AZ EGESZSEGUGY FINANSZIROZASANAK TAMOGATASA EHEALTH
MEGOLDASOKKAL

KOVACS ANDREA?

Osszefoglalas

Magyarorszagon az egészségiigyi informatikanak komoly hagyomdanyai vannak, egészen a hatvanas évekig
visszamenden. A kétezres évekre azonban az informatika a szakpolitikai prioritasokban €s a forrasallokaciokban
egyre hatrébb sodrodott. Napjainkban 1Ujra egyre nagyobb jelentOséget kap az egészségiigyi
informaciotechnoldgia, mely a teljes tarsadalmi-gazdasagi novekedés egyik kulcsa is lehet. A dontéstdmogatd
rendszerek fejlesztése olyan ellatasi modellt segithet, melybe érdemes beruhdzni, mivel hatékonyan biztositjak a
megfeleld mindségli egészségiigyi ellatast. Az egészségligyben gylijtott adatok rendszerezése, egy kézben tartasa
az agazat forradalmasitasat jelentheti ugy a betegellatasban, mint a betegut-szervezésben, a finanszirozasban,
vagy akar az orvos-beteg, orvos-orvos kapcsolatokban. Az adatvédelmi térvény modositasa még azonban varat
magara, mely elengedhetetlen feltétele a megvaldsitasnak. A korhazak allamositasaval a korhazi ellatas adatai
egyetlen kézbe 6sszpontosulhatnak, lehetové téve egy széles felhasznalasi kori, egységes adatbazis 1étrejottét.
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Summary

Hungary has a long tradition of health information technology going back to the sixties. However, during the last
decade IT policy priorities and resource allocation increasingly drifted back. Nowadays more and more
importance is given to health information technology that can be one of the engines of overall socio-economic
growth. The development of decision support systems can help such a supply model which is worth investing
because it effectively provides health care of high standard. Data collected in health care organizations and
managing them in one hand can mean revolutionizing patient care, organizing patient way, financing or even the
doctor-patient, doctor-doctor relationships. Changes to Privacy Act however is still on the way, which is vital
for implementation. The nationalization of hospitals, hospital care data can be focused in one hand allowing the
creation of a wide range of single-use database.
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Bevezetés

A technikai elvardsok a gazdasdg, a tarsadalom minden szférdjaban egyre nagyobb teret
kovetelnek. A legtobb gazdasagi szakember allaspontja az, hogy az informacio ¢és
kommunikéciotechnoldgia (ICT) robbanasszerli fejlodése a globalis jolét eldsegitdje lesz.
Ezen allaspont tekintetében nem mutatkozik ugyan teljes egyetértés, de abban egyetértenek az
érintettek, hogy az informatikai fejlesztések 0j dimenzidkat nyitnak az emberi 1ét el6tt. Az
informaciotechnologia fejlodésével, térnyerésével ndhetnek a wvallalati bevételek, a
termelékenység, 1j munkahelyek teremtédnek. (tarki.hu 2001) Elkeriilhetetlen, hogy a
modern iizleti- és mobiltechnoldgidk, adatelemezési modszerek, a cloud computing,2 az IT
menedzsment eszkdzok az egészségiigyi szolgaltatok technoldgiai prioritasai legyenek szerte
a vilagon.

A korszeri informatika célja, hogy olyan aktudlis, friss, stratégiai informaciokat
szolgéltasson az egészségligyi intézmények vezetdinek, amellyel nemcsak koltséghatékonyan
képesek gazdalkodni, hanem belsé folyamataikat is képesek kifinomultan tdmogatni. Ezek a
tényezOk biztosithatjdk az informatikai fejlesztések megtériilését.

EHealth Akcidterv 2012-2020 — Innovativ egészségiigy a 21. szazadra

2004-ben keriilt elfogadasra az elsd eHealth Akcidterv, és azdta az Europai Bizottsag
politikai, szakpolitikai kezdeményezéseket tesz folyamatosan az eHealth széleskort
alkalmazéasédnak eldmozditdsdra az egész Eurdpai Unidban. Az Europai Bizottsag 2012
decemberében elfogadta a 2012-2020 kozotti idészakra vonatkozd eHealth Akciotervet,
amelynek f6 célkitiizései az egészségiigyi informatika terén az interoperabilitas® fejlesztése, a
jogi akadalyok lekiizdése, a kutatas-fejlesztés, innovaci6 és versenyképesség tdmogatasa, az
eHealth széleskori alkalmazasanak eldsegitése, valamint a globalis politikai parbeszéd és
nemzetkozi egylittmiikodés eldmozditasa. 4

A masodik Akcioterv célkitiizése, hogy az eHealth szolgaltatdsok és alkalmazasok
fejlesztése révén hozzajaruljon a tagallamok egészségiigyi rendszerei fo kihivasainak
lekiizdéséhez, a kronikus megbetegedések menedzsmentjének fejlesztéséhez, az egészségiigyi
rendszerek fenntarthatobba és hatékonyabba, az ellatas betegkozpontibba tételéhez, a hataron
ativeld egészségiigyi ellatds kockéazatainak csokkentéséhez, az ellatdshoz vald altalanos
hozzaférés javitasdhoz, az eHealth termékek és szolgaltatasok jogi és piaci feltételeinek
fejlesztéséhez. (eski.hu 2013)

A Kis- és kozépvallalkozasok szamara is elengedhetetlen az eHealth-ben rejlo tizleti
lehetdségek kihasznalasa, mely az eurdpai gazdasag versenyképesség fejlesztésének
lehetdségét is hordozza. (Surjan, Somogyi, 2010)

Hazankban egy szakmai program keretében 0Osszekapcsolasra keriil az OEP
szolgaltatasi szerzodési adatbazisa az Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvos Szolgalat
adataival, ily médon online nyomon-kovethetd lesz, hogy hol, milyen szolgaltatast vehetnek
igénybe a betegek. Az online adatbazis révén rendelkezésre all majd egy eszkozkataszter,
intézményekre bontottan lesz lathato, hol milyen eszkdzpark €s a kapacitas all rendelkezésre.
A kapacitastervezésnél, a finanszirozas mértékének megallapitasakor, a teljes tervezésnél, a
szolgaltatasok szervezésénél az ilyen tipust adatbazis hasznélata elengedhetetlen.

A cloud computing jol skalazhato, igény szerinti, webes hozzaférésti szamitastechnikai eréforrasok

biztositasa koltséghatékony moddon, rugalmas igényvaltozasok, szabvanyositds, modularizacio ¢és
virtualizacié megvalositasaval (Siemens, 2009)

3 A kiilonb6z6 informatikai rendszerek egyiittmikodésre valo képessége. (ESKI Egészségtudomanyi
Fogalomtar)

4 Communication from the Commission — eHealth Action Plan 2012-2020



Mindezekhez azonban az egészségiligyi adatok liberalizdlasa a  betegek
informalodasanak  elésegitése, a  dontéshozatal hatékonyabba tétele  érdekében
elengedhetetlen.

Az informaciotechnologia elterjedésének tarsadalmi-gazdasagi hatasai az egészségiigyi
szektorra

Eurdpa orszdgaiban jellemzden Oregedik a lakossdg, folyamatosan csokken az
egészségiigyben dolgozok szama, az egészségligy allami finanszirozasa is egyre tobb
anomaliat vet fel. Az informaciotechnologia szerepe megkérddjelezhetetlenné valt. Hiteles
nyilvantartasok, térinformatikai elemzések és tavgyogyaszati megoldasok alkalmazasa ma
mar az egészségligyben elengedhetetlen. A mindennapi koérhazi tevékenység sordn Oriasi
informéciomennyiség keletkezik, melyek nyers, strukturalatlan adat formajaban jelennek meg,
melyeket tarolni és feldolgozni sziikséges. A betegekr6l szolo 6sszes informacionak egyetlen
alkalmazasban sziikséges hasznosulnia, és ugyanitt lehetséges a vizsgalatok, orvosi
konzultacidk idépontjainak feldolgozésa. (Kovacs G. 2003)
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Forras: GYEMSZI

Az 1. szaml abran a mintegy egy éve alkalmazott iigymenetkdvetd rendszert
szemléltetem. Ezen keresztil az egyes koérhazak ¢és a GYEMSZI egymaéssal
kommunikalhatnak, a sziikséges levelezéseket - az eddigi postazasi modszerek helyett/mellett
- ¢ rendszeren keresztiil végezhetik el. Benyujthatéak a feliileten keresztiil a kotelezd



adatszolgaltatasok, statisztikak, jelentések. Az egyes ligyek menete, elérehaladasa egyszeriive,
konnyen nyomon kdvethetdvé valik.

Az egészségligyl intézmények szamara sziikséges, hogy azonnali hozzaféréshez
jussanak a betegek adatai tekintetében. Az intézményfejlesztési koltségek csokkenéséhez
jarulhat hozza, hogy az adatok birtokaban hatékonyabb ¢és jobb allokaciés dontések
sziilethetnek. Csokken az orvosok adminisztracids terhe, né az orvos-beteg kozott bizalom,
hiszen azonnal lehivhatd a beteg kezeléstorténete. Az dgazaton beliil javul az adatmindség,
csokken az adatkésedelem ¢és illegalis felhasznalds, illetve horizontalis kapcsolat épiil ki az
ellatok kozott. (weborvospro.hu 2011)

Ma jellemzden a személyi jellegli raforditasok teszik ki az egészségligyi raforditasok
50-70 széazalékat, az egészségiigyi szakemberek sokszor munkaidejik felét toltik
adminisztraciés feladatokkal a betegellatds rovasara. A német Asklepios kérhazcesoport
szadmitasai szerint az e-egészségiigyl megoldasok hasznalataval Eurdpaban 36,7 szazalékkal
csokkenhet az egy betegre jutd éves egészségiigyi jellegii koltség. (Katéteren az egészségligy,
2011)

Az E-egészségiigy megvaldsitasanak sziikségessége, kormanyzati célok, megoldasok

A Gazdasagi Egyiittmtikodési és Fejlesztési Szervezet (OECD) szerint Eurdpa egyre novekvo
problémadival szembesiild egészségiigyi rendszerei a gazdasdgi ndvekedést meghaladod
raforditast igényelnek. A kormanyoknak meg kell fékezniik az egészségligyre forditott
kozkiadasok tovabbi novekedését, melynek lehetséges modjai lehetnek a forrasmegvonas mas
teriiletekrdl vagy az adok, jarulékok emelése.

Az egészségligy terliletén, mint barmely mas szférdban is hiteles, megbizhato
adatbazisokra van sziikség, melyek eldsegitik az informaciok gyors elérését, gordiilékenyebbé
teheti a betegellatast, valamint életeket is menthetnek. A rendszer segitségével a betegellatas
folyamatai atlathatobba valhatnak, a betegbiztonsag jelent6sen javulhat. (weborvos.hu 2011)

Az is igaz, hogy a sok adatbol, amit ma feldolgoznak az egészségligyi szolgaltatok,
kevés a jol feldolgozott informacio.

Relevans adatok sziikségesek a pénziigyi oldalon is, melyek az kormanyzati oldal
mellett az intézményvezeték munkajat is segitik. A GYEMSZI vezet6i informacios
rendszerén kell az egyes egészségiigyi intézményeknek bemutatni azokat a pénziigyi,
likviditasi adatokat, melyeket az 1. szamu tablazatban foglaltam G6ssze. Az adatszolgaltatas
Excel-tablazatban keriil benyujtasra elektronikus uton, havi rendszerességgel. Elengedhetetlen
korményzati oldalrél is a naprakész adatok ismerete ahhoz, hogy az esetlegesen sziikséges
beavatkozdsok idében megtorténhessenek, a betegellatasi tevékenység ne keriilhessen
veszélyhelyzetbe likviditasi problémak miatt.
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1. tablazat

Id6szak:
Intézmény:

oszlop megnevezés maljg(i:/(;ny El6iranyzat KﬁtelezTeztl;i;g;t'z:lalés & Prognozis me:(lilszti(:ly
1 Rendszeres személyi juttatasok 0 0 0 0 0
2 Nem rendszeres személyi juttatasok 0 0 0 0 0
3 Kiils6 személyi juttatasok 0 0 0 0 0
4=1+2+3 Személyi juttatasok 0 0 0 0 0
5 Munkaadoékat terheld jarulékok 0 0 0 0 0
6 Készletbeszerzés 0 0 0 0 0
7 ebbdl: gyogyszerbeszerzés 0 0 0 0 0
8 ;\Z((l)ell;tl\t/;ttzlsloielu kommunikacios 0 0 0 0 0
9 IS\;ZIII; Zﬁ::g;ﬁeh céla kommunikacios 0 0 0 0 0
10 Egyéb kommunikacios szolgaltatasok 0 0 0 0 0
11=8+9+10 Kommunikiciés szolgaltatisok 0 0 0 0 0
12 Szolgaltatasi kiadasok 0 0 0 0 0
13 ebbdl gaz- és tavho és melegviz beszerzés 0 0 0 0 0
14 ebbdl villany 0 0 0 0 0
15 ebbdl viz és csatornadij 0 0 0 0 0
16 Szellemi tevékenység végzésére kifizetés 0 0 0 0 0
17 AFA 0 0 0 0 0
18 ]fi(ﬁgibk(izgzsiikben fel nem sorolt) dologi és 0 0 0 0 0
et Dologi & egyéb folyé kiaddsok 0 0 0 0 0
20 Ellatottak pénzbeli juttatasai
21 %ﬁzgem célu pénzeszkozatadas és tam. ért. 0 0 0 0 0
2 ]j“elhal.mo,zési célu pénzeszkozatadas és tam. 0 0 0 0 0

ért. Kiadas

23 El6z6 évi maradvany atadas 0 0 0 0 0
24 Beruhézas 0 0 0 0 0
25 Felujitas 0 0 0 0 0
26 Egyéb (el6zéekben fel nem sorolt) kiadasok 0 0 0 0 0
iff;g*”*l R e (1 ) 0 0 0 0 0
27 Kiegyenlito, fliggo, atfutd kiadasok
28=26+27 Kiadasok dsszesen 0 0 0 0 0
29 Koltségvetési tamogatas 0 0
30 Sajat bevétel 0 0
31 ebbdl OEP: bevétel 0 0
32 Maradvany 0 0 0 0
32229”0"31 Bevételek (kivéve fugzo) 0 0 0 0 0
34 Kiegyenlito, fiiggd, atfutd bevételek
35=33+34 Bevételek osszesen 0 0

Forras: GYEMSZI Vezet6i informacids rendszer alapjan sajat szerkesztés




Balanced Score Card, 6sszemérhetdség
A GYEMSZI° honlapjén strukturaltan, konnyen, igényre szabottan lekérdezhetSek statisztikai
jellegli adatok, melyek egyéni beéllitasokkal bovithetd grafikus feliileten is megjelenithetdek.
Ezek a lekérdezések mind a szakemberek, mind a lakossag szamara is értékes
tajékoztatd tartalmakat hordoznak. A 2.szdmu éabran - a 2012.01-09. kozotti idészakra
vonatkoz6 adatgyiijtés alapjan - a csdszdrmetszések szdmat mutatom be megyénkénti
bontasban. Az adatok kiilonféle tipusti diagramok segitségével is megjelenithetdek, az egyes
koérhazak adatai egymassal Osszehasonlithatova tehetdek, melyet példa jelleggel a 3.szamu
abran mutatok be.
Az egészségiigyi menedzsmentben egyre nagyobb teret kapé Balanced Scored Card®
eszkdz alkalmazasdhoz a korhazak vezetésének hasznos segitéi lehetnek a weblapon
megtalalhato, leképezhetd indikatorok.

2. abra.
Csaszarmetszések szama megyénként 2012.01-2012.09. kozotti idészakban
térképes adatokkal torténé megjelenités
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Forras: GYEMSZI Adatelemzd eszkdzok Adatmegjelenitd

Mindezen feladatokhoz elengedhetetlen az informatikai hattér, az egészségiigyi
adatbazisok és lekérdez6 feliiletek folyamatos tovabbfejlesztése.’

® Gyogyszerészeti és Egészségiigyi Mindség- és Szervezetfejlesztési Intézet

® Kiegyensiilyozott mutatoszam rendszer

" Internetes Magyar Egészségiigyi Adattar — IMEA, Tételes Egészségiigyi Adattar — TEA (eski.hu
2012)



3. dbra.
Csaszarmetszések szama megyénként 2012.01-2012.09. kozotti idoszakban oszlop garfikonon torténd
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Forras: GYEMSZI Adatelemz6 eszk6zok Adatmegjelenitd

Eletviteli alkalmazasok, elényok az ellatottak szamara

Az agazati naprakész adatbazisok és az infokommunikacié elényei az allampolgarok szamara
is elényoket hordoznak. C¢l, hogy legyen az egészségiigyben kozos e-mail- és honlap
rendszer, kozos rendelési id6 feliilet, amelyet minden beteg el tud érni egyetlen feliileten,
ezaltal kevesebbet kell varakozniuk a betegeknek egy-egy vizsgalatra, beavatkozasra. Az
intézménykozi kapcesolatok révén kevesebb dokumentacidt kellene magukkal vinniiik, mivel
e-korlapjukhoz, egészségiigyi adataikhoz minden ellaté hozzaférne. A tervek szerint a betegek
nyilatkozhatndnak arr6l, hogy csaladtagjaik részére rendelkezésre bocsatjak-e az e-
korlapjukat. gy az orvosok szamara az elddok kortorténetét ismerve, konnyebb lehet a
diagnozis felallitasa. (elitmed.hu 2012)

Az életviteli alkalmazasok is kiilon0s jelentdséggel birnak. Ilyenek lehetnek az
iddéskortak, a fogyatékosok, a rehabilitacidra, apolasra, gondozasra szorulok mindennapi
¢letét feliigyeld ¢€s segitd rendszerek. Ma mar nem lehetetlen a vezeték nélkiili
vérnyomasmérés, majd a mért adatok kezel6orvoshoz valé azonnali, digitalis eljuttatasa, vagy
az ¢érintéképernydn programozottan megjelend gyogytornagyakorlatok egy rehabilitacio
soran. Hosszu tadvon az a cél, hogy, hogy barhol is szorul valaki egészségiigyi ellatasra a
vilagon, a betegadatok mindenhol elérhetéek legyenek. (Surjan, Gy., Somogyi L., 2010)



Nagytérségi egészségszervezés

A nagytérségi egészségszervezést meghatarozo elemként tartalmazod Semmelweis-terv adta
meg az alapokat az elképzelés kidolgozasdhoz. Az egyes egészségiigyi szolgaltatok szdmara
elengedhetetlen, hogy egy adatbazis segitségével vildgosan lassdk a nagytérségi ellatasi
struktaraban betdltott szerepiiket, lehetdségeiket. A feladatok €s eszkdzok optimalis elosztasa
is égetden sziikséges a hatékony és gazdasagos eréforras kihasznalashoz.

Az alacsonyabb ellatasi szinteket telemedicinaval lehetne megerdsiteni, az intézményi
elhelyezést bizonyos esetekben tavfeliigyelettel, monitoringgal lehetne kivaltani. A
telemedicina szolgaltatasai részben ellenstlyozhatndk a kronikus szakemberhianyt is. Az
ellatorendszer szerepldinek jelenleg nem megfeleld egyiittmiikodését az agazati adatmodell
korszerusitésével €s az intézményi adatcsere szorgalmazasaval kellene megoldani.

TAMOP-o0s forrasbol jonnek létre, és miikodnek majd a 6-10 fésre tervezett
ellatasszervezd intézetek, melyhez nagytérségenként koriilbeliil 1,6 milliard forint all majd
rendelkezésre. A kilenc nagytérségi egészségszervezési kozpont feliigyeletét, illetve a
nagytérségeken atnytlo ellatasok (példaul transzplantacid szervezését) az Allami
Egészségszervezési Kozpont latja el.

Kooperativ Tér

A Kooperativ Tér az egészségiigyi informatikai fejlesztések egyik f6 pillére. A Kooperativ
Tér célja a hiteles torzsadatok és alapnyilvantartdsok, valamint az iranyitd, finansziroz6 ¢€s
ellenérzé szervek és az ellatok kozotti aktualis és megbizhatd adatcsere létrehozasa. A
rendszer egy fontos feltétele az informacidok szabvanyos forméja és tartalma, mely altal az
intézménykozi kommunikacio feltételei is megteremtddnek. (Szatmari, 2013)

Az egészségligyben létezd adatbazisokkal mindenki részt vesz az egységes
adatszolgaltatasban, amelyhez azonban elengedhetetleniil sziikséges a korhdzak és rendeldk
informatikai fejlesztése. Az egészségiigyi szakvezetés az egészségiigyi intézmények kozotti
egylttmiikodést szorosabba szeretné tenni, melynek egyik feltétele, hogy azok
informatikailag kapcsolddjanak egymashoz, a betegek adatai pedig megoszthatéva valjanak
kozottiik.

Az elgondolas lényege, hogy az informaciok tovabbra is az egyes intézményeknél
keriilnek tarolasra, viszont ezen a téren keresztiil érhetnék el egymas adatait, itt valosulhatnak
meg az dgazat - nem egyes intézményekhez kapcsolhato - IT szolgéltatasai. A Kooperativ Tér
tehat nem mas, mint egy szabvanyos keretrendszer, amely integralja az egészségiigyi dgazat
Osszes szepldjét, és kozottik szabvanyos €s biztonsagos kommunikéciot valdsit meg.
(amdm.hu 2012)

Egy Eurépai Unié altal elvégeztetett felmérés szerint az eurdpai koz- ¢és
magankorhdzak, valamint az egyetemi klinikak tobbnyire €lnek az e-egészségiigy kinalta
lehetdségekkel: 92 szdzalékuk széles savon kapcsolddik az internetre, s 41 szdzalékuk ezt
legalabb 50 megabit masodpercenkénti sebességgel teszi, viszont csak 54 szézalékuk kinal
wifi-kapcsolatot. Tobb mint 80 szazalékuk rendelkezik elektronikus betegnyilvantartassal; 71
szazalék elektronikus eldjegyzési rendszert hasznal a rendelési idépont rogzitésehez, am csak
8 szédzalékuk teszi ezt a rendszert elérhetdvé online a betegek szdmara. 43 szazalékuk
elektronikus Uton tovabbitja a radioldgiai leleteket; 39 szazalék hasznal videokonferenciat
(tobbnyire a korhazi orvosok és kiilsé szakértok kozotti tapasztalatcseréhez).

Az intézmények mindossze 30 szézaléka ir fel gyogyszert e-receptre, 8 szazalékuk
monitorozza tavolrdl a betegek allapotat, 5 szdzalék oszt meg online mdédon betegadatokat
mas EU-orszagbeli korhdzzal vagy mas egészségligyi szolgaltatoval. A korhdzak ¢és klinikak
mindossze 4 szazaléka ad csak hozzaférést pacienseiknek sajat betegadataikhoz.
(itbusiness.hu 2011)



Kapacitas Térkép Tervezo és Monitoring Kutaté Alkalmazas (KaTeTer MoniKA)

A Kapacitas Térkép Tervezd ¢és Monitoring Kutatd Alkalmazas tobb egészségligyi
adatforras  egyiittes lekérdezését ¢és elemzését lehetdvé tevd alkalmazas pilot
megvalositasa. (nfu.hu 2011)

Kidolgozésra kerlil az az informatikai rendszer, amelyben egymasra rétegzédnek a
kiilonboz6 adatbazisok; igy példaul az OEP finanszirozasi, a mentdszolgalat és kiilonbozo
intézmények adatai. Olyan koncepcid ez, amely egyfajta szakmai térképként foghato fel, és
legfébb célja az adatbazisok Osszekotése, hogy adott kérdésekre kdzponti valaszt lehessen
adni.

Tobb 4gazati intézmény (GYEMSZI, OEP, ANTSZ, OMSZ, KSH, stb.)
adatforrasainak és egészségiiggyel kapcsolatos adatainak Osszekapcsoldsa, egységes feliileten
torténd elemzését lehetévé tevd, tematikus ¢és dinamikus térképi modullal ellatott
egészségiigyl adatbazis-elemzd rendszer megvalodsitasa a cél ezzel. A felhasznaldk részére a
rendszerben tarolt alapindikatorokbol komplex indikatorok létrehozasat teszi lehetévé, ezek
mentén téritésmentes webes adatszolgaltatast és elemzési feliiletet biztosit. A térképen a
betegszervezetek szamara vilagossa valik, hogy az egyes betegségekben szenveddk hol kapjak
meg a szamukra sziikséges ellatast, egylttal a betegszervezetek sajat regiszteriiket
bekacsolhatjak az orszagos rendszerbe. (eski.hu 2012)

A torekvés az, hogy a mar fejlett ellatasi formékat egy helyre dsszpontositsak. Nem
megengedhetd, hogy tobb helyen miikodjon ugyanolyan ellatds, amit mindeniitt finanszirozni
kell, és ekdzben egy cslcstechnologiaval felszerelt hasonlod jellegli intézmény negyed
kapacitassal ilizemeljen. Az informaciéforrast biztositd rendszer lényege, hogy a bevitt
adatokat vizualizaljak, majd térképekre vetitik, igy nem kell hatalmas tablazatokat olvasni a
felhasznaloknak. Fontos szerepe van az adattarnak az egészségszervezési nagytérségek
megalkotasaban is.

Emberi eroforras monitoring rendszer

Az emberi eréforras monitoring rendszer kidolgozasa elengedhetetlen a korszerti, hatékony
egészségiigyi rendszer létrehozasahoz, melybe beintegralasra keriilnek a munkaltatok, a
telepiilési Onkormanyzatok kozhiteles és értékelt torzsadatai is. Integralt és egységes
informatikai rendszerre van sziikség, mely segitségével nemcsak azt lehet majd tudni, hogy
egyes korhazakban milyen ellatast biztositanak, hanem azt is pontosan latni lehet majd, hogy
példaul az egyes ritka betegségekre specializalodott szakemberek az orszdg mely részén
dolgoznak. A rendszermegvalositdsanak célja az ellatérendszer egészségligyl végzettségii
humanerdforrds sziikségletének felmérése, a hianyteriiletek ¢és erdforras-sziikségletiik
azonositasa, elérejelzése.

Kiemelt kérdés az egészségligyi munkaerd kivandorlasanak ¢és eloregedésének
probléméja is. Az agazat emberi er6forrdsdnak monitorozasaval az egyik f6 cél az, hogy
kovethetdvé valjanak a munkavéllalok, ne vesszenek el a rendszerben azért, mert nem
talalnak a szdmara megfeleld allast, a szakember hianybdl fakad6 egyenldtlenségek
lekiizdhetdek legyenek. Az egyes korhazaknak minden honapban - a 2. szamu tablazatban
bemutatott adattartalomnak megfelelden - kotelezd jelleggel adatot kell szolgaltatniuk a
GYEMSZI vezet6i informdcios rendszerén keresztiil az egészségiligyi kormanyzat szdmara,
melyben az engedélyezett és tény létszam keriil bemutatasra, fizetési osztalyokra torténd
bontasban.

8 Pilot kutatas, fejlesztés: olyan kutatasi és/vagy fejlesztési tevékenység, amely egy komplex probléma
megoldasa érdekében, kis mintan, illetve szlik, de allandd résztvevdi kor bevonasaval torténik. (Uj
Magyarorszag Fejlesztési Terv, Egységes Fogalomjegyzék)



2. tablazat
450351 _Human_201x (havi)

Id6szak:
Intézmény: Korhaz kodja, megnevezése
Eltérés
Engedélyezett 1étszam Ténylétszam (engedélyezett-
tény)
q Szamitott A Szamitott _
m Tnel(ljeiz . RészmunkaidGs 1étszam m 1;3(“ ?Z . Részmunkaidds 1étszam 16 tszfl;nl(tgfrtE)
unkaidds (FTE) unkaidds (FTE) étszal
Foglalkoztatasi 2 4 6 7 2 4 6 7
forma oras | Oras | Oras | oras Oras | oras | oras | Oras
Kozalkalmazott 0 0 0 0 0 0,00 0 0 0 0 0 0,00 0,00
AN oo oo o000 0,00 0,00
osztaly
Bl ey oo o] o[ o000 0,00 0,00
osztaly
C fizetési oo ol o] o000 0,00 0,00
osztaly
D fizetési oo ol o] o000 0,00 0,00
osztaly
E fizetési oo o o] o000 0,00 0,00
osztaly
it oo o o[ o000 0,00 0,00
osztaly
it oo oo o000 0,00 0,00
osztaly
H fizetési 0olo|o]o 0,00 0,00 0,00
osztaly
I fizetési oo |o]o 0,00 0,00 0,00
osztaly
! fizetési oo ol o] o000 0,00 0,00
osztaly
Megbizasi
szerzodéses 0,00
foglalkoztatas
Vallalkozasi
szerzodéses 0,00
foglalkoztatas
Osszesen 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00

Forras: GYEMSZI Vezet6i informacios rendszer alapjan sajat szerkesztés

Innovativ funkcionalis megoldasok az E-Health terén

E-recept

A tamogatott gyogyszerek felirasara és kiadasara kialakitott szamitogépes rendszer bevezetése
elengedhetetlen. Vonalkod leolvasok, elektronikus alairasi jog az orvosok szamara, specialis
e-recept software-k sziikségesek hozza, és nem utols6 sorban a megfelelé hardware eszk6zok
- szamitogép, nyomtatd - beszerzése is jelentds forrast igényel majd az érintettek részérol.
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Az egészségligyre torténd raforditasok azonban hosszu tavon megtériilnek, valamint
nem elhanyagolhat6 szempont az sem, hogy a rendszer bevezetése lehetdvé teszi a gyogyszer
Osszeférhetetlenségek vagy a kedvezményes, ingyenes gyogyszerre jogosult személyek masok
szamdra torténd gyogyszervasarlasainak kisziirését is.

A betegeknek nem kell semmit kitoltenilik a recepten, mely az idések szdmara jelentds
elénnyel bir, és a patikaban is megszabadulnak az adatok bevitelétdl.

Diagnosztikai rendszer egységesitése, telemedicina
A diagnosztikai rendszer egységesitése, a telepatologias kommunikaciés rendszer kialakitasa
az oktatasban €s diagnosztikédban egyarant létfontossagu.

Eurdpaban a telepatologia a 80-as, 90-es évek forduldjan honosodott meg. A
kilencvenes években globalis fejlédés indult el 1ényegében valamennyi kontinensen, a
kordbban javasolt miholdas adatatvitelhez képest Osszehasonlithatatlanul olcsobb és
fenntarthatd miikodtetési koltségli technologia elterjedése révén. Ennek szdmos aspektusaval -
példaul technikai feltételek, diagnosztikus pontossdg, huméan fogaddkészség, nemzetkdzi
kollaboracio vagy jogi szabalyozas kérdése - kozel 250 kozlemény foglalkozik. (Gombas et
al, 2000)

Interaktiv mobiltechnologian alapulo megolddasok

A Magyar Telekom Nyrt. harom megoldast is kifejlesztett az egészségligyi technologiak terén
a kozelmultban. Az egyik egy magzati szivritmus mérd berendezés, amelynek segitségével a
kismama képes a kardiotokografiai tesztet (vagyis a ctg-t) otthon, onalldéan elvégezni. A gép
akusztikusan rogziti a szivhangot, és a mérést kovetéen az adatokat a mobilhalozat
segitségével kozvetlenill az egészségiigyi kozpontnak kiildi el. Az eredményt egy orvos
csoport elemzi, értékeli, és komplikacio esetén haladéktalanul kapcsolatba 1ép a kismamaval.

Egy masik, interaktiv mobiltechnologian alapuldé megoldas segiti a betegek
egészségiigyl intézményen beliili és intézmények kozotti tajékozodasat. Az egészségiigyi
intézménybe érkezd beteg informalddhat a vizsgalat, a konzultacid helyszinérdl, a varakozok
szamarol, a varakozasi id6 hosszarol, és annak valtozasarol.

Egy tovéabbi beteginformacios rendszer Gsszekapcsolja és tamogatja az egészségiigy
legfobb szerepldit: az orvost, a pdacienst, a gyogyszerészt, valamint a gyogyszer- ¢és
gyogyaszati segédeszkoz-gyartokat. Emellett bekapcsolddasi lehetdséget kinadl masok, igy
példaul orvos szakmai tarsasdgok és a finanszirozo6 szamara is.

Osszegfoglalas
A Semmelweis Terv kiilon fejezete foglalkozik az egészségiigyre vonatkoz¢d informatikai
célokkal, lehetdségekkel. Indokolt is ez, hiszen a hazanknal fejlettebb orszagokban az
egészségiigy a gazdasag huzdagazatava valt, mely jelentds mértékben jarul hozzd az adott
orszag GDP-jének alakuldasdhoz. Sziikséges, hogy az egészségligyi kormanyzat, az
intézmények stratégiai vagyonelemkeént tekintsenek az informaciokra.

Ma még jellemzéen a finanszirozasi jelentési kotelezettségekre Osszpontosul a
figyelem e téren, és ennek az adatvagyonnak a management oldali kihasznaltsdga minimalis.

Tovabbi probléma ma még, hogy az egyes intézmények adatszerkezete eltérd, az
egyes korhazak elavult informéciotechnoldgiai lehetdségekkel birnak, és az adatvédelem
kérdéskorének jogi szabédlyozasa is varat még magdra. Kormanyzati, kapacitasszervezoi,
finanszirozasi oldalrol megfeleld informatikai tdmogatdssal megvaldsithaté lenne egy
hatékonyabb, atgondoltabb kapacitasszervezés, mely a rendelkezésre allo sziikds forrasok
jobb kihasznalasat eredményezhetné. A folyamatok javitdsara a jobb mindségii informaciok
nyujthatnanak megoldast, azonban az egészségiigyi informacios iranyitds meglehetdsen
gyenge labakon all.
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Az informacios iranyitas (information governance — IG) is egy Uj kifejezés, amely az
informéciok nagyvallalati szintli kezelésének kiilonb6z6 mddszereit, folyamatait, szabalyait és
kontrolljait jelenti. Segitségével a szervezetek, egészségligyi intézmények képesek lehetnek
arra, megfeleljenek a jelenlegi és jovobeli jogi, szabalyozasi, kockazatkezelési,
kornyezetvédelmi és miikddtetési kovetelményeknek.

Az informatikai fejlesztések harom legfontosabb irdanya a kovetkezd években az
egészségiigyi menedzsment (VIR) alkalmazasok, a tavoli betegmonitorozas és az interaktiv
betegellatd rendszerek betegportalokkal vald integracidja lesz. Utobbiak a kronikus
betegségek, a rehabilitacios ellatasban részesiilok, az idds betegek kezelését, megfigyelését
teszik lehetdvé, és ezzel a magas korhazi ellatasi koltségek csokkentését timogathatjak.
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