opieki onkologicznej przypi-
sanych im w tym wykazie i sa uprawnione do realizacji opieki onkologicznej do dnia 26 lipca 2028 r. Przepisy art. 11 ustawy
zmienianej w art. 1 w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa, stosuje si¢ odpowiednio.

2. Do podmiotéw wylaczonych z Krajowej Sieci Onkologicznej na podstawie art. 15 ust. 4 ustawy zmienianej w art. 1
w brzmieniu dotychczasowym stosuje si¢ przepis art. 15 ust. 4 ustawy zmienianej w art. | w brzmieniu dotychczasowym.

3. Do postepowan w sprawie kwalifikacji, o ktorej mowa w art. 15 ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, wszczetych i nie-
zakonczonych przed dniem wejscia w zycie niniejszej ustawy stosuje si¢ przepis art. 9 ust. 5 ustawy zmienianej w art. 1
w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa.

4. Postgpowania w sprawie weryfikacji, o ktorej mowa w art. 9 ust. 1 pkt 2 ustawy zmienianej w art. 1, wszczgte i nie-
zakonczone przed dniem wejscia w zycie niniejszej ustawy podlegaja umorzeniu.

Art. 10. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia, z wyjatkiem art. 1 pkt 18 lit. a oraz pkt 20
lit. a, ktore wchodza w zycie z dniem 1 stycznia 2027 .

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej: K. Nawrocki
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	„11) plan leczenia onkologicznego – elektroniczną dokumentację medyczną, ustaloną zgodnie z kluczowymi zaleceniami, o których mowa w art. 24 ust. 1, na potrzeby określenia indywidualnego postępowania leczniczego dla świadczeniobiorcy objętego opieką o...
	12) podmiot leczniczy – podmiot leczniczy w rozumieniu art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. z 2026 r. poz. 156 i 972);”;


	2) użyte w art. 3 w ust. 1, w art. 4 w ust. 3 w pkt 2, w art. 5, w art. 9 w ust. 2 i 3, w art. 11 w ust. 1 w pkt 1, w art. 13 w ust. 1 we wprowadzeniu do wyliczenia oraz w ust. 2 i 3, w art. 15 w ust. 1, w art. 26 w ust. 1 we wprowadzeniu do wyliczeni...
	3) w art. 4 ust. 1 otrzymuje brzmienie:
	„1. SOLO jest podmiotem leczniczym w rodzaju stacjonarne i całodobowe świadczenia zdrowotne szpitalne, o którym mowa w art. 8 pkt 1 lit. a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej, zakwalifikowanym do Krajowej Sieci Onkologicznej w ...

	4) art. 6–8 otrzymują brzmienie:
	„Art. 6. 1. SOLO I poziomu spełnia kryteria, o których mowa w art. 13 ust. 1, oraz kryteria określone w przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3, w jednym z trzech obszarów:
	1) leczenie zabiegowe chirurgiczne,
	2) chemioterapia i inne metody leczenia systemowego,
	3) radioterapia onkologiczna
	– oraz współpracuje z SOLO III poziomu.
	2. SOLO I poziomu:
	1) organizuje wielodyscyplinarny zespół terapeutyczny dla świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną SOLO I poziomu we współpracy z SOLO III poziomu;
	2) realizuje plan leczenia onkologicznego świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną SOLO I poziomu, ustalony przez wielodyscyplinarny zespół terapeutyczny, o którym mowa w pkt 1, i zaopiniowany przez SOLO III poziomu, oraz przekazuje niezwłocznie...
	3) wyznacza koordynatora opieki onkologicznej.
	Art. 7. 1. SOLO II poziomu spełnia kryteria, o których mowa w art. 13 ust. 1, oraz kryteria określone w przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3, w dwóch z trzech obszarów:
	1) leczenie zabiegowe chirurgiczne;
	2) chemioterapia i inne metody leczenia systemowego;
	3) radioterapia onkologiczna.
	2. SOLO II poziomu:
	1) organizuje wielodyscyplinarny zespół terapeutyczny dla świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną SOLO II poziomu;
	2) realizuje plan leczenia onkologicznego świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną SOLO II poziomu;
	3) wyznacza koordynatora opieki onkologicznej.
	Art. 8. 1. SOLO III poziomu spełnia kryteria, o których mowa w art. 13 ust. 1, oraz kryteria określone w przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3, w obszarach:
	1) leczenie zabiegowe chirurgiczne;
	2) chemioterapia i inne metody leczenia systemowego;
	3) radioterapia onkologiczna.
	2. SOLO III poziomu:
	1) organizuje wielodyscyplinarny zespół terapeutyczny dla świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną SOLO III poziomu;
	2) realizuje plan leczenia onkologicznego świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną SOLO III poziomu;
	3) wyznacza koordynatora opieki onkologicznej;
	4) udziela merytorycznego wsparcia koordynatorowi opieki onkologicznej wyznaczonemu przez SOLO I poziomu;
	5) zapewnia SOLO I poziomu i SOLO II poziomu możliwość skorzystania z porad i konsultacji, w tym za pośrednictwem systemów teleinformatycznych lub systemów łączności;
	6) opiniuje plan leczenia onkologicznego SOLO I poziomu i sprawuje nadzór nad realizacją tego planu, w tym jest uprawniony do rekomendowania jego modyfikacji;
	7) współpracuje z SOLO I poziomu w zakresie organizacji wielodyscyplinarnego zespołu terapeutycznego dla świadczeniobiorcy objętego opieką onkologiczną przez SOLO I poziomu.”;

	5) w art. 9:
	a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:
	„1. Prezes Funduszu dokonuje:
	1) kwalifikacji podmiotów leczniczych na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej Krajowej Sieci Onkologicznej określony w art. 3 ust. 2 na podstawie:
	a) danych przetwarzanych w systemie KSO, Systemie RUM – NFZ, o którym mowa w art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, oraz dedykowanych serwisach internetowych lub usługach informatycznych, o których m...
	b) kryteriów, o których mowa w art. 13 ust. 1 i 2, oraz kryteriów określonych w przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3;
	2) weryfikacji spełniania przez podmioty lecznicze zakwalifikowane do Krajowej Sieci Onkologicznej kryteriów, o których mowa w art. 13 ust. 1 i 2, oraz kryteriów określonych w przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 3, na podstawie danych przetw...

	b) w ust. 5 wyrazy „2 lata” zastępuje się wyrazami „4 lata”;

	6) w art. 11 w ust. 1 pkt 3 otrzymuje brzmienie:
	„3) stwierdzenia nieosiągnięcia przez podmiot leczniczy wartości minimalnej wszystkich kluczowych wskaźników jakości opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologicznej, o którym mowa w art. 18 ust. 3, albo nieopracowania ...

	7) w art. 14 w ust. 1 wyrazy „2 lata” zastępuje się wyrazami „4 lata”;
	8) w art. 15 w ust. 4 wyrazy „2 lat” zastępuje się wyrazami „4 lat”;
	9) w art. 16 wyrazy „o których mowa w art. 7 ust. 2 pkt 1 oraz art. 8 ust. 2 pkt 1,” zastępuje się wyrazami „o których mowa w art. 6 ust. 2 pkt 1, art. 7 ust. 2 pkt 1 oraz art. 8 ust. 2 pkt 1,”;
	10) art. 17 i art. 18 otrzymują brzmienie:
	„Art. 17. 1. Ocena poziomu jakości opieki onkologicznej nad świadczeniobiorcą objętym opieką onkologiczną w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej jest prowadzona w podziale na poszczególne rozpoznania, z uwzględnieniem wskaźników jakości opieki onkologi...
	2. Minister właściwy do spraw zdrowia określi, w drodze rozporządzenia, wskaźniki jakości opieki onkologicznej dla poszczególnych poziomów zabezpieczenia opieki onkologicznej, o których mowa w art. 3 ust. 2, w tym kluczowe wskaźniki jakości opieki onk...
	Art. 18. 1. Fundusz weryfikuje osiągnięcie przez podmiot leczniczy zakwalifikowany do Krajowej Sieci Onkologicznej na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej, o którym mowa w art. 3 ust. 2, wartości minimalnej i docelowej wskaźników jakości op...
	2. Po weryfikacji, o której mowa w ust. 1:
	1) Prezes Funduszu ogłasza wyniki weryfikacji w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Funduszu;
	2) Fundusz informuje w formie pisemnej, w terminie 14 dni od dnia zakończenia weryfikacji, podmiot leczniczy, którego dotyczyła weryfikacja, o nieosiągnięciu odpowiedniego poziomu wskaźników jakości opieki onkologicznej.
	3. W przypadku nieosiągnięcia wartości minimalnej poszczególnych kluczowych wskaźników jakości opieki onkologicznej określonych w przepisach wydanych na podstawie art. 17 ust. 2 podmiot leczniczy zakwalifikowany do Krajowej Sieci Onkologicznej ma obow...
	4. Plan naprawczy Krajowej Sieci Onkologicznej zawiera analizę przyczyn nieosiągnięcia wartości minimalnej poszczególnych kluczowych wskaźników jakości opieki onkologicznej, opis planowanych środków naprawczych oraz harmonogram wdrożenia planu naprawc...
	5. Plan naprawczy Krajowej Sieci Onkologicznej podlega zaopiniowaniu przez Radę w terminie 30 dni od dnia otrzymania tego planu od Funduszu.
	6. Prezes Funduszu zatwierdza plan naprawczy Krajowej Sieci Onkologicznej w terminie 30 dni od dnia otrzymania pozytywnej opinii Rady.
	7. Po upływie 12 miesięcy od dnia zatwierdzenia planu naprawczego Krajowej Sieci Onkologicznej podmiot leczniczy, którego plan dotyczy, jest poddawany ponownej weryfikacji w zakresie osiągnięcia wartości minimalnej poszczególnych kluczowych wskaźników...
	8. W przypadku gdy nieosiągnięcie wartości minimalnej poszczególnych kluczowych wskaźników jakości opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologicznej jest następstwem siły wyższej, Rada może przedłużyć termin wdrożenia pl...
	9. W przypadku nieosiągnięcia w terminie określonym w ust. 7 lub 8 wartości minimalnej poszczególnych kluczowych wskaźników jakości opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologicznej podmiot leczniczy nie jest uprawniony ...
	10. Jeżeli podmiot leczniczy nie osiągnął wartości minimalnej wszystkich kluczowych wskaźników jakości opieki onkologicznej wskazanych w planie naprawczym Krajowej Sieci Onkologicznej albo nie opracował planu naprawczego Krajowej Sieci Onkologicznej w...

	11) w art. 19 wyrazy „zgodnie z art. 18 ust. 8” zastępuje się wyrazami „zgodnie z art. 18 ust. 9 i 10”;
	12) art. 20 i art. 21 otrzymują brzmienie:
	„Art. 20. W ramach realizacji zadania, o którym mowa w art. 97 ust. 3 pkt 9 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, Fundusz za pośrednictwem systemów teleinformatycznych lub systemów łą...
	Art. 21. Fundusz we współpracy z Krajowym Ośrodkiem Monitorującym, zwanym dalej „KOM”, monitoruje jakość opieki onkologicznej w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej.”;

	13) w art. 22 w ust. 2:
	a) pkt 4 i 5 otrzymują brzmienie:
	„4) monitoruje i kontroluje przebieg, jakość i efekty programów zdrowotnych dotyczących profilaktyki onkologicznej na podstawie udostępnianych przez Fundusz nieprzetworzonych jednostkowych danych medycznych, dla których administratorem danych jest ...
	5) prowadzi szkolenia dotyczące profilaktyki, diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego dla osób realizujących opiekę onkologiczną lub udzielających świadczeń opieki zdrowotnej z zakresu programów zdrowotnych;”,

	b) uchyla się pkt 7,
	c) w pkt 9 kropkę zastępuje się średnikiem i dodaje się pkt 10 i 11 w brzmieniu:
	„10) we współpracy z WOM ustala plany szkoleń, o których mowa w art. 23 ust. 2 pkt 2 i 3, oraz monitoruje ich realizację;
	11) współpracuje z Funduszem w zakresie monitorowania jakości opieki onkologicznej.”;


	14) w art. 23 ust. 2 otrzymuje brzmienie:
	„2. WOM:
	1) współpracuje ze świadczeniodawcami udzielającymi świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej w ramach opieki onkologicznej w procesie organizacji profilaktyki, diagnostyki i opieki po zakończonym leczeniu onkologicznym;
	2) prowadzi szkolenia dotyczące funkcjonowania Krajowej Sieci Onkologicznej dla podmiotów leczniczych w danym województwie zgodnie z planem ustalonym we współpracy z KOM;
	3) 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 z...
	4) monitoruje przebieg programów zdrowotnych dotyczących profilaktyki onkologicznej na terenie województwa oraz przedstawia KOM propozycje modyfikacji realizacji tych programów, na podstawie udostępnianych przez Fundusz nieprzetworzonych jednostkowych...
	5) realizuje zadania zlecone przez Radę.”;

	15) art. 25 otrzymuje brzmienie:
	„Art. 25. Fundusz na podstawie:
	1) danych, o których mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych,
	2) informacji przekazywanych do systemu KSO za pośrednictwem karty diagnostyki i leczenia onkologicznego przez podmioty lecznicze zakwalifikowane na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej,
	3) danych, o których mowa w art. 2 pkt 6 lit. b tiret szóste ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia
	– opracowuje w terminie do dnia 30 kwietnia następnego roku, za rok poprzedni, analizę osiągniętych przez SOLO i Ośrodki Kooperacyjne wskaźników jakości opieki onkologicznej na potrzeby weryfikacji, o której mowa w art. 18 ust. 1, oraz ponownej weryfi...

	16) w art. 26 w ust. 3 w pkt 5 we wprowadzeniu do wyliczenia wyraz „koordynatora” zastępuje się wyrazami „koordynatora opieki onkologicznej”;
	17) w art. 29 w pkt 5 wyrazy „art. 17 ust. 4” zastępuje się wyrazami „art. 17 ust. 2”;
	18) w art. 35:
	a) w ust. 1 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:
	„Rozliczanie świadczeń opieki zdrowotnej zrealizowanych w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej odbywa się na podstawie karty diagnostyki i leczenia onkologicznego oraz zgodnie z umowami o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej dotyczącymi:”,

	b) w ust. 2 wyrazy „art. 17 ust. 4” zastępuje się wyrazami „art. 17 ust. 2”;

	19) w art. 39:
	a) ust. 1 i 2 otrzymują brzmienie:
	„1. Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego, stanowiąca elektroniczną dokumentację medyczną, uprawnia świadczeniobiorcę do:
	1) diagnostyki onkologicznej;
	2) leczenia onkologicznego.
	2. Kartę diagnostyki i leczenia onkologicznego wystawia świadczeniobiorcy lekarz podstawowej opieki zdrowotnej albo lekarz udzielający ambulatoryjnych świadczeń specjalistycznych, albo lekarz udzielający świadczeń szpitalnych albo świadczeń w ramach p...

	b) po ust. 2 dodaje się ust. 2a w brzmieniu:
	„2a. Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego jest wystawiana w postaci elektronicznej w systemie teleinformatycznym, o którym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia.”,

	c) uchyla się ust. 3–6;

	20) w art. 40:
	a) uchyla się ust. 2 i 3,
	b) ust. 4 otrzymuje brzmienie:
	„4. Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego zawiera:
	1) oznaczenie świadczeniobiorcy pozwalające na ustalenie jego tożsamości i nawiązanie z nim kontaktu:
	a) imię (imiona) i nazwisko,
	b) adres miejsca zamieszkania (ulica, numer domu i lokalu, kod pocztowy, miejscowość),
	c) numer PESEL, jeżeli został nadany, a w przypadku osób, które nie mają nadanego numeru PESEL – rodzaj i numer dokumentu potwierdzającego tożsamość, a w przypadku noworodka – numer PESEL jednego z rodziców lub opiekuna prawnego, numer kolejny noworod...
	d) w przypadku gdy świadczeniobiorcą jest osoba małoletnia, całkowicie ubezwłasnowolniona lub niezdolna do świadomego wyrażenia zgody – imię (imiona) i nazwisko przedstawiciela ustawowego albo opiekuna faktycznego w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 1 usta...
	e) numer telefonu, jeżeli posiada,
	f) adres poczty elektronicznej, jeżeli posiada;
	2) oznaczenie świadczeniodawcy, w tym nazwę (firmę) i identyfikator świadczeniodawcy oraz adres miejsca udzielania świadczeń;
	3) imię (imiona) i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza, który udzielił świadczeń opieki zdrowotnej;
	4) informacje dotyczące diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego:
	a) informację o wystawieniu karty diagnostyki i leczenia onkologicznego w podstawowej opiece zdrowotnej albo ambulatoryjnej opiece specjalistycznej, albo leczeniu szpitalnym, albo programie zdrowotnym,
	b) informację o skierowaniu świadczeniobiorcy do podmiotów leczniczych wchodzących w skład Krajowej Sieci Onkologicznej,
	c) w przypadku wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego w podstawowej opiece zdrowotnej albo ambulatoryjnej opiece specjalistycznej albo programie zdrowotnym:
	– podejrzenie albo rozpoznanie choroby nowotworowej,
	– datę wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego,
	– opis dalszego postępowania,
	d) dane dotyczące diagnostyki wstępnej:
	– datę pierwszej porady specjalistycznej,
	– opis przeprowadzonej diagnostyki wstępnej,
	– opis dalszego postępowania,
	e) dane dotyczące diagnostyki pogłębionej:
	– datę pierwszej porady specjalistycznej,
	– opis przeprowadzonej diagnostyki pogłębionej,
	– opis dalszego postępowania,
	f) informację o konieczności rozpoczęcia leczenia przed zakończeniem diagnostyki lub braku możliwości prowadzenia diagnostyki z uwagi na stan kliniczny pacjenta,
	g) w przypadku wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego w leczeniu szpitalnym:
	– podejrzenie albo rozpoznanie choroby nowotworowej,
	– datę wystawienia karty diagnostyki i leczenia onkologicznego,
	– opis dalszego postępowania,
	h) ocenę stanu zdrowia świadczeniobiorcy obejmującą w szczególności stan psychiczny, stan odżywienia, ocenę czynników ryzyka lub choroby współistniejące;
	5) dane dotyczące wielodyscyplinarnego zespołu terapeutycznego i jego ustaleń:
	a) imię (imiona) i nazwisko, numer prawa wykonywania zawodu oraz posiadana specjalizacja w danej dziedzinie medycyny osoby wchodzącej w skład wielodyscyplinarnego zespołu terapeutycznego,
	b) imię (imiona) i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza odpowiedzialnego za realizację ustaleń wielodyscyplinarnego zespołu terapeutycznego, wskazanego przez świadczeniodawcę,
	c) dane dotyczące rozpoznania:
	– kod jednostki chorobowej,
	– datę pierwszego rozpoznania histopatologicznego z rozpoznaniem nowotworu,
	d) datę ustalenia planu leczenia onkologicznego przez wielodyscyplinarny zespół terapeutyczny,
	e) informację o nawrocie choroby nowotworowej, jeżeli dotyczy,
	f) stopień zaawansowania choroby nowotworowej i ocenę stanu zdrowia świadczeniobiorcy;
	6) dane dotyczące planu leczenia onkologicznego:
	a) imię (imiona) i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza podpisującego plan leczenia onkologicznego, wskazanego przez świadczeniodawcę,
	b) opis planu leczenia onkologicznego,
	c) wskazanie celu leczenia onkologicznego (wyleczenie choroby nowotworowej albo leczenie paliatywne),
	d) opis dalszego postępowania;
	7) dane dotyczące opieki po zakończonym leczeniu w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej lub ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, lub rehabilitacji leczniczej;
	8) dane koordynatora opieki onkologicznej:
	a) imię (imiona) i nazwisko,
	b) numer certyfikatu koordynatora opieki onkologicznej, jeżeli dotyczy,
	c) nazwę (firmę) świadczeniodawcy, który zatrudnia koordynatora opieki onkologicznej,
	d) numer telefonu służbowego,
	e) adres służbowej poczty elektronicznej;
	9) unikalny numer identyfikujący kartę diagnostyki i leczenia onkologicznego;
	10) podpis lekarza, o którym mowa w art. 39 ust. 2, potwierdzający wystawienie karty diagnostyki i leczenia onkologicznego oraz potwierdzający jej zamknięcie;
	11) datę zamknięcia karty.”,

	c) po ust. 4 dodaje się ust. 4a w brzmieniu:
	„4a. Dane zawarte w karcie diagnostyki i leczenia onkologicznego mogą być przetwarzane przez świadczeniodawcę udzielającego świadczeń z zakresu diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego w celu monitorowania stanu zdrowia świadczeniobiorcy...

	d) uchyla się ust. 5,
	e) w ust. 6 wyrazy „ust. 1–5” zastępuje się wyrazami „ust. 1–4a”,
	f) ust. 7 otrzymuje brzmienie:
	„7. Dane, o których mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, dotyczące diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego, prz...
	1) weryfikacji uprawnień świadczeniobiorcy do świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, któremu wystawiono kartę diagnostyki i leczenia onkologicznego;
	2) umożliwienia monitorowania jakości diagnostyki onkologicznej i leczenia onkologicznego, stanu zdrowia świadczeniobiorcy lub zapewnienia ciągłości opieki onkologicznej w ramach realizacji planu leczenia onkologicznego;
	3) sprawowania nadzoru nad realizacją planu leczenia onkologicznego.”;


	21) art. 50 otrzymuje brzmienie:
	„Art. 50. Wskaźniki jakości opieki onkologicznej, o których mowa w art. 17, zostaną obliczone dla SOLO i Ośrodków Kooperacyjnych po raz pierwszy za 2027 r., w terminie do dnia 30 kwietnia 2028 r.”.


	Art. 2. W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1461, z późn. zm. )) wprowadza się następujące zmiany:
	1) w art. 23e:
	a) w ust. 2 pkt 4 otrzymuje brzmienie:
	„4) unikalny numer identyfikujący kartę diagnostyki i leczenia onkologicznego, datę wystawienia karty i podejrzenie albo rozpoznanie, o których mowa w art. 40 ust. 4 pkt 4 lit. c tiret pierwsze i drugie i lit. g tiret pierwsze i drugie oraz pkt 9 usta...

	b) uchyla się ust. 4,
	c) w ust. 5 w pkt 3 kropkę na końcu zastępuje się średnikiem i dodaje się pkt 4 w brzmieniu:
	„4) diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego udzielanego na podstawie karty diagnostyki i leczenia onkologicznego u świadczeniodawcy udzielającego takich świadczeń opieki zdrowotnej.”;


	2) w art. 97 w ust. 3:
	a) pkt 22 otrzymuje brzmienie:
	„22) monitorowanie, we współpracy z Krajowym Ośrodkiem Monitorującym, o którym mowa w art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, jakości opieki onkologicznej w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej;”,

	b) po pkt 22 dodaje się pkt 22a w brzmieniu:
	„22a) weryfikacja osiągnięcia przez podmioty lecznicze zakwalifikowane do Krajowej Sieci Onkologicznej, o której mowa w art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, wartości minimalnej i docelowej wskaźników jakości opie...


	3) w art. 102 w ust. 5:
	a) pkt 40 otrzymuje brzmienie:
	„40) kwalifikacja podmiotów leczniczych na dany poziom zabezpieczenia opieki onkologicznej Krajowej Sieci Onkologicznej określony w art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej na zasadach określonych w tej ustawie;”,

	b) po pkt 41 dodaje się pkt 41a w brzmieniu:
	„41a) ogłaszanie wyników weryfikacji, o której mowa w art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, w Biuletynie Informacji Publicznej;”,

	c) po pkt 42 dodaje się pkt 42a w brzmieniu:
	„42a) zatwierdzanie planu naprawczego Krajowej Sieci Onkologicznej, o którym mowa w art. 18 ust. 3 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej;”.



	Art. 3. W ustawie z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2026 r. poz. 208, 252 i 791) wprowadza się następujące zmiany:
	1) w art. 7 w ust. 1 po pkt 12 dodaje się pkt 12a w brzmieniu:
	„12a) generowanie i obsługę karty diagnostyki i leczenia onkologicznego, o której mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej;”;

	2) w art. 11a:
	a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:
	„1. System Krajowej Sieci Onkologicznej stanowi moduł SIM umożliwiający generowanie i obsługę raportów o poziomie jakości opieki onkologicznej w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej, o których mowa w ustawie z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onko...

	b) w ust. 3 w pkt 3 kropkę na końcu zastępuje się średnikiem i dodaje się pkt 4 w brzmieniu:
	„4) zawarte w karcie diagnostyki i leczenia onkologicznego, o której mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej.”,

	c) w ust. 4:
	– w pkt 4 wyrazy „art. 21 pkt 1” zastępuje się wyrazami „art. 22 ust. 1”,
	– w pkt 5 wyrazy „art. 21 pkt 2” zastępuje się wyrazami „art. 23 ust. 1”,

	d) w ust. 5:
	– w pkt 1 w lit. b wyrazy „podmioty wykonujące działalność leczniczą” zastępuje się wyrazami „podmioty lecznicze”,
	– w pkt 2 wyrazy „art. 21 pkt 1” zastępuje się wyrazami „art. 22 ust. 1”,
	– w pkt 3 wyrazy „art. 21 pkt 2” zastępuje się wyrazami „art. 23 ust. 1”;


	3) w art. 12 w ust. 1 po pkt 11 dodaje się pkt 11a w brzmieniu:
	„11a) obsługi karty diagnostyki i leczenia onkologicznego, o której mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej;”.


	Art. 4. W ustawie z dnia 16 czerwca 2023 r. o jakości w opiece zdrowotnej i bezpieczeństwie pacjenta (Dz. U. poz. 1692) wprowadza się następujące zmiany:
	1) w art. 22 w ust. 6 wyrazy „12 miesięcy” zastępuje się wyrazami „4 miesięcy”;
	2) w art. 24 dodaje się ust. 3 w brzmieniu:
	„3. W przypadku aktualizacji standardów akredytacyjnych podmiot wnioskujący o udzielenie akredytacji może złożyć wniosek o jej udzielenie z pominięciem terminu, o którym mowa w art. 22 ust. 6.”.


	Art. 5. Koordynator w rozumieniu art. 2 pkt 4 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu dotychczasowym, staje się koordynatorem opieki onkologicznej, o którym mowa w art. 2 pkt 4 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu nadanym niniejszą ustawą.
	Art. 6. Dotychczasowe przepisy wykonawcze wydane na podstawie art. 13 ust. 3 ustawy zmienianej w art. 1 tracą moc z dniem wejścia w życie przepisów wykonawczych wydanych na podstawie art. 13 ust. 3 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu nadanym niniej...
	Art. 7. 1. Do dnia 31 grudnia 2026 r. karta diagnostyki i leczenia onkologicznego, o której mowa w art. 39 ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu dotychczasowym, może być wystawiana i prowadzona zgodnie z przepisami dotychczasowymi.
	2. Dane zawarte w karcie diagnostyki i leczenia onkologicznego wystawionej zgodnie z dotychczasowymi przepisami i niezamkniętej do dnia 31 grudnia 2026 r. zostaną przeniesione przez Narodowy Fundusz Zdrowia do systemu teleinformatycznego, o którym mow...
	3. W przypadku karty diagnostyki i leczenia onkologicznego wystawionej zgodnie z dotychczasowymi przepisami do dnia 31 grudnia 2026 r. pacjent zamierzający skorzystać z diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego pozostawia tę kartę u świadc...
	Art. 8. 1. W przypadku wniosków o udzielenie akredytacji złożonych przed dniem wejścia w życie niniejszej ustawy, podmiot wnioskujący o udzielenie akredytacji w rozumieniu art. 21 ust. 2 pkt 1 ustawy zmienianej w art. 4, może, w terminie miesiąca od d...
	2. W przypadku, o którym mowa w ust. 1, procedurę oceniającą przeprowadza się w terminie 18 miesięcy od dnia złożenia zaktualizowanego wniosku.
	Art. 9. 1. Podmioty lecznicze, które w dniu 26 lipca 2026 r. znajdowały się w wykazie, o którym mowa w art. 9 ust. 4 ustawy zmienianej w art. 1, tworzą Krajową Sieć Onkologiczną na poziomach zabezpieczenia opieki onkologicznej przypisanych im w tym wy...
	2. Do podmiotów wyłączonych z Krajowej Sieci Onkologicznej na podstawie art. 15 ust. 4 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu dotychczasowym stosuje się przepis art. 15 ust. 4 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu dotychczasowym.
	3. Do postępowań w sprawie kwalifikacji, o której mowa w art. 15 ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, wszczętych i niezakończonych przed dniem wejścia w życie niniejszej ustawy stosuje się przepis art. 9 ust. 5 ustawy zmienianej w art. 1 w brzmieniu nad...
	4. Postępowania w sprawie weryfikacji, o której mowa w art. 9 ust. 1 pkt 2 ustawy zmienianej w art. 1, wszczęte i niezakończone przed dniem wejścia w życie niniejszej ustawy podlegają umorzeniu.
	Art. 10. Ustawa wchodzi w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia, z wyjątkiem art. 1 pkt 18 lit. a oraz pkt 20 lit. a, które wchodzą w życie z dniem 1 stycznia 2027 r.
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