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KRATICE, OKRAJSAVE IN PREVODI TUJIH IZRAZOV

EU  Evropska unija

IS Informacijski sistem

ZIS  Zdravstveni informacijski sistem
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zZNET Varno zdravstveno omrezje
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ZZV  Zavod za zdravstveno varstvo (od 1. 1. 2014 dalje Obmoéna enota NIJZ)

MZ  Ministrstvo za zdravje

SZ0O Svetovna zdravstvena organizacija

EIF  Evropski interoperabilnostni okvir (European Interoperability Framework)

EZZ Elektronski zdravstveni zapis

OZIS Odbor za zdravstveno-informacijske standarde

VPN Navidezno zasebno omrezje (Virtual Private Network)

HL7 Standard za izmenjavo, povezovanje, souporabo in dostop do elektronskih
zdravstvenih informacij

PACS Sistem za arhiviranje slik in komunikacijo (Picture Archiving and
Communication System)

KDP Kvalificirano digitalno potrdilo
VS  Varnostna shema

IH  Interoperabilna hrbtenica

CRP Centralni register prebivalstva
CBZ Centralna baza zdravil

EER Evidenca elektronskih receptov
PK  Profesionalna kartica

KZZ Kartica zdravstvenega zavarovanja
eRCO Elektronski register cepljenih oseb
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PREDGOVOR

Spostovane Studentke in Studenti, drage bralke in bralci.

Pred vami je ucbenik z naslovom Procesi digitalizacije, informacijski sistemi in podatki
v zdravstvu: vioga, znacilnosti in funkcije. Utna poglavja obravnavajo teoretsko ozadje
nastanka in razvoja zdravstvenih informacijskih sistemov, vlogo in funkcije informa-
cijskih sistemov in podatkov v kompleksnem zdravstvenem okolju ter konkretne re-
zultate procesov digitalizacije, ki se odvijajo v slovenskem zdravstvu v zadnjem dese-
tletju. Ucbenik ponuja izhodisca za bolj poglobljeno razumevanje vse bolj aktualnega
in pomembnega koncepta digitalizacije v zdravstvu. Uporaben je za samostojni $tudij,
skupinsko delo in izvedbo inovativnih u¢nih pristopov. Ceprav ucbenik naslavlja le ozji
del izjemno obseZnega, raznolikega in hitro se razvijajocega podrocja digitalizacije in
podatkov v zdravstvu, omogoca strukturiran in analiticen vpogled v ozadje in dinamiko
obravnavane tematike ter ponuja dobro osnovo za nadaljnje preucevanje tega podrocja
in njegov razvoj. Obravnavani tematski sklopi lahko predstavljajo koristen pripomocek
tudi pri drugih $tudijskih predmetih, ki naslavljajo splosne vsebine s podroéja informa-
tike in racunalnistva (informatizacije oz. digitalizacije), informacijskih sistemov, upo-
rabe digitalnih orodij, spletnih tehnologij, podatkovnih baz in podatkov, nacrtovanja
in upravljanja informacijsko-tehnoloskih projektov ipd. Ob koncu vsakega poglavja so
vprasanja ter usmeritve za razmislek in utrjevanje studijske snovi.
Digitalizacija in vsi pojmi, ki se na kakrsen koli na¢in navezujejo na ta koncept, predsta-
vljajo novo globalno realnost, ki bo prinesla s seboj itevilne, tudi neznane, nepricakova-
ne in nezelene u¢inke. Skladno s tem zelim spodbuditi ¢im vecji interes za to podroéje s
strani §tudentov, uditeljev, raziskovalcev, strokovnjakov iz prakse, odlocevalcev in tudi
splosne javnosti. Samo z novimi dognanji in svezimi idejami bomo namre¢ lahko izko-
ristili prednosti, ki jih prinasa digitalizacija, in omilili njene slabosti.
Ucbenik je izdan v elektronski obliki, ki kljub dolo¢enim omejitvam prinasa ve¢ fleksi-
bilnosti pri njegovi uporabi.
Posebna zahvala gre recenzentoma prof. dr. Ivanu Erzenu in prof. dr. Mirku Vintarju
za vsebinske usmeritve in Fakulteti za upravo Univerze v Ljubljani za pomo¢ pri izdaji
ucbenika.

dr. Dalibor Stanimirovic

Ljubljana, avgust 2022
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Ucbenik obravnava izjemno pomembno podrocje digitalizacije, ki je zaradi narave zdra-
vstvenih podatkov se posebej zahtevno. Gre za celovit pristop, ki zbuja veliko zanimanja
tudi v mednarodni strokovni javnosti, hkrati pa je prenosljiv na druga vsebinska podro-
&ja. Ceprav je obravnavana aktualna situacija, pa ima besedilo elemente brezéasnosti,
kar je za uéni proces nadvse pomembno.

prof. dr. Ivan ErZen

Gre za eno redkih del, ki skusa celoviteje predstaviti glavne procese ter gradnike infor-
matizacije/digitalizacije slovenskega zdravstvenega sistema od sredine prvega desetletja
tega stoletja pa vse do danes. Hkrati pa menim, da je predlozeno delo enako zanimivo
in priporo¢ljivo branje za vse studente dodiplomskih in podiplomskih smeri, ki se pri
najrazlicnejsih informacijskih ter sorodnih predmetih srecujejo s problematiko digita-
lizacije javnega sektorja.

prof. dr. Mirko Vintar
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10



1 OZADJE POBUD ZA DIGITALIZACIJO ZDRAVSTVA
IN RAZVOJ ZDRAVSTVENIH INFORMACIJSKIH
SISTEMOV

V uvodnem poglavju je predstavljeno sirSe ozadje problematike, s katero se soocajo mo-
derni zdravstveni sistemi, s tem povezane potrebe po digitalizaciji poslovanja in uvedbi
u¢inkovitih in ve¢stransko uporabnih digitalnih orodij ter mnogoteri izzivi, tako sis-
temske kot tudi institucionalne in socialne narave, s katerimi se spopadajo vsi projekti
na podrodju digitalizacije zdravstvenih sistemov. Ob koncu so opisane tudi dosedanje
ugotovitve na globalni in lokalni ravni glede vloge in vpliva procesov digitalizacije v
odvijajocih se reformah zdravstvenih sistemov po svetu.

Slovensko javno zdravstvo se v zadnjih letih, podobno kot drugi zdravstveni sistemi v
Evropski uniji (EU), vse bolj sooca z velikimi strukturnimi tezavami, ki tudi sicer spremlja-
jo velike drzavne in javno financirane zdravstvene sisteme v razvitejsih drzavah sveta. Ce-
prav se zdravstveni sistemi znotraj EU razlikujejo glede na operativno in financno struk-
turo, pa imajo kljub temu nedvomno skupne cilje in prednostne naloge. Sodobni evropski
zdravstveni sistemi se zaradi objektivnih okolis¢in nahajajo pred pomembnimi razvojni-
mi izzivi, predvsem z ukrepi za zmanjSevanje razlik v zdravju, prilagajanje demografskim
spremembam, zlasti staranju prebivalstva, naras¢anjem hudih in kroni¢nih nenalezljivih
bolezni (Ryu et al., 2017; Zazzara et al., 2019; Noale et al., 2020), vse ve¢ji mobilnosti zdra-
vstvenega osebja in pacientov, spremljanje cezmejnih in globalnih zdravstvenih grozenj,
obvladovanje velike koli¢ine zdravstvenih informacij, zagotavljanje varnosti pacientov,
hiter razvoj medicinskih tehnologij in nujnost ohranjanja dolgorocno vzdrinih, kakovo-
stnih in socialno naravnanih zdravstvenih sistemov, ki bodo prispevali h gospodarskemu
razvoju in hkrati ustrezno odgovorili na vse vecja pricakovanja ozavescenih drzavljanov
(Stanfill in Marc, 2019; Bowles et al., 2020; Margheri et al., 2020). Gre za tezave, ki se jim
v prihodnosti ne bo mo¢ izogniti in bodo zahtevale korenite posege v trenutno ureditev
zdravstvenega sistema, ki se na eni strani sooca z neuc¢inkovito porabo javnih sredstev, kar
vse bolj obremenjuje gospodarstvo ter omejuje prepotrebne investicije v zdravstveno in-
frastrukturo, na drugi strani pa je soocen s celo mnozico rigidnih instrumentov ekonom-
ske in zdravstvene politike, ki zavirajo razvoj, inovacije in strukturne reforme (Brooks in
Guy, 2021; Wiig et al., 2021).

Ena temeljnih strukturnih reform, ki naj bi omogocila uspesno spopadanje s $tevilni-
mi izzivi, ki se nahajajo pred slovenskim zdravstvom, je u¢inkovita in celovita digita-
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1 - Ozadje pobud za digitalizacijo zdravstva in razvej zdravstvenih informacijskih sistemov

lizacija slovenskega zdravstvenega sistema. Projekt digitalizacije slovenskega zdravstva
(eZdravije), ki sledi nacionalnim, evropskim kot tudi usmeritvam Svetovne zdravstvene
organizacije (SZ0), je eden kljucnih dolgoroénih ciljev javnega sektorja v Sloveniji (MZ,
2005, 2008 in 2016). Izku$nje razvitih drzav kazejo, da imajo uspesno izvedeni projekti
digitalizacije zdravstva izjemno velik nacionalni in strateski pomen za nadaljnji razvoj
zdravstvenega sistema, kazejo pa tudi SirSe implikacije v smeri povecanja druzbene bla-
ginje, gospodarskega napredka in razvoja informacijske druzbe (Kruse in Beane, 2018;
Karahanna et al., 2019; Wolff et al., 2020).

Temeljite zdravstvene reforme, ki so posredno povzrocile sistemati¢no zbiranje, analizo
in uporabo zdravstvenih podatkov s ciljem izboljsanja zdravstvene oskrbe in ucinko-
vitejSega zdravstvenega menedzmenta, so se v razvitih drzavah pricele v osemdesetih
letih prejsnjega stoletja. Treba je poudariti, da digitalizacija zdravstva zaradi obsezno-
sti in pomembnosti podrocja predstavlja zelo zahtevno nalogo tudi za najbolj razvite
zdravstvene sisteme na svetu, saj celovit zdravstveni informacijski sistem (ZIS) zaradi
svoje kompleksne in multidimenzionalne strukture vsebuje $tevilne domene oziroma
razli¢ne visoko specializirane podsisteme (Jensen, 2013; Pomare et al., 2019; Fatehi et
al., 2020). Sploéno je ZIS mogoce opredeliti kot skupek orodij in postopkov, ki jih pro-
gram zdravstvene oskrbe uporablja za zbiranje, procesiranje in prenos podatkov ter so
nujno potrebni za spremljanje, vrednotenje in nadzor zdravstvenega sistema (Singh et
al., 2020; Lowery, 2020).

Digitalizacija tako obseznih organizacijskih sistemov, kot je zdravstveni, zahteva pove-
zavo in uskladitev Ze obstojecih informacijskih sistemov (IS) ter na novo se razvijajocih
nacionalnih resitev eZdravja s stevilnimi elementi in dejavniki slovenskega zdravstvene-
ga ekosistema. S problematiko digitalizacije zdravstva se Ministrstvo za zdravje Repu-
blike Slovenije (MZ) ukvarja ze dobri dve desetletji. Kljub zgodnji osnovni digitalizaciji
zdravstvenih organizacij v Sloveniji nekatera podro¢ja Se vedno ostajajo pomanjkljivo
pokrita z digitalnimi resitvami. Stevilni obstoje¢i IS so bili razviti znotraj posameznih
javnih zdravstvenih institucij in so namenjeni predvsem zadovoljevanju lastnih potreb,
zaradi pomanjkanja vlaganj pa so v vmesnem ¢asu tudi Ze tehnolosko zastareli, kar lahko
bistveno vpliva na njihovo interoperabilnost in kakovost oziroma zanesljivost podatkov
(MZ, 2016; Alonso et al., 2019; Strasberg et al., 2021; Ndlovu et al., 2021).

Skladno s tem krovni dokument eZdravje 2010 iz leta 2005 (Strategija informatizacije
slovenskega zdravstvenega sistema 2005-2010) ugotavlja stevilne pomanjkljivosti na po-
drodju dotedanjega razvoja zdravstvene informatike v Sloveniji (MZ, 2005):

PROCESI DIGITALIZACIJE, INFORMACISKE SISTEMI IN PODATKI V ZDRAVSTVU: VLOGA, ZNACILNOSTI IN FUNKCIJE
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1 - Ozadje pobud za digitalizacijo zdravstva in razvoj zdravstvenih informacijskih sistemov

= razvoj informatike v zdravstvu ni bil koordiniran z nacionalno strategijo. Kljucni
oviri za razvoj zdravstvene informatike sta bili pomanjkanje nacionalne strategije
IS ter razprienost funkcij zdravstvene informatike brez skupne sti¢ne tocke;

* v slovenskem zdravstvu imamo ve¢inoma z informatiko podprta administrativ-
no-tehni¢na opravila, po drugi strani pa je uporaba informatike pri podpori stro-
kovno-medicinskemu delu s pacienti zelo $ibka;

= tehnoloske in vsebinske elektronske povezave za izmenjavo strokovno-medicin-
skih podatkov med izvajalci razli¢nih ravni zdravstva in med zavodi so prej izjema
kot praksa, tako da se zdravstveni podatki med primarnim in sekundarnim nivo-
jem ter med izvajalci na primarnem nivoju izmenjujejo pretezno v papirni obliki;

= velik problem predstavlja pomanjkanje znanja o pomenu in moznostih infor-
matike med nosilci zdravstva (zdravniki in vodstva zavodov), zato informatika
v teh krogih vecinoma 3e ni ustrezno cenjena, stroki zanjo pa so v celoti pod 1
% letnega proracuna zdravstva (evropsko povprecje je 2,5-3 %). Dodatno oviro
predstavlja razprienost teh sredstev, saj so vkljucena v cene zdravstvenih storitev;

= ob visokem nivoju zdravstvenega varstva smo pric¢a vedno ve¢jemu razkoraku
med informacijskimi potrebami in moznostmi, ki jih nudi informatika, ter de-
jansko opremljenostjo in privajenimi nacini dela. Sedanji postopki sporocanja in
hranjenja podatkov lahko tudi ogrozajo varnost pacienta ter zaupnost podatkov
in predstavljajo tveganje poslovanja;
= Slovenija v zadnjih letih ni prisotna v Evropi s svojimi nacionalnimi projekti
informatike v zdravstvu, obcasna pa je tudi nasa udelezba v skupnih evropskih
razvojnih projektih. Premalo smo prisotni v aktivnostih Evropske komisije pri
oblikovanju evropske politike informatike v zdravstvu in skoraj ne izkoris¢amo
razpolozljivih evropskih razvojnih sredstev.
Tudi v naslednjem strateSkem dokumentu, ki naslavlja problematiko, povezano s pro-
jektom digitalizacije slovenskega zdravstvenega sistema, tj. Resolucija o nacionalnem
planu zdravstvenega varstva 2008-2013 iz leta 2008, je MZ izpostavilo najbolj kriti¢ne
tocke na podrocju stanja slovenske zdravstvene informatike (MZ, 2008):
= MZ nima niti enega uteCenega in predpisanega sistema porocanja, tako z Nacio-
nalnega instituta za javno zdravje (NIJZ), Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slo-
venije (ZZZS), javnih zavodov kot Zavodov za zdravstveno varstvo (ZZV);
* ni organiziranega pristopa na mikrolokacijah za vpis v ¢akalne vrste, kar posle-
di¢no pomeni, da ni moznosti za uvedbo nacionalnih ¢akalnih vrst;
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ni digitalizacije radiologije z uvedbo sistema za arhiviranje slik in komunikacijo
(PACS - Picture Archiving and Communication System), kar pomeni izjemno
troSenje Casa;
= zdravstveno osebje je premalo izobrazeno v smislu uporabe informacijsko-ko-
munikacijskih tehnologij (IKT);
= zdravstvena kartica sluzi samo za identifikacijo in informacijo o zavarovanju;
= ni spremljanja osnovnih kazalnikov kakovosti in s tem moznosti za takojsnje
ukrepanje;
= ni baze najboljsih praks;
= ni baze najpogostejsih napak, ki bi pripomogla k zmanjsanju le-teh;
= ni povezljivosti podatkovnih baz za pacienta s primarne na sekundarno in terci-
arno zdravstveno raven;
= skupine primerljivih primerov (SPP) zavarovalnica ni azurirala in prilagodila po-
trebam ¢asa in novih tehnologij.
Glede na ugotovljene pomanjkljivosti je poglavitni cilj digitalizacije slovenskega zdra-
vstvenega sistema usmerjen na uvedbo sodobnih in veéstransko uporabnih digitalnih
reditev v poslovanje slovenskega zdravstvenega sistema ter povezavo lokalnih IS v funk-
cionalen nacionalni ZIS (Megli¢ in Brodnik, 2010; Rant in Stanimirovic, 2019). Tovrstna
povezava lokalnih IS bi drzavljanom in zdravstvenim delavcem zagotovila premostitev
Stevilnih ovir pri iskanju informacij, ki so relevantne za proces zdravstvene obravnave,
upravljavcem pa bi omogocila boljse spremljanje poslovanja zdravstvenih zavodov ter
na dokazih temeljece odlocanje in sprejemanje potrebnih ukrepov. Slednje bi pomeni-
lo odlocen korak k doseganju dolgoroénih ciljev slovenskega zdravstvenega sistema in

omogocilo zadovoljitev potreb in interesov vseh deleznikov znotraj zdravstvenega siste-
ma (Erzen, 2007; Iljaz et al., 2011; Stanimirovi¢, 2021; Rant et al., 2022).

Projekt eZdravje, v sklopu katerega je bilo razvitih priblizno 20 digitalnih resitev, pred-
stavlja obsezno prenovo informacijsko-komunikacijskega sistema v zdravstvenem var-
stvu v Sloveniji. Resitve eZdravja s svojimi strateskimi usmeritvami in cilji omogocajo
spremljanje pacientov in poteka ter stroskov zdravljenja, hitrejsi dostop do podatkov,
spremljanje opravljenih zdravstvenih posegov in njihovo zdravstveno kot tudi finanéno
evalvacijo, spletno narocanje ter uskladitev cakalnih seznamov, povecanje u¢inkovitosti
in transparentnosti slovenskega javnega zdravstva in optimizacijo pripadajocih izved-
benih procesov, ki se odvijajo v zdravstvenih zavodih (MZ, 2005). Vizija digitalizacije
slovenskega zdravstvenega sistema, ki je opredeljena znotraj strateskega nacrta eZdravje
2010, se opira predvsem na dve izhodis¢i, in sicer na (MZ, 2005): vzpostavitev uc¢inkovi-
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te, prilagodljive in sodobne digitalne infrastrukture v podporo doseganju strateskih ci-
ljev slovenskega zdravstvenega sistema za zadovoljitev potreb in interesov drzavljanov,
zdravstvenih delavcev, vodstev zdravstvenih zavodov in upravljavcev zdravstvenega
sistema, ter povezavo lokalnih IS, kar bo zagotovilo drzavljanom in zdravstvenim stro-
kovnjakom prekoracitev meje administrativnih in organizacijskih otokov pri iskanju
informacij ter pri neposredni komunikaciji brez casovnih ali organizacijskih omejitev.
S celovito digitalizacijo zdravstvenega sistema bi si slovensko zdravstvo zagotovilo mo-
znosti za $e bolj kakovostno in strokovno delo s pacienti, hitro in varno upravljanje
zdravstvenih informacij, nadaljnji razvoj zdravstvenega sistema ter njegovo enakoprav-
no in konkurenéno vkljucevanje v evropski prostor (MZ, 2009). Razvoj telemedicine
omogoca boljse spremljanje dolocenih skupin prebivalstva zunaj bolnisni¢nega okolja
(npr. starejsi na domu) (Scott et al., 2020; Der-Martirosian, 2022). Kakovostni in vero-
dostojni klini¢ni, administrativni in financ¢ni podatki omogocajo lazje nacrtovanje in
upravljanje zdravstvenih zavodov oziroma zdravstvenega sistema kot celote (Qureshi,
2013; Uribe-Toril et al,, 2021). Prav tako bi se izboljSevala dostopnost zdravstvenih sto-
ritev za tiste skupine pacientov, ki bi bili sicer zaradi svojih zmanj$anih moznosti, staro-
sti ali drugih razlogov izkljuceni.

Digitalizacija bo zagotovo vplivala na dolgoroéne poslovne rezultate zdravstvenega sis-
tema, kljub temu pa je mogoce opaziti, da je slovenska zdravstvena politika spregle-
dala Sirse implikacije projekta eZdravje ter da vplivi digitalizacije na prestrukturiranje
in reorganizacijo celotnega zdravstvenega sistema ostajajo zelo skopo opredeljeni. V
reformskih dokumentih s podrocja zdravstvenega varstva tako v eZdravju 2010 (MZ,
2005), Resoluciji o nacionalnem planu zdravstvenega varstva 2008-2013 (MZ, 2008),
Nadgradnji zdravstvenega sistema do leta 2020 in Resoluciji o nacionalnem planu zdra-
vstvenega varstva 2016-2025 (MZ, 2016) je izpostavljen pozitiven vpliv sodobnih digi-
talnih reSitev na zdravstveni sistem, konkretni ucinki pa so precej ozko opredeljeni in
ne osvetljujejo kompleksnih implikacij digitalizacije zdravstvenega sistema na razli¢ne
dejavnike in deleznike znotraj le-tega. Glede na zastavljene cilje in dosedaniji razvoj se
projekt eZdravje omenja zlasti kot spodbujevalec in omogocevalec potrebnih sprememb
tako na podrodju kakovosti zdravstvenih storitev kot tudi vecje stroskovne ucinkovitosti
posameznih zdravstvenih zavodov in celotnega zdravstvenega sistema nasploh (Stani-
mirovi¢, 2021; Siilz et al., 2021).

1.1 Dosedanje ugotovitve na globalni in nacionalni ravni

Stevilo raziskav, ki se ukvarjajo s tovrstno problematiko, je relativno majhno, navkljub
narascajotemu zanimanju raziskovalne in akademske sfere za zdravstveno informatiko

PROCESI DIGITALIZACUE, INFORMACIISKI SISTEMI IN PODATKI V ZDRAVSTVU: VLOGA, ZNACILNOSTI IN FUNKCIJE
15



1 - Ozadje pobud za digitalizacijo zdravstva in razvoj zdravstvenih informacijskih sistemov

v zadnjih dvajsetih letih ter vse ve¢jemu Stevilu nacionalnih projektov, ki si prizadevajo
za digitalizacijo zdravstvenih sistemov v svetu. Dosedanje raziskave s podrocja se v pre-
tezni meri osredotocajo na posamezne segmente projektov digitalizacije zdravstvenih
sistemov (Heinsch et al., 2021; Tian in Chen, 2022). Preucevanje vplivov in vloge digita-
lizacije s $tevilnih razli¢nih in pogosto izoliranih vidikov onemogoca celovito in kriti¢no
vrednotenje potencialnih vplivov digitalizacije na reformo oziroma prestrukturiranje in
reorganizacijo zdravstvenih sistemov, kar se v praksi na eni strani kaze kot nezmoznost
nacrtovanja dolgoro¢nega razvoja zdravstvenih sistemov, na drugi strani pa se projekti
digitalizacije pogosto srecujejo z velikimi tezavami pri zagotavljanju politicne podpore
in finan¢nih sredstev ter slabo organizacijo, vodenjem in koordinacijo, kar podaljsuje
¢as izvedbe in zvisuje stroske. Splosno je mogoce trditi, da znanstvena literatura pripisu-
je IKT pomembno vlogo v prihodnjem razvoju zdravstva (Evropska komisija, 2018; Sin-
gh et al.,, 2020; Tossaint-Schoenmakers, 2021; Fernandez-Luque et al., 2021) in poudarja,
da je digitalizacija eden temeljnih korakov za celovito reformo zdravstvenih sistemov, ki
naj bi prinesla kakovostnej$o zdravstveno obravnavo na eni strani, na drugi pa zagotovi-
la u¢inkovitejse upravljanje in poslovanje zdravstvenih sistemov.

Svetovna zdravstvena organizacija je v seriji pomembnih raziskav v zadnjih dveh de-
setletjih (The world health report), ki so poleg ostalih dejavnikov preucevale tudi vpliv
projektov eZdravja po svetu, prepoznala digitalizacijo zdravstvenih sistemov kot kljucni
dejavnik za izboljsanje stanja na podroéju svetovnega zdravstva. V svojem porocilu iz
leta 2006 je SZO neposredno povezala uporabo ZIS in izboljsave v zdravstvenem mene-
dzmentu ter izpostavila, da je najvecja ovira u¢inkovitejSemu razvoju zdravstvenih siste-
mov prav pomanjkanje informacijske podpore. Raziskave torej potrjujejo, da imajo ZIS
nedvomno velik potencial, kljub temu pa se v praksi izgradnja ZIS ter zbiranje, urejanje,
analiza in predstavitev zdravstvenih podatkov srecujejo z velikimi tezavami (Ibrahim et
al.,, 2013; Svendsen et al., 2021). Zbrani podatki so zaradi svoje nepopolnosti, netocnosti,
zastarelosti in nepovezanosti s prednostnimi nalogami in funkcijami zdravstvenih delav-
cev pogosto neuporabni in ne zagotavljajo podpore za kakovostno odlocanje zdravstve-
nega menedzmenta (Kumar et al., 2018; Evropska komisija, 2018). Z drugimi beseda-
mi, ZIS so pogosto podatkovno namesto operativno usmerjeni (Haux, 2018; Katehakis,
2018; Evropska komisija, 2018). V ¢asu, ko se zdravstveni sistemi soocajo z vse vedjimi
zahtevami uporabnikov, istocasno pa so sredstva za njihovo delovanje vse bolj omejena,
postaja potreba po vecji u¢inkovitosti vse pomembnejsa. Razli¢ni avtorji (Roder-DeWan,
2020; Mitropoulos, 2021; Casey et al., 2021) namre¢ trdijo, da se kakovost posameznih
zdravstvenih storitev porazgubi, Ce se tovrstne storitve opravljajo znotraj neucinkovitega
zdravstvenega sistema.
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Izérpen pregled razmer na podroéju kaze, da tezave, s katerimi se Ze od vsega zacetka
sreCuje projekt digitalizacije slovenskega zdravstva (eZdravje), na eni strani izhajajo iz
tehni¢no-tehnoloskih znacilnosti obstojecih ter povecini fragmentiranih ZIS, ki so po-
sledica neusklajenega razvoja na podro¢ju zdravstvene informatike v zadnjih desetletjih,
in nepripravljenosti posameznih izvajalcev zdravstvene dejavnosti za ustrezno upora-
bo reSitev eZdravja. Na drugi strani pa gre odgovornost za obstojece stanje pripisati
predvsem odlocevalskim krogom, ki so razvoj zdravstvene informatike v tem obdobju
prepustili osebnim pobudam, potrebam in partikularnim interesom posameznikov na
ravni zdravstvenih zavodov (ali celo oddelkov), brez enotnih strateskih usmeritev. Po-
leg tega pristojni v tem obdobju niso uspeli spodbuditi razvoja in uresnicitve projekta
digitalizacije z mocnejso politicno (finanéno, kadrovsko, organizacijsko) podporo ter
oblikovanjem moderne in konsistentne strategije na podrocju.

Analiza, ki jo je v letu 2019 izvedlo Ministrstvo za zdravje, razkriva, da zdravstveni sis-
tem vsebuje enega najvecjih sklopov IS v Republiki Sloveniji. Razlicni ZIS se uporabljajo
v 26 bolnisnicah, 60 zdravstvenih domovih in ve¢ kot 1500 ambulantah javnega zdra-
vstvenega sistema. Zajemajo prek 20.000 uporabnikov profesionalne zdravstvene kartice
in vkljucujejo vse javne izvajalce zdravstvene dejavnosti. Znotraj zdravstva se prepletajo
zdravstveni, poslovni in obracunski procesi oziroma sistemi. 1z Letnega porocila 2018
ZZ1ZS je razvidno, da so odhodki v zdravstvu 2.858.528.461 EUR, od tega predstavljajo
izdatki za digitalizacijo cca 30 mio EUR. Delez strodkov za digitalizacijo, glede na celo-
tne prihodke pri nas, je 1 %, mednarodno povprecje je 3,9 %, kar kaze, da temu podrocju
namenjamo ob¢utno manjsi delez sredstev. Ocena je, da bi s 3 % vlaganj v digitalizacijo
zdravstveni sistem lahko deloval ucinkoviteje v poslovnem smislu in kakovostnejse v
smislu zdravstvene obravnave pacientov, kar pomeni, da bi bilo treba sredstva za digita-
lizacijo povisati za 55 mio EUR. V letu 2018 je bilo v vseh bolnisnicah v Sloveniji 21.334
zaposlenih (MZ, 2019), od tega 85 informatikov, kar predstavlja 0,4 % vseh zaposlenih,
mednarodno povprecje za zdravstvo znasa 2,8 %, kar pomeni, da zelo odstopamo tudi
pri strokovnem kadru.

Navkljub navedenim izzivom, pomanjkanju enotnih strateskih dokumentov in nezado-
stnemu vlaganju na podrocje zdravstvene informatike je v priblizno zadnjih stirih letih
opazen velik napredek pri razvoju in implementaciji tako temeljnih infrastrukturnih re-
Sitev kot tudi uporabniskih aplikacij eZdravja (Rant in Stanimirovi¢, 2019). Glede na
dinamiko dogodkov od objave prvega strateSkega dokumenta na podrocju digitalizacije
zdravstva iz leta 2005 predstavlja implementacija resitev eZdravja, ki se izvaja od leta
2016 dalje, pomemben mejnik, ki bo nedvomno v veliki meri dolo¢al nadaljnji razvoj
slovenskega zdravstvenega sistema. Ob tem je treba izpostaviti merljive uspehe resitev
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eZdravja v zadnjem obdobju, ki jih dokazujejo tako nacionalne (MJU, 2019) kot med-
narodne evalvacije (Evropska komisija, 2019), kjer se je Slovenija glede na uporabo eZ-
dravja uvrstila na 6. mesto, glede na uporabo eRecepta pa na 3. mesto med drzavami
¢lanicami EU.
V lu¢i slednjih ugotovitev razvojni cilji na klju¢nih podrogjih eZdravja izhajajo na eni
strani iz Resolucije nacionalnega plana zdravstvenega varstva 2016-2025 (MZ, 2016),
na drugi strani pa iz identificiranih kriti¢nih izzivov, katerih razresitev predstavlja nujne
ekosistemske pogoje za uspesen razvoj ter implementacijo reditev eZdravja v prihodnjih
letih. Za ohranitev spodbudnega trenda uporabe ter v lu¢i nadaljnjega razvoja resitev
eZdravja v prihodnje je v slovenskem zdravstvenem sistemu kratkoro¢no treba izvesti
prioritetne aktivnosti za doseganje naslednjih razvojnih ciljev:

= priprava strategije eZdravja (vkljucujo¢ koncept zdravja na daljavo oz. telemedi-

cine) in prenova zakonskih podlag za delovanje eZdravja;

= dodelitev dodatnih sredstev za vzdrzevanje in razvoj centralnih nacionalnih re-
Sitev eZdravja, ki jih upravlja NIJZ, ter digitalizacijo poslovanja izvajalcev zdra-
vstvene dejavnosti;
= spodbuda vseh izvajalcev zdravstvene dejavnosti k celoviti uporabi resitev eZ-
dravja in doslednemu posiljanju vseh dokumentov in podatkov v Centralni regi-
ster podatkov o pacientu (CRPP) ter druge podatkovne zbirke eZdravja (s ciljem
oblikovanja in zagotavljanja vseh prednosti elektronskega zdravstvenega kartona,
spremljanja ¢akalnih dob in ¢akajocih ipd.).
Strate$ka vizija Slovenije na podro¢ju digitalizacije zdravstva mora biti v naslednjem
obdobju usmerjena predvsem v opolnomocenje drzavljanov, ki bodo lahko s pomocjo
sodobnih in uporabniku prijaznih resitev eZdravja spremljali svoje zdravstveno stanje
ter se aktivno in enakopravno vkljucevali v skrb za svoje zdravje in dobro pocutje. Inte-
griran ZIS bo moral zdravstvenim delavcem omogocati hitrejsi in celovitejsi dostop do
relevantnih zdravstvenih podatkov, kar bo povecalo kakovost, varnost in uéinkovitost
zdravstvene obravnave pacientov. Na podlagi verodostojnih ter azurnih klini¢nih, fi-
nan¢nih in administrativnih podatkov bosta tako zagotovljena na dokazih temeljece na-
¢rtovanje in upravljanje zdravstvenih zavodov oziroma zdravstvenega sistema kot celote.

Delo zdravstvenih delavcev v ¢asu epidemije covida-19 je bilo zaradi nevarnosti okuzbe
ter organizacijskih in procesnih sprememb, ki so jih prinesli novi protokoli obravnave
pacientov, zelo otezeno. Na drugi strani so bili fizi¢ni obiski zdravstvenih ustanov s stra-
ni pacientov zaradi strahu pred okuzbo ter omenjenih ukrepov na strani zdravstvenih
ustanov moc¢no omejeni (Rant et al., 2022). Edini nacin, s katerim je bilo mozno izvesti
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hitre, u¢inkovite in varne zdravstvene storitve in poslovne procese ter zagotoviti ustre-
zno komunikacijo med delezniki, so nepricakovano postale reSitve eZdravja. Interes
zdravstvenih delavcev in pacientov za uporabo resitev eZdravja je po prvotnem pretresu
zaradi epidemije ¢ez no¢ poskocil in $tevilo uporabnikov je zacelo strmo narascati (Rani
et al,, 2021; Stanimirovi¢ in Tepej Joci¢, 2022). Slednje izkusnje iz obdobja epidemije
covida-19 so Se bolj nazorno pokazale, da imajo resitve eZdravja zelo pomembno sis-
temsko vlogo, ki se $e posebej odraza v izrednih druzbenih okolis¢inah.

Epidemioloske razmere so razgalile, kako moéno se vloge in naloge vseh deleznikov v
kompleksnem okolju zdravstvenega sistema povezujejo in prepletajo. Ce zelimo izkori-
stiti moznosti, ki jih ponuja digitalizacija, mora biti celoten proces razvoja, implemen-
tacije in uporabe resitev eZdravja podprt s sistemskimi ukrepi na razli¢nih ravneh ter
usklajen z interesi in potrebami deleznikov. Dosezen napredek na podrocju eZdravja v
zadnjem obdobju, nepogresljiva vloga resitev eZdravja v ¢asu epidemije covida-19 in
narascajoce zahteve uporabnikov potrjujejo vse vecje zavedanje deleznikov, da imajo
digitalne resitve velik razvojni potencial ter predstavljajo nujna orodja v vseh procesih
zdravstvene obravnave in upravljanja v zdravstvenem sistemu.
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VPRASANJA IN USMERITVE ZA UTRJEVANJE STUDIJSKE SNOVI

= S kaks$nimi izzivi se v zadnjem obdobju soocajo slovenski zdravstveni sistem in
drugi zdravstveni sistemi v EU?

= Opredelite kontekst in vzroke za nastanek teh izzivov na nacionalni, evropski in
globalni ravni.

= Opredelite koncept digitalizacije zdravstva ter njegove znacilnosti in implikacije
za vse deleznike v zdravstvenem sistemu.

= Kaksna je predvidena vloga digitalizacije v celovitih reformah zdravstvenih siste-
mov, ki jih narekujejo omenjeni izzivi?

= Kdaj in zakaj so se pricele oblikovati pobude za sistemati¢no zbiranje, analizo in
uporabo zdravstvenih podatkov ter posledi¢no vzpostavitvijo informacijskih sis-
temov v zdravstvu?

= Nastejte in opredelite predpogoje za u¢inkovito uporabo zdravstvenih podatkov
in izvedbo projektov digitalizacije.

= Opredelite nacionalne dokumente, ki naslavljajo digitalizacijo slovenskega zdra-
vstvenega sistema in njihove ugotovitve.

= Opredelite in analizirajte pomanjkljivosti na podroc¢ju dosedanjega razvoja zdra-
vstvene informatike oz. projektov digitalizacije v slovenskem zdravstvu.

= Kaj so klju¢ni cilji pobud na podroéju digitalizacije in katere cilje, skladno s tem,
zasleduje slovenski projekt eZdravje?

= Kaksna je vloge digitalizacije v reformah zdravstvenih sistemov glede na zadnje
ugotovitve tako na globalni kot tudi na nacionalni ravni?

= S katerimi izzivi in zakaj se soocajo projekti digitalizacije v slovenskem zdravstve-
nem sistemu?

= Opredelite klju¢ne razvojne cilje in strateske usmeritve na podrocju digitalizacije
slovenskega zdravstva.

= Opisite in ovrednotite vlogo resitev eZdravja v Sloveniji v casu epidemije covi-
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