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1 Uvod

1.1 Kontext vzniku dokumentu

Navrh indikatorové soustavy (dale také ,IS“) zpracovala spolec¢nost Ernst & Young, s.r.o. na zakladé verejné
zakdzky s ndzvem ,Zavedeni metod a standardi fizeni kvality specifickych pro elektronizaci zdravotnictvi“ v ramci
projektu ,Strategické fizeni rozvoje elektronického zdravotnictvi v resortu MZ“.

Indikdtorova soustava byla zpracovana ve spolupraci se zastupci Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky
(Mzdr), resp. Narodniho centra elektronického zdravotnictvi (NCeZ), s pFispénim Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky CR (UZIS) a Statniho tstavu pro kontrolu Ié¢iv (SUKL).

Indikatorova soustava svym obsahem doplnuje vystup , Metodika pro monitorovdni a hodnoceni elektronického
zdravotnictvi“ (dale také ,Metodika“), ktery byl rovnéz vypracovan v ramci vySe uvedené verejné zakazky.
Konkrétné se indikatorova soustava strukturou opird o podkapitolu Metodiky 3.4 Nastaveni indikdtorové
soustavy, jez zaroven tvofi teoreticky zaklad pro dale uzivané terminy.

1.2 Uéel a cile dokumentu

Dokument obsahuje strukturovany prehled indikatord, které lze pouZit pro monitorovani a hodnoceni
elektronizace zdravotnictvi v CR. UZivatelé dokumentu (viz podkapitola 1.3) si mohou z p¥ehledu zvolit indikatory
relevantni pro jejich potreby.
Cilem indikatorové soustavy je predevsim poskytnout:

1. Podklad pro monitorovani elektronického zdravotnictvi

2. Podklad pro hodnoceni elektronického zdravotnictvi

3. Nastroj pro pfipadnou aktualizaci relevantnich strategickych a provadécich dokumenta

4. Nastroj pro zafazovani nové sluzby/produktu do systému elektronického zdravotnictvi, kvantifikaci

pfinost planovanych projektd a prospésnosti novych produktt ¢i sluzeb.

Indikatorova soustava obsahuje indikatory v rizné mite konkrétnosti, které musi byt vidy upraveny pro potreby
dané konkrétni sluzby/intervence, zejména z hlediska zpisobu méfeni, vhodné faze apod. Dokument neobsahuje
vychozi a cilové hodnoty; ty budou stanoveny jednotlivymi uZivateli podle postupu popsaného v Metodice
v podkapitole 3.4 Nastaveni indikdtorové soustavy.

1.3 Uzivatelé dokumentu

Obecné je tento dokument uréeny vSem institucim

a subjektim, které budou monitorovat a hodnotit Pro podrobnéjsi definici uzivateld IS viz
implementaci elektronického zdravotnictvi, pfipadné se Metodika, podkapitola 1.1.

podilet na nastaveni systému monitorovani a hodnoceni.

Jedna se predevsim o:

1. NCeZ jakoito gestora odpovédného za elektronizaci zdravotnictvi a implementaci NSeZ v Ceské
republice.

2. Gestory jednotlivych opatfeni Narodni strategie elektronického zdravotnictvi (dale také ,NSezZ“ (i
,Strategie”), ktefi spoluzodpovidaji za naplfiovani jednotlivych cil( a opatreni.

3. Organizace/instituce v pfimé plsobnosti MZdr, které ministerstvu reportuji ¢i pfedavaji data spojena
s elektronizaci.

4. Poskytovatele podpory vramci ESIF, ktefi stanovuji indikdtory mj. pro projekty zamérené na
elektronizaci zdravotnictvi.

1.4 Postup pfipravy dokumentu

PFi tvorbé dokumentu bylo postupovano nasledujicim zplisobem:
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Revize indikatorl ve Strategii a Akénim planu k NSeZ (AP) — roztfidéni indikatort na vhodné indikatory,
indikatory vyuzitelné po Upravé a indikatory nevhodné (napf. typu milnik, které nesplnuji charakteristiky
indikatoru popsané v Metodice)
Desk research

o soustavy indikatorl eHealth v jinych zemich (napf. v severskych zemich)

o indikator( eHealth a souvisejicich dat sbiranych pro tGcely dokumentt/databazi OECD, WHO

o indikatorové soustavy souvisejici s ESIF, narodniho ¢iselniku indikatorQ

o relevantnich strategii (napf. Zdravi 2030)
Navrh jednotlivych indikatort na zakladé podkladd shromazdénych v predchozich bodech a definic
jednotlivych komponent
Konzultace indikator( s externimi stakeholdery (SUKL, UZIS apod.).

Dokument byl koncipovan tak, aby bylo minimalizovano zatizeni cilovych skupin nadbyte¢nym vykazovanim dat
a aby bylo moZné vyuZivat stavajici datové zdroje, popf. data shirana jinymi organizacemi (napf. WHO).

1.5 Aktualizace dokumentu

Indikatorovd soustava bude revidovana dle potfeby zejména v ndvaznosti na probéhla hodnoceni, pfipadné na
legislativni zmény ¢i zpétnou vazbu uZivateld.

Konkrétné je treba aktualizaci IS zvazit predevsim v nasledujicich pfipadech:

Po provedenych hodnocenich (evaluacich), pokud se ukaze, Ze indikatorova soustava jiz nereflektuje
stav a vyvoj elektronizace zdravotnictvi

V pfipadé vyznamného posunu v oblasti elektronizace zdravotnictvi, napf. na zakladé spousténi nové
sluzby elektronického zdravotnictvi

Pfi prijeti zdkona o elektronizaci zdravotnictvi, pfipadné dalSich zakon( (¢i novel) souvisejicich
s elektronickym zdravotnictvim

V ramci aktualizace Narodni strategie elektronického zdravotnictvi, resp. Akéniho planu k Narodni
strategii elektronizace zdravotnictvi.

Odpovédnost za Upravy dokumentu a komunikaci informaci o jeho aktualizaci koordinuje odbor Narodniho
centra elektronického zdravotnictvi v oblasti strategického rozvoje digitalizace zdravotnictvi a podporuje rozvoj
elektronizace zdravotnictvi v CR. Seznam provedenych zmén véetné jejich obsahu a diivodd pro zménu je uveden

na zacatku tohoto dokumentu (strana 2).
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2 Navrh indikatorové soustavy

2.1 Struktura indikatorové soustavy

Nasledujici tabulka popisuje strukturu indikatorové soustavy, jak je uvedena v nasledujicich podkapitolach.

Komponenta eHealth Faze implementace / zralosti Typ indikatoru
» Sprava a fizeni » Ranafaze » Kontextovy
» Strategie a investice » Stfednifaze » Vystupovy
» Legislativa » Pokrocila faze » Vysledkovy
» Kapacita poskytovatel(

zdravotnich sluzeb
Infrastruktura

Standardy a interoperabilita
Sluzby a systémy

Indikdtory jsou rozdélené do 7 komponent (oblasti)

elektronického  zdravotnictvi v souladu srozdélenim Uéel jednotlivych typd indikator@ (véetné
navrzenym WHO (WHO, 2012), dale jsou &lenény dle faze charakteristik dobfe nastaveného indikatoru)
zralosti na indikatory aplikovatelné v rané fazi, stfedni fazi popisuje Metodika v podkapitole 3.4.1.

a pokrocilé fazi (WHO, 2016) elektronizace zdravotnictvi (viz
nize), a jsou rozdéleny dle typu na kontextové?, vystupové a vysledkové.

Indikatory jsou fazené primarné podle faze (vzestupné od rané po pokrocilou) a v rdmci fazi dle typu indikatoru
(od kontextovych po vysledkové).

Faze zralosti/implementace elektronického zdravotnictvi

Aby bylo monitorovani efektivni, musi byt urcen ¢asovy ramec pro méreni indikatoru. Vhodny ¢asovy ramec
monitorovani urcitého cile elektronizace zdravotnictvi je definovan fazi zralosti tohoto cile, jehoZz naplfiovani
indikator méfi. Indikdtory jsou tedy ¢lenény dle fazi zralosti/implementace elektronického zdravotnictvi na
nasledujici faze:

1. Rana faze — na pocatku je definovan zamér spolecné s posouzenim potieb, posléze jsou vytvoreny
navrhy, na jejichZ zakladé (po testovani a Upravach) vznikne projekt fungujici v kontrolovaném prostredi.
Regeni elektronického zdravotnictvi nejsou zatim integrovana na narodni Grovni. Sdileni informaci mezi
poskytovateli zdravotnich sluZzeb (a dalSimi institucemi) probihd sporadicky, infrastruktura a standardy
(v€etné prislusné legislativy) se teprve zacinaji vytvaret.

2. Stiedni faze — ve druhé fazi intervence opousti kontrolované prostiedi, avsak co do uziti je stdle
limitovana. V této fazi jsou vytvoreny standardy spole¢né s infrastrukturou, v platnost vstupuji prvni
legislativni akty. V této fazi zacina systematické vzdélavani zdravotnickych pracovnikll a seznameni
Siroké verejnosti s moznostmi elektronického zdravotnictvi.

3. Pokrocila faze — v posledni fazi je intervence rozsifena a jsou vyvijeny aktivity za ucelem vytvoreni
prostfedi umoznujiciho toto rozsiteni (vytvareni politik, obstarani financovani, zajisténi dostate¢nych
lidskych zdroji apod.). Elektronické zdravotnictvi stoji na pevnych legislativnich zakladech, standardy
umoznuji plnou interoperabilitu elektronickych systém. Zdravotniéti pracovnici a Sirokd verejnost jsou
obeznameni se sluzbami elektronického zdravotnictvi a aktivné jich vyuzivaji.

Nejméné zastoupenou fazi zralosti je rana faze, a to predevsim z nasledujicich ddvodu:

! Kontextové indikatory nesleduji vécné plnéni projektu, ale slou?i ke sledovani stavu elektronizace zdravotnictvi na regionalni
nebo narodni Grovni. Z toho dlvodu se pro né nestanovuji cilové hodnoty, ani faze zralosti; kontextové indikatory se sleduji
prabézné napfi¢ fazemi implementace elektronického zdravotnictvi.
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. Rana faze je tvofena prevainé milniky, tedy vyznamnymi momenty implementace elektronického
zdravotnictvi, jejichz plnéni neprochazi vyvojem v c¢ase (napf. ustanoveni Narodniho centra
elektronického zdravotnictvi, zprovoznéni registri ¢i vytvoreni navrhu relevantni legislativy)

= Mnoho aktivit v ramci rané faze implementace elektronického zdravotnictvi jiz probéhlo.

Vymezeni hranic jednotlivych fazi neni striktni, pro potreby elektronického zdravotnictvi mohou byt indikatory
sledovany dfive Ci pozdéji nez v prifazené fazi, pokud je tento odklon uUcelny a povede k efektivnéjSimu
monitorovani a potazmo i efektivnéjsi implementaci elektronického zdravotnictvi. Ze stejného dlivodu nelze ani
presnéji Casové vymezit trvani jednotlivych fazi (napf. v konkrétnich letech).

V ramci tabulkového pfehledu je déle také naznacena navaznost na jednotlivé cile/opatieni Narodni strategie
elektronického zdravotnictvi a zdroj dat, popFipadé zplisob méfeni.

Use case

Kromé strukturovaného prehledu indikatord je v rdmci tzv. use-casti popsana prace s 11 vybranymi indikatory.
Use casy slouzi jako prakticky navod, jak s indikatory pracovat. Tyto vybrané indikatory jsou podrobnéji
definovany, je pro né vymezen zplisob nastaveni vychozich a cilovych hodnot a dale je definovan zdroj a zplsob
sbéru dat spolecné s doporucenim tykajicim se pravidelnosti méreni.
Klicové indikatory podrobnéji rozpracované v ramci use-casu byly vybirany dle nasledujicich kritérii:

. Indikatory navazuji na klicova opatfeni, ktera jsou v realizaci nebo budou realizovana v brzké dobé

= Zastoupen je alespon jeden indikator pro kazdou komponentu elektronického zdravotnictvi

. Jsou zastoupeny indikatory pro kazdy strategicky cil NSeZ.
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2.2 Spréva a fizeni

Navaznost na opatfeni /
NSez / AP

Indikator Typ indikatoru

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Popis indikatoru

Zdroj dat /
zpusob

Pocet pracovniki Narodniho centra

Rana Vystupovy 4.3.1, aktivita 1
elektronického zdravotnictvi ystupovy !

Pocet sledovanych vrcholovych indikatora pro
monitorovani a hodnoceni elektronického Stredni Vystupovy Podkapitola 5.5
zdravotnictvi

Pocet referencnich nemocnic sdilejicich data

Stfedni Vystupovy 222,223
pro analytické aéely ! ystupovy

Pocet uZivatelskych pfistupt k analytickym Stredni/
nastrojiim a datovym souboriim zamérenym Vysledkovy 3.3.1,2.2.2,2.2.3

na efektivitu fungovani zdravotnictvi Pokrocila
Stfedni/

Pocet sledovanych ukazateld kvality Vystupovy 2.2.1
Pokrocila
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Pocet pracovnikll vyjadienych v FTE, ktefi
vykonavaji funkce NCeZ.

Indikatory redlné sledované NCeZ na urovni
strategickych/specifickych cilt za Géelem
sledovani jejich napliiovani. Sledované indikatory
maji charakteristiky vhodného indikatoru
popsaného v Metodice.

Pocet nemocnic zapojenych do sdileni
nakladovych a vykonovych dat za ucelem
srovnani v rdmci odvétvi (na narodni i
mezindrodni Urovni) a zpracovani analyz. Jedna se
predevsim o naklady spojené s personalem,
materidlem, zdravotnickymi technologiemi, dale
ve vztahu ke skupinam pacientl dle diagndzy a
homogennim kmendm pojisténcl. Zafizeni jsou
dle svych vykon klasifikovéna, aby byla zajisténa
srovnatelnost napfi¢ segmenty zdravotnictvi.

Pocet ptistupl k datovym soubor(im, jez jsou
zpfistupnény poskytovatelim zdravotnich sluzeb.
Nakladova a vykonova data jsou poskytovana siti
referencnich nemocnic ve spolupraci s UZIS.

Pocet ukazatel( kvality sledovanych v ramci
narodni databaze referencnich udajd
zpfistupnénych PZS. Soubor ukazatell kvality
schvalenych odbornym panelem, ktery je
postaven na 6 dimenzich kvality dle WHO
(ucinnost, efektivita, dostupnost,
akceptovatelnost, spravedlnost a bezpecnost).

méreni

NCeZ

NCez

uzis

uzis

uzis
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Zdroj dat /
Popis indikatoru zpusob
méreni

Navaznost na opatfeni /
NSeZ / AP

Indikator Typ indikatoru

Pocet datovych soubor( a nastrojd uvolnénych

. ) ; . e . spravci zdravotnich dat k informacénim, Spravce
Pocet novych datovych soubord zamérenych s , , o , L aw e . ,
. L, Pokrocila Vystupovy 2.2.3 analytickym a vyzkumnym ucelGim. Data jsou datového
na efektivitu zdravotnictvi . . « no ivey (1
v anonymizované podobé vloZena na sdilené uloZisté (UzIS)
uloZisté.
, , Indikator méfici pokrok v oblasti digitalizace HealthEnabled
; - . " Vysledkovy / o S . -
Hodnota indexu dle Global Digital Health index Pokrocila Kontextowy - zdravotnictvi napfic jednotlivymi komponentami ve spolupraci
v (oblastmi) s Mzdr

Use case €. 1: Pocet uZivatelskych pfistupl k analytickym nastrojim a datovym souborlim zaméfenym na efektivitu fungovani zdravotnictvi

Vysledkovy indikator navazujici na pocet analytickych nastrojl a soubor(. PInéni indikatoru by mélo smérovat k lepSimu fizeni implementace elektronického zdravotnictvi
¢i dil¢ich intervenci, které se dale projevi ve vyssi efektivité eHealth. Indikator mize byt sledovan ve stredni Ci pokrocilé fazi, pricemz v pozdé;jsi fazi je umocnén dopadovy
charakter tohoto indikatoru. Indikator ma Uzkou vazbu na SC 3.3 a 2.2 NSeZ, predevsim na opatfeni 3.3.1, resp. 2.2.2 a 2.2.3. Pro zjisténi poctu pristupli méreného
v osobach za programové obdobi Ize vyuzit systémovych dat, kterymi disponuji poskytovatelé nastroj a soubor(, pfipadné spravce narodni infrastruktury, v nizZ jsou tyto
soubory sdileny. Ze své povahy Ize plnéni indikatoru sledovat kontinualné. Vychozi a cilové hodnoty nastavuje NCeZ ve spolupraci s UZIS jakoZto spravcem infrastruktury.

2.3 Strategie a investice

Zdroj dat /
zpusob méreni

Navaznost na opatieni

/ NSez / AP Popis indikatoru

Indikator Typ indikatoru

Podil populace hradici pojistné na zdravotni
pojisténi. Vzhledem k demografickému vyvoji lze
% prispévatell do zdravotniho systému . , , ocekavat narlst podilu statnich pojisténcd a tim i Ministerstvo
, VSechny faze Kontextovy - _ . . , . %
(z celkové populace) tlaku na verejné zdroje (které by mohly byt financi CR
vynaloZeny na implementaci elektronického

zdravotnictvi).

Vydaje na implementaci elektronického
Podil vydajti na elektronické zdravotnictvi na zdravotnictvi (napt. narodni zdroje, unijni zdroje
VY ) L L, Vsechny faze Kontextovy - L, (nap j . ) J, ) ; NCeZ
celkovych vydajich na zdravotnictvi v ramci vyzev, soukromé zdroje) za rok jako podil

na celkové vydaje na zdravotnictvi.

ZAVEDEN{ METOD A STANDARDU RIiZENI KVALITY SPECIFICKYCH PRO ELEKTRONIZACI ZDRAVOTNICTV(

Indikatorova soustava pro monitorovani a hodnoceni vystupti a vysledkd elektronického zdravotnictvi Strana 11




EerpSké unie ” i’ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
Evropsky socialni fond > | EEE REPLRCT
Operacni program Zaméstnanost

Zdroj dat /
zpusob méreni

Navaznost na opatieni
/ NSeZ / AP

Popis indikatoru

Indikator Typ indikatoru

Pocet realizovanych projektt v ramci ESIF Indikator popisuje mimo projektovou ¢innost

Vsechny faze Vysledkovy Prirezové N MMR

zaméfenych na elektronické zdravotnictvi v y Y NCeZ pFedeviim aktivitu PZS a jinych subjekti.
Pocet jednotlivych racovanych ., ’ ’ - . Pocet vypracovanych implementacnich plant pro
i . . vy "Yp., i Stredni Vystupovy Prafezové . y p . y P - P P NCez
implementacnich plani jednotliva opatfeni NSeZ/aktivity AP.

Prostfedky alokované na efektivni propagacni,

informacni a vzdélavaci nastroje/material ..
Vydaje na informacni a vzdélavaci kampan pro . : } L . . . , ie/ 4 NCeZ, dalsi
. . . Pokrocila Vystupovy 2.3.2 s ucelem zlepseni povédomi o produktech a L
Sirokou verejnost " S, L e instituce

sluZbach elektronického zdravotnictvi a zlep3eni

schopnosti jejich vyuZiti.

Dotaznikové setfeni vétsiho rozsahu, provadéné

NCeZ zjistujici povédomi Siroké verejnosti o
Zvysené povédomi verejnosti o aktivitach a JIStictp J NCEZ /

aktivitach a sluzbach elektronického

dostupnych sluzbach elektronického Pokrocila Vysledkovy 2.3.2 o . ) e u dotaznikové
L, zdravotnictvi. Pfipadné Ize provést mensi Setfeni Y Y,

zdravotnictvi Y, . , I Setreni

zamérené na povédomi o konkrétni sluzbé

(aktivit).

Use case €. 2: Podil vydajl na elektronické zdravotnictvi na celkovych vydajich na zdravotnictvi

Kontextovy indikator vyjadieny vysi zdroja identifikovanych pro financovani implementace elektronického zdravotnictvi. Indikator nepfimo popisuje prioritu, ktera byla
elektronizaci zdravotnictvi pfifazena. Jedna se predevsim o zdroje narodni a unijni, pfipadné zdroje uvolnéné samotnymi poskytovateli zdravotnich sluzeb (PZS). Indikator
je tfeba sledovat napfic fazemi. Ze své definice pro kontextovy indikator nema smysl urcovat vychozi ¢i cilovou hodnotu; dosazena hodnota by méla byt sledovana na
rocni bazi, pricemz by méla vychazet z rozpoctu na elektronizaci zdravotnictvi pro nasledujici rok. Indikator je sledovan Narodnim centrem pro elektronizaci zdravotnictvi
ve spolupraci se ridicimi organy operacnich programl, ze kterych je elektronizace financovana. Indikator Ize pro vétsi miru detailu nastavit ve vztahu ke specifickym cilim

¢i jednotlivym opatfenim (avsak tato alternativa je administrativné narocnéjsi.)

2.4 Legislativa

Navaznost na opatieni Zdroj dat /
Indikator Typ indikatoru P Popis indikatoru zpusob
/ NSez / AP vy
méfeni
Pocet nové vytvorenych, resp. novelizovanych Zajisténi vhodného legislativniho prostiedi
zakonu souvisejicich s nebo podporujicich Rana Vystupovy 432 méfeného poétem nové vytvotenych, resp. NCeZ
elektronizaci zdravotnictvi novelizovanych zakond. Jedna se zejména o
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Zdroj dat /
Popis indikatoru zpusob
méreni

Ndavaznost na opatfeni
/ NSeZ / AP

Indikator Typ indikatoru

zakon o lécivech a zakon o zdravotnich sluzbach a
jejich poskytovani, a dale definovani
pacientského souhrnu, autoritativnich registra,
registru indexu zdravotnické dokumentace a
osobniho zdravotniho zdznamu.

NCeZ /
Minimalizace naruseni soukromi pacienta a Narodni
. . ; . . ; zaruceni bezpecnosti Udaja uzivateld systému bezpecnostni
Pocet bezpecnostnich pozadavkl na systémy e 4, } ’ o ey . iy .y
L . . ) Rana/ Stfedni Vystupovy 433 elektronického zdravotnictvi, mérené poctem urad / Urad
v ramci politiky jakosti a bezpecnosti . , . .y Y,
bezpecnostnich pozadavkd, jez jsou soucasti pro ochranu
certifikacniho Fizeni informacnich systémd. osobnich
udajt
Pocet typl legislativné korektné vedené
elektronizované zdravotni dokumentace v
narodni infrastrukture (zahrnuje veskerou ZD —
Poéet typu zdravotnické dokumentace vedené Y, i ’ napf. emergentni zaznam, osobni zdravotni
yP L, . Stredni Vystupovy 2.1.1 ) P g L, L, NCeZ
v elektronické podobé zaznam, elektronicky zdravotni zdznam).

Dokumentace v narodni infrastrukture spliiuje
bezpecnostni, technické a obsahové standardy,
véetné pozadavkl na interoperabilitu.

Use case €. 3: Pocet typl zdravotnické dokumentace (ZD) vedené v elektronické podobé

Vystupovy indikator, jehoZ plnéni poukazuje na soulad dokumentace s platnou legislativou a rozsifujici se rozsah uZziti zdravotnické dokumentace vedené v elektronické
podobé, jeZ je predpokladem pro narust poctu operaci s témito dokumenty, a tedy i umocnéni pfinost elektronizace. Indikator ma silnou vazbu na opatfeni 2.1.1 NSeZ,
jeho plnéni je méfeno v pokrogilé fazi implementace. Mé&fi se kontinualné na zakladé systémovych dat, kterymi disponuje UZIS jakoZto spravce narodni infrastruktury.
V rangjsi fazi neni treba tento indikator sledovat, jelikoz pravdépodobné nebude vytvorena potrebnad legislativa pro existenci pfislusné ZD. Teprve po vytvoreni této
legislativy bude mozné elektronizovat jednotlivé typy ZD a zaclenovat jiz existujici feSeni do narodni infrastruktury. PInéni indikatoru by mélo byt sledovano az do momentu
dosazZeni cilové hodnoty, poté je vhodnéjsi zdroje urcené pro monitorovani presunout na indikatory spojené s vyuzivanim ZD. JelikoZ narodni infrastruktura v soucasné
dobé (10/2019) neni vytvorena, je vychozi hodnota nulova. Nastavenim cilové hodnoty je povéfeno NCeZ ve spolupraci se subjekty, které se budou po technické strance
podilet na elektronizaci ZD.
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2.5 Kapacita poskytovatelll zdravotnich sluzeb

Ndavaznost na opatfeni il7e) |5 R
Indikator Typ indikatoru P Popis indikatoru zpusob
/ NSeZ / AP o
méreni
Mnoistvi personalu specializovaného v ICT (IT Vybérové
B p ',), .. L. Stfedni / Pokro¢ild Vysledkovy 2.2.4 Pocet pracovnich pozic vyjadrenych v FTE. dotaznikové
pracovnici a zdravotnicti informatici) ..
Setreni
. . . L. . Pocet ZP absolvujicich vyukovy program v rdmci PzS/
Pocet zaskolenych ZP pro prdci s nastroji a Y, - , , o Y o w4 s .
. ) L, L, Stfedni / Pokrodila Vystupovy 2.3.1 zdravotnického zafizeni zaméreny na uzivani dotaznikové
sluzbami elektronického zdravotnictvi , Y . L L, . Y
nastrojl a sluZeb elektronického zdravotnictvi. Setreni

Pocet oborl zamérenych na digitalni
Pokrocila Vystupovy 2.3.1 zdravotnictvi, zdravotnickou informatiku, Univerzity
biomedicinskou informatiku apod.).

Pocet vysokoskolskych obori v €R
zamérenych na elektronické zdravotnictvi

Pocet absolvent( vybranych vysokoskolskych
Pokrodila Vysledkovy 231 obor( zamérenych na elektronické Univerzity
zdravotnictvi.

Pocet vysokoskolskych absolventti obort
zamérenych na elektronické zdravotnictvi

Pocet typl certifikovanych kurzl/programt
Pocet vzdélavacich kurzi/programt yp Yy /prog

. , L, - i ’ indikujici komplexitu vypracovaného systému Vzdélavaci
dostupnych na témata elektronického Pokrocila Vystupovy 2.3.1 . ,J L, pw , P . y L
o, vzdélavani zaméreného na elektronické instituce
zdravotnictvi o,
zdravotnictvi.
Vzdélavani zamérené na specifické znalosti
Poéet absolventt vzdélavacich kurzl / ucéastnik( (znalost sluzeb elektronického Realizatofi
programi spojenych s elektronickym Stfedni Vystupovy 231 zdravotnictvi, prav jeho tcastnikd, vyuZivani vzdéldvacich
zdravotnictvim evidence-based postupl apod.), méfeny aktivit

poctem absolventl jednotlivych kurzh.

_ o, 5 o Pocet pracovist vyuzivajicich telemedicinu s Kvalitativni

Personalni a technické kapacity pracovist et , , . . L L,

o s, L. Pokrodila Vysledkovy 2.3.1 odpovidajicimi persondlnimi a technickymi dotaznikové
vyuzivajicich telemedicinu ) . Yy,
kapacitami. Setfeni

| Use case €. 4: Pocet zaskolenych ZP pro praci s nastroji a sluzbami elektronického zdravotnictvi |

| Vystupovy indikator, méreny poctem osob, ktery odrazi pocet zdravotnickych pracovnikl schopnych efektivné pracovat sinformacemi a nastroji elektronického |
| zdravotnictvi, coz je predpokladem pro dlouhodobou udrZitelnost a rozvoj elektronického zdravotnictvi. Tento indikator je tfeba sledovat ve stfedni fazi implementace, |
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kdy ma opatreni vliv na rozsifeni a pfijeti prvkl elektronizace, ale i v pokrocilé fazi kvili zajisténi dlouhodobé udrZitelnosti elektronického zdravotnictvi. Indikator s vazbou
na opatieni 2.3.1 NSeZ staci sledovat na rocni bazi. Indikator je sledovan na agregatni Urovni, dopliikové mlze byt indikdtor pouzit i na Urovni konkrétniho vzdélavaciho
programu. Data o plnéni indikatoru, stejné jako potfebna data pro uréeni vychozi hodnoty, je vzhledem k absenci centralizovaného vzdélavaciho systému tfeba zjistovat
dotaznikovym Setfenim na Urovni poskytovatel(l zdravotnich sluzeb (PZS) nebo skolicich instituci. Pokud budou vzdélavaci aktivity spolufinancovany z unijnich zdroj(,
pravdépodobné bude mozné ziskat data o plnéni indikatoru agregaci vystupovych indikatord jednotlivych vzdélavacich projektl. Cilové hodnoty nastavuje NCeZ jako
gestor relevantniho opatfeni NSeZ ve spolupréci s Narodni lékai'skou knihovnou, Ustavem pro zdravotni gramotnost a Ceskou lékafskou spole¢nosti Jana Evangelisty
Purkyné.

2.6 Infrastruktura

Zdroj dat /
Popis indikatoru zpusob
méreni

Navaznost na opatreni
/ NSeZ / AP

Indikator Typ indikatoru

Komplexita Enterprise architektury (EA) mérena

. ) e e poctem dil¢ich architektonickych reseni, ktera NCeZ,
Pocet architektonickych feseni v ramci B i i .. . L o, 3
o, ., Rana Vystupovy 4.1.3 tvori architekturu elektronického zdravotnictvi. expertni
elektronického zdravotnictvi <, L L ,
Reseni musi byt v souladu s principy posouzeni
eGovernmentu.

Pocet dostupnych registr(i jakozto zakladnich
prvk( infrastruktury elektronického zdravotnictvi.
Jedna se predevsim o autoritativni registry (AR) —
Autoritativni registr poskytovatel( zdravotnich
sluZeb, Autoritativni registr zdravotnickych
pracovniku a Autoritativni registr pacient(,
Narodni registr poskytovatell zdravotnich sluzeb
(NRPZS), Narodni registr zdravotnickych
pracovnikd (NRZP), Registr zdravotnickych
prostfedkd a Centralni registr pojisténct (CRP).

Pocéet zprovoznénych registrd Rana / Stfedni Vystupovy 4.1.1, aktivita 3 vz1s

Procentudlni rast poctu elektronickych

dokumentl sdilenych mezi PZS. PInéni indikatoru .
Riist objemu vymény ZD Stredni Vysledkovy 2.1.1,4.1.2 _ " o uzis

poukazuje na zvySenou spolupraci PZS a na

zvyseni poctu digitalizovanych dokument.

Indikator poukazujici na velikost baze zdravotnich Narodni
% populace v pacientském souhrnu Stredni Vysledkovy 2.1.1 informaci, poptipadé na trend odvoldvani kontaktni
souhlasu k pristupu ke zdravotnim informacim. misto pro
ZAVEDENI METOD A STANDARDU RiZENI KVALITY SPECIFICKYCH PRO ELEKTRONIZACI ZDRAVOTNICTVI
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Zdroj dat /
Popis indikatoru zpusob
méreni
elektronické
zdravotnictvi

Ndavaznost na opatieni
/ NSeZ / AP

Indikator Typ indikatoru

Pocet vytvorenych IHE profilll a jejich
Pocet vypracovanych IHE profilt Stredni Vystupovy 4.2.2 implementace do narodni infrastruktury. Tyto
profily vytvari IHE Czech Republic.

IHE Czech
Republic

Ukazatel méreny podilem PZS zaclenénych do
narodni infrastruktury pro vyménu zdravotnické

Stredni .
Podil PZS ucastnicich se vymény ZD Pokroéilg Vysledkovy 2.1.1, aktivita 3 dokumentace. PInéni indikatoru vede ke zvysené uzIs
bezpecnosti a interoperabilité prostredi pro
vyménu ZD.
Kvalitativni indikator mérici spokojenost PZS o,
s uzivanim narodni infrastruktury pro vyménu ZD Kvalitativni
Spokojenost PZS s vyménou ZD Pokrocila Vysledkovy 4.1.2-4.1.6 Ly e . L . .y P ,y ’ dotaznikové
v rdmci Setfeni jsou dale identifikované totfeni
potencialni nedostatky systému.
Mira vyuZiti/zatiZzeni kapacit mérena jednotlivych uzls /
. " } ’ reSeni infrastruktury. PInéni indikatoru slouzi jako , ,
Kapacita infrastruktury Pokrocila Vystupovy SC4.1 . v e , o systémova
podnét k rozsifeni kapacit ¢i pfipadné optimalizaci data
systémd.
Pocet zdravotnickych zafizeni s pIné
PZS s vyhradné elektronickymi zaznamy Pokrocila Vysledkovy 2.2.4 digitalizovanou formou vedeni zdravotnické vzis
dokumentace.
Alternativni komercni posouzeni miry ,
- , ; : . ; : . Hodnocend
EMRAM score Pokrocila Vysledkovy 224 elektronizace na urovni nemocnice. Vysledkem Jatizent

hodnoceni je tzv. EMRAM Score se $kalou 1-7.

Pocet (pfipadné procentualni nardst) uzivateld
ovlivnény kvalitou obsahu, rozsahem
Pokrocila Vysledkovy 1.3.2 poskytovanych informacnich a zdravotnich sluzeb, vzis
uzivatelskou pfivétivosti a v neposledni fadé i
komunikaéni podporou.

Pocet uzivatell portalové aplikace
elektronického zdravotnictvi
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Zdroj dat /
Popis indikatoru zpusob
méreni

Ndavaznost na opatieni
/ NSeZ / AP

Indikator Typ indikatoru

Rozsah poskytovatell sluzeb urceny predevsim

Podil PZS a zdravotnickych pracovnikt (ZP) technickymi moZnostmi portalové aplikace a
nabizejicich své sluzby skrze portalovou aplikaci Pokrocila Vysledkovy 1.1.2, 1.1.3, aktivita 7 pocétem navstévnik(, jez zvysuje atraktivitu vzis
elektronického zdravotnictvi doplrikové poskytovani sluzeb PZS skrze

portalovou aplikaci.

Poéet zdravotnich pojistoven, které jsou Indikdtor méfici miru zapojeni pojistoven do
zapojeny do portalové aplikace elektronického Pokrocila Vysledkovy 1.1.2,1.1.3, aktivita 7 portalové aplikace jakozto poskytovateld vzis
zdravotnictvi informaci o osobnich Uctech svym pojisténcdm.

Use case €. 5: Pocet informacnich zdrojl v ramci portalové aplikace

Vystupovy indikator navazany na informativni slozku Narodniho zdravotnického informacniho portdlu (dale jen Portdl) tvofici jednu z jeho sluzeb. Indikator ma vazbu na
SC 1.3 NSeZ, konkrétné na opatfeni 1.3.1 a 1.3.2. PInéni tohoto indikatoru je jednim z faktor( pro zvyseni navstévnosti Portdlu a potencialné i zajmu obyvatel o vlastni
zdravi. JelikoZ v soucasnosti (9/2019) je Portal teprve tvoren, sledovani indikatoru se pfedpoklada az v pokro€ilé fazi implementace elektronického zdravotnictvi, vychozi
hodnota je tedy nulova. Udaje o poctu (pfipadné pfirGistku) informaénich zdroj& poskytne spravce Portélu v podobé systémovych dat, plnéni indikatoru tak Ize sledovat
kontinualné bez dodatecnych nakladd na monitorovani. Cilova hodnota pro jednotlivé roky by méla byt nastavena ve spolupraci s redakénim/autorizaénim tymem
s ohledem na zamyslené persondini zmény, finan¢ni kapacitu a zaméry NCeZ.

Use case €. 6: Podil PZS ucastnicich se vymény ZD

Podil PZS zaclenénych do narodni infrastruktury pro vyménu zdravotnické dokumentace je vysledkovy indikator, pro jehozZ plnéni je tfeba uzakonéni elektronické vymeény
ZD a vybudovani narodni infrastruktury, proto je vhodné indikator sledovat az ve stfedni a pokrocilé fazi. Indikator ma vazbu predevsim na SC 2.1 NSeZ, resp. opatieni
2.1.1. Indikator reflektuje miru zapojeni PZS do narodni infrastruktury, coZ je jednim z predpokladll pro efektivnéjsi poskytovani kvalitnich zdravotnich sluZzeb. Tento
indikator vsak neodrazi miru zapojeni jednotlivych PZS, proto je tfeba sledovat indikator soubézné s ostatnimi (napf. spolecné s indikatorem ,Pocet zdravotnickych zatizeni
s pIné digitalizovanou formou vedeni zdravotnické dokumentace®). Piehled o poctu zapojenych PZS ma k dispozici spravce infrastruktury (UZIS), pro vypocet indikatoru
je dale nutna znalost celkového poctu PZS, jejichZ plny prehled je vefejné dostupny v ramci Narodniho registru poskytovatel( zdravotnich sluzeb (NRPZS). Sbér udajl je
provadén na mésiéni bazi spravcem narodni infrastruktury, ktery je soucasné provozovatelem NRPZS. Prehled PZS v rdmci registru poskytuje UZIS také na mési¢ni bazi.
Vychozi hodnota bude nastavena na zakladé téchto dat v dobé spusténi provozu narodni infrastruktury, pricemz cilova hodnota by se z dlouhodobého hlediska méla blizit
100 %.
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Use case €. 7: PZS s vyhradné elektronickymi zaznamy

Vystupovy indikator navazany na SC 2.2 NSeZ, konkrétné na opatfeni 2.2.4. Indikator zvysuje vypovidaci schopnost dalSich indikatort (napt. indikatoru ,Podil PZS
zaclenénych do narodni infrastruktury pro vyménu ZD“). PInéni tohoto indikatoru, ktery mGze byt alternativné vyjadren podilem z celkového poctu zafizeni, signalizuje
pfijeti ndstrojl, systém( a sluzeb elektronického zdravotnictvi. V sou¢asnosti (9/2019) informace o pInéni indikatoru jiz shira na roéni bazi Ustav zdravotnickych informaci
a statistiky CR (UZIS), neni tedy tfeba svazovat méfeni indikatoru s urcitou fazi implementace elektronického zdravotnictvi. Nastaveni vychozi hodnoty prob&hne
pfevzetim statistickych tdaji daného roku, cilova hodnota bude urcena expertnim panelem.

2.7 Standardy a interoperabilita

Zdroj dat /
Popis indikatoru zpusob
méreni

Navaznost na opatieni /

Indikator Typ indikatoru NSeZ / AP

Pocet certifikovanych systému a aplikaci, které
spliiuji minimalni poZadavky na interoperabilitu,
Pocet certifikovanych systému a aplikaci Stredni Vystupovy 4.2.2,3.1.2,43.3 bezpecénost a efektivitu. Predpokladem pro plnéni NCeZ
indikatoru je vytvoreni Klasifikacniho systému
hodnoceni telemedicinskych feseni.

Pocet for.malizm’lany'ch innic.kWEh znalosti? Stredni Vystupovy 3323323 Indiké'for sIedovz.ateIn\'/ zla pFe.dPok,Iadu vytvolFenl' NCeZ
standardizovanych terapeutickych postupt databaze formalizovanych klinickych znalosti
. s o . Stfedni/ , , o o
Pocet sluzeb jinych resorti v katalogu sluzeb Pokrofils Vysledkovy 4.1.1 Indikdtor méfi propojeni statni spravy. NCez
Pocet typl sdilené zdravotnické dokumentace Narodni
vedené v elektronické podobé na urovni ¢lenskych kontaktni
Pocet typu sdilené ZD na trovni €lenskych statt Stredni/ , ’ statl eHN (pouze na Urovni samostatnych typ( ZD ,
vt Vystupovy 211,434 . y , ) misto pro
eHealth Network (eHN) Pokrocila — napf. emergentni zaznam, osobni zdravotni elektronické
zaznam apod.). PInéni indikdtoru poukazuje na L,
g L, , .. L zdravotnictvi
zvysujici se mezindrodni spoluprdci ve sdileni ZD.
Pocet systémovych feseni (pfipadné slozek
Stredni 16 k tibilnich tatnimi IHE néstroji. IHE Czech
Kompatibilita s IHE nastroji (pocet Feseni) i/ Vysledkovy 422 systému) kompatibilnich s ostatnimi IHE nstroji _
Pokrocila Kompatibilita se doklada v rdmci tzv. IHE Republic
Integration Agreement.
Indikator méreny poctem typl ZD se
Stredni, i Y . &
Pocet typti ZD se standardizovanym obsahem v_/, Vystupovy 3.3.2,4.35 st’andardvlzm’/a nym obs?ahem lStandartliy’by m(lely NCeZ / IHE
Pokrocila byt oteviené, harmonizované na mezinarodni
urovni, dale by mély odrazet potieby uzivatell
ZAVEDENI METOD A STANDARDU RIZENi KVALITY SPECIFICKYCH PRO ELEKTRONIZACI ZDRAVOTNICTVI
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Zdroj dat /
Popis indikatoru zpusob
méreni

Navaznost na opatfeni /
NSeZ / AP

Indikator Typ indikatoru

téchto standardd. Pfedpokladem pro sledovani
indikatoru je vytvoreni kompetenéniho centra pro
spravu a vyvoj standardd.

Use case €. 8: Pocet certifikovanych systém( a aplikaci

Pocet certifikovanych systém a aplikaci je vystupovy indikator cilici na méreni miry vyuZiti infrastruktury elektronického zdravotnictvi, zdroven sleduje ¢innost certifikaéni
autority, kterym je pro tyto ucely Narodni centrum elektronického zdravotnictvi (NCeZ). Rizikem indikatoru je jeho nejednoznacnd vypovidaci schopnost v pfipadé, kdy
nebude dosahovano cilovych hodnot. Pouze na zakladé plnéni indikatoru totiz nelze rozlisit, jestli se tak déje z divodu nedostatecné aktivity tviirch aplikaci/systémd, nizké
kvality téchto aplikaci, nebo nedostatecné Cinnosti certifikacni autority. Dojde-li k dlouhodobéjsimu zaostavani v pInéni tohoto indikatoru, je tfeba v ramci indikatorové
soustavy vyuzit dodatecného indikatoru, popfipadé poznatkd pFipadnych procesnich hodnoceni. Indikator sledujeme ve stfedni fazi, kdy uzZ jsou nastaveny standardy a
systémy hodnoceni pro dané aplikace/systémy. Indikator navazuje na opatfeni 4.2.2 NSeZ, data budou ziskavana roéné v ramci reportovani ¢innosti MZdr. Vychozi
hodnotu pro indikator nastavi NCeZ jakoZto certifikacni autorita. NCeZ nastavi i cilové hodnoty, predevsim s ohledem na ¢asovou ndrocnost certifikacniho procesu a
personalni kapacity NCeZ.

Use case €. 9: Pocet typl sdilené ZD na Urovni ¢lent eHealth Network

Vystupovy indikator (pocet typ( sdilené ZD vedené v elektronické podobé) sledujici interoperabilitu zdravotnické dokumentace na urovni ¢leni eHealth Network (tj.
¢lenské zemé EU a Norsko). Indikator predpoklada, Ze vyssi pocet typl ZD poukazuje na vétsi provazanost, abstrahuje tedy od samotného vyuziti dokumentace. Sledovani
tohoto indikatoru nezavisi na faze implementace Strategie, ale spiSe na spolecném postupu v rdmci eHealth Network. Obdobné se predpoklada sledovani indikatoru na
urovni spoleéenstvi, stejné tak i nastaveni vychozich a cilovych hodnot, véetné periodicity zjistovani. Pro méfeni indikatoru v ndvaznosti na NSeZ, konkrétnéji na opatfeni
2.1.1, Ize alternativné upravit definici indikatoru smérem k souladu narodni ZD vedené v elektronické podobé se standardy v rdémci eHealth Network.

2.8 Sluzby a systémy

Zdroj dat /
zpusob méreni

Navaznost na opatieni

/NSez / AP Popis indikatoru

Indikator Typ indikatoru

Indikator reflektujici vliv velkého mnoZstvi
Umrtnost na 1000 obyvatel Vsechny faze Kontextovy Globalni cil faktord, mimo jiné i efektivity elektronického CsU / OECD
zdravotnictvi.

PInéni indikatoru ma vazbu mj. na kvalitu

¢sU / OECD
zdravotnického systému. /

Stredni délka Zivota p¥i narozeni Vsechny faze Kontextovy Specificky cil 3.3
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Indikator

Evropska unie

Evropsky socialni fond

Operacni program Zaméstnanost

Typ indikatoru

/ NSeZ / AP

Navaznost na opatieni

'1 MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

=
(12

CESKE REPUBLIKY

Popis indikatoru

Zdroj dat /
zpusob méreni

Priimérna délka oSetfované osoby (ve dnech)

Podil elektronicky vystavenych receptt ze
vsech vystavenych receptt

Podil elektronicky vydanych Iékt ze viech Iéka
vydanych na predpis

Podil elektronizace rtiznych typ poukazt z
celkového mnoistvi typt poukazi

Podil elektronicky vystavenych poukazi ze
vsech vystavenych elektronizovanych poukazt

SniZeni cekaci doby na vybrané zdravotni
sluzby

Snizeni poctu pacientt na éekacich listinach

Pocet navstév Iékare za rok

Pocet zdravotnickych zafizeni, ktera poskytla
zdravotni péci za pouziti telemediciny (napf.
videa v redlném case)

Vsechny faze

Stredni

Stredni

Stredni

Stredni

Stfedni

Stfedni

Pokrocila

Pokrocila

Kontextovy

Vysledkovy

Vysledkovy

Vystupovy

Vysledkovy

Vysledkovy/
Kontextovy

Vysledkovy

Vysledkovy

Vysledkovy

Specificky cil 3.3

2.1.2, aktivita 2

2.1.2, aktivita 2

2.1.2, aktivita 2

2.1.2, aktivita 2

321

321

SC3.1.
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Indikator pokryty statistickym ukazatelem
»pridmeérna osetrovaci doba”“, jeZ se vztahuje na
|ékarsky zakrok nebo na konkrétni zdravotnicky
pristroj.

Podil elektronicky vystavenych receptd ze vsech
vystavenych receptu. Celkovy pocet receptt je
stanoven na zékladé expertniho odhadu (kvali
nedostatkdm v evidenci listinnych receptd).

Podil elektronicky vydanych 1ék( ze vsech lékl
vydanych na predpis.

Podil elektronizace riiznych typl poukazi z
celkového mnozstvi typl poukazu.

Podil elektronicky vystavenych poukazl ze vsech
vystavenych elektronizovanych poukazd.

Vysledkovy charakter indikdtoru prevazuje

v pfipadé, Ze dobé méreni jiz funguje systém pro
identifikaci poptavky po vybranych zdravotnich
sluzbach.

Procentudlni snizeni poctu pacient( ¢ekajicich na
konkrétni zdravotni Ukon ¢i na konkrétni pfistroj.

Primérny pocet osobnich navstév Iékare na
jednu osobu za rok. U¢elem indikatoru je
sledovat ubyvajici pocet navstév v disledku
rozvoje uzivani telemedicinskych sluzeb.

Indikator méfici pocet zafizeni, ktera poskytla
délkovou zdravotni péci, napf. prostiednictvim
videa v realném case (za rok).

vzis

SUKL / expertni
odhad

SUKL

SUKL

SUKL

NCeZ

Dotaznikové
Setfeni mezi
PzS

OECD

0zIS - formular
E101
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Zdroj dat /
zpusob méreni

Navaznost na opatieni
/ NSeZ / AP

Indikator Typ indikatoru

Popis indikatoru

Pocet PZS uZzivajicich aplikace pro podporu Dotaznikové
Pocet PZS aktivné uZivajicich aplikace pro . 3 , rozhodovani a znalosti. Aktivnim uZivanim se oL -
L. B Pokrocila Vysledkovy 3.3.2,333 B i .. ) Setreni mezi

podporu rozhodovani a znalosti rozumi provedeni alespon jednoho ukonu P75

v rdmci sledovaného roku.

Podil PZS umoznujicich nahled do elektronickych
zaznamU pacienta (vysledky test(, medikace,

Pokrocila Vysledkovy SC1.2,4.1.5 diagndzy, propoustéci instrukce, prehled Iécby
apod.). Aktivnim sdilenim se rozumi provedeni
ukonu alespor jednou roc¢né.

Dotaznikové
Setieni (UZIS)

Podil PZS, ktefi aktivné sdileji nahled do
elektronickych zaznamu s pacientem

Podil IékaFu, ktefi nahlizi do Iékového zaznamu Yt , } Podil Iékatl, jenz vyuZivaji ndhledu do lékového Dotaznikové
i Pokrocila Vysledkovy SC1.2,4.1.5 , . . vy Y
pacienta zaznamu pacienta, a to alespon jednou rocné. Setreni (UZIS)

Pocet pfistuptd k informacim / objednani / Systémovd
Pocet interakci skrze portalovou aplikaci Pokrocila Vysledkovy 1.11 p , P i ,J L data IDRR
komunikaci vedenych skrze portalovou aplikaci. p
(0z1S)
Indikdtor zjistovany za pomoci dotaznikového
Setfeni, které ma kvantitativni charakter, SUKL /
Spokojenost lékaru/lékarniki/pacientd se v pfipadé identifikovani vyssi mir
o . L / ) /.p Pokrocila Vysledkovy 2.1.2 prip . . y Y . dotaznikové
systémem elektronické preskripce nespokojenosti je provedeno dodatecné totfeni

kvalitativni Setfeni s cilem identifikovat pficinu
problému.

Use case €. 10: Pocet interakci skrze portalovou aplikaci

Vystupovy indikator, jehoZ pomoci se méfi zajem o vyuZivani sluzeb (pfistup k informacim, objednani, komunikace se ZP) elektronického zdravotnictvi poskytovanych
skrze portédlovou aplikaci. Faze sledovani indikatoru je zavisla na spusténi Narodniho zdravotnického informacniho portalu (NZIP nebo Portal), ktery umozni, mimo jiné,
poskytovat sluzby dalkového objednani a komunikace s Iékafri. Indikator se vaze na SC 1.1 NSeZ, obzvlasté pak na opatfeni 1.1.2 a 1.1.3. Mérfenim vyuZivani sluzeb bude
povéren spravce Portalu, ktery bude Cerpat ze systémovych dat, jejichz povaha umozriuje kontinudlni méreni bez vzniku dodatecnych néakladd. Indikator je pro svou
dynamiku méfen na mésicni bazi s cilovymi hodnotami uréenymi pro kalendarni rok. Pro priibézné vyhodnoceni indikatoru je nutné vzit v potaz sezdénnost vyuzivani
zdravotnickych sluZeb (napf. zvysenou nemocnost, a tedy i poptavku po zdravotnich sluzbach Ize oéekavat spiSe ke konci roku). JelikoZ Portal neni zatim (9/2019) v plném
provozu, vychozi hodnota je nulova. Nastaveni cilové hodnoty indikatord pro jednotlivé roky provede NCeZ ve spolupraci s PZS, jenz projevi zdjem o poskytovani svych
sluZeb skrze Portal, pfi nastavovani by mél byt brat v ivahu mimo jiné také dopad komunikacni strategie elektronizace zdravotnictvi.
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Use case €. 11: Elektronicka a efektivni preskripce

Nasledujici use case popisuje opatfeni 2.1.2 (SC 2.1) ,Elektronicka a efektivni preskripce”. Indikatory pro toto opatteni / use case jsou navrzeny naptic¢ viemi fazemi zralosti
elektronického preskripce.

Rana faze

V rané fazi se indikatory zaméruji na budovani infrastruktury a funkénost jejich zakladnich prvka.

= Indikator , Pocet registrovanych lékaFi do systému elektronické preskripce”

Vystupovy indikator méreny poctem Iékarl zaregistrovanych do systému elektronické preskripce, ktery je postaveny na Narodnim registru zdravotnickych pracovnikl
(NRZP). JelikoZz NRPZ neni v soucasné dobé (10/2019) dokoncen, ma indikator kromé opatfeni 2.1.2 vazbu také na opatfeni 4.1.1 NSeZ. PInéni indikdtoru je podminkou
pro vyuzivani elektronické preskripce v dal$ich fazich implementace. Méfenim je povéfen Ustav zdravotnickych informaci a statistiky (UZIS) jakoZto spravce registru.
JelikoZ se jednd o systémova data, |ze indikator sledovat pribézné, nicméné mésicni interval je dostacujici, coZ je napriklad praxe pfi vytvareni prehled(l z NRPZS. Protoze
sledovani systémovych dat nepfinasi dodatecné naklady na monitorovani, je doporuceno zachovat mésicni interval sledovani indikatoru i v dalSich fazich implementace
elektronického zdravotnictvi. Vychozi hodnota je nastavena spravcem NRZP (UZIS) spole¢né se SUKL, jen? v diisledku nedokonéeného registru zatim provadi registrace
zdravotnickych pracovnikll do systému nezavisle na registru. Cilovou hodnotu indikatoru také nastavuji UZIS a SUKL na zékladé expertniho odhadu celkového poctu
zdravotnich pracovnik.

Alternativou je indikator ,Pocet aktivnich uzivatell (Iékar() vyuZivajicich ePreskripci“ zachycujici pouze pocet Iékard, ktefi béhem uplynulého roku aktivné vyuZili systém
elektronické preskripce (tj. vydali alespori jeden elektronicky recept), a dava tedy pfesnéjsi obrazek o vyuzivani ePreskripce Iékafi. Sledovani tohoto indikatoru je na pomezi
rané a stfedni faze zralosti elektronického zdravotnictvi, resp. elektronické preskripce.

Stfedni faze
Ve stfedni fazi se u elektronickych receptl presouva zaméreni k rozsifovani infrastruktury.
= Indikator ,,Podil elektronicky vystavenych receptti ze vSech vystavenych receptu”

Vysledkovy indikator méreny jako pomér poctu elektronicky vystavenych receptd ku celkovému poctu receptl vystavenych v elektronické i papirové podobé. Tento
indikator zachycuje miru elektronizace vydavani recept(.

Vychozi hodnota v roce 2016, kdy byla Strategie schvalena, byla nulov3, jelikoZ sluzba eRecept jesté nebyla vyuzivana.

Dosazenou hodnotu k dnesnimu dni (10/2019) nelze odhadnout exaktné, protoZe pocet vystavenych papirovych receptl neni pfesné evidovany; existuji pouze odhady
této hodnoty. S postupem casu viak vyuZivani elektronickych receptl roste na Ukor vyuZivani papirovych receptll. V roce 2018 byla dosaZena hodnota niZsi neZ v roce
2019 zejména proto, Ze $lo o nové opatieni, na které si |ékari teprve zvykali, a protoZe na povinnost vydavani eReceptl nebyly navazané sankce, zatimco v soucasné dobé
jiz v pFipadé vydavani papirovych receptl hrozi Iékafiim pokuta. V roce 2018 tedy indikator nesl informaci o ochoté lékard zapojit se do elektronizace zdravotnictvi.
Dosazenou hodnotu Ize odhadnout expertnim odhadem s vyuZitim dostupnych informaci. Pfesnéjsi informace budou dostupné napf. pfi nastaveni spoluprace o
poskytovéni dat se zdravotnimi pojistovnami ¢i pfi zprovoznéni autoritativnich registrd. Diky zprovoznéni registr( také budou data pfesnéjsi a budou umoziiovat dalsi
analyzy — napft. které skupiny Iékarl (ve kterych regionech) nejvice vyuZivaji papirové recepty apod.
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Expertnim odhadem byla pfi tvorbé strategie urcena cilova hodnota indikatoru 85 %, ve Strategii viak chybi ¢asovy rdmec tohoto cile (resp. rok, ke kterému se cil vaze).
Cilem v horizontu nékolika let je kompletné elektronizovat vydavané recepty (tj. cilova hodnota indikatoru je 100 %), avsak tohoto cile nikdy nebude dosazeno (vzhledem
k vyjimecnym situacim, kdy napf. dojde k vypadku elektrické energie). Pfi nastavovani cilové hodnoty je tfeba vzit v potaz jak vyvoj hodnoty v minulych letech, tak externi
faktory, které mohou hodnotu indikatoru ovliviiovat (napf. novela zakona o léCivech, sankcionovani pfipadného nedodrZovéani vydavani eReceptll, zprovoznéni
autoritativnich registrd, vyvoj mobilnich aplikaci). Pro uréeni co nejpresnéjsich cilovych hodnot je nutna soudinnost ostatnich subjekt(i (napt. Ministerstvo vnitra CR,
zdravotni pojistovny). Vzhledem k dynamickému vyvoji a zménam spojenym s eReceptem pro tento indikdtor doporucujeme nastavit cilové hodnoty alespori pro
nasledujici 3 roky (2020, 2021, 2022) a tyto hodnoty pravidelné revidovat a uptresiovat na zakladé nastalych udalosti. Ke konci rané stfedni by se méla dosazena hodnota
indikatoru blizit 100 %.
Pokrocila faze
V pokrocilé fazi se indikatory zaméruji spiSe na pacienty a kvalitu a uzivatelskou privétivost poskytovanych sluzeb.
V pokrocilé fazi zralosti systému elektronické preskripce, kdy jiz budou dostupna kvalitni data k analyze, bude mozné sledovat dopady ePreskripce, napf. zda se diky
zavedeni eReceptu sniZuje pocet fyzickych ndvstév lékafe Ci zda dochazi ke snizeni nezadoucich interakci |ékd. Déle bude mozné sledovat skutecnou vyuZivanost
ePreskripce mezi Iékati i pacienty (napf. pocet Iékar, ktefi pfi predepisovani nahlizi do Iékového zaznamu pacienta ¢i pocet uZivatell aplikace eRecept).
= Indikator , Podet uZivatell aplikace eRecept”
Vystupovy indikator, ktery zachycuje miru vyuZivani elektronickych receptd pacienty na mobilnich zatizenich. VyufZiti aplikace je pro pacienta vyhodnéjsi nez jiné zpUsoby
doruceni elektronického receptu (SMS, email), jelikoZz pacient miZe nezavisle na lékarnikovi nahlizet do své lékové historie, obeznamit se z frekvenci uZiti Iéku i
potencidlnimi negativnimi interakcemi s jinymi |éCivy. Aby se predeslo zkresleni vysledkd indikatoru napt. kvili uzivani vice zatizeni nebo dlouhodobého nevyuzivani
aplikace, je pro zapocitani uzivatele do indikatoru stanoveno minimum jedné interakce za kalendarni rok. Indikator mize byt sledovan priibéiné, protozZe se jedna o
centralizované systémové feseni napojené na jiz fungujici infrastrukturu ePreskripce. MéFenim je povéien Statni tstav pro kontrolu lé¢iv (SUKL) jakoZto gestor piisluiného
opatreni NSeZ. Vychozi hodnota byla v momentu spusténi aplikace (2017) nulova, cilova hodnota bude nastavena vyse zminénym Ustavem ve spolupraci s NCeZ jakoZto
instituci odpovidajici za pfidélovani prostfedkd na informacni a popularizaéni programy elektronického zdravotnictvi.

ZAVEDEN{ METOD A STANDARDU RIZEN[ KVALITY SPECIFICKYCH PRO ELEKTRONIZACI ZDRAVOTNICTV{

Indikatorova soustava pro monitorovani a hodnoceni vystupti a vysledkd elektronického zdravotnictvi Strana 23



EVrOpSké Unie L i’ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
Evropsky socialni fond (2 '1 Rk RERURLIICY
Operacni program Zaméstnanost

Seznam pouzitych zkratek

eHN
EMRAM
ESIF
FTE
HDP
ICT
IHE

IS
Mz, Mzdr
NCeZ
NRPZS
NRZzP
NSeZ
NZIP
OECD
PZS
Je
SUKL
uzis
WHO
ZD

ZpP

Akeni plan k Narodni strategii elektronického zdravotnictvi 2016—2020
Autoritativni registr

Centralni registr pojisténct

Cesky statisticky GFad

Enterprise architektura

eHealth Network

Electronic Medical Record Adoption Model

Evropské strukturdlni a investi¢ni fondy

Ekvivalent pIného pracovniho Uvazku (Full-time equivalent)
Hruby domaci produkt

Informacni a komunikacni technologie

Integrating the Healthcare Enterprise

Indikdtorovd soustava

Ministerstvo zdravotnictvi CR

Narodni centrum elektronizace zdravotnictvi

Narodni registr poskytovatell zdravotnich sluzeb

Narodni registr zdravotnickych pracovnikl

N&rodni strategie elektronického zdravotnictvi Ceské republiky 2016-2020
Narodni zdravotnicky informacni portal

Organizace pro hospodarskou spolupraci a rozvoj
Poskytovatel zdravotnich sluzeb

Specificky cil

Statni ustav pro kontrolu Iéciv

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky

Svétova zdravotnickda organizace (World Health Organization)
Zdravotnicka dokumentace

Zdravotnicky pracovnik
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