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80 gwizdka

Jak wskazuje zegar na stronie Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia, za niecate
600 dni ustanie mozliwos¢ prowadzenia dokumentacji medycznej w postaci papierowe;j.
Podobnie jak kibice oczekujacy z wielkg niecierpliwoscig na pitkarskie Swieto Euro 2012, pod-
mioty udzielajace Swiadczen zdrowotnych odliczajag czas do nastania EDM 2014, cho¢ te drugie

z mniejszym entuzjazmem.

W Polsce 18 miesiecy przed rozpoczeciem $wieta pit-
ki noznej stan stadionéw oraz infrastruktury transpor-
towej byl podobny jak obecnie stan przygotowania pod-
miotéw leczniczych do wdrozenia systemu elektroniczne;j
dokumentacji medycznej. Chociaz czes¢ placéwek
z determinacjg realizuje kolejne etapy w drodze do pel-
nej digitalizacji tworzonych dokumentéw, to wiekszo§¢
nadal nie zaangazowala sie w ten proces. Mimo $wia-
domosci, ze konieczne jest dostosowanie sie do wymo-
gu pelnej informatyzacji tworzonych danych od 1 sierp-
nia 2014 r., co wynika bezpo$rednio z podpisanej
przez prezydenta RP w maju 2011 r. ustawy o systemie
informacji medycznej, placéwki ochrony zdrowia nie kwa-
pia sie do tego. W wiekszo$ci podmiotéw poszczegdl-
ne etapy wdrozenia EDM sg dopiero precyzowane

54 menedzer zdrowia

przez komorki zarzadeze badz tez ich realizacja przebiega
ociezale.

Bez ciebie nie ide

Nie mozna sie dziwi¢ menedzerom, ze nie podejmujg
spektakularnych dziatad, skoro CSIOZ wciaz nie okre-
§lito precyzyjnych wymagan, jakie powinny spetniaé sys-
temy informatyczne obslugujace elektroniczna doku-
mentacje medyczng. Wybdr oprogramowania, mimo
duzej liczby produktéw oferowanych przez firmy infor-
matyczne, wcigz utrudnia niepewnos¢ oraz obawa, ze nie
bedzie ono spetnia¢ kryteriéw okreslonych przez centrum.
W tych okolicznosciach nieche¢ do ryzykowania fun-
duszami jednostek ze strony menedzeréw wydaje sie zro-
zumiata, a podejmowanie decyzji przypomina rosyjska
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ruletke. Blyskotliwa analogie tej sytuacji przedstawia jed-
na z reklam sponsora Euro 2012 z udzialem Jakuba
Blaszczykowskiego i wychodzacego z nim na murawe
przed meczem chlopca. Haslo tego spotu idealnie opi-
suje zachowanie zarzadcéw placéwek medycznych,
ktérzy w stanowczy, cho¢ lekko sarkastyczny sposéb,
zwracaja sie do CSIOZ slowami: ,Bez ciebie nie ide”.

Duze koszty

Brak jasno okreslonych standardéw to nie jedyny
powdd odraczania przez podmioty lecznicze inwestycji
w sferze struktury informatycznej. Przyczyna sg rowniez,
i to w wiekszosci przypadkéw, finanse. Koszty zakupu
licencji oprogramowania, nowego sprzetu badz dopo-
sazenie obecnego, zmiany w infrastrukturze (utworze-
nie wla$ciwych sieci wewnetrznych, zapewnienie odpo-
wiedniej przepustowosci Internetu) oraz zapewnienia
bezpieczefistwa i bezawaryjno$ci systemu sa na tyle duze,
ze placéwki nie sa w stanie ich ponie$¢. Ze wzgledu cho-
ciazby na napiete budzety szpitalne zaciggniecie kredytu
czy skorzystanie z leasingu zwrotnego nie jest pozada-
ng formg pozyskiwania pieniedzy. Co prawda istnieje
mozliwos¢ uzyskania gotéwki z unijnych regionalnych
programéw operacyjnych, jednak z uwagi na stabe umie-
jetnosci zarzadzajacych ubiegania sie o granty oraz brak
determinacji i zaangazowania z ich strony — nie zawsze
stanowig one powszechng alternatywe.

Nie tylko pieniadze

,»Czas jest bardziej wartoSciowy od pieniedzy. Mozesz
dostad wiecej pieniedzy, ale nie mozesz dosta¢ wiecej cza-
su”. Jak madrze zauwazyl Jim Rohn, same naklady finan-
sowe nie wystarczaja. Uwzgledniajac $wiadomo$¢ nie-
ustannego odliczania do godziny zero, nalezy mie¢ na
uwadze réwniez zlozono§¢ procesu wdrazania elektro-
nicznej dokumentacji medycznej. Prace nad digitaliza-
¢ja jednostki ochrony zdrowia powinny obejmowac¢ kolej-
no: ustanowienie sprecyzowanego celu oraz wizji,
analize obecnego stanu i specyfiki placéwki oraz zacho-
dzacych w niej proceséw, rozpoznanie rynku i wybér
oprogramowania, przeprowadzenie badan pilotazo-
wych oraz szkolef.

Zrealizowanie kazdego z elementéw zgodnie z usta-
lonym wczesniej planem, przy uwzglednieniu mozliwosci
wystapienia ewentualnych trudnosci i opéznieni, wyma-
ga kilkunastu miesiecy. Wobec zaledwie péttorarocznego
okresu na dostosowanie si¢ do nadchodzacych nie-
uchronnie zmian prawnych natychmiastowe dziatanie
przyjmuje range koniecznosci. Skuteczna, przemyslana
taktyka w polaczeniu z umiejetnoéciami dobrego i kon-
sekwentnego zarzadzania stajg sie niezbednymi atry-
butami menedzera, kt6ry chee przygotowaé nalezycie i na
czas swoja placoéwke medyczna.

Nieodpowiednio przeszkolona druzyna w sporcie nie
tylko nie gwarantuje sukcesu, ale réwniez przyczynia sie
do poczucia zniechecenia czy tez do powstania sytuacji
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konfliktowych wsréd zawodnikéw. Czynnik ludzki po-
winien stanowi¢ priorytet we wdrazaniu elektronicznej
dokumentacji medycznej, nalezy przekonaé personel
medyczny (gléwnie lekarzy) do korzysci z nowych roz-
wigzaf informatycznych oraz zacheca¢ do ich uzytko-
wania, prowadzac szkolenia. Srednia wicku lekarzy spe-
cjalistéw w Polsce wynosi 45—50 lat, a znaczna ich czes§¢
(szczegOlnie starszych wiekiem) nie posiada umiejetno-
$ci obstugi komputera, dlatego pomoc w przystosowa-
niu sie do nowych narzedzi pracy staje si¢ nie tyle wska-
zana, ile konieczna. Kursy przeprowadzane nieumiejetnie,
w nieadekwatnym stopniu i wymiarze czasowym w sto-
sunku do obchodzenia sie ze sprzetem komputerowym
powodujg niezadowolenie personelu oraz przyjecie
postawy buntowniczej. Dlatego niezmiernie istotne
podczas informatyzagji jest skupienie si¢ na efektywnym
przeszkoleniu personelu medycznego, bowiem to on
w gléwnej mierze bedzie wykorzystywal nowe techno-
logie w swojej pracy.

13 W Polsce 18 miesiecy przed
rozpoczeciem Euro 2012 stan
stadionéw oraz infrastruktury
transportowej byt podobny jak
obecnie stan przygotowania
podmiotéw leczniczych do
wdrozenia EDM )

Niemozliwe czy mozliwe

Haslo polskiej reprezentacji: ,Razem niemozliwe
staje sie mozliwe!”, mimo ze nie mialo pokrycia w wyni-
kach uzyskanych w rozgrywkach, idealnie oddaje wia-
re w to, ze zorganizowanie w Polsce najwiekszej pitkar-
skiej imprezy w skali Europy jest realne (w co wielu
watpilo). Euro 2012, mimo niepowodzefi — chociazby
sypiacego sie stropu na Stadionie Narodowym czy kil-
kukrotnego uktadania murawy — odbylo sie. Wszystko
wskazuje na to, ze podobnie stanie si¢ z obowiazkiem
prowadzenia dokumentacji medycznej w formie elek-
tronicznej od 1 sierpnia 2014 r. W tym przypadku jed-
nak osiggniecie ,mozliwego” nalezy interpretowa¢ jako
ustawowa konieczno$¢ wprowadzenia EDM przy jed-
noczesnym zrzuceniu petnej odpowiedzialnosci za jej
wdrozenie na podmioty lecznicze, dla ktérych w wiek-
szo$ci przelaczenie sie na cyfrowg dokumentacje wciaz
w praktyce bedzie ,,niemozliwe”.
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