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Rok 2007 — transformace §
nemocnic
Vychozi situace

- Od zrugeni KUdZQré‘c@llearilﬁ 7@eMecnic v Usteckém

kraji vlastni cestou
- Pfechodem nemocnic k VUSC se pfili§ nezménilo

- Zrizovatel neuplatnoval koncepcCni pristup k rizeni svych
organizaci stejného typu

- Mohutnost infrastruktury Masarykovy nemocnice
presahuje souhrn infrastruktury ostatnich 4 nemocnic
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Rok 2007 — transformace §

nemocnic
Vychozi situace : P
5 hemochic = thdedHﬂe d.S.

centrala je svetem C. 6

oo katalogl a Ciselniku

chaos v systémech rizeni
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Rok 2007 — transformace §
nemocnic
1. zari 2007

- 5 nemochic sedgsj@rdjipcéjajil&-organizace ->

Krajska zdravotni, a.s.
- 5 nemocnic ->1firma -> jedno ZZ

- Centrala spolecnosti Krajska zdravotni v sidle Masarykovy
nemocnice v Usti nad Labem
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Rok 2007 — transtormace §
nemocnic

Charakteristika ordag'zj'ed i'n éa kg'v spoleénosti 5 miliard K&
-~ zakladni kapital 3,6 miliardy K&

planované vynosy 4,5 miliardy
KC
celkem 6237 zaméstnancu

Litoméfice
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Transformacni projekt a procesy
Ocekavané zmeény

Vyclenéni servisnich ¢innosti
1firma=1ICT

Zmény v IS/ICT a jejich fizeni budou podporovat a urychlovat vyuziti
potenciadlu zefektivnéni (zrychleni, zjednoduseni, zlevnéni) procesu
v nove vzniklé spolecnosti

KZ zkonsoliduje IS/ICT infrastrukturu a srovna miru vyspélosti proces
ve vsech svych ¢astech

Analogicky v dalSich procesech
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Transformacni projekt a procesy

Motto

Chceme byt zakaznicky orientovanou spolecnosti, opirajici se o vSestranné

vzdélané, vnitfné motivované a se strategii ztotoznéné zameéstnance.

Vize

Usilujeme o dodrzovanl jednotnych standardu poskytované zdravotni péce a

Vs v L4

dalsich zebv-celénasi spolecnosti a budujeme-Spickova zdravotnicka
centra prosazujici se i v mezinarodni konkurenci.

Chceme byt nejen velkym, ale i vyhledavanym zaméstnavatelem, umoznujicim
kontinuadlni rozSifovani znalosti a dovednosti svych pracovnikd.
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Transformacni projekt a procesy
Strategie

- QOrientace na zakaznika

- Vad¢&i uloha ve zdravotnictvi Usteckého kraje, pfesahuijici
do sirsiho regionu

- Univerzitni nemocnice soucasti Krajské zdravotni, a.s.
- Financni stabilita

- Jednotna firemni kultura pri zachovani vnitrni
soutézi
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Transformacni projekt a procesy
Vize ICT KZ

- Bezfilmové a bezpapirové zdravotnictvi
- Telemedicina
- Elektronicky zdravotni zaznam

- Nové sluzby zalozené na ICT
a zaroven

- Ochrana soukromi
- Pravni ochrana

- Financéni zdravi
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Transformacnl projekt a procesy

Postupné kroky
. Multidoménova struktura
.. ERP systém s 1 ucetnim okruhem
.. Personalni informacni systém
..  PFistupovy (access) systém

. Integrace aplikaci

To znamena

i - Py B R —~ e b
1oriridee U [Jgciitite usoupv

(D<

e

— O~

- role osob spravované personalnim IS
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Transformacni projekt a procesy

Podpurna infrastruktura ICT

Jednotné (centrdlné) fizena, na internetovych protokolech zalozen3,
vysokorychlostni paterni sit propojujici nemocnice navzajem

Prondjem temnych vlaken osvicenych vlastni technologii mezi mésty s
realizaci posledni mile

Napojeni sité na narodni védeckou pocitacovou sit (NREN CESNET2) a
internet, EduRoam

Datové centrum KZ
Integracni platforma Ensemble

Medical archive solution —ulozisté dat pro medicinské aplikace
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Transformacni projekt a procesy

Services (MPLS VPN) NREN CESNET
Planned design regional

- MGMT network
- PACI e 10 GB ®zz Krajské zdravotni a.s.
- KEIS /—/“ 22S S

- EDUR &
- KNIS

- CAMS
- EMER - 2ZSs
- INTE
UST

NREN CESNET
backup

1 10 GB
DWDM

MOST 01 &

S1dW
a9 T

2

1 GB MPLS
CHOM 01 "
Planned backup dark fibre

———"I—-—” 10 GB DWDM MPLS

eduroam running

Privatni opticka sit nemocnic

°
eduroam
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Rok 2009 — procesni audit Krajskeé
zdravotni

Meéreni zralosti procesu*

What is the |Im 5 Excellence

BPM maturity of your
organization?

4 Managed

3 Defined

2 Awareness

* podle IDS
=
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Rok 2009 — procesni audit Krajskeé

V 4

Hodnoceni vyspélosti fizeni procesu

Controlling
podnikovych procesu

Rizeni zdokonalovani proces

== Spucasna vyspélost
8- Cil / Benchmark

5

Organizaéni pfipravennost BPFM

»Sladénnost strategie BPM

Organizace BPM

- Nastroje a metody BPM

Rizeni znalosti BFM

Rizeni zmén ICT

Implementace
podnikovych procesu

Rizeni zmén organizace

Rizeni zmén proces(

! Transparentnost podnikovych procesu

7 Analyza podnikovych procesi BPA

Hodnoceni kvality podnikovych procesu

Zdokonalovani podnikovych procesu
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BRE W e Engineening for BN Gaeerrence SIS Scheer 26, 0T I06

BPM Maturity Assessment - Quick Check Results

|Strategie fizeni procesi | ] | a0 ]
Fackr
Drganizaiai pigravennest 5P N 135 1 3 R
Sladinnost siategie BPM 135 1 3 ::: H:}% \
Organizace BPN 15 1 3 S dtieaituitinis
Nistroje a metedy BPW 15 1 3
[Navrh podnikowjeh procesd | B | 30 |
Factr
Trassparentnost padnikowjch procesii 13 2 ]
Amaljza pedaikevych pracess BPA 13 2 3
Hedmocesi kvality pedmikevych pricesi 135 1 3
Idsknaalovasi podedovyich procesi 1% 1 3
BN | 30 |
+ Blizeni zméa precess 135 1 3
+ Bizeni 7méa ergamizace 1% 1 3
+ Rizeni zméa ICT 13 1 3
« Rizeni znabessi BPM 1% 1 3
[Controliing podnikovjch procesi | B 0 |
Factr
w MEdend wikesmosti procesi 15 1 3
w Coatreling dosatend cili BPN [E 1 3
" Rizeni wyveje BPN 15 1 3
« Rizeni zdokonabevind pracess 1% 1 3 ARIS Solution
- . - - . 5 i F
Celkavé skore vyspélosti BPM s | | a0 | Esterprise BPM
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Rok 2010 — procesni revize
Vystupem zgygbéimq\ﬁize'ﬂian\Zh koncepce

rizeni KZ
- Vychodiskem je procesni model KZ

- Byla provedena analyza stavajicich uzkych mist a
potencidlu obecné a v jednotlivych procesnich oblastech

- Byl obecné definovan cilovy stav fizeni procesu

- Byla definovana cilova zralost BPM (t+3 roky) v
jednotlivych procesnich oblastech
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Problémy s klinickymi
5 nemodif-oF rivaCnitaniysy stemry
Integracni platforma Ensemble

Chybi interni standardizace procesu vedeni
zdravotnich zaznamu

Neni spolecné ulozisté zdravotnich zaznamu (kromé
PACS)

Nejsou konsolidované laboratore ani jejich IS
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Obecné poznatkyelku klesa

Spojenim neusporadanych Cinnosti*mira usporadani
Zavedeni radu do nové organizace jako je KZ trva velmi dlouho
Cinnosti a zmény na sebe navazujici je nutné vykonavat po sobé

Respektovani tempa zmén

Neni napr. doimplementovan systém informacni bezpecnosti (napr. ISO
27001) ani integrovany systém fizeni
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Problémy s obrazovou
Zapojeni do projed@k@?ﬂ@ﬁ@ﬁti

Strach pravniho a IT Utvaru odesilat snimky mimo organizaci

Negativni zkuSenosti s vedenim zdravotni dokumentace ze
soudnich sporu

Medicinsky i ekonomicky tlak na elektronickou vyménu
snimku i dalSich dokumentu

Ochota lékaru vyuZivat i nezabezpecené postupy, véetné
emailu
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Problémy s obrazovou
Elektronicky dOkUd@kWEtha’@i za urcitych

podminek na roven vyvolanému rtg. snimku alias papirové
zdravotni dokumentaci, bude zarucenou cestou
(nepozmeénene) transportovan mezi dvéma pravnickymi
osobami

S prukaznym datem vzniku a prikazné podepsany
zdravotnickou osobou, kterd je vici pacientovi v roli
osetrujiciho Iékare, je na druhé strané poskytnut analogicky
zdravotnikim ve stejné roli a nikdy jinak ?
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Problémy s obrazovou
Dodrzovani téchto prd @II@& MQMQE\I'né organizacné,

technicky) oSetreno mezi poskytovatelem a prijemcem.

Zrejmeé kazdy zdravotnik, ktery potom systému svéri zdravotni zaznam
(resp. snimek pacienta), musi podepsat néjaké pouceni a odpovédnost
vUcCi KZ (na naSi strané), ze tam bude nalezité strkat jen to, co tam strkat

ma (a co smi).
Totéz ocekavame u druhé strany
To neni dostatecné podporeno technologickou infrastrukturou

Obdobné problémy jsou i CD a DVD nosici s dokumentaci (predevsim
obrazovou), které si navic pacient mnohdy zase odnasi
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Ostatni dokumentace

Nejsme zrejmé pripraveni vérohodne kooperovat na vymené
propoustécich zprav, ndlezl z laboratofri, patologie apod.

Nemame zadny skutecny nebo virtualni archiv, o kterém bychom byli
schopni rici, ze dokumenty v ném ulozené vznikly korektni cestou — ze jsou
to ,ty pravé“ a ,jediné”

Nemame mechanismus, jak je automaticky vydavat Ci sdilet externim
subjektiim nase zaznamy s ovérovanim obou stran a auditovdnim procesu

A nemame to tc. ani uvnitr KZ
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Co bychom potrebovall

Aplikovatelné doporticené postupy pro praxi v CR —,,pravidla hry”
Externi registry zdravotnickych profesional
Elektronické podpisy pro zdravotniky

Klinické informacni systémy s prokazatelnou podporou vedeni
elektronické zdravotni dokumentace

Ovérovani zpusobilosti (i castecné) poskytovatelll zdravotni péce vést,
poskytovat a sdilet elektronické zdravotni zaznamy

Technologie a informacni systémy, o kterych vime, Ze k této zpUsobilosti
napomahaji



Narodni program rozvoje eHealth — Revize legislativy )<Z\

Kontakt

Krajska zdravotni, a.s.
Socialni péce 3316/12A
40113 Usti nad Labem

IC 25488627
DIC CZ25488627

Tel.: +420 477 114 o011

Martin Zeman, email: Martin.Zeman@Xkzcr.eu
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