UCHWALA Nr 22/507 /19
ZARZADU WOJEWODZTWA PODKARPACKIEGO
w RZESZOWIE
z dnia 12 lutego 2019r.

W sprawie przyjecia Rekomendacji Wojewédztwa Podkarpackiego
w obszarze e-Zdrowia na lata 2020-2025.

Na podstawie art. 14 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzgdzie
Wojewddztwa (Dz.U. z 2018r., poz. 913), ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r.
o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz.U. z 2017r. poz. 1845), rozdziatu
,Dostosowanie systemdw informatycznych ustugodawcéw do wspoitpracy z Systemem
Informacji Medycznej oraz prowadzenia elektronicznej dokumentacji medycznej”
dokumentu Krajowe Ramy strategiczne - Policy paper dla ochrony zdrowia na lata
2014-2020 oraz osi priorytetowej Il - Priorytet Inwestycyjny 2c Regionalnego
Programu Operacyjny Wojewodztwa Podkarpackiego na lata 2014-2020,

Zarzad Wojewodztwa Podkarpackiego w Rzeszowie
uchwala, co nastepuje:

§1
Przyjmuje sie tre§¢ Rekomendacji Wojewodztwa Podkarpackiego w obszarze
e-Zdrowia na lata 2020-2025.

§2

Rekomendacje, o ktérych mowa w § 1 stanowig zatacznik do niniejszej uchwaty.

§3
Przyjecie Rekomendacji umozliwia podjecie kolejnych dziatan w celu zabezpieczenia
finansowania Platformy Regionalnej RCIM po 2019 r. poprzez przygotowanie
i rekomendowanie przyjecia przez Sejmik Wojewodztwa Podkarpackiego uchwaty
finansowej zmieniajgcej Wieloletnia Prognoze Finansowg WPF, Wojewddztwa
Podkarpackiego na lata 2020 — 2025.

§ 4
Wykonanie uchwaty powierza sie Dyrektorowi Departamentu Ochrony Zdrowia
i Polityki Spotecznej.

§5

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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Zatacznik do Uchwaty Nr 22/507/19
Zarzadu Wojewodztwa Podkarpackiego
w Rzeszowie

z dnia 12 lutego 2019r.

Rekomendacje Wojewodztwa Podkarpackiego
w obszarze e-Zdrowia na lata 2020-2025

Podstawy formalnoprawne

1. Ustawa o systemie informacji w ochronie zdrowia z dnia 28 kwietnia 2011 r. Dz.U.
2017 poz. 1845 t,].

2. Krajowe Ramy strategiczne - Policy paper dla ochrony zdrowia na lata 2014—2020
(Warszawa, lipiec 2015), rozdziat ,Dostosowanie systeméw informatycznych
ustugodawcéw do wspétpracy z Systemem Informacji Medycznej oraz
prowadzenia elektronicznej dokumentacji medycznej”:

,Regionalne platformy e-Zdrowia sg wysokobudZetowymi inicjatywami,
obejmujgcymi jednoczesnie informatyzacje od kilku do kilkudziesieciu placowek
zlokalizowanych na terenie wojewddztw, dla ktérych najczesciej podmiotem
tworzgcym jest Samorzgd Wojewodztwa i ktére obstugujg najwiekszg liczbe
pacjentéow w regionie”.

3. Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Podkarpackiego (RPO WP) na lata
2014-2020 Os priorytetowa Il - Priorytet Inwestycyjny 2c

Adresatami niniejszego dokumentu sa:

e Instytucje reprezentujgce organy tworzgce podmioty lecznicze, w tym Zarzad
Wojewodztwa Podkarpackiego, Starostwa, Miasta i inne organy zgodnie
z wtasciwoscig,

e Instytucja Zarzadzajaca RPO WP,

e Wojewoda Podkarpacki,

e Podkarpacki Oddziat Wojewddzki NFZ w Rzeszowie,

bedacy jednoczes$nie Sygnatariuszami niniejszych rekomendaciji.

Motywacja (uzasadnienie)

W Wojewddztwie Podkarpackim w wyniku dziatan inwestycyjnych prowadzonych
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego
(RPO WP) 2007 — 2013 r. zostaty zbudowane lub zmodernizowane dziedzinowe
systemy teleinformatyczne kilkudziesieciu podmiotéw leczniczych, dzieki czemu
w krétkim czasie osiggnieto skokowe wyréwnanie poziomu informatyzacji trzydziestu
szpitali podkarpackich, do wskaznikéw krajowych informatyzacji stuzby zdrowia.
Systemy te wpierajg biezaca dziatalno$¢ wtasng jednostek integrujgc wewnetrzng
wymiane informacji, sprawne zarzadzanie jednostkg, komunikacje z systemami
ptatnika i innych instytucji prawnie i organizacyjnie zaleznych.



Inwestycje prowadzone w obszarze tych systeméw dziedzinowych daty rowniez
mozliwo$¢ integracji pomiedzy podmiotami leczniczymi naszego wojewodztwa
i Pacjentami w oparciu o e-Ustugi.  Funkcjonowanie e-ustug opiera sie na
Regionalnym Centrum Informacji Medycznej (RCIM), ktére jest najwiekszg innowacja
w skali wojewddztwa i jednym z niewielu w skali kraju w obszarze e-Zdrowia. Ze
wzgledu na charakter rozwigzania regionalnego, Wojewodztwo Podkarpackie
reprezentowane przez Zarzad Wojewoddztwa Podkarpackiego wystepuje jako lider,
ktory w ten sposéb wyznacza wspoing wojewddzkg droge w obszarze e-Zdrowia.

W wyniku inwestycji, o ktérych mowa powyzej, wojewddzkie podmioty lecznicze
otrzymaty produkty projektu w formule przedmiotu uzyczenia, z obowigzkiem jego
wiasciwego wykorzystania i utrzymania co najmniej przez okres trwato$ci projektu.
Jednostki powiatowe realizowaty witasne, komplementarne projekty, na ktore
otrzymaty finansowanie unijne, réowniez z obowigzkiem utrzymania piecioletniego
okresu trwatosci.

W okresie utrzymania trwato$ci projektu unijnego zasady wspétpracy regulujg Umowy
Partnerskie, okreslajgce obowiazki Lidera projektu (Wojewddztwa Podkarpackiego)
i Partneréw Projektu, ktérymi sg podmioty lecznicze.

Wykorzystanie mechanizméw interoperacyjnosci, w tym réwniez funkcjonowanie e-
Ustug, zapewnia Regionalne Centrum Informacji Medycznej (RCIM) bedace
systemem teleinformatycznym wspoétuzytkowanym przez podmioty lecznicze, za
ktérego techniczng obstuge odpowiada Wojewddztwo Podkarpackie. Koszty
utrzymania RCIM sg pokrywane solidarnie przez jednostki zintegrowane (wojewédzkie
i powiatowe).

W okresie powotywania projektu Podkarpacki System Informacji Medycznej (PSIM),
decydujgcym stymulatorem wypracowania formuty wspotdziatania trzydziestu
regionalnych podmiotéw leczniczych, byty warunki uzyskania finansowania ze
srodkéw unijnych — zgodnie z definicjg platformy regionalnej z Policy Paper
zacytowanej w sekcji ,Podstawy formalnoprawne”. Obecnie, u progu ostatniego roku
okresu trwatoSci projektu, konieczne jest zweryfikowanie mozliwosci utrzymania
wypracowanej formuty wspoétdziatania réowniez po uptywie tego piecioletniego okresu.

W optyce podmiotéw leczniczych, gtdwnym rezultatem projektu PSIM jest zbudowanie
lub modernizacja szpitalnych systemoéw teleinformatycznych. Czasami jednak
utrzymuje sie¢ niechg¢ do stosowania otrzymanych narzedzi, co czesciowo jest
spowodowane brakiem umiejetnosci wykorzystania w petni nowoczesnego,
zintegrowanego systemu w niektérych obszarach dziatalno$ci jednostki. Niezbedne sg
dziatania uzupetniajgce (np. szkolenia, ustugi konsultingowe, warsztaty). Natomiast
uzyskany rezultat interoperacyjny w postaci wspoétuzytkowanych e-ustug, dla ktérych
bazg jest RCIM, w komunikacji z Pacjentem i w komunikacji z innymi jednostkami w
procesie Swiadczenia Ustug dla Pacjenta — nie jest jednak postrzegany jako istotna
warto$¢ przez dyrekcje i personel podmiotéw leczniczych. Dobrze wykorzystywane e-
Ustugi mogg wptywa¢ na obnizenie kosztéw funkcjonowania jednostek, poprzez
optymalizacje ilodci personelu lub skierowaniu go do innych zadan, efektywniejszy
sposob stosowania procedur medycznych, sprawniejszg i szybszg obstuge Pacjenta,
zmniejszenie kolejek w procesie obstugi rejestracyjne;j.



Wypracowanie formuty wspdlnego pozyskania finansowania jest objawem
pozytywnym. Jednak na wykorzystanie rezultatéw projektu PSIM po okresie trwatosci,
ma wptyw catoksztatt warunkéw finansowania dziatalno$ci podmiotéw leczniczych.
Za finansowanie utrzymania wtasnej infrastruktury sprzetowo-programowej odpowiada
dana jednostka, co powinno by¢ elementem jej budzetu. Projekt PSIM okresowo
zredukowat obcigzenie jednostek z tego tytutu - koszty gwarancyjne/utrzymaniowe
zostaty optacone na okres 1 do 5 lat (w zaleznosci od elementu) w ramach umowy na
budowe PSIM. Aby sprawnie zarzadzac¢ jednostkg organizacyjng, w tym wdrozonymi
systemami teleinformatycznymi, wymagane jest wdrozenie praktyk budzetowania,
jako koniecznego sktadnika uzyskania trwatej efektywnosci ekonomicznej. Konieczne
jest uzyskanie stanu ewidencjonowania kosztow wszystkich zasobow, réwniez
aparatury medycznej oraz infrastruktury technicznej nie zaliczanej do produktow
medycznych, wtym systeméw |IT oraz prowadzenie kalkulacji stopnia ich
wykorzystania w dziatalnoSci podstawowej - co powinno stanowi¢ baze do
podejmowania decyzji co do utrzymania irozwoju lub eliminowania zasobow
zbednych. Po uptywie okresu trwatosci wynikajacego z zasad finansowania RPO, do
decyzji Dyrekcji jednostki bedzie naleze¢ okre$lenie portfolio, rodzaju i ilosci
infrastruktury sprzetowej i oprogramowania jakie bedg potrzebne/uzywane przez
jednostke. Jezeli jest to uzasadnione ekonomicznie, (potrzebami lub ich brakiem)
jednostka moze i powinna wymieni¢ cze$¢ lub cato$¢ elementdéw infrastruktury
pozyskanej w ramach projektu PSIM.

Obecnie, w sytuacji zblizajgcego sie konca okresu trwatosci projektu unijnego, nalezy
okresli¢  formute dalszego  funkcjonowania  wdrozonego rozwigzania,
odpowiedzialno$ci poszczegdlnych uczestnikéw projektu i zasady ich wspotpracy.
Konieczne jest rowniez okreslenie zasad dalszego rozwoju platformy regionalnej e-
Zdrowia i sposoby finansowania utrzymania zasobéw, a takze ich odtwarzania w
sytuacji technicznego zuzycia lub degradaciji.

Rekomendacije

1. Rekomendacje dotycza platformy regionalnej RCIM, ktéra jest wspolnym dobrem
wojewoddztwa, w integracji z systemami dziedzinowymi podmiotéw leczniczych,
umozliwiajgcymi funkcjonowanie e-Ustug, w obszarze regionalnego projektu e-

Zdrowia.
2. Beneficjentami wspolnie prowadzonego, regionalnego projektu e-Zdrowia sg
mieszkancy wojewoddztwa podkarpackiego, podmioty lecznicze i jednostki

samorzadu terytorialnego sprawujgce nadzoér wiascicielski nad podmiotami
leczniczymi — rezultaty projektu stanowig ich dobro wspéine.

3. Wojewodztwo Podkarpackie, kontynuuje role Lidera rozwoju platformy regionalnej
e-Zdrowia, przy aktywnej wspotpracy z Partnerami.

4. Regionalne Centrum Informacji Medycznej (RCIM) jest waznym elementem
integrujgcym placéwki ochrony zdrowia, umozliwiajgcym wymiane danych
pomiedzy podmiotami leczniczymi — Sygnatariusze rekomendacji wyrazajg wole
jego utrzymywania i rozwijania po okresie trwatosci projektu PSIM, to jest po
grudniu 2019 .



10.

RCIM bedzie rozwijane i dostosowywane do potrzeb podmiotéw leczniczych-
Beneficjentdw, jak réowniez uaktualniane odpowiednio do zmieniajgcego sie prawa
oraz rekomendacji i wymogow wspotpracy z rozwigzaniami centralnymi w
obszarze e-Zdrowia.

Wojewodztwo Podkarpackie bedzie wspotdziatato ze wszystkimi Sygnatariuszami
rekomendacji w realizacji polityki zdrowotnej w celu skoordynowania projektéw e-
Zdrowia w wojewodztwie podkarpackim. Wspétdziatanie i koordynacja odbywaé
sie bedg poprzez: prowadzenie analiz i badan w zakresie potrzeb Beneficjentow i
przy ich wspétpracy; proponowanie wspolnych inicjatyw w zakresie rozbudowy
RCIM oraz wystepowanie w roli Lidera we wspodlnych projektach dotyczgcych
rozwigzan regionalnych w zakresie e-Zdrowia.

Systemowe uwarunkowania przesgdzajg o koniecznos$ci pozyskiwania
finansowania zewnetrznego inwestycji w podmiotach leczniczych. Dotyczy to
rowniez RCIM, jako zasobu wspotuzytkowanego przez regionalne podmioty
lecznicze. Zostanie utrzymana formuta partycypacji podmiotédw leczniczych
zintegrowanych z RCIM, w finansowaniu utrzymania i rozbudowy RCIM.

Wojewoddztwo Podkarpackie wskazuje na konieczno$é przegladu wdrozonych
i funkcjonujgcych e-Ustug celem okreSlenia potrzeb biznesowych ich
funkcjonowania po 2019 r. Obecnie jest wykorzystywanych sze$é e-Ustug: e-
Informacja, e-Rejestracja, e-ERP, e-RRDR, e-EPW-ZOZ, e-EPN.

a) przeglad, o ktérym mowa powyzej potwierdzi utrzymywanie po 2019 r.
wszystkich lub czesci e-Ustug lub wskaze koniecznos$¢ ich ewaluacji.

b) domysinie przyjmuje sie, ze jezeli nie bedzie zadnych innych ustalen, po
2019 r. bedg funkcjonowaé wszystkie w/w 6 e-Ustug, ktdére bedg
uzytkowane przez Beneficjentow.

c) wyniki przegladu, o ktorym mowa powyzej uzupetnig niniejsze
Rekomendacje i zostang uszczegotowione w nowej Umowie partnerskie;.

Niniejsze Rekomendacje zaktadajg uzyskanie rezultatu w postaci wspotdziatania
Sygnatariuszy, réwniez w zakresie budowania pozytywnego wizerunku
regionalnych rozwigzan e-Zdrowia.

Wojewodztwo Podkarpackie zapewni finansowanie Platformy Regionalnej RCIM
po 2019 r. w obszarze:

a) biezacych kosztéw utrzymania i zakupu odtworzeniowego i rozwojowego
dla czesci infrastruktury sprzetowej i sieciowej (hardware) RCIM.

b) biezacych kosztow utrzymania i zakupu odtworzeniowego dla czesci
infrastruktury ~ oprogramowania  systemowego, narzedziowego i
aplikacyjnego RCIM, rozumiang jako serwis producencki tego
oprogramowania.

c) biezacych kosztow utrzymania mediow takich jako koszty pomieszczen
serwerowni, energii elektrycznej i dostepu do sieci Internet.

d) biezagcych kosztéw ubezpieczenia infrastruktury, o ktérej mowa w punktach
a, b.

e) szczegdty finansowania zostang ustalone w nowych Umowach
partnerskich.



11. Podmioty lecznicze, jak i jednostki sprawujace nadzér wiascicielski nad tymi
jednostkami, zapewnig wspolne finansowanie Platformy Regionalnej w obszarze:

a) biezacych kosztéw utrzymania ustug administracji IT, kosztow bramki i
pakietu SMS wspierajgcych procesy biznesowe e-Ustug w komunikagciji
pomiedzy stronami.

b) koszty, o ktérych mowa w pkt a. bedg ponoszone przez strony solidarnie po
rowno, niezaleznie od roli petnionej w obszarze integracji, wielkosci
jednostki i zakresu wykorzystywania e-Ustug.

c) szczegoty wspodtfinansowania zostang ustalone w nowych Umowach
partnerskich

12. Podmioty lecznicze odpowiadajg za utrzymanie, rozwdj wiasnych systemow
dziedzinowych i zasad ich uzywania, zgodnie z obowigzujagcym prawem i
przepisami, pod realizacje wtasnych potrzeb organizacyjnych wynikajacych z roli
wsparcia systeméw |IT w dziatalnosci operacyjnej jednostek ochrony zdrowia.
Dotyczy to rowniez wszystkich kosztéw z tym zwigzanych, w tym rowniez
zapewniania wykwalifikowanej i kompetentnej kadry administratorow IT oraz
kosztéw szkolen personelu uzytkujgcego te systemy.

13. Wojewodztwo Podkarpackie wymaga od jednostek ochrony zdrowia zapewnienia
wdrozenia i prawidtowego funkcjonowania elementéw systemoéw dziedzinowych,
umozliwiajgcych utrzymanie integracji z RCIM i prawidtowe dziatanie procesow
biznesowych e-Ustug.

14. Elementem wspodlnego przedsiewziecia jest prowadzenie przez Sygnatariuszy
promocji regionalnych e-Ustug dedykowanych Pacjentom wojewddztwa
podkarpackiego lub wykorzystywanych przez personel podmiotéw leczniczych.
Wiodacag role koordynatora sprawuje Wojewddztwo Podkarpackie. Szczegoty
zostang ustalone w nowych Umowach partnerskich.




