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Elektronické zdravotnictvi

- navaznost na projekty eGovernmentu;

- vychazi z kliCovych projektlu ze seznamu strategickych zaméru
(r. 2008), tj.

= elektronicka preskripce,
= elektronicka zdravotnickd dokumentace/EHR,

= elektronicka identifikace pojiSténce a poskytovatele zdravotnich
sluzeb,

= rezortni registry,
= portal pro komunikaci v ramci systému elektronickeho zdravotnictvi.

K elektronickému zdravotnictvi probiha diskuze k obsahu a formam
a potrebé jeho zakotveni i v legislativnim ramci.



Pro uspésnou elektronizaci zdravotnictvi je nutné:

definovat priority;

vyuzit funkéni prvky elektronizace v jednotlivych segmentech
zdravotnictvi;

zapojit do systému elektronického zdravotnictvi dalSi rezorty;

zména legislativy — novy zakon ¢. 372/2011 Sb., (zdkon o
zdravotnich sluzbach), vyhlaska o predavani osobnich a dalSich
udaju0 do Narodniho zdravotnického informacniho systemu,
Narodniho  registru poskytovateld, Narodniho  registru
zdravotnickych pracovnikl a pro potfeby vedeni Narodnich
zdravotnich registru.



Elektronizace zdravotnictvi - zvySuje

= bezpedi pro pacienta i zdravotnicky personal
= kvalitu poskytované zdravotni pece

Zakladni podminky pro elektronizaci

= povinnost elektronické dokumentace

= povinnost sdileni elektronické dokumentace mezi poskytovateli
zdravotnickych sluzeb

= definovani zakladnich technickych atributu, které sdileni napf.
,Zzakladniho* data setu zprostfedkuji



MZ CR realizuje projekt Registrd a konsolidace
rezortnich dat v ramci Integrovaneho operaéniho
programu:

Projekt vychazi z globalni architektury eGovernmentu;

Projekt je kliCovym projektem eGovernmentu.

Projekt je pfedpokladem pro systémoveé technické reSeni registru,
kdy realizaci budou odstranény technické nedostatky a bude
zajiSténa konzistence zde ukladanych dat, bezpecny pristup k nim
a jejich verifikace na zakladni registry podle Zakona ¢. 111/2009
Sh., o zakladnich registrech.



Situace pred realizaci projektu registry a
konsolidace rezortnich dat

V CR existuje Fada registra pro potfeby rezortu Ministerstva
zdravotnictvi:

postupné vznikaly v dislokacich u ruznych spravcu a
provozovatelu;

iSi se pouzitymi technologiemi, vlastnimi nastroji pro sbér a
vytézovani dat.



Registry jsou provozovany v ruznorodém nekonsolidovaném
prostredi a informace, které uchovavaji, nejsou klasifikovany
jednotnym klasifikaénim systemem.

Dulsledkem toho je:
= duplicitni ukladani nékterych udaju do jednotlivych registru;
= automaticke prebirani informaci do registru je komplikované;

= registry nemaji komunikaci mezi sebou ani napojeni na nové
vznikajici zakladni registry;

= s nékterymi registry nelze pracovat on-line;
= omezena vyuzitelnost registru.



Cilem po plné implementaci bude:

1.

zvyseni bezpecnosti: snizit provozni naklady na zajisténi
bezpecnosti sjednocenim registru na spolecnou
technologickou platformu;

vylepSeni reqistru: zejména Narodni onkologicky registr a
registry hygienické sluzby vyzaduji vyznamné aktualizace dle
pozadavku jejich spravcu;

pozadavky na zlepSovani kvality zdravotni péCe a pozadavek
na plnéni informacnich povinnosti (vytézovanim informaci z
registru);

potreba propoijit reqistry se Zakladnimi reqgistry VS;

navaznost na strategii Evropské unie pro eGovernment.




Zabezpec€eni dat v registrech:

predavani osobnich a dalSich udaji do NZIS a pro
potfeby vedeni narodnich zdravotnich registru je vzdy
v souladu se zdkonem €. 101/2000 Sb., o ochrané
osobnich udaju, ve znéni pozdéjSich predpisu.
individualni osobni tdaje z registrii nejsou verejné
pristupné. Udaje z registrl jsou poskytovany pouze v
agregovaneé podobé. Pouze pro védeckeé a vyzkumne
ucely Ize poskytnout neagregované anonymizované
udaje.

ochrana dat ve zdravotnich registrech je na vysoké
arovni. Pristup k individualnim adajum maji pouze
povéreni pracovnici spravce a zpracovatele registru,
tzv. spravci databaze a opravnéni pracovnici
poskytovatelu zdravotnich sluzeb, ktefi do registru
vkladaji data za své pacienty a ti vidi jen sva data.



Evropska unie a elektronizace zdravotnictvi:

Evropska unie pfechazi k ,evropskému prostoru elektronického
zdravotnictvi“, ktery ma koordinovat d¢innosti a podporovat
souCinnost mezi prislusnymi polittkami a zainteresovanymi
stranami s cilem vytvofit lepSi feSeni, zabranit fragmentaci trhu a
Sifit osvédcCené postupy.

Nastroje elektronického zdravotnictvi pfispéji k tomu, aby
zdravotnické informace, které mohou vést k zachrané zivota, byly
k dispozici v potfebném misté a Case, coz je velmi dulezité v
souvislosti s rustem preshraniéniho pohybu ob¢anud a pacientd.



Dekuji za pozornost!

Ing. Petr Nosek
nameéstek ministra pro zdravotni pojisténi
Ministerstvo zdravotnictvi CR



	ISSS 2012��Elektronizace ve zdravotnictví���2. dubna 2012 �
	Snímek číslo 2
	Snímek číslo 3
	Snímek číslo 4
	Snímek číslo 5
	Snímek číslo 6
	Snímek číslo 7
	Snímek číslo 8
	Snímek číslo 9
	Snímek číslo 10
	�Děkuji za pozornost!

