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PAGRI NDI NAS St VOKOS

Sveikatait ai vi sapusi gka individo ir visuomenas
ir fiziniO t (PS® Komsbtucija buvi mas .

Pacientasi asmuo, kris naudojasi sveikatop r i e gD&ltraoisg O t ei ki amo mi

nepaisanttoar j i s svei kas, ar |l igoni s, i r gaudam;:
pareigas

Sveikatos politkai t ai suderintas visO Oisedmaonins npd
vei kl os pl anas, skirtas gyventojO sveikate

pagalbai teikti.

Svei katos priddPBitrogopashrawgass augO ugsakov

veiklos rezultatas. PaslglO u gsakovais gali blti Sveikatc
vei klos ugsakovai, kiti juridiniai ir fizin
Sistemai ( gr . sandar a, junginys) t ai pl ani nga
organizacija. SuOvaikkinitnei gildaaio, vpagiti s N

Asmens sveikatos istorija- d a b ar naudojamos popierinas p
kaupi ami klinikiniai duomenys apie pacientc

~

bl kI n

Li etuvos n akato® sistema (LESS)s val st ybas sveikatos

svei katinimo veiklos b&i jos igtekli® tvark
Elektroninadvevd&iakatsa apsaugos, medi cinos in
Vi suma, ugti kri nianneas diire griyagnitO itnefcohrmmalcogi j as
ir naujus DfHTdggius ir skirta sveikatini mo
operatyviai pateikiant i gdsami N veiklai reik

1 ASGdz@2a wSalldzotAal2a LI OASyd & 906, Rl D237, 20@ISN. 150 | A |

4284
[ )\)Sﬁ dz@g2 & wS&allzof Al 2a aOSANYDZA vidEe F1098/NBRCRIS & (| A & q
i YFLAyeda AN 100 51 0bMNTIAWATEE Y ASAIdEXAZe A NI RSBE KRN RIFS/R
012421.
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El ektronina sveai&lkttrosniinset ofrdrjma kaupi ami d
dabartinin paciento fiziniAn ir psichinin bl kIl
tei kiant sveikatinimo paslaugas ir Kkitiems
ESlyrael ekt roninas sveikatos pagrindaisema ir®tmd

Profilaktikos ir prevencijos tikslais ESI apima asmens viso gyvenimo sveikatos duémenis.

El ektronina meivice majneé& ¢ \wdiok atjiamd fonma kBZianma i g c

klinikiniai duomenys apie paciento ankKstesn

Sl ASGdzo2a wSalldzotAl2a A0SA|lEm & LE® dES S A Mindheps (vadRiac &
LX TG NP A dINPAI/NISY 245079015 b NI Ho
"TASGdzO2a wSalLldzotAl2a &0SAllpErd ¢ laBhdssE@®az000inyips ER s &
LX TG NR A dINPAI/NISY 245079015 b NI H o



TERMI NO SAMTRUPOS

TERMINAS t!tL~YLbLa! {
ASI Asmens sveikatos istorija

ASP]J Asmens svei kadigas prie
BPG Bendros praktikos gyd
EMI Elektronina medicinin
E Mj El ektroninis medicini
ES Europos SNjunga

ESI El ektronina sveikatos
ESIS El ektronina sveikatos
ES El ektroninis sveikato
e.Sveikata| El ektronina sveikata
IS |l nf ormacina sistema
IT | nf or macinas technol o
LR Lietuvos Respublika

SAM Sveikatos apsaugos ministerija

SPSS Statistinis paketas socialiniams mokslams
VLK Valsy bi nd | igoni O kasa




i VADAS

2010 m v asakymudr. 2125 1d .buldZo patvirtinta
sistemos 2009 2015 met O pl dtros programa. Gi prc
esamas i nauj ai atsirgarddamnédmsoliorgfigrOmadi
nacionalines bei globalias tendencijas, artimiausio ir tolimesnio laikotarpio sveikatos apsaugos
rei kmes taiipkr ikratda bd v & iuvuEti hdét ds ed iuytosmaes |
gerinant sves kpaesafgdEdekbkygbiinds sveikintos
esminis sveikatos apsaugos informaciniO te
el ektronina mEM)irgossistemasTaiagpti drriajgaviar(oje sveikatinimpo
DAt goje elektronine forma kaupi ami Klaibmir ki m
fizinn ir psi c ISistemadskitavilksiok, pardots priinti, kaupti,. sujungtir
mani pul i uot.i DZ airi al ypas todikslp @teikti éfektyvesnias mi
sveikatos apsaugos paslaugas

Vagi Centr os dpkonhiinkglaiini R4py v e nsveikatos disgimo at e
pl anus, kurie buvo patvirtint.i dar 2003 me

pacient Ozkompli uegiistracijN, pacientO nukrei

gal i mybn gautus rezultatus analizuot:i ig Kk
duomenO blazkitjreani ni ai medi cininiai dokumei
el ektronina | aboratoriejl@aktironennst aal st ybin

valdymas irel ekt roni ni s a tyraDfg 9y § e vahil dtyima p er gi

Poliklinikai. Artimiausiu metwra numatoma sukuré | e k t r oinciinnini nnme di st or i |

Kuriant EMI yrau g si bragta DfHyvendint. t priei us
sveikd o0s priegilros CenmoPlodi kd, npager ivretkinl dsure
ekonomi gkumN i r prsvakabnsa mp mN e § bphargoesp peilisandddy i
kvalifikaogiyjdy,t ogadiadi nstviei kat os priegilaros
gydy mN p 8€ itog utsui l. engvi au vertinti gydytoj (
kompetencij N, paci kontmladi s paod s s Gar @adNiadnta u s
politikos problemas,atsirasgal i myba tur at.i pat i kapshkridi agier i

svei katos DataigO ir k o nSateiks g a b B myplkerr spaal en
Dfyaliotiems gyldiygomg amst dviaj Nybefi kuriuo pa
vietos, kur t i k Taprbas pasiektasagrimdnts isistames tikshkasyteskti
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gal i mybn paciento gydymo A aimatdojasjsaugia iropecatyngan e i
interneto prieiga imobiliomis technologijomis
Temos aktualumas Li et uvoj e Vi sos svei katos p

popierinn asmens Vi swaaenek ag @sa uil ¥t @r ijj &u per e

medi cininas istorijass sivreirkattdpisu prsiier a PORt I
aktyvi ai bandoma el i misvuet katmpespi estoes | ap
standartizuotais elektroniniais dokumentalsa r pagrindinis tikslasat si sak yt i p

dokumeh t énjatuid drtpiri N ikma mBWe&rabi N i nf ormacij N
Vienos i g EMlaggiintdeé m@aOHuonkmenDOapie sveikato
tyrimO rezultatO valllymamqg W&ladymas dkwame,
sprendi @Opal at eynmas pradcmisOi srtarl alyimaisOi r kit .

Bendros (standartizuotos) ESlbarEMI nauda yra akivaizdi visos sveikatos
sistemos darbo pagerinimag,al i nant abpr D& riss ia@ s 9w e igdsesiBE t a
svei kat os apsalbdygmaspasphag®dvivmas, magaj ant
geresnis sprendimO pridmimas turint daugi at
ir kt.

Gio tyrimo rezultatali ir ig jOvkehatii
pi rGn®JDE gt i el ekt r oni  ivliammaonatiai inkryptifigai itobulinti bei j N
vystyti. Apibendrinus r  DZ e r tbusngalima griignti sprendimusisijusius su IT sistemos
taikymu medicininiams procesams tobulinti ir gydymo kokybeinge

~

Darbo problema. Gi andi eni nd s viedtkeama sv eirkieayine

S stemos ydas galima anali zuot:i per j 0S VE
popi easmensagei katos istorijos. Giuoadaebeksi
medi cinos istorija bus peanagessaendg kdekbkak
pagems svei katos priegi,l rkoasd ksovkey bkfiatiors kpud epyri
geriau.

Temos mokslinis naujumas. No r s nagr it manjaamyr a i tin
demokr atdmer &j e/,i stuei srnapseskvaktaiybajaéjelian
taliau Lietuvos socialinio moksIDa llkeoknttseoknsit

me d i csiistolijos Bylad a u g y tuis i datfisakidaDZ ai ri O. nTambau O ney

tvirtO gingsni O gia tematika ndra g¢gengta.

Teorina ir prakiarba ba&epigmadjiopaigk Oka
el ektroninas medi ci nos i storijos v aiackme mEZ
rei Kkpmaodyt i tokios istorijos taikymo galir



Darbo tikslas. | gsi aiagkiienntm®&dpikrclO nuomonin api
medicinos istorj s v ai dmenDZ kel i ant pacient O apitgad ne
vei kl os efektyvumN. Atlikus tyrimN, pateik
didinti paci einntfG® r mait tapimNraNt yvi u svei kat omedipk ©e gi
pacigalt Omgyhui i pati kiampN ei ntfad rknoarch yj d\y tvBikatdsa i k
D&t amgdi k® darbo kokybn ir valdymo efekKtyvu

Darbo objektas. Tyrimas atliktas V g [Centro poliklinikoje Tirta medicinos
personalo ir pacient O niuncinso g dertimodoli jeol ekt r oni

Darbo tyrimo dalykas. Bai gi amaj ame darbe tiri ama

i storijos efektyvumas, e k o n eikalinguknaspreeisamuntae i s i
pacientui,El ekt roninas medicininadas isbokiomp®t pan
administracijos darbus.El ekt roni nas medicininas i stori

aptarnavi mo kokybn.

Darbougdavi ni ai
l.Iganal i zuot pacied etk® r o ncidmé@i snfA meadgiise or i j o

rei kgmn

2. 1ganal i zuoma ® monedli &«kdi eoni ndstmedij oisnitmuds nl

3. Pal yginti popierinas asmens sveikatos |
pri ei niarmueniNe patigntuiu mN

4 Jvertinti elektroninas metdsci ninas istor

5. Jvertinti elektroninas medicininas istor

6. Patei kti sillymus, galimus problemO spre

Hi potjediaegus el ektroninn me dp a gCentrén i

poliklinikos veiklos skaidrumagfektyvumasr ko k y. b a

Darbe naudojami tyrimo metodai.
1. Li t eos analii,
2. Do k u manaliad
3. Du o mamal@,
4. Ek s p apklausa,
5. Respondent O apkl ausa
6. SinteAi i ¢ Viaphsi lymOsuformulavimui.



1. TEI SASOAKFGVALGA

Gi uol aif koir nmiisuéme@ kurios pagrindid varomoji fga yra nuolat

augantis ir besiskverbiant®dsas sritis informacijos ikomunikacijos technologl)naudojimas,

daro vis didesit DakNvisoms teikiamoms paslaugomseNgi mt i s i r sPRasaili&k at a
gyventojai Vvi sntdeargmeataw inraumdombialsiiomi s techno
ir galimybpasl akgbdoaitsi Oaitelnkit,r otnd mé ss ksavieli|
teikimasgyvent oj ams. Gareth Wil PPigm&iiiga HdiSasC

elektrani nas svei katos atsiradi mo priegasti s:

1. BTtinyb&d sumaginti kagtus ir padidinti n

2.Biltinybad suteikti sveikatos paslaugas Vi

3. BIltinyb&pagerinti ir optimizuoti medicininio personat@ari\

4. Bltinyba tiekti labiau personalizuotas paslaugas pacientams, bei sveikatos faslaug

aptarnavimo lygio pailimas.
5. Padidgni ¢ s liusiGtaiOreikalavimai sveikatos apsaugos sistemai.
Lisabonos strategija, kuri buvo priimg000 m. kovo 224 d. Euopos Tarybos

yra kertinis akmupl ei dns atsirast. eEurope 2005 ir t
strategijai 2005- 2010m.e Eur ope 20€awp lnamadsie t ei ktsias mo
pasl augas ,vyDb3 lgassiykpmosi paslauga esvelkatos paslauga, ugti k
dinami gk NeaplliunkNre skati ktiromli at @ ipmt é¢eim g tOi
saugi os informacijos ugtikrinimN

Kitas labai svarbus el. Europos 2005 aspektas buvo planavimas. Ten buvo

numatyta, kad eléekr oni nas svei katos kortelas iKki 20
formN. Tokios kortel ds turas dar ir papild
duomen® saugykl as, ar pridajimo raktus prie

Visat ai | ama, kad 2005 metais realiai p

sistemos platros Li et uueq@wjeksiyparengtagagakee latp s @ mig
sveikatos 2002 010 met O str at egiiijnNf.or Sntarcd tng @i jlt dese thini
nacionalinaje sveikatos sistemoje diegi mas,

svei katos sistemos funkcionavi Mo pertvarkyn

0l 6a O2yadfirled YAS/OF 2NV 20Ay Ta arAadSyza = OAY G SNF (e ddz
http://www.hbs-consulting.com/german/HBSStrateqyReviews/report _hospiysasp

Yo dNRLI2& {ND2dzy3dz2a GFNBEOGF Hnno Y aldzaAz2z Hy R®I . NA dzi ¢
I ASGdz#2a wSallzotAalz2a {@GSALFG24a | LAl dzA2ltuved YA 4l SNA 2
St S1TUNRYAYT a@Sapilodo2ta f3a00N3ZTSAINOBBEG)H N N p

1C


http://www.hbs-consulting.com/german/HBSStrategyReviews/report_hospinfosys.asp

Dar 2002 metais Lietuvos val settybvdoss illl
(ekonomi kos) platros iki 2O0OrMbmaneotnta,i |kgaad aii
technologijO ir telekomunikacijO sektorius
T kio struktlroje ir sksaetkitnosr ikG tpO A&ltireNt.u vBouss

informacinas technologijos valstybas valdy

srityse, valstybinis reguliavimas wugtikrins
bus integralus ir atver s . Tarp pagrindini O sveikatos [
strategijos krypli©®, vykdant sveikatos®si st

Lietuvos Respubli kos Sei mas patvirti
visuomensis stpla@ttegi j N ir informacinads visu

svarbiausii@gerkat® yrauomenéds sveikatN rem
informacini ®© technologij® galimybid® pdhaud
Buvo numatytas u k ur t i organi zacinn portalo strukt
informacijN internetu; DAli egt i Vi suomenas
pacientui gauti konsultacijas internetu; parengti sveikatos telemiet® di agnost i ko
panaudojimo teisas aktus bei parengti ir D&

Lietuvos Re s pubPR00K200s0 4 Vymeitalusybagr amo s
priemont ®&rpl anksl O buvo numatyta gdykdyt imalg
galies gyventojO sveikatos |lygio netolygumu
pl @&tros programos projektN. Gios nuostatos
strateginiame veiklos plarté.

2007 metaispal i o 9 d. Lietuvos Respubli kos
sveikatos 2002015 met Ol galpalidktir os , Kkurigjea apibendriptdé visos
reikalingiausiosp r i e miorn arsumat yt os prioritetinas pl at
pagrindkeskO@Gryiair platoti e.iesedit k®@daho 9 DB isv 1
(ESJEEsmi ni koncepci jN sudaro tai, kad e. S

pacientN bei jo poreikius, ugtuimdriimarktoksywdii

nacionalini O e. sveikatos sistemO centre.
pagangN g¢gioje srityje, nes ES] DHyvendi ni
i nformacijos integravisnwouagiors amdii keiitnimo ga
visuma sudaro e. sveikatoiskasii ssemdnt iAgukkagil i

PYIASGdzg2a wSalldzotArAl2a OeNRldzaeoTa HNnnH YO 6ANDSEAZ
L TGNRA& A1A Hnanmp YSile AfAFPAR1Ta Aa0NFGSIAA2284 O0¢AYOD
BIASiGdzg2a wSalldzof A1 24 ntyd NAdH dyadeiol TREA Budmoagiin By db ha Aa@ yNIAT2A v T
Gradzz YSy Ta LI (VasNeaT & GO yirSZeaR thin nms b NI H

“Lietuvos Respublikgs @S A | 124 |+ LIAF dz324& YAY A&l SNK 2 vékatesmpsaugds | L] N
ministerijos2003¢H nnp AGNI G QAAFARALIOA YR A8 HnnuI bNXP Tn
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DZ agas ir jame esant.i i nformacija gal. b1
sprendi mO pahamaysmankécropuoeiems vartthtojam

2010 m.vasario 19d uvo pasiragyt as Dieikdtog200dis d 2
2015 me t O atqijosi patviotisimo spakeitmo Pak ei t i vokose. \Hetoy o S
el ektronini of EsSy@v & av @ s vokDEEa eakst rsoni n& svei ka
o vietoje godgi O elektroBliaktsr omeidn&i mé di ci i
su atitinkamais linksniai¥. O po porosdi en ® 2 0 1 Ob uwaos aprriioi nt2aes D3

sveikatos sistemos 2080 15 met O p | &uastawjsprograma faveilesisksia nuo

ankstesnas, tik pri*ncipai apibragti konkrel]
Kuriant EMI tubZ t éil §4a sDAaa la firigjaikgtissepikados

apsaugospolitkos. Duo men O val dytoj as, t var kvigitasmeminai pr

duomenydh | ®ps augoti nuo atsitiktinio ar neteis:

pat nuo bet kokio kitoSnstemaat art vaywkBEZmok a
nekiltO® problemO ir rizikos dal konfidenc

apsaugos D3t at®Konfidiarkalums principas petaikomas taklaa i yra r a

paciento sutikimas, svei k-watjopscieptogydyneial sfaugsje, p e
val stybas institucijoms, kurios turi tei sn
bl kl @&s negali pareikgti valios, jo af’stovan

Elektroninio dokumento paskirts yra pakei sti ragyt.
duomeni mis tarp informacinas sistemos dal yyv
sistemoseToddlekeroninis dokument as tur i t oki N

dokumentas pagal elektrani o dokument o DZ% \adingsinel e & t rsa miar
me d i c i stdrijojéi gsantysiduomenysei si ni u pogi I ridaba yeaahlig
duomenimigpopieriniame variante.

Sistemoj e yr a bitinas e |l e it @ lo veisemesn DZ
(pacient N) i ndeelnetkitfrioknuitend is o apeasr kaisgtaask ur i e DZ er
ar |l ogi gkai susi ej ami su kitais duomeni m

pasiraganl!l i am as metuvesuRespublidos relikit fr ioknu eoti io. par a

PlrasSidzgza wSalldzoft Al2a GS A yinend o LEAT fdz3[248S Gydea@yah ispl SNBS (o
L TGNRA adNXdS3aIAxcz2a LJI4430@7\ NIAYAY2d O0¢AYy®d® HANTIE bNXP M,
“lietuvos B alddzof A1 24 aOSA1lIG24a | klolcdzhe 3 TYA y MASHINIERD 2084 |- w] SBaYLBd!
FLAF dz32& YAYAAOGNR wnniy vad af BITHA § ABR dzdd Falp |SapSd &SNMID T4 R.
AGNF GS3Acz2a LI GOANIAYAX®RS) LI 1 SAGAY2E O0coAYy® HAMAE b NJ
YIASGdzp2 a wééLszOf)\lZé 4 JSA | -Mipevt o BLIAfl dEAEREG SYM YT AR AN (g
L TONR& LINRPINI Y2a LI GUAMNIAYAY24 0 AY® HAMAIE bNXP Hn
Bl ASGdzg2a wSalldzotArlz2a FaYSya Rdz2YSyeel4idS20a3iNf. 1507)1 LA | dz:
PI'AStGdzg2a wSallzof Al2a LI OASyide G(SA&A®E A NBIORO0Z 8. A FSA ]
1154284)
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numat o Vi sus el ektroninio par ago naudoj i m

reglamentuoja patiikkgmmNigNrmKe&BZ s infkoaimaciej a

visuomenéas pasl atigd gavajd ir teikajo.

Paci entOO itreigal os sveikat ai atl yginin
paciento buvimN sveikatos priegilros Da&tai
gydymo bei slaugos priemone34 a g o0 mi DZ svei katos apsaugos
rigi O pacientO medicinos dokumentus. Nust g
tvar kN, turi b1 ti ugti kri namagpaalciG@ngtor girp ¢
turi teisii DZinformacij N api eslasaselo pagdidavimu p r
turi b1 ti patei kta | igos i1storija, ambul at
Gydytoj as prival o pacientui paai gkint. Dz
reikalavimas yrapagr D&t a s, gytdy s 9§ B s pgbabagbi ,i gpan
neti ksl ius, nei gsami us, dviprasmi gkus duor

gydymu ar slaug& EMI pagalbabus galimalegv i au i r | ank| i metenzijagrs pr 1

reikalavimus.Bus lengviaa r ast i bendrus sprendmageusijusEap r er

su |ligos istorija, bus didesnis aigkumas.
Lietuvos Respublikos elektroniniO ryg

ugtikrini mN. Be elektronini O rraywdd amaslat

elektronini O rygi O tiijnkd aitsrisibznl,i athab g mmt
duomenO apsaugos inspekcija kontroliuoja ir

ugtikrina slaptumo reikalavi mus.

Zlietuvosrespa f A 124 Sf
I ASidzp2a wSaLldz
1154284)

Bl ASldzo2za wSalldzof Al2a St SUGONBRRRMY AL NEOA2 qaldl Gyl a «

l—h(,))

1TONBYAYAZ2 LI NB2)Z qallGeyYla o0,Ay®s +
Al12a LI OASyilGa& (GSA&A& A NBIORIOR A & GSA ]
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2. ELEKTRONI NA MEDI CI NI NA | STORI JA
2.1. ADMINISTRAVIMO PASIKEITIMAI DIEGIANT EMI

2.1.1.PERSONALAS

EMI diegimas Centro @1 i k|l i ni koj e pi r mi Medginosa i I
personalas yra svarbiausia grangisu n gi ant i pacientN su sveika
yra svarbiausisCent r o Pol i kl ini kos i ¢faetdalsiasrigisTiod ak r

bl tina r emt ipssonalavajyaos ai ® ynik \eiftinsipskadpersonadsn e j au st
spaudi mom,a ktaumk & h@uis tsifaompetentingasr reikalingas darbo atlikimui ir
t u rtiakar@motyvaciN
Diegiant EMI labais var bu suprast. kaip DZ pasi k
sugebads pri si t.aollkmettsgusipntainee sri auYap2v @ netnrhb P o | i
dirbo 872darbuotojailg j O 120 §gdministracibje @dliklirikos personalas naudojasi
317 kompiuteri O (magdaug Daudamauadt ojpain] 00
amgi Masjovi O ir tobulejimo siekis paprastai
Todal biltina DZykdyti vadybinius ugdavinius
1. ApmokytivisOlygiO Centr o ®wveéi k4 il mssktpmos sperialistdirbti
su elektroninas medisisiema. ndas i storijos pr
2. Sukurti efektyvN ir specializuol visO lygiO Centro Poliklinkes s vei katims pr
sistemos special®k o mpi ut eri ni o ragti ngumo mo k y m
k&limo sistenN
3.Skel bti visN infor mac ivipubmereipiiCentroEPdiklinikos |

sveikatos sistemos personalui per specialiai sakurt nt partaNe t i n DZ

jvykdgi us giuos ugdavinius, merdmacd inmis
technol ogisg,0 mraiudiod®sg upri e I T naudoji mo p
suvokimN ir klrybigkumN naujovise.

J di egus EMI nauvglial rovei & pé o inlavaipds iira ms

nenugi nAtigiastemki us popierini O ambulatoriniO
sandaliavimgnpkesbhedaomenOd siuntimo (transp
siuntimo kagtus ., dubee n @r .isEliuadketdi@o nirnipsr ireecept
taupymo probl emas, o taip pat Kaptemil gygytiojai,o@ p e
i70 % vizitui skirto laiko tenkamB@&pkamsak®n

raguysqmusi pagunipmwii ento |l igos istoriija, anks
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gydymoai B atsinegt O artysdknomOduaomeelnii 28 is ,
vi duti ni ¢k ail5 nim, spediabistd 1BRAG mi n. , i g nkogydytojgd® ap
skiria DZzagO Hpagmentooamginmirnai, per kuri KN
apgiTrNtpei pusmadiie gdtiaaganioztiemg padat O sut
| ai ko, kas t ai sudaryt @eapiej8emtnonaes Ri ml
Poli klinikos mastu gaunamas g¢genklus | ai ko i
Pal engvaspepadilemt obei I n dudodamastsififtravieno a n
sistema gydytojas gal as s u s islksijusiais ¢ynnais beokitais t i
DZ agai s. Tai p pat bus i gsprniasta ir neD&kai
vVien i nformacijos rNemleirmiu ik adbeil g ginfama wi muu
informacijos, kas atsitinka pildantbgni o kor tel n bei ragant siun
tik taupys gydytojo | ai kN, kurDZjis gal ato
neD&dkaitomo ragto bei neti ksl i ai patei kt os
Nauda gydymoi aD&tsaiagn® stpecsi ogi ai DZ ak
tariant, kiek gydytojas sutaupo laiko, tiek jo gakpildomai skirti pacientui irpager aj u

gydymo kokyba yra tiesiogiai naudinga paci e

2.1.2. PACIENTAI

Pagrindiniai EMI naud &MIlotj ari i obantadta PZa c i
pacientusGyvent oj ai ir pacieadal y faa tpdl nadk 1 iama
ugti kvriiemto@ N pri d4ji mN prie garantuotos kok
Lietuvos gyventoj amseg o gireapfriinkd sa,u soanaii a |niunoa sj
Pol i klinikoje pacient8® amedifus bsevty rpuaog fiab0ndu on
met O. Tai jauni ir vidutinio amgiaus pili el
paci &EMIitk@iama ir diegi ama pPagrtioddlinapagréilndg:
pajusti bitent jie. NeabdjotinN naudN ir re

1. Vg]J Centro Pol i kI ibet kukiogjespasaubocvietej@, tkuaioje y@ga |

i nternet i ntytissavo gvwgikats duamanis ir parodyii g o s i st

pagbD&tamam ar .norimam gydytoj ui

2. El ektroninajteomiejdojce nb ins jspiadi nsimiaa m ulmiag ¥ ¢
3. Privers pacientus daugiau domatis svei
4, Padihs prieinamumas prie sveikatos prieg
5. Padas patiems pacientams ig dalies kon
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.Skatins didesnn atsakomybn gydytoj ams
. Atsiras didesnis ir artimesnis komunikacipgy g ys t arp paci ento

6
7
8. Bus efektyvi priekhmompeventi hBnitrggdybbdl
9

.Bus |l engviau ir anksl|liau diagnozuoj amo
10.St i priai sumagas |igos istorijos dingi
Taliau neaivigiapnbsiedtei kn innaufYpahms e

amgi aus manpinds iigsi | avainngN.n &road all i rbKgiy ii DZ & anda i

informacijos teikimas apie Elektroninas m €

pacientams.

200 7 GQeertrb Mliklinikosduomenimisdi d §i oj i pacient O d:e
Kitas magesnesudarld sdarbi ni nkai ir pensininkai
aukgtesnDZ DZ ir aukgtNjDZ igsilavigbmNi @% D3
tarnautojai, aukgtOj O ijfavnidmasni Bemokrytki ©
gal ima pasidgiaugti, dkaaudg uvip] tpGedtedda OB o I ak |
nauj ovamicki dgioji dalisnb2tabhit OgDinNl dii kom

21.3F1 NANSAVI MAS | R St NAUDOS

Siekiant DHyvendint i gitN projektN b
palyginimas.Gal i ma r ast. | abai .da&Pug miiamamnsaavitmad
stuktlriniai fondai ,rilhiustyb\vMgs SRes xalloisk oA
] manomas bendradarbiavimas ir su privaliu s

Projekto kainss usi daryt O i g tsistOemagrsakini €
kainal abi ausi.aiBestvyrmantO kit O valsstywbeil @i @matti rl
rinkos kainos tendencijas bei | abaZo0o0gci.a® I
Personalo apmokymo kaina gali svyruoti, bet apytiri  t a i api& 50t il kostti&int] G .C
Skaitant kad vi enN as me nnDZa 30P rit@ kPyatsik uk an & istradsi s
pri ¢i | pafikyimasansiglatinis tobulinimas Sprendgi ant pagal K i
prigilrdajimN tai kiekvienai sDanet pi sfarniadijasin@ o
skleidimas visuomeei ir Centro Poliklinikos pacientamkurisk ai nuot O api e 5 t
| g wausamekad visas Elektroninas me dPolikinikdi nas
kai nuot Ot Takyd ted nt |18I00

jdi egus EMI bus atsispkemani @baor th@u g|

Centro poliklinika sunaudodavo apie 1400 oOC

16



toneri ams i r a gk skpAstsiphkisssa pi er i ni O ambuyubust or
sut aupomas .[Bassataugommpo p3l omiansut es ki ekvieno pa
apie 352 sutaupytas valandasenam gydytojui per metus Ka s sNlygoj a, |
poliklinikoje per visus medicini nDg#ia#edi7ddN d
valandager metusGalima progozuoti, kadna § &8s pakartoti nO/ nerei
Ti ki 50 %), di das l i gos dinami kos fiksavim
ugtikrintas jO igsaugoji mas.

Lietuvos Sveikatos apsaugos ministerifpst o me ni mi s gal ikil& s u
% kaikuri O tyrimO (pesi k &ratrajiiomag.am@t si gvelg
kardiogramos savikaina 5 L't ir vidutinigkai iwineNnap anead
kar di ogr am@1100 gtaekenaenmja Centro Poliklinikos mastu per e vien
kardiogramO srityje

Vi enas dag@gni aus i mntgers hdotraekk paniedtui tkanoojaih®
20 Lt. At sigvelgiant DZ t ai ,vikdaud ipgudraadpid il20n N
nuotraukO, |jos 2B0@Qtpermétus.i sutaupo i ki

Padi dajus galimybei anks|s$awur dinp@® oizwu
gydymociklas o i gi mtinais atvejais Galtir ubdpdinoni ¢ c
ciklas taip pat Tdupspéat nhnobsdarguatsji Gnaeutdeatgu sn,t
pri spirdas f i na@ali@adtaa wpyi méad gropektes EMINI nana s g bai k
jaupop u s amd tmé@halbank i t omi s pr as mami s.

2.2. EMI ST RUKRA

El ekt medi oAnina i storitijpag erligmr nli idojgeo st ul
bus nuosekl i ai kaupiama visa mealsince miiuia u gn
gaunamO paslaugO tnAstinumN, nes tyrimO ir
di agnozas ar praeity]j esvierojevidtofes@igypgmas dyud
prii mti ti ksl esni usgydgn raejo dveikaiosE Md &It upiacibé n i
nepriekai gtingai iar fyorkadangiijuremidsi ptineipulvianad paciemtgs O

T viena istorija

Pasauly e yra DXairiausi O EMI, kaurr d hoist eskkt i
Dhyvendini mo bidais, sistemos vei k,dzaius,
galimybamis. Vieni turi didesnDZ spektgsehfNy
interfeisN, patikimumN, saugumN ir t.t.
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Gydytojas

: Kitos
3 Pacientas | i s
Moketojas hy 7y o paslaugos Kity tiekéjy
ANTRINIS R ] A v 4 ¥ institucijos
VARTOTOJAS (:_:-,r_v { PORTALAS |4 Elektrofiziologija
{vymisusybé, = —_—y -
. tyreym, | Resursy TYRIMAL [ Vaizdy
epidemiologsl)  ESERER, | Bdéstymas | technologijos
| sauzykia enty
ot W\ sdministravimas
Spremdimo v
i Y .
g TesEuzy
4 4 spmokestinimas
'm " Atnaujinimai :
\ I TYRIMA
INSTITUCDA ir uiklausos i Motils v
I pranesima vatotes .'
FILNOS 4 — X ~y
FUNKCLIOS . Y Sy _U Prieigapranesimams
/ WMINDMALIOS N\ i
FUNKCDOS | Elektroniné \ MULTIMEDIA/Y §
(o I | medicining emnenia ) |
S 1| medicininé < I
CiiialV g SRR S~/ vvKiay |
istorija (EMI ~4(1 ’
o Ja M) T\ DARBO PLANAI /!
’/ Kindkindy N e e e e e R R — —— 1
) ’ | ruerody Realaus laiko
Realaus |3I.|(O 47 Y\ cuomenys prieiga -
demogratijos % Kiinikiniai modaiai K
paslaugos ,/ , {ascheotipai & Telame -
/// Y N xfents
/ —4
/ |
Realaus laiko ‘| \
recepty | lI \
israsymas, kt. | \ \\
sgveikos | \ \
| | \
\ > :
\ Realaus laiko
Realaus laiko Realaus laiko rekomendacijy
modeliy Fodyny saugykla

saugykla saugykla

lpav.El ekt roni nas mesistemadskontekstasirflunigijoo r i j os

| storigkai, | abiausi ai elektroniniO
medicininius- st at i sti ni us tiytrNsmies k ak b 5 n iplkisTaiphag @ d
el ektroninas sveikatos istorijos turajo ta

tyri mams at |l i kti yra —reikalingos dvi el ek
palyginamumas ir lankstureaT a m, kad elektroniniai dokume
sistemoms, yrd a b a i svarbi medi ci ni nast ael eykrtar omeé ci

i storijos informacinis modelis, palaikantis

Kadarg i medi cina apima | abai d a (SNOMBEDNGT o(&ndl., p
SystematizedNomenclature oMedicine - Clinical Terms)s usi deda magdaug i
sNvokO ir 1,45 mil i jtoanio bseenndarnotsi ns$ Oa nrdyagritQ):
trivialus.

Paskutiniais degi mtmeliais stanidatradrnizj
sistemO kirimo praktika paroda, kad néara |
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ndara aigku, ar i ig v ino r iDENMG n diman o’ emiidg@kku mb e nl
standartizacija yra | abiau orientuota DZele
i storij O saugo.Bumosukurte ir pulisna tolledZ & imNi O G, a
saugojimui sRbpubDi ®ntidaauseiri Rdg e f iOdeklth $eval P°HL 7
standartas, skirtas duomenitkeistis; ENV 13606°71 Eur opos prel i mi nar us
apsikeitimo standartaf)ICOM?’ i standartas skirtakeistisDZ ai ri al ypas terp
GEHR GoodEuropean/Electroit Health Recor)f®i el ekt ronini O svei kat
skitrasapragyti, saugoti ir keistis l anks]| i ai
pagrinduyra kuriamanauja ES| platforma openEHR.

Dabar vyksta aktyvus globalus standartizavimdk7, GEHR, ANSI (American
National Standards Institufe ISO (nternational Organization forStandardization CEN

(European Committee for Standardizafion or gani zaci j 0s visN da

bendradarbiavi mN, standauktud t harnmornsi zaci j Nk
suderinamas sveikatasp saugos el ektroninas informacij os
Bet kuriant svei kat os apsaugos i nfor mawa ni C

sutinkamos t os pabiasaulpikikdgl ée mps kikraoisp het e
informacinarsgami siem®Z,angos konkndi mBast,ai &¥
DX airius siikurus standartus

Kadangi pasaul yj e vyksta svei katos
infrastrukti moprotcasdartilieviuma taip pat t
Dhyvendindama vieningas sveikatos ist gmi j00
gal e ir visos Lietuvos mastu. SNl ygosiyrgi am
nusi stovajsiaulayn & ikrriip,atgpoantdi tiek svaikates istdnips saugati,i
tiek jomis keistis.

24 Electronic healthcare record communicatioRart 1: Extended architectuffinteraktyvus]. ENV13606&L, CEN/TC 251

Health Informatics Technical Committee, European Committee for Standardization, 1999. 111 p.
25Projektad—|ealthLeveISeven(HLY)i nterak&yauBRSD[ gPFrieiga per internet N:

26 European Standardization of Health InformaticBechnical Committee 291i nt er a kt y v u-KIBq. Prieigaipérr at a
internetN: http://www.centc251.o0org/

% Standarta®ICOM - Digital Imaginq and Communications in Medicifieteraktyvus] National Electrical Manufacturers
Association0618g¢gi |l Patai 3G40per internet N: http:// medical . ne
28 ProjektasGood European Health Record / Good Eletronic Health Refinter a k t y v u s ] 10-10{1%). Prieigadpera 2 0

i nt er ne fi htp/mwBw.chime.ucl.ac.uk/workareas/ehrs/GEHR/;

29ProjektasnpenEHH interaktyvukpl] .[ riedga petointernetN: http:/ /v
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3. TYRIMO METODOLOGIJA

Anketinn u b T du a p2kOl1a0u sma.  papeigoid201il sausione n e s DZ
Buvo apklaustiV g Centio poliklinikos personalas ir pacientebudarytos dvi skirtingos ankoet
dviem kontrolriinaddmGj Gr upams ti
U Anketa pacientams
U AnketaCentro poliklinikosdarbuotojams
Pasirinkta dvejopa anketavimo formpacientamsvirtuali gpklausa internetur
rankmagt variantas, o Centro poliklinikos
TokDZ pasnuli hsk@kiNausoj e dal y v askiftiagos| i O
gal i mybas ir sugebajimas naudotis giuol ai

pogi Irreii g kiOr suprati mas bei ijetGografigi K gmi ngumo \

SiekiantanikiemeOngdubl i avi mosi , rankragt
Mpklausanepi | dgi usi ems Kamketdesnci at emoefpefinci pa
| ai komasi i Oi $@rsmdi alti kos reikalavimO ir ar

Buvo parinktas tikimybinisipapiamOpOi ga
imtis, kai visi tiriamos populiacijos el eme
Pacient O r esponden tdbvaujanis $psecialia lemede, knrussdargtd v |
su5proc.paklaidd. ent el @aj e nurodomas reikiamb3*eprez

1 lent. Reprezentatyvi imtis

Gener al

aibas v 500 1000 2000 3000 4000 5000| 10000| 100000 1000000

I mties 222 286 333 350 360 370 385 398 401

Intemet i naje apkl|l aupscejt @i dalpppaeo i B9 anl
paci.éegt ®i so apkl|Dugyventoi. M@jl yCarnbr o pdl DOOI i n
prisir a@t oTHig@pklgugopaklaida gaunasi 1 proc.

Vg] Centro2pali ki i lkiaju adirbos8dadarbuetsjed g
j O admini stlr2alci § @j leuodtiorjb@, o 7nbe2d.i cSaiu fii @ men

darbuotoj O atostogavo.

¥Kardel i s K. Mok dobijainmeddat Kaunasniddexn2002 d o
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Sudarantdr buot oj O respondent O i mtDZ remtasi

sieckiantgauti didesnDZimties repre’zentatyvumN.
1 1
A +— (0,05 +—
N 0.0 752

kurni reikiama's r e s p o n d e ingiekiides kyalis (0,054 Hgener al i n& Vi

Centro Poliklinikos darbuotojai buvo pek | au s i a mi ti k. rar
Rankragtini O anketO igdalinta 250, pilnai
d ar b uatstkyonpiTai sudaroapie2s vi sO darbuotoj O.

DuomenO anal i zei angl astatidtioal pockageSfer i Sdcial
Sciences1ll5ver sijos statistinas anal ipaauogalast d
Excel 2007programa.

Chi kva)dr kht ot €rci]j umi vertinami rygi ai t
rei kgma; G| krauei mNus aat spaokgoyamB@idk bkjtingok | a |

populiacijos tam tikro pogymio *aRegnviial ngtiius
pasiskirstymo@sni o U | ygmens kritind¥irenkgmasyt a
| ai psni O skailiumi (df) buvo apskailiuota e

Naudotas statistini O hipostizstdi plaai ki e

“Kardelis K. Mokslinid® tyrimbO metodologija ir metoc
Statistika ir jos taikymai. Vilnius: TEV, 2000.

¥pugkorius St. Veiklos auditas. Vilnius: LTU, 2004.
¥Pugkorius St. Veiklos auditas. Vilnius: LTU, 2004.
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4, PACI EMNRETINI Al

Pol i kIl ini

sudaro

kos
pacient ai nuo

pildgiusi O

pacient O

DUOMENYS

18 i ki

R JO0 VERTI

res-pdn dneentt @ aPnaggir ui
50 asmenysO Raantgii ean
popi er innkiet &ln ki enthipirinset pa bd@j asi Ot

pil dgi ugdplv., hpaedasdientRadkr agt i nDZ v a rkasiavgrésiio d a

amgiaus pilieliai,
vienas nepilametis.| nt er net i nn

Il nternetu pasinaudoj o

jaungmasdjimt apkbaiunbl o :
aptlvaugN 50§ prieltddd atmgki a

trigubai daugiau paci
M Rankrastiné anketa W Internetine anketa
80% T 78,32
70% -
60% -
50% -
40% -
30%
30% -
23%
20% - 16% 14% 179
,39%
10% - 6,15% >1%
0% . ,97% 0,97%
0% —
ikils 18- 30 31-40 41-50 51-60 61ir daugiau
2pav.Paci eas Ponpeesnitscki rstymésrpagabgheag@®©t i nd apkl a

Labai

aktyvus3®umet Q apadi dmBt O @Badv.y2v av i

priedas 1 entTedia)sudar a

daugi au ,peli dipikeaas8O intérretd r e

ugpildgilsio

respntamras ® i kodardd t oet ka8 t ok

daugiausia naudojasi internetu ir lengviausiai prie jo prieéha.pi | namel| i ai60 i r

me®
pav).

responde rb¥%.dikusicsach@ir @upogrupas

paspof%@Bi j o
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virs 60
5%

3pav.Respondent O pasiskirstymas apklausoj e

Didgi auapll awdti @ Oitavi namNg®%ipabZeada
anketN pil dgil s%ifernetn. Pastehinmas didelia akgnumad Bildant anketas
internetu, respondentus turinlius viduri nDZ
net ir turintg e meischsBX i Vi sINs ki pagalgriudgpsass iasvkiinri sntNa  t
rankragtinds i (#pai,@priedasi2ed nitndilsd)anket O

60%

54%

50%

40%

30%

20%

14% 139
10%

DD
, .
nﬂ oﬂ
o |

3% 3%

1% geg

pradinis vidurinis aukstesnysis aukstasis aukstasis kita
neuniversitetinis universitetinis

H rankrastine anketa M internetiné anketa

4pav. Respondent O pasi skigsbst ymaminkplakas sndj e pikdgar n

apklausa).

Didgioji da,ltiusriangdlé @oNjdBZyy O®ai j auneismNoO
pacientai- pr i kl auso amgi aus gr upams nuo 18 i ki
proporcingai m&pav).aVyse samdi dmis gr upase, t.
respondent ai pagal i g sTuraivn Inii @) NDZ wilagsdi ieslkai MDZsnt i
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amgus grupase

vidurinDzZ T@gs$i hjawiigraiomMi.s ,

amgi.aus

didgi oj i

y r a s knaigpdaacuigd rwi@eded Id ia S
t-Bkmet  a

apgukil au:

el pradinis W vidurinis ke aukStesnysis B aukStasis neuniversitetinis ke aukStasis universitetinis Log. (vidurinis ) Log. (aukstasis universitetinis)
30%
28%
25%
20%
15%
10%
5%
5% @ ,
3% i
=2% 0% 0% 0% o% 1% > 1% PP 1% 1% hm‘ 0% .2%
0%
ki 18 18-30 31-40 41-50 51-60 virs 60
S5pav.Paci ent O respondent O igsilavinimas amg
Norint pasinaudot. el ektroninas medic
yra bl tinaspriintjdrmaet spapik®eij plkadintgretd pesinaudoja tik
20 paci ent O. Ddsdignaoyd o jdaanidgiesd®o) yrav ier pe6 0 met O

respondentai 0

1%i sudaaro 215660 me taOng i aus. Ngman dpsaci ent o i

nesinaudoj amMébltiumt e rgrad ti unptdsn@tunanauasd 056% darbe.
k pasidoda udoj ad @ 8 Wiendugdjas kitbr]l i o

universitete, mokyklojejnternetok a v i rk@sn@, ut er i @obifamine talefomeibe |

Bevei trel dali @

pav., 2 priedas 71 e n t Taigidnjernetas yra pasiekiams beveik visiems Centro poliklinikos

pacientams.

H Procentas respondenty atsakiusiy teigiamai H Procentas respondenty atsakiusiy neigiamai

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

Namuose Darbe Bibliotekoje Pas draugus arba Kitur Nesinaudoju
giminaicius internetu
6pav. Paci entpdeigaprieintermtbe nt O
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Kadangi el ektroninas medicininas isto
labai svarbuCent ro pol i klini kbs pagtentgdOm&ssimdse Ut e
Apkl ausa paroda, kad jaurl8i 50 mdid@dii mjinet daan
9%, naudojasi elektronine bankininkystai rodog e r N kompi ut eNejinrDd jriange
apie el ekt r onarbanesitaadojimasfii kay sat s u % aynegnio maen6o. 5
metadngi aus reepbndedojOa el . bankininkyst@as
grupes:i ki 18 ir virg tihkamankPb © 25% @ &ir eqit rucsd j A ap
pasl augas ir panagus pr oc e nitapies50% 7epav,2peedat 8 | a
l entTailpa@i gki nama t uo, k a dgalimé rekdosrtilonio16 reeOb a 0 Kk |
vyresni o amgi aus pagimbatis b a hrkeets beitti nrhipa | ma g e
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