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O roli lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej 
(POZ) w procesie leczenia onkologicznego mówi 
prof. Jacek Fijuth, prezes Zarządu Głównego Pol-
skiego Towarzystwa Onkologicznego.

”��Każdy lekarz POZ po wyrażeniu 
chęci przystąpienia do ONKOline 
otrzymuje indywidualne konto. 
Za jego pomocą może zgłosić 
pacjenta, któremu wystawił 
kartę DILO, do wybranego 
centrum onkologii”
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Pakiet onkologiczny w praktyce –  
wzajemne edukowanie się i bieżąca współpraca

Po wdrożeniu pakietu onkologicznego zwracał 
pan uwagę na konieczność szerszego włączenia 
lekarzy POZ do procesu diagnostyczno-terapeu-
tycznego. Dlaczego współpraca z lekarzami POZ 
jest tak istotna?

Do prawidłowej realizacji pakietu potrzebna jest part-
nerska współpraca środowiska onkologicznego z leka-
rzami POZ. Bez zaangażowania tej grupy zawodowej, 
która ma dla nas strategiczne znaczenie, nie podołamy 
wyzwaniom, które są efektem niekorzystnych trendów 
demograficznych i epidemiologicznych. W tym zakre-
sie niezbędne jest wzajemne edukowanie się i bieżąca 
współpraca. Bezpośrednia współpraca lekarzy POZ 
z centrami onkologicznymi w celu zwiększenia roz-
poznawalności nowotworów we wczesnym stadium 
to jedno z podstawowych założeń poprawy sytuacji 
w polskiej onkologii. Polska podąża drogą wyznaczo-
ną przez kraje Europy Zachodniej czy takie organiza-
cje, jak London Cancer. Jedynie poprzez rozszerzenie 
współpracy można osiągnąć najwyższą jakość leczenia. 

Podkreśla pan rolę lekarzy POZ w rozpoznawaniu 
nowotworów, ale także po zakończeniu leczenia. 
Co należałoby zrobić w tym zakresie?

Badania kontrolne po leczeniu onkologicznym stano-
wią niezbędny element całościowej opieki nad chory-
mi na nowotwory. Wspólnie ze specjalistami z różnych 
dziedzin onkologii i medycyny rodzinnej, przy wspar-
ciu reprezentowanych przez nich towarzystw nauko-
wych (Polskie Towarzystwo Onkologiczne, Polskie To-
warzystwo Onkologii Klinicznej, Polskie Towarzystwo 
Chirurgii Onkologicznej, Polskie Towarzystwo Radio-

terapii Onkologicznej, Polskie Towarzystwo Medycyny 
Rodzinnej i Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce), 
stworzyliśmy opracowanie, które zawiera propozycję 
schematów badań kontrolnych w najczęstszych nowo-
tworach litych u dorosłych i jest adresowane do on-
kologów, lekarzy POZ i lekarzy innych specjalności 
sprawujących opiekę nad chorymi po leczeniu onkolo-
gicznym. Zalecenia te powinny być szeroko dostępne 
dla wszystkich uczestniczących w procesie leczenia. 

Polskie Towarzystwo Onkologiczne objęło patrona-
tem merytorycznym platformę ONKOline. Czy pro-
jekt ten wspiera realizację pakietu onkologicznego?

ONKOline.pl to platforma ułatwiająca współpracę 
pomiędzy lekarzami POZ a centrami onkologii. Każ-
dy lekarz POZ po wyrażeniu chęci przystąpienia do 
ONKOline otrzymuje indywidualne konto. Za jego 
pomocą ma możliwość zgłoszenia pacjenta, któremu 
wystawił kartę DILO, do wybranego centrum onkolo-
gii. W celu niezwłocznej realizacji szybkiej ścieżki on-
kologicznej centrum onkologii kontaktuje się z pacjen-
tem, aby umówić wizytę u specjalisty. ONKOline to 
rozwiązanie ułatwiające kontakt i podjęcie partnerstwa 
w zakresie diagnostyki i leczenia pacjenta onkologicz-
nego pomiędzy lekarzami POZ a centrami onkologii.

Na czym oprócz wsparcia w nawiązaniu współpra-
cy z lekarzami POZ skupia się ONKOline? 

ONKOline to również infolinia dla pacjentów onkolo-
gicznych oraz ich rodzin funkcjonująca pod numerem 
telefonu 22 400 22 11. ONKOline zapewnia wysoką 
jakość prowadzonych rozmów pod względem meryto-
rycznym, jak również profesjonalną obsługę pacjenta, 
którą potwierdzają kompetencje doradców z wykształ-
ceniem medycznym. Był to warunek udzielenia przez 
nas patronatu. Wiedzieliśmy, że w ONKOline pacjenci 
uzyskają fachową pomoc. 

Rozmawiała Ewa Klejnowska


