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ABSTRAKT

Cilem diplomové prace je definovat pojem elektrk@izdravotnictvi, co to je a myslenky
rozvoje e-health Ceské republice. V praktick&sti bude proveden vyzkum vyuzivani
elektronického zdravotnictvi @eské republice. Poté se provede analyza vysledk
identifikuji se nedostatky a navrhne &Seni za vyuZiti ggtacovych a komunikénich
systénti. Na za¥r bude navrzen vhodny systém webarientované komunikace léka

pacient.

Klicova slova: dotaznik, e-health, elektronické zdnmawmt¥i, elektronicka preskripce,

elektronicky identifikator, telemedicina, wireframalP.

ABSTRACT

The object of this thesis is to define a notionawivould be the electronic health and
thoughts of a development of a e-health in CzegbuBkc. Research of an exploitation of
the electronic health in Czech Republic is carmed in a practical part of this thesis.
Subsequently an analysis of the results will bdgoered. Then will be determined the
imperfections and suggestion of the solutions wtle application of computer and
communication systems. An acceptable system ofameimted communication physician-

patient will be proposed on the conclusion of raper.

Keywords: questionnaire, e-health, electronic Imeaervice, electronic prescription,

electronic identifier, telemedicine, wireframe, FZI
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UvoD

Elektronické zdravotnictvi, neboli takytibemertict e-health (v &kterych publikacichti
presentacich seimeme setkat s ndzvem eHealthe-Zdravi) je souhrnnym nazvem pro
celoufadu nastrdj, které jsou zaloZzeny na infordrdch a komunikénich technologiich.
Tyto technologie napomahaji k podpoa ke zlepSeni prevencechg, diagnostiky,

sledovani &izeni zdravi a takeé i Zivotniho stylu.[1]

Elektronické zdravotnictvi jako celek obsahuje liakei mezi pacienty a poskytovateli
zdravotni pée, dle pedavaniiiznych udaj} mezi jednotlivymi zdravotnickymi 2ezenimi

nebo také osobni komunikaci mezi pacienty a mezbooudky ve zdravotnictvi.
Do elektronického zdravotnictvi iheme z#adit i sit slouzici pro zdravotni informace,
sluzby telemediciny, elektronické zdravotni zaznamy neposlednia prenosné a

mobilni komunik&ni systémy pro sledovani a pro podporu padighit

Cilem elektronického zdravotnictvi jeigpeni k lepsimu stavu @ani Ceské republiky,

ale i Evropské unie a tim tedy zvysit kvalitwipé bezpd téchto pacient.

Elektronické zdravotnictvi zahrnuje komunikaci meacienty a poskytovateli zdravotni
p&e, osobni komunikaci mezi odborniky, mezi paciemgpo také fedavani zdravotnich

Gdaji mezi jednotlivymi zdravotnickymi Zezenimi.

Zdravotnické informace, které vedou k zacKWrafivota, by ndly byt k dispozici co
nejdiive. K tomu by nili pfispivat pra¢ nastroje elektronického zdravotnictvi.éiM by

vést ke zlepSeni dostupnosti a kvalitggé
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1 ELEKTRONICKE ZDRAVOTNICTViIV CR

1.1 Informace pro ob¢any

1.1.1 Obecné informace o zdravi a nemoci

Zavedenim mySlenek e-health se zlepSi dostupndetmaci o zdravi pro pacienty.
Informace by nily byt samozejm¢ dostupné eském jazyce, ale pro naddiky ze
zahranti i v cizich jazycich. Informace musi byt dostupreé srozumitelné forg i pro
osoby zdravot# postizené. Velky vyznam se bude klast na kvalitiormaci o zdravi a
nemocech, které budou interpretovany na internetostrankach. Bude se kontrolovat
kvalita informaci na webu {fkladem jsou internetové stranky zdravotnickychizani),

ale i to, jak jsou tyto informacesrohodné.

E-health podporuje moderni formy zdravotni vychdwetns e-learningt), zvySovani
informovanosti obanmi o zdravi, vlastni g ob¢ani a spolupraci pacieita zdravotnik
pii p&ti 0 pacientovo zdravi. Podporuje lepSi dostupnaisirmaci o jednotlivych Iécich a
zdravotnickych prosedki.[2]

1.1.2 Individualni informace o zdravotnich sluzbach

Zdravotni pée se bude individualizovat, to znamena, Ze pacdodtane pro sebe
nejidealjSi zdravotni p&. UZ nebudereSen jen jako dalSi Iékev piipad jedné nemaoci.
Toto povede ke zvySeni kvality zdravotniceeLékdi, ktefi budou provozovat tento styl,
budou zohled&ni v systému e-health.Paz bude kladen na vysokou Uréveabezpéeni

osobnich informaci.[2]

1.1.3 Informace o dostupnosti a kvali# zdravotnich sluzeb

E-health bude podporovat infortma systémy, které budou nabizet informace o kyvalit

dostupnosti ufité zdravotnické sluzby. Pacient bude moci fildpd zjistit, v kterych

! e-learning je vzatlavaci proces vyuZivajici inforrsai a komunikani technologie k tvorb kursi, k

distribuci studijniho obsahu, komunikaci mezi stigea pedagogy aikzeni studia.
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zdravotnickych zdzenich bude moci pouzivat jaké zdravotni sluzbglikKbudou tyto
sluzby stat, jak dlouho budou trv&kaci doby na tyto sluzby a v jaké kvalitudou tyto

sluzby nabizeny. Takovy systénmiibe nabizet pro pacienty i sluzby formou objednavky.

Oblast misobeni tohoto systému nebude je@ieské republice a v Evropské uniicktera
zdravotnicka zdzené budou moci nabizet zdravotnické sluzby i aamim klientim
(mimo Evropskou unii). A naopak budou podporovamaly nabizet informace o

moznostech poskytovani zdravotnépéeskym oldanim v zahranii.[2]

1.1.4 Informace o poskytovatelich zdravotni pée

Obc¢ané si budou moci vybrat, ke kterému liékakteré zdravotnické raeni budou moci
navStvovat. Budou existovat informace, podle kteryclolsgiané porovnaji zdravotnické
zaizeni a vyberou si, které budou chtit nav8tvat. Je nutné rozliSovatublic health
(obdoba hygienickych sluzeb GR) od public services Vytvoii se a bude se spravovat
registr zdravotnickych z&eni, ktery budou porovnavat parametry kvalitykyt@vanych
zdravotnickych sluZzeb. Registr bude satepmé casem +#st. Vregistru budou
zveejiovany jak informace garantované statem, tak i mmwe garantované samotnymi

zdravotnickymi z&izenimi.[2]

1.1.5 Informace o pracovnicich ve zdravotnictvi

Pro olgany se zlepSi dostupnost informaci o zdravotnidiékarich, Iékarnicich,
zdravotnich sestrach a dalSich). Vyivee registr o zdravotnicich, ktery bude propojen s
vSemi dosud existujicimi registry. Registr budeabluvat informace o zdravotnicich. Tim
se mysli dosavadni zdravotnicknnost (profesni zZivotopis) a informace o odborné a
specializované Zsobilosti k vykonu zdravotnického povolani. Tytofonmace budou

zveejreny jen se souhlasem zdravotnického pracovnika.[2]

1.1.6 Informace o zdravotnim pojisténi

Pomoci e-health bude vytken systém Ghrady zdravotniho pajiit vSech jeho platc
Systém bude obsahovat informace o systému zdréopujisSeni poskytovaného statem,
informace o zdravotnich pofi@vnach a produktech, které nabizeji. Informace jagmou
podminkou pro otana, ktery si chce svobo#invybrat pojifovnu. Proto bude mit

pojistnec gistup k informacim, zahrnujicim moznosti pajisit stav plateb gerpani na
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svém utu ve zdravotni pojiovre. Bude zaji&tna dostupnost informaci o iegném
zdravotnim poji&ni, o rozsahu hrazené zdravotnég@ea pojitnce i za zarstnavatele.
Bude zajina dostupnost informaci o moznostech volby zdrakotnpojiseni jak

v oblasti véejného zdravotniho poji&ti, tak v oblasti fpojisteéni.[2]

1.2 Identifikace

1.2.1 lIdentifikace zdravotnickych pracovniki

Kazdy zdravotnicky pracovnik bude mitug\elektronicky identifikator (EI), ktery bude
spravovadn na zakl&d registru zdravotnickych pracovriik Pomoci EI bude moci
zdravotnicky pracovnik fstoupit do jednotlivych informmich systém. Tento pistup
zjednodusi komunikaci a vedeni se zdravotnimi daatacemi. El novym Zsobem
podpdi vlastni komunikaci poskytovatele zdravotnic@ése zdravotnimi poj®vnami,
statnimi institucemi a platci zdravotniho pgajisit Nedilnou sotésti elektronického
identifikatoru bude elektronicky podpis, slouzigekinoznané autorizaci informaci, které
uréity zdravotnicky pracovnik uloZil do informiaiho systému. Dojde tak ke zvySeni

kvality zdravotnické dokumentace vedené v elektiodipodob.[3]

1.2.2 Identifikace obéanii-pacienti pojisténci

Elektronické identifikatory nebudou pouzivat jerraagbtnicti pracovnici, ale i pojighci
zdravotniho pojigni. El pojiSénce budou spravovany na zaladegistru poji&nci
zdravotniho pojigini. Pomoci El pojignhce dojde k jednoziaé identifikaci pojisince,
jeho prav a povinnosti vramci zdravotniho peéjst El pojiSEnce umozni fistup
k prehledu o platbach zdravotniho pajisit a zarova i k prehledu zdravotnich sluzeb
cerpanych na vrub zdravotniho padist EI pojiSence je néstroj, slouZici
k autorizovanémuistupu do informéniho systému poji8hce, snizi se tim administrace.
El zdravotnického pracovnika a pofiSte umozni o¥feni &tu za poskytnutou

zdravotnickou sluzbu pro zdravotni pdp&nu. Elektronicka zdravotnicka dokumentace
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bude vyuzivat El zdravotnického pracovnika, protdae je nosiem certifikatu a

zaruseného elektronického podpfsid]

1.3 Informa ¢éni systémy

E-health podporuje rozvoj informai infrastruktury zdravotnickych Eaeni. Datové
standardy, které zajisti stat, budou pravidelnovovany odborniky tak, aby rychle
reagovaly na zemy ve vyvoji a pro pdeby praxe. Tyto standarty budou v souladu jak
s evropskymi, tak i se &ovymi standarty. Stat bude davat pozor na dodriiopéavidel
ochrany osobnich Gdajv rdmci informani infrastruktury jednotlivych zdravotnickych

zaizeni.[2]

1.3.1 Zdravotnickd dokumentace v elektronické podol

E-health podporuje vedeni zdravotnické dokumentaglektronické form, ktera podpti
mobilitu pacieni a pacienti si budou moci zvolit zdravotnick&izani, ve kterych budou
cerpat zdravotni sluzby. Stat bude muset JgtvprisluSnou legislativu pro zavedeni
zdravotnické dokumentace v elektronické pagolpodpdi technologickych nastrdj
umoziujicich fungovani této dokumentace. Stat dale ptidpozvoj systém, které
umoziuji sdileni a vyranu dat mezi poskytovatelem zdravotnich sluzeb &eptem i mezi
poskytovateli navzajenCili hlavnim cilem zavedeni elektronické zdravotokdmentace
je:

» zlepsit kvalitu zdravotni ge,

» podpdit mobilitu pacient,

» svobodna volba poskytovatele zdravotnich sluzeb,

» zpiehledréni a zjednoduSeni administrativy spojené s vedeii@votni
dokumentace.

2 Zaru&eny elektronicky podpis je elektronicky podpis v takové fotmktera, zpravidla kryptografickymi
metodami, zartuje i integritu dokumentu a autentizaci podepsanétio rekteré &ely je navic vyZzadovan
zarweny elektronicky podpis pouze sepepsanymi typy certifikace, tedy ,zalozeny na ki@vaném

certifikatu“.[4]
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Zavedenim systému elektronické zdravotnické dokuawven dojde ke zvySeni kvality
poskytovanych zdravotnich sluzeb, ale také ke shizezika pochybeni zid/odu

nedostatku dlezitych informaci. Toto vSechno zajisti:
» vySSi bezpénost pacienta,
» lepSi gistup k informacim,
« vymeénu informaci mezi poskytovateli zdravotnich sluzeb,

e pristup ke zdravotnim zaznam v jakoukoliv dobu a odkudkoliv.

Systém elektronické zdravotnické dokumentaci by @& spliovat tyto zakladni

pozadavky:
* Nepretrzita dostupnost dat.

* Schopnost systéimkteré jsou sotasti e-health, si vzajeraiposkytovat sluzby a
efektivné spolupracovat.

» Dostupnost dat za pomoci webovych technologii; eeBppiistup k daim pomoci
internetu.

* Zabezpeéeny a autorizovanyifstup k daim a k transakcim s nimi.

» Sdileni dat fes definované rozhrani v uzanych komunikénich siti, které slouzi
k propojeni zdravotnickych pracoviiik jednotlivych poskytovatel

* Informace budou pro maximalnighlednost a dostupnost uloZzené v co mozna
nejvice strukturovanych seznamech, aby bylo omemem¥stvi volnych textve
zdravotni dokumentaci.

* Podpora multimedialnich formatuloZzenych informaci.
» Otewenost vyvoji aplikaci a sluzeb, které jsou posksto¥ komeami sférou.

» Podpora zarenych elektronickych podpisslouzici k jednozrimé autorizaci a
zarwi nepozngnitelnou a integritu informaci, které jsou uloZzengystému.

e Zaruka vysoké dostupnosti, integrity a zalohovéati d
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1.3.2 Vyména informaci mezi poskytovateli zdravotnich sluzeb

Bude se podporovat sdileni a wma informaci mezi jednotlivymi ministerstvy a
poskytovateli zdravotnich sluzeb, dale se bude dizatdodrzovani pravidel ochrany

soukromi a statisticka data pro hromadné zpracawdegi budou anonymni.
Zdravotni informa ¢éni a komunika¢ni sit’

Bude se usilovat o vyt¥eni zdravotni a inforngai si€, ktera bude slouzit pro vy¥nu dat
mezi zdravotnickymi z@zenimi (které budou fungovat na bazi aplikaci alhg a

telemediciny pro diagnostické, terapeutické a vyékaely.[3]

1.3.3 Elektronicka preskripce

Vytvoii se zakony pro pouzivani elektronick&gepisovani pro &vé pripravky. Jelikoz
v zahranti uz je elektronicka preskripce pouzivana, budaomu tgto (&ely vyuzity jejich
zkuSenosti, které jsou zaloZzené naznych technickychieSenich, &etné vyuziti

nejmodergjSich technologii pro zabezfmny @genos citlivych dat pacienta.

Systém elektronickéhoi@depisovani by #h ¢ast&éné nahradit, nebo jeStlépe doplnit
stavajici zjgsob gFenasSeni papirového receptu mezi éka Iékarnikem a platcem
zdravotniho pojigni. Z&kladem je samégimé vytvoreni centralniho UlozZist
elektronickych recefit kam budou mit iistup vSichni Iéka, ktefi predepisuji leky a
vSechny Iékarny. S tim tedy souvisi, aby zdrawtitmrofesionalové pouzivali zatené
elektronické podpisy a aby bylo podepsano vydaku lda elektronicky recept. Neni
Zadnou pekdzkou pro tyto &ely upravit informé&ni systémy pedepisujicich Iéka a

lekaren. [2]
Zavedenim elektronické preskripce dojde k:

* Pacient, lékaa lékarnik se budou lépe rozhodovat, ktery ek mpeooc zvolit.
Cilem je odstranit interakce mezi I1é€ky, ktetégepiSitizni Iékdi.

e Snizeni administrativni zfte zmisobené papirovymi recepty na tyto l&ka na
pracovniky zdravotnich pojidven, zlepsi se kontrola elektronickyategypisi.

e Zamezeni zpronéyeni papirovych recepta nasledného zneuziti ziskanychivé
k ilegalnimu obchodu s drogami.
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« Owfeni gislusnosti CP (identifikani ¢islo pracovidt) kdané zdravotni
pojistovne a owteni smluvniho vztahlCEZ (identifikani ¢islo zdravotnika) k dané
zdravotni pojisovre.

* Vyuctovani lékaského pedpisu elektronickou cestou prietnictvim centralniho
tlozisg zdravotnickym pojiSovnam.
Cilem projektu je umozmi elektronické komunikace mezi |ékan, ktery Iéky
piedepisuje, 1ékarnou, ktera lIéky pacientovi vyddlatci zdravotni p& zastoupeni ZP a

samotnymi pacienty.

Ob¢ané budou mit komfortnitistup k informacim o realizované medikaci ilpged o
celkové vysSi spolutasti. Nebudou muset opakovamavsEvovat |ékde z divoda

periodické medikace.

Lékartam se minimalizujecas spojeny s manipulaci recgpizjednodusSi se opakovaneé
vystavovani recept zlepSi se dostupnost pacientovychilékteré uz bral a tim se i zvysi

bezpé&nost medikace

Lékarny mohou informace z elektronického receptimp pouzit k vydtovani Iéku
zdravotni pojisovré. Lékarny snaze identifikuji faleSné recepty. Dikystupné historii
pacientovych Iék se eliminuji duplicitni vydeje I&k

Zdravotni pojisovny budou mit on-line iehled o objemu vydanych &k pruznou
kontrolu I€kové politiky.

Elektronické pedepisovani je krokem ke snizeni administrativyakém k vysSi ochran
pacienta ped chybami fi piedepisovani aipvydeji 1€éki. Zavedeni systému umozni lepSi
kontrolu gipadnych nezadoucickiaka zpisobenych interakcemid® a ztizi gipadnou
vyrobu padlki. Nentlo by také dochazet kpdepisovani dvou ifpravki se stejnou
acinnou latkou. Tento systém by slouzil #i wolném prodeji 1éiv v Iékarrg. Lékarnici
budou do systému evidovat provedené &anmé&iv pii vydeji na recept a bude se evidovat

vydej I&iva bez pedpisu s omezenim.[3]

1.3.4 Informa ¢ni systémy zdravotniho pojiséni
V ramci verejného pojiini se bude provozovat:
* Registr poji&knci,

* Registry smluvnich z&eni a jejich zagstnand — pracovnik,
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e Centrum perozdlovani,
» Centrum kapiténi platby a dalsi.

PojisS€énec bude diky inform@mimu systému jasnidentifikovan, bude informovan o

¢erpanych a &tovanych sluzbach.

1.3.5 Informaéni systémy pro ¥du a vyzkum

Informaéni systémy ale budou slouzit i prédu a vyzkum. Informéni systémy pro &du a
vyzkum budou slouzit k vysmé informaci mezi wdeckymi a vyzkumnymi centry a budou

0 jejich vysledcich informovat laickou ¥ggnost a zdravotniky.
Priklad systému pro wWdu a vyzkum

Prikladem takového systému je inforénégho systém pro &du a vyzkum 3. LF INIS —
VERSO. Systém je velmi robustni. Sklada se z mnmdnazajem propojenych modil

které jsou postupntvoieny a upravovanyCasti tohoto systémeerpaji data automaticky
Z jiz existujicich systéfn Systém slouzi nejen pro evidenci informaci o wmnkych

projektech, publikacich, ale také umi i podle namtgch kritérii a vytvéet rizné

vyhodnocovaci vystupy, manazerské vystupy, stekistirozbory a fehledy tykajici

se problematiky &y a vyzkumu.[5]

1.4 Vyuka a vzdélani

Dojde ke zlepSeni kvality a vySSi dostupnosti \aetlpregradualniho a postgradualniho
vzklani. Materialy, které budou v elektronické podolse budou rychleji a snaze
aktualizovat no#Simi poznatky z oblastiddy a vyzkumu a dopomohou tak ke zkvalith

p&e o olgany.

Realizaci projektu e-health dojde k vytgné uceleného a efektivniho systému, ktery bude
vydavat oswdéeni k vykonavani zdravotnického povolani bez odébon dohledu a
registrovani nelékakych zdravotnickych pracovnik Vydavani oswdceni registrace se
stane systémem permanentni kontroly celoZivotnitdil&ni nelék&i. Pristup k tomuto
systému budou mit vSichni &istreni — Skolenec, Skolitel, ministerstvo zdravotnictvi

profesni organizace. Zdravotnicky pracovnik budesehw pfibchu svého profesniho
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Zivota pravidels prokazovat své odborné znalostiiglgra plnou zodpadnost za tento
systém. Bude vytuen systém, ktery bude mit funkci seznamu a budahabst informace
o zdravotnickych pracovnicich, jejich \&éni a jejich profesi (jak v ramci regibntak i

celé zem). Vystupem ze systému budou statistické infornpmoeplanovani pracovnich sil

a politiku nezaréstnanosti, které napomaha k trvalému rozvoji zdraetvi.[2]

Ve % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
9 T4l CESKE REPUBLIKY

Obr. 1. Logo Ministerstva zdravotnictvi[3]

1.4.1 Vychova olZania-pacienti

s

Pro zdravotni stav @ani je vychova a podpora zdravilldZit¢jSi nez samotna zdravotni
p&e. Vyuzitim technologii affstupi e-health se fiZe vychova a podpora zdravi jest
zlepSit. Budou se podporovat snahy o vznik e-legovych aplikaci, wenych pro

vychovu olktani-pacient.[2]

1.4.2 Pregradudlni vzdélavani zdravotnickych pracovniki

Bakal&ské a magisterské studium na vysokych Skolachré ypkompetenci Iékiakych
fakult a dalSich Skol. Je geba, aby studenti byliffpraveni na navazujici postgradualni

studium, zejména v oblasti koncepce a vyuzivankeyych program.[2]

1.4.3 Postgradudlni specializ&ni a celozivotni vzalavani

Do tohoto vzdlavani se doporiwje zaadit zakladni znalosti a dovednosti z oblasti
vyuzivani ICT (Information and Communication Teclugies) technologii ve
zdravotnictvi. Do specializaiho a celozivotniho vzthni se poita samoejmeé |

S pouzitim e-learningovych technologii.[2]
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1.5 Telemedicina

Podle S¥tové zdravotnické organizace WHO (World Health @igation) je telemedicina
souhrnné ozrini pro zdravotnické aktivity, sluzby nebo systékigré jsou provozované
na dalku pomoci inforngaich a komunikénich technologii zadeglem podpory globalniho
zdravi, prevence a zdravotni ¢pe steji jako vzdlavani, fizeni zdravotnictvi a

zdravotnického vyzkumu.[6]

Podle dalSi definice je za telemedicinu dovano poskytovani zdravotnickych sluzeb
tam, kde je vzdalenost kritickym faktoremii pouziti inform&nich a komunik&nich
technologii pro vyrdinu vhodnych informaci pro diagnostiku¢ééi a prevenci nemoci a
arazi, pro vyzkum a hodnoceni a pro bezité vzélavani poskytovatél zdravotni pée

v zajmu zlepSeni zdravi jednotliva spoléenstvi.[6]

Pokud bereme telemedicinu (telematiku pro zdragbthiv SirSim smyslu, Ize jidit na:
* tele-vzdtlavani
» telemedicina
» telematika pro zdravotnicky vyzkum a

» telematika prd@izeni zdravotnickych sluzeb.

TELEMATIKA

ve zdravotnictvi

TELEMEDICINA -
klinické aplikace
Efektivni komunikace mezi zdravotnickymi

subjekty (hemocnicemi) v ruznych oborech

za Ucelem:; .
- telekonzultaci

- televzdélavani

Obr. 2. Schéma telemediciny[7]

Telemedicina se #ala vyvijet s pichodem a vyuZivanim radiového spojeni pedeni

zdravotnich probléin v odlehlych oblastech. Charakteristickym rysenen@diciny je
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kritick& vzdalenost. Od toho se odviji i mozné seeérpouziti telemediciny, jako jsou
napiklad uz zmhovana zdravotni @é v odlehlych oblastech, vél medicina nebo
medicina katastrof. Kritickou vzdalenosti, ale nsemiyt stovky nebo i vice kilométr

| velmi kratka vzdalenost éize byt velmi kritick& pro kvalitu a dostupnost advtni p&e.
Prikladem niize byt situace, kdy zdravotnik stravétsinu svéhocasu cestovanim.
Telemedicina je nastroj, ktery zlepSi dostupnosavaatni pée a také snizi naklady na jeji
poskytovani. Telemedicina &aa zasahovat do stale¢t§iho mnozstvi Iékakych
obor.[6]

Telemedicina ma tyto pozitiva:
* monitoringem pacieitdoma se zkrati pacientovi doba stravené v nemiocnic
o zkréti setekaci doby
» pomoci ICT technologii se zmirni isola&2de nemocnychi télesré postizenych

* pomoci ICT technologii se vytiigskupiny a sit pro zdravotnickou vychovu a
oS\tu

» V¢tSicast zdravotni pe miZe byt poskytovana v mistnich zdravotnickych
zaizenich

» zlepSeni kvality poskytované zdravotnteéliky lepSi dostupnosti odbornych
lékara

» ICT technologie zefektivni systémy poskytovani zotai p&e

1.6 Ukoly statu
Mezi nejdilezit&jSi ulohy statu, co se tyka elektronického zdraibii, pati tyto ukoly:

e Vvytvari pravni ramec

provozuje informani systémy, které neiiou byt s¥feny do komemi sféry

podporuje infrastrukturu, jeji vznik a rozvoj

podporuje rozvoj e-health

podporadch aktivit, které jsou ku progphu kvality a dostupnosti zdravotnigee
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1.6.1 Statrealizuje

Stat vytvdi legislativu, kterd by byla gena k rozvoji e-health, jejiz séasti by byl ramec

legislativni pro digitalizaci zdravotnich informaci
Poskytovani informaci

Stat bude poskytovat informace éndla organizaci ve zdravotnictvi, dale bude poskato
informace o rozsahu zdravotni ¢eéa sluzeb Néarodniho zdravotnického infoénibo
systému (NZIS) & eského statistickéhaadu CSU). Stat také bude poskytovat informace
0 zdravotnickych zZdzenich, o zdravotnickych pracovnicich a o dostgpna kvalit
zdravotnich sluzeb.[3]

Registry

Stat vede registr zdravotnickych pracovnilstat rozhoduje o tom, jaké informace tyto
registry maji obsahovat. V registrech budou infaxenao vzdlani zdravotnickych

pracovniki. Informace budou se souhlasem pracovnikajmeé.

Stat také vede registr zdravotnickyclizani. V tomto registru jsou obsazeny informace o
tom, vjakém rozsahu a jak kvalitne poskytovana zdravotni ¢ v jednotlivych

zdravotnickych organizacich. | tento registr budstdpny.[3]

1.6.2 Ochrana osobnich udaf

Stat bude kontrolovat dodrZzovani pravidel ochramphasti e-health.

1.6.3 Stat podporuje

» dostupnost informaci o zdravi a nemaoci, ¢ipézdravi a o samaténi za
podminky, Ze tyto informace budou kvalitni.

» vydani elektronického identifikatoru pogsgice (eHIC) a elektronického
identifikatoru zdravotnického pracovnika.

» Vzdelavani véejnosti a zdravotnickych pracoviiik oblasti vyuzivani ICT
technologii.
1.6.4 Partneri v oblasti e-health

Partnet v oblasti e-health je cefada. Jsou to zdravotnickéiizzeni, zdravotni poji®vny,

verejnd a statni sprava, vysoké Skoly, be&mboorganizaci, spolk a spolénosti.
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Z komeeni sféry jsou to najklad provozovatelé pevnych a mobilnich siti, safové a
hardwarové firmy, vyrobci a dodavatelé ICT techigil@ také i partngé na mezinarodni

SCEnR.

1.7 SWOT analyza elektronického zdravotnictvi vVCR

Pro rozvoj elektronického zdravotnictviGeské republice byla vytvena SWOT analyza,
kterou najdeme vifloze P I[2] SWOT analyza je metoda, pomoci ktggémozné

identifikovat silné Gtrengths) a slabéNeaknesses) strankyiilezitosti Opportunities) a
hrozby ([Threats) s witym projektem. SWOT analyza se pouzivégevsim v marketingu,

ale také i p analyze a tvorbpolitik.[8]

Interni analyza

SWOT analyza
Silné stranky Slabé stranky
S O-Srategie: W-O-Strategie:
Piilezitosti | \yvoj novych metod, které | Odstragni slabin pro vznik novych
© jsou vhodné pro rozvoj silnych prilezitosti.
% stranek projektu.
c
@
= ST-Srategie: W-T-Strategie:
(U]
u‘>‘j Hrozby Pouziti silnych stranek pro Vyvoj strategii, diky nimz je
zamezeni hrozeb. mozné omezit hrozby, ohroZujicj

nase slabé stranky.

Tab. 1. SWOT analyza elektronického zdravotnictGiR/
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2 AXURE RP PRO 5

Axure RP PRO 5 jeiedni nastroj pro rychlé vytieéni wirefrani®, prototypi a specifikaci
pro aplikace a webové stranky. Axure RP je uzivalmghodnimi analytiky, informaimi

architekty, produkt manazery, IT konzultanty, a®j@i od malych konzulténich firem az
po mnohomiliardové podniky k tomu, aby navifdgeni klienim a partneirm v podnikani

a navazali kontakt s ndvrhy vyvojovych t§1§®]

2.1.1 Wireframe

Wireframe nam definuje textovy i graficky obsahzmiseni funkenich prvki, navigaci a
znéni nadpis, klicovych text ¢i tlacitek. Wireframe neni grafickym navrhem, neobsahuje
tedy obrazky a je twen pouze pomodiar ("drafi", wires) a textu. NepouZzivaji se ani

Zadné barvy. Vyjimku tvio jen barevné odliSeni hypertextovych odk§i0]

Pred samotnym vytd@nim wireframu je Uvodni analyza a navrh uzivatglbkcili.

Po wireframe fichazi tvorba grafickych naviha prezenténi vrstvy webu. Wireframe
piedstavuje ndvod nebo vzor pro grafiky a vyvej&neny a Upravy jsou snazsi a rychlejsi
pro zapracovani prévdo wireframu nez uz do hotovych grafickych ndvrhkii
naprogramovanych beta verzi webu. Grafici nemes§it, co ma navrh obsahovat, jak maji
byt jednotlivé prvky rozmighy a jak pojmenovany. Nejsou existenci wireframazevani

a mizou plre vyuzit swij kreativni gFistup. Proto wireframe nelze povazovat za finalni

vizualni podobu webu.[10]

Z vySe zmignych divoda je wireframe vyznamnou s&asti vyvojového cyklu webu, ktery
zlepSuje napkni jeho citi, minimalizuje riziko vzniku rozdilu mezi zadaninvgsledkem

a zkracuje celkovou dobu vyvoje.[10]
Zakladni typy wireframu webu:

» Textovy wireframe - definuje obsah a fughi prvky stranky pouze pomoci

slovniho vytu.

® Wireframe (,drany model“) se v oblasti vyvoje webovych prezentaciaplikaci pouZivd pro

zjednoduSeny model nebo architektonicky navrh yktiefinuje funkci a obsah stranek webu.
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e Struény ¢ blokovy wireframe - definuje rozloZzeni obsahu a fumiich prvki
pomoci poli se stimou textovou informaci. Jednotlivé bloky definupzci a

proporci textovych i grafickych prekna strance.

e Podrobny wireframe - urkuje detail@ proporci a umighi funkcnich prviq,
obrazki a textu. Definuje konkrétna doslovi naviga&ni prvky a odkazy, nadpisy
a klicové doprovodné textyCasto obsahuje popis chovani jednotlivych ftnikh

prvka.

Proklikavaci ¢ hypertextovy wireframe - Je roz&kenou variantou podrobného
wireframu, kdy jsou jednotlivé stranky webu proudygza navigani prvky jsou funkni.

N¢kdy je téZ nazngena funkce chybovycti potvrzovacich hlasek.[10]
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Obr. 3. Ukazka wireframu[11]
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3 VYZKUM VYUZIVANI ELEKTRONICKEHO ZDRAVOTNICTVi

3.1 Vytvoreni dotazniku

Pro vyzkum vyuzivani elektronického zdravotnictyl bytvoren dotaznik. Otazky byly
sestaveny na zakladstudia a analyzy odborné literatury o elektroniokdravotnictvi.
Dotaznik tedy obsahuje jak otazky tykajici se etaktkého zdravotnictvi, elektronické
preskripce, tak i vlastni navrhy aplikaci, kterérbghly vést ke zkvaligni zdravotni p&e

v Ceské republice.

Z hlediska typu otédzek byly v dotazniku pouZity wiemé otadzky s nabidkou hotovych
odpowdi, dale otazky s moznostmi odgov ano, ne, nevim. které otazky jsou dopémy
o alternativni moznost odpeédi ,Jiné, uvelte“. Dotaznik obsahuje celkem 23 ot4dzelaa

na jeho vyplini je 5 az 10 minut. Dotaznik je viloze P I1.[12]

Jako nejvhod§si cestu, jak oslovit respondenty, byla vybransstaeza pomoci
elektronické posty (emailu). Emailové adresy zdtamiych pracovnii byly vyhledany

na internetové adrese http://www.izip.cz.[13]

V systému 1ZIB byl vyhledan dostatmy paset emailovych adres zdravotnickych

pracovniki ze v3ech kréja ze vSech okrésaby vyzkum obsahl celatieskou republiku.

4 1ZIP (Internetovy pistup ke zdravotnim informacim pacienta) v tomtstéyu bylo ke dni 6. 2. 2009

zaregistrovano 9 113 zdravotnickych pracovnik
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Zdravotnicka zarizeni a zdravotnicti pracovnici
registrovani v systému IZIP

vyhleddvani lékafd -= Podle regionu

Wwhér kraje:

1+ Hlavni mésto Praha

11 Stredofesky kraj

i1 Jihogesky kraj

11 Plzensky kraj

i1 Ustecky kraj

i1 Liberecky kraj

11 Kralovéhradecky kraj
1 Pardubicky kraj

1 Kraj VWveodina

:: Jihomoraveky kraj

1 Karlovarsky kraj

12 Dlomouchky kraj

12 Zlinsky kraj

1: Moravekoslezsky kraj

Obr. 4. Vyhledavani l1éka v systému 1ZIP[13]

Dotaznik byl poté vygenerovan za pomoci sluzby wwypinto.cz.[14] Vypfito.cz je

sluzba pro

realizaci internetovych dpkumi a zarové databazi pizkumi jiz

provedenych. Kdokoli si fize vytvdit swij vlastni dotaznik a kdokoli setrhe podivat na

vysledky ptfizkumi zde realizovanych. Vznikly dotaznik se nachazadrase:

http://vyuzivani-elektronickeho-zdravotnictvi.vypin to.cz/

Vyzkum probihal od 11. 3. 2009 do 24. 3. 2009, kegly potencionalnim responddinh

postupr rozeslany maily obsahujici internetovy odkaz neaziok.

s e kirorichho zohavolnicivi

Konec vypliovani 31. 03. 2009 15:52, vysledky budou vefejné plistupné.
Potet otazek: 22 Promérna doba vyplhovani:00.04:23

Tento dotaznik je uréeny pro lékafe a lékarniky. Cilem dotazniku
je ziskat informace od zdravotnickych pracovnikl o vyuZivani
elektronického zdravotnictvi v Ceské republice. Vysledky tohoto
dotazniku budou pouZity v mé diplomové praci na téma: E-Health
v CR a automatizace komunikace lékaf-pacient.

[ Vyplnit dotaznik ]

Obr. 5. Uvodni strana dotazniku[12]
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3.2 Vysledky vyzkumu

Po ukorgeni vyzkumu byly data zpracovany dieplednych graf v programu Microsoft
Excel. Z udaj byly vypaiitany jejich hodnoty v procentech vzhledem k cethou pdtu

responderit. Nékteré otazky umatiji vice odpo¥di, proto je uveden jen jejich pet.

Z celkového pétu 825 ziskanych emailovych adres ze systému IZ¢R pylo 125
neplatnych (naip emailova adresa jiz neexistuje), tzn. 15%. Nadok odpovdélo 200
responderit, ¢ili 28% (200 ze 700).

3.2.1 Ugastnici vyzkumu

Dotaznik je ukeny pra¢ specifické skupié@ responderit aby se dosahlo co
nejwrohodrgjSiho vysledku. Vyzkumu se v kotrem sodtu z(tastnilo celkem 175 [eka
a 25 lékarnik.

3.2.2 Otézky k e-health

S pojmem e-health (neboli elektronické zdravotrijctse setkalo 77,5% respondignt
naopak se s nim stéle nesetkalo 22,5% osob. Paspdmdent odp@del na tuto otdzku
zaporr, byl vzagti odkazan nadtvici otazku ,Pr¢ jste se jestnesetkal s elektronickym
zdravotnictvim?“ Zde fevaznécast osob (77,8%) nedokazala jedn@mdaodpowdét a
odpowdéla ,Nevim“. 17,8% osob odpedélo odmitavym postojem k elektronickému
zdravotnictvi. Po jedné dostaly odgdv ,Pocita¢ nepouzivam® a ,Jsem zastdncem

zazitych standafd.

Setkali jste se uz s pojmem ..eHealth™
(elektronicke zdravotnictvi)?

Hano

e

Obr. 6. E-health ¢R
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Proc¢ jste se jesté nesetkal s elektronickym
zdravotnictvim?

B Nevim
1 2,2%

2,2% o e
B PocitaC nepouzivam

M Jsem zastancem zazitych
standardu

H Ostatni

Obr. 7. Pr¢ jste se nesetkal s el. zdravotnictvim
Vysledek otazky ,Podileli byste se osébna rozvoji e-health \CR* ukazal, ze 39%

dotazanych zdravotnickych pracovhiky toto radji nechalo na jinych. 32% osob by se

chttlo aktivré zapojit, naproti tomu 29% se odmita zapojit dovoge e-health.

Podileli byste se osobné na rozvoji eHealth
v CR?

B Ne, nechal bych to na
jinych

B Ano

W Nevim

Obr. 8. Osobni podil na rozvoji e-health

Velka ¢ast osob - 72% by nejrgd ziskdvalo informace o rozvoji e-health pomoci
internetu. 11,5% respondénthce ziskavat informaceaifmnosti na fednaskach, 10%
pomoci ¢lanki v odbornych ¢asopisech, zanedbateln&st pak pomoci leték ci
elektronickou postou.
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Jakou formou byste radi ziskavali informace o

rozvoji eHealth v CR?

m 3B = 3 _
1,5% 1,0%4,0% B Nginternetu

B Prednasky

u Clanky v odkbornych
¢asopisech

W Letaky

W E-mailem

B Jing odpoveéd

Obr. 9. Ziskavani informaci o e-health

3.2.3 Otéazky k informaénim technologiim

Dulezitym faktorem je zpsob komunikace zdravotnickych pracowvhile’ uz nap. pri
vyhledavani informaci, nebo mezi sebou navzajenodpb\wdi plyne, Ze nepsgjSi
formou komunikace je pomoci elektronické poStyotuhoznost ozndlo 192 osob.

E-learning pouziva 113 osob a pomoci elektroniclatadu komunikuje 85 respondént

Které z uvedenvch forem komunikace

pouzivate?
200
5
S 150
1 85
S 100
L]
0
o]
& 50
0

Elektronickd posta  E-learning (elektronické Elektronicky chat (ICQ,
(email) vzdélavani) Skype, apod.)

Obr. 10. Formy komunikace

E-learningové kurzy se v dnesni dabsi ¢im dal &tSi obliks, ale jak prokazal vyzkum,

mezi zdravotnickymi pracovniky tomu tak neni. 41,68éponderit navStvuje tyto kurzy
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jen oktas, 31,5% dokonce ubec. Vyjim&né navstivi e-learningovy kurz 20,5% a

zdravotniki navStvujicich kurzycasto,éi velmi ¢asto je jen poskrovnu.

Ucastnite se e-learningovych kurzi?
m g B 4
a,5% 20%

M Obcas
B Vibec
mVyjimecné
m Casto

® Velmicasto

Obr. 11. Wast v e-learningovych kurzech

Dalsi otazka réla zjistit, které internetové vyhledaea pouzivaji zdravotiii pracovnici.
Pres polovinu osob (51,5%) pouziva pro vyhledavafurinaci seznam, nasleduje ho pak

se 40% Google. Ostatni vyhledéggsem zastoupené jen miniméln

Které internetové vyhledavace pouzivate?

m 11 ® 3™ 3
55% 1,5%1,5%

M Seznam
H Google
M Ostatni
| Atlas

B centrum

Obr. 12. Internetové vyhled&a

Témet naprosta #Sina zdravotnickych pracovnikvyhledava informace na internetu
kazdy den — 92,5%. Jedenkrat az dvakrat za tydestéhba internetu jen 3,1%, jednou za
mesic 2,5% a vyjiméng je to pouhych 1,9%.
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Jak ¢asto hledate informace na internetu?

- 5. 4®m 3
3,1% 2,5% 1,9%

W Denné
W 1xaz 2x za tyden
m Jednou za meésic

H Vyjimecné

Obr. 13. Hledani informaci na internetu

Dalsi otazkou v dotazniku bylo zg$io, jak zdatni jsou zdravotti pracovnici pi hledani
informaci, ¢ili kolik ¢asu stravi hledanim informaci na internetu.chig§jSim casovym
rozmezim bylo 30 minut az 1 hodina. Tolissu ¥nuje vyhledavani 58,5% dotazanych.
Mér¢ nez 30 minut a také i 1 - 2 hodiny stratii yhledavani 16,5% osob. 2 a vice hodin

musi travit vyhledavanim 8,5% osob.

Kolik ¢asu vénujete pi1 hledani informaci
na internetu?

B 30 minut az 1 hodina
B Méné nez 30 minut
M 1 hodina az 2 hodiny

W 2 a vice hodin

Obr. 14.Cas g hledani informaci

Dotazovani zdravottii pracovnici nejasgji pouzivaji @ vykonu své prace klasicky
stolni paita¢, pouziva ho 168 osob. Stolni PC je nasledovangbookem, ktery pouziva

123 respondeiit Pracovni hovory realizuje 88 osob pomoci mobdni#lefonu a 77 osob
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~r 7

klasickou pevnou linkou. Kapesni PC — PDA pouzie&lkového p&tu dotazovanych jen

13 osob.

Které z vybranych zafizeni pi1 své praci
pouzivate?

180

168

160
140 123
120
100 38 77

80

60

40

20 13

0 I

Klasické PC  Notebook Mobilni Pevnalinka KapesniPC-
telefon PDA

Pocet odpovédi

Obr. 15. Pouzita z&eni

DalSi otadzkou v dotazniku bylo zjigvano, jaké fipojeni k internetu pouzivaji lékapti
praci na peitaci. Bylo zjiSténo, ze najasgji je pripojeni k internetu uskuteéno pomaoci
ADSL prtipojeni, pouzivd ho 51% osob. Druhym dasgjSim pripojenim je pomoci
bezdratového Wi-Fi ifipojeni. Touto cestou maripojeno pditaé 25% respondent
Za zminku je&t stoji gipojeni pomoci ISDN linky, které vyuziva 12% zdrévokych

pracovniki. Fripojeni ges TV kabel, mobilni sit ¢i Dial-Up pouziva minimum

dotazovanych.
Jak¢ pripojeni k internetu pouzivate?
"2 B ADSL
|
m 12 59c y 1%
CRpY:! 6%

W Bezdratové pripojeni Wi-
2% . pripoj

M ISDN linka
BTV kabel
m Mobilnisté (LUMTS,

EDGE, HSDPA, aj.)

m Dial-Up

Obr. 16. Ripojeni k internetu
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Obrazekeislo 17 ukazuje, Ze 48,5% respondemta své webové strankyt az se jedna o
webové stranky nemocnic, ordinaci nebo zdravotmickgracovig. 37,5% dotazanych

vlastni webové stranky nema a 14% si planuje jgazeni.

Mate vlastni webové stranky?

B Ne
B Ano

1 Ne, ale planujisije v
blizké dobé pofidit

Obr. 17. Vlastni webové stranky

DalSi otdzka ma zjistit, jestli by zdravotriti pracovnici uvitali pravidelné posilani
informaci o jejich oboru, nadp pomoci elektronické poSty nebo jiného infotmido
systému. 74% by tento @pob uvitalo. 15% osob nevi a 11% dotazanych byigemné

posilani informaci necéib.

Uvitali byste pravidelné posilani informaci
o Vasem oboru?

M ano
H nevim

H ne

Obr. 18. Posilani informaci o oboru
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3.2.4 Otéazky k elektronické preskripci

Prvni otazka tykajici se elektronické preskripaganzjistit, jestli by elektronické vydavani
recepti zjednoduSilo préaci léka ci lékarniki. Z vysledki plyne, Ze térr polovina
dotazanych (49%) si mysli, Ze elektronickd presl@ipaopak stiZi jejich praci. 29% osob

odpowdélo na otazku kladha 22% respondeinnevi.

Myslite s1, Ze by elektronicke vydavani
recepti (tzv. elektronicka preskripce)
vyrazné zjednodusilo vasi praci?

M ne
M ano

M nevim

Obr. 19. El. preskripce a zjednoduSeni prace

Druhd otazka byla troSku spectfijSi. Otdzka mila zjistit, kde by mil byt uloZeny
pristupovy KIE k elektronickému receptu. 23,5% respondesit mysli, ze by @ byt
ulozen vcarovém kodu na receptu. 22% osob preferuje uloZardgpecialntipoveé kart,
19% dotazanych neédélo jak odpodét a 18% si mysli, ze byffstupovy kIE mél byt
uloZeny na tiketu. Co sedy ostatnich odpa@di, téner ve wtSine pripadi se jednalo o

negativni odpogdi vici elektronické preskripci.
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Pristupovy kli¢ k elektronickému receptu
by podle Vas mél byt ulozen:
|V carovém kodu na
receptu

M Nakarte
W nevim

B Naticketu (jak je tomuv
Némecku)

W Ostatni

Obr. 20. KIE k elektronickému receptu

3.2.5 Otazky k navrhim systémi

DalSi otdzka v dotazniku d¢la zjistit, jakym zgisobem nyni umaiiji Iékai objednavat
pacienty. U 167 |ék& se musi pacienti objednavat pomoci telefonu. balgtisobem je
objednavani pomoci elektronické posty, tentaspb nabizi 87 Iékd. K 65 Iéka&im se
muze [ijit pacient bez fedchoziho objednani se. Pacientizou poslat 1€k textovou
zpravu SMS a objednat se. PacientZzentento zfisob objednani pouZzit jen u 39 léka

U 37 léka&a se musi pacient objednadfmo na mist.

Jakvm zplisobem nyni umoziujete
objednavani pacientu?

180 167
. 160
< 140
= 120 a7
= 100
3 o - 1 -
< 28 39 37
o B B
0
Pomoci Emailem Nemusi se Textovou Pacient se
telefonu objednavat zpravou SMS musi
objednat na
misté

Obr. 21. Zfisoby objednavani pacient
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Na predeSlou otazku navazuje otazka ,Uvitali byste aibgedni pacierit elektronickou
cestou?”. 44% l|éké by tento zjfisob rado uvitalo (nebo uz tentoigpb pouziva), 35,5%

responderit by tento zjfisob nechtli pouzivat a 20,5% respondérmievi.

Uvitali byste objednavani pacientt
elektronickou cestou?

W ano
M ne

M nevim

Obr. 22. Elektronické objednavani pacient
DalSi otdzka se ptala respondgngestli by byli ochotni odpovidat na dotazy cabi

(pacienti) nag. pomoci elektronické posSty nebaijaké webové aplikace. Vice nez
polovina osob (53%) by se této sluzbycahim nebranila. 35% osob by z nezji$fch
divoda tyto sluzby nenabizela a 20% respondgrak nevi.

Byli byste ochotni zodpovidat na dotazy
obc¢anll napr. mailem nebo pies webovou
aplikaci?

M ano
M ne

M nevim

Obr. 23. Zodpovidani dotaobiani



UTB ve Zlinég, Fakulta aplikované informatiky, 2009 39

Velkému zajmu by seé$ila aplikace, ktera by hlidalackovani pacient. 68,5%
zdravotnickych pracovnikby se libil vznik takovéto aplikace. 16%wd¢lo, jestli by tato

aplikace ndla v praxi smysl a 15,5% respondibiy tuto aplikaci neckti.

Libila by se Vam aplikace, ktera by hlidala
ockovani pacienti?

Wano
H nevim

Ene

Obr. 24. Aplikace na hlidantkovani

Nasledujici otazka s¥rovala ke zji&ni, jestli by zdravotriti pracovnici uvitali
objednavkovy systém lék které nejsou naipdpis a obané by si tyto léky mohli
vyzvednout pimo v Iék&rnach. 38% respondéntevi, jestli by tento systémeénngjaky
smysl. Pro tento systém by bylo 32,5% dotazovarg/@0,5% by bylo proti vyti@ni

takového systému.

Uvitali byste objednavkovy systém ek,
které nejsou na predpis a obcané by s1
takoveto Iéky mohli vyzvedavat primo v
lekarnach?

M nevim
Wano

Ene

Obr. 25. Objednavkovy systém fek
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Zajem o vytveeni aplikace, ktera by ¢anim posilal upozorni na pravidelnou lékakou
prohlidku, projevilo 74,5% respondéntL3% bylo proti a 12,5% osob rieklo.

Ocenili byste aplikaci, ktera by obc¢aniim
posilala upozorneéni na pravidelnou
Iekarskou prohlidku?

M ano
M ne

M nevim

Obr. 26. Upozoréni na prohlidku

Z posledni otazky dotazniku vyplynulo, ze 52,5%axdtnickych pracovnik by uvitalo
vznik informa&niho systému, ktery by posilal vysledky vygei pacientovi elektronickou

postou. 33,5% by naopak tento systém odmitlo ayzhyl4% respondeiinewdélo.

Podporili byste informacni systém, ktery
by umoznoval posilat vysledky vysetieni
pacientovi elektronickou postou?

M ano
M ne

M nevim

Obr. 27. Posilani vysledkvySeteni
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3.3 Analyza vysledki

Na dotaznik odpovidali iad zdravotnickych pracovnikhlavre 1ékai, kterych bylo 75%.
To bylo i vlastnim zagrem vyzkumu. S pojmem elektronické zdravotnictwihéalth,
eZdravotnictvi, apod.) se setkalo 77,5% fékaCili zhruba kazdy &tvrty léka se

s elektronickym zdravotnictvim nesetkal, nebo neéei,se setkal, coZz neni zrovha malé
gislo vzhledem k faktu, Ze o vyvoji elektronickéhdravotnictvi vCeské republice se
mluvi jiz od roku 2007. fevazna vtSina Iékan, ktera se jestnesetkala s elektronickym
zdravotnictvim, netdéla, pras tomu tak je - 77,8% respondérddpowdélo nevim. S tim

vSim souvisi i informovanost o elektronickém zdtanetvi.

NejcastjSi forma, jak by |éké chili ziskavat informace o elektronickém zdravotnicfei
pomoci internetu. V dnesni inforird dol& se neni antemu divit. Pro lék&e je utité
komfortrgjSi studovat z pohodli domova, nez seifldpd (astnit Gznych gednasek.
Prikladem pravdpodobré jedinych internetovych stranek, kde se nachazialubgi
informace o elektronickém zdravotnictvi, jsou skya@eského narodniho fora pro eHealth
na internetové adrese www.ehealthforum.cz, kdgeme najit mimo jiné i aktuality a

poradané akce o elektronickém zdravotnictvi.

ke B
LESEL
naroan|

farum prof

Obr. 28.Ceské narodni

forum pro eHealth
Vyzkum ukazal, Ze té#i tretina |ékan (32%) by se osolinrdda podilela na vyvoji
elektronického zdravotnictvi deské republice. Pro tentatal by ukité prinejmensim
poslouzilo zaloZeni internetového fora na jiz axisich internetovych strankéch
zabyvajicich se problematikou elektronického zdunaetvi nebo zalozit nové webové
stranky pro tyto &ely. Zde by zdravotiti pracovnici mohli mezi sebou diskutovat,
reagovat na jiz vznikl&eSeni nebo sami interpretovat své nazory tykajécitésnat
elektronického zdravotnictvi. Zdravottii profesionalové stojici za dosavadnim rozvojem
elektronického zdravotnictvi by &ité uvitali nazory ,znych“lékau. Do fora by kzny

ob¢an gistup nendl, aby se zamezilo laickym reakcim na odborna téamate zasry
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z diskuzi by uz viejnosti zgistuprené byt mohly. Do féra by tedy &h pristup jen

zaregistrovani zdravotti pracovnici.

Z elektronické komunikace pouzivaji |ékanejéastji elektronickou posStu. Tato
komunikace je uz v dnedni dblmaprosto BZna. Elektronicky chat je u |ékanejmér
oblibeny, i kdyz ma zrmé gednosti. Na rozdil od elektronické posty se korkace
pomoci elektronického chatu uskéitgje v realnéméase. Léka tedy mize reagovat na
pacientovy dotazy okaméit Pokud |ék& nevyhovuje psana komunikaceibe namisto
toho vyuZzit komunikaci pomoci zvuk&i videa. Mluvime tedy o audiochatufijpadre

videochatu.

Z vyzkumu vyplynulo, Ze u zdravotnickych pracowvhikejsou e-learningové kurzy v tak
velké oblik. Jen opravdu maly pet lékau navsEvuje kurzy pravidels. Pritom
problematice elektronického zdravotnictviizou pra¥ e-learningové kurzy velkou drou
pomoci. Rikladem miize byt napiklad vytvaeni tiznych vyukovych webovych aplikaci,
kde by se Iéka ucili pouzivat no¥ zavadné aplikace elektronického zdravotnictvi.
Takovato webova aplikacetbe obsahovat psanym nebo mluvenym slovem doprogazen
kurzy, nebo i imo videokurzy. Lékaby nemusel jezdit na Skoleni, kde by nové aplikace
byly predvadny prezentujicimi odborniky, ale mohl by s&tw prostedi ordinace nebo
domova. DalSim zZisobem vyuZiti e-learningu v elektronickém zdrawvdrii mize byt
situace, kdy by @ zdravotni pracovnik moznost sledovat #agaci seminépies internet.
Videa z tchto seminfi by se archivovala a bylo by mozné si tyto videgkidiv
prohlédnout ¢i stahnout. Cili vytvoiila by se databaze, ktera by obsahovala videa,
prezentace, zvukové nahravky a dalSi vyukové nédyesi’ uz z Fednasek, semiténebo

Skoleni, ale i nafklad z konferenci.

Dotaznik n&l dale zjistit u zdravotnickych pracovriikjak jsou na tom s vyhledavanim
informaci na internetu. Nejpopul&gi internetové vyhleda¥a jsou u zdravotnickych
pracovniki vyhledavée google a seznam. Tyto vyhledéeegati u nas k&m nefastji
pouzivanym a gy ucel pini skele. Zdravotnéti pracovnici vyhledavaji informace dena
stravi i tom ténef hodinu. Aby bylo vyhledavani pro zdravotnické mratiky jest
snazSi a rychlejsi, &it¢ by se v praxi uplatnil inforntai systém, ktery by slouzil jako
databaze |ékakych projekl, publikaci, praci a dalSich |&skych materidl. K tomuto
systému by rli pristup vSechny nemocnice, zdravotnickéizeni, a take Iékaké Skoly.

Pristup by byl opt povolen jen osobam zaregistrovanym do tohotcésyst
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Zdravotntti pracovnici pro svou praci pouZzivaji hlgvklasicky stolni poita¢ pripadre i
notebook, které majitjpojené nejastji pomoci vysokorychlostniho ADSLipojeni nebo
bezdratového ifpojeni Wi-Fi. V dnesni dabrychlost ADSL a Wi-Fi pipojeni umoduje
rychlejSi a komfort&Si praci na internetu, plynulé sledovani videgnply poslech audio
nahravek apod. S rychlosti internetovéhdipgeni souvisi i vyuziti pdtace
zdravotnického pracovnika Kipojeni ke vzdalenym e-learningovym ktina, o kterych

jsme se bavili v fedeSlych odstavcich.

Ténet polovina respondefitv dotazniku odpatdéla, Ze nema vlastni internetové stranky,
a uz se jedna o osobni stranky l&kaebo stranky zdravotnickych izzeni, ve kterych
pracuji. V dnesni dabje uz nutnosti, aby kazdy pravnicky subjekél rsvé stranky,
zdravotnické zézeni nevyjimaje. | pro |€ka je vytvdeni vlastnich webovych stranek
zna&nym pozitivem. Obané se budou moci nédklad Iépe vybrat zinformaci o
jednotlivych Iékaich, jaké maji akreditace apod.ddé by bylo lepSi, kdyby rl |€éka sve

osobni stranky zdeneéné do stranek zdravotnickéha'zeni, ve kterém pracuje.

Zdravotntti pracovnici by z velk&asti uvitali pravidelné posilani informaci o jejich
oboru. Nejvice se nabizi inforird systém, ktery by posilal mailem odkazy na odéorn
¢lanky, vydané publikace édecké objevygi nové diskuze. Zdravotnicky pracovnik by se
jen musel zaregistrovat a vybrat si z okrub které ma zajem a o kterych by&tiskavat

informace.

Z dotazniku bylo zjigno, Ze téns polovina zdravotnickych pracovnilsi nemysli, Ze by
elektronicka preskripcecjak vyrazreé zjednodusila jejich praci. O elektronickém vydavan
recepti se v posledni dabvedou velmi ostré diskuze. Zawgud elektronické preskripce se

stalo diky mnoha chybantgdnttem mnoha kontroverznich sgor

Dostavame se ke konci dotazniku, zabyvajici se enidlu navrhu systéim které by
mohly zdravotnickym pracovnikn, zejména |ékam, vyrazré zjednoduSit a urychlit
praci. Systémy iiveme realizovat kazdy jednottivale i jako jeden velky komplexni
systém. Zanéme systémem objednavani paciektiékai. Dnes se fevaznasast pacierit
objednava k lIéka pomoci telefonu. Tento #Zgob je pro obany nejgirozerejSi, ale na
druhou stranu je o stoji provolana doba hovoru. DalSéastym gipadem je pomoci
elektronické posty. | tato varianta ma své zapemail pacienta rize napiklad skorit ve

spamu apodReSenim za vyuziti inforngaich technologii je nafklad jednoducha webova
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aplikace, pomoci které by pacienti posilali svéedbavky |€k#, a Iéka by nmel piehled
nad veSkerymi objednavkami svych padier@®bjednavky by snaze editoval a kontroloval.
Z odpowdi responderit plyne, Ze zdravottii pracovnici by radi fjjali aplikaci, ktera by
ob¢anim posilala upozogmi na pravidelnou Iékakou prohlidku a také aplikaci, ktera by
hlidala @&kovani pacierit ReSenim je vytvieni jednoduché aplikace, ktera bude
obsahovat databazi paciénad datum jejich posledni prohlidigi ockovani u léké&e.

V aplikaci by nél |ékar nastaven&asové intervaly pro jednotlivéckovani a |ékéskou
prohlidku. Aplikace by pak jen upozornila IékaZze se blizi datum, kdy byéhprijit
pacient na prohlidku nebockovani. Bul’ by bylo jen na Iékd aby sam kontaktoval
pacienta, nebo by dokonce sama aplikace wmaa posilat upozo#ni pacientovi, &iuz

formou textové zpravy SMS nebo elektronickou poStou

Objednavkového systému ligkkteré nejsou narpdpis, by mohly vyuzit 1ékéarny. Jednalo
by se o webovou aplikaci, podobnou klasickym ingééomym obchotim, kde by obané
vkladali do kosSiku. Odpadly by tak mamllouhé fronty u fepazek atas vydeje by se

zkratil.
Poslednim systémem je systém, ktery by utowdl posilat vysledky vySetni

elektronickou poStou. Tento systém byl oyt samozejmé maximalré zabezpéeny (jako

i vySe zmhované navrhy systéil jelikoZ pracuje se zdravotnimi zaznamy pacienta.
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4 NAVRH SYSTEMU KOMUNIKACE LEKA R-PACIENT

Z vysledki analyzy dotazniku byl navrzen vhodny systéem kokaoe |ék&pacient.
K vypracovani navrhu poslouzil program Axure RP Pifoomy Axure, ktera jej pro pouziti
zdarma nabizi v pth funkéni 30 denni zkuSebni verzi. &&me tedy s popisem

jednotlivych¢asti.

Hlavni strdnka obsahuje hlgkiu s nazvem komunikaiho systému. Vpravo najdeme
nabidku jazykovych verzi, kde se uZivatehzm zvolit mezi¢eskou a anglickou verzi.
Pod hlavékou najdeme hlavni menu systému. V menu vpraviagé@ko, které nas odkaze
na stranku gasto kladenymi otdzkami, fako ,O systému“ zase odk&Zze na stranku
s informacemi o systému. Po najeti kurzoru néitka ,Registrace” nebo fhlaseni* se
automaticky oteke podnabidka. V prvnimijpact mame na vy registraci l€ékée nebo
pacienta, v druhémijpadt se jedna o ithlaSeni Iékée nebo pacienta. diteré objekty
(tabulky, tl&itka, atd.) maji ve svém pravém hornim rohu infdiomd ikonku, ktera, kdyz
se na ni poklepe, obsahuje specifikace v textowbolgio S €mito ikonami se budeme

setkavat v pibéhu navrhu systémeasto.

Jazykove verze—

Komunikaéni systém lékafF-pacient [Ceskavere

English version

Uvodm’strénka| Prihlageni | Registrace | Osystému—é‘ FAQ —41

©2009 Komunikacni systém |ékaf-pacient, VEechna prava wwhrazena

Obr. 29. Hlavni stranka

Na strance ,Registrace nového [EXamusi uzivatel vyplnit své informace déiglusnych

kolonek. Pokud uZivatel odeSle registraci sp&awbjevi se na ,Hlavni strance lékg
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v opanem gipadct se pod tlaitky objevi skryty panel s chybovou zpravou, jallime na
obrazku 29, ktera ho informuje, aby zkontrolovapi¢né kolonky a hesla. Registrace
lekare ma na rozdil od registrace pacienta navic okwoavgplnéni nazvu a kontaktni

adresy zdravotnického #aeni, ve kterém pracuje. Pacient bude pocdrsp registraci

piesneérovan na ,Hlavni stranku pacienta“

| Zpét | | Odeslat registraci

Chybal Prosim zkaontrolujte znowu vase ddaje.

Obr. 30. Skryty panel
Po UspsSné registraci je |ékfpacient pihlaSen zatim jen ve webové aplikaci, nikoli
v komunik&nim systému. Pod hlaskou najdeme novou nabidku. Ta je pro k&ka
pacienta stejna. Jak uz nazevitlea ,ZrusSit (&et" napovida, dojde ke smazani uzivatelova
G¢tu. Po Kkliknuti na tléitko se objevi vyskakovaci okénko, ve kterém budsehuZzivatel
smazani &u potvrdit heslem. Poté bude zpatky na ,Hlavniamste®. Tl&itkem
,0dhlaSeni“ se uzivatel odhldsi afepneruje ogt na ,Hlavni stranku“. Tlé&itkem
.Editovat profil“ si bude moci uZivatel upravittipadré opravit informace o své osgb

které vyplnil @i registraci.

Pro zajis&ni co nejvysSi bezpaosti se phlaSeny uzivatel musi do komuniho
systému fihlasit jeS¢ jednou, a to pomoci bezp@stniho certifikatu. V podnabidce
.Certifikaty* se uzivatel Mize doz¥dét, co to jsou certifikaty, vytvigt si novy certifikat
nebo jiz vytvdeny certifikat si prodlouziti ho zneplatnit. Pod uZivatelskou nabidkou
najdeme jméno fthlaSeného uzivatele, to jestli je lékaebo pacient a jeho klientské

identifika¢ni ¢islo, které mu automatickyipi¢lila aplikace po registraci.
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Jazykové verze=

Komunikaéni systém lékaF-pacient [Ceskiverze

English version

Vstup do systému| Certifikity | Editovat profil | Odnladeni | Zrusit ucet T

Komunikaéni systém - lékar
Lékai: MUDr. Novak Jan
Klientske identifikacni cislo: 987654321

©2003 Komunikaéni systém |ékaf-pacient, Viechna prava wyhrazena

Obr. 31. Hlavni stranka léka

Privodce pro vytveéeni certifikatu je pro Iéke a pacienta stejny. V prvnim kroku musi
uzivatel viozit své klientské identifikai ¢islo (ziskané po registraci) a heslo, které ziska

poslanim textoveé zpravy SMS ve tvaru:
KSmezeraKLIENTSKEIDENTIFIKA CNIiCISLO na bezplatnéislo 999111

Platnost hesla fize byt kwvili bezp&nosti napiklad pouze 24 hodin. Druhym krokem je
kontrola uzivatelova profilu. Pokudéktera informace nesouhlasi,uée ji opravit na
strance ,Editace profilu“. fletim krokem je vygenerovani certifikatu. Uzivatehjmusi
pohybovat kurzorem mysSi uvhitobdélniku, dokud nebude certifikat vygenerovan.
Ve ¢tvrtém kroku si uzivatel zvoli cilovy adrdés@ro ulozeni certifikatu a hesla pro
zabezpeéeni a zneplatni certifikatu. Paty krok je automaticky, kdy systévytvai
certifikat a uzivatel jen musiekat, dokud proces neskonV poslednim kroku je Zadost

digitalné¢ podepsana a poslana do systému.

Poté, co ma |ékHacient certifikat usfEne vygenerovany, rive konené vstoupit do
komunika&niho systému lékgpacient. Jak uz byldeceno, uZivatel se ifhlaSuje do
systému pomoci certifikatu a hesla pro zab&epecertifikatu, jak vidime na obrazku 31.
Pokud uzivatel vyplni Spatné heslo, objevi se gkpdnel s upozogmim, v op&ném

piipadt dojde k uspSnému pihlaSeni do komunikaiho systému.
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Jazykové verze—

Komunikaéni systém |ékaF-pacient  [Ceskéveze

English version

Prosim zadejte cestu k Vasemu certifikatu
a heslo pro zabezpeceni certifikatu

L C:\Document and Settings\Administrator
Certifikat
e \Certifikat\muj_certifikat crt

Jiny certifikat
Heslo pro

ZSbEZpEEEﬂi I...............

certifikatu

| zpst | | Piibast

Pokud je pfinlageni (spé&né
Pokud neni pfinlageni Uspéiné

©2009 Komunikaéni systém lékaf-pacient, VSechna prava vyhrazena

Obr. 32. RihlaSeni s certifikatem

Uvodni okno komunikéniho systému pro pacienta obsahuje svislou nabfaidi kterou je
opét umistna hlavika pacienta. #jizd&nim mySi po nabidce se oteviraji i jeji
podnabidky. Komunikai systém umaiije pacientovi posilat I€ékém zpravy, také ma
piehled nad dorenymi a odeslanymi zpravami. Mezi dalSi funkcetipabjednani se u
|ékare, pehled @kovani pacienta a samepmé nechybi pacientova zdravotni karta.

Posledni tlaitko v nabidce uzivatele odhlasi z komugikido systému.
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Jazykové verze=

Komunikaéni systém lékaF-pacient [Ceskéverze

English version

Komunikaéni systém - pacient
Pacient: Ing. Brazda Michal
Klientske identifikacni Cislo: 123456789

Napig zpravu 4

[ekari

Doruéené zpravy

Odeslané zpravy

Objednat se u
|ékafe

Maje zdravotni
karta
Ockovani
Odhlasit se z
komunikacniho
systému

©2009 Komunikacni systém |ékaf-pacient, V&echna prava vyhrazena

Obr. 33. Komuniké&ni systém pacienta

Pacient mize poslat zpravu pouze l&ken, ktei jsou zapsani v komunikaim systému.
Pacient si tedy vybere lélgg kterému chce poslat zpravu, napigedptt zpravy a
nakonec zpravu samotnou. Komurikasystém by mohl také posilat soubory, to uz ¢e al
piednétem dalSich vylepSeni. Pokudi pdeslani zpravy nastala chyba,ébge objevi
skryty panel s upozoénim. Pokud se zprava odeslala wdmku, objevi se vyskakovaci
okno s textem ,Zprava byla G&p¥ poslana“. Na strance ,Dotané zpravy* najdeme
tabulku s dorenymi zpravami. Pacient sitbe tyto zpravy pecist, odpo¥dét na & a
nakonec i smazat. Na strance ,Odeslané zpravy‘ adept pehled nad odeslanymi

zpravami, které poslal jednotlivym |ékan.
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Jazykové verze—

Komunikaéni systém lékaF-pacient [Ceskéveze

English version

Komunikaéni systém - pacient
Pacient: Ing. Brazda Michal
Klientské identifikacni cislo: 123456739

Doruc¢ené zpravy:

Sma# vybrané =
Vybér Od Predmét Datum Cist | _ Odpovédét 'IA
MUDr. Hrabal Karel  [Rada 13.2.2009 Cist T Odpovédét X
MUDr. Barto Martin  [Chfipka 20.2.2009 Cist Odpavédét
MUDr. Pfevratna Jana [Pomoc 4.3.2009 Cist Odpovédét
MUDr. Krasova Jana  [Upozoméni 25.3.2009 Cist Odpovédét
Zpét

©2009 Komunikaéni systém lékar-pacient, V3echna prava vyhrazena

Obr. 34. Dordené zpravy

Aby se mohl pacient objednat u lé&amusi si nejidve vybrat jméno Iéke, dale si vybere
datum, kdy by se cHitnechat objednat. Podle vybraného lé&ka datu systém automaticky
generuje volné terminy, na které size pacient u Iéke objednat. Pokud si vybere vhodny
termin, tl&itkem ,Objednat* pacient potvrdi svou objednavkwk®d nastane &aka

chyba, objevi se @pskryty panel s hlaSenim.
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Jazykovée verze=

Komunikaéni systém lékai-pacient [Ceskéerze

English version

Komunikaéni systém - pacient
Pacient: Ing. Brazda Michal
Klientské identifikacni ¢islo: 123456789

Soutasné objednavky:
Lékar Datum Termin od - do | Zrugit objednévku

MUDr. Movak Jan 11.5.2009 8:00-8:30 Zrusit objedndvku
MUDr. Sirka Petr 15.5.2009 13:30 - 14:00 | Zruit objednaviu

Objednat se u lékafe:

Objednat se u: |\.I’yberte lekare... -

L]

Datum: [1 ~ |1~ |2009

Termin od - do: 7:00-7-30

-
[}
=
==}
=1
=
m| »

Zpét | | Objednat

©2009 Komunikaéni systém lékaf-pacient, Viechna prava vyhrazena

Obr. 35. Objednat se u léka

Na strance ,Moje zdravotni karta® najde pacientoinface o navé&vach lékai, o
anamnézach, diagndézach, o hospitalizacich ve zthigkgch zaizenich, ambulantni
vySeteni a dalSi lekaké informace. Tyto informace jsou pro pacientaskakici jen pro
¢teni, pouze lékamiuze editovat tyto informace. V sekci ¢kovani“, jak mizeme vidt na

obrazku 35, najdeme seznam vSech dosud provedetiohani pacienta.
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Jazykové verze-d

Komunikaéni systém lékar-pacient [ceskaveze

English version

Komunikacni systém - pacient
Pacient: Ing. Brazda Michal
Klientské identifikacni Cislo: 123456789

Ockovani:

Datum Lékaf Misto O¢kovani Detaily ‘|‘I
12.1.2008 MUDr. Movak Jan MNemocnice Motol tetanus Detal =
16.2.2007 MUDr. Movak Jan MNemocnice Motol | Hepatitida A.B Detail

Zpét

©2009 Komunikacni systém |ékaf-pacient, VEechna prava wwhrazena

Obr. 36. @kovani pacienta

Poslednim tléitkem se pacient odhlasi z komunikého systému aipsnéruje ho na

~Hlavni stranku pacienta®“.

Stranka komunik&niho systému pro l€ka se opt sklada ze svislé nabidky. Lékma
moznost poslat zpravu svému pacientovi. V kolondeesat si mize ale vybrat jen
Z pacienl zaregistrovanych do systému. Déené zpravy a odeslané zpravy jsou totozneé

jako v komunik&nim systému pacienta.

Objednavkovy systém u léta je feSen oknem obsahujici zalozky, kteréedstavuji
jednotlivé nésice v roce. V kazdé zalozce najdeme tabulku. &Wsiky predstavuji dny

v mgsici a vodorovné jsodasové Useky v daném dni. Vipghu dne, kdy se pacienti
objednavaji na prohlidku naizné dny a tiznou dobu, systém eviduje tyto pacienty
do pole. Kliknutim na jméno objednaného pacientabénjakékoliv poliko) se objevi
detail objednavky. Systém saniiegmé umoziuje |€kaim blokovat nebo aktivovat terminy
objednavek. Pokud zagjakych okolnosti pdebuje léka zruSit objednavku pacienta,
jednodusde tak udh stisknutim tlaitka v detailu objednéavky. Systém automaticky posle

zpravu o zruSeni objednavky pacientovi a ten se Inuagiset feobjednat.
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Komunikacni systém - lekar
Lékai: MUDr. Movak Jan
Klientske identifikacni cislo: 987654321

Objednavkovy systém: 2009

o o Brean{_ouon ctn) Gomen| Bovaree] S| zar | R | Uopad| P

| ) |

@ Detail objednavky - Moazilla Firefox

AT,

Termin: 8:00 - 8:30

[ Blokovat terminj‘][ Alktivovat terml’n“‘J

Na termin se objednal: Bila Hana

Zrugit objednaviku

Zavit

I

7:00-7:30 7:30 - 8:00 8:00 - 8:
1
2
3
4
5
6
s Smrtka Martin  |Bila Hana
8 |Krasova Zuzana |Srstka Jan Konecna Al
g
10
1

Ga . Hotovo

R

SRR R

e ——————————————————————— —"

Zoit |

| Aktualizovat pole

Posledni aktualizace: 12.4.2009 15:03:37

©2009 Komunikacéni systém |ékaf-pacient. VSechna prava whrazena

Obr. 37. Objednavkovy systém

Komunikani systém samdegjmé umoziuje spravovat léka zdravotni karty svych

pacient. Uvodni okno spravy zdravotnich karet slouzi kedbhi pacieiit v databazi.

Lékar muze vyhledat pacienta podle rodnétisla, jména neboifjmeni. Poté co klikne na

tlacitko ,Hledej* se objevi tabulka s nalezenymi patyeiéka se dostane do pacientovy

karty kliknutim na pacientovo rodréslo.
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Komunikaéni systém lékar-pacient

Jazykové verze—

Ceska verze

English version

Komunikacni systéem - Iékar
Lékai: MUDr. Movak Jan
Klientské identifika&ni Cislo: 987654321

Zdravotni karty pacienta:

Vyhledavani pacientd

Rodné Eislo Jméno Pfijmeni

Michal

Pfijmeni Jméno Rodné Eislo
Brazda Michal 732123726
Pavlech Michal 701020/5367
Kroupa Michal 850210/6129
Sirka Michal 640210/3426
Zpét

©2009 Komunikaéni systém |ékaf-pacient, Viechna prava whrazena

Obr. 38. Vyhledani pacienta

Zdravotni karta pacienta obsahuje htkui s informacemi o pacientovi, dale seznam

ockovéni, na kterych dosud pacient byl. Pokud chketl|pozvat pacienta nagoikovani,

stati, aby zmaéknul pfislusné tlditko, a systém vzap odeSle automaticky pacientovi

zpravu na fectkovani. Lék&ma i zaznam o posledni uskirigné prohlidce. Pokud je uz

pozcjSiho data, mize Iéka pozvat pacienta na novou prohlidku. Dalézm zdravotni

karta samazjm¢ obsahovat informace o nawgch Iékdi, o nemocech, hospitalizacich v

nemocnicich, o prascich které bral a které pacmaic bere, o alergiich a dalSich

lékarskych informacich. Do zdravotni kartytie I1€ka& zapisovat Udaje, které pak ulozi do

systému.
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Zdravotni karta klienta:

Jmeéno a prijmeni: Brazda Michal

Rodné ¢islo: 731212/6735
Adresa: Mova ulice 123, Nova ves 222 22

Telefon: +420581123987 Mobil: +420777654321
Ockovani:
Tetanus 12.1.2008 Pozvat na pfeockovani ]
Hepatitida A.B 16.2.2007 Pozvat na pfeockovani ]
Posledni prohlidka: ~ 9.11.2008 Pozvat na prohlidku ] Pozvanka odeslana

Zpét UloZit zmény

Obr. 39. Zdravotni karta pacienta

Ve spraé¢ ockovani provadi lékazaznam okovani. Kliknutim na tlaitko vedle jména
pacienta se objevi okno, do kterého napiSe naZkevani a datum, kdy bylo¢kovani

provedeno. Nakonec vSe ulozZi do systému.
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Komunikac¢ni systém lékar-pacient

Jazykové verze—]

Ceska verze

English version

Komunikaéni systém - Iékai
Lékai: MUDr. Movak Jan
Klientské identifikaéni islo: 987654321

Sprava otkovani

UlaZit

Pfijmeni Jméno Oc&kovani
Polivkova Sandra Provézt zaznam| Typ Dekwém:l
Koutny Roman Provést zdznam
Novy Ondrej Erovézt z8znam) patum: [1 « |1 ~ |2009 ~
Soukup Jan Provest zaznam

Zpét

©2009 Komunikaéni systém |ékaf-pacient, Vechna prava vyhrazena

Obr. 40. Spravadkovani
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ZAVER

V diplomové praci jsme se v teoretick&sti zandtili na myslenky a teze rozvoje
elektronického zdravotnictvi @eské republiceRekli jsme si, Ze informace budou hréat
v elektronickém zdravotnictvitdezitou roli. A’ uZ jsou to obecné informace o zdravi,
nemocech nebo zdravotnich sluzbach. Velkyad bude kladen na vznik inforiréch
systéni, které budou nabizet informace o kwaligkaské pée ve zdravotnickych
zarizenich, o poskytovatelich zdravotni ¢eg o pracovnicich ve zdravotnictvi a o
zdravotnim pojigini. V informanich systémech bude mit kazdyugswelektronicky
identifikator, pomoci kterého bude moci kazdy vstgt do jednotlivych systéin
elektronického zdravotnictvi. tAuz se jedn& o elektronicky identifikator zdravokdho
pracovnika nebo @bana-pacienta. VeSkera zdravotni dokumentace buoleenh pray

v téchto systémech a na jeji uloZeni budou kladenyejgiisnsjsi kritéria a bezpmostni
naroky. ZlepSi se kvalita zdravotni ¢geéa zjednoduSi se administrativa. Vyivee
informaini a komunik&ni st” mezi zdravotnickymi Zdézenimi. Systém elektronického
piedepisovani lék zamezi plytvani a nevhodnym kombinacimiléKtidi se informani
systémy pro &du a vyzkum. Materidly pro vzthni budou pistupné pro vSechny
v elektronické poday) velky diraz bude kladen na e-learningové kurzy. Vyiee systém,
ktery bude obsahovat informace o celozivotnimélém |ékaskych pracovnik. Rozvoj
telemediciny zefektivni systém poskytovani zdravop&e. Stat podpid rozvoj
elektronického zdravotnictvi @eské republice, bude spravovat infotmia systémy,

vytvori potrebnou legislativu atd.

V teoretickécasti jsme si jestrekli, co to je wireframe webu,demu slouZi, co obsahuje a

jaké zakladni typy wireframu existuiji.

V praktické casti jsme wvytvéli na zaklad ziskanych znalosti o elektronickém
zdravotnictvi dotaznik. Dotaznik obsahoval 23 dtdaebyl vytvaen pomoci webové
sluzby vyplinto.cz. Zdravotnickym pracoviik byl pomoci elektronické poSty poslan
odkaz na dotaznik, aby vyzkum byl co rephodrgjSi. Cely dotaznik najdeme ¥ijpze.
Po skowteni vyzkumu byly vysledky popsany a zpracovany ghlednych graf. Nasledna
analyza vysledk méla za ukol zhodnotit dnesni situaci ve zdravotnjankentifikovat jeji

nedostatky a navrhnout vhodieSeni za pouZiti gtacovych a komunikénich systém.
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Ze ziskané analyzy vyzkumu jsme navrhli systém welmsientované komunikace léka
pacient. Pro navrh systému jsme pouzili program rABXRP Pro 5. Navrh systému
umo#iuje zasilat zpravy mezi lék@m a pacientem, objednavkovy systém uilékaystém
octkovani a spravu zdravotnich karet padienKomunika&ni systém je zabezpen

bezpeénym @ihlaSenim pomaoci certifikatu.
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ZAVER V ANGLI CTINE

In the theoretic part we focused on the thoughtstha proposition of the electronic health
development. We said that the information will piayportant role in the electronic health.
Whether there are common health, illness or hesdthices information. Great emphasis
will be set on the creation of information systemvkjch will offer information regarding
the following. Medical care quality in health edisliments, health care providers,
employees in health and health insurance. Withenitifiormation systems everyone will
have got their own electronic ID. This ensures thadryone will be able to enter into the
particular systems of electronic health. Whethezytlhave a medical employee’s, or
citizen-patient’s electronic ID. All the health dooentation will be saved just in these
systems and there will be set the strictest camtand security demands. Health care will
be improved and office work becomes easier. Alsated will be an information and
communication network between the medical cenfdrs.system of electronic prescription
will stop wasting and unsuitable combinations ofdiome. Systems for science a research
will be created as well. The education materialé @ opened for everyone in electronic
form, great emphasis will be placed on e-learningrses. A system which contains
information referring to lifetime education of pigians will be created. System of health
care providing will be streamlined by developmehtatemedicine. The state will support
development of electronic health in the Czech Repubill control information systems

and create necessary legislation etc.

In the theoretic part we said, what the web wirefas, what it is used for, what does it

include and what standard types do exist.

In the practical part we created questionnaire dase gained knowledge about the
electronic health. The guestionnaire contains 28stjons and it was created with the
assistance of web service vypinto.cz. Then the tmkhe questionnaire was send to
medical workers via electronic mail. Whole questiaine is enclosed in the annexe. After
ending of the research the results were procesgedwell-arranged graphs. Subsequent
alteration analysis of results was called to valithe present situation in health service,
identify its inadequacies, and suggest approprsai@tions in using of computer and

communication systems. From gained analysis ofarekewe suggested system of web
oriented physician-patient communication. For desifjthe system we used Axure RP Pro

5 programme. The system design makes it possihldirag of messages between physician
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and patient, order system at physician, vaccinatgystem and management of patient’s

health cards. The communication system is protestddassistance of a safe certificate.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOL U A ZKRATEK

Ccsu
El
ICP
ICZ

ICT

NZIS
SMS

WHO

Ceskystatistickytiad
Elektronickyidentifikator

| dentifikaéni ¢islo pracovist

| dentifikacni ¢islo zdravotnika

Information and Communication Technologies (Informmi a komunikani

technologie)
Narodnizdravotnickyinformani systém
ShortMessagéervice (Sluzba kratkych textovych zprav)

World HealthOrganization (S$tova zdravotnicka organizace)



UTB ve Zling, Fakulta aplikované informatiky, 2009 64

SEZNAM OBRAZK U

Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.

1. Logo Ministerstva zdraVOotNICIVi......coeeevviiiiiiiieieeee e e e e e 19
2. Schéma telemediCiNy ........ccoo oo 20
3. UKAZKA WIFETTAIMU ....coiiiiiiiiii ettt e e e e 25
4. Vyhledavani IEKA v SYSIEMU IZIP .........oovviiiiiiiie e e e e e e e e e e e e e aaeeeeeaannenns 28
5. Uvodni Strana dotazniKu ............coceeeeeveeveereeieeereeieeieeeeeee et ee e 28
6. E-NEAItN YCR ...ttt 29
7. Pro jste se nesetkal s el. zdravotniCtvim .........ccoooviiiiiiiiiiiiiiiiiiieceeeee e 30
8. Osobni podil na rozvoji e-health ..o 30
9. Ziskavani informaci 0 e-health ... 31
10. FOrmy KOMUNIKACE ......ccoeeeeeeeeeieeeeeee ettt s e e e e e e e e e e e v aeeeeee e e eeeenenennns 31
11. Wast v e-1earningovyCh KUrZECH ..............ommmmeeieeieeeeeeeeieeieeseeesesesens 32
12. InternetoVe VYhIEA@BR. ............vvvveiiiiiie e e e e e e e e e e e 32
13. Hledani informaci Na iNtEINELU .....ceeoceeiiiiiieiiiee e 33
14.Cas i hledani iINFOIMACH...........cvieeeeecee e 33
15, POUZITA ZBONI...ceiiiiiiiiiiiii ettt e e e emneas 34
G T o To =T T QT 1 (=1 =] (U 34
17. VIastni WebOVE SIrANKY ............uceeeemiiiiiiiiiiiiiiiieeeee e 35
18. Posilani infformaci 0 0DOIU ... 35
19. El. preskripce a zjednNodUSENT PraCe..........uuuuurriiiieeiieeieeeeeeeeeeiesssineeneeeeeeens 36
20. KIE k eleKtroniCKEMU rECEPLU ........uvvveee s e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeeaeeann e 37
21. Zfisoby objedNAVANT PACIBNL...........cceviiiiiieeeeeiieecrrrrre e 37
22. Elektronické objednavani pacient.............cccovvveviiiiiiiiiii e 38
23. Zodpovidani dotADIBEAN..........ccoiiiiiiiiee e 38
24. Aplikace na hlidanBROVANT ............cooiiiiiii i cereme e 39
25. Objednavkovy SYSEM TBK........ccvviiiieieieeie et 39
26. Upozoréni Na PronlidKu ............eeieeiiieeeeeess e eneeeeeeeeeennnnnnn 40
27. POSIANT VYSIEAR/YSEEENT ...t e a e 40
28.Ceské narodni forum pro €Health ............cccveeeeeieivciecece e A1
29. HIAVNT STFANKA . ....cei it e e 45
30. SKIYLY PANEI ... eeeeee s e e e et ————————————— e aaas 46

31, HIAVNT StFANKA IERBL. ..o e e e e 47



UTB ve Zling, Fakulta aplikované informatiky, 2009 65

Obr. 32. RihlaSeni s Certifikatem .............ooiiiimmmmmr e 48
Obr. 33. Komunik&ni SYStEm PacCi@nta ............uuuuuiiiiiiiimcccceeeeeeesseiieereeeeeeeeeea e e 49
ODr. 34. DOIGENE ZPFAVY ...evvvvvunniiaieeeeeeeeeeeeeeeeeessannsennsaaaaeaaaeaaeeeereesssssnnnnnnnnnnnns 50
Obr. 35. ODbjednat S& U IEIEA............c..uuiiiiiiiiiiiiiiiceeee e e e e e e e e e e e e e e e e e s e e e aanes 51
(@] o] GG ST €1 (o) V7= 1 [ oY= T (=] | = N 52
Obr. 37. ODJEdNAVKOVY SYSTEM .......uuuuiirimmmmmmeeeeeeeeeeeeeeeeeaessssssssssnssssssrrneeeeeaaeessssanans 53
(@] o] GRCTS VAV, o1 [=To b= To [ o= Tor (=] | ¢= NP 54
Obr. 39. Zdravotni Karta PaCIENTa ..........cccceeeerrriiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee e e e e e ss s ssnnnnreeeeeeeaeaeens 55

ODbr. 40. SPravadKOVANI...........cevveiiiiiiiiiiee e s e e e e e e s emmmmme e eeaaaan s e e e e aeeaeeaeeaeeeeesesessnnnnn 56



UTB ve Zling, Fakulta aplikované informatiky, 2009 66
SEZNAM TABULEK
Tab. 1. SWOT analyza elektronického zdravotniCt@iRL..............ccevvevrerieieeeeeenene. 23.



UTB ve Zling, Fakulta aplikované informatiky, 2009 67

SEZNAM PRILOH
Pl  SWOT analyza eHealthGR

Pl Dotaznik

P Il Dokument&ni CD obsahujici navrzeny systém, jeho zdrojovybsolwa instaléni

soubor programu Axure RP Pro 5



PRILOHA P I: SWOT ANALYZAEHEALTHV CR

Silné stranky eHealth v CR

Dlouhodoba tradice
informatickych aplikaci ve zdravotnictvi.

Dlouholetd tradice sbu a zpracovan|

zdravotnickych informaci.

kvalitnigh

DlouhodoB a kvalitrt  udrzovang
zdravotnickeé registry.

Pa@etnd a  organizovana  skupipa
odbornika.

Existencetady zdravotnickych Z&eni s
vysokou kvalitou informatickych aplikacil
Vysoka mira  adaptability  vSe
z(kastrenych

Vysoky pdet aktivnich dodavatél SW i
HW pro zdravotnictvi.

th

Slabé strankyeHealth v CR

Dlouhodoba absence politikiiealth.
Nerovnomdrna distribuce a kvalita
eHealth aplikaci.

Relativié nizka ICT gramotnost
zdravotniki.

Zpozény nakkh SirSiho zavathi ICT
do zdravotnictvi.

Mala kapitalova sila
zdravotnickych  zdzeni a
dodavatel SW i HW.

Nizka arové komunikace ve
zdravotnictvi VCR (podob# jako v EU).
Chylgjici systémové motivace k zlepSeni
p&e o zdravi a zvySeni kvality zdravotni

&Siny
sotasré

* Kuvalitni vybaveni ICT a lidskych p&e \. nevyuzivani ICT v logistice a
zdroji, zejména na urovni fakultnich |a managementu sluzeb
krajskych nemocnic. « Nedostattna koordinovana spoluprace
o Kuvalitni vyzkum a vz#avani viack vyznamnych zdravotnickych  subjékt
témat biomedicincké informatiky Vv regionu a republikay
 Projektova integrace zdravotnickych
informasnich  systétra v CR do
komplexniho inform&niho systému EU —
Akéni plan zdravi
PrileZitosti eHealth v CR Hrozby eHealth v CR
o Stély pokles cen HW a SW. » Naist cen gkterych technologii.
* Rostouci kvalita a dostupnosigmjeni. * Nedostatek financi ve zdravotnim
* Relativié volny prostor pro &du, vyzkum pojiStni na zajikni kvalitni pé&e pi
a inovace. starnouci populaci a pro zadouci rozvoj
» Postupny nast zajmu a ICT gramotnosti IT.
zdravotniki. * PFetrvavani Spatné finani situacetady
« Evropskd integrace a moZnost vyyzit  zdravotnickych zézeni.

evropské dotni programy

Nezajem zdravotnické kegnosti o



Zavedeni portél zdravotnich pojifoven,
elektronizace pojtovnickych agend
propojeni do e-Government, e-Busineg
e -Banking dle standaicEU.

Zavadni novych zdravotnickyc
technologii spojenych s ICT, rozyv
digitalizace informaci a vyuzif

telemediciny pro odborniky a klienty.
Zavedeni elektronického
pojisttnca a zdravotnickych pracovnik
Pluralita poskytovani i Ohrad zdravo
p&e.

Vznik narodni politikyeHealth.
Vznik  Public  Private
investenich  projekd  zantifenych ng
digitalni infrastrukturu a poskytovani IG
sluzeb ve zdravotnictvi.

Partnershyp

o

S a

=

—_—

identifikatdru

ni

T

eHealth.

Negativni dopady procesu evropské
integrace, nedostatea [@ipravenost k
vyuziti projektovych dotaci z prasdki
EU vCR.

Dehumanizace zdravotnigee

Poruchovost a jind selhani
technologiieHealth.
NeprovazanosteHealth aplikaci, nizka
mira interoperability, nedostdtea

mezirezortni koordinace a spoluprace.
Nizké vyuziti poznatk védy a vyzkumu,
omezeny rozvoj inovaci.

Mala  pozornost  vzadhvacich a
vyzkumnych instituci P zaji¥ovani
vyuky a vyzkumu k témétn

zdravotnickych systéin



PRILOHA P2: DOTAZNIK

Vazena pani, VaZzeny pane,

chgl bych Vas pozadat o vypini kratkého dotazniku, ktery je s@sti mé diplomové
prace zabyvajici se vyzkumem vyuZivani elektroriickédravotnictvi \Ceské republice.
Dotaznik je anonymni. Vami poskytnuté informacedaudasadnimijnosem pi tvorbé

mé prace.
Dotaznik naleznete na adrese:

http://vyuzivani-elektronickeho-zdravotnictvi.vypncz/

Jo Y

Predem Vam &kuji za Vasas stravenyipjeho vyphovani.

Bc. Jii Hrazdira
student oboru Ridtacove a komunikéni systemy

5. raénik FAI Univerzity TomasSe Bati ve ZIén

1. Jste lék& nebo lékarnik?

L ekals Lekarnik

2. Setkali jste se uz s pojmem ,eHealth” (elektromké zdravotnictvi)?
L AnoE;j Ne

3. Prok jste se jeS nesetkal s elektronickym zdravotnictvim?

L Patitac nepouZivélrE,j Jsem zastancem zazitych standE,, Nevim
C Jina odpowd’:

4. Podileli byste se osolina rozvoji eHealth vCR?

L AnoEj Ne, nechal bych to najin;’/Ej Nevim

5. Jakou formou byste radi ziskavali informace o ravoji eHealth v CR?



L Clélnkyvodborny'/criasopisecE,j Letélk3Ej NainternetE,j Prednasky
C Jina odpowd’:

6. Které z uvedenych forem komunikace pouzivate?

L E-learning (elektronické vathvani’

7

Elektronicka posta (email)

2 Elektronicky chat (ICQ, Skype, apod.)

7. Wkastnite se e-learningovych kura?
C Velmi (:ast(Ej (V?ast(Ej ObéasEj V)’/jimeénéEj Vibec
8. Které internetové vyhledava&e pouzivate?

C AtlasEj GoogleEj Live SearcEj SeznarEj Jina odpowd’:

9. Jak éasto hledate informace na internetu?

C DennéEj 1x az 2x za t)’/deEj Jednou za |E?1;|’cEj Vyjimeéné

10. Kolik ¢asu wnujete pri hledani informaci na internetu?
L Mén¢ nez 30 minLE,_j 30 minutaz 1 hodirE; 1 hodina az 2 hodiny

L 2 avice hodin
11. Které z vybranych z&izeni pFi své praci pouzivate?

L Kapesnl'PC-PD'_ Klasické P Mobilni telefor  Notebook

" Pevnalinka
12. Jakeé gFipojeni k internetu pouZzivate?

L ADSLEj BezdréltovéﬁpojeniWi-F,Ej DiaI-UpEj ISDN linka

£ Mobilni sit (UMTS, EDGE, HSDPA, aj= TV kabel



13. Mate vlastni webové stranky?

L andt Nl Ne, ale planuii sije v blizké detporidit
14. Uvitali byste pravidelné posilani informaci o ¥Sem oboru?
ANO NEVIM NE

15. Myslite si, Ze by elektronické vydavani recept (tzv. elektronicka preskripce)

vyrazné zjednodusSilo vaSi praci?
ANO NEVIM NE

16. Fristupovy kli¢ k elektronickému receptu by podle Véas rél byt ulozen:

L Na karéEj V ¢arovém kodu na recepﬁ;, Na ticketu (jak je tomu v &inecku)
C Jina odpowd’:
17. Jakym zpisobem nyni umohujete objednavani paciené?

Pomoci telefon’  Pacient se musi objednat na &  Emailem

" Textovou Zpravou SV Nemusi se objednavat

18. Uvitali byste objednavani pacient elektronickou cestou?
ANO NEVIM NE

19. Byli byste ochotni zodpovidat na dotazy aiani napi. mailem nebo Fes webovou

aplikaci?

ANO NEVIM NE

20. Libila by se Vam aplikace, ktera by hlidala &ovani pacienti?
ANO NEVIM NE

21. Uvitali byste objednavkovy systém lék které nejsou na fFedpis a ol&ané by si

takovéto leky mohli vyzvedavat fimo v Iékarnach?
ANO NEVIM NE

22. Ocenili byste aplikaci, kterd by olanam posilala upozorréni na pravidelnou

leékarskou prohlidku?



ANO NEVIM NE

23. Podpdili byste informaéni systém, ktery by umoioval posilat vysledky vySateni
pacientovi elektronickou postou?

ANO NEVIM NE



