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iRSK

Zadeva: Zapisnik 9. sestanka RazSirjenega strokovnega kolegija za informatiko
v zdravstvu (iRSK) z dne 25.03.2025 ob 14:00 do 16:00.

Lokacija sre¢anja: Ministrstvo za zdravje, Stefanova ulica 5, 1000 Ljubljana

Prisotni :

Teja Batagelj za Ministrstvo za zdravje (MZ)

Jure Janet za Nacionalni institut za javno zdravje (NIJZ)

Matej Kokalj Kokot za ZdravniSko zbornico Slovenije (ZZS)

Biljana Ljubi€ za Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije (ZZZS)
Tomaz RusimoviC za Ministrstvo za zdravje (MZ)

Iztok Stotl za Zdravnisko zbornico Slovenije (ZZS)

Odsoten :
Anton Justin za Zbornico zdravstvene in babiSke nege Slovenije

Sestanek je bil sklican zaradi razprave o tekoCi problematiki.

1. Nacionalna koordinacija organizacijskih vidikov oskrbe

Ob implementaciji nacionalnih informacijskih projektov se v praksi pojavljajo
Stevilna vpraSanja glede nacionalne koordinacije organizacijskih aspektov
procesov Vv zdravstvu. Do sedaj so kljuCnha organizacijska vpraSanja
zdravstvene ustanove usklajevale predvsem lokalno. Dr. Kokalj Kokot je v tem
kontekstu izpostavil, da na primer ni doreCeno, kako bodo posveti preko
nacionalne aplikacije zZVEM umesSceni v delovne procese in kako bo reSeno
financiranje. Dr. Stotl je dodal, da obstajajo Stevilna odprta vprasanja, na primer
glede potrjevanja protokolov aplikacij zdravil, klini¢nih poti, shem dostopov do
informacij in podobno. Ob nastanku nacionalnih informacijskih resSitev se na



vseh ravneh odpirajo vprasanje upravljanja in verifikacije procesov za potrebe
nacionalnih aplikacij. Dr. Stotl je predlagal, da se za ta namen izvede poizvedbo
na ZZS, kjer bi skusali doreCi nek delovni predlog reSevanja tega izziva. V to
razpravo bi bilo potrebno vkljuCiti tudi strokovne direktorje in vodstva
zdravstvenih zavodov.

2. StalisCe evropskih zdravnikov glede uporabnosti informacijskih reSitev v
zdravstvu

Povezava na staliSce:
https://iwww.cpme.eu/news/implementing-a-user-friendly-and-intuitive-

electronic-health-record-is-the-only-way-forward

Dr. Stotl je predstavil osnovne zahteve, ki so skupne tudi stalii¢em ZZS.
Posebej je izpostavil zahtevo po enotni prijavi (SSO), overjanju in konceptu
zdruzevanja upravljanja identitet. Dodatno je izpostavil potrebo po uvedbi
nacionalnih standardnih meril za ocenjevanje ucinkovitosti in zadovoljstva
zdravstvenih delavcev pri uporabi informacijskih reSitev. Ta merila bi bilo
potrebno uvesti v evaluacijo prihodnjih projektov in obstojeCega stanja.

3. Spremljanje Stevila oseb, ki nimajo opredeljenega zdravnika

ZZS in Sledilnik sta uspesno izdelala spletno aplikacijo, ki skusa spodbuditi
razpravo o osebah, ki nimajo opredeljenega zdravnika:

https://zdravniki.sledilnik.org/sl/analytics

Ta inciativa, ki jo je predstavil dr. Stotl, sku3a javno razpravo opremiti z
uporabnimi podatki, tako da bodo lahko bolj kvalitetne in na realnih dejstvih.
Predvsem bi radi te informacije prikazovali tudi tekoCe. G. LjubicC je povedala, da
se je ZZZS na pobudo ZZS pozitivno odzvala in je sprozila poizvedbo glede
izvedljivosti javnih objav podatkovnega nabora, ki ga potrebujeta ZZS oziroma
drustvo Sledilnik.
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4. Spremljanje vsebinskih pobud glede izboljSav v informacijskih sistemih

Dr. Stotl je izpostavil, da se trenutno vse ve¢ zdravstvenih ekip Zeli prikljugiti v
procese nacionalne informatizacije in se zaradi tega obraCajo na iRSK. NaSe
izkuSnje v zadnjih dveh letih v mrezi iIRSK so jasno pokazale, da klinicne
skupnosti potrebujejo doloeno obdobje, v katerem se izvede nacionalno
usklajevanje za pripravo predlogov. Da bi dobili ¢im veC¢ dobro pripravljenih
predlogov, je procese dobro zacCeti ¢im prej, saj so brez tega usklajevalnega
obdobja navadno pomanjkljivi. V razpravi so Clani IRSK potrdili:

- da mora IRSK po najboljSi moCi pomagati tem skupinam z usmerjanjem
dejavnosti in s koordinacijo

- da iRSK ne more biti mesto direktnega potrjevanja projektov

- da bo IRSK vodil seznam in oris aktualnih pobud, ki bo v prihodnje v pomoc€ v
prioritizaciji nacionalnih pobud in v konsolidaciji teh zdravstvenih skupin

5. TekocCe aktivnosti

G. Batagelj je predstavila zahtevno usklajevanje glede novega zakona o
digitalizaciji. Dodatno je porocala o dinamiki aktualnih projektov. Clani iRSK so
se strinjal, da trenutno poteka res veliko aktivnosti in da so nacionalne
operativne kapacitete glede usklajevanja na robu zmogljivosti. V tem kontekstu
je za uspesno izvedbo projektov in nadaljnjih aktivnosti nujna CimprejSnja
vzpostavitev dodatnih kapacitet kot jih predvideva novi zakon.

6. Zdravje na daljavo

Clani iRSK so podprli aktivnosti, ki potekajo v sklopu projekta Zdravje na
daljavo in telemedicina. Hkrati so se zavzeli, da se predvidene aktivnosti ¢im
prej izvedejo.

Iztok Stotl
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