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Nowotwory sg jednym z gtéwnych problemdw zdrowia pu-
blicznego ijednga z najczestszych przyczyn zgondw na Swiecie.
Dane z rejestréw nowotwordw wskazuija, u ilu 0séb zdiagnozo-
wano raka [1], jakie stosuje sie u nich terapie, jak dtugo zyja [2]
i czy sytuacja epidemiologiczna w zakresie choréb nowotwo-
rowych poprawia sie czy pogarsza. Informacje te moga pomaéc
planowac¢ ustugi onkologiczne i okreslac kierunki dalszych
dziatar, aby poprawiac jakos¢ zycia pacjentdw onkologicznych.

Krajowy Rejestr Nowotworéw (KRN) to lista oséb, u kté-
rych zdiagnozowano nowotwdr, stworzona na podstawie da-
nych otrzymanych bezposrednio z placowek ochrony zdrowia.
W Polsce KRN prowadzi Narodowy Instytut Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie — Paristwowy Instytut Badawczy w Warsza-
wie. Informacje o pacjentach umieszczane sg w rejestrze po
zdiagnozowaniu u nich nowotworéw. Dane przekazywane sg
elektronicznie (niezwtocznie po ich uzyskaniu) lub drogg tra-
dycyjna — papierowa — do 15. dnia miesigca nastepujacego po
wystapieniu zdarzenia obligujacego do zawiadomienia rejestru.

Wszystkie placowki publicznej i niepublicznej ochrony
zdrowia, ktére udzielajg ustug ambulatoryjnych, stacjonar-
nych i catodobowych $wiadczen zdrowotnych, majg obo-
wigzek zgfaszania wykrytych przypadkéw nowotworow
ztodliwych. Obowigzek ten wynika z Ustawy o statystyce
publicznej z dnia 29 czerwca 1995 roku (Dz. U. 1995 Nr 88
poz. 439 z pdzn. zm).

Zgtoszer dokonuije sie na Karcie Zgtoszenia Nowotworu Zto-
$liwego (MZ/N-1a), jesli podczas wizyt kontrolnych rozpoznano
nowotwor (ICD-10: C00-C97, D00-D09, D37-D48) i stwierdzono
istotne zmiany zwigzane z:

diagnozg (zmiana lub doprecyzowanie rozpoznania,

stwierdzenie kolejnego nowotworu),

leczeniem (podjecie i zakoriczenie leczenia, wdrozenie

innego leczenia),

postepem choroby (stwierdzenie przerzutéw, nawroty,

progresji lub transformacji choroby);

a takze na podstawie aktu zgonu, jesdli przyczyna zgonu byt
nowotwor ztosliwy.

Rejestr nowotwordw powinien zawiera¢ informacje
o wszystkich pacjentach chorych na nowotwory. Wymag ten
wynika z faktu, ze im bardziej kompletne sg rejestry nowo-
twordw, tym s3 bardziej przydatne. Kompletnos¢ rejestru jest
najwazniejsza, gdy staramy sie zrozumiec zjawiska, dotyczace
tylko niewielkiej liczby osob — na przyktad pacjentow, ktorzy
choruja na rzadsze nowotwory lub gdy badamy potencjalne
przyczyny nowotworéw w matej grupie [3-5].

Gromadzenie danych naukowych ma istotne znaczenie
i stuzy rozwojowi wiedzy dla dobra przysztych pokoler i spote-
czenstw. Dlatego obowigzkiem wszystkich cztonkéw srodowi-
ska naukowego i lekarskiego powinno by¢ staranie o poprawe
sytuacji w zakresie zgfaszania kompletnych danych do KRN.
Niestety, obecnie wiele instytucji zaniedbuje ten obowigzek.
KRN, w oparciu o dane pozyskane z Narodowego Funduszu
Zdrowia (NFZ), stale monitoruje odsetek rejestrowalnosci no-
wotwordw. Niezmiennie obserwujemy, ze odsetek ten w KRN
jest nizszy niz liczba pacjentéw rozliczanych w ramach NFZ
z tytutu $wiadczenia ustug medycznych zwigzanych z rozpo-
znaniem nowotworu ztosliwego.

Naszym celem do 2025 roku powinno by¢ ogloszenie
bliskiemu stu procent wskaznika rejestrowalnosci przy-
padkow nowotworéw w Polsce. Dlatego tez zwracamy
sie z goracym apelem o bezwzgledne przestrzeganie
ustawowego obowiazku zgtaszania nowotworéw. Do-
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kladne informacje na ten temat zawiera instrukcja wypetniania
Karty Zgtoszenia Nowotworu Ztosliwego (KZNZ). Zachecamy
do korzystania z informacji zamieszczonych na stronie http://
onkologia.org.pl oraz zeskanowania kodéw QR, ktére odsytaja
do elektronicznej instrukgji i elektronicznego samouczka wy-
petniania KZNZ. Rekomendujemy elektroniczne wypetnianie
KZNZ przy uzyciu aplikacji KRN — zwalnia to z obowigzku
przesytania kart w formie papierowej.

Aby prowadzi¢ dziatalno$¢ na najwyzszym poziomie,
nieustannie sie rozwijamy. Obecnie budujemy nowoczesng
platforme gromadzenia i analizy danych zKRN oraz onkologicz-
nych rejestréw narzadowych, zintegrowang z bazami $wiad-
czeniodawcow leczacych choroby onkologiczne (e-KRN+).
Projekt wspoffinansowany jest z Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego w ramach Programu Operacyjnego
Polska Cyfrowa 2014-2020 (POPC). Jego celem jest stworzenie,
przetestowanie i wdrozenie modelu catkowicie elektronicznej
wymiany danych miedzy bazami funkcjonujacymi na platfor-
mie e-KRN+ i bazami danych osrodkéw, ktére lecza choroby
nowotworowe. Takie bezposrednie pozyskiwanie danych
e-KRN+ zwolnilekarzy tych osrodkdw z przesytania danych do
rejestrow onkologicznych.
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