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1 Charakterystyka NIO-PIB

1.1 Historia

Wiek XX to czas wzmozonego rozwoju chordb cywilizacyjnych w krajach rozwinigtych.
Najwigkszym zagrozeniem dla czlowieka staty si¢: choroby zakazne, choroby wieku
starczego oraz choroby nowotworowe. Sytuacja ta zaowocowala potrzebg tworzenia statystyk
zachorowan na nowotwory przy jednoczesnym opracowywaniu rokowania ich rozwoju.
W oparciu o wnioski z opracowanych danych, wychodzac naprzeciw potrzebom zdrowotnym
spoteczenstwa, podjeto decyzje o konieczno$ci budowy Centrum Onkologii w Warszawie.
Inauguracja tej idei byto powstanie w 1912 roku ,,Zaktadu do badan nad rakiem”. Autorem
catlego przedsigwzigcia zostat dr Jozef Jaworski, ktory na poczatku XX wieku powotat
,Komitet w celu badania i leczenia choroby zwanej rakiem”. Wybuch I wojny $wiatowe;j
spowodowat konieczno$¢ weryfikacji planow dotyczacych budowy osrodka badan nad rakiem
i przesunigcia w czasie ich realizacji. Dopiero w 1921 roku Maria Sktodowska-Curie podjeta
kontynuacje tych dziatan inicjatywa stworzenia Instytutu Radowego, ktéry mial by¢
odwzorowaniem paryskiego Institut du Radium.

Po zakonczeniu I wojny $wiatowej najwazniejszym celem Komitetu powotanego przez
dr Jozefa Jaworskiego, bylo znalezienie odpowiedniego placu pod budowe Instytutu
Radowego, ktorym ostatecznie zostata parcela przy ul. Wawelskiej. W tym czasie (tj. w 1923
roku) w Paryzu uroczyscie obchodzono dwudziestg piata rocznice odkrycia radu, podczas
ktorej ze sktadek na tzw. ,,Dar Narodowy” wybudowano nowoczesne ambulatorium Instytutu
Radowego. Nazwano je imieniem niezyjacego juz wowczas Piotra Curie. Wydarzenie
celebrowano rowniez w Polsce licznymi akademiami oraz posiedzeniami naukowymi
z udziatem przedstawicieli Swiata polityki 1 nauki. W grudniu tego samego roku Polski
Komitet do Zwalczania Raka zwrécil si¢ do spoteczenstwa z apelem: ,, W chwili dzisiejszej,
gdy Francja ofiarowuje naszej Rodaczce francuski Dar Narodowy Polska nie moze pozostac
obojetng, lecz winna uczci¢ swq genialng Corke w sposob godny wielkiego Narodu. Polski
Komitet do Zwalczania Raka zwraca si¢ do catego Spoleczenstwa polskiego z wezwaniem
ofiar na polski Dar Narodowy. Darem tym winien sta¢ si¢ Instytut Radowy imienia Marii
Sktodowskiej-Curie”. Na apel ten odpowiedzial m.in. Bank Polski, pokrywajac koszty
budowy pawilonu rentgenoterapii Instytutu Radowego. W marcu 1924 roku zorganizowano
spotkanie, podczas ktorego powotano Komitet Daru Narodowego, przy udziale wybitnych
osobistosci zycia publicznego. Honorowym Przewodniczacym Komitetu zostal Prezydent
Rzeczypospolitej; Polskiej Stanistaw Wojciechowski. Wydarzenie to zaowocowalo
wmurowaniem kamienia wegielnego pod budowe Instytutu 7 czerwca 1925 roku. Niezwykta
ofiarno$¢ calego polskiego spoteczenstwa, jak rowniez instytucji publicznych pozwolita na
zebranie blisko 2 milionow zlotych z przeznaczeniem na budowe Instytutu. Nigdy wczesniej
1 nigdy poZniej zadna inna placowka medyczna w Polsce nie powstala w ten sposob.
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W 1931 roku Sejm Rzeczypospolitej Polskiej uznajac, ze wynikajace z uruchomienia
Instytutu korzysci dla spoleczenstwa sa wyjatkowo wazne, specjalng ustawa przekazat
nieodplatnie teren pod jego budowe. Instytut zostat zalozony 29 maja 1932 roku z inicjatywy
i na prosb¢ Marii Sktodowskiej-Curie jako Instytut Radowy przy ulicy Wawelskiej 15
w Warszawie. Inicjatorka ofiarowata nowej placowce gram radu, ktory byl podstawag
rozpoczecia dziatalno$ci Instytutu. W chwili otwarcia Instytut Radowy stal si¢ piata
w Europie placowka walki z rakiem, taczaca nowoczesne metody leczenia z zapleczem
naukowym. Podkreslita to Maria Sktodowska-Curie podczas uroczystego otwarcia z udziatem
Prezydenta RP Ignacego Moscickiego mowigc:

»Terapia powinna byé w lgcznosci z pracg naukowq,
bez ktorej postepow czyni¢ nie moze”.

Pierwszym dyrektorem Instytutu zostata Bronistawa Dtuska, siostra Marii Sktodowskiej-
Curie. Do 1939 roku prezesem Komitetu Instytutu Radowego byl prof. Roman Nitsch,
a Bronistawa Dtuska petnita funkcje skarbnika.

Czas Il wojny $wiatowej byt dla ,,Instytutu Radowego” bardzo ci¢zki. Wojna najbardziej
odcisngta swe pietno podczas wybuchu walk powstanczych, kiedy to 5 sierpnia 1944 roku
hitlerowcy zrabowali mienie szpitala oraz wypedzili z terenu Instytutu caly personel wraz
z niewielkg liczbg chorych mogacych si¢ porusza¢ o wilasnych sitach. Pozostalych chorych
wymordowano, a budynek podpalono.

Dopiero w 1945 roku Ministerstwo Zdrowia 1 Opieki Spotecznej przeznaczylo $rodki
pieni¢zne na odbudowe Instytutu. Dwa lata pdzZniej Instytut Radowy wznowil swoja
dziatalno$¢. W 1951 roku na podstawie rozporzadzenia Rady Ministrow potaczono Instytut
Radowy w Warszawie z Instytutem Onkologii w Krakowie oraz z istniejacym od 1947 roku
Panstwowym Instytutem Przeciwrakowym w Gliwicach w Instytut Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie z siedzibg w Warszawie oraz Oddziatami w Krakowie i Gliwicach.
W tym samym roku nadano Instytutowi status placowki naukowo-badawczej. Dzigki
staraniom nestora polskiej onkologii prof. Tadeusza Koszarowskiego na warszawskim
Ursynowie zrealizowano nowg wielkg inwestycje, ktorej budowe rozpoczeto w 1979 roku.
Byt to zespdt budynkéw o tacznej kubaturze 320 tys. m?, dostosowany do najbardziej
nowoczesnych metod leczenia choréb nowotworowych. Pierwsze pomieszczenia oddano
do uzytku w 1984 roku, rowniez w tym roku Instytutowi Onkologii im. Marii Sktodowskiej-
Curie nadano nazwe: Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie.

Z dniem 1 stycznia 2020 roku, na mocy rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia
17 pazdziernika 2019 r. w sprawie reorganizacji Centrum Onkologii — Instytutu im. Marii
Sktodowskiej-Curie w Warszawie oraz nadania Instytutowi statusu panstwowego instytutu
badawczego, Centrum Onkologii-Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie zostat przeksztatcony
W Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sklodowskiej-Curie — Panstwowy Instytut
Badawczy, zwany dalej ,,NIO-PIB” lub ,,Instytut”.
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1.2 Misja

»Vlisja Instytutu jest tworzenie nowej wiedzy w dziedzinie onkologii oraz
standardow optymalnego postepowania w celu realizacji narodowej strategii
przeciwdzialania chorobom nowotworowym”. Misje uzupetnia motto: ,,W stuzbie pacjenta
1 nauki”.

Wiodacym Kierunkiem skutecznej realizacji misji Instytutu jest transfer wiedzy
realizowany m.in. poprzez Centra Naukowo-Przemystowe (CNP), pozwalajacy
na prowadzenie projektow innowacyjnych i wdrozeniowych przez instytuty i partnerow
przemystowych. Transfer wiedzy odbywa si¢ réwniez poprzez tworzenie standardow
1 zalecen postgpowania profilaktycznego, diagnostycznego i terapeutycznego, w celu
zwickszenia bezpieczenstwa leczenia pacjenta. Prace badawczo-naukowe NIO-PIB oraz
badania kliniczne wskazuja na nowe kierunki rozwoju medycyny uwzgledniajace aspekty
efektywnosci kosztowej programéw badan przesiewowych, nowych metod diagnostycznych
1 nowych terapii. Prowadzone sa liczne projekty badawcze, w tym we wspotpracy
z wiodacymi o$rodkami onkologicznymi na $wiecie, oraz zakrojone na szeroka skale
dzialania profilaktyczne skutkujace zwigkszeniem $wiadomos$ci zdrowotnej spoleczenstwa,
a w konsekwencji wczesniejsza diagnostyka choréb nowotworowych i zwigkszeniem szans
na catkowite wyleczenie.

Warunkiem skutecznej realizacji misji Instytutu jest zmiana sposobu finansowania
systemu ochrony zdrowia celem zabezpieczenia stabilnego finansowania realizacji zadan
o wymiarze ogoOlnokrajowym, waznych z punktu widzenia celéw strategicznych polityki
panstwowej, obejmujacych m.in. pilotaz Krajowej Sieci Onkologicznej, Krajowy Rejestr
Nowotworow, Narodowg Strategie Onkologiczng, badania populacyjne, programy
profilaktyczne, wycen¢ $wiadczen zdrowotnych prowadzonych przez Agencje Oceny
Technologii Medycznych i Taryfikacji, ktorych NIO-PIB jest aktywnym uczestnikiem.
Dziatalno$¢ NIO-PIB zorientowana jest przede wszystkim na zapewnienie pacjentom dostepu
do nowoczesnych i1 profesjonalnych metod leczenia, ale rowniez stworzenie odpowiednich
warunkow dla prowadzonych terapii. W tym celu Instytut podjat si¢ realizacji wieloletniego
programu inwestycyjnego obejmujacego rewitalizacje zuzytej infrastruktury budowlanej
NIO-PIB w Warszawie celem stworzenia nowoczesnej bazy lokalowej adekwatnej
do wysokiej jakosci udzielanych $wiadczen zdrowotnych. W projekcie uwzgledniono
zmieniajacg si¢ strukture demograficzng zwigzang ze starzeniem si¢ spoteczenstwa, znacznym
udzialem chorob nowotworowych w przyczynach zgonu populacji, rosngce naktady
na ochron¢ zdrowia, znaczenie onkologii w leczeniu chorob cywilizacyjnych, w tym
wyzwania oraz strategie dla kierunkéw rozwoju aktualnej polityki zdrowotnej w zakresie
opieki onkologicznej, a takze rosnace zapotrzebowanie na onkologiczne ustugi medyczne.

Okreslajac misje Instytutu podjeto réwniez starania dotyczace uszczegdtowienia wizji,
ktora ukierunkowana jest na osiggnigcie pozycji nieckwestionowanego lidera wsrod osrodkow
onkologicznych w regionie i w calym kraju. Poprzez wyznaczanie sobie celéw oraz
wprowadzenie standardow $wiatowych chcemy, aby pacjenci do§wiadczali bezpieczenstwa
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i obdarzyli nas zaufaniem. Przyszto$s¢ NIO-PIB to rowniez ksztalcenie kadry naukowej
i medycznej poprzez umozliwienie udzialu w miedzynarodowych projektach badawczych,
poznawanie innowacyjnych technik leczenia, pozyskiwanie praktycznych umiejgtnosci
w zakresie wysokospecjalistycznych procedur medycznych. Utrzymywanie o$rodka
na najwyzszym poziomie referencyjnosci (poprzez zapewnienie kompleksowosci $wiadczen
wysokiej jakosci), uzyskanie akredytacji, rewitalizacja, nadanie rangi Panstwowego Instytutu
Badawczego, doskonalenie standardéw shuza realizacji misji Instytutu, a jednocze$nie wpisujg
si¢ w jeden z najwazniejszych celow strategicznych ochrony zdrowia - walki z chorobami
nowotworowymi w ramach dtugofalowej Narodowej Strategii Onkologicznej.

1.3 Organizacja

Podstawowym celem i zadaniem dziatalno$ci NIO-PIB jest:

1) prowadzenie badan naukowych i prac rozwojowych w dziedzinie zwalczania chordb
nowotworowych;

2) udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii klinicznej, radioterapii, chirurgii
onkologicznej 1 ogdlnej oraz dziedzin pokrewnych;

3) uczestniczenie w planowaniu i realizowaniu polityki panstwa dla zapewnienia
bezpieczenstwa publicznego oraz poprawy jakosci zycia obywateli. W szczegolnosci
poprzez koordynowanie realizacji 1 monitorowanie wdrozenia Narodowej Strategii
Onkologicznej oraz profilaktyke pierwotng 1 wtorng nowotworow;

4) upowszechnianie oraz wdrazanie wynikow badan naukowych i prac rozwojowych,
w tym do praktyki klinicznej;

5) realizowanie zadan dydaktycznych, w szczegolno$ci prowadzenie specjalizacyjnego
ksztalcenia podyplomowego oraz studiow podyplomowych i1 doktoranckich;

6) wspolpraca ze szkotami wyzszymi, instytutami badawczymi, Polska Akademig Nauk oraz
innymi podmiotami leczniczymi 1 naukowymi w kraju i za granicg.

Struktura organizacyjna N1O-PIB

1. Struktur¢ organizacyjng okresla regulamin organizacyjny ustalony przez Dyrektora
po zasiegnieciu opinii Rady Naukowej oraz zakladowych organizacji zwigzkowych.

2. Jednostki i komorki organizacyjne Instytutu moga by¢ tworzone, aczone, likwidowane,
dzielone lub przeksztalcane.

3. Jednostki i komorki organizacyjne wspoldziataja migdzy sobg na zasadach réwnorzednosci
1 przy wykonywaniu swoich zadan obowigzane s3 do $cislego wspotdziatania w drodze
uzgodnien, konsultacji, udostgpniania materiatow i danych oraz prowadzenia wspdlnych
prac nad okres§lonymi zadaniami.

4. Jednostki 1 komorki organizacyjne odpowiedzialne za przypisane regulaminem zadania
majg prawo wnioskowania do innych komoérek o udzielenie informacji, materialow,
wyjasnien, ekspertyz 1 opinii niezb¢dnych do wykonania danego zadania.
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5. W sprawach waznych 1 wykraczajacych poza ustalony zakres dziatania jednostek
i komorek organizacyjnych, wymagajacych kolegialnego przygotowania, moga by¢
powotywane zespoty.

6. W sktad NIO-PIB moga wchodzi¢ w szczegolnosci:

1) jednostki dziatalnos$ci naukowej, badawczej i leczniczej: kliniki, zaktady, samodzielne
oddziaty, blok operacyjny, samodzielne pracownie, biblioteki, przychodnie
specjalistyczne;

2) komorki dziatalnos$ci naukowej, badawczej i leczniczej: oddzialy, pracownie, poradnie
i laboratoria oraz gabinety;

3) jednostki i komorki dziatalno$ci administracyjno-gospodarczej, technicznej i obstugi:
dziaty, sekcje, samodzielne stanowiska pracy.

7. Przy Dyrektorze, Zastepcach Dyrektora oraz w uzasadnionych potrzebach
przy kierownikach komoérek organizacyjnych moga by¢ tworzone sekretariaty.

8. Dyrektor moze powolywac ,Pelnomocnika Dyrektora ds. (...)” w celu realizacji
okreslonych zadan.

1.4 Zasoby ludzkie

Zgodnie z art. 39 ust. 1 ustawy o instytutach badawczych, NIO-PIB moze zatrudniaé
pracownikow naukowych, badawczo-technicznych, inzynieryjno-technicznych,
administracyjno-ekonomicznych, bibliotecznych i pracownikoéw dokumentacji naukowej,
na stanowiskach robotniczych oraz obstugi i innych. W sprawach zatrudniania pracownikéw
Instytutu  zastosowanie majg powszechnie obowigzujace przepisy prawa pracy,
w szczegolnosci Kodeks Pracy oraz ustalone wewnatrz NIO-PIB regulaminy pracy
lub zaktadowe uktady zbiorowe pracy.
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Tabela Nr 1
Struktura zatrudnienia pracownikow w NIO-PIB w 2025 r.

Stan na 31 grudnia 2025 r. Warszawa Krakow Gliwice Razem

zatrudnienie — etaty (umowy o prace) 2 657,91 738,72 1970,04 5 366,7

A. zatrudnienie — osoby (umowy o

2728 771 2009 5508
prace)
B. umowy cywilnoprawne —
kontrakty lekarskie i 36 5 7% 48

pielegniarskie z osobami
fizycznymi

C. umowy cywilnoprawne —
kontrakty lekarskie i
pielegniarskie zawarte z 273 56 140* 469
podmiotami prowadzacymi
dzialalno$¢ gospodarcza

A+B+C zatrudnienie razem — osoby, w

. 3037 832 2 156 6 025
tym:
pracownicy naukowi 107 29 72 208
lekarz (niebedacy pracownikiem 466 140 304 910
naukowym)
lekarz rezydent 157 33 85 275
pielegniarka 775 192 452 1419

pozostali pracownicy medyczni i obstugi
medycznej (technicy radioterapii,
radiologii, diagnosci, fizycy, statystycy 1089 298 820 2 207
medyczni, sekretarki medyczne-
niebedacy pracownikiem naukowym)

administracja 443 140 423 1006

Zrodto: opracowanie wlasne

*w przypadku zawarcia 2 uméw z tq samq osobg — wykazano tylko raz

Pracownicy naukowi

Pracownik naukowy realizuje cele i zadania Instytutu, w ktorym jest zatrudniony poprzez
prowadzenie dziatalno$ci naukowej i rozwojowej. Pracownik badawczo-techniczny realizuje
cele i zadania Instytutu, w szczeg6lnosci poprzez aktywne wspotdziatanie w rozwigzywaniu
probleméw naukowo-technicznych, prowadzenie prac zmierzajacych do ich praktycznych
zastosowan oraz uczestniczenie w ich wdrazaniu 1 upowszechnianiu. Pracownikiem
naukowym moze by¢ osoba posiadajaca tytul profesora, osoba zatrudniona na stanowisku:
profesora Instytutu, adiunkta lub asystenta. I tak odpowiednio na stanowisku profesora moze
by¢ zatrudniona osoba, ktora posiada tytul naukowy profesora; na stanowisku profesora
instytutu  moze by¢ zatrudniona osoba posiadajaca tytul profesora, stopien doktora
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habilitowanego lub stopien doktora, a w przypadku osoby na state zamieszkujacej za granicg -
co najmniej stopien doktora; na stanowisku adiunkta moze by¢ zatrudniona osoba, ktora
posiada stopien naukowy doktora oraz na stanowisku asystenta moze by¢ zatrudniona osoba,
ktora posiada tytut zawodowy magistra lub réwnorzedny. Na stanowisku badawczo-
technicznym moze by¢ zatrudniona osoba posiadajaca wyksztatcenie wyzsze.

Do zakresu obowigzkéw pracownikow naukowych nalezy praca badawcza polegajaca
na wykonywaniu badan nad wybranymi zagadnieniami i publikowaniu wynikéw tej pracy,
np. w czasopismach naukowych, ksigzkach naukowych i monografiach.
Pracownikiem naukowym nie jest zatem osoba, ktdra zajmuje si¢ wylacznie:
o dydaktyka w szkole wyzszej,
e badaniami czysto praktycznymi, ktore nie sg publikowane, lecz tylko patentowane lub
bezposrednio wdrazane w przemysle lub instytucjach publicznych.

Pracownikiem naukowym (w odrdznieniu od pracownika naukowo-dydaktycznego) jest
osoba, ktora zajmuje si¢ wylacznie praca naukowo-badawcza. Potocznie pracownikow
uczelni nazywa si¢ pracownikami naukowymi, co nie jest do konca jednoznaczne. Z kolei
pracownikiem naukowo-dydaktycznym (nauczycielem akademickim) jest osoba, ktorej praca
polega jednoczesnie na dydaktyce (nauczaniu) i prowadzeniu badan naukowych wzglednie
prowadzeniu badan, ktére maja jednocze$nie naukowy i praktyczny charakter. Zardwno
w Polsce, jak i na $wiecie, liczba naukowcow zajmujacych si¢ wylacznie pracg badawcza jest
nieduza - dominujg pracownicy naukowo-dydaktyczni. W Polsce pracownicy naukowi
I naukowo-dydaktyczni dzielg si¢ na:
e pracujacych w zespole naukowym pod czyim$§ kierunkiem, posiadajacych tytut
zawodowy magistra lub stopien naukowy doktora,
e samodzielnie prowadzacych badania, albo kierujacych zespotami badawczymi,
posiadajacymi stopien naukowy doktora habilitowanego lub tytut naukowy profesora.

Tabela Nr 2
Struktura zatrudnienia pracownikoéw naukowych w NIO-PIB w 2025 r.

Stan na 31 grudnia 2025 r. Warszawa Krakow Gliwice Razem
profesor 18 6 13 37
profesor instytutu 24 6 12 42
pracownicy adiunkci 48 10 27 85
naukowi
asystent naukowy 16 7 20 43
specjalista _badawczo- 1 0 0 1
techniczny

Zrodio: opracowanie wlasne

Tabela prezentuje strukture zatrudnienia pracownikoéw naukowych w NIO-PIB w 2025 r.
z uwzglednieniem stanowisk oraz stopni i tytutow naukowych.
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1.5 Dyrekcja NIO-PIB

W 2025 roku stanowiska Dyrektora oraz jego Zastgpcow petnity nastepujace osoby:

Dyrektor
dr hab. n. med. Beata Jadwiga Jagielska

Zastepca Dyrektora, Dyrektor Oddzialu w Gliwicach
dr hab. n. med. Stawomir Blamek, prof. Instytutu

Zast¢pca Dyrektora, Dyrektor Oddzialu w Krakowie
prof. dr hab. n. med. Janusz Ry$

Zastepca Dyrektora ds. Zarzadzania
do 30.09.2025 r. dr n. med. Witold Tomaszewski
od 01.10.2025 r. mgr Damian Marciniak

Zastepca Dyrektora ds. Naukowych
prof. dr hab. n. med. Michat Mikula

Zastepca Dyrektora ds. Klinicznych
prof. dr hab. n. med. Andrzej Kawecki

Zastepca Dyrektora ds. Administracji i Inwestycji
wakat
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2 Dzialalnos¢ naukowa

2.1 Plan Naukowy NIO-PIB w 2025 r.

NIO-PIB w Warszawie wraz z Oddziatami w Krakowie i w Gliwicach prowadzi badania nad

przyczynami 1 mechanizmami rozwoju chorob nowotworowych. Wiekszo$¢ badan

prowadzona jest wspolnie przez Zaklady Badan Podstawowych i Kliniki NIO-PIB oraz

we wspoOlpracy z innymi jednostkami naukowymi w kraju i za granica.

Prace badawcze realizowane sa w ramach Kierunkowego Planu Tematycznych Badan

Naukowych i Prac Rozwojowych w nastepujacych grupach tematycznych:

l. Epidemiologia i zdrowie publiczne w onkologii,

Il.  Specjalistyczne metody diagnostyki onkologicznej,

[1l.  Immunoonkologia, terapie genowe i komodrkowe,

IV. Optymalizacja i indywidualizacja terapii przeciwnowotworowej,

V. Biobankowanie i tworzenie nowych modeli nowotworowych do badan podstawowych
i przedklinicznych,

VI. Etiopatogeneza nowotworow

Tabela Nr 3
Liczba zrealizowanych zadan badawczych w ramach Kierunkowego Planu Tematycznych
Badan Naukowych i Prac Rozwojowych w 2025 r.

e A WARSZAWA GLIWICE KRAKOW

! 5 0 1

I 1 3 2

I 17 12 0

IV 20 28 1

v 1 1 0

VI 7 2 0
RAZEM 51 45 4

Zrodto: opracowanie wlasne

2.2 Granty i minigranty wewnetrzne realizowane w NIO-PIB
w 2025 r.

Podstawowym celem finansowania grantu wewngtrznego NIO-PIB jest wspieranie badan
naukowych w Instytucie oraz rozwoju naukowego doktorantdéw, co ma przyczyni¢ si¢
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do uzyskania wyzszych wynikdw ewaluacyjnych oraz do ksztalcenia przysztych lideréw
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Podstawowym celem finansowania minigrantu wewng¢trznego NIO-PIB jest zwigkszenie
uczestnictwa pracownikéw NIO-PIB w konkursach na finansowanie projektow badawczych
oraz dbatos$¢ o wysoki poziom badan naukowych prowadzonych w NI1O-PIB.

Tabela Nr 4
Wykaz grantéw i minigrantéw wewnetrznych realizowanych w NIO-PIB
w 2025 r.
Nr . Kierownik Data Data Jednostka
Lp. grantu Ripeicy projektu rozpoczecia | zakonczenia | realizujaca
Granty wewnetrzne
SN/G Immune checkpoint inhibitors-
1. | W1/20 | induced autoimmune colitis - prof. drhab. 1 05 102023 | 30.09.2027 | NIO-PIBW
. . Edyta Zagérowicz Warszawie
23 prospective observational study
SN/G Dissecting immunological
5 W2/20 responses to r_leoadjuvant prof. dr hab. Rlotr 02.10.2023 30.09.2027 NIO-PIB w
23 radiotherapy and immunotherapy Rutkowski Warszawie
in soft tissue sarcoma
Image-guided delivery of
SN/G molecularly targeted prof. dr hab. NIO-PIB
3. W3/20 radioimmunotherapy to FAP- Gabriela Kramer- | 02.10.2023 30.09.2027 Oddziat w
23 positive glioblastoma (GBM) Marek Gliwicach
tumours
SN/G Complete genomic Mg; Zigéta NIO-PIB
4. W4/20 | characterization of patients with ch:%zko- 02.10.2023 30.09.2027 Oddziat w
23 sporadic medullary thyroid cancer i Gliwicach
Wojciechowska
SN/G Role of the expression of
5. W5/20 steroidogenic factor 1 in dr hab. l_\/lateusz 02.10.2023 30.09.2027 NIO-PIB w
23 somatot.roph neuroendocrine Bujko Warszawie
pituitary tumors
SN/G The role of micro RNA in prof. dr hab. Anna NIO-PIB w
6. | W6/20 . . ' 02.10.2023 30.09.2027 .
23 chondrosarcoma pathobiology Czarnecka Warszawie
Descriptive epidemiology of
hematoonclogical malignancies in
Polish Adolescents and Young
SN/G . . prof. dr hab.
7. | wrreo | Adults (AYA) patients diagnosed Joanna 02102023 | 30.09.2027 | NIO-PIBwW
in 2000-2022, based on revised . Warszawie
23 . . Didkowska
archival data from Polish
Hematooncology Registry
(PROH)
The role of HSPA chaperones in
NG | ironment in human skin: | ci hab. Dorota NIO-PIB
8. | W8/20 - ' fo 02.10.2023 30.09.2027 Oddziat w
the pathological process of Scieglinska S
23 ; . Gliwicach
inflammation from the
keratinocyte perspective
The interplay between p53 tumor
SN/G suppressor protein and interferons rof. dr hab NIO-PIB
w120 | SUPpressorp _ prot. dr . 26.09.2025 | 25.09.2029 )
9. o5 in regulation of gene expression Marek Rusin Od_dz_lai w
and cellular physiology Gliwicach

Strona 13 z 147




Verification and validation of
HAX1 protein levels in primary
tumor as a new marker of
SN/G metastasis in luminal breast rof. dr hab. Ewa
10 W2/20 ble in effi P G' b .k 26.09.2025 25.09.2029 | NIO-PIBw
. 25 f:ancer, comparable in .e icacy rzybowska Warszawie
with Oncotype DX multigene test,
and its correlation with circulating
tumor cell (CTC) numbers
SN/G Unraveling Molecular Subtypes
1 | War0 OffT”E'et;Nega;'\[’f Breastt. Ca”ger drgab' N,'ol?'ka 26.09.2025 | 25.09.2029 | NIO-PIBw
. o5 or Enhance . iagnos !c an urzynska Warszawie
Therapeutic Strategies
Metabolic reprogramming of
SN/G fibroblasts by small extracellular dr hab. Karol NIO-PIB
12. W;lézo vesicles derived from irradiated Jelonek 26.09.2025 25.09.2029 Od_dz_ial w
colorectal cancer cells Gliwicach
SN/G Identification of the
1. | Wsi20 '”terdipe”d.ezce gg*;fdsW” SNF Ppro‘; SJ.haE' 26.09.2025 | 25.09.2029 | NIO-PIBw
. 5 complex wit _CC _ rivers in awel Wiechno Warszawie
the metabolic switch process
Minigranty wewnetrzne
Immuno-PET CD44v6 jako
W1/20 P . ) dr Marlena Golec | 09.01.2025 08.01.2026 Oddziat w
14. molekularnie (TRT) w .
25 o Gliwicach
nowotworach glowy i szyi
(HNSCC)
Zastosowanie ciaglego,
dodatniego ci$nienia w drogach
oddechowych (ang. Continous
SN/MG | Positive Airway Pressure, CPAP)
W2/20 | w trakcie napromieniania chorych dr Anna 09.01.2025 08.01.2026 NIO-PIB W
15. o Zawadzka Warszawie
25 na raka lewej piersi jako
innowacyjnej metody
ograniczania toksycznosci ze
strony serca i pluc
Charakterystyka molekularna
SN/MG interakcji HAX1 i Aurory A w NIO-PIB w
W3/20 kontekscie regulacji cyklu dr Anna Balcerak | 09.01.2025 08.01.2026 .
16. ) Warszawie
25 komérkowego oraz wybranych
aspektow dynamiki cytoszkieletu
SN/MG Zbadanie potencjatu
e . 1 NIO-PIB
17 W4/20. | terapeutycznego inhibicji kinazy greizrrg?/v?(‘/i 09.01.2025 08.01.2026 Waorszawivg
' 25 BMP2K w leczeniu biataczek
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SN/MG The involvement of UBE3C- dr Marvam NIO-PIB w
W5/20 dependent proteasome 4 09.01.2025 08.01.2026 .
18. N . Mukhtar Warszawie
25 dysregulation in ovarian cancer
Biodrukowane modele 3D jako
SN/MG narzedzie do badania
W6/20 | radiowrazliwosci komorek mgrurszula 1 gg 012025 | 08.01.2026 | NOPIBW
19. o, . ] Krajewska Warszawie
25 mikrosrodowiska guzéw
nowotworowych
Nieinwazyjna ocena funkcji serca
SN/IMG wmy.5|’m.modelu zapalenia e NIO-PIB
W7/20 THHGSTIA SEIEOWEgo 2 grinz. MalelS2 1 09.01.2025 | 08.01.2026 | Oddziatw
20. wykorzystaniem obrazowania Ciszek .
25 Gliwicach
metoda rezonansu magnetycznego
wpolu9.4T
Immunomodulujacy wptyw
SN/MG | wywotany przez inhibitory kinaz NIO-PIB W
W8/20 tyrozynowych, stosowanych w Piotr Domanski 09.01.2025 08.01.2026 .
21, . Warszawie
25 leczeniu zaawansowanego raka
nerki, na limfocyty T CD4+
Badanie multiomiczne
biologicznego oddziatywania
SN/MG komorek raka jajnika z NIO-PIB
) . . . dr Alexander .
W9/20 komérkami macierzystymi 09.01.2025 08.01.2026 Oddziat w
22. . . . Cortez o
25 trzewnej tkanki thuszczowe;j Gliwicach
(omental derived adipose stem
cells, O-ASC)
Rola ekspresji TRIB3 i
mikrosrodowiska guza u
SNIMG paCiJ:gt?lzzr;ZW§;V:Z;af;I§1izwy lek. Daria NIO-PIB w
W10/2 y . y . y o 09.01.2025 | 08.01.2026 .
23. 025 radioterapig lub Kaminska Warszawie
radiochemioterapig - korelacja z
infekcja Human Papillomavirus i
odpowiedzig na leczenie
SN/MG Komorki CAR-T oparte na NIO-PIB
24 W11/2 | podwdjnych nanoprzeciwciatach | dr DamianGarbicz | 09.01.2025 08.01.2026 Warszawie
' 025 skierowanych przeciwko CD19
SN/MG | Zmienno$¢ liczby kopii DNA w NIO-PIB W
W12/2 agresywnych gruczolakach dr Jacek Kunicki 09.01.2025 08.01.2026 .
25. . . Warszawie
025 przysadki i rakach przysadki
Zbadanie skutecznosci
SN/MG przechodzenia przez modelowa NIO-PIB
. . . dr Aleksander .
W13/2 | barierg krew-mézg kierowanego : 09.01.2025 | 08.01.2026 | Oddziatw
26. o . Sochanik L
025 nanono$nika polimerowego z Gliwicach
fuzyjng immunotoksyna pod
katem do$wiadczalnej skojarzonej
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terapii ognisk glejaka z udzialem
dedykowanego konstruktu wirusa
onkolitycznego

NIO-PIB w

Audyt dozymetryczny
prof. dr hab.

09.01.2025 08.01.2026 .
Warszawie

napromieniania technikami
dynamicznymi z zastosowaniem
detektora filmowego
zaprojektowanego w N1O-PIB

Pawel
Kukotowicz

SN/MG
W14/2
025

Badanie parametrow skriningu

raka szyjki macicy w oparciu o
samopobranie materiatu z szyjki
NIO-PIB w

macicy przez kobiety (self- mar Aneta
sampling) i diagnostyke w g. 09.01.2025 08.01.2026 .
. . Chmielewska Warszawie
kierunku wirusa brodawczaka
ludzkiego wysokiego ryzyka
(HPV HR) (Badanie self-
sampling)

SN/MG
W15/2
025

NIO-PIB w

Korelacja migdzy wariantem Taql
SNIMG i Fokl genu receptora witaminy D dr hab. Tomasz
g P y ' 09.01.2025 | 08.01.2026 !
Warszawie

W16/2
0 2%/ a predyspozycja do raka zotadka Olesinski
w probie populacji polskiej
Optymalizacja metod
SNIMG krioprezerwacji biodrukowanych mgr Patrycja NIO-PIB w
W17/2 P 1 blodt y gr rainyd 09.01.2025 | 08.01.2026 !
30. 025 modeli 3D skéry w Woloszyn Warszawie
zastosowaniach biomedycznych
Curie4Curie
The MTARC enzymes as a
potential breast cancer subtypes
c4c20 biomarker, towards the prof. dr hab. NIO-PIB w
31. 24/1 clarification of MTARC1/2 Michat Mikula 05.02.2024 04.02.2026 Warszawie
protein role in breast cancer
tumorigenesis and metabolism
STEREO-LUNG — Analysis of
prolonged progression free
survival after ablative treatment
of oligoprogessive disease for Prof. dr hab. i
32. C121£$//22 0 patients under immunotherapy in Maciej 05.02.2024 | 04.02.2026 '\\II\;aorsZ;svivey
1st line of a metastatic NSCLC, Krzakowski
pooled retrospective cohorts from
Institut Curie (Paris) & Maria
Sklodowska-Curie Institute
Clinical, molecular and
anatomopathological
characterization of patients with dr hab
C4C/20 Carcmoma of Unknov_vn Primary Aleksandra 05.02.2024 04.02.2026 NIO-PIB w
(CUP) using the experience of the Kapala Warszawie

31 Toanm
French National CUP Molecular
Tumor Board (Curie CUP
Cooperation, 3C project
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C4C/20

34| “oum

Early phase clinical trials as
viable therapeutic option for
cancer patients

prof. dr hab.
Iwona Lugowska

05.02.2024

04.02.2026

NIO-PIB w
Warszawie

Zrédfo: opracowanie wtasne

2.3 Granty zewnetrzne realizowane w NIO-PIB w 2025 r.

W NIO-PIB prowadzone

s3 badania naukowe w ramach grantow zewnetrznych

finansowanych m.in. przez: Narodowe Centrum Nauki (NCN), Narodowe Centrum Badan
i Rozwoju (NCBIR), Ministerstwo Zdrowia (MZ), Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego (MNiSzW), Agencj¢ Badan Medycznych (ABM), Fundacj¢ im. Jakuba hr.
Potockiego oraz inne krajowe 1 zagraniczne podmioty finansujace. Ponizsze tabele

przedstawiaja  projekty  przyznane,

realizowane

oraz

zakonczone w

2025 .
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Tabela Nr 5
PROJEKTY PRZYZNANE W 2025 r.

Lp. Numer projektu Tytut Kierownik Data . D,ata . Jednostka finansujaca Jed.nos.tka
rozpoczecia | zakonczenia realizujaca
Rola receptora dla mineralokortykoidow w regulacji
1. | 2024/53/BINZ3l02080 | 2Ktywnosci wydzielniczej komorek kortykotropowyeh |y o1 \rateuss Bujko | 25.01.2025 | 24.01.2029 | Narodowe Centrum NIO-PIB w
przysadki przez glikokortykosteroidy i jej znaczenie w Nauki Warszawie
chorobie Cushinga
Kompleksowa charakterystyka molekularna i kliniczna Narodowe Centrum NIO-PIB w
2. DEC/2024/53/NZ5/02228 Kortykotropowych guzow przysadki z komorek Crooke'a lek. Szymon Baluszek | 29.01.2025 28.01.2028 Nauki Warszawie
Galanina jako modulator wydzielania glikokortykoidow i dr Beata Narodowe Centrum NIO-PIB w
3 2024/55/D/NZ3/02146 jej rola w chorobie Cushinga. Mossakowska 18.07.2025 17.07.2028 Nauki Warszawie
4. | 202509/x/NZ7/00617 | WPIYW stosowanej terminologii medycznej na spoleczng | g 5o ik wawrzuta | 04.09.2025 | 03.00.2026 | Narodowe Centrum NIO-PIB w
percepcje radioterapii onkologiczne Nauki Warszawie
5. 1Z1170_230215 Al-based brain metastases tracking and segmentation dr Jacek Kunicki 01.07.2025 31.06.2029 SNSF wgsz;al\{ev
6. 2024/53/B/NZ5/03902 Mitochondrialny metgbollzm gll.lc_erolu Jal,<o regulator dr hap. Tomasz 29.09.2025 28.10.2029 Narodowe C_entrum NIO-PIB Oddziat
homeostazy i patologii limfocytow Cichon Nauki w Gliwicach
Wykorzystanie metod transkryptomicznych do zbadania - . i .
7. n/d roli p53 w modulacji odpowiedzi na sygnalizacj¢ TLR3 w prof. dr ha.b'Mamk 28.08.2025 27.08.2027 Fundacja im. hrabIEgo NIO PIB Qddzm{
Rusin J. Potockiego w Gliwicach
raku ptuca - perspektywy terapeutyczne
Zbadanie wptywu zmiennos$ci w genach zwiazanych z - . E .
8. n/d ukladem immunologicznym na efekt leczenia i rokowanie dr hab. Dorota 28082025 | 27.082027 | Fundacjaim. hrabiego | NIO-PIB Oddziat
) . ; , Butkiewicz J. Potockiego w Gliwicach
W nieoperacyjnym niedrobnokomérkowym raku ptuca
9 n/d B1a{ko SLAMF? jako czynnik moduhpqcy dr Damian Sojka 28.08.2025 27 08.2028 Fundacja im. I_1rab|ego NIO-PIB Qddzm{
mikro$rodowisko nowotworowe skory J. Potockiego w Gliwicach
Rola HSF1 w regulacji interakcji migdzy komorkami
10 n/d estrogenozaleznego raka piersi a osteoblasta,i - analiza dr Agnieszka Toma- 28.08.2025 27 08.2027 Fundacja im. hrabiego NIO-PIB Oddziat
' szlakow sygnalowych i ekspresji genéw zwigzanych z Jonik " " J. Potockiego w Gliwicach
metastaza do kosci
. . S . Ministerstwo Nauki i NIO-PIB Oddziat
11. 2330/0423/11/SN/2025 Rozbudowa macierzy dyskowej (projekt inwestycyjny) dr Alexander Cortez 29.07.2025 31.12.2025 Szkolnictwa Wyzszego w Gliwicach
Analiza wptywu stresu proteotoksycznego na homeostaze . i .
12. | 2024/55/B/NZ5/02657 cholesterolu i jego zwiazkéw z ryzykiem choréb prof. dr hab. Wiestawa | 51 7 5095 | 20,07.2029 | Narodowe Centrum | NIO-PIB Oddzial
. . , Widtak Nauki w Gliwicach
Sercowo-naczyniowych i nowotworow
13. 2024/53/B/NZ5/02780 Proteomiczne predyktory przerzutowania w raku jelita dr hab. Marcin Zeman | 02.06.2025 01.06.2029 Narodowe C_entrum NIO-PIB _Oddzm{
grubego — badania walidacyjne Nauki w Gliwicach
14. | 2024/53/B/NZ5/03279 Zastosowanie fotouczulaczy w celu poprawy dr ustyna Czapla | 01.04.2025 | 31032028 | Narodowe Centrum | NIO-PIB Oddziat
skutecznosci radioterapii Nauki w Gliwicach

Zrodio: opracowanie wlasne
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Tabela Nr 6
PROJEKTY REALIZOWANE W 2025 r.

. . . Data Data Jednostka Jednostka
Lp. Numer projektu Tytul Kierownik . . . , e
rozpoczecia | zakonczenia finansujaca realizujaca
Spatial tumor heterogeneity and microenvironment NIO-PIB w
1. n/d composition as key features of newly discovered dr hab. Mateusz Bujko | 01.08.2024 31.07.2026 Chordoma Foundation Warszawie
molecular subtypes of skull base chordomas
TRANSCAN- Wezesne wykrywanie raka ptaskonabtonkowego przetyku . )
2. | 3/3TC2022/74/ANGELA przy uzyciu gabki cytologicznej, biomarkeréw prof. dvhab. Vichat £ 01 112024 | 30.04.2027 N;;%:g";’;gsvnvt;.“um oo W
2024 molekularnych i uczenia maszynowego. )
Wzmocnienia odpornosci na nowotwory poprzez prof. dr hab. Piotr Narodowe Centrum NIO-PIB w
3. n/d aktywacje¢ bialek z rodziny nektyn Rutkowski 01.04.2023 31.03.2026 Badan i Rozwoju Warszawie
. — . dr hab. Marta Hamilton Health Sci. NIO-PIB w
4. n/d Prospective Urban and Rural Epidemiologic Study Manczuk 01.02.2017 N.D. Corp./PHRI "HHSC" Warszawie
Mutographs of cancer: discovering the causes of cancer dr hab. Marta NIO-PIB w
5 GEP/17/22 through mutational signatures Manczuk 1.11.2017 30.09.2028 IARC Warszawie
Personalizacja radioterapii wysokonformalnej z
LIDER/22/0111/L- d : . dr hab. Mateusz Narodowe Centrum NIO-PIB w
6. wykorzystaniem mobilnych laserowych technik 01.01.2022 01.01.2026 . . .
12/20/NCBR/2021 skanowania i druku przestrzennego Spatek Badan i Rozwoju Warszawie
Wptyw proteazy OMA1 na biatka podatne na agregacje lek. wet. Magda Narodowe Centrum NIO-PIB w
! 2023/49/N/NZ1/03514 zwigzane z chorobami neurodegeneracyjnymi Krakowczyk 28.10.2024 27.10.2027 Nauki Warszawie
Identyfikacja nowych wariantoéw genetycznych gendw o - )
8. 882/2024 znaczeniu rokowniczym lub predykcyjnym w nisko dr hab. Me_lgdalena 23.08.2024 31.12.2026 Fundacja |m._Jakuba NIO-PIB w
Zré7micowanych rakach jajnika Chechlinska hr Potockiego Warszawie
Modelowanie architektury naczyn krwionosnych raka L i
9. 881/2024 ptaskonabtonkowego skory (¢SCC) in vitro w oparciu o dr Agata Kurzyk 23.08.2024 22.08.2026 Funr?a;ja Imk._\]akuba ’\\/IJO PIB w
technologie biodruku 3D r Potockiego arszawie
Profilowanie molekularne migsakéw tkanek migkkich w . )
10. | 2023/49/BINZ5/03294 | guzie i we krwi obwodowej w aspekcie odpowiedzi na proggtrkgf‘lvbs'kﬁ'o” 03.01.2024 | 02.01.2027 Nar"d",\"l‘;euge””“m oo W
leczenie oraz wczesne wykrywanie wznowy lub rozsiewu
Rola zaburzen metabolicznych modulowanych biatkiem prof. dr hab. Michat Narodowe Centrum NIO-PIB w
1L 2022/45/B/NZ5/01474 MTARC2 w raku jelita grubego Mikula 01.09.2023 31.08.2027 Nauki Warszawie
Kompleksowa charakterystyka mikrosrodowiska
granicznych, wysoko zréznicowanych oraz nisko )
12. | 2020/37/BINZ5/04215 | zréznicowanych surowiczych guzéw jajnika w kontekscie | dr hab. Eukasz Szafron | 01.02.2021 | 30.01.2026 Na“’do,\"l‘;eufie””“m '\\,'\;Srs':ﬁli"g
cech kliniczno-patologicznych, w oparciu o
sekwencjonowanie nowej generacji
Identyfikacja zalezno$ci pomiedzy kompleksem
remodelujacym chromatyne typu SWI/SNF, kontrola prof. g;r:%t\),;l;ll-(c;masz Narodowe Centrum NIO-PIB w
13. 2020/39/B/NZ5/02116 metabolizmu i modyfikacja RNA w raku gruczotowo- 23.07.2021 11.07.2026 - .
w NIO-PIB — prof. dr Nauki Warszawie

torbielowatym §linianki jako podstawa dla nowe;j terapii
celowanej

hab. Andrzej Kawecki
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Przedefiniowanie mechanizméw $mierci komoérki na

14. | 2020/39/B/NZ5/03152 drodze entozy; rola biatek HAX1 i SEPT7 w regulacji prg'rfrbﬁéliwa 12.07.2021 | 11.07.2027 Namdol\‘f;euﬁe”tr”m wg;z;svi"g
entozy w modelach raka piersi in vivo i in vitro Y
15, 2019/34/E/NZ1/00321 Ubikwityna jako modqlator procesu transportu biatek do dr Piotr Bragoszewski 14.04.2020 13.04.2026 Narodowe C_entrum NIO-PIB w
mitochondriow Nauki Warszawie
Poréwnanie wykrywalno$ci wirusa brodawczaka
ludzkiego typu 16 (HPV16) w zaleznosci od rodzaju - i .
16. 258/2023 materiatu pozyskanego od chorych na prof. drhab. Beata |, 35073 | 30062026 | "undacjaim.Jakuba | NIO-PIB Oddziat
. .7 L Biesaga hr. Potockiego w Krakowie
ptaskonabtonkowego raka jamy ustnej i ustnej czgsci
gardta — badanie prospektywne
17 GOSPOSTRATEG - Centrum diagnostyki morfologicznej migsakow tkanek prof. dr hab. Janusz 01.03.2022 30.06.2026 Narodowe Centrum NIO-PIB Oddziat
) V1/0016/2021-00 miekkich PRO-PATO_MTM Ry$ o o Badan i Rozwoju w Krakowie
Porownanie ekspresji biatka APOBEC3B i biatek
zaangazowanych w regulacje¢ tej ekspresji (TEAD, YAP) L i .
18. 883/2024 pomigdzy podgrupami nowotworéw HPV16 dr hab. Anna Mucha 23.08.2024 23.08.2026 Fundacja im. .‘]aKUba NIO-PIB Odgizmi
. -Matecka hr. Potockiego w Krakowie
pozytywnych i HPV negatywnych u chorych na raka
plaskonabtonkowego jamy ustnej i ustnej czesci gardia
Mukoadhezyjne nanosfery jako dopecherzowa postaé dr hab. Ryszard Narodowe Centrum NIO-PIB Oddziat
19. 2023/51/B/NZ7/02314 monometylo aurystatyny E Smolarczyk 01.10.2024 30.09.2028 Nauki w Gliwicach
Uwrazliwienie komorek nowotworowych na ligand
receptora Fas poprzez silna aktywacje biatka p53 moze ) - i .
20. 884/2024 okaza¢ si¢ skutecznym rozwigzaniem w terapii dr Barbara Lasut 23.08.2024 22.05.2026 Fundacja im. ‘] akuba NIO PIB Qdd21a1
: ! : i Szyszka hr. Potockiego w Gliwicach
przeciwnowotworowej - badania przedkliniczne na
modelu in vivo
Spersonalizowana diagnostyka srédbtonka naczyniowego dr hab. Mateusz Wirtualny Instytut NIO-PIB Oddziat
21. UoF/03-WIB/2023-003 w terapii onkologicznej; w kierunku nowoczesnej Tz;l'stra 01.01.2025 31.12.2029 Bada%//vcz w Gliwicach
waskulo-onkologii [ADEVASCO] ! y
Ocena niejednorodnos$ci molekularnej raka jajnika z
wykorzystaniem metabolomiki opartej 0 NMR, . i .
22. 2023/49/B/NZ5/02838 przestrzennej transkryptomiki oraz profilowania prof. dggﬁgi Maria 08.01.2024 07.01.2028 Narodol\\j\; euEientrum NIVC\), g{ﬁv%igﬁla%
biomarkerow metabolicznych w tkance guza, ptynie
puchlinowym i surowicy
23, 2022/45/B/NZ5/03510 Rola biatka PDCD6IP i;gzﬂ(;;ﬁglow 0socza w progresji prof. F(’iirethr?)t\JA.lsl\éI;)nlka 09.01.2023 08.01.2027 Narodol\\;\;eugientrum N IVC\),-(I;{EVS;(;S[Z]M
o 2022/45/N/NZ5/03353 Opracowanie no;cv)eég:ggs\?ggie; Isjcl)zrll(_i/}'/v'ltf;zr;getujqcej PD-L1 mgLﬁlr;]?:V\Pl?:;t(ee:lk- 27.01.2023 26.06.2026 Narodol\vl\;eugientrum NIVOV-CP;{RWOC(;S?M
Small extracellular vesicles as biomarkers of prognosis prof. dr hab. Monika National Institutes of NIO-PIB Oddziat
25. AWD00007214 and response to therapy in head and neack cancer Pietrowska 15.03.2023 31.12.2027 Health (NIH) w Gliwicach
Programmed cell death 6 interacting protein (PDCD6IP) . . . } .
26. AWDO00006349 in plasma derived exosomes: a potential prognostic prof. d_r hab. Monika 01.10.2022 29.09.2026 National Institutes of NIO PIB .Odlea}
- : Pietrowska Health (NIH) w Gliwicach
biomarker of melanoma progression
Identyfikacja niskoczasteczkowych zwiazkoéw oraz
27 2021/43/D/NZ7/03119 peptydow 0 Wysoklej aktywnpsm biologicznej obe,cnych dr Marta Gawin 10.10.2022 09.10.2026 Narodowe C_entrum NIO-Pl_B _Oddzm}
w wydzielinach postembrionalnych form owadow Nauki w Gliwicach
pasozytujacych na ranach otwartych
28, 2021/43/B/NZ7/02221 Egzosomy jako potencjalny biomarker dla monitorowania | prof. dr hab. Monika 12.08.2022 11.10.2027 Narodowe Centrum NIO-PIB Oddziat

i prognozowania odrzucania nerki przeszczepionej

Pietrowska

Nauki

w Gliwicach
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Wykorzystanie genetycznej analizy ptynnej biopsji do

Narodowe Centrum

NIO-PIB Oddziat

29. 2021/43/B/NZ7/01812 przewidywania i monitorowania odpowiedzi na terapie dr Magdalena Olbryt 18.07.2022 17.04.2027 . -
" h Nauki w Gliwicach
oraz ewolucji nowotworu u chorych na czerniaka
Bioresorbowalna, elektroprzedzona wtdknina jako E .
30. 2021/43/DINZ7/02800 wielolekowy system dostarczania do skojarzonej terapii | dr hab. Tomasz Cichon | 15.07.2022 04.01.2027 Narodowe Centrum NIO-PIB Oddziat
: . : Nauki w Gliwicach
glejaka wielopostaciowego
31 2021/43/B/NZ3/02161 Regulacja zaleznej od HSF1 swoist?j degwied%i na stres prof. dr hqb. Wiestawa 27.06.2022 26.11.2027 Narodowe C_entrum NIO-PI_B Qddzial
proteotoksyczny prowadzacej do $mierci komorkowej Widtak Nauki w Gliwicach
Celowanie w HSF1 jako podejscie terapeutyczne do } .
32. 2021/43/B/NZ5/01850 hamowania progresji hormonozaleznych nowotworow dr hab. Natalia Vydra 27.06.2022 26.01.2027 Narodowe C_entrum NIO PIB Oddzial
piersi Nauki w Gliwicach
Opracowanie nowych implantacyjnych postaci leku,
33 2021/41/B/NZ7/01246 blodeg‘radowalnych nanowiokpm zaw.mr.ajqcych Wybrfm.e prof. dr hal?. Maria 01.03.2022 28.02.2026 Narodowe C_entrum N IO-PIB Oddziat
pochodne betuliny w celu zwigkszenia ich skutecznos$ci Sokot Nauki w Gliwicach
przeciwnowotworowej
34. | 2021/41/BINZ5/03245 Przebudowa mikrosrodowiska nowotworowego dr hab. Tomasz Cichon | 25.01.2022 | 24.01.2027 | 'NarodoweCentrum | NIO-PIB Oddziat
modyfikowanymi genetycznie ex vivo makrofagami M1 Nauki w Gliwicach
Zréznicowane role ludzkich biatek opiekunczych HSPA1 dr hab. Dorota Narodowe Centrum NIO-PIB Oddziat
3. 2020/39/0/NZ4/02616 i HSPA2 z rodziny HSPA (HSP70) w nabtonku oskrzeli Scieglifiska 01.10.2021 31.03.2026 Nauki w Gliwicach
Polimerosomy specyficznie uwalniajace cGAMP i
36, 2020/39/B/NZ5/00745 doksprubicyn@ w nowotworowych obszara.ch hipoksji dr hab. Ryszard 30.09.2021 29.09.2026 Narodowe C_entrum N IO-PI_B Qddzial
jako nowe przeciwnowotworowe rozwigzanie Smolarczyk Nauki w Gliwicach
terapeutyczne
37, 2020/39/B/NZ7/02733 Nowe podejscie do obrazowania i szybkiej identyfikacji dr hab. Dorota Gabrys 05.08.2021 04.08.2026 Narodowe Centrum NI10-PIB Oddziat

mikrobiomu w ocenie skutkow radioterapii

Nauki

w Gliwicach

Zrodto: opracowanie wlasne
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Tabela Nr 7
PROJEKTY ZAKONCZONE W 2025 r.

. . . Data Data Jednostka Jednostka
L.p. Numer projektu Tytul Kierownik . ; . 5 e
rozpoczecia | zakonczenia finansujaca realizujaca
1. | DEC/2023/07/XINZ2/015 SC\ZE?VZ bliﬂiivlf Ajgtlronaerzlﬁnvinhyo?ngﬁs-ggg?ﬁﬁii dr Mateusz 13112023 | 27.052025 | Narodowe Centrum NIO-PIB w
' 67 ¢sye kor?l(')rko \%/ej 7 raka piersi J Chmielarczyk o e Nauki Warszawie
Charakterystyka molekularna odpowiedzi na
2. 2019/35/0/NZ2/03761 neadjuwantowa chemioterapi¢ u chorych na miejscowo profé;i;:lne;ll.k::nna 01.10.2020 30.09.2025 Namdo,\\?; P[J Eientrum wg;z;?w\g
zaawansowane mig¢saki tkanek migkkich
Identyfikacja, liczba i status epitelialno$ci krazacych i
3. 2019/33/N/NZ5/00758 komorek nowotworowych maciezystopodobnych oraz ich Szosi;li\:)[ ﬁfﬁ;?ﬁ?dzoé 28.02.2020 27.02.2025 Namdo,\\f; euEientrum w;)rsz;?vivev
znaczenie kliniczne w r6znych podtypach raka piersi
Poszukiwanie mechanizmu dziatania inhibitorow kinazy prof. dr hab. Michat Narodowe Centrum NIO-PIB w
4 2018/30/8/NZ2/00801 CDK8 w ostrej biataczce szpikowej Mikula 12.04.2019 11.04.2025 Nauki Warszawie
. . N . Ministerstwo Nauki i NIO-PIB Oddziat
5. 2330/0423/11/SN/2025 Rozbudowa macierzy dyskowej (projekt inwestycyjny) dr Alexander Cortez 29.07.2025 31.12.2025 Szkolnictwa Wy7szego w Gliwicach
Wplyw osobniczej promieniowrazliwosci na niskiedawki
promieniowania na chemiouwrazliwiajgcyefekt . Narodowe Centrum NI10O-PIB Oddziat
6. 2020/39/0/NZ5/02625 radioterapii niskimi dawkami u chorych namiejscowo dr hab. Dorota Stonina | 01.10.2021 30.09.2025 Nauki w Gliwicach
zaawansowanego raka regionu glowy i szyi
7 2018/29/N/NZ4/01689 Angiogenne wlasciwosci mak_rofagow stymulowanych dr Ewelina Pilny 05.08.2019 04.08.2025 Narodowe C_entrum NIO-PIB _Oddz1a%
Interleuking 6 Nauki w Gliwicach
Kombinacja radioterapii z imikwimodem i sunitynibem
8 2018/31/D/NZ5/01754 jako nowa strategia terapeutyczna omijajgca niektore dr Magdalena Jarosz- 28.06.2019 27 06.2025 Narodowe Centrum NIO-PIB Oddziat
' mechanizmy radio-opornosci mikrosrodowiska Biej e e Nauki w Gliwicach
nowotworowego
Sktad oraz biologiczne wlasciwosci sekretomu komorek - .
9. 257/23 nowotworowych poddanych dziataniu substancii drlgjifgirjﬁta 24032023 | 23.03.2025 F“?}?aggtg’l"l'(ijeako“ba N 'ﬁ'gfﬁvﬁiﬁﬁla*
aktywujacych system odpornosci wrodzonej ) 9
Propeptyd LOX jako potencjalny czynnik L i .
10. 259/23 przeciwnowotworowy - ocena dziatania propeptydu LOX prof. drhab. Katarzyna | 5 13 5053 | 23.03.2025 Fundacja im. Jakuba | NIO-PIB Oddziat
na komérki raka jajnika Lisowska hr. Potockiego w Gliwicach
11. | 2019/35/N/NZ5/02506 | \VPHYW aktywacyi biatka STING na polaryzaci¢ neutrofili | 4 Ajina Drayzga | 20.07.2020 | 19.01.2025 | Narodowe Centrum | NIO-PIB Oddziat
w mikro$rodowisku nowotworowym Nauki w Gliwicach

Zrodio: opracowanie wlasne
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2.4 Liczba prac opublikowanych w NIO-PIB w 2025 r.

W 2025 roku w NIO-PIB opublikowano 423 pelnotekstowe prace oryginalne, 150 prac
pogladowych oraz 34 prace kazuistyczne. Sposrod nich tacznie 550 zostato opublikowanych
w czasopismach posiadajacych wskaznik Impact Factor. Sumaryczna warto$¢ IF za rok 2025
wynosi 4885,8.

Tabela Nr 8
Liczba prac opublikowanych w 2025 r.

Sumaryczny

Rodzaj publikacji zIF bez IF Razem =
Peotekstowe prace oryginalne 407 16 423 3976,7
Prace pogladowe 111 39 150 834,2
Prace kazuistyczne 32 2 34 74,9
Razem 550 57 607 4885,8
Monografie 10
Rozdzialy z ksigzek 87

Zrodio: opracowanie wlasne

Liczbe prac opublikowanych w catosci w czasopismach posiadajacych wskaznik IF oraz
sumaryczny IF w latach 2021-2025 przedstawiono ponizej. Warto$¢ IF zostata przypisana
zgodnie z rokiem publikacji; w przypadku roku 2025 wykorzystano najnowsze dostepne dane,
tj. warto$ci za rok 2024.

Publikacje pelnotekstowe z IF w latach 2021-2025
5000

4000
3000
2000
1000

0

2021 2022 2023 2024 2025

liczba artykulow pelnotekstowych opublikowanych w czasopismach z Impact Factor
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W 2025 r. 57% prac posiadajacych wskaznik IF zostato opublikowanych w czasopismach
sklasyfikowanych w pierwszym kwartylu (Q1), obejmujacym 25% czasopism z najwyzszym
IF w danej kategorii. Rozktad kwartyli w latach 2021-2025 wskazuje na wyrazne przesuni¢cie
dorobku w stron¢ najwyzej punktowanych i1 najbardziej prestizowych czasopism, co swiadczy
0 utrzymujacym si¢ wysokim poziomie publikacji.

Publikacje petnotekstowe z IF w latach 2021-2025 - podzial na kwartyle
600

0
500 9% 10%

11%

400
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200

liczba publikacji

100
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EQl mQ2 mQ3 mQ4 Obrak

2.5 Stopnie i tytuly naukowe uzyskane w 2025 r.

W Polsce zasady przyznawania stopni i tytutdéw naukowych uregulowane sg w ustawie z dnia
20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce. Stopnie naukowe doktora i doktora
habilitowanego nadawane s3 w jednostkach, ktorym takie uprawnienie przyznata Rada
Doskonatosci Naukowej. Tytul naukowy profesora nadawany jest przez Prezydenta RP
zaakceptowany uprzednio przez Rad¢ Doskonalosci Naukowej. W Instytucie stopnie
naukowe nadaje Rada Naukowa NIO-PIB kandydatom, ktorzy spetnili okreslone przepisami
prawa wymagania.

Tabela Nr 9
Osoby, ktéorym Rada Naukowa NIO-PIB nadala w roku 2025 stopien naukowy doktora nauk medycznych

Promotor/

Imi¢ i nazwisko Tytul pracy Promotor Pomochiczy

Napigcie spoczynkowe migéni dna miednicy jako
parametr predykcyjny funkcji trzymania moczu u
Anna Rosa chorych poddanych prostatektomii radykalnej, u prof. dr hab. R. Sosnowski
ktorych zastosowano fizjoterapi¢ z
wykorzystaniem metody biofeedback-EMG

Zmiany molekularne w jasnokomérkowym raku prof. dr hab. E. Sarnowska /

Grzegorz Stawarz nerki dr hab. N. Rusetska
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Opracowanie systemu immunologiczno-
Agnieszka Zajac molekularnego profilowania prof. dr hab. P. Rutkowski
chrzestniakomigsakow

Analiza postgpowania diagnostyczno-
Magdalena Kotton terapeutycznego u chorych na raka tarczycy w dr hab. J. Krajewska
celu oceny mozliwosci deeskalacji leczenia

The molecular mechanism of PD-L1
Hummaira Sadaf overexpession in classical Hodgkin lymphoma
(cHL)

prof. dr hab. E. Sarnowska /
dr R. Konopinski

Characteristic of proteome of small extracelluvlar

. . . prof. dr hab. M. Pietrowska
vesicles isolated from melanoma patients plasma

Aneta Zebrowska

Zrédio:

opracowanie wlasne

Osoby, ktorym Rada Naukowa NIO-PIB w roku 2025 nadata stopien naukowy doktora
habilitowanego nauk medycznych:

1) Dr hab. Elwira Bakuta-Zalewska
2) Dr hab. Mirostawa Piiskiilliioglu
3) Drhab. Adam Idasiak

4) Dr hab. Renata Woroniecka

5) Dr hab. Marcin Kubeczko

6) Dr hab. Lukasz Szafron

Na mocy postanowienia Prezydenta Rzeczpospolitej Polskiej w 2025 r. tytut profesora nauk
medycznych otrzymali:

1) Prof. dr hab. Pawet Wiechno
2) Prof. dr hab. Monika Pietrowska
3) Prof. dr hab. Elzbieta Sarnowska

2.6 Dzialalnos¢ Rady Naukowej

Rada Naukowa NIO-PIB jest niezwykle waznym organem opiniujagcym i doradczym dla
Dyrektora na wielu — nie tylko naukowych — ptaszczyznach. Rada Naukowa jest organem
stanowigcym, inicjujacym, opiniodawczym i doradczym w zakresie dzialalno$ci statutowe;j
oraz w sprawach rozwoju kadry naukowej i badawczo-technicznej.

Do zadan Rady Naukowej nalezy m.in.:

1) uchwalanie statutu;

2) opiniowanie planu dziatalno$ci Instytutu;

3) opiniowanie kandydatow na stanowiska: zastepcy dyrektora do spraw naukowych oraz
kierownikow komorek organizacyjnych wskazanych w regulaminie organizacyjnym,
odpowiedzialnych za prowadzenie badan naukowych;
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4) opiniowanie kierunkowych planéw tematycznych badan naukowych 1 prac
rozwojowych oraz rocznych sprawozdan Dyrektora z wykonania zadan;

5) ustalanie perspektywicznych kierunkéw dziatalno$ci naukowej, rozwojowej
| wdrozeniowej;

6) opiniowanie wnioskow w sprawie polaczenia, podziatu, przeksztatcenia lub
reorganizacji Instytutu oraz statej wspoOlpracy Instytutu z innymi osobami prawnymi;

7) opiniowanie regulaminu organizacyjnego;

8) opiniowanie rocznego planu finansowego;

9) opiniowanie rocznych sprawozdan finansowych;

10) opiniowanie podziatu zysku Instytutu;

11) opiniowanie kwalifikacji 0os6b na stanowiska pracownikow naukowych i badawczo-
technicznych oraz dokonywanie okresowej oceny dorobku naukowego i technicznego
tych pracownikow;

12) opiniowanie wnioskOw o przyznawanie stypendiow naukowych;

13) przeprowadzanie postepowan w sprawie nadania stopnia doktora i stopnia doktora
habilitowanego w zakresie posiadanych uprawnien;

14) wnioskowanie do Dyrektora o mianowanie na stanowisko profesora lub profesora
Instytutu;

15) ustalanie programoéw studiow podyplomowych i programéw ksztatcenia w szkotach
doktorskich, prowadzonych przez Instytut;

16) opiniowanie regulaminu zarzadzania prawami autorskimi i prawami pokrewnymi oraz
prawami wlasno$ci przemystowej oraz zasad komercjalizacji wynikéw badan
naukowych i prac rozwojowych.

17) przypisywanie poziomow Polskiej Ramy Kwalifikacji do kwalifikacji nadawanych
po ukonczeniu studiow podyplomowych, o ktorych mowa w art. 2 ust. 3 pkt 1 ustawy,
z uwzglednieniem art. 21 ustawy z dnia 22 grudnia 2015 r. o Zintegrowanym
Systemie Kwalifikacji;

18) podejmowanie decyzji o wiaczeniu do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji
kwalifikacji nadawanych po ukonczeniu studiow podyplomowych i innych form
ksztalcenia z uwzglednieniem informacji, o ktéorych mowa w art. 25 ust. 2 ustawy
z dnia 22 grudnia 2015 r. o Zintegrowanym Systemie Kwalifikacji;

19) wystepowanie do ministra wlasciwego, o ktorym mowa w art. 2 pkt 14 ustawy z dnia
22 grudnia 2015 r. o Zintegrowanym Systemie Kwalifikacji, z wnioskiem o wiaczenie
do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji kwalifikacji nadawanych po ukonczeniu
innych form ksztalcenia, w tym szkolen i kursow doksztatcajacych, o ktorych mowa
w art. 2 ust. 3 pkt 2 ustawy;

20) wykonywanie zadan okreslonych w art. 48 ust. 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

Sklad Rady Naukowej

Zgodnie z wymogami ustawy o instytutach badawczych w sktad Rady Naukowe;j
wchodzi: 20 przedstawicieli NIO-PIB wybranych na okres 4 lat przez pracownikow Instytutu
w tajnym glosowaniu oraz 20 os6b niebedacych pracownikami Instytutu, w tym
przedstawiciel Ministerstwa Zdrowia. Dodatkowo w sklad Rady Naukowej wchodza
Dyrektor, Zastgpca Dyrektora ds. Naukowych oraz pozostali zastgpcy Dyrektora i gtowny
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ksiegowy, jezeli speiniajg wymagania okreslone w ustawie w ust. 3, z prawem glosu
w sprawach, o ktorych mowa w art. 29 ust. 2 pkt 12-14.

Lista Cztonkéw Rady Naukowej kadencji 2025-2029 (stan na 31 grudnia 2025 r.)

PRZEWODNICZACY RADY NAUKOWEJ
Prof. dr hab. Kazimierz Roszkowski-Sliz

WICEPRZEWODNICZACY
Prof. dr hab. Agnieszka Czarniecka

Dr hab. Agnieszka Adamczyk
Prof. dr hab. Andrzej Rutkowski

CZL.ONKOWIE

1. Dr hab. Agnieszka Adamczyk
Dr Wiestaw Bal
3. Dr hab. Tomasz Banas
4. Prof. dr hab. Maciej Borowiec
5. Prof. dr hab. Anna Czarnecka
6. Prof. dr hab. Agnieszka Czarniecka
7. Prof. dr hab. Marek Dedecjus
8. Prof. dr hab. Rafal Dziadziuszko
9. Prof. dr hab. Jacek Fijuth
10. Dr hab. Dorota Gabrys
11. Prof. dr hab. Sebastian Giebel
12. Prof. dr hab. Wojciech Golusinski
13. Prof. dr hab. Stanistaw G6zdz
14. Dr hab. Michat Jarzab
15. Prof. dr hab. Jacek Jassem
16. Prof. dr hab. Pawet Krawczyk
17. Prof. dr hab. Rafat Krenke
18. Prof. dr hab. Pawel Kukotowicz
19. Prof. dr hab. Adam Maciejczyk
20. Prof. dr hab. Tomasz Mandat
21. Prof. dr hab. Andrzej Marszatek
22. Prof. dr hab. Zbigniew Nowecki
23. Dr hab. Matgorzata Oczko-Wojciechowska
24. Prof. dr hab. Ewa Osuch-Wojcikiewicz
25. Prof. dr hab. Grzegorz Panek
26. Prof. dr hab. Piotr Potemski
27. Prof. dr hab. Anna Raciborska
28. Prof. dr hab. Kazimierz Roszkowski-Sliz
29. Prof. dr hab. Andrzej Rutkowski
30. Dr hab. Tomasz Rutkowski
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31. Prof. dr hab. Elzbieta Sarnowska
32. Dr hab. Mateusz Spatek

33. Dr Magdalena Stankiewicz

34. Dr hab. Dawid Walerych

35. Prof. dr hab. Pawel Wiechno

36. Dr hab. Piotr Wojcieszek

37. Prof. dr hab. Marek Wojtukiewicz
38. Dr hab. Agnieszka Wozniak

39. Prof. dr hab. Piotr Wysocki

40. Prof. dr hab. Wojciech Zegarski

Dr hab. Marcin Skrzypski (Przedstawiciel Ministerstwa)

2.7 Wspolpraca z Fundacjg im. Jakuba hr. Potockiego

Fundacja im. Jakuba hr. Potockiego zostala utworzona w roku 1934. Zgodnie z wola
fundatora jej gléwnym celem statutowym jest walka z rakiem 1 chorobami phuc.
Od dziesigcioleci Fundacja w istotny sposob przyczynia si¢ do rozwoju polskiej onkologii
oraz do podnoszenia kwalifikacji lekarzy i naukowcow.

Instytut od wielu lat wspodtpracuje z Fundacja im. Jakuba hr. Potockiego. Dzigki jej
nieocenionemu wsparciu mozliwe byto zrealizowanie wielu projektow naukowych, a takze
zakup sprzetu, ktory znaczaco podnosi warto$¢ infrastruktury naukowej 1 mozliwosci
badawcze NIO-PIB.

W roku 2025 w NIO-PIB realizowano 11 projektéw naukowo-badawczych finansowanych
przez Fundacj¢ im. Jakuba hr. Potockiego, ktérych taczny budzet wynosit 938 855 zt.

Wieloletnia wspotpraca z Fundacja obejmuje réwniez dofinansowania projektow
edukacyjnych (w tym konferencji), wydawniczych (w tym monografii naukowych) oraz
publikacji dokumentujacych postepy w dziedzinie onkologii i jej historie. Wsparcie Fundacji
znaczaco przyczynito si¢ do rozwoju czasopisma Nowotwory Journal of Oncology,
oficjalnego czasopisma Instytutu oraz Polskiego Towarzystwa Onkologicznego.

Od wielu lat Fundacja wspiera rowniez indywidualnie onkologéw 1 naukowcow pracujacych
w Instytucie, dofinansowujac im krotko- i dlugoterminowe zagraniczne wyjazdy naukowe,
zarowno na konferencje, szkolenia, warsztaty, jak 1 na dluzsze pobyty w referencyjnych
oSrodkach. Wymiana doswiadczen 1 udziat w wydarzeniach organizowanych przez
mig¢dzynarodowe towarzystwa i organizacje, takie jak ESMO, ESTRO, ESGO czy ESSO,
przektada si¢ nie tylko na podniesienie kwalifikacji i zdobywanie najnowszej wiedzy, ktora
wdrazana jest nastgpnie w pracy klinicznej 1 badawczej, ale rowniez stwarza mozliwosci
zaprezentowania dokonan pracownikow Instytutu na forum miedzynarodowym.
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3 Dzialalnosé kliniczna — dane statystyczne

NIO-PIB jest peloprofilowym 1 najwigkszym w Polsce os$rodkiem onkologicznym

0 najwyzszym stopniu referencyjnosci oferujagcym kompleksowe leczenie 1 diagnostyke,
w tym molekularng, onkologii klinicznej, chirurgii onkologicznej, chirurgii narzadowej oraz
leczenie obejmujace procedury z zakresu radioterapii. Przedstawione ponizej za pomocg tabel

dane statystyczne obrazuja wybrane aspekty dziatalno$ci klinicznej Instytutu.

Tabela Nr 10

Dane statystyczne w zakresie lecznictwa szpitalnego w N1O-PIB w 2025 roku

Dane statystyczne Warszawa Gliwice Krakow Ogoélem
Liczba l6zek szpitalnych 650 448 155 1253
Osobodni wykonane 127 613 136 859 44 598 309 070
% oblozenia l6zek szpitalnych 53,79 83,88% 78,83 68,79%
Liczba pacjentow 27 844 13874 4 828 46 546
Liczba hospitalizacji 114 815 56 399 20 445 191 659
\?vrg(rl]lilgcc;as pobytu na oddziale 111 237 218 1,61

Zrodlo: opracowanie wilasne

Tabela Nr 10 zawiera dane statystyczne dotyczace lecznictwa szpitalnego, obejmujace
m.in. liczbe¢ hospitalizacji ogdtem oraz liczbe indywidualnych pacjentéw leczonych

w NIO-PIB.
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Tabela Nr 11
Liczba porad ambulatoryjnych wykonanych w przychodniach NI1O-PIB w 2025 roku

Liczba porad
Nazwa Ogoélem Pierwszorazowe Kontrolne civerrir?iccl)ctgggi
Warszawa 479 732 42 702 437 030 36 847
Gliwice 264 875 36 125 228 750 17 274
Krakéw 123 632 13786 109 846 29 698
Razem 868 239 92 613 775 626 83819

Zrodlo: opracowanie wlasne

Tabela Nr 11 przedstawia dane statystyczne w zakresie ambulatoryjnej opieki zdrowotnej,
w tabeli wyszczegolniono porady z podzialem na pierwszorazowe, kontrolne oraz
swiadczenia chemioterapii.

Tabela Nr 12
Liczba zabiegéw operacyjnych wykonanych w NIO-PIB w 2025 roku

Blok operacyjny

Liczba zabiegéw operacyjnych

Ogoélem Warszawa Gliwice Krakéw
. Do godz. | Po godz. , Do godz. | Po godz. , Do godz. | Po godz. . Do godz. | Po godz.
Ogélem | 599 15:00 |O86lem| “i500 | 15:00 | O8%tm| 150 | 15:00 | O89€m| i500 | 15:00
17562 | 15088 | 2474 |10030| 7845 2185 | 4170 | 4032 138 3362 | 3211 151

Zrodto: opracowanie wlasne

W Tabeli Nr 12 wyszczegdlniono liczbe zabiegdw operacyjnych wykonywanych do godziny
15:00 oraz po godzinie 15:00 w Warszawie oraz w Oddziatach.
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Tabela Nr 13
Liczba chorych, ktorym wykonano teleradioterapie w NIO-PIB w 2025 roku

Dane statystyczne Warszawa Gliwice Krakow Ogoétem

Liczba chorych 6778 6 900 2 546 16 224

Zrodlo: opracowanie wilasne

Powyzsza Tabela Nr 13 przedstawia liczb¢ pacjentow, u ktéorych wykonano procedury
radioterapii w NIO-PIB. Zaklady Radioterapii od ponad 80 lat nieprzerwanie prowadza
leczenie chorych na nowotwory ztosliwe we wszystkich lokalizacjach, zgodnie ze
Swiatowymi standardami. Zaktad Radioterapii | oraz Zaklad Radioterapii II NIO-PIB
w  Warszawie dysponuja nowoczesnym zapleczem technologicznym, umozliwiajacym
stosowanie zaawansowanych technik leczenia, takich jak stereotaktyczna radiochirurgia,
napromienianie z modulacjg intensywno$ci wigzki (IMRT), radioterapia sterowana obrazem
(IGRT) oraz radioterapia z bramkowaniem oddechowym, uwzgledniajagca ruchomos$é
narzadéw podczas oddychania.

W  obu zakladach funkcjonuje facznie 10 wysokoenergetycznych przyspieszaczy,
pozwalajacych na realizacje wszystkich wymienionych metod terapii. W Zakladzie
Radioterapii I dziata ponadto zespot prowadzacy hipertermi¢ powierzchowng i gleboka, co
umozliwia skojarzenie tej metody z napromienianiem. W 2025 roku wykonano 77 zabiegow
hipertermii.

W maju 2022 roku uruchomiono tomoterapie. W 2025 roku na tym przyspieszaczu leczono
478 pacjentow, w tym 37 chorych poddano jednoczesnemu leczeniu napromienianiem
1 hipertermiga.

Od 2019 roku w Zaktadzie Radioterapii 1 stosowana jest radioterapia adaptacyjna offline,
polegajaca na uwzglednianiu zmian w topografii narzadéw podczas dlugotrwatego leczenia,
szczegOlnie u pacjentdw z nowotworami glowy i szyi. Procedura obejmuje przeplanowanie
leczenia zwykle w 18. lub 19. dniu terapii i przygotowanie nowego planu napromieniania.
W 2025 roku leczeniem tym objeto 239 chorych z rozpoznaniem raka narzagdow gltowy i szyi.
Dodatkowo u okolo 45 pacjentow z innymi lokalizacjami nowotworéw konieczno$é
przeplanowania wynikata z progresji choroby lub trudno$ci w odtwarzalnosci leczenia.
Lacznie od 2019 roku radioterapii adaptacyjnej poddano 1353 chorych.

W 2024 roku uruchomiono nowoczesny przyspieszacz ETHOS, umozliwiajacy prowadzenie
radioterapii adaptacyjnej online, czyli w czasie rzeczywistym. Technologia ta pozwala na
codzienne tworzenie planéw leczenia dostosowanych do aktualnej anatomii pacjenta
z wykorzystaniem elementow sztucznej inteligencji. Caly proces — od ulozenia chorego,
wykonania tomografii stozkowej, przygotowania nowego planu po napromienianie — trwa od
25 do 45 minut. W 2025 roku tg metodg leczono 305 pacjentow.
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Ze wzgledu na rosngce zapotrzebowanie, 17 marca 2025 roku uruchomiono drugi
przyspieszacz ETHOS. Do konca 2025 roku na urzadzeniu ETHOS 2 napromieniono 300
chorych.

Dzieki instalacji w 2018 roku przyspieszacza EDGE mozliwe bylo wdrozenie technik
stereotaktycznych do codziennej praktyki klinicznej. Utworzono Centrum Radioterapii
Stereotaktycznej. Na aparacie EDGE w 2025 roku leczonych byto 1 656 pacjentoéw.

W 2018 roku powstato rowniez Centrum Radioterapii Nowotworow Wieku Dziecigcego,
skupiajace zespdt o najwigkszym doswiadczeniu w leczeniu najmtodszych pacjentow
onkologicznych w kraju. Wchodzaca w skiad Kliniki Onkologii i Radioterapii Pracownia
Przygotowania, Planowania i Leczenia Napromienianiem prowadzi takze terapie¢ dorostych
pacjentdw, zarbwno ambulatoryjnie, jak i w warunkach szpitalnych. W 2025 roku leczono
124 dzieci.

Wewnetrzny podziat tzw. narzadowy pomiedzy jednostki organizacyjne Instytutu umozliwia
kompleksowe leczenie pacjentow niezaleznie od lokalizacji nowotworu. Jest to mozliwe
dzieki Scistej wspotpracy specjalistow z zakresu chirurgii onkologicznej, onkologii klinicznej,
radioterapii oraz zywienia klinicznego, dziatajacych w ramach klinik 1 zespotow
narzadowych.

Od 2021 roku w Zakladzie Radioterapii I rozwijany jest program prehabilitacji do
radioterapii, w ramach ktorego kazdy pacjent kwalifikowany do napromieniania jest
odpowiednio przygotowywany do leczenia wedtug ustalonych standardow. Kluczowa role
pelni tzw. Pokoj Przygotowan, gdzie chorzy otrzymuja kompleksowe informacje o przebiegu
radioterapii, mozliwych dziataniach niepozadanych oraz metodach leczenia wspomagajacego,
ze szczeg6lnym uwzglednieniem wsparcia zywieniowego, psychologicznego, fizjoterapeuty
oraz stomatologicznego.
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Tabela nr 14
Liczba pacjentow oraz liczba zabiegéw wykonanych w Zakladach Brachyterapii
w NIO-PIB w 2025 roku

Liczba pacjentéw
L.p. Nazwa Liczba zabiegow
Hospitalizowanych Ambulatoryjnych
1 |Warszawa 321 242 2402
2 | Gliwice 330 468 3649
3 | Krakow 34 226 267
Ogolem 685 936 6318

Zrodlo: opracowanie wlasne

Tabela Nr 14 informuje o liczbie chorych, u ktérych wykonano procedure brachyterapii oraz
liczbie zabiegéw wykonanych w Zaktadach Brachyterapii w NIO-PIB. W Zaktadach
Brachyterapii prowadzi si¢ leczenie wykorzystujace promieniowanie jonizujace, polegajace
na umieszczaniu zrodet promieniowania bezposrednio w guzie (brachyterapia srédtkankowa)
lub w najblizszym jego sasiedztwie (brachyterapia dojamowa, wewnatrzprzewodowa) lub tez
obszar po usuni¢tym guzie jako leczenie uzupetniajace pooperacyjne. Taka metoda leczenia
napromienianiem pozwala na podanie wysokiej dawki promieniowania jonizujacego
w zmienionym chorobowo obszarze przy jednoczesnej optymalnej ochronie tkanek zdrowych.

Gloéwne kierunki dzialalno$ci klinicznej to: brachyterapia nowotwordéw ginekologicznych
(raka szyjki i trzonu macicy, raka pochwy), brachyterapia nowotworéw uktadu moczowego,
przede wszystkim gruczotu krokowego, brachyterapia chorych na raka piersi w skojarzonym
leczeniu radykalnym 1 paliatywnym, nowotworéw tkanek migkkich oraz przestrzeni
zaotrzewnowej (migsaki), drog oddechowych, czy przewodu pokarmowego.

W Zaktadach Brachyterapii wykorzystywany jest najnowoczesniejszy sprzet diagnostyczno-
terapeutyczny m.in.: tomograf komputerowy, rezonans magnetyczny, microselektrony HDR,
systemy planowania leczenia.
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Tabela Nr 15
Liczba badan z zakresu medycyny nuklearnej i endokrynologii wykonanych
w NIO-PIB w 2025 roku

L.p. Rodzaj badania Warszawa Gliwice Krakow Ogolem
1 Scyntygrafia calego ciala 5436 4911 1803 12 150
2 Scyntygrafia narzadowa 3941 12 936 668 17 545
3 Terapia izotopowa 1045 1472 10 2527

Zrodlo: opracowanie wlasne

Powyzsza tabela przedstawia wybrane metody stosowane w zakresie medycyny nuklearnej
1 endokrynologii: scyntygrafie, terapi¢ izotopowa. Klinika i Zaktady Medycyny Nuklearnej
i Endokrynologii Onkologicznej prowadza dzialalnos¢ diagnostyczng, terapeutyczng 0raz
naukowa gtéwnie z zakresu onkologii, endokrynologii onkologicznej, medycyny nuklearnej
i chirurgii endokrynologicznej. Glowny zakres oferowanych §wiadczen mozna podzieli¢
na trzy dziedziny: diagnostyka i terapia izotopowa, endokrynologia onkologiczna oraz
onkologiczna chirurgia endokrynologiczna.

Tabela Nr 16
Liczba badan PET-CT wykonanych w NI1O-PIB w 2025 roku

L.p. Nazwa Liczba badan PET-CT
1 Warszawa 3818
2 | Gliwice 6 963
3 Krakéw 2 045
Ogoélem 12 826

Zrodto: opracowanie wlasne

Tabela Nr 16 przedstawia liczb¢ badan PET-CT, ktore zostalty wykonane w NIO-PIB
w 2025 roku. Pozytonowa tomografia emisyjna PET-CT jest wysokospecjalistyczna
procedura diagnostyczng wykorzystywang przy diagnostyce i ocenie stopnia zaawansowania
nowotworow ztosliwych, planowaniu terapii (m.in. radioterapii) oraz monitorowaniu efektow
leczenia.
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Tabela Nr 17

Liczba badan wykonanych przez Zaklady Radiologii w N1IO-PIB w 2025 roku

L.p. Rodzaj badania Warszawa Gliwice Krakow Ogélem
1 |RTG 24 098 17131 5218 46 447
2 | Mammografia 15099 32 291 8951 56 341
3 | Rezonans magnetyczny 6425 16 101 3681 26 207
4 | Tomografia komputerowa 44 294 41391 9837 95522
5 | Biopsja piersi 2 805 4348 2784 9937

Zrodlo: opracowanie wlasne

Tabela nr 17 przedstawia liczbg badan diagnostycznych wykonywanych w NIO-PIB w 2025
roku. W Zakladach Radiologii 1 Diagnostyki Obrazowej prowadzona jest diagnostyka
nowotworow we wszystkich lokalizacjach. Zaklady wyposazone sa w aparaty RTG
do wykonywania konwencjonalnych badan radiologicznych tj. tomografy komputerowe,
aparaty mammograficzne, ultrasonografy oraz rezonanse magnetyczne.
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Tabela Nr 18
Liczba badan z zakresu uslugi patomorfologicznej (histopatologia, cytologia
nieginekologiczna, cytologia ginekologiczna, genetyka, cytometria przeplywowa, mikroskopia
elektronowa, badania sekcyjne) wykonanych przez Zaklady Patologii w NIO-PIB w 2025 roku

L.p. Rodzaj badania Warszawa | Gliwice Krakow Ogélem
1 Histopatologia 26 394 15778 11089 53 261
2 Cytologia nieginekologiczna 4162 6 584 1885 12 631
3 Cytologia ginekologiczna 4905 17 691 471 23 067
4 Histochemia 1780 1182 206 3168
5 Immunohistochemia 92 797 51204 18931 162 932
6 Konsultacja 5757 7843 716 14 316
7 Kwalifikacja do badan genetycznych 3 806 2169 555 6 530
8 Mikroskopia elektronowa 416 - 17 433
9 Cytometria przeplywowa 462 - 791 1253
10 Sekcje 3 53 - 56

Zrodlo: opracowanie wilasne

Tabela Nr 18 przedstawia liczbe badan diagnostycznych wykonywanych w NIO-PIB w 2025
roku. Zaktady Patologii $wiadcza ustugi, ktére maja na celu zapewnienie kompleksowe;j
i wielospecjalistycznej diagnostyki oraz monitorowania leczenia chorych z chorobami
nowotworowymi. Diagnostyka patomorfologiczna ukierunkowana jest w szczegdlnosSci
na patomorfologi¢ onkologiczng 1 diagnostyke szerokiego zakresu nowotworow
z uwzglednieniem najwyzszej jako$ci oraz spersonalizowania rozpoznah dla pacjentow.

Diagnostyka nowotwordw opiera si¢ w pierwszym etapie na badaniach histopatologicznych
1 cytologicznych, ktore zazwyczaj sa uzupetnione szerokim panelem najnowoczesniejszych
technik badawczych takich jak immunohistochemia, cytometria przeptywowa oraz genetyka
molekularna. Ich ocena ma =znaczenie w okre$laniu czynnikbw prognostycznych
1 predykcyjnych, co jest niezb¢dne w planowaniu nowoczesnego leczenia.

Zadania diagnostyczne prowadzone s3 w ramach Scislej wspotpracy pomigdzy
poszczegdlnymi Pracowniami Zaktadéw Patologii, a Klinikami/Zaktadami/Oddziatami
Instytutu.

W ramach zintegrowanej diagnostyki patomorfologicznej Pracownie Zaktadéw Patologii
wykonujg badania histopatologiczne, cytologii nieginekologicznej, cytologii ginekologicznej,
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badania konsultacyjne oraz kwalifikacji do oznaczen molekularnych, cytometrii
przeptywowej, mikroskopii elektronowej oraz badania sekcyjne.
Priorytetem Zakladow jest zapewnienie szybkiej diagnostyki histopatologiczne;j,

cytometrycznej i molekularnej/ genetycznej w obrebie jednej jednostki organizacyjne;j.

Tabela nr 19

Liczba badan z zakresu medycznej diagnostyki laboratoryjnej, w tym immunologii medycznej,
w zakresie mikrobiologicznych badan laboratoryjnych, w tym badan technikami biologii
molekularnej oraz diagnostyki cytogenetycznej w hematoonkologii i badan z zakresu

immunologii transfuzjologicznej wykonanych w N1O-PIB w 2025 roku

L.p. Rodzaj badania Warszawa | Gliwice Krakow Ogolem
1 Analityka i biochemia kliniczna 2691352 | 1792134 436 944 4920430
2 Mikrobiologia kliniczna 39715 26 058 1558 67 331
3 Cytogenetyka w hematoonkologii 1170 82 - 1252
4 Immunologia transfuzjologiczna 41 689 16 748 8181 66 618
5 Cytometria przep_l_ywowa ; 2812 } 2812

w onkohematologii
6 Badania molekula__rne 104 1056 ) 1160
w onkohematologii

Zrodto: opracowanie wlasne

Tabela Nr 19 przedstawia liczbg badan laboratoryjnych oraz liczbg oznaczen wykonanych
w NIO-PIB w 2025 roku. Wyszczegdlniono badania takie jak:

Cytogenetyka w hematoonkologii to badanie wykonywane metodg Fluorescence in situ
hybridization (FISH) — ocena delecji i translokacji w przewlektej biataczce szpikowej oraz
szpiczaku plazmocytowym.

Cytometria przeptywowa w Onkohematologii czyli diagnostyka immunofenotypowa
biataczek, chtoniakéw oraz zespow mieloproliferacyjnych w szpiku oraz krwi obwodowe;.
Ocena minimalnej choroby resztkowej w biataczkach 1 chloniakach. Ocena odsetka
krwiotworczych  komorek  macierzystych do
allogenicznych.

przeszczepéw  autologicznych  oraz

Badania molekularne w Onkohematologii to diagnostyka biataczek, chtoniakéw oraz
zespolow mieloproliferacyjnych na bazie oceny mutacji, translokacji i fuzji w szpiku oraz

krwi obwodowej. Ocena minimalnej choroby resztkowej w biataczkach. Ocena chimeryzmu
poprzeszczepowego.

Zaktady 1 Pracownie diagnostyki laboratoryjnej funkcjonujgce w  Instytucie
sa szerokoprofilowymi laboratoriami medycznymi wykonujagcymi zrdéznicowane czynnos$ci
z zakresu szeroko rozumianej laboratoryjnej diagnostyki medycznej i mikrobiologicznej.
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W skiad Zaktadoéw i Pracowni wchodzg laboratoria wykonujgce m.in. rutynowe badania
z zakres analityki i biochemii klinicznej tj. biochemii, immunochemii, hematologii,
koagulologii, biatek specyficznych i analityki. W =zakresie badan mikrobiologicznych
wykonywane sg badania bakteriologiczne, mykologiczne i wirusologiczne ktére obejmujg
klasyczny posiew materialu oraz badania molekularne. W zakresie badan cytogenetycznych
wykonywane s3 badania kariotypu, FISH majace zastosowanie w hematoonkologii.
W zakresie immunologii transfuzjologicznej wykonywane s3g badania grup krwi i prob
zgodnosci serologicznej oraz BTA i screening alloprzeciwciat w tescie PTA LISS. Wszystkie
Zaktady 1 Pracownie dysponujg nowoczesng aparaturg pomiarowo-badawcza, zatrudniajg
wysoko wykwalifikowany personel oraz posiadaja odpowiednie warunki lokalowe.
Laboratoria uzyskujg liczne certyfikaty uczestnictwa w ogolnopolskich i miedzynarodowych
systemach kontroli jako$ci oraz prowadza systematyczng i udokumentowana kontrole
wewnatrzlaboratoryjng oznaczanych parametrow.
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Tabela Nr 20
Liczba badan z zakresu ushugi genetycznej (predyspozycje genetyczne, zmiany germinalne —
genetyka konstytutywna, zmiany somatyczne — niehematologiczne nowotwory nabyte, ptynna
biopsja, genetyka hematoonkologiczna, genetyka wirusologiczna,) wykonanych przez
Zaklady/Pracownie Genetyczne w NIO-PIB w 2025 roku

L.p. Rodzaj badania Warszawa | Gliwice Krakow Ogolem
Badania FISH 1498 0 482 1980
Podstawowe badania
genetyczne* 3927 403 267 4597
Plynna biopsja —
badania genetyczne 471 13 - 484
Genejcyka - na ctDNA
1 zmiany
somatyczne | Zaawansowane badania
genetyczne - panele 626 616 222 1464
NGS

Kompleksowe

profilowanie genomowe 205 1062 - 1267
NGS **
Genetyka— | "odstawowebadania | 3473 2720 2276 8 669
. genetyczne*
2 Zmiany -
K Zaawansowane badania
ONStytutywne | genetyczne — panele 1291 7005 516 8812
NGS

3 Identyfikacja DNA wirusa HPV 1611 - - 1611

Identyfikacja RNA wirusa SARS-

4 CoV-2

- 127 - 127

Zrodlo: opracowanie wiasne

* Badania genetyczne wykonywane podstawowymi technikami biologii molekularnej: PCR, gPCR, sekwencjonowanie bezposrednie
metoda Sangera i inne.
** Duze panele NGS, sygnatury genomowe HRD, MSI, TMB.

Tabela Nr 20 przedstawia liczbg diagnostycznych badan genetycznych wykonanych
w NIO-PIB w 2025 roku. Pracownie/Zaktady Genetyczne wykonuja testy genetyczne
podstawowymi technikami biologii molekularnej takimi jak: PCR, qPCR, sekwencjonowanie
metoda Sangera, jak rowniez zaawansowanymi narzedziami biologii molekularnej takimi jak:
ddPCR, sekwencjonowanie nastepnej generacji (NGS), techniki oceniajgce mutacje
dynamiczne (MSI), techniki oceniajgce stopien metylacji 1 inne.

Celem badan genetycznych w NIO-PIB jest identyfikacja zmian germinalnych
i somatycznych oraz okre$lenie ich roli w patogenezie procesu nowotworzenia. Diagnostyka
genetyczna nowotworéw umozliwia przede wszystkim roznicowanie nowotworow,
kwalifikacj¢ pacjentow do terapii celowanych, jak réwniez pozwala na monitorowanie
przebiegu procesu leczenia. W procesie diagnostycznym genetyka znajduje réwniez
zastosowanie w zakresie okreslenia ryzyka rozwoju danego nowotworu oraz stanowi
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podstawe do objgcia poradnictwem genetycznym 1 wdrozenia profilaktyki u rodzin
podwyzszonego ryzyka.

Zadania diagnostyczne prowadzone s3 w ramach $cislej wspotpracy pomigdzy
poszczegdlnymi Pracowniami/Laboratoriami, a Klinikami/Zaktadami/Oddziatami Instytutu.

Priorytetem Zaktadéw/Pracowni jest zapewnienie zaawansowanej diagnostyki genetycznej
w obrebie jednego zakladu pracy bez koniecznosci zlecania wykonania badan przez
zewngtrzne jednostki.

W Pracowni Molekularno-Genetycznej NIO-PIB Oddziat w Krakowie w ramach oznaczania
zmian somatycznych wykonywane sg gléwnie badania w ramach kwalifikacji do programéow
lekowych. W przypadku podstawowych badan genetycznych wykonuje si¢ oznaczania
mutacji w genach KRAS, NRAS, BRAF, PIK3CA oraz oznaczanie statusu MSI.
Zaawansowane badania genetyczne NGS to oznaczanie statusu BRCA1/2 w raku jajnika
i prostaty oraz panel ngs w raku endometrium. W przypadku badan konstytutywnych
podstawowe badania to oznaczanie mutacji zatozycielskich w BRCA1, PALB2, CHEK2
i zmian w APC, MUTYH, MLH1, MSH2 i EPCAM oraz zmian punktowych. Zaawansowane
badania genetyczne NGS to glownie panele do oznaczania zmian BRCA1/2, PALB2,
CHEK2.

Tabela Nr 21
Liczba chorych oraz liczba zabiegéw z zakresu rehabilitacji wykonanych
w NIO-PIB w 2025 roku

Liczba zabiegow/liczba chorych Warszawa Gliwice Krakéw Ogolem

Liczba zabiegéw razem 177 007 64 247 13 165 254 419
Klinika 25576 6 393 9081 41 050
Ambulatorium 151 431 57 854 4084 213 369

Liczba chorych razem 11 957 3579 3231 18 767
Klinika 6 394 2660 3020 12 074
Ambulatorium 5563 919 211 6 693

Zrodto: opracowanie wlasne

Tabela Nr 21 przedstawia liczbg chorych oraz liczbg zabiegow z zakresu rehabilitacji
wykonywanych w N1O-PIB w 2025 roku.

Dziatalno$¢ rehabilitacyjna skupia si¢ gtownie na usprawnianiu pacjentdw po przebyciu
choroby nowotworowej do mozliwie pelnego powrotu do sprawnosci fizycznej,
jak rowniez pomocy w zachowaniu sprawno$ci ruchowej w trakcie trwania terapii.
Rehabilitacja w onkologii, podobnie jak w innych dziedzinach medycyny, opiera
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si¢ na wspolpracy wielospecjalistycznych zespotow w sktad ktoérych wchodzg: fizjoterapeuci,
lekarze specjalisci rehabilitacji medycznej, logopedzi, psycholodzy oraz — w zalezno$ci
od potrzeb — lekarze innych specjalizacji i specjalisci innych zawodow medycznych.

W NIO-PIB w Warszawie Zaktad Rehabilitacji $cisle wspotpracuje z psychoonkologami
z Poradni Psychoonkologii. Zespot pracownikow Zaktadu Rehabilitacji obejmuje swoja praca
pacjentow w poszczegolnych Klinikach i Zaktadach (tacznie z OIT) oraz pacjentdw w trybie
ambulatoryjnym, ktorzy sa kierowani z innych placowek medycznych. Poza pacjentami
z rozpoznaniem choréb nowotworowych prowadzi rowniez usprawnianie chorych z innymi
rozpoznaniami. Zaktad Rehabilitacji wspolpracuje z organizacjami pozarzagdowymi w celu
propagowania i nauczania aktywnosci fizycznej po zakonczonym leczeniu onkologicznym.

Tabela Nr 22
Warto$¢ Swiadczen oraz liczba kart i diagnostyk realizowanych w ramach DiLO
w NIO-PIB w 2025 roku

Warszawa Gliwice Krakéw Ogolem

Wartos¢ Swiadczen

$wiadczenia szpitalne poza

pakietem DILO 22732 151,29 zt 13 782 743,09 zt 4729 169,14 z 22 732 151,29 z1

$wiadczenia szpitalne w 511792 038,68 zt | 244321 945,08 zt | 152 897 813,00 zt
pakiecie DILO

$wiadczenia ambulatoryjne
w pakiecie DILO (poradnie 10 274 081,54 zt 2225 618,06 zt 9807 763,56 zt 20 081 845,10 zt

z zakresem 1%)

Liczba kart i diagnostyk

liczba wygenerowanych kart 18 250 7041 8 604
DILO

liczba diagnostyk wstepnych 13 066 1 666 5450
liczba diagnostyk 8015 3504 1323
poglebionych

Zrodto: opracowanie wlasne

Karta diagnostyki i leczenia onkologicznego (DiLO) zostata wprowadzona z dniem 1 stycznia
2015 roku, jako element Pakietu Onkologicznego. Jej celem jest szybka §ciezka diagnostyki
oraz terapii onkologicznej przeznaczona dla osob, u ktorych lekarz podejrzewa lub stwierdza
wystepowanie nowotworu ztosliwego lub miejscowo ztosliwego.

Strona 41 z 147




4 Umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia

Tabela Nr 23

Umowy realizowane w 2025 r. przez N1O-PIB finansowane z Narodowego Funduszu Zdrowia

Warszawa

Gliwice

Krakow

RODZAJE UMOW 2025

Wartos¢ wykonania

Umowa PSZ ("'sieciowa") - ryczatt

102 719 709,13 zt

31027 510,19 zt

13 186 285,75 zt

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna

39 769 542,39 zt

48 880 446,33 zt

19 747 832,34 zt

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna - ASDK

17 895 545,22 zt

31 480 443,75 zt

9594 188,32 zt

Lecznictwo Szpitalne

402 156 721,25 zt

331010 908,86 zt

93 234 860,99 zt

Lecznictwo Szpitalne - Chemioterapia

121 445 866,32 zt

79 829 536,50 zt

27 632 347,88 zt

Lecznictwo Szpitalne - Radioterapia

144 822 292,10 zt

143 119 958,51 zt

79 229 662,87 zt

Lecznictwo Szpitalne - Programy Lekowe

631 027 935,29 zt

350 456 000,83 zt

163 780 000,46 zt

Rehabilitacja lecznicza 1 595 075,96 zt 1796 081,47 zt 0,00 zt
Swiadczenia Kontraktowane Odrebnie 28 718 346,56 zt 37 853 470,89 zt 12 782 537,22 zt
Opieka Paliatywna i Hospicyjna 1556 457,86 zt 0,00 zt 0,00 zt
Programy Profilaktyczne 1948 270,91 zt 2696 110,12 zt 288 462,54 zt
Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien 2703 077,30 zt 0,00 zt 178 383,75 zt

Dobry positek w szpitalu 2336 774,58 zt 2 243 543,40 zt 738 803,94 zt
RAZEM 1498 695 614,87 zt | 1060394 010,85 zt| 420 393 366,06 zt
= ryczatt 102 719 709,13 zt 31027 510,19 13 186 285,75 zt
O swiadczenia poza pakietem 22732 151,29 zt 13 782 743,09 4729 168,39 zt
% o $wiadczenia w pakiecie 511 792 038,68 zt 246 547 563,14 | 162 705 576,56 zt
= % leki 632 270 682,58 71 34283980658 | 151 790362,87 zt
<Zg - Swiadczenia nielimitowane 47 397 653,72 zt 249 260 560,55 9940 068,78 zt
Z f $wiadczenia w limicie 610 627,39 zt 81 833 490,77 20279 319,20 zt
a $wiadczenia do lekow 120 203 119,03 zt 72 118 660,64 15206 422,73 zt
; pozostate zakresy w sieci 50 736 626,64 zt 514 683,86 37 226 536,20 zt
zakresy poza siecia 10 233 006,42 7zt 22 468 992,03 5329 625,58 zt
RAZEM 1498 695 614,87 zt | 1060394 010,85 zt| 420 393 366,06 zt

w tym:

ratunkowy dostep do technologii lekowej - RDTL

22 822 904,87 zt

17 348 061,74 zt

3216 785,14 zt

kompleksowa opieka onkologiczna

171 995 065,33 zt

135 556 134,12 zt

64 605 784,66 zt

Zr6dto: opracowanie wlasne

Tabela nr 23 przedstawia dane na podstawie wartosci $wiadczen zaewidencjonowanych
I wskazanych do rozliczenia z NFZ w odpowiednich rodzajach i zakresach swiadczen.
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5 Sytuacja ekonomiczna

5.1 Rachunek zyskow i strat stan na dzien 31.12.2025r.

Tabela Nr 24

Rachunek zyskow i strat stan na dzien 31.12.2025 r.

Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sklodowskiej-

L.p. Curie — Pafistwowy Instytut Badawczy WARSZAWA KRAKOW GLIWICE ZBIORCZO
A. g/r;y_ch"dy netto ze sprzedazy, towarow i materialow, W | 1 537303 92813 | 426 227 555,13 | 1 143 456 940,59 | 3 206 988 423,85
- od jednostek powigzanych
. Przychody netto ze sprzedazy produktéw 1638331100,64 | 430530955,41 | 1149 205 297,66 | 3218 067 353,71
Zmiana stanu produktéw (zwigkszenia-wartos¢ dodatnia,
1. Zmniejszenie-wartosé ujemna) -1087 976,51 -4 303 400,28 -5 748 357,07 -11 139 733,86
Il. | Koszt wytworzenia produktow na wlasne potrzeby jednostki 60 804,00 0,00 0,00 60 804,00
IV. | Przychody netto ze sprzedazy towaréw i materialow 0,00 0,00 0,00 0,00
B. Koszty dzialalnosci operacyjnej 1541116 103,26 | 408 798 925,29 | 1 141 540 765,45 | 3 091 455 794,00
. Amortyzacja 51 377 313,03 22 732 888,59 55182 731,07 | 129292 932,69
1. Zuzycie materialow i energii 835312 617,22 | 192326 626,46 | 513602 783,68 | 1541 242 027,36
I11. | Ustugi obce 158 349 481,06 51037971,30| 103380877,14| 312768 329,50
IV. | Podatki i optaty, w tym: 5873114,73 1063 741,37 2871432,72 9 808 288,82
- podatek akcyzowy 0,00 0,00 0,00 0,00
V. Woynagrodzenia 407 978 662,52 | 118427 011,34 | 392003470,96 | 918409 144,82
VI. | Ubezpieczenia spoteczne i inne §wiadczenia, w tym: 79 959 495,38 22 735 872,05 71970 263,58 174 665 631,01
- emerytalne 35 775 259,65 10 081 981,38 31961 482,24 77 818 723,27
VII. | Pozostate koszty rodzajowe 2265 419,32 474 814,18 2529 206,30 5269 439,80
VIII. | Warto$¢ sprzedanych towaréw i materialow 0,00 0,00 0,00 0,00
C. Zysk (strata) ze sprzedazy (A - B) 96 187 824,87 17 428 629,84 1916 175,14 | 115 532 629,85
D. Pozostale przychody operacyjne 11 029 347,92 1826 324,74 382594157 16 583 221,15
. Zysk z tytutu rozchodu niefinansowych aktywow trwatych 0,00 93 150,00 38 873,89 33 630,81
1. Dotacje 0,00 0,00 0,00 0,00
1. Aktualizacja warto$ci aktywdw niefinansowych 392 350,62 0,00 548 330,27 940 680,89
IV. | Inne przychody operacyjne 10 636 997,30 1733 174,74 3238 737,41 15 608 909,45
E. Pozostale koszty operacyjne 32592 770,43 1799 622,30 3104 054 ,86 37 398 054,51
l. Strata z rozchodu niefinansowych aktywow trwatych 98 393,08 0,00 0,00 0,00
1. Aktualizacja warto$ci aktywow niefinansowych 4 966 638,18 0,00 1207 532,51 6174 170,69
1. Inne koszty operacyjne 27527 739,17 1799 622,30 1896 522,35 31223 883,82
F. Zysk (strata) z dzialalnosci operacyjnej (C + D - E) 74 624 402,36 17 455 332,28 2 638 061,85 94 717 796,49
G. Przychody finansowe 4099 471,78 1949 832,00 9190 067,77 15239 371,55
1. Dywidendy i udzialy w zyskach, w tym: 0,00 0,00 0,00 0,00
a) od jednostek powigzanych, w tym: 0,00 0,00 0,00 0,00
- w ktorych jednostka posiada zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00 0,00 0,00
b) od jednostek pozostatych, w tym: 0,00 0,00 0,00 0,00
- w ktérych jednostka posiada zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00 0,00 0,00
1. Odsetki, w tym: 4005 517,62 1389 174,36 8737 131,09 14 131 823,07
- od jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00 0,00
Il. | Zysk z tytutu rozchodu aktywoéw finansowych, w tym: 0,00 0,00 0,00 0,00
- w jednostkach powigzanych 0,00 0,00 0,00 0,00
V. Aktualizacja wartosci aktywow finansowych 0,00 0,00 0,00 0,00
V. Inne 93 954,16 560 657,64 452 936,68 1107 548,48
H. Koszty finansowe 4 051 014,68 5985 601,58 471 446,62 10 508 062,88
l. Odsetki, w tym: 3745 407,71 5977 579,93 332939,37 10 055 927,01
- dla jednostek powiazanych 0,00 0,00 0,00 0,00
,0 1. | Strata z tytutu rozchodu aktywoéw finansowych, w tym: 0,00 0,00 0,00 0,00
- w jednostkach powigzanych 0,00 0,00 0,00 0,00
11 Aktualizacja warto$ci aktywow finansowych 0,00 0,00 0,00 0,00
V. Inne 305 606,97 8 021,65 138 507,25 452 135,87
l. Zysk (strata) brutto (F + G - H) 74 672 859,46 13 419 562,70 11 356 683,00 99 449 105,16
J. Podatek dochodowy 986 469,00 204 032,00 427 011,00 1617 512,00
K. ;(r)‘g(;;;ale obowiazkowe zmniejszenia zysku (zwi¢kszenia 0,00 0,00 0,00 0,00
L. Zysk (strata) netto (I -J-K) 73 686 390,46 13 215 530,70 10 929 672,00 97 831 593,16
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5.2 Plan finansowy na rok 2026
Tabela Nr 25
Plan finansowy NI1O-PIB na rok 2026

Lp. RACHUNEK ZYSKOW I STRAT WARSZAWA KRAKOW GLIWICE ZBIORCZO
A Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z nimi 1672253172 427 325 000 1221 800 000 3321378172
| Przychody netto ze sprzedazy: 1669 925 950 436 325 000 1232 800 000 3339 050 950
11 Zmiana stanu produktow 0 0 0 0
111 | Koszt wytworzenia produktow na wlasne potrzeby 2 327 222 -9 000 000 - 11 000 000 -17 672778
B. | KOSZTY DZIALAL. OPERAC. 1638 225 099 414 760 000 1217 470 450 3270 455 549
1 Amortyzacja 64 034 167 32000 000 60 180 450 156 214 617
11 Zuzycie materialéw i energii 862 336 893 181 000 000 517 860 000 1561 196 893
111 | Uslugi obce 179 439 346 46 900 000 100 980 000 327 319 346
IV | Podatki i oplaty 7171702 1260 000 3600 000 12 031 702
V | Wynagrodzenia 434 785 825 129 500 000 448 560 000 1012 845 825
VI | Swiadczenia na rzecz pracownikéw /m.in. szkolenia/ 86 9577 165 23500 000 83 440 000 193 897 165
VIl | Pozostale koszty rodzajowe 3500 000 600 000 2850 000 6 950 000
VIII | Warto$é sprzedanych towarow i materialow 0 0 0 0
C. | ZYSK (STRATA) ZE SPRZEDAZY 34028 073 12 565 000 4 329 550 50 922 623
D Pozostale przychody operacyjne 238 226 600 000 650 000 1488 226
| Zysk z tytutu rozchodu niefinansowych aktywow trwatych 0 0 50 000 50 000
1 Dotacje 0 0 0 0
1l Aktualizacja warto$ci aktywow niefinansowych 238 226 0 0 238 226
IV | Inne przychody operacyjne 0 600 000 600 000 1200 000
E. | Pozostale koszty operacyjne 14 000 000 250 000 500 000 14 750 000
| Strata z tytulu rozchodu niefinansowych aktywow trwatych 0 0 0 0
I Aktualizacja wartosci aktywow niefinansowych 0 0 0 0
1] Inne koszty operacyjne 14 000 000 250 000 500 000 14 750 000
F ZYSK (STRATA) Z DZIALALNOSCI OPERACYJNEJ 20 266 299 12 915 000 4 479 550 37 660 849
G. | Przychody finansowe 1583 837 150 000 5520 000 7 253 837
| Dywidendy i udziaty w zyskach 0 0 0 0
1 Odsetki 1583837 50 000 5500 000 7133837
I | Zysk z tytutu rozchodu aktywéw finansowych 0 0 0 0
IV | Aktualizacja wartosci aktywow finansowych 0 0 0 0
\% Inne 0 100 000 20 000 120 000
E. | Koszty finansowe 3286 404 8000 000 100 000 11 386 404
| Odsetki 3086 459 8000 000 0 11 086 459
I Strata z tytulu rozchodu aktywow finansowych 0 0 0 0
Il | Aktualizacja warto$ci aktywow finansowych 0 0 0 0
IV | Inne 199 945 0 100 000 299 945
l. ZYSK (STRATA) BRUTTO 18 563 732 5 065 000 9899 550 33528 282
J |PODATEK DOCHODOWY 869 447 0 480 000 1349 447
K POZOSTALE OBOWIAZKOWE ZMNIEJSZENIA ZYSKU 0 0 0 0

(ZWIEKSZENIA STRATY)

L ZYSK (STRATA) NETTO 17 694 285 5 065 000 9 419 550 32 178 835
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6 Konferencje i wydarzenia

6.1 NIO-PIB w Warszawie

10 stycznia 2025 r.
»The 1st Curie Day”

W Instytucie odbyto si¢ wydarzenie bedace czeScia
= = projektu Curie4Curie, ktéry taczy dwa wiodace osrodki
onkologiczne w Europie - Narodowy Instytut Onkologii
— oraz Institut Curie w Paryzu. Projekt Curie4Curie
~ wspiera rozw@j badan w kluczowych obszarach
onkologii, takich jak diagnostyka, leczenie czy
prewencja, wykorzystujac unikalng wiedze
1 infrastruktur¢ obu instytucji. W wydarzeniu wziat
udziat m.in. prof. Thierry Philip z Institut Curie
w Paryzu. Celem projektu Curie4Curie jest rozwdj mig¢dzyosrodkowych badan, wymiana
wiedzy oraz integracja  $rodowisk  naukowych
zajmujacych si¢ nowotworami — w ramach Curie4Curie
dziataja zespoly badawcze, skladajace si¢ z polskich i |
francuskich naukowcow, ktorzy wspdlnie opracowuja |
projekty koncentrujgce si¢ na priorytetowych obszarach
wspolczesnej onkologii. Dzieki miedzynarodowemu =
charakterowi projektu, uczestnicy maja dostgp do
unikalnej wiedzy, zasobow oraz infrastruktury badawcze;j
obu instytucji — thumaczy prof. Lugowska.

4 lutego 2025 r.
Konferencja ,,Profilaktyka, wczesna diagnostyka i nowoczesne leczenie nowotworow —
od Swiadomosci do dzialania”

W Swiatowy Dzien Walki z Rakiem, w NIO-PIB
w  Warszawie  odbyla si¢  konferencja
,Profilaktyka, wczesna diagnostyka i nowoczesne
leczenie nowotworow — od $wiadomosci do
dziatania”, ktora Instytut organizowat wspdlnie
z Polskim  Towarzystwem Onkologicznym
1 Fundacja To Si¢ Leczy. Glos w tej waznej
dyskusji zabrali miedzy innymi Minister
Zdrowia Izabela Leszczyna, Beata Malecka-
Libera, Senator RP oraz Rzecznik Praw
Pacjenta Pan Bartlomiej Chmielowiec, a takze
przedstawiciele Organizacji Pacjenckich 1 $rodowiska onkologicznego. Patronatem
honorowym konferencj¢ objat Rzecznik Praw Pacjenta oraz Komisja Zdrowia Senatu
Rzeczypospolitej Polskiej.
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24 marca 2025 r.
Sympozjum ,,Oczywiste i nieoczywiste rozwigzania w radioterapii” (,,Obvious and Not-
Obvious Solutions in Radiotherapy”

) » W NIO-PIB w Warszawie odbylo si¢ Sympozjum
eraP . . . . . . . ..
o inrado!” ,Oczywiste 1 nieoczywiste rozwigzania w radioterapii”

(,,Obvious and Not-Obvious Solutions in Radiotherapy”.
Wsrod prelegentow znalazty si¢ wybitne osobistosci
Swiata nauki, w tym prof. Pawel Kukolowicz -
wieloletni prezes i czlonek Polskiego Towarzystwa
Fizyki Medycznej, kierownik Zaktadu Fizyki Medycznej
NIO-PIB w Warszawie, prof. Pawel Olko (PAN), prof.
Tomasz Piotrowski (Wielkopolskie Centrum Onkologii),
dr Andreas Mack (SNRC AG, Zurych) i prof. Mateusz
Spalek z Zaktadu Radioterapii NIO-PIB w Warszawie.

4-5 kwietnia 2025 r.
I Ogoélnopolska Konferencja Krajowej Sieci Onkologicznej

4 kwietnia w NIO-PIB w Warszawie
rozpoczeta sie¢ dwudniowa I Ogoélnopolska
Konferencja Krajowej Sieci
Onkologicznej. Wydarzenie
zorganizowano wspoélnie z Bialostockim
Centrum Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie w Biatymstoku oraz
Uniwersyteckim  Centrum  Klinicznym
w Gdansku. Blisko 400 dyrektorow
szpitali, lekarzy, pielegniarek,
menedzerow zdrowia, a takze
przedstawicieli Ministerstwa Zdrowia, w tym Minister Izabela Leszczyna, i NFZ rozmawiato
w Warszawie o ksztatcie i funkcjonowaniu Krajowej Sieci Onkologiczne;.
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9-10 kwietnia 2025 r.
»Radioterapia adaptacyjna w erze leczenia spersonalizowanego w onkologii”

Dwudniowa konferencja ,,Radioterapia

adaptacyjna w erze leczenia
Al spersonalizowanego w onkologii” odbyta
| Narodowy sic w NIO-PIB w Warszawie w dniach 9
:)nnS':zlt: ;" 1 10.04. Bylo to pierwsze tego typu

m. Mari Sktodowskiej-Curie wydarzenie w Polsce.

Panstwowy Instytut Badawczy

- Jako jedyny zaktad radioterapii w kraju
w  naszym Instytucie  korzystamy
rownolegle z dwoch przyspieszaczy -
czyli urzqdzen umozliwiajgcych
napromienianie z wykorzystaniem Al.
Dziennie napromienianych jest jest

- - blisko 40  pacjentow, co wazne
z radioterapii adaptacy]ne] korzystajq wszyscy chorzy z takim wskazaniem. Ponadto od 2019
Narodowy Instytutu Onkologii w Warszawie jako jedyny osrodek w Polsce wykorzystuje w
leczeniu nowotworow rejonu gtowy i szyi protokot radioterapii adaptacyjnej w trybie off-line
jako standard leczenia - mowita prof. Kiprian, Naczelna Radioterapuetka NIO-PIB
w Warszawie i kierownik Zaktadu Radioterapii |. Zorganizowane przez Narodowy Instytut
Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowy Instytut Badawczy w Warszawie
wydarzenie zgromadzito wielu znakomitych ekspertow z Polski i1 zagranicy.

23 kwietnia 2025 r.
Debata -,,Rak jajnika: geny a zdrowie kobiet - od diagnostyki do skutecznego leczenia”

23.04 z okazji Migdzynarodowego Dnia
DNA, w NIO-PIB w Warszawie odbyta
si¢ debata ,,Rak jajnika: geny a zdrowie
kobiet - od diagnostyki do skutecznego
leczenia”. W debacie wzigli udzial: dr
hab. n. med. Beata Jagielska — dyrektor
Narodowego Instytutu Onkologii im.
Marii Sktodowskiej-Curie — PIB, Anna
Miszczak — dyrektor Departamentu
Swiadczen Opieki Zdrowotnej
w Centrali Narodowego Funduszu
Zdrowia, prof. Mariusz Bidzinski —
Konsultant Krajowy Ginekologii
Onkologicznej, Tomasz Kuleta — Naczelnik Wydzialu Swiadczen Gwarantowanych w
Departamencie Lecznictwa Ministerstwa Zdrowia, dr Andrzej Tysarowski — kierownik
Zaktadu Diagnostyki Genetycznej i Molekularnej Nowotworéw Narodowego Instytutu
Onkologii, Dorota Korycinska — prezes Ogolnopolskiej Federacji Onkologicznej, prof.
Radostaw Madry — kierownik Kliniki Ginekologii Onkologicznej Instytut Onkologii
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu oraz Elzbieta Markowska — prezes Fundacji Polska
Koalicja Pacjentow Onkologicznych.
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7 maja 2025 r.

Spotkanie Zgromadzenia Ogélnego CCI4EU

i rozw6] kompleksowych os$rodkéw onkologicznych

Centres) oraz ich sieci na
europejskim. Jego celem jest |
podniesienie jako$ci opieki onkologicznej, wyrdéwnanie
réznic w dostepie do nowoczesnego leczenia i badan oraz
zapewnienie pacjentom w catej Unii Europejskiej dostepu
wysokospecjalistycznej diagnostyki,
terapii 1 opieki wspierajacej. Koordynatorem projektu jest
OECI — Organisation of European Cancer Institutes.

(Comprehensive Cancer
poziomie krajowym

do zintegrowanej,

16-17 maja 2025r.
111 Kongres HPV

Coroczne, dwudniowe spotkanie  Zgromadzenia
Ogoblnego CCI4EU (Comprehensive Cancer
Infrastructures for the European Union) odbylo si¢
w NIO-PIB w Warszawie. Inicjatywa, finansowana
przez Komisje Europejska w ramach programu Horizon
Europe. Przez dwa dni przedstawiciele czolowych
europejskich osrodkow onkologicznych, eksperci ds.
badan klinicznych, edukacji, profilaktyki i opieki nad
pacjentem podsumowywali kluczowe osiagnigcia
projektu i1 planowali dalsze dziatania. Inicjatywa,
finansowana przez Komisj¢ Europejska w ramach
programu Horizon Europe, ma na celu rozwdj
i integracje¢ kompleksowych struktur onkologicznych
w calej Europie. [
CCI4EU to projekt

wspierajacy tworzenie

W NIO-PIB w Warszawie odbyt si¢ 1l Kongres HPV, gdzie
doswiadczenia prezentowali m.in. eksperci z Irlandii,
Londynu i Szwecji.

Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie —
Panstwowy Instytut Badawczy w Warszawie ponownie goscit
ekspertow zarowno z Polski jak i osrodkéw zagranicznych, by
wspolnie omawia¢ najnowsze wyzwania 1 osiggnigcia
w zakresie profilaktyki i1 diagnostyki chorob HPV-zaleznych.
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20 maja 2025 r.
X1 Warszawska Konferencja Onkologiczna i inauguracja Polish Cancer Mission Hub

W NIO-PIB w Warszawie odbyta si¢ XI Warszawska
Konferencja Onkologiczna, podczas ktorej goscilismy
czotowych ekspertow z calej Polski. To dla Instytutu nie tylko
tradycja, ale 1 ogromna odpowiedzialno$¢: tworzymy
przestrzen do merytorycznej dyskusji, wymiany doswiadczen
1 wspdlnego szukania najlepszych rozwigzan dla pacjentow
onkologicznych.

- Warszawska Konferencja Onkologiczna to nie tylko miejsce
rozmow — to przestrzen, w ktorej rodzq sie konkretne
rozwigzania.  Jej  wartos¢ [

mierzymy nie liczbg prezentacyi,

ale  realnym wphwem na

8 praktyke kliniczng i organizacje ( ;
opieki onkologicznej — podkreslata dr hab. n. med. Beata T e
Jagielska, dyrektor Narodowego Instytutu Onkologii im. e
Marii ~ Sklodowskiej-Curie —  Pafistwowego  Instytutu N4
Badawczego. \= @ 3
Podczas Warszawskiej Konferencji Onkologicznej ////m\\\\%
zainaugurowano takze dzialalno§¢ National Cancer Mission ‘ . :
Hub — pierwszego takiego osrodka w Europie, powotanego w i‘gy &';_;u“:-:“
ramach projektu ECHoS ,Establishing of Cancer Mission ~—
Hubs: Networks and Synergies”. Polski Hub to pierwszy z | —

catej planowanej sieci National Cancer Mission Hubs, ktére beda dziata¢ w krajach
cztonkowskich UE.

24-25 maja 2025 r.
Konferencja Studenckiego Onko-Forum ,,Onkologia oczami mlodych”

W tym roku odbyta si¢ czwarta edycja
konferencji ~ Studenckie  Onko-Forum
,Onkologia oczami mlodych”. GosciliSmy
m.in. prof. Dorotg Olczak-Kowalczyk,
Prorektorke ds. Personalnych
i Organizacyjnych Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. Wydarzenie
skupilo si¢ na aktualnych wyzwaniach
onkologii — od nowoczesnych metod
leczenia i terapii celowanych, po
spoteczne aspekty walki z rakiem -
podkreslajac  role mtodego pokolenia
w ksztalttowaniu przysztosci medycyny.
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27 maja 2025 r.
Oficjalnie uruchomienie Narodowego Portalu Onkologicznego

E 27.05 oficjalnie zainaugurowano w NIO-PIB w Warszawie
- ‘ 7 -@ dziatanie N_arodowego Portalu  Onkologicznego —

— ; www.onkologia.gov.pl.  NPO powstal z inicjatywy
Ministerstwa Zdrowia, jako wazny element realizacji
Narodowej Strategii Onkologicznej na lata 2020-2030.
\ - Pragniemy aby onkologia.gov.pl stal si¢ pierwszym
1 najczescie] wybieranym zrédtem wiedzy onkologicznej
w Polsce — zaréowno dla pacjentow, jak i dla lekarzy,
pielegniarek, diagnostow czy edukatorow zdrowotnych —
moéwila podczas uroczysto$ci otwarcia Pani Katarzyna
Kacperczyk, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia.
Wsrod  gosci  znalezli  sig:  Kamil Dolecki, Prezes
| Stowarzyszenia Pomocy Chorym na Migsaki
m i Czerniaki Sarcoma, Dorota Korycinska - Prezeska
Ogolnopolska Federacja Onkologiczna, Anita Wojtas-Jakubowska - pacjentka i autorka
podcastu onkologicznego.

27 maja 2025 r.
The 1st European Summit on Cancer Prevention and Control (Pierwszy Europejski
Szczyt ds. Profilaktyki i Kontroli Nowotworow)

U W NIO-PIB w Warszawie odbyl si¢ The 1st European

- Summit on Cancer Prevention and Control (Pierwszy
Europejski Szczyt ds. Profilaktyki 1 Kontroli Nowotworow) —
wydarzenie o przelomowym znaczeniu dla ksztattowania
polityk zdrowotnych w Europie. Szczyt byl wyrazem
wspodlnej odpowiedzialno$ci oraz dziatanh na rzecz zdrowia
publicznego w Europie i towarzyszyl przekazaniu przez
Polske prezydencji w Radzie Unii Europejskiej - Danii.Wsrod
gosci honorowych znajdg si¢ m.in. dr Elisabete Weiderpass,
Dyrektor Miedzynarodowej Agencji Badan nad Rakiem
(IARC), Pani Katarzyna [ € ; el | j
Kacperczyk — Podsekretarz SN ——
Stanu  w  Ministerstwie
Zdrowia, Pan  Michalis
Damianos — Minister Zdrowia Cypru, Pani Magdalena :&&
Sobkowiak-Czarnecka — Podsekretarz Stanu w Kancelarii
Prezesa Rady Ministrow, Pani Nino Berdzuli — Dyrektor
Biura WHO w Polsce, Pan Olivér Varhelyi - Komisarz
ds. Zdrowia w Komisji Europejskiej. Konferencja odbywa
si¢ w szczegdlnym czasie — podczas Europejskiego Tygodnia
Walki z Rakiem — co podkresla znaczenie wspdlnych dziatan
w zakresie profilaktyki i walki z rakiem w skali europejskiej.
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7 czerwca 2025 r.
Piknik naukowo-profilaktyczny na 100-lecie budowy Instytutu Radowego

7 czerwcea 2025 100-lecie rozpoczecia budowy Instytutu
sobota, 11.00 - 15.00

Radowego, dzi§ Narodowego Instytutu
" awersks warssaws g Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie —

%}ﬁ% Panstwowego  Instytutu  Badawczego,
\

zainspirowato nas do $wigtowania podczas

% m - ‘ Rodzinnego Pikniku.
PO LO\ Ra dOSCL Razem z Dzielnica Ochota zaprosilismy

mieszkancow stolisy na Piknik POla
TR RADoSci, podczas ktorego nauka_ spotkata
2o s o si¢ z troska o zdrowie — nasze i naszych
ety bliskich. Byto to wydarzenie dla kazdego —
od najmtodszych odkrywcow po dorostych
mito$nikow wiedzy 1 dobrej zabawy. W rodzinnej, radosnej = o PR ATz
atmosferze wspdlnie zanurzylismy si¢ w fascynujacy $wiat Sggifl :
nauki, poznali§my tajniki zdrowego stylu zycia
1 stworzyliSmy niezapomniane wspomnienia.
W parku im. Marii Sktodowskiej-Curie przy historycznej
siedzibie Instytutu Radowego na warszawskiej Ochocie na
uczestnikow  Pikniku  czekaly  pokazy  naukowe,
eksperymenty i spotkania z ciekawymi go$¢mi. Nie zabraklo
takze badan, edukacji w zakresie profilaktyki i nauki e
pierwszej pomocy. W ramach programu Warszawa Chroni i |
akcji Godzina dla Zycia biliémy rekord w liczbie osob
jednoczesnie prowadzacych RKO, czyli resuscytacje S8 @ \
krazeniowo-oddechowa. \ %
W Parku stangta tez plenerowa scena wykladowa, na ktorej i~
pojawili si¢ eksperci z Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie —
Panstwowego Instytutu Badawczego 1 zaprzyjaznionych instytucji naukowych.

Nauka, Zabawa, Zdrowie!
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12-13 czerwca 2025 r.

I edycja Polish Young Oncologists Forum (POL-YOF)

W Instytucie odbyta si¢ I edycja konferencji
Polish Young Oncologists Forum (POL-YOF).
Uczestnicy zaprezentowali swoje prace podczas
sesji wyktadowych 1 plakatowych, wzieli udziat
w warsztatach oraz wystuchali wyktadow
wybitnych ekspertow z Wielkiej Brytanii,
Francji, Danii, Niemiec i USA. Wydarzenie
zostalo stworzone z mysla o lekarzach
¢ rezydentach, specjalistach onkologii klinicznej,

chirurgii onkologicznej, radioterapii,
patomorfologii, lekarzach stazystach, studentach

zainteresowanych onkologia oraz naukowcach prowadzacych badania podstawowe

i translacyjne.

21-24 czerwca 2025 r.
ESO Masterclass

MASTERCLASS

3 wrzesnia 2025 r.

SUMMER
EDITION

W NIO-PIB w Warszawie odbyt si¢ ESO

| | Masterclass — prestizowy kurs organizowany

! we wspotpracy z ESO European School of
& Oncology.
Kursy ESO Masterclass to wyjatkowa okazja
- do  zdobycia  zaawansowanej  wiedzy
1 praktycznych umieje¢tnosci pod okiem
czotowych ekspertow z dziedziny onkologii.
Intensywne, kilkudniowe szkolenia
stacjonarne skierowane s3 do specjalistow,
ktorzy chca rozwija¢ swoja  kariere
i doskonali¢ metody leczenia nowotworow.

Marie Sklodowska-Curie Symposium on Cancer Research and Care

W murach Instytutu rozpoczeta si¢ pierwsza europejska
edycja prestizowego Marie Sktodowska-Curie Symposium
on Cancer Research and Care — wydarzenia, ktore po trzech
edycjach w Buffalo, po raz pierwszy zawitalo poza granice
USA. Sympozjum odbywa si¢ przy wsparciu Organisation
of European Cancer Institutes (OECI), ktore taczy wiodace
osrodki  onkologiczne ~w  Europie i  wzmacnia
migdzynarodowg wspotprace. Partnerem wydarzenia byt
Samorzad Wojewodztwa Mazowieckiego.
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11 wrzesnia 2025 r.
The Summit on Cardio-Oncology Excellence 2025

NIO-PIB w Warszawie stal si¢ miejscem
pierwszej w Polsce migdzynarodowe;j
konferencji poswigconej w catosci
kardioonkologii: The Summit on Cardio-
Oncology Excellence 2025. Wydarzenie
miato charakter przelomowy. Po raz
pierwszy na tak szeroka skal¢ udato si¢
skupi¢ uwage ekspertow z calego $wiata
wlasnie na tym obszarze medycyny.

To interdyscyplinarne wydarzenie
o miedzynarodowym zasiggu miato na
celu integracje srodowiska medycznego,
prezentacje najnowszych osiggni¢¢ w dziedzinie cardio-oncology oraz wspieranie rozwoju
zintegrowanych modeli opieki nad pacjentami onkologicznymi z ryzykiem chorob sercowo-
naczyniowych. Konferencja zgromadzita wybitnych ekspertow z catego globu, w tym
przedstawicieli prestizowych organizacji, takich jak ESMO, ESC, ESTRO, EHA oraz IC-0OS,
ktorzy podzielili si¢ z uczestnikami konferencji najnowsza wiedza na temat diagnostyki
i leczenia pacjentdw z chorobami nowotworowymi i sercowo-naczyniowymi.

CARDIO-ONCOLOGY

12-13 wrze$nia 2025 r.
Konferencja ,,Nowoczesna i multidyscyplinarna opieka nad chorymi w ramach Centrow
Kompetencji Leczenia Raka Piersi”

W NIO-PIB w Warszawie odbyla sie¢
dwudniowa konferencja pt. ,,Nowoczesna
> a s i multidyscyplin’arna opieka ngq chorymi
BREAST UNITS | w ramach Centrow Kompetencji Leczenia
oS0t = ) Raka Piersi” po$wiecona przyszlosci
- : leczenia nowotwordw piersi opartej na
Breast Cancer Units (BCU).

Spotkanie stanowito kontynuacjg debaty
zainicjowanej w 2024 roku w Oddziale
" Instytutu w Krakowie. Celem bylo
wspolne wypracowywanie rekomendacji
1 standardow, ktore nastepnie trafiag do
praktyki klinicznej w calym kraju.
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17 wrzesnia 2025 r.
Wystawa plenerowa w Parku im. Marii Sklodowskiej-Curie przy ul. Wawelskiej

Swoja premier¢ miata wystawa plenerowa
w Parku im. Marii Sklodowskiej-Curie przy
ul.  Wawelskiej. Wystawa ,,ZaRADne.
i Kobiety na rzecz Instytutu Radowego
® w Warszawie w stulecie rozpoczecia
| budowy” to projekt zrealizowany w ramach
porozumienia o  wspolpracy  miedzy
Instytutem a Archiwum Akt Nowych.
e ; = ‘ Autorkami wystawy sa Aleksandra Towpik
z NIO PIB w WarszaW|e i Karollna Grobelska z AAN, a za projekt graficzny odpowiada
Dorota Sobota z AAN.

20 wrze$nia 2025 r.
Konferencja ,,Nowotwory Glowy i Szyi — nowe wyzwania XXI wieku”

20.09 byl wyjatkowym dniem dla Narodowego
Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-
Curie — Panstwowego Instytutu Badawczego
w  Warszawie. Klinika Nowotworéw Glowy
1 Szyi $wietowala bowiem Jubileusz trzech dekad
dziatalnosci. Nie bez znaczenia byta decyzja
i szyi o organizacji obchodow w czasie trwajacego
(i Nowotwordw GioW> Europejskiego Tygodnia Profilaktyki
Nowotworéw Gtowy i Szyi — mig¢dzynarodowe]
| inicjatywy, ktorej celem jest zwrdcenie uwagi na
znaczenie wczesnego wykrywania i zapobiegania
chorobom nowotworowym tego obszaru. Klinika
rozpoczeta dziatalno$¢ w pazdzierniku 1995 r.,
a jej kierownikiem — od utworzenia do dzi$ — jest
prof. Andrzej Kawecki. Od poczatku byla
miejscem pionierskich rozwigzan. To wlasnie
tutaj, jako w pierwszym os$rodku w Polsce,
wprowadzono do rutynowej praktyki klinicznej
jednoczesng radiochemioterapie, ktora obecnie jest standardem w leczeniu zaawansowanych
nowotworow glowy i szyi. Wdrazano tu takze innowacyjne techniki chirurgiczne, w tym
nowoczesne metody rekonstrukcyjne. Unikalny w skali kraju interdyscyplinarny zespot
specjalizuje si¢ w ztozonych technikach rekonstrukcji tkanek po usuni¢ciu nowotworu przy
uzyciu wolnych platow, w tym zlozonych, z mikrochirurgicznym zespoleniem naczyn
1 wykorzystaniem technik planowania i modelowania trojwymiarowego.
Obchody mialy wymiar nie tylko uroczysty, ale takze merytoryczny. Konferencja
»Nowotwory Glowy i1 Szyi — nowe wyzwania XXI wieku” byla okazja do przypomnienia
0 dokonaniach Zespotu, wyzwaniach i planach na przysztos¢, a przede wszystkim do
podkreslenia kluczowego znaczenia nowoczesnego, kompleksowego podejscia do leczenia.

9
4
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26 wrzesnia 2025 r.
9. edycja konferencji Warsaw Live Endoscopy

W NIO-PIB w Warszawie odbylta si¢
/! | o= 9. juz edycja konferencji Warsaw
WARSAW oy \ N2 Live Endoscopy. To wyjatkowe

25

= wydarzenie, podczas ktérego
=T uczestnicy maja okazjc na Zywo
Sledzi¢ przebieg zabiegow

endoskopowych wykonywanych
w pieciu salach operacyjnych NIO-
PIB w Warszawie. Gosci powitali
prof. Michat F. Kaminski — jeden
z pomystodawcéw WLE i $§wiatowej
Klasy ekspert w dziedzinie endoskopii

i : i prof. Jarostaw Reguta, konsultant
krajowy w dziedzinie gastoentrologii. Po raz pierwszy w historii WLE, do transmisji
dotaczyto Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku, skad transmitowane byty zabiegi
z zakresu bariatrii i chirurgii robotycznej. W trakcie wydarzenia, wykwalifikowany zespot
endoskopistow na czele z prof. Kaminskim przeprowadzit takze w NIO-PIB operacje
POETRE - jeden z najnowoczesniejszych 1 najbardziej zaawansowanych zabiegdéw
endoskopowych.

22-26 wrzesnia 2025 r.
Onko-Camp - edukacyjny program skierowany do studentow medycyny z calej Polski

W NIO miata miejsca pierwsza edycja Onko-
Campu, edukacyjnego programu
skierowanego do studentow medycyny
z calej Polski organizowanego we
wspotpracy z  Studenckim Onko-Forum.
Przez pig¢ intensywnych dni 25 uczestnikow
miato okazje nie tylko poszerza¢ swoja
wiedze 1 rozwija¢ praktyczne umiejetnosci ,
ale takze spotkac si¢ z ekspertami i z bliska
obserwowa¢ codzienng prace zespotow
medycznych. Program obejmowat szerokie

spektrum  tematow — od wykladow
o mechanizmach kancerogenezy, leczeniu systemowym i innowacjach w chirurgii , po
warsztaty praktyczne z  patomorfologii nowotworé6w , szycia chirurgicznego

1 ginekologicznego , komunikacji z pacjentem czy zywienia w onkologii . Studenci
uczestniczyli takze w zajgciach na oddziatach i bloku operacyjnym, co pozwolito im lepiej
zrozumie¢ realia pracy klinicznej.
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3 pazdziernika 2025 r.
Konferencja ""Profilaktyka Onkologiczna - wspolna sprawa”

W NIO-PIB w Warszawie odbyta si¢ konferencja
,Profilaktyka Onkologiczna - wspdlna sprawa”
zorganizowana we wspotpracy z Studenckim Onko-
Forum dla milodych lekarzy, braci akademickiej
1 uczniow szk6t Srednich. To pierwsza taka
inicjatywa w Polsce, ktora pokazata ogromne
zaangazowanie 1 pasj¢ miodego pokolenia
w $wiadomg troske o zdrowie  wtlasne,
a w przyszto$¢ takze pacjentdéw. Dowodem jest fakt,
ze w Warszawie stawili si¢ studenci i studentki
miedzy innymi ze Slaskiego  Uniwersytetu
Medycznego, Uniwersytetu Jagiellonskiego -
Collegium Medicum czy Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi. Podczas konferencji miato takze miejsce
wydarzenie o szczegdlnym znaczeniu: dr hab.n.med
Beata Jagielska Dyrektor Instytutu, prof. Andrzej
Kawecki - zastepca dyrektora ds. Klinicznych oraz
prof. Michat Mikula zastepca dyrektora ds. naukowych oficjalnie przekazali studentom
Klucze do Instytutu, symbolicznie otwierajac przed nimi drzwi do nauki onkologii
bezposrednio u naszych ekspertow. To niezwykle wydarzenie poniewaz studenci wrocili do
murdéw instytutu, w ramach wspotpracy z Warszawskim Uniwersytetem Medycznym, po
wielu latach przerwy. To wazny krok nie tylko dla edukacji medycznej w Polsce, ale i dla
przysztosci opieki onkologicznej w naszym Kraju.

7-10 pazdziernika 2025 r.
Kurs ASCO — ,,Workshop on Clinical Trials in Oncology in the CEE Region”

W Instytucie odby? si¢ prestizowy kurs
ASCO — ,,Workshop on Clinical Trials
in Oncology in the CEE Region”, ktory
po raz pierwszy w historii zawital do
Polski. W warsztatach wzieto udziat 40
mtodych lekarzy 1 badaczy z szeSciu
krajow regionu: Polski, Czech, Wegier,
Rumunii, Chorwacji i Bulgarii.Przez
trzy dni uczestnicy uczyli si¢ od
najlepszych ekspertow z catego swiata,
w tym przedstawicieli American
Society of  Clinical  Oncology,
European Medicine Agency, Urzedu
Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobojczych,
Agencji Badan Medycznych, a takze uznanych osrodkéw klinicznych - takich jak Mayo
Clinic czy Queen’s University. Warsztaty ASCO w Warszawie to nie tylko nauka i wymiana
wiedzy, ale tez budowanie mostéw migdzy krajami i srodowiskami naukowymi
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14 pazdziernika 2025 r.
Seminarium naukowe z udzialem dr Charlesa M. Balcha z MD Anderson Cancer Center
w Houston, USA

W NIO-PIB w Warszawie odbylo si¢ Seminarium
naukowe, podczas ktorego goscilismy dr Charlesa
M. Balcha z MD Anderson Cancer Center
w Houston, USA — jedna z najwybitniejszych
postaci wspotczesnej chirurgii onkologiczne;.
Wizyta dr Balcha byla naturalnym efektem
wieloletniej  wspotpracy NIO-PIB z  MD
Anderson Cancer Center, prowadzonej w ramach
Global Academic Program — Sister Institution
Network.  Wspdlne  inicjatywy  badawcze
1 wymiana do$wiadczen naukowych od lat
umacniajg wi¢z miedzy naszymi osrodkami. Dr Balch przez dziesigciolecia zwigzany z salg
operacyjng, w ostatnich latach poswiecil si¢ dziataniom na rzecz profilaktyki onkologiczne;.
Podczas spotkania opowiadat o prognozach, prewencji, profilaktyce oraz coraz
popularniejszym trendzie w USA i nie tylko — ,healthy workforce”. Spotkanie z wybitnym
gosciem, ktory w wieku 85 lat niezmiennie aktywnie dziata na calym $wiecie na rzecz
zatrzymania wzrostowego trendu zachorowan na nowotwory, wypehito sale Centrum
Edukacyjno-Konferencyjnego po brzegi. Po wykladzie nastapita sesja pytan i odpowiedzi,
w ktorej wzieli udziat takze prof. Piotr Rutkowski i prof. Michat Mikula.

31 pazdziernika 2025 r.
Wizyta studyjna i spotkanie z prof. Arkadiuszem Dudkiem, onkologiem i badaczem z
Mayo Clinic (USA)

W NIO-PIB w Warszawie odbyla si¢ wizyta
studyjna i spotkanie z prof. Arkadiuszem
Dudkiem, onkologiem i badaczem z Mayo Clinic
(USA), specjalizujacym si¢ w nowoczesnych
terapiach komorkowych i immunoterapii. Podczas
spotkania z zespotami Zakladu Medycyny
Regeneracyjnej, Zaktadu Mikrobiologii
Klinicznej, Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej
z Pracownig Biomarkeréw Nowotworowych
1 Cytokin oraz Kliniki Nowotworéw Tkanek
Migkkich Koséci 1 Czerniakdéw, prof. Dudek
podzielit si¢ doswiadczeniami z prowadzenia terapii TILs (Tumor Infiltrating Lymphocytes)
u pacjentow z czerniakiem oraz omowil mozliwosci zastosowania tej metody w leczeniu
innych nowotworow litych. Wizyta Profesora Dudka stanowita element wspotpracy naukowo
- klinicznej pomigdzy zespotami NIO-PIB a Mayo Clinic, ktérej celem jest rozwoj
innowacyjnych terapii komorkowych w onkologii oraz wymiana do§wiadczen w zakresie ich
wdrazania do praktyki klinicznej. Zakres wspotpracy prof. Dudek oméwit takze na roboczym
spotkaniu z Dyrektor NIO-PIB — dr hab. n. med Beatg Jagielska. Podczas wizyty Profesor
odwiedzit takze Zaktad Profilaktyki Nowotworéw (ZPN), gdzie w towarzystwie
prof. Mariusza Bidzinskiego i Beaty Janik, kierujacej ZPN, zapoznal si¢ z dostepnymi
w Polsce programami badan profilaktycznych.
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13-14 listopada 2025 r.
Konferencja ,,Nowosci i trendy w zywieniu klinicznym w onkologii”

Dwudniowa konferencja ,,Nowosci 1 trendy
w zywieniu klinicznym w onkologii” bylo
wydarzeniem poswieconym jednej
z kluczowych, a czesto niedocenianych
dziedzin wspierajacych leczenie
onkologiczne. Przewodniczaca Komitetu
Naukowego konferencji byla dr n. med.
Aleksandra Kapata — uznana ekspertka
w  dziedzinie zywienia  klinicznego,
. kierujaca w NIO-PIB w Warszawie Klinika
Diagnostyki Onkologicznej i Medycyny
Paliatywnej oraz Dzialem Zywienia
Klinicznego. Wspdlnie z prof. Andrzejem Kaweckim  uroczyScie zainaugurowata
wydarzenie, otwierajac przestrzen do merytorycznej dyskusji, inspiracji 1 wymiany
doswiadczen.

15 listopada 2025 r.
Konferencja Science NON Fiction: Nowa era onkologii

b -

15.11 odbyta si¢ konferencja ,,Science NON Fiction:
_ Nowa era onkologii”, organizowana we wspotpracy
~ z Studenckim Onko-Forum. W wydarzeniu wzigto
udziat blisko 300 studentow medycyny i miodych
lekarzy z calej Polski. Podczas otwarcia, gratulacje
g organizatorom i uczestnikom konferencji w imieniu
" | prezesa Okregowej Rady Lekarskiej w Warszawie
. dr. n. med Artura Drobniaka przekazal dr n.med
Michat Gontkiewicz, czlonek prezydium ORL.
Konferencja, ktéora w ostatnich latach zyskata
petnoprawny wymiar mi¢dzynarodowy, takze w tym
roku goscita prelegentow z czolowych osrodkow
naukowych i klinicznych na swiecie. Z Nowego Jorku
przyleciata prof. Silvia Formenti, M.D. na co dzien
zwigzana z Weill Cornell Medicine, ktéra wygtosita
wyktad o tym, jak promieniowanie jonizujace
wptywa na uktad odpornosciowy i co oznacza to dla
przysztych terapii. Z Londynu dotaczyt do grona prelegentow prof. Gerard Evan, Ph.D.,
reprezentujacy King's College London 1 The Francis Crick Institute, aby przedstawi¢ wyktad
poswiecony nowym generacjom terapii celowanych i ich znaczeniu w leczeniu nowotwordw.
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26-27 listopada 2025 r.
Forum Mlodych Patomorfologéw

W Instytucie odbyto si¢ Forum Milodych Patomorfologow —
wyjatkowe wydarzenie, zorganizowane w Instytucie po raz
pierwszy, dedykowane mlodym specjalistom, rezydentom i
adeptom patomorfologii. Opieke merytoryczng nad wydarzeniem
objeli: dr hab. n. med. Monika Durzynska — Konsultant
Wojewoddzka w dziedzinie patomorfologii i Kierownik Zaktadu
Patomorfologii Nowotworow NIO PIB
w Warszawie oraz prof. dr hab. n. med.
Andrzej Marszatek —  Konsultant
Krajowy w dziedzinie patomorfologii.
iDr hab. n. med. Monika Durzynska wraz |
z zespotem rozwija w Instytucie |
nowoczesne technologie diagnostyczne, w tym patologie cyfrowa
i analiz¢ obrazéw mikroskopowych, stanowigcych filar polskiej
patomorfologii onkologicznej. Jej doswiadczenie i wiedza inspiruja
uczestnikow Forum do ciggtego podnoszenia standardéw diagnostyki
oraz rozwijania kariery w patomorfologii.

5 grudnia 2025 r.
Drzewo Zyczen

Przed wejsciem do Instytutu rozbtysto Drzewo Zyczen — choinka
symbolicznie pod§wietlona subtelng ré6zowa iluminacja. Na jej
gateziach zawisty setki rozowych karteczek z Zyczeniami:
stowami otuchy, milo$ci, determinacji 1 wdzigcznosci. Kazda
z nich jest osobistg historig, wyrazem troski lub nadziei — od
pacjentek dla pacjentek, od rodzin dla rodzin, od spolecznosci dla
; tych, ktére mierzg si¢ z rakiem piersi. ,,Moim Zyczeniem jest by¢
zdrowa, spetnia¢ marzenia, duzo podrézowaé, by¢ z moja
kochang rodzing”, ,,Nie odkladaj siebie na pdzniej”, ,,Dobrej
codziennosci, zdrowia, madrego wsparcia, nadziei, odwagi,
mitosci, opieki” — tak brzmialy Qg ] 3 r
stowa skierowane do leczonych
kobiet.  Drzewo  Zyczen  to
interaktywna instalacja, ktora miata by¢ nie tylko ozdoba, lecz
przede wszystkim budowaé¢ przestrzen wspdlnoty. To
symboliczny gest solidarnosci z pacjentkami, ktére codziennie
zmagaja si¢ z choroba nowotworows, ale takze z Ilekiem,
niepewnos$cig 1 samotnoscig. [luminacja miata przypomniec, ze
kazda kobieta walczaca z rakiem piersi jest widziana, wspierana
1 otoczona troska — przez bliskich, przez srodowisko medyczne
oraz przez wspolnote kobiet, ktore przeszly lub przechodza te
samg droge.

T
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6.2 NIO-PIB Oddzial w Gliwicach

9 stycznia 2025 r.
Jaselka w wykonaniu pracownikéw NIO-PIB w Gliwicach

W kaplicy naszego Instytutu odbyly si¢ jasetka przygotowane
przez zespol naszych pracownikow: lekarzy, pielggniarek
I sekretarek potaczonych zespotow Kliniki Transplantacji
Szpiku i Onkohematologii i Oddzialu Chemioterapii Dzienne;.
Dzieki $wiatecznej scenografii, odpowiedniej oprawie
muzycznej 1 przygotowanym specjalnie na t¢ okazj¢ strojom
byl to czas peten wzruszen, refleksji i wspolnego kolgdowania
dla pacjentow, ich rodzin oraz personelu. W inscenizacji
znalazly si¢ klasyczne sceny nawigzujace do narodzin Jezusa
w Betlejem, przeplatane koledami, ktére angazowaty
zgromadzong publicznos¢ do $piewania. Kierownikiem
muzycznym przedstawienia byl prof. Sebastian Giebel,
kierownik Kliniki Transplantacji Szpiku i Onkohematologii,
a po godzinach pracy w Instytucie wokalista 1 autor tekstow oraz lider zespolu muzycznego
»Autentikos”. W trakcie jasetek zaspiewal takze utwor ,,Ciemna grota”, ktéry znajduje si¢ na
ptycie zespolu. Za scenariusz odpowiedzialna byta dr n. med. Anna Kwiatkowska-Pamuta
z kliniki kierowanej przez prof. Giebla, w role Melchiora wcielit si¢ dr n. med. Wiestaw Bal,
zastepca dyrektora ds. lecznictwa NIO-PIB w Gliwicach i kierownik Oddziatu Chemioterapii
Dziennej, natomiast pastuszkiem byl kapelan szpitala, o. Bogdan Niec¢.

13 stycznia 2025 r.
Prawo i medycyna. Problemy opieki terminalnej

Profesor nauk prawnych Marek Safjan - wybitny polski
prawnik, sedzia i nauczyciel akademicki, znakomity specjalista
w zakresie prawa cywilnego i medycznego, wygtosit w naszym
Instytucie wyktad zatytutowany ,,Prawo i medycyna. Problemy
opieki terminalnej”. Opieka nad pacjentami w stanie
terminalnym to wyjatkowo wazny 1 delikatny temat,
dotykajacy obszaru przenikania si¢ medycyny, prawa i etyki.
W sytuacji, gdy leczenie przyczynowe nie jest juz mozliwe,
celem medycyny staje si¢ tagodzenie cierpienia 1 troska
0 zachowanie godnosci pacjenta. Pomimo wieloletnich debat w
Polsce na temat potrzeby uregulowania procedur medycznych
wobec pacjentow terminalnych, nadal brakuje kompleksowych
rozwigzan prawnych w tym zakresie. Prof. Marek Safjan
skupit si¢ w swoim wystgpieniu przede wszystkim na wyzwaniach zwigzanych z tzw. terapig
daremng. Podkreslit, ze odstapienie od takiego leczenia nie jest naruszeniem prawa, lecz
aktem respektu wobec godnos$ci pacjenta 1 jego autonomicznych decyzji. Zdaniem naszego
goscia lekarz w obliczu takiej sytuacji pozostaje czesto osamotniony w podejmowaniu decyzji
0 zaniechaniu terapii daremnej. Dlatego powinien by¢ wspierany przez zespoly lub komisje
doradcze, sktadajace si¢ z praktykoéw lekarzy, prawnikow, etykow i filozofow. Ich dziatalnos¢
moglaby by¢ nieoceniona w udzielaniu wsparcia w szczegodlnie trudnych przypadkach.
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16 stycznia 2025 r.
Warsztaty szydelkowania ,,Mam haka na raka”

16 stycznia odbyly si¢ pierwsze w 2025 roku
warsztaty szydetkowania ,Mam haka na raka”,
. zorganizowane przez Fundacj¢ Oko w Oko z Rakiem.
Poprowadzita je wolontariuszka Fundacji, inicjatorka
tego projektu i zarazem nasza byta pacjentka Monika
Burszczan. W ramach warsztatow hospitalizowani
pacjenci mogli nauczy¢ si¢ robotek recznych lub
podszkoli¢ w tej dziedzinie. Zajecia w ramach tego
projektu beda odbywaty sie¢ co tydzien w czwartek,

< ., , W godz. 11.00-14.00, w Centrum Diagnostyki
I Leczenia Chorob Piersi. Wloczkl szydelka i inne akcesoria potrzebne do wykonywania prac
zapewnia¢ bedzie Fundacja Oko w Oko z Rakiem. Z kolei w $wietlicy III Kliniki Radioterapii
I Chemioterapii, rowniez w kazdy czwartek, odbywac si¢ beda zajgcia w ramach projektu
Fundacji Oko w Oko z Rakiem ,,Strefa wytchnienia”. Uczestniczacy w nich pacjenci takze
beda mogli rozwija¢ swoje umiejetnosci manualne, tworzac ozdoby i dekoracje. Beda mogli
rowniez pogra¢ w planszowki.

18 stycznia 2025 r.
,»Slaskie Piersionalia” — konferencja dla lekarzy i pielegniarek

W Muzeum Slaskim w Katowicach 18 stycznia odbyla si¢ pierwsza
odstona konferencji pt. ,,Slaskie Piersionalia”, ktéra byta skierowana do
lekarzy = onkologow,  ginekologdw, radiologéw,  pielggniarek
I koordynatoréw medycznych wojewodztwa Slaskiego i opolskiego.
Wydarzenie odbyto si¢ pod patronatem Narodowego Instytutu
Onkologii w Gliwicach 1 z udzialem jego specjalistow. Nad tworzeniem
programu ,,Slaskich Piersionaliéw” czuwali prof. dr hab. Barbara
Radecka z Opolskiego Centrum Onkologii 1 dr hab. n. med. Michat
Jarzab, kierownik Centrum Diagnostyki 1 Leczenia Chordb Piersi NIO-
PIB w Gliwicach. Wsréd prelegentéw 1 panelistow z naszego Instytutu
znalezli si¢: dr hab. n. med. Michatl Jarzab, dr n med. Marcin Kubeczko,
prof. dr hab. n. med. Barbara Bobek-Billewicz, dr n. med. Justyna
Rembak-Szynkiewicz, dr n. med. Anna Syska-Bielak, lek. Matgorzata Kaszuba, dr n. med.
Tomasz Latusek, lek. Jakub Simek i lek. Marta Mianowska-Malec. Podczas konferencji
wreczone statuetki ,,Pielegniarka z Sercem w Piersi”. Wérdd pieciu wyrdéznionych osob
znalazla si¢ pielggniarka onkologiczna z naszego Instytutu, Barbara Miler.
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27 stycznia 2025 r.
Wyklad w kapeluszu o aspektach zdrowotnych nowoczesnych technologii w transporcie

Prof. Piotr A. Bielaczyc z Politechniki Krakowskiej, ekspert i cztonek wielu instytucji
badawczo-rozwojowych zwigzanych z przemystem motoryzacyjnym, czionek kilku grup
roboczych oraz komitetow ONZ 1 Komisji Europejskiej zajmujacych sie przysztym
BB ‘ l prawodawstwem dotyczacym emisji substancji
szkodliwych generowanych przez motoryzacje,
e | a takze mi¢dzynarodowych organizacji
B inzynieryjnych, byt gosciem spotkania naukowego
zorganizowanego w naszym Instytucie 27 stycznia.
Prof. Piotr Bielaczyc przedstawit wyktad ,,Aspekty
zdrowotne nowoczesnych technologii
W transporcie”. Omoéwit ich wplyw na nasze
zdrowie, zwracajagc uwage na wyzwania, korzys$ci i zagrozenia wynikajace z wdrazania
nowych technologii. Zaprezentowat realizowane obecnie projekty, ktorych celem jest badanie
rzeczywistej toksyczno$ci substancji szkodliwych emitowanych przez samochody i jej
wptywu na srodowisko i organizmy zywe. W swojej karierze zawodowej byt odpowiedzialny
za ponad 500 projektoéw badawczo-rozwojowych w branzy motoryzacyjnej i transporcie
terenowym, ktore dotyczyly zaro6wno silnikow tradycyjnych, jak i uktadow hybrydowych,
redukcji emisji i rozwoju paliw. W tej dziedzinie od ponad 30 lat wspodtpracuje
z Uniwersytetem Vaasa w Finlandii, ktory w roku ubieglym przyznal mu tytut doktora
honoris causa tej uczelni.
W finskiej tradycji tytut doktora wiaze si¢ z przyjeciem kapelusza i miecza, ktore symbolizuja
prawo do gloszenia prawd naukowych bez wzgledu na poprawnos$¢ polityczna, a takze prawa
do obrony tych przekazow. Nieprzypadkowo wiec swdj wyklad w naszym Instytucie
prof. Bielaczyc wyglosit wtasnie w kapeluszu.

29 stycznia 2025 r.
Koncert koled w wykonaniu Akademickiego Chéru Politechniki Slaskiej

Akademicki Chor Politechniki  Slaskiej wystapit
w kaplicy Narodowego Instytutu Onkologii
w Gliwicach z repertuarem koledowym, ktory
przeniést stuchaczy w magiczny klimat $wiat W
i dostarczyt im wielu cieptych wrazen. W koncercie
wzigli udzial pacjenci i pracownicy naszego szpitala.

Wystepy Akademickiego Choéru Politechniki Slaskiej
w kaplicy naszego Instytutu maja juz blisko 30-letnig
tradycje. Z wyjatkiem pandemicznej przerwy choér ten
gosci u nas co roku, za co z catego serca dzigkujemy.
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31 stycznia 2025 r.
Dlaczego warto iS¢ do ginekologa?

; 1 Co roku w styczniu obchodzimy Europejski Tydzien
3 Walki z Rakiem Szyjki Macicy. W jego ramach
¥ o w naszym Instytucie odbyt si¢ webinar dla pacjentow
s 2 cyklu ,,Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem”
z udzialem dr n. med. Malgorzaty Cieslak-Ste¢,
specjalisty ginekologii z Il Kliniki Radioterapii
8¢, | Chemioterapii. Spotkanie poswigcone byto
. 74 profilaktyce, ktora w przypadku raka szyjki macicy
; wykazuje bardzo wysoka skuteczno$¢ 1 moze
w znacznym stopniu uchroni¢ przed chorobag
nowotworowg. Dlatego badania cytologiczne zaleca si¢ wykonywaé regularnie, najlepiej co
roku. Dlaczego warto i§¢ do ginekologa? Co wybraé: cytologi¢ klasyczng czy ptynna?
Uczestniczki webinaru znaja juz odpowiedz na te pytania. Cykl ,,Onko na §wiat — spotkanie
z ckspertem” organizowany jest we wspolpracy Gornoslaskiej Fundacji Onkologicznej
z naszym Instytutem. Patronuje mu Polskie Radio Katowice.

4 lutego 2025 r.
Nanoczasteczki zlota w diagnostyce i leczeniu nowotworow

Niewykrywalne przez ludzkie oko nanoczastki zlota
moga mie¢ zastosowanie w wielu dziedzinach zycia,
! m.in. w optyce, elektronice, farmacji, kosmetologii,
medycynie. W tej ostatniej moga by¢ wykorzystywane
na przyktad do zwalczania niektorych typow
nowotworow. Naukowcy poswiecaja temu tematowi
wiele uwagi, analizujac choc¢by uzycie drobin zlota
0 rozmiarach miliardowych cze$ci metra jako Srodka
kontrastujagcego w  badaniach  obrazowych czy
w kombinowanej chemio-radioterapii.

O pracach naukowych zglebiajacych ten temat moéwila podczas zebrania naukowego
w naszym Instytucie dr hab. n. med. i n. o zdr. Joanna Depciuch-Czarny, pracujgca na
Uniwersytecie Medycznym w Lublinie i w Instytucie Fizyki Jadrowej PAN w Krakowie. Pani
doktor przedstawita temat ,,Nanoczastki ztota szansg w diagnostyce i leczeniu nowotworow”,
podczas ktorego omowita prace badawczo-naukowe nad modelem oddziatywania nanoczgstek
ztota z komorkami rakowymi w oparciu o zmienne parametry, takie jak ksztalt czy rozmiar
drobin ztota.
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10 lutego 2025 r.

Ektopowy zespol Cushinga wymaga wspélpracy interdyscyplinarnej

Gosciem cotygodniowego spotkania naukowego dla pracownikow
Narodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach byla tym razem
dr hab. n. med. Aleksandra Gilis-Januszewska, prof. UJ,
z Katedry i Kliniki Endokrynologii Collegium Medicum UJ
w Krakowie, konsultant wojewddzka w dziedzinie endokrynologii
oraz prezes Polskiego Towarzystwa Neuroendokrynologii).
Tematem spotkania byt ,,Ektopowy zespdt Cushinga — wyzwanie
diagnostyczne 1 terapeutyczne  wymagajace  wspOlpracy
endokrynologa, onkologa, chirurga, radiologa i radioterapeuty”.

13 lutego 2025 r.
Otwarcie Pracowni Obrazowania Przedklinicznego

W  Zaktadzie  Radiofarmacji 1  Obrazowania
Laboratoryjnego PET Narodowego Instytut u Onkologii
w  Gliwicach otwarto Pracowni¢ Obrazowania
Przedklinicznego, w ktorej odbywaja sie badania z
wykorzystaniem modeli nowotworowych in vivo. Jest to
pierwszy i jedyny w Polsce osrodek posiadajacy
laboratorium obrazowania molekularnego, w ktorym
dostgpne s3 dwa nowoczesne systemy obrazowania
przedklinicznego — PET polaczony z tomografia
komputerowa oraz 7-teslowy rezonans magnetyczny. Umozliwiaja one diagnostyke
i Sledzenie efektywnos$ci roznego rodzaju terapii stosowanych na modelach zwierzecych.

14 lutego 2025 r.
Dzien Zakochanych — zrob kartke walentynkowa

W Dniu Zakochanych nie mogto zabrakna¢ w naszym
Instytucie walentynkowego akcentu. W przestrzeni
Przychodni Przyklinicznej NIO-PIB Gliwice Gornoslaska
Fundacja  Onkologiczna  zorganizowata  warsztaty
kreatywne dla pacjentow, w trakcie ktorych mozna bylo
& wykona¢  osobiste kartki  walentynkowe.  Swicto
zakochanych nie dotyczy wylacznie mitosci romantycznej
-1 partnerskiej, ale wszystkich jej przejawow w naszym
zyciu. Dlatego z catego serca zyczymy, aby ten dzien
przypomnial nam wszystkim, jak wazna jest zarowno mito$¢ partnerska, jak 1 mitos¢ wlasna,
a takze serdecznos¢, zyczliwos$¢, zrozumienie i tolerancja okazywana sobie nawzajem na co
dzien.
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5 marca 2025 .
Dzien Kobiet z prezentami dla pacjentek NIO-PIB Gliwice

 {e "‘\_i';"'*:'.;“\"x @ Stowarzyszenie  Kolorowe  Damy-Daj  Co$§  Kolorowego

- " z Knurowa wraz z wolontariuszkami z Zespotu Szkolno-
B Przedszkolnego nr 11 w Gliwicach przekazato naszym pacjentkom
"8 z okazji Dnia Kobiet okoto 200 paczek przygotowanych dzieki
Y zbidrkom wérod przedszkolakow, mtodziezy szkolnej oraz osob z
¢ niepetnosprawnosciami. Paczki trafity do pan z przychodni i
oddziatu Centrum Diagnostyki
i Leczenia Chordb Piersi, Oddzialu Klinicznego i Pododdziatu
B Terapii Izotopowe;j Zaktadu Medycyny Nuklearne;j
i Endokrynologii Onkologicznej, a takze do Oddziatu Chemioterapii
Dziennej. Zestawy upominkowe zawieraly herbatki, $wieczki,
laurki, kubki, kosmetyki, r¢kodzieto i inne drobiazgi, ktore dostarczyly obdarowanym
mnostwo rado$ci. Stowarzyszenie Kolorowe Damy juz od wielu lat, kilka razy w roku, robi
naszym podopiecznym tak mite niespodzianki.

10 marca 2025 r.
Whicie lopaty pod budowe Oddzialu Terapii Izotopowej Zakladu Medycyny Nuklearnej
I Endokrynologii Onkologicznej

Symbolicznym  wbiciem  topaty  uroczyscie
- rozpoczeliSmy budowe nowoczesnego Oddzialu
: Terapii Izotopowej Zaktadu Medycyny Nuklearnej
i Endokrynologii Onkologicznej w Narodowym
Instytucie Onkologii w Gliwicach. Inwestycja ta
@ pozwoli na polaczenie najnowszych technologii
== diagnostycznych i terapeutycznych w  jednym
_“*. miejscu, zapewniajac pacjentom najwyzsza jakos¢

= leczenia.
Nowo powstajacy pieciokondygnacyjny budynek
stanie si¢ najwigkszym centrum teranostycznym na
potudniu Polski. Inwestycja zostanie sfinansowana
ze $rodkow KPO w ramach konkursu na inwestycje
. W infrastrukture i sprzet wspierajacy diagnostyke
1 leczenie pacjentéw z chorobami nowotworowymi dla szpitali zakwalifikowanych do
Krajowej Sieci Onkologicznej.
W Gliwicach leczy si¢ 1/3 wszystkich chorych na raka tarczycy w Polsce - 30% z nich
pochodzi ze Slaska, natomiast 70% z pozostatych wojewodztw. W NIO-PIB Gliwice
zapewniamy kompleksowe leczenie raka tarczycy, nowotworéw neuroendokrynnych oraz
raka regionu glowy 1 szyi. JesteSmy cztonkiem Europejskich Sieci Referencyjnych
EUROCAN i ENDO-ERN skupiajacych wysokospecjalistyczne osrodki onkologiczne
i endokrynologiczne.
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21 marca 2025 r.
Warsztaty patologiczno-kliniczne i posiedzenie plenarne Polskiej Grupy ds.
Nowotworéw Endokrynnych w NIO-PIB Gliwice

i B Konsultacjami trudnych przypadkow
‘e histopatologicznych raka tarczycy oraz innych

nowotworow ztosliwych gruczotow wydzielania
wewnetrznego, przeprowadzonymi w  formie
hybrydowej w Zaktadzie Patologii Nowotworéw
Z udziatem konsultanta zewngtrznego prof. dr. hab.
Dariusza Lange z Akademii Slaskiej w Katowicach
oraz histopatologéw i endokrynologéw, rozpoczely
si¢ kolejne ,,Warsztaty patologiczno-kliniczne” w naszym Instytucie. W wydarzeniu wzigto
udziat ok. 30 histopatologdéw i endokrynologéw z réznych osrodkéw medycznych w Polsce.
Spotkanie oprocz czgsci praktycznej, podczas ktorej analizowane byty trudne przypadki oraz
ustalane i omawiane wspolne rozpoznania histopatologiczne, mialo rowniez charakter
naukowy. Nasi specjaliSci z Zakladu Patologii Nowotworéw oraz z Zakladu Medycyny
Nuklearnej i Endokrynologii Onkologicznej przedstawili trzy wyktady:

e ,AUS- nie kazda atypia taka straszna, co klinicysta powinien wiedzie¢ o atypii”

e . Czy kazdy nosiciel mutacji RET musi by¢ operowany?

e _Nasze doswiadczenia z monitorowaniem nosicieli mutacji RET 791
Warsztatom towarzyszylo posiedzenie plenarne Polskiej Grupy ds. Nowotworow
Endokrynnych (PGNE), ktoérej przewodniczy prof. dr hab. n. med. Barbara Jarzab -
wieloletnia kierownik, a obecnie konsultant Zaktadu Medycyny Nuklearnej i Endokrynologii
Onkologicznej] w naszym Instytucie. Polska Grupa ds. Nowotworow Endokrynnych jest
sekcja naukowa Polskiego Towarzystwa Endokrynologicznego. Poczawszy od lat 90.
ubiegtego wieku PGNE spotyka sie w naszym Instytucie dwa razy w roku w celu wymiany
biezacych do$wiadczen naukowych oraz standaryzacji metod rozpoznawania 1 terapii
nowotworow endokrynnych.

27 marca 2025 r.
Webinar dla pacjentow o radiochirurgii czynnosciowej

,,Radiochirurgia czynnosciowa” byta tematem
comiesigcznego webinaru dla pacjentow, ktory w ramach
cyklu ,,Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem”

poprowadzit dr hab. n. med. Stawomir Blamek, prof. NIO-
PIB, dyrektor gliwickiego oddzialu Narodowego Instytutu
Onkologii. Webinar zostat przeprowadzony na platformie
Zoom przez Gornoslaska Fundacje Onkologiczng we
wspolpracy z naszym Instytutem. Patronem medialnym
cyklu ,,Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem” jest Polskie
Radio Katowice.

dr hab. n. med. Stawomir Blamek,
prof. NIO-PIB

27 marca 2025r.

o godz. 16:00
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27-28 marca 2025 r.
Konferencja Recurrence After Radical Treatment w NIO-PIB Gliwice

W formule hybrydowej (stacjonarnie i online)
zorganizowano w NIO-PIB w Gliwicach 5. edycje =4
konferencji Recurrence After Radical Treatment
(RART) poswigcong nowotworom gruczolu
krokowego, piersi, skory 1 nowotworom
ginekologicznym. Gléwnymi tematami konferencji
byty:
e Problematyka postgpowania w nawrotach
raka piersi, stercza, skory oraz nowotwordow ginekologicznych.
e Pierwotne leczenie raka piersi oraz raka stercza w stadium oligometastatycznym
(META-RART).
e Optymalizacja S$ciezki terapeutyczno-diagnostycznej pacjentOow po rozpoznaniu
wznowy lokoregionalnej lub odlegle;.
Recurrence After Radical Treatment (RART) to mie¢dzynarodowe wydarzenie objgte
patronatem Europejskiego Towarzystwa Radioterapii Onkologicznej (ESTRO) oraz
wiodacych polskich towarzystw onkologicznych, ktore gromadzi wybitnych ekspertow
z renomowanych os$rodkdw naukowych i klinicznych. W gliwickiej edycji wzi¢lo udziat
wielu wybitnych ekspertow z renomowanych osrodkéw naukowych i klinicznych z kraju
I zagranicy. Udziat w konferencji byt okazja do wymiany doswiadczen i poszerzenia wiedzy
w dynamicznie rozwijajacej si¢ dziedzinie onkologii,

6 kwietnia 2025 r.
Wiosna z Fryderykiem w N1O-PIB Gliwice

- ¥ R Kaplica pw. Matki Bozej Uzdrowienia Chorych
< — w Narodowym Instytucie Onkologii
w  Gliwicach wypehita si¢ 6 kwietnia
stuchaczami 1 dzwigkami dziet znakomitych
kompozytoréw muzyki klasycznej. W ramach
16. edycji Festiwalu Fortepianowego ,,Wiosna
z Fryderykiem” odbyl si¢ u nas charytatywny
, recital fortepianowy pianistki i kameralistki
mlodego pokolenia — Agnieszki Zahaczewskiej-Ksigzek, ktora wystgpita przed publicznoscia
ztozong z pacjentow | personelu naszego Instytutu. W ramach niespodzianki, kilka utworéw
zagrala ze swoim mezem Krzysztofem Ksigzkiem, z ktorym wspottworzy duet fortepianowy
Ksigzek Piano Duo. W programie recitalu znalazty si¢ utwory W.A. Mozarta, F. Chopina,
F. Mendelssohna-Bartholdy’ego, A. Dworzaka i na bis — F. Schuberta. Wydarzenie
poprowadzit Jan Popis — dyrektor artystyczny festiwalu ,,Wiosna z Fryderykiem”, ktérego

Centrum Kultury Victoria w Gliwicach, Impresariat Artystyczno-Promocyjny Pro Arte oraz
Narodowy Instytut Fryderyka Chopina w Warszawie.
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7 kwietnia 2025 r.
Sytuacja systemu ochrony zdrowia — dzi$ i jutro

Gosciem kolejnego z cyklu spotkan naukowych, ktére co
tydzien organizowane sg w naszym Instytucie z myslg o
pracownikach, byl mgr Marek Wojcik, ekspert ds.
ochrony zdrowia Zwigzku Miast Polskich, wieloletni
uczestnik prac legislacyjnych w Sejmie i Senacie;
cztonek zespotu do spraw ochrony zdrowia i sekretarz
Komisji Wspolnej Rzadu i Samorzadu Terytorialnego,

S - a takze uczestnik prac Rady Dialogu Spotecznego. Marek
Wojcik jest tez wykladowcq akademickim w kilku polskich uczelniach oraz autorem
publikacji dotyczacych zdrowia publicznego i samorzadowych programoéw zdrowotnych.
W trakcie wyktadu zatytulowanego ,,Sytuacja systemu ochrony zdrowia - dzi$ i jutro" nasz
gos¢ podzielit si¢ z nami wiedzg na temat najistotniejszych czynnikoéw ekonomicznych,
spotecznych i geopolitycznych, ktore maja wplyw na ksztaltowanie przysztosci systemu
ochrony zdrowia w Polsce.

10 kwietnia 2025 .
Jak przygotowac si¢ do kolonoskopii?

Kwietniowy webinar z cyklu ,,Onko na §wiat — spotkanie
z ekspertem”, poprowadzony przez dr n. med. Matgorzate
Btaszczynska z Poradni Endoskopowej w Przychodni
Przyklinicznej NIO-PIB Gliwice, po$wigcony byt roli
badan endoskopowych w diagnostyce oraz kontroli po
leczeniu choréb przewodu pokarmowego. Kolonoskopia,
jak wyjasnita specjalistka, to badanie endoskopowe
przewodu pokarmowego, zalecane zawlaszcza u osob po 50. roku zycia, ktore pozwala na
bardzo doktadng oceng §luzoéwki jelita. Umozliwia wykrycie wszelkich zmian patologicznych
i w razie koniecznosci pobranie wycinkéw do badania histopatologicznego. Z uwagi na swoj
intymny charakter badanie to budzi wiele pytan i obaw. Dlatego warto si¢ do niego
odpowiednio przygotowac. Z webinaru dr Matgorzaty Btaszczynskiej pacjenci dowiedzieli si¢
m.in., w jakich przypadkach wykonywana jest kolonoskopia i co trzeba uwzgledni¢ przed tym
badaniem. Webinar zostal zorganizowany przez Gorno$laska Fundacje Onkologiczng we
wspolpracy z naszym Instytutem, pod patronatem medialnym Polskiego Radia Katowice.

15 kwietnia 2025 r.
Zajecia wielkanocnego kolorowania dla pacjentow NIO-PIB w Gliwicach

Rysowanie 1 kolorowanie dzialaja kojaco, relaksujaco,
terapeutycznie. Uprzyjemniajg czas oczekiwania na badania,
konsultacje oraz zabiegi. Mozna si¢ bylo o tym przekonac
¥ osobiscie w trakcie zaje¢ wielkanocnego kolorowania
& zorganizowanych na Oddziale Chemioterapii Dzienngj
Narodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach przez Fundacje
Oko w Oko z Rakiem.Dla tych, ktorzy wzigli czynny udziat
W zaje¢ciach kolorowania przygotowano drobne upominki —
zestawy kosmetykow, pisanki 1 gadzety Fundacji.
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16 kwietnia 2025 r.
Spotkanie dla osrodkow SOLO III

-~ Wojewodzki O$rodek Monitorowania NIO-PIB
Gliwice zorganizowal dla osrodkéw SOLO III
spotkanie organizacyjne, ktorego tematem bylo
omoéwienie przygotowania do wdrozenia Krajowe;j
Sieci Onkologicznej w wojewodztwie S$laskim.
W spotkaniu uczestniczyli przedstawiciele:

— [JUniwersyteckiego Centrum Klinicznego im.
| prof. Kornela Gibifiskiego Slaskiego Uniwersytetu
_  Medycznego w Katowicach,

—[Beskidzkiego  Centrum  Onkologii-Szpitala
Miejskiego im. Jana Pawta II w Bielsku-Biate;,

— [IWojewodzkiego Szpitala Specjalsitycznego im. N.M. P w Czestochowie,
— [JNarodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach,
— [ Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ w Katowicach.

28 kwietnia 2025 r.
Radiologiczne skutki dzialania broni jadrowej

Gosciem kolejnego cotygodniowego spotkania ‘vﬂ
naukowego dla pracownikéw NIO-PIB -
Narg
J\;ﬂs’:y:ﬂt b/

Gliwice byt prof. dr hab. Pawet Olko z
Zaktadu Badan Radiacyjnych i1 Radioterapii
Protonowej w Instytucie Fizyki Jadrowej im.
Henryka Niewodniczanskiego Polskie;j
Akademii Nauk. Prof. Pawetl Olko jest
tegorocznym laureatem Nagrody Ministra E ma—
Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego za catoksztalt dorobku naukowego, w szczegodlnosci za
zainicjowanie, przygotowanie i1 wdrozenie w Polsce nowatorskiej w $wiecie metody
radioterapii nowotworow z wykorzystaniem wigzki protonowej. Pelni funkcje zastgpcy
dyrektora Instytutu Fizyki Jadrowej PAN, jest przewodniczacym Sekcji ds. Infrastruktury
Naukowo-Badawczej PAN oraz cztonkiem Prezydium Komitetu Fizyki Medycznej,
Radiobiologii i Diagnostyki Obrazowej PAN. Podczas spotkania naukowego w naszym
Instytucie prof. Olko wygtosit wyktad zatytutowany ,,Radiologiczne skutki dzialania broni
jadrowej”, ktory odbyt sie pod egida Polskiego Towarzystwa Badan Radiacyjnych.

Facey 7 logi

e 20K/ kgl

fax; 3, 37115 Ogia, Gy <Pl
z_‘“sts Wice)
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5 maja 2025 r.
Zakazenia szpitalne a antybiotykoopornosé¢

== W ramach cotygodniowych spotkan naukowych
dla pracownikow NIO-PIB Gliwice,
poswieconych  zagadnieniom  zwigzanym
/ bezposrednio lub posrednio z diagnostyka
P . i terapia onkologiczna, 5 maja odbyt sie
[| goscinny wyktad prof. dr hab. n. med. Walerii
{ Hryniewicz zatytulowany ,,Zakazenia szpitalne
W Swietle lawinowo narastajacej
antybiotykoodporno$ci”. Prof. dr hab. n. med.
Waleria Hryniewicz pracuje w Zaktadzie Epidemiologii i Mikrobiologii Klinicznej
Narodowego Instytutu Lekdéw, jest byla prezes Polskiego Towarzystwa Mikrobiologow
i konsultantkg krajowa w dziedzinie mikrobiologii lekarskiej oraz przewodniczaca Komitetu
Mikrobiologii Polskiej Akademii Nauk. Gtowne zainteresowania naukowe prof.
W. Hryniewicz to: epidemiologia molekularna zakazen bakteryjnych, antybiotykoopornos¢
1 mechanizmy oporno$ci, zakazenia szpitalne, zakazenia inwazyjne, szczepienia ochronne,
standaryzacja w diagnostyce mikrobiologicznej. Pani Profesor jest autorkg lub wspotautorka
ponad 300 prac naukowych i cztonkiem rad redakcyjnych wielu czasopism.

9 maja 2025 r.
Dzien otwarty w NIO-PIB Gliwice

W ramach akcji promocyjnej Dni Funduszy
Europejskich, organizowanych pod egida
Ministerstwa Funduszy i Polityki Regionalnej
® oraz Ministerstwa Zdrowia, w naszym

!‘ S Instytucie zorganizowano Dzien Otwarty,
R == podczas ktorego odwiedzil nas wojewoda $laski

| Q\; Marek Wojcik. Naszemu gosciowi
| zaprezentowano Centrum Wsparcia Badan

Klinicznych zajmujace si¢ usprawnieniem
obslugi administracyjnej realizowanych w Instytucie badan klinicznych oraz zapewnieniem
kompleksowego 1 systemowego wsparcia 1 opieki dla chorych, ktorzy sg uczestnikami tych
badan. Zwiedzit réwniez biobank dziatajacy w strukturze Zakladu Genetyki Klinicznej
1 Molekularnej, do ktoérego nalezy gromadzenie, przechowywanie, przetwarzanie oraz
udostegpnianie probek materiatu biologicznego oraz powigzanych z nimi informacji do celow
naukowych. Dzien Otwarty w NIO Gliwice skierowany byt do wszystkich zainteresowanych
zagadnieniami badan klinicznych, bankowaniem materiatu biologicznego wykorzystywanego
w badaniach naukowych 1 medycynie przysztosci oraz dbatoscig o wtasne zdrowie.

=
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12 maja 2025 r.
Ochrona wynalazkéw i prawa autorskie

e KoleJny wyktad w ramach spotkan naukowych
= dla pracownikow naszego Instytutu za nami.
Poswigcony byl ,Wybranym  aspektom
prawnym zwigzanym z ochrong wynalazkow
oraz praw autorskich do publikacji naukowych
uzyskiwanych przez pracownikow Instytutu
Onkologii”. Ten bardzo wazny temat
przedstawil mgr inz. Rafat Witek -
biotechnolog, polski 1 europejski rzecznik
patentowy, specjalizujacy si¢ w ochronie i komercjalizacji wynalazkow z dziedziny
biotechnologii i farmacji, partner i wspotzatozyciel spotki WTS Rzecznicy Patentowi.
Instytutowe spotkania naukowe organizowane sg co tydzien, a w charakterze prelegentow
wystepuja zardwno eksperci z naszego osrodka, jak i zaproszeni goscie.

7-9 maja 2025 r.
Miedzynarodowy Kongres Medyczny Slaska SIMC

Z udziatem przedstawicieli NIO-PIB w
Gliwicach i pod jego patronatem honorowym
w Katowicach odbyta si¢ kolejna edycja
Students’ International Medical Congress of
Silesia (SIMC) - jednej z najwigkszych
konferencji naukowych organizowanych przez
studentow kierunkéw medycznych Slaskiego
Uniwersytetu Medycznego. Tegoroczna edycja
zgromadzita  tacznie 341  zgloszonych
abstraktow z kraju 1 zagranicy. Uczestnicy . -
mieli mozliwo$¢ zaprezentowania wynikow swoich badan i1 projektow naukowych w ramach
23 sesji tematycznych, a takze wzigcia udziatu w 13 warsztatach praktycznych prowadzonych
przez doswiadczonych specjalistow z roznych dziedzin medycyny. Konferencja byta nie tylko
przestrzenig prezentacji naukowej, ale takze miejscem inspirujacych dyskusji oraz
nawigzywania kontaktoéw miedzy mtodymi naukowcami 1 ekspertami.

W wydarzeniu wzigt udzial dr n. med. Pawet Polanowski z 1 Kliniki Radioterapii
i Chemioterapii NIO-PIB w Gliwicach. Jego obecno$¢ i zaangazowanie w oceng
prezentowanych prac przyczynily si¢ do bardzo merytorycznego poziomu sesji.
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18 maja 2025 r.
Bieg ,,Oko w Oko z Rakiem”

To byta juz 8. edycja biegu ,,Oko w Oko
z Rakiem”, ktorego trasa po raz piaty
w historii tego wydarzenia przebiegala wokot
Narodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach.
Impreza odbyla si¢ we wspotpracy z naszym
Instytutem, a zostala zorganizowana przez
Fundacje ,,Oko w Oko z Rakiem”. Jak co roku
uczestniczyly w nim osoby, ktérym szczegodlnie
bliskie sg: wsparcie chorych onkologicznie, profilaktyka i edukacja nowotworowa, promocja
zdrowego odzywiania w trakcie i po chorobie onkologicznej, a takze promocja aktywnosci
fizycznej. W roli prowadzacego to wydarzenie wystgpit Krzysztof Skiba, a na scenie
miasteczka biegowego, petnego ciekawych stoisk, zagrat zesp6t Big Cyc. Patronat honorowy
nad biegiem objeli: Narodowy Instytut Onkologii w Gliwicach, Wojciech Saluga - Marszatek
Wojewoddztwa Slaskiego, Wojewoda Slaski Marek Wojcik oraz Katarzyna Kuczynska-Budka
prezydentka Gliwic.

19 maja 2025 r.
Cukrzyca a nowotwory — spotkanie naukowe

Kolejny inspirujacy wyktad w ramach cyklu spotkan naukowych dla
pracownikow Narodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach
poswigcony byl tematowi ,,Cukrzyca a nowotwory”. Go$ciem
specjalnym byl prof. dr hab. n. med. Krzysztof Strojek, kierownik
Oddzialu  Klinicznego Chorob  Wewngtrznych, Diabetologii
i Schorzen Kardiometabolicznych Wydzialu Nauk Medycznych
w Zabrzu Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach,
konsultant krajowy w dziedzinie diabetologii.

29 maja 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem

Jak odrozni¢ fakty naukowe od niepotwierdzonych
teorii  medycznych?  Czy  fizjoterapia  jest
przeciwwskazana u  pacjentow z  diagnoza
| onkologiczng? Co z suplementacjg w czasie choroby
nowotworowej - wykluczy¢ ja czy niekoniecznie? Co

~ »karmi” raka i jaka diet¢ stosowac¢? Na te i inne
pytania odpowiedziala dr n. med. Magdalena
Stankiewicz — zastgpczyni kierownika Zaktadu
Brachyterapii  Narodowym Instytucie  Onkologii
W th1cach podczas webinaru z cyklu ,,Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem. Webinar
nosit tytut ,,Onkologia — mity i1 fakty”, z zostat zorganizowany w formule online przez
Goérnoslaska Fundacje Onkologiczng we wspotpracy z NIO-PIB Gliwice pod patronatem
medialnym Polskiego Radia Katowice.
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1 czerwca 2025 r.
Spacer z kijami — nordic walking: 5 km dobra

-Im . = 5 kilometrow dobra” — pod takim hastem dzialajaca na rzecz
o ‘ : NIO-PIB w Gliwicach Goérnoslagska Fundacja Onkologiczna
gQObrg Lt zorganizowata II edycje¢ marszu nordic walking dla pacjentow

onkologicznych, ich rodzin, znajomych, bliskich i wszystkich
zainteresowanych  rekreacja na  $wiezym  powietrzu.
Wydarzenie odbylo si¢ na terenie Narodowego Instytutu
Onkologii w Gliwicach oraz gliwickiego Parku Chopina. 5-
kilometrowa trasa poprowadzona byla nawierzchnig
utwardzong (asfalt, kostka, szuter).

oumsE FREO Finon pommpe ) iEioe..

2 czerwca 2025 .
111 edycja sympozjum ,Mikrobiota a nowotwory”

Chociaz badania nad drobnoustrojami nadal
trwajg nieustannie, to mikroorganizmy (wirusy,

bakterie, grzyby, pierwotniaki) wciagz maja ii@k‘fsii
mnodstwo tajemnic czekajacych na odkrycie. Dieta na dobry
Tegoroczna edycja sympozjum poswigcona hastro]

- czy to mozliwe?

byta tematowi ,Mikrobiota i umyst — czy =
bakterie i glowa maja wplyw na przebieg
choroby nowotworowej?”.

Ze strony NIO Gliwice swoje prezentacje przedstawili:

e dr n. med. Elzbieta Wojarska-Treda, Zaktad Anestezjologii i Intensywnej Terapii,
prezes Zarzadu GFO (wyktad ,,Bakcyle i zarazki”),

e mgr Tomasz Sikora, psychoonkolog, psycholog kliniczny, Przychodnia Przykliniczna
(wyktad ,,Emocje oraz wyobrazenia zdrowia i choroby na rysunkach pacjentow”),

e mgr Anna Wigcek (wyklad ,,Terapia poliwagalna — jak jednym nerwem naprawié cate
ciato?”), GFO.

Go$¢mi specjalnymi byli:

e prof. dr hab. n. med. Karolina Skonieczna-Zydecka (wyktad , Mikroby na
uspokojenie) 1 prof. dr hab. n. med. Ewa Stachowska (wyktad ,,Dieta na dobry
nastr6j”’) z Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie,

e dr hab. n. med. Lukasz Laczmanski (wyktad ,,Mikrobiom jelitowy, a schizofrenia. Czy
nasze bakterie wplywaja na zdrowie psychiczne?”), Polska Akademia Nauk we
Wroclawiu,

e dr Agnieszka Woszczyk, prof. US (wyktad ,Miedzy stoickim spokojem
a egzystencjalnym niepokojem”), Uniwersytet Slaski w Katowicach,

e dr n. spol. Marta Banout, psycholozka, psychoterapeutka (wyktad ,Przywrdci¢
rownowage — jak metody Terapii Simontonowskiej wspierajg odpornos¢ organizmu
| zdrowie psychiczne”).
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5-6 czerwca 2025 r.
Konferencja naukowa ,,Horyzonty Radioterapii”

W NIO-PIB Gliwice w dniach 5-6 czerwca odbyla si¢
konferencja naukowa ,Horyzonty Radioterapii”,
adresowana  do  onkologow  radioterapeutow,
onkologow klinicznych, chirurgow onkologicznych,
- B radiologow, elektroradiologow, fizykow medycznych,
HORYZONTY "W pielegniarek onkologicznych i studentow.

RADIOTERAPII Wyktad mauguracyjny_ pt. ,,Innowacyjne. strategie
' teranostyczne zapewniajagce lepszg  diagnostyke

1 bardziej precyzyjng radioterapi¢" wygtosita prof. dr
hab. n. med. Gabricla Kridmer-Marek, kierownik
Zaktadu Radiofarmacji i Obrazowania
Laboratoryjnego PET w NIO-PIB Gliwice. Wsrdd prelegentow znalezli si¢ specjali$ci
zaréwno z naszego Instytutu, jak i innych osrodkéw onkologicznych w kraju.

Honorowy patronat nad konferencja objeli:

e dr hab. n. med. Beata Jagielska, prof. NIO-PIB, dyrektor Narodowego Instytutu
Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowego Instytutu Badawczego,

e dr hab. n. med. Stawomir Blamek, prof. NIO-PIB, dyrektor Narodowego Instytutu
Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowego Instytutu Badawczego,
Oddziat w Gliwicach,

e prof. dr hab. n. med. Janusz Rys, dyrektor Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie — Panstwowego Instytutu Badawczego, Oddziat w Krakowie,

e prof. dr hab. n. med. Krzysztof Skiadowski, konsultant krajowy w dziedzinie
radioterapii onkologicznej.

11 czerwca 2025 r.
Szkolenie dla koordynatorow i koordynatorek z wojewodztwa Slaskiego

,,Koordynator pacjenta onkologicznego
I w praktyce” to temat szkolenia zorganizowanego
d W NIO-PIB Gliwice dla koordynatorow
| i koordynatorek z woj. $laskiego. Organizatorem
byt Wojewddzki Osrodek Monitorujacy (WOM).
Stacjonarny udziat w spotkaniu wzieto w nim 70
0s6b, a blisko 170 uczestniczyto w nim zdalnie.

Podczas spotkania omoéwiono  nastepujace

zagadnienia:
e rola koordynatora onkologicznego w Krajowej Sieci Onkologicznej (KSO)
w praktyce,

e problemy zwigzane z poprawng realizacja koordynacji w KSO — jak ulozy¢ prace
wlasng (praktyczne wskazowki),

e wdrozenie Krajowej Sieci Onkologicznej w osrodku z perspektywy NIO-PIB
w Gliwicach,

e rola WOM, zadania SOLO III, organizacja i rozwigzania praktyczne,

e Sciezka onkologiczna — zasady, terminy, karta DiLO.
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Gosciem specjalnym byla dr n. o zdr. Eliza Dzialach — prezes Ogodlnopolskiego
Stowarzyszenia Koordynatorow Opieki Onkologicznej ON-KO, wykladowca akademicki,
praktyk i1 specjalista, koordynator Zespotu ds. Pakietu Onkologicznego w Zaglebiowskim
Centrum Onkologii w Dagbrowie Gornicze;.

12 czerwca 2025 r.
Co trzeba wiedzie¢ o raku kory nadnerczy?

Rak kory nadnerczy byl tematem pierwszego
spotkania informacyjnego, zorganizowanego
dla  chorych, ktorzy otrzymali takie
rozpoznanie, sa w trakcie leczenia lub w czasie
rekonwalescencji. Jego celem byto ,,oswojenie”
tej choroby, pomoc w lepszym jej zrozumieniu
oraz uzyskanie odpowiedzi na pytania nurtujace §
pacjentdw. Rak kory nadnerczy nalezy do tzw.
chorob rzadkich. To agresywny nowotwor,
rozwijajacy si¢ w gruczole nadnerczy Czesto wykrywany jest przypadkowo, podczas badan
obrazowych i w poczatkowym stadium nie daje specyficznych objawow. Moze by¢ aktywny
hormonalnie, co prowadzi do nadmiernego wydzielania hormonéw ( np. kortyzolu) lub moze
by¢ nieaktywny hormonalnie - wtedy objawy sa mniej wyrazne. Spotkanie poswigcone
rakowi kory nadnerczy otworzyta prof. dr hab. n. med. Daria Handkiewicz-Junak, kierownik
Zaktadu Medycyny Nuklearnej i Onkologii Endokrynologicznej (ZMN) w NIO-PIB Gliwice,
specjalistka w zakresie m.in. guzéw neuroendokrynnych, autorka rekomendacji dotyczacych
ich diagnostyki i1 leczenia. Wérdd prowadzacych znalezli si¢ specjalisci z naszego Instytutu:
inicjatorka spotkania, lekarz endokrynolog - dr n. med. Agnieszka Kotecka-Blicharz (ZMN),
onkolog Kliniczny — dr n. med. Barbara Ziotkowska z II Kliniki Radioterapii i Chemioterapii,
psycholog - mgr Tomasz Sikora z Przychodni Przyklinicznej oraz dietetyk — Katarzyna
Helbin-Drag z Gornoslaskiej Fundacji Onkologicznej. Spotkanie odbyto si¢ w ramach ,,Klubu
pacjenta GFO” i miato charakter otwarty. Uczestniczyli w nim zardwno pacjenci naszego
Instytutu, jak 1 ci, ktérzy lecza si¢ poza naszym osrodkiem.

13 czerwca 2025 r.
wZaawansowane nowotwory neuroendokrynne — perspektywa onkologa”

Zaktad Medycyny Nuklearnej i Endokrynologii
Onkologicznej (ZMN) we  wspodlpracy

Nowotwory z Wojewddzkim Osrodkiem Monitorowania
neuroendokrynne NIO-PIB oddziat w Gliwicach zorganizowat
pierwsze  warsztaty  kliniczne  po$wigcone

Zaawansowanym nowotworom

- ' neuroendokrynnym z perspektywy onkologa.

Nowotwory  neuroendokrynne to  bardzo
zréznicowana 1 ciggle malo poznana grupa
nowotworow, stad potrzeba wielodyscyplinarnej wspotpracy diagnostow 1 klinicystow,
zarOwno na etapie rozpoznania choroby, jak i jej leczenia. Warsztaty poswigcone byly m.in.
klasyfikacji 1 rokowaniom terapeutycznym w przypadku zaawansowanych nowotworow
neuroendokrynnych, badaniom histopatologicznym, biochemicznym, obrazowym i z zakresu
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medycyny nuklearnej. Duzg uwage prelegenci poswiecili leczeniu tej grupy nowotworow,
omawiajgc leczenie systemowe, lokoregionalne i chirurgiczne, radioizotopowe oraz terapie
celowane 1 chemioterapi¢. Skupiono si¢ zard6wno na przedstawieniu aktualnych standardow,
analizie wybranych przypadkow, jak 1 wspotpracy pomiedzy onkologami, endokrynologami,
patologami i medykami nuklearnymi. Warsztaty miaty charakter hybrydowy - ok. 30 osob
uczestniczyto w nich stacjonarnie i ok. 80 oséb zdalnie.

14 czerwca 2025 r.
II Slaskie Piersionalia. Meandry raka piersi — spotkania ekspertow

Druga juz w tym roku edycja konferencji

medycznej ,.Slaskie Piersionalia. Meandry raka 2
piersi — spotkania kspertow” odbyla si¢ w SI—ASKIE
Muzeum Slaskim w Katowicach pod patronatem : PI[RS'ONA”A

honorowym NIO-PIB w Gliwicach i z udziatem
naszych specjalistow. Skierowana byla do

przedstawicieli wszystkich zawodow medycznych, Meandry raka piersi
w tym lekarzy, pielegniarek, diagnostow, a takze —spotkania Ekspertow
koordynatorow medycznych i wolontariuszy, D e b med Micht e,

drhab. n. med. Barbara Radecka

ktérzy opiekuja si¢ pacjentkami z rakiem piersi.
Tym razem tematem przewodnim spotkania byla
problematyka metaboliczna u chorych z
rozpoznaniem tego nowotworu. Za przygotowanie bogatej agendy ,,Slaskich Piersionaliow”
odpowiadat Komitet Naukowy, ktéremu przewodniczyli: prof. dr hab. Barbara Radecka z
Opolskiego Centrum Onkologii i dr hab. n. med. Michat Jarzgb, prof. SUM — kierownik
Centrum Diagnostyki i Leczenia Chorob Piersi (CDLP) w NIO-PIB w Gliwicach

Prof. Jarzab znalazt si¢ rowniez wsrod prelegentéw i panelistow konferencji reprezentujacych
gliwicki Instytut. Obok niego wystapili rowniez: dr n. med. Anna Polakiewicz-Gilowska —
zastepca kierownika CDLP, dr n. med. Elzbieta Wojarska-Treda - zastepca kierownika
Zaktadu Anestezjologii i Intensywnej Terapii, dr n. med. Magdalena Stankiewicz — zastepca
kierownika Zaktadu Brachyterapii, dr n. med. Ryszard Szumniak - kierownik II Oddziatu
Chirurgii Onkologicznej oraz dr hab. n. med. Ewa Chmielik — kierownik Zaktadu Patologii
Nowotworow NIO Gliwice.

viamedica.pl oEEE wmed o

16 czerwca 2025 r.
Problemy leczenia kardiologicznego u pacjentow onkologicznych

W Polsce mamy obecnie 500 tys. pacjentow
cierpigcych jednoczesnie na chorobg sercowo-
naczyniowg 1 nowotwor. Jak podkreslit dr hab.
n. med. Tomasz Rutkowski, zastepca dyrektora
ds. naukowych gliwickiego oddziatu NIO-PIB,
kierownik Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych, temat ten jest wigc coraz bardziej
aktualny i rodzi nowe wytyczne opieki nad
pacjentem.  Dlatego  gosciem  spotkania
naukowego dla naszych pracownikow byt tym razem prof. dr hab. n. med. Marek Gierlotka,
specjalista choréb wewnetrznych, kardiologii oraz intensywnej terapii, do$wiadczony
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kardiolog interwencyjny kierujacy Klinika i Oddzialem Kardiologii Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego w Opolu. Wyglosit on dla naszych pracownikéw wyktad zatytutowany
,Problemy leczenia kardiologicznego u pacjentow onkologicznych".

Wyktad prof. Marka Gierlotki dotyczyt znaczacego problemu w diagnostyce i terapii
pacjentow onkologicznych, zwlaszcza tych w starszym wieku. Cze$¢ z nich ma bowiem
wspotistniejagca chorobg serca, co jest dodatkowym wyzwaniem w postgpowaniu
terapeutycznym. U niektorych za§ powiktania kardiologiczne mogg wystapi¢ po leczeniu
onkologicznym. Dlatego tak wazng rolg peini opieka kardiologiczna dla onkologicznej grupy
pacjentow. Powstala nawet nowa dziedzina medycyny — kardioonkologia, zajmujaca si¢
wykrywaniem i leczeniem powiktan kardiologicznych u oséb z choroba nowotworowa. Jej
glownym celem jest $cista wspotpraca onkologéow i kardiologow w celu zapewnienia
maksymalnych korzysci z leczenia onkologicznego z jednej strony, a z drugiej minimalizacja
ubocznych objawow takiego leczenia m.in. ze strony uktadu krazenia.

23 czerwca 2025 .
Emisja nanoczgsteczek — wyklad goscia

W ramach cyklu spotkan naukowych dla pracownikéw
mieliSmy przyjemno$¢ gosci¢ prof. Jana Czerwinskiego,
swiatowej klasy eksperta w dziedzinie ochrony $rodowiska
przed zagrozeniami motoryzacyjnymi, ktory wyglosit wyktad
pt. ,,Emisje nanoczastek z roznych zrodel, ich powstawanie 1
ograniczanie oraz szkodliwe aspekty zdrowotne”. Prof. Jan
Czerwinski ma imponujacy dorobek naukowy — uczestniczyt
we wdrazaniu doposazenia filtrow czastek statych (DPF) do
maszyn budowlanych, wspoitworzyt systemy jakosci dla
filtrow 1 innych technologii oczyszczania spalin oraz brat
udziat w doskonaleniu uktadéw oczyszczania spalin w wielu
krajach. Jest takze autorem licznych projektéw badawczych
z zakresu silnikow spalinowych i technologii emisji.

27 czerwca 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem

: Kolejny webinar z cyklu ,,Onko na $wiat — spotkanie
ONKO NA SWIAT Z ekspertem” zostal zorganizowany na platformie Zoom

TEMAT

Ratowanie meskosci: rola brachyterapii prze Gornoslaska Fundacje Onkologiczng 1 Narodowy
& Instytut Onkologii w Gliwicach pod patronatem medialnym

27 CZERWCA 2025 Polskiego radia Katowice. Tym razem spotkanie
o : poprowadzit lek. Piotr Lelek Zakladu Brachyterapii NIO-

1, PIB w Gliwicach, ktory przedstawit temat ,,Ratowanie

meskosci: rola brachyterapii w leczeniu raka pracia”. To
- ¢ . byla wyjatkowa okazja dla pacjentow, aby dowiedzie¢ si¢
O? Onkologi ) FoNBASA wiecej o nowoczesnych metodach leczenia i zada¢ pytania

b

inarynt Baaamry

R bezposrednio specjaliscie.
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30 czerwca 2025 r.
Wizyta wiceminister zdrowia Katarzyny Kacperczyk w Gliwicach

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia
Katarzyna Kacperczyk i dyrektor Departamentu
Oceny Inwestycji w Ministerstwie Zdrowia llona
Hibner odwiedzily NIO-PIB w Gliwicach. Okazja
do ich wizyty byta podpisana na poczatku czerwca
umowa zawarta miedzy resortem zdrowia i NIO- §
PIB Gliwice dotyczaca wsparcia ze srodkow planu @
rozwojowego przedsiewzigcia pt. ,,Rozbudowa
infrastruktury klinicznej medycyny nuklearnej,
modernizacja  wyposazenia  diagnostycznego
1 rozszerzenie $wiadczen chirurgii onkologicznej
w leczeniu nowotworéw  ginekologicznych
1 narzadu ruchu”. Projekt ten realizowany jest
w ramach dofinansowania z Krajowego Planu
Odbudowy i Zwigkszania Odpornosci (KPO).

W trakcie spotkania, w obecnosci wojewody =
Slaskiego Marka Wojcika, a takze p.o. zastgpcy B . ;

dyrektora ds. medycznych Slaskiego OW NFZ Beaty WareckleJ Smietany oraz dziennikarzy
doszto do wymiany podpisanych wczesniej dokumentéw migdzy Panig Minister i dr. hab. n.
med. Stawomirem Blamkiem, prof. NIO-PIB, dyrektorem Narodowego Instytutu Onkologii w
Gliwicach.

Uzyskanie dofinansowania ze $rodkow KPO to wazny
krok w kierunku wzmacniania potencjatu diagnostyczno-
terapeutycznego gliwickiego Instytutu, zwickszania
dostgpnosci do nowoczesnych S$wiadczen medycznych
oraz  poprawy  skuteczno$ci leczenia  pacjentdw
onkologicznych.

Zaproszeni go$cie mieli okazje zapoznac si¢ z postepami
w budowie Oddzialu Terapii Izotopowej Zaktadu
Medycyny Nuklearnej i Endokrynologii Onkologicznej, a
przy okazji zobaczy¢ nowoczesny sprzgt medyczny
zakupiony w ramach Narodowej Strategii Onkologicznej:
*  nowy akcelerator TrueBeam 2 w Zakladzie
. Radioterapii,

/ aparat PET w Zakladzie Medycyny Nuklearnej i
Endokrynologii Onkologicznej,

< nowoczesny mammograf w Zakladzie Radiologii i Diagnostyki Obrazowe;j.
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29 lipca 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem

Mimo okresu urlopowego, webinary dla pacjentow
z cyklu ,,Onko na Swiat - spotkanie z ekspertem”
odbywaja si¢ normalnie. Tym razem tematem byly
tagodne 1 ztosliwe schorzenia tarczycy. Spotkanie
poprowadzita prof. dr hab. n. med. Daria Handkiewicz-
| Junak, kierownik Zakladu Medycyny Nuklearnej
i Endokrynologii  Onkologicznej w  Narodowym
Instytucie Onkologii w Gliwicach, ktéra w przystepny
sposob wyjasnita zagadnienia zwigzane z diagnostyka
i leczeniem chorob tarczycy. Organizatorem cyklu
,Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem” sg Goérnoslaska
Fundacja Onkologiczna i Narodowy Instytut Onkologii
w Gliwicach, a patronat medialny obje¢to nad nim Polskie Radio Katowice.

29-31 lipca 2025 r.
Warsztaty z przygotowania prébek oraz obstugi sekwenatora 111

W Zaktadzie Genetyki Klinicznej
i Molekularnej NIO-PIB  w  Gliwicach
zorganizowano wyklady i szkolenia z zakresu
przygotowania probek oraz obstugi sekwenatora
Il najnowszej generacji PromethlON24.

| Sekwencjonowanie I generacji jest technologia
_ dhugich odczytow (az do 100 000 par zasad!)
I dzigki temu mozliwe jest latwiejsze
wykrywanie ztozonych zmian w genomie. Sg to
zmiany/warianty, ktoére ze wzgledu na swgj
skomplikowany charakter do tej pory byty
trudne do zobaczenla stosujac standardowe sekwencjonowanie nastgpnej generacji, czyli
czytanie DNA krotkimi fragmentami. Informacje uzyskane dzigki sekwencjonowaniu dtugimi
odczytami majg spory potencjal, aby zmieni¢ diagnoz¢ w przypadku choréb o podiozu
genetycznym w tym nowotwordw, a takze opracowal markery genetyczne. Moze to
ostatecznie doprowadzi¢ do opracowania nowych, spersonalizowanych S$ciezek leczenia.
Warto jednak podkresli¢, ze sekwencjonowanie III generacji jest aktualnie najnowsza
technologia sekwencjonowania, dopiero wprowadzang do zastosowania w klinice.
W przypadku aparatu PromethelON mozliwe jest rOwnoczesne sekwencjonowanie probek od
24 pacjentow. Sekwenator zostat zakupiony w ramach projektu ,,Regionalne Centrum
Medycyny Cyfrowej w Onkologii: Innowacyjne Rozwigzania Analizy Danych i Technologii
dla Inteligentnego Ekosystemu Badan nad nowotworami” (RCMC) finansowanego przez
Agencje Badan Medycznych.
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20 sierpnia 2025 r.
Zmiany w programie profilaktyki raka szyjki macicy

Dla specjalistow ginekologii 1 poloznictwa, lekarzy
podstawowej opieki zdrowotnej 1 potoznych
srodowiskowych w Narodowym Instytucie Onkologii w
Gliwicach zorganizowano webinar ,,Zmiany w Programie
Profilaktyki Raka Szyjki Macicy — aspekty praktyczne”.

W programie webinaru zorganizowanego we wspotpracy ze
Slaska 1Izba Lekarska, znalazlty sie trzy prezentacje
merytoryczne. Po nich byta mozliwo$¢ zadawania pytan.
Spotkanie trwato godzing. Z mys$la o osobach, ktore z
réznych przyczyn nie moglty wzig¢é w nim udziatu, nagrano
jego przebieg i opublikowano na profilu NIO-PIB Gliwice
na YouTube.

25 sierpnia 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem

Program

Otwarcie spotkania
dr hab. n. med. Iwona Gabriel
dr n. med. Tadeusz Urban

Aspekty patologiczne w badaniu
profilaktycznym raka szyjki macicy,
skoncentrowane na oznaczeniu wirusa HPV.
dr hab. n. med. Ewa Chmielik

dr n. med. Andrzej Czuba

Aspekty techniczne programu SIMP ~
zmiany przy wprowadzaniu danych
pacjenta.

mgr Magdalena Ziemianska

Sposoby przechowywania i transport
materiatu biologicznego.
Przedstawiciel Becton-Dickinson

Pytania otwarte

R N. MED. ANNA
POLAKIEWICZ-GILOWSKA

LINK DO
WEBINARU

Kolejny webinar dla pacjentow w ramach cyklu ,,Onko
na $§wiat — spotkanie z ekspertem” poprowadzita dr n.
med. Anna Polakiewicz-Gilowska z Centrum
Diagnostyki i Leczenia Chorob Piersi w Narodowym
Instytucie Onkologii w Gliwicach. Tematem tego
webinaru bylo: ,,Co oznacza HER2 low — nowe
mozliwosci leczenia zaawansowanego raka piersi”.

Wydarzenie realizowane jest w formule online (na
platformie Zoom) przez Gornoslaska Fundacje
Onkologiczng we wspolpracy z Narodowym Instytutem

Onkologii w Gliwicach, pod patronatem Polskiego Radia Katowice.

5 wrzesnia 2025 r.

Dzien Dawcy Szpiku w NIO-PIB w Gliwicach

Z inicjatywy zespotu Pracowni

Proteotomii

Klinicznej z Centrum Badan Translacyjnych i
Biologii Molekularnej Nowotworéw im. Profesora
Mieczystawa Chorgzego w naszym Instytucie juz
po raz drugi odbyto si¢ sympozjum ,,Dzien Dawcy
Szpiku”. W Auli im. J. Swieckiego zorganizowano
seri¢ wykladow 1 rozmoéw na temat roli opieki
psychologicznej nie tylko dla pacjentow, ale takze
dla ich bliskich oraz wszystkich, ktorzy mierzg si¢ z
trudnymi zyciowymi doswiadczeniami. Podczas

PODARUJ
SIEBIE INNYM

PODCZAS WYDARZENIA
MOZESZ ZAREJESTROWAC
SIE, JAKO DAWCA SZPIKU

PAMIETAJ ZABRAC ZE SOBA

Dnia Dawcy Szpiku mozna bylto zarejestrowac si¢ bowo

w bazie DKMS i dotaczy¢ do grona potencjalnych
dawcow szpiku.

D TOZSAMOSCI
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7 wrzesnia 2025 r.
Rodzinny Piknik Seniora

Juz po

Parku Chopina w Gliwicach.
Na naszym stoisku mozna byto:

ktore promujg profilaktyke zdrowotng.

skorzysta¢ z indywidualnych konsultacji z
dietetykiem, onkologiem oraz specjalistg |
chirurgii onkologicznej, ktéry wykonywat

badania dermatoskopowe,
zmierzy¢ ci$nienie te¢tnicze

glukozy we krwi,

raz kolejny Narodowy Instytut | §&
Onkologii w Gliwicach miat przyjemnos¢
uczestniczy¢ w Rodzinnym Pikniku Seniora w

poziom |

uzyska¢ porady dotyczace programow profilaktycznych w kierunku wykrywania

Nnowotworow,

nauczy¢ si¢ samobadania piersi na fantomie,

sprawdzi¢ swoj wskaznik BMI,
otrzymac ulotki na temat profilaktyki i diagnostyki onkologiczne;j.

W trakcie festynu wolontariusze Gornoslaskiej Fundacji Onkologicznej, ktéra dziata na rzecz
naszego Instytutu, zachgcali wszystkich do udzialu w zajeciach manualnych oraz promowali
dziatalno$¢ Fundacji i Klubu Pacjenta. Organizatorami XII Rodzinnego Pikniku Seniora byt
Urzad Miejski 1 Miejska Biblioteka Publiczna w Gliwicach. Cieszymy si¢, ze mogliSmy by¢
czescig tego picknego wydarzenia. Nasz Instytut zawsze z radoscig wlacza si¢ w inicjatywy,

24 wrze$nia 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem

LINK DO

WEBINAR

R

Kolejny webinar dla pacjentéw w ramach cyklu ,,Onko
na Swiat — spotkanie z ekspertem” poprowadzita
dr hab. n. med. Dorota Gabry$, prof. NIO-PIB
z Zakladu Radioterapii w Narodowy Instytut
Onkologii w Gliwicach, a tematem jej wystapienia
byta »Radioterapia w schorzeniach
nieonkologicznych”. Wydarzenie realizowane jest co
miesigc  online przez  Gornoslaska  Fundacja
Onkologiczna we  wspolpracy z Narodowym
Instytutem  Onkologii w  Gliwicach. Patronem
medialnym jest Polskie Radio Katowice.
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25-26 wrzeSnia
IITI Ogoélnopolska Konferencja Koordynatorow Opieki Medycznej

W dniach 25-26 wrzesnia w Narodowym Instytucie Onkologii w
Gliwicach  odbyla si¢ III  Ogolnopolska  Konferencja
. Koordynatoréw Opieki Medycznej zatytulowana pod hastem
- ,,PACJENT ONKOLOGICZNY + KOORDYNATOR = DOBRY
ZESPOL”. Spotkanie odbylo sie w formule hybrydowej —
stacjonarnie i online, a wsrod zaproszonych prelegentow byta m.in.
dr hab. n. med. Beata Jagielska, dyrektor Narodowego Instytutu
Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowego Instytutu
Badawczego.

W programie konferencji znalazly si¢ wyklady, dyskusje
® | warsztaty. Zostata ona zorganizowana przez Wojewodzki Osrodek
Monitorujacy i Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Koordynatorow Opieki ON-KO. Narodowy
Instytut Onkologii w Gliwicach byl patronem honorowym tego wydarzenia.

26 wrzesnia 2025 r.
Noc Naukowcow dla dzieci i mlodziezy

Centrum Badan Translacyjnych 1 Biologii Molekularnej
Nowotworéw im. Profesora Mieczyslawa Chorgzego NIO-PIN
Gliwice zamienilo si¢ 26 wrze$nia w przestrzen pelng nauki,
zabawy 1 odkry¢. Noc Naukowcéw, bo tak nazwano to
niecodzienne wydarzenie adresowane do dzieci i mtodziezy, miato '«
forme¢ gry terenowej, podczas ktorej uczestnicy otrzymywali karty
z nazwami stanowisk i zdobywali pieczatki za wykonanie zadan.

Poza stanowiskami tematycznymi na uczestnikow czekaly takze: ‘Q v‘
 strefa edukacyjno-profilaktyczna, y :
</ wystawa Retrolab. T W

Frekwencja przerosta nasze naj$Smielsze oczekiwania, ostatni goscie opuscili Instytut tuz
przed poinoca. Inicjatorem wydarzenia byta Gornoslaska Fundacja Onkologiczna, a
organizatorem Centrum Badan Translacyjnych i Biologii Molekularnej Nowotworow im.
Profesora Mieczystawa Choragzego w Narodowym Instytucie Onkologii w Gliwicach.
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1 pazdziernika 2025 r.
Jubileusz 55-lecia pracy prof. Bogustawa Maciejewskiego

W Auli im. J. Swigckiego NIO-PIB Gliwice §wigtowano
" jubileusz 55-lecia pracy prof. dr. hab. n. med. Bogustaw
Maciejewskiego — wybitnego naukowca, lekarza
i nauczyciela akademickiego, wieloletniego dyrektora
gliwickiego Instytutu Onkologii. Dr hab. n. med.
Stawomir Blamek, prof. NIO-PIB, obecny dyrektor
= Narodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach, wyglosit
| na cze$¢ jubilata laudacje¢. Po nim glos zabrali kolejno:
prof. Bogustaw Maciejewski oraz obchodzacy 25-lecie
habilitacji prof. Rafat Tarnawski, kierownik I Kliniki
Radioterapii i Chemioterapii i prof. Rafal Suwinski,
kierownik Il Kliniki Radioterapii i Chemioterapii.
Wyjatkowym momentem uroczysto$ci bylo przekazanie obecnemu dyrektorowi NIO-PIB

w  Gliwicach ztotego medalu Fletchera - prestizowego wyrdznienia nalezacego do
prof. Bogustawa Maciejewskiego, ktore otrzymal w Stanach Zjednoczonych za dziatalnosé¢
naukowag jako jeden z trzech Europejczykéw. Prof. Maciejewski jest promotorem 42
doktoratow, opiekunem 8 habilitacji i 8 profesur.

6 pazdziernika 2025 r.
Bogata historia Instytutu Onkologii w Gliwicach

W ramach cyklicznych spotkan naukowych organizowanych dla

. , .o . . Sl ayu'naipﬁﬂlﬁm
pracownikow Narodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach R

tym razem gosciliSmy dr Bogustawa Tracza, historyka z
Instytutu  Pamigci Narodowej. Tematem spotkania bylto
,Powstanie Instytutu Onkologii w Gliwicach - pierwsi
dyrektorzy”. Wyktad dr. Bogustawa Tracza wzbogacil nasza
wiedze¢ na temat bogatej historii naszego Instytutu.

14 pazdziernika 2025 r.

Sympozjum naukowe ,,Plynna biopsja w diagnostyce onkologicznej”

* W ramach projektu ,Nanoprzeciwciala anty-CSPGA4:
narzgdzie do innowacyjnej diagnostyki czerniaka”,
finansowanego ze S$rodkéw  Krajowego Planu
Odbudowy 1 Zwigkszania Odpornosci Komponent D
Efektywnos¢, dostepnos¢ 1 jakos$¢ systemu ochrony
.+ zdrowia Inwestycja D3.1.1 Kompleksowy rozwoj badan
W zakresie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w NIO-
PIB Gliwice odbylo si¢ sympozjum naukowe ,,Ptynna
T4 \ biopsja w diagnostyce onkologicznej”. W programie
przewidziano 5 wykladow. Organizatorem i moderatorem sympozjum  byla
prof. dr hab. n. med. Monika Pietrowska z Centrum Badan Translacyjnych i Biologii
Molekularnej Nowotworoéw im. Profesora Mieczystawa Chorgzego w Narodowy Instytut
Onkologii w Gliwicach.

R
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20 pazdziernika 2025 r.
Mikro-sympozjum ,,Horyzonty Immunoterapii”

Wspoélnie z Instytutem Immunologii i Terapii Doswiadczalnej

im. Ludwika Hirszfelda PAN Narodowy Instytut Onkologii w

Gliwicach zorganizowal w Auli im. J. Swieckiego mikro-

sympozjum ,Horyzonty Immunoterapii” poswiecone

najnowszym osiggnieciom i perspektywom w dziedzinie
immunoterapii, inzynierii genetycznej oraz nowoczesnych
technologii w leczeniu nowotworow.

W gronie prelegentow z NIO-PIB w Gliwicach znalezli sig:

e prof. dr hab. n. med. Sebastian Giebel, kierownik Kliniki
Transplantacji Szpiku i Onkohematologii, ktory wyglosit
wyktad zatytulowany ,,CAR-T. Poza horyzontem”,

e dr n. med. Marzena Gawkowska, ktéra przedstawila temat
»Radioterapia SFRT (radioterapia z réznicowaniem przestrzennym dawki) immunoterapia
- nadzieje i watpliwosci”.

27 pazdziernika 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem o psychologii zdrowienia

,Terapia Simontonowska — psychologia zdrowienia
w praktyce” to temat webinaru dla pacjentow,
organizowanego cyklicznie online przez Goérnoslaska
Fundacje Onkologiczng we wspotpracy z Narodowym
Instytutem Onkologii w Gliwicach pod patronatem
medialnym Polskiego Radia Katowice. Tym razem
webinar poprowadzit mgr Tomasz Sikora, psycholog z
NIO-PIB Gliwice.

ONKO NA
SWIAT

‘mar Tomasz Skoea

WEBINARU

5 listopada 2025 r.
Seminarium naukowe ,,Short workshop on long read Sequencing”

Zaklad Genetyki Klinicznej 1 Molekularnej Narodowego
Instytutu Onkologii w Gliwicach, ktorego kierownikiem jest
dr hab. n. med. Malgorzata Oczko-Wojciechowska,
zorganizowal w Auli im. J. Swieckiego NIO-PIB |
w  Gliwicach seminarium naukowe dla specjalistow |
zatytulowane ,,Short workshop on long read Sequencing”. [
Jezyk wykladow i dyskusji byt angielski. Semianrium |
stanowito wprowadzenie do zagadnieh zwigzanych z [
najnowsza metodg sekwencjonowania trzeciej generacji, czyli
sekwencjonowaniem dlugimi fragmentami (Long Read
Sequencing).
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7 listopada 2025 r.
»PromieNIOtworczo$¢” — spotkanie popularnonaukowe

W 158. rocznicg urodzin patronki Narodowego Instytutu
Onkologii, Marii Sktodowskiej-Curie, w NIO-PIB w Gliwicach
odbylo sie wyjatkowe wydarzenic popularnonaukowe
pt. ,,PromieNIOtworczo$¢”.  Poswiecone  bylo  jednej
z najwybitniejszych Polek, dwukrotnej laureatce Nagrody
Nobla, odkrywczyni polonu i radu oraz pionierce badan nad
promieniotworczoscig, a skierowane byto do mlodziezy szkot
ponadpodstawowych, ktora chciata poznaé tajemnice nauki
1 odkry¢, jak fascynujacy potrafi by¢ §wiat badan naukowych.
Uczestnicy spotkania najpierw wystuchali inspirujacych
wyktadow, a nastgpnie wzieli udziat w praktycznych zajeciach
laboratoryjnych, podczas ktérych mogli sami do§wiadczy¢, jak
wyglada praca badawcza.

Wydarzenie zostato zorganizowane przez Gornoslaska Fundacje
Onkologiczng i Narodowy Instytut Onkologii w Gliwicach.
Patronat honorowy nad nim obje¢li: Rada Upowszechniania Nauki PAN, prezydentka Gliwic
Katarzyna Kuczynska-Budka oraz rektor Politechniki Slaskiej prof. dr hab. inz. Marek
Pawelczyk. Partnerem wydarzenia byt Lukasiewicz - Gornoslaski Instytut Technologiczny.

17 listopada 2025 r.
O wykorzystaniu sztucznej inteligencji w radioterapii nowotworow

Czy nalezy bac¢ si¢ sztucznej inteligencji? Jaka role moze
odegra¢ Al w nowoczesnej radioterapii? To tylko niektore
pytania, na ktore staral si¢ odpowiedzie¢ dr Janusz Winiecki,
gos$¢ kolejnego spotkania naukowego dla pracownikow NIO-
PIB Gliwice, ktore tym razem zorganizowano pod egida
Polskiego Towarzystwa Badan Radiacyjnych.

Dr Janusz Winiecki pracuje w Zaktadzie Fizyki Medycznej
Centrum Onkologii w Bydgoszczy, w Katedrze Onkologii i
Brachyterapii  Collegium Medicum UMK w Toruniu.
W ramach cyklu spotkan naukowych wygtosit w Gliwicach
wyktad zatytutowany ,,Wykorzystanie Al w radioterapii
nowotworoOw”, ktoremu poza naszymi pracownikami
przystuchiwali si¢ rowniez studenci Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego.

Sztuczna inteligencja budzi wiele kontrowersji, ale tez — na co zwrdcit uwage nasz gos$¢ — jest
czesto zle rozumiana. Niektorzy utozsamiajg ja np. z analiza danych, cho¢ jej rolg jest
pozyskiwanie informacji, przetwarzanie ich 1 wycigganie na ich podstawie wnioskow. Al
wyprzedza nas pod wzgledem tempa gromadzenia, dostgpu i1 dystrybucji informacji,
W nieograniczony sposob moze rozbudowywaé rézne systemy kumulowania danych, ale to

my jg uczymy.
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18 listopada 2025 r.
Spotkanie z przedstawicielami Joint Research Centre (European Commission)

Spotkanie zorganizowane w Auli im. J. Swieckiego
bylo okazja do wymiany wiedzy oraz omowienia
kierunkéw rozwoju europejskiej opieki zdrowotne;.
Podczas tego wydarzenia uczestnicy wystuchali
dwoch wartosciowych wyktadow wygloszonych
przez prof. Piotra Szymanskiego, ktory przedstawit
szeroki przeglad dziatan JRC w obszarze ochrony
zdrowia oraz innowacji medycznych w Unii
Europejskiej 1 zwrocit uwage na rolg badan
naukowych 1 wspélpracy  miedzynarodowej
W tworzeniu nowoczesnych standardow opieki medycznej oraz dr Agnieszki Kinsner-
Ovaskainen, ktora zaprezentowata najnowsze inicjatywy Komisji Europejskiej dotyczace
badan przesiewowych oraz opieki onkologicznej, a takze omodwita aktualne projekty JRC
wspierajace kraje cztonkowskie w poprawie jakosci diagnostyki i leczenia nowotworow.
Po wyktadach dr hab. n. med. Stawomir Blamek, prof. NIO-PIB, dyrektor Narodowego
Instytutu Onkologii w Gliwicach przedstawit gosciom prezentacje dotyczaca dziatalnos$ci
NIO-PIB Gliwic, aktualnie realizowanych projektow oraz planowanych inwestycji. Po czesci
wyktadowej goscie zwiedzili nasz Instytut, poznajac zaplecze badawcze, infrastrukture oraz
najwazniejsze obszary dziatalno$ci:
e Zaklad Genetyki Klinicznej i Molekularne;j,
e Centrum Wsparcia Badan Klinicznych,
e Centrum Badan Translacyjnych i Biologii Molekularnej Nowotworéw im. Profesora
Mieczystawa Chorazego,
e Zaklad Radiofarmacji,
e Zaktad Radioterapii.

20-21 listopada 2025 r.
Gliwickie Spotkania Naukowe

Na gliwickiej Politechnice Slaskiej odbyla si¢ XXIX
edycja Gliwickich Spotkan Naukowych (GSN) -
miedzynarodowe] konferencji taczacej biotechnologie,
medycyne 1 bioinformatyke. W tym roku wydarzenie
zgromadzito rekordowg liczbe ponad 300 uczestnikéw z
kraju 1 zagranicy. Celem Gliwickich Spotkan
Naukowych, ktore sg organizowane wspolnie przez
Stowarzyszenie na rzecz Wspierania Badan nad
Rakiem, Narodowy Instytut Onkologii w Gliwicach i Politechnike Slaska, jest tworzenie
platformy spotkan dla naukowcow, lekarzy, doktorantow 1 studentow. Umozliwia
im wymiane doswiadczen i nawigzywanie wspoOtpracy naukowej. W ramach Gliwickich
Spotkan Naukowych od 5 lat przyznawane jest stypendium im. Profesora Mieczystawa
Chorazego, ktérego fundatorem jest Stowarzyszenie na rzecz Wspierania Badan nad Rakiem.
W tegorocznej edycji laureatem zostal lek. Wojciech Szlasa z Wroctawia. Komitet naukowy
stypendium docenit jego osiggni¢cia naukowe i niezwykla pasje badawcza.
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24 listopada 2025 r.
Rzecznik Praw Pacjenta w NIO-PIB Gliwice

1 »Prawa pacjenta wsparciem dla pacjentow 1 lekarzy” to tytut
ﬂr wyktadu wygloszonego przez Barttomieja Chmielowca, rzecznika

3'»2(3?&"" praw pacjenta, ktory zostal zaproszony na spotkanie naukowe dla
pracownikow NIO-PIB w Gliwicach. Rzecznik Praw Pacjenta
przedstawil m.in. statystyki dotyczace liczby skarg, ktére wptynety
do jego biura w 2024 r. oraz liczby wszczetych postgpowan —
indywidualnych oraz zbiorowych o naruszenie praw pacjenta.
Przedstawit réwniez informacje na temat liczby wnioskéw o wyplate
swiadczen z Funduszu Kompensacyjnego Zdarzen Medycznych,
ktérych rozpatrywanie rowniez lezy w zakresie kompetencji
Rzecznika Praw Pacjenta.

24 listopada 2025 r.
Uroczyste podpisanie listu intencyjnego dotyczacego utworzenia konsorcjum Al

Z inicjatywy gliwickiego oddziatu Narodowego

Instytutu Onkologii doszto do podpisania listu

intencyjnego w sprawie utworzenia konsorcjum

Al, w ktorym wzieli udzial przedstawiciele

trzech $laskich uczelni akademickich i pieciu

osrodkow naukowo-badawczych.

® Podjeta inicjatywa ma na celu taczenie

ekspertow, ktorzy chca wspolnie rozwijaé oraz

testowa¢ nowe podejscia do efektywnego

przetwarzania danych, wykorzystujac
— najnowsze osiggnigcia technologiczne.

Pod ,Listem intencyjnym w przedmiocie wspotpracy badawczej w zakresie rozwoju technik

przetwarzania danych opartych na sztucznej inteligencji”, poza dyrektorem NIO-PIB

w Gliwicach, swdj podpis ztozyli:

e prof. dr hab. n. med. Tomasz Szczepanski — rektor Slaskiego Uniwersytetu Medycznego,

e prof. dr hab. inz. Marek Pawelczyk — rektor Politechniki Slaskiej,

e dr hab. Agnieszka Turska-Kawa, prof. US — prorektor ds. nauki Uniwersytetu Slaskiego,

e prof. dr hab. inz. Adam Zielinski — dyrektor Sieci Badawczej Lukasiewicz —
Gornoslaskiego Instytutu Technologicznego,

e dr hab. inz. Dariusz Prostanski, prof. ITG KOMAG — dyrektor i dr inz. Bartosz Polnik —
zastepca dyrektora ds. rozwojowych Instytutu Techniki Gornicze] KOMAG,

e dr hab. inz. Damian Ggsiorek, prof. PS — dyrektor Sieci Badawczej Lukasiewicz —
Krakowskiego Instytutu Technologicznego,

e dr inz. Jarostaw Smyla — zastgpca dyrektora ds. operacyjnych i finansowych Sieci
Badawczej Lukasiewicz — Instytutu Sztucznej Inteligencji i Cyberbezpieczenstwa.
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25 listopada 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem

Kolejny webinar dla pacjentéw z cyklu ,,Onko na $wiat —
spotkanie z ekspertem” poswiecony byt tematowi ,,Leczenie
chirurgiczne nowotworéw glowy i szyi — od diagnostyki
I przygotowania do zabiegu, az po opiek¢ pooperacyjng”.
Przedstawili go dr n. med. Agnieszka Piotrowska-Seweryn
i dr n. med. Grzegorz Hadasik z Narodowego Instytutu
Onkologii w Gliwicach. ,,Onko na $§wiat — spotkanie
z ekspertem” to comiesi¢czne spotkania online organizowane
przez Goérnoslaska Fundacje Onkologiczng we wspolpracy z Narodowym Instytutem
Onkologii w Gliwicach pod patronatem medialnym Polskiego Radia Katowice.

26 listopada 2025 r.
Warsztaty Analizy Wykonalnosci w ramach EUnetCCC

W Narodowym Instytucie Onkologii
" w Gliwicach odbyty sie hybrydowe Warsztaty Analizy
| Wykonalnosci  (Feasibility Analysis Workshop),
{ realizowane w ramach projektu EUnetCCC -
i European Network of Comprehensive Cancer Centres
& wspotfinansowanego  przez  Uni¢  Europejska.
Zorganizowano je w ramach prac grupy WP7
EUnetCCC, ktorej wspotliderem jest NIO-PIB
w Gliwicach. Celem warsztatow byla ocena
¢ wykonalnosci opracowanych wskaznikow KPI dla
przysziych Zasad Zarzqdzama 1 klerowama w tworzonej europejskiej sieci wspotpracy migdzy
kompleksowymi centrami onkologicznymi. Uczestnicy wskazali rowniez obszary
wymagajace dalszego dopracowania m.in. w zakresie komunikacji, definicji i proceséw
zbierania danych. W wydarzeniu uczestniczyli stacjonarnie przedstawiciele NIO-PIB w
Gliwicach i Politechniki w Mediolanie, a zdalnie — reprezentanci innych grup, w tym
przedstawiciele matych krajow cztonkowskich, odgrywajacy istotng rol¢ w dyskusji o roli
rownej reprezentacji w sieci.

28 listopada 2025 r.
Ogolnopolska Konferencja Naukowo-Szkoleniowa Uro-Onko 2025

Z udziatem pracownikow NIO-PIB Gliwice oraz zaproszonych |
ekspertow z zakresu urologii, onkologii, radioterapii,
diagnostyki obrazowej, patomorfologii oraz elektroradiologii,
a takze przedstawicieli srodowisk naukowych 1 klinicznych z g
réznych oérodkow Polski, w Auli im. Swieckiego
zorganizowano [ ogo6lnopolska Konferencj¢ Naukowo-
Szkoleniowa Uro-Onko. Jej tematem byla ,,Nowoczesna
onkologia uktadu moczowo-ptciowego — interdyscyplinarnie §
1 praktycznie”. Konferencj¢ otworzyt dr hab. n. med. Wojciech
Majewski, prof. NIO-PIB, kierownik Zespolu Nowotworow
Uktadu Moczowo-Plciowego Uro-Onko Unit w naszym ¢
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Instytucie, a stowo wstepne wyglosita prof. dr hab. n. med. Agnieszka Czarniecka, zastepca
dyrektora ds. klinicznych. Konferencja byta okazja do wymiany doswiadczen i wiedzy,
prezentacji najnowszych osiggnig¢ medycyny oraz budowania wspoOtpracy miedzy
specjalistami zaangazowanymi w interdyscyplinarng opiek¢ nad pacjentami onkologicznymi.
Uro-Onko Unit to jeden z ,,najmiodszych” wielodyscyplinarnych zespotdow, jakie powstaly
w gliwickim oddziale NIO-PIB — dziata od stycznia 2025 r.

8 grudnia 2025 r.
Dzien Togi — ceremonia wreczenia dyploméw doktorom i doktorom habilitowanym

t‘ [ Zgodnie =z wieloletniag tradycja, w NIO-PIB
, ‘\ ‘ w Gliwicach odbyt si¢ Dzien Togi — ceremonia
-==>= W] wreczenia  dyplomoéw  pracownikom,  ktorzy
~ W mijajgcym roku obronili prace doktorskie
I habiltacyjne. To réwniez doskonata okazja do
& podsumowania sukcesow naukowych Narodowego
Instytutu Onkologii w Gliwicach.

3 W Auli im. J. Swigckiego zgromadzili sig
pracownicy oraz przedstawiciele wiadz gliwickiego
i krakowskiego oddziatow NIO-PIB oraz naszej
macierzystej jednostki w Warszawie, a takze zaproszeni goscie reprezentujgcy Srodowiska
medyczne, naukowe i spoteczno-gospodarcze. Uroczysto$¢ otworzyt dyrektor dr hab. n. med.
Stawomir Blamek, prof. NIO-PIB, ktory w imieniu NIO-PIB w Gliwicach powitat gosci oraz
zaprezentowal najwazniejsze osiggnigcia naukowe Narodowego Instytutu Onkologii w
Gliwicach w minionym roku. Nast¢pnie glos zabrali goscie: prof. Marek Gzik — wiceminister
nauki i szkolnictwa wyzszego, postanka Krystyna Szumilas oraz wiceprezydent Gliwic
Jarostaw Zigba. Centralnym punktem wydarzenia byla coroczna uroczysto$¢ wreczenia
dyplomow  doktorskich 1 habilitacyjnych  pracownikom
oddziatow NIO-PIB w Gliwicach i Krakowie, ktorzy w 2025
roku uzyskali stopien doktora lub doktora habilitowanego. |
Bukietem kwiatow nagrodzono Monike Pietrowska z Centrum |
Badan Translacyjnych i Biologii Molekularnej Nowotworow -
im. Profesora Mieczystawa Chorazego, ktora uzyskata tytul |

profesora nadany przez Prezydenta RP. Pani profesor wygtosita
wyktad zatytulowany ,,Mate pecherzyki zewnatrzkomorkowe:
paradygmat komunikacji systemowe;j”.

- —

11 grudnia 2025 r.
Swiateczne warsztaty rekodzielnicze dla pacjentow

_ F, Przed zblizajacymi sie Swietami Bozego Narodzenia, Gorno$laska
Fundacja Onkologiczna zorganizowata w Narodowym Instytucie
Onkologii w Gliwicach zajecia dla pacjentow, podczas ktorych mogli
oni stworzy¢ wilasne stroiki oraz ozdoby choinkowe. Zajecia cieszyty
si¢ ogromnym zainteresowaniem — na naszym profilu na Instagramie
! mozna zobaczy¢ krotki filmik dokumentujacy — krok po kroku — jak
powstawaty $wiateczne dekoracje, ktdrze uczestniczacy w warsztatach
™ pacjenci mogli oczywiscie zabra¢ ze soba do domu.
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18 grudnia 2025 r.
»Strefa wytchnienia” — ubieranie choinki i piernikowanie

5"‘;%";1’2::" W ramach $wigtecznej edycji projektu ,,Strefa wytchnienia”,
= realizowanego w kazdy czwartek w godz. 15:00-16:30 dla
Wi Kinita Radioterapi hospitalizowanych pacjentow w $wietlicy III Kliniki Radioterapii

i Chemioterapii - Swietlica

i Chemioterapii NIO-PIB w Gliwicach przez Fundacje Oko w Oko
z Rakiem, tym razem wolontariusze wraz z pacjentami ubierali
choinkg¢ i przygotowywali $wigteczne pierniki.

22 grudnia 2025 r.
Onko na $wiat — spotkanie z ekspertem

—

Ostatni w 2025 r. webinar online dla pacjentéw z cyklu ,,Onko
na $wiat — spotkanie z ekspertem”, organizowany przez
Gomoslaska Fundacje Onkologiczng we wspdlpracy z
NIO-PIB Gliwice pod patronatem Polskiego Radia Katowice,
poprowadzity dr n. med. Elzbieta Wojarska-Treda i dr n. med.
Magdalena Stankiewicz. Tytut ostatniego juz w 2025 roku
spotkania brzmiat: ,,Z kotta pomystow do realnych dziatan -
miniony rok w Fundacji i spojrzenia naprzod”.

24 grudnia 2025 r.
Koncert Swiateczny zorganizowany przez Gornoslaska Fundacj¢ Onkologiczna

Doktor Karol Kukowka wraz z przyjaciotmi wypetnit
szpitalne korytarze dzwickami picknej, S$wiatecznej
muzyki. Dzigki temu wydarzeniu pacjenci oczekujacy na
wizyty w gabinetach lekarskich mogli na chwile oderwaé |
sie¢ od codziennych trosk i poczu¢ prawdziwg atmosfere
zblizajacych si¢ Swigt Bozego Narodzenia. W Instytucie
zapanowata niezwykle magiczna atmosfera, a po |
korytarzach rozlegaty si¢ dzwigki §wigtecznych utwordw, &
niosgc rados$¢, wzruszenie 1 nadzieje.
Po koncercie na pacjentow czekaly §wiateczne prezenty, w tym paczki zawierajgce m.in.
tomik wierszy ,,W szafie” autorstwa Jolanty Jezierskiej-Szatas, lekarki ze szpitala
w Oswiecimiu. Pani doktor od lat pisze wiersze pelne refleksji, ciepta i nadziei. Ten pickny
gest byl kolejnym dowodem na to, jak wielkg moc majg empatia, sztuka i wspdlnota.
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6.3 NIO-PIB Oddzial w Krakwie

11-12 kwietnia 2025
XVI Konferencja Krakowskiego Komitetu Zwalczania Raka ,,Wiosna Onkologiczna
2025”, Krakow,

To wyjatkowe wydarzenie dla lekarzy, naukowcow 1 specjalistow zajmujacych si¢ onkologig.
W programie znalazly si¢ sesje tematyczne poswiecone nowoczesnym terapiom i postepom
w leczeniu raka nerki, glejakow mozgu, raka pecherza moczowego, raka stercza oraz
zagadnieniom pielegniarskim w onkologii.

Eksperci z wiodacych osrodkow onkologicznych podzielili si¢ swojg wiedzg
1 doswiadczeniem, a panele dyskusyjne byly okazja do wymiany pogladow na temat
najnowszych standardow leczenia i1 przysztosci onkologii.

24-25 pazdziernika 2025
XVII Konferencja Krakowskiego Komitetu Zwalczania Raka ,Jesien onkologiczna
20257, Krakéw

To wyjatkowe wydarzenie dla srodowiska onkologicznego — lekarzy, naukowcow
i specjalistow w dziedzinie onkologii. W programie znalazly si¢ sesje tematyczne poswigcone
nowoczesnym terapiom onkologicznym, diagnostyce molekularnej, immunoterapii,
medycynie precyzyjnej oraz aspektom interdyscyplinarnym opieki nad pacjentem
onkologicznym.

Eksperci z wiodacych instytucji naukowo-klinicznych podzielili si¢  wiedza
1 doswiadczeniem, a panele dyskusyjne umozliwily debat¢ nad aktualnymi wyzwaniami
1 przysztoscig leczenia nowotworow.Konferencja ,,Jesien Onkologiczna” byla takze $wietna
okazja do wymiany dos$wiadczefn, nawigzania wspOlpracy badawczej 1 zapoznania si¢
z najnowszymi standardami w onkologii.

9-11.04.2025
The 9th Annual Course of Academy of Immunohistocemistry - Krakéw

Cykliczna migdzynarodowa konferencja szkoleniowa poswigcona standardom diagnostyki
morfologicznej nowotwordw w oparciu o najnowsze trendy w immunohistochemii i biologii
molekularnej. Z roku na rok coraz wigcej wykladow jest poswigconych morfologicznym
podstawom terapii celowanych (spersonalizowanych) ze szczegdlnym uwzglednieniem
wyboru zalecanych testow diagnostycznych 1 interpretacji wynikow badan diagnostycznych.
Wyktadowcami sg znamienici eksperci z zakresu patomorfologii, w szczego6lnosci patologii
nowotworow, z Europy 1 Stanéw Zjednoczonych (USA).

Konferencja jest organizowana przez krakowski oddziat Narodowego Instytutu Onkologii
i Katedre Patomorfologii Uniwersytetu Jagiellonskiego, Collegium Medicum.
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7 Rozwadj i inwestycje

7.1 Narodowa Strategia Onkologiczna

Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowy Instytut Badawczy
jest jednostka odpowiedzialng za koordynacj¢ dzialan i monitorowanie realizacji zadan
Narodowej Strategii Onkologicznej (NSO) oraz za wspoOtprace z Ministerstwem Zdrowia

(MZ) 1 innymi resortami w zakresie opracowywania i1 monitorowania szczegdétowych
harmonograméw zadan.

1.

W roku 2025 Dzial NSO podjat si¢ koordynacji realizacji 37 zadan w 5 obszarach,
w ramach ktorych osiggnigto:

1)
2)
3)

4)
5)

6)

7)

8)

9)

uruchomienie Narodowego Portalu Onkologicznego;
wprowadzenie testow HPV HR i cytologii ptynnej (LBC) do koszyka swiadczen;
rozszerzenie  kryteriow  jakoSciowych o  premiowanie  kolposkopistow
1 cytodiagnostow posiadajacych wazny certyfikat przy wyborze ofert
W postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie §wiadczen opieki PPRSzM;
wdrozenie §wiadczenia pn. Moje Zdrowie - bilans zdrowia osoby dorostej;
wprowadzenie w ramach $wiadczenia pn. Moje Zdrowie - bilans zdrowia osoby
dorostej, mozliwosci wykonania testu na krew utajona w kale FIT-OC (w przypadku
wskazan 1 wieku powyzej 50 r.z);
wdrozenie spdjnych rozwigzan fiskalnych wspierajacych cele zdrowia publicznego,
obejmujacych od marca 2025 r. podwyzki akcyzy na papierosy, tyton, cygara,
cygaretki, wyroby nowatorskie i ptyn do e-papieroséw, od lipca objecie akcyza
urzadzen i czeSci do waporyzacji oraz podwyzszenie stawki na ptyn w jednorazowych
e-papierosach, a od sierpnia rozszerzenie opodatkowania na saszetki nikotynowe, inne
wyroby nikotynowe i wyroby nowatorskie.
opublikowanie rozporzadzenia okreSlajacego normy zywienia zbiorowego
w szpitalach bedacego efektem ewaluacji programu pilotazowego ,,Dobry positek
w szpitalu”;
opracowanie standardow wykonywania badan genetycznych w onkologii, ktore
zostaly uwzglednione w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie standardow
jakosci dla laboratoriow.
prowadzenie kontroli jakos$ci badan mammograficznych wykonywanych w ramach
»Programu profilaktyki raka piersi” na poziomie etapu podstawowego oraz
zaostrzenie kryteriow realizacji ,,Programu profilaktyki raka piersi”;

10) kontynuacje programu pilotazowego badan w kierunku wykrywania raka ptuca, ktory

polega na wykonywaniu badan niskodawkowej tomografii komputerowej (NDTK)
w populacji 0s6b wysokiego ryzyka zachorowania na raka ptuca;

11) kontynuacje wdrazania Krajowej Sieci Onkologicznej, w szczegdlnosci:

a) prowadzono prace nad projektem nowelizacji ustawy o KSO;
b) procedowano akty wykonawcze do ustawy o KSO;
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c) dokonano kwalifikacji podmiotow leczniczych do poszczegdlnych poziomow
zabezpieczenia opieki onkologicznej w KSO;

d) powotano 12 Zespotow Roboczych Wojewddzkich Osrodkéw Monitorujgcych;

e) opracowano i aktualizowano wytyczne diagnostyczno-terapeutyczne;

f) opublikowano kluczowe zalecenia w raku tarczycy;

g) kontynuowano proces szkolen koordynatorow opieki onkologicznej;

h) prowadzono szkolenia dla podmiotéow zakwalifikowanych do KSO jako
Specjalistyczne Os$rodki Leczenia Onkologicznego (SOLO) oraz petniacych
funkcje WOM-6w;

i) realizowano prace dotyczace opracowania i wdrozenia elektronicznej Karty
Diagnostyki i Leczenia Onkologicznego (e-DiLO);

J) prowadzono informacyjng infolini¢ KSO;

K) zapewniono wsparcie procesu wdrazania KSO przez Krajowa Rad¢ Onkologiczna;

I) prowadzono analizy dotyczace realizacji $wiadczen opieki onkologicznej na
poszczegolnych poziomach Sieci;

12) rozszerzenie dostgpu do farmakoterapii poprzez objecie refundacja 63 nowych
czagsteczek lekow stosowanych w leczeniu onkologicznym;

13)w celu objgcia szerszej populacji badaniami przesiewowymi, wprowadzono
w podstawowej opiece zdrowotnej (POZ) kolejne kwartalne wspdlczynniki
korygujace, zwigzane ze zglaszalno$cig pacjentdw na badania przesiewowe raka jelita
grubego. Mechanizm obejmuje poza nowym obszarem profilaktyke raka piersi, szyjki
macicy oraz chordb uktadu krazenia;

14) prowadzenie procesu modernizacji bazy diagnostycznej i terapeutycznej ze srodkow
Krajowego Planu Odbudowy (KPO), a takze dokonano wzmocnienia potencjatu
diagnostyki patomorfologicznej 1 genetycznej z budzetu NSO;

15) prowadzenie kampanii spotecznych ukierunkowanych na zwigkszenie $wiadomosci
spoteczenstwa w zakresie korzySci z przeprowadzania regularnych badan
przesiewowych.

Jednoczes$nie podjeto intensywne dziatania zmierzajace do realizacji zadan z zakresu:

1) prowadzenia kampanii spotecznych( w tym ,,Planuje Diugie Zycie”) i dzialalnosci
infolinii (NFZ/osrodki onkologiczne) ukierunkowanych na zwigkszenie swiadomosci
Polakow w zakresie korzysci z przeprowadzania regularnych badan przesiewowych;

2) prac nad koncepcjg sieci osrodkéw opieki rehabilitacyjnej dla pacjentow
onkologicznych przy osrodkach onkologicznych w ramach KSO;

3) prace nad koncepcjg sieci osrodkoéw opieki paliatywnej i hospicyjnej dla pacjentow
onkologicznych, zlokalizowanych w osrodkach onkologicznych lub wspotpracujacych
z o$rodkami onkologicznymi w ramach KSO;

4) finansowanie inwestycji w aparaturg i sprz¢t medyczny;

5) opracowania podstaw (prawnych, finansowych) do funkcjonowania Centrow Zdrowia
Publicznego w Polsce, majacych peti¢ role podmiotow lokalnie realizujacych,
wspierajacych 1 koordynujacych dzialania edukacyjne w zakresie profilaktyki
pierwotnej;

6) wdrozenia efektywnego modelu organizacyjnego opieki nad pacjentami
z nowotworami wieku dziecigcego;
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7) wdrozenia nowego modelu organizacyjnego opieki nad pacjentami z wybranymi

nowotworami rzadkimi u dorostych;

2. Dzial NSO podejmuje ponadto dziatania konieczne do efektywnej realizacji zadan NSO,

w tym:

1) organizacja i prowadzenie spotkan roboczych z realizatorami zadan NSO,

2) organizacja 1  prowadzenie sprawozdawczych ~ spotkan  kwartalnych
podsumowujacych realizacje zadan NSO z jednostkami odpowiedzialnymi
za realizacje¢ dziatan harmonogramu NSO;

3) zapewnienie merytorycznego wsparcia realizatorom poszczegolnych zadan;

4) wspodlpraca z Ministerstwem Zdrowia i innymi resortami w zakresie opracowywania
1 monitorowania szczegotowych harmonograméw zadan;

5) opiniowanie przekazanych przez Ministerstwo Zdrowia materiatdéw i dokumentow
dotyczacych obszaru onkologii;

6) biezace pozyskiwanie, gromadzenie i analizowanie danych umozliwiajacych oceng
rezultatow zadan realizowanych w ramach NSO;

7) wspolpraca z ekspertami z dziedziny onkologii oraz instytucjami realizujagcymi
zadania Narodowej Strategii Onkologicznej. NIO-PIB wspiera takze dziatania
realizowane przez Departament Edukacji i Promocji Ministerstwa Zdrowia na rzecz
profilaktyki nowotworowej w ramach kampanii ,Planuje Dlugie Zycie” oraz
wspotpracuje z Departamentem w pozyskaniu ambasadoréw przedmiotowej
kampanii;

8) przygotowywanie materiatbw promocyjno-edukacyjno-informacyjnych dotyczacych
NSO;

9) uczestnictwo w panelach ekspertow, programach telewizyjnych, audycjach

radiowych, wywiadach do czasopism medycznych i w innych inicjatywach,
wydarzeniach, spotkaniach 1 przedsigwzigciach dotyczacych NSO;

10) udzial merytoryczny przy kampaniach m.in. szczepienia profilaktyczne przeciw

HPV, kampania dla studentow medycyny pn. ,,Onkologia — wiacz medyczng pasj¢”.

7.2 Pelnienie funkcji Krajowego Osrodka Monitorujacego
(ustawa KSO)

Krajowy Os$rodek Monitorujacy zgodnie z zapisami art. 22 ust. 2 ustawy o Krajowej Sieci

Onkologicznej realizuje nastgpujace zadania:

1)

2)

zapewnia opracowywanie i aktualizowanie przez odpowiednie towarzystwa naukowe
lub zespoly naukowe wytycznych postgpowania diagnostyczno-leczniczego
w onkologii, w tym przez adaptacj¢ krajowych i zagranicznych opracowan, oraz
standardow organizacyjnych w onkologii i przekazuje je do Rady;

analizuje na poziomie krajowym dane dotyczace stosowania kluczowych zalecen
dotyczacych organizacji 1 postgpowania klinicznego, wlasciwych dla nich
wskaznikow jakosci opieki onkologicznej oraz $ciezek pacjenta dla poszczegodlnych
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jednostek chorobowych lub dziedzin medycyny dotyczacych $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych w zakresie opieki onkologicznej;

3) opracowuje propozycje zmian wskaznikoéw jakosci opieki onkologicznej;

4) monitoruje przebieg, jakos¢ 1 efekty programéw zdrowotnych dotyczacych
profilaktyki onkologicznej;

5) prowadzi szkolenia dotyczace profilaktyki, diagnostyki onkologicznej
I leczenia onkologicznego dla personelu medycznego;

6) realizuje zadania zlecone przez Radg;

7) opracowuje wzor anonimowej ankiety oceny satysfakcji $wiadczeniobiorcow
1 udostepnia t¢ ankiete na swojej stronie internetowej;

8) przygotowuje rekomendacje dla ministra wlasciwego do spraw zdrowia, w zakresie
promocji zdrowia oraz edukacji spolecznej, w porozumieniu z Rada;

9) inicjuje  dziatania  dotyczace  zapobiegania  chorobom = nowotworowym
I ich zwalczania, w porozumieniu z Rada.

W 2025 r. trwaly prace nad opracowywaniem i aktualizacja wytycznych postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego w ramach procesu adaptacji NCCN oraz jako wytyczne
de novo. Opracowane zostaly i opublikowane wytyczne w 13 obszarach, w tym 6 jako
aktualizacje wczesniejszych zalecen. W 6 kolejnych obszarach prace zostaly rozpoczete
w 2025 r. 1 beda finalizowane w roku 2026 r. Ponadto opracowanych zostato 36 $ciezek
postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego, w tym 18 w wersji dla klinicystow 1 18
W wersji uproszczonej dla pacjentow. Materiaty opracowane przez zespoty eksperckie stuzg
jako podstawa do opracowania przez AOTMiT kluczowych zalecen w poszczegdlnych
obszarach onkologii, ktore oglaszane sg w drodze obwieszczenia przez Ministra Zdrowia.

W zakresie prac analitycznych w 2025 r. realizowane byly zadania ustawowe KOM, w tym
w zakresie monitorowania profilaktyki. W 2025 r. podjeto wspdiprace z Narodowym
Funduszem Zdrowia w celu pozyskania danych z systemu SIMP niezbednych do
monitorowania efektow programow zdrowotnych. Ponadto realizowane byty prace dotyczace
monitorowania realizacji programu Narodowa Strategia Onkologiczna. Opracowana zostata
aktualizacja ,,Raportu otwarcia NSO” obejmujaca analizy epidemiologiczne dotyczace
zachorowalno$ci 1 przezywalnosci dla 7 nowotworow wskaznikowych oraz 5 nowotworow
o niekorzystnym rokowaniu. ROwnoczes$nie zgodnie z zapisami pkt 6 (art. 22 ust. 2 ustawy)
w 2025 r. realizowane byly liczne prace analityczne zlecane przez Krajowa Rade
Onkologiczna.

Krajowy Os$rodek Monitorujacy, realizujac swoje zadania, organizuje szkolenia skierowane
do pracownikéw o$rodkow zakwalifikowanych do KSO, koordynatoréw onkologicznych oraz
innych kluczowych uczestnikéw systemu ochrony zdrowia. Celem tych dziatan jest wsparcie
skutecznego wdrazania standardow Krajowej Sieci Onkologicznej poprzez rozwdj wiedzy
1 praktycznych umiejetnosci w zakresie organizacji oraz realizacji kompleksowej opieki
onkologicznej. W 2025 roku przeprowadzono 39 szkolen, przeszkolono w sumie 2234 oséb.
Szkolenia obejmowaly zagadnienia z zakresu profilaktyki, diagnostyki, leczenia
onkologicznego a takze struktury 1 funkcjonowania Krajowej Sieci Onkologicznej,
wytycznych  diagnostyczno-terapeutycznych oraz metodyki analiz jakosci  opieki.
Przeprowadzono tez pilotazowe szkolenia dla histotechnikow 1 histotechnologéw oraz
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szkolenia doszkalajace dla Koordynatorow opieki onkologicznej pn. ABC wiedzy
koordynatora opieki onkologicznej.

Przy Krajowym Os$rodku Monitorujacym zostalo powotanych dwanascie Zespolow
Roboczych, ktore stanowig istotny element jego funkcjonowania. Celem pracy tych grup jest
regularna i sukcesywna praca nad rozwigzaniami dla Krajowej Sieci Onkologicznej. Praca
zespoldow ma charakter ciagly i sukcesywnie przektada si¢ na kolejne rekomendacje oraz
propozycje usprawnien systemowych.

Powotano nastepujace Zespoty:

Zespot roboczy ds. koordynatorow opieki onkologicznej;

Zespot roboczy ds. rozliczen;

Zespot roboczy ds. profilaktyki;

Zespot roboczy ds. inwestycji w siect;

Zespot roboczy ds. analiz (monitorowania jakos$ci);

Zespot roboczy ds. edukacji 1 wsparcia pacjentow;

Zespot roboczy ds. wspotpracy pielggniarskie;j;

Zespot roboczy ds. wsparcia psychologicznego;

. Zespo6t roboczy ds. rehabilitacji;

©ooN R wDdE

10. Zespot roboczy ds. kardioonkologii;
11. Zespdt roboczy ds. onkogeriatrii;
12. Zespodt roboczy d. miodych dorostych z choroba nowotworowa.

Celem pracy zespotow roboczych jest analiza systemu opieki onkologiczne]
1 wypracowywanie rozwigzan majacych na celu zabezpieczenie luk systemowych. Zespoty
pracuja nad zagadnieniami obejmujacymi m.in. modele organizacyjne opieki koordynowane;,
integracj¢ systemow informatycznych, monitorowanie jakosci i efektywnosci §wiadczen, role
1 kompetencje koordynatoréw onkologicznych, komunikacje z pacjentem oraz edukacje
zdrowotna, analize¢ danych 1 wskaznikow jako$ci, wdrazanie innowacyjnych rozwigzan
organizacyjnych oraz identyfikacj¢ barier i rekomendacje zmian systemowych.

Wypracowane dotychczas dokumenty zamieszczone sa na stronie Krajowego Osrodka
Monitorujacego, w zaktadce Rekomendacje 1 sg to:
1) Ankiety satysfakcji pacjentow: Ankieta oceny satysfakcji pacjentow ambulatoryjnych
i ankieta oceny satysfakcji pacjentow hospitalizowanych;
2) Rekomendacje KOM do konsylium onkologicznego dot. wybranych nowotwordw:
piersi, uktadu pokarmowego, ginekologicznych, gtowy 1 szyi, tkanek migkkich, kosci
1 czerniakéw, uktadu nerwowego, ptuc 1 klatki piersiowej oraz nowotworow
0 nieznanym punkcie wyjscia,
3) Rekomendacje KOM w rehabilitacji w zakresie $ciezek postgpowania w rehabilitacji
pacjentéw leczonych z powodu nowotworu o réznym umiejscowieniu,
4) Mapa drogowa dla poprawy profilaktyki onkologicznej w Polsce;
5) Ulotka — wskazowka dla pacjenta dot. doustnej terapii onkologicznej;
6) Rekomendacje zespolu roboczego ds. wsparcia psychologicznego powotanego
w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej.

W 2025 KOM uruchomit stron¢ internetowg www.kom.nio.gov.pl, ktora stanowi centralny
punkt informacji dla o$rodkow, lekarzy, koordynatorow i decydentéw. Strona gromadzi
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wytyczne, informacje o szkoleniach, a takze ulatwia dostep do materialéw wypracowanych
przez KOM. W 2025 roku liczb zdarzen na stronie wynosita 152 tys., strona uzytkowana byta
przez 9,8 unikalnych uzytkownikow.

7.3 Uruchomienie i prowadzenie  Narodowego Portalu
Onkologicznego

Oficjalne uruchomienie Narodowego Portalu Onkologicznego
https://onkologia.pacjent.gov.pl/pl odbyto si¢ 27 maja 2025 r. w ramach 1 Europejskiego
Szczytu poswigconego Profilaktyce Nowotworéow, w Narodowym Instytucie Onkologii
w Warszawie.

W 2025 r. trwaly prace nad przygotowywaniem 1 rozszerzaniem treSci na portal
https://onkologia.pacjent.gov.pl/pl do zaktadek Kompendium Chorob Nowotworowych,
Pacjent i jego bliscy, Profilaktyka, Badania medyczne.

Cele portalu:
1) zapewnienie dostepu do sprawdzonych, aktualnych i przystepnych informacji
2) stworzenie bezpiecznej przestrzeni dla pacjentow, bliskich i specjalistow
3) przeciwdzialanie dezinformacji i chaotycznym poszukiwaniom w sieci
4) wzmocnienie poczucia sprawczosci i kontroli u 0s6b dotknietych nowotworem.

Zadaniem Narodowego Instytut Onkologii (NIO-PIB) jest dostarczanie tre$ci merytorycznych
we wspolpracy z ekspertami klinicznymi 1 organizacjami pacjenckimi.
Glowne grupy odbiorcow:

1) pacjenci onkologiczni — dostep do rzetelnych informacji o diagnozie, leczeniu,

rehabilitacji i profilaktyce

2) rodziny, bliscy i opiekunowie — wsparcie w procesie leczenia i opieki

3) specjalisci medyczni — nowoczesne narzgdzie wspierajace edukacj¢ i wymiane wiedzy
Obecnie Portal poprzez swoje treSci pelni funkcje informacyjno-edukacyjng. Jest
przewodnikiem po kazdym etapie $Sciezki pacjenta nie tylko dla chorego, lecz rowniez jest
realnym wsparciem dla bliskich. Jest bazg wiedzy od pierwszych niepokojacych objawow,
przez diagnoze, az po proces leczenia i powrdt do sprawnosci (rehabilitacje). Na portalu
znajdujg si¢ rowniez rzetelne dane dla profesjonalistow medycznych.
Tresci w Zakladce Profilaktyka buduja $wiadomo$¢ 1 promujg wczesne wykrywanie jako
kluczowy element sukcesu. Ponadto tresci profilaktyczne oraz tresci w zaktadce Pacjent i jego
bliscy podane sa w przystgpnej formie w postaci filméw edukacyjnych, podcastow
z ekspertami 1 animacji thumaczacych procesy medyczne. Tresci dostosowane sg do potrzeb
0s0b z niepetnosprawnosciami.
W 2025 r przygotowano opisy 22 nowotworéow do Zaktadki Kompendium Chorob
Nowotworowych: rak jajnika, rak szyjki macicy, nowotwoér piersi, nowotwor phuca,
nowotwor prostaty, nowotwor jelita grubego, nowotwor odbytu, nowotwor migsakow kosci,
nowotwor migsakow tkanek migkkich, nowotwory innych rakow skory, nowotwor nerki, rak
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endometrium, nowotwor tarczycy, rak pecherza moczowego, rak pochwy, guzy przysadki, rak
watroby, rak sromu, rak pracia, rak jadra, rak zoladka, nowotwor przytarczyc.

W 2025 r. na portalu opracowano i opublikowano tresci eksperckie:
1) okoto 300 artykutow
2) okoto 200 krotkich form (haset i definicji),
3) okoto 500 infografik i materiatdéw graficznych

W 2025 r. przygotowano materiaty audiowizualne: 6 wideopodcastow, 1 film i 6 animacji
oraz przetlumaczono materialy audiowizualne na Polski Jezyk Migowy (PJM). Obecnie na
portalu znajduje si¢:

11 podcastéw:

©CoN O wDNE

Profilaktyka jako priorytet NSO

Profilaktyka raka szyjki macicy/szczepienia przeciw HPV
Prawa i obowiazki pacjentow

Pytania po ustyszeniu diagnozy

Codzienno$¢ z choroba

Badania kliniczne

Najczestsze objawy

Efekty uboczne leczenia

Palenie a zachorowalno$¢

10. Styl zycia a zachorowalnos¢
11. Jak powiedzie¢ o chorobie nowotworowej w miejscu pracy/nauki?

10 animacji:

1.

©oN kDN

Badania przesiewowe

Cytologia

Mammografia

Kolonoskopia

Karta DILO

Szybka Sciezka Onkologiczna

Rola Koordynatora Opieki Onkologicznej

Jak powstaje nowotwor?

Czym r6zni si¢ nowotwor tagodny od ztosliwego

10 Europejski Kodeks Walki z Rakiem

2 filmy edukacyjne, oparte na historiach pacjentow:

1.
2.

Jak powiedzie¢ o diagnozie onkologicznej bliskim?
Powro6t do pracy po chorobie nowotworowe;j
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7.4 Pekienie funkcji Wojewodzkiego Osrodka Monitorujacego

NIO-PIB w Warszawie

Narodowy Instytut Onkologii pelni role jednego z centralnych o$rodkéw wdrozeniowych:
dziata jako wazny osrodek referencyjny, edukacyjny i monitorujacy, a takze uczestniczy
w przygotowaniu kadr do funkcjonowania KSO. Publiczne informacje wskazuja, ze NIO-PIB
w Warszawie pelni role Wojewddzkiego 1 Krajowego OsSrodka Monitorujacego dla
wojewodztwa mazowieckiego w ramach KSO.

Wdrazanie Krajowej Sieci Onkologicznej w NIO-PIB oznacza przejsScie od rozproszonego
modelu opieki do systemu koordynowanego, mierzalnego i opartego na jednolitych
standardach. NIO-PIB pelni w tym procesie funkcje osrodka eksperckiego, edukacyjnego
1 monitorujacego, wspierajac standaryzacje Sciezek diagnostyczno-terapeutycznych, rozwoj
koordynowanej opieki onkologicznej, szkolenie kadr oraz oceng jakos$ci leczenia. Kluczowym
celem wdrozenia KSO jest poprawa dostepnosci, ciaglo$ci 1 skuteczno$ci leczenia
onkologicznego w calym kraju.
Najwazniejsze elementy wdrazania KSO w N10-PIB to:
1. Standaryzacja Sciezki pacjenta
Chodzi o to, aby pacjent onkologiczny przechodzit przez diagnostyke, konsylia,
leczenie i kontrole wedtug spdjnych zasad, z ograniczeniem przypadkowosci 1 rdznic
regionalnych.
2. Koordynowana opieka onkologiczna
Istotng role pelnig koordynatorzy opieki onkologicznej, ktdrzy wspieraja pacjenta
w poruszaniu si¢ po systemie. NIO-PIB prowadzil szkolenia koordynatorow
przygotowujace do dziatania KSO.
3. Monitorowanie jakoS$ci leczenia
KSO zaktada gromadzenie i1 analize danych o jakos$ci opieki onkologicznej. Ustawa
o KSO przewiduje organizacje¢ sieci $wiadczeniodawcow oraz mechanizmy
monitorowania opieki.
4. Szkolenia i przygotowanie kadr
W NIO-PIB odbywaly si¢ ogdlnopolskie szkolenia poprzedzajace wdrozenie KSO,
obejmujace organizacje pracy, koordynacje opieki i standardy jako$ci.
5. Wspolpraca sieciowa z innymi oSrodkami
Wdrozenie KSO wymaga powigzania osrodkow na roznych poziomach
zabezpieczenia: SOLO I, SOLO II, SOLO III oraz osrodkow kooperacyjnych. NFZ
publikuje wykazy swiadczeniodawcow zakwalifikowanych do KSO.
6. Rola NIO-PIB jako centrum eksperckiego
NIO-PIB jest najwigkszym os$rodkiem onkologicznym w Polsce, z siedziba
w Warszawie oraz oddzialtami w Krakowie i Gliwicach, co wzmacnia jego rolg
w tworzeniu standardow, edukacji 1 nadzorze nad jakoscia opieki.

W ramach Wojewddzkiego Osrodka Monitorujagcego w roku 2025 wykonano nastepujace
zadania:

1. Nawigzano kontakt z placowkami POZ woj. mazowieckiego celem zwigkszenia
zaangazowania lekarzy POZ w proces organizacji profilaktyki, diagnostyki i opieki nad
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pacjentem onkologicznym (identyfikacja podmiotow POZ woj. mazowieckiego
1 wspotpraca z NFZ).

Przygotowano tematy szkolen dla pracownikéw POZ w zakresie profilaktyki, diagnostyki
1 opieki nad pacjentem po zakonczonym leczeniu

Stworzono narzgdzia informatycznego shuzacego do komunikacji migdzy osrodkami
SOLO 1 poziomu woj. mazowieckiego 1 jednostka nadzorujaca (NIO-PIB) (18
osrodkow).

Zorganizowano i przeprowadzono spotkania z przedstawicielami o$rodkow SOLO 1, II
1 III poziomu

W ramach wspélpracy z placowkami SOLO I, II 1 III poziomu, a takze w celu
monitorowania i nadzoru realizowanych przez wspomniane podmioty zadan KSO, WOM
od poczatku swojej dziatalno$ci systematycznie organizowal spotkania.

1) Spotkania z SOLO III poziomu wojewddztwa mazowieckiego:

a) 21.01.2025 r. - z przedstawicielami osrodkéw, dyrektorami i koordynatorami
opieki onkologicznej. Cel: zaprezentowanie zatozen i podstawowych zasad
organizacji i funkcjonowania KSO oraz otwarto$ci na wspotprace;

b) 21.05.2025 r. - z przedstawicielami os$rodkow. Cel: omoéwienie dotychczas
realizowanych w ramach KSO zadan oraz przebieg wspolpracy migdzy SOLO III
wojewodztwa mazowieckiego z przynaleznymi do nich SOLO I poziomu
(zawarcie porozumien WZT z SOLO I poziomu, sposéb wykorzystania przez NIO
do organizacji MDT narzedzia informatycznego bedacego zintegrowanym
systemem wsparcia przeptywu danych miedzy jednostkami SOLO/WOM
w systemie KSO, obowigzek SOLO 1 poziomu sprawozdawania liczby
przeprowadzonych MDT 1 rozliczania ich z Narodowym Funduszem Zdrowia,
powotanie grup roboczych w ramach WOM);

c) 08.08.2025 r. - z przedstawicielami osrodkow. Cel: omoéwienie wspotpracy
osrodkéw SOLO III poziomu z nadzorowanymi SOLO [ poziomu oraz
podsumowanie realizacji zadan w ramach KSO z okresu ostatnich 4 miesigcy tj.
od kwietnia do sierpnia 2025 r. (zaprezentowanie przez kazde SOLO III poziomu
informacji dotyczacej stanu realizacji swoich dzialan prowadzonych w ramach
KSO, ustalenie zakresu danych niezbednych do analizy przebiegu realizowanych
zadan w ujeciu sprawozdawczo$ci, a takze stanowigcych podstawe do
zidentyfikowania obszar6w wymagajacych korekty);

d) 16.12.2025 r. — z przedstawicielami osrodkéw zakwalifikowanych do Krajowe;j
Sieci Onkologicznej jako SOLO II i III poziomu z woj. mazowieckiego. Cel:
podsumowanie dziatan prowadzonych w ramach KSO przez NIO-PIB i os$rodki
SOLO II i III poziomu woj. mazowieckiego, a takze przedstawienie danych
statystycznych 1 wynikow analiz.

2) Spotkania z SOLO Ii Il poziomu wojewddztwa mazowieckiego:

a) 28.01.2025 r. - z przedstawicielami osrodkow zakwalifikowanych do KSO jako
SOLO 11 SOLO II poziomu wojewodztwa mazowieckiego. Tematem przewodnim
spotkania bylo przedstawienie fundamentalnych zalozen ustawy o KSO
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1 podstawowych zadan poszczegdlnych SOLO w ramach sieci, a takze otwarta
dyskusja dotyczaca zasad wspotpracy miedzy osrodkami;

b) 27.02.2025 r. — z przedstawiciclami o$rodkow zakwalifikowanych do Krajowej

Sieci Onkologicznej jako SOLO I poziomu z wojewodztwa mazowieckiego, nad
ktérymi nadzor pelni Narodowy Instytut Onkologii w Warszawie. Cel: omowienie
organizacji wspotpracy miedzy NIO-PIB jako SOLO III poziomu i 19 podlegltymi
osrodkami SOLO I poziomu realizujgcymi zadania w ramach KSO
(zaprezentowanie narzedzia informatycznego opracowanego przez Narodowy
Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie - Panstwowy Instytut Badawczy
w Warszawie, omoéwienie propozycji zasad wspotpracy i1 kontaktu z NIO-PIB oraz
wizji wspotpracy SOLO I poziomu z osrodkami kooperacyjnymi, koniecznos¢
zawierania porozumien WZT miedzy jednostkami realizujacymi zadania
w ramach KSO);

14.05.2025 r. — z przedstawicielami osrodkow SOLO I poziomu wojewodztwa
mazowieckiego (19 podlegtych pod NIO-PIB). Cel: organizacja wspotpracy
i omowienie ewentualnych problemoéw zwigzanych z realizacja zadan w ramach
KSO (omoéwienie zasad funkcjonowania narzedzia informatycznego bedacego
zintegrowanym systemem wsparcia przeptywu danych migdzy jednostkami
SOLO/WOM w systemie KSO, ktore jest aktywnie wykorzystywane przez NIO-
PIB, stworzenie 1 przekazanie wszystkim SOLO I poziomu dokumentu zwanego
checklista, ktory okresla zasady przekazywania informacji dotyczacych pacjenta
onkologicznego wraz z zestawem badan lekarskich);

d) 24.07.2025 r. — z przedstawicielami Instytutu Psychiatrii i Neurologii

e)

f)

w Warszawie jako SOLO 1 poziomu. Cel: wyjasnienie zasad organizacji
Wielodyscyplinarnych Zespotéw Terapeutycznych (WZT);

27.08.2025 r. — z koordynatorami opieki onkologicznej podmiotéw SOLO I
poziomu wojewddztwa mazowieckiego, nad ktérymi nadzor sprawuje NIO-PIB.
Cel: oméwienie realizacji zadan przez o$rodki SOLO I poziomu w ramach KSO
(wspolorganizacja e-konsyliow 1 e-konsultacji dla placowek SOLO I poziomu
1 e-konsultacji dla SOLO II poziomu, wsparcie merytoryczne koordynatorow
opieki onkologicznej, nadzér nad realizacjg planow leczenia onkologicznego
przez SOLO I poziomu, zaprezentowanie statystyk w zakresie sprawozdawanych
przez SOLO I poziomu MDT, oferta szkolen prowadzonych przez WOM);
09.12.2025 r. — z przedstawicielami o$rodkéw zakwalifikowanych do Krajowej
Sieci Onkologicznej jako SOLO I poziomu z woj. mazowieckiego. Cel:
podsumowanie dziatan prowadzonych w ramach KSO przez NIO-PIB i os$rodki
SOLO II i III poziomu woj. mazowieckiego, a takze przedstawienie danych
statystycznych

1 wynikow analiz.

Rozszerzono dziatania angazujace osrodki kooperacyjne w realizacj¢ zadanh w ramach
KSO.
W zwiagzku z tym, ze Wojewodzki Osrodek Monitorujgcy odpowiada za monitorowanie
przebiegu, jakosci 1 efektow programoéw zdrowotnych dotyczacych profilaktyki
onkologicznej w odniesieniu do pacjentow objetych opieka onkologiczng na terenie
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wojewddztwa mazowieckiego, wykazano potrzebe zaangazowania w realizacj¢ zadan
Sieci osrodki kooperacyjne.

Pierwszym krokiem bylo stworzenie w oparciu o baze¢ danych NFZ listy osrodkow
kooperacyjnych funkcjonujacych na terenie woj. mazowieckiego, ktéore wykonuja
dziatalno$¢ leczniczg w ramach Sieci. Zidentyfikowano ponad 370 placowek.

W listopadzie 2025 r. zwrocono si¢ do NFZ z prosbg o wsparcie dziatah WOM
w zakresie rozdystrybuowania informacji do osrodkoéw kooperacyjnych o dziataniach
prowadzonych przez WOM, przebiegu wspotpracy z licznymi placowkami SOLO oraz
wsparciu merytorycznym podmiotéw zakwalifikowanych do KSO z catej Polski. Pismo,
w ktorym zachg¢cano réwniez do kontaktu z naszym osrodkiem wystano do NFZ dn.
21.11.2025 r. Otrzymano informacj¢ zwrotng o pozytywnym rozpatrzeniu prosby WOM
i jej wykonaniu.

W grudniu 2025 r. (12.12.2025 r.) wystgpiono do NFZ z pismem o wygenerowanie
i przestanie do WOM danych zawierajacych informacje adresowo-kontaktowe osrodkéw
kooperacyjnych woj. mazowieckiego, ktére posiadaja w swoich zasobach poradnie
specjalistyczne  tj.: onkologiczna, urologiczna i ginekologiczna. Pozyskanie
przedmiotowych danych umozliwi WOM nawigzanie w pierwszej kolejnosci wspotpracy
z ww. placowkami 1 dalszg realizacje zadan dotyczacych m. in. koordynacji leczenia
1 podnoszenia jako$ci opieki onkologiczne;.

Prace nad realizacja zadah zwigzanych z udzialem o$rodkéw kooperacyjnych
w dzialania Sieci beda kontynuowane w 2026 roku.

6. Zrealizowano stron¢ internetowg logo WOM.

7. Stworzono szablon raportu zawierajagcego zestawienie danych dotyczacych
realizowanych w woj. mazowieckim $wiadczen opieki onkologicznej w 2025 r., w tym
okreslenie struktury i zawarto$ci raportu oraz wskazanie zakresu danych niezbednych do
analizy.

8. Opracowano raport roczny za 2025 r. i przekazano go do KOM.

NI1O-PIB Oddzial w Gliwicach

NIO-PIB Oddzial w Gliwicach petni funkcje Wojewddzkiego Osrodka Monitorujacego dla
wojewodztwa $laskiego.

Wojewo6dzki Osrodek Monitorujacy w roku 2025 r. realizowat zadania wynikajace z Ustawy
0 Krajowej Sieci Onkologicznej z dnia 9 marca 2023 r., do ktorych naleza:

1. Wspolpraca ze $wiadczeniodawcami udzielajacymi $wiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) w ramach opieki onkologicznej
W procesie organizacji profilaktyki, diagnostyki 1 opieki po zakonczonym leczeniu
onkologicznym:

W tym zakresie zrealizowano szkolenia dedykowane §wiadczeniodawcom udzielajagcym
$wiadczen w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, w tym Webinar - Zmiany
w programie profilaktyki raka szyjki macicy.
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2. Przygotowanie rocznych raportow za 2025 r. na temat dostepnosci $wiadczen opieki
onkologicznej na terenie wojewodztwa, uwzgledniajgc mapy potrzeb zdrowotnych,
o ktérych mowa w art. 95a ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych, oraz przekazanie ww. raportow do
KOM w terminie do dnia 30 kwietnia nastepnego roku kalendarzowego za rok poprzedni:
sporzadzono Raport na temat dostgpnosci swiadczen opieki onkologicznych na obszarze
wojewodztwa $laskiego za rok 2025 r. na podstawie danych statystycznych przekazanych
przez Krajowy Osrodek Monitorujacy, przygotowanych przez NFZ na podstawie danych
z bazy sprawozdawczo-rozliczeniowej SWIAD i aplikacji AP-DiLO. Raport przekazano
do Krajowego Osrodka Monitorujagcego w terminie.

3. Przygotowanie, nie pozniej niz przed uplywem 6 miesigcy przed weryfikacja, analizy
danych pozyskanych z systemu KSO umozliwiajacej weryfikacje wskaznikow jakoS$ci
opieki onkologicznej na poziomie wojewodztwa na potrzeby analizy prowadzonej przez
Fundusz:

ze wzgledu na brak dostepu do danych z systemu KSO, o ktorym mowa w ustawie,
umozliwiajacych weryfikacje wskaznikow jakosci opieki onkologicznej nie zrealizowano
zadania.

4. Prowadzenie szkolen dotyczacych profilaktyki, diagnostyki onkologicznej i leczenia
onkologicznego dla 0s6b udzielajacych swiadczen opieki onkologicznej w Polsce:

Wojewoddzki Osrodek Monitorujacy przy NIO-PIB Oddziat w Gliwicach w 2025 roku
przeprowadzit szereg wydarzen o charakterze szkoleniowym. W wydarzeniach
uczestniczyto w sumie 1336 uczestnikow (325 stacjonarnie i 1011 on-line).

Zorganizowano: 2 Konferencje, 11 szkolen, 9 wykladow w ramach projektu Slaska
Szkota Koordynatora ,,Lekarze Koordynatorom”, 2 szkolenia warsztatowe, 1 webinar.

Konferencje:

o 25-26.09.2025 - III Ogodlnopolska Konferencja Koordynatorow - PACJENT
ONKOLOGICZNY + KOORDYNATOR = DOBRY ZESPOL,

e 28.11.2025 - Konferencja - URO-ONKO 2025.
Warsztaty:

e 13.06.2025 - | Warsztaty Kliniczne ,, Zaawansowane nowotwory
neuroendokrynne - perspektywa Onkologa",

e 20.11.2025 - Il Warsztaty Kliniczne ,, Rak kory nadnerczy — wspoétpraca onkologa
I endokrynologa”.

Szkolenia/Wyklady:
e 12.06.2025 - Szkolenie Koordynator pacjenta onkologicznego,
e 21.10.2025 - Karta DILO dla poczatkujacych,
e 06.11.2025 - Karta DILO w praktyce - szkolenie przypominajace,
e 26.11.2025 - Szkolenie - Rejestr Nowotwordw,
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23.09.2025, 30.09.2025, 02.10.2025, 07.10.2025, 19.11.2025, 11.12.2025 -
Szkolenie - Slaska Szkota Koordynatora ,,Lekarze Koordynatorom” diagnostyka
1 leczenie wybranych nowotworow.

Webinar:

20.08.2025 - Zmiany w Programie Profilaktyki Raka Szyjki Macicy.

5. Monitorowanie przebiegu jakosci 1 efektéw programow zdrowotnych dotyczacych
profilaktyki onkologicznej w odniesieniu do pacjentéw objetych opieka onkologiczng na
terenie wojewodztwa oraz przedstawienie KOM propozycji modyfikacji realizacji tych

programow:

sporzadzono raport pn. Monitorowanie profilaktyki onkologicznej w roku 2025 na terenie
wojewodztwa S$laskiego w czeSci dotyczacej programu profilaktycznego raka piersi

(mammografia) oraz badan przesiewowych raka jelita grubego.

6. Realizacja zadan zleconych przez Rade:

a) Zaangazowanie eksperckie:

b)

udzial w opracowaniu rekomendacji KOM w zakresie diagnostyki przygotowujacej
pacjenta do wielodyscyplinarnego konsylium onkologicznego - Klinika
Nowotworow Uktadu ~ Nerwowego - konsultacja merytoryczna:
prof. dr hab. n. med. Rafat Tarnawski

udziat w opracowaniu rekomendacji KOM w zakresie diagnostyki przygotowujacej
pacjenta do wielodyscyplinarnego konsylium onkologicznego - Klinika
Nowotworow Glowy i Szyi - konsultacja merytoryczna:
prof. dr hab. n. med. Krzysztof Sktadowski

Udziat przedstawicieli NIO-PIB w Gliwicach w zespotach roboczych:

W marcu 2025 r. Krajowy Osrodek Monitorujacy powotlal zespoly robocze, do
ktorych wyznaczono przedstawicieli z NIO-PIB w Gliwicach.

ZespOt roboczy ds. rehabilitacji - przedstawiciel NIO-PIB w Gliwicach
dr n med. lwona Makles- Kacy — lider zespotu,

Zespot roboczy ds. koordynatorow opieki onkologicznej — przedstawiciel NIO-PI1B
w Gliwicach mgr Dalia Wasik,

Zespot roboczy ds. rozliczen - przedstawiciel NIO-PIB  w Gliwicach
mgr inz. Magdalena Motnyk,
Zespot roboczy ds. profilaktyki - przedstawiciel NIO-PIB w Gliwicach

mgr Katarzyna Rataj,

Zespot roboczy ds. inwestycji w sieci - przedstawiciel NIO-PIB w Gliwicach
dr n fiz. Wojciech Osewski,

Zespot roboczy ds. analiz (monitorowanie jakosci) - przedstawiciel NIO-PIB
w Gliwicach Aneta Szachnowska,

Zespot roboczy ds. edukacji i wsparcia pacjentow - przedstawiciel NIO-PIB
w Gliwicach dr n med. Alicja Dyla,
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— Zespot roboczy ds. wspolpracy pielegniarskiej -  przedstawiciel NIO-PIB
w Gliwicach mgr piel. Marta Skrzypiec, Maria Matczak,

— ZespOl roboczy ds. wsparcia psychologicznego - przedstawiciel NIO-PIB
w Gliwicach mgr Alicja Gotkowska.

Zrealizowane zadania:

— Mapa drogowa dla poprawy profilaktyki onkologicznej w Polsce,
— Ulotka — doustna terapia onkologiczna. Wskazowki dla pacjentow,
— Rekomendacje KOM w zakresie $ciezek postepowania w rehabilitacji pacjentow
leczonych z powodu nowotworu o réznym umiejscowieniu.
C) udziat w tworzeniu Poradnika dobrych praktyk dla koordynatora opieki onkologiczne;j
W ramach zadania zespotu roboczego ds. koordynatoréw opieki onkologiczne;j:

Przygotowanie dwdch rozdziatow do Poradnika dobrych praktyk koordynatora opieki
onkologicznej:

— Rak tarczycy i Nowotwory neuroendokrynne przewodu pokarmowego (GEP-NET)
0 zroznicowaniu G1-G3, pod redakcja prof. dr. hab. n. med. Darii Handkiewicz-
Junak i koordynatora pacjenta onkologicznego NIO-PIB w Gliwicach
mgr Magdaleny Trosko.

NI1O-PIB Oddzial w Krakowie

NIO-PIB Oddzial w Krakowie pelni funkcje Wojewddzkiego Osrodka Monitorujacego dla
wojewodztwa matopolskiego. W ramach Wojewddzkiego Osrodka Monitorujacego w roku
2025 wykonano nastepujace zadania:

1. Przeprowadzono szereg spotkan indywidualnych =z osobami zarzadzajacymi
placowkami poziomu SOLO I , SOLO 1II 1 placowka poziomu SOLO III w celu
omowienia organizacji zadan wprowadzonych ustawg o Krajowej Sieci
Onkologicznej. W wyniku spotkan z przedstawicielami placowek poziomu SOLO I
przypisanych przez NFZ naszej jednostce podpisano porozumienia i rozpoczeto
wspolprace z wszystkimi SOLO I przypisanymi NIO PIB Oddzial w Krakowie.

2. Zorganizowano spotkania z koordynatorami wskazanymi przez placowki poziomu
SOLO I do wspotpracy w ramach spotkan Wielodyscyplinarnych Zespotow
Terapeutycznych — wspolna organizacja konsyliow. W wyniku spotkan i cyklicznych
szkolen koordynatorow z placowek SOLO I nam podlegtych zorganizowano system
prowadzeni konsylium wspdlnie ze wszystkimi placéwkami. Okreslono dni i godziny
oraz sposob prowadzenia konsyliow. W jednej placowce konsylia prowadzone sa
stacjonarnie z udzialem specjalistow z NIO PIB Krakow, z 6 placowkami konsylia
prowadzone s3 on-line, z jedng placowka konsylia prowadzone sa czeSciowo
stacjonarnie a czg¢Sciowg on-line. Omowiono roéwniez sposob przesylania
dokumentacji medycznej pacjentéw omawianych w trakcie konsyliow. Wspotpraca ze
wszystkimi SOLO 1 przebiega bez problemow w atmosferze wzajemnej wspolpracy
1 wsparcia merytorycznego. Zorganizowano réwniez spotkanie z koordynatorami
onkologicznymi ze wszystkich placowek zakwalifikowanych do Krajowej Sieci
Onkologicznej na terenie wojewodztwa matopolskiego. Celem spotkania byto
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omowienie zmian wprowadzonych ustawg o KSO a takze wzajemna pomoc
| wsparcie.

. Zorganizowano spotkania z placowka poziomu SOLO III (w Malopolsce tylko dwie
placowki SOLO III — NIO PIB Oddzial w Krakowie i Szpital im. L. Rydygiera.)
Celem spotkania byto omoéwienie funkcjonowania Krajowej Sieci Onkologicznej na
terenie wojewodztwa maltopolskiego. Omowiono przede wszystkim wspdlprace
z placowkami SOLO 1 1 sposdb organizacji Wielodyscyplinarnych Zespotow
Terapeutycznych. Zadeklarowano che¢é wsparcia i wszelkg pomoc we wspolpracy
z podlegltymi Szpitalowi im. L. Rydygiera placowkami.

. Udziat w spotkaniu on-line zorganizowanym przez druga placowke poziomu SOLO
III w Matopolsce z podlegtymi jej placéwkami SOLO I. Spotkanie mialo na celu
zapoznanie si¢ i ocenienie sytuacji zwigzanej ze wspotpraca drugiego SOLO III
z podleglymi placowkami. W trakcie spotkania przypomniano o nowych zasadach
wprowadzonych przez KSO i oméwiono konieczno$¢ wspolpracy wszystkich
placowek w organizacji konsyliow. W trakcie spotkania szczegdlny nacisk potozono
na prawidlowa komunikacj¢ i wzajemne wsparcie wszystkich placowek SOLO
w Malopolsce.

Opracowano baze¢ mailowg ze wszystkimi placowkami w  Matopolsce
zakwalifikowanymi do Krajowej Sieci Onkologicznej. Cyklicznie wysytano maile
przekazujac do placowek zmiany oraz ustalenia (z KOM) zwigzane z prawidlowym
funkcjonowaniem Krajowej Sieci Onkologicznej, migdzy innymi przekazano check-
listy zwigzane =z prawidlowa organizacja Wielodyscyplinarnych Zespolow
Terapeutycznych.

Po otrzymaniu danych liczbowych 2z Krajowego Osrodka Monitorowania
pochodzacych z Narodowego Funduszu Zdrowia sporzadzono raport dotyczacy
analizy dostgpnosci $wiadczen w  Specjalistycznych  Osrodkach Leczenia
Onkologicznego SOLO w roku 2025 i przekazano do KOM.

. Zorganizowano szkolenia dla pracownikow POZ . Po opracowaniu planu szkolen
dotyczacych profilaktyki dla pracownikéw POZ w grudniu zorganizowano pierwsze
szkolenie dla pracownikow POZ z terenu Krakowa. Szkolenie nosito tytut
PREWENCJA NOWOTWOROW W POZ SKUTECZNE STRATEGIE NA CO
DZIEN. Kolejne spotkania zaplanowano na 2026 rok.

. W celu podnoszenia kwalifikacji oraz kladzenia bardzo duzego nacisku na
profilaktyke oraz leczenie onkologiczne w NIO PIB Oddziat w Krakowie
organizowane byly wewnetrzne spotkania z pracownikami.

Opracowano i1 prowadzono wtasng baze dotyczaca leczenia pacjentow z konsyliow
przeprowadzonych z SOLO I. Opracowano réwniez wlasng bazy danych i zestawien
w oparciu o przestane dane liczbowe dotyczace leczonych pacjentow we wszystkich
placowkach zakwalifikowanych do KSO w Matopolsce.

7.5 Badania kliniczne

NIO-PIB w Warszawie

Badania kliniczne w Narodowym Instytucie Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie —
Panstwowym Instytucie Badawczym w Warszawie (NIO-PIB) prowadzone s3a zgodnie
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z obowigzujagcymi przepisami prawaoraz wewnetrznymi  regulacjami.  Wszystkie
uregulowania majg na celu zapewnienie odpowiedniego standardu, planowania, prowadzenia,
monitorowania i dokumentowania badan klinicznych prowadzonych z udziatem ludzi.

W 2025 roku podpisano 77 nowych uméw na prowadzenie badan klinicznych, w tym 75 na
badania komercyjne i 2 — niekomercyjne.

Liczba nowych uméw o badania kliniczne zawartych w latach 2019 - 2025
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Liczba wszystkich aktywnych badan klinicznych prowadzonych w NIO-PIB w Warszawie,
na koniec 2025 roku, wynosita 507 (w tym 36 badan niekomercyjnych). Liczba otwartych
badan klinicznych z rozroznieniem na poszczegdlne Kliniki, w ujgciu procentowym,
przedstawia si¢ nastgpujaco:

- Klinika Nowotworéw Phuca i Klatki Piersiowej (KNPIKP) — 19%

- Klinika Nowotwordéw Uktadu Chlonnego (KNUCH) — 17%

- Klinika Nowotwordw Piersi 1 Chirurgii Rekonstrukcyjnej (KNPICHR) — 14%

- Klinika Nowotworéw Tkanek Migkkich, Kosci i Czerniakow (KNTKMICZ) — 13%

- Oddzial Badanh Wczesnych Faz (OBWF) — 11%

- Klinika Onkologii i Radioterapii (Wawelska) (KOIR) — 12%

- Klinika Nowotworéw Uktadu Moczowego (KNUM) — 8%

- Klinika Ginekologii Onkologicznej (KGINONKOL) — 3%

- Klinika Nowotworow Gtowy i Szyi (KNGISZ) — 2%

- Klinika Endokrynologii Onkologicznej i Medycyny Nuklearnej (KEOIMN) — 1%.
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Procentowy udzial aktywnych badan klinicznych
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Przychody z prowadzonych badan klinicznych w 2025 roku, to: 24 265 482,34 zl brutto,
4161567,82 € oraz 3 181,37 $, co tacznie (przy usrednionych kursach €=4,2402 zi
i $=3,7588zt), daje kwote 28 430 231,53 zl brutto. Badania kliniczne sg ogromnym
wsparciem systemu publicznej opieki zdrowotnej, daja mozliwo$¢ leczenia chorych na

nowotwory poza Narodowym Funduszem Zdrowia, jednocze$nie dajac mozliwosci rozwoju

naukowego 1 korzysci dla indywidualnych pacjentow.
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W 2025 roku zawarto umowe¢ nr KPOD.07.07- IW.07-0235/24 z Agencja Badan
Medycznych na realizacje Przedsigwziecia pn. ,,Centrum Wsparcia Badan Klinicznych
w NIO-PIB w Warszawie” dofinansowanego ze srodkow Krajowego Planu Odbudowy
1 Zwigkszania Odpornosci w zakresie inwestycji D3.1.1. Kompleksowy Rozwdj Badan
w zakresie nauk medycznych i1 nauk o zdrowiu Dzialanie 4.2. Rozw¢j sieci Centrow Wsparcia
Badan Klinicznych realizowane z Rzadowego Planu Rozwoju Sektora Biomedycznego na lata
2022-2031 w wyniku konkursu 2024/ABM/4/KPO, otrzymano dofinansowanie w wysokosci
15 355 120,03 zt. W Wyniku realizacji projektu utworzono w Instytucie wyspecjalizowane
Centrum Wsparcia Badan Klinicznych (CWBK), ktére wspiera badaczy i naukowcow
Instytutu w inicjowaniu i realizacji nieckomercyjnych badan klinicznych. W ramach CWBK
wdrozono jednolite standardy operacyjne, zatrudniono pracownikOw oraz systematycznie
podnosi si¢ kompetencje kadr. Nowoutworzony CWBK dazy do systematycznego
zwigkszenia ogdlnej liczby badan klinicznych prowadzonych w Instytucie, aby tym samym
zwigkszy¢ ich ilo§¢ w skali catego kraju. Dzigki utworzeniu CWBK, Instytut dotaczyt do
Polskiej Sieci Badan Klinicznych (PSBK).

W ramach badan klinicznych komercyjnych Instytut wspotpracuje z najwickszymi firmami
farmaceutycznymi na rynku, a jezeli chodzi o badania nickomercyjne to doktada wszelkich
staran, aby prowadzi¢ ich coraz wigcej (m.in. prowadzenie badan finansowanych
z konkursow ABM). Instytut to os$rodek o duzym potencjale w zakresie mozliwosci
prowadzenia badan klinicznych. Przemawia za tym duza populacja pacjentow, dobrze
wykwalifikowani specjalisci, wysoka jako§¢ prowadzonych badan oraz mozliwosé
prowadzenia skomplikowanych badan klinicznych faz od 1 do 3.

Prowadzone w Instytucie badania kliniczne przynosza szereg korzysSci dla wszystkich
zaangazowanych stron: pacjentéw, badaczy i Instytutu. Udzial w badaniu klinicznym to
przede wszystkim korzys¢ dla pacjentow, ktorzy maja dostep do najbardziej nowoczesnych
terapii. To réwniez rozwdj kapitatu ludzkiego, dostgp do globalnego know-how 1 wigksze
mozliwo$ci rozwoju zawodowego personelu medycznego. W efekcie prowadzonych badan
okreslone s3 nowe sposoby zapobiegania, diagnozowania lub leczenia poszczegdlnych
chorob, niekiedy bardzo rzadkich. Badania kliniczne w bezposredni sposob przyczyniaja si¢
do postepu w medycynie.

NI1O-PIB Oddzial w Gliwicach

W roku 2025 zawarto 24 umowy o przeprowadzenie badan klinicznych, w tym 22
komercyjnych oraz 2 niekomercyjnych. Ogotem, liczba badan klinicznych prowadzonych
w NIO-PIB Oddziat w Gliwicach w 2025 r. wynosita 117, w tym 100 badan komercyjnych 1
17 badan niekomercyjnych. W roku 2025 zakonczono realizacje 20 badan klinicznych.
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Liczba nowych uméw zawartych na prowadzenie
badan klinicznych w latach 2019 - 2025
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Badania kliniczne prowadzone s3 zgodnie obowiazujacymi przepisami  prawa
(Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) nr 536/2014, Ustawa z dnia 9 marca
2023 r. 0 badaniach klinicznych produktéw leczniczych stosowanych u ludzi, Zasady Dobrej
Praktyki Klinicznej ICH GCP) oraz wewnetrznymi regulacjami. NIO-PIB jest postrzegany
jako osrodek z duzym potencjatem w zakresie mozliwosci prowadzenia badan klinicznych
wszystkich faz. Wynika to z duzej liczby wykwalifikowanej, wielospecjalistycznej kadry oraz
specjalistycznego sprzg¢tu diagnostyczno-terapeutycznego, jak réwniez liczby pacjentéw
leczonych w Instytucie, w tym takze na rzadkie nowotwory. Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych zapewnia wsparcie organizacyjne w zakresie zawieranych umoéw oraz
administracyjne dla prowadzonych w NIO-PIB Oddziat w Gliwicach badan klinicznych,
réwniez w zakresie realizowanych procedur medycznych.

Prowadzone badania kliniczne przynosza szereg korzysci dla wszystkich zaangazowanych
stron: uczestnikow, badaczy 1 osrodka. Udziat w badaniach klinicznych to przede wszystkim
korzysé dla chorych przez udostepnienie nowoczesnych metod terapii niepodlegajacych
finansowaniu w ramach $wiadczen gwarantowanych. Dla Badaczy to takze dostep do
globalnego  know-how, wspodtautorstwo publikacji w  wiodacych indeksowanych
czasopismach naukowych (w tym np. New England Journal of Medicine, Lancet, Journal of
Clinical Oncology) i wigksze mozliwosci rozwoju zawodowego.
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Przychody w PLN uzyskane z badan klinicznych
w latach 2019 - 2025
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Liczba uczestnikow badan klinicznych sukcesywnie wzrasta. Jest to spowodowane rosnaca
liczbg prowadzonych badan oraz skuteczniejsza rekrutacja. W roku 2025 wilaczono do badan
295 nowych uczestnikow.

W 2025 roku w NIO-PIB Oddziat w Gliwicach, w ramach badan klinicznych leczono 643
chorych, m.in na nowotwory rejonu glowy i szyi, neuroendokrynne, tarczycy, piersi oraz
nowotwory uktadu rozrodczego, pokarmowego, oddechowego, moczowego. W 2025 roku
w Oddziat NIO-PIB w Gliwicach realizowal 17 badan niekomercyjnych, z czego 7 jako
Sponsor.

Liczba Pacjnetéw wiaczonych
do Badan Klinicznych
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NI1O-PIB Oddzial w Krakowie

W NIO-PIB Oddziat w Krakowie, w 2025 roku, prowadzone byly gléwnie badania kliniczne
komercyjne fazy III, ktore stanowily kontynuacj¢ badan rozpoczetych w latach poprzednich.
Wszystkie badania kliniczne sg realizowane zgodnie z zasadami GCP, obowigzujgcymi
przepisami prawa polskiego oraz regulacjami wewn¢trznymi.

Badania realizowane w krakowskim NIO-PIB dotycza przede wszystkim tych wskazan, ktore
dajg mozliwo$¢ terapii pacjentow badanymi produktami leczniczymi (lub taka ich sekwencja),
ktorych stosowanie nie jest mozliwe poza badaniem klinicznym oraz ktére umozliwiajg
zaproponowanie pacjentowi leczenia ponad standard dostepny w Polsce.

W 2025 roku do NIO-PIB Oddzial w Krakowie naptyng¢to ok. 30 propozycji badan
klinicznych onkologicznych w réznych rozpoznaniach . Propozycje te kierowano do
potencjalnych Badaczy, w celu podjecia decyzji co do zasadnosci ich realizacji. Po
oszacowaniu przez Badaczy dostepnej populacji pacjentéw z danym wskazaniem oraz po
wstepnym okresleniu mozliwosci realizacji tych badan w Instytucie, cze$¢ z propozycji
zostata zakwalifikowana do dalszego procedowania.

Wszystkie badania kliniczne realizowane w NIO-PIB Oddziat w Krakowie podlegaja
rygorystycznej weryfikacji na kazdym etapie, co od wielu lat znajduje odzwierciedlenie w
jakosci pracy oraz uzyskuje pozytywne oceny firm sponsorujagcych/CRO oraz ich
przedstawicieli.

Badania kliniczne umozliwiaja stosowanie innowacyjnych terapii, dajg mozliwo$¢ leczenia
w nowych wskazaniach, stanowig uzupehienie oferty leczniczej dla systemu publicznej
opieki zdrowotnej. Koszty zwigzane z badaniami klinicznymi komercyjnymi sg finansowane
przez sponsoréw badan.

NIO-PIB Oddziat w Krakowie posiada duzy potencjal w zakresie mozliwosci prowadzenia
badan klinicznych; dysponuje odpowiednig populacja pacjentow, a takze doswiadczonym,
przeszkolonym personelem medycznym i administracyjnym o odpowiednich kwalifikacjach.
Na terenie NIO-PIB Oddziat w Krakowie dziataja: BREAST UNIT oraz COLORECTAL
UNIT, co daje mozliwo$¢ wykonania pelnego zakresu procedur medycznych wymaganych
w badaniach dot. raka piersi i raka narzadéw jamy brzusznej. Badacze zainteresowani sg takze
badaniami klinicznymi z zakresu nowotwordow nerki, prostaty, czerniaka oraz badaniami
dotyczacymi radioterapii.

W roku 2025 zostaly podpisane umowy trojstronne na prowadzenie 4 nowych badan
klinicznych komercyjnych, realizowanych na Klinice Onkologii Klinicznej (w tym jedno
badanie kliniczne nieinterwencyjne).

Do konca 2025 roku w NIO-PIB Oddziale w Krakowie byto prowadzonych tacznie 19 badan
Klinicznych : 18 badan komercyjnych (w tym 1 eksperyment medyczny) oraz 1 badanie
niekomercyjne.

NIO-PIB Oddziat w Krakowie w ramach Konkursu na tworzenie i rozw¢j Centréw Wsparcia
Badan Klinicznych (2024/ABM/4/KPO), ogloszonego przez Agencj¢ Badan Medycznych
(ABM), ztozyl wniosek aplikacyjny i po pozytywnym przejSciu oceny formalnej oraz
merytorycznej uzyskal wsparcie finansowe Agencji na utworzenie Innowacyjnego Centrum
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Wsparcia Badan Klinicznych w  NIO-PIB  Krakéw (inno-CWBK NIO-PIB KRK)
w wysokosci 18 214 166,19 zt.

W 2025 roku, na podstawie Zarzadzenia Dyrektora nr 83/2025, utworzone zostalo Centrum
Wsparcia Badan Klinicznych, ktérego celem jest rozwdj badan klinicznych w NIO-PIB
Oddziat w Krakowie oraz zapewnienie kompleksowego wsparcia organizacyjnego,
administracyjnego i operacyjnego dla badan realizowanych w Instytucie.

Stworzenie w strukturze NIO-PIB w Krakowie inno-CWBK NIO-PIB KRK pozwoli
wprowadzi¢ od 2026 roku nowa jakos¢ w realizowaniu badan klinicznych zaréwno pod
wzgledem liczby, kompleksowosci jak i jakosci prowadzonych badan.

Do =zadan CWBK nalezy w szczegdlnosci koordynacja procesOw zwigzanych
z przygotowaniem i prowadzeniem badan klinicznych, wspodtpraca z badaczami, sponsorami
oraz firmami CRO, nadzor nad zgodnoscig formalno-prawng realizowanych badan, a takze
podnoszenie kompetencji kadry naukowo-badawczej w obszarze badan klinicznych oraz
dziatania informacyjno-promocyjne i liczne szkolenia.

Uruchomiono takze dedykowany punkt kontaktowy dla sponsoréw badan klinicznych, firm
CRO oraz innych interesariuszy pod adresem feasibility.cwbk@krakow.nio.gov.pl.

Celem wdrozenia punktu kontaktowego bylo usprawnienie komunikacji z partnerami
zewnetrznymi, centralizacja obstugi zapytan dotyczacych mozliwosci realizacji nowych
badan klinicznych oraz standaryzacja procesu feasibility.

Liczba nowych umow zawartych na prowadzenie badan klinicznych
w latach 2021-2025
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Liczba wszystkich aktywnych badan klinicznych prowadzonych w NIO-PIB Oddziat

w Krakowie w 2025 roku, wynosita 19 (w tym 1 badanie niekomercyjne).

Liczba badan klinicznych z podzialem na poszczegodlne Kliniki, w ujeciu procentowym,
przedstawia si¢ nastgpujaco:

- Klinika Onkologii Klinicznej (KOK) — 73,68 %

- Pododdziat Leczenia Nowotworéw Uktadu Chionnego (PLNUCH), w strukturze KOK-—
5,26 %

- Klinika Radioterapii (KR) — 5,26%
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- Klinika Chirurgii Onkologicznej (KCH) — 10,53%
- Klinika Ginekologii Onkologicznej (KGO) — 5,26%

Procentowy udzal aktywnych badan klinicznych w Klinikach w roku 2025

Klinika Ginekologii

Onkologicznej
5,26%
Klinika Chirurgii
Onkologicznej
10,51%
Klinika Radioterapii
5,26%

Klinika OnkologiiKlinicznej

Klinika OnkologiiKlinicznej 73,68

Pododdzial Leczenia
NowotworéwUkDadu
Chlonnego
5,26%

Przychody z prowadzonych w NIO-PIB Oddziat w Krakowie badan klinicznych w 2025 roku
wyniosty 262 203,28 zi.

Przychody w PLN uzyskane z badan klinicznych w latach 2021-2025
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7.6 Agencja Badan Medycznych

Agencja Badan Medycznych (ABM) jest panstwowa agencja odpowiedzialng za rozwdj
badan w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu. Dzialalno$¢ rozpoczela z dniem 22
marca 2019 r. na mocy ustawy z dnia 21 lutego 2019 r. o Agencji Badan Medycznych. ABM
realizuje jeden z pierwszych publicznych programéw dotacyjnych z finansowaniem
przeznaczonym na niekomercyjne badania kliniczne w Polsce. Finansowane przez ABM
badania, sg szansg dla polskich pacjentéw na dostep do najnowszych technologii, jak rowniez
okazja dla polskich naukowcéw na udziat w §wiatowych badaniach. NIO-PIB bierze udziat
w konkursach ogltaszanych przez ABM od poczatku powotlania Agencji. Ponizej (Tabela Nr
26) przedstawiono informacje dotyczace projektow naukowych realizowanych w 2025 roku
przez N1O-PIB, sponsorowanych przez ABM.
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Tabela Nr 26
Projekty naukowe sponsorowane przez Agencje Badan Medycznych realizowane w 2025 r.

. . B . . Jednostka

Lp. Numer projektu Tytul projektu Okres realizacji umowy Przyznane dofinansowanie e
Otwarte badanie fazy 2 majace na celu oceng

bezpieczenstwa i aktywnosci klinicznej NIO-PIB
1. 2020/ABM/01/00004 balstilimabu w monoterapii u pacjentow Z zaawansowanym / 01.07.2020-31.12.2025 8710 629,00 W Warszawie
przerzutowym rakiem skory
nieb¢dacym czerniakiem (AGENONMELA)
Badanie kliniczne fazy | b / 11 z zastosowaniem liposomalnej
annamycyny w terapii pacjentow z )
2 2020/ABM/01/00016 rozpoznaniem miesakow tkanek migkkich (MTM) 01.07.2020-31.12.2025 5 665 470.00 NIO-PIB.
. . . . w Warszawie
w stadium nieresekcyjnego rozsiewu do ptuc
ANNA-SARC
Wieloosrodkowe badanie kliniczne 2 fazy oceniajace
bezpieczenstwo i skutecznosé
skojarzenia sargramostimu ze schematem D-VCd NIO-PIB
3. 2021/ABM/01/00039 (daratumumab, bortezomib, 01.09.2021 - 30.09.2026 679 509,72 -
. . L w Warszawie
cyklofosfamid, deksametazon) u nieleczonych pacjentow
z amyloidoza tancuchéw lekkich
STARLIGHT

4. 2023/ABM/03/00004 Kontynuacja obserwacyjnego kohortowego badania 01.05.2024-30.04.2034 11976 793,92 z NIO-PIB
prospektywnego PONS w zakresie monitorowania zjawiska w Warszawie

wielochorobowos$ci w populacji Polski.

5. 2022/ABM/03/00030 Jednoo$rodkowe, randomizowane badanie kliniczne 01.06.2023-30.09.2028 4613 389,60 zt NIO-PIB
poréwnujace skuteczno$é stosowania cytyzyny w schemacie w Warszawie
przedhuzonego dawkowania z nikotynows terapia zastgpcza

u pacjentow z Zespotem Uzaleznienia od Nikotyny i
Przewlekla Chorobg Nerek
6. 2024/ABM/02/00068 Personalized treatment of advanced ovarian cancer without 15.12.2025-31.12.2030 17 339 891,00 zt NIO-PIB
homologous recombination deficiency using tumor- w Warszawie
infiltrating lymphocytes immunotherapy combined with
first-line chemotherapy.
7. 2019/ABM/01/00077 Zastosowanie terapii tandemowej LutaPol/ItraPol 15.06.2020-31.12.2027 1 740 167,52 zt NIO-PIB
(177Lu/90Y-DOTATATE) jako skutecznego narz¢dzia w w Warszawie

leczeniu nowotworow neuroendokrynnych
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8. 2022/ABM/01/00013 Jednoramienne badanie II fazy oceniajace skutecznos$¢ i 01.07.2022-31.07.2027 7214 791,28 zt NIO-PIB
bezpieczenstwo pembrolizumabu w polaczeniu z agonista w Warszawie
LAG-3 eftilagimodem i radioterapig w leczeniu
przedoperacyjnym chorych na migsaki tkanek migkkich
9. 2021/ABM/01/00039 Wieloosrodkowe badanie kliniczne 2 fazy oceniajace 01.09.2021-31.08.2027 679 509,72 z NIO-PIB
bezpieczenstwo i skuteczno$¢ skojarzenia sargramostimu ze w Warszawie
schematem D-VCd (daratumumab, bortezomib,
cyklofosfamid, deksametazon) u nieleczonych pacjentéw z
amyloidozg tancuchéw lekkich
10. 2021/ABM/03/00012 Ocena skuteczno$ci empagliflozyny w prewencji 01.03.2022-31.01.2028 9 765 662,50 zt NIO-PIB
uszkodzenia mig$nia serca u pacjentdw onkologicznych w Warszawie
poddawanych kardiotoksycznej chemioterapii opartej na
antracyklinach
11. 2023/ABM/02/00011 Regionalne Centrum Medycyny Cyfrowej w Onkologii: 01.08.2023-31.10.2028 29 999 958,26 zt NIO-PIB
Innowacyjne Rozwigzania Analizy Danych i Technologii dla w Warszawie
Inteligentnego Ekosystemu Badan nad Nowotworami
12. 2024/ABM/03/KPO Prace badawcze nad opracowaniem hodowli komorkowej 04.11.2024-31.05.2026 8932 123,00 zt NIO-PIB
majacej potencjalne zastosowanie w zaawansowane;j w Warszawie
spersonalizowanej immunoterapii nowotworow jajnika w
standardzie Dobrej Praktyki Wytwarzania (GMP) i Dobrej
Praktyki Laboratoryjnej (GLP)
13. 2024/ABM/4/KPO Centrum Wsparcia Badan Klinicznych NIO-PIB w 01.10.2024-31.05.2026 15355 120,03 zt NIO-PIB
Warszawie w Warszawie
14. 2024/ABM/02/000053-00 Analog gastryny znakowany 161Tb - innowacyjne narzedzie 01.10.2025 — 30.09.2031 1569 325,00 zt NIO-PIB Oddziat
do precyzyjnego leczenia zawansowanego raka rdzeniastego w Gliwicach
tarczycy(Acronym: MTC-Tb)
15. 2024/ABM/06/KPO/ AUtoRECIST - oprogramowanie wspomagajace radiologa w 03.02.2025-31.03.2026 413 088,00 zt NI10O-PIB Oddziat
KPOD.07.07-1W.07-0295/24- ocenie skutecznosci leczenia onkologicznego pacjentek z w Gliwicach
00 guzami przerzutowymi raka piersi do pluc, watroby, mozgu i
weztow chlonnych w systemie RECIST
16. KPOD.07.07-1W.07-0197/24 Wykorzystanie radiogenomiki w okresleniu genotypu 01.01.2025-31.03.2026 3040 210,44 z NIO-PIB Oddziat
pierwotnych guzow moézgu z wykorzystaniem w Gliwicach
multiparametrycznych badan rezonansu magnetycznego ze
szczegblnym
uwzglednieniem spektroskopii (1H-MRS) ukierunkowanej
na wykrywanie
onkometabolitu 2-hydroksyglutaranu (2HG)
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17. KPOD.07.07-1W.07-0163/24 Nanoprzeciwciata anty-CSPG4: narzgdzie do innowacyjnej 01.10.2024-31.03.2026 4982 512,50 zt NIO-PIB Oddziat
diagnostyki czerniaka w Gliwicach
18. KPOD.07.07-1W.07-0170/24 Optymalizacja i walidacja technologii cyfrowego PCR do 02.01.2025-31.03.2026 3594 418,75 z NIO-PIB Oddziat
badania HPV w celu zastosowania ptynnej biopsji do w Gliwicach
monitorowania efektow leczenia raka szyjki macicy, gardta
srodkowego lub narzadéw odbytowo-ptciowych
19. 2024/ABM/01/00072-00 Zastosowanie radiochirurgii stereotaktycznej w leczeniu 01.12.2024-30.11.2030 2 625 741,00 z NIO-PIB Oddziat
drzenia u chorych na drzenie w Gliwicach
samoistne
20. 2023/ABM/01/00078 Ocena efektu immunomodulujgcego radioterapii 01.05.2024-30.04.2030 25956 208,60 zt NI10O-PIB Oddziat
paliatywnej, w tym radioterapii z w Gliwicach
przestrzennym zréznicowaniem dawki, podanej
samodzielnie lub z immunoterapia, u chorych ktoérzy
wyczerpali mozliwos¢ leczenia systemowego i radioterapii
radykalnej, przy wykorzystaniu immuno-PET i badan
proteomicznych [INTROSPECTION]
21. 2023/ABM/01/00031-00 Stereotaktyczna radiochirurgia jako terapia drugiego rzutu w 01.08.2023-31.07.2029 3726 802,98 zt NIO-PIB Oddziat
leczeniu czgstoskurczu komorowego w Gliwicach
22. 2021/ABM/03/00031-00 177Lu-PSMA jako systemowe leczenie uzupehiajace u 01.03.2022-29.02.2028 9970 429,58 zt NIO-PIB Oddziat
chorych na raka prostaty wysokiego i bardzo wysokiego w Gliwicach
ryzyka po leczeniu radykalnym z zastosowaniem
teleradioterapii lokoregionalnej i hormonoterapii
23. 2021/ABM/03/00032-00 Przedoperacyjna immunoterapia pembrolizumabem w 01.03.2022-29.02.2028 9862 012,24 zt NIO-PIB Oddziat
skojarzeniu z boostem radioterapii stereotaktycznej w Gliwicach
CyberKnife w leczeniu HER2-ujemnego raka piersi
opornego na klasyczna chemioterapi¢ (BREAST-
BOOSTER)
24. 2021/ABM/03/00008-00 Sakubitryl/Walsartan w prewencji pierwotnej 01.03.2022-29.02.2028 726 528,00 zt NIO-PIB Oddziat
kardiotoksycznos$ci systemowego leczenia w Gliwicach
chorych na raka piersi. Badanie randomizowane,
wieloosrodkowe, podwojnie zaslepione, kontrolowane
placebo
25. 2021/ABM/01/00024-00 Pembrolizumab w terapii zaawansowanego, progresujacego 01.09.2021-31.08.2027 9259 144,61 zt NIO-PIB Oddziat
raka kory nadnerczy w Gliwicach
26. 2020/ABM/01/00053-00 Zastosowanie limfocytow CAR T antyCD19 w leczeniu 01.09.2020-31.01.2026 658 832,00 zt NIO-PIB Oddziat

dorostych chorych na nawrotowa i oporna ostrg biataczke
limfoblastyczng. Badanie kliniczne fazy I/Il (MERMAID1).

w Gliwicach
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27.

2020/ABM/01/00021-00

Indukcyjne leczenie chorych na raka ptaskonabtonkowego
regionu glowy i szyi z zastosowaniem jednoczesnej
chemioterapii i radioterapii niskimi dawkami
promieniowania jonizujacego (iICHRTL)

01.07.2020-30.06.2027

3111391,30 zt

NIO-PIB Oddziat
w Gliwicach

28..

2019/ABM/01/00062-02

Ocena odpowiedzi immunologicznej u chorych leczonych
pembrolizumabem
z nowo zdiagnozowanym glejakiem wielopostaciowym
moézgu (PIRG)

01.06.2020-30.05.2026

2428 000,00 zt

NIO-PIB Oddziat
w Gliwicach

29.

2019/ABM/01/00066-02

Badanie II fazy oceniajace skuteczno$¢ Nivolumabu w
leczeniu chorych na raka nosogardta u ktérych doszto do
postepu choroby podczas lub po zakonczeniu terapii opartej
na pochodnych platyny

01.04.2020-31.03.2027

6302 542,82 zt

NIO-PIB Oddziat
w Gliwicach

30.

2019/ABM/01/00044-02

Poréwnanie skutecznosci i bezpieczenstwa obinutuzumabu i
rytuksymabu w leczeniu skojarzonym dorostych chorych na
ostra biataczke limfoblastyczng z ekspresja CD20

01.04.2020-31.03.2027

12 637 701,60 zt

NIO-PIB Oddziat
w Gliwicach

31.

2019/ABM/01/00043-02

Ocena tolerancji i skuteczno$ci napromienienia catego ciata
i kladrybiny przed allogeniczng transplantacja komorek
krwiotworczych u chorych na ostrg biataczka szpikows 1
zespoty mielodysplastyczne

01.04.2020-30.06.2027

2988 922,05 zt

NIO-PIB Oddziat
w Gliwicach
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7.7 Systemy zarzadzania

W NIO-PIB od 2008 r. funkcjonuje i stale jest doskonalony, Zintegrowany System
Zarzadzania (ZSZ) zgodny z wymaganiami norm ISO 9001 i ISO 14001. Od 2024 r. ZSZ jest
elementem Wewnetrznego Systemu Zarzadzania Jako$cig i Bezpieczenstwem zgodnym
z wymaganiami Ustawy o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta.

NIO-PIB w Warszawie:

1. W Narodowym Instytucie Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowym
Instytucie Badawczym w Warszawie funkcjonuje i jest doskonalony Zintegrowany
System Zarzadzania (ZSZ) w oparciu 0 wymagania:

1)
2)
3)
4)

5)

ISO 9001:2015 Systemy Zarzqdzania Jakoscig,

ISO 14001:2015 Systemy Zarzqdzania Srodowiskowego;

Wewnetrznego  systemu  zarzqdzania jakoscig i bezpieczenstwem  (zgodnie
z Dz.U.2023.p0z.1692 tj.),

standardami akredytacyjnymi i innymi majacymi zastosowanie w wybranych
obszarach np. wymagania EURACAN, EUROBLOODNET, OECI.

ISO 17025:2018-2  Ogo6lne wymagania dotyczace kompetencji laboratoriow
badawczych 1 wzorcujacych

2. Glowne cele Zintegrowanego Systemu Zarzadzania okreslono w Polityce JakoS$ci
1 Bezpieczenstwa sg to miedzy innymi:

1)
2)
3)
4)

5)
6)

7)

8)

9)

realizacja polityki prozdrowotnej i programéw wieloletnich w tym Narodowej
Strategii Onkologicznej,

opracowywanie 1 opiniowanie standarddw oraz wytycznych postepowania
diagnostyczno-leczniczego oraz organizacyjno - jakosciowego w onkologii,

skuteczne diagnozowanie 1 leczenie pacjentdow z podejrzeniem nowotworu lub
zdiagnozowang chorobg nowotworowa,

systematyczna  poprawa  jakosci  udzielanych  $wiadczen  zdrowotnych
1 bezpieczenstwa pacjentow,

prowadzenie 1 koordynowanie badan klinicznych,

scista wspotpraca z innymi osrodkami onkologicznymi i z towarzystwami naukowymi
w zakresie chorob nowotworowych, jako osrodka referencyjnego,

edukacja podyplomowa i wspolpraca z uniwersytetami w zakresie edukacji
przeddyplomowej,

doskonalenie dziatan organizacyjnych 1 technicznych w celu zapewnienia
bezpieczenstwa 1 higieny pracy personelu oraz polepszenia warunkow diagnozowania
1 leczenia pacjentow,

zapobieganie zanieczyszczeniom $rodowiska oraz prowadzenie dziatan majacych na
celu ciggte monitorowanie 1 minimalizacj¢ zagrozen w ramach zidentyfikowanych
znaczacych aspektow §rodowiskowych istotnych dla kontekstu organizacji w celu
poprawy srodowiskowych efektow dziatalnos$ci.

Cele realizowano m.in. poprzez:

1)

rozw0j badan naukowych majacych na celu poprawg 1 wzrost efektywnosci oraz
innowacyjnosci leczenia chor6b nowotworowych,
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2) stosowanie nowoczesnych metod diagnozowania i leczenia chorob nowotworowych
opartych na najnowszych technologiach medycznych,

3) realizacj¢ pakietu onkologicznego 1 szybkiej S$ciezki onkologicznej a takze
kompleksowej opieki onkologicznej nad $wiadczeniobiorca w ramach tzw. unitow
narzagdowych (m.in. BCU,CCU),

4) ustawiczne  doskonalenie =~ Wewnetrznego  Systemu  Zarzadzania  JakoS$cia
i Bezpieczenstwem pacjenta i personelu,

5) kompleksowe zarzadzanie systemem zapobiegania zdarzeniom niepozadanym,

6) podejmowanie dziatan w celu spetienia standardow akredytacyjnych dla dziatalnosci
leczniczej
w rodzaju calodobowe i stacjonarne $§wiadczenia zdrowotne szpitalne, standardy
akredytacyjne
w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz funkcjonowania jednostek
diagnostyki patomorfologicznej, a takze standardow OECI i innych przyjetych,

7) prowadzenie dziatan majacych na celu profilaktyke choréb nowotworowych,

8) respektowanie praw pacjenta na kazdym etapie diagnozowania, leczenia
1 pielegnowania,

9) zapewnienie dostepu do szkolen stuzagcych uzyskaniu i podnoszeniu kompetencji
personelu w zakresie jako$ci 1 bezpieczenstwa udzielanych §wiadczen,

10) rewitalizacj¢ oraz rozbudowg infrastruktury i wymiang aparatury medycznej,

11) prowadzenie dziatalnosci statutowej zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawnymi
1 wewnetrznymi,

12) cigglte doskonalenie wdrozonego Zintegrowanego Systemu Zarzadzania w celu
zwigkszenia jego skutecznosci.

Ustanowiona Polityka Jakosci i Bezpieczenstwa jest adekwatna do celu istnienia i kontekstu
Instytutu oraz wspiera jego strategiczny Kierunek.

Realizowano Plan poprawy jakosci i bezpieczenstwa opieki 2025-2030.

Wydano (nowe wydanie lub aktualizacja) 1287 dokumenty Zintegrowanego Systemu
Zarzadzania (Ksiegi, standardy, procedury, instrukcje, metodyki, formularze itp.).

Istotnym elementem doskonalenia WSZJB byto opracowanie i1 wdrozenie procedury:
PR1 P12 W1 Wewnetrzny System Zarzadzania Jakoscig 1 Bezpieczenstwem Pacjenta,
z zalacznikami: PR1 P12 Z1 W1 Metody okreslania wskaznikéw stuzacych ocenie
skuteczno$ci 1 nadzoru nad jakoscia udzielanych $wiadczen, PR1 P12 72 W1 Wykaz
zespotow zadaniowych, PR1 P12 Z3 WI1 Identyfikacja ryzyka wystapienia zdarzen
niepozadanych i zarzadzania tym ryzykiem w ramach udzielanych $wiadczen zdrowotnych,
majacej na celu okreslenie skutecznych rozwigzan organizacyjnych, gwarantujacych
1 zwigkszajacych bezpieczenstwo oraz satysfakcje pacjenta a takze zapewnienie zgodnosci
wewnetrznego systemu zarzgdzania jako$cig 1 bezpieczenstwem z wymaganiami ustawy
o jakosci w opiece zdrowotnej 1 bezpieczenstwie pacjenta, wdrozonego (Zarzadzenie
Dyrektora nr 11/2024 z dnia 31.01.2024 r.) i1 utrzymywanego oraz doskonalonego
(Zarzadzenie Dyrektora nr 51/2024 z dnia 06.09.2024 r.) w NIO-PIB w Warszawie.
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We wspotpracy z Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia (CMJ) w programie
PASAT OPEN przeprowadzono badanie ankietowe opinii pacjentéw (hospitalizowanych).
Przeprowadzono 9 audytow wewngtrznych  Zintegrowanego Systemu Zarzadzania i 7
klinicznych audytow wewnetrznych, nadzorowane sa dziatania korekcyjne i korygujace.

W dniach 2025/03/19 — 2025/03/21 jednostka certyfikujagca DNV przeprowadzita w NIO-PIB
w Warszawie zewnetrzny audyt nadzoru nr 1 w jego wyniku stwierdzono 3 niezgodnosci 2
kategorii (mate) , 10 obserwacji i dwie mozliwosci doskonalenia. Monitorowany jest status
spostrzezen.

NI1O-PIB Oddzial w Gliwicach:

W NIO-PIB Oddziat w Gliwicach funkcjonuje i stale jest doskonalony Zintegrowany System
Zarzadzania, zgodny z wymaganiami norm ISO 9001:2015 — System zarzadzania jakoscia,
ISO 1400:2015 — System zarzadzania srodowiskowego oraz ISO 22000:2018 — Zarzadzanie
bezpieczenstwem zywnosci.

Pomiar celow odbywatl si¢ bedzie sukcesywnie na przestrzeni 2 lat, z uwagi na lepsza ocene
efektow.

1. Podniesienie standardu i jako$ci diagnostyki 1 leczenia chorych z zastosowaniem
promieniowania izotopowego poprzez budowe i oddanie do uzytku Budynku Zaktadu
Medycyny Nuklearnej i Endokrynologii Onkologicznej Oddziatu Terapii Izotopowej
wyposazonego w nowoczesna infrastruktura PIB Oddzialu w Gliwicach — Srodki
z Krajowego Planu Odbudowy 1 Zwigkszenia Odpornosci
Mierniki:

e Stopien realizacji inwestycji - 57% wykonania (warto§¢ docelowa 100% do
czerwca 2026 r.)

e Odbiory techniczne i1 dopuszczenie do uzytkowania — biezace potwierdzono
protokotem

e Zgodnos$¢ wykonania z harmonogramem — liczba dni opdZnienia <30 dni)

2. Doposazenie nowo powstatego budynku Zaktadu Medycyny Nuklearnej i Endokrynologii
Onkologicznej Oddziatu Terapii Izotopowej w komore laminarng ze zintegrowanym
miernikiem aktywno$ci produktow radiofarmaceutycznych oraz manualnym systemem
ochronnym do rozdozowywania izotopéw promieniotwoérczych - Srodki z Krajowego
Planu Odbudowy i1 Zwigkszenia Odpornosci
Mierniki:

e Zakup komory laminarnej — 100 % realizacji
e Uzyskanie dokumentacji dopuszczeniowej 0/1
e Gotowos¢ do pracy — liczba przeszkolonych osdb: 100% personelu pracownikéw

3. Doposazenie nowopowstatego budynku Zaktadu Medycyny Nuklearnej i Endokrynologii
Onkologicznej w spektrometr masowy do oznaczen parametréw i markeréw nowotwordw
u pacjentow po leczeniu klinicznym poprzez zakup i oddanie do uzytku spektrometr -
Srodki z Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszenia Odpornosci
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Mierniki:
e Zakup komory laminarnej — 100 % realizacji
e Liczba badan kontrolnych/kalibracyjnych — 100% zgodnie z instrukcja producenta
e Liczba miesigcznie wykonanych oznaczen — warto$¢ docelowa 5% miesiac po
wdrozeniu
. Doposazenie nowopowstatego budynku Zaktadu Medycyny Nuklearnej i Endokrynologii
Onkologicznej poprzez zakup, oddanie do uzytku i uruchomienie oddanie do uzytku
2 gamma kamer SPECT/CT - Srodki z Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszenia
Odpornosci
Mierniki:
e Instalacja i uruchomienie kazdego urzadzenia — 2/2 zainstalowane
e Udziat badan hybrydowych SPECT/CT — > 30% badan medycyny nuklearnej po
wdrozeniu
e Czas oczekiwania na badanie — redukcja do <30 dni
. Modernizacja i doposazenie w Zaktadzie Radiologii i Diagnostyki Obrazowej w rezonans
magnetyczny PRISMA (z pozostawieniem istniejacego magnesu aparatu) - Srodki
z Krajowego Planu Odbudowy i Zwigkszenia Odpornosci - zrealizowano
Mierniki:
e Modernizacja wykonana zgodnie z harmonogramem — 100% do konca listopada
2025 r.
e Liczba dni wylaczenia aparatu z uzytkowania — <30 dni
e Przepustowos¢ aparatu po modernizacji — wzrost liczby badan > 10%
. W zwiazku z rozszerzeniem S$wiadczen chirurgii onkologicznej w zakresie leczenia
nowotworow ginekologicznych 1 narzadu ruchu - doposazenie w videokolposkop 1 aparat
USG z doposazeniem — Srodki z Krajowego Planu Odbudowy i Zwigkszenia Odpornosci.
Mierniki:
e Instalacja i uruchomienie videokolposkopu — 100% realizacji
¢ Instalacja i uruchomienie USG — 100% realizacji
e Liczba wykonanych badan kolposkopowych — wzrost odpowiednio o okreslony %

W dniu 20 pazdziernika podpisano umowg z wykonawca — czas realizacji do 84 dni. USG
w trakcie realizacji.
. Doposazenie bloku operacyjnego i czg$ci zabiegowe] w zestaw laparoskopowy poprzez
zakup i1 oddanie do uzytku kolumny laparoskopowej z zestawem narzedzi — zakup
zrealizowano.
Mierniki:

e Zakup i instalacja i kolumny — 100%

e Liczba badan laparoskopowych wykonanych na nowym sprzecie - > 10%

miesigcznie
e Udzial zabiegow laparoskopowych w ogodlnej liczbie zabiegdw — wzrost > 10%

Kolumna laparoskopowa zostata zainstalowana na poczatku listopada br. znajduje si¢ na 7
sali operacyjnej.
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8.

9.

Rozbudowa Zaktadu Radioterapii o pracowni¢ akceleratorowg z aparatem terapeutycznym
I tomografig rezonansu magnetycznego — poprzez wybudowanie nowego bunkra i zakup
akceleratora umozliwiajacego prowadzenie radioterapii sterowanej obrazowaniem
magnetyczno-rezonansowym. Wykorzystanie sprz¢tu  z nowymi mozliwo$ciami
terapeutycznymi w zakresie realizacji $wiadczen w nowopowstatym bunkrze w Zaktadzie
Radioterapii.
Mierniki:
e Liczba wykonywanych zabiegow radioterapii - wzrost po wdrozeniu aparatury
010%

e (Czas oczekiwania na rozpoczgcie radioterapii — skrocenie czasu 0 14 dni
Przebudowa i remont Pracowni Endoskopii — poprzez modernizacj¢ i uzyskanie nowej
przestrzeni umozliwiajace] wykonywanie zwigkszonej ilosci badan — przetarg zostat
ogloszony i bedzie otwarty w koncu listopada
Mierniki:

e Liczba wykonanych endoskopii - wzrost 0 20%

e C(Czas oczekiwania na endoskopi¢ i rozpoczecie wysokospecjalistycznych procedur

endoskopowych — skrécenie czasu oczekiwania o 30 dni

10. Wymiana klasycznej gammakamery na nowoczesny skaner SPECT/CT w celu poprawy

11.

12.

13.

jakosci diagnostyki i terapii radioizotopowej w Zaktadzie Medycyny Nuklearnej
i Endokrynologii Onkologicznej — poprzez realizacj¢ Plany remontéw i zakupow —
w trakcie realizacji.

Mierniki:

e zakupu, instalacji i uruchomienia SPECT/CT — 100% wykonana do dnia 30 grudnia

2025 r. - Plan remontow i zakupow — w trakcie realizacji
Wymiana skanera PET/CT w celu poprawy jakosci diagnostyki 1 terapii radioizotopowe;j
w Zaktadzie Medycyny Nuklearnej 1 Endokrynologii Onkologicznej — poprzez dostawe
i dostarczenie nowoczesnego sprzetu - Plan remontdéw i zakupoéw — w trakcie realizacji
Mierniki:

e zakupu, instalacji i uruchomienia skanera PET/CT — 100% wykonana do dnia 30

grudnia 2025 r. - Plan remontow i zakupow — w trakcie realizacji
Przebudowa pomieszczen Izby Przyje¢, Rejestracji ze strefa wejsciowa oraz Oddziatu
Chemioterapii Dziennej na I pigtrze Budynku Kliniki — poprzez rozbudowe Oddzialu
Chemioterapii Dziennej celem poprawy funkcjonalnosci organizacji — w trakcie
projektowania.
Mierniki:

e postep realizacji — przebudowa w trakcie projektowania, rozpoczecie przebudowy
po oddaniu budynku oddzialu ZMNiEO tj. w polowie roku 2026 r. — 10 %
realizacji

e zwigkszenie liczby podan cytostatykéw w ramach chemioterapii dziennej - 0 20-
30%

e skrocenie czasu oczekiwania na rozpoczecie leczenia o 10-15%

Monitorowanie wystepowania wielolekoopornych drobnoustrojow i postegpowanie
ograniczajace ich rozprzestrzenianie
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14.

15.

16.

Przeprowadzanie wywiadu epidemiologicznego wg instrukcji 1-306-020 ,,Zapobieganie
rozprzestrzenianiu si¢ bakterii/ pateczek Enterobacterales opornych na karbepenazy
(CPE/CRO)” u kazdego pacjenta przyjmowanego do hospitalizacji, stosowanie izolacji
empirycznej - kontaktowej z wykorzystaniem $rodkéw ochrony indywidualnej oraz
preparatow dezynfekcyjnych, pobieranie badan przesiewowych.
Podejmowanie dalszych decyzji w zaleznosci od uzyskanych wynikow zgodnych
z zaleceniami NPOA.
Mierniki:
e odsetek pacjentow u ktorych przeprowadzono wywiad - warto$¢ docelowa > 95%
e odsetek pacjentow objetych wlasciwg izolacja empiryczng - warto§¢ docelowa >
90%
e odsetek badan przesiewowych pobranych zgodnie z instrukcja - warto$¢ docelowa
>95%
e spadek 1 ograniczenie rozprzestrzeniania wielolekoopornych drobnoustrojow —
warto$¢ docelowa >90%
Monitorowanie wystepowania patogenéw alarmowych i sposobu postepowania: SAB
Wykorzystanie nowoczesnych technologii szybkiej diagnostyki zakazen multiplex PCR
oraz spektometrii mas do identyfikacji czynnikéw alarmowych. Postepowanie wg
formularza
F-306-021-005 ,Bakteriemia S. aureus - algorytm postgpowania” - zgodnie z
zaleceniami NPOA.

Mierniki:
e liczba uzasadnionych wykonanych badan testem multiplex PCR - wzrost o ok 10-
20%
e cel - szybkie reagowanie na wdrozenie leczenia przy stwierdzeni S. Aurelius.
Zapobieganie rozprzestrzenianiu

W przypadku diagnostyki CDI zastosowanie technologii CLIA (chemiluminescenciji),
wykrywajacej obecno$¢ antygenu GDH oraz toksyn A i/lub B.

Obecnos¢ antygenu GDH oraz toksyn A 1/lub B wykonujemy na analizatorze LIAISON
XS metodg chemiluminescencji. Wszystkie dodatnie badania zglaszamy do PIS
w Gliwicach, jak rowniez rejestrujemy jako zakazenia (po sprawdzeniu historii choroby
rejestrujemy jako szpitalne lub pozaszpitalne. W raporcie rocznym do PIS raportujemy
wszystkie dodatnie przypadki Clostidioides difficile w NIO, robimy tak rowniez
w raporcie rocznym do Dyrektora.

Jesli nam wyjdzie w/w metoda wynik dodatni, przekazujemy ten materiat do badan
molekularnych w celu identyfikacji hiperepidemicznych szczepdw wykorzystanie
technologii RT- PCR. Tak jest wykrywana dodatkowa toksyna i mutacja $§wiadczaca
o tym, ze szczep jest hiperepidemiczny. Natychmiastowe przekazywanie informacji
0 krytycznych wynikach. Postgpowanie wg formularza F-306-021-007 ,,Leczenie
i zapobieganie rozprzestrzeniania zakazen Clostridioides difficile (Clostridioides
difficile Infection - CDI)” - zgodnych z zaleceniami NPOA.

Monitorowanie zakazen zwigzanych z portem naczyniowym (CVP)
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17.

18.

19.

20.

Dwutorowe raportowanie zakazonych i podejrzanych o zakazenia portow: codzienne
przez pielegniarki lacznikowe oraz comiesigczne przez ZRiDO. Postgpowanie wg
instrukcji  1-222-004 ,,Obstuga pielegnacja zaimplantowanego portu dozylnego -
przeprowadzono szkolenia personelu.
W ramach kontroli wewnetrznej praktyczne monitorowanie w warunkach oddziatu
klinicznego.
Mierniki:
e Pordéwnanie zakazen rok do roku i podj¢cie adekwatnych dziatan
e Zmniejszenie odsetka zakazen o 10% rocznie
Ustalenie szczegdtowych wymagan sanitarno - higienicznych dla pomieszczen
zwigzanych z produkcja 1 dystrybucja radiofarmaceutykow oraz nadzoér nad ich
przestrzeganiem. Podniesienie rezimu sanitarnego poprzez m.in. dziatania edukacyjne
i analizy kontrolne— poprawa czysto$ci mikrobiologicznej i fizycznej w nadzorowanych
pomieszczeniach,
Mierniki:
e Procent pomieszczen, dla ktorych opracowano szczegétowe wymagania w oparciu
o0 podziat na strefy higieniczne — warto$¢ docelowa- 100%
e Odsetek  zaplanowanych  kontroli  nadzorczych  wykonanych  zgodnie
z harmonogramem — warto$¢ docelowa 100%
e Ustalenie procentu zuzycia preparatow do higieny rak i powierzchni na jednostke
e Ustalenie procentu zuzycia mopow 1 S$cierek wykorzystanych w procesach
dekontaminacji na jednostke
e Liczba stwierdzonych niezgodnos$ci na kwartat - warto$¢ docelowa - 0
Zmniejszenie iloSci zuzywanej energii elektrycznej poprzez wykorzystanie nowych
technologii, m.in. modernizacj¢ o$wietlenia, montaz czujnikoéw ruchu.
Wskaznik redukcji zuzycia energii elektrycznej
Mierniki:
e Procentowa redukcja zuzycia energii elektrycznej po modernizacji os$wietlenia
w poréwnaniu do okresu bazowego — warto$¢ docelowa- >10-20 % redukcji
Poprawa skuteczno$ci ewidencjonowania odpadow wytwarzanych, przyjmowanych,
przekazywanych oraz unieszkodliwianych z Zaktadzie Utylizacji (zakup aktualizacji
oprogramowania do ewidencjonowania odpaddw zintegrowanego z bazag BDO).
Miernik
e Odsetek odpadow, dla ktorych ewidencja zostala prowadzona prawidlowo
1 w pelnym zakresie (wytworzenie, przyj¢cie, przekazanie 1 unieszkodliwienie) —
warto$¢ docelowa >95-100% poprawnych wpisow
Poprawa jakos$ci selektywnej zbidrki odpadéw komunalnych w celu ich ponownego
uzycia i recyklingu poprzez wyznaczenie 1 zamontowanie koszy na butelki plastikowe
I szklane.
Mierniki:
e Odsetek prawidlowo posegregowanych odpadoéw (plastik/szkto) w stosunku do
calkowitej masy zebranych odpadéw komunalnych - warto$¢ docelowa — trend
wzrostowy > 30 % selektywnej zbiorki po wdrozeniu koszy
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NIO-PIB Oddzial w Krakowie

W NIO-PIB Oddziale w Krakowie funkcjonuje i stale jest doskonalony Zintegrowany System
Zarzadzania zgodny z wymaganiami norm ISO 9001:2015 System zarzadzania jako$cig oraz
ISO/IEC 27001:2017 System zarzadzania bezpieczenstwem.

Glowne cele Zintegrowanego Systemu Zarzadzania w NI1O-PIB Oddziatu w Krakowie to:

1) ciggta poprawa jakosci §wiadczonych ustug;

2) ciaglte doskonalenie stosowanych metod i standardow skojarzonego leczenia
onkologicznego przez wykorzystanie najnowszych osiggnie¢ naukowo-badawczych;

3) spelnienie wymagan akredytacyjnych w celu podnoszenia poziomu jakosci §wiadczonych
ustug medycznych zwigzanych z bezpieczenstwem pacjenta;

4) podejmowanie wszelkich dzialah na rzecz uzyskania maksymalnego zadowolenia
pacjentdw oraz pracownikow;

5) prowadzenie dziatalno$ci naukowo-badawczej i szkoleniowej we wspolpracy z innymi
placéwkami medycznymi;

6) zapewnienie odpowiedniego poziomu bezpieczenstwa ustug medycznych, danych
naszych pacjentéw oraz danych naukowych dzieki:

— systematycznej analizie ryzyk, zarzadzaniu ryzykiem oraz minimalizacje ryzyka
1 dzigki temu zapewnienie poufnosci, integralnosci 1 dostepnos$ci informacji i danych
na odpowiednim poziomie,

— zapewnieniu integralnos$ci, ciggtosci 1 dostepnosci funkcjonowania systemow
informatycznych;

7) nieustanne podnoszenie kwalifikacji, $wiadomosci oraz zaangazowania personelu
w dzialania na rzecz jakos$ci, $Srodowiska, BHP, bezpieczenstwa informacji oraz
bezpieczenstwa zdrowotnego zywnosci;

8) =zapobieganie zanieczyszczeniu $rodowiska oraz ograniczenie negatywnego wplywu na
srodowisko;

9) stala poprawa stanu bezpieczenstwa i higieny pracy przede wszystkim poprzez
zapobieganie wypadkom przy pracy, chorobom zawodowym i zdarzeniom potencjalnie
wypadkowym;

10) zapewnienie bezpieczenstwa zdrowotnego zywno$ci poprzez doktadng weryfikacje
zakupow, spetnienie wymagan higieniczno-sanitarnych oraz przestrzeganie zasad higieny
na wszystkich etapach dystrybucji tej zywnosci,

11) przestrzeganiec wymagan zawartych w obowigzujacych przepisach prawnych, krajowych
1 europejskich, oraz innych wymagan dotyczacych organizacji;

12) ciagle doskonalenie i rozwijanie Zintegrowanego Systemu Zarzadzania.

W 2023 roku zostat przeprowadzony audit recertyfikacyjny Zintegrowanego Systemu
Zarzadzania ktory zostal oceniony i uznany za zgodny z normami: ISO 9001:2015,
ISO/IEC 27001:2013/Cor 2:2015 i zakresem ustug: Diagnostyka, calodobowe, dzienne
i ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne oraz prace badawczo-rozwojowe w zakresie
onkologii. Nowy certyfikat wazny odpowiednio do 10 czerwca 2026 r.
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7.8 Certyfikacje i akredytacje

NIO-PIB w Warszawie

Utrzymano certyfikaty zgodnosci z:

1.

1SO 9001:2015 System Zarzgdzania Jakoscig oraz ISO 14001:2015 System Zarzgdzania
Srodowiskowego w zakresie:

I. Swiadczenia ustug medycznych w zakresie:

2.

1) Leczenie szpitalne — $wiadczenia w oddziatach.

2) Leczenie szpitalne — teleradioterapia, brachyterapia, terapia izotopowa.

3) Leczenie szpitalne — chemioterapia.

4) Leczenie szpitalne — programy lekowe.

5) Ambulatoryjna opieka specjalistyczna — §wiadczenia w poradniach.

6) Ambulatoryjna opieka specjalistyczna — diagnostyka kosztochtonna.

7) Swiadczenia kontraktowane odrebnie.

8) Rehabilitacja lecznicza.

9) Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien.

10) Profilaktyczne programy zdrowotne.

11) Realizacja Narodowego Programu Zwalczania Chorob Nowotworowych.

12) Opieka paliatywna i hospicyjna.

13) Kompleksowa opieka onkologiczna nad $wiadczeniobiorcg z nowotworem piersi
(KON-PIERS)

14) Kompleksowa opieka onkologiczna nad $wiadczeniobiorcg z rakiem jelita grubego
(KON-JELITO)

Prowadzenie prac naukowo - badawczych.

ISO 17025:2008-2 Certyfikat akredytacji laboratorium badawczego AB1499 Pracownia
Wtornych Wzorcow Dozymetrycznych.

ISO 17025:2008-2 Certyfikat akredytacji laboratorium wzorcujacego AP155 Pracownia
Wtérnych Wzorcow Dozymetrycznych.

Certyfikat uczestnictwa w projekcie PO WER potwierdzajacy spetnienie przez NIO-PIB
w__ Warszawie standardow akredytacyjnych dla diagnostyki patomorfologicznej
w zakresie dziatalnosci Zaktadu patomorfologii Nowotworow.

utrzymano wynik pozytywny spetnienia kryteriow : Europejskie Sieci Referencyjne
(ERN) EURACAN i EuroBloodNet oraz ESMO.

Wdrozono standardy OECI .

NIO-PIB Oddzial w Gliwicach

1.

Certyfikat 1SO 9001:2015 dla NIO-PIB Oddz. w Gliwicach — zakres: diagnostyka
I leczenie nowotworéw oraz chorob endokrynologicznych (w tym radioterapia,
brachyterapia, chirurgia i medycyna nuklearna i hematologia oraz inne ustugi medyczne)
w systemie leczenia szpitalnego, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, leczenia
szpitalnego - programy lekowe, leczenia szpitalnego - chemioterapia wraz z szeroka
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diagnostyka medyczng, laboratoryjng oraz rehabilitacja, fizjoterapia, leczeniem
psychologicznym i psychiatrycznym.

2. Certyfikat 1SO 14001:2015 dla NIO-PIB Oddz. w Gliwicach — zakres: diagnostyka
I leczenie nowotworow oraz chordéb endokrynologicznych (w tym radioterapia,
brachyterapia, chirurgia i medycyna nuklearna i hematologia oraz inne ustugi medyczne)
w systemie leczenia szpitalnego, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, leczenia
szpitalnego - programy lekowe, leczenia szpitalnego - chemioterapia wraz z szeroka
diagnostyka medyczng, laboratoryjng oraz rehabilitacja, fizjoterapia, leczeniem
psychologicznym 1 psychiatrycznym; sterylizacja sprzetu medycznego, ustugi pralnicze
oraz unieszkodliwianie termiczne odpadow.

3. Certyfikat 1SO 22000:2018 dla NIO-PIB Oddz. w Gliwicach Dzial Zywienia — zakres:
przygotowywanie positkow w ramach zywienia zbiorowego.

4. Certyfikat uczestnictwa w projekcie PO WER potwierdzajacy spetnienie przez NIO-PIB
standardow akredytacyjnych dla diagnostyki patomorfologicznej w zakresie dzialalnosci
Zaktadu Patologii Nowotwordéw na poziomie 90% mozliwej do uzyskania liczby punktow,
wydany w ramach projektu pn. "Wsparcie procesu poprawy jakosci w patomorfologii
poprzez wdrozenie standardow akredytacyjnych oraz wzmocnienie kompetencji kadry
zarzadzajacej podmiotami leczniczymi" realizowanego ze S$rodkow Programu
Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020 (PO WER).

5. Certyfikat dla NIO-PIB Oddz. w Gliwicach potwierdzajacy uzyskanie tytutu ENETS
Center of Excellence (ENETS CoE) - Centrum Doskonato$ci Europejskiego Towarzystwa
Nowotworéw Neuroendokrynnych (ENETS CoE) w diagnostyce 1 leczeniu nowotwordéw
neuroendokrynnych przewodu pokarmowego.

6. Certyfikat 1 Znak Jakosci ,Lider Zaufania Pacjentow” przyznany w II edycji
Ogolnopolskiego Konkursu 1 Programu Jakosci ,,Lider Zaufania Pacjentow”.

NIO-PIB Oddzial w Krakowie

Zaklad Patomorfologii Nowotworow

Pracownia Molekularno-Genetyczna w roku 2025 wzigta udziat w 6 schematach w ramach
mig¢dzynarodowego programu kontroli jakosci EMQN (The European Molecular Genetics
Quality Network): schematy zwigzane z wykrywaniem mutacji badaniami molekularnymi
(COLORECTAL CANCER, MELANOMA, MSI, OVARIAN and PROSTATE CANCER
(v Somatic) [PARPi], OVARIAN, BREAST, PROSTATE and PANCREATIC CANCERS
(v Germline) [PARPi] oraz walidacja metody sekwencjonowania Sangera. Pozytywng oceng
otrzymaly schematy: COLORECTAL CANCER, MELANOMA, MSI, OVARIAN
I weryfikacja metody sekwencjonowania Sangera. Ocena schematow OVARIAN and
PROSTATE CANCER (v Somatic) [PARPi], OVARIAN, BREAST, PROSTATE and
PANCREATIC CANCERS (v Germline) [PARPi] jest nadal w toku (wstepne wyniki ocena
pozytywna).

Pracownia Molekularno-Genetyczna w 2025 otrzymata pozytywna oceng i certyfikat EMQN
dla kontroli wykonywanych w 2024 roku: COLORECTAL CANCER, MELANOMA, MSI,
OVARIAN and PROSTATE CANCER (v Somatic) [PARPi], OVARIAN, BREAST,
PROSTATE and PANCREATIC CANCERS (v Germline) [PARPi] oraz walidacja metody
sekwencjonowania Sangera
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7.9 Inwestycje

NIO-PIB w Warszawie

1.

Wieloletni Program Inwestycji w zakresie rewitalizacji i rozbudowy Narodowego
Instytutu Onkologii im. Marii Sklodowskiej Curie — Panstwowego Instytutu
Badawczego —etap |

Cel strategiczny Programu:

Stworzenie warunkéw do realizacji nowoczesnego, racjonalnego i skutecznego
leczenia, zwigkszenie dostgpnosci, jakosci i kompleksowosci $wiadczen dla
pacjentow onkologicznych, wzrost liczby 1 poszerzenie zakresu $wiadczen w
odpowiedzi na wzrost zapotrzebowania wynikajacy z prognozowanej sytuacji
demograficzno-epidemiologicznej, przez dostosowanie Narodowego Instytutu
Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowego Instytutu Badawczego do
obowigzujacych standardow 1 wymagan prawnych oraz nowych zadan
w medycynie onkologicznej

Warto$¢ kosztorysowa Programu: 875 040 tys. zt, w tym:
o $rodki finansowe z budzetu panstwa 738 785 tys. zi,

« srodki finansowe z Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko 22 283
tys. zi

o $rodki finansowe wtasne NIO-PIB 113 972 tys. zl.
Okres realizacji Programu: lata 2019-2028.

sInwestycje w AOS NIO-PIB w Warszawie w celu poprawy dostepu do
diagnostyki onkologicznej i opieki jednego dnia”.

Projekt realizowany jest w ramach Programu Fundusze Europejskie na Infrastrukture,
Klimat, Srodowisko 2021-2027 (FEnIKS), dziatanie FENX.06.01 System ochrony
zdrowia, priorytet FENX.06 Zdrowie.

Cel projektu:

Celem projektu jest poprawa dostepnosci do nowoczesnej diagnostyki onkologicznej oraz
rozwdj opieki ambulatoryjnej 1 jednodniowej w Narodowym Instytucie Onkologii w
Warszawie. Projekt przyczyni si¢ do rozwoju placowki w zakresie $wiadczen w ramach
AOS (odwracanie piramidy $wiadczen opieki zdrowotnej) oraz udzielania $wiadczen
zabiegowych w trybie tzw. ,,jednego dnia”.

Dzigki realizacji inwestycji pacjenci zyskaja lepsze warunki diagnostyki i1 leczenia, a
takze wigkszy komfort pobytu w nowoczesnych, przyjaznych przestrzeniach.

Calkowita warto$¢ inwestycji wynosi 19 654 020,83 zt, w tym:
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e 15 666 220,00 zt (79,71%) — dofinansowanie z Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego,

o 3987 800,83 zt (20,29%) — $rodki krajowe.
Projekt realizowany do 30.06.2027 roku

Prace remontowe i adaptacyjne

Nazwa postepowania przetargowego:
Wykonanie zlecanych sukcesywnie robot budowlanych, w tym prac remontowych
w obiektach NIO-PIB w Warszawie, warto$¢ umowy : 1 619 295,02 pln

Opis projektu:

Realizacja prac remontowych w pomieszczeniach Centrum Wsparcia badan Klinicznych.
Realizacja prac remontowych w sali operacyjnej nr 5.

Realizacja prac remontowych w pomieszczeniach w klinice endokrynologii.

Warto$¢ catego projektu: 799523,46 zt
Srodki wlasne: 758 023,46 zi

Kwota dofinansowania: 41 500,00 zt

Remont apteki, USG i NSO

Nazwa postepowania przetargowego:

Wykonanie kompletnej; dokumentacji projektowe] wraz z wykonaniem robot
budowlanych zwigzanych z wykonaniem remontu cz¢sci pomieszczen w Narodowym
Instytucie Onkologii im. Marii Sklodowskiej-Curie - Panstwowym Instytucie
Badawczym w Warszawie.

Opis projektu:

Wykonanie kompletnej dokumentacji projektowej wraz z wykonaniem robot
budowlanych zwigzanych z wykonaniem remontu czg¢$ci pomieszczen w NIO-PIB oraz
wyposazeniem remontowanych pomieszczen.

Wartos¢ catego projektu: 1 766 673,30 zt
Srodki whasne: 1 766 673,30 zt

Kwota dofinansowania; 0 zt

Remont zewnetrznej klatki schodowej

Nazwa postepowania przetargowego:

Opracowanie kompletnej dokumentacji projektowej dla przebudowy zewnetrznej
ewakuacyjnej klatki schodowej budynku naukowo-badawczego Narodowego Instytutu
Onkologii im. Marii Sktodowskiej — Curie — Panstwowego Instytutu Badawczego przy
ulicy W.K. Roentgena 5 w Warszawie oraz pelienie nadzoru autorskiego.

Opis projektu:
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Pozyskanie dokumentacji projektowej 1 uzyskanie pozwolenia na budowe dla
,,Przebudowy i rozbudowy zewnetrznej klatki schodowej oraz strefy wejsciowej budynku
naukowo badawczego”.

Warto$¢ catego projektu: 581 812,00 zt
Srodki wiasne: 581 812,00 zt

Kwota dofinansowania: 0 zt

Projekt nowego szpitala

Nazwa postepowania przetargowego:

Opracowanie kompletnej dokumentacji projektowej dla budowy, rozbudowy
i modernizacji Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie
Panstwowego Instytutu Badawczego mieszczacego si¢ przy ul. Roentgena 5
w Warszawie, w 2025 wydatkowano: 4 192 295,10pin

Opis projektu:

Opracowanie kompletnej dokumentacji projektowej dla budowy, rozbudowy
i modernizacji Narodowego Instytutu Onkologii. Prace nad dokumentacjg projektowsa
trwaja w 2026 roku.

Warto$¢ catego projektu: 29 944 965,00 zt
Srodki wlasne: 1 029 238,39 zi
Kwota dofinansowania: 3 163 056,71 zt

Zakup akceleratora

Nazwa postgpowania przetargowego:

Zakup niskoenergetycznego akceleratora liniowego wraz wykonaniem projektu
budowlano-technologicznego i robot budowlanych zwigzanych z demontazem starego
akceleratora 1 instalacjg nowego akceleratora oraz adaptacjg pomieszczen.

Opis projektu:

Nowy akcelerator zostal zainstalowany w Zakladzie Radioterapii I przy ul. W.K.
Roentgena 5. Zamoéwienie wspoOtfinansowane ze $rodkéw w ramach programu
wieloletniego ,,Narodowa Strategia Onkologiczna” zadanie pn.: ,,Doposazenie zakladéw
radioterapii — wymiana akceleratorow”.

Wartos¢ catego projektu: 17 198 300,00 zt
Srodki whasne: 0 zt

Kwota dofinansowania: 17 198 300,00 zt

Dokumentacja projektowa dla modernizacji wezla cieplnego

Nazwa postepowania przetargowego:
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Opracowanie kompletnej dokumentacji projektowej dla modernizacji wezla cieplnego w
budynku klinicznym oraz kottowni gazowej budynku biurowo-administracyjnego na
terenie Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej — Curie — Panstwowego
Instytutu Badawczego przy ulicy Wawelskiej 15 w Warszawie oraz petlnienie nadzoru
autorskiego.

Opis projektu:

Opracowanie kompletnej dokumentacji projektowej dla modernizacji wezta cieplnego w
budynku klinicznym oraz kotlowni gazowej przy ul. Wawelskiej

Wartos$¢ catego projektu: 61 500,00 zt
Srodki whasne: 61 500,00 zt

Kwota dofinansowania;: 0 zt

Remont rampy rozladowczej i schodow wejsciowych na Wawelskie

Nazwa postgpowania przetargowego:

Wykonanie kompletnej dokumentacji projektowej wraz z wykonaniem robdt
budowlanych zwigzanych z wykonaniem modernizacji rampy roztadowczej oraz
schodoéw wejsciowych w szczycie budynku szpitala Narodowego Instytutu Onkologii —
skrzydto teleradioterapii przy ulicy Wawelskiej 15.

Opis projektu:

Wykonanie kompletnej dokumentacji projektowej wraz z wykonaniem roboét
budowlanych zwigzanych z wykonaniem modernizacji rampy roztadowczej oraz
schodow wejsciowych

Wartos¢ catego projektu: 185 607,00 zt
Srodki wilasne: 185 607,00 zt

Kwota dofinansowania: 0 zt
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NIO-PIB Oddzial w Gliwicach

Lp. | Tytul projektu

Krotki opis

Kwota
dofinansowania

Srodki
wlasne

Warto$é calego
projektu

1 Budowa Budynku Zaktadu Medycyny
Nuklearnej i Endokrynologii
Onkologicznej - Oddziat Terapii

Izotopowej

2 Modernizacja aparatu rezonansu
magnetycznego PRISMA 3T wraz
z pracami adaptacyjnymi

Zdjgcie wejscia do rezonansu

Realizacja inwestycji
rozpoczeta sie
20.12.2024. W 2025

roku wybudowano

| budynek i osiggnieto
jego stan surowy
zamknigty oraz

~ rozpocze¢to prace

wewnatrz budynku.
Planowany termin
zakonczenia inwestycji
t0 18.05.2026 r.
Inwestycja realizowana
jest przy udziale
srodkow z KPO.

89 215 390,00

19 824 410,00

109 283 922,00

W 2025 roku
przeprowadzono
modernizacj¢ aparatu
rezonansu
magnetycznego
PRISMA 3T wraz

Z niezbgdnymi pracami
adaptacyjnymi.
Inwestycja realizowana
byta przy udziale
srodkow z KPO.

10 277 780,00

2 247 288,52

12 525 068,52
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Zdjecie centrali wentylacyjnej

Zdjecie agregatu

Dostawa spektrometru masowego do W 2025 rok 1201 000,00 655 923,23 1856 923,23
oznaczen parametrow i markerow przeprowadzono
nowotworowych wraz z pracami procedure wyboru
adaptacyjnymi dostawcy spektrometru
i oraz rozpoczeto prace
adaptacyjne. Realizacja
inwestycji zostata
zakonczona
21.01.2026r.
Inwestycja realizowana
byla przy udziale
srodkow z KPO.

Strona 135 z 147




Zdjecie sprezarki

Dostawa gamma kamery SPECT/CT 2-
glowicowej

W 2025 roku
przeprowadzono
procedur¢ wyboru
dostawcy gamma
kamery

2-glowicowej.
Planowany termin
zakonczenia inwestycji
27.02.2026 r.
Inwestycja realizowana
jest przy udziale
srodkow z KPO.

3570 000,00

1 006 166,50

4 576 166,50

Dostawa gamma kamery SPECT/CT
12-glowicowej

Zdjgcie centrali wentylacyjnej

W 2025 rok
przeprowadzono
procedure wyboru
dostawcy gamma
kamery
12-gtowicowe;.
Realizacja inwestycji
zostala zakonczona
14.01.2026 .
Inwestycja realizowana
byla przy udziale
srodkow z KPO.

10 561 290,00

1407 765,00

11 969 055,00

Przebudowa, modernizacja i
wyposazenie Poradni Endoskopowej
Narodowego Instytutu Onkologii im.
Marii Sktodowskiej-Curie -
Panstwowego Instytutu Badawczego
Oddziatu w Gliwicach

W 2025 roku wykonany
zostat Program
Funkcjonalno-
Uzytkowy oraz
wszczeto procedure
wytonienia Wykonawcy
w formule zaprojektuj-
wybuduj-wyposaz.

0,00

9689 011,20

9689 011,20

Modernizacja zrodet ciepta wraz

z montazem fotowoltaiki oraz systemu
zarzadzania energig (BMS)

w budynkach celem poprawy
efektywnosci energetycznej budynkow

W 2025 roku ztozony
zostal wniosek

o dofinansowanie
inwestycji w ramach
programu

43 467 000,00

0,00

43 467 000,00
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Narodowego Instytutu Onkologii im. priorytetowego nr 1.19

Marii Sktodowskiej-Curie — ,» Transformacja
Panstwowego Instytutu Badawczego energetyczna Poprawa
Oddzialu w Gliwicach efektywnosci
energetycznej
w budynkach

uzytecznosci publicznej
(wraz z instalacja OZE).
Pilotaz w obszarze
poprawy efektywnosci
energetycznej
budynkow

uzytecznosci publicznej
realizowanych

w formule EPC/ESCO”.
Oczekujemy na wyniki
konkursu. Dokonano
roéwniez wyboru
facylitatora (doradce w
zakresie postgpowania
EPC).

NIO-PIB Oddzial w Krakowie

W 2025 roku w NIO-PIB Oddziat Krakow przeprowadzono inwestycje, poprawiajace
infrastrukture Oddziatu w Krakowie, w celu wzrostu dostgpnosci do wysokiej jakosci ustug
zdrowotnych w obszarze diagnostyki i leczenia chorob nowotworowych.

1. Narodowa Strategia Onkologiczna — zakupy zrealizowane na podstawie otrzymanych
dofinansowan w konkursach oglaszanych przez MZ:

1)

»Zakup sprzetu do rehabilitacji leczniczej dla pacjentow onkologicznych”
w 2025 r. umowa nr 1/18/38/2025/27/330, koszt catkowity 239 580,00 zt w tym kwota
dofinansowania 215 622,00 zt oraz wktad wtasny 23 958,00. Zakres rzeczowy: zakup
urzadzen do rehabilitacji takich jak skupiona fala uderzeniowa SN, aparat do
krioterapii miejscowej SN oraz aparat do glebokiej oscylacji SN; uruchomienie 2025 r.

2. Ze $Srodkow wlasnych zrealizowano:

1)

2)

3)

Zadanie: ,,Wykonanie obustronnego zasilania instalacji wody zimnej w budynkach
NIO PIB Oddziat w Krakowie” - warto$¢ inwestycji 522 750,00 zt W ramach
inwestycji zostalty wykonane poziomy wody zimnej taczace wszystkie 5 przytaczy
zasilajagcych budynki Instytutu. Dzigki realizacji tej inwestycji NIO-PIB O/Krakow
jest podiaczony, przez przylacza do sieci wodociggowe] pracujacej w uktadzie
pier§cieniowym zasilanej zaré6wno ze zbiornikow wody ,,Ko$ciuszko” , zaopatrywane;j
z Zaktadu Uzdatniania Wody ,, Bielany” oraz dodatkowo z Zaktadu Uzdatniania
Wody ,,Raba” , co czyni system zaopatrywania w wode redundatnym.

Prace modernizacyjne w wymiennikowni ciepta: wymiana zbiornikéw c.w.u. dla
obiektu wraz osprzgtem - koszt realizacji: 80 565,00 zt.

W ramach przygotowan do realizacji projektu unijnego ,,Utworzenie innowacyjnego
Centrum Wsparcia Badan Klinicznych w NIO-PIB Krakéw (inno-CWBK NIO-PIB
KRK), zostal wykonany projekt reorganizacji. Dla uwolnienia powierzchni na 3p.
w budynku przy ul. Garncarskiej 11/13, przewidywanej dla ww projektu unijnego na
pietrze 2 zostaty zlokalizowane jednostki organizacyjne z obu pigter. Przeprowadzono
prace modernizacyjno-dostosowawcze w zakresie instalacji elektrycznych, sieci
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4)

5)

LAN, WIFI, klimatyzacji i wod.-kan, oraz prace budowlane zwigzane z nowa
aranzacja pomieszczen. Koszt inwestycji: 402 255,00 zt.

W zwiazku z realizacja projektu unijnego Modernizacja Przychodni Przyklinicznej
NIO-PIB Krakéw udzielajacej §wiadczen AOS wraz z niezbednym wyposazeniem.
Archiwalna dokumentacja medyczna zostata przeniesiona do wynajetych pomieszczen
magazynowych, a opréznione pomieszczenia zostang w ramach projektu unijnego
dostosowane dla potrzeb Przychodni Przyklinicznej. Koszt prac dostosowawczych
w nowej lokalizacji: 163 430,36 zt.
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7.10 Projekty z Komisji Europejskiej

NIO-PIB w Warszawie

Tabela Nr 27

Projekty naukowe finansowane/wspolfinansowane przez Komisje Europejska realizowane w 2025 r.

Kwota . Warto$¢ calego
Lp. Tytul i numer projektu Opis dofinansowania Srodki wlasne projektu
[euro] [euro]

Establishing of Cancer Mission Hubs: Networks and Synergies [HORIZON-MISS-

1. | ECHoS [101104587] 2022-CANCER-01] 69 875,00 EUR 69 875,00 EUR

2. | JAPCM [101233450] Joint Action Personalised Cancer Medicine [EU4H-2024-JA-3-1BA] 455 121,22 EUR | 113780,31 EUR 568 901,53 EUR
Improving Quality and Timeliness of Cancer Registry Data feeding into the European

3. | CancerWatch [101219450] Cancer Information System [EU4H-2024-JA-IBA-02] 80 085,22 EUR 20 021,31 EUR 100 106,53 EUR

4. | CCI4EU [101103746] (()Zf]mprehenswe Cancer Infrastructures 4 Europe [HORIZON-MISS-2022-CANCER- 126 595,00 EUR 126 595,00 EUR

5. | DigiONE I3 [101115081] DIGltal Infrastructure for ONcology in Europe [13-2021-INV1] 96 964,21 EUR 41 556,09 EUR 138 520,30 EUR
Discovering the causes of three poorly understood cancers in Europe [HORIZON-

6. | DISCERN [101096888] MISS-2021-CANCER-02] 57 775,00 EUR 57 775,00 EUR
Enhancing the digital capabilities of cancer centres in Europe to improve prevention

7. | eCANPIus [101219434] and care [EUAH-2024-JA-IBA-02] 315 386,35 EUR 78 846,59 EUR 394 232,94 EUR
Early Colorectal Cancer: Patient-targeted and Organ-preserving Treatment

8. | ECOPOP [101156165] [HORIZON-HLTH-2024-DISEASE-03] 306 750,00 EUR 306 750,00 EUR

9. | EUCanScreen [101162959] Implementation of cancer screening programmes [EU4H-2023-JA-2-IBA] 120 885,17 EUR 30 221,30 EUR 151 106,47 EUR

10. | EUnetCCC [101183407] The European Comprehensive Cancer Centre Network [EU4H-2024-JA-5-IBA] 1 l4éjé2’48 286 028,12 EUR | 1430 140,60 EUR
European Reference Network on Rare Adult Solid Cancers "EURACAN": entering

11. | Euracan 23-27 [101156790] phase Il [EUAH-2023-ERN2-IBA] 219 893,00 EUR 219 893,00 EUR
Intelligent Ecosystem to improve the governance, the sharing and the re-use of health

12. | IDEA4RC [101057048] Data for Rare Cancers [HORIZON-HL TH-2021-TOOL -06] 330 157,50 EUR 330 157,50 EUR

13. | JANE 2[101183265] Joint Action on Networks of Expertise on Cancer [EU4H-2024-JA-3-1BA] 625 955,13 EUR | 156 488,79 EUR 782 443,92 EUR
Novel health care strategies for melanoma in children, adolescents and young adults

14. | MELCAYA [101096667] [HORIZON-MISS-2021-CANCER-02] 248 250,00 EUR 248 250,00 EUR
Optimising colorectal cancer prevention trough personalised treatment with artificial

15. | OPERA [101057099] intelligence [HORIZON-HL TH-2021-DISEASE-04] 250 000,00 EUR 250 000,00 EUR

16. | STRONG-AYA [101057482] The STRONG-AYA initiative: Improving the future of young adults with cancer 519 912,00 EUR 519 912,00 EUR

[HORIZON-HLTH-2021-CARE-05]
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NI1O-PIB Oddzial w Gliwicach

1. Tytul projektu: A Prospective European Validation Cohort For Stereotactic Therapy Of
Reentrant Tachycardia; akronim: STOPSTORM; 45119; okres realizacji: 01.05.2021-
30.04.2027

Projekt STOPSTORM ma na celu skonsolidowanie wszystkich obecnych i1 przyszitych
europejskich wysitkobw na rzecz klinicznej walidacji leczenia STAR poprzez polaczenie
wszystkich danych w walidacyjnym badaniu kohortowym, standaryzacj¢ leczenia wstgpnego
I obserwacji, w celu zebrania zestawoéw danych i mocy statystycznej potrzebnej do
jednoglosnego ustalenia klinicznego bezpieczenstwa, skutecznosci i korzysci STAR. Projekt
realizowany jest przez konsorcjum 31 jednostek Kwota dofinansowania dla NIO-PIB Oddziat
w Gliwicach: 374 086,25 Euro Warto$é calego projektu: 7 216 436.50 Euro Srodki whasne:
0,00 Euro. 2. Tytul projektu: Multimodal 3D Holographic tool and real-time Guidance
System with point-of-care diagnostics for surgical planning and interventions on liver and
pancreatic cancers; Akronim Holo Surge 101137233. HoloSurge to wspélne przedsigwziecie,
ktore taczy europejskich naukowcow I klinicystow z firm high-tech, osrodkow klinicznych
instytucji badawczych w konsorcjum w celu wdrozenia innowacyjnego systemu
medycznego opartego na sztucznej inteligencji, ktory: 1) umozliwia automatyczng fuzje
I segmentacj¢ najnowocze$niejszych metod obrazowania w celu interaktywnej wizualizacji
holograficznej 3D narzadow pacjentow; ii) zapewnia nawigacje chirurgiczng w czasie
rzeczywistym; oraz iil) umozliwia diagnostyke raka na poziomie komorkowym w czasie
rzeczywistym. Rozwigzanie to zapewni zespolom chirurgicznym niezrownany cato$ciowy
obraz anatomii i patologii pacjenta w czasie rzeczywistym w punkcie opieki, przed i w trakcie
operacji
Kwota dofinansowania dla NIO-PIB Oddziat w Gliwicach: 147 737.50 Euro
Wartos¢ catego projektu: 6 806 755.76 Euro

Srodki whasne: 0,00 Euro.

2. Tytul projektu: Multimodal 3D Holographic tool and real-time Guidance System with
point-of-care diagnostics for surgical planning and interventions on liver and pancreatic
cancers; Akronim Holo Surge 101137233.

HoloSurge to wspolne przedsigwziecie, ktore taczy europejskich naukowcow I klinicystow
z firm high-tech, o$rodkéw klinicznych i instytucji badawczych w konsorcjum w celu
wdrozenia innowacyjnego systemu medycznego opartego na sztucznej inteligencji, ktory:

e umozliwia automatyczng fuzje 1 segmentacje najnowoczesniejszych metod
obrazowania ~w celu interaktywnej wizualizacji holograficznej 3D narzadow
pacjentow,

e zapewnia nawigacj¢ chirurgiczng w czasie rzeczywistym,

e umozliwia diagnostyke raka na poziomie komérkowym w czasie rzeczywistym.
Rozwigzanie to zapewni zespotom chirurgicznym niezrownany calo$ciowy obraz
anatomii i patologii pacjenta w czasie rzeczywistym w punkcie opieki, przed
I w trakcie operaciji.

Kwota dofinansowania dla NIO-PIB Oddziat w Gliwicach: 147 737.50 euro
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Wartos¢ catego projektu: 6 806 755.76 euro

Srodki wiasne: 0,00 euro.

3. Tytul projektu: The European Comprehensive Cancer Centre Network, Akronim
EUnetCCC JA, 101183407

Kompleksowe osrodki onkologiczne (CCC) znajduja si¢ w czoldéwce osrodkow zajmujacych
si¢ badaniami, leczeniem i edukacja w zakresie nowotwordow. Ich multidyscyplinarne
podejécie zapewnia pacjentom Kkorzystanie z najnowszych osiggnie¢ naukowych, od
wczesnego wykrywania po innowacyjne metody leczenia i opieke po leczeniu. Ustanowienie
sieci Europejskich Kompleksowych Centrow Onkologicznych (EUCCC) stanowi
zharmonizowane 1 zintegrowane podejscie do opieki onkologicznej w catej
Europie.Inicjatywa ta opiera si¢ na zasadach doskonatosci 1 wspolpracy.

Glownym celem sieci EUCCC jest stworzenie spojnego i zintegrowanego konsorcjum CCC
w calej Europie, aby zapewni¢ wszystkim pacjentom, niezaleznie od ich lokalizacji, dostep do
wysokiej jakoSci opieki. Sie¢ ta bedzie rowniez stuzy¢ jako platforma wspolpracy,
umozliwiajac o$rodkom dzielenie si¢ najlepszymi praktykami, zasobami i wiedzg. Taka
wspoOtpraca jest niezb¢dna w promowaniu badan, wiaczaniu najnowszych odkry¢ do opieki
klinicznej 1 zapewnianiu pacjentom korzysci z najskuteczniejszych dostepnych metod
leczenia.
Sie¢ utatwi przyjecie wysokiej jakosci metod diagnostyki i leczenia, w tym szkolen, badan
I prob klinicznych w catej UE. Powinna ona przyczyni¢ si¢ do:

e zmniejszenia nierownosci w zakresie diagnostyki, leczenia i opieki oraz dostepu do

badan klinicznych,

e poprawy jakosci badan nad wynikami,
e integracja opieki klinicznej 1 badah oraz ocena jakosci opieki nad chorymi na raka.

Ta europejska wspotpraca poprawi dostep pacjentéw do wysokiej jakosci diagnostyki, opieki
I innowacyjnych metod leczenia.

Kwota dofinansowania dla NIO-PIB Oddziat w Gliwicach: 735 167.4 euro
Wartos¢ catego projektu: 112 012 503.62 euro
Srodki whasne: 183 791,76 euro

4. Tytul projektu: Joint Action on Networks of Expertise on Cancer, Akronim Jane 2,
101183265

Wspolne dziatanie na rzecz sieci eksperckich (JANE-2) ma na celu utworzenie siedmiu
innowacyjnych sieci na poziomie Unii Europejskiej, okreslanych jako sieci eksperckie (NoE),
dziatajacych w obszarze onkologii, oraz wsparcie ich w rozpoczeciu realizacji powierzonych
im zadan. Sieci te bedg koncentrowac si¢ na takich zagadnieniach jak nowotwory o ztozonym
charakterze 1 niekorzystnym rokowaniu, opieka paliatywna, przezywalno$¢ pacjentow,
spersonalizowana profilaktyka pierwotna 1 wtdérna, technologie omiczne, zaawansowane
zasoby 1 technologie medyczne oraz potrzeby mtodziezy i mlodych dorostych chorujacych na
nowotwory. Kazda z sieci bedzie dziata¢ na rzecz europejskiej spotecznosci onkologicznej,
skupiajgc  si¢ na swoim wyspecjalizowanym obszarze, oferujagc m.in. wsparcie
w opracowywaniu wytycznych klinicznych 1 ogélnych rekomendacji dla personelu
medycznego, pacjentdow 1 spoteczenstwa, prowadzenie dzialan na rzecz podnoszenia
swiadomosci spotecznej oraz inicjatyw politycznych, rozwdj modeli organizacji opieki
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zdrowotnej, tworzenie narzgdzi i programow edukacyjnych dla pracownikéw ochrony
zdrowia i pacjentow, promowanie badan naukowych, opracowywanie kryteridéw jakosci dla
procesow akredytacji i rekomendacji, a takze aktywne angazowanie pacjentow oraz
spoteczenstwa. Zakres dzialan realizowanych przez sieci eksperckie moze cze$ciowo
pokrywa¢ si¢ z aktywno$ciami innych sieci unijnych, takich jak CCIN czy ERN, a takze
europejskich i krajowych towarzystw naukowych i zawodowych oraz organizacji
pacjenckich, jednak w ramach inicjatywy JANE podjeto dziatania majace na celu
przeksztalcenie tych  obszar6w  wspolnych ~w  synergi¢ poprzez zapewnienie
komplementarnosci 1 unikanie dublowania zadan, co sprawia, ze tworzenie tych sieci stanowi
istotng warto$¢ dodana.

Kwota dofinansowania dla NIO-PIB Oddzial w Gliwicach: 65 22,06 euro
Wartos¢ catego projektu: 50 717 563.17 euro
Srodki wiasne: 16 305,52 euro.

NI1O-PIB Oddzial w Krakowie

1. ,,Utworzenie innowacyjnego Centrum Wsparcia Badan Klinicznych w NIO-PIB

Krakow (inno-CWBK NIO-PIB KRK)” projekt nr KPOD.07.07-1W.07-0245/24
Program: Krajowy Plan Odbudowy i Zwigkszania Odpornosci Priorytet: Efektywnos¢,
dostepnos¢ i jakos¢ systemu ochrony zdrowia - czes¢ grantowa, Dzialanie: D3.1.1.
Kompleksowy rozwdj badan w zakresie nauk medycznych i nauk 0 zdrowiu

Data rozpoczgcia 14-10-2024; Data zakonczenia 12-06-2026
Wydatki ogotem: 21 738 229,05 zt

Dofinansowanie: 18 214 166,19 zt

Wkiad wlasny: 3 524 062,86 zt

Projekt obejmuje utworzenie innowacyjnego Centrum Wsparcia Badan Klinicznych (inno-
CWBK) w ramach struktury organizacyjnej Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie — Panstwowego Instytutu Badawczego Oddziat w Krakowie. W ramach
realizacji przedsigwzigcia zostanie zaadoptowana powierzchnia 350 m3 czesci budynku NIO-
PIB, ktoéra dotychczas nie byta wykorzystywana do prowadzenia dziatalnosci statutowej, tym
samym realizacja projektu nie spowoduje zmniejszenia powierzchni przeznaczonej na
dziatalnos¢ statutowa. Zarowno czg¢$¢ administracyjno-biurowa, jak 1 naukowo-badawcza
bedzie zlokalizowana, poza obszarem w ktérym udzielane s3 $wiadczenia zdrowotne
w ramach umowy z platnikiem publicznym, w bezposrednim sgsiedztwie prowadzenia
statutowe] dziatalno$ci naukowo-badawczej, z zapewnieniem dostepu dla o0sob
wymagajacych wsparcia przy poruszaniu si¢ (winda, balkoniki).Realizacja projektu umozliwi
wyposazenie CWBK w niezbedny sprzet biurowy oraz medyczny, jak rowniez systemy IT
umozliwiajace efektywne wsparcie dla prowadzonych badan klinicznych oraz kompleksowe
wsparcie zespotow badawczych. Nowo utworzone inno-CWBK bedzie stanowito rynek ushug
wspélnych prowadzenia badan klinicznych. Pozwoli to na opracowanie spdjnych
1 kompleksowych Standardowych Procedur Operacyjnych, a przez to zwigkszy skutecznosc,
efektywnos¢ a takze transparentno$¢ prowadzonych przez Wnioskodawce badan, co z kolei w
sposOb bezposredni i istotny przetozy si¢ na zwigkszanie zaréwno liczby prowadzonych
badan, jak rowniez zrekrutowanych Uczestnikdw.
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2. ,Modernizacja i doposazenie Narodowego Instytutu Onkologii im. M. Sklodowskiej-
Curie - PIB Oddzialu w Krakowie dla poprawy jakoSci i rozszerzenia zakresu
swiadczen oferowanych pacjentom w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej” projekt
nr KPOD.07.02-1P.10-0046/24

Program: Krajowy Plan Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci Priorytet: Efektywnosé,

dostegpnos¢ i jakosS¢ systemu ochrony zdrowia - czes¢ grantowa, Dziatanie: DI1.1.1

Modernizacja infrastruktury centrow opieki wysokospecjalistycznej i innych podmiotow

leczniczych

Data rozpoczgcia 27-08-2024; Data zakonczenia 30-06-2026
Wydatki ogotem: 139 499 963,31 zt

Dofinansowanie: 124 548 733,47 zi

Wkiad wilasny: 14 951 229,84 zt

Gléwnym celem projektu jest wzrost jakosci oraz zwigkszenie kompleksowosci
1 efektywnos$ci udzielanych §wiadczen diagnostycznych i leczniczych w zakresie leczenia
onkologicznego przez N1O-PIB Krakow. W zakresie rzeczowym zostato ujete:

1) Przeprowadzenie niezbednych robot budowlanych, prac modernizacyjnych, remontowych,
1 adaptacyjnych w nast. komodrkach organizacyjnych Wnioskodawcy: Apteka, Pracownia
Tomografii Komputerowej w ZDO, Pracownia Teleradioterapii, Pracownia Scyntygrafii
w Zaktadzie Radioterapii, Pracownia PET w ZR, Klinika Onkologii Klinicznej, Pracownia
Molekularno-Genetyczna w ZPN, oraz w cz¢$ciach wspolnych (klatki schodowe K1, K2).

2) Zakupy (w ramach modernizacji oraz doposazenia) 81 pozycji/rodzajow srodkow trwatych
— wyrobow medycznych, obejmujacych rdznorodne specjalistyczne rodzaje urzadzen
1 wyposazenia, niezb¢dnego do realizowania $wiadczen medycznych na najwyzszym
poziomie. Nalezy podkresli¢, ze w ramach przedmiotowych zakupdéw, NIO-PIB Krakow
zamierza m.in. dokona¢ modernizacji oraz doposazenia kluczowego sprzetu (8 sprzetdw)
wykorzystywanego w diagnostyce lub leczeniu onkologicznym, dla ktorych deklaruje si¢
zwigkszenie zakresu funkcjonalnego.

3) Zakup nowoczesnego oprogramowania wplywajacego na podniesienie  jakosci
swiadczonych uslug leczniczych, ich skutecznosci 1 precyzji, a takze wplywajacego na
poprawe do$wiadczenia pacjentow i wzrost ich komfortu w trakcie leczenia;

4) Przeszkolenie 46 pracownikow NIO-PIB Krakéw w zakresie obstugi infrastruktury oraz
sprzetu 1 aparatury medycznej zakupionej] w ramach przedsiewzigcia. Zaplanowano 11
szkolen specjalistycznych, zgodnych z obszarami dziatalno$ci leczniczej NIO-PIB Krakow
I niezbednych dla podniesienia jakosci oferowanych $wiadczen diagnostycznych
I leczniczych.

Projekt wptynie na poprawg stanu technicznego obiektéw, wymiang przestarzalej aparatury na

nowoczesna, dzigki czemu mozliwa bedzie bardziej precyzyjna diagnostyka i skuteczniejsze

leczenie nowotworow.

3. ,Modernizacja Przychodni Przyklinicznej NIO-PIB Krakéw udzielajacej §wiadczen

AOS wraz z niezbednym wyposazeniem” projekt nr FEMP.05.11-12.00-0244/24
Program: Fundusze Europejskie dla Matopolski 2021-2027 Priorytet: Fundusze europejskie
wspierajgce infrastrukture spoteczng, Dziatanie: Wsparcie Podstawowej Opieki Zdrowotnej /
Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej / leczenia jednego dnia

Data rozpoczecia 01-06-2024; Data zakonczenia 31-08-2026
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Wydatki ogotem: 21 719 997,26 zt

Dofinansowanie: 20 416 797,43 zt w tym $rodki unijne 18 461 997,68 zt oraz budzet panstwa
1954 799,75 zt

Wktad wiasny: 1 303 199,83 zt

Glownym celem projektu jest podniesienie jakoSci oraz zwigkszenie kompleksowosci
udzielanych §wiadczen w ramach AOS oraz w trybie jednego dnia przez Narodowy Instytut
Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie Panstwowy Instytut Badawczy Oddzial w Krakowie
(NIO-PIB Krakow). W ramach projektu prowadzone bedg prace budowlane zwigzane z:

- modernizacjg Przychodni Przyklinicznej (PP), w tym wyodrgbnienie centréw doskonatosci
leczenia nowotwordw ztosliwych czyli tzw. ,unitéw narzadowych” z zapewnieniem
kompletnosci funkcjonalnej, prace budowlane we wszystkich gabinetach 1 poczekalniach oraz
pomieszczeniach higienicznosanitarnych i socjalnych, prace budowlane zwigzane
z przebudowa oraz wykorzystaniem powierzchni po Archiwum Dokumentacji Medycznej na
nowe poradnie;

- wyposazeniem klatek schodowych (taczacych wszystkie pigtra PP oraz Oddziaty)
w elementy wymienione, jako rozwigzania zamienne dla rozwigzah wymaganych przepisami,
a niemozliwych do spehlienia, zawarte w ekspertyzie przeciwpozarowej i uzyskanym
odstepstwie wydanym przez Komendanta Wojewodzkiej Strazy Pozarnej;

- nadbudowa nad istniejaca czeScia PP w technologii lekkiej z duza ilosciag doswietlen,
przeszklen, przelozenie urzadzen instalacji wentylacji mechanicznej ponad dach ostatniej —
nowej kondygnacji. W projekcie przewidziano réwniez zakup (wymian¢ lub doposazenie)
aparatury medycznej oraz wyposazenia medycznego lub niemedycznego. Ponadto projekt
uwzglednia prace przygotowawcze, zwigzane m.in. z pozyskaniem niezbednych decyzji,
opracowaniem dokumentacji branzowej, ekspertyz itp., kluczowych dla inwestycji. Planuje
si¢ rowniez zapewnienie nadzoru nad prowadzonymi pracami.

W wyniku realizacji projektu powstanie nowa powierzchnia terapeutyczna poprawiajaca
warunki funkcjonalno-uzytkowe. Wptynie to bezposrednio na stanowiska do podawania
chemioterapii w trybie jednodniowym, wymagajace nadzoru lekarskiego nad pacjentem
i beda zlokalizowane w bezposrednim sgsiedztwie oddziatu klinicznego. Dziatania te beda
skutkowaly sprawniejsza obstuga pacjenta, wigksza wydajno$cia miejsca 1 personelu, co
realnie przetozy si¢ na zwigkszenie liczby obstuzonych pacjentow w trybie jednodniowym
(wzrost liczby $wiadczen zdrowotnych). W wyniku projektu nastapi rozszerzenie katalogu
liczby $wiadczen (7 nowych poradni 1 nowy Oddziat Rehabilitacji Dziennej) 1 zwigkszenie
dostgpnosci $wiadczen dla pacjentéw leczonych onkologicznie poprzez skrdcenie czasu
oczekiwania na procedury diagnostyczne 1 lecznicze. Dzigki lepszemu wykorzystaniu
powierzchni w poszczegolnych poradniach wzro$nie mozliwos¢ realizacji wigkszej ilosci
$wiadczen zdrowotnych i poprawi si¢ ich dostepnos¢, m.in. nastgpi skrocenie kolejek
oczekujagcych do pracowni diagnostycznych oraz poradni ambulatoryjnych w celu
diagnozowania i leczenia pacjentow onkologicznych.

4. ,Podniesienie jakosci uslug cyfrowych w NIO-PIB Krakéw”,  projekt nr
KPOD.07.03-1P.10-0255/25

Program: Krajowy Plan Odbudowy i Zwigkszania Odpornosci Priorytet: Efektywnosc,

dostepnos¢ i jakos¢ systemu ochrony zdrowia - czes¢ grantowa, Dzialanie: DI.1.2

Transformacja cyfrowa opieki zdrowotnej
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Data rozpoczgcia 15-04-2025; Data zakonczenia 31-05-2026
Wydatki ogotem: 14 249 857,07 zt

Dofinansowanie: 11 945 075,15 zt

Wkiad wilasny: 2 304 781,92 zt

Projekt ma podnie$¢ poziom informatyzacji NIO-PIB Krakow w celu lepszego wykorzystania
technologii cyfrowych w codziennej pracy, co ma wptynaé na tatwiejszy i szybszy dostep do
informacji o pacjencie podczas ustalania jego $ciezki diagnostyczno-terapeutycznej. Efektem
bedzie wyzsza skuteczno$¢ leczenia pacjentdw, przy roéwnoczesnym —zapewnieniu
najwyzszego poziomu bezpieczenstwa ich danych wrazliwych oraz zabezpieczeniu Instytutu
przed cyberatakami mogacymi zagrozi¢ ciggloSci procesu diagnostycznoterapeutycznego
pacjenta. Wykorzystanie Al ma poprawic¢ trafno$¢ stawianej diagnozy 1 przyspieszy¢ leczenie,
co w przypadku pacjentéw onkologicznych jest priorytetem. Planowane inwestycje pozwolg
rozszerzy¢ zakres integracji posiadanych systemow informatycznych , oraz zapewnig
wymian¢ danych z systemami centralnymi, w tym przekazywanie danych z historii leczenia
w celu usprawnienia procesu diagnostyczno-leczniczego w Instytucie. Rozbudowa
posiadanych systemow pozwoli na bezpieczng wymiang danych z systemami centralnymi do
ponownego wykorzystywania przez inne podmioty lecznicze, w ktérych bedzie
kontynuowane leczenie pacjentéw Instytutu.

7.11 Pelnienie funkcji konsultanta krajowego/ wojewodzkiego
przez pracownikow NIO-PIB

Konsultantem w ochronie zdrowia moze by¢ osoba, ktora posiada tytut specjalisty w danej
dziedzinie medycyny, farmacji lub innej dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie
zdrowia. Konsultanci dziela si¢ na konsultantow krajowych i wojewddzkich, pierwsi
powotywani sg przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia, drudzy przez wiasciwego
wojewode. Kadencja Konsultanta obu ww. trwa 5 lat, a ich dzialalno$¢ finansowana jest
z budzetu panstwa. Do podstawowych zadan Konsultantow nalezy:

1) wykonywanie zadan opiniodawczych, doradczych i kontrolnych dla organéw
administracji rzadowej, podmiotoéw tworzacych w rozumieniu przepisow o dzialalnosci
leczniczej, Narodowego Funduszu Zdrowia i Rzecznika Praw Pacjenta;

2) prowadzenie nadzoru nad strong merytoryczng doskonalenia zawodowego i szkolenia
specjalizacyjnego lekarzy, lekarzy dentystow, pielggniarek, potoznych, farmaceutow oraz
0s6b wykonujacych inne zawody medyczne lub inne zawody majace zastosowanie
w ochronie zdrowiga,;

3) wudzial w pracach komisji i zespoldow powolywanych w celu realizacji polityki
zdrowotnej;

4) sporzadzanie opinii dotyczace doskonalenia zawodowego lekarzy, lekarzy dentystow,
pielegniarek, potoznych, farmaceutow oraz os6b wykonujacych inne zawody medyczne
lub inne zawody majace zastosowanie w ochronie zdrowia,;

5) sporzadzanie opinii dotyczgce realizacji szkolenia podyplomowego i specjalizacyjnego
lekarzy, lekarzy dentystow, pielggniarek, potoznych, farmaceutéw oraz o0sob
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wykonujacych inne zawody medyczne lub inne zawody majace zastosowanie w ochronie
zdrowia w zakresie wynikajacym z okre$lonego programu ksztalcenia oraz sprawuja
nadzor nad ich merytoryczna realizacja.

Sposrod specjalistow w swoich dziedzinach bedacych jednoczesnie pracownikami NIO-PIB
funkcje konsultantéw w ochronie zdrowia w 2025 r. petnili:

NI1O-PIB w Warszawie
Konsultanci krajowi:

1) prof. dr hab. n. med. Mariusz Wtadystaw Bidzinski — w dziedzinie ginekologii
onkologicznej;

2) prof. dr hab. n. med. Maciej Jerzy Krzakowski — w dziedzinie onkologii klinicznej;
3) prof. dr hab. n. med. Pawet Kukotowicz — w dziedzinie fizyki medycznej;

4) prof. dr hab. n. med. Jarostaw Reguta — w dziedzinie gastroenterologii.

Konsultanci wojewodzcy:

1) prof. dr hab. n. med. Andrzej Kawecki —w dziedzinie radioterapii onkologicznej;
2) prof. dr hab. n. med. Andrzej Rutkowski — w dziedzinie chirurgii onkologicznej;
3) dr hab. n. med. Adam Ptuzanski — w dziedzinie onkologii klinicznej;

4) dr n. med. Andrzej Tysarowski — w dziedzinie laboratoryjnej genetyki medycznej;
5) dr n. med. Elwira Goraj — w dziedzinie medycyny paliatywnej;

6) dr n. med. Monika Durzynska — w dziedzinie patomorfologii;

7) dr n. med. Anna Zawadzka — w dziedzinie fizyki medycznej;

8) dr hab. n. med. Pawel Derlatka — w dziedzinie ginekologii onkologicznej.

NIO-PIB Oddzial w Gliwicach
Konsultanci krajowi:

1) prof. dr hab. n. med. Krzysztof Sktadowski — w dziedzinie radioterapii onkologicznej.

Konsultanci wojewddzcy:

1) prof. dr hab. n. med. Sebastian Giebel — w dziedzinie hematologii;

2) dr n. med. Wiestaw Bal — w dziedzinie onkologii Klinicznej;

3) dr hab. n. med. Wojciech Majewski — w dziedzinie radioterapii onkologicznej;
4) prof. dr hab. n. med. Maria Sokdt — w dziedzinie fizyki medycznej;

5) dr n. med. Matgorzata Lisik — w dziedzinie genetyki klinicznej.
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NIO-PIB Oddzial w Krakowie

Konsultanci wojewddzcy:

1) Grazyna Osuch-Pgcak, mgr pielggniarstwa - w dziedzinie pielegniarstwa onkologicznego;

2) Mirostawa Piskiilliioglu, dr hab. n .med., prof. Instytutu - dziedzinie farmakologii
klinicznej;

3) Kamil Kisielewicz , dr hab. n. med. prof. Instytutu — w dziedzinie fizyki medycznej

4) Matgorzata Klimek, dr hab.n.med. — w dziedzinie radioterapii
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