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1. POPIS ZMIEN DOKUMENTU

1.1. Histdria zmien

Verzia Datum
V1 1.12.2020
V2 18.1.2021
V3 11.2.2021
V4 22.2.2021
V5 8.3.2021

Final 16.03.2021

MINISTERSTVO E MINISTERSTVO
f INVESTICIi, REGIONALNEHO ROZVOJA
ﬁ ZDRAVOTNICTVA A INFORMATIZACIE l

SLOVENSKE) REPUBLIKY SLOVENSKE| REPUBLIKY

Zmeny
Prvotnad veriza
Doplnené kapitoly ciele, architektira, upravené
Doplnené chybajlce detaily
Pripomienky
Verzia na RV

Schvalena na pripomienkovanie MIRRI

2. UCEL DOKUMENTU, SKRATKY (KONVENCIE) A DEFINICIE

V stlade s Vyhlaskou 85/2020 Z.z. o riadeni projektov - je dokument Projektovy zamer pre iniciaCn fazu uréeny na

rozpracovanie detailnych informacii pripravy projektu.

2.1. Pouzité skratky a konvencie

2.1.1. Konvencie — pravidla nazvoslovia, Cislovania a verzionovania poZiadaviek

Hlavné kategdrie poziadaviek v zmysle katalogu poZiadaviek, rozdelujeme na funkcné, nefunkcéné a technické.

ID KONVENCIE POPIS

1. RF_xxx Funkcna poZiadavka
2. RN_xxx Nefunkénd poziadavka
3. RT_xxx Technicka poZiadavka

2.1.2. Pouzité skratky

ID SKRATKA POPIS

1 AD Active directory

2 fza::éza OA, Zaznamenanie vySetrenie pacienta; osobna anamnéza, liekova anamnéza, alergicka anamnéza
3 APP 155 Aplikacia 155

4 AVL (AVL-GIS) | Automaticka vozidlova lokalizacia

5 CT Calltaker
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6 CDS Clinical decision support

7 DB Databaza

8 DIS Dispecer

9 DNR Detailny navrh rieSenia

10 EHR Electronic Health Record (Zaznam o zhodnoteni zdravotného stavu osoby)

11 £ Furjkéné Specifikacia (dokument, popisujlici kontext pre vyuzitie rieSenia s jeho funkénymi
poziadavkami)

12 T Fix Time - Maximalna doba, do ktorej nahlasena vada musi byt’ odstranena a sluzba poskytovana
podla dohodnutych parametrov.

13 HIM Kddové oznacenie Hmotného investi¢ného majetku

14 HW Hardvér (Hardware)

15 HW / Cloud Hardvér / Cloud

16 ICT Informacno-komunikacné technoldgie (organizacie)

17 IS Informacny systém

18 IT ROLA Rola v ktora definuje pristup do IS alebo definuje vyuzivanie IT zdrojov

19 1ZS Integrovany zachranny systém

20 KOS Krajské operacné stredisko

21 KPI Key performance indikator (kl'icovy indikator vykonnosti)

22 LTV 155 Linka tiesfiového volania 155

23 NCZI Narodné centrum zdravotnickych informacii

24 NIS Nemocni¢ny informacny systém

25 O LTV 155 Operator linky tiesfiového volania 155

26 odd Oddelenie

27 0s Operacny systém

28 0S ZZS SR Operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby slovenskej republiky

29 RDIS Radiodispecer

30 RDS Radiostanica

31 RLP Rychla lekarska pomoc

32 RT Response Time - Maximalna doba, poCas ktorej je dodavatel' povinny reagovat' na podnet
objednavatela (napr. incident, pozZiadavku)

33 RzP Rychla zdravotnicka pomoc

34 RZP S Rychla zdravotnicka pomoc so zameranim na sekundarne vyjazdy

35 SD Service Desk

36 SLA Service Level Agreement — dohoda/zmluva a parametre poskytovania sluzby

37 SOS Aplikacia SOS

38 STEMI Modul mobilnej aplikacie pre akutny infarkt myokardu s elevaciou ST segmentu na EKG

39 STROKE Modul mobilnej aplikacie pre nahlu cievnhu mozgovu prihodu

40 sV Supervizor
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41 SW Softvér (Software)
42 Szm Specidlny zdravotnicky material
43 TL ZZS Tiesnova linka zachrannej zdravotnej sluzby
44 TRAUMA Modul mobilnej aplikacie pre polytrauma (mnohopocetné traumatické poranenie)

. Technicka Specifikacia (dokument, popisujlci kontext pre technické zaclenenie rieSenia do
45 TS prostredia organizacie, s jeho technickymi, integracnymi, architektirnymi a bezpecnostnymi

poziadavkami)

46 Uzz Ustavné zdravotnicke zariadenie
47 Vzzs Vrtul'nikova zéchrannd zdravotna sluzba
48 WF Workflow = pracovny proces, zobrazeny postupnostou Ukonov
49 Z20ZZS0 Zaznam o zhodnoteni zdravotného stavu osoby (EHR)
50 775 Zéchrannd zdravotna sluzba
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3. DEFINOVANIE PROJEKTU

3.1. Manazérske zhrnutie

republike, vratane zabezpeCenia prislusného softwarového a hardwarového vybavenia Operacného strediska zachrannej
zdravotnej sluzby, ako aj jednotlivych posadok ZZS. Vytvoreny novy systém ma potencial vyrazne zlepsit' spdsob riadenia
poskytovania ZZS, zrychlit' a zefektivnit' postupy a procesy v ramci ZZS a generovat’ hodnotné Udaje, ktoré sa nasledne pouZiju
na vyhodnocovanie a zlepSenie kvality prednemocni¢nej zdravotnej starostlivosti.

D6vodom jeho realizacie sU najmd nasledovné sucasné nedostatky a problémy:

e 0S ZZS nema informacie o dostupnych kapacitach v jednotlivych zariadeniach a tak nevie riadit smerovanie do
prislusnych nemocnic, tak aby nedochadzalo k sekundarnym prevozom, o je obzvlast’ dolezité v situaciach kedy
dochadza k pret'azeniu nemocnic (napr. COVID 19)

e  PretaZenie posadok ZZS v ramci poskytovania zdravotnickej starostlivosti dodatoCnymi administrativnymi tkonmi (prilis
vela Ukonov + vypisovanie tlaciv)

e Neexistencia komplexného informacného systému na spracovanie elektronického Zadznamu o zhodnoteni zdravotného
stavu osoby existuje pri odovzdani pacienta (EHR)

e Chybaijtci online pristup k pacientskemu sumaru pre posadky ZZS, ktory by im pomohol pri vypifiani zdznamu (existujtice
informacie o pacientovi) a podporil pri spravnom rozhodovani (existujlice diagndzy, lieky, atd’.)

e Nemocniné a iné zdravotné zariadenia nemaju informaciu o smerovani pacienta do ich zariadenia, ani informaciu o
predpokladanom case prichodu a ani iné dolezité informacie pre pripravenie sa na prichod pacienta (napr. COVID
pacient, ...)

e  Posadky ZZS disponuju zastaralym a nejednotnym technologickym vybavenim, ktoré v mnohych pripadoch neumoznuje
elektronické spracovavanie dokumentécie a efektivny vykon zésahu

Na zaklade hodnotenia pomocou Multikritérialnej analyzy bol stanovena ako preferovana alternativa komplexného pokrytia
vSetkych procesov ZZS, vratane realizacie vsetkych nutnych aj preferovanych modulov, ktoré zabezpecli spinenie vsetkych
stanovenych ciel'ov.

Predmetom projektu tak je:

o Rozsirenie IS na 0S ZZSR (moduly KAPACITY, AViZO, CDS, MONITOR, BACKOFFICE), za (i¢elom sledovania
vol'nych kapacit a efektivneho riadenia smerovania posadok ZZS do jednotlivych Uzz

e Dodavka aplikacie pre posadky ZzZS (aplikdcia EHR a pristup do BACKOFFICE) na komplexné elektronické
spracovanie EHR s online napojenim na systém e-zdravie a podporou clinic decision support

o Dodavka aplikacii a pristupov pre UZZ (pristup do AVIZO a mobilna aplikicia CDS) na sledovanie prichadzajtcich
pacientov od posadok ZZS a online konzultacie v ramci kritickych pripadov pomocou CDS

¢ Rozsirenie technického vybavenia na OS ZZS SR potrebného na zabezpelenie prevadzky novych systémov
a pomoc dispeCerom OS ZZS SR s riadenim ZZS

e Dodavka jednotnych mobilnych zariadeni (zodolnenych tabletov) s prisluSenstvom pre vSetky posadky ZZS v SR
potrebnych na zabezpecenie spracovania EHR

Vysledky projektu prinesu digitalizaciu a zefektivnenie procesov poskytovania zachrannej zdravotnej sluzby, pricom dotknutymi
subjektami su vsetky zlozky ZZS — Operacné stredisko ZZS SR, vSetky posadky a ambulancie ZZS, ako aj Ustavné zdravotnicke
zariadenia.

Pre efektivnost’ a rychlost’ dodania navrhovanych IS a aplikacii sa predpoklada dodavka uz existujuceho a odskisaného
rieSenia, ktoré je nasadené u inych zachrannych zdravotnych sluzieb v rdmci Slovenska alebo okolitych krajin, s ich naslednou
Upravou a parametrizaciou v zmysle poZiadaviek OS ZZS SR, ako aj doplnenim neexistujucich modulov a ich stcasti Specifickych
pre ZZS SR. Existencia uvedenych rieSeni na trhu bola potvrdena realizaciou Prieskumnych trhovych konzultacii.

Vyhoda nakupu uz hotového rieSenia s jeho prispdsobenim a doplnenim:

e  (Odskusané a vyladené rieSenie
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e  Procesy ZZS su Standardizované a podobné (aj v inych krajinach)
e  Vyrazna Uspora Casu implementacie
e Vyrazné znizenie rizika netspechu projektu

o Setrenie ludskych zdrojov na ladenie riesenia. Navy$e OS ZZS SR nedisponuje dostatkom zdravotnickeho personélu
a bolo by zavislé na poskytovatel'och ZZS SR

e  Pravdepodobne nizsia cena, nakolko naklady zakladného vyvoja spolocnych aplikacii s rozdelené medzi viacej
subjektov formou udelenych licencif

Pre zachovanie nediskriminacnych podmienok vo verejnom obstaravani, vsak nie je mozné vopred urcit, ¢i uchadzadi pridu iba
s ponukou krabicovych ,off-the-shelf* rieSeni (COTS) rieSeni, alebo aj s alternativou vyvoja aplikacii ,na zelenej like".

Z dovodu Co najvacsej efektivnosti obstardvania a vytvorenia ¢o najvacsej sutaze a transparentnych podmienok sa navrhuje
obstaravat’ jednotlivé Casti samostatnymi verejnymi obstaravaniami:

e VO1-ISnaOSZZS SR
e VO 2 - Tablety PC pre aplikaciu EHR (zariadenie 2v1) pre posadky ZZS, vratane OS a prisluSenstva
e VO 3 - Cloudova infrastrukttra potrebna pre chod vsetkych aplikacii a modulov

e VO4-HWnaOS ZZS SR

Na zaklade CBA, prieskumnych trhovych konzultacii a vlastnych analyz bol stanoveny nasledovny celkovy rozpocet projektu,
na obdobie 10 rokov, vratane prevadzky rieSenia:

IT — CAPEX: 5.591.994,- EUR
IT OPEX (10 rokov): 3.316.598,- EUR
Celkové naklady projektu: 8.908.592,- EUR

Vzhl'adom k tomu, Ze potreba realizacie uvedeného projektu ako aj problémy a nedostatky, ktoré viedli k jeho definovaniu, sa
naplno prejavili pocas roku 2020 a bezprecedentnej situacii v stvislosti s pandémiou COVID19, na financovanie projektu sa
predpoklada podanie Ziadosti o jeho financovanie z europskych fondov zameranych na odstranenie nasledkov
pandémie COVID19:

Operacny program: Integrovany regionalny operacny program

Prijimatel/partner projektu: Operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby Slovenskej republiky

Nazov Specifického ciela: SC 2.1.4. Posilnenie kapacit v zdravotnickom systéme a ochrana verejného zdravia ako
reakcia na pandémiu COVID-19

Vyzva: Podpora technického a materialneho vybavenia pre organizacie zabezpecujlce zachrannu
zdravotnl sluZzbu a dopravnl zdravotn( sluZzbu polas pandémie vyvolanej ochorenim
COvID-19

Zdbvodnenie: Pre zvladanie situacii (napr. COVID 19), kedy dochadza k extrémnemu pretaZeniu

nemocnic, ambulancii ZZS, ako aj vsetkych zapojenych dispeCerov a zdravotnych
pracovnikov ZZS, potrebuje zachrannd zdravotna sluzba zabezpedit vacsi rozsah
digitalizacie a automatizacie procesov, vratane zabezpecenia nevyhnutného
softwarového a hardwarového vybavenia, tak aby bolo mozné vyrazne zrychlit' a
zefektivnit’ postupy a procesy v ramci ZZS a zabezpecit' jej efektivne riadenie

Zvysna Cast’ investiCnych nakladov a vSetky prevadzkové naklady budd pokryté z viastnych zdrojov OS ZZS SR.
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Motivacia a rozsah projektu

3.2.1. Popis sucasnej situacie, problémov a nedostatkov

Procesy prednemocnicnej zdravotnej starostlivosti vykazuju cely rad odliSnosti a sicasny stav nevyhovuje Standardom
poskytovania zdravotnej starostlivosti. Udaje medzi jednotlivymi subjektami nie st dostatoéne alebo vobec prepojené, ¢o
spdsobuje rezervy v kvalite poskytovanej zdravotnej starostlivosti. Tieto odliSnosti a siasné nedostatky maji pévod najma
v nedostatoCnej a nejednotnej rovni technického aj technologického zabezpecenia vlastného operacného riadenia a Ciastocne aj
v odliSnom pristupe a technickom vybaveni jednotlivych ZZS. Tieto odchylky potom navyse spdsobuju obtaznd sucinnost’ tak na
Urovni OS ZZS SR ako aj v rdamci spoluprace s ostatnymi zakladnymi zlozkami ZZS.

Nekompatibility sa vyrazne prejavuju najma pri rozsiahlych zasahoch, kedy sposobuju pomalsi nastartovanie potrebnej stcinnosti
a neprehl'adnost’ operacny situacie na mieste spolocného zasahu.

Sucasné problémy, ktoré je potrebné vybudovanim nového systému riesit’:

Datovy a informacny tok nie je uceleny a proces nie je digitalizovany

Zaznam o zhodnoteni zdravotného stavu osoby existuje pri odovzdani pacienta do nemocnicnej starostlivosti vacsinou
iba v papierovej podobe a do systému eZdravie sa dostava nelpiny a s velkym oneskorenim a je ho potrebné do
elektronickej podoby prepisat’

Posadky ZZS su v ramci poskytovania zdravotnickej starostlivosti prilis pretazené dodatocnymi administrativnymi
Ukonmi (prili§ vela Gkonov + vypisovanie tlaciv)

Poskytovatelia ZZS nemajli v stiéasnosti pristup k pacientskemu suméru, ktory by im pomohol pri vypifiani zaznamu
(existujuce informacie o pacientovi) a podporil pri spravnom rozhodovani (existujlce diagnozy, lieky, atd’.)

Poskytovatelia ZZS musia Udaje s medicinskych pristrojov (Defibrilator, EKG, atd".) do zdravotného zaznamu prepisovat’
ruéne

Kvoli chybajicim informaciam, nie je vzdy zaruceny najvhodnejsi vyber zdravotného zariadenia

0S ZZS nema informacie o dostupnych kapacitach v jednotlivych zariadeniach a tak nevie riadit’ smerovanie do
prislusnych nemocnic, tak aby nedochadzalo k sekundarnym prevozom, Co je obzvlast’ dolezité v situdciach kedy
dochadza k pret'aZzeniu nemocnic (napr. COVID 19)

Nemocni¢né a iné zdravotné zariadenia nemaju informaciu o smerovani pacienta do ich zariadenia, ani informaciu
o predpokladanom Case prichodu a ani iné dolezité informacie pre pripravenie sa na prichod pacienta (napr. COVID
pacient, ...)

Posadky ZZS disponuju zastaralym a nejednotnym technologickym vybavenim, ktoré v mnohych pripadoch neumozriuje
elektronické spracovavanie dokumentacie a efektivny vykon zdsahu

Sucasné pokrytie procesov ZZS pozostava z nasledovnych Aplikacnych Casti:

systém SOS (isvs_7689) na zaznamenavanie obsahu prijatych volani na LTV155 a vytvaranie udalosti vratane
pacientskych dat (vratane nahravania a archivacie hovorov),

systém AVL (isvs_10340) na lokalizaciu vozidiel ambulancii ZZS prostrednictvom systému GPS (vratane potvrdzovania
statusov medzi Operacnym strediskom a prislusnou posadkou),

aplikacia STEMI na online konzultacie s kardiocentrom.
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VOLAJUCI
Standardny nezodolneny
Lokalizacia tablet (telefén) pre AVL,
MV SR/AML STATUSY a STEMI

SOS/AVL
U NEMOCNICA

PRISTROJE 225 &
&
Fotky L)
AVL-NAV

STATUS POROZUMENIE
POMOC
PROFESIONALITA

PACIENT

Sucasné rieSenie EHR (Zaznam o zhodnoteni zdravotného stavu pacienta)

eV sUCasnosti OS ZZS SR nema rieSenie. Na strane ambulancii ZZS je zaznam vykonavany v pisomnej forme alebo
elektronickej forme vo vlastnych IS. Vyplneny Zaznam o zhodnoteni zdravotného stavu osoby je potrebné z papierovej

.....

eZdravie nahrat’

Prenos tdajov do NIS (Nemocni¢nych informacnych systémov)

e  VsUcasnosti sa Udaje do NIS neprenasaju. OS ZZS SR nema vytvorenu platformu ani komunikacné rozhrania pre tieto
systémy. Takisto nemocni¢né zariadenia nemaju Ziadnu informaciu o prichadzajucich pacientov a ich pocte a stave.

Standardné technické vybavenie posadky Zachrannej zdravotnej sluzby:

e  hardwerovl platformu na strane ambulancii ZZS tvoria prenosné smartfony
e vzdialena sprava zariadeni je nevyhovujlca
e posadka je vybavena rucnou a vozidlovou radiostanicou s prislusenstvom v radiokomunikacnej sieti SITNO

e posadka disponuje vlastnym mobilnym telefénnym zariadenim pre hlasovd komunikaciu s OS ZZS SR na ktorom tieZ
prevadzkuje aplikaciu STEMI

e  ostatné zdravotnicke pristroje nie su prepojené so systémami OS ZZS

3.2.2. Zainteresované strany/Stakeholderi

Ohranicenie situacie a role jednotlivych aktérov:

Aktér / Stakeholder Subjekt Rola a ciele Existujuci Informacny systém
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Operacné stredisko
zachrannej  zdravotnej
sluzby

0S 77S SR

Riadenie poskytovatel'ov
ZZS za Ucelom zabezpecenia
¢o najefektivnejsieho
poskytovanie
prednemocnicnej
starostlivosti

Dispecersky informacny systém SOS
(existujuci) - isvs_7689

LokalizaCny systém AVL (existujlci)
- isvs_10340

Ziadny systém na sledovanie kapacit

riadenie
ZZS do

Ziadny  systtm  na
smerovania  posadok
nemocnicnych zariadeni

Ziadny systém na avizovanie prijazdu
pacientov do nemocnicnych zariadeni

Poskytovatelia/Posadky

Poskytovatelia ZZS

Poskytovanie ZZS

Mobilna aplikacia AVL - na

775 a prednemocnicnej sledovanie miesta udalosti

starostlivosti a potvrdzovanie jednotlivych
statusov

Narodné centrum | NCZI Zber a evidencia Systétm eZdravie - evidencia

zdravotnickych zdravotnickych informacii elektronickych zaznamov Z0ZZSO

informacii (existujuci)

Ustavné zdravotné | Uzz Zabezpetenie nemocni¢nej Ziadny systém na avizovanie 0sGb

zariadenia starostlivosti smerujlcich do zariadenia v ramci

775

Specializované
zdravotnicke zariadenia

Poskytovanie Specialnej
zdravotnej starostlivosti

Mobilna aplikacia STEMI na
komunikaciu s posadkou  ZZS pri
zasahu - externy systém nezavedeny
v ISVS

Obcan Osoba, ktorej sa poskytuje | Nerelevantné
prednemocnicna
starostlivost’ v ramci ZZS
3.2.3. Zakladné pocetnosti subjektov a udalosti dotknutych projektom
Subjekt Pocetnost’ Pocetnost’ Pocetnost’
k 31.12.2019 k 31.12.2018 k 31.12.2017
Pocet zasahov ambulanciami ZZS 607 335 571 508 566 438
Poskytovatel zachrannej zdravotnej sluzby (pocCet posadok) | 280 280 280
Poskytovatel Ustavnej zdravotnej starostlivosti 60 60 60
NCZIL 1 1 1
Krajské operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby 8 8 8
Operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby - | 1 1 1
riaditel'stvo
Pocet hovorov LTV 813 812 797 837 789 542
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3.2.4. Zamer a rozsah projektu

republike, vratane zabezpeCenia prislusného softwarového a hardwarového vybavenia Operacného strediska zachrannej
zdravotnej sluzby, ako aj jednotlivych posadok ZZS. Vytvoreny novy systém ma potencial vyrazne zlepsit' spésob riadenia
poskytovania ZZS, zrychlit' a zefektivnit’ postupy a procesy v ramci ZZS a generovat’ hodnotné Udaje, ktoré sa nasledne pouZziju
na vyhodnocovanie a zlepSenie kvality prednemocni¢nej zdravotnej starostlivosti.

Vybudovanie funkéného a efektivneho informacného systému pre potreby prednemocni¢nej zdravotnej starostlivosti je:

« vstlade so Stratégiou informatizacie verejnej spravy SR - Statna sprava bude pouZivat’ dostato¢ne robustn(i integrovan(
komunikacnu a datovu infrastruktdru pre poskytovanie elektronickych sluzieb a svoju vnitorn komunikaciu.

e v sllade so Strategickym dokumentom pre oblast’ rastu digitalnych sluzieb a oblast’ infrastruktury pristupovej siete
novej generacie (2014 — 2020) — rozvoj elektronickych sluzieb, vyuzivanie otvorenych dat a podpora procesov efektivnej
verejnej spravy

o v sllade s poZiadavkami projektu eZdravie

e v sUlade s platnou legislativou popisanou v dokumente

Pripravované rieSenie by takisto malo lepsie pripravit’ cely systém zachrannej zdravotnej sluzby na lepsie kapacitné a organizacné
zvladanie mimoriadnych situacii v buducnosti, ako napr. situacia s pandémiou COVID 19.

Sucast'ou rieSenia by malo byt' doplnenie informacnych systémov, vyuzivanych ZZS, o sutbor viacerych vzéjomne prepojenych
programov (modulov) na elektronizaciu Zaznamu o zhodnoteni zdravotného stavu osoby (EHR), jeho integracia so stcasnymi
systémami, s moznostou ziskavania a posielania informacii do systému ezdravie a aviza do nemocnic, spolu s dodavkou
prislusného HW a technického vybavenia jednak operacného strediska ZZS SR, ako aj posadok ZZS.

Preto by malo ddjst’ k nasledovnym zmenam a rozsireniu:

¢ Rozsireniu IS na samotnom OS ZZS SR (vratane dodatocnej infrastruktiry a HW) ako subjektom zabezpecujicim
riadenie poskytovania celej ZZS o systémy na podporu sledovania volnych kapacit nemocnicnych zariadeni, systémov
na lepsie riadenie smerovania posadok ZZS a systémov na vytvaranie reportov a transparentné vyhodnocovanie
dosahovanej Urovne sluZieb a jednotlivych KPIs ohl'adom fungovania celého systému zachrannej zdravotnej sluzby.

e Rozsireniu aplikacii a technologického vybavenia (HW zariadeni) pre posadky a ambulancie ZZS, tak aby mohli
Co najefektivnejSie realizovat’ procesy pri poskytovani ZZS a spracovavat elektronicky Zaznam o zhodnoteni
zdravotného stavu pacienta, vratane online napojenia na systém ezdravie v NCZI a zabezpecenia podpory CDS

e Rozsireniu aplikacii a pristupov na UZZz, tak aby bol zabezpeteny tok nevyhnutnych informécii sivisiaci
s poskytovanim prednemocnicnej zdravotnej starostlivosti a mali prehlad o smerovani prislusnych posadok do
jednotlivych zdravotnickych zariadeni

Takyto subor viacerych vzajomne prepojenych programov (modulov) a aplikacii, by mal riesit’ elektronické spracovanie zdravotnej
dokumentécie vyjazdovymi skupinami (mobilnymi prostriedkami) v ramci vyjazdu a nasledné odovzdavanie informacii do internych
systémov jednotlivych poskytovatel'ov ZZS (napr. pre vykazovanie zdravotnym poistovniam a d'alsim poskytovatel'om zdravotnej
starostlivosti).

Sucast'ou systému by mali byt’ aj nastroje pre operativne a strategické riadenie poskytovania ZZS (automatizované rutiny pre
vyhodnocovanie reakénych a dojazdovych Casov, vytaZenosti vyjazdovych skupin, kapacit zdravotnickych zariadeni a iné Statistiky
a reporty). Uvedeny systém by mal nadvdzovat' a byt’ integrovany na existujice systémy OS ZZS pre dispecerské riadenie.

Za UcCelom zjednotenia postupov a procesov poskytovania ZZS a pre pIné vyuzitie planovaného systému pre spracovanie
elektronického zdznamu o zhodnoteni zdravotného stavu osoby musi dojst’ aj k navrhovanému zjednoteniu technologického
vybavenia posadok ZZS a preto jednym z ciel'ov projektu je aj vybavenie operacného strediska ZZS SR a posadok ZZS prislusnym
HW prostriedkami.
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3.2.5.

Ciele projektu a meratel'né ukazovatele

Hlavnym cielom projektu je dosiahnut’ zefektivnenie spoluprace Operacného strediska, zloZiek zachrannej zdravotnej sluzby a
Ustavnych zdravotnickych zariadeni, pri zachrane l'udskych Zivotov, vratane vCasnej a efektivnej reakcie na mimoriadne udalosti
v Case pandémii a krizovych situdcii. Zaroven by sa malo dosiahnut’ kvalitnejSie a transparentnejsie riadenie poskytovania ZZS a
zjednotenie postupov a technologickej Urovne ZZS v rdmci celého Slovenska.

VSeobecnymi ciel'mi preto su:

e  Kvalitnejsie a rychlejsie riadenie, monitorovanie a informovanejsie strategické rozhodnutia poskytovania ZZS

e  ZniZzenie administrativnej narocnosti a zvySenie efektivnosti pre zdravotnickych pracovnikov pri spracovani vyjazdov
775, vypifiani zdravotnickych Gdajov o pacientovi a vykonanych Gkonoch, ako aj eliminaciou duplicitnych Statistickych
vykazov a spracovania reportov

e  Zber Struktirovanych Gdajov o poskytnutej zdravotnej starostlivosti a suvisiacich vykonoch zdravotnej starostlivosti
a ich kompletna digitalizcia,

e Online rozhranie a uzSia integracia pre lepsie vyuzitie Udajov v eZdravie (NCZI),

e  Vytvorenie predpokladov pre nové, inovativne sluzby na baze novych rozhrani a sluZieb a prepojenia s d‘alSimi
systémami v buducnosti

Zakladnym predpokladom, pre dosiahnutie tychto cielov, je navrhované rozsirenie informacnych systémov a sulvisiaceho
vybavenia a technoldgii slizZiacich k efektivnemu spracovaniu a zberu zdravotnickych informacii, ich on-line zdiel'anie a prenosu v
ramci celej ZZS.

Ciele / Meratel'né ukazovatele:

SPGSOB ich
MERANIA
TO-BE 5
NAzov MERNA ASIS | meratelné - SROSOB
e meratel'né - o a OVERENIA
meratel'ného a JEDNOTKA c . | vykonnostné
ID vykonnostného HORIS (v ¢om sa pRennestng hodnoty BECCHS POZNAMKA
5 ukazovatel'a 3 hodnoty SR NASADENIM
ukazovatel'a meria 2 (cielové
(KPI) ukazovatel’) (@il hodnoty 20
hodnoty) : PRODUKCIE
projektu) (overenie
naplnenie ciel'a)
Automaticé
nacitanie Po zadani rodného Cisla volajliceho/pacienta sa automatizovane
ID_KPI_1 | identifikacnych automaticky vyplnia identifikacné Udaje o pacientovi podiel (%) 0% 90% - generovanim
Udajov o (meno, priezvisko, vek, pohlavie, atd’) preportov
pacientovi
/::gg?;gcke Podiel pripadov kde po zadani rodného ¢isla automatizovane
ID_KPI_2 ; . volajliceho/pacienta sa automaticky nacita pacientsky podiel (%) 0% 90% - generovanim
pacientského ” N A
" sumar. (Dostupnost’ online rozhrania do NCZI) preportov
sumara
Udaje a ich
obsah je
ID_KPI_3 Strojova . . | Zabezpedenie dostato¢nej kvality idajov v IS OS ZZS Str”kt”(‘{"‘?”y a N/A >90 % repgrt / sprava
spracovatel'nost umoziiuje / evidencia v IS
automatizované
spracovanie
Spravnost’ - podiel (%)
zhoda udajov s objektov report / sprava
ID_KPL_4 | kritériami, ktoré | Zabezpetenie dostatognej kvality Gdajov v IS OS 2Z5 evidencie so N/A 100% port / sp
! . - . / evidencia v IS
stanovuju format spravnymi
dat udajmi
Dostupnost’
analytickych Existuje systém a analytické nastroje v novom IS, ktoré
nastrojov na umoznia tvorbu zostav bez obmedzenia ich poctu a bez report / spréva
ID_KPI_5 | podporu obsahu (stiéasny systém obsahuje limitovany pocet pocet (ks) 0 . PO P
Y 5 ; > . PR PR obmedzenia / evidencia v IS
planovania a vystupnych zostav a analyz a ich obsahova napli je
riadenia obmedzena). O¢akdvame také
inSpekcie prace
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Cas potrebny na
vyplnenie ~ . Lz merania v
ID_KPI_6 | zdznamu o Cas potre_bny na vypinenie zaznamu o zdravotnom Cas (min.) 0:09:41 0:05:05 teréne /
stave pacienta o
zdravotnom dotaznik
stave pacienta
Vyuzivanie . ., ) automatizovane
ID_KPL7 | modulu Clinical | Modul CDS a zdravotnicke protokoly maju byt pri podiel (%) N/A 80% - generovanim
. vybranych diagndzach, vyuzivané v o najvacsej miere
decision support preportov
Smerovanie Smerovanie posadky do UZZ, ktoré je schopné automatizovane
ID_KPI_8 A prijat/poskytnit’ pacientovi komplexnl zdravotnd podiel (%) 85% 99% - generovanim
posadky AN AL Y
starostlivost’. Minimalizacia sekundarnych prevozov preportov
Digitalne
vypliianie s , . . automatizovane
4 Podiel digitdlne vyplnenych zédznamov o zhodnoteni <1 (0 o o i )
ID_KPI_9 | zaznamu o zdravotného stavu pacienta podiel (%) 20% 100% generovanim
zdravotnom preportov
stave pacienta
Miera Uspory
ID_KPI_10 f\gﬂ?;rgzga_t"’”yd‘ Znitenie nakladov spojenych s tlagou podiel (%) 100% 50% report
papier a tla¢

Detailny popis a Specifikacia rizik je uvedeny v Prilohe ¢.3 — Meratel'né ukazovatele KPI

3.2.6. Rizika a zavislosti

Medzi hlavné rizikd projektu patria:
e Riziko neschvélenia Ziadosti o NFP
e  Riziko neschvalenia projektu na realizaciu
e  Riziko nedostatoCnej sucinnosti poskytovatel'ov ZZS
e  Riziko nedodrzania terminov projektu
e  Riziko oneskorenia procesu verejného obstaravania
e  Riziko nedostatocnej integracie na sucasné rieSenie
e  Riziko nesuladou riesenia s legislativou
e  Riziko nedostatocnych l'udskych kapacit na realizaciu projektu

Detailny popis a Specifikacia rizik je uvedeny v Prilohe ¢.2 — Register rizik a zavislosti

3.3. Alternativy a Multikriterialna analyza
3.3.1. Stanovenie alternativ pomocou biznisovej vrstvy architektiury

Sucasné procesy prednemocnicnej zdravotnej starostlivosti vykazuju cely rad odliSnosti a sti¢asny stav nevyhovuje Standardom
poskytovania zdravotnej starostlivosti. Udaje medzi jednotlivymi subjektami nie s dostatoéne alebo vdbec prepojené, ¢o
spdsobuje rezervy v kvalite poskytovanej zdravotnej starostlivosti.

Co sa tyka informa¢nych systémov, relativne dobre je pokryty proces dispederského riadenia systémami SOS a AVL, ktoré
umoznuju dispeCerom KOS spracovat’ prijatd vyzvu, identifikovat’ najblizsiu posadku ZZS a komunikovat' s riou pocas zasahu
pomocou vymeny statusov medzi mobilnymi zariadeniami a systémom AVL.

Co v st¢asnom procese Uplne absentuje je komplexné a hlavne jednotné spracovanie elektronického zaznamu EHR, vratane jeho
napojenia na systém v NCZI (ezdravie). Niektoré ambulancie ZZS pouzivaji vlastné izolované rieSenia, ale tie nie st nijako
unifikované a ani prepojené v ramci dispecerského riadenia. Na pomoc pri vyjazdoch ku kvintete prvej hodiny je vyuzivana
aplikacia STEMI, ktora je ale vlastnena a prevadzkovana sikromnou spolocnostou bez akejkol'vek kontroly OS ZZS SR. Uvedené
aplikacia takisto nie je integrovana so Ziadnym inym systémom.
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V rdmci riadenia poskytovania zachrannej zdravotnej starostlivosti, OS ZZS nemé Ziadny systém na sledovanie informacii o
dostupnych kapacitach v jednotlivych zariadeniach a tak nevie riadit' smerovanie do prislusnych nemocnic, tak aby nedochadzalo
k sekundarnym prevozom, Co je obzvlast dolezité v situaciach kedy dochadza k pretazeniu nemocnic (napr. COVID 19). Zaroven
nemocnitné a iné zdravotné zariadenia nemaju informaciu o smerovani pacienta do ich zariadenia, ani informaciu o
predpokladanom case prichodu a ani iné dolezité informacie pre pripravenie sa na prichod pacienta (napr. COVID pacient, ...)

K rieSeniu tychto identifikovanych problémov je mozné pristipit’ nasledujlcimi alternativami, pricom kazda z nich v urcitom
rozsahu dany problém riesi.

Alternativa Nazov Strucny popis
alternativy
Alternativa 1 Zachovanie Prvou alternativou je viac-menej ponechanie existujlceho stavu a nechat’ pripadnu

p6vodného stavu

elektronizaciu spracovania EHR na jednotlivych poskytovatelov ZZS. Na sledovanie
kapacit pouzivat nadalej nekoncepéné nastroje, ako tabulky v exceli atd'.
Z hl'adiska technického vybavenia, u tejto alternativy by sa nevyzadovalo
technologické rozsirenie OS ZZS SR ani posaddok ZZS SR

Alternativa 2

Pokrytie
predovsetkym
spracovania EHR

Druhou alternativou je sustredenie sa predovsetkym na zakladny proces
elektronizacie spracovania EHR, na ktory existuje viacero komercne dostupnych
a pripravenych rieSeni. V ramci tejto alternativy je mozné riesit’ aj zabezpecenie
online komunikacie so systémom e-zdravie, kde existuje tieZ viacero rieseni, ktoré
uz maju zabezpecenu certifikdciu na toto rozhranie. Na podporu CDS vyuZivat
nadalej by bolo mozné vyuzivat' nad’alej aplikaciu STEMI (kde je potom ale ZZS
odkdazana na prevadzkovanie tejto aplikacie sukromnou spolo¢nostou), alebo tito
funkcnost’ integrovat’ do EHR aplikacie. Z hl'adiska technického vybavenia, kvoli
unifikacii a jednotnej sprave, by sa vyZadoval nakup mobilnych zariadeni (tabletov)
pre vSetky posadky

Alternativa 3

Pokrytie procesov
OS a EHR nechat
na ambulancie
778

Tretia alternativa je ponechat’ pripadnl elektronizaciu spracovania EHR na
jednotlivych poskytovatel'ov ZZS a riesit’ iba Uzko zamerané rozsirenie systémov
pre OS ZZSR, ktoré zabezpelia sledovanie dostupnych kapacit, pripadne aviza do
nemocnic o smerovanych vyjazdov. Z hl'adiska technického vybavenia, u tejto
alternativy by sa vyZadovalo iba urcité technologické rozsSirenie OS ZZS
SR. Potrebné mobilné zariadenia pre spracovanie EHR, by si ambulancie ZZS
zabezpecovali sami. To by vSak pravdepodobne sposobilo ich velkd r6znorodost’

Alternativa 4

Komplexné
pokrytie vSetkych
procesov ZZS

Stvrtou alternativou je komplexné rozéirenie informaénych systémov, vyuZivanych
ZZS, o subor viacerych vzdjomne prepojenych programov (modulov) na
elektronizaciu Zaznamu o zhodnoteni zdravotného stavu osoby (EHR), jeho
integracia so siCasnymi systémami, s moznostou ziskavania a posielania informacii
do systému ezdravie a aviza do nemocnic. Zarover by doSlo k implementacii
modulu na sledovanie dostupnych kapacit a cez tento modul by malo OS ZZS SR
komplexny prehlad o spravnom smerovani posadok s eliminaciou sekundarnych
prevozov. Zaroven s tym v tejto alternative by bolo potrebné zabezpecit' dodavku
prislusného HW a technického vybavenia jednak operacného strediska ZZS SR, ako
aj posadok ZZS
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Zachovanie povodného - Alternativa 1
stavu
Alternativa 2
Pokrytie procesov OS a Alternativa 3
EHR nechat’ na posadky
77ZS

Pokrytie predovsetkym

Zefektivnenie spoluprace deragaas (2

zloziek ZZS pri zachrane
I'udskych Zivotov, vratane
vcasnej a efektivnej reakcie na
mimoriadne udalosti

Komplexné pokrytie
vSetkych procesov ZZS

Alternativa 4

3.3.2. Multikriterialna analyza

Vyber alternativ prebieha na Grovni biznis vrstvy prostrednictvom MCA zostavenej na zaklade kapitoly Motivacia a rozsah projektu,
ktora obsahuije ciele, ktoré by sa mali realizaciou projektu dosiahnut’ a jednotlivych stakeholderov a ich roli.

V nasledujlcej tabul’ke su definované jednotlivé kritéria z pohl'adu vlastnikov kritérii:

- ZDOVODNENIE . p
KRITERIUM KRIERIA 0S Z2ZS SR Ambulancia 2zS uzz NCZI
Novy systém by mal
.. — vyrazne skvalitnit’
A) KvalitnejSie a rychlejsSie poskytovanie 225
riadenie ZZS, monitorovanie a hlavne poméct’
a informovanejsie prijmat’ X X X
strategické rozhodnutia kvalifikovanejsie
(KO) rozhodovania délezité
pre zachranu ludskych
Zivotov
B) ZniZenie administrativnej
narocnosti a zvysenie X X X
efektivnosti
Kvalitné a efektivne
riadenie poskytovania
. 3 , sa dd zabezpecit' iba
BIZNIS C) Z.ber strukturovan.ych pomocou existencie
udajov o poskytnutej Struktirovanych X X X %
VRSTVA zdravotnej starostlivosti a informdcil na zéklade
stvisiacich vykonoch (KO) ktorych sa dajii
prijimat’ rychle
a kvalifikované
rozhodnutia
D) Integracia vsetkych ¥ ¥
pouzivanych systémov
Jednotnost’ procesov
a postupov je
Zakladnym cielom
£ Jednotnost procesoy | 00 s x x
a pouzivanych aplikacii (KO) 2 /b3 tak s3 d3
zabezpecit’ jej
efektivne riadenie
F) Prepojenie so systémom
ezdravie na elektronicky X X X X
prenos informacii
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Na zéklade definovanych kritérii boli postidené jednotlivé varianty z toho pohladu, ¢ dané kritérium spifiaji a ako ho dosiahnu.
V nasledujlcej tabul’ke je sumarizacia tohto postdenia.

Vyhodnotenie MCA:

20ZNAM | ALT- SPOSOB ALT. SPOSOB ALT. SPOSOB ALT. SPOSOB
KRITERIT 1 DOSIAHNUTIA 2 DOSIAHNUTIA 3 DOSIAHNUTIA 4 DOSIAHNUTIA
Ano Prehlad o kapacitach, Ano | Prehlad o kapacitach,
s lepsie smerovanie lepSie smerovanie
Kritérium . . , . A P
Nie Nie a avizo do nemocnic a avizo do nemocnic,
A (KO) L
komunikacia s
posadkou
Ano ZniZenie administracie Ano Elektronizécia EHR,
Kritérium CiastoCne, zvySenie zvySenie efektivnosti
B Nie Ano Elektronizécia EHR efektivnosti kvoli kvoli minimalizacii
minimalizacii sekundarnych prevozov

sekundarnych prevozov

_ Nie Ano Evidencia vyjazdov na
Kritérium i : . . .
Nie Ano Elektronizacia EHR jednom mieste,
C (KO) s ’
moznost’ reportov, atd'.
Kritérium Nie Nie Nie Ano Vsetky sy.lste’my
D prepojené
Kritérium . . Nie Ano Jt.adlnc.)tne' sysFemy,.
E (KO) Nie Nie aplikacie aj zariadenia
pre vetky zlozky ZZS
L . . Nie Ano Online preno
Kritérium Nie Ano Moznost’ prepojenia ! ce rtlifiko’:/I:n'nsw
F EHR s NCZI , v
rozhranim

Z pohladu motivacie a stanovenych cielov jednotlivych stakeholderov, ktoré by sa mali realizaciou projektu dosiahnut,
jednoznadne preferovanou je Alternativa 4 - Komplexné pokrytie vetkych procesov ZZS, ktora spifia véetky poZiadavky
stakeholderov.

3.3.3. Stanovenie alternativ pomocou aplikacnej vrstvy architektury

NiZzsSie uvedena tabul'ka zobrazuje prehl'ad modulov podla jednotlivych biznis alternativ. Z pohl'adu nutnych Modulov/Aplikacii st
pre alternativy 2 a 3 nutné moduly také moduly, ktoré umoZnia realizaciu uvedenej alternativy.

Pre Alternativu 2 a 4 su preferované moduly Mobilnd aplikacia CDS a Modul CDS pre potrebu komunikacie a vyhodnocovanie
situacie v ramci vyjazdov ku kvintetu prvej hodiny. V pripade nerealizacie uvedenych modulov, by bolo potrebné ponechat’
v prevadzke nekoncepcnl externt aplikaciu STEMI, ktora by ale spdsobovala viacero tazkosti pre prevadzke a d'alSom rozvoji
celého systému:

e Nieje vlastnena OS ZZS SR ani ambulanciami ZZS nie je k nej garantované ani Ziadne licencné vyuzivanie do buducnosti
e Vysoké licencné poplatky + vendor lock-in

e Posadky ZZS pri vypifiani EHR by sa museli prepinat’ medzi dvoma aplikaciami a tidaje zo STEMI by nezostali zachované
e  Problémy pri prevadzkovani celého systému a mobilnych zariadeni - tabletov 2v1

e Nemoznost' rozvoja aplikacie v budicnosti

e Nie je garantované prevadzkovanie aplikacie v budicnosti ani dodrziavanie SLA
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Vyhodnotenie alternativ pomocou aplikacnej vrstvy:

Alternativa 1 Alternativa 2 Alternativa 3 Alternativa 4
Zachovanie povodného Pokrytie predovietkym Pokrytie procesov OS Kovmplfzxné pokrytie
stavu spracovania EHR a EHR nechat’ na vSetkych procesov
poséadky ZZS 275

Nutné moduly: Nutné moduly: Nutné moduly: Nutné moduly:
Modul Modul
KAPACITY KAPACITY
Modul AVizO Modul AViZO
Modul Modul Modul
BACKOFFICE BACKOFFICE BACKOFFICE
Modul Modul
MONITOR MONITOR
Aplikacia EHR Aplikacia EHR
Preferované moduly: Preferované moduly: Preferované moduly: Preferované moduly:
Modul CDS Modul CDS
Mobilna Mobilna
aplikacia CDS aplikacia CDS

Z pohladu hodnotenia alternativ pomocou aplikacnej vrstvy je takisto jednoznacne preferovanou alternativa, Alternativa 4 -
Komplexné pokrytie vSetkych procesov ZZS, vratane realizacie véetkych nutnych aj preferovanych modulov, ktoré zabezpeci
splnenie vsetkych stanovenych ciel'ov.

3.3.4. Stanovenie alternativ pomocou technologickej vrstvy architektury

Z hl'adiska infrastruktiry potrebnej na beh jednotlivych backendovych aplikacii a modulov, technologicka architektira nema
definované varianty aj vzhl'adom na fakt, Ze OS ZZS SR nedisponuje dostatonymi technologickymi kapacitami, ani Fudskymi
kapacitami, ktoré by umoznovali prevadzku infrastruktiry na beh jednotlivych aplikacii a modulov novo-uvazovaného systému.
Preto jedinou uvaZovanou alternativou, je realizacia infrastruktury v cloude. Konkrétne parametre, ako aj sizing jednotlivych
uvazovanych prostredi bude stanoveny v ramci Detailného navrhu rieSenia.

Nasledne bude prioritne preverena moznost’ zabezpecenia potrebnej infrastruktiry v ramci vladneho cloudu. V pripade
nemoznosti zabezpecenia potrebnej infrastruktdry v rdmci viddneho cloudu, bude preferované nasadenie v prostredi komercného
cloudu (certifikovaného) vybraného na zaklade definovanych parametrov.

Z hl'adiska mobilnych zariadeni pre beh aplikacie EHR, je takisto jedinou moZnou alternativou zariadenie 2v1l so systémom
Windows, nakolko pre autentifikdciu do systému e-zdravie v sprave NCZI na online ¢itanie a zapisovanie dat, je jediny
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certifikovany controller na tato platformu Windows. Z tohto dévodu bude tadto poZiadavka uvedend aj v ramci verejného
obstaravania na tieto zariadenia.

3.3.5. Stanovenie vybranej alternativy

Z pohladu hodnotenia alternativ pomocou vsetkych vrstiev je ako najvyhovujlcejsia, stanovena Alternativa 4 - Komplexné
pokrytie vSetkych procesov ZZS, vratane realizacie véetkych nutnych aj preferovanych modulov, ktoré jedina spifia véetky
vylucovacie kritéria a zabezpedi spinenie vSetkych stanovenych ciel'ov. V rdmci tejto alternativy by malo déjst’ k realizacii vSetkych
identifikovanych modulov a aplikacii. Z hl'adiska infrastruktiry je preferovana prevadzka infrastruktdry v ramci vidadneho cloudu
a obsluha aplikacie EHR posadkami ZZS v teréne na ,zoodolnenych" tabletoch PC (2v1) na platforme Windows (kvoli existencii
controllera na autentifikaciu do systému e-zdravie iba na tejto platforme).

3.4. POZADOVANE VYSTUPY (PRODUKT PROJEKTU)

Zakladnym cielom projektu je dodat’ vystupy a celé rieSenie ako celok, tak aby bolo udrzatelné, malo cielend hodnotu pre
koncovych Ucastnikov/uZivatel'ov, so zazmluvnenou podporou aj pre infrastruktiru aj pre aplikacie aj pre hardvér, pocas celej
planovanej zZivotnosti navrhovanej platformy. Zaroven, aby nedoslo k vendor lockingu, v ¢o najvéacsej miere by mali byt aplikacie
a moduly (zakazkovo vyvijané, hotové) otvorené, reSpektujlice open-source principy.

3.4.1. Vystupy projektu

Po zhodnoteni jednotlivych alternativ a zohl'adneni ich hodnotenia pomocou stanovenych kritérii by vystupom projektu malo byt’
dodanie diela - siboru viacerych vzajomne prepojenych programov (modulov) a aplikacii, ktory by mal riesit
elektronické spracovanie zdravotnej dokumentacie vyjazdovymi skupinami (mobilnymi prostriedkami) a operativne a strategické
riadenie poskytovania ZZS (automatizované rutiny pre riadenie smerovanie jednotlivych posadok do nemocni¢nych zariadeni,
vyhodnocovanie kapacit zdravotnickych zariadeni a iné Statistiky a reporty). Uvedeny systém (dielo) by mal nadvazovat’ a byt
integrovany na existujlice systémy OS ZZS pre dispecerské riadenie.

Za UCelom zjednotenia postupov a procesov poskytovania ZZS a pre pIné vyuzitie planovaného systému pre spracovanie
elektronického zaznamu o zhodnoteni zdravotného stavu osoby a zeefektivnenia operativneho a strategického riadenia
poskytovania ZZS, by sicast'ou diela mala byt' aj dodavka potrebnej infrastruktiry a technologického vybavenia
operacného strediska ZZS SR a posadok ZZS.

Navrhovany budtici stav:

VoLAJUCI Pevna navigdcia vo vozidle s
napojenim na RJ
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“ MV SR/AML

= } N ] Ka Cla
NEMOCNICA -
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~ \\
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% Qb NG
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Vystupom projektu by mala byt’ doddvka a implementdcia nasledovnych SW Aplikacii a modulov:

Oznacenie Polozka ISVS Pocet
Rozsirenie IS na OS ZZS SR*

KAPACITY Modul na spravu Specializacii a kontrolu = isvs_10746 neobmedzena licencia
aktualnych kapacit zdravotnickych zariadeni

AVizo Modul oznamovanie a zobrazovanie vyjazdov = isvs_10033 neobmedzena licencia
smerujucich do prislusného  zdravotnickeho
zariadenia

CDS Modul pre podporu pre ,Clinic decision support®,  isvs_10747 neobmedzena licencia
hlavne pre pripady vyjazdov ku kvintetu prvej
hodiny

BACKOFFICE Modul na archivovanie a prezeranie jednotlivych = isvs_10749 neobmedzena licencia
vyjazdov, vytvaranie reportov a vyhodnocovanie
dosahovania Urovne sluZieb a jednotlivych KPIs

MONITOR Modul pre monitorovanie a spravu jednotlivych = isvs_10748 neobmedzena licencia
Casti systému, aplikacii a zariadeni

Aplikacie a pristupy pre posadky a ambulancie ZZS**
Aplikacia EHR Aplikacia elektronicky zdravotny zdznam do  isvs_10517 neobmedzena licencia

tabletu posadky ZZS, Citanie a zapisovanie dat do
NZCI a podpora CDS

Webovy pristup Pristup pre posadky a ambulancie ZZS na editaciu n/a Odhad 300-400
alebo webova zaznamu EHR a export dat do d'alsich systémov konkurentnych uZzivatel'ov
aplikacia do

BACKOFFICE

Aplikacie a pristupy pre pracovnikov Uzz

Webovy pristup Zobrazovanie  jednotlivych  smerovani do n/a Odhad 100-150

do modulu AViZO  prislu§ného zariadenia konkurentnych uZzivatel'ov
Mobilna aplikacia  Mobilna aplikicia pre uréenych pracovnikov UZZ  isvs_10750 neobmedzena licencia
CDS pre podporu CDS a oznamovanie a riadenie

pripadov vyjazdov ku kvintetu prvej hodiny

*Dodané rozéirenie IS pre OS ZZS SR nemusi byt’ v presnom deneni na uvedené moduly ale musi spifiat’ véetky poZiadavky
specifikované v Prilohe ¢.1

*4MoZe byt’ pokryté jednou (webovou/mobilnou) aplikaciou, ktora umozni jednotiivé funkcnosti podia opravnenia a moznosti
spristupnenia jednotlivych funkcnosti
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Sucast'ou diela bude aj dodavka nasledovnych suvisiacich HW, SW a sluZieb:

Oznacenie Polozka Pocet

Infrastruktira, HW Infrastruktira (v cloude) potrebna pre chod vsetkych aplikacii a modulov podla sizingu

a systémovy SW v ramci DNR

Sirokahle monitory  Sirokolhle monitory 32-34" na zobrazovanie informécii z novych 240 ks
aplikacii

Vel'koplosné Vel'koplosné zobrazovacie panely na zobrazovanie zdielanych informacii 24 ks

zobrazovacie v ramci KOS

jednotky

Mobilné zariadenia Tablet PC pre aplikaciu EHR (zariadenie 2v1) pre posadky ZZS, vratane 372 ks

Tablet PC pre 0S, Ochranného puzdra, dokovacej stanice, nabijacieho adaptéra
aplikiciu EHR s asamostatnej prenosnej tladiarne. Tablet musi spifiat stanovené
prislusenstvom parametre odolnosti pre pracu v teréne.

Vyslednym produktom bude dodané komplexné dielo so vSetkymi definovanymi modulmi a aplikéciami, vratane HW, SW a sluzieb,
v sllade so vSetkymi poZiadavkami v zmysle Prilohy €.1 - Kataldg poziadaviek, ako aj ich detailizacie v ramci DNR, ktory bude
vypracovany v ramci realizacie projektu.

3.4.2. Pripravné trhové konzultacie

Pre overenie dostupnosti rieSeni na trhu, schopnosti subjektov na trhu spinit’ predpokladany subor poziadaviek, ziskania podnetov
od subjektov na trhu na Upravu riesenia, ako verifikovania predpokladanej hodnoty zakazky, OS ZZS SR, ako verejny obstaravatel
podla ust. § 7 ods.1 pism. d) zakona €. 343/2015 Z. z. o verejnom obstaravani a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorsich predpisov zrealizovalo dve samostatné pripravné trhové konzultacie (dalej len ,PTK"), na dodavku SW a Dodavku
TabletPC zariadeni spolu s prislusenstvom.

PTK na SW:

Pripravné trhové konzultacie na dodavku SW sa uskutocnili v lehote od 14.07.2020 do 31.08.2020. Uéelom PTK bolo predovéetkym
lepSie pochopenie navrhovanych rieSeni zapojenych subjektov a moznost’ komunikacie o ich navrhoch.

Celkovo v ramci PTK na SW sa uskutoCnili 3 kola, pricom v ramci druhého kola sa uskutocnili aj prezentacie jednotlivych rieseni
a obstaravatel’ ako aj ucastnici mohli klast’ doplriujice otdzky. Na zaklade prvého a druhého kola doslo k upresneniu opisu
predmetu zakazky a doplnenia poZiadaviek.

Do PTK sa prihlasili 4 spolo¢nosti (2 so spolo¢nou ponukou), pricom v ramci odpovedi v ramci tretieho kola sa dalo konstatovat,
Ze obstaravatel’ obdrzal 2 navrhované rieSenia ktoré splnili plne vSetky poZiadavky a jedno rieSenie, ktoré ho spinilo Ciastocne.
Vsetky odpovede obsahovali aj predpokladant hodnotu zakazky.

PTK na HW:

Pripravné trhové konzultacie na dodavku HW — tabletovPC s prislusenstvom sa uskutocnili v lehote od 21.10.2020 do 4.11.2020.
Utelom PTK bolo predovéetkym lepsie pochopenie navrhovanych riedeni zapojenych subjektov a moZnost’ komunikécie o ich
navrhoch.

Celkovo v ramci PTK na HW sa uskutocnilo 1 kolo. Do PTK sa prihlasili 4 spolo¢nosti, pricom v ramci odpovedi sa dalo konstatovat/,
Ze obstaravatel obdrzal 2 navrhované rieSenia ktoré splnili plne vSetky poziadavky a jedno rieSenie, ktoré sice splnilo deklarativne
vsetky poZiadavky ale neobsahovalo ani blizsi popis a ani predpokladant hodnotu zakazky.
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Obidve pripravné trhové konzultacie eSte formalne nie si uzavreté, aby bolo mozné spustit’ pripadné d'alSie kola, v pripade, ak by
pocas schval'ovacieho procesu projektu doslo k zasadnym zmenam v technickom rieSeni alebo poZiadavkach na rieSenie.

Na zdklade realizovanych pripravnych trhovych konzultécii bolo potvrdené, Ze v rdmci trhu existuju rieSenia ktoré, z hl'adiska
planovaného SW riesenia, do velkej miery a z hl'adiska uvazovaného HW, v pinej miere, st schopné spinit’ poziadavky OS ZZS
SR.

3.4.3. Sposob dodania vystupov projektu

Pre efektivnost’ a rychlost’ dodania navrhovanych modulov aplikacii sa predpoklada dodavka uz existujiceho a odskisaného
rieSenia, ktoré je nasadené u inych zachrannych zdravotnych sluzieb v rdmci Slovenska alebo okolitych krajin, s ich naslednou
Upravou a customizaciou v zmysle poziadaviek OS ZZS SR, ako aj doplnenim neexistujlicich modulov a ich sicasti Specifickych
pre ZZS SR. Existencia uvedenych rieSeni na trhu bola potvrdena realizaciou Prieskumnych trhovych konzultacii.

Preto sa predpoklada udelenie neobmedzenej licencie na pouzivanie a Upravy vSetkych SW programov zakomponovanych do
diela. U vSetkych Uprav a rozsireni, ako aj programov vytvorenych pocas realizacie diela bude dodavatel’ mat’ povinnost’ odovzdat’
vytvorené produkty, dokumentaciu a zdrojové kody.

Vyhoda nakupu uZ hotového rieSenia s jeho prispdsobenim a doplnenim:

e  (Odskusané a vyladené riesenie

e Procesy ZZS su Standardizované a podobné (aj v inych krajinach)
e Vyrazna Uspora Casu implementacie

e Vyrazné znizenie rizika netspechu projektu

o Setrenie ludskych zdrojov na ladenie rie$enia. Navy$e OS ZZS SR nedisponuje dostatkom zdravotnickeho personélu
a bolo by zavislé na poskytovatel'och ZZS SR

e  Pravdepodobne nizSia cena, nakol'ko naklady implementacie su rozdelené medzi viacej subjektov formou udelenych
licencii

Pre zachovanie nediskriminanych podmienok vo verejnom obstaravani, vsak nie je mozné vopred urcit/, ¢i uchadzadi pridu iba
s ponukou krabicovych ,off-the-shelf* rieSeni (COTS) rieSeni, alebo aj s alternativou vyvoja aplikacii ,na zelenej luke". Kazdopadne
v ramci verejného obstaravania, pre vyliCenie nadmernych rizik vyplyvajicich z ¢asu a kvality implementacie, budi musiet
uchadzadi uviest' referencie z realizaciu podobnych rieSeni v minulosti.

Z dévodu Co najvacsej efektivnosti obstaravania a vytvorenia o najvacSej sutaze a transparentnych podmienok sa navrhuje
obstaravat’ jednotlivé Casti samostatnymi verejnymi obstaravaniami:

e VO1-ISnaOSZZS SR
e VO 2 - Tablety PC pre aplikaciu EHR (zariadenie 2v1) pre posadky ZZS, vratane OS a prislusenstva
e VO 3 - Cloudova infrastruktura potrebna pre chod vsetkych aplikacii a modulov

¢ VO4-HWnaOS ZZS SR

3.4.4. Postup dodania vystupov projektu

Z pohl'adu vystupov bude projekt realizovany Standardnymi etapami riadenia IT projektov a to:

e Analyza a dizajn

e Nakup HW, SW a sluzieb

e Implementdcia a testovanie

e  Nasadenie a post-implementacna podpora

Pre tieto etapy su definované jasné vystupy, ktoré maji byt dodané a budd predmetom akceptacnych kritérii.
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V nasledujlicej tabul’ke st definované jednotlivé vystupy po fazach projektu pre kazdy modul:

Etapa

Analyza a dizajn

Nakup HW, SW a sluzieb

Implementdcia a testovanie

Nasadenie a post-implementacna
podpora

Vystupy

DNR - detailny navrh rieSenia s identifikaciu vSetkych relevantnych poZiadaviek
(funkénych, nefunkénych, technickych) a stvisiacich obmedzeni

Detailnd navrhovana technickd a aplikacna architektira - analyzu architektury
existujlcich systémov, procesov a poziadaviek na prostredia, t.j. dodanie detailnej
Specifikacie ciel'ovej biznis, IS a technickej architektury vzhladom na existujuce
prostredie.

Testovacie scenare - navrhnutie metodiky testovania a detailnych testovacich
scenarov

Akceptacné kritéria

Obstaranie Specifikovanej infrastruktiry (v cloude) potrebnej pre chod vsetkych
aplikacii a modulov

Obstaranie HW s prislusenstvom pre posadky ZZS spolu so sUvisiacim systémovym
SW

Implementacia zabezpeci dodanie pozadovanej funkcionality jednotlivych modulov
a aplikacii a ich funkénosti s nasledovnymi aktivitami:

priprava technologickych prostredi,

implementaciu funkcionality jednotlivych modulov a aplikacii
integracia prislusnych modulov a aplikacif

dodanie dokumentacie (pouzivatel'skej, administratorskej a pod.)

O O O O

Realizacia testovania:

Funkéné (FAT)

Systémové a Integracné

Zatazové a vykonnostné

Bezpecnostné

PouZivatel'ské testy funkéného pouzivatel'ského rozhrania
Uzivatel'ské akceptacné (UAT)

O O O O O O

Skolenia

Dodanie dokumentacie (pouZzivatel'skej, administratorskej a pod.)
Nasadenie do produktivneho prostredia

PreskUsanie a akceptacia spustenia do prevadzky

Post-implementacna podpora

V rdmci zabezpecenia udrZatelnosti bude po dodavke diela zabezpecené, Standardnou zmluvou, poskytovanie RozSirenej
servisnej podpory a udrzby s definovanim SLA parametrov pre dodavané rieSenie na obdobie 5 rokov (rata sa od
ukoncenia projektu a nasadenia do prevadzky). Minimalna doba udrzatelnosti projektu je 60 mesiacov (5 rokov). Okrem toho sa
predpoklada na dalsich 5 rokov opcia na uplatnenie rocnej podpory v dalsich rokoch. DetailnejSie SLA parametre a spdsob
poskytovania podpory je popisany v ramci dokumentu ,,Pristup k projektu".
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3.5. Nahl'ad navrhovanej architektiary
3.5.1. To-Be Biznis vrstva
3.5.1.1. Zainteresované strany/Stakeholderi

Ohranicenie situacie a role jednotlivych aktérov v navrhovanom systéme:

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA

SLOVENSKE] REPUBLIKY

MINISTERSTVO
INVESTICI, REGIONALNEHO ROZVOJA

A INFORMATIZACIE
SLOVENSKE] REPUBLIKY

Aktér / Stakeholder Subjekt Rola a ciele Informacny systém VS

Operacné stredisko | OS ZZS SR Riadenie poskytovatelov | - DispeCersky  informacny  systém  SOS

zachrannej zdravotnej ZZS za Ucelom (existujuci)

sluzby zabezpecenia ¢o e , e
najefektivnejéieho - Lokalizacny systém AVL (existujuci)

poskytovanie
prednemocnicnej
starostlivosti

- Ziadny systém na sledovanie kapacit
- Ziadny systém na riadenie smerovania posadok

- Modul KAPACITY pre spravu
a vyhodnocovanie aktualne dostupnych kapacit
pre Ucely smerovania ZZS

- Modul BACKOFFICE pre podporu behu,
uchovavania a spracovania dat u ostatnych
aplikacii ako aj nastroj pre vytvarania
potrebnych manazérskych reportov

- Modul MONITOR pre administraciu
a monitorovania vSetkych systémov

- Nahlad do modulov AVIZO a CDS v pripade
potreby

Poskytovatelia/Posadky Poskytovatelia | Poskytovanie ZZS | - Mobilna aplikacia AVL - na sledovanie
ZZS ZZS a prednemocnicnej miesta udalosti a potvrdzovanie jednotlivych
starostlivosti statusov
- Aplikacia EHR na spracovanie elektronického
Z0ZZSO a komunikaciu s OS ZZS SR, vratane
systému na podporu ,,Clinic decision support™
Narodné centrum | NCZI Zber aevidencia | - Systém eZdravie — evidencia elektronickych
zdravotnickych informacii zdravotnickych zdznamov Z0ZZSO (existujuci)
informdacii
Ustavné zdravotné | Uzz Zabezpelenie - Modul AVIZO na avizovanie osb smeruijticich
zariadenia nemocnicnej do zariadenia v ramci ZZS

starostlivosti

Specializované
zdravotnicke zariadenia

Poskytovanie Specialnej
zdravotnej starostlivosti

- Modul CDS na komunikaciu s posadkou ZZS
pri zasahu vramci clinic decision support
(néhrada aplikacie STEMI)

Obcan

Osoba,
poskytuje
prednemocnicna
starostlivost’ v ramci ZZS

ktorej sa

Nerelevantné
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3.5.1.2. Popis navrhovanych To-BE procesov
Hlavny proces spracovania elektronického zaznamu:
, Modul/
# Krok Zodpovednost Aplikacia
Spracovanie
vyzvy Operator na OS
1 a realizacia ZZS SR SOS/AVL
odozvy na 155
Aplikacia
2a EHR
Prijatie vyzvy
posadkou ZZS -
M , Aplikacia
2b Clen posadky z2zS EHR
Spracovanie M . Aplikacia
3 EHR zaznamu Clen posadky 225 EHR
Urcenie M . Aplikacia
4 Smerovania Clen posadky 225 EHR
5a ) Modul
KAPACITY
Riadenie
vyjazdu a
smerovania
Modul
5b Operator na OS KAPACITY
Z77ZS SR AVL  CDS
AVIZO

MINISTERSTVO E MINISTERSTVO

ZDRAVOTNICTVA

INVESTICI, REGIONALNEHO ROZVOJA
A INFORMATIZACIE

SLOVENSKE) REPUBLIKY SLOVENSKE| REPUBLIKY

Cinnosti

N

Spracovanie tiesfiovej vyzvy v SOS

Preverenie najblizsej vhodnej posadky v AVL

Odoslanie Udajov vyzvy posadke ZZS - prenos vyzvy z SOS
do AVL ako aj do aplikécie EHR

Zmena stavu na KTC — vyzva

Prijem dat a informacii o vyjazde z SOS

Prijem stavu KTC — vyzva (tak ako aj ostatné potvrdzovania
zmeny stavu sa udeje integraciou ,statusovaca" do EHR)
Potvrdenie prijatia vyzvy a zmena stavu na KTC - prijem
Po prichode poséadky do vozidla aktivujli stav KTC - vyjazd
(pripadne v systéme AVL)

Po prichode na miesto udalosti posadka ZZS uréuje KTC -
prichod na adresu

Po prichode k pacientovi zaznamenavaji KTC - kontakt
s pacientom

Posadka zaCne spracovavat zaznam o vyjazde a ZoZZSO
ako elektronicky zdznam EHR v aplikacii EHR na tablete
posadky

V ramci zistenia identity pacienta ma moznost’ vstlpit' do
systému e-zdravie v NCZI na zaklade autentifikacie pomocou
1D preukazu zdravotnickeho pracovnika v internej Citacke. Po
overeni, dbéjde  kstiahnutiu  prislusnych  Udajov
z pacientskeho sumaru do elektronického zaznamu EHR
Anamnestické zistenia, sa budi zapisovat' elektronicky do
EHR a mozu byt priamo doplnené o namerané hodnoty
z medicinskych pristrojov

V pripade vyjazdu ku kvintetu prvej hodiny bude aktivovany
osobitny ,Podproces Vyjazdu ku kvintetu prvej hodiny",
prostrednictvom, ktorého sa bude mozné spoijit,
komunikovat' a vymienat informacie so Specializovanym
pracovisko (vid’ samostatny podproces)

Posadka vyberie najblizéie UZz (listovaci zoznam zariadeni
zoradeny podla vzdialenosti) a aplikacia odosle vybrané Uzz
do Modulu KAPACITY

Posadka pri odjazde z miesta zasahu zmeni stav KTC —
z adresy

Modul KAPACITY preveri existenciu potrebnej odbornosti a
dostupnost’ kapacit vybraného Uzz

V pripade nedostupnej kapacity alebo odbornosti, systém
okamZite akusticky aj vizualne upozorni operatora OS ZZS SR
na potrebu riesit’ uvedeny konflikt

V pripade neexistencie konfliktu Modul KAPACITY odosle
vybrané smerovanie do Modulu AVIZO (u kapacit zniZi pocet)
V pripade nedostupnej kapacity alebo odbornosti Uzz
operator OS ZZS SR identifikuje, na zaklade polohy posadky
a zoznamu dostupnych zariadeni, UZZ, ktoré je z hl'adiska
odbornosti a dostupnych kapacit vhodné

Nasledne kontaktuje posadku ZZS a poziada ich o zmenu
smerovania

Posadka nasledne urobi zmenu vybraného UZZ v rdmci
aplikacie EHR, aplikacia ododle vybrané UzZ do Modulu
KAPACITY, ktoré nasledne prejde opatovnou kontrolou
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6a

6b

7a

7b

9a

9b

9c

10

Krok

Prehl'ad
smerovania
pacientov

Odovzdanie
a prebratie
pacienta

Odoslanie EHR
zaznamu

Editacia
a export
vyjazdov

Monitoring,

prevadzka,

Reporting,
KPIs

EUROPSKA UNIA

Eurdpsky fond regionédineho rozvoja
OP Integrovana infrastruktira 2014 — 2020

Zodpovednost’

Pracovnik na
prijme Uzz

Clen posadky ZzS

Pracovnik na
prijme Uzz

Clen poséadky ZZS

Clen posadky ZzS

Clen posadky ZzS
Clen posadky ZzS

Admin
a management na
OS ZZS SR

Podproces vyjazdy ku kvintetu prvej hodiny:

Krok

Spracovanie
vyjazdu ku

Zodpovednost’

Clen posadky ZzS

Modul/
Aplikacia

Modul
Avizo

Modul
Avizo

Aplikacia
EHR

Modul
Avizo

Aplikacia
EHR

Modul
BACKOFFICE

Modul
BACKOFFICE

Modul
BACKOFFICE

Modul
MONITOR/
BACKOFFICE

Modul /
Aplikacia
Aplikacia
EHR

v

MINISTERSTVO E MINISTERSTVO

ZDRAVOTNICTVA

INVESTICI, REGIONALNEHO ROZVOJA
A INFORMATIZACIE

SLOVENSKE) REPUBLIKY SLOVENSKE| REPUBLIKY

Cinnosti

v module KAPACITY a smerovanie bude odoslané do Modulu
AVizO

Operator na OS ZZS SR zarovenh ma moznost sledovat’
aktivaciu protokolu u Vyjazdov ku kvintete prvej hodiny ako
aj vietky vyjazdy smeruijtice do konkrétnych Uzz

Modul AVIZO prijme vybrané smerovanie z Modulu Kapacity
Vybrané Udaje o vyjazde budu pridané do vizualneho
zoznamu smerovaniach smerujtcich do daného Uzz
Pracovnik na prijme v Uzz sleduje v Module AViZO
jednotlivé smerovania do svojho UZZ a pripravuje véetky
potrebné kroky pre prijatie jednotlivych pacientov

Po prichode do nemocnice posadka uréuje KTC - prichod
do nemocnice

Posadka uzavrie spracovanie elektronického zaznamu,
Z0ZZS0, vytlaci ho na prenosnej tlaCiarni a podpiSe ZoZZSO,
pripadne spolu s dalSou dokumentdciou, bude spolu
s pacientom odovzdany pri prijme do zariadenia (jedna kopia
zdznamu bude podpisana pracovnikom zodpovednym za
prijatie a zostava posadke ZZS)

Po odovzdani pacienta na prislusni ambulanciu, oddelenia
stanovi KTC - odovzdany

Po prijati pacienta, pracovnik na prijme v UzZ, potvrdi v
Module AVIZO prijatie pacienta, &m dané smerovanie
vypadne zo zoznamu smerovani a bude dostupné iba v ramci
prezerania historie

Posadka odosle Z0ZZSO do systému e-zdravie v NCZI na
zaklade autentifikacie pomocou ID preukazu zdravotnickeho
pracovnika v internej Citacke. Po overeni, déjde k odoslaniu
a zapisu prislusnych Gdajov do pacientskeho sumaru
Aplikacia EHR odosle zaznam o vyjazde a ZoZZSO do modulu
BACKOFFICE a posadka nasledne zmeni stav na vychodzi
KTC - vol'na (pripadne automaticky pri uzatvoreni
zaznamu)

Posadka po prichode do ambulancie bude mat moZnost
doplnit’ zdznamy o vyjazde a ZoZZSO (o editovatelné Udaje,
napr. doplnenie identifikicie pacienta) a nahliadat’ do svojej
histérie jednotlivych vyjazdov a ulozenych zaznamov,

V pripade potreby si moze vytlacit' vSetky data o vyjazde

Po doplneni Gidajov, moZe odoslat’ upraveny zaznam ZoZZSO
do NCZI po autentifikacii cez externu ¢itacku

Pre potreby dalSieho spracovania bude modul umoziovat
export dat do inych IS ZZS (doprava, sklad, poistovne, ....)

Administrator monitoruje vSetky sucasti systému a vykonava
vSetky administratorské ¢innosti v ramci modulu MONITOR
Management ma moznost’ vytvarat’ reporty ohl'adom cinnosti
celej ZZS ako aj sledovat’ vybrané KPIs v ramci Modulu
BACKOFFICE

Cinnosti

1.

V pripade vyjazdu ku kvintetu prvej hodiny bude v ramci
vypifiania elektronického zaznamu EHR, aktivovany osobitny
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# Krok

kvintetu prvej

hodiny
2a
2b
Potvrdenie
Specializované
ho UZzZ a
notifikacie
2c
2d
2e
2f
3a Komunikacia
a vymena
informacii
pocas vyjazdu
3b

EUROPSKA UNIA

Eurdpsky fond regionédineho rozvoja
OP Integrovana infrastruktira 2014 — 2020

Zodpovednost’

Clen posadky ZzS

Pracovnik
Specializovaného
Uzz

Pracovnik
$pecializovaného
Uzz

Clen posadky ZzS

v

Modul /
Aplikacia

Aplikacia
EHR

Modul CDS

Mobilna
aplikacia
CDS

Modul CDS

Aplikacia
EHR

Modul
KAPACITY

Mobilna
aplikacia
CDS

Aplikécia
EHR

MINISTERSTVO E MINISTERSTVO

ZDRAVOTNICTVA
SLOVENSKE) REPUBLIKY SLOVENSKE| REPUBLIKY

INVESTICI, REGIONALNEHO ROZVOJA
A INFORMATIZACIE

Cinnosti

protokol (AKS, NCMP, KPR, TRAUMA, INSUFICIENCIA, resp.
COVID)

Posadka okrem Standardnych Udajov zacne s vypisovanim
Specifickych Udajov na jednotlivych kartach v suvislosti
s prislusnym protokolom

Ku prislusnym tdajom bude mozné prilozit' nacitané data v z
relevantnych medicinskych pristrojov vo forme obrazku
(kvoli moznosti zobrazovania v ramci aplikacie CDS), ako aj
iné zhotovené zéznamy (fotka, video, ...) a pozndmky
Posadka ZZS vyberie Specializované zariadenie zo zoznamu
zariadeni, kde bude indikacia otvorenia/uzavretia pracoviska
Aplikdcia EHR bude v pravidelnych intervaloch robit
automaticky vypocCet odhadovaného Casu dojazdu (ETA)
s grafickym znazornenim (zvyraznenie v pripade prekrocenia
intervalu)

Aplikacia EHR odosle notifikaciu aktivacie protokolu vyjazdu
ku kvintetu prvej hodiny spolu so vSetkymi prislusnymi
Udajmi, vybranym Specializovanym zariadenim, ako aj
vypoctom odhadovaného casu dojazdu (ETA) do Modulu CDS
Aplikacia EHR zmeni stav na Odoslana notifikacia

Modul CDS prijme notifikaciu aktivacie protokolu vyjazdu ku
kvintetu prvej hodiny, spolu so vSetkymi prislusnymi Gdajmi,
vybranym Specializovanym zariadenim, ako aj vypoctom
odhadovaného Casu dojazdu (ETA)

Modul CDS zaznaci vybrané informacie (typ protokolu,
vybrané Specializované zariadenie, ETA, stavu, ... ) do
prehl'adu vyjazdov, kde doslo k aktivacii protokolu

Modul CDS odosle notifikaciu aktivacie protokolu vyjazdu ku
kvintetu prvej hodiny, spolu so vSetkymi prislusnymi Gdajmi,
vybranym S$pecializovanym zariadenim, ako aj vypoctom
odhadovaného Casu dojazdu (ETA) do Aplikacie CDS
Mobilna aplikacia CDS prijme a zobrazi vuzialne a akusticky
notifikaciu aktivacie protokolu vyjazdu ku kvintetu prvej
hodiny a vSetky zadané Udaje, ako aj vypocitany odhadovany
Cas dojazdu (ETA)

Pracovnik Specializovaného centra potvrdi precitanie
zaznamu a moznost’ prijat’ pacienta

Mobilna aplikacia CDS odosle toto potvrdenie do Modulu CDS
Modul CDS prijme notifikaciu o potvrdeni precitania zaznamu
a moznosti prijat’ pacienta

Modul CDS odosle tuto informaciu do Aplikacie EHR
Aplikacia EHR prijme notifikdciu o potvrdeni precitania
zdznamu a moznom prijati pacienta

Aplikacia EHR zasle informaciu o smerovani do vybraného
zariadenia aj do Modulu KAPACITY

Modul KAPACITY prijme informaciu o smerovani do
vybraného zariadenia

Nasledne preposle informaciu o vybranom smerovani do
Modulu AVizO

Mobilna aplikacia CDS zobrazi a umozni prehliadat’ vybrané
informacie (prilozené zaznamy, poznamky, ETA, ....)
Pracovnik Specializovaného centra mdze notifikovat’ inych
¢lenov jeho timu o vyjazde a ETA

Pracovnik Specializovaného centra modZe pokraCovat
v chatovej a fonickej komunikacii s posadkou ZZS

Clen posadky ZZS mbdze pokratovat’ v chatovej a fonickej
komunikacii s pracovnikom Specializovaného centra az do
odovzdania pacienta, s nadvaznym hlavnym procesom
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Modul /

# Krok Zodpovednost Aplikacia Cinnosti
spracovania, uzatvorenia a odovzdania elektronického
zaznamu EHR
1. Operator OS ZZS ma cez pristup do Modulu CDS prehlad
3¢ Operator OS 775 Modul CDS o Yéetkych vy'ljgzdocl_'l s aktiv?yanym protokc_;lom vy'/ja_zdu ka
kvintetu prvej hodiny a méze tak koordinovat niektoré
¢innosti
3.5.1.3. Grafické znazornenie navrhovanej To-Be biznis vrstvy
- — Posadiy 275 Uz
= = B i -

Uréenie DD, Odostanie D
R

Edticias D
smercvania export

- o
zizmamu vijazdor

e

Rozhranie-O|
SOS/AVL

Rozhranie -O| Reznranis aplikécia 4R o Webove -0 Rozhranie O Webové rozhranie modulu O]

rozhranie aplikicie CDS

-y & o

DR g
>

3.5.2. To-Be Aplikacna vrstva

3.5.2.1. Popis navrhovanej To-Be aplikacnej vrstvy

Realizaciou navrhovaného projektu by malo dojst’ k nasledovnym zmenam a rozsireniu IS:

A/ Rozsireniu IS na OS ZZS SR
B/ Rozsireniu aplikacii pre posadky a ambulancie ZZS

C/ Rozéireniu aplikécif a pristupov na Uzz

A/ Rozsirenie IS na OS Z7S SR:

e  Modul KAPACITY - sprava Specializacii a aktualnych kapacit zdravotnickych zariadeni za ic¢elom kontroly smerovania
do jednotlivych zdravotnickych zariadeni

e Modul AViZO - prehlad o smerovani prislusnych posddok do jednotlivych zdravotnickych zariadeni a jeho
oznamovanie prislusnému zariadeniu.

e Modul CDS - modul pre podporu ,Clinic decision support", hlavne na zabezpecenie efektivnej komunikacie a vymeny
informacii a dat medzi posadkou ZZS a prislusnym Specializovanym zdravotnickym zariadenim v ramci vyjazdov ku
kvintetu prvej hodiny

e Modul BACKOFFICE — modul prostrednictvom ktorého bude mozné archivovat’ a nasledne prezerat’ vybrané (daje
o jednotlivych vyjazdoch, vytvarat poZadované reporty a vyhodnocovat’ dosahované Urovne sluZieb a jednotlivych KPIs
ohl'adom fungovania celého systému zachrannej zdravotnej sluzby

e Modul MONITOR - Administratorsky modul pre monitorovanie a spravu jednotlivych Casti informacného systému,
aplikacii a pripojenych mobilnych zariadeni

Aplikacie pre posadky a ambulancie ZZS:

e  Aplikacia EHR — by malo byt tabletové rieSenie, ktoré:
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bude umoziovat’ vyhotovit' a nasledne aj vytlacit' zaznam o zhodnoteni zdravotného stavu pacienta, ktory je
povinny poskytovatel’ zachrannej zdravotnej sluzby pri kazdom pacientovi vypisat’ vo forme podla platnej
legislativy

bude umoznovat’ Citat’ a potvrdzovat’ STATUSY v pripade ak taka integracia zo strany SOS systému bude
zrealizovana

bude umoznovat’ manualne vlozit, ako aj automaticky nacitat’ Standardnym rozhranim zo systému SOS,
nevyhnutné vstupné Udaje (meno pacienta, miesto zasahu, anamnézu)

bude umoziovat' pristup do e-zdravia (certifikované online rozhranie prostrednictvom integrovanej citacky
v mobilnom zariadeni), tak aby bolo mozné nacitat’ data z pacientského sumaru a nasledne zapisat’ zaznam
o zhodnoteni zdravotného stavu pacienta spat’ do systému e-zdravie

bude umoznovat’ automatické Citanie dat z medicinskych zariadeni/pristrojov na monitoring EKG, TK, pulzu,
saturacie, teploty, atd’. a nasledne ich zapis do EHR

bude umoZnovat implementaciu CDS, (hlavne pre pripady vyjazdov ku kvintetu prvej hodiny) a tak pomahat’
pri neistej diagnostike a urobit’ spravne a rychle rozhodnutia ohladne pacienta a prevozu. Riesenie by malo
umoznit’ dial'kovu konzultaciu (prostrednictvom Mobilnej aplikacie CDS) s lekarom Specialistom s tym, Ze lekar
v prislusnom zdravotnickom zariadeni by mal mat’ prostrednictvom Mobilnej aplikacie CDS zabezpeceny
online pristup k nacitanym datam alebo inym déleZitym informaciam o pacientovi. Sticastou by mala byt aj
moznost’ fonickej komunikacie s oddelenim, ktora by sa zaznamenavala v Module CDS

bude umoznovat' riadenie a oznamovanie smerovania do prislusného medicinskeho zariadenia na zaklade
prepojenia s Modulom KAPACITY a Modulom AViZO

o  bude umoZiovat po skonceni vyjazdu export dat o vyjazde a zasahu do Modulu BACKOFFICE.

Webovy pristup do Modulu BACKOFFICE — prostrednictvom zabezpeceného pristupu budi mat’ ambulancie ZZS
moznost’ doplnit’ ZoZZS0O, nahliadat’ do svojej histdrie jednotlivych vyjazdov, ako aj vytlacit’ si vSetky data o vyjazde.
Zaroven bude systém umoznovat’ export dat, Standardnym rozhranim, do inych IS ZZS (doprava, sklad, poistovne, ....).
V pripade nemoznosti pouzit’ Standardizované rozhranie, modul bude umozriovat’ urobit’ export Standardizovanej davky
s datami o vyjazde na d'alSie spracovanie.

Aplikicie a pristupy pre pracovnikov UZZ:

3.5.2.2.

ISOSZZSSR

Webovy pristup do Modulu AVIZO - prostrednictvom webového pristupu bude pre pracovnikov UZZ umoziiovat’
sledovat’ véetky smerovania do prisluéného Uzz, detaily o jednotlivych pripadoch a potvrdzovat’ prijatie pacienta

Mobilna aplikacia CDS — mobilnad aplikdcia do smartfénov a tabletov pre pracovnikov Specializovanych zariadeni
(Kardiocentrum, atd' ...), na sledovanie vyjazdov ku kvintetu prvej hodiny (AKS, NCMP, KPR, TRAUMA, INSUFICIENCIA,
resp. COVID) a komunikaciu a vymenu informacii medzi posadkou ZZS a pracovnikmi Specializovanych zariadeni.
Sucastou komunikacie je odosielanie zaznamu a dat z medicinskych zariadeni (EKG, FAST vySetrenie), obrazové
zdznamy, audiovizudlne zdznamy a iné textové zaznamy.

Grafické znazornenie navrhovanej To-Be aplikacnej vrstvy

Posadky 225 E i

KAPACITY. BACKOFFCE

+i
Mobilna splikscia
o5

[E2T 2l I

T i
MONITOR £ Azo o
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3.5.3. To-Be Technologicka vrstva
3.5.3.1. Popis navrhovanej To-Be technologickej vrstvy

Navrhovana technologicka vrstva bude pozostavat' s dodatocného stboru technologickych prostredi potrebnych pre beh
jednotlivych aplikacii a modulov a mobilnych zariadeni TabletPC pre obsluhu aplikacie EHR pracovnikmi ambulancii ZZS v teréne,
vratane potrebnych komunikacnych rozhrani.

Navrhované prostredia:

e Primarne produk¢né prostredie ,eZZS" — beh vsetkych aplikacii a modulov (v pozadovanom sizingu)
e  Sekundarne produkéné prostredie ,,eZZS" — plne redudantné k primarnemu
e Vyvojové prostredie ,eZZS" — urcené na vyvoj vsetkych funkcionalit (v minimalnom moznom sizingu)

e  Testovacie prostredie ,eZZS" — urCené na priebezné testovanie vSetkych dodavanych funkcionalit, Uprav, zmenovych
poZziadaviek a retesty na Urovni upgradeov, ako aj zaverecné akceptacné testy pred nasadenim do prevadzky

e Skoliace prostredie ,,eZZS" — vzhl'adom na vel'ky pocet koncovych pouzivatelov a potrebu ich vyskolenia v kratkom ¢ase,
sa navrhuje separatne prostredie na skolenie pouzivatelov

Komunikacné rozhrania:

e  Govnet — pri predpokladanom umiestneni infrastruktiry do viadneho cloudu bude sluzit' na zabezpecenie komunikacie
integracného rozhrania BACKOFFICE so systémom e-zdravie v ramci NCZI

e Interna MPLS/APN — interna siet’ pre komunikaciu vSetkych modulov a aplikacii ako aj mobilnych zariadeni EHR v ramci
vlastnej uzatvorenej APN sieti

o Internet — zabezpelené pripojenie pre pristup pracovnikov UzZ do modulu AVIZO ako aj pre komunikéciu mobilnych
zariadeni s aplikaciou CDS

3.5.3.2. Grafické zndzornenie navrhovanej To-Be technologickej vrstvy

PSRN 38

Gonet 83

5 Telekom - cloud raftruairs €225 - cloud (Gavnes / Kamerénj) Zaravie - PROD

ProsueseD5. | | prosvese0s- z 2z |-
PROD PRIM PROD SEK. - PROD PRIM - TEST - TRAN Tables 21 Mabv\rn,.‘;:le!an,'
et

Prostrecie DIs- | | | Prostredia DIs - Prosiredie €275 Prosiredie e225
o0&V TEST/TRAIN - PROD SEC -0EV

3.5.3.3. Popis navrhovanej infrastruktdry

Navrhovana infrastruktra riesenia by mala spifiat’ nasledujlice poZiadavky:
e Skalovatelnost celého riedenia;
e Virtualizacia prostredia a moznost’ dynamického prerozdelenia prostriedkov;
e  Optimalizacia prevadzkovych nakladov;

e Vybudovanie rieSenia s maximalnou moznou mierov dostupnost’ zabezpecujliceho poskytovanie SW sluZieb aj v pripade
vypadku kritickych komponentov, alebo dokonca jedného z fyzickych serverov;

e Vybudovanie homogénneho prostredia pre zjednodusenie spravy HW infrastruktdry;

e HW naroky jednotlivych SW komponentov;
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Nosnym zéamerom rieSenia je virtualizacia serverového prostredia. Virtualizacia je si¢asnym trendom pri budovani nielen vel'kych
infrastruktlr a datacentier ale aj mensich rieSeni. Hlavnymi argumentmi hovoriacim v prospech jej nasadenia su:

e  Flexibilita rieSenia;

. Dynamické prerozdel'ovanie zdrojov;
e Uspory na prevédzkovych nakladoch;
o Setrenie priestoru v serverovniach;

e Nezavislost' serverovej infrastruktdry od fyzickej infrastruktuiry

Za UcCelom zjednotenia postupov a procesov poskytovania ZZS a pre plné vyuzitie planovaného systému pre spracovanie
elektronického zaznamu o zhodnoteni zdravotného stavu osoby by malo dojst’ aj k rozsireniu technologického vybavenia OS ZZS
SR ako aj zjednoteniu technologického vybavenia posadok ZZS.

Navrhované technické vybavenie pre OS 77S:

e Infrastruktira potrebna na beh novych systémov a aplikacii, ktora sa predpoklada v cloude (preferovany viadny
cloud)

o Sirokouhlé monitory pre dispederské pracoviska pre narastajlici polet zobrazovanych aplikacii a obrazoviek
z novych systémov a kvoli lepSiemu zorientovani v operaCnej situacii pre dispecera,

e Vel'koformatové zobrazovacie panely pre jednotlivé KOS na zobrazovanie zdielanych informécii pre vSetkych
dispecerov ohladom vSeobecnych kapacit v zariadeniach v ramci pésobnosti KOS ako aj jednotlivych smerovani a ich
poctu do nemocni¢nych zariadeni

Navrhované technické vybavenie pre vSetky posadky ZZS:

e Tablet PC pre EHR (zariadenie 2v1) na platforme Windows pre zaznam EHR, zadavanie reZimovych stavov ambulancie
ZZS a komunikaciu s OS ZZS SR, vratane OS

¢  Palubny drziak/konzola/dokovacia stanica pre TabletPC aj s nabijanim
e  Ochranné puzdro pre TabletPC + prislusenstvo (handstrap)

e Samostatna prenosna tlaciaren pre vozidlovl zastavbu
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3.5.4. Celkovy pohl'ad na To-Be Architektiru
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Detailnejé pohl'ad na architektdru je sti¢astou samostatného dokumentu PRISTUP k PROJEKTU.
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4. ROZPOCET A PRINOSY

Sumarizacia nakladov a prinosov (10 rokov):

Modul Modul AViZO  Modul CDS Mobilna Aplikacia EHR Modul Modul
Spolu KAPACITY aplikacia CDS BACKOFFICE  MONITOR
Naklady s DPH 8622043 € 897409 € 701726 € 528 700 € 723383 € 3503814€ 1324701 € 942310€
Vseobecny material - 286 550 € -€ -€ -€ -€ - 286550€ -€ -€
IT - CAPEX 5591994 € 614151 € 376134 € 279914 € 389381 € 2630594€ 7 724777 € 577043 €
Aplikacie 3555165 € 326 151 € 376 134 € 279914 € 389 381 € 1112165€ 724 777 € 346 643 €
SW 230400 € -€ -€ -€ -€ -€ -€ 230400 €
HW " 1806430€ 288 000 € -€ -€ -€ 1518430€ -€ -€
IT - OPEX 3286918 € 279998 € 323595 € 247 300 € 331935€ 1145808 € 596 078 € 362205 €
Aplikacie 2801761€ 254 284 € 297881 € 221586 € 306 220 € 877 145 € 570363 € 274282 €
SwW 62208 € -€ -€ -€ -€ -€ -€ 62 208 €
HW r 422 949 € 25714 € 25714 € 25714 € 25714 € 268 663 € 25714 € 25714 €
Riadenie projektu 29680 € 3260 € 1996 € 1486 € 2067 € 13962 € 3847¢€ 3063 €
Vystupné naklady -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
Prinosy 16 138 900 € -€ -€ -€ -€ 5175343 € 10963 557 € -€
Finanéné prinosy -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
Administrativne poplatky -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
Ostatné dariové a nedariové prijmy r -€
Ekonomické prinosy 16 138900 € -€ -€ -€ -€ 5175343 € 10963 557 € -€
Obgania (€) -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
Uradnici (€) 16 138 900 € -€ -€ -€ -€ 5175343 € 10963 557 € -€
Uradnici (FTE) N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Kvalitativne prinosy -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€

Nevycislené spolocenské prinosy
Zéachrana fudskych Zivotov
Nizsie naklady na lie¢enie pacietnov

Zhrnutie:

Vypocitané naklady (vyvoj + prevadzka) v T10 (tj. na 10 rokov dopredu):
8908 592 €

Vypocitané prinosy v T10 (tj. na 10 rokov dopredu):
16 138 900 €

Popis vypoctu prinosov (z coho su cerpané vstupné hodnoty):

Modul EHR

Materialne — V prvej faze sa odbura potreba tlacit’ dve kdpie zaznamu o pacientovi. Nadalej bude nutné vytlacit’ jednu kdpiu
pre odovzdanie pacientovi/poskytovatel'ovi Ustavnej zdravotnej starostlivosti. KedZe nevieme zabezpedit' digitalizaciu procesov na
strane poskytovatel'ov Ustavnej zdravotnej starostlivosti, poCitame s konzervativnym scenarom kedy bude potrebné vytlacit’ jednu
kdpiu namiesto dvoch. V priebehu trvania projektu, ale predpokladame, Ze nutnost’ vyrobenia papierového zaznamu Uplne
odpadne.

Pri 550000 vyjazdoch je to Gspora minimalne 550000 kopii roCne.

Casové - Cas potrebny na vyplnenie papierovej formy zdznamu o pacientovi trvd priemerne 9 minit a 41 sekdnd. Pri
elektronickom zazname bude mat’ Cast’ idajov vyplnenych operacnym strediskom v momente vyzvy, Cast’ si bude moct’ nacitat’
z pacientskeho suméara NCZI a zvy$ok bude maximalne intuitivny a prediktivny aby sa minimalizoval ¢as potrebny na vypifianie
zaznamu. Uskuto¢nili sme 11 merani dizky vyplnenia zaznamu (rdzna komplexnost)) perom a rovnaky pocet digitalne. Dospeli sme

k zaveru, Ze vieme potencialne skratit’ ¢as potrebny na vyplnenie zaznamu na priemerne 5 minut 5 sekind.
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Modul BACKOFFICE

Casové

Poskytovatel’ ZZS/uZivatel’ musi Udaje z papierovej formy zaznamu o pacientov prepisat’ do elektronickej formy. Takisto prepisuje
Udaje o spotrebovanom materidly a najazdenych kilometrov. Modul BACKOFFICE Uplne eliminuje nutnost’ prepisat’ udaje
o pacientovi do elektronickej formy. To isté plati pre ostatné (daje, ktoré su pre poskytovatela kl'iové z pohladu prevadzky
(lieky, kilometre, vykazovanie do zdravotnych poist'ovni). Tieto Udaje sa budu bud’ automaticky alebo na vyZziadanie stahovat’ do
informacnych systémov poskytovatelov ZZS. Cas potrebny na vyplnenie papierového zaznamu je minimalny ¢as potrebny na
prepisanie do elektronickej formy. USetreny Cas sa teda rovnd celkovému casu potrebnému na vypisanie papierovej formy
zaznamu.

Pri ostatnych moduloch nie je mozné kvantifikovat' prinos z pohladu usetreného Casu alebo materidlu. Maju vsak prinosy,
respektive obsahuju funkcionalitu, ktora zlepsi kvalitu poskytovanej zdravotnej starostlivosti.

Modul CDS (clinical decision support) a mobilna aplikacia CDS

Vcasné identifikovanie diagndzy kvintetu prvej hodiny (FQH) je kl'i¢ové pre vCasné rieSenie situacie v teréne a prevoz pacienta
do nemocnice, ktora disponuje technickym a personalnym vybavenim vhodnym na konecné lieCenie pacienta. V prvom kroku by
mal modul dokazat' nacitanie Udajov z niektorych medicinskych zariadeni a bezpecne ich odoslat’ Specialistovi/Specializovanému
centru na konzultaciu (mobilnéd aplikécia CDS). Nasledne Specialista/Specializované zariadenie odporudi ¢i je potrebny prevoz
pacienta do nemocnice. Tato metdda sa najcastejsie vyuziva pri identifikovani infarktov, ale ma svoje opodstatnenie aj v NCMP
(nahla cievna mozgova prihoda). Taktiez obsahuje Standardné postupy pre rozne situacie ohrozenia Zivota. V suasnosti je
v teréne nasadena aplikacia STEMI, ktora funguje na mobilnych zariadeniach a obsahuje protokol pre NCMP a dokaZe odfotit’ EKG
zaznam, ktory nasledne odosle do Specializovaného centra sluzbukonajicemu lekarovi. Tuto funkcionalitu chceme zakomponovat/
do jedného EHR zariadenia.

FQH diagndzy tvoria priblizne 30 percent vSetkych vyjazdov (poCetnost’ podani).

Benefity modulu st hlavne procesné a davaju prilezitost’ zdravotnikom ZZS na lepsie a rychlejSie rozhodovanie o nastaveni lieCby
pacienta.

Modul KAPACITY

Operacné stredisko pravidelne preveruje kapacity nemocnic vo svojom regidne, avsak tieto informacie nie su vzdy presné a ich
distriblcia posadkam sa deje cestou textovej spravy priamo posadkam. V minimalistickom rieSeni by tieto informacie stale
aktualizovalo Operacné stredisko a pri idealnom rieSeni by boli tieto informacie automaticky zbierané cez NCZI (v sticasnosti zbiera
informacie od nemocnic o l6zkovych kapacitach v pandemickej situacii). Tieto Udaje by boli pre posadky dostupné vsetkym
posadkam a pri pripadom smerovani pacienta do nemocnice by videli aktualnu situaciu v nemocnici. Posadka bude mat’ prehl'ad
o technickych a l6zkovych kapacitach nemocnice priamo v teréne a poméZe tak efektivnejSiemu rozhodovaniu v pripadom
smerovani pacienta do nemocnice.

Predpokladame, Ze modul sa bude vyuZivat' v cca x pripadoch za rok (FQH) kde je vysoky predpoklad hospitalizacie pacienta.

FQH diagndzy tvoria priblizne 30 percent vsetkych vyjazdov (pocetnost’ podani).

Modul AVizO

Priblizne 60 percent vyjazdov ZZS konci prevozom do nemocnice. V stCasnosti hlasi smerovanie posadky ZZS do nemocnice
telefonicky bud’ priamo posadka alebo prislusné operacné stredisko ZZS. Tento modul na jednej strane zefektivni komunikaciu
medzi zloZkami ZZS a nemocnicami a zaroven bude mat’ nemocnica prehlad o prichadzajlcich posadkach. Tieto informacie su
kl'iCové z hl'adiska priepustnosti urgentnych prijmov ako aj efektivnejSieho preberania pacientov na urgentnom prijme. Inak
povedané, zdravotnici na urgentnom prijme budu mat’ k dispozicii zakladné informacie o zdravotnom stave smerujliceho pacienta
a takisto o ocakavanom case prichodu posadky. Budu tak schopni v€asnej pripravy pri kritickych alebo inak naro¢nych pacientoch
(napr. COVID-19).

Spolo¢nym benefitom vSetkych modulov a celého rieSenia je centralny zber a vyhodnocovanie dét o fungovani ZZS, ktoré je
kl'i€ové pre zlepSovanie kvality zdravotnej starostlivosti ako aj efektivneho a informovaného riadenia ZZS ako takej.
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Rok navratnosti (dopinenie ukazovatelov: ENPV, FNPV, BCR):

BCR (|pomer prinosov a nakladov 1,97 1,00
FIRR |/finan¢na vnltorna vynosova miera (%) Aho -
EIRR [|ekonomicka vnUtorna vynosova miera (%) 29,9% 5,0%
FNPV||finan¢na Cista stcasna hodnota (eur s DPH) -8 504 953 -
ENPV||ekonomicka Cista sucasna hodnota (eur bez DPH) 6 789 486 0

Detailnejsi prehl'ad je stcastou samostatného dokumentu CBA.

v

MINISTERSTVO

INVESTICI, REGIONALNEHO ROZVOJA
A INFORMATIZACIE
SLOVENSKE) REPUBLIKY
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5. HARMONOGRAM JEDNOTLIVYCH FAZ PROJEKTU A METODA JEHO RIADENIA

Vzhl'adom k preferencii dodavky a naslednej customizacie d dodatocného vyvoja na uz existujlicom rieseni a existencii jasného
ciel'a a postupu, v projekte sa pocita s metédou implementacie Waterfall s detailnym naplanovanim jednotlivych krokov a
naslednom dodrZiavani postupu pri vyvoji alebo realizacii projekty.

Vrémci fazy Analyza a Dizajn, mOze dojst’ u realizacii niektorych ciastkovych funkcionalit (najméd novo vyvijanych) dojst
k prehodnoteniu na Agilny pristup.

Navrhovany ramcovy harmonogram projektu:

ZACIATOK KONIEC
ID FAZA/AKTIVITA (odhad (odhad POZNAMKA
terminu) terminu)

Prebiehali  paralelne  pripravy
1. | Pripravna faza 06/2020 11/2020 dokumentov aj pre iniciacnu fazu
a dokumentacie pre VO

2. | IniciaCna faza 12/2020 06/2021

3. | Realizacna faza 06/2021 02/2022

Obstardvanie na dodavatela SW a
3a sluZzieb zhotovenie diela, vratane 06/2021 09/2021
dodavky suvisiacich licencii

Obstaravanie na nakup technickych
prostriedkov HW (tablety S 07/2021 10/2021
prislusenstvom

Sucastou dodavky od externého

3b | Analyza a Dizajn 09/2021 10/2021 dodsvatela

Obstaranie zabezpecenia cloudovej

inrastruktiry  podla  poZiadaviek predpokiads sa vyber dodavatela

3c . . , 10/2021 12/2021 cloudovej infrastruktury, ktord bude
vyplyvajucej z Dizajnu navrhovaného . Y
L poskytovana ako sluzba
rieSenia
3d Implementdcia, testovanie a Skolenia 10/2021 02/2022
3e Nasadenie a PIP 02/2022 02/2022 + PIP - 3 mesiace po nasadeni
4. | Dokoncovacia faza 02/2022 03/2022

Zmluva o podpore prevadzky IS
surcenymi parametrami SLA sa
predpokladd na 5 rokov a bude
5. | Podpora prevadzky (SLA) 02/2022 02/2027 obstarand stcasne s obstaravanim
sluzieb a SW na zhotovenie diela,
tak aby sa dali hodnotit’ v ramci
7CO na 5 rokov
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6. PROJEKTOVY TiM

Pre projekt bol zostaveny Riadiaci vybor (RV), v nasledovnom zlozZeni:

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA

SLOVENSKE] REPUBLIKY

MINISTERSTVO
INVESTICI, REGIONALNEHO ROZVOJA

A INFORMATIZACIE
SLOVENSKE] REPUBLIKY

ID | Meno a Priezvisko Organizacia/Funkcia Rola v projekte
1. Ing. Michal Weinciller OS ZZS SR, riaditel Predseda RV / Gestor
v v MZ, GR Sekcie digitalizacie a M ,
2. Ing. LuboS RySavy informatiky Clen RV / Zastupca MZ
775 SR, proj y Clen RV* / Proj y

3. | Ing. Rastislav Kupka OS ZZ5 SR, pro Jektovy Clen / Vrc,>]ektovy
manazér manazér

4. | Ing. Gaston Ivanov 0S ZZ5 SR, Ve,dL.],c Fodboru Clen RV
strategil

*Clen RV bez hlasovacieho préva

UrCuje sa Projektovy manazér objednavatel’a (PM): Ing. Rastislav Kupka

Pre projekt bol zostaveny Projektovy tim objednavatel’a v nasledovnom zlozZeni:

ID | Meno a Priezvisko Organizacia Rola v projekte

1. Rastislav Kupka 0OS ZZS SR Projektovy manazér

2, Marian Podmajersky 0S 7ZS SR Technicka architektdra

3. Gaston Ivanov 0OS ZZS SR Strategické |:_Jostupy a
reporting

4. Peter Hudak 0S 7ZS SR Vlastnik procesov

5. Vladimir Hosa ZZS Kosice Zastupca ZZS pre EHR

6. Julius Pavéo 0S ZZS SR Zastupca pre zdravotnicke

procesy a postupy

7. Iuboslava Pekarova 0S ZZS SR Priprava indikacnych
protokolov

8. Richard Englart 0S ZZS SR Integracia AVL

9. Anton Bereznak 05775 SR Integracia SOS

10. Mat(s Rohal 05 ZZ5 SR Technické vybavenie

11. Igor Vass 0S 7Z5 SR Kyberneticka bezpecnost’
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V ramci realizacnej fazy, po vybere dodavatela na zhotovenie diela, sa predpokladé nasledovna Struktdra Riadiaceho vyboru

a Projektového timu

Navrhovana Struktira projektového timu v realizacnej faze:

Riadiaci vybor
VZOR organizatne] Struktiry PREDSEDA
RIADIACEHO VYBORU
(povinny Elen
(s hiasovacim prium 1 ak
nerozhodné hlasovanie mé 2 hlasy)
PROJEKTOVA KANCELARIA
(PMO - project management
office)
alokované rola
ASISTENT Predsedu RV
A INY ELEN RV
PROJEKTOVY MANAZER KA PROCESU / o e
KLOEOVYCH POUZIVATELOV adefinujte DODAVATELA
R VLASTHIKGY PROCESOY - e L B
[ ho prév Sl " vacieho
(bez hlasovacieho prava) . :‘w\nnid ::‘mm) (s hlasovacim pravom) (povinng dlen RV) (bez hlasovacieho prava)

(s hlasovacim prévom)

INTERNY PROJEKTOVY TiM OBJEDNAVATELA:

a
= manadér kvality (povinny &en)

- vlastnik procesov (nepovinny den)

- viastnik tdajov (nepovinny élen) X

- manazér kyberneticke] a info. bezpeénosti (nepovinny clen)

- ind épecificka rola (nepavinny den) - zadefinujte i podfa potreby

Vysvetlivky:
povinni &enovia RV, s hlasovacim prévom
nepovinni Elenovia RV, bez hlasovacieho préva
zhstupca PMO - asistent predsedu RV, projektovy manajer objedavatela, projektovy tim
inf &lenovia RV zastupuijlici ziujem objedndvatera ("s" alebo "bez" hlasovacieho préva) - zadefinujte si podla potrieby projektu

7. PRILOHY

Priloha 1: Katalog poZiadaviek (Excel)

Zoznam standardov a poZiadaviek na sulad diela s legislativou
Zoznam funkcnych poZiadaviek

Zoznam nefunkcnych poZiadaviek

Zoznam technickych poZiadaviek

Priloha 2: Zoznam rizik a zavislosti (Excel)
Ramcovy - vytvdra sa v pripravnej faze

Detailny - vytvéra sa viniciaCnej faze

Priloha 3: Meratel'né ukazovatele/KPI (Excel)

Prifoha c. 4: Nahl'ad architektiry riesenia (JPEG)

|

ZASTUPCA
ORGANU VEDENIA
UPVII/ MIRRI

(napr. MANAZER KVALITY (QA))
(nepavinny Een RV)
(bez hlasovacieho prava)

INY ELEN RV

zadefinujte si
podra potreby projektu

(nepovinn &len RV)
(bez hlasovacim prévom)
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