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Dolnoslaskie
e-Zdrowie

Jednym z przedsiewzie¢ wspotfinansowanych przez Unie Europejska z Europejskiego Fundu-
szu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego dla Wojewddztwa
Dolnoslaskiego na lata 2007-2013 jest projekt Dolnoslaskie e-Zdrowie etap 2 — Elektroniczna

Dokumentacja Medyczna.

Polega on na zaprojektowaniu i wdrozeniu w placéw-
kach medycznych systeméw prowadzenia elektronicz-
nej dokumentacji medycznej (EDM) zgodnej z ustawa
z 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochro-
nie zdrowia. Jego sktadowa jest stworzenie regionalnej
platformy wymiany elektronicznej dokumentacji me-
dycznej oraz infrastruktury do jej obstugi. Dzieki takim
dziataniom bedzie mozna wymienia¢ dokumentacje
elektroniczng pomiedzy placéwkami podlaczonymi do
platformy oraz udostepniac informacje o zdarzeniach
medycznych na platformie Elektroniczna Platforma
Gromadzenia, Analizy i Udostgpniania Zasobéw Cy-
frowych o Zdarzeniach Medycznych — P1, wdrazanej
w ramach centralnego projektu realizowanego przez
Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia.

Na Dolnym Slasku funkcjonuje pie¢dziesiat placo-
wek udzielajacych $wiadczefh w ramach leczenia szpi-
talnego. Podmioty te korzystaja z systeméw informa-
tycznych wspomagajacych ich prace, ale zaden nie ma
wdrozonej EDM.

74 menedzer zdrowia

Projekt jest realizowany w partnerstwie dziewieciu
podmiotéw, ktérym przewodzi Specjalistyczny Szpi-
tal im. dra Alfreda Sokotowskiego, a jego partnerami
w konsorcjum sg:

— Wojew6dzki Szpital Specjalistyczny im. J. Gromkow-
skiego we Wroctawiu,
— Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Jana Mikulicza-

-Radeckiego we Wroctawiu,

— Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny nr 1 we
Wroclawiu,

— Wojewddzki Szpital Specjalistyczny we Wroctawiu,

— Wojewddzkie Centrum Szpitalne Kotliny Jeleniogér-
skiej,

— Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Legnicy,

— Dolnoslgskie Centrum Onkologii we Wroctawiu,

— Sanatoria Dolnoslaskie Sp. z o.o.

Nadrzednym elementem systemu regionalnego jest
regionalne archiwum dokumentacji medycznej. Ar-
chiwum bedzie moglo petni¢ funkcje centrum bezpie-
czefistwa dla systeméw lokalnych (kopie bezpieczen-
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stwa), a takze §wiadczy¢ ustugi sktadowania danych
mniejszym podmiotom, ktére nie majg mozliwosci
magazynowania dokumentacji elektronicznej. Taka
dokumentacja wytwarzana lokalnie moze by¢ maga-
zynowana na poziomie regionalnym dzieki przygoto-
wanym w projekcie mechanizmom wymiany danych.
Wezet regionalny zostanie zintegrowany z platforma
centralng uruchomiona w ramach projektu P1.

W celu utatwienia autonomicznego rozwoju systeméw
szpitalnych prognozuje sie zastosowanie serwera integra-
cyjnego — brokera danych i szyny integracyjnej. Dzieki
temu rozwigzaniu mozliwe bedzie polaczenie pomiedzy
wszystkimi systemami informatycznymi wdrozonymi
w szpitalu. Réwnocze$nie kazdy z systeméw bedzie
mdgl by¢ reorganizowany niezaleznie, a jego zmiany nie
bedg rzutowad na pozostale moduly dziatajace w szpi-
talu. Broker bedzie odpowiadal réwniez za integracje
z wezlem regionalnym, a przezefi z systemem krajowym.

Kolejnym elementem systemu instalowanym lokal-
nie bedzie repozytorium dokumentacji medycznej, po-
zwalajace na przechowywanie dokumentacji medycz-
nej z wymaganymi przez prawo okresami retencji oraz
synchronizacje dokumentacji z archiwum regionalnym.

Ponadindywidualnym celem przedsiewziecia Dolno-
§laskie e-Zdrowie etap 2 — Elektroniczna Dokumen-
tacja Medyczna jest zaprojektowanie infrastruktury
i oprogramowania umozliwiajacych korzystanie z ustug
elektronicznych na poziomie regionalnym. Cele indy-
widualne, ktére z niego wynikaja, to:

— obnizenie kosztéw funkcjonowania podmiotéw lecz-
niczych,

— poprawa dostepno$ci danych medycznych,

— zwiekszenie skutecznosci leczenia poprzez biezacy,
ciagly dostep do dokumentacji medycznej pacjentéw,

— zwiekszenie bezpieczefistwa informacji,

— podniesienie jakosci obstugi pacjenta.
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Powyzsze cele zostang osiagniete dzieki stworzeniu
i przysposobieniu do wsp6lpracy systeméw prowadze-
nia elektronicznej dokumentacji medycznej i regional-
nej platformy wymiany tej dokumentaciji.

Realizacja projektu pozwoli dolnoslaskim szpita-
lom przygotowad sie do prowadzenia i wymiany EDM
w skali regionu. Projekt przyczyni sie do obnizenia
kosztéw dziatalnosci podmiotéw leczniczych dzieki
szybkiej diagnozie. Co istotne — wykluczone zostanie
jej opdznienie w stanach naglych. Lekarz nie bedzie
musial powtarzaé badan wykonanych w innych pla-
céwkach oraz bedzie mial dostep do petnej historii
choroby, a odpowiednio wcze$nie podjete whasciwe le-
czenie skroci czas hospitalizacji. Dzieki takim dziata-
niom pacjenci szybciej wréca do zdrowia i aktywnosci
zawodowej. Kolejnym argumentem przemawiajacym za
projektem jest przejrzysto$¢ elektronicznej dokumen-
tacji i fatwos¢ jej skompletowania. Zto§liwo$¢ rzeczy
martwych bywa powodem nieczytelnosci kserokopii
waznego w danej chwili dokumentu, a poluzowany
spinacz — utraty istotnych informacji. Dzieki nowej
platformie tego typu sytuacje zostang wyeliminowane,
a pacjent nie bedzie sie musial stresowac sytuacjami,
w ktérych jedyny egzemplarz badad, jaki zostal mu
wydany, zagubil sie¢ czy ulegl zniszczeniu.

Réwnie istotne z punktu widzenia pacjenta jest bez-
pieczefistwo jego danych osobowych i informacji za-
wartych w karcie choroby. Projekt pozwoli na wiekszg
ochrone tych danych dzieki dodatkowemu repozyto-
rium oraz szyfrowaniu informacji i kanaléw transmi-
sji. Klienci placéwek bardzo szybko odczujg réznice
w obstudze przez podmioty biorgce udzial w projekcie
i z pewnoscia bedg zadowoleni z efektywnosci, o jakiej
wczesniej nie mogto by¢ mowy.

Michat Krasor/Althermedia
na podstawie materiatéw przestanych przez IT Med

OLNY

UNIA EUROPEJSKA S
EUROPEJSKI FUNDUSZ * *
ROZWOJU REGIONALNEGO *

*
* ok

Fundusze Europejskie - dla rozwoju Dolnego Slaska

Projekt wspotlfinansowany przez Unie Europejska
ze sSrodkow Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
dla Wojewddztwa Dolnoslaskiego na lata 2007-2013

luty 1/2015

menedzer zdrowia 75



