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2.2 Soucasna situace

Rizikem je zejména mozné zanedbdni Ucinnych, ovérenych lé¢ebnych metod
pro zkreslené predstavy o Ucinnosti alternativnich praktik.

Pricinou je zejména neinformovanost obcand, ktefi nemaji dostatek véro-
hodnych tGdajl v této oblasti.

2.3 Stav v zahranici

Vzorem je renomovany svétovy portdl Quackwatch, jenz poskytuje ovére-
né odborné informace a jasné specifikuje praktiky, jejichz Gc¢innost nebyla
prokazana.

Vérohodnost zdroju pak potvrzuje mezindrodni certifikdt HON code, udélo-
vany svycarskym zfizovatelem, deklarujici absenci komer¢niho zajmu autory
zdravotnickych udaj na webu.

2.4 Redeni

Vytvoreni portalu, garantovaného oficiadlni autoritou MZd, jenz by poskytoval
objektivni, kvalifikované informace v této oblasti. Pro tento ucel byl vypraco-
véan navrh portélu ALTMED, ktery vychazi z filozofie analogickych zahrani¢nich
portall a je adaptovan na nédrodni podminky.
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Abstrakt

Autofi popisuji zkuSenosti s vyuzitim procesniho modelovani pfi pripravé
legislativy elektronické preskripce a pacientského |ékového zdznamu. Model
procesni architektury ve formé grafického schématu se diky své bezespornos-
ti, pfesnosti a srozumitelnosti rychle stal vhodnou komunikacni platformou
a nastrojem dorozuméni mezi rlznymi zainteresovanymi subjekty. Ukazalo
se, ze proces pfipravy legislativy je s vyuzitim procesniho modelovéni vyrazné
jednodussi, zkracuje délku pfipravy legislativni normy, snizuje riziko vzniku
nedorozumnéni, nepfesnosti a chyb.

Klicova slova

eHealth, e-preskripce, architektura informacnich systémd, procesni modelovdni

1 Architekti a stavafi informacnich systémii

Stavitelé v minulosti predstavovali dvojjedinou profesi: dokazali navrhnout, jak
bude stavba vypadat, a zaroven ji uméli postavit. Petr Parléf, stredovéky stavi-
tel, chrdm sv. Vita v Praze vyprojektoval i zaroven fidil jeho stavbu.

Uméni navrhovat i stavét budovy a chrdmy tak, aby se nezfitily a aby co
nejlépe slouzily svému Ucelu, se Casto slozité predavalo z jednoho pokoleni
stavitell na druhé. Pfedavani esotericky slozitého know how o zaludnostech
stredovékych staveb zifejmé prispélo i k prazakladlim soucasného inzenyrstvi
(ostatng, prvnim oborem na CVUT v roce 1704 bylo pravé stavitelstvi) a Ucty
k poznani obecné. S rozvojem mechaniky, statiky, nauky o materidlech a dal-
sich technickych disciplin se profese stavitelt rozdélila: z jednoho obecného
oboru stavitele se vyvinulo povolani architekta a stavare.

Obdobné zmény prodélala i profese stavitelll informacnich systémda. Stale
vice se vyhranuji dvé vzdjemné spolupracujici profese: ndvrhéfi architektury
informacnich systém a vlastni realizatofi.

Jsou vSak zde podstatné rozdily. Oddéleni dvou profesi nepostoupilo v infor-
matice tak daleko, jako u stavitelt budov. Velice casto se etapy navrhu a reali-
zace prolinaji. A mnohem ¢astéji nez u staveb budov dochazi béhem vystavby
informacnich systému k zasadnim zménam projektd (Casto vlivem toho, ze
plvodni navrh ne zcela vyhovoval poZzadavkdm uzivatel(), coZ vede k prekro-
Ceni c¢asovych i financnich planG a neni vyjimkou, Ze se stavba informacniho
systému nedokonci. Zajimavy je i rozdil ve zpGsobu zadavani zakézek. U stavby
hotelu, obchodniho centra ¢i fedeni obytné zéstavby je zpravidla nejdfive vypi-
sovdna architektonicka soutéz a teprve po vypracovani a schvaleni pfislusného
architektonického navrhu je vypisovana soutéz na dodavatele stavby.

Na dodavku informacnich systéma je obvykle vyhlasovano jedno vybérové
fizeni, a to jak na jeho ndvrh, tak i na jeho realizaci. Coz je pravé pfilezitost
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pro ty, ktefi sebe sama nazyvaji hrdym titulem “systémovy integrator”. Kazda
doba ma nékterd naduzivana slova, jejichz skute¢ny vyznam se pozvolna ztraci
za mlznym oparem znova a znova opakovanych frazi. Termin “systémovy in-
tegrator” pravé mezi tyto postizené terminy patfi. V plvodnim slova smyslu
by se za timto terminem mél skryvat ten, kdo umi ucelné vyhledat, provézat
a propojit jednotlivé komponenty informac¢niho systému do jednoho celku
tak, aby vyhovél architektonickému navrhu informac¢niho systému a uspokojil
potieby uzivatele. Obdobné jako stavai umi najit pfislusné dodavatele oken,
dvefi a dalsich stavebnich komponent a postavit nebo zrekonstruovat z nich
budovu podle pfislusného planu architekta.

V praxi ale systémovy integrator ¢asto nabizi jak ndvrh architektury, tak
i realizaci informacniho systému, protoze disponuje jak ateliérem dovednych
architektd informacnich systémf, tak i houfem programator( pro jeho reali-
zaci. Velka informatickd firma tim dosahuje vyhody bezprostfedni spoluprace
a tymové organizace na spole¢ném dile.

K nevyhoddm ale patii to, Ze pfi ndvrhu feseni se pak casto preferuji ty
nastroje, které ma pfislusny systémovy integrator k dispozici. Na ty si poridil
licence, zaskolil specialisty a dosahl urcité praktické zruc¢nosti pfi jejich vyuziti.
Dostupna technologie ale nemusi byt pro zadavatele, jeho potieby a jeho
informacni systém optimalni.

Je to podobné situaci, kdy jistd stavebni firma vyhraje konkurz na stavbu
kostela a shodou okolnosti tataz firma vlastni zavod na vyrobu betonovych
paneld. Protoze déld i architektonicky navrh kostela, vybuduje svatostanek
z paneld.

Pfi budovani rozsahlych informacnich systému - jakym je také eHealth - je
proto klicové, diive nez dojde k realizaci, mit jasné vyreseny architektonicky
navrh budouciho informacniho systému.

Architektura informacniho systému musi odpovédét na dvé otazky:

CO mé informacni systém fesit (co chce jeji budouci uzivatel) a

JAK to ma fesit (jaké komponenty budou potreba, jak je propojit, atd.).

Navrh architektury je vicevrstevny — na hierarchicky nejvyssi Grovni, Uzce
souvisejici s prvni otdzkou, je model procest - tj. detailni popis vzajemné sou-
visejicich procesu, které dohromady popisuji vie, co se v organizaci déje, resp.
bude dit, az informacni systém bude funkéni. Zjednodusené fec¢eno: procesni
modelovani odpovida na otazku, co vlastné uzivatel chce. Nékdy se pfitom ho-
vofi o navrhu “byznys” architektury (jednd se o neporozuméni sémantického
pozadi terminu business z anglictiny, spise by se mélo hovofit o navrhu provoz-
ni nebo procesni architektury).

Pfi budovani zdravotnickych informacnich systéma (a obecné pfi budovani
informacnich systém statu) pfichazi jesté dalsi komplikace. Verejnd sprava ne-
muze vytvéret informacni systémy libovolné — musi je mit legislativné osetieny.

Pro obcana plati, Ze ¢innosti, které nejsou legislativné upraveny, je dovole-
no vykondvat libovolnym zplsobem. Ve statni spravé je to naopak. Stat mlze
vykonavat jen to, co ji zdkon umoznuje. Ve statni spravé je nutné veskerou
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¢innost, tedy i zpUsob vyuziti informacnich systému, mit oSetfenou legislativné
(statni sprava maze délat jen ty ¢innosti, ktera méa popsany v zékonech a pro-
vadécich predpisech).

Znamena to, Ze pfi budovani zdravotnickych informacnich systém musime
vytvaret i pfislusnou legislativu, ve které popiseme kde, kdy a jakym zplsobem
tyto informacni systémy vyuzivame.

Legislativa v oblasti eHealth musi presné popisovat procesy vyuziti zdra-
votnickych informacnich systémd vcetné jejich ndvaznosti, a zérovern musi
odradzet predstavy softwarovych architekt(, ale i manazerl ve zdravotnictvi
a zdravotnickych profesionald.

2 eRecept

Na pocatku roku 2017 byla vlddou pfijata koncepce eHealth v CR pfipravena
Ministerstvem zdravotnictvi, ve spolupraci s CSZIVI CLS JEP. Tam byla proble-
matika elektronického receptu zafazena az ve druhé fazi. Nicméné v mezicase
jiz byly legislativné ucinény takové kroky, které si vynutily zavedeni povinné
elektronické preskripce jiz od ledna 2018 [1].

eRecept byl pfipraven a jiz nékolik let provozovan Statnim Ustavem pro kon-
trolu léciv (SUKL), aviak elektronicka preskripce, tedy vystaveni eReceptu bylo
do konce roku 2017 pouze dobrovolné, tedy na domluvé mezi predepisujicim
lékafem a pacientem. Nicméné ze strany SUKL bylo vie pfipravené, vytvorené
programy a komunikaéni rozhrani byly funkéni, provérené. Lékafi viak zavede-
ni elektronického podpisu, ziskani funkéniho softwaru a pfistupovych udaji
do systému eRecept dlouho odkladali, potvrzovani identity lékara u CLK pro-
bihalo pomalu, a mnoho Iékafl tak nebylo 1. 1. 2018 schopno eRecepty vysta-
vovat. To v té dobé vyvoldvalo mezi [ékafskou vefejnosti fadu emoci. Nastésti
se podafilo pocatecni prekazky preklenout tim, Ze Ministerstvo zdravotnictvi
odlozilo uc¢innost sankci za nepredepisovani eReceptl. Pfestoze tedy jiz od 1.
1. 2018 bylo povinné, aby Iékaf pfedepsal recept elektronicky (az na nékolik
vyjimek popsanych v provadéci vyhlasce), pokud tak neucinil a pfedepisoval
listinné recepty, az do konce roku 2018 mu zadny postih nehrozil.

Zaroven bylo potfeba urychlené pfipravit legislativu, kterd by mimo jiné
fesila vyuziti eReceptu pro tvorbu a nahlizeni do lékového zdznamu (zéznam
o lécich predepsanych a vydanych pacientovi), protoze pravé Iékovy zdznam je
skute¢nym redlnym pfinosem elektronického receptu pro kvalitu a bezpecnost
poskytované zdravotni péce. Pfiprava legislativy znamenala vytvofit konsensu-
alni dohodu mezi architekty informaéniho systému eHealth, tvirci funkéniho
softwaru SUKLu, pojistovnami, Iékarnickou komorou, lékafskou komorou a ce-
lou fadou dalSich zainteresovanych subjekt( véetné ostatnich organt statni
spravy jako napfiklad Ufad pro ochranu osobnich tdajd apod.

Aby se sladily rizné zajmy jednotlivych aktér(, bylo nutno urcitym prehled-
nym a srozumitelnym zpusobem popsat viechny nezbytné procesy, které se
tykaji elektronického receptu.
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3 Craft.CASE - tuzka na kresleni procesni architektury

Jednim z vhodnych metod pro procesni modelovani jsou hierarchické stavo-
vé diagramy [2] a softwarové néstroje, které umozniuji navrhovat na téchto
diagramech zaloZenou procesni architekturu. Jednim z téchto nastroju je pro-
gram Craft.CASE (http.//www.craftcase.com), zalozeny na softwarové podpofre
metodologie BORM [3,4] a patentované technologii jednoho ze spoluautort
tohoto ¢lanku [5].

Craft.CASE je inovativni softwarovy nastroj pro podporu analyzy a syntézy
byznys procest. Jeho hlavnim cilem je usnadnit navrh komplexnich procest
a systémU tak, aby analytici vytvorili strucny, prehledny, Uplny, konzistent-
ni a pravdivy model, ktery v praxi povede ke spravnému ndvrhu systému.
Je napomocny hlavné v piipadech nejasnych procesli v prostredi vyznacu-
jicim se Cetnosti zmén a svou prehlednosti umoznuje i laikdm orientovat se
v provazbach mezi procesy a v ndvaznostech systému.

Program Craft.CASE jsme vyuzivali jako jakousi pomysinou “tuzku” s niz
jsme postupné kreslili procesni architekturu systému eRecept a diagram pro-
cesni architektury vyuzivali jako komunika¢ni prostfedek pro mezioborové
dorozuméni.

Ve shodé s ovéfenou metodou pro Craft.CASE jsme zacali neformalnimi
diskuzemi problému a pomoci sady pravidel a technik, kterd metoda pro
Craft.CASE popisuje a které jsou lehce nastinény v textu nize, jsme postup-
né prevadéli neformélni zadani na formalné i vécné korektni feseni procest
a navrh informacniho systému, ktery nalezené procesy podporuje.

PFi praci na modelu systému eRecept byly pouzity nasledujici faze metody:

1) skicy, 2) architektura a 3) procesni diagramy.

U slozitych systémd je tfeba na pocatku modelovani zaznamenavat co nej-
vice informaci. Neni proto mozné se pfili$ svazovat formalismem, protoze by
mohlo dojit pfi snaze dodrzovat pravidla pouzité metodiky k opomenuti di-
lezitych sdéleni. Skicy slouzi k prvotnimu zachyceni informace, kdy jesté neni
mozné z rlznych divodd modelovat piisné podle druhl objektl a pravidel
metodiky.

V této fazi vznikal prvopocatecni “model” jen na papiie a postupné se z néj
stalo nékolik nereprodukovatelnych ¢maranic. To je bézny - a zkusenosti z pra-
xe ukazuji, Ze naprosto nutny — stav. Dlouholetd zkusenost ukazuje, ze projit
fazi“¢marani, skrtani, zahazovéni” je naprosto nutnou podminkou pro nalezeni
“téch spravnych” elementl pozdéjsiho opravdového modelu, pochopeni celé
problematiky a souvislosti.

V této fazi byli postupné identifikovani a potvrzeni hlavni procesni Ucastnici:
logicky jde o pacienta, lékare, Iékarnika, systém eRecept a nezbytnou procesni
Cast spravy souhlast. Soucasné byly nalezeny hlavni stavy procesnich ucast-
nikG: napfiklad pro pacienta je rozhodujici, zda “je na o3etfeni u lékare” nebo
“pozaduje vystavit eRecept vzdélené’, zda dostane eRecept nebo listinny re-
cept apod. Pro |ékare je zadsadni, zda “ma souhlas nahliZzet na pacientsky Iékovy
zdznam” a Ze “md pravo zobrazit jiz jim vydany, uzavieny recept pro vlastni
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Obrdzek 1 - Vychozi diagram procesnich modulti e-preskripce

potiebu”. Z pohledu receptu je zajimavé sledovat, zda je “vypsan jako eRecept”
nebo je “vypsan jako listinny recept’, zda je “vydan” (pod tento stav jsme za-
hrnuli i moznost vydani jiného baleni nebo substitu¢niho 1éku), zda je “vydej
nedokoncen’, zda je “v pfipravé” apod.

V prvni fazi modelovani je zcela nezbytnd uzkd a funk¢ni spoluprace
s budoucimi uzivateli a regula¢nimi autoritami. Jak je patrné z vySe uvedeného
textu, nelze se obejit bez detailni znalosti vSech moznych stavi a podminek
predepisovéni lé¢iv v CR, kterymi zcela logicky nedisponuji sami architekti
informacnich systém.

V této fazi skic jsme se — v souladu s metodou Craft.CASE - nenechali
strnout do debat na téma cinnosti: kdo co kdy vykonava. V této rané fazi jsou
tyto debaty ve findle neproduktivni. Podstatné ale bylo vysledovat, kdo se
dostane do jakého stavu (viz ptiklady stav( uvedené vyse v uvozovkach).

Podle metody je nyni vhodné provést kontrolu, Ze stavy jednotlivych ucast-
nik{ jsme schopni sesadit dohromady v jeden nebo vice pfibéhd. Jinymi slovy
fec¢eno, Zze pomoci prvkd modelu, které jsme si vytvofili, dokdzeme popsat
jednotlivé déje, které v systému budou probihat. Zde jiz nastupuje formalni
faze architektury.

Architektura jiz neni skica, ale podle pfisnych pravidel metody Craft.CASE
sestaveny diagram.

ma sounias podie .
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Obrdzek 2 - FindlIni diagram procesnich modul(i e-preskripce
Architektura formalné zobrazuje:

« procesni Ucastniky — napt. Pacient, Lékar, Sprava souhlas(
- skupiny scénart - pro lepsi prehlednost, napf. Ziskani receptu, Vydej
léku
« scénafe - pfibéhy
« vazby mezi scénéfi - Sipky
V Craft.CASE ma kazdy scénar, kromé nazvu, také tfi popisné udaje, které jej
charakterizuiji:
« Iniciace - popisuje stav procesniho Ucastnika, ve kterém se scénér aktivuje.
« Akce - popisuje akce, které scénar provadi (napt. Lékarnik prevede recept
do el. podoby. Déle s nim zachdzi jako s elektronickym. Pokud ma IS
vypadek, 1ékérnik vyda Iék a recept prevede do el. podoby pozdéji)
- Vysledek - popisuje stav procesniho Gcastnika, ve kterém jej scénar
zanechd po svém skonceni.

Vazby mezi scénafi uvadéji, jak na sebe jednotlivé scénare vykondvané proces-
nimi Gcastniky navazuiji.

Metoda Craft.CASE zde nafizuje popsat cely model diagramem architek-
tury. Diky tomu, Ze jsme absolvovali fazi skic, jsme méli dostate¢nou znalost
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Obrdzek 3 - Procesni diagram predpisu lécivého pripravku

¢

proveden vydej léku
pacientovi, eReceptje
oznaen jake vydany

¥
®

problematiky a dostate¢né utfibené myslenky, abychom byli schopni vytvofit
prvni diagram architektury. Ten byl samoziejmé nedokonaly a stale plny otazek
a potfeby ovéreni se zastupci viech dotéenych organizaci a prfedevsim regu-
la¢nich autorit (MZ, SUKL). Je uveden na obrazku 1 a byl pfedlozen na prvnim
spole¢ném jedndani zastupclm dotéenych organizaci.

Predstaveni tohoto diagramu na jednani mélo ohromujici Gc¢inek: diagram
jisté nebyl dokonaly, ale poskytl ucastnikim stru¢ny, jednoduchy, prehledny
a pritom uceleny nahled na to, jakd problematika se eReceptem fesi, ¢eho
vseho se dotyka, kdo a jak je zapojen a jaké situace mohou nastat. Diagram
poslouzil jako jedine¢ny diskusni podklad.
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Ucastnici méli fadu pfipominek, které byly postupné zapracovavény. Po sérii
jedndni vznikl findIni diagram architektury (jako deséta verze) - viz obr. 2.

Tento diagram byl odrazovym mustkem jednak pro legislativu (diagram je
pfilohou divodové zpravy ndvrhu novely zdkona o lécivech zavadéjici a popi-
sujici systém eRecept), jednak pro moznost zpracovani detailnich procesnich
diagramd.

Detailni procesni diagramy popisuji jednotlivé moznosti redlného vykonu
procest. Vzhledem k tomu, Ze po nékolika jednanich nad procesni architektu-
rou byly readlné vykony procest viem ucastnikim jedndni ziejmé, byl v jisté -
nikoliv posledni - fazi zpracovén pouze ilustrativni procesni diagram predpisu
|é¢ivého pfipravku (obr. 3). Tento diagram zde uvéddime pouze jako ilustrativni
ukazku (v konec¢né fazi je komplikovanéjsi).

Diagramy tohoto druhu mGzeme nechat simulovat. K tomu slouzi simulator,
ktery umoznuje diagramy ,o0zivit” a pozorovat, zda pfi kombinaci viech vstup-
nich podminek dava priichod diagramem smysl (obr. 4).
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Obrdzek 4 - Ukdzka simulacni animace procesniho diagramu.

MODELOVANI PROCESU E-PRESKRIPCE

4 Zaveér
Celkovy pfistup v rdmci projektu pripravy legislativy pro systém eRecept pro-
kazal, Ze model procesni architektury se osvédcil hlavné jako komunikacni
prostfedek pro jednani mezi dotéenymi subjekty a regulac¢nimi autoritami,
z nichz kazda strana ma odlisny zajem prosadit své navrhy a soucasné kazda
pfichdzi z jiného prostfedi z pohledu odbornosti. Model procesni architek-
tury ve formé grafického schématu se rychle stal platformou pro diskusi se
zastupci dotcenych organizaci. V tomto konkrétnim ptipadé byl model vyuzit
pro legislativu, ale soucasné se na jeho zakladé da definovat a budovat infor-
macni systém. Klicovymi vlastnostmi modelu jsou bezrozpornost, pfesnost
a jednoduchost.

V obecné roviné se nastroj pro procesni modelovani (v daném pfipadé
Craft.CASE) da pouzit k popisu konceptudlniho softwarového modelu
a zachyceni jeho vazeb na procesy a pozadavky uzivatell informacniho sys-
tému. Eliminuje tak nedorozuméni mezi uzivateli informacnich systému a IT
podporou, které je drtivou pfic¢inou selhani projektl. Klicem je otestovat
navrzeny procesni model dfive, nez se udéla nestastné rozhodnuti, jehoz na-
sledky by bylo drahé napravovat. Model procesni architektury je pochopitelny
pro viechny uZivatele i IT profesiondly stejné jako pro legislativce, odborniky
z praxe a dalsi ucastniky odborné diskuse. Ve srovnani s konvenénimi metoda-
mi jsme prokazali, Ze proces tvorby legislativy v tak komplexni problematice,
jakou bezesporu elektronické preskripce je, je za pomoci modelovéni vyrazné
jednodussi, zkracuje délku pfipravy legislativni normy, snizuje riziko vzniku
nedorozumnéni, nepfesnosti a chyb a v neposledni fadé zlep3uje moznou
kontrolu ze strany zadavatel nad celym procesem.
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KURZ KODOVANI ZDRAVOTNICH SLUZEB - REFERENCNI
KODOVANI V SYSTEMU CZ-DRG

Petra Kralovda, Dana Krejéova, Irena Rubesova, Miroslav Zvolsky

Anotace

UzIS CR ve spolupraci s IPVZ zahajil v Fijnu 2018 odborné vzdélavani kodé-
rd pro nové vyvijeny systém CZ-DRG. Tridenni kurz realizovany pod zastitou
ministra zdravotnictvi ma za cil zajistit vzdélavani pracovnikli v dané proble-
matice tak, aby byli pIné sezndmeni s novym klasifikacnim systémem CZ-DRG
a spravnym pouzitim jeho metodickych materidlt k aplikaci vystup( projektu
do praxe. O¢ekdvanym vysledkem realizovaného kurzu je zvyseni dostup-
nych kapacit profesionald v tomto oboru a predpokladané zlepseni kvality
dat produkovanych ve zdravotnictvi (vykazovani pro administrativni a stati-
stické ucely, systémy Uhrad, business inteligence, data mining a manazerské
rozhodovéni, véda a vyzkum).

Kli¢ova slova
CZ-DRG, kurz, vzdéldvani, kodér

1 Uvod

V roce 2014 prevedlo Ministerstvo zdravotnictvi veSkery program tykajici se
DRG na Ustav zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky. Ukolem
bylo zachovat aktudlni IR-DRG a vyvinout novou verzi klasifikace - CZ-DRG.
Projekt Metodickd optimalizace a zefektivnéni systému thrad nemocnicni péce
v CR, déle jen DRG Restart (CZ.03.4.74/0.0/0.0/15_019/0002747), ma za hlavni
cil vybudovani dlouhodobé udrzitelné datové, informacni a personalni zaklad-
ny pro optimalizaci a pribéznou kultivaci systému uhrad IGzkové péce v CR.
Soucasti naplnéni tohoto cile je také zajisténi realizace podplrnych edukac-
nich aktivit pro cilové skupiny.

Kurz Kédovani zdravotnich sluzeb - referenc¢ni kédovani v systému CZ-DRG
ma za cil zajistit vzdélavani pracovnikl v dané problematice tak, aby byli pIné
seznameni s novym klasifika¢nim systémem CZ-DRG a spravnym uzitim jeho
metodickych materiald k aplikaci vystupl projektu do praxe. Pfedpokladanym
vysledkem je zvyseni kvalifikace profesional’ v oboru kédovani a implementa-
ce vystupu projektu DRG Restart do praxe.

2 Problematika vzdélavani,kodéru”

V soucasné dobé v Ceské republice neexistuje systém vzdélavani osob reali-
zujicich standardizovany zapis a kédovani zdravotnickych informaci pro tucely
dokumentace a vykazovani zdravotni péce. Zdravotnickd data, jejich sdileni,
vyuzivani a analyzy jsou vsak zcela zasadni pro poskytovani spravné a efektivni
zdravotni péce a také pro jejich vykazovani, Uhradu, fizeni zdravotnickych zafi-
zeni a spolupraci na pomezi zdravotné-socialni péce.
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