ZARZADZENIE NR48/2026
DYREKTORA NARODOWEGO INSTYTUTU GERIATRIL, REUMATOLOGII I
REHABILITACJI IM. PROF. DR HAB. MED. ELEONORY REICHER
z dnia 16 pazdziernika 2026 r.

w sprawie powolania Interdyscyplinarnego Zespolu ds. Opracowania Standardéw
Leczenia Onkologicznego u Oséb w Starszym Wieku oraz okreslenia zasad jego
dzialania

Na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych
(Dz. U. z 2026 r. poz. 741) oraz § 8 ust. 1 pkt 7 i ust. 3 Statutu Narodowego Instytutu
Geriatrii, Reumatologii i Rehabilitacji im. prof. dr hab. med. Eleonory Reicher zarzadza sie,
co nastepuje:

§ 1. Powolanie i cel Zespolu

1. Powoluje si¢ Interdyscyplinarny Zespot ds. Opracowania Standardéw Leczenia
Onkologicznego u Osoéb w Starszym Wieku, zwany dalej ,,Zespolem”.

2. Celem Zespotlu jest opracowanie kompleksowych, interdyscyplinarnych standardéw
postepowania diagnostyczno-terapeutycznego w onkologii narzadowej u o0séb
w starszym  wieku, uwzgledniajagcych  specyfike procesu  starzenia  sig,
wielochorobowos¢, wielolekowos¢, stan funkcjonalny, sprawno$¢ poznawcza, stan
odzywienia, ryzyko powiklan oraz indywidualne potrzeby i preferencje pacjentow.

3. Zespdt realizuje swoje zadania w oparciu o aktualng wiedz¢ medyczng, dowody
naukowe, obowiazujace wytyczne i rekomendacje kliniczne oraz zasady medycyny
opartej na faktach (EBM).

4. Cele szczegotowe Zespotu obejmuja:

a) opracowanie spdjnych standardow leczenia onkologicznego w poszczegdlnych
dziedzinach onkologii narzagdowe;j;

b) okreslenie zasad uwzgledniania kompleksowej oceny geriatrycznej
w kwalifikacji do leczenia onkologicznego;

¢) wypracowanie zasad wspodlpracy interdyscyplinarnej w opiece nad osobami
starszymi z chorobg nowotworowa;

d) opracowanie rekomendacji dotyczacych bezpieczenstwa, skutecznosci
i indywidualizacji leczenia;

e) okreslenie miernikow jakosci i bezpieczenstwa postepowania;

f) przygotowanie propozycji wdrazania, ‘monitorowania i - aktualizacji
opracowanych standardow.

§ 2. Sklad Zespolu

1. W sklad Zespolu wchodza cztonkowie stali z NIGRiR oraz eksperci spoza Instytutu.
2. W sklad Zespotu wchodza nastepujacy cztonkowie stali z NIGRiR:

a) prof. dr hab. n. med. Magdalena Dutsch-Wicherek — Przewodniczaca Zespotu,
Zastgpca Dyrektora ds. Naukowych, kierownik Zakladu Otolaryngologii,
ekspert w dziedzinie otolaryngologii;

b) prof. dr hab. n. med. Brygida Kwiatkowska — Zastgpca Dyrektora ds.
Klinicznych, kierownik Kliniki Wczesnego Zapalenia Stawdw, ekspert
w dziedzinie reumatologii;

¢) prof. dr hab. n. med. Tomasz Targowski — kierownik Kliniki Geriatrii
z Pododdziatem Rehabilitacji Oddechowej, ekspert w dziedzinie geriatrii;

d) prof. dr hab. n. med. Beata Tarnacka — kierownik Kliniki Rehabilitacji, ekspert

w dziedzinie neurologii i rehabilitacji medycznej;



e) prof. dr hab. n. med. Iwona Sudot-Szopinska — kierownik Zaktadu Radiologii;
ekspert w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej;
f) prof. dr hab. n. med. Robert Gasik — kierownik Kliniki Neuroortopedii
i Neurologii, ekspert w dziedzinie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu oraz
specjalista neurologii;
g) dr hab. n. med. Katarzyna Kurnicka, prof. NIGRiR — kierownik Zakladu
Nieinwazyjnej Diagnostyki Kardiologicznej, ekspert w dziedzinie kardiologii;
h) dr hab. n. med. Mariusz Sikora — ekspert w dziedzinie dermatologii;
i) dr n. med. Ewa Kadalska — ekspert w dziedzinie pielggniarstwa geriatrycznego
i opieki paliatywne;j, specjalista zywienia klinicznego i dietetyki;
j) dr n. spot. Justyna Wisniowska — ekspert w dziedzinie psychologii klinicznej,
neuropsycholog.
3. W sklad Zespotu wchodzg ponadto eksperci spoza NIGRiR reprezentujacy
nastepujace dziedziny:
onkologie kliniczna;
radioterapi¢ onkologiczna;
chirurgie onkologiczng;
chirurgie glowy i szyi, chirurgie szczgkowo-twarzows;
choroby wewnetrzne;
ginekologi¢ onkologiczna;
urologig;
neurochirurgie;
pulmonologicg;
psychiatrie;
choroby metaboliczne, w tym endokrynologie¢ i diabetologig;
oraz eksperci i wybrani konsultanci krajowi i wojewddzcy w okreslonych
dziedzinach onkologiii reprezentujacy pozostale niewymienione wyzej
dziedziny medycyny.
4. Eksperci spoza NIGRiR zostajg wlaczeni do prac Zespotu po uzyskaniu ich pisemnej
zgody i udokumentowaniu udzialu zgodnie z zasadami obowigzujacymi w Instytucie.
5. W uzasadnionych przypadkach Przewodniczaca moze zaprasza¢ do udziatlu w pracach
Zespotu innych ekspertow i konsultantow, odpowiednio do zakresu opracowywanych
standardow.
6. Udzial w pracach Zespolu ma charakter nieodplatny, z zastrzezeniem odrgbnych
ustalen dopuszczonych przez obowigzujace przepisy 1 zasady obowigzujace
w Instytucie.
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§ 3. Zadania Zespolu

1. Do zadan Zespotu nalezy w szczegolnosci:

a) opracowanie strategii dzialania Zespolu, obejmujgcej cele, priorytety,
harmonogram, podzial odpowiedzialnosci i zasady wspoltpracy ekspertow;

b) identyfikacja wspolnych obszaréw dziatania i okreslenie zasad wspdtpracy
pomiedzy specjalistami poszczegélnych dziedzin medycyny;

¢) analiza aktualnych wytycznych, rekomendacji, standardéw i dowodow
naukowych dotyczacych diagnostyki i leczenia nowotworéw u 0sob starszych;

d) okreslenie jednolitej metodologii opracowywania standardow;

€) opracowanie standardow postepowania w poszczegdlnych obszarach onkologii
narzadowej;

f) uwzglednienie w standardach kompleksowej oceny geriatryczne;,
wielochorobowosci, wielolekowosci, sprawnosci funkcjonalnej, stanu
poznawczego, stanu odzywienia oraz potrzeb rehabilitacyjnych;



g) opracowanie zasad indywidualizacji leczenia, uwzgledniajgcych przewidywane
korzysci kliniczne, ryzyko powiklan, rokowanie, jako$¢ zycia oraz preferencje
pacjenta;

h) okreslenie zasad monitorowania bezpieczenstwa i skutecznosci leczenia;

1) przygotowanie propozycji miernikow jakosci i bezpieczenstwa opieki
onkologicznej;

J) przeprowadzenie wewnetrzne] weryfikacji merytorycznej i metodologicznej
opracowanych dokumentow;

k) opracowanie i publikowanie rekomendacji dotyczacych postgpowania
diagnostyczno-terapeutycznego w poszczegélnych obszarach onkologii
narzadowej u oséb w starszym wieku, z uwzglednieniem specyfiki danego
nowotworu, stosowanych metod leczenia, odrgbnosci klinicznych zwigzanych
z wiekiem, wynikow aktualnych badan naukowych oraz zasad kompleksowej
opieki geriatryczne;j;

1) wdrazanie, upowszechnianie i okresowa aktualizacja standardow;

m) opracowywanie i monitorowanie postepu prac i przedstawianie informacji o
ich realizacji Dyrektorowi Instytutu;

n) przygotowanie programu szkolen dla lekarzy i pielegniarek, fizjoterapeutow,
psychologéw klinicznych, neurologopedow, dietetykéw, innych specjalistow
medycznych, promujace i upowszechniajgce opracowane rekomendacje,

0) publikacja podrecznika zawierajgcego opracowane standardy.

Szczegblowa strategie dziatania, harmonogram prac oraz mierniki realizacji zadan
okresla Zatacznik nr 1 do niniejszego zarzadzenia.

§ 4. Zasady opracowywania standardow

. Kazdy ekspert z danej dziedziny odpowiada za przygotowanie standardéw w zakresie
reprezentowanej specjalnosci, samodzielnie lub przy wspotpracy powolanego przez
siebie zespotu specjalistow.
. Prace zespoléw dziedzinowych prowadzone sg wedlug wspélnej metodologii,
okreslonej i uzgodnionej przez Zespot.
. Opracowywane standardy powinny obejmowaé, odpowiednio do zakresu danej
dziedziny:

a) zakres i cel standardu;

b) charakterystyke populacji pacjentow, ktorej dotyczy;

¢) podstawy naukowe i wykaz zrédet;

d) zasady diagnostyki i kwalifikacji do leczenia;

e) rekomendowane postepowanie terapeutyczne;

f) zasady indywidualizacji leczenia u 0sob starszych;

g) zasady wspotpracy interdyscyplinarnej;

h) monitorowanie bezpieczenstwa i efektow leczenia;

i) mierniki jakosci i propozycje wdrozenia;

j) date opracowania i propozycj¢ terminu aktualizacji.
. Przewodniczaca koordynuje prace zespolow dziedzinowych, zapewnia spdjnosé
opracowan oraz organizuje ich weryfikacje.
Standardy opracowane przez Zespét majg charakter rekomendacji merytorycznych.
Ich przyjecie do stosowania lub wdrozenie w Instytucie wymaga przeprowadzenia
wlasciwych procedur i uzyskania wymaganych akceptacji.

§ 5. Harmonogram i rezultaty prac

. Prace Zespolu prowadzone sg zgodnie z harmonogramem okre$lonym w Zataczniku
nr 1 do niniejszego zarzadzenia.

. Konicowym rezultatem prac bedzie zbior interdyscyplinarnych standardéw
postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego w wyznaczonych obszarach onkologii
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narzadowej u osOb w starszym wieku, wraz z dokumentacjg zrédet naukowych
1 propozycjami wdrozenia.

3. Eksperci przekazuja opracowane standardy Przewodniczacej w terminach posrednich
ustalonych w harmonogramie, nie p6zniej jednak niz do dnia 31 grudnia 2028 r.

4. Przewodniczaca przedkiada Dyrektorowi Instytutu koficowy zestaw opracowan wraz
z podsumowaniem realizacji zadan oraz rekomendacjami dotyczacymi dalszych
dziatan.

§ 6. Posiedzenia Zespolu

Posiedzenia Zespolu odbywajg si¢ nie rzadziej niz raz na trzy miesigce.

Posiedzenia mogg odbywac¢ si¢ w formie stacjonarnej, zdalnej lub hybrydowe;.
Posiedzenia zwotuje Przewodniczaca, ustalajgc termin, forme oraz porzadek obrad.

Z posiedzen sporzadza si¢ protokot lub notatke stuzbowsg, obejmujace w szczegdlnosci
podjete ustalenia, przydzielone zadania oraz terminy ich realizacji.
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§ 7. Obsluga administracyjna

1. Obstuge administracyjng Zespotu zapewnia Biuro Naukowe NIGRIiR.
2. Do zadan Biura Naukowego nalezy w szczego6lnosci:
a) organizacja posiedzen;
b) prowadzenie dokumentacji prac Zespotu;
¢) gromadzenie i porzgdkowanie opracowan;
d) monitorowanie terminéw realizacji zadan;
€) wspieranie Przewodniczacej w przygotowywaniu informacji o postgpie prac.

§ 8. Nadzo6r nad wykonaniem zarzadzenia

Nadzdr nad wykonaniem niniejszego zarzadzenia powierzam Prof. dr hab. med. Magdalenie
Dutsch-Wicherek, kierownikowi Zaktadu Otolaryngologii.

§ 9. Wejscie w zycie
Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.
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