PROGRAM UDZIALU W ETAPIE 2014-2015 BUDOWY IIP

1. WIADOMOSCI WSTEPNE
1.1 CHARAKTERYSTYKA ORGANU WIODACEGO

1) Stanowisko, imig i nazwisko, dane adresowe organu wiodgcego, podstawa prawna
Minister Zdrowia, Bartosz Artukowicz,
00-952 Warszawa, ul. Miodowa 15,
Ustawa z dnia 4 marca 2010 r. o infrastrukturze informacji przestrzennej, Art. 3 pkt. 7,
lit. f (Dz.U. z 2010, Nr 76, poz. 489, z p6zn. zm.).

2) Stanowisko, imie i nazwisko, dane adresowe dotyczqce punktu kontaktowego organu
wiodgcego.
Dyrektor Centrum Systemoéw Informacyjnych Ochrony Zdrowia, Marcin Kedzierski,
00-184 Warszawa, ul. Stanistawa Dubois 5A

3) Lista tematow (czesci tematow) przyporzgdkowanych ustawq o IIP.
Zdrowie 1 bezpieczenstwo ludno$ci, rozumiane jako rozmieszczenie geograficzne
wystepowania patologii chorobowych, informacje dotyczace wptywu na zdrowie lub
dobre samopoczucie ludnosci zwigzane bezposrednio lub posrednio z jako$ciag
srodowiska (temat 5 w trzeciej grupie tematycznej, wymienionej w Zalaczniku do
ustawy o infrastrukturze informacji przestrzennej).

1.2 STRUKTURA KOORDYNACYJNA | WYKONAWCZA

1) Jednostki organizacyjne realizujqce program oraz ich role.
1. Ministerstwo Zdrowia,
00-952 Warszawa, ul. Miodowa 15, REGON: 000287987

- urzad obstugujacy organ wiodacy — ministra wiasciwego ds. zdrowia

2. Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia,
00-184 Warszawa, ul. Stanistawa Dubois 5A, REGON: 001377706

- Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia - pafnstwowa jednostka
budzetowa podlegta ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia, wtasciwa w zakresie
systemow informacyjnych ochrony zdrowia. Zapewnia interoperacyjnos¢ systemow
informacyjnych ochrony zdrowia i jako$¢ danych przetwarzanych w tych systemach.

3. Centrum Onkologii - Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie w Warszawie,
02-781 Warszawa, ul. Wilhelma Konrada Roentgena 5, REGON: 000288366

- Instytut prowadzi scentralizowany Krajowy Rejestr Nowotworéw na podstawie
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie utworzenia
Krajowego Rejestru Nowotworow (Dz.U. 2012, poz. 1497).



2) Jednostki wspolpracujgce

Dolnoslaskie Biuro Rejestracji Nowotworow
Kujawsko-Pomorskie Biuro Rejestracji Nowotworow
Lubelskie Biuro Rejestracji Nowotworow
Lubuskie Biuro Rejestracji Nowotworow
Lodzkie Biuro Rejestracji Nowotworow
Matopolskie Biuro Rejestracji Nowotworow
Mazowieckie Biuro Rejestracji Nowotworow
Opolskie Biuro Rejestracji Nowotworow
Podkarpackie Biuro Rejestracji Nowotworow
0. Podlaskie Biuro Rejestracji Nowotworow

1. Pomorskie Biuro Rejestracji Nowotworéw

12. Slaskie Biuro Rejestracji Nowotworow

13. Swietokrzyskie Biuro Rejestracji Nowotworow
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4. Warminsko-Mazurskie Biuro Rejestracji Nowotworow

-

5. Wielkopolskie Biuro Rejestracji Nowotworow
6. Zachodniopomorskie Biuro Rejestracji Nowotworow

3) Schemat organizacyjny
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(zrodto: http://onkologia.org.pl/projekcie/)
1.3 PODSTAWY PRAWNE

1) Ustawy, rozporzqdzenia, inne przepisy.
a) Ustawa z dnia 4 marca 2010 r. o infrastrukturze informacji przestrzennej (Dz.U. z
2010, Nr 76, poz. 489, z p6zn. zm.)
b) Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2013 r. poz.
217)



2) Potrzeby legislacyjne.
Obecnie na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U.

22013 r. poz. 217), prowadzony jest rejestr podmiotéw prowadzacych dziatalno$¢ lecznicza.

Zgodnie z art. 106 ust. 2 ww. ustawy, rejestr prowadzi si¢ w systemie teleinformatycznym.

Podmiotem odpowiedzialnym za funkcjonowanie systemu teleinformatycznego rejestru jest

jednostka podlegta ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia wlasciwa w zakresie systemow
informacyjnych w ochronie zdrowia.

Zgodnie z obecnie obowigzujagcymi przepisami (art. 15 ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o
informatyzacji dziatalnosci podmiotow realizujagcych zadania publiczne), podmiot
wnioskujacy o udostgpnienie danych z Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dziatalnosé
Leczniczg, obowigzany jest wystapi¢ do organdw prowadzacych rejestr ktérymi sg, zgodnie z

art. 106 ust. 1:

1) wojewoda wiasciwy dla siedziby albo miejsca zamieszkania podmiotu leczniczego - w
odniesieniu do podmiotéw leczniczych,

2) okrggowa rada lekarska wlasciwa dla miejsca wykonywania praktyki zawodowe;j
lekarza - w odniesieniu do tych praktyk, a w odniesieniu do cztonkow wojskowej izby
lekarskiej - Wojskowa Rada Lekarska,

3) okrggowa rada pielggniarek i potoznych wilasciwa dla miejsca wykonywania praktyki
zawodowej przez pielegniarke - w odniesieniu do tych praktyk.

W zwigzku z powyzszym brak jest obecnie centralnego podmiotu udostgpniajacego
przedmiotowe dane w sposob inny anizeli przez strong internetowg. Obecnie — aby uzyskac
dane z Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg nalezy wystapi¢ do

kazdego organu prowadzacego rejestr osobno w zakresie jego kompetencii.

2. PROGRAM DZIAEAN W UJECIU TEMATYCZNYM
2.1 PROGRAM DZIAEAN DLA TEMATU 1

1) Analiza stanu obecnego w swietle obowigzujgcych juz przepiséw, projektow
specyfikacji danych INSPIRE oraz zidentyfikowanych potrzeb krajowych.
Krajowy Rejestr Nowotworow jest pierwszym z rejestrow Ministra Zdrowia,
zgtoszonym do prowadzonej przez Glownego Geodete Kraju Ewidencji Zbiorow
i Ustug Danych Przestrzennych, zarejestrowanym w dniu 2013-12-04 pod numerem
2531, i oznaczonym identyfikatorem zbioru danych przestrzennych PL.ZIPZD.2531.

2) Aktualizacja list zbiorow danych IIP, INSPIRE i komplementarnych w temacie.



W latach 2014-2015 zostang zgloszone kolejne zbiory danych, ktore obecnie sg
przygotowywane (aktualizacja i uzupetnianie danych) w zwigzku z realizacjg ustawy z
dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia
(Dz.U.2011.113.657 z pdézn. zm.). W pierwszej kolejnosci przygotowany zostanie
zbiér danych Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dzialalno$¢ Lecznicza.

3) Zakres i terminy prac wynikajgce z przepisow INSPIRE i potrzeb krajowych.

4) Planowane i realizowane projekty w temacie, stan realizacji oraz konkretne wyniki w
latach 2014-2015.
W przypadku dokonania zmian legislacyjnych, o ktéorych mowa w ust. 1 pkt 1.3 ppkt
2, Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia planuje zarejestrowanie
Rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg (RPWDL).

Planowane jest takze zarejestrowanie Rejestru Aptek oraz Rejestru Hurtowni
Farmaceutycznych.

5) Relacje wzgledem innych organow wigzgce si¢ z tematem.

Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia bezposrednio wspotpracuje
Z gestorami  poszczego6lnych zbiorow danych (administratorami) w zwigzku
z realizacja Elektronicznej Platformy Gromadzenia, Analizy i Udostepniania Zasobow
Cyfrowych o Zdarzeniach Medycznych, o ktérej mowa w art. 5 ust. 2 pkt 2 ustawy
z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. Nr 113,
poz. 657 i Nr 174, poz. 1039.), ktora to platforma realizowana jest w projekcie P1
(POIG.07.01.00-00-007/09-00) w ramach 7 osi priorytetowej ,,Spoteczenstwo
informacyjne — budowa elektronicznej administracji” Programu Operacyjnego
Innowacyjna Gospodarka).

Plany dotyczace rejestracji kolejnych zbiorow mozna bedzie ustali¢ dopiero po
dokonaniu si¢ zmian prawnych, niezbednych do realizacji ustawy o systemie
informacji w ochronie zdrowia. Relacje wzgledem innych podmiotow opieraja sie
glownie na przejmowaniu prowadzenia elektronicznych rejestrow 1 techniczne
administrowanie nimi; tego typu relacje nie upowazniajg Centrum do jakiegokolwiek
podejmowania dzialan zwigzanych z rejestracja zbioréw danych przestrzennych,
jednak pozwalaja na porzadkowaniu tych zbiorow zgodnie z Krajowymi Ramami
Interoperacyjnosci, co z kolei pozwoli administratorom tych danych (gestorom)
podja¢ dziatania zmierzajace do zarejestrowania zbiorow w Ewidencji Zbiorow
i Ustug Danych Przestrzennych prowadzonej przez Gtownego Geodete Kraju.

6) Stan do osiggnigcia na koniec roku 2015.
Zarejestrowanie Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza, Rejestru
Aptek i Rejestru Hurtowni Farmaceutycznych.

3. PROGRAM DZIALAN UZUPELNIAJACYCH

3.1 WZMOCNIENIE KOORDYNACIJI



1)
2)

3)
4)

5)

Wzmacnianie wlasnej struktury koordynacyjnej.

Wspotdziatanie z organem koordynujgcym.

Wspotdziatanie z organem koordynujacym realizowane jest zgodnie z potrzebami
I przebiega bez zaktocen.

Wspoipraca z innymi organami wiodgcymi.

Wspoipraca z jednostkami samorzqdu terytorialnego.

Zapewnienie niezbednych przeptywow danych z/do rejestrow publicznych.

Niezbedny przeptyw danych zapewniony jest poprzez stosowng organizacj¢ rejestrow
polegajaca na ich centralizacji umocowanej przepisami prawa.

3.2 BADANIA I ROZWOJ

1)

2)

3)

Okreslenie optymalnych modeli danych w tematach IIP z uwzglednieniem wymagan
INSPIRE oraz potrzeb i mozliwosci krajowych.

Zapewnienie harmonizacji zbiorow i ustug danych przestrzennych pod wzgledem
technologicznym.

Centrum realizuje swoje zadania w obszarze ochrony zdrowia i w relacjach z innymi
podmiotami z uwzglednieniem wymagan regulowanych Rozporzadzeniem Rady
Ministrow z dnia 12 kwietnia 2012 r. w sprawie Krajowych Ram Interoperacyjnosci,
minimalnych wymagan dla rejestrow publicznych i wymiany informacji w postaci
elektronicznej oraz minimalnych wymagan dla systemow teleinformatycznych
(Dz.U.2012.526).

Dalsze prace badawcze ukierunkowane na mozliwie szybkie osigganie praktycznych
efektow IIP.

3.3 UPOWSZECHNIANIE WIEDZY I KSZTALCENIE SPECJALISTOW

1)

2)

Upowszechnianie wiedzy i umiejetnosci w zakresie umoZliwiajgcym szerokie
korzystanie z zasobow informacyjnych objetych tematami programu.

Ksztatcenie i doksztalcanie specjalistow zgodnie z rzeczywistymi potrzebami.

3.4 WSPOLDZIALANIE W RAMACH INSPIRE

1) Zapewnienie dostepu instytucjom i organom Wspaolnoty do zbiorow i ustug danych

przestrzennych zgodnie z Rozporzgdzeniem Komisji (UE) Nr 268/2010 z dnia 29
marca 2010 r.

Dostep do danych realizowany bedzie na kilka sposobow — niezaleznie od
udostepniania poprzez strony dedykowane poszczegdlnym rejestrom (jak np.



http://onkologia.org.pl/raporty/), takze poprzez specjalnie stworzony portal,
agregujacy zasoby informacyjne ochrony zdrowia oraz poprzez ustugi Geoportalu.

2) Monitorowanie i sprawozdawczoS¢ w zakresie okreslonym Decyzjq Komisji z dnia 5
czerwca 2009 r.

4. STRESZCZENIE

Streszczenie powinno by¢ obszerne; w pierwszej kolejnosci bedzie opublikowane w witrynie
Rady IIP.

Minister Zdrowia, jako organ wiodacy w 1 temacie zrealizowal zadanie rejestracji zbioru
danych Krajowego Rejestru Nowotworow jako pierwszego ze zbioréw zawierajacych dane
zwigzane z przestrzenig (zachorowalno$¢ i umieralno$¢ ze wzgledu na réznego rodzaju
nowotwory, powigzang z lokalizacja zachorowan i ich statystyczng wizualizacja na terenie
poszczegblnych wojewddztw/regionow). Jednoczesnie jednostka budzetowa Ministra
Zdrowia — Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia prowadzi zaawansowane
prace nad budowa Elektronicznej Platformy Gromadzenia, Analizy i Udost¢pniania Zasobow
Cyfrowych o Zdarzeniach Medycznych, oraz posiada juz Platforme¢ Udostepniania On-Line
Ustug 1 Zasobow Cyfrowych Rejestrow Medycznych, ktore tacznie pozwola na dalsze
tworzenie zbioré6w danych zwigzanych z przestrzenia.

Krajowy Rejestr Nowotwordéw jest pierwszym ze zgloszonych rejestrow. Doswiadczenia
Znim zwigzane pozwolg na dalsze prace umozliwiajace znacznie szersze wykorzystanie
danych zwigzanych z przestrzenia, znajdujagce si¢ w innych, porzadkowanych dopiero
rejestrach stosowanych w ochronie zdrowia.


http://onkologia.org.pl/raporty/

