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Biuletyn ,Nowotwory ztosliwe w Polsce” jest cykliczna
publikacja adresowana do wszystkich oséb zainte-
resowanych epidemiologia nowotworéw ztosliwych
w Polsce.

W obecnym wydaniu poswieconym danym za 2022
rok przedstawiony zostat aktualny opis sytuacji epide-
miologicznej dotyczacej zachorowan i zgonédw na no-
wotwory w Polsce.

Zachecamy wszystkich Czytelnikéw do odwiedza-
nia strony internetowej Krajowego Rejestru Nowotwo-
réow ( ), gdzie mozna znalez¢
wszystkie informacje zawarte w niniejszej publikacji, jak
rowniez tworzy¢ wiasne zestawienia na podstawie da-
nych za lata 1999-2022. Portal oferuje rowniez dostep
do archiwalnych wydan biuletynu (od 1990 roku) i in-
nych publikacji Krajowego Rejestru Nowotworow.

Urszula Wojciechowska

The ‘Cancer in Poland’ bulletin is a cyclical publication
aimed at anyone interested in the epidemiology of ma-
lignant neoplasms in Poland.

The current edition is dated 2022 and presents the
most up-to-date data and information on cancer inci-
dence and mortality in Poland.

We encourage all readers to visit the website of the
Polish National Cancer Registry (

), where the complete information included in this
publication can be found. The website also offers access
to archival editions of the Bulletin (since 1990) and other
publications of the National Cancer Registry. Finally, it
provides the option of conducting cross-sectional anal-
yses that deploy data collected during 1999-2022.

Urszula Wojciechowska
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W 2022 roku do Krajowego Rejestru Nowotwordw wpty-
nety informacje o niemal 181,3 tys. nowych zachorowan
na nowotwory i 96 tys. zgonow z ich powodu.

Nowotwory ztosliwe stanowity druga przyczyne
zgondw w Polsce powodujgc w 2022 roku 23% zgondéw
mezczyzn i 20% zgondw kobiet. Choroby nowotworowe
stanowig istotny problem zdrowotny przede wszystkim
u 0séb w mtodym i srednim wieku (25-64 lat). Zjawisko
to jest szczegdlnie widoczne w populacji kobiet, w kto-
rej nowotwory od lat pozostajg najczestsza przyczyna
zgonow przed 65. rokiem zycia, stanowigc 27% zgondéw
miodych i 42% zgondw kobiet w Srednim wieku (45-64
lat). Wérod starszych oséb (> 65 roku zycia) odsetek zgo-
noéw nowotworowych wsréd mezczyzn stanowi okoto
1/4 przyczyn zgondw, wsrdd kobiet prawie 1/5.

Obserwowane od wielu lat trendy zachorowalnosci
i umieralnosci z powodu nowotwordw ztosliwych w Pol-
sce sg determinowane zaréwno struktura wieku popu-
lacji, jak i zmianami zachodzacymi w ekspozycji polskiej
populacji na czynniki rakotworcze, gtéwnie zwigzany-
mi z paleniem papieroséw (w 2023 roku odsetek pala-
cych mezczyzn i kobiet wyréwnat sie — 21% dorostych
codziennie pali papierosy). W 2022 roku po raz kolejny
liczba kobiet, ktére zmarty w wyniku raka ptuca, prze-
kroczyta liczbe kobiet, ktére zmarty z powodu raka piersi
(0 20%).

Najczestszym nowotworem mezczyzn jest nowo-
twor gruczotu krokowego z udziatem 23,3%, charaktery-
zujacy sie najwieksza dynamika wzrostu zachorowalno-
$ci przy utrzymujacym sie na przetomie wiekéw plateau
umieralnosci, ktdra jednak od 2004 roku wykazuje ten-
dencje wzrostowa. Nowotwory ztosliwe ptuca sa dru-
gim nowotworem mezczyzn (13,7%), nadal jednak sa
dominujaca nowotworowa przyczyng zgonu mezczyzn
(okoto 1/4) i decyduja o przebiegu krzywej umieralno-
$ci reprezentujacej wszystkie schorzenia nowotworowe
mezczyzn. W populacji mezczyzn od prawie 15 lat ob-
serwuje sie spadek zachorowalnosci i umieralnosci na
nowotwory ptuca, co nalezy wigza¢ przede wszystkim
ze zmniejszeniem w ostatnich dekadach odsetka pala-
cych mezczyzn. Na trzecim miejscu (11,7% zachorowan)
znajduje sie rak jelita grubego (okreznica i odbytnica)
zrosnaca tendencja zachorowalnosci przy jednoczesnej
stabilizacji umieralnosci.

In 2022, the Polish National Cancer Registry received in-
formation on almost 181,3 thousand new cancer cases
and 96 thousand cancer deaths.

Malignant neoplasms are the second leading cause
of death in Poland, causing 23% of all male deaths and
20% of all female deaths in 2022. They constitute a sig-
nificant health problem, especially in young and mid-
dle-aged people (aged 25-64 years). This phenomenon
is especially evident in the female population, where
cancer has been the leading cause of death for several
years before the age of 65. In 2022, it represented 27%
of deaths in young women and 42% in middle-aged
women (aged 45-64 years). Among older people (> 65
years of age), the percentage of cancer deaths in men
constitutes about 1/4 of the causes of death, among
women almost 1/5.

The trends in morbidity and mortality due to ma-
lignant tumors in Poland that have been observed for
many years are determined both by the age structure
of the population and changes in the exposure of the
Polish population to carcinogens, mainly related to
cigarette smoking (in 2023, the percentage of men
and women who smoke became equal — 21% of adults
smoke cigarettes). In 2022, once again the number of
women who died from lung cancer exceeded the num-
ber of women who died from breast cancer (by 20%).

The most common male cancer is prostate cancer,
accounting for almost 23,3% of all cancer cases in this
group. It is characterised by the highest increase in the
incidence rate among all male cancers. The mortality
rate for prostate cancer has shown an upward trend
since 2004. The second most common cancer among
men is lung cancer (13,7%). A decrease in its incidence
and mortality rates has been observed for almost 15
years. It can be attributed to the noticeable reduction
in smoking prevalence among Polish men, which has
been observed in recent decades. Despite the decrease
in the mortality rate, lung cancer remains the dominant
cause of male cancer death (25,2% of all cases), signifi-
cantly affecting the cancer mortality curve. The third
most common male malignant neoplasm is colorectal
cancer (11,7% of all cases), characterised by an increas-
ing incidence tendency with a simultaneous stabilisa-
tion of mortality.



W populacji kobiet wiodgcymi umiejscowieniami
nowotwordéw nadal pozostaja: piers, jelito grube (okrez-
nica i odbytnica), ptuco i trzon macicy. Nowotwory ptu-
ca utrzymuja pierwszag pozycje wsréd nowotworowych
przyczyn zgondéw kobiet (17,9%), wyprzedzajac nowo-
twory piersi (14,9%). Dominujace wéréd kobiet nowo-
twory piersi charakteryzowaty sie w ciggu minionego
potwiecza stale rosngca zachorowalnoscia. Trendy umie-
ralnosci na raka piersi zmieniaty sie kilkukrotnie w ciagu
ostatnich trzydziestu lat. Poczatkowy wzrost umieralno-
$ci zostat zahamowany w potowie lat 90 ubiegtego wie-
ku, a w latach 1996-2010 notowano spadek umieralno-
$ci. W okresie 2010-2022 nastapita niekorzystna zmiana
trendu. Trzecia najczestsza przyczyna zgondw wskutek
nowotwordw ztosliwych u kobiet w ciggu ostatnich kil-
ku lat pozostaje rak jelita grubego (11,8%).

The most prevalent cancer sites in the Polish female
population are breast, colorectal (colon and rectum),
lung and corpus uteri. In 2022, the leading causes of
female cancer deaths were lung cancer (17,9%) and
breast cancer (14,9%). It should be noted that the in-
cidence of breast cancer has steadily increased in the
last half century. The trends in breast cancer mortal-
ity changed several times in the last 30 years. In the
mid-1990s, after many years of increase, they achieved
a plateau. Then in 1996-2010 a declining trend was ob-
served. In 2010-2022, there was an unfavourable trend
change. The third leading cause of cancer death among
women remains colorectal cancer (11,8%).



ROZDZIAL 1

Niniejsza publikacja zawiera dane dotyczace nowych za-
chorowan i zgondéw z powodu nowotwordéw ztosliwych
zarejestrowanych w Polsce w 2022 roku.

PODSTAWY PRAWNE DZIALANIA
KRAJOWEGO REJESTRU NOWOTWOROW

Zasady gromadzenia danych oraz instytucje odpowiedzial-
ne za rejestracje nowotworéw w Polsce okreslajg przepisy
prawa: Ustawa o statystyce publicznej (Dz. U. nr 88 poz. 439
z 1995 roku) oraz Ustawa o systemie informacji w ochronie
zdrowia zdnia 18 kwietnia2011r.(Dz.U.z2011 r.nr 113 poz.
657) i wydane na jej podstawie rozporzadzenia (Dz.U. 2024
poz. 160, Dz.U. 2019 poz. 2366).

Od 2013 roku strukture Krajowego Rejestru Nowo-
tworow okresdla rozporzadzenie ministra whasciwego do
spraw zdrowia (Dz.U.12.1497). Jednostka witasciwg do
prowadzenia rejestru jest Krajowy Rejestr Nowotworéw
bedacy wyodrebniong komérka organizacyjng Narodo-
wego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej Curie -
Panstwowego Instytutu Badawczego w Warszawie.

Dane dotyczace zachorowan gromadzone sa w scen-
tralizowanej bazie danych Krajowego Rejestru Nowotwo-
réw. System rejestracji obejmuje réwniez wojewddzkie
biura rejestracji, ktorych siedzibe w kazdym z wojewodztw
okresla rozporzadzenie (Dz.U. 2024 poz. 160).

MATERIAL

Struktura ludnosci Polski wedtug statego miejsca zamiesz-
kania, pfci i 5-letnich grup wiekowych w 2022 roku (na
dzien 30 czerwca) zostata przedstawiona na podstawie
danych zrédtowych otrzymanych z Gtéwnego Urzedu Sta-
tystycznego (tab. 6.1, rys. 6.1).

Przypadki zachorowan na nowotwory ztosliwe w Pol-
sce s gromadzone zgodnie z rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia w sprawie Krajowego Rejestru Nowotworéw
(Dz.U. 2023 poz. 661). Zbidr roczny za 2022 rok powstat
zgodnie ze stanem na dzien 6 grudnia 2023 roku.

Ocena umieralnos$ci na nowotwory ztosliwe w Polsce
w 2022 roku zostata opracowana na podstawie danych
pochodzacych z aktéw zgondéw gromadzonych przez
Gtowny Urzad Statystyczny.

Prezentowane dane sg gromadzone zgodnie z 10 re-
wizjg Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chorob
i Problemoéw Zdrowotnych'.

METODY STATYSTYCZNE

W niniejszym opracowaniu zastosowano podstawo-
we mierniki statystyczne: liczby bezwzgledne, odsetki,
wspotczynniki surowe'.

W tej edycji kontynuujemy standaryzacje wspotczyn-
nikéw wedtug dwéch standardéw: standardowej popula-
¢ji Swiata ASW (tzw. Segi standard?), ktdra byta dotychczas
stosowana w naszych publikacjach oraz standardowej
populacji Europy z 2013 roku (ESP20133), ktora jest reko-
mendowana przez Eurostat.

Przedstawione mapy obrazujace rozktad umieralnosci
z powodu wybranych nowotworéw ztosliwych w Polsce
zostaty przygotowane za pomocg programu Python. Jesli
nie zaznaczono inaczej, zastosowany zostat podziat na-
turalny Jenksa (maksymalizacja wariancji pomiedzy gru-
pami i minimalizacja wewnatrz grup). W analizie skupien
wspoétczynnikéw umieralnosci na poziomie powiatu wy-
korzystano statystyke Getis-Ord G**.

KOMPLETNOSC REJESTRACIJI

Przedstawione dane dotyczace liczby zachorowan obcia-
zone sg nadal pewnym niedorejestrowaniem. Stad w ni-
niejszej publikacji termin ,zachorowalno$¢” nalezy rozu-
miec jako zarejestrowang zachorowalnos¢.

Jako najprostsza miare kompletnosci rejestracji nowo-
tworow ztodliwych w poszczegdlnych wojewddztwach
zastosowano wskaznik zgony/zachorowania.

' Dz.Urz. MZiOS z 1996 r. nr 13 poz. 35

2

3

* Getis, A. and Ord, J. K. 1996 Local spatial statistics: an overview. In P. Longley
and M. Batty (eds) Spatial analysis: modelling in a GIS environment (Cambridge:
Geoinformation International), 261-277.
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CHAPTER 1

This publication contains data on cancer incident cases
and deaths registered in Poland in 2022.

THE LEGAL BASIS FORTHE OPERATION
OF THE POLISH NATIONAL CANCER
REGISTRY

The principles of data collection and the institutions re-
sponsible for cancer registration in Poland are defined
by the following laws: the Act on Public Statistics (Dz.U.
1995 No. 88 item 439), the Act on the health care informa-
tion system of the 18th of April, 2011 in healthcare (Dz.U.
2011 No. 113 item 657) and regulations issued on its basis
(Dz.U. 2012 item 1497, Dz.U. 2018 item 1197).

Since 2013, the Health Minister’s regulation (Dz.U. 2012
item 1497) defines the National Cancer Registry structure.
The institution responsible for administering the registry
is the Polish National Cancer Registry, a separate organiza-
tional unit of the Maria Sktodowska-Curie National Oncol-
ogy Research Institute in Warsaw.

Data on incidence are collected in a centralized da-
tabase of the Polish National Cancer Registry. The reg-
istration system also includes registration offices for
voivodeship (highest-level administrative regions), whose
locations are defined by regulation (Dz.U. 2023 poz. 661).

MATERIAL

The structure of the Polish population by sex and age
groups (tab. 6.1, fig. 6.1) was obtained from the Central
Statistical Office on 30 June 2022, according to perma-
nent domicile.

In Poland, new cancer cases are registered according
to the regulation of the Ministry of Health on the National
Cancer Registry (Journal of Laws of 2023, item 661). The
annual analysis for 2021 was performed using data col-
lected as of December 6, 2023.

Cancer mortality for 2022 was calculated using data
from death certificates registered by the Polish Central
Statistical Office.

All the data presented are collected following the 10%
Revision of the International Classification of Diseases and
Health Problems'.

STATISTICAL METHODS

This publication presents crude numbers, percentages,
crude rates, and age-standardised rates’.

As in the bulletin’s previous editions, we performed
standardisation of incidence and mortality rates deploy-
ing two standards: the World Standard Population (ASW,
Segi’s standard?) and the revised European Standard Pop-
ulation (ESP2013)3.

The presented maps of the cancer mortality distribu-
tion were prepared using Python software. Unless stated
otherwise, the Jenks natural breaks classification method
(maximisation of variance between classes and minimisa-
tion within classes) was used. The Getis-Ord G* statistic
was used in the cluster analysis of mortality rates at the
Powiat (county) level*.

COMPLETENESS OF REGISTRATION

The reported data on incident cases are still burdened
with some under-registration. Therefore, in this publica-
tion, the term “incidence” should be understood as a reg-
istered incidence.

The deaths/incidence ratio was used to measure the
completeness of cancer registration in Voivodeships
(highest-level administrative regions)’.

' Dz. Urz. MZiOS z 1996 r. nr 13 poz. 35. Act of December 5, 1996 on the pro-
fessions of a doctor and a dentist (Journal of Laws 2008 No. 136 item 857
2

3

* Getis, A. and Ord, J. K. 1996 Local spatial statistics: an overview. In P. Longley
and M. Batty (eds) Spatial analysis: modelling in a GIS environment (Cambridge:
Geoinformation International), 261-277.



ROZDZIAL 2

NOWOTWORY ZtOSLIWE OGOLEM
W POLSCE

Dane o zachorowaniach i zgonach na nowotwory ztosliwe
w Polsce sg dostepne od potowy lat szes¢dziesigtych ubie-
gtego wieku. Narodowy Instytut Onkologii — Paristwowy
Instytut Badawczy w Warszawie od 1979 roku publikuje

RYSUNEK 2.1. Struktura zachorowan u mezczyzn
FIGURE 2.1. Structure of incidence, males
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RYSUNEK 2.2. Struktura zachorowan u kobiet
FIGURE 2.2. Structure of incidence, females
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dane o zachorowalnosci i umieralnosci na nowotwory
ztosdliwe dla catego kraju w formie corocznych biuletynéw,
obecnie dostepnych takze w formacie PDF na stronie
https://onkologia.org.pl/pl/publikacje. Dane dotyczace

RYSUNEK 2.3. Struktura zgonéw u mezczyzn
FIGURE 2.3. Structure of deaths, males
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RYSUNEK 2.4. Struktura zgonéw u kobiet
FIGURE 2.4. Structure of deaths, females
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zachorowalnosci w wybranych regionach Polski byty row-
niez regularnie publikowane w kolejnych tomach Cancer
Incidence in Five Continents’.

Nowotwory ztosliwe stanowig narastajgcy problem
zdrowotny, spoteczny i ekonomiczny polskiego spote-
czenstwa. Dotychczasowe tendencje w latach 2020-2022
ulegty zachwianiu ze wzgledu na znaczng liczbe zgo-
néw z powodu pandemii COVID-19 (w 2021 roku 18,4%
zgonow mezczyzn i 17,1% zgondw kobiet). W 2022 roku
liczba nowych zachorowan (181,3 tys.) znaczaco wzrosta
w stosunku do poprzedniego roku, liczba zgonéw no-
wotworowych zmniejszyta sie w stosunku do lat przed
pandemia, w (96 tys.) i natomiast chorobowos¢ pozosta-
je na niezmienionym poziomie 1,35 min oséb zyjacych
z chorobg nowotworowag). Szacuje sie, ze w 2022 roku
na kazde 100 tys. oséb w polskiej populacji u79 oséb
zdiagnozowano nowotwér. W 2022 roku Krajowy Rejestr
Nowotwordw otrzymat informacje o 89 794 pierwszorazo-
wych zgtoszeniach nowotworéw ztosliwych u mezczyzn
i 91 506 u kobiet (facznie 181 300 nowych zachorowan).
Standaryzowane wspotczynniki zachorowalnosci ogétem
(ESP2013) w 2022 roku wynosity 579/10° u mezczyzn oraz
437/10° u kobiet (tab. 2.1).

W 2022 roku wystawiono w Polsce 96 062 akty zgo-
nu z powodu nowotworéw ztosliwych, z czego 51765 dla
mezczyzn i 44297 dla kobiet. Standaryzowane wspétczyn-
niki umieralnosci (ESP2013) ogétem w 2022 roku osiggne-
ty poziom 361/10° u mezczyzn i 207/10° u kobiet (tab. 2.1).
Na kazde 100 tysiecy oséb polskiej populacji przypada
247 zgonow z powodu nowotwordw ztosliwych (tab. 2.1).

W Polsce w okresie powojennym nastapity znaczne
zmiany w strukturze wieku ludnosci prowadzace do wzro-
stu udziatu 0séb starszych w populacji — w 2022 roku 16%
mezczyzn i 22% kobiet przekroczyto 65. rok zycia (rys. 6.1).
Na ogo6lna liczbe nowotworéw poza liczebnoscia popu-
lacji ma wpltyw réwniez czestos¢ wystepowania nowo-
tworéw w zaleznosci od wieku: wspotczynniki zachoro-
walnosci i umieralnosci u obu ptci wykazujg wykfadnicza
zalezno$¢ od wieku wzrastajagc 10-krotnie co dwie-trzy
dekady zycia (rys. 2.7 2.8).

Liczba zachorowan i zgondw (rys. 2.5, 2.6), chociaz jest
uzalezniona od wielkosci populacji w danej grupie wie-
kowej, wskazuje na bezwzgledng skale problemu. U mez-
czyzn najwiecej zachorowan na nowotwory notuje sie
miedzy 55. a 79. rokiem zycia. U kobiet najwiecej zacho-
rowan przypada na grupe wiekowa 50-74 lat. Warto zwro-
ci¢ uwage na przewage liczby zachorowan u mtodych
i w srednim wieku kobiet w poréwnaniu do mezczyzn.
W grupie wiekowej 20-54 lat wspdétczynniki zachorowal-
nosci kobiet sa wyzsze niz mezczyzn (rys. 2.7). Najwiecej
zgondw wskutek nowotworéw przypada miedzy szosty
a 6sma dekade zycia.

Struktura zachorowan odbiega od struktury zgondw,
gdyz w przypadku zgondéw wiekszy udziat maja nowo-
twory o ztym rokowaniu. Obserwowana wsrdd polskich
mezczyzn struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe
od 2016 roku jest podobna do struktury w innych krajach
o bardzo wysokim wskazniku rozwoju spotecznego - do-
minacja raka gruczotu krokowego (21%) oraz raka ptuca
(15%). W populacji kobiet udziat zgonéw z powodu nowo-
twordéw ztosliwych ptuca (18%) jest od ponad dekady wyz-
szy niz z powodu nowotwordw piersi (15%), podczas gdy
wsréd zachorowan udziat nowotwordéw piersi (24%) jest
ponad dwukrotnie wigkszy niz nowotwordw ptuca (10%).

Najczesciej rejestrowanymi nowotworami ztosliwymi
mezczyzn w 2022 roku byty nowotwory ztosliwe gruczotu
krokowego - 23,3%, ptuca - 13,7%, jelita grubego - 11,7%
i pecherza moczowego - 5,7%. Rzadziej zgtaszane byly
nowotwory ztosliwe nerki — 3,7% i zotagdka — 3,3%) (rys.
2.1). Standaryzowane wspétczynniki zachorowalnosci
(ESP2013) w 2022 roku wynosity dla nowotwordéw ztosli-
wych gruczotu krokowego 135/10%, ptuca 79/10°, okrezni-
cy 40/10°, pecherza moczowego 35/10%, odbytnicy 22/10°
i nerki 20/10° (tab. 6.3).

U kobiet w 2022 roku najczesciej rejestrowane byty:
nowotwory ztosliwe piersi — 23,6%, ptuca - 9,2%, trzonu
macicy - 6,6%, okreznicy - 6,1%, tarczycy - 4,5%, jajnika
- 3,9%, odbytnicy - 2,5% i czerniak skory — 2,3% (rys. 2.2).
Standaryzowana zachorowalnos¢ (ESP2013) na nowo-
twory ztosliwe piersi w 2022 roku wynosita 104/10°, ptu-
ca 40/10%, trzonu macicy 39/10°, okreznicy 26/10% jajnika
17/10%, tarczycy 20/10°, odbytnicy 11/10° oraz szyjki maci-
cy 11/10° (tab. 6.4).

Zachorowania i zgony na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku

Wspotczynnik

surowy

Wspotczynnik
standaryzowany
(ASW)

Wspotczynnik
standaryzowany
(ESP2013)

Zachorowania

Mezczyzni 89794 491,2 260,4 579,2

91506 468,2 2383 437,2

Ogétem 181300 479,3 243,2 486,1
Zgony

Mezczyzni 51765 283,2 139,8 360,9

44297 226,6 87,2 207,4

Ogotem 96 062 253,9 108,7 265,8
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Liczba zachorowan w grupach wieku
Number of new cases by age
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U mezczyzn w 2022 roku najwiekszy odsetek zgondéw
nowotworowych stanowity zgony z powodu raka ptu-
ca 25%, jelita grubego 13%, gruczotu krokowego 119%,
w dalszej kolejnosci znajdowaty sie nowotwory ztosliwe
pecherza moczowego - 6% oraz zotadka — 5% (rys 2.3).
Standaryzowane wspétczynniki umieralnosci (ESP2013)
dla mezczyzn w Polsce wynosity dla raka ptuca 86/10°, je-
lita grubego 50/10° gruczotu krokowego 46/10°, pecherza
moczowego 23/10° i zofadka 19/10°. (tab. 7.2).

W3rdéd kobiet w 2022 roku po raz kolejny najwiekszy
odsetek zgonéw nowotworowych stanowity zgony z po-
wodu raka ptuca - 18%, druga pozycje zajmowaty nowo-
twory ztosliwe piersi — 15%, w nastepnej kolejnosci jelito
grube — 12%, jajnika — 6%, trzustki — 6%, trzonu macicy
- 4% i zotadka — 3% (rys. 2.4). Standaryzowane wspot-
czynniki umieralnosci (ESP2013) wynosity dla nowotwo-
réw ztosliwych ptuca 37/10°, piersi 31/10°, jelita grubego
25/10% jajnika 12/10°, trzustki 11/10%, trzonu macicy 8/10°
oraz zofadka 7/10°. (tab. 7.3).

Choroby nowotworowe u dzieci (0-19 lat) sa stosunko-
wo rzadka przyczyna zgondéw (w 2022 roku 7% u obu ptci
—rys. 7.2). Od okoto 40 lat umieralnos¢ nowotworowa w tej
grupie wiekowej zmniejsza sie przy utrzymujacym sie wzro-
$cie zachorowalnosci, co wskazuje na postep w leczeniu no-
wotworéw wieku dzieciecego (rys. 2.9). Struktura zachoro-
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Liczba zgonéw w grupach wieku
Number of deaths by age
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wan na nowotwory w tej grupie zdecydowanie odbiega od
obserwowanej wéréd oséb dorostych. Wéréd dzieci najcze-
Sciej rejestrowano biataczki, chtoniaki i nowotwory mézgu
(facznie okoto 60% zachorowan i zgonoéw) (rys. 2.10, 2.11).
Wsréd miodych dorostych (20-44 lat) standaryzowane
wspotczynniki zachorowalnosci (ESP2013) kobiet sg dwu-
krotnie wyzsze niz mezczyzn (125/10° vs 60/10%). R6zni-
ca ta powieksza sie od poczatku lat 80 ubiegtego wieku.
W latach 90. zachorowalnos¢ wsrod kobiet nieznacznie
wzrastata, jednak od poczatku XXI wieku wzrost ten ulegt
przyspieszeniu. Wsréd mtodych mezczyzn od niemal
trzech dekad zachorowalnos¢ pozostaje na podobnym
poziomie. U obu pici, po zatamaniu w 2020 roku, poziom
zachorowalnosci powrdcit do wartosci obserwowanych
przed pandemia. Zaréwno wsrod mtodych kobiet jak
i mezczyzn do korica lat 80. umieralno$¢ z powodu nowo-
twordw ztosliwych utrzymywata sie na statym poziomie,
po czym nastapit jej istotny spadek (ryc. 2.9). Od poczatku
lat 90 ubiegtego wieku umieralnos¢ nowotworowa mto-
dych mezczyzn jest nieznacznie, ale stale nizsza niz kobiet.
U mtodych mezczyzn najczesciej wystepowaty nowo-
twory jadra (24% zachorowan, 6% zgondw), jelita gru-
bego (7,5% zachorowan, 11% zgondw) i czerniak (6,5%
zachorowan, 5% zgondéw); najczestszg przyczyng zgonu
byt nowotwér mézgu (15%) (rys. 2.10, 2.11). W populacji

o Gl



Trendy zachorowalnosci vs umieralnosci na nowotwory ztosliwe ogétem w Polsce w latach 1980-2022 wedtug

pfci i grup wieku

Incidence vs mortality trends for cancers (all sites) in Poland in 1980-2022 by sex and age
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mtodych kobiet najczestsze byly nowotwory piersi (28%
zachorowan, 28% zgonow), czerniak skéry (5% zachoro-
wan, 2,8% zgondw), szyjki macicy (5% zachorowan, 9,4%
zgondw), jajnika (4,4% zachorowan, 6,5% zgonow) i jelita
grubego (3,5% zachorowan, 8% zgondw) (rys. 2.10, 2.11).

Zachorowalnos¢ na nowotwory ztosliwe mezczyzn
w $rednim wieku (45-64 lat) po okresie szybkiego wzrostu
(do potowy lat 90.) zaczeta zmniejszac sie (wyrazny spadek
w 2020 roku do 424/10° wynikat z wptywu pandemii CO-
VID-19). Bardzo szybko rosnacy trend umieralnosci z po-
wodu nowotwordw ztosliwych charakteryzowat populacje
mezczyzn w $rednim wieku do poczatku lat 90 XX wieku
(440/10° na koncu lat 70. vs 515/10° w 1991 roku). Po 1991
roku umieralnos¢ malata (do 256/10° w 2021 roku) (rys. 2.9).

Wsrdd kobiet w $rednim wieku nowotwory sa przyczy-
na ponad 40% zgonoéw (w 2021 roku 35% zgonéw). Od
poczatku lat 90. zachorowalno$¢ w tej grupie systema-
tycznie wzrasta i w 2010 roku przekroczyta zachorowal-
nos$¢ mezczyzn. Umieralno$¢ kobiet w tej grupie wiekowej
po wielu latach stabilizacji, od ponad dekady wykazuje
tendencje malejaca (rys. 2.9).
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Wsrédd mezczyzn w srednim wieku najczesciej wyste-
powaty nowotwory ptuca (13% zachorowan, 7% zgondw),
gruczotu krokowego (20% zachorowan, 4% zgonow), je-
lita grubego (12% zachorowan, 12% zgonoéw), pecherza
moczowego (5% zachorowan, 3% zgonéw) i zotadka (3%
zachorowan, 6% zgonoéw) (rys. 2.10, 2.11). W populacji ko-
biet w srednim wieku najczestsze byty nowotwory piersi
(31% zachorowan, 18% zgondw), ptuca (7% zachorowan,
19% zgondw), jelita grubego (7% zachorowan, 9% zgo-
noéw), jajnika (5% zachorowan, 8% zgonéw) i trzonu maci-
cy (8% zachorowan, 3% zgondw) (rys. 2.10, 2.11).

W najstarszej grupie wiekowej (powyzej 65. roku zycia)
u obu pfci obserwowany jest staty wzrost zachorowalnosci
na nowotwory; wéréd mezczyzn zostat on przejsciowo za-
trzymany na przetomie wiekdw. W przypadku umieralnosci
mezczyzn prawie dwie dekady utrzymuje sie trend maleja-
cy, podczas gdy wsréd kobiet notuje sie stabilizacje (rys. 2.9).

Wsréd mezczyzn w najstarszej grupie wiekowej naj-
czesciej wystepowaty nowotwory gruczotu krokowego
(27% zachorowan, 13% zgondw), ptuca (15% zachoro-
wan, 26% zgonow), jelita grubego (12% zachorowan, 14%
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zgondw), pecherza moczowego (7% zachorowan, 3%
zgondw) i zotadka (3,4% zachorowan, 2,4% zgondw) (rys.
2.10, 2.11). W najstarszej grupie wiekowej kobiet domino-
waty nowotwory piersi (19% zachorowan, 14% zgondw),
jelita grubego (12% zachorowan, 13% zgondw), ptuca
(12% zachorowan, 18% zgondw), trzonu macicy (6% za-
chorowan, 4% zgonéw) i jajnika (3% zachorowan, 5% zgo-
now) (rys. 2.10,2.11).

W populacji polskich mezczyzn az do potowy XX wie-
ku najszybciej rosto zagrozenie nowotworem ptuca i zdo-
minowat on obraz nowotworéw mezczyzn (rys. 2.12),
jednak w ciagu ostatnich dwoéch dekad wzrost ten zostat
zahamowany i odwrécony wskutek spadku czestosci pa-
lenia tytoniu. Nowotwory gruczotu krokowego od 2016
roku pozostajg najczestszym nowotworem mezczyzn (rys.
6.2) i charakteryzuja sie najwyzsza dynamika wzrostu za-
chorowalnosci. Jednoczesnie obserwuje sie stabilizacje
umieralnosci i znaczaca poprawe wskaznikdw przezyc
w ostatniej dekadzie?. Schorzeniem o znacznej dynamice
wzrostu zachorowalnosci i trzecim co do czestosci zgo-
néw jest nowotwor jelita grubego. Rak zotadka, szdsty

2 dos Santos FLC, Wojciechowska U, Michatek IM, Didkowska JA. Progress in
cancer survival across last two decades: A nationwide study of over 1.2 million
Polish patients diagnosed with the most common cancers. Cancer Epidemio-
logy: 78, 2022, https://doi.org/10.1016/j.canep.2022.102147.
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Struktura zgonéw na nowotwory ztosliwe
wedtug pfci i grup wieku
Cancer deaths structure by sex and age
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pod wzgledem zachorowalnosci, jest jedynym nowotwo-
rem wsrod mezczyzn, dla ktérego od wielu lat obserwo-
wana jest tendencja spadkowa zaréwno umieralnosci jak
i zachorowalnosci.

Od potowy lat 70. do potowy pierwszej dekady XXI
wieku w populacji kobiet najczestszg nowotworowa przy-
czyna zgondéw byt rak piersi. Od poczatku lat 80. do po-
czatku drugiej dekady XXI wieku umieralnos¢ wykazywata
plateau (przy stale utrzymujgcym sie wzroscie zachoro-
walnosci) i od 2007 roku rak piersi jest drugg nowotworo-
wa przyczyng zgonu (po raku ptuca). W 2010 roku nasta-
pito odwrécenie malejacego trendu umieralnosci kobiet
z powodu raka piersi (spadek umieralnosci w latach 2020
i 2021 prawdopodobne wynika z konkurujacej przyczyny
zgonu jaka byt COVID-19) (rys. 2.13). Gwattowny przyrost
zachorowan na obarczonego duza $miertelnoscig raka
ptuca, spowodowat zmiany w strukturze zgonéw. Od po-
nad dziesieciu lat, gtéwna przyczyna zgonéw nowotwo-
rowych kobiet pozostaje rak ptuca, wyprzedzajac raka
piersi. Po okresie szybkiego wzrostu umieralnosci z powo-
du raka jelita grubego od poczatku XXI wieku rozpoczeta
sie wyrazna tendencja spadkowa. Umieralnos¢ z powodu
nowotworéw zotgdka wykazuje systematyczny spadek,
stajac sie z najczestszego nowotworu jeszcze w potowie
lat 70. nowotworem rzadkim (4-krotny spadek umieral-
nosci). Umieralnos¢ z powodu nowotwordw szyjki macicy
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RYSUNEK 2.12. Trendy umieralnosci na najczestsze nowotwory ztosliwe u mezczyzn w Polsce w latach 1980-2022
FIGURE 2.12. Mortality trends of the leading cancer sites for males, Poland 1980-2022
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RYSUNEK 2.13. Trendy umieralnosci na najczestsze nowotwory ztosliwe u kobiet w Polsce w latach 1980-2022
FIGURE 2.13. Mortality trends of the leading cancer sites for females, Poland 1980-2022
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wykazuje od potowy lat 70. ubiegtego wieku systematycz-
na tendencje malejaca.

Zmiany i poprawa mozliwosci leczenia chorych na no-
wotwory w Polsce sprawia, ze zwieksza sie liczba ozdro-
wiencow. W 2022 roku zyto w Polsce 1,35 min oséb (555
tys. mezczyzn i 795 tys. kobiet) zdiagnozowanych w la-
tach 2000-2022 (zyjacy do 31 XIl 2022). Liczba ozdrowien-
cow w wieku 0-17 lat wynosita 9,4 tys. chtopcéw i 8,4 tys.
dziewczat. Wsréd oséb dorostych (wiek produkcyjny 18-64
lat) zyto z choroba nowotworowa 270 tys. mezczyzn i 501
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2012 2022

tys. kobiet. Liczba zyjacych chorych starszych wynosi 276
tys. mezczyzn i 285,6 tys. kobiet. Najwyzsza chorobowos¢
zanotowano dla nastepujacych nowotworéw: mezczyzni
- rak gruczotu krokowego (149,6 tys.), rak jelita grubego
(67,4 tys.), rak pecherza moczowego (39,7 tys.), rak ptuca
(29,8 tys.), rak nerki (28,5 tys.), rak jadra (20,7 tys.), czerniak
skory (15,9 tys.); kobiety - rak piersi (239,4 tys.), rak trzonu
macicy (73,5 tys.), rak jelita grubego (64 tys.), rak tarczy-
cy (47,8 tys.), rak szyjki macicy (29,1 tys.), rak jajnika (28,3
tys.), rak ptuca (23,9 tys.), czerniak skory (22,7 tys.).



CHAPTER 2

CANCERS IN POLAND IN 2021

Data on Polish cancer cases and deaths have been avail-
able since the mid-1960s. Since 1979, the Warsaw Na-
tional Institute of Oncology has been publishing it in the
form of annual bulletins, now also available in PDF format
at https://onkologia.org.pl/pl/publikacje. The incidence
in Poland’s selected regions was also regularly published
in subsequent editions of Cancer Incidence in Five Conti-
nents'.

Cancer constitutes a growing health, social, and eco-
nomic problem in the Polish population. The current
trends of this problem have been disrupted in 2020-2022
due to the significant number of deaths due to the CO-
VID-19 pandemic (in 2021, 18,4% of men’s deaths and
17,1% of women'’s deaths). In 2022 the numbers were: in-
cidences (181,3 thousand), deaths (96 thousand) and over
1,31 million Poles living with cancer at the beginning of
the third decade of the 21st century. It is estimated that
for every 100 000 people in the Polish population in 2022,
79 people were diagnosed with cancer.

In 2022, the Polish National Cancer Registry received
information on 89 794 primary cancer registrations in men
and 91 506 in women (a total of 181 300 new cases). The

Cancer cases and deaths in Poland in 2022

standardised (ESP2013) total incidence was 579/100 000
in men and 437/100 000 in women (tab. 2.1).

In 2022, 96 062 death certificates were issued in Po-
land due to malignant neoplasm, of which 51 765 were for
men and 44 297 for women. The standardised (ESP2013)
mortality rate was 361/100 000 for men, 207/100 000 for
women. For every 100 000 people in the Polish popula-
tion, there are 247 deaths due to malignant neoplasms
(tab. 2.1).

After the Second World War, the age structure changed
significantly with an increase in the share of older people.
In 202, 156 of Polish men and 22% of Polish women were
over 65 years old (fig. 6.1). The overall number of cancer
cases is influenced by the size and cancer incidence within
age groups. In both sexes, incidence and mortality show
exponential growth with age, increasing 10 times every
two/ three decades of life (fig. 2.7 and 2.8).

The number of incidence and deaths (fig.. 2.5, 2.6), al-
though dependent on the size of the population in a giv-
en age group, indicates the absolute scale of the problem.
The highest incidence of cancer in men is observed at the
age of 55-79 and in women at 50-74. It is noteworthy that
the share of cases in the age group <59 is higher among
women than among men (fig. 2.7). The highest cancer
mortality occurs in the sixth and eighth decades of life.

The share of various cancers in total cancer incidence
and mortality differs and in the case of mortality, can-

Standardized Standardized

Number Crude rate rate rate
(ASW) (ESP2013)
Incidence

Males 89794 491,2 260,4 579,2
91506 468,2 2383 437,2

Total 181300 479,3 243,2 486,1

Deaths

Males 51765 283,2 139,8 360,9
44297 226,6 87,2 207,4

Total 96 062 253,9 108,7 265,8



http://ci5.iarc.fr/

cers with a poor prognosis have a greater share. Since
2016, the structure of cancer incidence among Polish
men has been similar to that observed in other countries
with a very high Human Development Index - prostate
(21%) and lung cancer (15%) dominate. In the structure of
cancer incidence of Polish women, breast cancers (24%)
predominate twice as much as lung cancer (10%), while
in the female population, the share of deaths from lung
cancer (18%) has been higher for over a decade than due
to breast cancer (15%).

In 2022, the most common cancers in men were those
of the prostate (23,3%), lung (13,7%), colorectum (11,7%),
and bladder (5,7%). Malignant neoplasms of the kidney
(3,7%) and stomach (3,3%) were less prevalent (fig. 2.1).
The standardised incidence rate were: for prostate
135/100 000; lung 79/100 000; colon 40/100 000; blad-
der 35/100 000; rectum 22/100 000; and kidney cancer
20/100 000 (tab. 6.3).

In 2022, the most common cancers in women were
breast (23,6%), lung (9,2%), corpus uteri (6,6%), colon
(6,1%), thyroid (4,5%), ovarian (3,9%), rectum (2,5%), and
skin melanoma (2,3%) (fig. 2.2). The standardised inci-
dence rate for breast was 104/100 000; lung 40/100 000;
corpus uteri 39/100000; colon 26/100000; ovary
17/100 000; thyroid 20/100 000; rectum 11/100 000; and
cervical cancer 11/100 000 (tab. 6.4).

In 2022, the leading causes of male cancer deaths
were lung (25%), colorectal (13%) and prostate (11%) can-
cers. Less common were malignant tumors of the bladder
(6%) and stomach (5%) (fig. 2.3). Standardised mortality
(ESP2013) was 86/100 000 for lung, 50/100 000 for col-
orectum, 46/100 000 for prostate, 23/100 000 for urinary
bladder and 19/100 000 for stomach cancers (tab. 7.2).

Among women, in 2022, most cancer deaths were
caused by lung cancer (18%) and breast cancer (15%).
Less frequently, they were due to malignant tumours of
the colorectum (12%), ovary (6%), pancreas (6%), corpus
uteri (4%), and stomach (3%) (fig. 2.4). The standardised
mortality rate (ESP2013) was 37/100 000 for lung; breast
31/100 000; colorectum 25/100 000; ovarian 1/100 000;
pancreatic 11/100 000; corpus uteri cancer 8/100 000; and
stomach 7/100 000 (tab. 7.3).

In children (aged 0-19 years), cancer is a relatively rare
cause of death. In 2022, it responded for 7% in both sexes
(fig. 7.2). For approximately 40 years, the cancer mortality
rate in this age group has been decreasing with contin-
ued increase in the incidence (fig. 2.9). It implies advances
in the treatment of paediatric cancers. The structure of
cancer incidence in children differs significantly from that
observed in adults - leukaemias, lymphomas, and brain
tumours dominate here, accounting for over 60% of inci-
dent cases and deaths (fig. 2.10, 2.11).

Among young adults (aged 20-44 years), the stan-
dardised (ESP2013) incidence rate of female cancers is
twice as high as male cancers (125/100 000 vs.60/100 000).
This difference has been increasing since the early 1980s.
In the 1990s, the incidence of female cancers slightly in-
creased, and since the beginning of the 21st century this
increase has accelerated. For almost three decades, the
incidence among young men has remained similar. In
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both sexes, after the collapse in 2020, the incidence level
returned to the levels observed before the pandemic.

Until the end of the 1980s, the cancer mortality rate
among young women and men remained similar. Subse-
quently, it decreased significantly (fig. 2.9). Since the be-
ginning of the 1990s, young men’s cancer mortality rate
has been slightly but consistently lower than women'’s.

In young men (aged 20-44 years), the most common
were testicular cancer (24% of incidences, 6% of deaths),
colorectal cancer (7,5% of incidences, 11% of deaths), and
malignant melanoma (6,5% of incidences, 5% of deaths).
The most common cause of death in this group was
a brain tumour (15%) (fig. 2.10, 2.11). In the population
of young women, the most common were breast (28% of
incidences, 28% of deaths), malignant melanoma (5% of
incidences, 2,8% of deaths), cervix uteri (5% of incidences,
9,4% of deaths), ovary (4,4% of incidences, 6,5% of deaths)
and colorectal cancers (3,5% of incidences, 8% of deaths)
(fig. 2.10, 2.11).

Cancer incidence in middle-aged men (45-64 years) af-
ter a period of rapid increase (until the mid-1990s) began
to decline (424/ 100 000 in 2020). Until the early 1990s,
the cancer mortality rate increased distinctly (a signifi-
cant decrease in 2020 to 424/100 000 due to the impact
of the pandemic). A very fast growing trend of mortality
due to malignant tumours characterised the population
of middle-aged men until the early 1990s (440/100 000 at
the end of the 1970s vs. 515/100 000 in 1991). After 1991,
it started to decrease (256/100 000 in 2021) (fig. 2.9).

Among middle-aged women, cancer is the cause of
more than 40% (35% of deaths in 2021). Since the early
1990s, the incidence in this group has been steadily in-
creasing and in 2010 it exceeded the incidence of men.
The mortality rate for women in this age group, after
many years of stabilization, has been decreasing for over
a decade (fig. 2.9).

Among middle-aged men, the most common were
lung cancers (13% of incidences, 7% of deaths), prostate
cancers (20 % of incidences, 4% of deaths), colon cancer
(12% of incidences, 12% of deaths), bladder cancer (5% of
incidences, 3% of deaths) and stomach (3% of incidences,
6% of deaths) (fig. 2.10, 2.11). Among middle-aged wom-
en, the most common were breast (31% of cases, 18% of
deaths), lung (7% of incidences, 19% of deaths), colon (7%
of incidences, 9% of deaths), ovarian (5% of incidences,
8% of deaths) and corpus uteri cancers (8% of incidences,
3% of deaths) (fig. 2.10, 2.11).

In the oldest age group (over 65), both sexes show
a steady increase in cancer incidence. Among men, it was
temporarily stable at the turn of the century. In male can-
cer mortality, a downward trend has been observed for
almost two decades, while the women’s mortality rate has
stabilised (fig. 2.9).

Among men in the oldest age group, the most com-
mon cancers were prostate (27% of incidences, 13% of
deaths), lung (15% of incidences, 26% of deaths), col-
orectum (12% of incidences, 14% of deaths), bladder (7%
of incidences, 3% of deaths), and stomach (3,4% of inci-
dences, 2,4% of deaths) cancers (fig. 2.10, 2.11). Among
women in the same age group, the most prevalent were



breast cancers (19% of incidences, 14% of deaths), colon
(12% of incidences, 13% of deaths), lung (12% of inci-
dences, 18% of deaths), corpus uteri (6% of incidences,
4% of deaths), and ovary (3% of incidences, 5% of deaths)
(fig. 2.10, 2.11).

Lung cancer is the most common cause of death in
the Polish male population. Mortality from lung cancer
increased until the mid-20th century and in the 21st cen-
tury, this increase has stopped and reversed (fig. 2.12)
due to the decline in smoking rates. Since 2016, pros-
tate cancer has remained the most common cancer in
men (fig.. 6.2) and is characterised by the highest rate
of increase in incidence, especially in the last decade.
At the same time, stabilization of mortality and signifi-
cant improvement in survival rates have been observed
in the last decade? Colorectal cancer is the third lead-
ing cause of death in this group. The sixth most com-
mon neoplasm is stomach cancer, which is the location
of cancer among men for which a downward trend in
both mortality and incidence rates has been observed
for many years.

From the mid-1970s to the mid-2000s, breast cancer
was the most common cancer cause of death in the fe-
male population. Since 2007, cancer deaths have been
caused most often by lung cancer. These changes are
due to the decline in breast cancer mortality observed
between the 1980s and 2010 and the sharp increase in

2 dos Santos FLC, Wojciechowska U, Michatek IM, Didkowska JA. Progress in
cancer survival across last two decades: A nationwide study of over 1.2 million
Polish patients diagnosed with the most common cancers. Cancer Epidemio-
logy: 78, 2022, https://doi.org/10.1016/j.canep.2022.102147.

CANCERS IN POLAND

highly fatal lung cancer incidence. It is noteworthy that
in 2010, there was a reversal of the downward trend in
breast cancer (the decrease in mortality in 2020 and 2021
is likely due to the competing cause of death, which was
COVID-19) (fig. 2.13). For more than ten years, lung can-
cer has been the leading cause of cancer deaths among
women, ahead of breast cancer. Colorectal cancer mor-
tality among women has declined significantly since the
beginning of the 21st century. Mortality from stomach
cancer has decreased four times in the last 50 years. Cer-
vical cancer mortality also shows a systematic downward
trend during this period.

The changes and improved treatment options for can-
cer patients in Poland result in an increase in the number
of recovered people. In 2022, 1,35 million people lived in
Poland (555 000 men and 795 000 women) diagnosed in
the years 2000-2022 (living until December 31, 2022). The
number of recovered children aged 0-17 was 9 thousand
boys and 8,4 thousand girls. In adults (working age 18-64)
there were 270 thousand men and 501 thousand women.
The number of living elderly people is 276 000 men and
285 00 women. The highest prevalence was recorded for
the following cancers: man - prostate cancer (149,6 thou-
sand), colorectal cancer (67,4 thousand), bladder cancer
(39,7 thousand), lung cancer (29,8 thousand), kidney can-
cer (28,5 thousand), testicular cancer (20,7 thousand), skin
melanoma (15,9 thousand); women - breast cancer (239,4
thousand), corpus uteri cancer (73,5 thousand), colorec-
tal cancer (64 thousand), thyroid cancer (47,8 thousand),
cervical cancer (29,1 thousand), ovarian cancer (28,3 thou-
sand), lung cancer (23,9 thousand), skin melanoma (22,7
thousand).
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ANALIZA WOJEWODZKA

Analize przeprowadzono dla wskaznikéw umieralnosci
z powodu nowotwordéw ztosliwych w polskiej populacji
w 2022 roku. Standaryzacja wskaznikéw wzgledem wieku
zostata wykonana z zastosowaniem Europejskiej Populacji
Standardowej (ESP2013), natomiast do gradacji koloréow
na mapach wykorzystano metode naturalnych podziatéw
Jenksa, ktéra maksymalizuje réznice miedzy klasami i mi-
nimalizuje je w ich obrebie'. Opracowanie wskaznikéw
i map odbyto sie przy uzyciu jezyka Python? oraz pakie-

' Jenks, G.F.(1967).The Data Model Concept in Statistical Mapping. International
Yearbook of Cartography, 7, 186-190.

2 https://www.python.org

MIAPA 3.1. Rozkfad geograficzny umieralnosci na nowotwory
ztodliwe ogétem u mezczyzn w Polsce w roku 2022, wedtug
wojewddztw

MAP 3.1. Geographical distribution of age-standardized
(ESP2013) mortality rate per 100 000 inhabitants — Poland, 2022,
men, by voivodship
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tow takich jak geopandas?® i esda* wspierajacych eksplora-
cyjna analize danych przestrzennych.

Przy podziale na 5 klastréw najwyzsze wskazniki umie-
ralnosci na nowotwory ztosliwe wsréd mezczyzn odno-
towano w wojewddztwach pomorskim, swietokrzyskim,
matopolskim oraz dolnoslaskim (ESP2013 380-385/10°).
Natomiast do wojewddztw o najnizszym wskazniku
umieralnosci zaliczajg sie lubelskie, podlaskie, lubuskie
oraz podkarpackie (ESP2013 296-339/10°) (mapa 3.1).
W przypadku kobiet najwyzsze wskazniki umieralnosci
na nowotwory ztosliwe odnotowano w wojewddztwach
pomorskim, kujawsko- pomorskim, slgskim oraz dolnosla-
skim (ESP2013 220-227/10°). Wojewddztwa podkarpac-

3 https://geopandas.org/en/stable/docs.html
4 https://pysal.org/esda/

MIAPA 3.2. Rozkfad geograficzny umieralnosci na nowotwory
ztosliwe ogétem u kobiet w Polsce w roku 2022, wedtug
wojewoddztw

MAP 3.2. Geographical distribution of age-standardized
(ESP2013) mortality rate per 100 000 inhabitants — Poland, 2022,
women, by voivodship
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MAPA 3.3. Rozktad geograficzny zachorowalnosci na
nowotwory ztosliwe ogétem u mezczyzn w Polsce w roku
2022, wedtug powiatow

MAP 3.3. Geographical distribution of age-standardized
(ESP2013) incidence rate per 100 000 inhabitants - Poland, 2022,
men, by poviats
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kie, lubelskie i podlaskie wyrdznity sie, jako wojewddz-
twa o najnizszych wskaznikach umieralnosci (ESP2013
164-179/10°) (mapa 3.2).

Najwyzsze wskazniki zachorowalnosci na nowotwo-
ry ztosliwe wéréd mezczyzn odnotowano w wojewddz-
twach pomorskim, podlaskim i swietokrzyskim (ESP2013
657-684/10°), najnizsze natomiast w zachodniopomorskim,
t6dzkim, mazowieckim i lubuskim (ESP2013 497-530/10°)
(mapa 3.3). Wsréd kobiet najwyzsze wskazniki zachorowal-
nosci na nowotwory ztosliwe zauwazono w kujawsko-po-
morskim, pomorskim, podlaskim i wielkopolskim (ESP2013
468-517/10°.), a najnizsze w lubelskim, mazowieckim oraz
lubuskim (ESP2013 350-406/10° (mapa 3.4).

Poréwnujac z poprzednimi dwoma latami, wskazniki
umieralnosci zmniejszyly sie, wskazniki zachorowalnosci
zwiekszyly sie, powracajac do poziomu sprzed dwdch lat,
co moze wskazywac na unormowanie sie sytuacji po pan-
demii COVID-19 (mapy 3.1-3.4).

ANALIZA SKUPIEN WSKAZNIKOW
UMIERALNOSCI DLA WYBRANYCH
NOWOTWOROW ZtOSLIWYCH

Analize skupief wspoétczynnikédw umieralnosci na no-
wotwory ztodliwe, standaryzowanych wzgledem wieku
(ESP2013), przeprowadzono z wykorzystaniem lokalnej
statystyki Getis-Ord G* na poziomie powiatéw. Metoda
ta umozliwita identyfikacje statystycznie istotnych ob-
szaréw o podwyzszonych (hot spots) i obnizonych (cold
spots) wartosciach wspotczynnika G*, ktére odpowiada-
ja regionom o ponadprzecietnej lub wyjatkowo niskiej
umieralnosci w poréwnaniu do otoczenia. Wyzsze warto-

ANALIZA WOJEWODZKA, ANALIZA SKUPIEN PRZESTRZENNYCH

MAPA 3.4. Rozktad geograficzny zachorowalnosci na
nowotwory ztosliwe ogétem u kobiet w Polsce w roku 2022,
wedtug powiatéw
MAP 3.4. Geographical distribution of age-standardized
(ESP2013) incidence rate per 100 000 inhabitants — Poland, 2022,
women, by poviats
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$ci bezwzgledne G* wskazujg na silniejsze lokalne skupie-
nie przestrzenne (autokorelacje przestrzenna), co moze
odzwierciedla¢ jednorodno$¢ przestrzenng czynnikéow
wptywajacych na ryzyko zgonu, takich jak warunki socjo-
ekonomiczne, srodowiskowe, zdrowotne, indywidualne,
dostepnosc¢ leczenia czy czynniki ochronne. Istotne sku-
pienia wysokich wartosci zostaty oznaczone na czerwono,
natomiast istotne skupienia niskich wartosci zostaty ozna-
czone na niebiesko. Wartosci G* bliskie zeru (oznaczone
kolorem biatym) swiadcza o braku wyraznego skupienia
przestrzennego®.

Analiza przestrzenna wykazata istotne réznice umie-
ralnosci na nowotwory ztosliwe ogoétem w poszczegdl-
nych regionach Polski. Polska wschodnia wyréznia sie
niskimi wskaznikami umieralnosci, natomiast w zachod-
niej, pétnocnej i potudniowej czesci kraju wskazniki te sg
wyraznie wyzsze. Wéréd mezczyzn niewielki obszar na
zachodzie Polski wykazuje skupisko niskich wskaznikow
umieralnosci. Polska centralna, z uwagi na swoja hetero-
geniczno$¢, wymaga bardziej szczegdtowych analiz, aby
okresli¢ dominujace trendy zdrowotne (mapy 3.5-3.6).

W przypadku umieralnosci na raka ptuca nizsze wskaz-
niki umieralnosci znajduja sie na obszarach wschodniej,
potudniowej i centralnej czesci Polski. Skupiska wysokiej
umieralnosci zauwazalne sg na obszarach pétnocnej i za-
chodniej czesci Polski (mapy 3.7-3.8).

Umieralno$¢ na raka jelita grubego wsréd mezczyzn
powiela wzorzec umieralnosci na nowotwory ogétem
u mezczyzn z wiekszym obszarem niskich wartosci na za-

5 Getis, A. and Ord, J.K. (1992), The Analysis of Spatial Association by Use
of Distance Statistics. Geographical Analysis, 24: 189-206. https://doi.or-
g/10.1111/j.1538-4632.1992.tb00261.x

17


https://doi.org/10.1111/j.1538-4632.1992.tb00261.x
https://doi.org/10.1111/j.1538-4632.1992.tb00261.x

NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

MIAPA 3.5. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* umieralnosci na
nowotwory ztosliwe ogétem wsréd mezczyzn w roku 2022,
wedtug powiatéow

MIAP 3.5. Getis-Ord Gi* local statistic for all cancer-sites mortality
rate — Poland, 2022, men, by powiat

MIAPA 3.7. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* dla umieralnoscina
nowotwory ztosliwe ptuca (C33-C34) wsréd mezczyzn w 2022
roku, wedtug powiatéw

MAP 3.7. Local Getis-Ord Gi* statistic for lung cancer mortality
(C33-C34) among men in 2022, by counties

chodniej granicy Polski. Wsréd kobiet wystepuja 3 wyraz-
ne skupiska wysokich wartosci wskaznikéw umieralnosci
obejmujace Polske poétnocna, pétnocno- zachodnia oraz
zachodnia. Obszarem o niskich wskaznikach umieralnosci
jest Polska wschodnia (mapy 3.9-3.10).
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MAPA 3.6. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* umieralnosci
na nowotwory ztosliwe ogétem wsrdd kobiet w roku 2022,
wedtug powiatéw

VIAP 3.6. Getis-Ord Gi* local statistic for all cancer-sites mortality
rate - Poland, 2022, women, by powiat

0.85]
®  (-0.85, -0.34]
(-0.24, 0.15]
(0.15, 0.60]
® (060, 1.17]

VIAPA 3.8. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* dla umieralnosci
na nowotwory ztosliwe ptuca (C33-C34) wsrdd kobiet w 2022
roku, wedtug powiatéw

MIAP 3.8. Local Getis-Ord Gi* statistic for lung cancer mortality
(C33-C34) among women in 2022, by counties

® [-142 -0.72]
® (072 -0.18]
(-0.18, 0.28]
(0.28, 0.73]
® (073, 1.38]

W przypadku umieralnosci na raka prostaty obszary
o niskich wartosciach koncentrujg sie na potudniowym
wschodzie i w zachodniej czesci centralnej Polski, nato-
miast wysokie wartosci obserwuje sie w Matopolsce oraz
na potnocnym wschodzie kraju (mapa 3.11).



VIAPA 3.9. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* dla umieralnoscina
nowotwory ztodliwe jelita grubego (C18-C21) wéréd mezczyzn
w 2022 roku, wedtug powiatéw

MAP 3.9. Local Getis-Ord Gi* statistic for colorectal cancer
mortality (C18-C21) among men in 2022, by counties

® [-1.09,-0.53]
® (-0.53,-0.22]
(-0.22, 0.10]
(0.10, 0.44]
® (044, 1.28]

MIAPA 3.11. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* dla umieralnosci
na nowotwory ztosliwe gruczotu krokowego (C61) wéréd
mezczyzn w 2022 roku, wedtug powiatéw

MAP 3.11. Local Getis-Ord Gi* statistic for prostate cancer
mortality (C61) among men in 2022, by counties

0.43]
(-0.43, -0.10]
(-0.10, 0.21]
(0.21, 0.59]
® (059, 1.60]

Wsréd kobiet umieralnos¢ na raka piersi jest najwyz-
sza w pasmie centralnym od pétnocnej do potudniowe;j
Polski. We wschodniej i péthocno-zachodniej Polsce wi-
doczne s3 obszary skupiajgce niskie wartosci wskaznika
umieralnosci (mapa 3.12).
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MIAPA 3.10. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* dla umieralnosci
na nowotwory ztosliwe jelita grubego (C18-C21) wérdd kobiet
w 2022 roku, wedtug powiatéw

AP 3.10. Local Getis-Ord Gi* statistic for colorectal cancer
mortality (C18-C21) among women in 2022, by counties

VIAPA 3.12. Statystyka lokalna Getis-Ord Gi* dla umieralnosci
na nowotwory ztosliwe piersi (C50) wéréd kobiet w 2022 roku,
wedtug powiatéow

VIAP 3.12. Local Getis-Ord Gi* statistic for breast cancer mortality
(C50) among women in 2022, by counties

[-1.27, -0.63]
® (-0.63,-0.25]
(-0.25, 0.10]
(0.10, 0.48]
® (046, 1.05]

Wyniki te podkreslajg potrzebe dostosowania strategii
zdrowotnych do specyfiki regionalnej, z uwzglednieniem
lokalnych czynnikéw ryzyka oraz dostepu do profilaktyki
i leczenia.




OCENA KOMPLETNOSCI I JAKOSCI
ZBIORU DANYCH W KRN

Dbatos¢ o wysoka wiarygodnos¢, zaréwno pod wzgledem
kompletnosci jak i jakosci rejestrowanych danych jest jed-
na z podstaw wiarygodnosci raportéw z rejestréw nowo-
twordw.

Od poczatku funkcjonowania Krajowego rejestru
Nowotwordw (1952 r.) obserwuje sie systematyczna po-
prawe kompletnosci rejestracji nowotworéw ztosliwych
w Polsce. Pierwszej oceny kompletnosci danych dokonat
w poczatkach lat 80. prof. Tadeusz Koszarowski (niedore-
jestrowanie w Polsce ocenit na okoto 30%). W nastepnych
latach odsetek ten zmniejszat sie: do 20% w 1990 roku,
a nastepnie do 5% w 1996 roku. W latach 1997 i 1998 z po-
wodu akcji protestacyjnej lekarzy utracono informacje
o przyczynie zgonu w aktach zgonu oraz o zachorowa-
niach na nowotwory, co doprowadzito do przejsciowego
obnizenia kompletnosci rejestracji (GUS 1999).

Obliczony dla catej Polski w roku 2022 wskaznik zgo-
ny/zachorowania (bedacy posredniag miarg kompletnosci
zbioru) wynidst 0,53, co oznacza poprawe kompletnosci
rejestracji w poréwnaniu z poprzednim rokiem Wskaz-

nik zgony/zachorowania wykazuje duze zréznicowanie
w poszczegolnych wojewddztwach (tab. 3.1): od 0,49
w wojewddztwie pomorskim do 0,63 w wojewddztwie
zachodniopomorskim. Wartos¢ wskaznika jest wyzsza dla
mezczyzn we wszystkich wojewddztwach.

Jako$¢ danych w Krajowym Rejestrze Nowotworéw
systematycznie poprawia sie. W Krajowym Rejestrze Nowo-
tworéw w 2022 roku 97% zgtoszonych zachorowan wsrod
mezczyzn i 98% wsrod kobiet byto potwierdzone bada-
niem patomorfologicznym (tab. 6.22). Miedzy 1990 a 2022
rokiem odsetek przypadkéw potwierdzonych badaniem
histopatologicznym u mezczyzn wzrdst 0 46, a u kobiet 0 47
punkty procentowe. Odsetek potwierdzen histologicznych
zgtoszonych do rejestru jest zalezny od umiejscowienia
nowotworu: u mezczyzn waha sie od 91% w nowotworach
ptuca do 97% w nowotworach gruczotu krokowego i od-
bytnicy (rys.6.7); u kobiet od 92% w nowotworach ptuca do
99% w nowotworach trzonu macicy (rys. 6.8).

Posrednig miarg, jakosci danych w rejestrze moze by¢
odsetek zachorowan z rozpoznaniem: nowotwor blizej
nieokreslony (C80 - BNO). W 2022 roku odsetek zacho-
rowan BNO wahat sie wsréd mezczyzn od 0,4% do 1,9%,
a wsrod kobiet od 0,5% do 2% (rys. 6.4).

Zachorowalno$¢ na nowotwory ztosliwe ogétem w Polsce w 2022 roku wedtug wojewédztw
Cancer incidence for all sites in Poland in 2022, by voivodeship

Mezczyzni
Males
q=, = = é % 3 ? g
. T8 E_s ES3 ES3sx
Wojewédztwo = £25 E8% £8g2
Voivodeship 83 S S>% g 235y
5z 235 gE8T gEst
25 £7° 2EF £5 5
z§ % =83 =23
N <
= Per 100 000
Dolnoslaskie 7 066 508,3 263,9 589,9
Kujawsko-pomorskie 5285 542,9 283,8 631,1
Lubelskie 5302 539,3 275,7 620,4
Lubuskie 2073 434,4 233,1 497,2
Lodzkie 5380 4733 242,3 5194
Matopolskie 7433 446,9 252,8 554,3
Mazowieckie 10727 406,5 2254 502,9
Opolskie 2248 492,0 241,8 550,3
Podkarpackie 5025 493,2 272,1 601,5
Podlaskie 3120 559,7 297,1 658,0
Pomorskie 6266 546,8 300,8 683,4
Slaskie 10721 5111 254,0 564,7
Swigtokrzyskie 3522 612,1 291,7 656,5
Warminsko-mazurskie 3392 507,1 269,9 607,2
Wielkopolskie 8462 498,1 279,0 627,7
Zachodniopomorskie 3772 472,4 2394 530,0
Polska/Poland 89794 491,2 260,4 579,2
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Wskaznik

=
£5s

g2 8

g

0,59 7103 473,0 2284 432,4 0,52
0,54 5761 554,9 290,8 516,6 0,44
0,51 4703 449,0 2215 406,2 0,46
0,59 1897 3753 192,0 350,4 0,60
0,63 6270 502,0 246,5 437,0 0,50
0,62 7808 4422 2379 437,55 0,50
0,66 12048 4194 221,2 405,8 0,52
0,63 2381 487,6 2257 4344 0,49
0,46 4635 436,1 230,7 4191 0,40
0,47 3038 516,3 261,7 4775 0,39
0,52 5951 490,8 260,7 488,5 0,46
0,61 10742 474,8 230,1 4218 0,54
0,54 3101 511,0 240,0 443,9 0,48
0,55 3301 470,9 2376 4389 0,48
0,54 8549 475,6 252,1 467,9 0,44
0,65 4218 498,3 251,6 449,4 0,46
0,58 91506 468,2 238,3 437,2 0,48
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TABELA 3.2. Umieralno$¢ na nowotwory ztosliwe ogdétem w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
TABLE 3.2. Cancer mortality for all sites in Poland in 2022, by voivodeship

Mezczyzni Kobiety
Males Females
¢ 2y =g
» £y £, Eif  ziE
Wojewddztwo 25 £ >=5 €£E3T EE530
o £ 232 NN FTNNS
Voivodeship §3 5oy S>3a 8 >5 9
Mo S 5 3 S &8SI S8 S5
o = a w5 QT T 2T S W
=3 2 £255S £25S
23 R4 % &
N =<
= Per 100 000
Dolnoslaskie 4169 299,9 1451 380,2 3702 246,5 92,6 220,2
Kujawsko-pomorskie 2845 2923 142,9 370,0 2530 243,7 95,7 2233
Lubelskie 2718 276,5 1341 3394 2 166 206,8 76,2 1789
Lubuskie 1223 256,3 130,3 3239 1139 2253 90,0 208,3
todzkie 3393 298,5 139,0 350,0 3147 252,0 91,3 208,7
Matopolskie 4636 278,7 141,7 380,9 3888 220,2 86,7 213,9
Mazowieckie 7043 266,9 137,2 353,4 6235 217,0 85,5 204,7
Opolskie 1419 310,6 143,5 373,8 1163 238,2 83,8 205,5
Podkarpackie 2309 226,6 1156 296,1 1831 172,3 68,1 163,5
Podlaskie 1477 264,9 130,3 333,9 1192 202,6 71,9 177,7
Pomorskie 3253 283,9 146,6 385,0 2761 227,7 93,5 227,2
Slaskie 6508 310,2 143,8 364,2 5750 254,2 94,3 221,2
Swietokrzyskie 1885 327,6 146,8 384,3 1481 2441 82,2 2013
Warmirsko-mazurskie 1854 2771 142,3 369,7 1568 223,7 87,6 207,3
Wielkopolskie 4598 270,7 143,4 366,9 3791 210,9 87,5 208,3
Zachodniopomorskie 2435 304,9 144,3 3733 1953 230,7 88,3 205,7
Polska/Poland 51765 283,2 139,8 360,9 44297 226,6 87,2 207,4
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CHAPTER 3

VOIVODESHIP ANALYSIS

The analysis was conducted for mortality rates due to ma-
lignant neoplasms in the Polish population in 2022. Age
standardization of the rates was performed using the Eu-
ropean Standard Population (ESP2013). The Jenks natural
breaks method, which maximizes differences between
classes and minimizes them within classes’, was used for
color gradation on the maps. The development of indica-
tors and maps was carried out using Python? and packag-
es such as geopandas® and esda* supporting exploratory
spatial data analysis.

When divided into five clusters, the highest mortal-
ity rates due to malignant neoplasms among men were
recorded in the Pomorskie, S'wietokrzyskie, Matopolskie,
and Dolnoslaskie voivodeships (ESP2013 380,2-385,0).
Meanwhile, voivodeships with the lowest mortality rates
included Lubelskie, Podlaskie, Lubuskie, and Podkar-
packie voivodeships (ESP2013 296.1-339.4) (map 3.1). For
women, the highest mortality rates due to malignant neo-
plasms were observed in the Pomorskie, Kujawsko-Po-
morskie, Slaskie, and Dolnoslaskie voivodeships (ESP2013
220,2-227,2). The Lubelskie, Podlaskie, and Podkarpackie
voivodeships stood out as those with the lowest mortality
rates (ESP2013 163,5-178,9) (map 3.2).

The highest incidence rates of malignant neoplasms
among men were recorded in the Pomorskie, Podlaskie,
and S'Wietokrzyskie voivodeships (ESP2013 656,5-683,4),
while the lowest rates were observed in the Zachodnio-
pomorskie, Lédzkie, Mazowieckie, and Lubuskie voivode-
ships (ESP2013 497,2-530,0) (map 3.3). Among women,
the highest incidence rates of malignant neoplasms were
noted in the Kujawsko-Pomorskie, Pomorskie, Podlaskie,
and Wielkopolskie voivodeships (ESP2013 467,9-516,6),
whereas the lowest rates were found in the Lubelskie,
Mazowieckie, and Lubuskie voivodeships (ESP2013
350,4-406,2) (map 3.4).

! Jenks, G.F.(1967).The Data Model Concept in Statistical Mapping. International
Yearbook of Cartography, 7, 186-190
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Comparing the data to the previous two years, mor-
tality rates have decreased, while incidence rates have in-
creased, returning to the levels from two years ago. This
trend may indicate a stabilization of the situation follow-
ing the COVID-19 pandemic (maps 3.1-3.4).

CLUSTER ANALYSIS OF MORTALITY
RATES FOR SELECTED CANCERS

The cluster analysis of age-standardized malignant
neoplasm mortality rates (ESP2013) was conducted us-
ing the local Getis-Ord G* statistic at the county level.
This method enabled the identification of statistically
significant areas with elevated (hot spots) and reduced
(cold spots) G* values, corresponding to regions with
above-average or exceptionally low mortality compared
to their surroundings.

Higher absolute G* values indicate stronger local spa-
tial clustering (spatial autocorrelation), which may reflect
spatial homogeneity of factors influencing mortality risk,
such as socioeconomic, environmental, health, individual
conditions, access to treatment, or protective factors. Sig-
nificant clusters of high values are marked in red, while
significant clusters of low values are marked in blue. G*
values close to zero (marked in white) indicate the ab-
sence of clear spatial clustering®.

Spatial analysis revealed significant regional differ-
ences in overall mortality from malignant neoplasms
across Poland. Eastern Poland stands out with low mor-
tality rates, whereas the western, northern, and southern
parts of the country exhibit distinctly higher rates. Among
men, a small area in western Poland shows a cluster of low
mortality rates. Central Poland, due to its heterogeneity,
requires more detailed analysis to determine prevailing
health trends (maps 3.5-3.6).

Lower lung cancer mortality rates are observed in
eastern, southern, and parts of central Poland, while high
mortality clusters are noticeable in northern and parts of
western Poland (maps 3.7-3.8).

5 Getis, A. and Ord, J.K. (1992), The Analysis of Spatial Association by Use
of Distance Statistics. Geographical Analysis, 24: 189-206.


https://www.python.org/
https://geopandas.org/en/stable/docs.html
https://pysal.org/esda
https://doi.org/10.1111/j.1538-4632.1992.tb00261.x
https://doi.org/10.1111/j.1538-4632.1992.tb00261.x

Colorectal cancer mortality among men mirrors the
pattern of overall cancer mortality, with a larger area
of low values along Poland’s western border. Among
women, three distinct clusters of high mortality rates are
evident in northern, northwestern, and western Poland,
while eastern Poland remains an area with low mortality
rates (maps 3.9-3.10).

Prostate cancer mortality shows low values con-
centrated in southeastern and western-central Poland,
whereas high values are observed in Matopolskie and the
northeastern part of the country (map 3.11).

Breast cancer mortality among women is highest
along a belt stretching from northern to southern Poland,
while low mortality clusters are visible in eastern and
northwestern regions (map 3.12).

These results highlight the need to adapt health strat-
egies to regional specificities, taking into account local
risk factors and access to prevention and treatment.

ASSESSMENT OF COMPLETENESS
AND QUALITY OF THE DATA SET
INTHE PNCR

Ensuring high reliability, both in terms of completeness
and quality of recorded data, is one of the bases for the
reliability of reports from cancer registries.

Since the beginning of the operation of the Polish Na-
tional Cancer Registry (1952), a systematic improvement
in the completeness of the registration of malignant tu-
mours in Poland has been observed. The first assessment
of the completeness of the data was made in the early
1980s by Prof. Tadeusz Koszarowski (underregistration in
Poland estimated at about 30%). In the following years,
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this percentage decreased: to 20% in 1990, and then to
5% in 1996. In 1997 and 1998, due to the protest action
of doctors, information on the cause of death was lost in
death certificates and on cancer incidence, which led to
atemporary reduction in the completeness of registration
(GUS 1999).

The mortality/incidence rate calculated for Poland in
2022 (which is an indirect measure of the completeness
of the set) was 0,53, which means an improvement in the
completeness of registration compared to the previous
year. The mortality/incidence rate shows great variation
in individual voivodeships (tab. 3.1): from 0,49 in the Po-
morskie Voivodeship to 0,63 in the Zachodniopomorskie
Voivodeship. The value of the indicator is higher for men
in all voivodeships.

The quality of the data in the Polish National Cancer
Registry is systematically improving. In the Polish National
Cancer Registry in 2022, 97% of the reported incidence
among men and 98% among women were confirmed
by pathological examination (tab. 6.22). Between 1990
and 2022, the percentage of incidence confirmed by his-
topathological examination in men increased by 46 per-
centage points and in women by 47 percentage points.
The percentage of histological confirmations reported
to the registry depends on the location of the cancer: in
men, it ranges from 91% in lung cancer to 97% in prostate
and rectal cancer (fig. 6.7); in women, it ranges from 92%
in lung cancer to 99% in corpus uteri (fig. 6.8).

An indirect measure of the quality of the data in the
registry may be the percentage of incidence diagnosed
with unspecified cancer (C80 - cancer NOS). In 2022, the
percentage of incidence of NOS ranged from 0,4% to
1,9% among men and from 0,5% to 2% among women
(fig. 6.4).
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ROZDZIAL 4

W 2022 roku zarejestrowano 10 817 nowych przypadkéw
nowotwordéw ztosliwych uktadu chtonnego i krwiotwor-
czego (ICD-10 C81-C96). Zgtoszone przypadki obejmo-
waty 5 196 kobiet (48%) oraz 5 621 mezczyzn (52%), co
wskazuje na niewielka przewage zachorowan wéréd mez-
czyzn.

Pod wzgledem rozpoznania morfologicznego, chto-
niaki byty najczestsza grupa nowotworéw w tej kategorii,
z 4 580 zarejestrowanymi przypadkami, co stanowito 42%
wszystkich diagnoz. Drugie miejsce zajmowaty biataczki,
ktérych odnotowano 4 039 przypadkéow (37%), a trzecie
szpiczaki, z liczbag 1 982 przypadkdéw (18%). Pozostate no-
wotwory uktadu chtonnego i krwiotworczego stanowity
216 przypadkéw, co odpowiadato 2% zgtoszonych przy-
padkéw (rys. 4.1).

W grupie chioniakéw zidentyfikowano 802 przypadki
chtoniaka Hodgkina (Hodgkin lymphoma, HL), ktére sta-
nowity 18% wszystkich chtoniakéw (tab. 4.1). Chtoniaki
nie-Hodgkina (non-Hodgkin lymphoma, NHL) stanowity
najwieksza czes¢ tej grupy, z 3 569 przypadkami, co od-
powiadato 78%. Chtoniaki o nieokreslonej klasyfikacji
morfologicznej obejmowaty 209 przypadkdéw (5%). Wsrod

Struktura zachorowan na nowotwory uktadu
chtonnego i krwiotwdérczego w 2022 roku
Incidence structure of haematolymphoid tumours
in 2022

Szpiczaki
Myelomas
18,3%

Biataczki
Leukaemias

42,3%
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NHL najczesciej diagnozowano chtoniaki rozlane z duzych
komorek B (diffuse large B-cell lymphoma, DLBCL), z 1
119 przypadkami (31%) (rys. 4.2). Kolejnymi podtypami
byly chtoniaki grudkowe (follicular lymphoma, FL) z 571
przypadkami (16%), chtoniaki strefy brzeznej (mucosa-as-
sociated lymphoid tissue lymphoma, MALT) z 313 przy-
padkami (9%), chtoniaki z komorek pfaszcza (mantle cell
lymphoma, MCL) z 275 przypadkami (8%), chtoniaki z ob-
wodowych komoérek T (peripheral T-cell lymphoma, PTCL)
z 130 przypadkami (4%), chtoniaki limfoplazmocytowe
(lymphoplasmacytic lymphoma, LPL) z 77 przypadkami
(2%) oraz chtoniaki Burkitta (Burkitt lymphoma, BL) z 51
przypadkami (1%).

Biataczki rowniez cechowaty sie zréznicowaniem mor-
fologicznym (tab. 4.2, rys. 4.3). Najczesciej diagnozowang
jednostka byta przewlekta biataczka limfocytowa/chto-
niak z matych limfocytéw B (chronic lymphocytic leuka-
emia/small lymphocytic lymphoma, CLL/SLL), z 1 985
przypadkami, co stanowito 49% wszystkich biataczek.
Ostra biataczka szpikowa (acute myeloid leukaemia, AML)
zajeta drugie miejsce, z 935 przypadkami (23%), a kolej-
ne miejsca przypadty ostrej biataczce limfatycznej (acute
lymphoblastic leukaemia, ALL) z 382 przypadkami (9%),
przewlektej biataczce szpikowej (chronic myeloid leuka-
emia, CML) z 311 przypadkami (8%), przewlektej biataczce
mielomonocytowej (chronic myelomonocytic leukaemia,
CMML) z 119 przypadkami (3%) oraz biataczce wlochato-
komorkowej (hairy cell leukaemia, HCL) z 91 przypadka-
mi (2%). Pozostate i nieokreslone biataczki stanowity 216
przypadkéw, co odpowiadato 5%.

Poréwnanie z danymi z 2021 roku wykazato wzrost
liczby przypadkéw o 651. Wzrost ten wynikat z kilku
czynnikéw, w tym z rzeczywistego wzrostu zachorowal-
nosci, naptywu uchodzcéw z Ukrainy oraz poprawy pro-
ceséw rejestracji danych w systemie krajowym. Przejscie
z dokumentacji papierowej na elektroniczne zgtaszanie
przypadkéw umozliwito istotne zwiekszenie doktadnosci
i kompletnosci danych. W 2022 roku precyzyjnie okreslo-
no morfologie nowotworu w 100% przypadkéw, w po-
réwnaniu z 99% w 2021 roku. Zauwazalny byt réwniez
spadek liczby nowotworéw o nieokreslonej morfologii
zardbwno w kategorii chtoniakéw, jak i biataczek, co pod-
kresla rosnaca jakos¢ danych w rejestrze.
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RYSUNEK 4.2. Rozktad podtypoéw chtoniakéw nie-Hodgkina w 2022 roku
FIGURE 4.2. Distribution of non-Hodgkin lymphoma subtypes in 2022
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RYSUNEK 4.3. Rozktad podtypoéw biataczek w 2022 roku
FIGURE 4.3. Distribution of leukaemia subtypes in 2022
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TABELA 4.1. Rozktad przypadkéw chtoniakéw wedtug — TABELA 4.2.Rozktad przypadkéw biataczek wedtug podtypow
podtypoéw w 2022 roku. w 2022 roku.
TABLE 4.1. Distribution of lymphoma cases by subtype in 2022.  TABLE 4.2. Distribution of leukaemia cases by subtype in 2022.

Opis Liczb Odsetek Opis Liczb Odsetek
Description Count  Percentage Description Count Percentage
Chtoniak Hodgkina / Hodgkin lymphoma (HL) 802 17,5% Przewlekta biataczka limfocytowa/chtoniak z matych

L . . limfocytow B / Chronic lymphocytic leukaemia/small 1985 49,1%
Chtoniaki nie-Hodgkina / non-Hodgkin lymphoma 3569 77,9% lymphocytic lymphoma (CLL/SLL)

(NHL)
Ostra biataczka szpikowa / Acute myeloid leukaemia

. 0
w tym: (AML) 935 23,1%
Chioniaki rozlane z duzych I;om;;;ek B ,f lefu(s;L/ngng 1119 31,4% Ostra biataczka limfatyczna / Acute lymphoblastic 382 9.5%
~celllymphoma leukaemia (ALL) 4
Chtoniaki grudkowe / Follicular [ymphoma (FL) 571 16,0% Przewlekda biataczka szpikowa / Chronic myeloid T -
. Al
Chtoniaki strefy brzeznej / Mucosa-associated lymphoid 313 8.8% leukaemia (CML)
tissue lymphoma (MALT) Przewlektaj biataczka mielomonocytowa / 119 2.9%
Chtoniaki zkomérek ptaszcza / Mantle cell ymphoma (MCL) 275 7,7% Chronic myelomonocytic leukaemia (CMML) !
Chtoniaki z obwodowych komorek T / Peripheral T-cell 130 3.6% Biataczka wtochatokomadrkowa / Hairy cell leukaemia 91 23%
lymphoma (PTCL) (HCL)
Chtoniaki limfoplazmocytowe / Lymphoplasmacytic 77 22% Pozostale.e i nieokreslone biataczki / Other and unspecified 216 53%
lymphoma (LPL) leukaemias
Chfoniaki Burkitta / Burkitt lymphoma (BL) 51 1,4% Ogotem /Total 4039

Chloniaki o nieokreslonej klasyfikacji morfologicznej
| Unspecified morphologically classified lymphomas

Ogotem / Total 4580

209 4,6%
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CHAPTER 4

In 2022, a total of 10 817 new cases of haematological and
lymphatic malignancies (ICD-10 C81-C96) were recorded
in Poland. Of these, 5 196 cases were reported in women
(48%) and 5 621 cases in men (52%), indicating a slight
predominance in males.

Morphological analysis revealed that lymphomas con-
stituted the largest category, with 4 580 cases, accounting
for 42% of all malignancies in this classification. Leukae-
mias ranked second, with 4 039 cases (37%), followed by
myelomas, with 1 982 cases (18%). Other haematological
and lymphatic malignancies accounted for 216 cases, rep-
resenting 2% of the total (fig. 4.1).

Among lymphomas, 802 cases of Hodgkin lymphoma
(HL) were recorded, representing 18% of all lymphomas
(tab. 4.1). Non-Hodgkin lymphomas (NHL) were the most
prevalent, with 3 569 cases (78%). Lymphomas with un-
specified morphological classification comprised 209
cases (5%). Within the NHL category, the most common
subtype was diffuse large B-cell lymphoma (DLBCL), with
1119 cases (31%) (fig. 4.2). This was followed by follicular
lymphoma (FL), with 571 cases (16%), mucosa-associated
lymphoid tissue lymphoma (MALT), with 313 cases (9%),
mantle cell lymphoma (MCL), with 275 cases (8%), periph-
eral T-cell lymphoma (PTCL), with 130 cases (4%), lym-
phoplasmacytic lymphoma (LPL), with 77 cases (2%), and
Burkitt lymphoma (BL), with 51 cases (1%).
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Leukaemias also demonstrated significant mor-
phological heterogeneity (tab. 4.2, fig. 4.3). The most
commonly diagnosed entity was chronic lymphocytic
leukaemia/small lymphocytic lymphoma (CLL/SLL),
with 1,985 cases, accounting for 49% of all leukae-
mias. Acute myeloid leukaemia (AML) ranked second,
with 935 cases (23%), followed by acute lymphoblastic
leukaemia (ALL), with 382 cases (9%), chronic myeloid
leukaemia (CML), with 311 cases (8%), chronic myelo-
monocytic leukaemia (CMML), with 119 cases (3%), and
hairy cell leukaemia (HCL), with 91 cases (2%). Other or
unspecified leukaemias accounted for 216 cases, repre-
senting 5%.

A comparison with 2021 data revealed an increase of
651 cases. This rise can be attributed to several factors,
including a genuine increase in incidence, the influx of
refugees from Ukraine, and improvements in national
data registration processes. The transition from pa-
per-based to electronic reporting systems significantly
enhanced data accuracy and completeness. In 2022,
tumour morphology was precisely specified in 100% of
cases, compared with 99% in 2021. Additionally, there
was a notable decline in the proportion of malignancies
with unspecified morphology in both lymphoma and
leukaemia categories, underscoring the improved qual-
ity of registry data.



ROZDZIAL 5

Nowotwory u nastolatkdw i miodych dorostych sg defi-
niowane jako wystepujace u oséb w wieku od 15 do 39
lat (w literaturze anglojezycznej stosowany jest skrét AYA -
Adolescents and Young Adults). Taki przedziat wiekowy zo-
stat zaproponowany w 2006 roku przez Narodowy Insty-
tut Zdrowia w USA ' ze wzgledu na réznice wystepowania
nowotworéw w tym wieku w poréwnaniu do innych grup
wiekowych pod wzgledem czynnikéw ryzyka (wewnetrz-
nych i zewnetrznych), lokalizacji nowotworu, biologii,
a takze rokowaniem i wskaznikami przezy¢. W tym roz-
dziale przyjeto te definicje, tym bardziej ze postuguja sie
nig rowniez autorzy badan europejskich (np. Eurocare?).
Coraz wiecej dowodow wskazuje, ze nowotwory w gru-
pie mtodych dorostych sa molekularnie odrebne od guzéw
w mtodszych i starszych grupach wiekowych, co moze
sugerowac réznice w etiologii i mozliwosci skutecznego
leczenia. Nastolatki i mtodzi dorosli to grupa majaca wyz-
sze ryzyko wystapienia dtugoterminowych i péznych skut-
kéw leczenia, w tym nieptodnosci, dysfunkgji seksualnych,
choréb uktadu krazenia i kolejnych nowotworéw?. Mtodzi
pacjenci sg bardziej narazeni niz starsi na opdznienia dia-
gnozy niektérych nowotworéw z powodu rzadkosci wyste-
powania nowotwordéw w tym wieku oraz braku optacalnych
metod wczesnego wykrywania nowotwordw w tej grupie.
W Polsce w 2022 roku w grupie nastolatkéw i mtodych
dorostych zdiagnozowano 8 674 przypadkdéw zachoro-
wan (4,8% wszystkich zachorowan na nowotwory). Nowo-
twory w tej grupie wystepuja czesciej wsrdd kobiet (5682
zachorowania, ESP2013 - 91/10%) niz wsréd mezczyzn
(2992 zachorowania, ESP2013 - 47,8/10°). Zgony sa nieco
czestsze w populacji mtodych mezczyzn niz kobiet (602
wobec 588, ESP2013 odpowiednio 9,4/10° wobec 9,2/10%).
W grupie nastoletnich mezczyzn (15-19 lat) najcze-
sciej wystepowat chtoniak Hodgkina (22%), rak jadra

* AYA — Adolescents and Young Adults

US Department of Health and Human Services. Closing the Gap: Research and
Care Imperatives for Adolescents and Young Adults with Cancer. Report of the
Adolescent and Young Adult Oncology Progress Review Group. NIH publication
06-6067. US Department of Health and Human Services; 2006

Eurocare

~

w

Suh E, Stratton KL, Leisenring WM, et al. Late mortality and chronic health
conditions in long-term survivors of early-adolescent and young adult cancers:
a retrospective cohort analysis from the Childhood Cancer Survivor Study.
Lancet Oncol. 2020;21:421-435

(13%), nowotwory kosci i chrzastki stawowej (10%), no-
wotwory ukfadu nerwowego (9%0, tarczycy (7%) i chto-
niaki non-Hodgkin (6%). Pozostate stanowity 22% nowo-
tworéw w tej grupie. W grupie 20-29 lat dominujacy byt
rak jadra stanowiagcy niemal 40% nowotworéw w tej gru-
pie. Czesto$¢ wystepowania pozostatych nowotworéw
przedstawiata sie nastepujaco: chtoniak Hodgkina (9%),
nowotwory ukfadu nerwowego (8%), rak tarczycy (6%),
czerniak skéry (6%), pozostate (21%). W grupie 30-39 lat
réwniez dominowat rak jadra stanowiacy niemal 28%
nowotworéw w tej grupie. Czestos¢ wystepowania po-
zostatych nowotwordéw przedstawiata sie nastepujaco:
rak tarczycy (8%), rak jelita grubego (7%), czerniak sko-
ry (6%), chtoniaki non-Hodgkin (6%), nowotwory uktadu
nerwowego (6%), chtoniak Hodgkina (4%), inne nowo-
twory (36%) —rys. 5.1.

W grupie nastoletnich kobiet (15-19 lat) dominowat
rak tarczycy (29%). Czestos¢ wystepowania nastepnych
nowotwordw byta nastepujaca: chtoniak Hodgkina (17%),
nowotwory ukfadu nerwowego (11%), rak jajnika (9%),
biataczki (7%), nowotwory kosci i chrzastki stawowej
(6%), nowotwory tkanki tgcznej (6%) oraz chtoniaki non-
-Hodgkin. Pozostate stanowity 12% nowotworéw w tej
grupie. W grupie 20-29 lat nadal dominujacy byt rak tar-
czycy (26%). Czestos¢ wystepowania pozostatych nowo-
twordw przedstawiata sie nastepujaco: rak in situ szyjki
macicy (17%), chtoniak Hodgkina (8%), rak piersi (7%), rak
jajnika 6%, czerniak skéry (5%, nowotwory uktadu nerwo-
wego (4%), chtoniaki non-Hodgkin (3%), pozostate (24%).
W grupie 30-39 lat dominowat rak piersi stanowigcy 25%
nowotwordéw w tej grupie. Czestos¢ wystepowania pozo-
statych nowotworéw przedstawiata sie nastepujaco: rak
tarczycy (20%), rak in situ szyjki macicy (12%), rak szyjki
macicy (6%), czerniak skory (5%), rak jajnika (4%), rak jeli-
ta grubego (3%), rak trzonu macicy (2%) inne nowotwory
(23%) - rys. 5.2.

Zachorowalnos¢ na nowotwory ws$rdd nastolatkow
i mtodych dorostych (15-39 lat) ma tendencje rosnaca, co
szczegdlnie jest widoczne wsérdd kobiet. Wspétczynniki
zachorowalnosci mezczyzn wzrosty w okresie 1999-2022
0 60%, natomiast wsrod kobiet dwukrotnie. Najwieksza
dynamike notuje sie wsréd mtodych dorostych w wie-
ku 20-29 lat — wsrod mezczyzn zachorowalno$¢ wzrosta
0 65%, natomiast wsréd kobiet 0 132% (rys. 5.3).
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RYSUNEK 5.1. Zachorowania na najczestsze nowotwory ztosliwe (C00-D09) w populacji mezczyzn w wieku 15-39 lat
FIGURE 5.1. Incidence of the most common malignant tumors (C00-D09) in the population of men aged 15-39
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RYSUNEK 5.2. Zachorowania na najczestsze nowotwory ztosliwe (C00-D09) w populacji kobiet w wieku 15-39 lat
FIGURE 5.2. Incidence of the most common malignant tumors (C00-D09) in the population of women aged 15-39
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RYSUNEK 5.3. Trendy zachorowalnosci na nowotwory ztosliwe (C00-D09) u mtodych dorostych w wieku 15-39 lat
FIGURE 5.3. Trends in the incidence of malignant neoplasms (C00-D09) in young adults aged 15-39
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ZACHOROWALNOSC | UMIERALNOSC NA NOWOTWORY ZLOSLIWE U MEODYCH DOROSEYCH*

Najczestsza nowotworowa przyczyng zgonéw wsréd
nastoletnich mezczyzn byty nowotwory kosci i chrzastki
stawowej (32%), nowotwory ukfadu nerwowego (29%)
i biataczki (18%), pozostate nowotwory stanowity przy-
czyne 17% zgondéw nowotworowych. Wsréd miodych
mezczyzn (20-29 lat) najczestsza przyczyna zgonu byty
nowotwory uktadu nerwowego (21%), nowotwory tkanki
facznej i biataczki (po okoto 13%), rak jadra (10%). W gru-
pie 30-39 lat najczestszg przyczyna zgonu byty nowotwo-
ry uktadu nerwowego (20%), rak jelita grubego (9%) oraz
rak jadra, rak zotadka i biataczki (po okoto 8%) (rys. 5.4)

Wsréd nastoletnich kobiet najczestsza przyczyng zgo-
néw nowotworowych byty nowotwory uktadu nerwo-

wego (33%), nastepnie nowotwory tkani tacznej (14%),
biataczki (10%). Wsréd mtodych kobiet (20-29 lat) najcze-
$ciej wystepowaty zgony z powodu nowotworéw tkanki
tacznej, uktadu nerwowego i biataczek (po okoto 13%).
W grupie 30-39 najczestsza przyczyng zgonu byt rak piersi
(31%), rak szyjki macicy (12%) i nowotwory ukfadu nerwo-
wego (8%) (rys. 5.5).

W Polsce w latach 1999-2022 wsréd nastolatkdw
i mtodych dorostych (15-39 lat) obserwuje sie 30% spadek
wspotczynnika umieralnosci na nowotwory. Najwieksze
zmniejszenie wspotczynnika umieralnosci dotyczy grupy
nastolatkéw (o 50% wsrod mezczyzn i 0 40% wsrdd ko-
biet) (rys. 5.6).

Zgony na najczestsze nowotwory ztosliwe (C00-D09) w populacji mezczyzn w wieku 15-39 lat
Deaths from the most common malignant tumors (C00-D09) in the population of men aged 15-39
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NOWOTWORY Z+OSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

RYSUNEK 5.6. Trendy umieralnosci na nowotwory ztosliwe (C00-D09) u mtodych dorostych w wieku 15-39 lat
FIGURE 5.6. Trends in cancer mortality (C00-D09) in young adults aged 15 to 39
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CHAPTER 5

Cancers in adolescents and young adults are defined
as occurring in people aged 15 to 39 years (in English-lan-
guage literature the abbreviation AYA - Adolescents and
Young Adults is used). This age range was proposed in
2006 by the National Institute of Health in the USA due to
differences in the occurrence of cancers in this age group
compared to other age groups in terms of risk factors (in-
trinsic and extrinsic), tumour location, biology, as well as
prognosis and survival rates. This definition has been ad-
opted in this chapter, especially since it is also used by the
authors of European studies (e.g. Eurocare).

Growing evidence indicates that cancers in the young
adult group are molecularly distinct from tumours in
younger and older age groups, which may suggest differ-
ences in aetiology and possibilities of effective treatment.
Adolescents and young adults are a group at increased
risk of long-term and late effects of treatment, including
infertility, sexual dysfunction, cardiovascular disease, and
subsequent cancers. Young patients are more likely than
older patients to experience delays in the diagnosis of
some cancers due to the rarity of cancers at this age and
the lack of cost-effective methods for the early detection
of cancers in this group.

In Poland, in 2022, 8 674 cases of cancer were diag-
nosed in the group of adolescents and young adults (4.8%
of all cancer cases). Cancers in this group occur more fre-
quently among women (5 682 cases, ESP2013 - 91/10°)
than among men (2 992 cases, ESP2013 - 47.8/10°).
Deaths are slightly more common in the population of
young men than in women (602 vs. 588, ESP2013 9.4/10°
vs. 9.2/10° respectively).

In the group of adolescent men (15-19 years), the most
common were Hodgkin lymphoma (22%), testicular can-
cer (13%), bone and articular cartilage tumours (10%), ner-
vous system tumors (9%), thyroid (7%) and non-Hodgkin’s
lymphomas (6%). The other 22% of tumors in this group.
In the 20-29-year group, testicular cancer was dominant,
accounting for almost 40% of tumours in this group. The
incidence of other tumours was as follows: Hodgkin lym-

* AYA — Adolescents and Young Adults

phoma (9%), nervous system tumours (8%), thyroid can-
cer (6%), skin melanoma (6%), other (21%). In the 30-39-
year group, testicular cancer also dominated, accounting
for almost 28% of tumours in this group. The incidence of
other tumours was as follows: thyroid cancer (8%), colon
cancer (7%), skin melanoma (6%), non-Hodgkin lympho-
mas (6%), nervous system tumours (6%), Hodgkin lym-
phoma (4%), other tumours (36%) - fig. 5.1.

In the group of teenage women (15-19 years), thyroid
cancer dominated (29%). The frequency of occurrence of
the following tumours was as follows: Hodgkin lympho-
ma (17%), nervous system tumours (11%), ovarian cancer
(9%), leukemia (7%), bone and joint cartilage tumours
(6%), connective tissue tumours (6%) and non-Hodgkin
lymphomas. The remaining ones accounted for 12% of tu-
mours in this group. In the 20-29 age group, thyroid can-
cer was still dominant (26%). The incidence of other can-
cers was as follows: carcinoma in situ of the cervix (17%),
Hodgkin lymphoma (8%), breast cancer (7%), ovarian
cancer 6%, melanoma of the skin (5%), nervous system tu-
mors (4%), non-Hodgkin’s lymphomas (3%), other (24%).
In the 30-39-year-old group, breast cancer was dominant,
accounting for 25% of cancers in this group. The incidence
of other cancers was as follows: thyroid cancer (20%), car-
cinoma in situ of the cervix (12%), cervical cancer (6%), skin
melanoma (5%), ovarian cancer (4%), colon cancer (3%),
endometrial cancer (2%), other cancers (23%) - fig. 5.2.

The incidence of cancers among teenagers and young
adults (15-39 years of age) is on the rise, which is particu-
larly visible among women. Morbidity rates among men
increased by 60% in the period 1999-2022, while among
women they doubled. The greatest dynamics are ob-
served among young adults aged 20 to 29 years: among
men, morbidity increased by 65%, while among women
by 132% (fig. 5.3).

The most common cause of cancer deaths among
teenage men were bone and articular cartilage tumours
(32%), nervous system tumours (29%), and leukemia
(18%), while other tumours accounted for 17% of cancer
deaths. Among young men (20-29 years old), the most
common cause of death was cancer of the nervous sys-
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tem. ego (21%), connective tissue cancers and leukemias
(approximately 13% each), testicular cancer (10%). In the
30-39 age group, the most common cause of death was
nervous system cancer (20%), colon cancer (9%), and tes-
ticular cancer, stomach cancer, and leukemias (approx. 8%
each) (fig. 5.4).

Among teenage women, the most common cause of
cancer death was nervous system cancer (33%), followed
by connective tissue cancer (14%) and leukemia (10%).
Among young women (20-29 years of age), the most

32

common deaths were connective tissue cancers, nervous
system cancers, and leukemias (approximately 13% each).
In the 30-39 age group, the most common cause of death
was breast cancer (31%), cervical cancer (12%), and ner-
vous system cancer (8%) (fig. 5.5).

In Poland, a 30% decrease in the cancer mortality
rate was observed between 1999 and 2022 among ado-
lescents and young adults (ages 15-39). The greatest de-
crease in mortality rate was observed among adolescents
(by 50% among men and 40% among women) (fig. 5.6).
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NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

TABELA 6.1. Struktura ludnosci Polski wg pfci i 5-letnich grup wieku (stan na 30 czerwca 2022) oraz standardowa populacja
$wiata i Europy*
TABLE 6.1. The structure of Polish population by sex and five-year age groups (30" June 2022) and the World/Europe standard

population*
Polska
Poland Standard'owa Europejski
oo R o Kobiety M ordStndard. Populagh 2013
Population ESP2013
Liczby/No

0gotem/Total 18281121 100 19546 234 100 100 100
0-4 928152 51 879476 4,5 12,0 50

5-9 1009912 55 956 878 4,9 10,0 55
10-14 1071442 59 1016791 52 9,0 55
15-19 923951 51 878997 4,5 9,0 55
20-24 946 568 52 909 350 4,7 8,0 6,0
25-29 1130860 6,2 1094 583 56 8,0 6,0
30-34 1369072 7,5 1325839 6,8 6,0 6,5
35-39 1593 340 8,7 1552583 79 6,0 7,0
40-44 1565292 8,6 1536 824 79 6,0 7,0
45-49 1417373 78 1407 355 7,2 6,0 7,0
50-54 1158 605 6,3 1174961 6,0 50 70
55-59 1085088 59 1140774 58 4,0 6,5
60-64 1175034 6,4 1323251 6,8 4,0 6,0
65-69 1123101 6,1 1379790 71 3,0 55
70-74 850774 4,7 1167399 6,0 2,0 50
75-79 438 242 24 690 488 35 1,0 4,0
80-84 275248 1,5 537 497 2,7 0,5 2,5
85+ 219 067 1,2 573 398 29 0,5 25

*Cancer Incidence In Five Continents. Vol. VI. IARC. 1992

RYSUNEK 6.1. Struktura ludnosci Polski wedtug ptci i wieku w 1965 i 2022 roku
FIGURE 6.1. The structure of Polish population by sex and age in 1965 and 2022
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RYSUNEK 6.2. Struktura zarejestrowanych zachorowar na nowotwory ztosliwe u mezczyzn w Polsce w 2022 roku
FIGURE 6.2. The structure of registered cancer incidence, males, Poland 2022
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RYSUNEK 6.3. Struktura zarejestrowanych zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet w Polsce w 2022 roku
FIGURE 6.3. The structure of registered cancer incidence, females, Poland 2022
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RYSUNEK 6.4. Struktura zachorowar na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 6.4. The structure of cancer incidence in Poland in 2022 by voivodeships
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RYSUNEK 6.4. (cd.) Struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 6.4. (cont.) The structure of cancer incidence in Poland in 2022 by voivodeships
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RYSUNEK 6.4. (cd.) Struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 6.4. (cont.) The structure of cancer incidence in Poland in 2022 by voivodeships
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RYSUNEK 6.4. (cd.) Struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 6.4. (cont.) The structure of cancer incidence in Poland in 2022 by voivodeships
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RYSUNEK 6.5. Liczba zachorowar na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1980-2022
FIGURE 6.5. Number of new cancer cases registered in Poland in 1980-2022
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RYSUNEK 6.6. Standaryzowane wspétczynniki zachorowan na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1980-2022
FIGURE 6.6. Standardized incidence rates for all cancers in Poland in 1980-2022
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RYSUNEK 6.7. Odsetek zachorowarn na nowotwory u mezczyzn potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonych
do Krajowego Rejestru Nowotwordw w latach 1990-2022 wedtug lokalizacji nowotworu

FIGURE 6.7.The percentage of morphologically verified cases reported to the National Cancer Registry in years 1990-2022 by cancer,
males
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RYSUNEK 6.8. Odsetek zachorowan na nowotwory u kobiet potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonych do

Krajowego Rejestru Nowotwordéw w latach 1990-2022 wedtug lokalizacji nowotworu

FIGURE 6.8. The percentage of morphologically verified cases reported to the National Cancer Registry in years 1990-2022 by cancer,
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TABELA 6.2. Zarejestrowane zachorowania na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1980-2022. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane
TABLE 6.2. Registered incident cancer cases of all cancer sites in Poland in 1980-2022. Absolute numbers, crude and standardized rates

Mezczyzni Kobiety
Males Females
> > > >
a2 s 35 S T eSS B©eSEH X 9O8<S 55 35S S cSE BeSH x99
35 g"c g2 s ggse gest 85 g2 2 E g2ETE gs=s
z8 Z =& =88 g3xE z8 F =g§& =38 g£3%
FA £ 5= g ERE
~ Per 100 000 -~
1980 34155 197,0 185,5 380,4 1,0 30804 168,9 128,7 242,2 09
1985 40979 2259 211,2 434,2 0,9 35959 188,7 141,4 2659 0,8
1990 44 984 2421 2201 452,5 09 38486 197,0 143,9 2713 038
1995 55427 295,2 270,6 526,2 038 49759 251,2 181,3 324,8 0,7
2000 58985 3141 2521 541,6 038 55885 281,3 184,2 348,6 0,7
2001 58761 313,1 247,2 526,7 038 55946 281,5 182,6 342,1 0,7
2002 58 387 3153 243,2 524,9 09 56 827 288,2 183,3 343,0 0,7
2003 62 267 336,7 255,0 551,5 038 58877 298,8 187,5 351,9 0,7
2004 62 442 3379 252,0 546,5 0,8 58 858 298,7 1833 346,6 0,7
2005 63 984 346,6 253,6 549,5 038 61688 3131 191,8 357,0 0,6
2006 64092 347,6 249,8 540,1 0,8 61927 3144 189,5 354,1 0,6
2007 64 288 3491 245,5 530,3 038 64 595 3279 195,8 363,3 0,6
2008 65477 355,7 2458 5311 0,8 65 586 3328 197,2 3634 0,6
2009 68 854 373,7 254,2 548,4 038 69179 350,6 205,4 378,0 0,6
N 2010 70024 375,5 251,0 546,1 0,7 70 540 355,0 205,0 379,5 0,6
5 2011 71786 384,9 251,5 552,7 0,7 72550 365,0 207,3 385,6 0,6
% 2012 76362 409,4 261,8 5773 0,7 76493 384,7 2143 401,0 05
E 2013 78236 419,8 262,5 582,1 0,7 78 251 3939 2172 405,5 0,5
:E, 2014 79229 4254 260,1 5757 0,7 79979 402,7 217,9 408,5 05
; 2015 81649 438,8 262,7 5813 0,7 81632 411,3 221,6 411,9 0,6
S 2016 82520 4439 260,9 576,5 0,7 81620 411,5 2191 407,9 05
% 2017 82450 443,5 254,9 565,9 0,7 82425 415,6 218,5 406,7 0,5
2018 83570 449,7 2531 562,0 0,7 83876 423,0 218,6 409,1 05
2019 85559 460,7 254,0 563,7 0,6 85659 432,3 223,4 4133 0,5
2020 72651 391,6 213,2 466,6 0,7 73 530 371,3 193,0 351,5 0,6
2021 84275 4589 248,6 549,5 0,6 87283 444,7 229,8 419,7 0,5
2022 89794 491,2 260,4 579,22 0,6 91506 468,2 2383 437,2 0,5



Zachorowania na najczestsze nowotwory ztosliwe u mezczyzn w Polsce w 2022 roku wedtug czestosci wystepowania
Registered incident cancer cases of the leading cancer sites in males by frequency, Poland 2022

Wspotczynnik ~ Wspoétczynnik

Liczba Wsz:)’ltzzv)vmnik standaryzowany standaryzowany L. L.
ICD-10 bezwzgledna P(::‘:;:Z;e Crude ra‘;e Standardized rate Standardized rate Um'elssci:ew'e“'e
Absolute number (ASW) (ESP2013)
Per 100 000
c61 20961 23,3 114,7 55,9 134,8 Gruczot krokowy / Prostate
c34 12278 13,7 67,2 334 78,3 Ptuco / Lung
C44 7506 8,4 411 19,8 55,7 Inne nowotwory ztosliwe skéry / Other skin cancers
c18 6 064 6,8 33,2 16,8 40,3 Okreznica / Colon
c67 5154 57 28,2 13,7 34,9 Pecherz moczowy / Urinary bladder
C20 3381 38 18,5 9,7 21,7 Odbytnica / Rectum
Cc64 3298 37 18,0 10,1 20,0 Nerka / Kidney
c16 3008 33 16,5 8,5 19,7 Zotadek / Stomach
C25 1938 2,2 10,6 56 12,3 Trzustka / Pancreas
43 1925 2,1 10,5 6,1 12,2 Czerniak skory / Melanoma of skin
c32 1525 1,7 83 4,5 9,2 Krtan / Larynx
91 1423 1,6 7.8 52 9,0 Biataczka limfatyczna / Limphatic leukemia
71 1369 1,5 7,5 53 79 Mdzg / Brain
c62 1360 1,5 74 6,8 6,8 Jadro / Testis
D09 1210 13 66 32 80 Eiﬁeirn ;,I,ZJJ:?ZZ?”; :tijit;rlérseélonych umiejscowien / In situ cancer of
83 1085 1,2 5.9 3,6 6,8 Chtoniaki nieziarnicze rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas
C15 1078 1,2 59 33 6,5 Przetyk / Oesophagus
c80 980 11 54 2,8 6,5 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
c90 957 1,1 52 2,7 6,2 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma
c22 933 1,0 51 2,8 59 Watroba / Liver
Cc73 905 1,0 50 3,5 50 Tarczyca / Thyroid gland
c19 904 1,0 49 2,5 59 Zgiecie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction
c92 667 0,7 3,6 2,3 4,1 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia
co9 543 0,6 3,0 1,7 3.2 Migdatek / Tonsil
49 536 06 29 20 33 Ilt(;:rk; Le[;ctir;zei;nne tkanki miekkie / Connective, subcutaneous and
02 422 05 23 14 25 Lr:znr(tesr:)i?g:l;isgnie okreslone czesci jezyka / Other and unspecified
24 420 05 23 12 27 IurLr;Z :Ci;(izl;iztrigis )%l;lr:(éjllcl):g czesci drog zétciowych / Other and
81 406 0,5 2,2 2,2 2,2 Choroba Hodgkina / Hodgkin disease
co4 393 0,4 2,1 13 2,2 Dno jamy ustnej / Floor of mouth
85 357 0,4 2,0 1,2 23 Inne chtoniaki nieziarnicze / Other Non-Hodgkin lymphomas
D04 336 0,4 1,8 0,8 2,7 Rak in situ skéry / Carcinoma in situ of skin
C60 307 03 1,7 09 2,0 Pracie / Penis
c17 251 03 14 0,8 1,6 Jelito cienkie / Small intestine
c69 249 0,3 14 038 15 Oko / Eye
82 236 03 13 08 14 Chtoniak nieziarniczy guzkowy / Non-Hodgkin lymphoma nodular
c10 234 03 13 08 13 Czes¢ ustna gardta / Oropharynx
D03 229 03 13 0,7 14 Czerniak in situ / Melanoma in situ
Cc13 229 03 13 0,7 13 Czes¢ krtaniowa gardta / Hypopharynx
coo 203 0,2 11 0,5 14 Warga / Lip
06 193 02 11 06 11 Lr}r::oi :ti:okres’lone czedci jamy ustnej / Other and unspecified parts
co1 193 0,2 1,1 0,6 1,1 Nasada jezyka / Base of tongue
65 192 0,2 1,1 0,5 1,2 Miedniczka nerkowa / Renal pelvis
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TABELA 6.4. Zachorowania na najczestsze nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug czestosci wystepowania w Polsce w 2022 roku
TABLE 6.4. The leading sites of registered incident cancer cases in females by frequency, Poland 2022

Wspotczynnik ~ Wspétczynnik

Wspotczynnik

Liczba y— surowy standary'zowany standary.zowany Umiejscowienie
ICD-10 bezwzgledna Percentage  Cruderate Standardized rate Standardized rate e
Absolute number (ASW) (ESP2013)
Per 100 000
c50 21554 23,6 110,3 60,6 103,9 Piers / Breast
34 8448 9,2 43,2 17,9 39,2 Ptuco /Lung
C44 8210 9,0 42,0 16,1 38,7 Inne nowotwory ztosliwe skory / Other skin cancers
C54 5995 6,6 30,7 15,1 28,6 Trzon macicy / Corpus uteri
c18 5566 6,1 28,5 11,8 26,3 Okreznica / Colon
c73 4107 4,5 21,0 16,0 20,3 Tarczyca / Thyroid gland
C56 3559 39 18,2 10,4 17,3 Jajnik / Ovary
C53 2267 25 11,6 7,0 11,0 Szyjka macicy / Cervix uteri
C20 2249 2,5 11,5 5,0 10,6 Odbytnica / Rectum
C64 2141 2,3 11,0 54 10,3 Nerka / Kidney
43 2103 23 10,8 6,1 10,1 Czerniak skéry / Melanoma of skin
C25 1955 2,1 10,0 4,1 9.2 Trzustka / Pancreas
c16 1908 2,1 9,8 4,4 9,1 Zotadek / Stomach
c67 1723 19 8,38 35 8,0 Pecherz moczowy / Urinary bladder
D05 1434 1,6 73 44 71 Rak in situ sutka / Breast cancer in situ
c71 1275 14 6,5 43 6,2 Mézg / Brain
D06 1166 'S 6,0 53 58 Rak in situ szyjki macicy / Cervical cancer in situ
91 1050 1,1 54 34 51 Biataczka limfatyczna / Limphatic leukemia
C90 1029 1,1 53 2,2 4,9 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma
N c83 964 1,1 49 24 4,6 Chtoniaki nieziarnicze rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas
2 C80 953 1,0 49 2,0 4,5 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
§ c19 702 038 3,6 1,6 33 Zgiecie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction
g C22 609 0,7 3,1 13 29 Watroba / Liver
> - R .
§ cao 576 06 29 21 28 Ilt(;:rksao lfa[[cnzsr;S ; S|nne tkanki miekkie / Connective, subcutaneous and
; 92 568 0,6 29 1,6 2,7 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia
§ C51 544 0,6 2,8 11 2,5 Srom / Vulva
S 24 455 05 23 09 21 I‘;'\nr;; :cl,'eﬁde(;kplf;igls &I;;:zlg:; czesci drég zétciowych / Other and
D09 244 05 23 10 21 52!; ,;Z cs,’f;:;; ;Z:h umiejscowien / carcinoma in situ of other and
c23 440 0,5 23 09 21 Pecherzyk zétciowy / Gallbladder
D04 411 0,4 2,1 0,7 19 Rak in situ skory / Skin cancer in situ
c81 396 04 2,0 2,1 2,1 Choroba Hodgkina / Hodgkin disease
css5 389 04 20 10 18 Il-r;:;gik?ri]el;rl;r;’s;t)nrlz S;[)tl)vséascie chtoniakéw nieziarniczych / Non-
82 363 04 19 1,0 1,7 Chtoniak nieziarniczy guzkowy / Non-Hodgkin lymphoma nodular
C15 291 03 1,5 0,7 14 Przetyk / Oesophagus
D03 284 03 1,5 0,9 14 Czerniak in situ / Melanoma in situ
C32 267 0,3 14 0,6 1,2 Krtan / Larynx
C69 266 0,3 14 0,8 13 Oko / Eye
c21 257 03 13 0,6 1,2 Odbyt / Anus
c17 234 03 1,2 0,6 1,1 Jelito cienkie / Small intestine
co9 231 03 12 0,6 11 Migdatek / Tonsil
o2 209 02 11 05 10 :\ar;(tesr:)i?s;lgsgnie okreslone czesci jezyka / Other and unspecified
79 205 02 10 04 10 lli\ltteésrny nowotwor innych umiejscowien / Secondary tumor of other
78 190 02 10 04 09 Wtérne umiejscowienie uktadu oddechowego i trawiennego /

Secondary site of respiratory and digestive systems



Zachorowalnos¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadéw narzagdowych u mezczyzn w Polsce w 2022
Cancer incidence by main cancer groups, males, Poland 2022

> o > v
. X 28§ 258 -
[T Sh S eR= E3ss = d =
£f £2S £8Fs588T% £3: g o
z2%5 f8g BEs3 85 g8 532 =
Umiejscowienie N HEHE BEE NS C8SE R 2s 5% S (v]
a0 3 S ] © w e S wecS— wos = N S ]
§S = =sS =88 =25 588 =
a3 @ @ ey °F S
Per 100 000
an 7 C00-C97,
Nowotwory ztosliwe ogétem 89794 491,18 260,43 579,19 0 - D00-D09 All cancers
Nowotwory ztosliwe ogétem bez €00-C97,
. y 9 82288 450,13 240,60 523,51 0 - D00-D09  All cancers but skin
skory
bez C44
i’\‘;;’:gf;”‘"y Uiy Wi, 3176 17,37 10,09 18,81 35 - C00-C14 Lip, oral cavity and pharynx
Nowotwory narzadéw trawiennych 18414 100,73 52,27 119,36 20,5 100,0 C15-C26 Digestive organs
Nowotwory jelita grubego 10474 57,29 29,32 68,64 11,7 56,9 C18-C21  Colorectal cancers
!\lowo?w'ory'narzadow oddechowych 14104 7715 38,87 89,43 157 100,0 €30-C39 Respiratory and intrathoracic
i klatki piersiowej organs
Nowotwory narzadow 0
oddechowych 13962 76,37 38,42 88,49 15,5 99,0 C30-C34  Respiratory organs
Nowotwory klatki piersiowej 142 0,78 0,45 0,94 0,2 1,0 C37-C39 Intrathoracic organs
Nowotwgry A I 236 1,29 1,18 1,34 03 - C40-C41 Bone and articular cartilage
stawowej
Czisrnlak i nnne nowotwory ztosliwe 9431 51,59 25,93 67,83 105 100,0 Ca3-Caa Melanoma and other skin
skory cancers
Czerniak 1925 10,53 6,10 12,15 2,1 20,4 c43 Malanoma
Nowotwory migdzybtonka i tkanek 847 4,63 3,07 5,24 0,9 = C45-C49 Mesothelial and soft tissue
miekkich
Nowotwory meskich narzad6w 22649 123,89 63,66 143,76 252 100,0 €60-C63 Male genital organs
ptciowych
Nowotwory gruczotu krokowego 20961 114,66 55,90 134,82 23,3 92,5 C61 Prostate
Nowotwory uktadu moczowego 8786 48,06 24,73 57,09 9,8 - C64-C68 Urinary tract
Nowotwory oka, mézgu i innych .
czesci centralnego systemu 1709 9,35 6,47 10,02 1,9 - C69-C72 Eye, brain and other parts of
central nervous system
nerwowego
Nowotwory tarczycy ; .
iinnych gruczotéw wydzielania 1011 5,53 4,09 5,63 1 ~ C73-C75 [hveidicndietey e"d"/g;’(’j‘;
wewnetrznego J

Nowotwory niedokfadnie
okre$lone, wtdrne i o nieokreslonym 1510 8,26 4,28 10,11 1,7 - C76-C80
umiejscowieniu

Ill-defined, secondary and
unspecified sites

Stated or presumed to
Nowotwory tkanki limfatycznej, 5621 30,75 19,51 35,12 63 1000  C81-C96 be primary, of lymphoid,
krwiotworczej i tkanek pokrewnych haematopoietic and related
tissue

Choroba Hodgkina 406 2,22 2,19 2,21 0,5 7,2 81 Hodgkin Disease

PP €82-C86, -

Chioniaki nieziarnicze 1912 10,46 6,34 11,93 2,1 34,0 9% Non-Hodgkin Diseases
Biataczki 2228 12,19 7,90 14,05 2,5 39,6 C91-C95  Leukemias

Nowotwory in situ 2130 11,65 5,79 14,37 24 - D00-D09 In situ neoplasms

45



NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

TABELA 6.6. Zachorowalnos$¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadéw narzagdowych u kobiet w Polsce w 2022
TABLE 6.6. Cancer incidence by main cancer groups, females, Poland 2022

o0 o0
. X 25§ =258 -
v O € o E 3 ESSa = v _ 5
£ 5FS 53¥sg5aic E8:r Tt
zes 8y J23232%) ggs 582
Umiejscowienie N §’3 233 283 TesSq ﬁ‘% % 52§
= = ] w e S weeS— v s NS
NS = =sS =88 235 388
23 wa w8 g2 TES
Per 100 000
- A C€00-C97,
Nowotwory ztosliwe ogétem 91506 468,2 238,3 437,2 100 - D00-D09 All cancers
Nowotwory ztosliwe ogétem bez €00-C97,
. y 9 83296 426,1 222,2 398,5 91,0 - D00-D09  All cancers but skin
skory
bez C44
i“;;’:’gg"”y wargi, jamy ustnej 1345 69 34 64 15 - C00-C14 Lip, oral cavity and pharynx
Nowotwory narzadéw trawiennych 14819 758 32,2 70,0 16,2 100,0 C15-C26 Digestive organs
Nowotwory jelita grubego 8774 44,9 19,0 41,5 9,6 59,2 C18-C21  Colorectal cancers
!\lowo.tw?ry.narz.qdow oddechowych 8980 459 193 a7 98 100,0 €30-C39 Respiratory and intrathoracic
i klatki piersiowej organs
Nowotwory narzadow n
oddechowych 8829 45,2 18,8 40,9 9,6 98,3 C30-C34  Respiratory organs
Nowotwory klatki piersiowej 151 0,8 0,4 0,7 0,2 1,7 C37-C39  Intrathoracic organs
Nowotwc.?ry R Iz 223 11 1,0 1,1 0,2 - C40-C41 Bone and articular cartilage
stawowej
Cz’ernlak i nnne nowotwory ztosliwe 10313 528 222 488 13 100,0 Ca3-Caa Melanoma and other skin
skory cancers
Czerniak 2103 10,8 6,1 10,1 2,3 20,4 c43 Malanoma
2 Nowotwory migdzyblonka ithanek g7, 42 28 40 09 - C45-C49 Mesothelial and soft tssue
B miekkich
% Nowotwory piersi zenskiej 21554 110,3 60,6 103,9 23,6 - C50 Breast
= s R
o Neerpieeit oty 12682 64,9 343 60,9 139 100,0 C51-C58 Female genital organs
E ptciowych
§ Nowotwory macicy 8262 42,3 22,1 39,6 9,0 65,1 C53-C54  Uterus
o Nowotwory uktadu moczowego 4111 21,0 9,3 19,4 4,5 - C64-C68 Urinary tract
=
Q) Nowotwory oka, mézgu i innych .
nD-. czesci centralnego systemu 1694 8,7 5,6 8,2 1,9 - C69-C72 Eye, brain and other parts of
= central nervous system
) nerwowego
2
Nowotwory tarczycy . .
iinnych gruczotéw wydzielania 4279 21,9 16,7 21,1 47 - C73-C75 Thyroid and other e"dolzc;’;‘;
wewnetrznego g

Nowotwory niedokfadnie

okreslone, wtérne i o nieokreslonym 1462 7,5 3,0 6,9 1,6 - C76-C80 erined, cEa ey e

. - unspecified sites
umiejscowieniu

Stated or presumed to

Novyotwi)ry tlfa'xnkl limfatycznej, 5196 2,6 149 25,1 57 100,0 C81-C96 be primaty, of lymphoid,

krwiotworczej i tkanek pokrewnych haematopoietic and related

tissue

Choroba Hodgkina 396 2,0 2,1 2,1 0,4 7,6 81 Hodgkin Disease
Chtoniaki nieziarnicze 1924 9,8 51 9,1 2,1 37,0 C82-9C686, Non-Hodgkin Diseases
Biataczki 1736 8,9 53 8,4 1,9 33,4 C91-C95  Leukemias
Nowotwory in situ 4024 20,6 13,1 19,6 44 - D00-D09 In situ neoplasms



Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2022 rok. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane i wskaznik struktury
Registered new cancer cases by site, males, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates
and percentage

Umiejscowienie
Site

C00-D09 Ogotem

coo
co1
€02
co3
co4
Co5
o6
co7
co8
09
c10
(]
c12
c13

C14

15
c16
a7
c18
19
C20
c21
C22
c23
C24
C25
C26
30
31
32
a3
C34
c37
38

39

c40
i
43
Ca4
Ca5
C46
ca7
48
C49
50
C60
c61

Warga

Nasada jezyka

Inne i nieokreslone czesci jezyka
Dziasto

Dno jamy ustnej

Podniebienie

Inne i nieokreslone czesci jamy ustnej
Slinianka przyuszna

Inne i nieokreslone duze gruczoty $linowe
Migdatek

Czesc ustna gardta

Czes¢ nosowa gardta

Zachytek gruszkowaty

Czes¢ krtaniowa gardta

Inne i blizej nieokreslone umiejscowienia w obrebie wargi, jamy ustnej
igardfa

Przetyk

Zotadek

Jelito cienkie

Jelito grube

Zgiecie esiczo-odbytnicze

Odbytnica

Odbyt i kanat odbytu

Watroba i przewody zétciowe wewnatrzwatrobowe
Pecherzyk zétciowy

Inne i nieokreslone czesci drog zétciowych
Trzustka

Inne i niedoktadnie okreslone narzady trawienne
Jama nosowa i ucho $rodkowe

Zatoki przynosowe

Krtan

Tchawica

Oskrzela i ptuco

Grasica

Serce, Srodpiersie i optucna

Inne i niedokfadnie okreslone czesci uktadu oddechowego i narzadéw
klatki piersiowej

Kosci i chrzastki stawowe koriczyn

Kosci i chrzastki stawowe o innym i nieokreslonym umiejscowieniu
Czerniak skory

Inne nowotwory ztosliwe skory

Miedzybtoniak

Miesak Kaposiego

Nerwy obwodowe i autonomiczny uktad nerwowy
Przestrzer zaotrzewnowa i otrzewna

Tkanka faczna i inne tkanki miekkie

Piers

Pracie

Gruczot krokowy

~
W
<
=
S
<
g
S
=
S
2
S
<

Liczba bezwzgledna

89794
203
193
422

61
393
89
193
158
68
543
234
106
165
229

119

1078
3008
251
6064
904
3381
125
933
154
420
1938
158
59
92
1525

12278
58
61

23

102
134
1925
7506
191
30
23
67
536
169
307
20961

Wspotczynnik
surowy
Crude rate

491,2
11
1,1
23
03
2,1
0,5
11
0,9
0,4
3,0
13
0,6
0,9
13

0,7

59
16,5
14
33,2
49
18,5
0,7
51
0,8
23
10,6
0,9
03
0,5
83
0,0
67,2
03
03

0,1

0,6
0,7
10,5
411
1,0
0,2
0,1
04
2,9
0,9
1,7
114,7

Wspotczynnik
standaryzowany
Standardized rate

(ASW)

Per 100 000

260,4
0,5
0,6
14
0,2
13
03
0,6
0,5
0,2
1,7
0,8
0,4
0,5
0,7

0,4

33
8,5
0,8
16,8
2,5
9,7
04
2,8
0,4
1,2
5,6
0,5
0,2
03
4,5
0,0
334
0,2
0,2

0,1

0,6
0,6
6,1
19,8
0,5
0,1
0,2
0,2
2,0
0,5
0,9
55,9

Wspotczynnik

standaryzowany
Standardized rate

579,2
14
1,1
2,5
0,4
2,2
0,5

13
0,6
1,0
13

0,7

6,5
19,7
1,6
40,3
59
21,7
08
59
1,0
2,7
12,3
11
03
0,6
9.2
0,0
78,3
03
0,4

0,2

0,6
08
12,2
55,7
13
0,2
0,1
04
33
11
2,0
134,8

(ESP2013)

Percentage

100
0,2
0,2
0,5
0,1
04
0,1
0,2
0,2
0,1
0,6
03
0,1
0,2
0,3

0,1

1,2
33
03
6,8
1,0
38
0,1
1,0
0,2
0,5
2,2
0,2
0,1
0,1
1,7
0,0
13,7
0,1
0,1

0,0

0,1
0,1
2,1
8,4
0,2
0,0
0,0
0,1
0,6
0,2
03
233
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(cd.) Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2022 rok. Liczby
bezwzgledne, wspétczynniki surowe i standaryzowane i wskaznik struktury
(cont.) Registered new cancer cases by site, males, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates
and percentage

LabiconRa e i: s:% 3558 2533 5
Site %‘% én,-mo ggg ga-"%g&i §
@ § 25 25
= Per 100 000
€62 Jadro 1360 74 6,8 6,8 1,5
C63 Inne i nieokreslone meskie narzady ptciowe 21 0,1 0,1 0,1 0,0
c64 Nerka za wyjatkiem miedniczki nerkowej 3298 18,0 10,1 20,0 37
C65 Miedniczka nerkowa 192 1,1 0,5 1,2 0,2
C66 Moczowdéd 109 0,6 0,3 0,7 0,1
c67 Pecherz moczowy 5154 28,2 13,7 34,9 57
C68 Inne i nieokreslone narzady moczowe 33 0,2 0,1 0,2 0,0
C69 Oko 249 14 0,8 15 0,3
C70 Opony 45 0,2 0,1 0,3 0,1
c71 Mézg 1369 75 53 79 15
72 ngfvll I‘:’rfgg;)wy, nerwy czaszkowe i inne czesci centralnego uktadu 46 03 02 03 01
C73 Tarczyca 905 50 35 50 1,0
C74 Nadnercza 66 0,4 0,4 0,4 0,1
C75 Inne gruczoty wydzielania wewnetrznego i struktur pokrewnych 40 0,2 0,2 0,2 0,0
C76 Umiejscowienia inne i niedoktadnie okreslone 88 0,5 0,3 0,6 0,1
c77 Wtérne i nieokreslone nowotwory weztéw chtonnych 32 0,2 0,1 0,2 0,0
C78 Wtdrne nowotwory ztosliwe uktadu oddechowego i trawiennego 220 1,2 0,6 1,5 0,2
c79 Wtérny nowotwor ztosliwy innych umiejscowienrt 190 1,0 0,5 13 0,2
c80 Nowotwor ztosliwy bez okreslenia jego umiejscowienia 980 54 2,8 6,5 11
C81 Choroba Hodgkina 406 2,2 2,2 2,2 0,5
82 Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy) 236 13 038 14 03
c83 Chtoniaki nieziarnicze rozlane 1085 59 3,6 6,8 1,2
c84 Obwodowy i skdrny chtoniak z komérek T 175 1,0 0,6 1,1 0,2
c85 Inne i nieokreslone postacie chfoniakéw nieziarniczych 357 2,0 1,2 23 04
C86 Inne okreslone chtoniaki z komérek T/NK 20 0,1 0,1 0,1 0,0
c88 Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne 118 0,6 04 0,8 0,1
C90 Szpiczak mnogi i nowotwory z komorek plazmatycznych 957 52 2,7 6,2 1,1
C91 Biataczka limfatyczna 1423 78 5.2 9,0 1,6
C92 Biataczka szpikowa 667 3,6 23 41 0,7
c93 Biataczka monocytowa 85 0,5 0,2 0,6 0,1
Cc94 Inne biataczki okreslonego rodzaju 21 0,1 0,1 0,1 0,0
c95 Biataczka z komorek nieokreslonego rodzaju 32 0,2 0,1 0,2 0,0
9% :r:lr(\:r: :Iie;(l)(kri‘ls:;lcr;‘owotwér ztosliwy tkanki limfatycznej, krwiotworczej 39 02 02 02 0,0
97 Nowotwory ztosliwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich umiejscowien 1 0,0 0,0 0,0 0,0
D00 Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka 32 0,2 0,1 0,2 0,0
DO1 Raki in situ innych i nieokreslonych czesci narzadéw trawiennych 192 11 0,6 1,2 0,2
D02 Rak in situ ucha srodkowego i uktadu oddechowego 56 0,3 0,2 0,3 0,1
D03 Czerniak in situ 229 1,3 0,7 1,4 0,3
D04 Rak in situ skory 336 18 0,8 2,7 04
Do5 Rak in situ sutka 5 0,0 0,0 0,0 0,0
D07 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowier 70 04 0,2 0,4 0,1
D09 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowien 1210 6,6 3.2 8,0 13
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TABELA 6.8. Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2022 rok. Liczby bezwzgledne,
wspdlczynniki surowe i standaryzowane i odsetek

TABLE 6.8. Registered new cancer cases by site, females, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates
and percentage

e = =E¢ xE¢
o8 E.2 E3-v EZsm .
o 9t s ER3¥s §ERS 8
Umiejscowienie =5 2:% dg3e 2533 §¢
Site %‘% gwc g%g ggg% §
"-3 § A 245
= Per 100 000
C00-D09 Ogdtem 91506 468,2 238,3 437,2 100,0
(«i[1] Warga 81 0,4 0,1 04 0,1
co1 Nasada jezyka 54 03 0,1 03 0,1
Co2 Inne i nieokreslone czesci jezyka 209 1,1 0,5 1,0 0,2
co3 Dziasto 52 03 0,1 0,2 0,1
co4 Dno jamy ustnej 108 0,6 0,3 0,5 0,1
Co5 Podniebienie 50 0,3 0,1 0,2 0,1
C06 Inne i nieokreslone czesci jamy ustnej 131 0,7 03 0,6 0,1
co7 Slinianka przyuszna 146 0,7 0,4 0,7 0,2
co8 Inne i nieokreslone duze gruczoty slinowe 72 04 0,2 03 0,1
c09 Migdatek 231 1,2 0,6 11 0,3
c10 Czesc ustna gardfa 66 03 0,2 03 0,1
c11 Czes¢ nosowa gardta 52 0,3 0,1 0,3 0,1
C12 Zachytek gruszkowaty 23 0,1 0,1 0,1 0,0
c13 Czesc¢ krtaniowa gardta 40 0,2 0,1 0,2 0,0
14 :r;r;;]t;liiej nieokreslone umiejscowienia w obrebie wargi, jamy ustnej 30 02 0,1 01 0,0
c15 Przetyk 291 15 0,7 14 0,3
c16 Zotadek 1908 9,8 4,4 9,1 2,1 o
c17 Jelito cienkie 234 1,2 0,6 1,1 0,3 E
€18 Jelito grube 5566 28,5 18 26,3 6,1 2
c19 Zgiecie esiczo-odbytnicze 702 3,6 1,6 33 0,38 %
C20 Odbytnica 2249 11,5 5,0 10,6 2,5 <
€21 Odbytikanat odbytu 257 13 06 12 03 z
22 Watroba i przewody zétciowe wewnatrzwatrobowe 609 31 13 2,9 0,7 %
c23 Pecherzyk zétciowy 440 23 09 2,1 0,5 §
C24 Inne i nieokreslone czesci drég zétciowych 455 23 0,9 21 0,5 'g:
C25 Trzustka 1955 10,0 41 9,2 2,1 >
C26 Inne i niedokfadnie okreslone narzady trawienne 153 08 03 0,7 0,2
c30 Jama nosowa i ucho $rodkowe 52 0,3 0,1 0,3 0,1
a1 Zatoki przynosowe 57 03 0,2 03 0,1
32 Krtan 267 14 0,6 1.2 0,3
33 Tchawica 5 0,0 0,0 0,0 0,0
34 Oskrzela i ptuco 8448 43,2 17,9 39,2 9,2
a7 Grasica 73 0,4 0,2 03 0,1
c38 Serce, $rodpiersie i optucna 60 03 0,2 03 0,1

Inne i niedoktadnie okreslone czesci uktadu oddechowego i narzadow

a9 klatki piersiowej 18 01 00 01 00
c40 Kosci i chrzastki stawowe koriczyn 93 0,5 0,5 0,5 0,1
i Kosci i chrzastki stawowe o innym i nieokreslonym umiejscowieniu 130 0,7 0,5 0,6 0,1
43 Czerniak skory 2103 10,8 6,1 10,1 23
C44 Inne nowotwory ztosliwe skéry 8210 42,0 16,1 38,7 9,0
ca5 Miedzybtoniak 87 04 0,2 04 0,1
C46 Miesak Kaposiego 10 0,1 0,0 0,0 0,0
ca7 Nerwy obwodowe i autonomiczny uktad nerwowy 22 0,1 0,1 0,1 0,0
C48 Przestrzen zaotrzewnowa i otrzewna 129 0,7 0,4 0,6 0,1
C49 Tkanka faczna i inne tkanki miekkie 576 29 2,1 2,8 0,6
50 Piers 21554 110,3 60,6 103,9 23,6
51 Srom 544 2,8 1,1 2,5 0,6
52 Pochwa 113 0,6 0,2 0,5 0,1

49 €
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TABELA 6.8. (cd.) Zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2022 rok. Liczby bezwzgledne,
wspolczynniki surowe i standaryzowane i odsetek
TABLE 6.8. (cont.) Registered new cancer cases by site, females, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates

and percentage
] > o > o
£, = x88 x25%
Uielscowanle 5 $:% d53% #8533 S
Site %‘% é-"‘c ggg g-"%'g&i §
'§ é 2 A 74
= Per 100 000
C53 Szyjka macic 2267 11,6 7,0 11,0 2,5
c54 Trzon macicy 5995 30,7 15,1 28,6 6,6
C55 Nieokreslone czesci macicy 41 0,2 0,1 0,2 0,0
c56 Jajnik 3559 18,2 10,4 17,3 39
c57 Inne i nieokreslone Zenskie narzady ptciowe 157 0,8 0,4 038 0,2
c58 Lozysko 6 0,0 0,0 0,0 0,0
c64 Nerka z wyjatkiem miedniczki nerkowej 2141 11,0 54 10,3 23
65 Miedniczka nerkowa 152 08 03 0,7 0,2
C66 Moczowéd 72 0,4 0,1 0,3 0,1
c67 Pecherz moczowy 1723 838 35 8,0 19
C68 Inne i nieokreslone narzady moczowe 23 0,1 0,0 0,1 0,0
c69 Oko 266 14 08 13 0,3
C70  Opony 89 0,5 03 0,4 01
c71 Mdzg 1275 6,5 43 6,2 14
72 Egrzvigml’:;gowy, nerwy czaszkowe i inne czesci centralnego uktadu 64 03 03 03 01
c73 Tarczyca 4107 21,0 16,0 20,3 4,5
C74 Nadnercza 113 0,6 0,5 0,5 0,1
N C75 Inne gruczoty wydzielania wewnetrznego i struktur pokrewnych 59 03 0,2 03 0,1
5 C76 Umiejscowienia inne i niedoktadnie okreslone 101 0,5 0,2 0,5 0,1
g c77 Wtérne i nieokreslone nowotwory weztéw chtonnych 13 0,1 0,0 0,1 0,0
g c78 Wtérne nowotwory ztosliwe uktadu oddechowego i trawiennego 190 1,0 0,4 0,9 0,2
:‘z’ C79 Wtérny nowotwor ztosliwy innych umiejscowien 205 1,0 0,4 1,0 0,2
E c80 Nowotwor ztosliwy bez okreslenia jego umiejscowienia 953 49 2,0 4,5 1,0
= c81 Choroba Hodgkina 396 2,0 2,1 21 0,4
§ 82 Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy) 363 19 1,0 17 04
§ c83 Chtoniaki nieziarnicze rozlane 964 4,9 2,4 4,6 1,1
o c84 Obwodowy i skérny chtoniak z komérek T 156 0,8 04 0,7 0,2
c85 Inne i nieokreslone postacie chfoniakéw nieziarniczych 389 2,0 1,0 18 04
c86 Inne okreslone chfoniaki z komarek T/NK 18 0,1 0,0 0,1 0,0
c88 Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne 1m 0,6 03 0,5 0,1
C920 Szpiczak mnogi i nowotwory z komérek plazmatycznych 1029 53 2,2 4,9 1,1
91 Biataczka limfatyczna 1050 54 34 51 11
C92 Biataczka szpikowa 568 2,9 1,6 2,7 0,6
93 Biataczka monocytowa 70 0,4 0,2 0,3 0,1
94 Inne biataczki okreslonego rodzaju 22 0,1 0,1 0,1 0,0
c95 Biataczka z komorek nieokreslonego rodzaju 26 0,1 0,1 0,1 0,0
9% :r:zr: :I:e;:lz:e:‘ll‘cl):gcaowotwér ztosliwy tkanki limfatycznej, krwiotworczej 34 02 01 02 0,0
c97 Nowotwory ztosliwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich umiejscowier 0 0,0 0,0 0,0 0,0
D00 Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka 28 0,1 0,1 0,1 0,0
DO1 Raki in situ innych i nieokreslonych czesci narzagdéw trawiennych 141 0,7 0,4 0,7 0,2
D02 Rak in situ ucha Srodkowego i uktadu oddechowego 14 0,1 0,0 0,1 0,0
D03 Czerniak in situ 284 1,5 0,9 14 0,3
D04 Rak in situ skory 411 2,1 0,7 1,9 0,4
D05 Rak in situ sutka 1434 73 4.4 71 1,6
D06 Rak in situ btony sluzowej szyjki macicy 1166 6,0 53 58 13
D07 Rak in situ innych i nieokreslonych narzadéw ptciowych 102 0,5 03 0,5 0,1
D09 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowier 444 23 1,0 2,1 0,5



Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce
w 2021 roku
Registered new cancer cases by site and five-year age groups, males, Poland 2021

Ogétem

ICD-10 0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

Total

C00-D09 89794 165 129 146 204 301 524 809 1154 1672 2441 3693 6452 11952 18214 18986 11568 6769 4615
oo 203 0 0 0 2 0 0 0 0 5 3 6 7 22 40 45 25 22 26
co1 193 0 0 0 0 0 0 0 3 7 19 17 24 43 41 27 6 6 0
€02 422 0 0 0 0 0 4 1 10 13 19 47 65 83 73 63 22 15 7
co3 61 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 9 10 5 10 9 5 5 2
Cco4 393 0 0 0 0 0 0 0 2 22 37 48 66 73 72 44 15 12 2
Co5 89 0 0 0 0 0 0 2 1 3 6 13 14 16 21 10 3 0 0
C06 193 0 0 0 0 0 0 0 4 6 13 15 30 34 44 30 6 4 7
co7 158 0 0 0 1 0 1 3 2 6 3 9 16 19 27 14 26 20 1
co8 68 0 0 0 0 0 0 1 2 4 2 7 5 9 n 10 6 5
co9 543 0 0 0 0 0 0 2 3 23 42 57 95 80 102 84 34 15 6
c10 234 0 0 0 0 1 0 0 1 7 21 22 38 48 49 36 8 2 1
(o] 106 0 0 0 0 1 1 2 7 6 1 8 18 13 17 10 4 5 3
12 165 0 0 0 0 0 0 1 2 3 8 16 26 34 34 25 12 3 1
c13 229 0 0 0 0 1 0 0 0 8 16 17 36 43 35 48 16 7 2
14 119 0 0 0 0 1 0 2 1 1 7 13 16 18 25 16 10 3 6
15 1078 0 0 0 0 0 0 3 5 25 43 87 143 198 225 184 93 41 31
16 3008 0 0 0 1 4 4 9 36 52 107 142 235 382 590 631 395 243 177
c17 251 0 0 0 1 0 1 5 7 8 13 23 15 35 39 53 29 16 6
c18 6064 0 0 1 1 5 14 23 53 96 177 235 432 724 1189 1295 878 572 369
c19 904 0 0 0 0 0 1 1 1 9 31 37 78 140 181 188 121 75 41
C20 3381 0 0 0 0 2 6 15 34 60 124 182 290 464 647 735 427 248 147
c21 125 0 0 0 0 0 0 2 2 10 6 6 9 20 24 14 15 9 8
C22 933 10 0 0 1 6 1 0 10 12 22 41 78 148 190 197 17 65 35
c23 154 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 8 14 24 22 41 16 14 9
C24 420 0 0 0 0 0 0 5 2 2 14 17 30 65 91 85 55 25 29
C25 1938 0 0 0 0 1 1 7 21 22 62 115 194 278 398 410 233 119 77
C26 158 0 0 0 0 0 1 1 3 0 5 7 16 26 30 21 27 4 17
c30 59 0 0 0 0 0 0 2 1 0 6 4 6 10 9 14 3 2 2
31 92 0 0 0 0 0 2 0 1 3 8 8 13 10 14 18 8 4 3
32 1525 0 0 0 0 0 2 0 4 13 49 93 171 31 346 288 129 81 38
(&X) 8 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 1 1 2 1 0 0
C34 12278 1 0 0 0 4 4 14 28 72 110 319 843 1911 3005 2980 1675 873 439
c37 58 0 0 0 1 0 1 3 1 4 7 6 3 7 10 7 7 1 0
38 61 0 0 0 2 2 0 2 2 1 1 1 4 5 5 14 7 9 6
39 23 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 2 2 4 7 3 2
c40 102 0 4 1 13 n 6 2 10 8 6 5 3 4 7 2 3 5 2
i 134 0 1 5 8 5 8 3 8 3 1" 10 19 21 14 9 6 3 0
c43 1925 2 0 1 5 1" 34 48 74 17 118 132 159 207 289 287 188 135 118
C44 7506 0 1 1 3 6 10 40 75 127 210 261 358 655 1037 1367 1132 1049 1174
C45 191 0 0 0 0 0 0 1 0 2 3 7 14 25 42 41 32 14 10
C46 30 1 0 0 0 0 2 2 6 5 3 0 2 3 1 1 2 2 0
ca7 23 7 2 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 3 1 3 3 0 2
48 67 1 0 2 2 1 2 1 2 3 3 2 6 8 13 9 7 4 1
C49 536 n 6 9 1 13 6 17 34 37 36 29 31 53 70 76 37 29 31
C50 169 0 0 0 0 1 3 4 5 10 5 12 19 28 45 20 12 5
C60 307 0 0 0 0 0 0 1 4 12 19 21 27 41 46 58 41 23 14

51
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(cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku
w Polsce w 2021 roku
(cont.) Registered new cancer cases by site and five-year age groups, males, Poland 2021

ICD-10 o?'g::/m 0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+
C61 20961 0 0 0 0 0 0 2 1 28 122 464 1235 2979 5270 5493 3210 1434 723
C62 1360 5 3 4 27 112 215 270 274 211 101 42 16 31 19 15 8 5 2
c63 21 0 0 1 1 0 1 1 0 2 1 0 2 1 2 4 3 1 1
C64 3298 14 5 3 2 0 7 20 54 108 171 239 320 464 661 668 342 146 74
65 192 0 0 0 1 0 0 0 3 5 4 10 17 26 37 43 20 15 il
C66 109 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 3 3 13 21 30 15 13 7
c67 5154 1 0 0 0 3 4 13 19 40 7 135 281 631 1076 1203 798 516 363
68 33 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 4 8 4 9 3 2 2
€69 249 4 2 0 0 1 3 3 6 4 15 16 24 32 52 40 19 14 14
C70 45 0 0 0 1 1 0 0 1 2 2 5 3 7 9 5 4 3 2
71 1369 25 24 23 17 19 40 49 55 91 84 96 120 183 21 170 89 40 33
C72 46 1 1 3 1 5 2 1 2 0 10 1 4 2 3 5 2 1 2
73 905 1 4 3 14 9 41 81 78 Al 85 99 86 86 96 78 52 14 7
C74 66 15 8 1 1 1 0 1 1 1 1 3 4 9 7 8 4 1 0
C75 40 0 0 1 4 1 0 1 1 5 3 4 1 4 4 7 4 0 0
C76 88 0 0 0 2 1 0 1 2 6 3 4 12 8 15 12 1 8 3
77 32 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 4 2 7 6 3 5 0 2
78 220 0 0 0 0 1 0 0 1 5 7 10 14 24 35 47 26 26 24
C79 190 0 0 0 0 0 0 0 2 2 6 8 9 28 41 36 24 20 14
c80 980 0 0 2 3 2 0 2 5 9 28 48 84 146 176 185 124 93 73
81 406 1 9 17 44 36 36 44 41 36 29 15 17 27 18 17 12 6 1
82 236 0 0 0 0 0 5 4 15 24 27 24 26 23 33 25 16 6 8
c83 1085 4 10 17 9 8 10 19 34 30 46 69 93 140 173 178 123 75 47
c84 175 1 2 1 2 0 3 4 4 9 7 13 13 29 25 28 1 17 6
c85 357 0 1 4 2 4 8 14 15 13 16 23 21 40 53 48 44 32 19
86 20 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 3 4 1 4 3 2 0 0
(:3:] 118 1 0 0 0 1 2 0 1 2 3 8 12 n 22 28 7 14 6
C90 957 0 0 0 0 1 0 2 3 32 30 52 75 130 203 182 124 77 46
91 1423 50 39 26 17 7 1" 10 16 38 59 67 109 172 228 258 152 109 55
€92 667 5 5 6 4 12 17 25 23 34 37 22 44 78 95 116 75 42 27
93 85 0 0 1 0 0 0 1 1 0 2 3 9 8 10 19 15 9 7
C94 21 0 0 0 0 0 1 0 0 0 3 2 4 3 4 1 2 1
C95 32 1 1 1 0 0 2 2 2 1 1 0 0 1 4 8 4 2 2
€96 39 3 1 0 0 1 0 0 1 1 2 3 2 4 7 9 2 2 1
97 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
D00 32 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 4 4 9 4 4 1 3
DO1 192 0 0 0 0 0 0 0 3 3 3 14 16 32 33 39 33 n 5
D02 56 0 0 0 0 0 0 0 2 1 1 3 5 9 13 14 3 4 1
D03 229 0 0 0 0 0 3 8 10 " 15 12 14 27 35 37 30 16 il
D04 336 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 8 5 24 39 58 70 64 62
D05 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 2 0 0 0
D07 70 0 0 0 0 0 0 1 1 4 1 5 4 11 14 19 7 2 1
D09 1210 0 0 0 0 0 0 3 6 12 22 43 63 147 279 279 158 122 76
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TABELA 6.10. Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce
w 2021 roku
TABLE 6.10. Registered new cancer cases by site and five-year age groups, females, Poland 2021

Ogotem

ICD-10 0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

Total

C00-D09 91506 162 106 150 185 348 830 1629 2690 3962 5175 6000 7160 11054 14948 14720 9848 6664 5875
coo 81 0 0 o0 0 0 0 1 1 0 0 0 1 2 9 19 14 10 24
co1 54 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 7 4 0 N 8 4 2 4
02 200 0 0 0 1 1 0 1 5 4 n 15 24 40 36 32 11 12 16
co3 52 0 0 0 0 0 0 0 2 3 2 3 1 5 13 9 5 3 6
co4 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 4 9 1 18 30 18 8 3 4
05 50 0 0 0 0 0 1 2 2 1 1 4 6 7 7 7 4 3 5
o6 131 0 0 0 0 1 0 0 2 6 2 6 7 30 25 1419 6 13
co7 146 0 0 1 0 0 3 6 2 6 9 0 15 18 20 12 14 15 15
cos 72 0 0 0 1 0 1 1 2 4 4 3 5 1510 7 8 4
C09 231 0 0 0 0 0 0 1 1 8 15 18 24 33 50 33 29 13 6
c10 66 0 0 1 0 0 0 0 0 1 7 4 3 9 17 15 4 2 3
cn 52 0 0 0 0 0 1 1 2 3 3 4 7 5 6 8 4 5 3
c12 23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 6 3 5 4 2 1 1
13 40 1T 0 0 0 0 0 0 0 0 2 3 5 1210 1 1 5 0
c1a 30 0 0 0 0 0 0 1 0 0 2 2 5 3 6 3 2 2 4
c1s 291 0 0 0 0 0 0 1 2 5 7 17 17 48 67 54 34 2 18
c16 1908 0 0 0 0 4 3 2329 45 91 105 130 234 296 354 246 180 168
a7 224 0 0 0 0 1 2 1 5 7 9 14 24 28 32 45 29 18 19
18 556 0 0 4 0 7 12 27 55 106 176 244 324 632 897 1108 795 624 555
c19 700 0 0 0 0 0 1 4 10 12 29 41 50 89 118 142 105 60 41
20 2249 0 0 0 0 1 1 8 2 51 73 124 165 251 427 450 296 203 177 W
1 257 0 0 0 0 0 0 1 5 5 12 16 24 31 43 54 25 16 25 E
22 609 4 2 0 0 2 1 3 5 9 4 2 29 64 109 133 91 57 64 g
c23 40 0 0 0 0 0 0 0 0 2 8 14 23 51 104 73 80 49 36 >
24 455 0 0 0 0 0 0 5 3 9 10 5 31 58 8 8 72 41 51 z
25 1955 0 0 0 0 1 5 4 8 20 37 75 136 226 387 415 271 212 158 g
26 153 0 0 0 0 0 1 2 3 4 3 8 4 2 16 21 27 20 2 =
30 52 0 1 0 0 0 1 1 1 2 3 1 7 6 9 3 5 8 4 é
a1 57 0 0 0 2 0 0 2 0 4 0 2 5 9 11 8 4 3 7 -
32 267 0 0 0 0 0 0 0 2 1 7 9 20 5 69 59 20 13 11
33 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 0 1 0 1 0
C34 8448 0 0 0 0 3 8 13 29 53 89 205 506 1220 2067 2109 1257 554 335
37 73 0 1 0 0 0 0 0 4 3 3 7 9 1415 1 3 2 1
38 60 T 0 1 0 2 1 1 4 3 4 0 7 5 12 6 8 3 2
9 18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 3 5 2 2 4
ca0 93 T 1 10 5 10 9 7 5 6 4 3 7 6 3 10 3 2 1
ca1 130 0 1 4 6 4 7 9 8 5 7 6 4 1517 1310 6 8
ca3 2103 0 0 1 5 15 49 83 141 184 190 142 143 174 242 253 190 128 163
ca4 8210 0 1 3 6 6 22 47 109 181 246 301 356 689 1082 1423 1180 1142 1416
cas 87 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 7 6 19 17 1 6 7
ca6 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 1 0 1 1 0 3 1
ca7 2 7 1 0 0 0 1 0 0 1 1 2 1 2 0 2 1 1 2
c48 129 1 1 0 1 0 1 3 3 4 10 7 15 19 23 16 12 9 4
ca9 576 12 9 12 11 9 20 21 23 43 46 39 40 55 68 56 48 35 29
c50 21554 0 0 0 1 15 71 304 781 1436 2010 2146 2113 2800 3427 2637 1704 1196 913
cs1 544 0 0 0 0 0 0 2 9 13 9 24 21 52 8 112 76 77 63
52 113 0 1 0 0 0 0 0 0 1 5 4 7 14 2 23 15 N 10
53 2600 0 0 0 0 5 21 8 161 214 210 195 248 325 294 228 152 60 72
Cs54 5095 0 0 0 0 2 10 31 66 125 228 465 703 1008 1151 1060 575 349 222
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TABELA 6.10. (cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku
w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.10. (cont.) Registered new cancer cases by site and five-year age groups, females, Poland 2021

ICD-10 o?.::;m 0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+
55 41 0 0 0 0 0 0 1 1 2 1 1 3 6 6 6 2 6 6
56 3559 3 3 13 16 29 41 56 106 187 272 334 357 489 557 495 299 192 110
57 157 0 0 0 0 1 0 1 3 4 4 10 9 18 22 38 26 1 10
58 6 0 0 0 0 0 2 1 0 2 0 0 1 0 0 0 0 0 0
C64 214 20 7 2 0 3 5 13 26 57 79 128 191 263 376 451 296 150 74
65 152 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 2 6 20 40 32 25 16 10
€66 72 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 4 3 5 9 23 12 4 9
c67 1723 0 0 0 2 0 2 5 8 12 20 53 78 197 371 380 283 156 156
C68 23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 1 0 3 4 2 4 6
€69 266 5 0 1 1 0 4 4 10 1 26 14 23 28 32 33 31 26 17
Cc70 89 0 0 1 0 1 1 2 3 6 7 8 7 13 10 12 1 4 3
(4] 1275 25 20 33 21 16 20 31 42 60 74 72 95 143 184 205 99 80 55
C72 64 2 4 1 0 2 2 3 4 5 4 3 7 4 4 9 4 1 5
73 4107 0 3 10 53 88 220 376 499 493 481 385 347 350 323 303 m 38 27
C74 113 12 0 4 0 3 2 6 2 7 7 6 7 15 12 23 1 5 1
C75 59 0 0 1 1 1 4 2 3 5 7 1 3 8 6 9 4 2 2
C76 101 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 3 6 9 20 17 19 8 17
77 13 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 4 3 1 0 0 3
C78 190 0 0 0 0 0 0 0 1 1 6 9 5 24 26 29 34 22 33
C79 205 0 0 0 0 1 0 0 0 2 7 5 9 27 36 48 27 21 22
80 953 1 0 0 0 4 8 9 14 17 18 37 68 93 144 168 131 17 124
; c81 396 1 1 12 32 38 57 49 39 44 30 12 16 17 17 15 1" 3 2
2 €82 363 0 0 0 0 0 3 5 17 32 36 29 21 48 74 43 23 15 17
% 83 964 5 1 5 4 7 9 20 13 28 44 49 55 101 166 177 121 87 72
E c84 156 0 2 0 2 0 2 4 6 8 5 9 16 1" 28 27 17 12 7
:E’ 85 389 1 0 0 1 6 4 15 il 16 24 17 19 46 56 82 43 26 22
; 86 18 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 2 1 5 4 2 0 1
% (&:1:] m 0 0 0 0 0 0 2 0 3 6 7 13 15 17 20 15 8 5
% C90 1029 0 0 0 0 0 2 1 4 15 24 30 78 130 166 216 191 107 65
o c91 1050 46 4 26 9 5 5 3 8 13 20 36 52 115 161 190 140 109 71
€92 568 8 B B 3 6 8 15 18 23 29 37 37 57 83 83 69 47 39
93 70 2 2 0 0 0 0 0 1 1 4 2 1 5 9 15 13 8 7
C94 22 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 2 2 5 2 4 2 2 0
95 26 2 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 3 1 5 2 6 4
€96 34 1 0 1 0 2 1 2 0 2 1 6 1 4 4 4 2 0 3
97 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
D00 28 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 3 4 4 3 5 3 3
DO1 141 0 0 0 0 1 2 2 1 6 8 7 Il 25 17 24 21 8 8
D02 14 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 4 2 4 0 1 1
D03 284 0 0 0 1 2 3 25 32 26 26 15 24 19 38 24 29 13 7
D04 411 0 0 0 0 0 0 1 3 3 1 3 9 23 35 76 87 70 90
D05 1434 0 0 0 0 5 5 14 44 89 132 227 195 202 272 121 81 33 14
D06 1166 0 0 0 0 35 160 258 237 167 129 66 34 19 34 17 6 3 1
D07 102 0 0 0 0 1 4 2 13 12 8 10 9 6 12 10 9 3 3
D09 444 0 0 0 0 1 0 0 4 5 10 20 30 57 98 91 67 35 26



Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce
w 2021 roku
Registered new cancer cases by site and voivodeships, males, Poland 2021

-pomorskie
Lubelskie
Lubuskie

Poodlaskie

Pomorskie
mazurskie

-pomorskie

o ,
= o
& 3
3 %
[ —
s 2
(=)

Swietokrzyskie
Wielkopolskie

Matopolskie
Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie
Warminsko-

C00-D09 89794 7066 5285 5302 2073 5380 7433 10727 2248 5025 3120 6266 10721 3522 3392 8462 3772

coo 203 10 6 20 3 24 14 24 8 14 5 5 16 18 5 25 6
co1 193 19 13 1 5 15 6 33 4 16 7 12 19 7 6 16 4
€02 422 25 29 23 5 18 29 45 13 30 12 24 79 17 22 39 12
co3 61 3 0 2 1 2 8 il 1 2 1 5 il 3 2 5 4
co4 393 15 19 31 8 23 32 36 7 31 14 36 44 18 27 41 1"
Co5 89 6 1 5 0 5 6 10 1 6 0 12 12 5 10 7 3
Co6 193 28 8 8 0 9 24 26 5 12 9 9 28 3 6 16 2
co7 158 14 7 10 3 15 12 19 6 n 5 12 10 5 7 16 6
cos 68 4 3 8 1 5 6 7 3 0 4 6 6 2 5 6 2
co9 543 50 33 24 1 41 49 72 il 27 18 34 63 14 29 49 18
c10 234 21 14 10 7 Il 13 25 7 14 1 16 58 15 7 13 2
11 106 17 6 6 1 9 10 7 4 6 1 12 12 3 1 9 2
12 165 7 10 8 1 9 10 26 5 17 8 10 12 5 14 1" 12
c13 229 8 7 19 1 1 16 31 10 16 2 27 31 10 5 15 10
C14 119 9 4 8 0 17 12 17 1 4 3 9 4 1 3 26 1
C15 1078 72 56 50 22 92 93 104 32 58 27 79 141 43 42 131 36
c16 3008 241 175 130 55 204 271 373 83 167 107 186 361 96 121 310 128
17 251 22 12 19 5 16 15 42 7 19 6 16 28 2 8 20 14
c18 6064 459 353 377 155 400 545 685 144 384 200 323 747 212 195 597 288
c19 904 64 51 34 35 49 46 148 28 64 30 39 122 37 36 83 38
C20 3381 283 200 179 91 218 220 380 93 202 145 191 451 144 139 328 17
21 125 7 2 7 3 10 12 18 4 7 4 7 23 4 0 13 4
C22 933 75 49 32 25 50 82 87 23 56 32 51 134 52 64 83 38
c23 154 1 10 7 4 14 17 17 4 13 1 5 19 2 il 10 9
24 420 30 41 13 9 27 35 51 9 25 4 27 65 " 16 35 22
25 1938 173 105 99 41 115 178 246 43 138 59 95 240 52 72 209 73
C26 158 16 20 3 1 20 23 1 1 5 4 4 12 2 8 22 6
c30 59 2 1 4 3 1 8 7 2 2 5 6 3 4 2 4 5
31 92 5 9 10 5 6 7 n 2 5 3 1 13 2 5 5 3
32 1525 118 81 109 28 78 15 213 49 88 50 74 210 54 65 135 58
a3 8 0 0 1 0 0 0 2 0 0 0 1 0 1 0 2 1
34 12278 980 924 635 248 671 818 1551 313 577 345 935 1439 515 613 1191 523
37 58 3 3 4 0 3 2 16 4 4 0 4 6 1 3 1 4
c38 61 10 6 3 2 5 2 3 2 3 1 4 8 0 2 4 6
39 23 2 0 0 0 0 6 3 0 0 0 2 9 1 0 0 0
c40 102 10 5 4 2 7 10 7 4 8 5 6 5 7 3 9 10
()} 134 13 9 2 1 9 12 13 3 7 1 13 1 3 17 4 16
43 1925 118 1 85 38 143 182 304 36 117 72 96 203 81 78 188 73
Cc44 7506 616 421 461 147 343 809 942 284 414 346 540 716 267 205 734 261
c45 191 10 14 9 1 12 17 23 6 12 7 21 35 1 3 5 5
C46 30 2 3 1 0 4 8 1 0 1 1 0 3 1 0 4 1
ca7 23 1 6 1 0 1 5 1 1 1 2 0 0 1 0 3 0
c48 67 10 1 2 3 4 3 4 2 6 3 6 7 1 5 6 4
Cc49 536 44 25 19 20 43 55 60 14 36 19 46 34 17 23 51 30
50 169 15 8 6 5 14 14 19 3 13 9 1l 15 4 9 16 8
60 307 27 18 21 6 22 30 45 6 8 9 16 42 9 9 26 13

55
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(cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce
w 2021 roku
(cont.) Registered new cancer cases by site and voivodeships, males, Poland 2021

-pomorskie
Lubelskie
Lubuskie

Poodlaskie

Pomorskie
mazurskie

Zachodnio-

-pomorskie

o ,
= 2]
& 3
3 %
o —
s 2
(=)

Swietokrzyskie
Wielkopolskie

Matopolskie
Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie
Warminsko-

61 20961 1559 1206 1526 532 1150 1574 2357 427 mm 846 1745 2632 907 704 1938 747

€62 1360 m 71 58 46 v 139 161 27 69 43 107 128 32 49 155 47
63 21 1 1 0 1 0 0 6 0 2 0 0 2 2 1 4 1
Co4 3298 254 210 217 116 172 265 348 82 185 109 248 408 135 128 292 129
65 192 13 15 12 2 4 17 29 3 13 4 9 33 6 0 21 "
€66 109 4 4 6 4 9 9 7 2 8 5 18 14 1 4 5 9
67 5154 519 294 341 175 257 347 399 134 262 150 467 644 196 220 390 359
c68 33 4 2 3 0 1 4 6 0 1 0 2 1 0 3 3 3
C69 249 n 8 16 4 16 31 45 8 17 8 8 34 7 8 16 12
c70 45 4 3 1 0 13 4 1 0 1 3 3 4 1 2 1 4
71 1369 112 91 67 29 73 152 144 39 95 55 90 152 51 55 110 54
72 46 3 3 0 1 7 6 4 1 2 2 1 8 0 3 4 1
73 905 62 32 41 19 68 91 115 20 44 48 54 88 45 30 87 61
C74 66 8 6 2 1 15 7 5 1 5 1 4 2 0 0 4 5
C75 40 5 2 1 0 9 4 1 0 6 0 0 3 1 2 3 3
C76 88 4 0 4 10 0 37 0 0 3 1 1 14 2 3 2 7
c77 32 1 0 0 3 0 0 0 0 3 0 1 10 6 2 1 5
78 220 1 0 4 6 0 4 2 6 22 0 2 44 33 12 53 21
c79 190 9 0 0 5 0 5 1 8 19 0 4 59 22 8 19 31
80 980 57 68 54 8 91 101 113 10 59 32 55 120 25 36 109 42
81 406 28 15 22 6 25 53 61 1" 25 9 22 47 10 9 45 18
82 236 13 16 14 4 15 29 34 2 13 6 16 35 3 6 14 16
83 1085 55 51 89 9 59 132 186 17 67 50 82 95 36 18 88 51
c84 175 25 5 7 3 6 22 24 3 12 4 4 32 8 5 8 7
85 357 39 10 5 8 45 37 14 14 33 5 8 63 20 21 16 19
86 33 13 1 2 0 0 5 6 0 1 1 1 1 0 1 1 0
88 195 90 5 5 1 13 5 20 2 6 1 4 14 2 4 15 8
c90 1000 133 36 54 15 78 92 139 24 57 36 47 88 29 46 71 55
91 1365 75 49 70 21 146 107 179 51 91 22 57 195 53 45 103 101
92 599 7 21 40 12 62 60 62 22 36 12 26 93 30 24 54 38
93 82 4 3 4 1 9 6 13 2 7 2 4 1 1 3 8 4
94 21 4 0 2 0 2 3 2 1 1 0 1 2 1 2 0 0
95 31 3 1 1 2 2 2 2 0 2 0 0 9 1 2 3 1
C96 36 0 1 1 0 5 0 4 0 1 0 0 6 0 14 3 1
97 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
D00 32 1 1 3 1 0 2 4 0 5 1 1 1 2 0 9 1
DO1 193 2 7 18 7 26 29 26 2 13 2 7 2 13 7 25 7
D02 64 10 7 3 1 4 4 9 0 0 0 4 5 3 1 13 0
D03 234 15 12 15 0 17 18 51 10 6 29 13 16 17 3 " 1
D04 321 0 26 17 5 22 52 48 12 22 14 31 23 13 2 33 1
D05 5 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 2 0
D07 70 3 1 4 0 2 5 41 0 3 1 0 4 0 2 4 0
D09 1210 118 121 52 3 45 86 282 19 50 31 85 Al 45 4 196 2



ZACHOROWANIA NA NOWOTWORY ZtOSLIWE — TABELE | RYSUNKI

TABELA 6.12. Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce
w 2021 roku
TABLE 6.12. Registered new cancer cases by site and voivodeships, females, Poland 2021

-pomorskie
Lubelskie
Lubuskie

Matopolskie

Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie
Poodlaskie
Pomorskie
wietokrzyskie

Warminsko-
mazurskie

Wielkopolskie

Zachodnio-

-pomorskie
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& 9
~g ‘gu
= —
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C00-D09 91506 7103 5761 4703 1897 6270 7808 12048 2381 4635 3038 5951 10742 3101 3301 8549 4218

oo 81 2 3 5 2 5 9 16 3 1 0 5 12 5 3 7 3

Co1 54 3 2 5 0 4 3 12 0 5 2 4 1 5 0 5 3

€02 209 12 8 12 4 10 19 28 8 12 6 12 37 7 7 24 3

o3 52 1 3 3 1 2 3 5 2 8 1 4 10 2 2 4 1

co4 108 3 4 4 6 10 8 2 6 0 8 22 4 7 14 3

Co5 50 6 3 4 2 2 5 9 1 3 0 5 5 2 0 1 2

Co06 131 12 6 5 2 10 10 20 1 3 6 8 23 6 7 8 4

co7 146 14 4 1 4 18 12 18 1 9 3 9 18 7 2 13 3

o8 72 5 3 6 2 6 il 5 2 2 3 8 6 1 4 2 6

c09 231 19 5 6 3 13 20 33 9 13 7 25 31 9 1 19 8

c10 66 6 2 3 1 0 8 8 5 3 0 6 15 4 2 2 1

11 52 5 2 0 2 3 5 8 0 1 0 3 5 0 9 3

12 23 2 1 0 0 1 2 8 0 1 1 3 0 0 4 0 0

C13 40 1 3 3 2 1 0 6 1 2 0 5 4 2 3 4 3

C14 30 1 1 2 3 6 1 3 0 3 0 1 0 1 0 6 2

15 291 17 16 8 7 24 27 39 7 13 6 24 47 14 15 22 5

C16 1908 154 125 89 48 123 153 236 54 18 55 116 236 58 95 165 83

17 234 23 9 1 6 14 20 39 4 20 3 12 34 5 5 21 8

c18 5566 467 337 281 136 423 490 597 158 289 165 325 719 181 186 550 262

c19 702 57 35 31 30 37 31 120 21 38 21 22 102 27 29 66 35 ]
Cc20 2249 190 127 127 65 131 204 240 7 119 79 121 293 105 83 208 86 E
C21 257 18 18 15 4 20 23 43 8 4 6 21 30 5 10 20 12 kZJ
22 609 67 33 27 il 35 53 47 16 38 20 34 83 21 45 50 29 ~
c23 440 31 29 21 5 23 36 69 12 25 13 26 52 12 19 54 13 ;
C24 455 40 29 19 5 24 42 67 10 28 9 25 79 6 13 37 22 ;
C25 1955 160 112 78 53 140 155 247 42 127 40 106 282 64 45 217 87 8
C26 153 8 16 3 3 16 27 19 0 9 6 4 21 1 5 13 2 %
30 52 3 0 5 0 2 7 1 1 3 3 8 3 3 4 2 f‘
31 57 7 2 3 1 3 4 0 4 1 6 9 2 4 7 0

32 267 15 18 18 5 21 17 31 3 7 8 20 36 8 14 30 16

a3 5 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0

34 8448 753 727 336 180 524 501 1171 202 289 214 770 957 257 435 704 428

37 73 7 2 1 6 3 16 1 6 2 8 3 0 3 5 2

38 60 6 3 3 3 4 2 6 0 1 3 3 10 1 3 3 9

39 18 1 1 1 0 3 5 1 0 1 0 0 2 1 0 1 1

c40 93 n 7 4 6 10 10 9 1 6 2 7 6 0 4 6 4

41 130 13 9 5 2 15 17 15 0 8 4 9 13 4 3 2 "

a3 2103 99 119 115 41 180 208 300 56 115 99 120 213 77 83 178 100

C44 8210 677 430 512 188 363 907 992 290 429 428 595 794 279 244 795 287

45 87 7 4 5 3 5 14 9 1 6 1 5 13 8 6 0 0

C46 10 0 0 0 0 1 4 1 0 0 0 0 0 0 1 2 1

47 22 4 0 1 1 0 4 2 0 0 0 2 2 0 0 5 1

c48 129 14 3 2 8 4 10 19 1 5 3 6 8 4 12 10 20

Cc49 576 47 31 26 15 68 56 61 17 38 22 41 48 12 27 50 17

c50 21554 1479 1348 1086 412 1465 1827 3237 522 969 638 1460 2436 694 754 2221 1006

C51 544 40 44 33 6 31 55 65 14 33 19 40 62 17 13 48 24

52 13 7 5 7 1 7 7 13 2 5 4 8 16 4 5 14 8

53 2267 175 140 133 61 179 154 267 75 94 72 160 303 69 80 210 95

C54 5995 448 31 362 100 478 486 801 194 388 192 307 760 232 156 546 234

C55 41 3 4 0 0 3 13 2 3 1 0 6 2 3 0 1 0

57 @000
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TABELA 6.12. (cd.) Liczby zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i wojewéddztw w Polsce
w 2021 roku
TABLE 6.12. (cont.) Registered new cancer cases by site and voivodeships, females, Poland 2021

o 0 o (] = £ . 2 .
g 28 3 4 g § ° 3 & & ¥ 5 ¥ g§3
Wy

C56 3559 292 245 199 91 260 261 352 98 187 128 216 505 120 87 333 185

C57 157 13 7 13 1 9 16 32 1 9 5 8 16 3 6 10 8

C58 6 3 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

c64 2141 181 144 157 62 128 146 248 58 111 87 151 268 65 76 171 88

C65 152 9 12 11 3 8 10 18 3 5 2 19 19 4 7 15 7

C66 72 9 6 4 0 3 6 8 1 5 3 3 8 1 2 7 6

c67 1723 179 131 97 59 93 99 163 38 77 51 134 229 57 70 110 136

c68 23 1 5 0 0 1 2 6 0 0 2 3 1 0 0 0 2

Cc69 266 15 5 15 2 29 30 38 8 19 11 12 29 13 11 19 10

c70 89 9 11 1 1 12 10 4 1 8 4 6 7 4 3 3 5

7 1275 102 69 58 31 101 126 127 34 71 50 60 181 42 57 120 46

C72 64 4 1 0 1 5 6 8 2 4 2 6 12 1 8 1 3

C73 4107 237 198 177 79 356 371 546 81 198 228 257 446 189 154 312 278

Cc74 113 1 8 5 4 22 1 12 2 1 2 3 4 3 4 13 8

C75 59 6 3 2 1 11 9 4 1 6 1 3 4 1 2 1

C76 101 8 0 6 13 1 34 0 5 2 0 10 2 11 4 5

Cc77 13 0 0 0 0 0 0 0 2 0 1 3 5 0 1 1

C78 190 10 0 5 4 0 5 3 11 18 0 0 42 20 6 41 25

Cc79 205 8 0 2 4 0 10 2 5 24 0 2 70 21 6 21 30

C80 953 75 51 47 5 124 103 113 11 47 24 73 106 24 22 84 44

; c81 396 33 14 18 5 36 44 56 10 26 10 20 50 7 14 41 12
2 82 363 30 25 18 11 22 45 55 2 16 10 17 47 7 5 31 22
% 83 964 46 51 70 4 57 108 166 25 46 36 71 81 29 24 105 45
E c84 156 12 7 10 1 9 16 24 3 15 3 12 21 5 5 5 8
= C85 389 42 15 5 6 53 33 20 28 6 14 61 20 15 23 39
:: C86 18 0 2 1 0 0 2 3 1 1 0 4 1 0 1 2
{-E\ C88 111 12 8 4 2 10 4 22 1 6 6 2 10 1 1 11 11
,,5., 90 1029 98 31 59 14 103 90 126 22 52 50 36 131 27 38 98 54
E 91 1050 108 29 45 15 121 79 102 42 64 12 39 146 46 35 87 80
92 568 62 1% 34 10 58 35 68 15 40 14 17 78 16 26 59 21

c93 70 4 2 2 0 3 2 21 3 1 0 5 15 0 2 6 4

C94 22 2 1 0 0 3 1 3 0 3 0 3 2 1 2 1 0

95 26 2 1 1 2 1 2 3 1 0 0 0 6 5 1 1 0

96 34 2 0 3 0 3 5 3 0 2 0 0 5 0 7 3 1

c97 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

D00 28 0 1 1 2 3 5 4 0 2 0 1 2 0 2 5 0

DO1 141 4 2 7 6 26 22 12 1 11 2 4 5 12 3 20 4

D02 14 1 4 2 0 1 0 2 0 0 0 0 1 1 0 2 0

D03 284 19 20 15 1 18 23 54 14 10 29 17 20 16 1 23 4

D04 411 25 27 15 3 19 56 66 7 19 15 39 31 25 7 57 0

D05 1434 144 89 81 10 55 158 218 38 67 46 106 144 48 57 161 12

D06 1166 89 320 58 5 9 96 227 88 13 36 28 12 62 73 51

D07 102 9 7 5 0 13 16 10 0 9 2 0 8 17 3

D09 444 42 46 16 0 24 33 112 14 16 27 23 13 0 68 2
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TABELA 6.13. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikdw zachorowalnosci na nowotwory
ztosliwe ogétem (ICD10 C00-D09) w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.13. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from cancer of all sites (ICD-10 C00-D09), Poland 2021

Mezczyzni
Males

ESP2013

1 Pomorskie 300,8 683,4 1 Kujawsko-pomorskie 290,8 516,6
2 Podlaskie 297,1 658,0 2 Pomorskie 260,7 4885
3 Swietokrzyskie 291,7 656,5 3 Podlaskie 261,7 477,5
4 Kujawsko-pomorskie 283,8 631,1 4 Wielkopolskie 2521 467,9
5 Wielkopolskie 279,0 627,7 5 Zachodniopomorskie 251,6 4494
6 Lubelskie 275,7 620,4 6 Swietokrzyskie 240,0 443,9
7 Warmirisko-mazurskie 269,9 607,2 7 Warmirisko-mazurskie 237,6 4389
8 Podkarpackie 272,1 601,5 8 Matopolskie 2379 437,5
9 Dolnoslaskie 263,9 589,9 9 Lodzkie 246,5 437,0
10 Slaskie 254,0 564,7 10 Opolskie 225,7 434,4
11 Matopolskie 252,8 554,3 1 Dolnoslaskie 2284 432,4
12 Opolskie 2418 550,3 12 Slaskie 230,1 4218
13 Zachodniopomorskie 239,4 530,0 13 Podkarpackie 230,7 419,1
14 tddzkie 242,3 5194 14 Lubelskie 2215 406,2
15  Mazowieckie 2254 502,9 15 Mazowieckie 221,2 405,8
16  Lubuskie 233,1 497,2 16 Lubuskie 192,0 350,4

Polska 260,4 579,2 Polska 238,3 437,2

TABELA 6.74. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikéw zachorowalnosci na nowotwory
ztosliwe Zotadka (ICD-10 C16) w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.14. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from stomach cancer (ICD-10 C16), Poland 2021
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Mezczyzni Kobiety
Males Females
ASW ESP2013

1 Wielkopolskie 9,8 23,6 1 Warminsko-mazurskie 6,0 12,2
2 Podlaskie 9,6 23,0 2 Kujawsko-pomorskie 55 1,3
3 Warminsko-mazurskie 9,4 223 3 Podkarpackie 5,2 10,5
4 Kujawsko-pomorskie 9,2 21,0 4 Opolskie 4,5 9,8
5 Pomorskie 8,8 20,6 5 Dolnoslaskie 4,5 9,5
6 Podkarpackie 8,4 20,6 6 Pomorskie 4,2 9.3
7 Matopolskie 89 20,5 7 Slaskie 4,4 9,1

8 Opolskie 8,8 20,4 8 Wielkopolskie 44 9,0
9 Dolnoslaskie 9,0 20,2 9 Lubuskie 4,1 9,0
10 todzkie 9,0 19,5 10 Podlaskie 44 87
11 Slaskie 8,4 19,5 11 Matopolskie 42 8,6
12 Zachodniopomorskie 7,5 18,7 12 Zachodniopomorskie 43 8,6
13 Mazowieckie 7,7 17,8 13 tddzkie 4,2 8,4
14 Swietokrzyskie 79 17,6 14 Swietokrzyskie 39 8,1

15  Lubelskie 6,8 15,0 15  Mazowieckie 3,7 8,0
16 Lubuskie 6,1 131 16 Lubelskie 3,8 7,6

Polska 8,5 19,7 Polska 4,4 9,1
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TABELA 6.15. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikdw zachorowalnosci na nowotwory
ztosliwe jelita grubego (ICD-10 C18-C21) w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.15. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from colorectal cancer (ICD-10 C18-C21), Poland 2021

Mezczyzni
Males

ESP2013

1 Podlaskie 35,5 80,3 1 Opolskie 20,3 46,7
2 Podkarpackie 34,4 79,7 2 Wielkopolskie 20,8 46,1
3 Wielkopolskie 324 78,2 3 Kujawsko-pomorskie 21,3 46,1
4 Swietokrzyskie 31,7 75,8 4 Swietokrzyskie 20,7 448
5 Kujawsko-pomorskie 30,8 74,6 5 Slaskie 21,1 443
6 Lubelskie 29,9 70,8 6 Dolnoslaskie 20,2 443
7 Slaskie 31,2 70,8 7 Lubuskie 19,5 43,5
8 Dolnoslaskie 29,2 70,5 8 Matopolskie 19,3 41,7
9 Lubuskie 30,6 69,3 9 Podlaskie 18,7 41,7
10 Warminsko-mazurskie 28,4 68,7 10 Zachodniopomorskie 18,6 411
11 Lodzkie 28,6 65,6 11 Lodzkie 19,2 411
12 Zachodniopomorskie 27,0 64,4 12 Warmirisko-mazurskie 18,4 40,9
13 Opolskie 28,5 64,3 13 Podkarpackie 18,8 40,4
14 Matopolskie 26,7 62,3 14 Pomorskie 17,8 40,3
15 Pomorskie 26,6 62,2 15 Lubelskie 17,4 38,1
16 Mazowieckie 25,2 58,5 16 Mazowieckie 15,2 335

Polska 29,3 68,6 Polska 19,0 41,5

TABELA 6.16. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikéw zachorowalnosci na nowotwory
ztosliwe ptuca (ICD-10 C33-C34) w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.16. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from lung cancer (ICD-10 C33-C34), Poland 2021
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Mezczyzni Kobiety
Males Females
ESP2013

1 Kujawsko-pomorskie 46,0 109,9 1 Kujawsko-pomorskie 28,0 63,2
2 Warminsko-mazurskie 46,4 109,3 2 Pomorskie 27,4 62,3
3 Pomorskie 421 101,3 3 Warminsko-mazurskie 26,6 56,2
4 Swietokrzyskie 39,6 95,7 4 Dolnoslaskie 19,5 442
5 Wielkopolskie 37,2 86,9 5 Zachodniopomorskie 20,7 43,2
6 Dolnoslaskie 34,2 79,5 6 Mazowieckie 17,4 38,8
7 Opolskie 31,8 758 7 Wielkopolskie 17,0 38,0
8 Slaskie 31,8 754 8 Opolskie 17,5 36,5
9 Mazowieckie 31,2 72,5 9 Slaskie 16,7 36,0
10 Lubelskie 31,8 72,1 10 Swietokrzyskie 16,2 34,7
11 Zachodniopomorskie 31,0 711 11 todzkie 15,8 34,2
12 Podlaskie 31,1 70,9 12 Podlaskie 15,3 32,6
13 Podkarpackie 29,5 68,1 13 Lubuskie 14,7 31,6
14 tddzkie 27,3 63,3 14 Lubelskie 133 28,0
15 Matopolskie 26,0 62,3 15 Matopolskie 13,0 27,8
16 Lubuskie 26,1 58,8 16 Podkarpackie 12,2 26,2

Polska 33,4 78,3 Polska 17,9 39,2
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TABELA 6.17. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikdw zachorowalnosci na nowotwory
ztosdliwe piersi i szyjki macicy (ICD10 C50, C53) w Polsce w 2022 roku

TABLE 6.17. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from breast cancer and cervical cancers (ICD-10 C50, C53),
Poland 2022

Piers Szyjka maci
Breast Cervix ut

1 Wielkopolskie 71,8 122,2 1 Opolskie 838 13,8
2 Kujawsko-pomorskie 711 1214 2 toédzkie 8,3 13,0
3 Pomorskie 68,7 120,3 3 Pomorskie 8,1 12,7
4 Mazowieckie 63,7 110,1 4 Kujawsko-pomorskie 8,1 12,6
5  Zachodniopomorskie 62,2 108,3 5  Slaskie 8,1 12,4
6 Lodzkie 63,1 1041 6 Lubelskie 7,5 12,0
7 Matopolskie 60,7 103,0 7 Podlaskie 7,5 11,5
8 Podlaskie 58,2 101,5 8 Wielkopolskie 6,9 11,2
9  Swietokrzyskie 58,5 101,3 9  Lubuskie 7,7 11,2
10  Warminsko-mazurskie 57,6 99,8 10 Dolnoslaskie 6,9 111
1 Slaskie 55,5 96,6 1 Warminsko-mazurskie 6,9 10,9
12 Lubelskie 57,8 96,3 12 Zachodniopomorskie 7,2 10,4
13 Opolskie 54,4 95,7 13 Swietokrzyskie 6,2 10,3
14 Dolnoélaskie 52,6 90,4 14 Mazowieckie 58 9,0
15 Podkarpackie 51,7 88,1 15 Matopolskie 54 8,6
16 Lubuskie 43,9 76,1 16 Podkarpackie 4,9 8,5
Polska 60,6 103,9 Polska 7,0 11,0

TABELA 6.18. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikdw zachorowalnosci na nowotwory
ztosliwe gruczotu krokowego (ICD10 C61) w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.18. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from prostate cancer (ICD-10 C61), Poland 2021

Gruczot krokowy
Prostate
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1 Pomorskie 78,3 187,9
2 Podlaskie 749 181,3
3 Lubelskie 733 179,7
4 Swigtokrzyskie 68,7 165,5
5 Wielkopolskie 58,4 143,7
6 Kujawsko-pomorskie 60,3 141,5
7 Slaskie 56,9 138,7
8 Podkarpackie 55,2 1354
9 Dolnoslaskie 53,2 128,3
10  Warminsko-mazurskie 52,2 123,9
11 Lubuskie 53,6 123,4
12 Matopolskie 50,3 1171
13 kédzkie 44,9 12,8
14 Mazowieckie 46,3 1109
15  Opolskie 43,4 104,0
16  Zachodniopomorskie 43,1 103,8
Polska 55,9 134,8

61 @10




NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

TABELA 6.19. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspétczynnikéw zachorowalnosci na chtoniaki
nie-Hodgkina (ICD10 C82-C86+C96) w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.19. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from non-Hodgkin Lymphomas (ICD-10 C82-C86+C96),

Poland 2021
Mezczyzni Kobiety
Males Females
ASW ESP2013

1 Matopolskie 8,4 16,1 1 Zachodniopomorskie 7,1 12,5
2 Podkarpackie 7,6 14,8 2 Matopolskie 6,5 11,7

3 todzkie 6,6 13,0 3 Podkarpackie 5,6 9,9

4 Lubelskie 7,6 13,0 4 tddzkie 53 9,6
5 Podlaskie 7,0 12,9 5 Pomorskie 4,9 9,1

6 Zachodniopomorskie 6,6 12,2 6 Lubelskie 51 9,1

7 Mazowieckie 6,2 12,1 7 Mazowieckie 4.8 9,0
8 Swietokrzyskie 6,8 12,1 8 Wielkopolskie 4,8 9,0
9 Dolnoslaskie 6,2 12,0 9 Podlaskie 5,0 9,0
10 Slaskie 6,6 11,9 10 Kujawsko-pomorskie 4,8 89
11 Pomorskie 6,2 11,9 11 Slaskie 5,2 8,9
12 Warminsko-mazurskie 54 11,4 12 Swietokrzyskie 43 8,8
13 Kujawsko-pomorskie 5,1 9,3 13 Dolnoslaskie 4,6 79
14 Opolskie 3,8 9,0 14 Opolskie 43 7,5
15  Wielkopolskie 5.2 89 15 Warminsko-mazurskie 4,2 73
16 Lubuskie 3,7 58 16 Lubuskie 2,6 4,2
Polska 6,3 11,9 Polska 51 9,1

TABELA 6.20. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspotczynnikdéw zachorowalnosci na biataczki
(ICD10 C91-C95) w Polsce w 2021 roku
TABLE 6.20. Rank-list of voivodeships by standardized incidence rates from leukemias (ICD-10 C91-C95), Poland 2021
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Mezczyzni Kobiety
Males Females
ESP2013

1 Zachodniopomorskie 11,4 21,1 1 toédzkie 7,5 13,0
2 Lodzkie 11,8 21,0 2 Opolskie 6,0 11,8
3 Opolskie 9,8 18,7 3 Zachodniopomorskie 8.2 11,6
4 Slaskie 85 15,9 4 Dolnoslaskie 58 10,9
5 Podkarpackie 9.3 15,6 5 Swietokrzyskie 71 10,1
6 Swietokrzyskie 9,9 15,6 6 Podkarpackie 58 9,7
7 Warmirsko-mazurskie 6,5 14,0 7 Slaskie 53 9,6
8 Lubelskie 7,0 13,7 8 Warminsko-mazurskie 52 9,2
9 Matopolskie 6,9 12,7 9 Wielkopolskie 59 8,6
10 Wielkopolskie 6,8 12,2 10 Lubelskie 4,8 71
11 Mazowieckie 6,7 11,6 1 Matopolskie 4,6 6,7
12 Pomorskie 49 9,8 12 Mazowieckie 4,6 6,7
13 Kujawsko-pomorskie 6,3 8,4 13 Pomorskie 3,4 54
14 Lubuskie 59 79 14 Lubuskie 4,5 52
15 Dolnoslaskie 4,7 7,6 15 Kujawsko-pomorskie 3,5 4,5
16  Podlaskie 4,6 75 16 Podlaskie 4,0 43

Polska 7,9 14,0 Polska 53 8,4
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TABELA 6.21. Wskaznik zgony/zachorowania na nowotwory ztosliwe wedtug ptci i umiejscowien w Polsce w 2022 roku
TABLE 6.21. Cancer deaths/incidence ratio by sex and site in Poland in 2022

ICD-10 Meiczy?ni Kobiety Me;iczy?ni Kobiety Mezczyzni Kobiety
Males Females Males Females Males Females
C00 04 09 38 2,0 2,1 73 8,2 373
Co1 0,8 30 39 4,0 51 C74 2,6 4,5
co2 0,7 14 c40 0,6 0,6 75 1,1 1,7
o3 0,6 0,7 41 0,7 038 C76 0,2 0,3
Co4 0,7 2,6 43 04 03 c77 4,6 -
Co5 0,6 1,0 C44 0,1 0,1 78 - -
C06 0,6 0,9 45 1,0 2,2 c79 - -
co7 0,6 0,7 C46 03 1,0 80 0,6 0,5
Co8 0,6 0,6 Cc47 0,7 0,7 81 4,6 4,4
co9 0,6 13 48 1,1 0,6 82 4,4 6,7
Cc10 0,9 33 49 0,6 0,5 83 4,2 38
(@) 0,8 15 50 0,6 0,0 84 2,1 19
C12 0,5 3,7 C51 - 0,0 85 08 09
c13 1,0 58 52 - 0,0 88 4,7 4,4
C14 1,0 39 53 - 0,0 C90 15 1,6
15 11 4,1 C54 - 0,0 91 2,2 1,6
C16 09 15 C55 - 0,0 92 1,1 09
a7 0,5 0,5 56 - 0,0 93 1,6 13
18 0,7 0,8 57 - 0,0 C94 1,2 1,2
c19 0,3 0,4 58 - 0,0 €95 038 0,6
C20 0,7 1.0 C60 0,4 = C9% 1,2 1,0
21 09 04 C61 03 - D00 0,7 0,0 u
22 13 20 c62 01 - Do1 - - E
c23 11 0,4 63 0,6 - D02 - - g
C24 11 1.0 C64 0,4 0,6 D03 192,0 14,0 i
25 1.3 1,2 65 04 04 D04 - - <Z:
Q26 1,2 1,2 C66 04 0,6 D05 229,0 411,0 g
30 0,6 0,7 c67 0,6 1,7 D06 - - ;:O':
C31 0,7 11 68 14 2,0 Do7 = = ‘&)
32 038 4,5 c69 0,2 0,2 D09 0,0 51,0 -
33 1,0 1,6 c70 0,6 03
C34 11 1.5 (@Al 1,0 11
C37 0,2 0,2 72 1,0 0,7
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TABELA 6.22. Odsetek zachorowanr na nowotwory potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonych do wojewddzkich
rejestréw nowotworéw w 2021 roku, wedtug pfci i wieku
TABLE 6.22. The percentage of morphologically verified cases reported to voivodeship cancer registries in 2021 by sex and age

Mezczyzni Kobiety
Wojewodztwo Males Females
Voivodeship
45-64 65+

1 Dolnoslaskie 98,6% 98,3% 98,1% 98,2% 99,2% 98,4% 97,8% 98,1%
2 Kujawsko-pomorskie 94,9% 92,4% 89,6% 90,6% 95,6% 95,8% 89,9% 92,6%
3 Lubelskie 99,6% 99,2% 99,0% 99,1% 99,6% 99,8% 98,6% 99,1%
4 Lubuskie 97,8% 96,6% 93,6% 94,7% 97,9% 96,3% 92,2% 94,1%
5  kodzkie 100,0% 100,0% 99,9% 100,0% 100,0% 100,0% 99,9% 100,0%
6  Matopolskie 94,5% 90,7% 89,0% 89,8% 96,8% 94,2% 89,7% 92,0%
7  Mazowieckie 99,4% 98,0% 96,7% 97,2% 99,7% 99,2% 96,4% 97,7%
8  Opolskie 94,9% 94,3% 91,4% 92,4% 99,5% 96,7% 92,3% 94,3%
9  Podkarpackie 98,6% 99,6% 99,6% 99,5% 99,6% 99,7% 99,6% 99,7%
10  Podlaskie 97,1% 97,4% 97,8% 97,7% 99,1% 98,7% 96,8% 97,7%
11 Pomorskie 94,3% 97,0% 96,6% 96,6% 96,7% 97,1% 95,9% 96,4%
12 Slaskie 97,1% 94,5% 93,5% 93,9% 98,3% 96,7% 93,8% 95,1%
13 Swietokrzyskie 100,0% 99,3% 99,5% 99,5% 100,0% 99,7% 99,0% 99,3%
14 Warminsko-mazurskie 92,1% 94,2% 93,3% 93,5% 93,3% 94,0% 92,3% 92,9%
15  Wielkopolskie 97,4% 94,5% 93,5% 94,0% 99,1% 97,6% 92,8% 95,1%
16  Zachodniopomorskie 81,9% 68,7% 62,5% 65,2% 86,2% 80,8% 76,4% 78,9%

Polska 96,8% 95,0% 93,9% 94,4% 97,7% 96,9% 94,2% 95,5%
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TABELA 6.23. Odsetek zachorowar na nowotwory potwierdzonych badaniem histopatologicznym zgtoszonych do Krajowego
Rejestru Nowotwordéw w latach 1980-2021 wedtug ptci i przyczyny
TABLE 6.23. The percentage of morphologically verified cases reported to the National Cancer Registry in years 1980-2021 by sex and cancer

Mgﬂiczyz'ni Ptuco kGr ‘r)uki)zvc;; r:(e)E::\::y Okﬁrgin»ica ?o%qdek od b}ltnica N'erka Krtan ngilem
Males Lung Prostate Bladder Colon Stomach Rectum Kidney Larynx Total
1980 38% 33% 54% 40% 24% 46% 45% 75% 41%
1985 44% 33% 54% 40% 30% 52% 45% 78% 45%
1990 53% 47% 60% 45% 42% 63% 48% 81% 51%
1995 61% 53% 65% 58% 55% 69% 51% 87% 57%
2000 62% 59% 66% 63% 58% 77% 57% 85% 61%
2005 71% 74% 73% 77% 72% 86% 64% 91% 74%
2010 79% 90% 84% 88% 87% 93% 76% 95% 84%
2015 87% 95% 86% 93% 92% 95% 85% 95% 89%
2018 87% 97% 85% 94% 94% 96% 89% 93% 91%
2019 87% 97% 89% 95% 95% 96% 89% 91% 91%
2020 89% 97% 90% 95% 95% 97% 92% 95% 93%
2021 90% 97% 91% 96% 95% 97% 89% 96% 93%
2022 91% 97% 92% 96% 96% 97% 93% 93% 94%
Kobiety Piers Pluco Trzon macicy Okreznica Jajnik Szyj!( = Odbytnica Zotadek Ogotem
Females Breast Lung Corpus uteri Ovary n;:rc‘:;):(y Rectum Stomach Total
1980 69% 31% 89% 38% 63% 82% 48% 25% 51%
1985 71% 37% 88% 40% 65% 84% 54% 26% 54%
1990 82% 44% 92% 44% 76% 89% 59% 40% 60%
1995 85% 54% 93% 54% 77% 90% 67% 52% 64%
2000 88% 63% 94% 62% 77% 90% 74% 57% 68% &
2005 90% 70% 95% 73% 79% 91% 83% 69% 79% E
2010 95% 79% 98% 86% 87% 96% 90% 91% 87% g
2015 95% 87% 96% 92% 89% 95% 93% 92% 90% E
2018 97% 87% 96% 94% 90% 95% 96% 94% 92% <Z:
2019 96% 87% 98% 94% 92% 96% 95% 94% 92% g
2020 97% 90% 95% 96% 92% 95% 96% 95% 93% ;:O=
2021 98% 90% 98% 95% 95% 97% 96% 94% 94% :'r_)
2022 98% 92% 99% 95% 96% 98% 96% 96% 95% -
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RYSUNEK 7.1. Struktura umieralnosci na najczestsze schorzenia
w Polsce w 2022 roku

FIGURE 7.1. Structure of mortality from the most frequent
diseases in Poland in 2022
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RYSUNEK 7.3. Liczba zgonéw na nowotwory ztosliwe w Polsce
w latach 1980-2022
FIGURE 7.3. Number of cancer deaths in Poland in 1980-2022
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RYSUNEK 7.2. Udziat zgonédw na nowotwory ztosliwe
w zgonach ogétem w grupach wieku w Polsce w 2022 roku
FIGURE 7.2. Frequency of cancer deaths by sex and age in
Poland in 2022
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RYSUNEK 7.4. Standaryzowane wspotczynniki umieralnosci
na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 1980-2022
FIGURE 7.4. Age-standardized mortality rates in Poland
in 1980-2022
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RYSUNEK 7.5. Struktura zgondéw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn w Polsce w 2022 roku
FIGURE 7.5. The structure of cancer deaths in Poland in 2022, males
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RYSUNEK 7.6. Struktura zgonéw na nowotwory ztosliwe u kobiet w Polsce w 2022 roku
FIGURE 7.6. The structure of cancer deaths in Poland in 2022, females
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RYSUNEK 7.7. Struktura zgondéw na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 7.7. The structure of cancer deaths in Poland in 2022 by voivodeships

Mezczyzni/Males Kobiety/Females
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RYSUNEK 7.7. (cd.) Struktura zgonéw na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 7.7. (cont.) The structure of cancer deaths in Poland in 2022 by voivodeships

Mezczyzni/Males Kobiety/Females
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RYSUNEK 7.7. (cd.) Struktura zgonéw na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 7.7. (cont.) The structure of cancer deaths in Poland in 2022 by voivodeships
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RYSUNEK 7.7. (cd.) Struktura zgonéw na nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 roku wedtug wojewddztw
FIGURE 7.7. (cont.) The structure of cancer deaths in Poland in 2022 by voivodeships
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Nerka/Kidney Trzon macicy/Corpus uteri
Krtan/Larynx Mézg/Brain
Biataczki/Leukemias Watroba/Liver
BNO/NOS BNO/NOS
Wojewddztwo wielkopolskie
0 10% 20% 30% 0 10% 20% 30%
Ptuco/Lung 26,1 Ptuco/Lung 17,9
Jelito grube/Colorectum Piers/Breast 16,6
Prostata/Prostate Jelito grube/Colorectum
Pecherz moczowy/Urinary bladder Jajnik/Ovary
Zotadek/Stomach Trzustka/Pancreas
Trzustka/Pancreas Trzon macicy/Corpus uteri
Nerka/Kidney Zotadek/Stomach
Przetyk/Oesophagus Szyjka macicy/Cervix
Mézg/Brain Mézg/Brain
B Biataczki/Leukemias Biataczki/Leukemias
g BNO/NOS BNO/NOS
N
E Wojewodztwo zachodniopomorskie
i 0 10% 20% 30% 0 10% 20% 30%
(%)

Ptuco/Lung Ptuco/Lung

Jelito grube/Colorectum Pieré/Breast

Prostata/Prostate Jelito grube/Colorectum

Zofadek/Stomach Jajnik/Ovary
Trzustka/Pancreas

Zotadek/Stomach

Pecherz moczowy/Urinary bladder
Trzustka/Pancreas

Mézg/Brain Szyjka macicy/Cervix

Krtan/Larynx Mézg/Brain
Watroba/Liver Trzon macicy/Corpus uteri
Nerka/Kidney

BNO/NOS

Nerka/Kidney
BNO/NOS

BNO/NOS - odsetek zgondw stwierdzonych bez okreslenia punktu wyjscia nowotworu (ICD-10 C80+C76)/Percentage of deaths with unknown primary site
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TABELA 7.1. Zgony na nowotwory ztosliwe w Polsce w latach 2000-2022. Liczby bezwzgledne, wspoétczynniki surowe
i standaryzowane
TABLE 7.1. Deaths from all cancer sites in Poland in 2000-2022. Absolute numbers, crude and standardized rates

Mezczyzni Kobiety
Males Females

@ > v > 0

g5 555 588  §8iS

= 2 223 282 S=%a

_E‘ 3 7 S 24

= Per 100000
2000 48020 255,7 202,8 464,4 36539 183,9 108,2 241,5
2001 49230 262,3 203,7 470,4 37213 187,3 107,7 241,2
2002 50273 271,5 205,9 482,6 37462 190,0 106,7 239,0
2003 49974 270,2 2013 4752 38331 194,6 107,2 241,1
2004 51305 277,6 202,4 4783 38510 195,5 105,3 237,4
2005 51051 276,5 197,5 469,2 39345 199,7 105,4 238,5
2006 51777 280,8 195,7 4659 39855 202,3 105,4 237,0
2007 52324 284,1 1933 463,8 40612 206,2 104,8 236,7
2008 52219 283,7 188,6 455,3 40 841 207,2 103,0 233,8
2009 52402 284,4 1856 448,4 40895 207,3 101,8 230,1
2010 51817 281,0 179,9 4320 40794 206,6 99,7 2246
2011 51554 276,4 173,5 4228 40 644 204,5 97,6 220,2
2012 52699 282,5 172,9 407,5 42041 2114 98,8 215,2
2013 52201 280,1 167,4 4102 41924 211,0 97,0 219,2
2014 52690 282,9 165,4 405,1 42875 2159 97,8 220,8
2015 55663 299,1 170,0 426,5 44938 226,4 98,2 227,5
2016 55253 297,2 164,2 4143 44712 2254 95,8 223,1
2017 54560 293,5 158,6 400,6 45084 2273 95,5 2213
2018 55363 297,9 156,3 403,5 46028 232,1 94,1 2224
2019 54370 292,8 1514 382,6 45954 231,9 93,7 2193
2020 54370 293,1 147,9 377,7 45501 229,8 90,8 2139
2021 50581 2754 138,9 355,0 43071 2195 86,5 203,3
2022 51765 283,2 1398 360,9 44297 226,6 87,2 207,4

ZGONY / DEATHS
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NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

Zgony na najczestsze nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug czestosci wystepowania w Polsce w 2022 roku.
Liczby bezwzgledne, wskazniki struktury, wspétczynniki surowe i standaryzowane
Deaths from the leading cancer sites in males by frequency, Poland 2022. Absolute numbers, percentage, crude
and standardized rates

Wspotczynnik  Wspoétczynnik

Wspotczynnik

Liczba bl I standary.zowany standary.zowany Umiejscowienie
ICD-10 bezwzgledna Percentage  Cruderate S tandzcsilmz/jd rate Si ran{gggloz;zg) rate Sio
Absolute number
Per 100 000
34 13034 25,2 71,3 34,8 85,9 Ptuco /Lung
c61 5625 10,9 30,8 13,3 46,1 Gruczot krokowy / Prostate
C18 4345 8,4 23,8 11,3 31,6 Okreznica / Colon
c67 2985 58 16,3 74 22,6 Pecherz moczowy / Urinary bladder
C16 2788 54 153 7,6 19,0 Zotadek / Stomach
C25 2424 4,7 13,3 6,7 15,9 Trzustka / Pancreas
C20 2201 43 12,0 58 15,5 Odbytnica / Rectum
c8o0 1766 34 9,7 4,7 12,2 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
71 1415 2,7 7,7 4,7 8,7 Mdzg / Brain
c64 1350 2,6 74 37 9,4 Nerka / Kidney
c22 1222 24 6,7 34 8,0 Watroba / Liver
c32 1214 2,3 6,6 35 7,7 Krtan / Larynx
Cc15 1182 23 6,5 3,5 7,4 Przetyk / Oesophagus
43 710 14 39 2,0 5.2 Czerniak skory / Melanoma of skin
91 658 13 3,6 1,8 5,0 Biataczka limfatyczna / Limphatic leukemia
€92 629 1,2 34 1,8 4,2 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia
C90 628 1,2 34 1,6 4,5 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma

Inne niedoktadnie okreslone czesci drég zétciowych / Other and

4 447 09 24 12 31 unspecified parts of bile ducts
c85 429 0,8 23 1,2 31 Inne chtoniaki nie-Hodgkina / Other Non-Hodgkin lymphomas
C76 363 0,7 2,0 1,0 2,5 Umiejscowien niedokfadnie okreslone / Other ill-defined sites
c09 308 0,6 1,7 1,0 1,8 Migdatek /Tonsil
Ca9 208 06 16 10 20 Tkanka lqc.zna i inne tkanki miekkie / Connective, subcutaneous and
other soft tissues
02 293 06 16 09 17 rarlisr:)i;es::’kglta’jnie okreslone czesci jezyka / Other and unspecified
co4 281 0,5 1,5 0,9 1,7 Dno jamy ustnej / Floor of mouth
c19 279 0,5 1,5 0,7 2,0 Zgiecie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction
c83 256 0,5 1,4 0,7 18 Chtoniaki nie-Hodgkina rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas
c13 232 0,4 13 0,7 14 Cze$c¢ krtaniowa gardta / Hypopharynx
N c10 218 04 12 0,7 13 Czes¢ ustna gardta / Oropharynx
§ c45 195 0,4 1,1 0,5 13 Miedzybtoniak / Mesothelioma
>
:T:' c23 173 03 09 0,5 1,2 Pecherzyk zétciowy / Gallbladder
(%}
co1 160 03 0,9 0,5 0,9 Nasada jezyka / Base of tongue
C60 135 03 0,7 0,4 1,0 Pracie / Penis
c17 128 0,2 0,7 0,4 09 Jelito cienkie / Small intestine
c38 123 0,2 0,7 04 08 Serce, $rodpiersie i optucna / Heart, mediastinum and pleura
06 121 02 07 04 07 Iar;,r:jeut;,ll;?;ﬁiizlgsisg;z r:(c;l\;\;ztwory w obrebie jamy ustnej / Other
c21 114 0,2 0,6 0,3 038 Odbyt / Anus
C62 113 0,2 0,6 0,5 0,6 Jadro / Testis
c73 110 0,2 0,6 03 08 Tarczyca / Thyroid gland
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TABELA 7.3. Zgony na najczestsze nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug czestosci wystepowania w Polsce w 2022 roku.
Liczby bezwzgledne, wskazniki struktury, wspotczynniki surowe i standaryzowane

TABLE 7.3. Deaths from the leading cancer sites in females by frequency, Poland 2022. Absolute numbers, percentage, crude
and standardized rates

Wspétczynnik  Wspétczynnik

Wspétczynnik

Liczba SR surowy standary.zowany standary?owany Umiejscowienie
ICD-10 bezwzgledna Percentage  Cruderate Standardized rate Standardized rate P
Absolute number (ASW) (ESP2013)
Per 100 000
34 7922 17,9 40,5 16,0 36,7 Ptuco / Lung
50 6611 14,9 338 13,7 31,2 Piers / Breast
18 3530 8,0 18,1 6,2 16,5 Okreznica / Colon
C56 2550 58 13,0 57 12,1 Jajnik / Ovary
C25 2464 5,6 12,6 4,7 11,5 Trzustka / Pancreas
C54 1755 4,0 9,0 31 8,2 Trzon macicy / Corpus uteri
c80 1728 39 8,8 3,0 8,0 Umiejscowienie pierwotne nieznane / Unknown primary site
c16 1546 3,5 79 3,1 73 Zotadek / Stomach
C20 1388 31 71 2,5 6,5 Odbytnica / Rectum
7 1386 31 71 3,6 6,6 Mdzg / Brain
c53 1374 3,1 70 34 6,5 Szyjka macicy / Cervix uteri
c67 942 2,1 4.8 1,5 4,4 Pecherz moczowy / Urinary bladder
C64 891 2,0 4,6 1,5 4,2 Nerka / Kidney
C22 793 18 41 1,5 3,7 Watroba / Liver
€90 683 15 35 1,2 3.2 Szpiczak mnogi / Multiple myeloma
c43 633 14 32 1,2 3,0 Czerniak skory / Melanoma of skin
92 572 13 29 13 2,7 Biataczka szpikowa / Myeloid leukemia
24 547 12 28 10 25 :,nn[;f, :;;i;g;fgii &5;:33:; czedci drog zétciowych / Other and
c23 457 1,0 23 0,9 2,1 Pecherzyk zétciowy / Gallbladder
91 453 1,0 23 08 2,1 Biataczka limfatyczna / Limphatic leukemia
C76 374 0,8 19 0,7 1,8 Umiejscowien niedoktadnie okreslone / Other ill-defined sites
51 327 0,7 17 0,5 15 Srom / Vulva
Cc15 323 0,7 1,7 0,7 1,5 Przetyk / Oesophagus
ca9 300 07 15 08 14 Tkanka lqc?na i inne tkanki miekkie / Connective, subcutaneous and
other soft tissues
C57 221 0,5 1,1 04 1,0 Nieokreslone zenskie narzady ptciowe / Female genital organs, NOS
83 217 0,5 1,1 0,4 1,0 Chtoniaki nie-Hodgkina rozlane / Non-Hodgkin diffuse lymphomas
C73 209 0,5 1,1 0,4 1,0 Tarczyca / Thyroid gland Q
c19 194 04 1,0 04 09 Zgiecie esiczo-odbytnicze / Rectosigmoid junction %
€32 181 0,4 09 0,4 0,8 Krtan / Larynx 8
co2 122 03 06 03 06 Lnar;fsrgfei:lglalgnie okreslone czesci jezyka / Other and unspecified ~
17 118 03 0,6 0,2 0,6 Jelito cienkie / Small intestine
cas 109 02 06 02 05 Z;izic;izr:n zaotrzewnowa i otrzewna / Retroperitoneum and
c21 108 0,2 0,6 0,2 0,5 Odbyt / Anus
c45 102 0,2 0,5 0,2 0,5 Miedzybtoniak / Mesothelioma
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Umieralnos$¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadéw narzadowych u mezczyzn w Polsce w 2022 roku
Cancer mortality by main cancer groups, males, Poland 2022

> o0 >
. X 258 =58 =
o 9 E.8 Ezx<g s ®» €32 =S
£% £EFS BEREs 533 g8y gwg 2
> o S SO0 US>THRH US>2TN B O S 3 @
.. .. o= c = =T S S22 s S Sq v 3 S 29 < =
Umiejscowienie U 832 88S~88sS¢ Re= oS ]
] ] O ae < wees— wos ggg‘ 4
Ny = =S58 =88 235 gs82 <=
o _g wn N w °\o =N [N .Q\:
Per 100 000
an a C00-C97,
Nowotwory ztosliwe ogétem 51765 283,16 139,84 360,94 - All cancers
D00-D09
Nowotwory ztosliwe ogétem bez €00-€97,
p 51119 279,63 138,35 355,03 - D00-D09  All cancers but skin
skory
bez C44
i’\‘;’;’;’gg""y wargl, jamy ustne] 2197 12,02 6,82 1332 42 - C00-C14 Lip, oral cavity and pharynx
Nowotwory narzadéw trawiennych 15491 84,74 42,06 106,76 29,9 100,0 C15-C26 Digestive organs
Nowotwory jelita grubego 6939 37,96 18,21 49,91 13,4 44,8 C18-C21  Colorectal cancers
.l\lowon'ory'narz'qdow oddechowych 14582 7977 39,23 95,92 282 ) €30-C39 Respiratory and intrathoracic
i klatki piersiowej organs
e e S 255 78,53 38,60 94,37 27,7 98,5 C30-C34  Respiratory organs
oddechowych
Nowotwory klatki piersiowej 226 1,24 0,63 1,55 0,4 1,5 C37-C39  Intrathoracic organs
NOWOIW(.)W eIl 158 0,86 0,60 1,00 03 - C40-C41 Bone and articular cartilage
stawowej
Czlernlak i nnne nowotwory zto$liwe 1356 7.42 3.45 1 26 100,0 C43-Ca4 Melanoma and other skin
skory cancers
Czerniak 710 3,88 1,96 5,20 1,4 52,4 c43 Malanoma
N<‘)w0t.wory miedzybfonkai tkanek 592 3,24 1,87 3,93 1,1 - C45-C49 Mesothelial and soft tissue
miekkich
Nowotwory meskich narzadéw .
. 5885 32,19 1417 47,73 11,4 - C60-C63 Male genital organs
ptciowych
Nowotwory gruczotu krokowego 5625 30,77 13,30 46,08 10,9 95,6 c61 Prostate
Nowotwory uktadu moczowego 4491 24,57 11,44 33,15 8,7 - C64-C68 Urinary tract
Nowotwory oka, mézgu i innych .
czesci centralnego systemu 1548 8,47 512 9,68 3,0 - C69-C72 £ve, brain and other parts of
central nervous system
nerwowego
Nowotwory tarczycy ; .
iinnych gruczotéw wydzielania 170 0,93 0,53 1,14 0,3 - C73-C75 Thyroid and other end()lgr,;rcrji
wewnetrznego g

Nowotwory niedokfadnie
okre$lone, wtdrne i o nieokreslonym 2136 11,68 574 14,70 41 - C76-C80
umiejscowieniu

Ill-defined, secondary and
unspecified sites

N
8 Stated or presumed to
= . . . ;
= Novyotw?ry tlfa.nkl limfatycznej, 299 1639 837 2135 58 . C81-C96 be primary, of lymphoid,
-~ krwiotworczej i tkanek pokrewnych haematopoietic and related
,.,D, tissue
>
3 Choroba Hodgkina 89 0,49 0,31 0,54 0,2 3,0 81 Hodgkin Disease
(%}
PP €82-C85, .
Chtoniaki nieziarnicze 855 4,68 2,41 6,05 1,7 28,5 9% Non-Hodgkin Diseases
Biataczki 1399 7,65 3,98 10,05 2,7 46,7 C91-C95  Leukemias
Nowotwory in situ 6 0,0 0,0 0,0 0,0 - D00-D09 Cancer in situ
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TABELA 7.5. Umieralno$¢ na nowotwory ztosliwe wedtug uktadéw narzadowych u kobiet w Polsce w 2022
TABLE 7.5. Cancer mortality by main cancer groups, females, Poland 2022

> 0 E N}
@8 E~® EEZEs_E:2tvm 53¢ — S
£ §55 g83sgisg S8 gf¥y =2
L2 S83 35T 223 BES 282 &
Umiejscowienie S §‘§ ‘§ = S ‘§.'g" -§ ~ ‘§.§ .§ ) i £3 ;E. § =
“§s 2 £E8S =8S 525 329809 ;
a3 g @ ey <€ s
Per 100 000
- . €00-C97,
Nowotwory ztosliwe ogétem 44 297 226,6 87,2 207,4 100 - All cancers
D00-D09
Nowotwory zlosliwe ogétem bez €00-€97,
. y 9 43 600 223,1 86,4 204,3 - D00-D09  All cancers but skin
skory
bez C44
i“;;’:glta‘””y wargi, jamy ustnej 785 40 17 37 18 - C00-C14 Lip, oral cavity and pharynx
Nowotwory narzadéw trawiennych 11676 59,7 21,6 54,6 26,4 - C15-C26 Digestive organs
Nowotwory jelita grubego 5220 26,7 9,2 24,4 11,8 44,7 C18-C21  Colorectal cancers
‘I\lowo‘tw.ory.narzadow oddechowych 8324 426 16,8 386 188 100,0 €30-C39 Respiratory and intrathoracic
i klatki piersiowej organs
DL O EL T e 2,8 16,5 37,9 18,5 98,2 €30-C34  Respiratory organs
oddechowych
Nowotwory klatki piersiowej 150 0,8 0,3 0,7 0,3 1,8 C37-C39  Intrathoracic organs
T T M (TP 132 07 03 06 03 - C40-C41 Bone and articular cartilage
stawowej
Cz’ernlakl nnne nowotwory ztosliwe 1330 68 19 61 30 100,0 Ca3-Caa Melanoma and other skin
skory cancers
Czerniak 633 3,2 1,2 3,0 1,4 47,6 c43 Malanoma
Nowotwory migdzybtonka i tkanek 530 27 13 25 12 - C45-C49 Mesothelial and soft tissue
miekkich
Nowotwory piersi zenskiej 6611 33,8 13,7 31,2 14,9 - C50 Breast
fonoispizeibclgicatay 6372 326 134 30,0 144 100,0 C51-C58 Female genital organs
ptciowych
Nowotwory macicy 3129 16,0 6,5 14,7 71 49,1 C53-C54  Uterus
Nowotwory uktadu moczowego 1930 9,9 32 9,1 44 - C64-C68 Urinary tract
Nowotwory oka, mézgu i innych .
czedci centralnego systemu 1537 7,9 39 73 35 = €69-C72 D e
central nervous system
nerwowego
Nowotwory tarczycy . .
iinnych gruczotéw wydzielania 293 15 06 14 07 - €73-C75 Thyroid and other e”dolg’r"’;‘;
wewnetrznego J

Nowotwory niedokfadnie lll-defined, secondary and

okreslone, wtérne i o nieokreslonym 2105 10,8 37 9,8 4,8 - C76-C80 X X n
- - unspecified sites e
umiejscowieniu =
Stated or presumed to g
T . . . ~
Novyotw?ry tlf;:.\nkl limfatycznej, 2626 134 50 123 59 100,0 81-C96 be primary, of lymphoid, -
krwiotworczej i tkanek pokrewnych haematopoietic and related g
tissue G}
N
Choroba Hodgkina 48 0,2 0,1 0,2 0,1 1,8 81 Hodgkin Disease
Chioniaki nieziarnicze 725 3,7 1,4 3,4 1,6 27,6 C82—9C685, Non-Hodgkin Diseases
Biataczki 1142 58 2,3 54 2,6 43,5 C91-C95  Leukemias
Nowotwory in situ 6 0,0 0,0 0,0 0,0 - D00-D09 Cancer in situ
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Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2022. Liczby bezwzgledne, wspdtczynniki
surowe i standaryzowane i wskaznik struktury
Deaths from cancers by site, males, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates and percentage

Umiejscowienie S 2 geg 3233 f2% N £
s S = =8 S =8 S &
ﬁ ;?: w N w
= Per 100 000
C00-D09 OGOLEM 51765 283,2 139,8 360,9 100,0
coo Nowotwory zto$liwe wargi 75 04 0,2 0,6 0,1
co1 Nowotwor ztosliwy nasady jezyka 160 0,9 0,5 0,9 0,3
C02 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych czesci jezyka 293 1,6 0,9 1,7 0,6
co3 Nowotwor ztosliwy dzigsta 37 0,2 0,1 0,2 0,1
co4 Nowotwor ztosliwy dna jamy ustnej 281 1,5 0,9 1,7 0,5
cos5 Nowotwor ztosliwy podniebienia 52 0,3 0,2 0,3 0,1
C06 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych czesci jamy ustnej 121 0,7 04 0,7 0,2
co7 Nowotwor ztosliwy $linianki przyusznej 98 0,5 03 0,7 0,2
co8 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych duzych gruczotéw slinowych 42 0,2 0,1 03 0,1
c09 Nowotwory ztosliwe migdatka 308 1,7 1,0 18 0,6
c10 Nowotwor ztosliwy czesci ustnej gardta (oropharynx) 218 1,2 0,7 13 0,4
c11 Nowotwor ztosliwy czesci nosowej gardta (nasopharynx) 80 0,4 03 0,5 0,2
c12 Nowotwor ztosliwy zachytka gruszkowatego 84 0,5 03 0,5 02
c13 Nowotwor ztosliwy czesci krtaniowej gardta (hypopharynx) 232 13 0,7 1,4 0,4
c1a \T’og:)?émzrvi’gzn:;;nurgg; ib;’iazzIr;ieokreélonym umiejscowieniu 16 06 04 07 02
Cc15 Nowotwor ztosliwy przetyku 1182 6,5 35 74 23
c16 Nowotwor ztosliwy zotadka 2788 15,3 7,6 19,0 54
c17 Nowotwor ztosliwy jelita cienkiego 128 0,7 04 09 0,2
Cc18 Nowotwor ztosliwy jelita grubego 4345 23,8 11,3 31,6 84
c19 Nowotwor ztosliwy zgiecia esiczo-odbytniczego 279 1,5 0,7 2,0 0,5
C20 Nowotwor ztosliwy odbytnicy 2201 12,0 58 15,5 43
C21 Nowotwor ztosliwy odbytu i kanatu odbytu 114 0,6 0,3 0,8 0,2
22 \l;llz\\:\lvth\;\/rc';;\lz:t)rs'cl,il\)/\g‘llv v)\llg;:]roby i przewodéw zétciowych 1222 67 34 8,0 24
c23 Nowotwor ztosliwy pecherzyka zétciowego 173 0,9 0,5 1.2 03
C24 Nowotwor ztodliwy innych i nie okreslonych czesci drég zétciowych 447 2,4 1,2 31 09
C25 Nowotwor ztosliwy trzustki 2424 13,3 6,7 15,9 4,7
26 ﬁ:vvz;tx(;rcﬁ’ros'liwy innych i niedoktadnie okreslonych narzadéw 188 10 05 14 04
c30 Nowotwor ztosliwy jamy nosowej i ucha srodkowego 35 0,2 0,1 03 0,1
N C31 Nowotwor ztosliwy zatok przynosowych 65 0,4 0,2 0,4 0,1
8 C32 Nowotwor ztosliwy krtani 1214 6,6 3,5 7,7 23
3 c33 Nowotwor ztosliwy tchawicy 8 0,0 0,0 0,1 0,0
§ C34 Nowotwor ztosliwy oskrzela i ptuca 13034 713 34,8 85,9 25,2
§ c37 Nowotwor ztosliwy grasicy 1 0,1 0,0 0,1 0,0
“ c38 Nowotwor ztosliwy serca, srodpiersia i optucnej 123 0,7 0,4 0,8 0,2
oot S RN R VS
c40 Nowotwor ztosliwy kosci i chrzastki stawowej koriczyn 58 03 03 0,4 0,1
T Er(:]\/i\g:z\(/)(\’),\rliirgis’diwy kosci i chrzastki stawowej o innym i nieokreslonym 100 05 03 06 02
43 Czerniak ztosliwy skory 710 39 2,0 52 14
C44 Inne nowotwory ztosliwe skéry 646 3,5 1,5 59 1,2
cas Miedzybfoniak 195 1,1 0,5 13 04
C46 Miesak Kaposi'ego 10 0,1 0,0 0,1 0,0
ca7 Nowotwory ztosliwe nerwéw obwodowych i autonomicznego 15 0,1 0,1 0,1 0,0
c48 Nowotwor ztosliwy przestrzeni zaotrzewnowej i otrzewnej 74 04 0,2 0,5 0,1
C49 Nowotwory ztosliwe tkanki tacznej i innych tkanek miekkich 298 1,6 1,0 2,0 0,6
c50 Nowotwor ztodliwy piersi 104 0,6 03 0,7 02
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C60
61
C62

63

c64
65
C66
c67
C68
€69
Cc70
(oA}

C72

73
C74

C75

C76
77
c78
C79
c80
81
c82
83
c84
85
88
C90
91
C92
93
C94
95

C9%6

97
D00
DO1
D02
D03
D04
D05
Do7
D09

(cd.) Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u mezczyzn, Polska 2022. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane i wskaznik struktury
(cont.) Deaths from cancers by site, males, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates and percentage

Umiejscowienie

Site

Nowotwor ztosliwy pracia

Nowotwor ztosliwy gruczotu krokowego

Nowotwor ztosliwy jadra

Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych meskich narzadéw
ptciowych

Nowotwor ztosliwy nerki za wyjatkiem miedniczki nerkowej
Nowotwor ztosliwy miedniczki nerkowej

Nowotwor ztosliwy moczowodu

Nowotwor ztosliwy pecherza moczowego

Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych narzagdéw moczowych
Nowotwor ztosliwy oka

Nowotwor ztosliwy opon

Nowotwor ztosliwy mdézgu

Nowotwor ztosliwy rdzenia kregowego, nerwdéw czaszkowych i innych
czesci centralnego systemu nerwowego

Nowotwor ztosliwy tarczycy
Nowotwor ztosliwy nadnerczy

Nowotwor ztosliwy innych gruczotéw wydzielania wwnetrznego
i struktur pokrewnych

Nowotwor ztosliwy umiejscowien innych i niedoktadnie okeslonych
Wtérne i nieokre$lone nowotwory weztéw chtonnych

Wtérne nowotwory ztosliwe uktadu oddechowego i trawiennego
Wtérny nowotwor ztosliwy innych umiejscowien

Nowotwor ztosliwy bez okreslenia jego umiejscowienia

Choroba Hodgkina

Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy)

Chtoniaki nieziarnicze rozlane

Obwodowy i skérny chtoniak z komérek T

Inne i nieokreslone postacie chtoniakéw nieziarniczych

Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne

Szpiczak mnogi i nowotwory z komorek plazmatycznych
Biataczka limfatyczna

Biataczka szpikowa

Biataczka monocytowa

Inne biataczki okre$lonego rodzaju

Biataczka z komoérek nieokreslonego rodzaju

Inny i nieokreslony nowotwdr ztosliwy tkanki limfatycznej, krwiotworczej
i tkanek pokrewnych

Nowotwory ztosliwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich umiejscowieri
Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka

Raki in situ innych i nieokreslonych czesci narzagdéw trawiennych

Rak in situ ucha srodkowego i uktadu oddechowego

Czerniak in situ

Rak in situ skory

Rak in situ sutka

Rak in situ innych i nieokreslonych narzadéw ptciowych

Rak in situ innych i nieokre$lonych umiejscowien

Liczba bezwzgledna
Absolute number

135
5625
13

1350
68
41

2985
47
59
28

1415

46

110
25

35

363

1766
89
54

256
83
429
25
628
658
629
52
18
42

w
w

w
w

N N O = ©O = O O

surowy

Wspotczynnik
Crude rate

0,7
30,8
0,6

0,1

74
04
0,2
16,3
03
03
0,2
7,7

03

0,6
0,1

0,2

2,0
0,0
0,0
0,0
9.7
0,5
03
14
0,5
2,3
0,1
34
3,6
34
03
0,1
0,2

0,2

03
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0

Wspotczynnik
standaryzowany
Standardized rate

(ASW)

Per 100 000
0,4
133
0,5

0,0

37
0,2
0,1
74
0,1
0,2
0,1
4,7

0,1

03
0,1

0,1

1,0
0,0
0,0
0,0
4,7
03
0,1
0,7
0,3
1,2
0,1
1,6
18
18
0,1
0,1
0,1

0,1

0,1
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0

Wspotczynnik
standaryzowany
Standardized rate

1,0
46,1
0,6

0,1

94
0,5
03
22,6
0,4
0,5
0,2
8,7

03

08
0,2

0,2

2,5
0,0
0,0
0,0
12,2
0,5
0,4
18
0,5
31

0,2
4,5
50
4,2
0,4
0,1

03

0,2

04
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0

(ESP2013)

Percentage

03
10,9
0,2

0,0

2,6
0,1
0,1
58
0,1
0,1
0,1
2,7

0,1

0,2
0,0

0,1

0,7
0,0
0,0
0,0
34
0,2
0,1
0,5
0,2
038
0,0
12
13
12
0,1
0,0
0,1

0,1

0,1
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
0,0
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TABELA 7.7.Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2022. Liczby bezwzgledne, wspétczynniki
surowe i standaryzowane i wskaznik struktury
TABLE 7.7. Deaths from cancers by site, females, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates and percentage

L= SEE DEE
Unmiejscouiene s Jee Jgte dxs i
§§ 7 & %4
= Per 100 000
C00-D09 OGOLEM 44 297 226,6 87,2 207,4 100,0
coo Nowotwory zto$liwe wargi 28 0,1 0,0 0,1 0,1
co1 Nowotwor ztosliwy nasady jezyka 47 0,2 0,1 0,2 0,1
c02 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych czesci jezyka 122 0,6 03 0,6 03
co3 Nowotwor ztosliwy dzigsta 23 0,1 0,0 0,1 0,1
co4 Nowotwor ztosliwy dna jamy ustnej 95 0,5 0,2 0,5 0,2
Co5 Nowotwor ztosliwy podniebienia 25 0,1 0,1 0,1 0,1
Co6 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych czesci jamy ustnej 78 04 0,2 0,4 0,2
co7 Nowotwor ztosliwy $linianki przyusznej 65 0,3 0,1 0,3 0,1
co8 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych duzych gruczotéw slinowych 25 0,1 0,0 0,1 0,1
co09 Nowotwory zto$liwe migdatka 93 0,5 0,2 04 0,2
c10 Nowotwor ztosliwy czesci ustnej gardta (oropharynx) 60 0,3 0,1 0,3 0,1
c11 Nowotwor ztosliwy czesci nosowej gardta (nasopharynx) 36 0,2 0,1 0,2 0,1
c12 Nowotwor ztosliwy zachytka gruszkowatego 14 0,1 0,0 0,1 0,0
c13 Nowotwor ztosliwy czesci krtaniowej gardta (hypopharynx) 42 0,2 0,1 0,2 0,1
c1a ‘I:lvo:g:;\l/)vi(;r viiaorsglllj/\g n(i;rtlr;)t/rr]r; J| .bgl;:ijj gieokres’lonym umiejscowieniu 3 02 01 01 01
Cc15 Nowotwor ztosliwy przetyku 323 1,7 0,7 1,5 0,7
c16 Nowotwor ztosliwy zotadka 1546 79 3,1 73 3,5
c17 Nowotwor ztosliwy jelita cienkiego 118 0,6 0,2 0,6 03
c18 Nowotwor ztoéliwy jelita grubego 3530 18,1 6,2 16,5 8,0
c19 Nowotwor ztosliwy zgiecia esiczo-odbytniczego 194 1,0 0,4 0,9 04
c20 Nowotwor ztosliwy odbytnicy 1388 7.1 2,5 6,5 31
c21 Nowotwor ztosliwy odbytu i kanatu odbytu 108 0,6 0,2 0,5 0,2
<22 \l:lvoe\‘:/v(r)];vtv;;’z;t::;m)‘llv v;g;roby i przewodow zotciowych 703 4 15 37 18
c23 Nowotwor ztosliwy pecherzyka zétciowego 457 23 09 2,1 1,0
C24 Nowotwor ztoéliwy innych i nie okreslonych czesci drég zétciowych 547 2,8 1,0 2,5 1,2
C25 Nowotwor ztodliwy trzustki 2464 12,6 4,7 11,5 5,6
26 i\lr:v\/\v/it::r\‘/sr/‘(;),rcﬁios’liwy innych i niedoktadnie okreslonych narzadéw 208 11 04 10 05
c30 Nowotwor ztosliwy jamy nosowej i ucha srodkowego 25 0,1 0,0 0,1 0,1
N 31 Nowotwor ztosliwy zatok przynosowych 33 0,2 0,1 0,2 0,1
8 c32 Nowotwor ztosliwy krtani 181 0,9 0,4 0,8 04
3 33 Nowotwor ztosliwy tchawicy 13 0,1 0,0 0,1 0,0
§ C34 Nowotwor ztosliwy oskrzela i ptuca 7922 40,5 16,0 36,7 17,9
i c37 Nowotwor ztosliwy grasicy 15 0,1 0,0 0,1 0,0
2 c38 Nowotwor ztosliwy serca, srodpiersia i optucnej 93 0,5 0,2 0,4 0,2
ST voheeti o N T S
c40 Nowotwor ztosliwy kosci i chrzastki stawowej koriczyn 37 0,2 0,1 0,2 0,1
a Erc:]\?g:r‘l)c?’;i?gis’diwy kosci i chrzastki stawowej o innym i nieokreslonym 95 05 02 04 02
43 Czerniak ztosliwy skory 633 3,2 1,2 3,0 1,4
C44 Inne nowotwory ztosliwe skéry 697 3,6 0,7 3,2 1,6
c45 Miedzybfoniak 102 0,5 0,2 0,5 0,2
C46 Migsak Kaposi'ego 10 0,1 0,0 0,0 0,0
ca7 Nowotwory ztosliwe nerwéw obwodowych i autonomicznego 9 0,0 0,1 0,0 0,0
C48 Nowotwor ztosliwy przestrzeni zaotrzewnowej i otrzewnej 109 0,6 0,2 0,5 0,2
c49 Nowotwory ztosliwe tkanki tacznej i innych tkanek miekkich 300 1,5 038 14 0,7
c50 Nowotwor ztosliwy piersi 6611 33,8 13,7 31,2 14,9
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TABELA 7.7. (cd.) Zgony na nowotwory ztosliwe wedtug umiejscowienia u kobiet, Polska 2022. Liczby bezwzgledne,
wspotczynniki surowe i standaryzowane i wskaznik struktury
TABLE 7.7. (cont.) Deaths from cancers by site, females, Poland 2022. Absolute numbers, crude and standardized rates and percentage

S = SEE HEE
LIS 5 #5% 25ER SgEx ¢
§§ 7 & %4
= Per 100 000
51 Nowotwor ztosliwy sromu 327 1,7 0,5 1,5 0,7
C52 Nowotwor ztosliwy pochwy 51 0,3 0,1 0,2 0,1
c53 Nowotwor ztosliwy szyjki macicy 1374 7,0 3,4 6,5 31
C54 Nowotwor ztosliwy trzonu macicy 1755 9,0 3,1 8,2 4,0
C55 Nowotwor ztosliwy nieokreslonej czesci macicy 92 0,5 0,2 0,4 0,2
C56 Nowotwor ztosliwy jajnika 2550 13,0 57 12,1 58
c57 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych zeriskich narzadéw ptciowych 221 1,1 0,4 1,0 0,5
C58 Nowotwor ztosliwy tozyska 2 0,0 0,0 0,0 0,0
c64 Nowotwor ztosliwy nerki za wyjatkiem miedniczki nerkowej 891 4,6 15 4,2 2,0
C65 Nowotwor ztosliwy miedniczki nerkowej 42 0,2 0,1 0,2 0,1
C66 Nowotwor ztosliwy moczowodu 28 0,1 0,0 0,1 0,1
c67 Nowotwor ztosliwy pecherza moczowego 942 4.8 1,5 44 2,1
C68 Nowotwor ztosliwy innych i nieokreslonych narzagdéw moczowych 27 0,1 0,0 0,1 0,1
C69 Nowotwor ztosliwy oka 76 0,4 0,1 0,4 0,2
c70 Nowotwor ztosliwy opon 24 0,1 0,0 0,1 0,1
7 Nowotwor ztosliwy mézgu 1386 7.1 3,6 6,6 31
72 L\lzc;\glgtrelgz rz;ﬁls’:(—\]/\(l)ysrydsigrr:?‘ I:]r:;rgmtl):/;‘?:;nerwéw czaszkowych i innych 51 03 01 02 0,1
C73 Nowotwor ztosliwy tarczycy 209 1,1 0,4 1,0 0,5
C74 Nowotwor ztosliwy nadnerczy 41 0,2 0,1 0,2 0,1
75 Il\lsc:\rnllj(l)(tt\l/\]/:’; é:(orzl‘ll:’/\:]); icr;]nych gruczotéw wydzielania wewnetrznego 23 02 01 02 01
C76 Nowotwor ztosliwy umiejscowien innych i niedoktadnie okeslonych 374 1,9 0,7 1,8 0,8
c77 Wtérne i nieokreslone nowotwory weztéw chtonnych 3 0,0 0,0 0,0 0,0
c78 Wtérne nowotwory ztosliwe uktadu oddechowego i trawiennego 0 0,0 0,0 0,0 0,0
C79 Wtérny nowotwor ztosliwy innych umiejscowien 0 0,0 0,0 0,0 0,0
c80 Nowotwor ztosliwy bez okreslenia jego umiejscowienia 1728 8,38 3,0 8,0 39
c81 Choroba Hodgkina 48 0,2 0,1 0,2 0,1
82 Chtoniak nieziarniczy guzkowy (grudkowy) 71 04 0,1 03 0,2
c83 Chtoniaki nieziarnicze rozlane 217 1,1 0,4 1,0 0,5
c84 Obwodowy i skérny chtoniak z komérek T 44 0,2 0,1 0,2 0,1
c85 Inne i nieokreslone postacie chfoniakéw nieziarniczych 367 1,9 0,7 1,7 0,8
(¢:1] Ztosliwe choroby immunoproliferacyjne 28 0,1 0,0 0,1 0,1 £
C90 Szpiczak mnogi i nowotwory z komorek plazmatycznych 683 35 12 32 1,5 E
91 Biataczka limfatyczna 453 2,3 0,8 2,1 1,0 S
€92  Biataczka szpikowa 572 2,9 13 2,7 13 =
93 Biataczka monocytowa 40 0,2 0,1 0,2 0,1 8
Cc94 Inne biataczki okreslonego rodzaju 18 0,1 0,0 0,1 0,0 N
C95 Biataczka z komorek nieokreslonego rodzaju 59 03 0,1 03 0,1
9% :r:z:r: :kie;cl)(kr:zes’x:gcr}\]owotwér ztosliwy tkanki limfatycznej, krwiotworczej % 0,1 0,0 01 01
97 Nowotwory ztosliwe niezaleznych (pierwotnych) mnogich umiejscowien 40 0,2 0,1 0,2 0,1
D00 Rak in situ jamy ustnej, przetyku i zotadka 1 0,0 0,0 0,0 0,0
DO1 Raki in situ innych i nieokreslonych czesci narzadéw trawiennych 0 0,0 0,0 0,0 0,0
D02 Rak in situ ucha srodkowego i uktadu oddechowego 0 0,0 0,0 0,0 0,0
D03 Czerniak in situ 0 0,0 0,0 0,0 0,0
D04 Rak in situ skory 5 0,0 0,0 0,0 0,0
D05 Rak in situ sutka 0 0,0 0,0 0,0 0,0
D06 Rak in situ btony sluzowej szyjki macicy 0 0,0 0,0 0,0 0,0
D07 Rak in situ innych i nieokreslonych narzadéw ptciowych 0 0,0 0,0 0,0 0,0
D09 Rak in situ innych i nieokreslonych umiejscowien 0 0,0 0,0 0,0 0,0
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Liczby zgonéw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce w 2022
roku
Cancer deaths by site and five-year age groups in males population in Poland 2022

Ogétem

ICD-10 0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

Total

C00-D09 51765 34 26 28 28 51 84 147 292 517 923 1649 3253 6322 9510 10381 7148 5859 5513
coo 75 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 8 12 9 5 10 28
co1 160 0 0 0 0 0 1 0 0 5 10 15 31 31 29 22 8 4 4
€02 293 0o 0 0 0 0 0 2 6 5 17 28 39 61 57 42 12 16 8
co3 37 0 0 0 0 0 0 1 1 0 2 3 6 6 4 7 4 2 1
co4 281 0 0 0 0 0 0 2 n 22 32 36 51 54 40 20 6 7
Co5 52 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 4 7 1 6 1 2 3 1
o6 121 0o 0 0 0 0 0 3 3 1 9 6 16 23 26 12 7 7 8
co7 98 0 0 0 0 0 0 0 0 3 5 6 10 9 14 14 8 8 21
co8 42 0o 0 0 0 0 0 0 0 1 3 2 4 2 9 6 8 3 4
co9 308 0 0 0 0 0 0 1 2 9 15 25 42 63 67 45 23 n 5
c10 218 0o 0 0 0 0 0 0 1 5 10 23 35 46 46 32 12 7 1
11 80 0 0 0 0 0 0 0 0 5 5 6 14 12 13 14 6 2 3
12 84 0o 0 0 0 0 0 0 0 5 4 Nl 13 14 19 7 7 3 1
c13 232 0 0 0 0 0 1 1 0 4 12 14 30 49 50 44 16 6 5
14 116 0o 0 0 0 0 0 0 2 3 9 1 16 24 22 15 6 5 3
C15 1182 0 0 0 0 0 0 2 3 17 47 85 140 224 208 222 122 67 45
c16 2788 0 0 0 0 0 2 7 27 36 59 120 207 339 565 505 370 300 251
17 128 0 0 0 0 0 0 0 1 2 8 9 9 17 19 16 18 14 15
c18 4345 0 0 0 0 2 3 10 14 41 65 124 237 462 716 838 663 584 586
c19 279 0 0 0 0 0 2 0 3 1 8 9 14 24 44 61 37 47 29
20 2201 0o 0 0 0 0 4 3 9 21 29 61 132 279 383 466 295 275 244
21 114 0o 0 0 0 0 0 0 2 1 1 5 8 13 25 21 13 15 10
C22 1222 22 0 0 0 1 5 12 14 27 59 85 175 241 261 148 110 80
c23 173 0 0 0 0 0 0 1 0 0 2 8 14 24 34 39 26 1 14
C24 447 0o 0 0 1 0 0 2 4 6 6 19 32 68 64 93 64 45 43
C25 2424 0 0 0 0 0 1 7 13 28 55 107 189 332 514 519 314 198 147
C26 188 0o 0 0 0 0 0 0 0 1 3 8 6 29 24 34 25 26 32
C30 35 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2 2 1 4 7 6 4 7
31 65 0o 0 0 0 0 0 0 2 3 0 4 8 il 13 6 10 5 3
32 1214 0 0 0 0 1 1 1 4 19 22 56 114 211 270 243 17 81 74
N a3 8 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3 2 1 1 0
§ C34 13034 0 0 0 0 0 1 8 19 47 127 288 818 1901 3070 3006 1822 1172 755
i 37 1" 0o 0 0 0 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 2 3 1 0
E 38 123 0 0 0 1 0 1 2 1 2 1 9 8 17 22 22 14 14 9
§ 9 92 0o 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 3 13 16 19 17 12 9
c40 58 0 1 1 6 4 3 3 2 3 6 0 6 4 5 6 2 2 4
()] 100 0 1 1 3 0 4 0 1 1 4 5 4 14 18 17 13 9 5
43 710 0 0 0 0 1 5 10 9 26 30 21 51 54 97 103 98 89 116
Cca4 646 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 2 5 12 27 43 66 90 146 255
C45 195 0o 0 0 0 0 0 0 0 1 2 7 7 25 42 48 30 24 9
C46 10 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 2 1 2 1 0 1
c47 15 4 2 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 2 2 0 0
48 74 0o 0 0 0 0 0 0 1 2 2 2 7 10 14 12 10 9 5
Cc49 298 2 4 1 1 10 7 6 6 13 19 17 19 27 38 45 27 30 26
c50 104 0o 0 0 0 0 0 0 0 2 2 5 1 12 13 19 17 12 1
C60 135 0 0 0 0 0 0 0 1 2 6 7 9 15 20 27 14 14 20



(cd.) Liczby zgonéw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce

w 2022 roku

(cont.) Cancer deaths by site and five-year age groups in males population in Poland 2022
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ICD-10
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TABELA 7.9. Liczby zgonéw na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce
w 2022 roku
TABLE 7.9. Cancer deaths by site and five-year age groups in females population in Poland 2022

5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+

20 18 21 33 61 157 309 545

C00-D09 44297 24 956 1407 2373 4676 6979 8030 5940 5765 6983

coo 28 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 5 21
Co1 47 0 0 0 0 0 0 1 2 0 1 4 4 5 7 8 5 4 6
€02 122 0o 0 0 0 0 0 0 0 2 6 4 16 21 22 20 12 9 10
o3 23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 8 1 2 2 4
co4 95 0 0 0 0 0 0 0 0 1 8 9 20 20 1 12 5 9
Co5 25 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 3 1 4 4 5 4 2
o6 78 0o 0 0 0 0 0 0 0 1 2 6 2 13 15 16 5 9 9
co7 65 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 4 9 7 8 7 8 16
cos 25 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 2 3 4 2 5 6
co9 93 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 4 8 15 20 12 1 13 4
c10 60 0o 0 0 0 0 0 1 0 0 3 1 3 9 17 12 7 3 4
11 36 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 3 7 6 7 2 5 3
C12 14 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 4 3 2 1 0
c13 42 0 0 0 0 0 1 0 0 2 1 2 3 6 7 8 3 3 6
14 32 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 2 5 7 6 2 4 3
C15 323 0 0 0 0 0 0 0 4 6 7 13 23 40 66 60 33 36 35
c16 1546 0o 0 0 1 2 2 6 19 25 50 64 93 143 182 241 215 214 289
a7 118 0 0 0 0 0 0 0 1 1 3 4 3 10 19 18 19 19 21
c18 3530 0o 0 0 1 3 3 3 14 37 65 78 141 282 431 614 502 607 749
c19 194 0 0 0 0 0 0 0 2 2 1 5 13 19 28 37 25 33 29
C20 1388 0o 0 0 0 0 1 1 4 18 23 31 66 131 211 210 182 218 292
C21 108 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 7 8 6 15 18 14 8 30
C22 793 0o 0 0 1 1 0 2 2 1 13 21 41 67 120 157 122 114 121
c23 457 0 0 0 0 0 1 0 2 3 5 10 19 49 97 87 62 60 62
C24 547 0o 0 0 0 0 0 1 4 5 6 9 30 73 94 106 65 76 78
C25 2464 0 0 0 0 0 1 2 6 13 27 72 126 274 414 514 344 344 327
C26 208 0o 0 0 0 0 1 1 0 0 0 4 14 17 27 30 33 33 48
C30 25 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 4 1 4 3 6 5
31 33 0o 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 2 7 5 6 6 4
32 181 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 6 25 24 37 45 17 9 14
N a3 13 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 3 2 3 1 1 2
g C34 7922 0 1 0 0 0 0 5 9 25 68 180 406 1094 1788 1920 1173 738 515
f 37 15 0o 0 0 0 0 0 0 1 0 2 1 1 0 2 5 0 0 3
5 38 93 0 0 0 0 0 0 0 3 1 1 3 1 12 16 23 15 8 10
§ 39 42 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 7 12 2 5 14
Cc40 37 0 0 0 1 0 3 0 1 1 1 1 1 2 5 8 8 2 3
(<)} 95 0o 0 0 0 1 0 1 0 2 1 4 5 1 21 12 6 15 16
43 633 0 0 0 1 2 1 8 5 15 19 26 29 40 68 75 72 73 199
Cca4 697 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 6 9 17 37 55 122 447
C45 102 0 0 0 0 0 0 2 0 2 3 2 9 9 23 18 12 13 9
C46 10 0o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 4 0 1 1 3
c47 9 3 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1
48 109 0o 0 0 1 0 0 0 1 1 3 6 7 14 il 17 18 18 12
Cc49 300 2 0 4 3 9 4 9 5 4 15 1 18 29 40 35 34 28 50
50 6611 0o 0 0 0 0 6 38 104 157 270 304 413 684 858 985 794 837 1161
51 327 0 0 0 0 0 2 0 0 1 2 5 8 22 32 55 44 69 87
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TABELA 7.9. (cd.) Liczby zgonédw na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i 5-letnich grup wieku w Polsce

w 2022 roku

TABLE 7.9. (cont.) Cancer deaths by site and five-year age groups in females population in Poland 2022
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NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

Liczby zgondéw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce
w 2022 roku
Cancer deaths by site and voivodeships, males, Poland 2022

-pomorskie
Lubelskie
Lubuskie

Poodlaskie

Pomorskie

Slaskie
mazurskie

Zachodnio-

-pomorskie

o ,
= 2]
& 3
3 %
o —
s 2
(=)

Swietokrzyskie
Wielkopolskie

Matopolskie
Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie
Warminsko-

C00-C97 51765 4169 2845 2718 1223 3393 4636 7043 1419 2309 1477 3253 6508 1885 1854 4598 2435

coo 75 4 2 7 0 5 8 10 3 3 7 1 n 5 2 6 1
co1 160 9 10 9 7 1 10 18 4 9 7 9 23 9 8 10 7
02 293 27 17 14 8 15 26 37 7 14 8 14 44 Nl 4 27 20
co3 37 1 2 0 1 5 6 2 1 2 1 0 10 1 3 2 0
co4 281 13 19 21 14 12 15 26 5 18 7 22 37 10 9 33 20
Co5 52 2 1 2 2 5 2 3 3 2 1 9 3 2 7 3
Co6 121 20 5 2 0 8 15 15 2 6 5 5 18 2 4 1" 3
co7 98 7 5 5 6 4 n 13 0 7 5 5 4 8 4 n 3
cos 42 5 1 2 0 1 5 4 0 1 1 5 7 4 2 4 0
co9 308 28 19 16 12 18 35 24 6 19 4 18 39 10 9 29 22
c10 218 15 13 12 6 14 28 28 3 18 3 10 38 9 5 13 3
c11 80 9 3 1 0 4 7 13 7 1 5 7 10 1 0 7 5
12 84 9 7 1 0 4 7 16 2 8 7 3 6 1 4 4 5
c13 232 1 12 19 5 20 15 36 7 16 7 14 27 1 4 13 15
C14 116 1 3 7 2 9 4 18 7 8 0 9 13 5 9 9 2
c15 1182 73 57 61 23 78 98 147 32 53 29 75 200 44 42 126 44
Cc16 2788 218 132 129 56 194 264 337 73 135 82 17 379 103 108 264 143
c17 128 1 2 8 1 1 9 19 3 9 7 12 15 1 5 9 6
c18 4345 368 259 195 99 295 315 593 133 180 121 305 584 137 145 421 195
c19 279 9 20 18 9 20 29 45 15 17 0 14 38 14 15 7 9
C20 2201 162 127 130 54 134 209 288 59 1 91 102 319 78 81 161 95
21 114 13 6 5 3 5 12 17 5 4 2 9 12 6 3 8 4
C22 1222 112 65 72 36 90 118 144 35 56 24 80 138 43 51 104 54
c23 173 1 1 10 2 19 13 25 4 7 3 9 18 6 8 20 7
24 447 64 22 19 5 24 36 63 n 14 8 29 67 10 12 33 30
25 2424 214 129 122 66 148 222 350 63 109 57 149 288 85 82 231 109
C26 188 5 8 17 4 17 36 16 8 20 1 7 15 4 6 20 4
c30 35 1 2 1 1 2 3 8 1 1 0 3 2 1 4 5 0
31 65 6 2 6 2 2 4 7 0 7 3 5 7 1 5 5 3
E 32 1214 116 65 62 26 85 109 165 44 40 29 56 164 50 49 929 55
% a3 8 0 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 2 0
S 34 13034 1104 752 680 348 867 1069 1866 324 500 342 855 1506 424 526 1198 673
E 37 1" 0 1 0 0 2 1 2 1 0 0 0 1 0 1 2 0
& c38 123 12 8 10 6 14 14 14 9 7 0 7 8 2 0 6 6
39 92 5 5 16 1 8 7 16 5 9 3 1 8 3 3 2 0
c40 58 1 4 6 0 1 7 7 0 5 2 7 5 2 4 6 1
(<)} 100 9 7 4 2 16 4 19 2 1 2 3 il 4 3 7 6
c43 710 65 43 30 15 49 79 109 1" 28 24 41 76 27 24 50 39
Cc44 646 43 22 28 1 22 122 60 38 21 31 15 65 65 25 70 18
45 195 9 3 9 3 9 30 29 4 6 5 26 33 7 6 12 4
C46 10 2 0 0 0 0 0 3 1 1 0 0 0 2 0 1 0
ca7 15 1 3 0 0 0 1 1 0 1 1 0 2 1 3 1 0
Cc48 74 2 4 6 0 6 12 1 0 6 1 4 1 2 2 3 4
Cc49 298 22 15 6 6 33 34 39 10 20 8 25 32 9 9 18 12
50 104 6 8 6 2 6 9 23 0 4 5 5 Il 3 1 1l 4
C60 135 9 4 4 3 10 9 16 7 6 4 8 16 6 9 13 1
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(cd.) Liczby zgondédw na nowotwory ztosliwe u mezczyzn wedtug umiejscowienia i wojewdédztw w Polsce

w 2022 roku

(cont.) Cancer deaths by site and voivodeships, males, Poland 2022
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TABELA 7.11. Liczby zgonéw na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce w 2022 roku
TABLE 7.11. Cancer deaths by site and voivodeships, females, Poland 2022

Dolnoslaskie
Kujawsko-
-pomorskie
Lubelskie
Lubuskie
Matopolskie
Mazowieckie
Opolskie
Podkarpackie
Poodlaskie
Pomorskie
Warminsko-
mazurskie
Wielkopolskie
Zachodnio-
-pomorskie

\

=
=
v
>
)
B
=
[}
-
=
H
)

C00-C97 44297 3702 2530 2166 1139 3147 3888 6235 1163 1831 1192 2761 5750 1481 1568 3791 1953

oo 28 0 2 2 0 1 3 1 3 3 0 1 3 3 2 3 1
Co1 47 4 4 4 0 5 4 8 2 1 0 3 7 0 1 2 2
C02 122 9 5 3 2 4 1 24 3 5 4 6 21 5 1 14 5
co3 23 0 5 0 0 2 3 0 1 0 0 7 1 1 0 1
co4 95 7 6 4 1 3 10 14 2 3 0 4 16 4 8 9 4
Co5 25 1 1 1 1 2 1 0 2 1 2 2 2 1 1 3
06 78 9 5 2 2 4 7 21 0 0 0 4 10 0 5 5 4
co7 65 4 B 4 1 5 7 8 0 B 2 6 1 4 1 5 1
o8 25 2 3 1 0 1 0 6 0 1 2 0 5 1 1 2 0
co9 93 12 4 3 3 7 10 9 2 3 0 1 4 2 9 5
c10 60 4 3 3 0 6 4 10 1 0 3 4 13 2 5 1 1
11 36 2 1 2 2 5 5 6 0 1 0 3 5 0 0 3 1
12 14 0 1 0 1 2 1 3 0 1 1 1 3 0 0 0 0
c13 42 1 0 2 2 2 1 4 1 5 1 2 10 1 2 5 3
c14 32 0 0 2 1 1 1 7 1 2 1 4 6 0 3 2 1
15 323 22 18 12 8 23 31 45 7 8 6 19 56 9 12 31 16
c16 1546 116 86 68 45 99 128 214 50 80 37 101 193 50 71 128 80
a7 118 9 4 9 4 8 7 16 2 5 4 10 18 3 5 9 5
c18 3530 344 188 154 95 228 288 500 94 136 102 215 466 89 17 340 174
c19 194 9 8 18 9 18 22 16 10 n 0 9 27 12 15 3 7
Cc20 1388 122 80 75 34 86 119 152 43 75 47 77 182 57 67 114 58
C21 108 12 9 6 0 7 5 n 3 5 3 9 12 4 4 12 6
22 793 69 43 31 24 7 92 97 19 39 17 53 95 25 39 55 24
c23 457 24 32 19 7 34 40 79 7 18 12 31 65 9 20 46 14
C24 547 60 13 28 9 45 48 69 18 33 13 29 85 10 12 41 34
25 2464 190 128 125 72 191 222 335 66 128 55 171 322 78 66 211 104
C26 208 9 8 16 7 13 46 20 " 18 5 n il n 7 13 2
30 25 2 2 2 1 0 0 5 2 0 0 2 3 0
31 33 0 2 3 1 3 3 6 2 1 6 2 0 2
32 181 17 14 7 7 6 15 31 3 5 12 28 5 7 1 7
a3 13 0 3 2 1 0 1 4 1 0 0 0 0 0 0 1 0
34 7922 762 547 342 250 574 563 1151 162 230 187 613 926 200 331 677 407
37 15 2 2 0 1 1 2 2 1 1 0 1 0 0 0 1 1
§ 38 93 8 3 5 3 13 1 10 2 2 2 5 7 3 1 7 1
3 39 42 2 1 4 1 5 8 1 4 0 0 4 1 1 4 0
S c40 37 5 3 1 1 5 1 0 1 2 1 6 1 2 4 1
g 41 95 8 7 3 4 8 10 12 2 3 3 6 il 3 4 9 2
= 43 633 49 38 22 18 43 75 94 18 26 13 37 77 26 20 53 24
Ca4 697 49 21 36 1 25 122 72 49 21 27 17 76 7 16 79 15
45 102 0 3 2 6 17 18 0 1 2 1 9 4 2 4 5
C46 10 0 1 0 0 3 1 1 1 0 0 1 0 0
c47 9 0 2 2 0 0 0 0 0 3 0 0
c48 109 10 4 10 9 26 0 3 2 5 1 2 4 9 2
Cc49 300 29 il 14 2 42 26 44 3 1 12 18 37 12 4 24 1
50 6611 506 375 338 155 482 600 972 166 271 184 388 883 208 200 631 252
51 327 22 22 21 6 20 32 43 9 15 9 19 49 13 6 27 14
52 51 4 1 3 2 5 6 3 1 3 4 1 8 1 0 6 3
53 1374 124 68 64 45 100 107 180 41 51 47 75 184 52 56 120 60
54 1755 124 77 85 30 124 187 281 49 70 61 75 257 99 54 130 52
C55 92 8 4 7 1 6 9 17 5 3 1 7 1 3 1 6 3
56 2550 220 166 119 72 19 210 306 74 13 66 148 34 89 89 225 116
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TABELA 7.11.(cd.) Liczby zgonéw na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug umiejscowienia i wojewddztw w Polsce w 2022 roku

TABLE 7.11. (cont.) Cancer deaths by site and voivodeships, females, Poland 2022
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NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikéw umieralnosci na nowotwory
ztosliwe ogdétem (ICD-10 CO0-D09) w Polsce w 2022 roku
Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from cancer of all sites (ICD-10 C00-D09), Poland 2022

Mezczyzni
Males
ESP2013

1 Pomorskie 146,6 385,0 1 Pomorskie 93,5 227,2
2 Swietokrzyskie 146,8 384,3 2 Kujawsko-pomorskie 95,7 2233
3 Matopolskie 141,7 380,9 3 Slaskie 94,3 221,2
4 Dolnoslaskie 1451 380,2 4 Dolnoslaskie 92,6 220,2
5 Opolskie 143,5 373,8 5 Matopolskie 86,7 213,9
6 Zachodniopomorskie 1443 3733 6 Lodzkie 91,3 208,7
7 Kujawsko-pomorskie 142,9 370,0 7 Wielkopolskie 87,5 208,3
8 Warmirisko-mazurskie 142,3 369,7 8 Lubuskie 90,0 2083
9 Wielkopolskie 143,4 366,9 9 Warminsko-mazurskie 87,6 207,3
10 Slaskie 143,8 364,2 10 Zachodniopomorskie 88,3 205,7
11 Mazowieckie 137,2 3534 11 Opolskie 83,8 205,5
12 tddzkie 139,0 350,0 12 Mazowieckie 85,5 204,7
13 Lubelskie 134,1 339,4 13 §wietokrzyskie 82,2 201,3
14 Podlaskie 130,3 3339 14 Lubelskie 76,2 178,9
15 Lubuskie 130,3 3239 15 Podlaskie 71,9 177,7
16  Podkarpackie 115,6 296,1 16 Podkarpackie 68,1 163,5

Polska 139,8 360,9 Polska 87,2 207,4

Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikédw umieralnosci na nowotwory
ztosliwe zotadka (ICD-10 C16) w Polsce w 2022 roku
Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from stomach cancer (ICD-10 C16), Poland 2022

Mezczyzni
Males

ASW ESP2013

1 Matopolskie 8,1 21,2 1 Warminsko-mazurskie 4.4 9,2

2 Zachodniopomorskie 8,7 21,0 2 Opolskie 34 9,1

3 Slaskie 8,6 21,0 3 Zachodniopomorskie 39 8,5

4 Warminsko-mazurskie 8,2 20,7 4 Lubuskie 3,3 8,5

H 5 Wielkopolskie 8,4 20,4 5 Pomorskie 3,5 8,3
2 6 Pomorskie 7,7 20,1 6 Kujawsko-pomorskie 3,0 7,9
S 7 Dolnoslaskie 7,7 19,7 7 Slaskie 3,0 7,5
g 8  tédzkie 82 19,5 8  Podkarpackie 3,1 7,1
5 9 Swietokrzyskie 8,1 19,5 9 Wielkopolskie 29 71
10 Opolskie 7,5 19,4 10 Matopolskie 29 71

1 Podlaskie 7,0 18,4 " Dolnoslaskie 31 7,0

12 Kujawsko-pomorskie 6,7 17,2 12 Mazowieckie 28 7,0

13 Podkarpackie 6,7 16,9 13 Swietokrzyskie 2,7 6,9

14 Mazowieckie 6,7 16,6 14 Lodzkie 29 6,7

15 Lubelskie 6,8 15,1 15 Lubelskie 2,5 58

16  Lubuskie 59 14,7 16 Podlaskie 2,8 57

Polska 7,6 19,0 Polska 3,1 7,3



Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikédw umieralnosci na nowotwory
ztosdliwe jelita grubego (ICD-10 C18-C21) w Polsce w 2022 roku
Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from colorectal cancer (ICD-10 C18-C21), Poland 2022

Mezczyzni
Males
ESP2013

1 Opolskie 20,5 58,1 1 Dolnoslaskie 10,9 28,9
2 Kujawsko-pomorskie 20,1 55,6 2 Warmirsko-mazurskie 10,3 27,8
3 Slaskie 20,1 55,2 3 Opolskie 9,9 26,6
4 Pomorskie 18,8 52,7 4 Slaskie 10,1 26,2
5 Dolnoslaskie 18,8 52,7 5 Zachodniopomorskie 9,8 26,0
6 Warminsko-mazurskie 18,7 51,8 6 Wielkopolskie 9,9 259
7 Swietokrzyskie 17,7 49,6 7 Pomorskie 9,6 25,7
8 Mazowieckie 17,6 49,2 8 Lubuskie 10,5 253
9 Wielkopolskie 17,9 49,2 9 Kujawsko-pomorskie 9,4 25,2
10 Podlaskie 18,5 48,9 10 Matopolskie 8,9 23,9
11 Matopolskie 17,0 47,7 1 Podlaskie 74 22,2
12 Zachodniopomorskie 17,4 471 12 Mazowieckie 8,2 22,1
13 tddzkie 18,4 46,8 13 Lodzkie 8,6 22,1
14 Lubelskie 16,8 44,2 14 Swietokrzyskie 8,1 22,0
15 Lubuskie 17,2 441 15 Lubelskie 8.2 20,8
16  Podkarpackie 153 40,7 16  Podkarpackie 7,6 19,9

Polska 18,2 49,9 Polska 9,2 24,4

Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikédw umieralnosci na nowotwory
ztosliwe ptuca (ICD-10 C33-C34) w Polsce w 2022 roku
Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from lung cancer (ICD-10 C33-C34), Poland 2022

Mezczyzni
Males
ESP2013

1 Pomorskie 37,8 98,4 1 Pomorskie 20,7 50,0
2 Zachodniopomorskie 389 98,4 2 Kujawsko-pomorskie 20,7 47,3
3 Warmirsko-mazurskie 39,6 97,4 3 Lubuskie 19,6 45,2
4 Dolnoslaskie 37,9 94,8 4 Dolnoslaskie 19,1 444
5 Kujawsko-pomorskie 37,2 92,9 5 Warminsko-mazurskie 19,0 42,7 “f
6 Wielkopolskie 36,9 89,7 6 Zachodniopomorskie 18,5 41,8 .f..:f,
7 Mazowieckie 36,7 89,0 7 Mazowieckie 16,5 38,0 S
8  Lubuskie 36,0 87,1 8  tédzkie 16,6 37,4 =
9 todzkie 34,6 85,4 9 Wielkopolskie 15,9 36,9 E
10 Matopolskie 33,0 83,6 10 Slaskie 15,7 35,1
11 Opolskie 326 80,8 1 Matopolskie 13,1 31,3
12 Lubelskie 33,2 80,5 12 Opolskie 12,9 29,2
13 Slqskie 32,9 79,9 13 Lubelskie 12,3 28,1
14 Swietokrzyskie 33,0 79,6 14 Podlaskie 12,3 28,0
15  Podlaskie 30,4 72,1 15 Swietokrzyskie 12,1 26,8
16  Podkarpackie 249 61,1 16 Podkarpackie 838 20,6

Polska 34,9 86,0 Polska 16,0 36,8
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NOWOTWORY ZtOSLIWE W POLSCE W 2022 ROKU

TABELA 7.16. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspétczynnikéw umieralnosci na nowotwory
ztosdliwe piersi i szyjki macicy (ICD-10 C50, C53) w Polsce w 2022 roku
TABLE 7.16. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from breast cancer and cervix uteri cancer (ICD-10 C50, C53),

Poland 2022
Piers Szyjka macicy
Breast Cervix uteri

1 Wielkopolskie 15,4 34,9 1 Lubuskie 4,6 8,2
2 Slaskie 14,9 34,2 2 Dolnoslaskie 4,1 7,6
3 Kujawsko-pomorskie 14,9 334 3 Swietokrzyskie 42 7,6
4 Matopolskie 13,9 33,0 4 Opolskie 39 7,5
5  toédzkie 14,7 324 5  Slaskie 3,8 73
6 Pomorskie 14,3 32,2 6 Warminsko-mazurskie 3,6 73
7 Mazowieckie 14,1 32,1 7 Podlaskie 3,2 71
8 Dolnoslaskie 13,1 30,8 8 tddzkie 3,7 6,9
9 Swietokrzyskie 12,8 29,6 9 Wielkopolskie 3,2 6,5
10 Opolskie 12,3 28,7 10 Zachodniopomorskie 3,6 6,5
11 Lubuskie 12,8 28,7 11 Kujawsko-pomorskie 3,2 6,1
12 Lubelskie 131 28,2 12 Pomorskie 33 6,0
13 Podlaskie 11,1 27,3 13 Mazowieckie 3,1 59
14 Warminsko-mazurskie 1,7 27,0 14 Matopolskie 2,9 59
15  Zachodniopomorskie 11,9 26,7 15  Lubelskie 2,6 54
16 Podkarpackie 11,4 24,2 16 Podkarpackie 23 4.6

Polska 13,7 31,2 Polska 3,4 6,5

TABELA 7.17. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wartosci standaryzowanych wspdtczynnikéw umieralnosci na nowotwory
ztosliwe gruczotu krokowego (ICD-10 C61) w Polsce w 2022 roku
TABLE 7.17. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from prostate cancer (ICD-10 C61), Poland 2022

Gruczot krokowy
Prostate
ESP2013
1 Swietokrzyskie 16,0 56,1
2 Matopolskie 14,2 50,8
3 Podlaskie 14,2 50,3
~ 4 Dolnoslaskie 13,8 48,7
2 5 Pomorskie 13,7 46,7
% 6 Zachodniopomorskie 13,1 46,4
E 7 Wielkopolskie 13,4 45,6
z 8  Mazowieckie 13,1 455
9 Warminsko-mazurskie 13,6 45,1
10 Slaskie 12,9 45,1
11 Lodzkie 133 44,2
12 Kujawsko-pomorskie 12,5 441
13 Lubelskie 12,7 43,8
14 Podkarpackie 12,4 42,0
15  Opolskie 11,8 413
16 Lubuskie 11,6 37,8
Polska 13,3 46,1
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TABELA 7.18. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspétczynnikdw umieralnosci na chtoniaki
nie-Hodgkina (ICD10 C82-C86+C96) w Polsce w 2022 roku

TABLE 7.18. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from non-Hodgkin Lymphomas (ICD-10 C82-C86+C96),
Poland 2022

Mezczyzni Kobiety
Males Females
ASW ESP2013

1 Podlaskie 38 9,1 1 Swietokrzyskie 1,6 43
2 Matopolskie 3,0 8,0 2 Opolskie 2,0 4,0
3 Pomorskie 3,0 7,6 3 Podlaskie 14 39
4 Opolskie 2,8 6,9 4 Zachodniopomorskie 1,6 38
5 Lubelskie 2,4 6,7 5 Dolnoslaskie 1,5 3,7
6  Slaskie 2,7 6,6 6  Pomorskie 13 36
7 Zachodniopomorskie 2,4 6,4 7 Matopolskie 13 3,6
8 Lubuskie 2,5 6,3 8 Warminsko-mazurskie 14 34
9  Lodzkie 2,1 58 9 Podkarpackie 14 34
10 Podkarpackie 2,1 58 10  Mazowieckie 13 34
11 Swietokrzyskie 2,4 56 11 Wielkopolskie 14 3,4
12 Mazowieckie 2,3 52 12 Lubuskie 1,5 33
13 Kujawsko-pomorskie 2,2 5,0 13 tddzkie 14 3,1
14 Dolnoslaskie 2,0 4,7 14 Slaskie 13 3,1
15  Wielkopolskie 1,9 4,7 15 Kujawsko-pomorskie 13 3,0
16  Warminsko-mazurskie 1,6 43 16 Lubelskie 1,2 29

Polska 2,4 6,0 Polska 14 3,4

TABELA 7.19. Lista kolejnosci wojewddztw wedtug wielkosci standaryzowanych wspétczynnikéw umieralnosci na biataczki
(ICD10 C91-C95) w Polsce w 2022 roku
TABLE 7.19. Rank-list of voivodeships by standardized mortality rates from leukemias (ICD-10 C91-C95), Poland 2022

Mezczyzni
Males

Kobiety
Females

ASW ESP2013

1 Pomorskie 4,8 12,8 1 Opolskie 2,7 6,9
2 Opolskie 43 11,8 2 Kujawsko-pomorskie 24 58
3 Podlaskie 4,1 11,4 3 Slaskie 2,5 57
4 Lodzkie 4,4 11,3 4 Mazowieckie 2,6 57 -
5 Lubelskie 38 104 5 Lubelskie 25 55 =
6  Swietokrzyskie 54 10,4 6  Pomorskie 1.8 55 a
7  Mazowieckie 4.4 10,3 7 Swietokrzyskie 1,9 5,5 ;
8 Matopolskie 38 10,3 8 Zachodniopomorskie 1,9 54 E
9 Wielkopolskie 3,5 10,0 9 Podkarpackie 2,1 54
10 Slaskie 4,1 9,8 10 Podlaskie 27 53
" Podkarpackie 4,0 9,3 1" Dolnoslaskie 2,4 53
12 Warminsko-mazurskie 39 9,2 12 Wielkopolskie 24 52
13 Dolnoslaskie 3,4 8,8 13 Warminsko-mazurskie 2,1 4,9
14 Kujawsko-pomorskie 34 84 14 Matopolskie 1,9 49
15  Zachodniopomorskie 3,1 7,9 15  todzkie 19 48
16 Lubuskie 31 7.8 16 Lubuskie 2,0 4,1
Polska 4,0 10,0 Polska 2,3 54

CERO
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Zalgcznik do obwieszczenia Ministra Zdrowia
z dnia 31 stycznia 2024 r. (Dz. U. poz. 160)

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA"

z dnia 14 czerwca 2018 r.
w sprawie Krajowego Rejestru Nowotworow

Na podstawie art. 20 ust. 12 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U.

72023 r. poz. 2465) zarzadza si¢, co nastgpuje:

1)
2)
3)
4)

5)

§ 1. Rozporzadzenie okresla:

podmiot prowadzacy Krajowy Rejestr Nowotwordw, zwany dalej ,,rejestrem”, oraz sposob jego prowadzenia;
ustugodawcow obowigzanych do przekazywania danych do rejestru;

sposob i termin przekazywania danych przez ustugodawcow do rejestru;

zakres i rodzaj danych przetwarzanych w rejestrze sposrod danych okreslonych w art. 4 ust. 3 ustawy z dnia 28 kwietnia
2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, zwanej dalej ,,ustawg”;

rodzaje identyfikatorow przetwarzanych w rejestrze sposrod identyfikatorow okreslonych w art. 17¢ ust. 2—5 ustawy.

§ 2. 1. Podmiotem prowadzacym rejestr jest Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Pafistwowy

Instytut Badawczy w Warszawie.

2. Rejestr jest prowadzony za posrednictwem wojewodzkich biur rejestracji nowotwordw, uprawnionych do groma-

dzenia i przetwarzania danych, przekazywanych przez podmioty okreslone w art. 19 ust. 8 ustawy, o rozpoznaniach i pode;j-
rzeniach wystgpowania nowotwordéw ztosliwych na terenie wojewodztwa, w ktorym realizujg swoje zadania, bedacych wy-

zna
nyc

1)
2)
3)
4)
5)
6)”

7))

czonymi do tych zadan komorkami organizacyjnymi zaktadéw leczniczych w podmiotach leczniczych wyspecjalizowa-
h w zakresie onkologii, ktérymi sg w wojewddztwie:

dolnoslaskim — Dolnoslgskie Centrum Onkologii we Wroctawiu®,

kujawsko-pomorskim — Centrum Onkologii im. prof. Franciszka Lukaszczyka w Bydgoszczy;

lubelskim — Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. §w. Jana z Dukli w Lublinie;

lubuskim — Wielospecjalistyczny Szpital Wojewoddzki w Gorzowie Wielkopolskim Sp. z 0.0.;

todzkim — Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w Lodzi;

matopolskim — Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowy Instytut Badawczy Oddziat
w Krakowie;

mazowieckim — Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowy Instytut Badawczy w War-
szawie;

2)

3)

4)
5)

Na dzien ogtoszenia obwieszczenia w Dzienniku Ustaw Rzeczypospolitej Polskiej dziatem administracji rzadowej — zdrowie kieruje
Minister Zdrowia, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 18 grudnia 2023 r. w sprawie szczegoto-
wego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 2704).

Art. 20 ust. 1 zmieniony przez art. 57 pkt 3 ustawy z dnia 16 czerwca 2023 r. o jakoSci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie
pacjenta (Dz. U. poz. 1692), ktéra weszta w zycie z dniem 8 wrzesnia 2023 r.; zgodnie z art. 65 tej ustawy dotychczasowe przepisy
wykonawcze wydane na podstawie art. 20 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U.
72023 r. poz. 2465) zachowuja moc do dnia wej$cia w zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie art. 20 ust. 1 ustawy
z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, w brzmieniu nadanym ustawa z dnia 16 czerwca 2023 r.
o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta, jednak nie dluzej niz do dnia 31 grudnia 2027 r.

W brzmieniu ustalonym przez § 1 pkt 1 lit. a rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 30 marca 2023 r. zmieniajacego rozporzadzenie
w sprawie Krajowego Rejestru Nowotworow (Dz. U. poz. 661), ktére weszto w zycie z dniem 21 kwietnia 2023 r.

Obecnie Dolnoslaskie Centrum Onkologii, Pulmonologii i Hematologii.

W brzmieniu ustalonym przez § 1 pkt 1 lit. b tiret pierwsze rozporzadzenia, o ktérym mowa w odnosniku 3.
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8) opolskim — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Opolskie Centrum Onkologii im. prof. Tadeusza
Koszarowskiego w Opolu;

9) podkarpackim — Kliniczny Szpital Wojewédzki Nr 1 im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie® Podkarpackie Centrum
Onkologii;

10) podlaskim — Biatostockie Centrum Onkologii im. M. Sktodowskiej-Curie w Bialymstoku;
11) pomorskim — Copernicus Podmiot Leczniczy Sp. z 0.0. w Gdansku;

12)7 §lgskim — Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowy Instytut Badawczy Oddziat
w Gliwicach;

13) $wigtokrzyskim — Swigtokrzyskie Centrum Onkologii Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kielcach;

14) warminsko-mazurskim — Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
i Administracji z Warminsko-Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynie®,

15) wielkopolskim — Wielkopolskie Centrum Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie w Poznaniu;
16) zachodniopomorskim — Zachodniopomorskie Centrum Onkologii w Szczecinie.
3. Rejestr jest prowadzony z wykorzystaniem systemu teleinformatycznego.
§ 3. (uchylony).”
§ 4. (uchylony).”
§ 5.'9 W rejestrze przetwarza si¢ dane i identyfikatory, ktore obejmuja:
1) dane osobowe dotyczace ustugobiorcy:
a) imi¢ (imiona) i nazwisko,
b) plec,
c) obywatelstwo,
d) wyksztalcenie,

e) numer PESEL, a w przypadku osob, ktore nie maja nadanego numeru PESEL — seri¢ i numer paszportu albo innego
dokumentu stwierdzajacego tozsamo$¢ albo niepowtarzalny identyfikator nadany przez panstwo czlonkowskie
Unii Europejskiej dla celow transgranicznej identyfikacji, o ktérym mowa w rozporzadzeniu wykonawczym
Komisji (UE) 2015/1501 z dnia 8 wrzes$nia 2015 r. w sprawie ram interoperacyjnosci na podstawie art. 12 ust. 8
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 910/2014 w sprawie identyfikacji elektronicznej i ustug
zaufania w odniesieniu do transakcji elektronicznych na rynku wewngtrznym (Dz. Urz. UE L 235 2 09.09.2015,
str. 1, z poézn. zm.'V),

f) status cudzoziemca, o ktorym mowa w art. 8 pkt 24a ustawy z dnia 24 wrze$nia 2010 r. o ewidencji ludnos$ci
(Dz. U. 22022 r. poz. 1191 oraz z 2023 r. poz. 497, 1394 1 1941),

g) date urodzenia,
h) adres miejsca zamieszkania,
i) datg zgonu albo date znalezienia zwlok;
2) jednostkowe dane medyczne dotyczace ustugobiorcy:
a) oceng stanu pacjenta i stopnia zaawansowania nowotworu wedhlug:

— skali ECOG (Eastern Cooperative Oncology Group) (0 — sprawno$¢ prawidlowa, 1 — obecnos¢ objawoéw cho-
roby, 2 — zdolnos$¢ do wykonywania czynnosci osobistych, 3 — ograniczona zdolno$¢ wykonywania czynnosci
osobistych, 4 — konieczno$¢ opieki osoby drugiej, spedza w tdzku caty dzien, 5 — zgon),

6)
7
8)
9)
10)
11)

Obecnie Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie.

W brzmieniu ustalonym przez § 1 pkt 1 lit. b tiret drugie rozporzadzenia, o ktérym mowa w odno$niku 3.

Obecnie Szpital Kliniczny Ministerstwa Spraw Wewne¢trznych i Administracji z Warminisko-Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynie.
Przez § 1 pkt 2 rozporzadzenia, o ktérym mowa w odno$niku 3.

W brzmieniu ustalonym przez § 1 pkt 3 rozporzadzenia, o ktérym mowa w odnosniku 3.

Zmiana wymienionego rozporzadzenia zostata ogtoszona w Dz. Urz. UE L 28 z 04.02.2016, str. 18.
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wersji rewizji TNM,

kodu zaawansowania cTNM,
kodu zaawansowania pTNM,
kodu zaawansowania ypTNM,

biomarkeréw (p16, HPV, EBV, BRCA1, BRCA2, HER2, ER, PR) dla nowotworéw, w ktérych sg one ozna-
czane,

informacji o innych klasyfikacjach zaawansowania (w szczegolnosci: Astler-Coller, FIGO, Breslow/Clark,
Gleason),

informacji o stopniu zaawansowania (zgodnie z wersja klasyfikacji TNM) lub stadium zaawansowania nowo-
tworu (in situ, miejscowe, regionalne, uogdlnione),

indeksu chordb wspoétistniejgcych wedtug Charlson (niskie ryzyko, posrednie ryzyko, wysokie ryzyko),
stadium zaawansowania nowotworu w klasyfikacji Ann Arbor (I, II, III, IV, rozszerzenie A, B, E, X/Bulky),

R-ISS (Revised International Staging System for multiple myeloma (I, II, I1I)), Rai (0, I, II, III, IV, V)/Binet
(A’ B? C)’

FLIPI/FLIPI2, IPI/R-IPI, MIPI,

b) podstawe rozpoznania nowotworu:

akt zgonu,

badanie klinicznie,

procedury diagnostyczne,
specyficzne markery nowotworowe,
cytologia,

histologia,

badanie cytogenetyczne lub molekularne,

c) badanie przesiewowe (skrining),

d) datg, rodzaj i wynik wykonanych badan diagnostycznych:

badania histopatologicznego,
badania immunohistochemicznego,
badania cytogenetycznego,
badania molekularnego,

badania immunofenotypowego metodg cytometrii przeptywowe;j,

€) rozpoznanie nowotworu pierwotnego lub wznowy:

date rozpoznania nowotworu,

kod choroby nowotworowej wedlug obowigzujacej rewizji Migdzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji
Choréb i Problemow Zdrowotnych (International Statistical Classification of Diseases and Related Health
Problems), zwanej dalej ,,ICD-10”,

opis i lokalizacj¢ nowotworu,
informacje o stronie ciata (prawa, lewa, obie strony, nie dotyczy, nieznana),
date wyniku histopatologicznego,

status rozpoznania histopatologicznego (wynik pozytywny, wynik negatywny, pobrano wycinek, nie pobrano
materiatu),

typ histologiczny nowotworu — opis,
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f)

kod histopatologiczny wedlug Migdzynarodowej Klasyfikacji Choréb dla Onkologii (International Classifica-
tion of Diseases for Oncology), zwanej dalej ,,ICD-O”,

stopien zto§liwosci histologicznej,

wieloogniskowosc,

date rozpoznania wznowy,

typ: wznowa miejscowa, wznowa systemowa (przerzut), przerzuty wykryte na etapie diagnostyki, brak danych,

date wykrycia oraz miejsce przerzutu wedhug topografii ICD-O,

rozpoznanie nowotworu pierwotnego, nawrotu lub transformacji:

date rozpoznania nowotworu pierwotnego,

date nawrotu,

date transformacji oraz morfologi¢ transformacji,
kod przyczyny gtownej wedtug ICD-10,

opis i lokalizacj¢ nowotworu,

date wyniku morfologicznego (dat¢ pobrania materiatu lub date otrzymania materiatu przez pracowni¢ pato-
morfologiczna, lub datg zatwierdzenia wyniku),

typ morfologiczny nowotworu — opis,
kod morfologiczny wedtug ICD-O,

cechy dodatkowe stwierdzone podczas diagnozy (splenomegalia, hepatomegalia, zaj¢cie wezlow nad przepona,
zajecie weztow pod przepong, zajecie szpiku, zajecie innych narzadow),

typ komorkowy dla nowotworu hematologicznego,

opis innych cech dodatkowych,

g) date irodzaj leczenia w zakresie procedur medycznych i produktow leczniczych:

h)

)
k)

informacje o rodzaju leczenia (skierowany na leczenie, radykalne, objawowe, paliatywne, w obserwacji) albo
informacje o braku zgody na leczenie,

informacje o rodzaju leczenia (hematoonkologiczne, w obserwacji) albo informacje¢ o braku zgody na leczenie,

date rozpoczgcia oraz metodg leczenia (chemioterapia, chirurgia, radioterapia, hormonoterapia, immunotera-
pia, terapia celowana, przeszczep, inne — opis),

informacje o mastektomii lub leczeniu oszczedzajagcym w przypadku raka piersi wedtug ICD-10: C50, DOS,
date rozpoczecia linii leczenia,

lini¢ leczenia,

rodzaj leczenia (leczenie z intencjg uzyskania remisji, leczenie z intencja wyleczenia, leczenie paliatywne),
nazwe schematu leczenia,

nazwe¢ produktu leczniczego,

odpowiedz na leczenie (CR — catkowita, PR — czgsciowa odpowiedz, PD — progresja choroby nowotworowe;j,
SD - stabilizacja choroby nowotworowej),

date zakonczenia leczenia,

przyczyng zakonczenia leczenia (brak skutecznos$ci, toksycznosé, decyzja pacjenta, brak dostepnosci do leku,
koniec planowej terapii, zgon pacjenta),

date przyjecia i wypisu z podmiotu leczniczego,

zrealizowane procedury wedlug Migdzynarodowej Klasyfikacji Procedur Medycznych Rewizja Dziewigta CM,

date rozpoczecia udzielania §wiadczenia opieki zdrowotnej,

date zakonczenia udzielania $§wiadczenia opieki zdrowotnej,
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1) przyczyng zgonu (wyjSciowa, bezposrednia, wtérna) wedhug ICD-10,

m) miejsce zgonu (szpital, inny podmiot leczniczy, dom, inne);
3) identyfikator ustugodawcy, o ktorym mowa w art. 17¢ ust. 3 pkt 1 ustawy;
4) identyfikator miejsca udzielania §wiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorym mowa w art. 17¢ ust. 4 pkt 1 ustawy;
5) identyfikator pracownika medycznego, o ktorym mowa w art. 17¢ ust. 5 ustawy, ktory:

a) wprowadzit dane do rejestru,

b) wykonal dane §wiadczenie opieki zdrowotne;.

§ 5a.'? 1. Dane i identyfikatory, o ktorych mowa w § 5, sg przekazywane do rejestru za posrednictwem systemu tele-
informatycznego przez:

1) podmioty lecznicze wykonujace dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju $wiadczenia szpitalne;
2) zaklady i pracownie patomorfologii wykonujace dziatalno$¢ diagnostyczna;

3) podmioty lecznicze wykonujace dziatalnos$¢ lecznicza w rodzaju ambulatoryjne §wiadczenia zdrowotne.

2. Podmioty, o ktérych mowa w ust. 1, przekazuja dane i identyfikatory, o ktérych mowa w § 5, w odniesieniu do $§wiad-
czen i hospitalizacji, ktorych przyczyna gtéwna lub wspotistniejaca sa nowotwory o kodach ICD-10: C00-C80, DO0-D09,
D37-D44 oraz D48.

3. Podmioty, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, przekazujg za posrednictwem dedykowanej aplikacji do systemu tele-
informatycznego albo przez zintegrowanie szpitalnego systemu teleinformatycznego z systemem teleinformatycznym rejestru —
co najmniej raz w miesigcu, dane i identyfikatory, o ktorych mowa w § 5:

1) pkt1 lit. a—e oraz g—i, pkt 2 lit. a tiret pierwsze—0sme, lit. b i c, lit. e tiret pierwsze—siddme i dziewigte—trzynaste, lit. g
tiret pierwsze, trzecie i czwarte, lit. h, 1 oraz m oraz pkt 3—5 — nie pdzniej niz miesigc od dnia wystapienia zdarzenia
(zdarzenie nalezy rozumie¢ jako: diagnozg nowego rozpoznania, nawro6t lub wznowe, progresje, przerzut, wdrozenie
kolejnej metody leczenia);

2) pkt1lit. f oraz pkt 2 lit. e tiret 6sme — fakultatywnie.

4. Podmioty, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 2, przekazuja dane i identyfikatory, o ktorych mowa w § Spkt 1lit. a, b, e, g
oraz h oraz pkt 2 lit. a tiret czwarte, piate i 6sme i lit. e tiret drugie i czwarte—6sme — co najmniej raz w tygodniu.

5. Podmioty, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3, przekazuja dane i identyfikatory, o ktorych mowa w § 5 pkt 1 lit. a—e oraz
g—i, pkt 2 lit. a tiret pierwsze—6sme, lit. b—e, lit. f tiret pierwsze, drugie i czwarte—dziewiate, lit. g tiret pierwsze, trzecie
i czwarte i lit. h oraz pkt 3—5 — co najmniej raz w miesiacu.

§ 5b.' 1. W przypadku nowotworéw o kodach ICD-10: C81-C96 oraz nowotworéw o niepewnym lub nieznanym
charakterze o kodach ICD-10: D45-D47 podmioty, o ktorych mowa w § 5a ust. 1 pkt 1, przekazuja:

1) zaposrednictwem dedykowanej aplikacji do systemu teleinformatycznego dane i identyfikatory, o ktorych mowa w § 5:

a) pkt 1 lit. a—e oraz g—i, pkt 2 lit. a tiret pierwsze i dziesigte—dwunaste, lit. d tiret pierwsze i drugie, lit. f tiret pierwsze,
drugie i czwarte—siddme, lit. g tiret drugie, pigte—O6sme i dziesigte—dwunaste i lit. | oraz m oraz pkt 3—5 — nie poznigj
niz miesigc od dnia wystgpienia zdarzenia (zdarzenie nalezy rozumie¢ jako: diagnoze¢ nowego rozpoznania, nawrot
lub wznowg, progresje, transformacje, wdrozenie kolejnej linii leczenia),

b) pkt 1 lit. f oraz pkt 2 lit. a tiret dziewiate, lit. d tiret trzecie—piate, lit. f tiret trzecie i 6sme—jedenaste i lit. g tiret
dziewiate — fakultatywnie;

2) przez zintegrowanie szpitalnego systemu teleinformatycznego z systemem teleinformatycznym rejestru dane i identy-
fikatory, o ktéorych mowa w § 5:

a) pkt 1 lit. a—e oraz g—i, pkt 2 lit. a tiret pierwsze i dziesigte—dwunaste, lit. d tiret pierwsze i drugie, lit. f tiret pierw-
sze, drugie i czwarte—siodme, lit. g tiret drugie, pigte—0sme i dziesigte—dwunaste i lit. i-m oraz pkt 3—5 — co naj-
mniej raz w miesiacu,

b) pkt 1 lit. f oraz pkt 2 lit. a tiret dziewiate, lit. d tiret trzecie—piate, lit. f tiret trzecie i 6sme—jedenaste i lit. g tiret
dziewiate — fakultatywnie.

12 Dodany przez § 1 pkt 4 rozporzagdzenia, o ktérym mowa w odno$niku 3.
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2. Podmioty, o ktorych mowa w § 5a ust. 1 pkt 2, przekazuja dane i identyfikatory, o ktérych mowa w § 5:
1) pktllit. a, b, e, gorazioraz pkt 2 lit. d oraz lit. f tiret czwarte—6sme — co najmniej raz w tygodniu;

2) pkt1lit. f oraz pkt 2 lit. f tiret dziewiate i dziesigte — fakultatywnie.

3. Podmioty, o ktorych mowa w § 5a ust. 1 pkt 3, przekazuja dane i identyfikatory, o ktérych mowa w § 5:
1) pkt1 lit. a—e oraz g—i, pkt 2 lit. a tiret pierwsze, 6sme i dziesigte—dwunaste, lit. d tiret pierwsze i drugie, lit. e, lit. f tiret
pierwsze, drugie i czwarte—siodme, lit. g tiret pigte—dwunaste i lit. h oraz pkt 3-5;

2) pkt 1 lit. f oraz pkt 2 lit. a tiret dziewiate, lit. d. tiret trzecie—piate i lit. f tiret trzecie i dziewiate — fakultatywnie.

§ 6. Dane przekazane do Centrum Onkologii — Instytutu im. Marii Sklodowskiej-Curie w Warszawie w okresie od dnia
1 stycznia 2018 r. do dnia wejécia w zycie niniejszego rozporzadzenia zgodnie z wymaganiami okre§lonymi w rozporza-
dzeniu Ministra Zdrowia z dnia 24 sierpnia 2016 r. w sprawie Krajowego Rejestru Nowotworow (Dz. U. poz. 1362) uwaza
si¢ za przekazane w sposéb zgodny z wymaganiami niniejszego rozporzadzenia.

§ 7. Rozporzadzenie wchodzi w Zycie z dniem nastepujacym po dniu ogloszenia'®.!¥

13} Rozporzadzenie zostato ogloszone w dniu 21 czerwca 2018 r.

14 Niniejsze rozporzadzenie bylo poprzedzone rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 24 sierpnia 2016 r. w sprawie Krajowego Rejestru
Nowotworow (Dz. U. poz. 1362), ktére utracito moc z dniem 1 stycznia 2018 r. zgodnie z art. 7 ustawy z dnia 20 lipca 2017 r. o zmianie
ustawy o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1524).
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