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Vlada odobrila zékon o Narodnom zdravotnickom informa¢nom systéme

Nutnym predpokladom pre spustenie elektronického zdravot-
nictva je prijatie potrebnej legislativy. VIdda SR koncom febru-
ara 2013 schvalila navrh zdkona o Narodnom zdravotnickom
informacnom systéme z dielne Ministerstva zdravotnictva SR.
Cielom zakona je vytvorenie takého legislativneho prostredia,
ktoré na jednej strane umozni ¢o najvacsie vyuzitie prinosov
plynucich z informatizacie zdravotnictva a na druhej strane za-
bezpedi sluzby ob¢anovi. Dal3i osud legislativy maju teraz v ru-
kach poslanci Narodnej rady SR.

Vladou schvaleny ndvrh zdkona blizSie vymedzuje Narodny
zdravotnicky informacny systém (NZIS). Zavadza pojmy ako
elektronicka zdravotna knizka, pacientsky sumar a elektronicky
zdravotny zdznam. UrCuje ich obsah a rozsah, upravuje pod-
mienky a proces pristupu k nim. V neposlednom rade vytvara
predpoklady pre elektronické predpisovanie liekov, zdravotnic-
kych pomdcok a dietetickych potravin.

Zakon by mal byt podla ndvrhu Gc¢inny od 1.juna 2013. Vsetkym
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti viak nechava vyse
dvojro¢ny priestor na postupné pripajanie sa do NZIS. Poskyto-
vatelia, ktorych informacny systém bude integrovany s narod-
nym eHealth rieSenim uz pred rokom 2016, mdzu, samozrejme,
eHealth aplikacie vyuZivat aj pred zakonom stanovenym termi-
nom.

Ak hovorime o eHealth aplikacidch vyuZitefnych pre ob¢anov a
zdravotnikov, v roku 2013 ma byt ukonceny projekt Elektronické
sluzby zdravotnictva, v ramci ktorého sa realizuje:

Vytvorenie Narodného portélu zdravia a jeho naplnenie
zékladnym informa¢nym obsahom (predstavili sme ho vo
februdrovom cisle ¢asopisu Tedria a prax | Farmaceuticky labo-
rant — str. 40)

Vytvorenie a spustenie do skiSobnej prevadzky aplikacii:
Elektronicka zdravotna knizka obcana, ePreskripcia/eMe-
dikacia, eAlokacie

Elektronicka zdravotna knizka (EZKO) poskytne pristup k zdra-
votnym zdznamom pacienta v elektronickej podobe tak, aby
mal zdravotnicky pracovnik pri poskytovani zdravotnej sta-

rostlivosti aktualne, spravne a Uplné informacie o zdravotnom
stave pacienta, o mdze vyznamne zvysit kvalitu a bezpecnost
poskytovanej zdravotnej starostlivosti. V pripade, ak by pacient
potreboval osetrenie v zahranici, vybrand ¢ast zaznamov (tzv.
pacientsky sumar) bude moct spristupnit aj lekérovi v inej kra-
jine EU.

Elektronicka preskripcia, dispenzacia a medikacia umozni po-
stupne nahradit papierovy recept elektronickym, poskytne
lekdrom a lekdrnikom podporu pri preskripcii a dispenzacii
prostrednictvom dostupnej medikacnej histérie pacienta, spri-
stupnenia expertnej databazy na sledovanie liekovych interak-
cii, kontraindikacii, alergif, upozorneni a varovani. Poskytne me-
dikacné zéznamy pre EZKO.

Sluzba eAlokécie ma v cielovom stave umoznit elektronickou
formou alokacie zdrojov medzi jednotlivymi poskytovatelmi
zdravotnej starostlivosti — ¢i uZ ide o planovanie vysetreni pa-
cienta lekarom, objednavanie laboratérnych vysetreni ¢i ocko-
vani, alebo o pripomenutie planovanych terminov vykonov.

Vytvorenie predpokladov pre integraciu informaénych
systémov poskytovatelov zdravotne;j starostlivosti (IS PZS)
s narodnym eHealth rieSenim, overenie integracie s IS PZS
v skusobnej prevadzke

Po odovzdani diela bude nasledovat pilotnd prevadzka a po-
stupné pripdjanie vietkych poskytovatelov zdravotnej starost-
livosti do roku 2016.

Pokial ide o prinosy rieSenia, su zrejmé aj z obsahu jednotlivych
eHealth aplikacii. Mozno spomenut najma zdravotné a ekono-
mické prinosy tak pre obanov ako aj pre zdravotnikov, poistov-
ne, cely systém zdravotnictva. Zo zdravotnych prinosov mozno
vybrat: znizenie nepriaznivych ucinkov liekovych interakcif, zni-
Zenie liekovej zataze, moznost rychlejsej diagnostiky, zniZenie
pochybeni a omylov zdravotnikov atd. Pokial ide o ekonomické
prinosy, za vsetky mozno spomenut menej duplicitnych vyset-
reni, menej predpisovanych liekov, skratenie ¢asu na adminis-
trativu, lepsia alokacia zdrojov na Urovni poskytovatelov zdra-
votnej starostlivosti, lepsie podklady pre Statnu politiku zdravia.
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