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Strategla CeZ okresla dL : 155\% n VTN
~ | celeipokazuje, jak je osiggnac. s o immsnt!
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Wprowadzenie

DYNAMICZNY ROZWOJ CENTRUM E-ZDROWIA
W OKRESIE PANDEMICZNYM

inione lata to okres dynamicznego

i intensywnego rozwoju Centrum

e-Zdrowia (zwanego dalej takze CeZ
lub Centrum). Epidemia COVID-I19 stata sie
katalizatorem wdrazania kolejnych e-ustug,
w tym réwniez w obszarze ochrony zdrowia.
Centrum e-Zdrowia jako jednostka podlegta
Ministerstwu Zdrowia, odpowiedzialna za
budowe systemoéw informacyjnych, w ostatnich
2-3 latach przeszto w zwigzku z tym istotng
transformacije.

Konieczno§¢ dostosowania systemu
ochrony zdrowia do nowych warunkoéw
(m.in. do dziatania w wysokim rezimie
sanitarnym i potrzebie ograniczania

kontaktéw) pokazata, ze rozwoj e-zdrowia jest
kluczowym i pozgdanym kierunkiem zmian

w tym obszarze. Zwiekszyt sig takze poziom
wykorzystania dostarczanych rozwigzah
informatycznych, co ma istotne znaczenie

dla sprawnego wdrazania kolejnych e-ustug.
W 2021 r. odsetek oséb w wieku 16-74 lat
korzystajqcych z ustug administracji publicznej
przez internet wynibst 47,5%, czyli o0 5,6 p. proc.
wiecej niz w roku poprzednim?.

Pandemia COVID-19 przyczynita sie do
przyspieszenia rozwoju e-zdrowia w Polsce. Aby
ten potencjat zostat w maksymalnym stopniu
wykorzystany w kolejnych latach, opracowano
strategie rozwoju Centrum e-Zdrowia.

1 Zrédto danych GUS; Spoteczenstwo informacyjne w Polsce w 2021 r. Wykorzystanie technologii informacyjno-
komunlkocy]nych w gospodarstwach domowych i wéréd oséb |ndyW|ducInych

spoleczenstwo-informacyjne-w-polsce-w-2021-roku,2,11.html [dostep 2022-1-21].
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Misja, wizja i wartosci

Centrum e-Zdrowia

STRATEGIA DEFINIUJE M.IN. MISJE | WIZJE CEZ ORAZ

OPISUJE WARTOSCI, DO KTORYCH INSTYTUCJA BEDZIE DAZYC.
POMOGA ONE UTRZYMAC POZYTYWNY TREND W ROZWOJU
E-ZDROWIA | W PEENI WYKORZYSTAC POTENCJAL INSTYTUCJI.

MISJA

Centrum e-Zdrowiq, realizujgc cele i priorytety
e-zdrowia w Polsce, tworzy, dostarcza,

rozwija i utrzymuje bezpieczne rozwigzania
informatyczne dla systemu ochrony

zdrowia, ktére odpowiadajg na potrzeby ich
uzytkownikow.

WIZJA

Centrum e-Zdrowia liderem w kreowaniu

oraz dostarczaniu innowacyjnych rozwigzan
dla systemu ochrony zdrowia; dostawca
kluczowych e-ustug, ktoére sq postrzegane
przez pacjentéw i innych uczestnikbw systemu
ochrony zdrowia jako: adekwatne do potrzeb,
niezawodne oraz bezpieczne.

Wizja wyznacza kierunek rozwoju CeZ. Zostata
stworzona w oparciu o innowacyjnos¢ oraz
satysfakcje pacjentéw i innych uczestnikdw
systemu ochrony zdrowia z dostarczanych przez
CeZ produktow (wysokiej jakosci). Wynika takze
z potrzeby wzmocnienia marki.

Mimo, ze Centrum e-Zdrowia? funkcjonuje

na rynku juz od ponad 20 lat, nie jest tak
rozpoznawalne jak inne jednostki sektora
ochrony zdrowia (NFZ, GIS czy GIF). Zaczeto sie
to zmienia€ dopiero w ostatnich latach, wraz
ze wzrostem poziomu informatyzaciji systemu
ochrony zdrowia w Polsce. Aby jeszcze bardziej
wzmocnié marke CeZ (,lider w dostarczaniu
innowacyjnych rozwigzan”) i spopularyzowaé
jego e-ustugi, zaplanowano odpowiednie
dziatania komunikacyjno-informacyjne.

Innowacyjnos¢ pojawia sie w wizji w zwiqzku

z dynamicznym rozwojem obszaru IT. CeZ

chce dostarczaé rozwigzania wykorzystujgce
najnowszy stos technologiczny oraz — tam gdzie
dotychczasowe narzedzia sq niewystarczajgce
- elementy sztucznej inteligencji. CeZ chce by¢
takze synonimem niezawodnosci. Dostarczane
e-ustugi majqg by¢ wysokiej jakosci, dostepne,

a w przypadku jakichkolwiek probleméw — majg
by€ one sprawnie usuwane. Potrzeby pacjenta

i innych interesariuszy oraz ich satysfakcja

z dostarczanych ustug bedq cyklicznie badane,
a wyniki badan postuzg jako wskazdwki

do rozwoju, poprawy i budowy kolejnych

ustug e-zdrowia. Duzy nacisk postawiono

na bezpieczenstwo, zarbwno systemow
dostarczanych przez Cez, jak i systemow
ustugodawcow.

Centrum uczestniczy w budowie spoteczefistwa
informacyjnego, czyli spoteczefstwa

o wysokiej swiadomosci w zakresie

cyfryzaciji i bezpieczenstwa przetwarzania
informacji, ze szczegdlnym uwzglednieniem
obszaru e-zdrowia. Ostatecznym odbiorcq
zaplanowanych przez CeZ zmian rozwojowych
w najblizszych latach jest pacjent. Nie skorzysta
on jednak w petni z ustug, jesli wczeéniej

nie zostang one zaakceptowane i wdrozone
przez srodowisko medyczne, ktbre jest rownie
istotnym odbiorcq ustug Cez, a przy tym bardzo
waznym partherem w rozwijaniu e-zdrowia.

CeZ chce sie doskonali¢, po to, by jeszcze
lepiej realizowac swoje projekty i dostarczaé
kluczowe e-ustugi, ktére usprawniajq system
ochrony zdrowia i pomagajq pacjentowi

w zachowaniu jego zdrowia.

2 Wczesniej jako Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia (CSI0Z).

STRATEGIA CEZ NA LATA 2023-2027



WARTOSCI CENTRUM E-ZDROWIA

OTWARTOSC

he

WSPOLPRACA

POSZANOWANIE

Fundamentem zmian jest otwartos¢ na nowe
potrzeby interesariuszy, technologie, zaréwno
organizacyjne, jak i zewnetrzne. Katalizatorem
takich zmian w najblizszej przysztosci bedzie
wykorzystanie w e-zdrowiu Big Data (BD)

i sztucznej inteligenciji (Al).

Rozwoj technologii opartej o Al przyspiesza
w tempie wyktadniczym, dlatego Centrum
e-Zdrowia identyfikuje potrzebe wzmocnienia
zasobow w tym obszarze. W strukturze CeZ

planowane jest utworzenie wyspecjalizowanego

zespotu Al tworzgcego modele sztucznej
inteligenciji, wykorzystujgcego posiadane
i przyszte zbiory danych.

Centrum e-Zdrowia, jako jednostka, ktéra
odgrywa wiodqcq role w budowie ekosystemu
e-zdrowia w Polsce, chce by¢ innowacyjne.
Istotne jest Sledzenie globalnych trendow

w obszarze IT, w tym analizy danych, oraz
zastosowanie ich w obszarze e-zdrowia.

CIAGLE DOSKONALENIE

ZAANGAZOWANIE

Rozwoj ekosystemu e-zdrowia
powinien by¢ wspierany poprzez
odpowiednio zamodelowana
wspotprace wszystkich
interesariuszy. Centrum e-Zdrowia
chce tworzy¢ nowe rozwigzania nie
tylko dla nich, ale takze w $cislej
wspoétpracy z nimi.

Planowane jest zwiekszenie udziatu pacjentow,
organizacji zrzeszajgcych pacjentéow oraz
Srodowiska medycznego i farmaceutycznego
na kazdym etapie realizacji nowych e-ustug.
Konieczna jest réwniez intensyfikacja
wspbtpracy z dostawcami oprogramowania
dla rynku medycznego oraz wzmachnianie
wspotpracy w wymiarze transgranicznym.

Centrum e-Zdrowia stawia na ciqgte
doskonalenie, ktére realizowane jest
poprzez aktywne poszukiwanie usprawnief
i optymalizacje procesoéw, kodyfikowanie
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i propagowanie wypracowanej wiedzy, a takze
migdzynarodowy benchmarking w obszarze
e-zdrowia.

Ostatnie dwie warto$ci, na ktérych oparto
rozwoj CeZ w perspektywie kolejnych 5 Iat,

czyli poszanowanie oraz zaangazowanie, sq
powigzane ze wzmochnieniem kapitatu ludzkiego
Centrum e-Zdrowia. Poszanowanie odmiennych
stanowisk i uwzglednianie proponowanych
rozwigzan sprawia, ze pracownicy mocniej
identyfikujq sie z celami organizacji, przez co

sq tez bardziej zaangazowani w jej rozwo;.
Zaangazowanie dotyczy takze wzmachiania

roli wtascicieli biznesowych oraz wigczania
wszystkich interesariuszy w budowe
ekosystemu ochrony zdrowia.

ROLA CENTRUM E-ZDROWIA
| UWARUNKOWANIA PRAWNE

Zgodnie z zarzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia
4 czerwca 2020 r. w sprawie Centrum e-Zdrowia
(Dz. Urz. Min. Zdrow. poz. 42, z p6zn. zm.)
Centrum e-Zdrowia jest panstwowq jednostkq
budzetowq podlegtg ministrowi wtasciwemu
do spraw zdrowia, odpowiedzialng za systemy
informacyjne ochrony zdrowia.

PRZEDMIOTEM DZIALALNOSCI CENTRUM JEST:

al

— realizacja zadanh w zakresie rozwoju
e-zdrowia, w szczegoélnosci:

+ budowa, wdrazanie, rozwdj i utrzymanie
systemow teleinformatycznych
i udostepnianie e-ustug pacjentom, osobom
wykonujgcym zawdd medyczny, podmiotom
wykonujgcym dziatalno$¢ leczniczg i innym
interesariuszom systemu zdrowia w celu
poprawy jakosci i dostepnosci ustug
medycznych i optymalizacji proceséw
funkcjonujqcych w systemie zdrowia,

¢ monitorowanie planowanych, budowanych
oraz funkcjonujgcych systemow
teleinformatycznych na poziomie
centralnym i regionalnym, w zakresie ich
komplementarnosci i interoperacyjnosci

z systemami teleinformatycznymi Centrum,
w tym prowadzenie analiz, ekspertyz
i udzielanie niezbednego doradztwa,

wspotpraca i wymiana informaciji
dotyczqgcych tworzonych i wykorzystywanych
rozwiqzah z zakresu e-ustug publicznych

z innymi podmiotami publicznymi,

opracowywanie analiz, raportéw, opinii oraz
wktaddw do dokumentéw, w tym projektéw
aktéw prawnych lub zatozeh aktow prawnych,
przygotowywanych przez urzqd obstugujgcy
ministra wtasciwego do spraw zdrowiaq,

proponowanie celéw i priorytetdw rozwoju
e-zdrowia w Polsce i inicjowanie dziatan
ukierunkowanych na ich realizacje,

prowadzenie dziatalnosci informacyjnej
zwiqgzanej z zakresem dziatalnoéci Centrum,

petnienie funkcji podmiotu odpowiedzialnego
za funkcjonowanie i techniczno
-organizacyjnqg obstuge systemow
teleinformatycznych w zakresie okreslonym

w aktach prawnych,

realizacja zadan Krajowego Punktu
Kontaktowego do spraw Transgranicznej
Opieki Zdrowotnej w zakresie wymiany
recepty transgranicznej w postaci
elektronicznej,

prowadzenie, w zakresie wskazanym
przez ministra wtasciwego do

spraw zdrowia, kontroli dotyczqcych
prawidtowosci funkcjonowania systemoéw
teleinformatycznych w systemie zdrowia,

petnienie funkcji operatora ustugi kluczowej
w rozumieniu ustawy z dnia 5 lipca 2018 r.
o krajowym systemie cyberbezpieczefistwa,
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— realizacja zadan z zakresu statystyki
publicznej, okreslonych w przepisach,

w tym prowadzenie badah statystycznych
dotyczqgcych systemu ochrony zdrowia

na uzytek polityki zdrowotnej ministra
wtasciwego do spraw zdrowia oraz statystyki
publicznej,

S8

— realizacja innych zadan zleconych przez
ministra wtasciwego do spraw zdrowia.

CeZ od ponad 20 lat dostarcza
rozwigzania IT dla systemu
ochrony zdrowia.

Tworzy ustugi cyfrowe, ktére umozliwiajg
interesariuszom systemu ochrony zdrowia,

m.in. pacjentom, pracownikom medycznym

i organom administracji publicznej, zatatwianie
spraw przez internet. Jednocze$nie wspiera
prace profesjonalistdw medycznych i umozliwia
pacjentom efektywniejsze zarzqdzanie wtasnym
zdrowiem, dzigki tatwiejszemu dostepowi

do danych oraz prostszej komunikacji pomiedzy
uczestnikami systemu ochrony zdrowia.

CeZ zarzqdza ponad 50 centralnymi systemami
IT, w tym rejestrami medycznymi, systemami
wspomagajqgcymi profilaktyke i leczenie oraz
dziedzinowymi systemami teleinformatycznymi.

Kluczowym rozwigzaniem dostarczonym

przez Centrum jest system e-zdrowie (P1)

oraz portfolio cyfrowych produktéw dla
obywateli i profesjonalistow medycznych, wsréd
ktérych saq:

+ aplikacje - Internetowe Konto Pacjenta,
mojelKP, gabinet.gov.pl,
¢ portal pacjent.gov.pl,

¢ e-ustugi — e-recepta, e-skierowanie,
wymiana Elektronicznej Dokumentacji
Medycznej, obstuga zdarzeh medycznych,
e-rejestracja na szczepienia, Unijny Certyfikat
COVID, centralna e-rejestracja.

Z systemow wdrazanych przez CeZ korzystajq
miliony Polakdw, setki tysiecy podmiotéw
medycznych i farmaceutycznych, a takze
pracownicy administracyjni. Dostarczane
rozwigzania sq realizowane zgodnie

z potrzebami uzytkownikdéw systemu, majg na
celu usprawnienie proceséw biznesowych.
Aby tworzone rozwigzania mogty by¢ w petni
wykorzystywane, Centrum e-Zdrowia realizuje
zadania majgce na celu wzrost poziomu
kompetenciji cyfrowych m. in. pracownikow
medycznych. Jest to nieodzowny element
dynamicznie postepujqcej transformacji
cyfrowej ochrony zdrowia.

Oprécz budowy systemow i rozwoju ustug, CeZ
wykorzystuje gromadzone dane w celach
analitycznych, wspierajgc podejmowanie
decyzji zarzgdczych przez instytucje
odpowiedzialne za ksztattowanie polityki
zdrowotnej w Polsce.
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Waznym zadaniem Centrum jest
rowniez Swiadczenie ustug z zakresu
cyberbezpieczenstwa w obszarze
ochrony zdrowia.

Centrum e-Zdrowia funkcjonuje oraz dostarcza
rozwiqzania zgodnie z obowiqzujgcymi
przepisami, w szczegblnosci:

§ Ustawaq z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie
informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2022,
poz. 1555, z pézn. zm.),

8§ Ustawaq z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz. U.z 2022 r. poz. 2561, z pdzn. zm.),

8§ Ustawq z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2022 r. poz.
1731,z p62zn. zm.),

8§ Ustawq z dnia 15 wrze$nia 2022 r.
o medycynie laboratoryjnej (Dz. U. poz. 2280),

8§ Ustawq z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo
farmaceutyczne (Dz. U. z 2022 r. poz. 2301),

8§ Ustawq z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji
lekbéw, Srodkdéw spozywcezych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 2555, z pdzn.
zm.),

§ Ustawq z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz. U.z 2022 r. poz.
2702),

8§ Ustawq z dnia 10 grudnia 2020 r. o zawodzie
farmaceuty (Dz. U. z 2022 r. poz. 1873),

§ Ustawq z dnia 25 wrzeénia 2015 r.
o zawodzie fizjoterapeuty (Dz. U. z 2022 r.
poz. 168, z pdzn. zm.),

8§ Ustawaq z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 633 z pdzn. zm.),

8§ Ustawq z dnia 17 lutego 2005 .
o informatyzaciji dziatalnosci podmiotéw
realizujgcych zadania publiczne (Dz. U. z 2023
r. poz. 57),

8§ Rozporzqdzeniem Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogblne rozporzqdzenie o ochronie danych)
(Dz. Urz. UE L119 z 04.05.2016, str. 1, Dz. Urz. UE L
127 2 23.05.2018, str. 2 oraz Dz. Urz. UE L 74
z 04.03.202], str. 35).

10
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INTERESARIUSZE

Centrum e-Zdrowia realizuje zadania wspierajgce
procesy biznesowe niemalze wszystkich
uczestnikdw systemu opieki zdrowotnej. Z tego
powodu grono interesariuszy jest bardzo

liczne i sukcesywnie powigksza sig z uwagi na
intensywnie postepujgcq transformacje cyfrowq
systemu ochrony zdrowia w Polsce.

Rozwiqzania IT dostarczane przez Centrum
wspierajq nastepujgce procesy z obszaru
zdrowia publicznego i ksztattowania polityki
zdrowotnej:

+ promociji zdrowia i profilaktyki [pacjenci,
podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg
(PWDL) oraz pracownicy medyczni, podmioty
publiczne, podmioty farmaceutyczne,
dostawcy oprogramowania dla rynku
medycznego, pracownicy Centrum
e-Zdrowial],

+ diagnostyki, leczenia, rehabilitaciji
[pacjenci, PWDL oraz pracownicy
medyczni, podmioty publiczne, podmioty
farmaceutyczne, dostawcy oprogramowania
dla rynku medycznego, pracownicy Centrum
e-Zdrowial],

+ ksztatcenia kadr medycznych [pracownicy
medyczni, pracownicy niemedyczni, podmioty
publiczne, pracownicy Centrum e-Zdrowial,

+ nadzoru epidemiologicznego i zwalczania
sytuacji nagtych oraz zagrazajqgcych zdrowiu
publicznemu [podmioty publiczne, PWDL oraz
pracownicy medyczni, pracownicy Centrum
e-Zdrowial],

+ zarzqdzania produktami leczniczymi
i kreowania polityki lekowej [podmioty
publiczne, podmioty farmaceutyczne,
dostawcy oprogramowania dla rynku
medycznego, pracownicy Centrum e-Zdrowial,

+ prowadzenia r6znego rodzaju
badan, analiz i monitoringu
[podmioty publiczne, jednostki
badawcze, pracownicy Centrum e-Zdrowial.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) definiuje
system ochrony zdrowia jako wszelkie dziatania,
ktérych podstawowym celem jest promowanie,
przywracanie i zachowanie zdrowia populacijis.

Majqc na uwadze te definicje, nalezy przyjqc,
ze najwazniejszym interesariuszem catego
systemu opieki zdrowotnej, i w konsekwencji
rozwigzan wdrazanych przez CeZ, jest pacjent.

PACJENT

Zdrowie jest najwyzszg wartoSciq spoteczngq,
dlatego tez najistotniejszym celem
funkcjonowania systemu ochrony zdrowia

w Polsce jest zapewnienie dostepu do wysokiej
jakosci ustug zdrowotnych. Wskazuje na to
rébwniez misja okre§lona w dokumencie ,Zdrowa
Przyszto§€. Ramy strategiczne rozwoju systemu
ochrony zdrowia na lata 2021-2027,

z perspektywq do 2030 r.”, ktéra utrzymuje, ze
istotne jest zapewnienie rbwnego

i adekwatnego do potrzeb zdrowotnych
dostepu do wysokiej jakosci §wiadczen
zdrowotnych przez przyjazny, nowoczesny

i efektywny system ochrony zdrowia. Dlatego
wszelkie dziatania realizowane w systemie
ochrony zdrowia sq skoncentrowane na
pacjencie. Nowoczesne technologie majqg za
zadanie wspomoc realizacje proceséw, ktére:

& umozliwiq pacjentowi utrzymanie zdrowia na
jak najwyzszym poziomie, poprzez promocije
zdrowiaq, profilaktyke i zwalczanie chordb,

+ utatwiq pacjentowi funkcjonowanie
w systemie ochrony zdrowia.

3 WHO, The World health Report 2000, Health Systems: Improving Performance, World Health Organization,

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/42281/WHR 2000-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y [dostep 2022-11-21].

4 Zdrowa Przyszto$¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywq do 2030 .,
zatqceznik do uchwaty nr 196/2021 Rady Ministréw z dnia 27 grudnia 2021 r.,
www.gov.pl/web/zdrowie/zdrowa-przyszlosc-ramy-strategiczne-rozwoju-systemu-ochrony-zdrowia-na-lata-2021-

2027-z-perspektywa-do-2030 [dostep 2022-09-12].

n
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Centrum dostarcza szereg ustug
elektronicznych na wysokim poziomie
dojrzatosci, skierowanych bezposrednio
do pacjentéw.

PODMIOTY WYKONUJACE
DZIALALNOSC LECZNICZA
ORAZ PRACOWNICY MEDYCZNI

Kolejnym istotnym interesariuszem — odbiorcq
rozwigzan wdrazanych przez Centrum
e-Zdrowia sq PWDL udzielajgce $wiadczeh
zdrowotnych, prowadzgce dziatalno$¢

w zakresie promoc;ji zdrowia, dydaktyczng lub

badawczq. Do tej grupy nalezy zaliczy¢ réwniez:

+ pracownikdw medycznych,
a w szczegblnosci: lekarzy, farmaceutéw,
pielegniarki, potozne, fizjoterapeutdw,
dietetykdéw i osoby wykonujgce inne
zawody medyczne, konsultantéw krajowych
i wojewodzkich,

+ kadre kierowniczq i pracownikéw
niemedycznych.

PODMIOTY FARMACEUTYCZNE

Adresatem rozwigzan centralnych sqg réwniez
apteki, punkty apteczne oraz hurtowanie
farmaceutyczne, ktoére prowadzqg obrot
produktami leczniczymi.

Podmioty publiczne sa

kluczowymi interesariuszami
rozwigzan wdrazanych przez CeZ,
czesto uczestniczacymi w pracach
projektowych, np. jako wlasciciel
biznesowy czy cztonek komitetu
sterujacego. 77

PODMIOTY PUBLICZNE

Podmioty publiczne sq kluczowymi
interesariuszami rozwiqzah wdrazanych przez
CeZ i czgsto odgrywajq istotne role podczas
prac projektowych i dostarczania systemow,
m.in. wtasciciela biznesowego czy cztonka
komitetéw sterujqgcych projektdéw. Wsréd tych
podmiotéw nalezy wskazaé:
+ Ministerstwo Zdrowia (MZ), ktére ksztattuje
polityke rozwoju e-zdrowia w Polsce,
okresla kierunki interwenciji, przygotowuje

plany zdrowotne i plany zabezpieczenia
zdrowotnego, podstawy prawne,

¢ Narodowy Fundusz Zdrowia (NFZ),

+ Narodowe Centrum Krwi (NCK),

+ Gtéwny Inspektorat Farmaceutyczny (GIF),
+ Gtéwny Inspektorat Sanitarny (GIS),

+ Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego PZH
- Panstwowy Instytut Badawczy,

¢ Centrum Egzaminéw Medycznych (CEM),

¢ Centrum Medyczne Ksztatcenia
Podyplomowego (CMKP),

¢ Centra Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa
(CKiK),

+ Urzqd Rejestracji Produktéw Leczniczych,
Wyrobéw Medycznych i Produktow
Biobodjczych (URPL),

+ Agencja Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji (AOTMIT),

+ Agencja Badan Medycznych (ABM),
+ uczelnie medyczne i instytuty badawcze,

+ pozostate podmioty podlegte i nadzorowane
przez Ministra Zdrowia,

¢ jednostki samorzqdu terytorialnego.

12
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DOSTAWCY OPROGRAMOWANIA
DLA RYNKU MEDYCZNEGO

Firmy dostarczajgce podmiotom wykonujgcym
dziatalnos¢ leczniczqg oraz podmiotom
farmaceutycznym systemy lokalne, umozliwiajgce
m.in. obstuge pacjenta, prowadzenie
dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej

i tworzenie EDM. Wsparcie wewnetrznych proceséw
biznesowych stuzqgcych podnoszeniu jakosci
udzielania swiadczenh, zarzgdzania PWDL oraz
wsparcie w rozliczaniu Swiadczen.

PRACOWNICY CENTRUM E-ZDROWIA

Pracownicy Centrum sq interesariuszami
wewnetrznymi odgrywajgcymi wazngq role

jako tworcy systemoéw teleinformatycznych.
Pracownicy umozliwiajg CeZ petnienie funkciji
dostawcy systemoéw informatycznych dla
pacjentéw, oséb wykonujgcych zawdd medyczny,
podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé leczniczq
i innych interesariuszy systemu zdrowia oraz
dbajg o poprawe jakosci i dostepnosci ustug
medycznych oraz optymalizacje proceséw
funkcjonujgcych w systemie zdrowia.

.
.....

Pracownicy CeZ tworza
systemy teleinformatyczne
i umozliwiajg instytucji pelnienie
funkcji dostawcy systemow
informatycznych zwigzanych
ze zdrowiem. 99
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Narzedzia budowy
1 opisu strategii

Jako referencyjne narzedzie do stworzenia opisu
strategii Centrum e-Zdrowia zostata wybrana
Zrownowazona Karta Wynikéw(ZKW — Balanced
Scorecard). Pozwala ona bowiem kompleksowo
spojrze¢ na organizacje oraz okresli¢ cele i ich
wzdjemne powigzania.

W ramach technik wspierajgcych zastosowano:

+ analize PESTLE (model dostosowany) —
postuzyta do identyfikacji i analizy kontekstu
zewnetrznego, czyli otoczenia Cez,

+ identyfikacje i analize warstw interesariuszy,

¢ analize SWOT oraz 5M — postuzyta
do identyfikacji i analizy kontekstu
wewnetrznego CeZ,

+ analize dokumentaciji — postuzyta
do wychwycenia powigzan strategii
CeZ z obowiqzujgcymi regulacjami
oraz zalezno$ci od nich,

+ dekompozycje celdw — postuzyta
ustrukturalizowaniu celéw ogdlnych, celéw
szczegbtowych oraz inicjatyw,

+ warsztaty facylitowane — pomogty
zidentyfikowa¢ oraz uzgodnic cele,

+ rozwdj iteracyjny — postuzy do tworzenia
kolejnych dojrzatych wersji strategii,

¢ KPI - postuzyty do zdefiniowana statycznych
oraz dynamicznych kluczowych miernikéw
sukcesu.

Catos¢ opracowania podzielono na
nastgpujqce kluczowe elementy:

& misje oraz wizje Centrum e-Zdrowia,

+ kontekst organizaciji — jako zestaw czynnikéw
wewnetrznych oraz kluczowych zewnetrznych,
wptywajgeych w sposéb istotny na
funkcjonowanie Cez,

+ strategie — jako zestaw uporzqgdkowanych
celéw strategicznych definiujgcych kierunki
podejmowania przez organizacije inicjatyw
oraz realizacji projektow,

¢ mape strategii — jako zestaw
zwizualizowanych, uporzgdkowanych
w kategorie, powigzanych ze sobq celdw
strategicznych,

+ poszczegdlne cele strategiczne — jako
kluczowe, okre§lone w horyzoncie srednio-
lub dtugookresowym stany, do ktérych dqgzy
organizacja,

& mierniki sukcesu - jako stateczne
oraz dynamiczne miary wraz z wartoéciami
docelowymi, umozliwiajgce pomiar poziomu
realizacji celu,

+ cele szczegbtowe — jako dekompozycje
i uszczegobtowienie celdw strategicznych,

+ inicjatywy — jako planowane
oraz realizowane przez Centrum dziatania
oraz przedsiewzigcia umozliwiajgce realizacje
celdw strategicznych oraz osigganie
poziomoéw wskazanych w miernikach.
Inicjatywy realizowane sq gtéwnie w formie
projektéw, programoéw oraz zadan.

Gtébwnq przestankq przyjetej struktury byto
czytelne utozenie informaciji o organizaciji, jej
celach oraz podejmowanych inicjatywach.

Planowane oraz realizowane przez
Centrum dziatania i przedsiewzigcia
umozliwiaja realizacje celow
strategicznych oraz osigganie
poziomoéw wskazanych w miernikach.
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Proces opracowywania
strategii




Proces opracowywania

strategii

PRACE NAD POWSTANIEM STRATEGII TO WIELOETAPOWY PROCES, W KTORY ZOSTALI
ZAANGAZOWANI| WSZYSCY INTERESARIUSZE. WYKORZYSTANO W NIM PODEJSCIE
ZWINNE ORAZ SPRAWDZONE NARZEDZIA TWORZENIA STRATEGII.

Prace nad strategiq rozpoczety sig od
okreslenia sposobu podejscia do jej tworzenia,
czyli zdefiniowania narzedzi oraz wyboru metod
realizacji prac i metod przygotowania strategii.
Podstawowym zatozeniem byto zaangazowanie
interesariuszy, wykorzystanie podejscia
zwinnego — przyrostowego, pracy iteracyjnej
oraz sprawdzonych narzedzi tworzenia strategii,
takich jak analizy kontekstoéw, zrbwnowazona
karta wynikéw, kluczowe wskazniki sukcesu

oraz ich miary. Dokonano analizy organizaciji,
jej kontekstu zewnetrznego (PESTLE), kontekstu
wewnetrznego (5M) oraz szans i zagrozen,
stabych i mocnych stron (SWOT), misji, wizj,
wartosci i celdbw statutowych Centrum.

Dokonano takze identyfikacji oraz analizy
kluczowych interesariuszy, ktorzy zostali
uwzglednieni w kolejnych krokach podczas
definiowania strategii oraz konsultacji wynikéw
prac.

Kolejnym etapem w przygotowaniu strategii
byt cykl warsztatdw wewnetrznych, w ktérych
uczestniczyta kadra kierownicza, majgcych
na celu wprowadzenie jej do procesu
wypracowywania strategii. W trakcie
warsztatéw zebrano inicjatywy, cele
szczegbtowe oraz cele ogdlne proponowane
przez poszczegbine piony, departamenty.

Opracowane wyniki zostaty poddane pracy
warsztatowej z kierownikiem jednostki (Centrum
e-Zdrowia), a nastepnie ponownie pracy
warsztatowej z kadrg kierowniczqg CeZ.

— Wyniki warsztatéw zostaty podsumowane
oraz zredagowane. Opracowanie objeto

zdefiniowanie celoéw, celéw szczegétowych
i inicjatyw oraz doprecyzowanie misji i wizji
jednostki.

Efekt opracowania zostat przedstawiony
kierownikowi jednostki, a nastepnie
zatwierdzony. Zaakceptowany projekt byt
podstawq do konsultacji wewnetrznej

(z komorkami organizacyjnymi CeZ). W kolejnym
kroku dokument zostat przekazany do
konsultacji zewnetrznych. Projekt strategii zostat
opublikowany na stronie CeZ oraz dodatkowo
przekazany reprezentantom kluczowych
interesariuszy Cez:

¢ Ministerstwu Zdrowia,
¢ Narodowemu Funduszowi Zdrowiaq,

+ Gtbwnemu Inspektoratowi
Farmaceutycznemu,

+ Gtdéwnemu Inspektoratowi Sanitarnemu,
+ Agencji Badan Medycznych,

+ Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikaciji,

+ Urzedowi Rejestracji Produktéw Leczniczych,
Wyrobdéw Medycznych i Produktow
Biobdjczych,

¢ Narodowemu Centrum Krwi,
+ Fundacji na Rzecz Pacjentdw,

+ Rzecznikowi Praw Pacjenta,

*

Naczelnej Izbie Lekarskiej,
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Naczelnej Izbie Aptekarskiej,

Naczelnej Izbie Pielegniarek i Potoznych,
Krajowej Izbie Diagnostéw Laboratoryjnych,
Krajowej Izbie Fizjoterapeutow,

Stowarzyszeniu Twércoéw Oprogramowania
Rynku Medycznego — STORM,

Federacji Zwigzkéw Pracodawcodw Ochrony
Zdrowia Porozumienia Zielonogérskiego.

W wyniku prac nad strategiq oraz oceny
istotnoSci wymiaréw ZKW dokonano jej
dostosowania. Wytonity sie nastepujgce
perspektywy:

*

interesariuszy — w ktorej zdefiniowano cele
odnoszqgce sig do kluczowych interesariuszy
e-zdrowiq, cele szczegbtowe, kluczowe
inicjatywy oraz powigzane z nimi mierniki
efektywnosci,

procesow wewnetrznych — w ktérej okreslono
cele zwigzane z doskonaleniem organizaciji,
ze szczegblnym uwzglednieniem obszaru
operacyjnego, projektow, portfolio,

+ rozwoju — w ktérej okreslono cele zwigzane
z budowq kompetenciji, infrastruktury,
technologii, optymalizacjqg kluczowych
procesdw oraz podejscia projektowego;
rébwnie wazne w tej perspektywie byty
procesy innowacyjne, odpowiadajgce za
diugofalowe tworzenie wartosci,

+ zasobow - w ktoérej zdefiniowano cele
zwiqzane z rozwojem zasobdw Centrum
niezbednych do realizacji pozostatych
obszaréw.

Catos€ uzupetniono o cele szczegdtowe,
inicjatywy oraz mierniki.

Opracowanie strategii umozliwito okreslenie
powiqzan przyczynowo-skutkowych pomiedzy
perspektywami oraz elementami ZKW. Catosé
opiera sie o baze rozwoju oraz zasobow.

ANALIZA PESTLE

Analiza czynnikdéw kontekstu zewnegtrznego,
wptywajgcych na dziatalnos¢ Centrum
e-Zdrowia, zostata przeprowadzona w oparciu
o zmodyfikowangq technike PESTLE. Aspekt
srodowiskowy (E — environment) zostat
zastgpiony przez aspekt miedzyorganizacyjny
(O - organisation). Analiza zostata
przeprowadzona w szesciu wymiarach:

KROKI OPRACOWANIA STRATEGII PREZENTUJE PONIZSZY GRAF.

r-- Perspektywa interesariuszy = el
Perspektywa proceséw wewnetrznych .
Perspektywa rozwoju A

Perspektywa zasoboéw o TR

A
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*

politycznym,
ekonomicznym,
spotecznym,
technologicznym,
legislacyjnym,

organizacyjnym.

KONTEKST POLITYCZNY

Przez kontekst polityczny rozumiemy elementy
polityki oraz strategie na poziomie unijnym

i krajowym, ktére determinujq ksztatt i kierunki
rozwoju e-zdrowia. Przyktadami sq:

*

na poziomie unijnym: Komunikat Komisji
do Parlamentu Europejskiego, Rady,
Europejskiego Komitetu Ekonomiczno
-Spotecznego i Komitetu Regiondw EMPTY
w sprawie umozliwienia transformaciji
cyfrowej opieki zdrowotnej i spotecznej na
jednolitym rynku cyfrowym; wzmacniania
pozycji obywateli i budowania zdrowszego
spoteczefistwa z dnia 25.04.2018 r.,,

na poziomie kraju: Zdrowa Przyszto$€. Ramy
strategiczne rozwoju systemu ochrony
zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywq do
2030 r.; Program rozwoju e-zdrowia w Polsce
na lata 2022-2027.

KONTEKST EKONOMICZNY

Przez kontekst ekonomiczny rozumiemy
zarébwno finansowq sytuacje interesariuszy
oraz organizaciji, jak i lokalne czy tez globalne
finansowe uwarunkowania dziatalnosci
organizaciji.

Kontekst ekonomiczny e-zdrowia obejmuje m.in.:

*

finansowanie rozwoju, utrzymania,
rozpowszechniana e-zdrowia
(w szczegéInosci projektow e-zdrowia),

finansowanie ustug e-zdrowia w ujeciu
Swiadczeniobiorcéw oraz Swiadczeniodawcdow,

fundusze europejskie mozliwe

do wykorzystania na finansowanie dziatan
zwigzanych z e-zdrowiem,

zmiany cen sprzetu oraz ustug,

zmiany kosztéw energii,

zmiany stawek rynkowych wynagrodzenia
pracownikéw w branzy IT,

kursy walut.

KONTEKST SPOtECZNY

Przez kontekst spoteczny rozumiemy czynniki
spoteczne oraz kulturowe warunkujgce
zachowania interesariuszy. Kontekst spoteczny
e-zdrowia obejmuje m.in.:

L 4

poziom dojrzatosci informatyczne;j
interesariuszy,

poczucie bezpieczenstwa wzgledem
stosowania narzedzi IT,

zaufanie do wynikéw opracowanych
w oparciu o zaawansowane technologie (Al),

zmiany pokoleniowe i nastawienie
do korzystania z nowoczesnych technologii,

zmiany czynnikbw motywacyjnych wéréd
ustugobiorcédw oraz potencjalnej kadry IT,

rozpowszechnienie pracy zdalnej
oraz hybrydowe;.
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KONTEKST TECHNOLOGICZNY

Przez kontekst technologiczny rozumiemy
dostepnos¢ wiedzy i technologii ksztattujgcych
dziatalnos¢ rozwojowq czy tez badawczg.
Kontekst technologiczny e-zdrowia obejmuje
m.in.:

+ dostepnos¢ i rozpowszechnianie technologii,
¢ tempo zmian i starzenie sig technologii,

+ pojawianie sig¢ nowych technologii (uczenie
maszynowe, sztuczna inteligencja, metodyki
DevOps, Agile),

& cyberbezpieczehstwo,

+ stabilnos¢ i wiarygodnos¢ innowacyjnych
rozwiqzan (m.in. sztucznej inteligencii) czy tez
zastosowania jezykéw naturalnych w analizie
zbioréw danych.

KONTEKST LEGISLACYJNY

Przez kontekst legislacyjny rozumiemy regulacje
prawne w zakresie funkcjonowania organizaciji,
systemu e-zdrowia czy tez jego elementow,
takich jak np. dokumentacja medyczna.
Kontekst prawny zostat scharakteryzowany

w rozdziale ,Rola Centrum e-Zdrowia

i uwarunkowania prawne”.

CeZ aktywnie uczestniczy w procesie
legislacyjnym (przygotowywanie propozyciji
zmian, konsultacje wewnetrzne, zewngtrzne).

KONTEKST ORGANIZACYJNY

Przez kontekst organizacyjny rozumiemy
kluczowe grupy interesariuszy, z ktérymi
wspotpracuje Centrum e-Zdrowia, dla
ktérych Swiadczy ustugi lub przez ktére jest

ukierunkowywany. Kontekst organizacyjny objat:

+ ustugobiorcéw,
+ ustugodawcow,

+ ministerstwa i inne urzedy centralne,

+ dostawcdw oprogramowania,
+ organizacje dziatajgce w obszarze e-zdrowiaq,

¢ media.

ANALIZA 5M

W klasyfikacji kontekstu wewnetrznego
e-zdrowia przyjeto dostosowanq technike 5M.

Technika 5M obejmuje wymiary: ludzki
(manpower), zarzgdczy (management),
technologiczny (machines), wiedzy (methods),
finansowy (money).

Uwzgledniata ona nastgpujgce zrodta kontekstu
wewnetrznego:

+ ludzki - obejmuje czynniki zwigzane
z wyksztatceniem, doSwiadczeniem, kulturg
organizacyjng czy tez postawami,

+ zarzqdczy — obejmuje struktury, procesy,
zasoby oraz efektywnos¢ ich wykorzystania
do operacyjnej, projektowej, programowej
czy strategicznej realizacji celédw organizaciji,

+ technologiczny - obejmuje stan
i dostgpnos¢ narzedzi w procesach
realizowanych przez organizacje,

+ wiedzy — obejmuje stan i dostepnos¢ wiedzy
z zakresu dziatalnosci organizaciji, jej czesci,
projektu czy tez realizowanego procesu,

+ finansowy - obejmuje szczegdlny typ
zasobu, jego dostepnosé, zrédta pochodzenia
oraz mozliwosci pozyskania.

Fundamentem struktury organizacyjnej

CeZ sq: Pion Architektury i Ustug

e-Zdrowia, Pion Rozwoju SIM i Wdrozeh,

Pion Eksploataciji i Bezpieczefistwa
Systemoéw Teleinformatycznych, Pion
Dyrektora Generalnego oraz komoérki Cez,
bezposrednio podlegte pod Kierownika
Jednostki (Departament Zarzqdzania
Portfelem Projektoéw, Departament Prawny,
Departament Komunikacji oraz Samodzielne

/20 /
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Stanowiska Pracy). Struktura CeZ podlega
cyklicznej weryfikacji, a w razie koniecznoéci —
wprowadzane sq zmiany, ktérych celem jest
zwiekszenie efektywnosci zarzqdzania. Centrum
e-Zdrowia tworzq wysokiej klasy specjalisci,
eksperci, zespoty projektowe. Kompetencje
specjalistyczne pozyskiwane sq takze

w ramach ustug zewnetrznych Swiadczonych
przez konsultantéw réznych specjalizacii, ale
podejmowane sq dziatania majgce na celu
zwigkszenie atrakcyjnosci CeZ jako pracodawcy,
aby kluczowe zasoby byty pozyskiwane w ramach
umédw o prace. W CeZ wysoki nacisk ktadzie sie na
podnoszenie kompetenciji pracownikéw. Co roku
przygotowywany jest plan szkoleh. Organizowane
sq takze szkolenia wewnetrzne — prowadzone
przez pracownikéw CeZ posiadajgcych
specjalistyczng wiedze z danej dziedziny, ktéra
jest transponowana do organizacji.

ANALIZA SWOT

Aby wspomédc planowanie strategiczne rozwoju
Centrum e-Zdrowiaq, przeprowadzono takze
analize SWOT. Analiza mocnych i stabych stron
oraz szans i zagrozef pozwolita zidentyfikowaé
obszary wymagajqce poprawy oraz okresli¢
czynniki, ktére mogq wyktadniczo zwigkszy¢
potencjat Centrum e-Zdrowia. Analiza

SWOT zostata przygotowana w ujeciu kazdej

z 4 perspektyw: interesariuszy, proceséw
wewnetrznych, rozwoju i zasobow.

PERSPEKTYWA INTERESARIUSZY

Centrum e-Zdrowia tworzy rozwigzania dla
interesariuszy systemu ochrony zdrowia

w oparciu o definiowane potrzeby i wspbtprace
z ich przedstawicielami. Duzg wage

w Centrum przyktada sie do kwestii wsparcia
interesariuszy w zakresie podnoszenia ich
kwalifikacji zwiqzanych z wykorzystywaniem
udostepnianych produktéw. Aktywnos§¢
edukacyjna stanowi w Centrum e-Zdrowia
dziatalno§¢ komplementarng do wdrazanych
rozwigzan i musi by¢ rozwijana.

Nowe e-ustugi sqg tworzone gtébwnie w oparciu
o analize potrzeb Wtascicieli Biznesowych

oraz uzytkownikéw, natomiast brak jest
systemu do zbierania opinii interesariuszy na
temat udostepnionych e-ustug i systemoéw
oraz zbierania informaciji dotyczqcych ich
potrzeb. Mocnq strong Centrum e-Zdrowia

sq duze zasoby informacyjne (dostep

do danych), a dodatkowe szanse stwarzane
przez rynek w zakresie dostgpnosci nowych
technologii, w tym réwniez z obszaru sztucznej
inteligenciji, dajg duzy potencjat do rozwoju
kolejnych e-ustug w systemie ochrony zdrowia.
Kompetencje informatyczne starszych grup
wiekowych mogq by¢€ odbierane w najblizszych
dekadach jako zagrozenie dla efektywnego
rozwoju e-zdrowia, poniewaz osoby starsze
moggq trudniej przystosowywac sie do nowych
technologii. Z drugiej jednak strony wzrost
liczebnosci subpopulaciji osdb starszych moze
by¢ stymulatorem dalszego rozwoju e-zdrowia
i odpowiedzig na wzrastajqce potrzeby

w sektorze ochrony zdrowia.

PERSPEKTYWA PROCESOW
WEWNETRZNYCH

Mocng strong Centrum e-Zdrowia jest wysoki
poziom dojrzatosci projektowej. W 2022 .

w badaniu prowadzonym przez Centralny
OS§rodek Informatyki® CeZ osiggneto

4 poziom dojrzatosci projektowej. Oznacza

to, ze zarzqdzanie projektami w instytuciji

jest wystandaryzowane oraz w wysokim
stopniu kontrolowalne. Ciggte doskonalenie
proceséw wewnetrznych, jednolite Srodowisko,
dostosowane do zarzqgdzania projektami
(wdrozona Jira/Confluence) to mocne strony
Centrum. Zidentyfikowanymi stabosciami

sq natomiast nadmierna biurokracja, brak
zapewnienia wieloletniego finansowania
dziatalnosci CeZ oraz utrudnienia w komunikaciji
wewnetrzne;j.

5 Badanie dojrzatosci projektowej Beneficjentéw Il osi Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa w zakresie zarzgdzania
projektami IT (2022 r.). Badanie przygotowane i przeprowadzone przez Centralny Osrodek Informatyki Centrum
Kompetencyjne ,POPC Wsparcie” Warszawa, czerwiec 2022 .,

www.gov.pl/attachment/3695121b-bfe5-4892-b7ec-eb9ca608213a [dostep 2022-11-20].
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PERSPEKTYWA ROZWOJU

Wyzwania takie jak starzejqce sie
spoteczefstwo, nierdwny dostgp do

ustug w ochronie zdrowia, niedobér kadr

w ochronie zdrowia oraz wzrost dojrzatosci
cyfrowej odbiorcow wptywajq na zwigkszone
zapotrzebowanie ha nowe e-ustugi, co
stanowi szanse dla dalszego rozwoju Centrum
e-Zdrowia. W tym celu planowane jest
wykorzystanie nowej perspektywy finansowej
(fundusze europejskie). Opracowane ramy
strategicznego rozwoju systemu ochrony
zdrowia: Zdrowa Przyszto§¢ oraz Program
rozwoju e-zdrowia, wyznaczajq kierunki rozwoju
Centrum e-Zdrowia oraz zapewniajq, ze rozwoj
ten bedzie przebiegat w sposéb skoordynowany.
Wraz z rozbudowq ekosystemu ochrony
zdrowia konieczne jest uspéjnienie architektury
i okreSlenie stosu technologicznego.

Stabg stronq CeZ byt brak jednego wspblinego
repozytorium architektonicznego. Prace

w zakresie budowy ,jednego zrodta”
architektury zostaty zainicjowane i bedqg
utrzymane. Duza liczba systemow i proceséw

w ochronie zdrowia podnosi ztozonos§¢
architektury oraz zakresu realizowanych prac.
Wraz z rozwojem e-zdrowia wzrasta takze
zagrozenie w postaci cyberprzestgpczosci,
dlatego CeZ planuje wzmocnienie tego obszaru.
Kolejng stabg stronq CeZ jest obszar zwigzany

z duzq liczbq zgtoszen dotyczqcych btedow,
incydentow. Nie wszystkie bezposrednio
zwiqzane sq z dziatalnoécig systemoéw Cez,

a dotyczq np. przebiegu procesdw biznesowych,
do obstuzenia ktorych nie jest wtasciwy

CeZ. Powoduje to konieczno$¢ prowadzenia
konsultacji z Wiascicielami Biznesowymi, co
wydtuza czas obstugi zgtoszenh.

PERSPEKTYWA ZASOBOW

Niedostosowany do stawek rynkowych system
wynagrodzen pracownikéw IT w sektorze
publicznym utrudnia pozyskanie pracownikow
na wysokospecijalistyczne stanowiska.
ROéwnowazqgc szanse, Centrum e-Zdrowia
oferuje atrakcyjne Srodowisko pracy: realizacje
zadan o kluczowym znaczeniu dla
spoteczenstwa, mozliwo$¢ wielowymiarowego
rozwoju. Centrum e-Zdrowia zainwestowato

w rozw6j programu stazowego i praktyk. CeZ
rozwija robwniez obszar pozaptacowych
benefitdw dla pracownikéw oraz ma wdrozony
program onboardingu. Szansq dla CeZ jest
rébwniez wymiana wiedzy i doSwiadczen

z rynkiem komercyjnym oraz innymi sektorami.
Ponadto Centrum przy realizacji projektow
korzysta ze swoich wczesniejszych
doswiadczef, dzieki czemu projekty zarzgdzane
sq w sposéb efektywny. Stabq stronq CeZ sqg
niedostateczne zasoby w zakresie kompetencji
wysokospecjalistycznych (Al, DataOps),

w zwigzku z czym podejmowane bedqg
dziatania i inicjatywy majgce na celu
dostosowanie instytucji do zmieniajgcych sie
warunkoéw rynku pracy.
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Mapa strategii: cele strategiczne

ZBIOR CELOW ORAZ WYMIAROW STRATEGII UJET ZOSTAt W FORMIE MAPY STRATEGII.
PRZEDSTAWIA JA PONIZSZA GRAFIKA.

' Perspektywa interesariuszy =

1 2 Wzmocnienie wspotpracy w oparciu o dialog z interesariuszami
: - Wdrazanie nowych e-ustug w obszarze ochrony zdrowia
1 2> Wsparcie procesu podejmowania decyzji w oparciu o dane e-zdrowia

: - Centrum kompetencji e-zdrowia

¥ Perspektywa proceséw wewnetrznych

> Zwigkszenie poziomu dojrzatoSci procesowej, projektowe]j oraz portfolio
- Transformacja cyfrowa proceséw wewnetrznych
- Dialog wewnetrzny

¥ Perspektywa rozwoju

- Wzmochnienie obszaru cyberbezpieczenstwa

- Budowa spdjnej architektury e-zdrowia

- Standaryzacja ustug e-zdrowia

> Zwigkszenie poziomu jakosci Swiadczenia ustug

' Perspektywa zasobow o

> Rozwoéj oraz dywersyfikacja kluczowych kompetenciji
- Wozrost atrakcyjnosci Centrum e-Zdrowia jako pracodawcy

ee0cccccccce
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Mapa strategii:
cele szczegotowe

CELE SZCZEGOLOWE ORAZ ICH
WZAJEMNE ODDZIALYWANIE
ZOSTALY UJETE W FORMIE MAPY
CELOW SZCZEGOLOWYCH.
PRZEDSTAWIA JA PONIZSZA
GRAFIKA.

LEGENDA

MAPA POWIAZAN PERSPEKTYW

Interesariuszy ==

Procesdéw wewnetrznych —

Rozwoju —

Zasobow
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Perspektywa interesariuszy

CEL STRATEGICZNY 1
WZMOCNIENIE WSPOLPRACY
W OPARCIU O DIALOG

Z INTERESARIUSZAMI

Centrum e-Zdrowia traktuje swoje dziatania
jako najlepszg mozliwg odpowiedz na
najwazniejsze potrzeby i oczekiwania
kluczowych interesariuszy.

CEL SZCZEGOtOWY 1.1
WZMOCNIENIE ROLI WEASCICIELA
BIZNESOWEGO (WB)

Inicjatywy realizowane przez Centrum wynikajq
bezposrednio z potrzeb zgtaszanych przez
Ministerstwo Zdrowia, w tym jednostki podlegte

i nadzorowane. Rozwigzania udostepniane przez
CeZ wspierajq te instytucje w podejmowaniu
waznych decyzji zarzgdczych dotyczgcych
dziatania systemu ochrony zdrowia.

Wtascicielami biznesowymi (WB) systemow
budowanych przez CeZ sq najczeéciej
przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia,
jednostek podlegtych lub nadzorowanych przez
Ministra Zdrowia. WB powinien monitorowaé

i kontrolowac¢ postepy projektu na poziomie
strategicznym, ale takze operacyjnym —
poprzez m.in. udziat w definiowaniu wymagan,
udziat w testach akceptacyjnych czy odbiorach
wersji danego rozwigzania informatycznego.
Wzmacniany bedzie udziat WB na kazdym

z etapdw realizacji projektu. CeZ kontynuowaé
bedzie wsparcie zespotdw projektowych przez
wtgczanie i angazowanie przedstawicieli
biznesu w prace projektowe. Organizowane
bedqg warsztaty skierowane do przedstawicieli
biznesu majqce na celu zapoznanie ze
standardem P3M i specyfikq realizacji projektéw
IT. Udostepniane bedq instrukcje w postaci

dokumentdw, co utatwi zaangazowanie WB

w prace projektowe. Tematyka warsztatéw
bedzie dostosowywana do uczestnikoéw

i obejmowac bedzie m.in. omoéwienie rél iich
zadan (na bazie standardu P3M) w projekcie
na okreslonych etapach prac projektowych,
wraz z odpowiedzialnosciami, w tym przede
wszystkim przedstawienie dziatan do realizacji
po stronie biznesu (WB, gtéwny uzytkownik,
pozostali interesariusze) i zespotu projektowego
CeZ. Cyklicznie realizowane bedqg warsztaty dla
przedstawicieli biznesu i kierownictwa projektu,
majgce na celu zaprezentowanie postgpow
prac, oméwienie wybranych ryzyk i zagadnieh,
identyfikacje i zakontraktowanie udoskonalen
we wspotpracy, przedstawienie i poznanie
nowych cztonkéw zespotu, utrzymanie

relacji. Zakres tematyczny warsztatow bedzie
miat pozytywny wptyw na realizacje prac
projektowych, jej tempo i ostatecznie umozliwi
dostarczenie produktéw koficowych zgodnych
z oczekiwaniami.

CEL SZCZEGOtOWY 1.2
SZEROKI WACHLARZ tATWO
DOSTEPNYCH E-UStUG DLA
PACJENTOW

Cel ten bedzie realizowany m.in. poprzez
udostepnianie szerokiego wachlarza tatwo
dostepnych e-ustug dla pacjentéw, rowniez
za posrednictwem aplikacji mobilnych,

ktére bedq przydatne w monitoringu,
diagnostyce i leczeniu pacjenta, a takze
poprzez rozwoj IKP i mobilnej wersji IKP tak,
aby byty hubem zapewniajgcym dostep do
e-ustug oraz wiarygodnych danych. Poza
planowanym rozwojem e-ustug, ktére gtéwnie
sq i bedq udostgpniane za posrednictwem
systemu e-zdrowie (P1), dostarczajgcym
cyfrowe narzedzia utatwiajgce zarzqdzanie
zdrowiem swoim oraz bliskich (m.in. e-receptq,
e-skierowanie, EDM, ZM, e-rejestracja,
teleporada) — pacjenci majq réwniez dostep
do portalu informacyjno-edukacyjnego
pacjent.gov.pl. Portal jest rzetelnym i tatwo
dostepnym Zzrédtem danych na temat systemu
ochrony zdrowia. Za jego posrednictwem

sq udostepniane wazne z punktu widzenia
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pacjenta informacje na temat cyfrowych
e-ustug skierowanych do pacjentéw, istotne
informacje dotyczqgce profilaktyki oraz
postepowania ratunkowego, wyszukiwarka
lekéw i wolnych terminéw na swiadczenia
zdrowotne, a takze informacje na temat
organizaciji systemu opieki zdrowotnej w Polsce.

CEL SZCZEGOtOWY 1.3

WZROST ZAANGAZOWANIA
PACJENTOW W BUDOWE NOWYCH
E-USLUG

Rozwijana bedzie wspétpraca ze srodowiskiem
pacjenckim. CeZ chce wzmocnic role

i zaangazowanie pacjentdw w proces
planowania rozwoju ustug e-zdrowia, rowniez
poprzez wigczenie w ten proces organizaciji
pacjentéw oraz samych pacjentéw. Zostanie
utworzony system statej ankietyzaciji, w ramach
ktérego bedq zbierane opinie pacjentédw na
temat dotychczas udostepnionych e-ustug
oraz informacje o zgtaszanych potrzebach

i oczekiwaniach w odniesieniu do kolejnych
ustug. Badania ankietowe bedq realizowane

za posrednictwem IKP oraz mojelKP. Wdrozone
zostanq réwniez state badania satysfakciji
pacjentéw z ustug Swiadczonych przez CeZ.

Na biezgco bedq zbierane i analizowane

opinie i zgtoszenia pacjentdéw oraz organizaciji
pacjenckich, ktére postuzq jako podstawa do
tworzenia i optymalizacji e-ustug. Uruchomiony
zostanie proces zgtaszania nowego pomystu,
poprzez wypetnienie specjalnego formularza.
Pomysty bedq analizowane, oceniane,
priorytetyzowane. W przedsigwzigcie
zaangazowane bedzie réwniez Ministerstwo
Zdrowia, ktére bedzie decydowac o realizacji
inicjatyw zgtaszanych przez pacjentéw. Bedzie
to dziatanie ciqgte, ktére przyblizy CeZ do
pozgdanego celu — projektowania rozwigzan
dla pacjentéw w kooperaciji z nimi.

CeZ chce wzmocnic¢ role pacjentow
w procesie planowania rozwoju ustug
e-zdrowia.

CEL SZCZEGOtOWY 1.4
WZMOCNIENIE WSPOtPRACY
Z DOSTAWCAMI

Wzmochienie wspotpracy z dostawcami

jest kluczowym kierunkiem dziatah Centrum
e-Zdrowia. Dostawcy oprogramowania dla
rynku medycznego sq istotnym ogniwem

w tahcuchu dostaw rozwigzan IT w systemie
ochrony zdrowia. Inicjatywy centralne mogqg by¢
w petni wykorzystywane, realizowa¢ zatozone
cele i przynosi¢ oczekiwane korzysci tylko
woéwczas, gdy bedq wspbdtdziatac z systemami
lokalnymi. Dostawcy oprogramowania dla rynku
medycznego wspierajq PWDL w zapewnieniu

im odpowiedniej dojrzatosci cyfrowej,

poprzez wdrazanie i modernizacje systemow
ustugodawcow.

Dostawcy oprogramowania dla rynku
medycznego zostali wskazani jako jedni

z gtbwnych interesariuszy dziatan realizowanych
przez Centrum e-Zdrowiaq, dlatego tez Centrum
skupia sige na zintensyfikowaniu wspotpracy

z nimi poprzez biezgcq komunikacje,

rozwoj portalu ezdrowie.gov.pl, organizacje
projectathonéw, czyli warsztatdw poswigconych
testom integracyjnym. Dzigki nim dostawcy
oprogramowania majq mozliwos¢ testowania
swoich systemow w zakresie poprawnej
komunikacji z systemami centralnymi

i systemami ustugodawcow.

Portal ezdrowie.gov.pl zostat przygotowany

z myslg o podmiotach farmaceutycznych,
podmiotach leczniczych, jak rébwniez
dostawcach oprogramowania dla rynku
medycznego, w celu uporzgdkowania

i usprawnienia komunikaciji z nimi. Za
posrednictwem portalu udostepniane

sq informacje na temat systemow IT

i interoperacyjnosci, wytyczne i rekomendacje
w zakresie cyberbezpieczefistwa, informacje
dotyczgce wymiany EDM, biuletyn statystyczny,
aktualne informacje na temat zmian

w systemach i planowanych niedostgpnosci.
Dodatkowo portal ezdrowie.gov.pl bedzie
rozbudowywany w zakresie planowanego
rozwoju w obszarze interoperacyjnosci
semantycznej i wdrazania nowych stownikdw,
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klasyfikacji oraz terminologii medycznych.
Wspbtpraca z dostawcami, a takze rozwdj
portalu ezdrowie.gov.pl bedq adekwatne

do realizowanych gtéwnych dziatan

Centrum e-Zdrowia, czyli rozwoju systemow

i e-ustug oraz budowy nowych rozwiqzan.
Dotychczasowe doswiadczenia we wdrazaniu
centralnych rozwigzarn udowodnity, ze
organizowanie projectathondéw to stuszny
kierunek dziatah. Dlatego tez zdolnos¢

do integracji oraz przekazywania danych
pomigdzy systemami w dalszym ciqgu bedzie
weryfikowana za posrednictwem takich
wydarzen.

Kontynuowana bedzie rowniez inicjatywa
~godzina dla dostawcéw”, czyli organizowane
cyklicznie spotkania. Pierwotnie inicjatywa ta
powstata dla integratoréw P1, stopniowo zakres
spotkan jest rozszerzany o inne systemy CeZ.
Podczas spotkan prezentowane sq kluczowe
informacje dla projektu (np. projektowane
kierunki zmian legislacyjnych), uczestnicy
omawiajq techniczne zagadnienia, wymieniajq
sie doSwiadczeniami.Na portalu ezdrowie.gov.pl
z odpowiednim wyprzedzeniem bedzie
udostepniana roadmapa planowanych do
wdrozenia nowych funkcjonalnoéci, zmian

w systemach centralnych, tak aby umozliwi¢
dostawcom zaplanowanie koniecznych prac po
ich stronie. Wszystkie te dziatania majq na celu
dostarczenie kluczowych informacji dostawcom
oprogramowania dla rynku medycznego, aby
mozliwe byto sprawne ich wdrazanie w PWDL,

a takze integracja rozwigzan lokalnych

z rozwiqzaniami centralnymi.

CEL SZCZEGOtOWY 1.5
WZMOCNIENIE WSPOLPRACY

Z PODMIOTAMI WYKONUJACYMI
DZIALALNOSC LECZNICZA

Jednq z inicjatyw, ktére majqg na celu
wzmochnienie wspoétpracy z podmiotami
wykonujgcymi dziatalno$¢ leczniczq jest rozwoj
portalu ezdrowie.gov.pl.

Dla PWDL na portalu udostepniana jest
specjalna zaktadka grupujgca najistotniejsze
informacije (np. o realizowanych pilotazach,

o wdrozeniu nowych ustug). Przeprowadzony
audyt strony ezdrowie.gov.pl wykazat kierunki
dla dalszego rozwoju portalu, tak aby w jak
najwigkszym stopniu odpowiadat on potrzebom
jego odbioréw. Dla PWDL réwnie istotne jak dla
dostawcdw jest udostepnienie roadmapy
planowanych rozwiqzan (opisane wyzej), co
umozliwi PWDL m.in. zaplanowanie budzetu

z odpowiednim wyprzedzeniem. Kolejnq
inicjatywq jest wzmacnianie dialogu

z przedstawicielami PWDL — wymiana
doswiadczen, zbieranie opinii od PWDL w formie
tzw. UserKon (czyli konferencii z udziatem
uzytkownikéw), ktére bedq organizowane we
wspotpracy z samorzgdami zawodow
medycznych. W ramach cyklicznie
odbywajqgcych sie UserKkon omawiane bedg
zagadnienia zgtaszane przez uzytkownikéw,
ponadto zespoty projektowe wskazq planowane
zmiany w systemach wraz z prezentacjq makiet.
CeZ planuje tez realizowa¢ zadania z obszaru
badania jakosci e-ustug i doswiadczen klienta

(ktéry odpowiadaé bedzie min.za ===

przygotowanie i reolizocje’prog‘r’cifﬁ—éw
majqcych na celu pgprd\i\/e jakosci e-ustug
oraz relacji z uzytkewnikami, w tym PWDL).
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CEL SZCZEGOtOWY 1.6

WZROST WYKORZYSTANIA E-UStUG
PRZEZ PACJENTOW | INNYCH
UCZESTNIKOW OCHRONY ZDROWIA

Stopieh wykorzystania e-ustug przez
pacjentdw oraz pozostatych uczestnikow
systemu ochrony zdrowia (np. pracownikow
medycznych) jest skorelowany z jakosciq oraz
adekwatnosciq projektowanych rozwigzan.
Interesariusze powszechnie korzystajq

z e-ustug, ktére w najwiekszym stopniu
spetniajq ich potrzeby i oczekiwania. Cez
rozwija€ bedzie wspbtprace ze Srodowiskiem
pacjenckim (opisang szczegétowo w celu:
.Wzrost zaangazowania pacjentéw w budowe
nowych e-ustug”) oraz PWDL. Prowadzone
bedgq cykliczne badania jakosci (w tym
badania satysfakcji) w kontekscie rozwiqzan
dla podmiotéw leczniczych oraz pacjentéw
(analiza do$wiadczen uzytkownikdéw systemow
e-zdrowia oraz identyfikacja obszaréw

i metod poprawy zadowolenia uzytkownikdw,
ocena kryteriéw jakosci dla e-ustug). W celu
zwigkszenia stopnia wykorzystania e-ustug
prowadzone bedq réwniez kampanie
informacyjne skierowane do pacjentdw.

&

CEL STRATEGICZNY 2
WDRAZANIE NOWYCH
E-UStUG W OBSZARZE
OCHRONY ZDROWIA

Tworzenie oraz wdrazanie nowych e-ustug

W obszarze ochrony zdrowia jest najwazniejszym
elementem dziatalno$ci Centrum e-Zdrowia

i wynika m.in. z potrzeb oraz oczekiwanh
zgtaszanych przez interesariuszy. Dotychczas
wdrozone e-ustugi i rozwigzania IT, skierowane
do pracownikédw medycznych, podmiotéw
leczniczych i farmaceutycznych oraz pacjentéw,
spowodowaty wzrost wykorzystania rozwigzah
cyfrowych, umozliwity osiggnigcie okreslonej
dojrzatosci i Swiadomosci cyfrowej tych

interesariuszy, przyniosty wiele korzysci, co
spotegowato zainteresowanie transformacijq
cyfrowq systemu ochrony zdrowia w Polsce.
Zwiekszone zapotrzebowanie na e-ustugi

i nowe rozwigzania IT wynika takze z potrzeby
usprawnienia i podniesienia poziomu

jakosci opieki medycznej. Dodatkowo nowe
technologie, w tym np. innowacyjne rozwigzania
z zastosowaniem sztucznej inteligenciji, niosg
nowe mozliwosci: w szczegdblnosci widoczny jest
ogromny potencjat wykorzystania rozwigzaf Al
oraz Big Data w opiece zdrowotnej. Planowane
przez CeZ e-ustugi zapewniq wysoki poziom
dojrzatosci, bedq przyjazne uzytkownikom

i utatwig im realizacje okre$lonych proceséw.

CEL SZCZEGOtOWY 2.1
BUDOWA NOWYCH SYSTEMOW

Zdecydowana wiekszo$€ e-ustug, ktore zostang
udostepnione, bedzie powigzana z realizacjg
nowych systeméw, ktére bedqg usprawniaé
kolejne, nowe pod kqtem cyfryzacji, obszary
systemu ochrony zdrowia. Co wazne, wskazaé
nalezy, ze ustugi realizowane dla pacjentéw
bedq udostepniane za posrednictwem IKP oraz
mojelKP. W8rod tych systeméw nalezy wymienic:

+ System e-Krew, ktéry bedzie centralnym
systemem gospodarowania zasobami krwi
i jej sktadnikami w celu wsparcia publicznej
stuzby krwi oraz nadzoru nad krwiodawstwem
i krwiolecznictwem, ktéry pozwoli na
optymalne wykorzystywanie zasobdéw krwi
i jej sktadnikéw, umozliwi przewidywanie
niedoboréw, wsparcie logistyki, optymalng
dystrybucje krwi pomiedzy Centrami
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa (CKiK)
oraz PWDL, zgodnie ze zgtaszanym
i prognozowanym zapotrzebowaniem.
System dostarczy e-ustugi, ktére umozliwiq
sprawng komunikacje pomigdzy CKiK
i podmiotami leczniczymi. Realizacja systemu
umozliwi dostarczenie e-ustug na wysokim
poziomie dojrzatosci, ktére skierowane bedg
do dawcéw i kandydatéow na dawcdw krwi,
m.in.: zaplanowanie wizyty w CKiK, dostep
do wynikéw badan, uzyskanie zaswiadczenia
dla pracodawcy i urzgdu skarbowego.
Z wdrazanego rozwigzania korzysci czerpac
bedq nie tylko bezposredni uzytkownicy
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systemu, ale réwniez pacjenci, dla ktoérych
ratowania zdrowia i zycia wykorzystywana
jest krew i jej sktadniki.

+ Kolejnym obszarem, ktéry przechodzi
transformacje cyfrowq jest medycyna
transplantacyjna. System e-Transplant,

z zastosowaniem innowacyjnych
algorytmoéw, usprawni przebieg proceséw
zwiqzanych z medycyng transplantacyjng
komorek, tkanek i narzgdéw w skali

catego kraju, a takze rozwoj przeszczepien
krzyzowych i tahcuchowych. W systemie
bedq gromadzone dane i centralne rejestry
na temat zywych dawcéw, informacje

o przeszczepieniach narzqdéw i tkanek,
dawcach szpiku i krwi pepowinowej, a takze
dane osbb czekajgcych na przeszczepienie.

+ Planowane jest wdrozenie rozwiqzan, ktore
usprawniqg proces diagnostyczny i leczniczy
pacjentéw z chorobami rzadkimi i hemofilig.
Istotq systemu e-Hemofilia bedzie
systemowe monitorowanie i nadzorowanie
stosowania produktéw leczniczych
wydawanych w ramach Narodowego
Programu Leczenia Chorych na Hemofilie
i Pokrewne Skazy Krwotoczne. System dla
choréb rzadkich umozliwi monitorowanie
zachorowalnosci i leczenia chordb rzadkich
wraz z uwidocznieniem pacjenta z chorobq
rzadkg w systemie ochrony zdrowia przy
pomocy Paszportu Pacjenta z Chorobq
Rzadkq oraz Polskiego Rejestru Chordb
Rzadkich.

+ Prowadzone bedq prace w kierunku
utworzenia systemu do gromadzenia
i analizowania danych genetycznych,
ktére w powigzaniu z danymi z systemu
e-zdrowie (P1) umozliwig prowadzenie analiz,
celem wdrozenia dziatan zmierzajgcych
do optymalizacji procesu diagnostyczno-
-terapeutycznego pacjenta w systemie
ochrony zdrowia.

+ Istnieje potrzeba wsparcia ustugodawcodw
w zakresie przechowywania dokumentaciji

medycznej. Wsparcie to bedzie polegato
na budowie centralnego repozytorium

dla wybranych podmiotdéw leczniczych.
Wskazang potrzebe potwierdzajg wyniki
badania ankietowego przeprowadzonego
w 2022 r. na temat stopnia informatyzaciji
PWDLS. Takie badania sq cyklicznie
prowadzone przez Centrum e-Zdrowia. Trzy
na pie¢ ankietowanych podmiotéw (61,9%)
posiada Repozytorium EDM (rozumiane
jako miejsce sktadowania dokumentéw
elektronicznych wraz z metadanymi na
potrzeby ich wyszukiwania), przy czym
najczesciej znajduje sie ono w podmiocie
(41,5%). Kolejne 17,0% badanych placéwek
deklaruje korzystanie z ustug w ramach
umowy powierzenia (np. ustuga chmura),
a zaledwie 3,3% wykorzystuje w tym celu
regionalnq platforme e-zdrowia.

CEL SZCZEGOLOWY 2.2
ROZWOJ SYSTEMOW E-ZDROWIA

Centrum e-Zdrowia jest dostawcq
kilkudziesigciu systemow dla réznych grup
interesariuszy w systemie ochrony zdrowia.
Zauwazalny jest wzrost zapotrzebowania na
Swiadczenia medyczne, co przektada sig

na konieczno$¢ rozwoju rozwigzan IT,

w tym e-ustug, zgodnie z potrzebami
ustugobiorcéw, jak rowniez dostosowania

ich do zmieniajgcego sie otoczenia
prawnego, spotecznego, epidemiologicznego
i ekonomicznego. W ostatnich latach sytuacja
epidemiologiczna przyspieszyta cyfryzacje
obszaru ochrony zdrowia i jednocze$nie
spowodowata wigksze zainteresowanie
e-ustugami i rozwiqzaniami IT wéréd wszystkich
grup interesariuszy. W chwili obecnej

mamy juz do czynienia ze §wiadomymi
uzytkownikami e-ustug, ktérzy potrafig

z nich korzysta¢, dostrzegajq ich korzysci

i majg wigksze oczekiwania w tym obszarze.
Strategia Zdrowa Przyszto$€ wskazuje, ze rozwdj
i upowszechnienie ustug cyfrowych e-zdrowia
to priorytetowy kierunek rozwoju polskiego
systemu ochrony zdrowia. Obejmuje on:..

6 VI Edycja ,Badania stopnia informatyzacji podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé¢ leczniczq”,
https://cez.gov.pl/sites/default/files/2022-09/Raport%20CeZ_2022.pdf [dostep 2022-10-31].
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+ Rozwdj systemu e-zdrowie, ktéry udostepnia oraz przetozq si¢ na zmniejszenie zakresu

newralgiczne funkcjonalnosci i e-ustugi dla zadah zespotdw odpowiadajgcych
pacjentéw i pracownikdw medycznych. za rejestracje w podmiotach.

W celu wsparcia pacjenta w dziataniach Realizowany jest rozwdj systemu e-zdrowie
utatwiajgcych mu zaangazowanie sig w obszarze funkcjonalnosci zwigzanej

we wiasne zdrowie, usprawniajgcych z wytworzeniem i przechowywaniem
funkcjonowanie w systemie ochrony zdrowia w systemie Elektronicznej Karty Zgonu

i poprawiajgcych komunikacje pomiedzy (e-K2) i Elektronicznej Karty Urodzenia
pacjentem a pracownikami medycznymi, (e-KU), wraz z adnotacjg o martwym
realizowany jest dalszy rozwéj portalu urodzeniu. System e-zdrowie bedzie
pacjent.gov.pl, IKP oraz aplikacji mobilnej obstugiwat funkcjonalnos¢ dotyczqgcq
mojelKP. Rozwoj tych rozwigzan umozliwi skierowania na leczenie uzdrowiskowe.
pacjentowi dostep do jeszcze wiekszej iloSci

spersonalizowanych informaciji na temat Cyfryzacja dokumentacji wytwarzanej
swojego stanu zdrowia i cztonkdw rodziny, w zakresie profilaktycznej opieki zdrowotnej
informaciji wspierajgcych profilaktyke, nad uczniami, prowadzonej przez pielegniarki
zdrowy styl zycia, zachecajgcych do udziatu §rodowiska nauczania i wychowania lub

w programach profilaktycznych i badaniach higienistki szkolne, jest kolejnym elementem
okresowych. rozwoju systemu e-zdrowie.

W bliskiej perspektywie czasowej wdrozone Zgodnie z przepisami ustawy z dnia 28
zostang istotne funkcjonalnosci, ktére bedq kwietnia 2011 r. o systemie informacji
komplementarne do juz wykorzystywanych w ochronie zdrowia, wszyscy ustugodawcy
- elektroniczna rejestracja oraz ustuga zobowiqgzani sq do prowadzenia i wymiany
teleporad. Wdrozenie tych funkcjonalnosci EDM, okresSlonej w rozporzgdzeniu Ministra
zwigkszy dostepno$¢ swiadczef zdrowotnych Zdrowia z dnia 8 maja 2018 r. w sprawie
poprzez udostegpnienie aktualnej informaciji rodzajéw elektronicznej dokumentaciji

o mozliwym terminie realizacji wybranego medycznej (Dz. U. z 2021 r. poz. 1153, z p6zn.
Swiadczenia medycznego, elektronicznym zm.). Obecnie obowigzek ten obejmuje
zapisaniu sie na $wiadczenie oraz ustudze okreslone rodzaje dokumentacji medycznej,
teleporad realizowanych online. Centralna natomiast lista rodzajéw dokumentacji
e-rejestracja usprawni proces zapisywania medycznej stanowigcych EDM bedzie

na ustugi zdrowotne - dla pacjenta bedzie sukcesywnie rozszerzana poprzez
dostepna z poziomu IKP, gdzie bedzie mogt adekwatny rozwoéj systemu e-zdrowie.

on w prosty sposéb wyszuka¢ wolny termin
wizyty (z uwzglednieniem kryteriéw takich jok & Rozwéj systeméw dziedzinowych

obszar geograficzny, zakres dat, placéwka wspierajgcych zarzgdzanie gospodarkq

medyczna, forma konsultacji) i umoéwic sie lekowq, m.in. w obszarze obstugi list

na $wiadczenie. refundacyjnych, usprawni proces sktadania
whnioskdw o uzyskanie wpisu na liste lekow

Dodatkowe kanaty komunikaciji z personelem refundowanych i ustalenia ceny zbytu

medycznym, bez koniecznosci wychodzenia lekéw. Zapewni ptynng, elektronicznqg

z domu, sq odpowiedzig na potrzeby obstuge wszystkich spraw na kazdym

poszczegdlnych interesariuszy, m.in. etapie procesu w Systemie Obstugi List

pacjentéw i obywateli majgcych trudnosci Refundacyjnych (SOLR), w tym procesu

z przemieszczaniem sie ze wzgledu odwotawczego Il instanciji. Zrealizowana

na miejsce zamieszkania, wiek czy tez zostanie réwniez integracja systemu SQLR'

niepetnosprawno$¢. Funkcjonalnosci z Rejestrem Konsultantow, przyczynidjdc sie

te przyczyniq sie rébwniez do lepszego do optymalizacji obstugi konsultacji

"""""" zewnetrznych z konsultantami krajowymi
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i wojewodzkimi, a takze nastgpi poprawa
jakosci i ergonomii obstugi spraw na etapie
Komisji Ekonomiczne;j.

¢ Rozwdj systemow dziedzinowych
wspierajgcych obszar ksztatcenia
podyplomowego dotyczy Systemu
Monitorowania Ksztatcenia Pracownikéw
Medycznych i polega na budowie
funkcjonalnosci odpowiadajgcych nowym
regulacjom prawnym w zakresie ksztatcenia
podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystow,
zwiqzanych m.in. z centralnym naborem na
szkolenie specjalizacyjne, realizacjq procesu
ksztatcenia czy tez przystepowaniem
do egzaminoéw panstwowych. Dziatania
te majq uelastyczni€ proces ksztatcenia,
a w szczegdlnosci, w dobie zapotrzebowania
na specjalistdbw w ochronie zdrowia,
zwiekszy€ dostep lekarzy do miejsc
specjalizacyjnych. Prace rozwojowe w tym
obszarze umozliwiq udostepnienie kolejnych
e-ustug lub podniesienie na wyzszy poziom
dojrzatosci ustug juz udostepnionych, wéréd
ktérych nalezy wskaza€ m.in.: elektroniczne
sktadanie wniosku o rozpoczecie szkolenia
specjalizacyjnego (centralizacja naboru
na specjalizacje), ewidencje przebiegu
specjalizaciji w Elektronicznych Kartach
Specjalizaciji, elektroniczne ztozenie wniosku
o pafnstwowy egzamin specjalizacyjny
PES, elektroniczne sktadanie wnioskdéw
o uzyskanie akredytacji do realizacji
specjalizaciji, elektroniczne sktadanie
whniosku o Lekarski Egzamin Kofcowy
oraz Lekarsko--dentystyczny Egzamin
Zawodowy. Podobne rozwigzania bedqg
rozwijane w zakresie specjalizacji w innych
zawodach medycznych.

Pozostate systemy dziedzinowe, wspierajqce
m.in. obszar statystyki ochrony zdrowia

czy monitorowania choréb zakaznych,

bedq odpowiednio rozwijane zgodnie

z pojawiajgcymi sie potrzebami interesariuszy,
dostosowywane do zmieniajgcego sie
otoczenia prawnego czy tez w zakresie
technologii, aby wyeliminowa¢ zjawisko dtugu
technologicznego.

CEL STRATEGICZNY 3
WSPARCIE PROCESU
PODEJMOWANIA DECYZJI
W OPARCIU O DANE
E-ZDROWIA

Istotnym kierunkiem rozwoju jest wdrozenie
rozwiqzan z zakresu ztozonej analizy danych,
ktoére zwiekszqg mozliwosci swiadczenia
zaawansowanych e-ustug. Pojawiajgce sie
wyzwania, takie jak starzejqce sie
spoteczefstwo czy zmniejszajgca sie liczba
personelu medycznego, sprawiajq, ze system
ochrony zdrowia musi by¢ sprawniejszy, bardziej
wydajny i jednoczeénie tatwiej dostepny dla
obywateli. Umozliwig to m.in. rozwiqzania

z zakresu Big Data, uczenia maszynowego (ML)
czy sztucznej inteligencii (Al), ktére dzieki
zdolnosciom przetwarzania ogromnych zbiorow
danych i wydobywania z nich informacji dajg
perspektywe uzyskania nowych mozliwosci

w zakresie profilaktyki, diagnostyki i leczenia.
Kluczowym zasobem CeZ jest hurtownia
danych. W ramach tworzonego osrodka
kompetenciji Al i ML realizowane bedq nowe
zadania skupione na wytwarzaniu tego typu
rozwigzan, w szczegdlnosci bazujgcych na
modelach predykcyjnych, we wspbtpracy

z partnerami zewnetrznymi. W tym celu
zbudowane bedzie Srodowisko zapewniajqce
ptynny i bezpieczny dostep do danych
wykorzystywanych w nauce.
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CEL SZCZEGOtOWY 3.1
ZWIEKSZENIE WYKORZYSTANIA
ZAAWANSOWANYCH METOD
ANALIZY DANYCH

W ostatnich latach nastgpit dynamiczny rozwdj
systemow informacyjnych w ochronie zdrowia,
zwigzanych z udostepnianiem e-ustug oraz
informatyzacjq poszczegdlnych procesow.
E-receptq, e-skierowanie, systemy wspierajgce
zarzqdzanie walkq z pandemiq COVID-19 to
przyktady takich systemoéw. Generujg one
olbrzymie wolumeny danych. Imponujgce
zasoby informacyjne to takze baza danych NFZ.
Zbierane dane sq nie tylko cyfrowym §ladem
po dziataniach: wystawieniu czy realizacji
recepty, odbytym zdarzeniu medycznym

czy sfinansowanym Swiadczeniu ze Srodkéw
publicznych. Sq przede wszystkim zasobem
informacyjnym o poteznym potencjale. Wéréd
zastosowah mozna wymienic:

+ wspieranie decyzji strategicznych
regulatoréw systemu,

+ biezgcy nadzér nad procesami, w tym
kontrola i dziatania antyfraudowe,

+ wsparcie nadzoru merytorycznego nad
poszczegblnymi dziedzinami medycyny,

& wspieranie dziatalnosci lekarza i pacjenta
poprzez:

» udostepnianie danych o zdrowiuy,

» uzyskiwanie informacji o czynnikach
ryzyka i potencjalnych zdarzeniach
niepozqdanych,

» udostepnianie informacji
o wielolekowosci.

+ doskonalenie systemu ochrony zdrowia
poprzez benchmarking jego uczestnikow.

W Centrum e-Zdrowia utworzony
zostanie Zintegrowany Model
Analityczny (ZMA), ktory bedzie miat
na celu:

+ osadzenie danych we wspoélnym srodowisku,

+ zapewnienie wysokiego poziomu jakosci
danych,

+ standaryzacje danych i stworzenie spdjnych
definicji dla danych pochodzqcych z réznych
systemow,

+ stworzenie wydajnego srodowiska, umozli-
wiajgcego utrzymanie szerokiego raporto-
wania i korzystania z niego przez wiele osdb.

W poczqgtkowej fazie w ZMA majq by¢ dostepne
m.in. dane ze zdarzenia medycznego,
e-recepty, e-skierowania, EWP, §wiadczen
finansowanych ze srodkéw publicznych, kart
szczepieh. W kolejnych etapach dotqczane
bedq dane z rejestrow medycznych
(administracyjnych oraz klinicznych) i nowo
powstajgcych ustug. Docelowo ZMA bedzie
réwniez zasilony zidentyfikowanymi zbiorami
danych - wskazanymi przez podmioty publiczne
bedqce kluczowymi interesariuszami - z ktérych
podmioty dotychczas korzystaty i mozliwe byto
ich przekazanie pozostatym interesariuszom.

Dostep do ZMA przez pracownikdw instytucji
publicznych, uprawnionych do analizy

tych danych na gruncie obowiqgzujgcego
prawa, bedzie pierwszym etapem rewolucji
informacyjnej w ochronie zdrowia. Instytucje
takie jak Ministerstwo Zdrowia, Narodowy
Fundusz Zdrowia, Agencja Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji, Agencja Badan
Medycznych i Centrum e-Zdrowia bedq
korzysta¢ z tych samych danych, dostgpnych
z poziomu tych samych narzedzi. Zostanie
zapewniony dostep do aktualnych danych,
najswiezszej wiedzy wszystkim kluczowym
instytucjom ochrony zdrowia, stwarzajqc pola
do synergii oraz wspélnych inicjatyw.

Drugim etapem ewolucji informacyjnej bedzie
stworzenie bezpiecznej mozliwosci dostgpu

do danych zewnetrznym interesariuszom —

w pierwszej kolejnosci srodowisku naukowemu,
a nastepnie, jezeli bedzie to mozliwe na gruncie
organizacyjnym i prawnym, pozostatym
partnerom. Udostepnienie danych moze
odbywac sie poprzez interfejs analityczny
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umozliwiajgcy definiowanie zapytah i poleceh
analitycznych, w tym trenowania modeli

klasy Al, lub poprzez bezposredni dostep

do danych zanonimizowanych w &cisle
nadzorowanym érodowisku (sandbox). Mozliwe
bedzie takze otwarte udostepnianie zbiorow
danych w sposéb chronigcy dane osobowe,

w tym dane wrazliwe, przy rbwnoczesnym
uwzglednieniu zindywidualizowanych potrzeb
instytucjonalnych uzytkownikéw ZMA w zakresie
danych osobowych.

Réwnolegle do powyzszego Centrum
e-Zdrowia wraz z partnerami, m.in. Narodowym
Funduszem Zdrowiaq, projektuje inicjatywy

z wykorzystaniem potencjatu ZMA:

¢ benchmarking wynikéw klinicznych jednostek
medycznych,

¢ narzedzia do nadzoru merytorycznego
przez Ministerstwo Zdrowia i konsultantéw
krajowych oraz wojewoddzkich nad
poszczegblnymi problemami zdrowotnymi,

+ narzedzia informujgce lekarzy o niektoérych
zjawiskach dotyczgcych ich pacjentdw, np.
o przerywaniu lub nierozpoczynaniu terapii
przez poszczegdlnych pacjentow.

Trzecim etapem ewolucji bedzie integracja,
przetwarzanie i wtérne wykorzystanie danych
bezposrednio pozyskiwanych z wyrobéw
medycznych czy urzqdzeh osobistych. Juz
teraz w Centrum e-Zdrowia, podczas budowy
Zintegrowanego Modelu Analitycznego,
prowadzone sq analizy majgce na celu
zaplanowanie prac, ktére w przysztosci
umozliwig tworzenie nowej wartosci dodanej
dla pacjentéw w oparciu o rozwiqzania Al.
Rozwigzanie te bedq wspiera¢ analizg¢ zdrowia
i wspomagac¢ decyzje lekarza oraz umozliwiq:

+ dostep do porad adekwatnych do trybu zycia
pacjentdw,

¢ dostep do danych dotyczqcych stylu zyciq,

+ przesytanie danych z urzqgdzef peryferyjnych,
a takze z dokumentacji medyczne;j
wytworzonej w postaci elektronicznej do
systemu wsparcia lekarza oraz ich agregacije,

/
/

Rozw¢j i upowszechnienie ustug
cyfrowych e-zdrowia to priorytetowy
kierunek rozwoju polskiego systemu
ochrony zdrowia.

¢ wsparcie procesu diagnostycznego
i terapeutycznego,

+ monitorowanie potencjalnych zagrozen,

+ udostepnienie raportu na temat zagrozen
zdiagnozowanych przez narzedzia Al,

+ dostep do powiadomien o potrzebie
zweryfikowania stanu zdrowia pacjenta.

Dostarczenie narzedzi umozliwiajgcych szybkqg
komunikacje pomigdzy pacjentem a lekarzem,
automatyczne przekazywanie informacji

z urzqdzen peryferyjnych dotyczqcych funkcji
zyciowych, bedzie miato wptyw na polepszenie
stanu zdrowia pacjenta (pacjenci otrzymaijq
informacje umozliwiajgce im zarzqgdzanie
wtasnym zdrowiem), umozliwi skuteczniejszg
profilaktyke, a takze efektywniejszq organizacje
ochrony zdrowia. Wdrozenie w ochronie zdrowia
rozwiqzan z zakresu sztucznej inteligenciji
stanowi¢ bedzie wazne narzedzie dla kadry
medycznej wspomagajqce ich prace,
pozwalajgce réwniez na zmniejszenie ryzyka
popetnienia btedéw zwigzanych z nietrafionq
diagnozqg. Wykorzystanie sztucznej inteligencji
w ochronie zdrowia moze przyczynic sie do
poprawy skutecznosci diagnostyki i leczenia,

a w perspektywie dtugofalowej moze takze
wptyng¢€ na optymalizacje kosztowq poprzez
spersonalizowanq Sciezke leczenia pacjenta.

CEL SZCZEGOLOWY 3.2
BUDOWA | ROZWOJ REJESTROW
MEDYCZNYCH

Rejestry medyczne mozna podzieli€

na dwie grupy - rejestry podmiotowe
(,administracyjne”) oraz przedmiotowe
(.kliniczne"). Podmiotowe rejestry medyczne
stanowiq fundament centralnej architektury
e-zdrowia. Rejestry podmiotowe (np.
Centralny Wykaz Ustugodawcéw, Centralny
Wykaz Ustugobiorcéw, Centralny Wykaz

/
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Pracownikéw Medycznych) wspomagajq,

od strony administracyjnej, dziatanie
systemu e-zdrowia (P1) i innych systemoéw IT
stosowanych w ochronie zdrowia. Istotq tych
rejestrow medycznych jest monitorowanie
zapotrzebowania na swiadczenia opieki
zdrowotnej oraz stanu zdrowia pacjentow,
prowadzenie profilaktyki zdrowotnej,
realizacja programow zdrowotnych oraz
monitorowanie i ocena bezpieczenstwa,
skutecznosci, jakosci i efektywnosci kosztowej
badan diagnostycznych lub procedur
medycznych. W zakresie wymienionych
rejestrow medycznych identyfikuje sie kilka
obszaréw, ktére wymagajq podjecia dziatan.
Podstawowym problemem zwigzanym

z funkcjonowaniem rejestrow medycznych
jestich rozproszona architektura. Z tego
wzgledu planowane jest docelowe

oparcie sprawozdawczosci o system Pl

i stopniowe ograniczanie innych kanatéw
sprawozdawczo$ci. Prace w tym zakresie,

w pierwszej kolejnosci, prowadzone sqg

w obszarze POZ.

Prowadzone bedq prace rozwojowe m.in.
w zakresie Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych
Dziatalno$§é¢ Leczniczq w celu wdrozenia
rozwigzania nowszego technologicznie, co
ma doprowadzi¢ jednoczesnie do poprawy
wydajnosci systemu, zwiekszenia jego
intuicyjnosci, sprawienia, by byt bardziej
przyjazny dla uzytkownika, oraz poprawy
ergonomii pracy. Dodatkowo usprawnione
zostang niektoére procesy biznesowe, m.in.
zwigzane z obstugq wnioskédw o wpis PWDL
do rejestru, zmiang i wykreslenie, zgodnie

z oczekiwaniami uzytkownikéw systemu.

Rejestr Produktéow Leczniczych jest kolejnym

rozwigzaniem, ktéry zostanie poddany pracom

rozwojowym. Rejestr zawiera informacje

o wszystkich produktach leczniczych
przeznaczonych dla ludzi oraz produktach
weterynaryjnych dopuszczonych do obrotu
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.

Zawiera podstawowe informacje o produktach

leczniczych, a takze druki informacyjne.

Dane z RPL sq przetwarzane przez wiele
systemow ochrony zdrowia, m.in. przez
Platforme e-zdrowie (P1), Zintegrowany System
Monitorowania Obrotu Produktami Leczniczymi
(ZSMOPL), System Obstugi List Refundacyjnych
(SOLR), komercyijnie przez apteki, szpitale,
hurtowanie, podmioty odpowiedzialne.
Cyfryzacja i automatyzacja procesu rejestracji
i obstugi wnioskéw dotyczgcych dopuszczenia
produktu leczniczego do obrotu przez podmiot
odpowiedzialny bezposrednio w systemie RPL
pozwoli na skrécenie czasu na dopuszczenie
produktu leczniczego do obrotu, usprawni

i przyspieszy wykonywanie czynnoSci i realizacji
zadan, zgodnie z posiadanymi uprawnieniami,
umozliwi udostepnienie wiekszej liczby danych,
a takze zwigkszy jakos¢ i zakres prowadzonych
analiz. W systemie bedzie przechowywana
petna dokumentacja, co wyeliminuje
dokumentacje papierowq oraz wysytke decyzji.
Udostepniona zostanie e-ustuga typu A2A/
A2B, na 4 poziomie dojrzatoéci, umozliwiajgca
e-rejestracje i elektroniczng obstuge wnioskéw
dotyczgcych dopuszczenia produktu
leczniczego do obrotu w systemie RPL.

Planowane jest stworzenie Rejestru Produktéow
Specjalnych, zgodnie z potrzebg Gtéwnego
Inspektora Farmaceutycznego.
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Celem stworzenia tego rejestru jest

publiczne udostepnienie informacji: danych
identyfikujgcych wytworce i posiadacza
pozwolenia na wydanie ATMP-HE (produkty
lecznicze terapii zaawansowanej) i atypowych
produktéw radiofarmaceutycznych, danych
apteki szpitalnej, apteki zaktadowej lub dziatu
farmaciji szpitalnej, ktoérej bedzie wydawany
produkt, danych o produkcie. Rejestr ma
stanowi¢ zrédto informaciji dla ogétu
spoteczefnstwa i przedstawicieli zawodow
medycznych o zatwierdzonych przez organ,
wytwarzanych i stosowanych w Polsce ATMP-
HE oraz produktach radiofarmaceutycznych
wytwarzanych na specjalne potrzeby pacjenta
(atypowe produkty radiofarmaceutyczne).
Ma tez przeciwdziataé rozpowszechnianiu

i podawaniu pacjentom produktow

z nieznanego zrédta i na niezatwierdzone
wskazania. Publikowanie informacji

o dziataniach niepozqdanych, komunikatéw
bezpieczenstwa i decyzji o zakazie wydawania
produktu ma na celu wskazanie zagrozeh

dla pacjentdw, przedstawicieli zawodoéw
medycznych i ogétu spoteczefistwa oraz
ryzyka zwiqzanego z produktami specjalnymi,
i powinno zwigkszy¢ bezpieczefistwo
stosowania takich produktéw. Planowane jest
udostepnienie elektronicznych formularzy,

co zoptymalizuje i usprawni obstuge procesu
wydawania zgody, pozwolenia i zgtaszania
informacji do organu.

Istotnym rozwigzaniem, ktdre przyczyni

sie do osiggnigcia celu szczegbdtowego,

bedzie stworzenie Rejestru Innych Zawodoéw
Medycznych (RIZM). Utworzenie RIZM stanowié
bedzie uzupetnienie Rejestru Pracownikéw
Medycznych (RPM), ktérego celem jest
zapewnienie agregacji danych o pracownikach
medycznych posiadajqcych prawo
wykonywania zawodu. RPM jest rejestrem, ktory
zawiera zbiér danych dotyczqcy lekarzy, lekarzy
dentystéw, felczerdw, pielegniarek, potoznych,
diagnostéw laboratoryjnych, farmaceutdw,
fizjoterapeutdw. RIZM poszerzy zbidr danych na
temat zawoddéw medycznych o kolejne zawody
okreslone w projekcie ustawy o niektérych
zawodach medycznych, m.in. o asystentki
stomatologiczne, dietetykéw, logopedodw,
masazystéw, opiekundw medycznych,
technikéw farmaceutycznych. To rozwigzanie
pozwoli na uzyskanie zaréwno informacji

o aktualnej liczbie os6b wykonujqcych inne
zawody medyczne i sposobie ich wykonywania,
jak réwniez bedzie zrédtem informaciji

o potrzebach kadrowych w tych zawodach

w poszczegdlnych rejonach kraju.

Kolejnym waznym aspektem zwigzanym

z jakosciq opieki zdrowotnej jest ograniczenie
zdarzenh niepozgdanych. Obecnie
procedowana jest ustawa o jakosci w opiece
zdrowotnej i bezpieczenistwie pacjenta, ktora
zaktada wdrozenie obowigzkowego systemu
monitorowania zdarzenf niepozqgdanych

oraz minimalnych wymaganh dotyczgcych
jakosci w opiece zdrowotnej. CeZ bedzie
odpowiedzialny za budowe rejestru zdarzeh
niepozgdanych.

Szczegblne dziatania prowadzone bedqg

w obszarze semantyki. Kluczowym
rozwigzaniem w tym zakresie jest Rejestr
Systemoéw Kodowania, ktéry zawiera
klasyfikacje i stowniki medyczne stosowane

w systemach informacyjnych ochrony zdrowia,
m.in. ICD-10, ICD-9, ICF, SNOMED GPS. Prace
rozwojowe bedq zorientowane na wdrozenie
terminologii SNOMED CT oraz klasyfikacji ICD-11,
skupiajgc sie na zwinnym przej$ciu pomigdzy
ICD-10 a ICD-11, bez utraty ciggtosci danych.

CEL SZCZEGOtOWY 3.3

WZROST WYKORZYSTANIA
DANYCH DO KREOWANIA POLITYKI
ZDROWOTNEJ

Na bazie i jako czgs¢ Zintegrowanego Modelu
Analitycznego tworzone sq dashboardy
raportowe udostgpniane Ministerstwu Zdrowia
i pozostatym interesariuszom. Zintegrowany
model analityczny umozliwia réwniez
eksplorowanie danych, co moze by¢ istotne dla
zadan analitycznych stawianych instytucjom.

Wynik eksploracji danych oraz raporty mogq
by¢ wykorzystywane do modelowania

i kreowania odpowiedniej polityki zdrowotne;j.
Interesariusze majg mozliwos¢, przy wsparciu
technicznym CeZz, tworzenia wtasnych
dashboarddw, w oparciu o dane udostepnione
w ZMA, jak réwniez mogq integrowa¢ dane
bedqce w dyspozycji wtasnej poszczegdlnych
interesariuszy.
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W trakcie pandemii COVID-19 raporty
epidemiologiczne byty wykorzystywane do
biezgcego reagowania i podejmowania
decyzji zarzgdczych w oparciu o dostepne
dane. Analiza danych pozwala takze na
oceng skuteczno$ci podejmowanych dziatan.
Przygotowano raporty m.in. zbierajgce

i grupujqce statystyczne informacje dot.
e-recept, e-skierowanh, EDM, ZM, profilaktyki
40+, COVID-19, a takze zaawansowane moduty
analityczne wspierajgce kreowanie polityki
lekowej. Bedq wdrazane kolejne raporty,
zgodnie z potrzebami kadry zarzgdzajqgce;j.

CEL STRATEGICZNY 4
CENTRUM KOMPETENCJI
E-ZDROWIA

Rozwoj kompetenciji cyfrowych jest jednym

z priorytetowych dziataf Centrum e-Zdrowia.
Transformacja cyfrowa nie przyniesie
oczekiwanych rezultatéw bez zaangazowania
interesariuszy — pacjentéw i pracownikéw
medycznych oraz ich dgzenia do podnoszenia
poziomu swoich kompetenciji cyfrowych. Rdwnie
istotny jest rozwdj takich kompetenciji wsrod
kadry administracji publicznej uczestniczgcej
w systemie ochrony zdrowia, zwtaszcza

wsrdd osbéb zajmujgceych sie informatyzacjq

i rozwojem e-zdrowia.

Cel strategiczny realizowany bedzie

takze poprzez rozwdj CeZ w kierunku
wzmochnienia wspotpracy miedzynarodowej
oraz budowy kompetencji analitycznych

w obszarze tgczgcym technologie, e-zdrowie,
miedzynarodowe standardy wymiany

i przetwarzania danych o zdrowiu oraz
systemowe rozwigzania w celu wsparcia
realizacji polityki rozwoju e-zdrowia w wymiarze
krajowym i transgranicznym.

Transformacja cyfrowa wymaga
opanowania nowych umiejetnosci przez

uzytkownikoéw ustug cyfrowych.

CEL SZCZEGOtOWY 4.]
WZROST KOMPETENCJI
CYFROWYCH INTERESARIUSZY

Transformacja cyfrowa jest procesem

ztozonym i wymaga wsparcia edukacyjnego,
ukierunkowanego na budowanie nowych
umiejetnosci wsrdd uzytkownikédw wdrazanych
ustug cyfrowych w ochronie zdrowia. Rbwnolegle
do udostepnianych rozwigzah prowadzona

jest edukacja projektowa w celu podniesienia
kompetenciji cyfrowych. Centrum od kilku lat
prowadzi Akademie CeZ, w ramach ktérej
realizowane sq szkolenia (stacjonarne oraz online)
dla uzytkownikdw rozwiqzanh cyfrowych i e-ustug,
m.in. lekarzy, pielegniarek, farmaceutow,
fizjoterapeutdw, a takze dla pacjentow.
Organizowane przez Akademig CeZ szkolenia

dla pacjentéw sq kompleksowe i obejmujg
zagadnienia zwiqzane z zatozeniem Profilu
Zaufanego, uzytkowaniem IKP oraz aplikaciji
mojelKP. W 2022 roku zaciesnilismy, a w kolejnych
latach planujemy rozwija¢ wspbtprace

z organizacjami pacjentdw w obszarze
szkoleniowym. We wspdtpracy z Narodowym
Instytutem Samorzqdu Terytorialnego (NIST)
organizujemy szkolenia skierowane do pacjentéw
na szczeblu samorzgdowym.

Majgc na uwadze dobro i bezpieczehstwo
pacjentow, w 2022 roku CeZ rozpoczqgt serie
szkolen, w ktérych uczestniczqg kuracjusze
sanatoriéw i uzdrowisk. Przy wspotpracy z OW
NFZ, w ramach szkolenia oprécz zdobycia wiedzy
nt. IKP oraz aplikacji mojelKP, kuracjusze mogq na
miejscu zatozy¢ Profil Zaufany oraz aktywowac
IKP. Pilotazowo nawigzaliSmy wspobtprace

z pierwszym uzdrowiskiem (szkolenia odbywaé
sie bedq w trakcie kazdego turnusu). Kierunek
ten bedzie kontynuowany, planowana jest
wspobtpraca z kolejnymi, duzymi uzdrowiskami.

Dodatkowo CeZ planuje realizacje projektu
dotyczgcego podniesienia kwalifikacji

i kompetencji studentow ostatnich lat studiow
wyzszych medycznych. W pierwszej kolejnosci
projekt obejmie studentdw na kierunkach
lekarskich, lekarsko-dentystycznych oraz
pielegniarskich w zakresie organizacji systemu
informaciji w ochronie zdrowia, ze szczegélnym
uwzglednieniem wykorzystania centralnie
wdrazanych rozwigzan informatycznych.
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CEL SZCZEGOLOWY 4.2
WZROST KOMPETENCJI Z OBSZARU
CYBERBEZPIECZENSTWA

Wzrost kompetenciji z obszaru
cyberbezpieczenstwa bedzie realizowany
poprzez udostepnianie podmiotom leczniczym
biezqcej informacji o zagrozeniach i stworzenie
mozliwo$ci wymiany informaciji o potencjalnych
zagrozeniach. Mozliwy bedzie dostep

do publikowanych informaciji o zagrozeniach,
komunikacja on-line pomigdzy instytucjami
ochrony zdrowia w celu wymiany informaciji

o incydentach i atakach. Powstanie platforma
wymiany informagciji, ktéra utatwi sprawne
zarzgdzanie informacjami i szybkqg reakcje

na pojawiajgce zagrozenia oraz pozwoli na
wymiane wiedzy zarbwno w zakresie zagrozen,
jak i w zakresie srodkéw zaradczych, co zwigkszy
ochrone przed zagrozeniami oraz eliminacje
zagrozen. Zastosowanie takiego rozwigzania
usprawni rozwigzywanie problemoéw
specyficznych dla sektora ochrony zdrowia,
poniewaz jest on narazony na analogiczne
niebezpieczenstwa. Wzrost kompetenciji

z obszaru cyberbezpieczefistwa bedzie
mozliwy poprzez udzielanie przez CeZ wsparcia
w obszarze cyberbezpieczefistwa sektorowego
(zespotu reagowania na incydenty), ktérego
zadaniem bedzie podnoszenie Swiadomosci

w obszarze zarzqdzania jakosciq zabezpieczen,
w tym analizq ryzyka i zarzgdzaniem ciggtosciq
dziatania, jak réwniez udziat w przygotowaniu
metod, standardéw, wytycznych i narzedzi

do zapewnienia systemoéw bezpieczehstwa

w jednostkach ochrony zdrowia. Dodatkowo,

w ramach nowej perspektywy finansowej,

CeZ planuje zrealizowa¢ projekt szkoleniowy,
ktérego celem bedzie podniesienie
Swiadomosci kadry zarzqdzajgcej

i pracownikéw podmiotéw leczniczych

w zakresie zagrozefi, wyzwah i obowigzkéw
zwiqzanych z prowadzeniem dziatalnosci

w §rodowisku cyfrowym, w tym wdrazaniem
nowych rozwiqzan z zakresu e-zdrowia.

CEL SZCZEGOtOWY 4.3
WZMOCNIENIE WSPOtPRACY
MIEDZYNARODOWEJ

CeZ bedzie dqgzyto do rozbudowy zespotu

w stopniu umozliwiajgcym zwigkszenie
aktywnosci technicznych ekspertow

w organizacjach migdzynarodowych,
organizacjach normalizacyjnych oraz
inicjatywach o charakterze globalnym. Cez
bedzie bra¢ udziat w procesach stanowienia
standardéw w zakresie danych zdrowotnych
oraz ustug cyfrowych w perspektywie krajowej,
unijnej i globainej.

Centrum bedzie aktywnie uczestniczy¢

w inicjowaniu i wdrazaniu projektow,
programow i wspdlnych dziatah w perspektywie
transgranicznej. W ramach Programu Unii

w dziedzinie zdrowia 2021-2027 — EU4Health CeZ
bierze udziat w dzianiach (Joint Action)
przygotowawczych na rzecz europejskiej
przestrzeni danych dotyczqgcych zdrowia,
podstawowego i ponownego wykorzystania
danych, tworzenia ustug dostepu do danych
zdrowotnych. CeZ planuje takze uczestniczy¢

w miedzynarodowym projekcie dotyczgcym
budowy Europejskiej tozsamosci cyfrowej (The
EU Digital Identity Wallet). Z europejskiej
tozsamosci cyfrowej bedg mogli korzystac
mieszkancy i przedsiebiorstwa w Unii w celu
weryfikacji swojej tozsamosci lub potwierdzenia
niektérych informaciji osobowych. W projekcie
CeZ bedzie uczestniczyt w pilotazu dotyczgcym
e-recepty. CeZ bedzie takze monitorowaé
trendy rozwojowe w zakresie technologii,
rozwigzan cyfrowych w ochronie zdrowia,
narzedzi i metod analizy danych.
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CEL SZCZEGOtOWY 4.4
PODNIESIENIE SWIADOMOSCI
UZYTKOWNIKOW NA TEMAT
WDRAZANYCH ROZWIAZAN
E-ZDROWIA

W ramach realizacji celu Centrum e-Zdrowia
planuje przeprowadzaé systematyczne
dziatania informacyjne, konsultacyjne

oraz szkoleniowe.

Dziatania informacyjne oraz konsultacyjne
obejmaq:

¢ konsultacje z ustugodawcami,
ustugobiorcami, regulatorami, instytucjami

sektora e-zdrowiaq,

+ publikacje z zakresu ustug, projektéw,
standardow,

¢ komunikaty na konferencjach branzowych,

+ obecnos¢ w mediach spotecznosciowych,

+ cykliczne konferencje w ramach Akademii Cez,
¢ kampanie informacyjne.

Dziatania szkoleniowe obejmq kontynuacije

i rozwdj prac w zakresie przedsiewziecia
~Akademia Cez" w tym m.in.:

+ szkolenia dla pracownikéw szpitali,

+ szkolenia dla kluczowych interesariuszy
projektéw,

¢ szkolenia specjalne,

+ szkolenia z ustug/systemow.

Kontynuowane bedqg badania ankietowe
skierowane do podmiotéw wykonujqcych
dziatalnos¢ leczniczq. Ich celem bedzie
uzyskanie aktualnej wiedzy dotyczqgcej stopnia
przygotowania ww. podmiotéw do wypetnienia
obowiqgzkéw w zakresie prowadzenia
elektronicznej dokumentacji medycznej
okreslonej w ustawie z dnia 28 kwietnia 201

r. o systemie informacji w ochronie zdrowia
oraz rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8
maja 2018 r. w sprawie rodzajéw elektronicznej
dokumentacji medycznej. W ramach tego
badania podmioty lecznicze proszone sq
dodatkowo o przekazanie informacji dotyczqgcej
wykorzystywania w ramach prowadzonej
dziatalnoéci rozwigzan z obszaru nowych
technologii, w szczegobInosci telemedycyny.
Przedmiotowe badania stuzg do oceny poziomu
zaawansowania prac nad e-zdrowiem.

CeZ planuje uczestniczy¢

w miedzynarodowym projekcie
dotyczacym budowy Europejskie;j
tozsamosci cyfrowej (The EU Digital
Identity Wallet). Mieszkancy

i przedsiebiorstwa w Unii beda mogli
w ten sposob weryfikowa¢ swoja
tozsamo$¢ lub potwierdzi¢ niektore
informacje osobowe.
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CEL SZCZEGOtOWY 4.5 Centrum ma opracowany

WZROST S$WIADOMOSCI autorski, ,,szyty na miare¢” standard
zarzadzania projektami P3M, oparty

m.in. na: PMBOOK Guide, PRINCE2
Agile, AgilePM.

PRZEDSTAWICIELI BIZNESU
W ZAKRESIE STANDARDU
ZARZADZANIA PROJEKTAMI
[ ICH REALIZACJI

Centrum posiada opracowany autorski, ,szyty
na miare” standard zarzgdzania projektami
P3M, oparty m.in. na: PMBOOK Guide, PRINCE2
Agile, AgilePM. Istotne jest zwigkszenie
Swiadomosci przedstawicieli biznesu
biorgcych udziat w pracach projektowych

na temat standardu zarzqdzania projektami
Centrum e-Zdrowia i prac wytwérczych, poprzez
prowadzenie cyklicznych instruktazy oraz
udostgpnianie opracowanych wytycznych.
Wigksza Swiadomos€ przedstawicieli biznesu

w tym obszarze wptynie na sprawniejszq
wspotprace i efektywniejszqg realizacje prac
projektowych.

W dalszym ciggu bedq kontynuowane prace
w zakresie:

& przygotowywania interesariuszy do udziatu
w projektach,

+ wsparcia narzgdziowego oraz metodycznego
w zakresie petnionych rél,
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Perspektywa procesdw wewnetrznych

30

CEL STRATEGICZNY 5
ZWIEKSZENIE DOJRZALOSCI
PROCESOWEJ, PROJEKTOWEJ
ORAZ PORTFOLIO

CEL SZCZEGOtOWY 5.1
ROZBUDOWA STANDARDU P3M
ORAZ OPTYMALIZACJA PROCESOW
BIZNESOWYCH

Centrum e-Zdrowia wykorzystuje w swojej
dziatalnosci podejscie procesowe oraz
projektowe. Catos¢ projektoéw realizujgcych
cele Centrum e-Zdrowia tworzy portfolio
Centrum e-Zdrowia.

Zwigkszenie dojrzatosci procesowej.

Centrum e-Zdrowia bedzie kontynuowato
standaryzacje oraz optymalizacje procesow
wewnetrznych. Stosowane przez organizacje
podejscie do standaryzacji oraz optymalizaciji
procesdw prowadzi do ujednolicenia zasad ich
identyfikowania, kodyfikowania, mapowania jak
i wdrazania. Obejmuje swoim zakresem takze
zasady ich monitorowania i doskonalenia.

Wdrozenie podejscia umozliwia:

+ identyfikacje nowych procesoéw
Centrum e-Zdrowia,

+ okreslenie powigzan tych proceséw i ich
wzajemnego oddziatywania,

+ okreslenie kryteriéw i metod potrzebnych
do zapewnienia skutecznosci zaréwno
przebiegu, jak i nadzorowania procesdw,

+ okreslenie zasobéw i informaciji niezbednych
do monitorowania procesow,

¢ tam, gdzie ma to zastosowanie — analize
efektywnoS$ci procesow,

+ okreslenie zasad przygotowania
i przechowywania dokumentaciji procesow,

+ okreslenie zasad i wsparcie wdrazania
dziatah niezbednych do osiggniecia
zaplanowanych wynikéw i ciggtego
doskonalenia proceséw.

Optymalizacja proceséw to dziatania

Centrum e-Zdrowia polegajgce na modelowaniu,
analizie i usprawnianiu przebiegu proceséw

w organizacji. Dziatania optymalizacyjne

bedq dotyczy€ zaréwno standaryzacji
przebiegu procesu, jak i automatyzacji
czynnosci oraz weryfikacji procedur pod

kgtem ograniczenia zbednych czynnosci lub
dokumentéw. Opracowany zostanie takze
system pomiaru, wspierajgcy state podnoszenie
standardu. Optymalizacja obejmowac bedzie
kilka wymiaréw: czas realizacji danego procesu,
liczbe krokdw, liczbe zaangazowanych rol, jakos¢
zarbwno samego procesy, jak i dostarczanego
w toku realizacji produktu.

Doskonalenie obejmuje procesy podstawowe
strumienia wartosci oraz procesy wspierajgce.

Zwigkszenie dojrzatosci projektowej. Projekty
jako tymczasowe struktury powotane w celu
dostarczenia produktéw wg przyjetego
uzasadnienia sq w Centrum e-Zdrowia
podstawowym mechanizmem organizacyjnym
stuzqgcym budowie oraz rozwojowi ustug

oraz produktdéw Centrum e-Zdrowia.

W ramach Centrum e-Zdrowia wypracowany
oraz wdrozony zostat standard P3M, ktory
obejmuje swoim zakresem kluczowe wymiary
zarzqdzania projektami:
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¢ proces,

¢ role,

L 4

produkty,
& praktyki.

Obejmuje on zaréwno podejscie tradycyjne,
jak i zwinne. W ramach doskonalenia tego
obszaru bedzie kontynuowany dalszy rozwdj
standardu P3M, majgcy na celu wyznaczenie
kolejnego poziomu dojrzatosci, do ktérego dqgzy
Centrum e-Zdrowia.

W ramach wdrozenia udoskonalenh
prowadzone bedq dziatania szkoleniowe

oraz warsztatowe oraz wsparcie dla projektow.
Standaryzowane oraz dostosowywane

bedzie Srodowisko wspierajqce zarzqdzanie
projektami. Prowadzone bedq takze dziatania
ukierunkowane na zbieranie, kodyfikacje

i wspotdzielenie doswiadczen.

Zwigkszenie dojrzatosci portfolio. Portfolio
Centrum e-Zdrowia obejmuje cato$€ zmian

w ramach Centrum e-Zdrowia traktowanych
jako inwestycja w celu osiggnigcia celdw na
poziomie strategicznym. Stworzone jest, aby
wspomoéc dziatalnos¢ strategicznqg i uzyskac
ptynno$€ pomigdzy realizowanymi zmianami
organizacyjnymi a codziennq dziatalnoscig
organizaciji. W sktad portfolio wchodzg m.in.
programy i projekty realizowane w strukturach
organizaciji. Efektywny standard zarzqdzania
portfolio i jego wdrozenie jest wigc kluczowq
praktykq organizacji majgcq na celu realizacje
strategii. Centrum e-Zdrowia stworzy standard
zarzgdzania portfolio dostosowywany

do potrzeb oraz mozliwo$ci organizaciji,

a nastepnie go wdrozy. Obejmie on m.in.
zasady, role, produkty, przebieg oraz praktyki.

Do potrzeb zaréwno projektéw, jak i portfolio
dostosowane zostanie wspierajgce je
Srodowisko zarzqdcze IT. Umozliwi ono
ewidencje danych dotyczqgcych projektow
oraz portfolio. Na podstawie danych zostang
przygotowane pulpity zarzqdcze wspierajgce
pomiar postepdw prac oraz decyzyjnoseE.

CEL SZCZEGOLOWY 5.2
KODYFIKOWANIE WIEDZY

W CeZ duzq role przyktada sie do budowania
bazy wiedzy. W pierwszej kolejnosci dotyczy

to wiedzy wewnqtrz organizacji. Baza

wiedzy obejmuje repozytoria projektowe

i procesowe, obszar architektury, a takze
intranet. Narzedzia te umozliwiajg wdrozenie
nowych pracownikéw w organizacije Cez,

a takze dostep do specjalistycznych informacji
na temat realizowanych projektéw i petne;j
dokumentacji projektowej. Bazy wiedzy stuzq
nie tylko sprawnemu onboardingowi cztonkéw
zespotu, ale stanowiq takze zrédto informacii
historycznych, co jest niezwykle istotne

w przypadku takiej instytuciji jak Cez, czyli
jednostki budzetowej, podlegajgcej kontrolom
urzedowym i kontrolom wynikajgcym

z realizacji projektéw finansowanych ze
Srodkoéw unijnych. CeZ w dalszym ciggu bedzie
poszerzat baze wiedzy, przede wszystkim

w zakresie informacji projektowych, w celu
umozliwienia tatwego dostgpu do niej
osobom zainteresowanym i upowaznionym.
Dodatkowo w ramach doskonalenia
procesoéw, projektéw i portfolio prowadzone
sq prace standaryzacyjne, majgce na celu
uporzqgdkowanie i ujednolicenie przestrzeni
projektowych oraz tworzenie szablonéw
dokumentdw, tak aby dostep do informaciji byt
jeszcze prostszy i bardziej intuicyjny.

Baza wiedzy, ktora buduje CeZ,
obejmuje repozytoria projektowe

i procesowe, obszar architektury,

a takze intranet. Narzedzia te
pomagaja pracownikom i daja dostep
do specjalistycznych informaciji.
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CEL STRATEGICZNY 6
TRANSFORMACJA
CYFROWA PROCESOW
WEWNETRZNYCH

CEL SZCZEGOtOWY 6.1
WYKORZYSTANIE NARZEDZI
INFORMATYCZNYCH W CELU
OPTYMALIZACJI PRACY

Realizacja tego celu nastqpi poprzez
wdrozenie systemu klasy ERP. Wdrozenie tego
typu rozwigzania usprawni funkcjonowanie
Centrum e-Zdrowia i bedzie stanowié
narzedzie wspierajgce prace w nastepujgcych
obszarach: finanse i ksiegowos¢, kadry i ptace,
sprawozdawczos€ i raportowanie, kontroling.
Bedzie réwniez stanowi€ portal pracownika,
zawierajgcy spersonalizowane informacje na
jego temat.

Centrum dysponuje specjalistycznymi
narzedziami informatycznymi wspierajgcymi
zarzgdzanie portfelem projektow,

ktére wykorzystuje w codziennej pracy
projektowej — jest to m.in. Jira, w tym Tempo
oraz Confluence. Planowane jest sukcesywne
wigczanie komoérek organizacyjnych Centrum
e-Zdrowia, realizujgcych zadania wspierajqgce,
w proces planowania prac i raportowania
czasu pracy za pomocq wskazanych
narzedzi. Umozliwi to wszystkim komorkom
organizacyjnym Centrum e-Zdrowia lepszq
organizacje pracy i zarzqdzanie czasem.

Podstawq zarzgdzania sq pomiary, zwtaszcza
tego, gdzie jesteSmy, gdzie powinny$my by¢

i co zrobimy w nastepnym kroku, aby osiggng¢
planowane kamienie milowe. W CeZ, jak
wspomniano wczeéniej, jest jedno wspolne
$rodowisko, w ktérym ewidencjonowane sq

wszystkie projekty oraz ich postepy. Dla kazdego

z projektdéw zbierane sq w Jira te same zestawy

informacji (zgodnie z wdrozonym standardem).
Na podstawie danych, z wykorzystaniem eazyBl|,
wdrozono raporty specjalistyczne: raporty
zarzgdcze (dla kadry kierowniczej, pozwalajgce
na zarzgdzanie projektem na poziomie
strategicznym) oraz specjalistyczne raporty
(dashboardy) dla kierownikéw projektéw (do
operacyjnego zarzqdzaniag, raporty te zbierajq
szczegbtowe informacije dotyczgce projektow).
Dane prezentowane sq w postaci graficznej. Na
podstawie danych podejmowane sq réwniez
préby predykciji.

Eﬂ
v
v

CEL STRATEGICZNY 7
DIALOG WEWNETRZNY

CEL SZCZEGOtOWY 71
POPRAWA KOMUNIKACJI
WEWNETRZNEJ CENTRUM
E-ZDROWIA

Podczas corocznych przeglgdéw Kontroli
Zarzqdczej identyfikuje sie potrzebe
wzmochienia obszaru komunikacji wewnetrznej
w Centrum e-Zdrowia. Dotyczy to gtébwnie
komunikacji poziomej (miedzy pracownikami na
podobnym poziomie hierarchicznym, ale rowniez
pomiedzy innymi komérkami organizacyjnymi).
W celu poprawy transferu informaciji w CeZ
uruchomiono kilka inicjatyw. Jednq z nich

jest wydawanie cyklicznego newslettera.
Pracownicy CeZ sq zapraszani do wspotpracy
przy jego opracowywaniu jako autorzy tekstow.
Ponadto planowana jest przebudowa intranetu,
zgodnie z oczekiwaniami pracownikdéw. Wazne
informacje publikowane sg ha mediach
spoteczno$ciowych CeZ.

W celu poprawy komunikacji wykorzystywane
sq dodatkowe kanaty komunikaciji, m.in. MS
Teams, ktéry stuzy rdwniez do sprawnego

i szybkiego wspoétdzielenia dokumentaciji.
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Planowane jest rbwniez organizowanie
cyklicznych spotkan miedzyprojektowych
w celu wymiany wiedzy, doswiadczen oraz
identyfikacji wspoblnych obszardw.

Dodatkowo w CeZ uruchomiony zostanie
pilotaz programu szkoleh wewnetrznych pn.
~Podziel si¢ wiedzqg". Prowadzgcymi szkolenia
bedq pracownicy CeZ posiadajqgcy wiedze

z danego obszaru (np. senior programista
przeprowadzi szkolenie dla zespotu

junioréw, ekspert od zarzqgdzania projektami
przeszkoli z metodyki np. Agile). W programie
przewidziano dodatkowe bonusy dla
pracownikéw Cez, ktérzy wyrazqg che€ dzielenia
sie z innymi swojq wiedzq branzowaq.

Perspektywa rozwoju

o

N

CEL STRATEGICZNY 8
WZMOCNIENIE OBSZARU
CYBERBEZPIECZENSTWA

CEL SZCZEGOtOWY 8.1
PODNIESIENIE BEZPIECZENSTWA
PRZETWARZANIA INFORMACJI

W SEKTORZE OCHRONY ZDROWIA

Jednym z zatozer rozwojowych Centrum
e-Zdrowia jest podniesienie bezpieczeAstwa
przetwarzania informacji w sektorze ochrony
zdrowia. Szczegblna wrazliwos¢ danych
medycznych przetwarzanych w systemach IT
w sektorze ochrony zdrowia oraz coraz wigksza
waga rozwiqzan IT wigze sie ze zwiekszonym
ryzykiem cyberatakéw. Zapewnienie
odpowiedniego poziomu bezpieczefistwa
teleinformatycznego jest nieodzownym
elementem rozwoju technologii, dlatego tez
zaplanowany zostat kompleksowy program
wzmochienia cyberbezpieczefistwa dla
sektora ochrony zdrowia i jest on sukcesywnie
realizowany. Elementami tego programu sq:

+ dziatania w zakresie bezpieczefistwa danych
gromadzonych w CeZz,

+ projekt utworzenia osrodka wsparcia
w zakresie bezpieczehstwa obszaru ochrony
zdrowia,

+ wsparcie sektora ochrony zdrowia
w wykonywaniu skanéw podatnosci,

+ zakup nowych i rozwdj istniejgcych systemoéw
bezpieczenstwa.

Program jest wielowymiarowy i ukierunkowany
na zwiekszenie poziomu bezpieczefistwa
danych przetwarzanych w Centrum

e-Zdrowia, zminimalizowanie ryzyka
wystepowania incydentéw, skrécenie czasu
reakcji na takie sytuacje. Wdrozone zostanq
dziatania organizacyjne i technologiczne,

ktére pozwolg Centrum efektywnie zarzqdzac
cyberbezpieczehstwem. Wzmochione zostanie
bezpieczefistwo procesow, systemow IT, obszaru
zarzgdzania, reagowania i monitoringu. Przede
wszystkim jednak program pozwoli na uzyskanie
zdolnosci do proaktywnego reagowania

na zagrozenia w cyberprzestrzeni. Centrum
e-Zdrowia odgrywac¢ bedzie role osrodka
wsparcia w zakresie bezpieczehstwa obszaru
ochrony zdrowia. Oznacza to, ze bedzie:

+ monitorowa¢ zagrozenia
cyberbezpieczenstwa i incydentéw,

¢ opracowywaé metody i narzedzia
do wsparcia budowy systemow
bezpieczenstwa w jednostkach ochrony
zdrowiaq,

+ szacowac¢ ryzyka i prowadzi€ analizy ryzyka
w zwiqgzku z potencjalnym lub zaistniatym
ryzykiem,

+ reagowac na incydenty zgtaszane przez
jednostki z obszaru ochrony zdrowia,

+ publikowaé komunikaty o zidentyfikowanych
zagrozeniach cyberbezpieczenstwa,

+ koordynowa¢ dziatania zwiqgzane z wczesnym
ostrzeganiem o mozliwych zagrozeniach.
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CEL STRATEGICZNY 9
BUDOWA SPOJNEJ
ARCHITEKTURY E-ZDROWIA

CEL SZCZEGOLOWY 9.1
ROZWOJ ARCHITEKTURY
E-ZDROWIA

CeZ odpowiada za budowe i rozwdj
kilkudziesigciu systemoéw w obszarze
ochrony zdrowia. Aby zapewni¢ im spojnosé
architektoniczng, wdrozono zintegrowane
Srodowisko analityczno-architektoniczne.
Repozytorium architektoniczne Cez

to centralne zrédto prawdy w zakresie
wiedzy architektoniczno-analitycznej

w perspektywach: biznes, aplikacje, dane,
technologie. Repozytorium CeZ jest oparte

o Srodowisko Confluence, srodowisko
Prolaborate, srodowisko Enterprise Architect
(repozytorium EA). Architektura wszystkich
systemow CeZ jest migrowana do wspélnego
Srodowiska analityczno-architektonicznego
CeZ, a nowe systemy tworzone sq wg
pryncypiéw i zestawu standarddéw
umozliwiajgcych pozyskanie/budowe, rozwoj
i wdrazanie rozwigzan informatycznych,
ktére poprawig wspoétdziatanie, minimalizujg
powielanie i upraszczajq srodowisko IT we
wszystkich obszarach CeZ. Stworzony zostat
tez metamodel zawartosci architektury,
definiujgcy najistotniejsze elementy
architektoniczne CeZ niezbedne do budowy
interopracyjnych systemow e-administracii.
Metamodel opiera sie na TOGAF (ang. The
Open Group Architecture Framework), ktory
wyznacza w ramach architektury korporacyjnej
kompleksowe podejscie do projektowania,
planowania, implementacji oraz zarzqdzania
architekturg korporacyjnq organizaciji.

Metodyka TOGAF definiuje ramy architektoniczne
pozwalajgce na stworzenie i opisanie architektury
korporacyjnej danej organizaciji w domenach:

+ biznesowej — zawierajgcej zbidr ustug
biznesowych i proceséw biznesowych ich
realizujgcych oraz obiektdéw biznesowych,

+ aplikacji — uwzgledniajgcej komponenty
aplikacyjne i ABB (architektoniczne bloki
budowlane, ang. architecture building
blocks), interfejsy, funkcje aplikacji oraz ustugi
aplikaciji,

+ danych - zawierajgcej opis obiektéw danych
na poziomie konceptualnym lub logicznym
z uwzglednieniem przeptywu danych,

+ technologicznej — zawierajqcej opis
infrastruktury pod kgtem oprogramowania
oraz sprzetu wspierajgcego funkcjonowanie
systemow informatycznych.

Wdrazane rozwigzania przyczyniajq sie

do budowy architektury korporacyjnej,

ktéra zarzqdza standardami rozwojowymi

i technologicznymi w CeZ. Przyjeto nastepujgce
pryncypia: redukcja ztozonosci architektury
poprzez ujednolicenie rozwiqzan, redukcija
powielania i zapewnienie lepszego wspbtdzielenia
danych, preferencje rozwigzah open-source

i interfejséw programistycznych, propagowanie

i definiowanie najlepszych praktyk oraz rozwdoj
rozwigzah z naciskiem na postep technologiczny.
Przyjeto zatozenie, ze wdrozenie kazdego nowego
komponentu lub technologii do architektury
bedzie musiato w pierwszej kolejnosci

uzyska€ zgode Rady Architektury’. Dzigki temu
niedopuszczalne bedzie, aby pojedyncze zespoty
projektowe modelowaty w niezintegrowany
sposbdb architektury systemow.

W zakresie integracji aplikacji w projektowanych
rozwiqzaniach CeZ wykorzystuje interfejsy

REST API (o w zakresie juz wytworzonych
interfejsdw potgczeniowych dqzy€ bedzie do ich
transformacii w kierunku REST API). Zapewni to
elastyczne podejscie do tgczenia komponentow
w architekturze catego ekosystemu e-zdrowia.

7 Rada Architektury Centrum e-Zdrowia odpowiada za akceptacje rekomendaciji, pryncypioéw architektonicznych,
rekomendowanych standardéw opracowywanych przez Architekture Korporacyjng i Architekture Rozwiqzania (nowy
komponent), promowanie najlepszych praktyk zarzgdzania architekturq korporacyjng Cez, akceptacje planéw wdrozenia
zatwierdzonych zmian, akceptacje standardéw w zakresie architektury korporacyjnej (oraz wszystkich domen, ktére
obejmuje), akceptacje standardéw bezpieczenstwa IT, monitorowania stanu realizacii strategii IT, monitorowanie stanu
zgodnosci architektury z wizjq i pryncypiami architektonicznymi.

)

/
/

/
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Kolejnym waznym krokiem w obszarze
architektury jest takze przyporzgdkowanie
systeméw do okre$lonych domen. Docelowo
kazdy system bedzie przypisany do danej
domeny. W ramach kazdej domeny
wyznaczony bedzie architekt domenowy

i analityk domenowy — tzw. straznicy pilnujgcy
kompatybilnosci systemow z systemami
dziedzinowymi. W CeZ budowa/rozbudowa
systeméw ma by¢ realizowana w $cisle
kontrolowanym §rodowisku. W tym celu
wdrozono zintegrowane narzedzia (Jira,
Confluence, BitBucket). Architektura Cez jest
zgodna z pryncypiami wypracowywanymi

w ramach Architektury Informacyjnej Panstwa,
ktoéra stanowi architekture nadrzednq.

W celu zapewnienia wysoko dostepnej
architektury dla kluczowych e-ustug w obszarze
e-zdrowia wykorzystywane bedq rozwigzania
chmurowe. W CeZ zbudowano prywatng chmure
obliczeniowq opartg na zaawansowanej
technologii VMware (laas, Saas, Paas). Zasoby
chmurowe sq wykorzystywane przez projekty.
Srodowiska dla budowanych systeméw (e-Krew
czy e-Transplant) zostaty przygotowane

w chmurze prywatnej. W celu zapewnienia
wysokiego poziomu wydajnosci e-ustug

w obszarze ochrony zdrowia rozpoczeto budowe
drugiej instancji prywatnej chmury
obliczeniowej w Centralnym Osrodku
Przetwarzania Danych. Planowane jest takze
wykorzystanie chmury hybrydowej (gtéwnie

w zakresie repozytorium danych) oraz chmury
rzgdowej. W perspektywie nastepnych lat Cez

w coraz wigkszym stopniu bedzie wykorzystywaé
zasoby podmiotéw trzecich w zakresie kolokacji

i ustug chmurowych. Szacuje sig, ze w ciqgu kilku
lat bedzie to znaczqcy procent zasobow CeZ.
Centrum dqzy do podnoszenia wydajnosci,
zwigkszania zasobéw CeZ oraz powigkszania
objetosci przestrzeni danych.

CEL STRATEGICZNY 10
ZWIEKSZENIE POZIOMU
JAKOSCI SWIADCZENIA
USLUG

Centrum e-Zdrowia §wiadczy, buduje

oraz rozwija ustugi, dostarczajgc wartosé

w obszarze e-zdrowia. Jako ustugi

w Centrum e-Zdrowia rozumiemy sposoby
dostarczania warto$ci ustugodawcom

i ustugobiorcom poprzez umozliwienie im
uzyskania oczekiwanych przez nich wynikow.

Podstawq do $wiadczenia ustug przez CeZ sq
systemy informatyczne, budowane, rozwijane
oraz utrzymywane przez Centrum. Efektywnos$c¢
Swiadczenia ustug przez Centrum obejmuje:

+ dostosowanie ustug i dostarczanej przez
nie wartosci do potrzeb ustugodawcow
oraz ustugobiorcow,

+ stabilnos¢, bezpieczenstwo oraz wydajnosé
ustug,

# czas oraz skuteczno$§¢ odpowiedzi na
zgtoszenia przekazywane przez uzytkownikow
(ustugodawcéw oraz ustugobiorcow),

+ ciggte doskonalenie.

Zwigkszenie poziomu jakosci §wiadczenia
ustug przez Centrum e-Zdrowia zgodnie
z wyznaczonym celem bedzie obejmowato:

+ doskonalenie srodowiska wspierajgcego
Swiadczenie ustug,

+ zbudowanie zasad dotyczqcych SLA,

+ wdrazanie, monitorowanie i utrzymywanie
wysokiego poziomu $wiadczenia
ustug, zaréwno $wiadczonych przez

Centrum e-Zdrowia interesariuszom
zewnetrznym, jak i ustug wewnetrznych,

+ cykliczne pomiary zgodnosci ze standardem
P3M,

¢ pomiary poziomu dojrzatosci,
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¢ wyznaczanie celdw rozwojowych, a przez
to doskonalenie standardéw oraz wzrost
poziomu dojrzatosci Centrum e-Zdrowia
w obszarze Swiadczenia ustug.

CEL SZCZEGOIOWY 10.1
ZWIEKSZENIE DOSTEPNOSCI
SYSTEMOW

Pojecie dostgpnosci oznacza czas
bezawaryjnego dziatania ustugi w stosunku

do catosci czasu, w ktérym ustuga powinna
by¢ swiadczona. Dostepnos¢ systemow
ustalana jest z WB i jest ona zalezna od wagi

i krytycznosci danego systemu (klasyfikacja
systemow CeZ jest w trakcie przygotowywania).

W celu poprawy dostepnosci systemoéw

w listopadzie 2022 r. zaktualizowano procedure
obstugi zdarzen i awarii. Aby jg wdrozy¢,
podejmowane sq nastepujgce dziatania:

+ zmieniono zasady komunikacji o awariach,

+ zmodyfikowano odpowiedzialnosci
poszczegdblnych rol,

¢ budowany jest zespdt monitorowania
dostepnosci systemow.

Zdefiniowano kolejne dziatania zwigzane
z opomiarowaniem systemow i przygotowaniem
dashboardéw do monitoringu.

Zwigkszenie dostepnosci systemow realizowane
jest rébwniez poprzez ciggte dgzenie do
zapewnienia bezpieczenstwa danych, rozwoj
systemow kopii bezpieczenstwa,

stosowanie odpowiednich procedur w zakresie
ciggtosci dziatania jednostki, a takze poprzez
budowe drugiego osrodka przetwarzania danych.

CEL SZCZEGOtOWY 10.2
POPRAWA JAKOSCI OBStUGI
ZGtOSZEN INTERESARIUSZY

Wraz z uruchamianiem kolejnych systemow
konieczna byta optymalizacja w obszarze
infolinii. W odpowiedzi na zgtaszane do CeZ
zastrzezenia dotyczqce jakosci dziatania
infolinii, oraz jako efekt wewnetrznej potrzeby
doskonalenia sig w tym obszarze, wdrozono
jednolity system zgtoszen (jedno narzedzie,
jeden numer infolinii dla wszystkich
systemow). Aktualnie zgtoszenia sq na
biezqco obstugiwane. Infolinia pracuje 24
godziny na dobe, przy parametrze 95%
zgtoszeh odebranych w ciggu 30 sekund.
Wykorzystywana jest robwniez technologia

IVR. Zgtoszenia sq profilowane wg: grupy
dzwonigcych (czy pacjent, lekarz itp.,;
wyodrebniane bedq kolejne grupy),
najczestszych powodow zgtoszen (zgtoszenia
sq pod tym kgtem analizowane i odpowiednio
katalogowane). Wdrazane bedq dalsze
udogodnienia dla uzytkownikéw (m.in.
informacja o statusie zgtoszenia). Podejmowane
bedq réwniez analizy w kierunku mozliwosci
wigczenia chatbota do infolinii. Rozwigzania IVR
oraz dobrze wyszkoleni konsultanci pozwalajg
osigga¢ wysokie wskazniki FCR (First Contact
Resolution), czyli liczby spraw rozwigzanych
podczas pierwszego kontaktu. W kolejnych
latach CeZ planuje mierzy€ wskaznik FCR.

Kolejne dziatania optymalizacyjne dotyczy¢
bedq obstugi zgtoszeh w zespotach
merytorycznych. Planowana jest inicjatywa,

w ramach ktérej zostang okreslone i uzgodnione
parametry obstugi zgtoszen, incydentdw, awarii,
czaséw dostepnosci Sl.

W celu poprawy obstugi skarg i wnioskéw

w 2022 r. w CeZ zostata utworzona specjalna
komérka organizacyjna (Wydziat Wlspé’rcio
Obstugi Pacjentoéw i Instytucii). Dodatkowo
zoptymalizowano proces opisujcicy przebieg
obstugi skarg i wnioskéw. Wdrgzone dziatania
poprawity terminowosé obsig'gi w tym obszarze.
Stopniowo poszerzany bedzje zakres dziatania
komérki, w odpowiedzi na identyfikowane

W organizacji potrzeby. l
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Wiele zapytan/wnioskéw o informacie
zgtaszanych jest do CeZ w zwigzku

z dziatalnosciq stuzb mundurowych. Aby
zoptymalizowa¢ przekazywanie informacji
stuzbom, w CeZ wdrazane bedg mechanizmy
pozwalajgce na automatyzacje wymiany
danych, z zachowaniem petnej ochrony
danych osobowych i rozliczalnoSci czynnosci
realizowanych w systemie.

Réwnie waznym dziataniem, poprawiajgcym
jaokos¢ obstugi zgtoszen interesariuszy, jest
stosowanie przez pracownikdéw CeZ prostego

i zrozumiatego jezyka oraz wykorzystywanie

go W procesie przygotowywania pism
wychodzqcych. Szczegblne znaczenie ma to

w przypadku pism skierowanych do pacjentow.
Pracownicy CeZ bedq szkoleni w tym zakresie.

CEL SZCZEGOtOWY 10.3
POPRAWA SPRAWOZDAWCZOSCI

Zwiekszenie poziomu jakosci obejmuje wszystkie
ustugi oraz systemy Centrum e-Zdrowia, w tym
réwniez zapewnienie efektywnego wsparcia
sprawozdawczosci w oparciu o dane e-zdrowia
zawarte w systemie P1. System e-zdrowie

(P1) umozliwia gromadzenie, przetwarzanie

i udostepnianie zasoboéw cyfrowych

o zdarzeniach medycznych pacjentéw

oraz indekséw elektronicznej dokumentaciji
medycznej (EDM). System obejmuje zasigegiem
wszystkie podmioty medyczne, niezaleznie

od zrédta finansowania udzielanych w nich
Swiadczen. Aktualnie swiadczeniodawcy

sq obarczeni licznymi obowigzkami
sprawozdawczymi. Czesto te same dane muszq
by€ raportowane w wiele miejsc. Negatywnq
konsekwencjq tego stanu rzeczy jest tez
rozproszony charakter danych. Planowane jest
docelowe oparcie sprawozdawczosci o system
P1, stopniowe ograniczanie innych kanatow
sprawozdawczos$ci. Pierwsze dziatania bedq
podejmowane w obszarze POZ.

CEL STRATEGICZNY 11
STANDARYZACJA UStUG
E-ZDROWIA

CEL SZCZEGOtOWY 1.1
WDRAZANIE STANDARDOW
INTEROPERACYJNOSCI

CeZ odgrywa wiodqgcq role w zakresie
interoperacyjnosci. Przy CeZ funkcjonuje Rada
ds. Interoperacyjnosci bedgca organizacjq
reprezentujgcq gtéwnych interesariuszy
(przedstawicieli urzedéw centralnych,
podmiotdéw leczniczych, pacjentdw, organizacji
standaryzujgcych oraz producentéw
oprogramowania) i petnigca role doradczo-

-opiniujgcQq.
Poziom procesu leczniczego

Budowa systemoéw teleinformatycznych to
takze implementacja proceséw biznesowych
zwiqgzanych z opiekq nad pacjentem. Bedq
prowadzone prace nad optymalizacjq Sciezki
pacjenta dzigki wykorzystaniu systemow IT
oraz bedq definiowane zakresy informacyjne
wymagane do skoordynowanej opieki nad
pacjentem w oparciu o profile tresci IHE.

Poziom informacyjny

Bedq realizowane prace nad
ustandaryzowaniem modelu danych

w systemie ochrony zdrowia oraz rozwojem
interoperacyjnosci semantycznej wymagane;j
do strukturyzacji danych. Podstawq rozwoju
semantyki bedzie terminologia SNOMED CT. CeZ
w 2022 r. pozyskat grant na dofinansowanie
optaty cztonkowskiej w SNOMED International.
Od stycznia 2023 r. Polska ponownie bedzie
cztonkiem organizacji SNOMED International.
Dzigki czemu kazdy podmiot bedzie mogt
bezptatnie korzysta¢ z licencji SNOMED CT.
Terminologia bedzie udostgpniana w Rejestrze
Systemoéw Kodowania. Wdrozenie i stosowanie
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terminologii klinicznej SNOMED zwigkszy
interoperacyjnos¢ systemow IT w ochronie
zdrowia oraz stworzy podstawy do budowy
rozwigzan opartych o sztuczng inteligencje.

Kluczowe jest takze wdrozenie w kraju

ICD-11, w tym ptynne przejscie pomigdzy

ICD-10 a ICD-11 z zachowaniem ciggtosci
danych. CeZ jest partnerem technicznym
Ministerstwa Zdrowia w projekcie pn. ,Poprawa
jakosci informaciji medycznej dzigki wzrostowi
kompetenciji, wiedzy oraz umiejetnosci
pracownikéw podmiotéw leczniczych

w zakresie prawidtowego postugiwania sie
klasyfikacjq ICD-11" realizowanego w ramach
POWER. Wprowadzenie ICD-11 pozytywnie
wptynie nie tylko na proces leczenia, ale
rébwniez umozliwi prowadzenie bardziej
pogtebionych analiz epidemiologicznych stanu
zdrowia ludnosci kraju oraz doktadniejsze
rozliczania kosztoéw Swiadczeh opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkdéw publicznych.

Poziom aplikacyjny

Profile IHE znalazty powszechne zastosowanie
zarébwno w projektach w podmiotach
leczniczych, w projektach regionalnych

oraz w projektach na poziomie centralnym.
Drugi z najwazniejszych standardéw
konsekwentnie rozwijany w Polsce to standard
zapisu dokumentédw medycznych HL7 CDA.
Jest to standard o duzym znaczeniu na
Swiecie, utrzymywany przez organizacje
migdzynarodowq HL7. W Polsce wtascicielem
implementaciji polskiej jest CeZ, a sam standard
propagowany jest za posrednictwem Polskiej
Implementaciji Krajowej HL7 CDA. Dokument
zostat opracowany w celu zapewnienia
standaryzacji interoperacyjnej wybranych
dokumentéw medycznych w stopniu
umozliwiajgcym ich wymianeg poprzez system
e-zdrowie (P1) zgodnie z zatozeniami
przyjetymi dla Projektu P1 oraz w systemach
ustugodawcodw. Rozwoj Polskiej Implementacji
Krajowej HL7 CDA bedzie kontynuowany.
Coraz szersze stosowanie interakcji w czasie
rzeczywistym pomiedzy istniejgcymi
systemami wymusito wprowadzenie trzeciej
grupy standardéw, tj. zasobdw HL7 FHIR.
Powstanie implementacja krajowa dla HL7 FHIR.

Perspektywa zasobdéw

i

CEL STRATEGICZNY 12
ROzZWOJ

ORAZ DYWERSYFIKACJA
KLUCZOWYCH KOMPETENCJI

CEL SZCZEGOLOWY 12.]
WZMOCNIENIE KOMPETENCJI
SPECJALISTYCZNYCH

Pracownicy oraz kierownictwo Centrum
stanowiq profesjonalny zespét, posiadajqcy
specjalistyczne kompetencje i doSwiadczenie
w zakresie zarzgdzania projektami, wdrazania

i utrzymywania ztozonych rozwiqzan IT,
wykonywania przekrojowych analiz, ochrony
zdrowiaq, a takze w zakresie back-office, czyli

w dziedzinie prawa, finanséw, zamowien
publicznych, komunikacji i promociji.
Perspektywa zasobéw podyktowana jest
planami zwigzanymi z gtdwnq dziatalnosciq
Centrum e-Zdrowia, czyli budowq, wdrazaniem,
rozwojem i utrzymaniem systemow
teleinformatycznych i udostepnianiem e-ustug.

Powstanie Akademia Al, ktorej dziatania

bedq zwigzane bezposrednio z realizacjg
projektu ,System analizy zdrowia i wsparcia
decyzji lekarza oraz zbudowanie Srodowiska
analitycznego”. W ramach obszaru budowy
Srodowiska analitycznego projekt ten bedzie
obejmowat swoim zakresem wzmocnienie
zespotu i rozwdj specjalistycznych kompetenciji.
W celu wdrazania rozwigzarh Al w polskim
systemie ochrony zdrowia niezbedne jest
zaangazowanie w te dziatania wysokiej klasy
specjalistdw z adekwatnymi kompetencjami

z obszaru Al, znajgcych rowniez obszar
systemu ochrony zdrowia oraz funkcjonujgce
w nim rozwiqzania IT. Analitycy, deweloperzy

i kierownicy projektéow pozyskajg kompetencje
z zakresu implementacji algorytmow sztucznej
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inteligencji oraz przetwarzania danych (w tym
oczyszczania, przechowywania, zarzgdzania,
ponownego wykorzystania i standaryzacji).
Umozliwi to im przeprowadzanie przekrojowych
analiz z wykorzystaniem algorytmoéw sztucznej
inteligenciji, przetwarzanie danych zwigzanych
z big data, krytyczne przetwarzanie wysokiego
wolumenu danych oraz budowanie na

tych przetwarzaniach proceséw. W ramach
Akademii Al planowane jest nawigzanie
wspoétpracy z jednostkami badawczymi

w celu realizacji grantéw, w ramach ktorych
prowadzone bedq badania nad budowqg

i aktualizacjqg algorytmow oraz opracowywane
Sciezki weryfikujgce cykl zdrowia pacjenta.
Jednym z celdw dziatania Akademii Al

bedzie badanie tworzonych algorytmoéw

oraz ich udostepnianie na potrzeby rozwoju
innowacyjnych systemodw opartych o sztuczng
inteligencje: startupy, innowatorzy, ABM.

Adekwatnie do planowanych prac rozwojowych
oraz zupetnie nowych wyzwan, ktére sg
planowane do realizacji przez Centrum
e-Zdrowia, takich jak m.in. wdrozenie
rozwigzan Al, konieczne jest wzmacnianie
kompetenciji specjalistycznych pracownikéw
Centrum e-Zdrowia z obszaru DataOps.

Wiqze sig¢ on z automatyzacjqg proceséw
zaawansowanego przetwarzania danych

w celu poprawy ich jakosci, zoptymalizowania
procesu analizy danych pochodzgcych

z réznego rodzaju zrédet, wdrazania rozwigzan
umozliwiajgcych automatyczne monitorowanie,
kontrolowanie przetwarzanych danych.
Zbudowanie know-how w zakresie tworzenia
algorytméw do analizy danych biznesowych

i obrazowych w ochronie zdrowia jest jednym
z najistotniejszych plandéw rozwojowych

w zakresie kompetenciji pracownikéw
Centrum e-Zdrowia. Kolejnym obszarem
kompetencyjnym, ktéry wymaga rozwoju

ze wzgledu na dynamiczny postep, jest obszar
cyberbezpieczenistwa.

Aby stawi€ czota wyzwaniom zwigzanym

z budowq nowych ustug e-zdrowia oraz
standaryzacjq ustug, konieczne jest
rozbudowanie kompetencji specjalistow od
e-zdrowia. Bedq to osoby posiadajgce wiedze
zarbwno w zakresie sposobu funkcjonowania
systemu ochrony zdrowia w kraju, i na Swiecie

jak réwniez bedq rozumiaty Swiat IT. Takie
potgczenie pozwoli na utworzenie zespotu
rozwojowedo, ktéry bedzie wyznaczat kierunki
rozwoju ustug e-zdrowia zgodnie

z oczekiwaniami biznesu, ale takze budowat
interoperacyjnos¢ na poziomie catego systemu
ochrony zdrowia. Zesp6t bedzie takze
partnerem do wspbtpracy przy réznych
inicjatywach europejskich, ktére nastepnie
wejdq do produkcyjnego uzytku.

Istotna jest rowniez forma zatrudnienia
pracownikéw. Obecnie zespoty realizujgce
prace projektowe bazujq przede wszystkim

na pracownikach zatrudnionych w ramach
umow o prace oraz umoéw zewnetrznych na
Swiadczenie ustug konsultantéw zewnetrznych.
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Pomimo tego ze umowy zewnetrzne stanowiq
istotne wsparcie kompetencyjne Centrum
e-Zdrowia, zauwazalny jest szereg korzysci

z zatrudnienia pracownikéw etatowych. Taka
forma zatrudnienia zapewnia wigkszg stabilnosé
posiadanych kompetenciji, ciggtos¢ sprawnego
dziatania, utrzymanie wiedzy projektowej

w dtuzszej perspektywie czasowej, utrzymanie
statej zdolnosci realizacji specyficznych
systemow IT w sektorze zdrowia z uwagi na
posiadane doswiadczenie i znajomos¢ obszaru
e-zdrowia, mniejszq rotacje pracownikow
etatowych oraz ich utozsamianie sig

z organizacjq i realizowanymi zadaniami.

Dlatego tez zasadne jest dgzenie

do angazowania w dziatania realizowane przez
Centrum e-Zdrowia pracownikdéw etatowych.
Natomiast to zagadnienie jest rowniez zwigzane
z koniecznosciqg dostosowania mozliwosci
zatrudnienia do zmieniajgcych sie potrzeb
pracownikéw i warunkéw na rynku pracy.
Centrum dqzy réwniez do wyspecjalizowania
dziatu HR w zakresie profesjonalnego
pozyskiwania wysokiej klasy specjalistow IT.

CEL SZCZEGOLOWY 12.2
UTOZSAMIANIE SIE PRACOWNIKOW
Z ORGANIZACJA

Utozsamianie sig¢ pracownikéw z organizacjq
jest jednym z celéw szczegdtowych Centrum
e-Zdrowia. Dlatego tez Centrum dqzy

do stworzenia optymalnych warunkdéw pracy

i umozliwienia pracownikom zaspokajania
wiasnych potrzeb rozwojowych. Majgc na
uwadze specyfike systeméw IT dla ochrony
zdrowia oraz fakt, ze znaczqca czes¢ ustug
musi by¢ swiadczona na najwyzszym poziomie
dostepnosci, kluczowe znaczenie ma zapewnienie
wszystkim pracownikom work-life balance.

Umozliwienie pracownikom partycypowania
w podejmowaniu decyzji, dostarczenie
klarownych zasad i mozliwosci awansu,
budowanie przejrzystej, opartej na wspotpracy
oraz wysokich standardach etycznych kultury
organizacyjnej sq istotnymi obszarami, ktére
wymagajqg ciggtego monitorowania

i doskonalenia.

Utrzymanie pracownikow i status
»pracodawcy z wyboru” jest
kluczowym wyzwaniem CeZ.

Istotne dla CeZ jest takze realizowanie
zasady rownosci i dostepnosci dla oséb

z niepetnosprawnoséciami (m.in. poprzez
stworzenie odpowiednich warunkéw i higieny
pracy dla oséb z niepetnosprawnosciami,
mozliwoé¢ pracy zdalnej itp.). Nowosciq jest
angazowanie pracownikdébw w charakterze
ambasadoréw ustug cyfrowych (np. posty
z wypowiedziami, filmy wideo do mediéw
spotecznosciowych). Inicjatywy te bedq
kontynuowane i rozwijane.

W ostatnich latach Centrum e-Zdrowia
doswiadczyto dynamicznego rozwoju. Wraz
ze wzrostem liczby realizowanych projektéw

i Swiadczonych ustug, oraz ich rozwojem

i doskonaleniem, kilkukrotnie wzrosta liczba
o0sb6b wspdtpracujgeych z Centrum e-Zdrowia
przy tych przedsigwzieciach.

Ze wzgledu na ograniczong dostepnos¢
wykwalifikowanych oraz doswiadczonych
zasobow w branzy IT, wysoki wspotczynnik
rotaciji oraz czas potrzebny na wdrozenie
pracownika w projekt — utrzymanie
pracownikdéw stato sie kluczowym wyzwaniem
Centrum e-Zdrowia. Posiadanie statusu
~pracodawcy z wyboru” w branzy IT, przy
wysokiej fluktuaciji oraz wzrastajgcych
wymaganiach pracownikéw dotyczgcych
rozwoju oraz wynagrodzenia, jest jednym
z wymogdéw stabilnego funkcjonowania
organizaciji, w tym Centrum e-Zdrowia.

Centrum e-Zdrowia bedzie dqzyto do wzrostu
rozpoznawalnoéci marki, co moze przetozyc¢ sie
na zwiekszenie atrakcyjnosci organizaciji jako
pracodawcy. W codziennych dziataniach nastgpi
wzrost aktywnoéci majqcy na celu identyfikacje
kluczowych oraz wartosciowych, jak i rokujgcych,
pracownikéw oraz wspdtpracownikédw, a co za
tym idzie zmniejszenie wspotczynnika rotacii.

Centrum e-Zdrowia bedzie wptywaé

na przekaz informacyjny (w tym w mediach
spotecznosciowych) i w ten sposéb ksztattowaé
opinie na temat Centrum e-Zdrowia jako

/
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pracodawcy. Prezentowanie marki CeZ

bedzie obejmowato w szczegblnosci aspekty
innowacyjnosci oraz stabilnosci oraz celéw
dziatalno$ci tej instytucji. CeZ wdrozyt program
stazowy, ktéry bedzie rozwijany.

Niewgtpliwie szansg na wzmochienie roli CeZ
jako atrakcyjnego pracodawcy jest fakt, ze
pracownicy CeZ biorqg udziat w wielu projektach
realizowanych dla wielu interesariuszy,

poznajq procesy biznesowe kazdego z nich,
dostrzegajq rozwigzania, ktére nie zaistniatyby
w innym uktadzie. Obszar ochrony zdrowia ma
unikalng szanse cyfryzacji proceséw, ktore
wychodzq poza jednq grupeg interesariuszy.
Pozwala to doswiadczaé unikalnej synergii,
biorqgce;j sie ze zderzenia wielu perspektyw. Co
wiecej, pracownicy CeZ moggq identyfikowac
mozliwos¢ zaspokojenia takich potrzeb,

ktérych interesariusze nie sq §wiadomi, albo
nie sq $wiadomi tego, ze mozna je zaspokoic,

w zwigzku z tym majq realny wptyw na
ksztattowanie rozwigzan centralnych. Z punktu
widzenia pracownika przynosi to szereg korzysci
i mozliwosci rozwojowych.

=

CEL STRATEGICZNY 13
WZROST ATRAKCYJNOSCI
CENTRUM E-ZDROWIA JAKO
PRACODAWCY

CEL SZCZEGOLOWY 13.]
ROZWOJ KULTURY
ORGANIZACYJNEJ

Skoordynowany rozwdj kultury organizacyjnej
CeZ powinien by¢ dostosowany do potrzeb
oraz specyfiki organizacji i obejmowaé wzrost:
+ znaczenia kultury opartej o wartosci,

& samoorganizacji zespotow,

+ wspodtodpowiedzialnosci za realizacje celdw
Centrum e-Zdrowia,

¢ znaczenia ciggtego doskonalenia.

Przez kulture organizacyjng rozumiemy tqcznie
system wartosci organizacji oraz pracownikéw,
wtasciwy klimat organizacyjny, procesowe,
projektowe oraz ustugowe sposoby zarzqgdzania,
schematy poznawcze, wymogi zachowania
stosowane przez Centrum e-Zdrowia rozumiane
jako catos¢ organizacii.

Osiqgnigcie tego celu wymaga:

* zrozumienia misji i strategii oraz wartosci
Centrum e-Zdrowia — poprzez planowe
dziatania komunikacyjne i postawy kadry
zarzqdzajqcej,

+ integracji pracownikéw (zwtaszcza
w wymiarze migdzydepartamentowym),

+ integracji pracownikdbw w ramach
realizowanych projektéw, programoéw,

¢ promowania zaangazowania,
odpowiedzialnosci, samodzielnosci,

¢ umozliwienia stosowania jednolitych
sposobow pomiaru i kryteriéw oceny efektow,

+ wzrostu znaczenia projektéw w realizaciji
zmian wewnetrznych,

+ ujednolicenia wspolnego jezyka (pojec)
zarbwno w ujeciu wewngqtrzorganizacyjnym,
jak i miedzy organizacyjnym,

+ utrzymywania czytelnych definicji stanowisk,
rol oraz zakresu wspotpracy, uprawnief,
obowiqzkow,

& promowania lideréw zmian, lideréw
efektywnoSci procesowej, projektowe;j,

+ okreslenia zasad zbierania odpowiedzi
zwrotnej oraz promowania jej
systematycznosci.
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Réwnolegle z modelowaniem, doskonaleniem
kultury organizacyjnej w Centrum e-Zdrowia
rozwija sie komunikacja zewnetrzna oraz dialog
z interesariuszami. Zostat on opisany

w odrebnym celu: ,Wzmocnienie wspobtpracy

w oparciu o dialog z interesariuszami”.

CEL SZCZEGOtOWY 13.2
DOSTOSOWANIE INSTYTUCJI DO
ZMIENIAJACYCH SIE POTRZEB
PRACOWNIKOW | WARUNKOW NA
RYNKU PRACY

Realizacja celu szczegdtowego, polegajgcego na
dostosowaniu instytucji do zmieniajgcych sig
potrzeb pracownikéw i warunkéw na rynku
pracy, bedzie mozliwa m.in. poprzez prowadzenie
spoéjnej polityki zarzqdzania personelem,
dostosowanie widetek wynagrodzenia do stawek
rynkowych, wiasciwg ocene kompetenciji, réwniez
na etapie rekrutacji, mapowanie kompetencji,
okreslenie Sciezek kariery, rozwdj zawodowy

i podnoszenie kwalifikacji zawodowych. W CeZ
opracowano program stazowy oraz praktyk,
ktory bedzie rozwijany.

Kultura organizacyjna to system
wartoSci organizacji oraz pracownikow,
wlasciwy klimat organizacyjny,
procesowe, projektowe oraz ustugowe
sposoby zarzadzania, schematy
poznawcze oraz wymogi zachowania.
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Wdrazanie strategii
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Wdrazanie strategii

STRATEGIA BEDZIE SKUTECZNIE WDROZONA WTEDY,
GDY ZESPOt PRACOWNIKOW CEZ | INTERESARIUSZY ZEWNETRZNYCH
BEDZIE JA DOBRZE ZNAt, GDY STANIE SIE ONA DLA NIEGO

SWOISTYM PRZEWODNIKIEM.

Horyzont czasowy strategii Centrum e-Zdrowia
zostat okreslony na lata 2023-2027. Jest to
5-letni okres obowigzywania strategii, ktory
pozwoli zarbwno kontynuowaé aktualne
projekty oraz programy wspierajqce realizacje
celdw strategicznych, jak i zaplanowag,
uruchomi¢ oraz realizowac kolejne inicjatywy.

Catos¢ inicjatyw, projektdw oraz programow
wynikajgcych ze strategii Centrum e-Zdrowia
tworzy portfolio Centrum e-Zdrowia.
Wykorzystanie procesu zarzqdzania portfolio

w powiqzaniu ze §ledzeniem strategii
umozliwia czytelne planowanie, monitorowanie
oraz kontrolowanie, a w razie potrzeby
korygowanie podejmowanych kierunkéw
dziatan.

Mierniki postepow realizacji strategii zostang
oparte o zagregowane miary realizacji

elementéw portfolio oraz miary realizacji celdw.

Do gtéwnych czynnikdw majgcych wptyw
na realizacje strategii zaliczono:

+ komunikacje zewnetrznq oraz wewnetrzng,

+ budowe oraz zarzqdzanie portfolio Centrum
e-Zdrowiq,

+ przeglqdy oraz utrzymanie strategii,
¢ kontrole zarzgdczq,
¢ zaangazowanie kluczowych interesariuszy,

¢ agregowanie oraz propagowanie
najlepszych praktyk.

Skuteczna komunikacja wewnetrzna

oraz zewnetrzna strategii rozpoczyna sig

z chwilg zainicjowania prac nad zdefiniowaniem
celdw i inicjatyw. Zawarte w tym dokumencie
misja i wizja wyznaczajq najwazniejsze kierunki,
ktére Centrum e-Zdrowia bedzie realizowato

w latach 2023-2027. Dla skutecznego wdrozenia
strategii szczegolnie istotna jest znajomos¢
tego dokumentu w zespole Centrum e-Zdrowia
oraz wérdd interesariuszy zewnetrznych.
Stanowi€ on bedzie dla nich swoisty
przewodnik. Bedzie wspierat decyzyjnos¢,
identyfikacje powigzan pomiedzy strategiq

a rolq, jakq majq do odegrania. Pozwoli
zidentyfikowa€ oraz zrozumieé zaplanowane
do wdrozenia zmiany. Komunikacja strategii to
réwniez poinformowanie naszych interesariuszy
zewnetrznych o postawionych wyzwaniach

i kierunkach rozwoju. Stanowi to czesto
podstawe dialogu o wspbtpracy, zarzgdzania
punktami styku. Proces komunikaciji obejmie
zarébwno cele, jak i postepy ich realizacii.

Strategia Centrum e-Zdrowia jest
podstawowym dokumentem definiujgcym
cele strategiczne CeZ. W celu organizaciji
realizacji strategii stworzone zostanie
portfolio. Pozwoli ono z jednej strony na wglgd
globalny, kategoryzacje, nadanie priorytetéw
podejmowanym inicjatywom, projektom

i programom, z drugiej za$ strony utatwi
monitoring postepoéw realizacji strategii.

Zawarte w strategii misja i wizja
wyznaczajg najwazniejsze kierunki,
ktore Centrum e-Zdrowia bedzie
realizowalo w latach 2023-2027.
Konieczna jest znajomos¢ tego
dokumentu w zespole Centrum
e-Zdrowia oraz wsrod interesariuszy
zewnetrznych.
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Portfolio obejmie swym zakresem inicjatywy,
projekty, programy, ktére przyczyniajq sie
zarbwno bezposrednio (strategiczne), jak
posrednio (wspierajgce) do osiggania celdéw

w wymiarach ustug, interesariuszy, rozwoju
oraz zasobow. Utrzymanie aktualnego portfolio
bedzie odbywato sie systematycznie, w rytmie
nie rzadszym niz kwartalny. Kierownictwo
Centrum e-Zdrowia podjeto dziatania
ukierunkowane na zapewnienie realizacji celdw
strategicznych w sposoéb spojny i kompletny.

W tym celu opracowane zostaty:

+ proces zarzgdzania inicjatywami,
¢ standard zarzqdzania projektami,
+ standard zarzqdzania portfolio,

+ standard wykorzystania narzedzi
wspierajgcych,

+ proces zarzqdzania architekturg.

Proces zarzqdzania inicjatywami obejmuje
zgtaszanie, ewaluacjg, a nastepnie decyzje

o podjeciu realizacji inicjatywy. Standard
zarzqdzania projektami obejmuje proces,

role, produkty oraz zasady nakierowane na
skuteczne i efektywne dostarczanie produktow.
Standard zarzqgdzania portfolio definiuje role,
dziatania, produkty oraz kluczowe zasady
niezbedne do efektywnego zarzqdzania
zestawem projektéw, programow i inicjatyw,
w bezposrednim powiqzaniu ze strategiq.
Zarzqdzanie wspierajgce umozliwia ewidencje
oraz wizualizacje i §ledzenie informacji

o portfolio oraz elementach sktadowych.

Wdrazanie strategii w Centrum e-Zdrowia,
jako jednostce sektora finanséw publicznych,
przebiega¢ bedzie w zgodnosci ze standardami
kontroli zarzqdczej. Poprzez kontrole zarzqgdczq
nalezy rozumie¢ og6ét dziatah podejmowanych
dla zapewnienia realizacji celéw i zadan
w sposbb zgodny z prawem, efektywny,
oszczedny oraz terminowy.

Identyfikacja, wspbtdziatanie, odpowiednie
podejscie do interesariuszy, ich korzysci,

oraz wptyw na dziatanie Centrum e-Zdrowia
stanowiq jeden z kluczowych czynnikéw
sukcesu wdrozenia strategii. Obejmuje to
zaréwno dziatania informacyjne, edukacyjne,
jak i przede wszystkim dialog w zakresie dziatan
Centrum e-Zdrowia.

Agregowanie oraz propagowanie najlepszych
praktyk zapewnia wzrost efektywnosci realizacji
portfolio, a w konsekwenciji strategii. Obejmuje
zarébwno Centrum e-Zdrowia, jak i podmioty
oraz jednostki wspotpracujgce. Wypracowane
standardy, najlepsze praktyki, prowadzone
dziatania informacyjne, edukacyjne, dialog na
temat produktow, projektéw czy ustug, na
przestrzeni ostatnich lat zwiekszyty efektywnos¢
Centrum e-Zdrowia i realizowanych przez nie
inicjatyw. Zostanie to rozszerzone

oraz wykorzystane w ramach portfolio
realizujgcego strategie.
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Monitorowanie strategii,
przeglad i aktualizacja strategii




Monitorowanie strategii,
przeglad i aktualizacja strategii

STRATEGIA MUSI BYC STALE MONITOROWANA ZA POMOCA
PRZYJETYCH MIERNIKOW. DLA JEJ PRZESTRZEGANIA ISTOTNE
SA TEZ FORMALNE, OKRESOWE SPOTKANIA POSWIECONE

PRZEGLADOM (W CYKLU POLROCZNYM).

MONITOROWANIE
STRATEGII

Cele strategiczne zostanq osiqgniete poprzez
realizacje celdw szczegbtowych. Do kazdego celu
szczegbdtowego okreslono adekwatne mierniki
oraz katalog inicjatyw.

Przyjete mierniki zostaty zdefiniowane

w spos6b umozliwiajgcy ciggtos€ ich pomiaru

w perspektywie 5-letniej. Stopief realizaciji
miernikédw podlega ocenie podczas pbtrocznych
przeglgddw strategii. Do kazdego celu
szczegbtowego przypisano takze zbidr inicjatyw.
Realizacja inicjatyw przyczyni sie do osiggnigcia
zdefiniowanych w strategii celéw szczegdtowych.
Inicjatywy sq precyzyjne, realne, okreslone

w czasie, mierzalne oraz zaakceptowane

(przez Wtasciciela oraz jego interesariuszy).

Za monitoring strategii odpowiada Dyrekcja
CeZ, przy wsparciu Departamentu Zarzqdzania
Portfelem Projektow. Perspektywy, cele
strategiczne, cele szczegbtowe oraz powigzane
inicjatywy i projekty zostanq odwzorowane

W narzedziu wspierajgcym monitoring strategii
(Jira Software).

PRZEGLAD | AKTUALIZACJA
STRATEGII

Istotnq role odgrywajq formalne, okresowe
spotkania poswigcone przeglgdom (w cyklu
poétrocznym). Czynniki strategiczne, wynikajgce
z PESTLE i SWOT, takie jak: sytuacja gospodarcza,
uwarunkowania prawne i sSrodowiskowe, nie
zmieniajqg sie z miesigca na miesigc, wobec
czego perspektywa potrocznych przeglgdow
strategii jest adekwatna. Analizy pbétroczne
pozwolq na oceng trenddw i czynnikdw
wptywajgcych na realizacje strategii oraz na
ich korelacje z wynikami. Pétroczne przeglqdy/
analizy umozliwiq weryfikacje aktualnosci
strategii oraz oceng skutecznosci jej realizaciji
(weryfikacja stopnia realizaciji celéw, przeglad
miernikdw). Wynikiem przeglgdéw strategicznych
bedzie takze nadawanie priorytetdw zadaniom
na kolejny okres obowigzywania strategii,
weryfikacja stopnia realizacji miernikow,
omobwienie ewentualnego ryzyka (zarzqdzanie
ryzykiem). W przeglgdach strategicznych
bierze udziat dyrektor CeZ, dyrektorzy pionowi
oraz dyrektorzy departamentdéw - wiasciciele
poszczegdlnych inicjatyw i miernikow.
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Zatgczniki
Zatgcznik 1 - Analiza SWOT

Perspektywa interesariuszy

Stabe strony (W) szanse (0)

Mocne strony (S) Zagrozenia (T)

- Tworzenie rozwigzan (nowych —> Brak kompleksowego systemu - Nowe technologie (Al) = Zmieniajqce sig wymagania

e-ustug) o kluczowym znaczeniu
dla sektora ochrony zdrowia,
w tym ustug transgranicznych

Wspbtpraca ze wszystkimi
interesariuszami/odbiorcami e-ustug

Swiadomosé zasadnoéci angazowania
pacjentédw w proces planowania
rozwoju ustug e-zdrowia

Wymiana wiedzy oraz budowanie
relacji z dostawcami

Wypracowane kanaty komunikacji
z odbiorcami e-ustug (portale
pacjent.gov.pl oraz ezdrowie.gov.pl)

Organizacja szkolen z wykorzystania
nowych e-ustug

Udostepnianie dokumentaciji
integracyjnej

Duze zasoby informacyjne
Centrum e-Zdrowia

Wsparcie regulatora, w tym wptyw
Centrum e-Zdrowia na zmiany
legislacyjne (projekty aktéw prawnych
sQ opracowywane w porozumieniu

z Centrum e-Zdrowia, w ramach
konsultacji wewn./zewn.)

do zbierania opinii pacjentéw
—> Duza liczba zgtoszeh uzytkownikdw
dot. dziatania systemoéw

- Mato ergonomiczny uktad
portalu ezdrowie.gov.pl

- Nieefektywny system
pomiaru KPI dla biznesu

- Niedostateczna rozpoznawalnosé
marki Centrum e-Zdrowia

- Wigksze wymagania formalne
i prawne w poréwnaniu
do rynku prywatnego

>

>

Wzrost kultury informatycznej
ustugobiorcéw

Wzrost §wiadomosci
ustugobiorcéw

Wzrost dojrzatosci cyfrowej
ustugodawcoéw

Wzrost zapotrzebowania na
$wiadczenia medyczne (wiekszy
potencjat dla rozwoju e-zdrowia)

Wzrost wykorzystania
rozwigzanh zdalnych

Dostepnos¢ srodkéw na rozwoj
(fundusze europejski i krajowe)

interesariuszy

- Zmiany demograficzne
(starzejqce sie spoteczefstwo)

-> Brak odpowiednich regulacii
prawnych lub czeste zmiany
w przepisach prawa

- Niewystarczajqgce zaangazowanie
strony biznesowej, z uwagi na
inne, bardziej priorytetowe
zadania realizowane przez WB

[a]



http://pacjent.gov.pl
http://ezdrowie.gov.pl
http://ezdrowie.gov.pl

Perspektywa procesow wewnetrznych

9
9
9

Ciqgte doskonalenie
Wystandaryzowane procesy

Wystandaryzowane srodowisko
do zarzqdzania projektami (wdrozone
narzedzia informatyczne, tj. Jira/Confluence)

Opracowane podejscie do zarzqdzania
portfelem projektow

Opracowany autorski, ,szyty na miareg”
standard zarzgdzania projektami P3M

Wdrozony standard w zakresie zarzqgdzania
architekturg Centrum e-Zdrowia

Wysoki poziom dojrzatosci
cyfrowej Centrum e-Zdrowia

-> Ograniczenia wynikajgce

>

z procedur administracyjnych,

Niedoskonatosci w zakresie

komunikacji wewnetrznej

Naktadane na Centrum
e-Zdrowia dodatkowych
zadah bez przekazania
srodkéw na ich realizacje

Niekompleksowy system
finansowo-ksiegowy

-> Dostepne standardy
informatyczne wspierajgce
modelowanie proceséw
biznesowych oraz zarzqgdzanie
portfelem projektow

- Wymiana doswiadczen
z rynkiem komercyjnym

—> Dostepnoéé srodkdw na rozwoj
(fundusze europejski i krajowe)

-> Zmiana otoczenia gospodarczego
- Zmiana otoczenia prawnego

—> Zmiany polityczne

[




Perspektywa rozwoju

Mocne strony (S) Stabe strony (W) szanse (0) Zagrozenia (T)

—> Duze zbiory danych zgromadzone
w CeZ z sektora zdrowia,

- Wsparcie regulatora, w tym wptyw
Centrum e-Zdrowia na zmiany
legislacyjne (projekty aktéw prawnych
SQ opracowywane w porozumieniu
z Centrum e-Zdrowia, w ramach
konsultacji wewn./zewn.)

- Doswiadczenie w realizowaniu
duzych projektéw informatycznych

> Udziat w projektach transgranicznych

—> Rotacja pracownikéw powigzana
z brakiem kodyfikaciji wiedzy

- Rézne kanaty sprawozdawczosci

- Jedna instancja prywatnej
chmury obliczeniowej CeZ
(niewystarczajgca)

—> Brak opracowanego
spdjnego podejscia do
stosu technologicznego

- Opracowane Ramy strategiczne
rozwoju systemu ochrony zdrowia
na lata 2021-2027, z perspektywq
do 2030 - Zdrowa Przysztos¢.

N

Opracowany Program rozwoju
e-zdrowia w Polsce

Nowe technologie (Al)
Dostepnos¢ srodkdéw na rozwoj

Specjalizacja dostawcow

v vy

Wzrost dojrzatosci cyfrowej
ustugobiorcow i ustugodawcow

v

—> Ztozono$¢ architektury
systemu ochrony zdrowia

Ograniczona dostgpno$¢
zasobow IT

Starzenie sie technologii
Wzrost cyberprzestepczosci

Zmiana otoczenia
gospodarczego oraz prawnego

[



Perspektywa zasobow

Mocne strony (S) Stabe strony (W) szanse (0) Zagrozenia (T)

- Jednostka budzetowa, - Niedostosowana do warunkéw > Korzysci skali przy realizacji - Wzrost kosztéw pracy deweloperskiej
posiadajgca stabilnosé rynkowych wysoko$§é kolejnych projektéw (korzystanie
finansowq wynagrodzen — sztywne z poprzedniego doéwiadczen)

widetki ptacowe, wptywajqgce

na trudnos$¢ pozyskania
pracownikdéw etatowych

- Wysoka cena nowych technologii

-> Brak konkurencyjnosci przy
pozyskania zasobéw w poréwnaniu
do rynku prywatnego

- Wymiana wiedzy i dosdwiadczeh
z innymi sektorami

- Uregulowana dziatalno§é
Centrum e-Zdrowia

- Wymiana doswiadczen

-> Duze zasoby informacyjne N
z rynkiem komercyjnym

. - Naktadane na Centrum e-Zdrowia
Centrum e-Zdrowia

dodatkowych zadan bez przekazania
Srodkéw naich realizacje

Trudnosci w pozyskaniu
wysokiej klasy specjalistow
- Ciekawe projekty/ N

. Rotacja pracownikdéw IT
zaangazowana kadra

—> Zmiana otoczenia gospodarczego

—> Niska konsumpcija
oraz prawnego

- Stabilnoéé zatrudnienia s -
budzetéw rozwojowych

v

Atrakcyjny program stazowy

- Nowoczesne srodowisko pracy

o]



Zatqgcznik 2 - Inicjatywy w podziale na cele

Perspektywa interesariuszy

Cele strategiczne Cele szczegotowe Inicjatywy

- Zaangazowanie Wiasciciela Biznesowego (WB) w proces

Wzmochnienie roli Wtasciciela Biznesowego (wB) budowy/rozwoju systemow/rejestrow.

- Zaangazowanie przedstawicieli WB i uzytkownikéw kohcowych w proces testowania
- Rozwdj IKP i mojelKP tak aby staty sie centralnym portalem zapewniajgcym

Szeroki wachlarz tatwo dostepnych e-ustug dla dostep do cyfrowych ustug w e-zdrowiu oraz wiarygodnych danych

pacjentéw
- Rozwdj aplikacji mobilnych

v

Wdrozenie na IKP ankiety do zbierania opinii pacjentéw na
Wzrost zaangazowania pacjentéw w budowe temat udostepnionych oraz nowych e-ustug
nowych e-ustug

—> Uruchomiony proces zgtaszania nowej inicjatywy przez pacjentéw
A - Rozwéj portalu ezdrowie.gov.pl
Wzmocnienie
wspotpracy w oparciu Wzmocnienie wspotpracy z dostawcami - Projectathon
o dialog ) ]
. . . - Godziny dla dostawcéw
z interesariuszami
—> Dialog z przedstawicielami podmiotéw leczniczych
-> Cykliczne badania jakosci (w kontekscie rozwigzan

Wzmochnienie wspbtpracy z podmiotami

] SE g ] dla podmiotéw leczniczych i pacjentéw)
wykonujgcymi dziatalno$¢ leczniczg

N

Rozwéj portalu ezdrowie.gov.pl

- Wdrazanie nowych funkcjonalnosci (ktére w najwigkszym
stopniu odpowiadajqg potrzebom odbiorcéw)

Wzrost wykorzystania e-ustug przez pacjentéw
i innych uczestnikbw ochrony zdrowia - Projektowanie e-ustug we wspotpracy z interesariuszami

- Dziatalnoéé informacyjno-komunikacyjna (w tym aktywno§é CeZ w social media)

o]



http://ezdrowie.gov.pl
http://ezdrowie.gov.pl

Cele strategiczne

Wdrazanie nhowych
e-ustug w obszarze
ochrony zdrowia

Cele szczeg6towe

Budowa nowych systemow

Inicjatywy

- Budowa Systemu e-Krew

- Budowa Systemu e-Transplant

-> Rozwigzania usprawniajgce proces diagnostyczny i leczniczy
pacjentéw z chorobami rzadkimi i hemofiliq

—> Budowa centralnego repozytorium

Rozwdj systemow
e-zdrowia

- Rozwdj systemu e-zdrowie

- Rozwodj systeméw dziedzinowych wspierajgcych zarzqdzanie gospodarkg lekowq

- Rozwdj systemoéw dziedzinowych wspierajgcych obszar ksztatcenia podyplomowego

o]



Cele strategiczne Cele szczegotowe Inicjatywy

- Wadrozenie Zintegrowanego Modelu Analitycznego

Zwiekszenie wykorzystania zaawansowanych >

metod analizy danych Raporty tematyczne (dashboardy) i narzedzia wspierajqce decyzje w oparciu o dane

- Wdrozenie rozwigzah Al w e-zdrowiu

Wsparcie procesu
podejmowania decyzji
w oparciu o dane

- Budowa nowych rejestrow

e-Zdrowia

Budowa i rozwdj rejestrow medycznych - Uporzqgdkowanie i poprawa jakoéci danych zbieranych w ramach rejestrow

—> Zmiany technologiczne

Wzrost wykorzystania danych do kreowania N

N . Wdrozenie Zintegrowanego Modelu Analitycznego
polityki zdrowotnej 9 9 Y 9

Edukacja projektowa

Wzrost kompetenciji cyfrowych interesariuszy o o
Wzrost kompetencji uzytkownikow

Wzrost kompetenciji studentow

. b Rozwéj kompetenciji interesariuszy w obszarze cyberbezpieczehstwa
cyberbezpieczefistwa ] p ] Y y p

Centrum kompetenciji
e-zdrowia o ) ) . Udziat w projektach transgranicznych (EU4Health, The EU Digital Identity Wallet)
Wzmocnienie wspotpracy migdzynarodowej

Rozbudowa zespotu CeZ w obszarze wspotpracy miedzynarodowe;j

S
9
9
Wzrost kompetenciji z obszaru N
9
S
9

Podniesienie $wiadomosci uzytkownikéw na Realizacja kampanii informacyjnych

temat wdrazanych rozwigzan e-Zdrowia

Wzrost $wiadomosci przedstawicieli biznesu
w zakresie standardu zarzgdzania projektami - Wprowadzenie do standardu P3M - szkolenia przedstawicieli biznesu

i ich realizacji




Perspektywa procesow wewnetrznych

Cele strategiczne

Zwigkszenie dojrzatosci
procesowej, projektowej
oraz portfolio

Cele szczegb6towe Inicjatywy

Rozbudowa standardu P3M oraz optymalizacja

Rozwéj P3M (obszar programéw oraz portfolio), w tym
realizacja cyklicznych przeglgdéw doskonalgcych P3M

procesdw biznesowych

Identyfikacja, mapowanie oraz optymalizacja proceséw

Kodyfikowanie wiedzy >

Budowa baz wiedzy

Transformacja cyfrowa
proceséw wewnetrznych

- Wdrozenie ERP

N

Wykorzystanie narzedzi informatycznych w celu
optymalizaciji pracy

Wykorzystanie Jira do zarzgdzania pracq w pozostatych
komérkach organizacyjnych Cez

Budowa dedykowanych pulpitédw w Jira w oparciu o eazyBl

Dialog Wewnetrzny

Warsztaty wymiany wiedzy i doswiadczenh

Poprawa komunikacji wewnetrznej Centrum
e-Zdrowia

v vV

Uruchomienie nowych kanatéw

Komunikacja z pracownikami CeZ, tj. przebudowa
Intranetu, wydawanie Newslettera

o]




Perspektywa rozwoju

Cele strategiczny Cele szczegotowe Inicjatywy

Swiadczenia us}ug Automatyzacja wymiany informaciji ze stuzbami mundurowymi

.. Podniesienie bezpieczehstwa - Program wzmochnienia cyberbezpieczenstwa dla sektora ochrony zdrowia
Wzmochienie obszaru esten . zprecz " W
. P przetwarzania informacji
cyberbezpieczenstwa w sektorze ochrony zdrowia - Utworzenie osrodka wsparcia w zakresie bezpieczefstwa obszaru ochrony zdrowia
- Kontynuacja prac w zakresie jednego repozytorium architektury
-> Zapewnienie wysokodostepnej architektury dla kluczowych e-ustug w obszarze e-zdrowia
Budowa spéjnej Rozwéj architektury e-zdrowia -> Transformacija obecnych interfejséw potgczeniowych miedzy systemami do REST API
architektury e-zdrowia
—> Okreslenie stosu technologicznego
-> Budowa drugiej instancji prywatnej chmury obliczeniowej CeZ
Zwiekszenie dostepnosci - Monitorowanie parametréow dostepnosci systemow
systemow - Wysoka dostepnoéé (HA) oparta o dwa oérodki przetwarzania oraz DRC
—> Zdefiniowanie parametréw obstugi zgtoszen, incydentéw, awarii, czaséw dostepnosci Sl
i i P jakosci tugi o - o . P
ZWI_ekszer_“e L. o+prc1WE:| .JO osel o.bs ug! —> Dalsza optymalizacija infolinii, wdrozenie rozwiqzan Bl
poziomu jakosci zgtoszen interesariuszy
S
9

Oparcie sprawozdawczosci o Pl

Poprawa sprawozdawczosci

Zmniejszenie redundancji danych

Rozwdj Polskiej Implementacji Krajowej HL7 CDA oraz utworzenie

. . implementacji krajowej dla HL7 FHIR
Wdrazanie standardow

interoperacyjnosci

Standaryzacja

ustug e-Zdrowia - Wdrozenie terminologii SNOMED CT

- Wdrozenie ICD-11 - ptynne przejécie pomigdzy ICD-10 a ICD-Il

o]




Perspektywa zasobow

Cele strategiczne

Rozwdj

Cele szczegotowe

Wzmocnienie kompetenciji
specjalistycznych

Inicjatywy

>

Wzmocnienie i podwyzszenie specjalistycznych kompetenciji posiadanej
kadry, rbwniez w zakresie Al oraz DataOps i cyberbezpieczehstwa

v

Pozyskanie pracownikéw etatowych z pozgdanymi kompetencjami,
wyspecjalizowanie kadr w pozyskiwaniu specjalistow IT

Rozbudowa kompetenciji specjalistéw e-zdrowia

oraz dywersyfikacja
kluczowych
kompetenciji

Utozsamianie sig pracownikéw
z organizacjq

Wzrost identyfikacji z organizacjq

Umozliwienie pracownikom zaspokajanie witasnych potrzeb rozwojowych

Umozliwienie pracownikom partycypowania w podejmowaniu decyzji

Zapewnienie work-life balance

Klarowne zasady i mozliwo§¢ awansu

Employer branding

Rozwéj kultury organizacyjnej

Kultura organizacyjna oparta o wartosci

Wzrost atrakcyjnosci
Centrum e-Zdrowia
jako pracodawcy

Dostosowanie instytuciji

do zmieniajgcych sie potrzeb
pracownikdéw i warunkéw na
rynku pracy

Udoskonalenie zasad wynagradzania

Udoskonalenie polityki awansowania i sukcesji

VIiVIVIVIV VYV (VY

Rozwéj programu stazowego i praktyk

[




Zatgcznik 3 - Mierniki

o
Stownik

skrot Rozwinigcie skrot Rozwinigcie

DAU - Departament Architektury i Ustug e-Zdrowia DZPP -> Departament Zarzqdzania Portfelem Projektow

DB - Departament Bezpieczefistwa EZD - System - Elektroniczne Zarzqdzanie Dokumentacjqg

DCA - Departament Centrum Analiz HR - Wydziat Kadr w Departamencie Finansowo-Kadrowym

DES - Departament Eksploataciji STI P1 - Departament Rozwoju SIM

DK - Departament Komunikacji Petnomocnik ds.KZ - Samodzielne Stanowisko Pracy Petnomocnika do Spraw Kontroli Zarzgdczej
Dokumentacja DB > Dokumentacja Departamentu Bezpieczefistwa RSK - Rejestr Systemoéw Kodowania

DRS - Departament Rozwoju SIM WPE - Wydziat Projektéw Edukacyjnych w Departamencie Wsparcia Organizacji
DWO - Departament Wsparcia Organizacji WR SIM - Wydziat Rozwoju w Departamencie Rozwoju SIM

Dyrektor DB - Dyrektor Departamentu Bezpieczenstwa

Perspektywa interesariuszy

Cele strategiczne Cele szczegb6towe Wiasciciel Zrédto informacji Wartos¢ bazowa | Wartosé docelowa
miernika (grudzief 2022
lub pézniej)
Liczba udostepnionych nowych DZPP/DAU/P1 | EzD/Confluence nd > 6
wytycznych/ instrukcji dla WB
Wzrmocnienie Liczba produktéow
. P specjalistycznych (KBT) DAU/P1 Confluence 4 2> 10
roli Wiasciciela zaakceptowanych przez WB
Biznesowego (WB) P yehp
Liczba nowych produktéw
Wzmocnienie zarzqdczych (KP i DZP) DAU/PI Confluence nd 2> 6
wspbtpracy zaakceptowanych przez WB
w oparciu o dialog : _
zinteresariuszami | Szeroki wachlarz Liczba nowych e-ustug P1 System Pl nd > 6
jatwo dostepnych udostgpnianych poprzez IKP
e-ustug dla :
N Liczba nowych e-ustug
pacjentow udostepnianych w mojelkP i System P1 nd > 5
Wzrost Liczba przeprowadzonych ankiet DWO P1 0 - minl
zaangazowania
pacjentéw w budowe | Uruchomienie PI’O]e‘kt:J ~Pacjent DWO Strona Cez 0 >
nowych e-ustug w centrum e-zdrowia

[n]



Cele strategiczne

Wzmocnienie
wspotpracy

w oparciu o dialog
z interesariuszami

Cele szczegb6towe

Liczba przeprowadzanych

Witasciciel
miernika

rédto informacji

Wartos¢ bazowa
(grudzien 2022
lub pézniej)

Wartosé docelowa

warsztatéw z dostawcami P1/DAU Strona CeZ 2 - wzrost
(Projectathon)
Llczbg spotkan z dostf:lwcoml (tzw. P1/DAU Raport ze spotkan ok 12 rocznie > 12 rocznie
godziny dla dostawcéw) (Teams)
Liczba nowej/aktualizowanej
dokumentaciji integracyjnej Portal
i . : P1/DA . > 15
Wzmocnienie opublikowanej na portalu [oau ezdrowie.gov.pl nd
wspbtpracy ezdrowie.gov.pl
z dostawcami
- Przeprowadzenie
minimum
Wzrost poziomu satysfakcji Ekspert dwdch badan:
dostawcoéw w zakresie ds. jakosci Ankieta nd »
publikowanej dokumentaciji i doswiadczen — 1.2024 wartos¢
integracyjnej klienta bazowa
- 2.2025 wzrost
oceny satysfakcji
. Ekspert Publikacja na stronie
Liczba przeprowadzanych p L . : -
. , f . ds. jakosci CeZ informagji
warsztatébw z uzytkownikami S P 0 2> 5
i doSwiadczen | o przeprowadzonych
(userkon) :
L klienta warsztatach
Wzmocnienie
wspotpracy - Wzrost 0 5%
z podmiotami w stosunku
wykonujgeymi Ekspert do wartosci
dziatalno$é¢ leczniczq Wzrost poziomu wynikdw pomiaru | ds. jakoSci Confluence nd bazowej

jakosci UX

i doSwiadczen
klienta

- Przeprowadzenie
minimum dwéch
badan.

Wzrost wykorzystania
e-ustug przez
pacjentéw i innych
uczestnikdw ochrony
zdrowia

Liczba uzytkownikéw/kont IKP

16,4 min kont IKP
3,5 min

R Pl ezdrowie.gov.pl . - wzrost
i mojelKP zainstalowanych

aplikacji mojelKP
Liczba uzytkownikow systemow DAU/ DES systemy dziedzinowe | 380 tys. - wzrost

dziedzinowych

/=]



http://ezdrowie.gov.pl
http://ezdrowie.gov.pl
http://ezdrowie.gov.pl

Cele strategiczne Cele szczegb6towe Wiasciciel Zrédto informacji Wartos¢ bazowa | Wartosé docelowa
miernika (grudzief 2022
lub pézniej)
Repozytorium
Budowa nowych Liczba wdrozonych nowych analityczno- L
) 4 . y 4 DAU tyezno nd > Minimum 4
systemow systemow architektoniczne
Cez
Wdraz:me + Liczba wdrozonych nowych lub
nov:’yc e-usiug zmodernizowanych e-ustug DAU/PI Repozytorium Pl nd > 13
Wobszarze . w systemie e-zdrowie
ochrony zdrowia . )
Rozwdj systemow
e-zdrowia Repozytorium
Liczba zoptymalizowanych DAU analityczno- nd - Minimum 4
systemow informatycznych architektoniczne rocznie
Cez
Liczba udostepnionych
dashboardow obszarowych na DCA Narzedzie klasy B 17 > 50
potrzeby Ministerstwa Zdrowia lub
innych instytucji centralnych
. Zwiekszenie Wdrozenie ZMA P1 DCA 0 > 50
Wsparcie procesu .
. " wykorzystania
podejmowania zaawansowanych i
decyzji w oparciu tod ’ Yy Stworzenlg Fraudowego DCA DCA 0 >
e YT o metod analizy Repozytorium Danych
danych
Liczba wdrozonych e-ustug
opartych o informacje uzyskane
w wyniku przetwarzania danych DCA/PI DCA/PI 0 2> 15
bedqcych w dyspozycji Cez,
w tym o rozwigzania ML/AI

[




Cele strategiczne

Wsparcie procesu
podejmowania

decyzji w oparciu
o dane e-zdrowia

Cele szczeg6towe Wiasciciel Zrédto informacji Wartos¢ bazowa | Wartosé docelowa
miernika (grudzier 2022
lub pézniej)
. . R tori
Liczba wdrozonych nowych epgzy orum
reiestrow DAU analityczno-
Budowa i rozwdj l architektoniczne CeZ
rejestrow
. . R tori
medycznych Liczba zmodernizowanych ep(?zy onum 23
reiestrow DAU analityczno- nd
) architektoniczne CeZ
Liczba udostepnionych
dashboardéw chorobowych na .
W owye DCA Narzedzie klasy BI 1 2> 15
potrzeby Konsultantéw Krajowych
i Wojewddzkich
. Liczba rekomendacji dotyczqcych
Wzrost wykorzystania oz ; o SOty atd o
. nieprawidtowosci/nieefektywnosci
danych do kreowania i zmian w organizacji udzielania
polityki zdrowotnej o organizacy ) DCA DCA 0 > 25
Swiadczen opieki zdrowotnej
stworzonych w oparciu o analize
danych
[ t joské i . > to10%
rzyrost wnioskow o nadgnle DCA/DZPP Jira SD 210 wzrost o
dostepdw do dashboarddéw rocznie

]



Cele strategiczne

Centrum
kompetenciji
e-Zdrowia

Cele szczeg6towe Wiasciciel Zrédto informacji Wartos¢ bazowa | Wartosé docelowa
miernika (grudzief 2022
lub pézniej)
Liczba zrealizowanych szkolefi DWO Lista obecnosci 532 - 832
Wzrost kompetencji Liczba przeszkolonych oséb DWO Lista obecnosci 14 200 - 24200
cyfrowych ] - ]
interesariuszy Poziom kompetencji uczestnikow > Post-test po
szkolef wspéifinansowanych ze DWO Test kompetenciji Pre-test .
. ) o szkoleniu (wzrost)
Srodkdw europejskich
Liczba przeprowadzonych szkolen
dla kodrY zgrzgdijqcej oraz DB/DWO Lista obecnosci 0 > 150
pracownikéw jednostek sektora
ochrony zdrowia
Wzrost kompetencji . | / i . N
7 obszaru Liczba przeszkolonych osob DB/DWO Lista obecnosci 0 6000
cyberbezpieczefistwa . " ooz N
Poznonr? kompetencji uczestnikéw DB/DWO Test kompetencii Pre-test - Post te§t po
szkoleh szkoleniu (wzrost)
Ocena poziomu DB - wyniki ankiety Wyniki badania .
cyberbezpieczefistwa DB/DWO 22023r.i2024r. z2022r. > Wazrost (2 ankiety)
Liczba podpisanych umoéw DZPP Podpisana umowa 3 (kPK, UCcC, >4
Wzmocnienie grantowych grantowa Snomed)
wspbtpracy
migdzynarodowe;j Liczba p'odplsonych umow DZPP Podplson'o umowa 0 S5
konsorcjum konsorcyjna

7]




Cele strategiczne

Centrum
kompetenciji
e-Zdrowia

Cele szczeg6towe Wiasciciel Zrédto informacji Wartos¢ bazowa | Wartosé docelowa
miernika (grudzier 2022
lub pézniej)
!_ICZbCl nOV\./ych kampanii DK DK nd > 20
informacyjnych
Liczba udostepnionych Strona
ogoélnodostepnych dashboardéw | DCA . 0 210
. . ezdrowie.gov.pl
o rozwoju e-zdrowia Polsce
Podniesienie
$wiadomosci - NFz/Cez
uzytkownikéw na DK tylko pacjent.gov.pl
temat wdrazanych w zakresie -159,1 min )
rozwiqzah e-Zdrowia ; iadi e-ustug ezdrowie.gov.pl = pacjent.gov.pl
Liczba odwiedzin stron - WR SIM — 1581922 odston =165 min
pacjent.gov.plfikp, . DK. WPE Dane z systemu stron
ezdrowie.gov.pl, cez.gov.pl ' . ~ cezgov.pl - 700
' ’ (Akademia cez.gov.pl tys./rocznie
Cez), Wydziat - ok. 700 tys.
Kadr (oferty rocznie
pracy)
Wzrost §wiadomosci
przedstawicieli
biznesu w zakresie Liczba przeprowadzonych
standardu DzZPP Lista obecnosci 1 > 2

zarzgdzania
projektamiiich
realizacji

warsztatéw/szkolen dla WB

7]



http://ezdrowie.gov.pl
http://pacjent.gov.pl
https://login.gov.pl/login/login?ssot=ohlbvq4y09s63cn38l1y
http://ezdrowie.gov.pl
http://cez.gov.pl
http://pacjent.gov.pl 
http://ezdrowie.gov.pl
http://cez.gov.pl
http://pacjent.gov.pl
http://cez.gov.pl

Perspektywa procesow wewnetrznych

Cele strategiczne

Cele szczeg6towe

Wiasciciel
miernika

Zrédto informaciji

Wartosé
bazowa
(grudzien 2022

Wartosé docelowa

Liczba zaktualizowanych/

lub pézniej)

nowych elementow DZPP Confluence nd 2> 6
Zwiekszenie Rozbudowa SthdF]rdL.J standardu
dojrzatosci P3M orqz ogtymallchr? s
. proceséw biznesowyc :
prOf:eSOWEj., zoptymalizowanych DzPP Repozyforlum 18 - 30
projektowej P proceséw
: proceséw biznesowych
oraz portfolio
Kodyfikowanie wiedzy ticzba nowych przestrzeni DZPP Confluence nd 210
w Confluence
Liczba raportéw
umozliwiajgcych DZPP Jira 270 - Wzrost 15%
zarzqdzanie projektami
Transformacja Wykorzystanie narzedzi Liczba nowych raportéw
cyfrowa proceséw mformot.yczrlych w celu wsquu19cych reqll.zaqe DES Jira nd > 9
wewnetrznych optymalizacji pracy zgtoszeh w systemie
JiraSD dla DES
R Dyrektor P . .
Wdrozenie ERP Protokét odbioru 0 (brak) - 1 (wdrozony ERP)
Generalny

[m]



Cele strategiczne Cele szczeg6towe Wiasciciel Zrédto informaciji | Wartosé Wartos¢ docelowa
miernika bazowa

(grudzier 2022
lub pézniej)

Liczba wydanych

, DK DK/Intranet 5 - 6/rocznie
newsletteréw

7716 grudzien BN

Liczba wej$€ na intranet DK DES 20221, 100000/rocznie
f " Wi Z Polityk .
Poprawa komunikacji ;jrozono. ontyka DK DK/Intranet 0 - 1 (wdrozona Polityka)
Dialog Wewnetrzny wewnetrznej Centrum Informacyjna CeZ
e-Zdrowia
- Przeprowadzenie
minimum dwéch
Wzrost oceny komunikacji | Petnomocnik | Petnomocnik ds. Ankieta Kz ankiet w roku
wewnetrznej ds. Kz/DK Kz/DK 22022

- Wzrost oceny
satysfakciji
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Perspektywa rozwoju

Cele strategiczne Cele szczegotowe Wtasciciel Zrédto informacji Wartosé Wartos¢ docelowa
miernika bazowa

(grudzien
2022 lub
pozniej)

Liczba podmiotdw,
ktérym udzielono
wsparcia w obszarze Dyrektor DB Dokumentacja DB 5 - 50
cyberbezpieczefistwa
sektorowego

wdrozenie nowych/
rozbudowa systemow DB Dokumentacja DB 2 >3

bezpieczenstwa
Podniesienia

Wzmochienie obszaru bezpieczefistwa Czas reakcji na . o
cyberbezpieczenstwa przetwarzania informacji zagrozenie Dyrektor DB Dokumentacja DB Do2h = Ponizej Th
w sektorze ochrony zdrowia
Budowa bazy CMDB
w .zakres[e gqrzqdzanlq 1 baza CMDB
tozsamoscig, w tym (w zakresie

uruchomienie
procesu weryfikacji DB Dokumentacja DB
rél i tozsamosci w CeZ
celem przygotowania
do wdrozenia systemu
IAM/IDM

zarzqdzania
tozsamosciq)
- w trakcie
budowy

- 1baza CMDB

[



Cele strategiczne

Cele szczegb6towe

Wiasciciel
miernika

Zrédto informacji

Wartosé
bazowa

(grudzien
2022 lub
pozniej)

Wartosé docelowa

Budowa spéjnej
architektury
e-zdrowia

Rozwéj architektury
e-zdrowia

Liczba systemow,
ktérych architektura

Repozytorium
analityczno-

. : DZPP/DAU/P1 ! ) 0% - wzrost
jest opisana / / -architektoniczne 8 wz
w repozytorium CeZ Cez
Wzrost liczby projekté .
i .I Zoy pro] W Repozytorium
zweryfikowanych na analitvezno-
zgodno$¢ z architekturg DAU/DzPP y . 3 - wzrost
. . -architektoniczne
CeZ. Mitygacja dtugu Cez
technologicznego.
. P Repozytorium
Liczba systemow analitvezno-
przypisanych do DAU y . 80% - Wzrost
okreslonei domen -architektoniczne
) Y Cez
Liczba nowych weztow DES DES 3 >4
dostepu do Internetu
Liczba instanciji
prywatnej chmury DES DES 1 2> 2

obliczeniowej

o]




Cele strategiczne Cele szczegb6towe Wiasciciel Zrédto informacji Wartosc Wartos¢ docelowa

miernika bazowa
(grudzien
2022 lub
pozniej)
Liczba nowych > ]uor?x/;homionych
systemoéw objetych DES Grafana nd .
R produkcyjnie
Zwiekszenie dostepnosci monitoringlem nowych systemoéw
systemow
Liczba systemoéw, dla
ktérych okreslono DES/DAU/PI DES/DAU/PI Pl - wazrost
parametry dla SLA
Liczba spraw
zatatwionych przez
Zwigkszenie poziomu pracownikéw stuzb
qulizsm swiadezenia mundurowycb DRS Dane z systemu 0 - 5820
9 z wykorzystaniem
Poprawa jakosci obstugi systemu do
zgtoszen interesariuszy automatyzacji
udostepniania danych
Zostanie
Wskaznik FCR DES Dane z systemu ustalona - 80%
w 2023
Poprawa sprawozdawczosci Odsetelf POZ, ktore Pl Pl 60% > 99%
raportujq do P1

[a]



Cele strategiczne

Cele szczeg6towe

Wiasciciel
miernika

Zrédto informaciji

Wartosé
bazowa
(grudzien
2022 lub
pozniej)

Wartosé docelowa

Standaryzacja ustug
e-Zdrowia

Wdrozenie standardow
interoperacyjnosci

Liczba udzielonych

licencji Snomed DAU/DZPP Dane z systemu - 850 (2024)
podmiotom krajowym

Udostepnienie na

RSK przettumaczonej DAU/DWO RSK 21
klasyfikacji ICD-11

Opracowana krajowa

implementacja HL7 Dyrektor CeZ cez.gov.pl 2> 1

FHLR

[a]



http://cez.gov.pl

Perspektywa zasobow

Cele strategiczne

Rozwéj oraz
dywersyfikacja
kluczowych
kompetenciji

Cele szczego6towe Wiasciciel | Zrédio Wartos¢ bazowa | Wartosé docelowa
miernika informaciji (grudzien 2022
lub pézniej)
Liczba odbytych szkoleh
podnoszgcych kompetencje Zgne:rtglrn HR 30 - wzrost
Wzmocnienie z cyberbezpieczenstwa Y
kompetencji
specjalistycznych Liczba odbytych szkoleh Dvrektor
podnoszgcych kompetencje Géneroln HR 0 - wzrost
z obszaru Al Y
Liczba zatrudnionych pracownikéw HR HR 352 - wzrost
Liczba pracownikéw nowo
: HR HR 74 - wzrost
zatrudnionych
Odsetek odejs¢ pracownikow HR HR 19% - spadek
Liczba sz|.<olen, w ktorych wzieli udziat HR HR 229 > wzrost
pracownicy CeZ
Utozsamianie o . o
sie pracownikéw Odsetek pracownikow, ktorzy wzieli HR HR 26% > wzrost
z organizacjq udziat w szkoleniach
Ocena satysfakcji pracownikéw Cez HR HR nd K S(;:(I)S(;ZT(EJ?&( ;f;:t)
Publikacja postéw z obszaru
employer branding w mediach DK LinkedIn 170 postéw - 96 postéw/rocznie
spotecznosciowych
Wzrost liczby pracownikéw . o .
obserwujqcych kanat Linkedin Cez DK LinkedIn 210 - przyrost 5%/rocznie

=




Cele strategiczne

Wzrost
atrakcyjnosci
Centrum
e-Zdrowia jako
pracodawcy

Cele szczegbtowe Wiasciciel | Zrédto Wartos¢ bazowa | Wartosé docelowa
miernika informaciji (grudzien 2022
lub pézniej)
Liczba |n|F:j?|tyw zgtoszonych przez HR HR 0 > wzrost
pracownikéw
Odsetek nowych pracownikéw, ktérzy HR HR nd —> 100% nowych pracownikéw
przeszli przez OnBoarding otrzyma pakiety
Rozwdj kultury
organizacyjnej —> Dgzenie do zachowania
% kobiet w organizacji HR HR 45% zrbwnowazenia zasobow
ludzkich w organizaciji
. . - Dagzeni h i
% kobiet na stanowiskach (?zenle d(.) zac OWGm,O
. ; HR HR 14% zrbwnowazenia zasobow
menadzerskich . N
ludzkich w organizaciji
. Liczba odbytych praktyk oraz staz HR HR 10 —> 20 rocznie
Dostosowanie ylyehp y y
instytucji do
zmieniajgcych Li ikobw Swi h
r jqcy iczba procovynl ow svylodczqcyc HR HR 137 > wzrost
sie potrzeb prace w formie zdalnej
pracownikéw
i warunkéw na liczb ikow swiad h
rynku pracy iczba pracownikow Swiadczqeye HR HR 207 > wrrost
prace w formie hybrydowej
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Zatgcznik 4 — Powigzania celow strategii

Przejscie Przejscie z cel szczegotowy Przejscie do perspektywa Przejscie do cel szczegotowy
z perspektywa
-> Dostosowanie instytuciji do zmieniajgcych sie
UtozsarTnon.le sie pracownikéw > Zasobow potrzeb pracownikéw i warunkéw na rynku pracy
z organizacjq
- Rozwdj kultury organizacyjnej
-> Utozsamianie sie pracownikéw z organizacjq
Dostosowanie instytuciji - Zasoboéw - Wzmocnienie kompetencii specjalistycznych
do zmieniajgcych sie potrzeb
pracownikdéw i warunkéw na rynku - Rozwdj kultury organizacyjnej
pracy S . . ;
. —> Podniesienia bezpieczenstwa przetwarzanie
- Rozwoju : - :
informacji w sektorze ochrony zdrowia
Zasobow
—> Dostosowanie instytuciji do zmieniajgcych sie
> 7asobéw potrzeb pracownikdédw i warunké4w na rynku pracy
- Wzmocnienie kompetenciji specjalistycznych
Wzmocnienie kompetenci > .Pﬁdnlesuaf.nle bizpleczenstwo przetwgrzomo
specjalistycznych informacji w sektorze ochrony zdrowia
- Rozwoju . - S
) - Wdrazanie standardéw interoperacyjnosci
—> Rozwdj architektury e-zdrowia
- Proceséw wewnetrznych - Kodyfikowanie wiedzy
-> Dostosowanie instytuciji do zmieniajgcych sie
Podniesienia bezpieczenstwa S Zasobdéw potrzeb pracownikéw i warunkéw na rynku pracy
i rzetwarzania informacji w sektorze - " -
Rozwoju P . ) - Wzmocnienie kompetencji specjalistycznych
ochrony zdrowia
- Rozwoju —-> Wdrazanie standardéw interoperacyjnosci
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Przejscie PrzejScie z cel szczeg6towy PrzejScie do perspektywa PrzejScie do cel szczegotowy

z perspektywa

- Zwiekszenie dostepnosci systemow

- Wykorzystanie narzedzi informatycznych

- Proceséw wewnetrznych A
w celu optymalizacji pracy

- Wzrost kompetencji z obszaru cyberbezpieczenstwa
—> Interesariuszy
- Wzrost wspotpracy ze srodowiskiem naukowym
- Zasobdw - Wzmocnienie kompetencji specjalistycznych
. -> Podniesienie bezpieczenstwa przetwarzania
- Rozwoju . " :
informacji w sektorze ochrony zdrowia
Wdrazanie standardow - Proceséw wewnetrznych - Kodyfikowanie wiedzy
interoperacyjnosci
—> Budowa i rozwdj rejestrow medycznych
-> Interesariuszy —> Budowa nowych systemoéw
- Rozwéj systemodw e-zdrowia
- Zasobdéw - Wzmocnienie kompetenciji specjalistycznych
- Zwiekszenie dostepnosci systemow
Rozwéj architektury e-zdrowia - Rozwoju
- Poprawa wsparcia sprawozdawczosci
-> Interesariuszy - Rozwdj systemoéw e-zdrowia
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Przejscie PrzejScie z cel szczeg6towy PrzejScie do perspektywa PrzejScie do cel szczegotowy

z perspektywa

-> Budowa i rozw6j rejestréw medycznych

- Budowa nowych systemow

—> Podniesienie bezpieczenstwa przetwarzania

> Rozwoju informacji w sektorze ochrony zdrowia

- Rozwdj architektury e-zdrowia

- Wzmocnienie wspétpracy z podmiotami

Zwiek i t sci t 6 . Lo Py .
Wiekszenie dostepnosci systemow wykonujgcymi dziatalno$¢ leczniczqg

-> Interesariuszy - Wzmocnienie wspbtpracy z dostawcami

- Wzrost wykorzystania e-ustug przez pacjentow
i innych uczestnikéw ochrony zdrowia

- Rozwoju - Rozwdj architektury e-zdrowia

Poprawa wsparcia
sprawozdawczosci BN

N

Wzmochnienie wspbtpracy z dostawcami

Interesariuszy - Wzmocnienie wspoétpracy z podmiotami

wykonujgcymi dziatalno$¢ leczniczqg

. —> Podniesienie bezpieczehstwa przetwarzania
- Rozwoju : - :
informacji w sektorze ochrony zdrowia

Wykorzystanie narzedzi
informatycznych w celu optymalizaciji

v

Poprawa komunikacji wewnetrznej CeZ

pracy - Proceséw wewnetrznych

v

Rozbudowa standardu P3M oraz
optymalizacja proceséw biznesowych

Procesow

wewnetrznych - Zasobdw Rozwdj kultury organizacyjne;j

Rozbudowa standardu P3M Poprawa komunikacji wewnetrznej CeZ

oraz optymalizacja proceséw
biznesowych - Proceséw wewnetrznych

[o]

Kodyfikowanie wiedzy

ViV V(v

Wykorzystanie narzedzi informatycznych
w celu optymalizaciji pracy




Przejscie Przejscie z cel szczeg6towy

z perspektywa

Poprawa komunikacji wewnetrznej
Cez

PrzejScie do perspektywa

- Zasoboéw

PrzejScie do cel szczegoétowy

- Rozwéj kultury organizacyjnej

- Proceséw wewnetrznych

- Wykorzystanie narzedzi informatycznych
w celu optymalizaciji pracy

- Rozbudowa standardu P3M oraz
optymalizacja proceséw biznesowych

Kodyfikowanie wiedzy

Poprawa komunikacji wewnetrznej CeZ

- Kodyfikowanie wiedzy
-> Rozwdj kultury organizacyjnej
- Zasobdw
- Wzmocnienie kompetenciji specjalistycznych
- Rozwoju - Wdrazanie standardéw interoperacyjnosci
9
9

- Proceséw wewnetrznych

Rozbudowa standardu P3M oraz
optymalizacja proceséw biznesowych
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Przejscie
z perspektywa

Interesariuszy

Przejscie z cel szczegotowy

Budowa i rozwdj rejestrow
medycznych

PrzejScie do perspektywa

- Rozwoju

PrzejScie do cel szczegotowy

-> Wdrazanie standardéw interoperacyjnosci

> Rozwdj architektury e-zdrowia

- Wzrost wykorzystania danych do
kreowania polityki zdrowotnej

Wzrost wykorzystania danych do
kreowania polityki zdrowotnej

—> Interesariuszy

- Budowa i rozwdj rejestrow medycznych

- Zwiekszenie wykorzystania Al w zdrowiu

Wzrost kompetencji z obszaru
cyberbezpieczefistwa

- Rozwoju

- Podniesienie bezpieczehstwa przetwarzania
informacji w sektorze ochrony zdrowia

-> Interesariuszy

- Wzrost zaangazowania pacjentéw
w budowe nowych e-ustug

- Wzmocnienie wspoétpracy z dostawcami
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Przejscie PrzejScie z cel szczeg6towy

z perspektywa

PrzejScie do perspektywa

PrzejScie do cel szczegotowy

- Wzrost kompetencji cyfrowych interesariuszy

- Wzmocnienie wspétpracy z podmiotami
wykonujgcymi dziatalnos¢ leczniczg

Wzrost zaangazowania pacjentow
w budowe nowych e-ustug

- Zasobow —> Rozwdj kultury organizacyjnej
- Wzrost kompetencji z obszaru cyberbezpieczenstwa
' > ki hlarz tat t h
> Interesariuszy Szeroki wachlarz tatwo dostepnyc

e-ustug dla pacjentéw

- Wzrost kompetencji cyfrowych interesariuszy

Wzmocnienie roli Wtasciciela
Biznesowego
(we)

Zasoboéw

v

Rozwdj kultury organizacyjne;j

Interesariuszy

- Wzrost $wiadomosci przedstawicieli biznesu w zakresie
standardu zarzqdzania projektami i ich realizacji

Szeroki wachlarz tatwo dostepnych
e-ustug dla pacjentow

Zasobow

- Wzmocnienie kompetencji specjalistycznych

N2 I 2 2 I 2

Interesariuszy

- Wzrost zaangazowania pacjentéw
w budowe nowych e-ustug

Budowa nowych systemoéw

- Wdrazanie standardéw interoperacyjnosci

- Rozwoju
> Rozwéj architektury e-zdrowia
-> Podniesienie $wiadomosci uzytkownikéw na
temat wdrazanych rozwiqzah e-zdrowia
-> Interesariuszy

- Wzrost wykorzystania e-ustug przez pacjentéw
i innych uczestnikéw ochrony zdrowia
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Przejscie PrzejScie z cel szczeg6towy PrzejScie do perspektywa PrzejScie do cel szczegotowy

z perspektywa

-> Wdrazanie standardéw interoperacyjnosci

- Rozwoju
—> Rozwdj architektury e-zdrowia

Rozwoj systemoéw e-zdrowia - Wzrost wykorzystania e-ustug przez pacjentow
i innych uczestnikéw ochrony zdrowia

—> Interesariuszy
—> Podniesienie $wiadomosci uzytkownikdéw na

temat wdrazanych rozwigzah e-zdrowia

Zwigkszenie wykorzystania Al S Interesariusz - Wzrost wykorzystania danych do
w zdrowiu Y kreowania polityki zdrowotnej
Wzrost wspotpracy ze Srodowiskiem > Rozwoiu -> Podniesienie bezpieczenstwa przetwarzania
naukowym J informacji w sektorze ochrony zdrowia
- Rozwoju > Zwigkszenie dostepnosci systemow

Wzrost wykorzystania e-ustug przez > Budowa nowych systemow
pacjentow i |nr?ych uczestnikdbw ) > Rozwoj systemow e-zdrowia
ochrony zdrowia => Interesariuszy

—> Podniesienie $wiadomosci uzytkownikéw na

temat wdrazanych rozwigzah e-zdrowia

N

Wzrost wykorzystania e-ustug przez pacjentéow
i innych uczestnikéw ochrony zdrowia

Budowa nowych systemow

Podniesienie Swiadomosci
uzytkownikéw na temat wdrazanych -> Interesariuszy
rozwigzan e-Zdrowia

Rozwéj systemoéw e-zdrowia

Wzmochnienie wspbtpracy z dostawcami

ViV Vv

Wzmochienie wspbtpracy z podmiotami
wykonujgcymi dziatalno$¢ leczniczqg

[o]



Przejscie

z perspektywa

PrzejScie z cel szczeg6towy

PrzejScie do perspektywa

PrzejScie do cel szczegotowy

Wzmochnienie wspbtpracy
z dostawcami

- Zasoboéw

Rozwdj kultury organizacyjnej

- Rozwoju

Poprawa wsparcia sprawozdawczosci

-> Interesariuszy

Podniesienie $wiadomosci uzytkownikéw na
temat wdrazanych rozwigzah e-zdrowia

N

Wzrost kompetenciji cyfrowych interesariuszy

N2

Wzrost $wiadomosci przedstawicieli biznesu w zakresie
standardu zarzqgdzania projektami i ich realizacji

Wzrost kompetenciji z obszaru cyberbezpieczefistwa

Wzrost kompetenciji cyfrowych
interesariuszy

—> Interesariuszy

Wzmochnienie wspbtpracy z dostawcami

Wzrost kompetenciji z obszaru cyberbezpieczefistwa

ViV V(v

Wzrost zaangazowania pacjentéw
w budowe nowych e-ustug

v

Wzrost $wiadomosci przedstawicieli biznesu w zakresie
standardu zarzqdzania projektami i ich realizacji

v

Wzmocnienie wspotpracy z podmiotami
wykonujgcymi dziatalnos¢ leczniczg

Wzrost §wiadomosci przedstawicieli
biznesu w zakresie standardu
zarzqdzania projektami i ich realizaciji

- Zasoboéw

Rozwéj kultury organizacyjne;j

- Rozwoju

Poprawa wsparcia sprawozdawczoSci

Zwiekszenie dostepnosci systemow

—> Interesariuszy

ViV V(v

Wzrost kompetenciji z obszaru cyberbezpieczefistwa
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Przejscie PrzejScie z cel szczeg6towy

z perspektywa

PrzejScie do perspektywa

PrzejScie do cel szczegotowy

- Wzrost $wiadomosci przedstawicieli biznesu w zakresie
standardu zarzqdzania projektami i ich realizacji

- Wzrost kompetencji cyfrowych interesariuszy

—> Podniesienie $wiadomosci uzytkownikdéw na
temat wdrazanych rozwiqzah e-zdrowia

Opracowanie: Centrum e-Zdrowiaq, styczef 2023, wersja 1.0
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