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SEZNAM ZKRATEK A POJMU

Zkratka/pojem Vyznam

365x7x24 Poskytovani sluzeb 365 dni v roce, 24 hodiny denné, 7 dnli v tydnu

AIFO Agendovy identifikator fyzické osoby

ArchiMate Standardizovany modelovaci jazyk, slouZici primdrné pro ucely zobrazeni, popisu a
pro naslednou analyzu podnikové architektury

ATNA IHE profil

CDAPSL1 Pacientsky souhrn v podobé PDF dokumentu

CMS Centralni misto sluZzeb — komunikacni infrastruktura vefejné spravy

CR Ceska republika

DASTA Datovy standard pro predavani dat mezi informacnimi systémy zdravotnickych
zafizeni

DB Databaze

DHM Dlouhodoby hmotny majetek

DNM Dlouhodoby nehmotny majetek

DPH Dan z pfidané hodnoty

EA Elektronicky archiv

eHealth Elektronické zdravotnictvi — systematické vyuZiti informacnich a komunikacénich
technologii ve zdravotnictvi

EHR Electronic Health Record — elektronicky zdravotni zaznam pacienta

elDAS Narizeni Evropské unie ¢. 910/2014 o elektronické identifikaci a divéryhodnych
sluzbach pro elektronické transakce na vnitfnim evropském trhu

EKG Elektrokardiografie

EKP Elektronicka karta pacienta
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Vyznam

Projekt eMeDOcS (exchange Medical Documents System) buduje, rozsifuje
a udrzuje komunikaéni infrastrukturu pro bezpecnou a dlvéryhodnou vyménu
zdravotnické dokumentace mezi zdravotnickymi zafizenimi
(http://www.emedocs.cz)

eRecept je recept vystaveny v elektronické podobé. Lékafem vystaveny eRecept je
uloZen do tzv. Centrélniho UloZisté elektronickych receptd (CUER).

Datovad sbérnice

Evropska unie

Elektronicka zdravotni dokumentace
Fast Health Interoperability Resources
Geograficky informacni systém
Grafické uZivatelské rozhrani

Health Level Seven — soubor mezinarodnich standard( pro prenos klinickych
a administrativnich dat mezi softwarovymi aplikacemi rlznych poskytovatel(
zdravotni péce

Hardware

Hardware security module — hardwarovy bezpecénostni modul
Hasi¢sky zachranny sbor

Informacni a komunikaéni technologie

Identifikator organizace

Integraéni datové rozhrani MZ CR

IHE profily popisuji zplsob vyfeSeni interoperability systému pro konkrétni pripad
a ucel

Informaéni koncepce CR

Integrovany regiondlni operaéni program

Informacni systém

Informacni systém operacniho fizeni

Informacni systém zdravotnického operacniho stfediska
Informacni systém zakladnich registr(

ISAC — Integration Share and Communication System (ICZ Group)
Integrovany zachranny systém

Jihomoravsky kraj

Studie proveditelnosti
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Zkratka/pojem Vyznam
Kl Kriticka informacni infrastruktura
KIVS Komunikac¢ni infrastruktura verejné spravy
LAN Pocitacova lokalni sit, mistni sit
LP Lécivé pripravky
MPI Master Patient Index — zaznam spojujici informace o stejném pacientovi napftic
informacnimi systémy
MV CR Ministerstvo vnitra CR
Mz CR Ministerstvo zdravotnictvi CR
MzD Mobilni zadavani dat
NCP, NCPeH Narodni kontaktni misto — rozhrani pro informacni systémy slouzZici pro vedeni a
vyménu zdravotnické dokumentace
NIS Nemocniéni informacni systém
NIX-ZD Projekt ,Zavedeni pFeshraniéni sluzeb eHealth v Ceské republice — NIXZD.CZ“

(,,Deployment of Cross-Border eHealth Services in the Czech Republic — NIX.ZD“).
Projekt je spolufinancovan z fondu CEF TELECOM.

NPO Narodni plan obnovy

NR-ZP Narodni registr zdravotnickych pracovnikd

NSESSS Narodni standard pro elektronické systémy spisové sluzby
NzIS Narodni zdravotnicky informaéni systém

OHA Odbor Hlavniho architekta eGovernmentu

(0 Operacni systém

OR Operatni Fizeni

PCR Policie Ceské republiky

PNP Pfrednemocniéni neodkladna péce

QESCD Certifikovany kvalifikovany prostfedek pro vytvareni elektronickych podpist
RESTful SW architektura distribuovanych systémi

RID Rezortni identifikator

ROB Registr obyvatel

ROS Registr osob

RUIAN Registr uzemni identifikace

RO Ridici organ
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Vyznam

Smlouva sjednand mezi poskytovatelem sluzby a jejim uZivatelem (Service Level
Argument)

Studie proveditelnosti

Specificka pravidla pro Zadatele a pfijemce
Statni ustav pro kontrolu léciv

Software

The Open Group Architecture Framework (TOGAF) je rdmec pro podnikovou
architekturu, ktery poskytuje pfistup pro navrhovani, planovani, implementaci a
fizeni architektury podnikovych informacnich technologii.

Komplexni feseni pro eHealth zajistujici bezpetnou a divéryhodnou vyménu
zdravotnickych informaci mezi zdravotnickymi zatizenimi

Jedinecny identifikator (zdravotnického) prostfedku (Unique Device Identifier)
Vzdélavaci a vycvikové stredisko

Vertejna zakazka

IHE profil

IHE profil

Zdravotnicky material

Zprava o realizaci projektu, Zavérecnd zprava o realizaci projektu
Zdravotnické operacni stfedisko

Zaznam o vyjezdu

Zdravotnické zafizeni

Zdravotnicka zachranna sluzba

Zadost o platbu, Zavéreéna zadost o platbu

Tabulka 1: Seznam zkratek a pojma
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1 UVODNi INFORMACE

Tato kapitola obsahuje Uvodni informace o dokumentu a projektu.

1.1 Uvop

Studie proveditelnosti byla zpracovana na zakladé smlouvy o dilo ¢. 2022002701 ze dne 2. 5. 2022 (dale jen
»,Smlouva“) jejimz predmétem bylo vypracovani studie proveditelnosti véetné vsech priloh na projekt
,Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajisténi interoperability ZZS Jihomoravského
kraje” (dale téZz jen ,Projekt”) jako povinné pfilohy Zadosti o podporu z IROP, pricemZ tato studie
proveditelnosti bude vyhotovena obdobné podle viech pravidel a podminek platnych v ramci vyzev €. 28 a
¢. 97 z IROP 2014-2020.

Na zakladé vyhlaseni Vyzvy €. 79 vramci Integrovaného regiondlniho operaéniho programu s ndzvem
»eHEALTH — SC 1.1 (PR)“, prioritni osy 1 Zlepseni vykonu verejné spravy, specifického cile 1.1 VyuZivani
prinost digitalizace pro obc¢any, podniky, vyzkumné organizace a verejné organy a vyzvy objednatele ze dne
26. 10. 2023 k aktualizaci této studie proveditelnosti dle ¢l. Il, odst. 1. d. Smlouvy byla provedena aktualizace
a Upravy studie proveditelnosti podle pravidel a podminek vyzvy €. 79.

1.2 ZPRACOVATEL STUDIE PROVEDITELNOSTI

V nésledujici tabulce jsou uvedeny Udaje zpracovatele studie proveditelnosti:

Obchodni firma: GROUWIE, s.r.o.

Sidlo: Spojovaci 205/24, Praha 9, Vyso&any, PSC 190 00
Pravni forma: Spolec€nost s ru¢enim omezenym

Spisova znacka: C 228005 vedend u Méstského soudu v Praze
ICO: 03150143

DIC: €Z03150143

Je/neni platce DPH Zpracovatel je platcem DPH

Osoba opravnéna jednat Ilifi Gemerle, jednatel

za dodavatele, funkce Tel.: +420 773671667, e-mail: jiri.gemerle@grouwe.com

Kontaktni osoba Mgr. Radek Holis, MBA, projektovy manazer
Tel.: 4420 777 667 644, e-mail: radek.holis@grouwe.com

Tabulka 2: Zpracovatel studie proveditelnosti

1.3 ZPRACOVATELSKY TYM

V ndsledujici tabulce je uveden zpracovatelsky tym:
Jméno Role Kontaktni udaje

Mgr. Radek Holis, Vedouci projektu, odborny konzultant Tel.: +420 777 667 644

MBA E-mail: radek.holis@grouwe.com

Jifi Gemerle Odborny konzultant, jednatel Tel.: +420 773 671 667
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Role Kontaktni udaje

E-mail: jiri.gemerle@grouwe.com

Ing. Petr Zitnik Odborny konzultant Tel.: +420 724 330 937
MUDr. Hana Statutarni zastupce Zadatele (ZZS JMK), E-mail: albrechtovah@zzsjmk.cz
Albrechtova Feditelka Tel.: +420 545 113 101, 724 993 790
Ing. Petr Hybler Provozné-technicky naméstek, vedouci Tel.: +420 732 596 692

projektu za ZZS JMK. E-mail: hyblerp@zzsjmk.cz
Ing. Nadéida Ekonomicky ndméstek Tel.: +420 602 594 282
Knézkova, MBA Email: knezkovan@zzsjmk.cz

Tabulka 3: Zpracovatelsky tym

1.4 VERZE A DATUM VYPRACOVANI

Studie proveditelnosti projektu Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajisténi
interoperability ZZS Jihomoravského kraje je ve verzi 1.5 ze dne 3. 10. 2024.

Verze Datum Popis zmén

1.0 31.5.2022 Zpracovana a predana dokumentace studie proveditelnosti v ¢asti feSeni
projektu k projednani, pfipominkovani a schvalovani objednatelem a
naslednému provedeni prizkumu trhu.

1.1 31.7.2022 Zapracovan priazkum trhu a predan dokument k pfipominkovani a schvalovani
objednatelem.

1.2 7.4.2024 Zapracovany zmény struktury a revize podminek vyhlasené vyzvy.

13 14.6. 2024 Zapracovan nové provedeny prlUzkum trhu a predan dokument
k pfipominkovani a schvalovani objednatelem.

1.4 9.8.2024 Zapracovény pfipominky MZ CR k technickému fegeni.

1.5 3.10.2024 Zapracovany Upravy v oblasti vefejné podpory, indikatort a harmonogramu.

Beze zmény technického Feseni.

Tabulka 4: Verze dokumentu
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2 ZAKLADNIi INFORMACE O ZADATELI

V ndsledujici tabulce jsou uvedeny zakladni informace o Zadateli:

Obchodni jméno

Sidlo:

Pravni forma:
ICO:

ICZ:

DIC:

Ucet pro hrazeni vydaji
projektu:

Je/neni platce DPH

Narok na odpocet DPH
na vstupu ve vztahu ke

zpUsobilym vydajlim
projektu:
Statutarni zastupce:

Hlavni kontaktni osoba:

Opravnénost Zadatele:

Zfizovatel:
Nazev:
ICO:

Sidlo:

Ucet pro prijem dotace:

Zdravotnickd zachranna sluiba jihomoravského kraje, prispévkova
organizace

Kamenice 798/1d, 625 00 Brno

Prispévkova organizace (zfizena Jihomoravskym kraje)
00346292

72901000

CZ200346292

117203514/0600

Zadatel je platcem DPH, ale nema narok na odpocet DPH na vstupu ve vztahu
k tomuto projektu.

Ne

MUDr. Hana Albrechtova, reditelka
Tel.: #4420 545 113 101, email: albrechtovah@zzsjmk.cz

Statutdrni zastupce Zadatele je trestné bezdhonny.

Ing. NadéZda Knézkova, MBA
Tel.: +420 602 594 282, email: knezkovan@zzsjmk.cz

Zadatelem je zdravotnicka zachrannd sluzba kraje (pFispévkova organizace),
ktera je poskytovatelem zdravotnich sluZeb v oblasti zdravotni péce podle
zdkona ¢. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), a kterd je poskytovatelem
zdravotnické zachranné sluzby podle zakona ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické
zachranné sluzbé a je vyjmenovanym opravnénym Zadatelem, tj. splfiuje
definici opravnéného prijemce pro pfislusny specificky cil a vyzvu.

Jihomoravsky kraj
70888337
Zerotinovo namésti 449/3, 601 82 Brno

94-110621/0710

Tabulka 5: Zakladni informace o Zadateli
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3 CHARAKTERISTIKA PROJEKTU A JEHO SOULAD S PROGRAMEM

V této kapitole je uvedena charakteristika projektu a jeho soulad s programem.

3.1 ZAKLADNi INFORMACE O PROJEKTU

V nésledujici tabulce jsou uvedeny zdkladni informace o projektu:

Nazev projektu

Zkraceny nazev
projektu

Nazev projektu
anglicky

Anotace
projektu

Co je cilem
projektu

Struény  popis
projektu

Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajisténi
interoperability ZZS Jihomoravského kraje

eHealth ZZS JMK

eHealth and Interoperability of the Emergency Medical Service of the Jizni Morava
Region

Rozvoj elektronickych sluZzeb v oblasti zdravotnictvi.

Zlepseni kvality poskytované péce pti vyuzivani informacnich technologii a postup(
v oblasti zdravotnictvi prostfednictvim novych ¢i modernizovanych informacnich
systéml a procesu, které pred realizaci projektu nebyly v této kvalité dostupné, a to
v rozsahu ur¢eném v Zadosti o podporu od data ukonceni realizace projektu.

Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb vefejné spravy — eHealth:

Pfedmétem projektu je modernizace informacnich systém( Zadatele, kterym je
Zdravotnicka zachrannd sluzba jihomoravského kraje, prispévkovd organizace,
napliujici nasledujici cile:

1. Poftizeni novych nebo Uprava stavajicich informacnich systém( nebo jejich
Casti tak, aby doslo ke zlepseni zpUsobu vedeni zdravotnické dokumentace
umoziujici jeji interoperabilni vyménu, sdileni, bezpecné uloZeni
a interpretaci.

2. Implementaci  datovych  rozhrani  umoZiujici  standardizovanou
a interoperabilni vyménu zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli
prostfednictvim ndrodni ¢i regionalni infrastruktury propojené na
infrastrukturu narodni a evropskou (NCPeH).

3. Implementace datovych rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi,
registry nebo centralni sluzby eGovernmentu.

5. Implementace identifikatord subjektd dle zakona o elektronizaci
zdravotnictvi.

Pfedmétem projektu je modernizace a rozsifeni funkcionalit informacnich systém(
ZZS JMK v oblasti elektronizace procest (v oblasti elektronické zdravotnické
dokumentace, elektronické nezdravotnické dokumentace, plné elektronické
zpracovani dat a elektronizace procest), dlouhodoba elektronickd archivace
zdravotnické a  nezdravotnické  dokumentace, vietné interoperability
prostfednictvim napojeni na NCPeH a eHealth systémy, integrace na
centralni/kmenové registry a jiné centralni sluzby, implementace identifikatord
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projektu

Hlavni kontaktni
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Datum zahajeni:

Predpokladané
datum ukonceni
projektu:

PFijmy projektu

Realizace
zadavacich fizeni
na projektu:

CBA
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subjektl dle zakona o elektronizaci zdravotnictvi a predavani aviza o vezeném
pacientovi do pfijimajicich zdravotnickych zafizeni.

V rdmci projektu bude uvedeny predmét projektu realizovan
modernizaci/zavedenim  informacéniho  systému elektronické zdravotnické
dokumentace (EZD), zahrnuijici jak systém pro mobilni zadavani dat v terénu (MZD),
tak elektronickou kartu pacienta (EKP) v oblasti vytvareni elektronické zdravotnické
dokumentace, elektronizace proces(, vyuZziti elektronické identity a jejich ovérovani,
dodavka elektronického archivu a napojeni EZD na elektronicky archiv pro archivaci
elektronické zdravotnické a nezdravotnické dokumentace Zdravotnické zachranné
sluzby Jihomoravského kraje (ZZS JMK), rozsiteni funkénosti napojeni na eHealth
systémy a NCPeH, integrace na centralni/kmenové registry a jiné centralni sluzby,
implementace identifikatorl subjektl dle zakona o elektronizaci zdravotnictvi,
dodavka souvisejicich technologii, SW, systémového SW a provozni infrastruktury
a souvisejiciho vybaveni a sluzeb.

Cilem projektu je tedy elektronizace procest ZZS JMK v oblasti poskytovani
prednemocniéni neodkladné péce (PNP), elektronizace zdravotnické dokumentace,
jeji archivace, jako nutné podminky pro vyménu dat a zdravotnické dokumentace
vramci ZZS JMK a zajisténi vymény, resp. sdileni standardizované zdravotnické
dokumentace vramci eHealth systémU0 a NCPeH, implementace identifikatord
subjektl dle zakona o elektronizaci zdravotnictvi a implementace datovych rozhrani
na sluzby elektronického zdravotnictvi, registry nebo centrdlni sluZby
eGovernmentu.

Soucasti projektu budou i nezplsobilé vydaje na servisni sluzby v rdmci udrZitelnosti,
které budou sou&asti VR na dodavky ICT.

Detaily k pofizovanym IS a technologiim jsou uvedeny dale v tomto dokumentu.

UZivatelem vystupl projektu bude Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského
kraje, prispévkova organizace (Zadatel).

Ing. NadéZda Knézkova, MBA

Tel.: +420 602 594 282, email: knezkovan@zzsjmk.cz

2.5.2022

Vice viz kap. 4.4 — Harmonogram realizace projektu

31.10. 2026

Vice viz kap. 4.4 — Harmonogram realizace projektu

Projekt nevytvari jiné penézni pfijmy
Projekt nevytvari pfijmy dle ¢lanku 61

Ano

Ne
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Verejna
podpora:

Rezim
financovani:

Udaje pro vydani
souhlasného
stanoviska
Ministerstva
zdravotnictvi CR

Jaky problém
projekt reSi:

Jaké jsou pficiny
problému:
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Ex-post

Viz kap. 4.2.1 — Udaje pro vydani souhlasnych stanovisek a splnéni podminek vyzvy

ZZS JMK disponuje systémem mobilniho zadavani dat (MZD) a Elektronické karty
pacienta (EKP), v ramci kterého jsou Udaje v rdmci vyjezdu zadavany elektronicky do
systému, nicméné zdravotnickd dokumentace se nyni tiskne, protoie MZD
nezpracovava zdravotnickou dokumentaci tak, aby plnila legislativni podminky na
plné elektronickou zdravotnickou dokumentaci.

Trendy a strategie rozvoje v oblasti zdravotnictvi sméruji k bezpapirové dokumentaci
(pIné elektronické zdravotnické dokumentaci) a k elektronické archivaci v souladu
s legislativou.

Legislativa vyZaduje napojeni na systémy vymeény zdravotnické dokumentace a
Narodni kontaktni bod pro eHealth (NCPeH), které jsou sice z ¢asti realizovany, ale
ne zcela, tj. ZZS nyni nemUZe Cerpat ani poskytovat Udaje o zdravotnim stavu
pacienta formou EHR a neni schopna poskytovat validni elektronickou zdravotnickou
dokumentaci, protoZze nemda zajiSténu plné elektronickou zdravotnickou
dokumentaci a jeji archivaci a nema zajisStény procesy pro nakladani s dokumentaci
prevzatou z eHealth systému a z NCPeH vsouladu s podminkami cerpani této
dokumentace z téchto systémd.

Legislativa vyZaduje napojeni na kmenové registry, které zatim nejsou plné
k dispozici, nicméné povinnost napojeni je zfejma a ZZS na toto napojeni neni
pfipravena.

ZZS JMK nedisponuje technologiemi pro zajisténi plné elektronické dokumentace
v ramci vyjezdl a na vyjezdovych zakladnach a jejich podepisovani v souladu s elDAS
pro zajisténi divéryhodnosti zdravotni dokumentace v souladu s legislativou.

ZZS JMK nedisponuje Zadnym dlouhodobym bezpeénym ddvéryhodnym
elektronickym archivem elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni
dokumentace v souladu s legislativou (EA), ve kterém by byla ukladana elektronicka
dokumentace vznikla v rdmci provozu ZZS.

Problémem je i nedostate¢na mira elektronizace a digitalizace procesti a omezena
moznost sdileni dat o pacientech mezi poskytovateli zdravotnich sluzeb. NiZsi mira
elektronizace je nutnou podminkou i ptipojeni k NCPeH a rozsifeni vymény
zdravotnické dokumentace a sestaveni pacientského souhrnu.

Pficinou problém je nedostatecna pripravenost ZZS JMK na poZadavky a podminky
elektronizace zdravotnictvi, kterd se v poslednich letech znacné rozsituje, protoze
ani ostatni navazujici zdravotnicka zatizeni nejsou dostatecné ptipravena tak, aby
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Aktivity:
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bylo mozné naplnit poZadavky a podminky kladené na poskytovatele zdravotnich
sluZeb v souvislosti s elektronizaci zdravotnictvi.

Sekundarni pfi¢inou problému jsou omezené finanéni prostfedky, ze kterych je
prioritné nakupovano vybaveni pro béZnou <¢{innost ZZS JMK. Vybaveni
pro elektronizaci a archivaci dokumentace neni nakupovano, pfipadné jen
v minimalni moZné mire v pripadech, kdy jsou ziskany prostfedky z jinych zdrojl
(napf. dotaci).

Viz kap. 3.3.1 — Cile projektu.

Zasadni zménou je plna elektronizace a digitalizace procest ZZS JMK, coz umozni
rozvoj vymény zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli zdravotnich sluzeb a
napojeni na NCPeH a poskytovani zdravotnické dokumentace a pfijem pacientského
souhrnu z NCPeH.

Od projektu je ocekavano:

1. Elektronizace procesu, které celé nebo ¢aste¢né probihaly bez podpory ICT
a podpora ICT se jevi jako efektivni a pfinosna a je mozna (elektronizace
zdravotnické a nezdravotnické dokumentace).

2. Dlouhodobd archivace dokumentace v elektronické podobé a tim snadnéjsi
a efektivnéjsi prace stouto dokumentaci, zajiSténi archivace v souladu
s legislativou.

3. Zavedeni technologii pro fizeni identit podle nafizeni eIDAS o elektronické
identité a sluzbach vytvéarejicich ddvéru jako nutnda podminka pro
elektronizaci zdravotnické dokumentace a dalsi elektronizaci procest
v ramci provozu Zadatele.

4. Rozsifeni vymény zdravotnické dokumentace cestou eHealth systému a
NCPeH (soucasti je i sdileni prioritnich kategorii EHR).

5. Implementace identifikdtord subjektd dle zakona o elektronizaci
zdravotnictvi.

Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb vefejné spravy — eHealth:

1. Modernizace systému elektronické zdravotnické dokumentace (EZD)
Dodavka elektronického archivu (EA)

Rozvoj napojeni na eHealth systém véetné napojeni na NCPeH
Napojeni na centralni/kmenové registry

Dodavka nezbytné provozni infrastruktury pro dodavané systémy.

o v s WwWN

Dodavka nezbytného systémového SW pro dodadvané systémy.

Cast vydajd je nezplsobilych, nicméné jsou uvedeny, protoZe tvofi funkéni celek,
zpUsobilost vydajl je uvedena dale v tomto dokumentu.

Dodavky a sluzby v rdmci nepfimych naklad( projektu (v ramci pausalu):
1. Zpracovani studie proveditelnosti

Zpracovani zadosti o podporu

Projektové dokumentace a odborna podpora v rdmci VZ

Zpracovani zadavacich dokumentaci a administrace VZ

iAW

Odborné konzultace a dozor pfi implementaci

Studie proveditelnosti
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6. Publicita

Pfipadné mohou byt realizovany dalsi souvisejici sluzby v souladu s podminkami
dotace.

Vice v je uvedeno v kap. 4.2.2 a v kap. 4.2.5 studie proveditelnosti.

Organizacni struktura projektu je sloZena z:
1. Ridiciho vyboru — Feditel projektu, finanéni manazer, projektovy manazer.
2. Projektového tymu — projektovy manaZer, finanéni manazer, odborni
garanti za ICT a IS ZOS, provozné-technicky ndméstek.
3. Resitelskych tym( — v ramci projektu jsou vykonné pracovni skupiny, které
resi dil¢i oblasti v ramci realizace dosazeni definovanych standardl a cil(
projektu. Jednotlivé fesitelské tymy budou ustanoveny dle potteb projektu.

Podrobny popis ¢innosti a role jednotlivych ¢lent projektového (realiza¢niho) tymu,
podilejicich se na pfipravé a realizaci projektu v jeho jednotlivych fazich je uveden ve
Studii proveditelnosti (viz Pfiloha €. 2: Management projektu a fizeni lidskych zdroja).

Tym je zkuseny a realizoval jiz fadu projektd financovanych z EU a jinych zahranicnich
zdroja.
Na internetovych strankach pfijemce a uZivatele bude uveden struény popis

projektu, jeho cile a vysledky a informace, Ze je na projekt poskytovdna finan¢ni
podpora z EU: www.zzsjmk.cz.

Na socialnich sitich pfijemce bude zverejnén post informuijici o realizaci projektu.

Nejednad se o projekt financujici stavebni prace, tj. nebude realizovan docasny
billboard.

Do tfi mésicl po dokonceni realizace projektu vystavi pfijemce v sidle ZZS JMK
(pFijemce vystupl projektu) stalou pamétni desku, kterd bude obsahovat nazev a
hlavni cil projektu.

Hlavni rizika:

1. Zvyseni cen vstupl — zmény cen dodavek mezi zpracovanim rozpoctu a realizaci
VZ (inflace, kurzové rozdily apod.)

- Opatieni: Vybér dodavatele co nejdfive a tim omezeni uvedenych rizik.
2. NeobdrZeni dotace

- Opatreni pted realizaci: projekt Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické
dokumentace a zajisténi interoperability ZZS Jihomoravského kraje bude sice
realizovan, ale v delSim ¢asovém horizontu.

- Opatfeni v ramci realizace: je sestaven kvalitni projektovy (realizacni) tym, ktery
klade ddraz na kvalitu a dodrZzovani podminek dotace.

3. Vybér nekvalitniho dodavatele

- Opatreni: Riziko bude eliminovdno vybérem zkuSeného dodavatele, ktery bude
v ramci verejné zakazky dokladat zkusSenosti s realizaci obdobnych aktivit. Soucasné
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bude ve smlouvé s dodavatelem nastavena penalizace v ptipadé nekvalitnich

dodavek, pripadné vypovézeni smlouvy.

4. Znacné mnoistvi VZ a rizika pro harmonogram dodavek ICT

- Opatteni: Prijemce bude peclivé pfipravovat zadavaci podminky a pozadavky na
dodavatele (bude zajisténo externim zkusenym dodavatelem).

U ostatnich rizik je niZsi pravdépodobnost vyskytu rizika, tj. nejsou povazovdna za tak
zavazna. Nizsi pravdépodobnost je zplsobena i pfipravenosti a zkuSenosti Zadatele.

Podrobna analyza rizik je uvedena ve Studii proveditelnosti, Pfiloha €. 3: Analyza a
fizeni rizik.
Tabulka 6: Zakladni informace o projektu

3.2 MISTO REALIZACE PROJEKTU
Misto realizace projektu je mistem sidla Zadatele a je na uzemi Jihomoravského kraje.
Dopady realizace projektu budou na tzemi Jihomoravského kraje.

Adresa realizace projektu ,Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajiSténi
interoperability ZZS Jihomoravského kraje” je: Kamenice 798/1d, 625 00 Brno.

Potizené informacni a komunikacéni technologie budou umistény do datového centra ZZS JMK v sidle
Zadatele/pfijemce.

V nasledujici tabulce jsou uvedeny Gdaje o mistech realizace pro Zadost o dotaci (zalozka ,,Umisténi“):

Typ Misto Adresa Dopliujici informace
Misto Kéd udzemni jednotky: Kamenice Modernizovany IS bude realizovan v sidle ZZS
realizace 551082 798/1d, 625 JMK a provozovan na Uzemi Jihomoravského
Nazev Uzemni jednotky: 00 Brno kraje.
Brno-Bohunice Datové centrum 77S JMK:
Typ Uzemni jednotky: - Dodavka a umisténi technologie projektu a
obec dodavka plnéni projektu.

Sidlo 7ZS JMK

- Dodavka ¢asti technologie do objektu sidla
Z7S JMK
- Misto predani vystupl projektu.

Dopad Kéd udzemni jednotky: Jihomoravsky Zavedeni plné elektronické zdravotnické
projektu  CZ062 kraj dokumentace a jeji archivace vsouladu
Nazev Gzemni jednotky: s legislativou a tim omezeni papirového
Jihomoravsky kraj zpracovani a archivace dokumentace. Zvy3eni

. . . efektivity a automatizace procest v rdmci fizeni
Typ Uzemni jednotky: kraj

a poskytovani PNP cilovym skupinam na celém
uzemi Jihomoravského kraje s presahem
do okolnich kraj(i na tzemi CR.

Napojeni na dalsi sluzby vefejné spravy
(zdravotnické registry, elektronické
zdravotnictvi). Napojeni na systémy vymény,
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Typ Misto Adresa Dopliujici informace

resp. sdileni elektronické  zdravotnické
dokumentace na Urovni Ceské republiky
(eHealth systémy) a na systémy vymény
zdravotnické dokumentace na mistni nebo
regionalni Urovni (kraje) a nadnarodni (NCPeH,
NIX-ZD).

Tabulka 7: Misto realizace projektu

VSechna uvedena mista jsou na tzemi Jihomoravského kraje, ktery je v ramci Gizemi realizace vyzvy €. 79.

3.3 CIiLE PROJEKTU A VAZBY CiLU PROJEKTU NA PODPOROVANE AKTIVITY VYZVY

V této kapitole jsou uvedeny cile projektu a o¢ekdvané vysledky projektu, a to i ve vztahu k naplfiovani
podporovanych aktivit.

3.3.1 Cile projektu

Zdravotnicka zdchranna sluzba jihomoravského kraje, pfispévkovd organizace je zdkladni slozkou IZS a
v souladu s legislativou poskytuje prednemocniéni neodkladnou péci (PNP). V rdmci poskytovani PNP je nyni
zdravotnickd dokumentace zpracovdvana a archivovana v souladu s legislativou v systému EZD v pisemné
(listinné) formé. ZZS JMK soucasné zpracovava a archivuje i ostatni dokumentaci organizace v pisemné
(listinné) formé. Veskera uvedena dokumentace je nyni archivovana v pisemné podobé, nicméné ZZS JMK
hodla vybudovanim eHealth ZZS JMK, doddvkou elektronického archivu a napojenim EZD na elektronicky
archiv prejit na zpracovani a archivaci v elektronické podobé v souladu s legislativou. EZD tedy musi umoznit
zpracovani dokumentace pro prechodné obdobi v kombinované formé (elektronicka i papirova) a i v Cisté
elektronické formé s cilem dosazeni ,bezpapirové” organizace.

Cilem projektu je tedy elektronizace procest ZZS JMK v oblasti poskytovani prednemocniéni neodkladné
péce (PNP), elektronizace zdravotnické dokumentace, jeji archivace, jako nutné podminky pro vyménu dat
a zdravotnické dokumentace v rdmci ZZS JMK a zajiSténi vymeény, resp. sdileni standardizované zdravotnické
dokumentace vramci eHealth systém( a NCPeH, implementace identifikator( subjektl dle zakona
o elektronizaci zdravotnictvi a implementace datovych rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi,
registry nebo centralni sluzby eGovernmentu.

Dalsi cile projektu jsou ndsledujici:

1. Zvyseni efektivity procest jak vZZS JMK, tak v navazujicich zdravotnickych zafizenich a tim
odstranéni duplicitniho zadavani dat a sniZeni chybovosti. ZvySeni efektivity a rozsahu
automatizace tak bude mit pfimy ptinos jak pro procesy v ZZS JMK, tak pro procesy v navazujicich
zdravotnickych zafizenich, kam je dokumentace ptedavana v ramci vyjezdu.

2. Elektronizace procest tak, aby vystupy procest byly vsouladu s legislativou (poZadavky na
elektronickou zdravotnickou dokumentaci). Jednd se o procesy, které celé (archivace) nebo
Castecné (EKP) probihaly bez podpory ICT nebo neplnily podminky legislativy kladené na plné
elektronickou zdravotnickou dokumentaci (zaznamy o vyjezdu apod.) a podpora ICT se jevi jako
efektivni a pfinosna a je mozna.

3. Dlouhodobd archivace dokumentace v elektronické podobé a tim snadnéjsi a efektivnéjsi prace
s touto dokumentaci, zajisténi elektronické archivace v souladu s legislativou a sniZzeni narok( na
prostory k uloZzeni dokumentace v papirové podobé.
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4. Zavedeni technologii pro fizeni identit podle nafizeni elDAS o elektronické identité a sluzbach
vytvarejicich divéru jako nutna podminka pro elektronizaci zdravotnické dokumentace a dalsi
elektronizaci procesl v rdmci provozu Zadatele.

5. Automatizace rutinnich postupl a tim zefektivnéni prace zaméstnancl Zadatele v ramci jejich
béZného pracovniho zarazeni a vykonu.

6. Elektronizace a digitalizace procest ZZS JMK tak, aby byla umoinéna elektronickd vymény

informaci a dokumentace vztaZzenych ke zdravotnimu stavu pacienta a tim zlepSeni poskytovani
zdravotni péce.

Uvedené cile jsou upfesnény dale v tomto dokumentu.

Zadatelem je Zdravotnickd zachranna sluzba jihomoravského kraje, pFispévkova organizace (opravnény
prijemce), ktera je poskytovatelem zdravotnich sluzeb v oblasti zdravotni péce podle zakona ¢. 372/2011
Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach), a ktera je
poskytovatelem zdravotnické zédchranné sluzby podle zakona ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné
sluzbé a je vyjmenovanym opravnénym Zadatelem, ktera bude kone¢nym uZivatelem modernizovaného IS
ZZS JMK a jeho vybaveni.

3.3.2 Napliovani podporovanych aktivit

Modernizovany informacni systém zajisti nové funkcionality v oblasti elektronizace a archivace elektronické
dokumentace, vyssi bezpecnost a provozni spolehlivost, umoZni rozsiteni integrace a sdileni dat a informaci
mezi poskytovateli zdravotni péée na Uzemi Jihomoravského kraje, Ceské republiky a nadnarodni trovni
a poskytovani novych funkcionalit, tj. implementaci datovych rozhrani umoZnujicich standardizovanou
a interoperabilni vyménu, resp. zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli prostfednictvim narodni ¢i
regiondlni infrastruktury propojené na infrastrukturu narodni a evropskou. Realizaci projektu eHealth ZZS
JMK bude zajistén rozvoj, vyuZiti a kvalita informacnich systému v plsobnosti Jihomoravského kraje (v jim
zfizené organizaci), elektronizaci dojde ke zvyseni efektivity, bezpecnosti a dostupnosti zdravotnickych dat,
co? prispéje ke zlep$eni kvality zdravotnické péce na Gzemi Jihomoravského kraje a Ceské republiky. Dale
dojde k implementaci identifikator( subjektd dle zdkona o elektronizaci zdravotnictvi, datovych rozhrani na
sluzby elektronického zdravotnictvi, registry nebo centralni sluzby eGovernmentu.

Podporované aktivity jsou v souladu s Provadécim dokumentem programu Digitdlni Cesko pro &erpani
z IROP 2021-2027, konkrétné s Hlavnim cilem €. 3 IK CR — Rozvoj celkového prostfedi podporujiciho digitdlni
technologie, jehoZ soucasti je i ,Zavadéni sluZeb elektronického zdravotnictvi (eHealth)”.

Hlavni podporovanou aktivitou je aktivita: Elektronizace vybranych sluZzeb vefejné spravy — eHealth:
Podaktivita Popis

Potizeni novych nebo Uprava stavajicich Predmétem projektu je modernizace a rozsiteni funkcionalit
informacnich systém( nebo jejich ¢asti informacnich systém( ZZS JMK v oblasti elektronizace
tak, aby doslo ke zlepSeni zplsobu procesd (v oblasti elektronické zdravotnické dokumentace,
vedeni  zdravotnické  dokumentace elektronické nezdravotnické dokumentace, plné elektronické
umoznujici jeji interoperabilni vyménu, zpracovani dat a elektronizace procest), dlouhodoba
sdileni, bezpecné uloZeni a interpretaci;  elektronickd archivace zdravotnické a nezdravotnické
dokumentace, vcetné interoperability prostfednictvim
napojeni na NCPeH a eHealth systémy, integrace na
centrélni/kmenové registry a jiné centralni sluzby,
implementace identifikatord  subjektd dle zakona
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Podaktivita

Implementace datovych rozhrani
umoziujici standardizovanou a
interoperabilni vyménu zdravotnické

dokumentace mezi poskytovateli
prostfednictvim narodni ¢i regiondlni
infrastruktury propojené na

infrastrukturu ndrodni a evropskou;

Implementace datovych rozhrani na

sluzby elektronického zdravotnictvi,
registry nebo centralni sluzby
eGovernmentu;

Zajisténi on-line pfistupu opravnénym
osobam ke zdravotnické dokumentaci
prostfednictvim standardnich

elektronickych rozhrani, portald,

mobilnich a webovych aplikaci;

Implementace
dle zakona o elektronizaci zdravotnictvi.
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Popis

o elektronizaci zdravotnictvi a pfedavani aviza o vezeném
pacientovi do pfijimajicich zdravotnickych zafizeni.

V rdmci projektu bude uvedeny pfredmeét projektu realizovan
modernizaci/zavedenim informacniho systému elektronické
zdravotnické dokumentace (EZD), zahrnujici jak systém pro
mobilni zadavani dat v terénu (MZD), tak elektronickou kartu
pacienta (EKP) v oblasti vytvareni elektronické zdravotnické
dokumentace, elektronizaci procesl, vyuZiti elektronické
identity a jejiho ovérovani, dodavku elektronického archivu a
EZD
elektronické zdravotnické a nezdravotnické dokumentace

napojeni na elektronicky archiv pro archivaci
ZZS JMK, rozsifeni funkénosti napojeni na eHealth systémy a
NCPeH, integraci na centrdlni/kmenové registry a jiné
centralni sluzby, implementaci identifikator( subjektd dle
zdkona o elektronizaci zdravotnictvi, doddvku souvisejicich
technologii, SW, systémového SW a provozni infrastruktury a

souvisejiciho vybaveni a sluZeb.

Soucdsti projektu bude napojeni na eHealth kraje, NIX-ZD a
NCPeH, tj. bude realizovdna implementace datovych rozhrani
umoziujici standardizovanou a interoperabilni vyménu, resp.
sdileni standardizované zdravotnické dokumentace mezi
poskytovateli narodni i

prostfednictvim regionalni

infrastruktury propojené na infrastrukturu narodni a

evropskou.

Soucdsti modernizace IS ZZS bude implementace datovych
rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi, registry
nebo centralni sluZzby eGovernmentu, které dosud nebyly
implementovany, stavajici integrace budou zachovany.

Nerelevantni, ZZS JMK poskytuje sluzby ad-hoc, tj. nema
ekonomicky smysl zfizovat online sluzby pro pristup k datim
a dokumentaci pacientd ZZS, kdyZz jsou tato data a
dokumentace predavana a dostupna cestou eHealth systéma

a jejich portald.

bude
subjekt(

Soucdsti modernizace IS implementace

bezvyznamovych identifikator( dle zdkona

o elektronizaci zdravotnictvi.

Tabulka 8: Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb verejné spravy — eHealth

V této aktivité jsou hlavni vystupy projektu, a to modernizované informacni systémy a nové funkcionality

v ramci téchto IS.
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V této aktivité je i dodavka nezbytného HW a SW infrastruktury pro béh modernizovaného IS ZZS JMK a

novych funkcionalit IS ZZS JMK. VSechny dodavky nezbytné HW a SW infrastruktury jsou s vazbou
na modernizovany IS.

Detailni informace k hlavnim aktivitdm jsou uvedeny v 4.2.5.2 — Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb
vefejné spravy — eHealth a dalSim textu této Studie.

Modernizovany informaéni systém zajituje min. nové funkcionality dle PPZP (viz kap. 7.3 — Indikatory).
Relevanci funkcionalit posoudi Odbor hlavniho architekta eGovernmentu a stanovisko bude pfiloZzeno
samostatné k Zadosti o podporu.

Projekt je svym zaméienim v souladu s cili a podporovanymi aktivitami vyzvy.

3.3.3 Naplnovani podminek vyzvy
Projekt pIni podminky vyzvy nasledovné:
1. Casova zpGsobilost vydaj(:
a. Datum zahdjeni realizace projektu je po 1. 1. 2021.
b. Ukonceni realizace projektu:
i. Realizace projektu nebyla ukoncena pred podanim Zadosti o podporu.
ii. Realizace projektu bude ukoncena pred nejzazSim moznym terminem dokonceni
realizace.
c. Konkrétni terminy jsou uvedeny v kap. 4.4 — Harmonogram realizace projektu.
d. Projekt plni ¢asovou zpUsobilost vydaju.

2. Minimalni a maximalni vyse celkovych zplsobilych vydajl jsou v pfipustném rozsahu celkovych
zpUsobilych vydaji dle podminek Vyzvy pro tohoto Zadatele, kterym je organizace zfizovana
Jihomoravskym krajem.

3. Ucelem projektu je ,Rozvoj elektronickych sluZeb v oblasti zdravotnictvi“, cilem projektu je
JZlepseni kvality poskytované péce pri vyuZivani informacnich technologii a postupl v oblasti
zdravotnictvi prostrednictvim novych ¢i modernizovanych informacnich systémi a procesd, které
pred realizaci projektu nebyly v této kvalité dostupné, a to v rozsahu uréeném v Zddosti o podporu
od data ukonceni realizace projektu.”. Konkrétni naplnéni je uvedeno v rdmci naplfiovani aktivit.
Uzemim realizace je Jihomoravsky kraj, co? je v rdmci moiného Uzemi realizace.

5. Zadatelem je Zdravotnickd zachrannd sluzba jihomoravského kraje, pFispévkova organizace, ktera
je poskytovatelem zdravotnich sluzeb v oblasti zdravotni péce podle zakona ¢. 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach), a ktera je
poskytovatelem zdravotnické zachranné sluzby podle zakona €. 374/2011 Sb., o zdravotnické
zachranné sluzbé a je vyjmenovanym opravnénym Zadatelem, tj. je opravnénym Zadatelem.

6. Cilové skupiny — pfinos pro cilové skupiny je uveden v kap. 3.4 — Cilové skupiny projektu.

7. Podporované aktivity jsou vsouladu s Provadécim dokumentem programu Digitdlni Cesko
pro Cerpani z IROP 2021-2027 (viz kap. 3.6.1).

8. Indikatory projektu plni podminky stanovené vyzvou (viz kap. 7 — Vystupy a vysledky projektu).

9. Vécna zplsobilost vydaju je prokazana v ramci této Studie proveditelnosti.

10. Projekt nevytvafi pfijmy, tj. ani pfijmy dle ¢l. 61 Obecného nafizeni, ani mimo ¢l. 61 Obecného
nafizeni (jiné penézni pfijmy).

11. Studie proveditelnosti je vypracovana podle vzoru uvedeném v SPPZP a doplnéna dle potieb
projektu.

12. Statutdrni zastupce Zadatele je trestné bezuhonny.

13. Projekt je v souladu s pravidly vefejné podpory.
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Zadatel splfiuje definici opravnéného pfijemce pro pFislusny specificky cil a vyzvu.

Projekt je svym zamérenim v souladu s cili a podporovanymi aktivitami vyzvy a s podminkami vyzvy.

3.3.4 Shrnuti / zavér

Z vySe uvedeného plyne, zZe projekt Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajisténi
interoperability ZZS Jihomoravského kraje je v souladu s podminkami vyzvy a pfispiva k naplnéni tohoto
cile a podporovanych aktivit.

3.4 CiLOVE SKUPINY PROJEKTU

Cilové skupiny projektu jsou nasledujici:

Cilova skupina PFinos pro cilovou skupinu
Obcané / PFimy pfinos pro obéany a cizince na tizemi CR bude elektronizace proces(
Cizinci zpracovani Udaju béhem vyjezdu a nasledné elektronické predavani do

zdravotnickych zafizeni jesté pred prijezdem a predanim pacienta (tzv. Avizo)
a nasledné predani zaznamu o vyjezdu elektronicky, ¢imZz bude zajisténa
spravnost predanych Udajl a dat a omezeni chyb v zaznamech predanych do
Z7.

Ob&ané a cizinci na Uzemi CR &erpaji pFinosy projektu zprostfedkované
prostfednictvim poskytovani sluzeb ze strany ZZS JMK.

Pro cizince bude pfinosem napojeni na NCPeH, kdy bude moZné na strané
ZZS JMK ziskat informace o zdravotnim stavu elektronicky z jiného statu EU.

Instituce verejné spravy  ZZS JMK je instituci verejné spravy a v oblasti poskytovani PNP na uzemi
Jihomoravského kraje.

Pfinosem pro ZZS JMK je zvySeni efektivity procesu jejich elektronizaci,
ziskani novych informaci o pacientech (zdravotni stav) prostfednictvim
NCPeH v ramci provozu IS ZZS JMK a tim lepsi poskytovani PNP pacientim a
tim lepsi a efektivnéjsi plnéni ukoll v oblasti poskytovani PNP na uzemi
Jihomoravského kraje.

Zaméstnanci ve vefejné Zdravotnickd zachrannd sluzba jihomoravského kraje, pfispévkovd
spravé organizace zajistuje vykon vefejné spravy na svém Gzemi (Jihomoravsky kraj)
v oblasti poskytovani zdravotnické zachranné sluzby, tj. poskytovani
prednemocnic¢ni neodkladné péce pro obéany. Vykon verejné spravy zajistuji
zaméstnanci (THP zaméstnanci) ZZS JMK.
V rdmci svého vykonu verejné spravy a vlastnika zdravotnickych zafizeni
ocekava Zdravotnicka zachrannd sluzba jihomoravského kraje, prispévkova
organizace nasledujici pfinosy:
1. ZvySeni efektivity a automatizace elektronizaci procest pfi
zpracovani dat béhem vyjezdu a jejich predavani do dalsich procesl
v ramci ZZS JMK a ndvazné do zdravotnickych zafizeni.
2. Zajisténi dlouhodobé elektronické archivace dokumentace, snadny
pristup k dokumentaci v pfipadé potreby, tj. opét zvySeni efektivity
procesu.
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Cilova skupina PFinos pro cilovou skupinu

3. Pristup k informacim o zdravotnim stavu pacient( cestou systéml
pro sdileni zdravotnické dokumentace a pacientského souhrnu
(eHealth, NCPeH, NIX-ZD apod.)

4. Zpétné ztotoznovani pacientl, ndhled na lGZkovy fond a dalsi sluzby.

Podnikatelské subjekty = Pfimym pfinosem pro navazujici zdravotnickd zafizeni (podnikatelské
subjekty) je elektronické predavani zdravotnické dokumentace v souladu
s legislativou a moZnost navazného elektronického zpracovani a zvyseni
efektivity ndvaznych procest ve zdravotnickém zafizeni.

Tabulka 9: Cilové skupiny projektu

3.5 PoOPIS VAZEB NA REALIZOVANE €I PLANOVANE PROJEKTY

Projekt odpovida celkovému zaméru Jihomoravského kraje a ZZS JMK o poskytovani sluzeb (PNP) ob¢anlim
na Uzemi Jihomoravského kraje.

Ptijemce nerealizuje ani zatim nepfipravuje Zadny dalsi projekt do SC 1.1 a SC 2.1 a NPO se stejnym ani
obdobny zamérenim, tj. v rdmci projektu neni riziko dvojiho financovani v souvislosti s podporou ICT.

Projekt nemda prfimou navaznost na predchozi projekty a zatim nejsou zndmy Zadné pfimo navazujici
projekty, nicméné byly realizovany pfedchozi a jsou pfipravovany projekty, které maji nepfimou souvislost
s timto projektem:

1. Krajsky standardizovany projekt zdravotnické zachranné sluzby lJihomoravského kraje
(€. CZ1.06/3.4.00/11.07831) — projekt byl realizovan v ramci Integrovaného operacniho programu
(IOP), vyzvy €. 11 a dokoncéen vroce 2015. Vtomto projektu byl vybudovan IS pro krajské
zdravotnické operacni stfedisko véetné EKP, MZD a IS ZOS, a vSech nezbytnych integraci a
technologii. Pfedmétem modernizace a rozvoje v pfipravovaném projektu je elektronizace procesu
a dokumentace v ¢asti systému pofizeného v tomto ukonéeném projektu.

2. Zlepseni technologického vybaveni ZZS JmK, p.o. za ucelem zvySeni efektivni akceschopnosti
ZZS JmK p.o. jako zakladni slozky 1ZS (¢. CZ.1.06/3.4.00/23.09434) — projekt byl realizovén v rdmci
Integrovaného operacniho programu (IOP), vyzvy ¢. 23 a dokoncen v roce 2015. soucasti projektu
bylo zavedeni sluzeb eHealth pro ZZS JMK, na které je napojen IS ZOS vcetné EZD, které je
predmétem rozvoje a modernizace v pripravovaném projektu v oblasti elektronizace procesi a
dokumentace.

Ptipravuji se i dalsi projekty, které mohou mit vztah k tomuto projektu. Jednda se o pofizeni nasledujiciho

vybaveni a technologii:

1. Posileni bezpecénosti ICT
2. Kybernetickd bezpecénost
3. Modernizace vybaveni VVS
4. Telemedicina pro ZZS
ZZS JMK prochazi kontinudlnim rozvojem, tj. budou pfipravovany dalsi rozvojové projekty.
Vazby na externi projekty a systémy:
1. eHealth Jihomoravského kraje (eHealth JMK)
a. Krajsky systém pro sdileni zdravotnické dokumentace na Uzemi Jihomoravského kraje,
ktery je nyni provozovan prostfednictvim sité eMeDocS, pfipravuje se oddéleni
do samostatné afinitni domény).
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b. Rozvoj IS ZZS JMK bude znamenat rozvoj napojeni na tento IS, coZ bude mit dopady

(pFinosy) i pro ZZS JMK, a to v oblasti rozsifeni vymeény a sdileni zdravotnické dokumentace,
a to jak na ndrodni, tak na evropské trovni (NIX-ZD, NCPeH) budou znamenat dalsi pfinosy
pro pacienty v ZZS JMK.
2. eHealth systém Kraje Vysocina (eMeDocS, http://www.emedocs.cz/)
a. Projekt eMeDocS (exchange Medical Documents System) buduje, rozsifuje a udrZuje

komunikaéni infrastrukturu pro bezpeénou a dlvéryhodnou vyménu zdravotnické
dokumentace mezi zdravotnickymi zafizenimi v rdmci zdravotnického systému Ceské
republiky. Organizatorem a garantem projektu je Kraj Vysocina.

b. Predmétem projektu je rozsifeni napojeni na tento IS cestou eHealth JMK, coZ bude mit
dopady (pfinosy) i pro ZZS JMK, a to v oblasti rozsifeni vymény a sdileni zdravotnické
dokumentace na dalsi kraje.

3. NIX-ZD a NCP (https://www.nixzd.cz/)
a. Napojeni na tento systém je v souc¢asné dobé pldnovano prostrfednictvim eMeDocS, coz

bude mit dopady (pfinosy) i pro ZZS JMK, a to v oblasti vymény a sdileni zdravotnické
dokumentace. Pokud bude béhem realizace projektu ZZS JMK vybudovana samostatnd
afinitni doména eHealth JMK a ZZS JMK do ni bude pfipojena, Ize predpokladat napojeni
na NCPeH prostfednictvim afinitni domény eHealth JMK. Napojeni tohoto systému na dalsi
systémy vymény zdravotnické dokumentace, a to jak na ndrodni, tak na evropské urovni
(NCPeH) budou znamenat dalsi pfinosy pro pacienty v ZZS JMK.

V rdmci vykonu vefejné spravy na svém Uzemi bude Jihomoravsky kraj postupné rozvijet a zlepSovat
podminky poskytovani PNP na svém Gzemi a napojovat na dalsi externi systémy a projekty, tj. tento projekt
je synergicky se véemi probihajicimi a pfipravovanymi aktivitami v této oblasti.

3.6 SOULAD PROJEKTU S NADRAZENYMI STRATEGICKYMI A KLIEOVYMI DOKUMENTY

Popis vazby projektu na nadfazené strategické a klicové dokumenty vyzadované v SPPZP.

3.6.1 Popis vazby projektu na Provadéci dokument programu Digitalni Cesko
pro ¢erpani z IROP 2021-2027 ([2])

V této kapitole je uveden popis vazby projektu na Provadéci dokument programu Digitdlni Cesko
pro ¢erpani z IROP 2021-2027.

Projekt realizuje aktivitu , Elektronizace vybranych sluzeb verejné spravy — eHealth”, ktera napliuje Hlavni
cil & 3 IK CR — Rozvoj celkového prostfedi podporujiciho digitalni technologie, jeho? soulésti je i
»Elektronizace vybranych sluzeb verejné spravy (eHealth)”.

Projekt je zaméfen na rozvoj IS ZZS JMK a sméfuje na nasledujici cile/zaméry v ramci okruhu eHealth
(kap. 3.1.3):

1. Predmétem projektu je elektronizace sluzeb pfimo slouZici personalu a nepfimo obcanim a
cizincm prostfednictvim zvyseni kvality a kapacity poskytovani PNP s vyuZitim informacnich
technologii a postup, které elektronizace umoznuje.

2. Soucasti projektu je rozvoj elektronického predavani informaci mezi poskytovateli zdravotnich
sluZzeb rozvojem napojeni na systémy vymény zdravotnické dokumentace. Soucasti projektu je tedy
rozvoj v oblasti interoperability. Pfedmétem je i napojeni na systém eHealth pro nahled na
zdravotnickou dokumentaci pacienta, pacientsky souhrn (EHR) a predavani dat o vyjezdu a
vezeném pacientovi do zdravotnickych zafizeni (nemocnic).
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3. Soucasti projektu bude i napojeni na Narodni zdravotnicky informacni systém a napojeni na
centrdlni kmenové registry v rdmci centrdlnich sluZzeb elektronického zdravotnictvi dle Zakona
¢.325/2021 Sb. ze dne 18. srpna 2021 o elektronizaci zdravotnictvi.

Projekt je v souladu s timto dokumentem a ptislusna vazba na tento dokument byla popsana.

Projekt je v souladu s Provadécim dokumentem programu Digitalni Cesko pro €erpani z IROP 2021-2027.

3.6.2 Popis vazby na ndrodni strategii elektronického zdravotnictvi CR 2016-2020

Dokument ,Narodni strategie elektronického zdravotnictvi Ceské republiky 2016-2020“ z 11. 10. 2016,
schvalena vlddou 28. 11. 2016 je kdispozici zde http://www.nsez.cz/dokumenty/schvalena-narodni-
strategie-elektronickeho-zdravotnictvi-na-obdobi-2016-2020 13051 31.html.

Tento projekt je v souladu s ndsledujicimi cili a opatfenimi:

1. Specificky cil 1.2 Poskytnuti pfesnych informaci o zdravotnim stavu a IéCebnych planech

a. Opatreni 1.2.1 Snadny pfistup k osobnimu zdravotnimu zaznamu.

b. Opatreni 1.2.2 Umoznéni pfistupu k zaznamlm blizkym osobam (v pripadé vydani
souhlasu).

c. Tato opatfeni nebude zajistovat pfimo projekt, ale nadfizeny systém pro vyménu
zdravotnické dokumentace (eHealth), ke kterému je IS ZZS JMK pfipojen a
elektronizace dokumentace a jeji elektronicka archivace k této vyméné pfispéje.

2. Specificky cil 2.1 Sdileni dat a komunikace mezi poskytovateli

a. Opatreni 2.1.1. UmozZnit bezpecné sdileni informaci o zdravotni péci.

b. Tato opatfeni nebude zajistovat pfimo projekt, ale nadfizeny systém pro vyménu
zdravotnické dokumentace (eHealth), ke kterému je IS 7ZS JMK pfipojen a
elektronizace dokumentace a jeji elektronicka archivace k této vyméné pfispéje.

3. Specificky cil 2.2 Efektivita systému a poskytované péce

a. Opatreni 2.2.4. Odstranéni administrativni zatéze a bariér.

b. Projekt sméruje k1S, ktery povede k odstranéni administrativni zatéZze a bariér,
protoZe zajisti omezeni papirového zpracovani zdravotnické dokumentace a jeji
zpracovani bude probihat hlavné elektronicky v souladu s legislativou.

4. Specificky cil 4.1 Rozvoj infrastruktury pro sdileni a poskytovani zdravotnich sluzeb

a. Opatreni 4.1.2 Vznik (bezpecné) infrastruktury pro vyménu zdravotnickych informaci
na regionalni a narodni Urovni.

b. Opatreni 4.1.6 Snadna a presna identifikace pacienta a ziskavani pacientskych udaja.
Tato opatfeni nebude zajistovat pfimo projekt, ale nadfizeny systém pro vyménu
zdravotnické dokumentace (eHealth), ke kterému je IS ZZS JMK pfipojen a
elektronizace dokumentace k této vyméné pfrispéje.

Projekt je v mensim rozsahu v souladu i s dalSimi cili a opatfenimi, nicméné uvedena opatreni jsou pro
odlvodnéni projektu dostatecna.

Timto je dostatecné odlvodnéna potreba realizace projektu a projekt je v souladu s timto strategickym
dokumentem.
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4 PODROBNY POPIS PROJEKTU

V této kapitole je uveden vychozi stav a podrobny popis projektu.

4.1 VVYCHOzZi STAV

V této kapitole je uveden vychozi stav k popisu projektu. Vychozi stav projektu byl zpracovan jen v rozsahu

a detailu nezbytném pro potieby zpracovani této studie proveditelnosti a Zddosti o dotaci.

41.1

Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského kraje, prispévkova organizace

Kontext ZZS JMK v rdmci feSeni projektu je nasledujici:

1.

28

ZZS JMK plni ukoly zdravotnické zachranné sluzby k zajisténi zdravotni péce fyzickym osobdam, které
se nahle nebo necekané ocitly v ohroZeni zdravi ¢i Zivota, tedy nepretrzité zabezpecuje odbornou
prednemocniéni neodkladnou péci véetné prednemocnicni péce o darce a pfijemce organl
v souladu s pfislusSnymi pravnimi predpisy a pokyny zfizovatele a za plnéni téchto kol odpovida.
V ramci svych ¢innosti ZZS JMK zajistuje kvalifikovany pfijem, zpracovani a vyhodnoceni tisfiovych
vyzev k odborné zdravotnické prvni pomoci a urceni nejvhodnéjsiho zplsobu poskytovani
prednemocni¢ni neodkladné péce.

ZZS je spoleéné s PCR a HZS sou¢asti a zakladni slozkou Integrovaného zachranného systému (1ZS),
v ramci kterého vykonava svou ¢innost nejen v dobé miru, ale i v pfipadé mimoradnych udalosti
(dle zdkona 239/2000 Sb.) a krizovych situaci (dle zakona 240/2000 Sbh.) a dalsi ¢innost dle
legislativy.

ZZS JMK musi zajistit vykon verejné spravy v oblasti zdravotnické zachranné sluzby a podminky
pro zajisténi pripravenosti poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby na teSeni iv pfipadé
mimoradnych udalosti a krizovych situaci (dle zakona ¢. 374/2011 Sb.).

Pfrednemocniéni neodkladnou péci nepretrzité poskytuje 56 ve dne a 54 v noci vyjezdovych skupin
rozmisténych na vyjezdovych zdkladnach na lGzemi Jihomoravského kraje. Pocet vyjezdovych
zdkladen a vyjezdovych skupin se postupné navysuje jednak v souvislosti s akutnim nedostatkem
Iékarl a s cilem zajiSténi co nejlepsiho pokryti Gzemi Jihomoravského kraje. Rozmisténi vyjezdovych
zdkladen koresponduje s Planem pokryti Uzemi Jihomoravského kraje vyjezdovymi zakladnami,
ktery garantuje zdkonem stanovenou dojezdovou dobu 20 min. V denni dobé je ve sluzbé 56
vyjezdovych skupin, v noci je jich 54. Zachranare vysila k udalostem krajské zdravotnické operacni
stredisko (KZOS), které plsobi v sidle ZZS JMK v brnénské ulici Kamenice. KZOS pfijme denné na
tisfiové telefonické lince 155 od 500 do 700 hovor. Nejvic je jich z Brna. Ukolem operatorek a
operatorll je vyhodnotit tato volani, k volajicim vyslat pomoc, popfipadé jim poradit, jak maji
v pfipadé zdravotnich potiZzi postupovat. Denné maji zachranafi v kraji kolem 300 vyjezd, jsou vsak
i obdobi, kdy se pocet vyjezdl vyznamné navysuje. Vyjezdové skupiny nejcastéji vyjizdi k pacientlim
s internimi chorobami, souvisejicimi zejména s onemocnénim srdce, cév a mozku. Velkou ¢ast
zasahU pak tvofi Urazy, a to zejména Urazy vzniklé pfi dopravnich nehodach. Spektrum vyjezdi
zdravotnickych zachranar( dopliuji akutni, méné zavaina a néktera leh¢i onemocnéni, stavy a
Urazy, pti nichz volajici laik neodhadne (neimysiné zveli¢i) zavaznost stavu.

Zadatelem je zdravotnickd zachrannd sluiba kraje (pFispévkova organizace), kterd je
poskytovatelem zdravotnich sluZeb v oblasti zdravotni péce podle zdkona ¢. 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach), a ktera je
poskytovatelem zdravotnické zachranné sluzby podle zakona €. 374/2011 Sb., o zdravotnické

Studie proveditelnosti



*
*
*

4.1.2

Sk Spolufinancovano =g | MINISTERSTVO
o P i > | PRO MISTNI
.o Evropskou unii &/* ROZVOJ CR

zachranné sluzbé a je vyjmenovanym opravnénym Zadatelem, tj. spliuje definici opravnéného
pfijemce pro pfislusny specificky cil a vyzvu.

Pro tyto Cinnosti vyuzivd informacni systémy a technologie pro podporu ¢innosti zdravotnického
operacniho strediska (ZOS) a vyjezdovych skupin v terénu (EZD), v¢. komunikace s vyjezdovymi
skupinami, mezivyjezdovymi skupinami a slozkami IZS.

Vymezeni vSech zainteresovanych subjekt( a jejich ¢lenéni

V nasledujici tabulce je uveden seznam vSech zainteresovanych subjekt( a popis jejich zapojeni:

Subjekt(y) Zapojeni

Zdravotnicka Zadatel, pFijemce dotace.

zachranna sluzba  proyoz0vatel stavajiciho IS, vyzadujiciho modernizaci.

jihomoravského kraje,

Bude realizovat projekt, tj. modernizaci uvedeného IS.

prispévkova organizace

Uzivatel modernizovaného IS.

Zaméstnanci Z2ZS JMK UZivatelé IS zajistujici vefejnou sluzbu s vyuZitim modernizovaného IS.

Spravci IS zajistujici provoz IS.

Jihomoravsky kraj Ztizovatel ZZS JMK (pfispévkova organizace kraje).

Pfispivd na rozpocet ZZS JMK, tj. i na predfinancovani a kofinancovani
projektu.

77S JMK zajistuje vykon vefejné spravy pro Jihomoravsky kraj.

Obcané a podnikatelé Pfijemci sluzeb PNP poskytovanych ze strany ZZS JMK, obcané, cizinci a

podnikatelé, zdravotnickd zafizeni vyuZivaji vefejné sluzby zajistované ze
strany ZZS JMK prostfednictvim modernizovaného IS.

Tabulka 10: Vymezeni viech zainteresovanych subjektt a jejich élenéni

4.1.3

Problémy / nedostatky

Byly zjistény nasledujici problémy, které je tfeba v ramci projektu vyresit:

1.

29

ZZS JMK disponuje systémem mobilniho zadavani dat (MZD) a Elektronické karty pacienta (EKP),
vramci kterého jsou Udaje vramci vyjezdu zaddvany elektronicky do systému, nicméné
zdravotnickd dokumentace se nyni tiskne, protoZze MZD nezpracovava zdravotnickou dokumentaci
tak, aby plnila legislativni podminky na pIné elektronickou zdravotnickou dokumentaci.

Trendy a strategie rozvoje v oblasti zdravotnictvi sméruji k bezpapirové dokumentaci (plné
elektronické zdravotnické dokumentaci) a k elektronické archivaci v souladu s legislativou.
Legislativa vyZaduje napojeni na systémy vymény zdravotnické dokumentace a Ndrodni kontaktni
bod pro eHealth (NCPeH), které jsou sice z ¢asti realizovany, ale ne zcela, tj. ZZS nyni nemze Cerpat
ani poskytovat Udaje o zdravotnim stavu pacienta formou EHR a neni schopna poskytovat validni
elektronickou zdravotnickou dokumentaci, protoZe nema zajisténu plné elektronickou
zdravotnickou dokumentaci a jeji archivaci a nema zajistény procesy pro nakladani s dokumentaci
prevzatou z eHealth systému a z NCPeH v souladu s podminkami erpani této dokumentace
z téchto systému.

Legislativa vyZaduje napojeni na kmenové registry, které zatim nejsou plné k dispozici, nicméné
povinnost napojeni je zfejma a ZZS JMK na toto napojeni neni pfipravena.

Studie proveditelnosti



S Spolufinancovano == | MINISTERSTVO
L P ., >~ | PRO MISTNI
A Evropskou unii &/ ROZVOJ CR

5. ZZS JMK nedisponuje technologiemi pro zajisténi pIné elektronické dokumentace v rdmci v rdmci

vyjezdd a na vyjezdovych zdkladniach a jeji podepisovanivsouladu selDAS pro zajiSténi
davéryhodnosti zdravotni dokumentace v souladu s legislativou.

6. ZZS JMK nedisponuje Zadnym dlouhodobym bezpecénym dlvéryhodnym elektronickym archivem

elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni dokumentace v souladu s legislativou (EA), ve
kterém by byla uklddana elektronicka dokumentace vznikld v rdmci provozu ZZS.
Problémem je i nedostate¢nd mira elektronizace a digitalizace procesi a omezena moznost sdileni
dat o pacientech mezi poskytovateli zdravotnich sluZeb. NiZsi mira elektronizace je nutnou
podminkou i pfipojeni k NCPeH a rozsifeni vymény zdravotnické dokumentace a sestaveni
pacientského souhrnu.

4.2 POPIS JEDNOTLIVYCH CASTi PROJEKTU
V této kapitole je uveden popis jednotlivych ¢asti projektu.

4.2.1 Udaje pro vydani souhlasnych stanovisek a spInéni podminek vyzvy

V nésleduijici tabulce jsou uvedeny tdaje nezbytné pro vydéni souhlasného stanoviska MZ CR:
Pozadavek Reseni

Informacni systémy

Nazev Komplexni zdravotnicky informacni systém ZZS JMK
Identifikator IS ZZS IMK
Strucny popis zmény Pfedmétem projektu je modernizace a rozsifeni funkcionalit

informacnich systém( ZZS JMK v oblasti elektronizace procesi
(v oblasti elektronické zdravotnické dokumentace, elektronicka
nezdravotnickd dokumentace, plné elektronické zpracovani dat a
elektronizace procest), dlouhodoba elektronicka archivace
zdravotnické a nezdravotnické dokumentace, véetné interoperability
prostfednictvim napojeni na NCPeH a eHealth systémy, integrace na
centralni/kmenové registry a jiné centrdlni sluzby, implementace
identifikator( subjektl dle zdkona o elektronizaci zdravotnictvi a
preddvani aviza o vezeném pacientovi do pfijimajicich zdravotnickych
zafizeni.

Detailni popis  procesnich, Vizkap.4.2.2

aplikaénich, technickych a

technologickych aspektt

Nové funkcionality

1. |Interoperabilita a sdileni Soucasti dodavky bude i rozSifeni napojeni na eHealth systém

informaci (mezi (eMeDocS) a jeho prostfednictvim na NCPeH (NIX-ZD), a tedy
poskytovateli a automatizace a elektronizace procesu pfi ziskavani a predavani,
opravnénymi sdileni standardizované zdravotnické dokumentace, zejména ve

subjekty/osobami) stran standardech prioritnich kategorii EHR vUc¢i externim subjektim
zdravotni péce na Uzemi s vyuZitim standardizovanych rozhrani odpovidajicich specifikaci IHE
profild XDS.b/MHD.
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Pozadavek

statu, pfipadné s prfesahem
v ramci EU

31

Reseni

Budou implementovana datova rozhrani dle specifikaci IHE profilQ
XDS.b/MHD umozriujici standardizovanou a interoperabilni vyménu,
resp. sdileni zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli
prostfednictvi narodni (v ramci projektu budou IS ZZS JMK napojeny
prostfednictvim modernizovanych rozhrani na vyménnou sit
eMeDocS) ¢i regiondlni infrastruktury propojené na infrastrukturu
narodni a evropskou (NCPeH) a to vobou smérech (pfijem i
zverejnéni).

Timto bude zajisténa interoperabilita na Uzemi statu (vyménna sit
eMeDocS ma presah/napojeni do vice regionli a chysta vramci
Interoperability Il propojeni s jinymi vyménnymi sitémi pro dosazeni
interoperability v ramci celé CR) s pfesahem v ramci EU (NCPeH).
Interoperabilita bude realizovana s vyuZitim aplikaénich rozhrani pro
vyménu a sdileni zdravotnické dokumentace dle standardd MZ CR.

Poskytovatel prostfednictvim svého nového/inovovaného IS provede
evidenci a implementaci stanovenych prioritnich kategorii
elektronického zdravotniho zaznamu (EHR) a scénafll a jejich pouZziti
v souladu s pozadavky standard@ MZ CR — seznam viz dale v této
tabulce.

Poskytovatel umozni prostfednictvim svého informacniho systému a
implementovanych on-line sluzeb pfijem a uloZeni a dale vytvoreni a
zptistupnéni (sdileni) stanovené prioritni kategorie elektronického
zdravotniho zdznamu (EHR) opravnénym uZivatelim:
1. Pacientsky souhrn — pfijem, uloZeni a zpfistupnéni (sdileni)
véetné podpory pfijmu z jinych ¢lenskych statd EU a uloZeni
— 1 scéndr
2. Zadznam o vyjezdu — pfijem a uloZeni a vytvoreni a
zptistupnéni (sdileni) — 2 scénare
3. Propoustéci zprava — prijem a uloZeni a zpfistupnéni (sdileni)
— 1 scéndr
4. Laboratorni vysledky — pfijem a uloZeni a zpfistupnéni
(sdileni) — 1 scénar
5. Zprava ze zobrazovaciho komplementu — ptijem a uloZeni a
zptistupnéni (sdileni) — 1 scénar
Celkem se tedy jedna o 3 povinné scénafe pro 2 prioritni kategorie a
3 dopliikové scénafe. Scénare pfijem a uloZeni zahrnuji také
zobrazeni standardizovanych kategorii strukturovanych EHR.

Data budou sdilena dle standardniho komunikacniho rozhrani
odpovidajici specifikaci IHE profilu XDS.b/MHD.

Soucdsti projektu bude zména zpUsobu vedeni primarni
zdravotnické dokumentace tak, aby byla vedena primarné
strukturované dle pfislusného standardu pro jednotlivé kategorie
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Pozadavek

Implementace
identifikatorG
zdravotnickych pracovnika,
poskytovatelll zdravotnich
sluZeb a pacientll v souladu
se stanovenymi poZadavky
MZCR (zavedeni schopnosti
je evidovat v pofizovaném IS
a predavat v rdmci transakci
predavani
dat).

zdravotnickych

Implementace

elektronického zasilani dat
do Narodniho
zdravotnického

informacéniho systému dle
zdkona 372/2011 Sb., o
zdravotnich sluzbach nebo
registru Orgdnl ochrany
dle

platnych datovych rozhrani

vefejného zdravi

jednotlivych registr(

Zajisténi vyuzivani sluzeb
bodu

identifikaci a autentizaci pro

narodniho pro
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Reseni
EHR a umoznila strukturované zpracovani a vyménu dle specifikaci
IHE profilGd XDS.b/MHD.

Ukladdané prioritni kategorie bude moZné exportovat ve strojové
Citelném a dokumentovaném formatu.

Soucasti projektu (a rozpoctu) je i Uprava/rozsifeni rozhrani a sluzeb
konektoru ISAC Communication Node v souladu se specifikacemi IHE
profild XDS.b/MHD, kterym jsou systémy ZZS JMK pfipojeny do
sité  eMeDocS,

dokumentace.

vyménné systému pro vymény zdravotnické

Sluzby a rozhrani systému eMeDocS budou
upraveny/rozsifeny v samostatném projektu Kraje Vysocina. Souéasti
projektu, ktery je prfedmét této studie proveditelnosti, je jen
Uprava/rozsiteni rozhrani a sluzeb konektoru ISAC Communication
Node. Projekt Kraje Vysolina bude realizovdn soubéiné stimto
projektem do roku 2026. Pokud by projekt rozsifeni eMeDocS nebyl
realizovan, bude IS ZZS JMK napojen na jiny vyménny systém
poskytujici standardizované rozhrani dle standardd elektronického

zdravotnictvi vychazejici ze specifikaci IHE profild XDS.b/MHD.

Soucdsti dodavky bude i rozsiteni napojeni na sluzby elektronického

zdravotnictvi, registry nebo centrdlni sluzby eGovernmentu

implementaci datovych rozhrani na sluzby elektronického

zdravotnictvi, registry nebo centralni sluzby eGovernmentu.

K této funkcionalité prispéje i implementace identifikator( subjekt(
dle zdkona o elektronizaci zdravotnictvi, které budou vyZadovat
datova rozhrani sluzeb elektronického zdravotnictvi, registrli nebo
sluzeb  eGovernmentu. Rozsah

centrdlnich implementace

identifikator( je uveden dale v této tabulce.

Implementace elektronického zasilani dat alespon do jednoho z
registrll, ktery je soucdsti Narodniho zdravotnického informacniho
systému nebo registru Organ( ochrany verejného zdravi dle platnych
datovych rozhrani jednotlivych registra:

e Registr urazl
e  Registr hospitalizovanych

Zajisténi vyuzivani sluZzeb ndrodniho bodu pro identifikaci a
autentizaci pro pacienty nebo zdravotnické pracovniky pro ovérovani

identity pro online sluZby pro pacienty bude zajisténo nepfimo cestou
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Pozadavek

pacienty nebo zdravotnické
pracovniky
5. Implementace pfipojeni
informaéniho systému na
Narodni kontaktni misto pro

elektronické zdravotnictvi

(NCPeH) véetné
obousmérné vymeény
podporovanych typl

dokumenttl i v rdmci EU
Pocet funkcionalit:
Zpusob implementace

Zcela novy informacni systém x
upgrade
informacniho systému

stavajiciho

Interni x externi realizace

Ad hoc vyvoj x nakup hotového
modulu (feseni)

Pozadavky

Seznam plnénych pozadavki a
cili projektem dle vyzvy

Zpusob naplnéni pozadavkd a
cila dle vyzvy

Vyéet a popis use-cases
zpfistupnéni prioritnich
kategorii EHR opravnénym

uzivatelim

Procesni navrh implementace
EHR
v ramci procest podporovanych

prioritnich kategorii

informacnim systémem véetné

rozsahu dotéenych pracovist
Zadatele a dotcenych uZivatell
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Reseni

portdlu obcana, kam budou prioritni kategorie elektronického
(EHR)
prostfednictvim afinitni domény a eHealth systému (eMeDocS).

zdravotniho zaznamu od pfijemce predavany cestou

Implementace pfipojeni informacniho systému na Narodni kontaktni
misto pro elektronické zdravotnictvi (NCPeH) véetné implementace
nékterych z podporovanych use-case — seznam implementovanych
use-cases je uveden dale v této tabulce.

1x Informacni systém / 5 novych funkcionalit.

Zadatel z&asti bude realizovat upgrade a konfiguraci stavajiciho
informacniho systému, z ¢asti se bude jednat o novy IS (elektronicky
archiv), nicméné vybér dodavatele bude realizovan prostfednictvim
VZ, tj. nelze vyloucit dodavku zcela nového IS nebo jeho ¢asti, aby
nedoslo k poruseni ZZVZ.

Externi realizace — dodavatelsky.

Zadatel preferuje dodavku hotovych fe$eni, nicméné dle ZzZvZ
nemuZe zasadné omezit moZnost vyvoje na strané dodavatele.

Kap. 3 a kap. 4 této Studie proveditelnosti.

Kap. 3 a kap. 4 této Studie proveditelnosti.

Zadatel umozni prostfednictvim svého informaéniho systému a

implementovanych  on-line sluzeb  zpfistupnéni uvedenych

relevantnich prioritnich kategorii elektronického zdravotniho
zaznamu (EHR) opravnénym uZivatelim v souladu s popisem v této

SP.

Implementace prioritni kategorie elektronického zdravotniho

zaznamu (EHR) obsahuje:

e Pacientsky souhrn — soudasti je vyzadani a pfijem PS —
1 scéndfr.
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Pozadavek

Vyéet a popis navrhovanych
sluzeb k vedeni a zpfistupnéni
prioritnich kategorii EHR

Zpusob implementace
identifikatord v informacnim
systému vcéetné datového
modelu a rozhrani, kde je vyuzit

34

Reseni
e Zdznam o vyjezdu — soucasti je vytvoreni a zpfistupnéni
(sdileni) a pfijem a uloZeni — 2 scénare.
e  Propoustéci zprava — soucasti projektu je pfijem a uloZeni
této ¢asti zdravotnické dokumentace z jinych ZZ — 1 scénafr.

e Laboratorni vysledky — soucasti projektu je pfijem a uloZeni
této ¢asti zdravotnické dokumentace z jinych ZZ — 1 scénér.

e  Zprava ze zobrazovaciho komplementu — soucasti projektu je
pfijem a uloZeni této Casti zdravotnické dokumentace
zjinych ZZ — 1 scénat.

Pfedmétem projektu je zavedeni a nasazeni v produkénim prostredi
IS u Zadatele (databaze, sluzby, uZivatelské a datové rozhrani) a
vyuzivani vybranych use case Zadatelem.

Implementace bude provedena v nasledujicich scénafich

e Vramci vytvareni a zpfistupnéni (on-line
odesilani/predavani) je Zadatel zdrojem Zaznamu o vyjezdu.

e  Prioritni kategorie Pacientsky souhrn, Zaznam o vyjezdu,
Propoustéci zprava, Zprava ze zobrazovaciho komplementu
a Laboratorni vysledky budou vinformaénim systému
implementovany v ramci pfijmu (vyzadani si), a to vcetné
podpory prijmu z jinych ¢lenskych statd EU a uloZeni.
Prioritni kategorie bude moZno hromadné exportovat ve strojové
Citelném a dokumentovaném formatu.

Strukturované zaznamy, a to i ty prevzaté od jinych poskytovateld,
bude mozZné zobrazit uZivatelllm systému ZZS JMK pfimo v téchto
systémech.

Pfedmétem projektu je Gprava/zména IS ZZS JMK tak, aby byla
zdravotnickd dokumentace vedena strukturované a umoZnila
interoperabilni vyménu dle standard( elektronického zdravotnictvi a
zobrazeni v IS Zadatele.

Implementace resortnich identifikatorll pacientl, zdravotnickych
pracovnik(l a poskytovateld v souladu se zakonem ¢. 325/2021 Sb.,
o elektronizaci zdravotnictvi v ndsledujicim rozsahu:

e Rezortni identifikator pacienta — unikatni identifikator, ktery
pfifazuje danému pacientovi Kmenovy registr pacientd. Jeho
format bude bezvyznamové desetimistné Cislo, které nebude
zacinat nulou, bude délitelné tfinacti a zaroven nebude
délitelné jedendcti. Tento Udaj bude veden v centralni DB
pacientl vedenym v IS Zadatele a ovérovan vici Kmenovému
registru pacientd / pfipadné v MPI.
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Pozadavek Reseni

Rezortni identifikator zdravotnického pracovnika — unikatni
identifikator, ktery pfifazuje konkrétnimu zdravotnickému
pracovnikovi Kmenovy registr zdravotnickych pracovnikd.
Jeho formdt bude bezvyznamové devitimistné Cislo, které
nesmi zacinat nulou. Tento Udaj bude veden v evidenci
zdravotnickych vedenym v IS Zadatele a ovérovan vudi
Kmenovému registru zdravotnickych pracovnikd.

Rezortni identifikator poskytovatele zdravotnich sluzeb —
identifikatorem poskytovatele je identifikdtor organizace
(ICO) z Registru osob (ROS), tedy osmimistné &islo, které
muZe zacinat nulou.

Modernizovany IS bude pfipraven na vznik Kmenovych registrd, které

budou tyto identifikatory poskytovat tak, aby budouci napojeni IS na

centrdlni sluzby bylo co nejjednodussi.

Veskeré sluzby a datové struktury vytvarené ¢i inovované v ramci

projektu budou pripraveny na zavedeni resortnich identifikatord.

Datovy model a popis rozhrani neni relevantni, protoZze se mohou lisit

u raznych dodavatelll a Kmenové registry dosud nejsou v plném

rozsahu implementovany.

Soucdsti projektu bude:

Vychozi nacteni resortnich identifikatord (RID) do MPI
v procesu iniciac¢niho ztotoznéni vlastniho kmenu pacient( a
propagace do dalsich napojenych sluzeb/IS.

Ztotozriovani novych pacientd vici kmenovému registru
pacientd, nacteni RID a propagace do dalSich napojenych
sluZeb/IS.

Aktualizace notifikovanych zmén referencnich udajl
pacientd v MPI z kmenového registru pacientl (napojeni na
notifikacni sluzby kmenového registru) a propagace téchto
zmén do dalsich napojenych sluzeb/IS.

Napojeni na kmenové registry elektronického zdravotnictvi bude pres
sluzby IDRR.

Vycet implementovanych .
funkcionalit, které se rozhodl
implementovat
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Interoperabilita a sdileni informaci (mezi poskytovateli a
opravnénymi subjekty/osobami) stran zdravotni péce na
Uzemi statu, pfipadné s pfesahem v rdmci EU

Implementace identifikatorl zdravotnickych pracovnikd,
poskytovatelll zdravotnich sluZeb a pacientll v souladu se
stanovenymi pozadavky MZCR (zavedeni schopnosti je
evidovat v pofizovaném IS a preddvat v ramci transakci
predavani zdravotnickych dat).
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Pozadavek Reseni

e Implementace elektronického zasilani dat alespori do
jednoho  zregistrd, ktery je soucasti Narodniho
zdravotnického informacniho systému nebo registru Organd
ochrany vefejného zdravi dle platnych datovych rozhrani
jednotlivych registri — ANO

a. Registr urazl
b. Registr hospitalizovanych

e  Zajisténi vyuZivani sluzeb narodniho bodu pro identifikaci a
autentizaci pro pacienty nebo zdravotnické pracovniky —
ANO, zajiSténi vyuzZivani sluzeb ndrodniho bodu pro
identifikaci a autentizaci pro pacienty nebo zdravotnické
pracovniky pro ovérovani identity proonline sluzby pro
pacienty bude zajiSténo nepfimo cestou portalu obc¢ana, kam
budou prioritni kategorie elektronického zdravotniho
zaznamu (EHR) od pfijemce predavany cestou
prostfednictvim afinitni domény a eHealth systému
(eMeDocS).

e Zajisténi pripojeni informacniho systému Zadatele
k zabezpecené siti typu extranet CMS 2.0 — ANO, nutna
podminka pro napojeni na produkéni NCPeH. Napojeni na
CMS2 bude pfipraveno pfed zahdjenim realizace projektu.

e Implementace pfipojeni informacéniho systému na Narodni
kontaktni misto pro elektronické zdravotnictvi (NCPeH)
véetné obousmérné vymény podporovanych typl
dokument( / use-case i v ramci EU — ANO

Architektura

Architektura IS Je uvedena v kap. 4.2.2.4.1 — Koncept/architektura feseni.

Obecné je architektura svychozim stavem a se vSemi funkénimi
pozadavky popsana v kap. 4.2 — Popis jednotlivych ¢asti projektu.
Architektura je véetné vazeb na dalsi informacni systémy uvnitf i vné
Zadatele.

Implementace aplikaéniho rozhrani pro vyménu a sdileni
zdravotnické dokumentace dle standardd Mz CR zahrnuje
implementaci RESTful rozhrani umoZiujicich sdileni, predavani,
vyhledavani a ziskdvani zdravotnické dokumentace urcené ke sdileni
s pacienty ¢i jinymi poskytovateli v rdmci zajisténi kontinuity péce.
Implementace bude provedena v souladu s architekturou vymény a
sdileni zdravotnické dokumentace publikovanou Mz CR a
mezinarodnimi standardy zvolenymi MZ CR.

Architektura byla zpracovdna v ArchiMate dle metodiky TOGAF a je
soucdsti i formulafe Zadosti o souhlasné stanovisko OHA.
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Pozadavek Reseni

Stav pred a po implementaci Obecné je architektura svychozim stavem a se vSemi funkénimi
projektu pozadavky popsdna v kap. 4.2 — Popis jednotlivych ¢asti projektu.

Tabulka 11: Udaje pro vydani souhlasného stanoviska Ministerstva zdravotnictvi CR

4.2.2 Technické a technologické feSeni projektu

V této kapitole je popsano feSeni projektu z hlediska vécného, odborného a naplnéni hlavnich aktivit.

4.2.2.1 Struktura kapitoly
Vzhledem k rozsahu této kapitoly je zde uvedena jeji zakladni struktura pro lepsi orientaci:

1. Posuzovani odborem Hlavniho architekta eGovernmentu — informace a odGvodnéni skuteénosti,
Ze Zadatel ma povinnost Zadat Odbor Hlavniho architekta eGovernmentu o souhlasné stanovisko
k feseni projektu.

2. Ramcovy popis feSeni projektu v oblasti ICT — stru¢ny popis predmétu plnéni feseni projektu.

3. Koncept poZadovaného feSeni — rdmcova schémata popisujici fesSeni v¢. popisu apod. Koncept je
uveden pred vychozim stavem a detailnim popisem poZadovaného feseni, aby v rdmci uvedenych
kapitol byl zfejmy kontext, ktery je pro tyto kapitoly relevantni.

4. Vychozi stav — popis vychoziho stavu relevantniho pro realizaci feSeni projektu. Vychozi stav
definuje kontext pro feSeni projektu a jeho nasledny provoz (a zajisténi udrZitelnosti).

5. Detailni popis poZzadovaného feseni — detailni popis poZadovaného reseni je rozpadem konceptu
pozadovaného feseni do detailnich technickych a funkénich parametr.

6. Ochrana osobnich udaji a bezpeénost — poZadavky na zajisténi ochrany osobnich udajd pacient,
nakladani s udaji a bezpecnost feseni.

7. Provozni podminky — provozni podminky feseni projektu po jeho realizaci. SlouzZi i jako poZadavky
pro dodavku, aby feseni projektu bylo pfipraveno splnit a plnilo tyto podminky po celou dobu
provozu a zajisténi udrZitelnosti.

8. PoZadované sluzby — sluzby poZadované v rdmci dodavky plnéni projektu. Jedna se napt. o skoleni,
dokumentaci, fizeni projektu a dalsi sluzby nezbytné pro Uspésné dodani feSeni projektu.

9. Technicka rizika —technicka rizika realizace feseni projektu a zpUsob jejich omezeni nebo eliminace,
aby se v ramci realizace, resp. provozu neprojevily.

4.2.2.2 Posuzovani odborem Hlavniho architekta eGovernmentu

Zadatel ma povinnost 7adat Odbor Hlavniho architekta eGovernmentu o souhlasné stanovisko
dle specifickych pravidel vyzvy. Formulaf Zadosti je samostatnou ptilohou tohoto dokumentu.

4.2.2.3 Rdmcovy popis feseni projektu v oblasti ICT

Pfedmétem projektu je modernizace a rozsiteni funkcionalit informacnich systéma ZZS JMK v oblasti
elektronizace procesl (v oblasti elektronické zdravotnické dokumentace, elektronickd nezdravotnicka
dokumentace, plné elektronické zpracovani dat a elektronizace proces(), dlouhodoba elektronicka
archivace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace, véetné interoperability prostfednictvim napojeni
na NCPeH a eHealth systémy, integrace na centralni/kmenové registry a jiné centrélni sluzby, implementace
identifikator( subjektd dle zakona o elektronizaci zdravotnictvi a pfedavani aviza o vezeném pacientovi do
pfijimajicich zdravotnickych zafizeni.
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Vramci projektu bude uvedeny pfedmét projektu realizovdn modernizaci/zavedenim informacniho

systému elektronické zdravotnické dokumentace (EZD), zahrnujici jak systém pro mobilni zadavani dat
vterénu (MZD), tak elektronickou kartu pacienta (EKP) v oblasti vytvareni elektronické zdravotnické
dokumentace, elektronizace procesu, wvyuZiti elektronické identity a jejich ovérovani, dodavka
elektronického archivu a napojeni EZD na elektronicky archiv pro archivaci elektronické zdravotnické a
nezdravotnické dokumentace Zdravotnické zachranné sluzby Jihomoravského kraje (ZZS JMK), rozsiteni
funk¢énosti napojeni na eHealth systémy a NCPeH, integrace na centralni/kmenové registry a jiné centralni
sluzby, implementace identifikator( subjekt( dle zdkona o elektronizaci zdravotnictvi, dodavka souvisejicich
technologii, SW, systémového SW a provozni infrastruktury a souvisejiciho vybaveni a sluZeb.

Zdravotnicka zdchranna sluzba jihomoravského kraje, pfispévkova organizace je zdkladni slozkou IZS a
v souladu s legislativou poskytuje prednemocniéni neodkladnou péci (PNP). V rdmci poskytovani PNP je nyni
zdravotnickd dokumentace zpracovdvana a archivovana v souladu s legislativou v systému EZD v pisemné
(listinné) formé. ZZS JMK soucasné zpracovava a archivuje i ostatni dokumentaci organizace v pisemné
(listinné) formé. Veskera uvedena dokumentace je nyni archivovana v pisemné podobé, nicméné ZZS JMK
hodla vybudovanim eHealth ZZS JMK, doddvkou elektronického archivu a napojenim EZD na elektronicky
archiv prejit na zpracovani a archivaci v elektronické podobé v souladu s legislativou. EZD tedy musi umoznit
zpracovani dokumentace pro prechodné obdobi v kombinované formé (elektronicka i papirova) a i v Cisté
elektronické formé s cilem dosazeni ,bezpapirové” organizace.

Predmétem plnéni je také doddvka dlouhodobého bezpecného divéryhodného elektronického archivu
pro archivaci elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni dokumentace v souladu s legislativou (EA).
V tomto archivu bude uklddana elektronicka dokumentace vznikla v rémci provozu ZZS. Déle je pfedmétem
plnéni dodavka/modernizace EZD tak, aby vytvarena zdravotnicka dokumentace byla pIné elektronicka a
umoznila archivaci v EA a vyménu zdravotnické dokumentace v rdmci systém(l eHealth. Soucasti dodavky
je dale veskerd nezbytna infrastruktura pro provoz a ukladani dat pro zajisténi funkénosti EZD a EA (servery,
uloZisté) neposkytovand objednatelem.

Primarnim poZadavkem je efektivné vytvaret, zpracovdvat a dlouhodobé archivovat elektronické
dokumenty a zajistit jejich pravni validitu. Elektronické dokumenty musi byt divéryhodné a musi mit
po formalni i po obsahové strance stejné trvalou dikazni hodnotu jako papirové.

Archivace dokumentace zajisti dlouhodobé a dlivéryhodné uloZeni elektronickych dokumentt podle zakona
¢. 499/2004 Sbh., o archivnictvi a spisové sluzbé&, Narodniho standardu pro elektronické systémy spisové
sluzby (NSESSS) a podle urovné technického feseni problematiky obvyklého v Evropské unii.

Déle je soucasti predmétu plnéni automatizované napojeni vybranych vnitfnich informacnich systému 2ZS
JMK a to systému EZD (EKP/MZD) — komplexniho systému pro zpracovani elektronické zdravotnické
dokumentace (bude napojen na EA) a zajisténi technickych prostfedk( pro vkladani a archivaci ostatni
dokumentace zpracovdvané v rdmci organizace.

Dodané feSeni musi kompletné zahrnovat plné automatizovany systém prace s elektronickou zdravotnickou
dokumentaci, zpracovavanou v systému EZD (od vytvoreni po archivaci a skartaci). Nicméné reseni musi
také obsahovat datové (integracni) a aplikacéni (GUI) rozhrani, umozZnujici archivovat i ostatni druhy
elektronickych dokumentl z dalSich perspektivnich systéma ¢i agend ZZS JMK (smlouvy, ekonomické,
personalni a dalsi interni dokumenty organizace). Tato vlastnost je poZadovana na Grovni webové aplikace,
poskytujici schopnosti konzumace validniho elektronického dokumentu, opatfeni metadaty, zaruceni jeho
neménnosti a prokazatelnosti a vyhledani relevantniho zaznamu v rozsahu poskytnutych metadat véetné
implementace skarta¢niho radu. Pro autentizaci uZivatell je poZadovano vyuZiti platnych komercnich
certifikath vcetné jejich nosicl (QSCD), které budou zavedeny v ramci ZZS JMK k autentizaci uZivatell
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v systému EZD a pro pfistup do dalSich systém( a technologii. Pro podepisovani dokumentl budou

vyuzivany platné kvalifikované certifikaty v souladu s elDAS uloZené na kvalifikovanych prostfedcich (QSCD)
nebo vzdalené pres HSM. Autentizace uZivatelll i podepisovani bude podporovano ve vSech ¢astech EZD a
EA.

Integrace dalSich systém( (pIné automatizovany systém vzajemné komunikace) nad ramec integrace EA
s EZD dle pozZadavkll uvedenych dale vtomto dokumentu muZe byt také predmétem plnéni v ramci
realizace projektu, protoZe tim budou podporovany cile projektu a ZZS JMK.

Soucasti feSeni je i ovéfovani identity/ztotozriovani pres centralni sluzby elektronického zdravotnictvi.
Jednd se o vyuiZiti rezortniho identifikdtoru pacienta z kmenového registru pacientll, rezortniho
identifikatoru zdravotnického pracovnika z kmenového registru zdravotnickych pracovnikd a rezortniho
identifikatoru poskytovatele zdravotnich sluzeb kmenového registru poskytovatell zdravotnich sluzeb.

Soucdsti predmétu plnéni je dodavka nezbytné provozni infrastruktury a systémového SW pro béh
dodavaného EZD a EA.

Strucny popis predmétu projektu (oznaceni odpovida pfislusnosti k poloZce v rozpoctu projektu):

Ozn. Polozka Popis

1. Modernizace systému Nezbytné Upravy EZD pro:
elektronicke 1. Vytvéfeni elektronické zdravotnické dokumentace a jeji
zdravotnické archivace do elektronického archivu organizace.
dokumentace (EZD) 2. Sdileni zdravotnické dokumentace prostfednictvim eHealth

systém( s dalSimi poskytovateli zdravotnich sluzeb, vcetné
prioritnich EHR zaznam( a zpfistupnéni prioritnich EHR
zaznamu opravnénym uZivatelim.

3. Zavedeni nastrojl pro spravu certifikatl, autentizaci uzivatelQ
a podepisovani dokument( uZivateli.

4. Strukturovany nahled na pacientska data ziskanych z externich
systéml (pres eHealth nebo NCPeH) véetné uloZeni dat.

5. Avizo o vezeném pacientovi do pfijimajicich ZZ a komunikace
mezi |ékafi.

6. Zpétné  zjistovani  totoZnosti pacientd, ovérovani
identity/ztotozriovani pres sluzby eGovernmentu.

7. Zajisténi funkcionalit MPI (Master Patient Index), evidence
zdravotnické dokumentace (Document Repository / DocReg).
Tyto funkcionality mohou byt realizovany integracni
platformou.

8. A daldi souvisejici funkcionality popsané dale vtomto
dokumentu.

Napojeni na centralni/kmenové registry je v samostatné poloZce.

2. Dodavka Dodavka dlouhodobého bezpecného divéryhodného elektronického
elektronického archivu pro archivaci elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni
archivu (EA) dokumentace v souladu s legislativou. V tomto archivu bude ukladana

elektronickd dokumentace vznikld v rdmci provozu ZZS, a to jak vlastni,
tak prevzata.
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Polozka

Ozn. Popis

3. Rozvoj napojeni na Predmétem je napojeni IS ZZS nasystémy vymény zdravotnické

40

eHealth systém vcéetné
napojeni na NCPeH

Napojeni na
centralni/kmenové
registry

Upravy IS ZOS pro

poskytnuti
kompletnich dat do
EZD pro ndslednou
archivaci
Dodavka nezbytné
provozni
infrastruktury pro

dodavané systémy.

Dodavka nezbytného
systémového SW pro
dodavané systémy.

dokumentace:

1. Komunikace s Narodnim kontaktnim mistem (NCPeH)
pro vymeénu ZD.
2. Rozsifeni propojeni na eHealth JMK (eMeDocS) za ucelem
rozsireni rozsahu sdilenych informaci a dokumentt a propojeni
s eMeDocS a NCPeH cestou eHealth JIMK (eMeDocS) v ramci
afinitni domény ZZ JMK (resp. afinitni domény eMeDocS) dle
specifikaci IHE profild XDS.b/MHD.
3. Rozsiteni propojeni se systémem vymény ZD na Uzemi
Jihomoravského kraje (Avizo o pfevozu pacienta).
Soucdsti této poloZky jsou ndklady na rozsifeni konektoru na systém
vymény zdravotnické dokumentace a podil ndklad( na zfizeni afinitni

domény, do které bude ZZ napojeno.

Napojeni a ovérovani identity/ztotozriovani pfes centralni sluzby

elektronického zdravotnictvi. Jednda se o wvyuiZiti rezortniho
identifikatoru pacienta z kmenového registru pacientd, rezortniho
identifikatoru zdravotnického pracovnika z kmenového registru
zdravotnickych pracovnikll a rezortniho identifikatoru poskytovatele
zdravotnich sluzeb kmenového registru poskytovatelll zdravotnich

sluzeb.

Tyto funkcionality mohou byt realizovany integrac¢ni platformou. Pokud
bude integracni
funkcionality MPI (Master Patient Index) a evidence zdravotnické

realizovana platforma, budou jeji soucasti i
dokumentace (Document Repository / DocReg) a tyto sluzby budou

poskytovany vsem zapojenym IS.

Nezbytné Upravy IS ZOS pro poskytnuti kompletnich dat do EZD pro

vytvareni elektronické zdravotnické dokumentace VvEZD a jeji

naslednou archivaci z EZD do elektronického archivu organizace.

Dodavka nezbytné provozni infrastruktury pro béh dodavanych IS ZzS
JMK, datové konektivity a zajiSténi bezpecného provozovani. Jedna se
o servery, diskova uloZisté, HSM apod., které jsou nezbytné pro
dodavku a provoz novych ¢&asti IS ZZS JMK.

Dodavka nezbytného systémového SW pro béh dodavanych IS ZZS JMK,
integrace a zajisténi bezpecného provozovani. Jednd se o OS, DB,
licence, archivace apod., které jsou nezbytné pro dodavku a provoz
novych ¢asti IS ZZS JMK.

Tabulka 12: Strucny popis feseni projektu v oblasti ICT
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Projektem nebudou dotéeny nasledujici oblasti stavajiciho feseni:

1. Soucasné systémy, technologie a technologické mistnosti ZZS JMK budou zachovany, u dotéenych
¢asti bude pripadné zajisténa jejich modernizace v souladu s pfedmétem projektu.

Soucasti predmétu VZ v projektu mohou (z divodu Uplnosti predmétu plnéni) byt nasledujici polozky, které
jsou vsak provozniho charakteru a jedna se tedy o nezplsobilé vydaje a nevstupuji do rozpoctu projektu:

1. Casova razitka — dodavka ¢asovych razitek na obdobi dodavky a pro provozni fazi Feseni.

2. Komeréni a kvalifikované certifikdty personalu pro ovéfovani identity a podepisovani
dokumentace.

3. Certifikacni autorita — certifikacni autorita pro vydavani a obnovu certifikatll bude zajisténa jako
sluzba.

4. Nosice certifikatd — nosici certifikatl budou Cipové karty, pfipadné tokeny v souladu s QESCD,
tj. budou plnit podminky pro kvalifikovany prostiedek.

5. Pracovni stanice a tablety budou vybaveny c¢teckami nebo USB porty pro pfipojeni tokend a
soucasné ovladaci pro ¢teni nosicl certifikat dle predchoziho bodu.

Detailni popis feseni projektu v oblasti ICT je uveden v nasledujicim textu této kapitoly.

4.2.2.4 Koncept poZadovaného reseni
V této kapitole je uveden koncept/architektura pozadovaného feseni.
4.2.2.4.1 Koncept/architektura reseni

Na nasledujicim schématu je uveden koncept feseni (dil¢i pohled na architekturu specificky pro projekt):

Externi prostredi Interni prostredi

eHealth kraje O i
— 2z, 225) - ——————— RozhranieHealth —(O----—----———————

| S ST (nemocnice, NCP) \I
""" © Tablet | =——— !
NIX-ZD (Ok-4-————m—— | !
T A |
P '
eHealth O | I, i :
. systémy v |
jinych kraja :
Eleklronicka zdravot | a dokumentace 4ZS (@p) |
|
— NCPeH O Aplikaéni sluzby EZD ([@») MedText (@») :
e g 5 2 |
Mg () Modul EZD Mobilni Avizo [Seies © |
— informaéni -— \
systémy Elektronické !
|
& podepisovani T |
Portél obéana O I ] Sprava : :
[ Sprava elektronické = s';:::{:r'x::? 4'— '
Integrované datqvé @ dokumentace zdravotnické Elektronicky archiv (EA)(O :
rozhrani dokumentace (EHR) i
Centrilni O DETEEEZ G Informace a data z ADIikaEnl'Ashn‘ibyC)
sluzby pristroju ve vozidle [ FHIRIServer elektro:!(keho q__\
elektronickéh T T o archivu
0 Centralni O H T
zdravotnictvi [ registry (IS L __8_ I __ : H Centrdlni registr JAN
R, RI- -3 _____ Ll Rozhrani IDRR -0 H pacientdi / MPI v i ‘
Kmenové O zdravotnické) ) = ‘Elek(ronicki archiv
zdravotnické 5
FEaieiy Databaze Lol £
] | 85 I
Zumidl O ~ CRP / MPI ‘ Centralni Eiselniky Dataz NCP / V
ginnosti NZIS a5 T-==p ‘ |_eHealth systémi | 1
Sluzb o [ ] [ ] Databize
uzby _ - ——r z elektronického archivu
P/ SUKL  (Obd——S—e—o l Evidence l Auditni zaznamy ‘ Strukturovana
ch:ge,{:ﬂ = " elektronické ZD | data ZD
|
,f.:'.?:::ﬁ'y e é strukturované Elektronicka Technologické O
elektrom:ke zdravotni zaznamy zdravotnicka sluzby
(EHR) d: e elektronického
archivu
Registracni (O HSM —
certifikacni
autorita

Obrazek 1: Koncept/architektura FeSeni
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Pfredmétem projektu je modernizace nebo doplnéni zvyraznénych casti timto zplsobem (barvou):

eHealth kraje O
(ZZ, ZZ5S) "

T

4.2.2.4.2 Strucny popis konceptu reseni

V nésledujici tabulce je struény popis konceptu feseni z pfedchoziho schématu:

ID Typ prvku

Jméno prvku

Popis prvku

1. Application
Service

Elektronicka
zdravotnicka
dokumentace ZZS

Systém elektronické zdravotnické dokumentace zajistujici prebirani
dat o vyjezdu z IS ZOS (do EZD), predavani vyjezdovym skupinam (do
MZD), sbér pacientskych informaci z vyjezd( ZZS (z IS ZOS a MZD) a
elektronickou podporu vyjezdovych skupin v ramci vyjezdi (MZD) a
elektronické predavani dat z terénu do centralniho IS pro nasledné
zpracovani (v EZD).

V této casti bude zavedena elektronizace zdravotnické dokumentace
a archivace elektronické zdravotnické dokumentace
do elektronického archivu organizace (EA).

Soucasti reseni je i zfizeni sdileného ulozisté certifikatl jednotlivych
uzivateld a prostredky provozni a systémové spravy v rozsahu
soucasného fesSeni vramci EZD. Je pozadovan soulad s platnou
narodni i evropskou legislativou (elDAS).

Zména ve vedeni zdravotnické dokumentace, tj. zlepSeni v oblasti
jejiho strukturovaného vedeni dle odpovidajiciho standardu pro
jednotlivé kategorie EHR je predmétem projektu a podminkou nutnou
pro splnéni standard EHR a zajisténi interoperabilni vymény min.
prioritnich EHR. V tomto systému bude vznikat elektronicky zdravotni
zaznam kategorie Zaznam o vyjezdu ve strukturovaném
standardizovaném formatu.

Jednd se o modernizovanou soucast IS ZZS JMK.

Application
Service

Elektronicky archiv

Nové dodavany a budovany elektronicky archiv organizace (EA) pro

archivaci elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni

Predmétem projektu je dodavka dlouhodobého
(EA)
ostatni

dokumentace.
bezpecného dlvéryhodného elektronického archivu pro

archivaci elektronické zdravotnické dokumentace a
dokumentace v souladu s legislativou. V tomto archivu bude ukladana
elektronicka dokumentace vznikla v rdmci provozu ZZS JMK i prevzata
dokumentace.

Jedna se o nové budovanou soucast IS ZZS JMK.

Application
Service

Aplikacni  sluzby
elektronického

archivu

Aplikacni sluzby elektronického archivu poskytujici sluzby ostatnim IS
a prostrednictvim GUI i uZivatelGm.

Application

Service

Aplikacni  sluzby

EZD

Aplikacni sluzby EZD poskytujici sluzby ostatnim IS a prostfednictvim
GUI i uZivatelam.
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Typ prvku

Jméno prvku

Popis prvku

Data Object

Auditni zaznamy

Auditni zdznamy pro logovani aktivity uZivatelll a informacnich
systému vramci pristupu ke zdravotnické dokumentaci a na
integrované systémy a registry.

Auditni zaznamy budou preddvany do Integrovaného datového
rozhrani MZ C€R, do Zurnalu &innosti prostfednictvim rozhrani dle

specifikace IHE profilu ATNA.

Application
Component

Centralni  registr
pacientt / MPI

Centralni registr pacientl nebo také Master Patient Index (MPI)
slouZici jako autoritativni ulozisté a zdroj informaci o pacientech a
vyuZzivani jejich identity a zakladnich udajd v rdmci ostatnich IS v€etné
vazby na Kmenovy registr pacientu.

V pfipadé, Ze bude realizovana integracni platforma, bude soucasti
integracni platformy.

Application
Service

Centralni
(1S
zdravotnické)

registry
ZR,

Centralni registry (IS ZR, zdravotnické), ke kterym se budou
modernizované systémy napojovat.

Soucasti fedeni je i ovéfovani identity/ztotoZzfiovani centralni sluzby
elektronického zdravotnictvi. Jednd se o vyuzZiti rezortniho
identifikatoru pacienta z kmenového registru pacientll, rezortniho
identifikatoru zdravotnického pracovnika z kmenového registru
zdravotnickych pracovnik( a rezortniho identifikatoru poskytovatele
zdravotnich sluzeb kmenového registru poskytovatell zdravotnich
sluzeb.

Napojeni bude realizovdno prostfednictvim integracni sbérnice (ESB),
ostatni systémy budou vyuzivat sluzby pres integracni sbérnici.
Predpoklada se, Ze informacni systémy elektronického zdravotnictvi a
poskytovatelll zdravotnich sluZzeb budou vyuZivat primarné resortni
identifikator pacienta (RID) z kmenového registru pacient(, ktery je
soucasti sluzeb IDRR, a nebude vyuZivano AIFO z ROB. AIFO z ROB
bude pouze soucasti kmenového registru a bude slouZit pro

synchronizaci Udajl kmenového registru s tdaji v ROB.

Data Object

Centralni cCiselniky

Centralni Cciselniky sdilené mezi IS vramci ZZS. Bude se jednat
o autoritativni zdroj ciselnik(.

V pfipadé, Ze bude realizovana integracni platforma, bude soucasti
integracni platformy.

Data Object

CRP / MPI

Centralni registr pacientl nebo také Master Patient Index (MPI)
slouZici jako autoritativni ulozisté a zdroj informaci o pacientech a
vyuZivani jejich identity a zakladnich udajd v rdmci ostatnich IS v€etné
vazby na centralni sluzby eHealth (elektronického zdravotnictvi), tj. na
Kmenovy registr pacient(.

V pfipadé, Ze bude realizovana integracni platforma, bude soucasti
integracni platformy.

10.

Data Object

NCP /
eHealth systému

Data z

Data prijatd zNCP a eHealth systému vcéetné zajisténi jejich
perzistence a informacich o pfistupu k datim a dokumentaci.

11.

Data Object

Databaze

Databaze pro ukladani dat IS.
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12. Data Object Databdze Databdze elektronického archivu pro uklddani dat, metadat a
elektronického dokumentu.
archivu
13. Application eHealth kraje (ZZ,|eHealth kraje pro propojeni ZZS a ostatnich ZZ.

Service 725) IS ZZS JMK bude napojen na eHealth systémy (eMeDocS, pfipadné
zprostfedkované TransMISE) prostrednictvim afinitni domény
postavené na specifikaci IHE profilu XDS.b/MHD.

Napojeni na dalsi zdravotnicka zatizeni, kterd budou napojena
prostirednictvim eHealth systému, pfipadné narodni nebo nadnarodni
vymeény zdravotnické dokumentace.
Krajsky systém pro sdileni zdravotnické dokumentace na uUzemi
Jihomoravského kraje je nyni provozovan prostfednictvim sité
eMeDocS, pripravuje se oddéleni do samostatné afinitni domény).
Pokud bude béhem realizace projektu ZZS JMK vybudovana
samostatna afinitni doména eHealth JMK a ZZS JMK do ni bude
pfipojena, lze predpokladat napojeni na NCPeH prostiednictvim
afinitni domény eHealth JMK.
Pfedmétem je modernizace, rozvoje a rozsifeni integraci.

14. Application eHealth  systémy | eHealth systémy jinych krajd pro propojeni ZZS/ZZ kraje a ostatnich

Service jinych krajd ZZ budou cestou eHealth systému kraje.

15. | Application Elektronicka Elektronicka dokumentace ukladana v elektronickém archivu.

Component dokumentace

16. |Application Elektronické Elektronické podepisovani dokumentace v souladu s legislativou.

Component podepisovani

17. Application Elektronicky archiv | Elektronicka archivace, zajisténi dlouhodobé validity a bezpecnosti

Component archivované dokumentace a skartace dokumentace v souladu

s legislativou.
18. Data Object Evidence Evidence elektronické ZD (DocReg) pro zajisténi evidence ulozeni
elektronické  ZD | kazdé kopie dokumentace.
(DocReg) V pfipadé, Ze bude realizovana integracni platforma, bude soucasti
integracni platformy.
19. Grouping Externi prostredi | Seskupeni systémi, sluzeb a komponent externich systém
k napojeni.
20. Application FHIR server Komunikacni sluzba pro zpfistupnéni a vyménu standardizované

Service zdravotnické dokumentace ve standardu FHIR.

FHIR server zajisti vysoky vykon a nizkou odezvu pro sdileni
zdravotnické dokumentace v rdmci jeji vymény.

21. Device HSM High Security Module (HSM) pro zajisténi ukladani certifikatd pro
bezpecné vzdalené podepisovani elektronické dokumentace.

22. Application Informace z | Informace z pfistroja ve vozidle predavané do EZD (napf. EKG).

Component | Pfistroji ve vozidle
23. Grouping Interni prostredi | Seskupeni systémd, sluzeb a komponent internich systém.
44 Studie proveditelnosti




o ° 4,
R Spolufinancovano  _—=g» | MINISTERSTVO
x E k 5ip 6 - PRO MISTNI
* 4 K EVI'OpS ou unii ROZVOJ (‘_"_R
ID Typ prvku |Jméno prvku Popis prvku
24. | Application |1S DS Informacni systém datovych schranek pro odesilani dokumentace
Service subjektim nezapojenym do systém( vymény zdravotnické
dokumentace.
25, Application IS Z0S Informacni systém zdravotnického operacniho strediska (IS ZOS).
Service Neni pfedmétem zmény v projektu.
26. Application MedText Systém pro predavani elektronického aviza o vezeném pacientovi do
Service zdravotnického zafizeni a moZznost online komunikace mezi lékafi ZZS
a lékari pfijimajiciho ZZ.
27. Application MedText Z2Z Systém pro prijem elektronického aviza o vezeném pacientovi do
Service zdravotnického zatizeni a moznost online komunikace mezi lékafi ZZS
a lékafi prijimajiciho ZZ. Jedna se o instanci na strané prijimajiciho ZZ.
28. | Application mobilni Avizo Mobilni Avizo (soucasti MedText).
Component
29. | Application modul EZD Komponenta elektronické zdravotnické dokumentace vramci
Component systému EZD.
30. |Application |NCPeH Napojeni na ndrodni kontaktni bod pro eHealth, cestou eHealth
Service systému kraje (eMeDocS).
Nahled na zdravotnickou dokumentaci pacienta, pacientsky souhrn
(EHR) a dalsi prioritni kategorie EHR.
31. Application Nemocnicéni Nemocniéniinformacni systémy nemocnic, do kterych jsou predavana
Service informacni aviza a elektronické zidznamy o vyjezdu a odkud je Ccerpana
systémy zdravotnicka dokumentace pacienta pres eHealth systém.
32. Application NIX-ZD Integracni rozhrani v IS ZZS pro napojeni na eHealth kraje, a tedy
Service sdileni zdravotnické dokumentace a vyuZivani sluzeb tohoto systému
(napojeni na NIX-ZD, avizo apod.)
33. Application Registraéni Registracni certifikani autorita poskytujici kvalifikované (pro
Service certifikacni podepisovani) i komercni certifikaty (pro ovéreni identity) a Casova
autorita razitka.
Pokud budou zprovoznény Sluzby vytvarejici divéru v ramci IDRR,
bude certifikacni autorita nahrazena témito sluzbami EZ.
34. Application Rozhrani eHealth|EZD 7ZS JMK je napojen na systém vymény zdravotnické
Interface (nemocnice, NCP) |dokumentace mezi zdravotnickymi zafizenimi na  Uzemi
Jihomoravského kraje. Predmétem plnéni je poskytovani elektronické
zdravotnické dokumentace v nové, Cisté elektronické formé a prijem
elektronické zdravotnické dokumentace ze zapojenych ZZ jak ve
formatu nestrukturovaného dokumentu v PDF, tak ve strukturované
podobé (format HL7, FHIR dle specifikace prislusné kategorie EHR).
Soucasti projektu je modernizace ISAC pro rozsifeni rozsahu
vyménovanych dat a napojeni na afinitni doménu s vyuZitim
standardl IHE profild XDS.b/MHD.
35. Data Object Strukturovana Strukturovana data ZD uloZend v DB EZD.
data ZD
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36. |Application Standardizovand |Integrovand  aplikaéni  komponenta  umoZfujici  zobrazeni
Component | strukturovana strukturovanych zdravotnich zdznam0 ve standardizovaném formatu
zdravotnické dle standardu elektronického zdravotnictvi pro primarni kategorie.
dokumentace
37. Data Object Standardizované |Data strukturovanych standardizovanych zdravotnich zdznam(
strukturované vedenych dle standardl elektronického zdravotnictvi pro primarni
elektronické kategorie (Zaznam o vyjezdu).
zdravotni zaznamy
38. | Application SUKL Cerpani historické preskripce pacienta ze SUKL/eRecept.
Service MozZnost vytvareni a podavani povinnych hlaseni.
39. Device Tablet Tablet, v rdmci kterého jsou zdavany udaje o pacientech a vyjezdech
a zpracovavana elektronickd zdravotnicka dokumentace.
40. Technology Technologické Technologické sluzby elektronického archivu zajistujici bezpecné,
Service sluzby neménné uloZeni dokumentace v souladu s legislativou.
elektronického
archivu
41. Application Zdravotni Zdravotni pojistovny, kterym je vykazovana péce.
Service pojistovny
42. Application Narodni Soucasti projektu je vykazovani a poskytovani dat do zdravotnickych
Service zdravotnicky registrd a informacnich systém NZIS.
informacni systém | MoZnost vytvareni a podavani povinnych hlaseni.
(NZIS)
43. | Application Integrované Integrované datové rozhrani budované ze strany MZ CR pro zajisténi
Service datové rozhrani | pfistupu ZZ ke sluZbam elektronického zdravotnictvi dle zakona
¢.325/2021 Sb.
44. Application Centralni  sluzby | Napojeni na nasledujici sluzby:
Service elektronickeho 1. sluzby nahlizeni na kmenové udaje v kmenovych
zdravotnictvi zdravotnickych registrech,

2. sluzby vyménné sité (pokud bude uvedena do provozu,
predpoklada se, Ze se bude jednat o narodni afinitni doménu,
tj. data budou sdilena sluzbami pro komunikaci mezi
afinitnimi doménami dle specifikaci IHE XCA).

3. systém spravy souhlast — prebirani informaci o souhlasech,
pokud bude nutné pro ovéreni opravnénosti pristupu
subjektl k ZD.

4. Portal elektronického zdravotnictvi — poskytovani prioritnich
EHR cestou afinitni domény (IHE profil XCA) pro zptistupnéni
prioritnich EHR ob¢antim/pacientiim.

Ostatni sluzby mohou byt vyuzity v ndvaznosti na jejich pripravenost.
45. | Application Kmenové Integrace na kmenové zdravotnické registry (seznam je uveden déle
Service zdravotnické v tomto dokumentu).
registry
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46. Application Zurnal ¢innosti Auditni zaznamy budou predavany cestou ESB do Integrovaného
Service datového rozhrani MZ CR, do Zurndlu &innosti (dle standardd
specifikace IHE profilu ATNA).
47. Application Sluzby vytvarejici | Napojeni IS ZZS JMK na resortni sluzby vytvarejici divéru pro ziskavani
Service divéru certifikat(i, peceti a Casovych razitek pro zajisténi divéryhodnosti
elektronické zdravotnické dokumentace a ukon0 v poskytovani
zdravotni péce ZZS JMK.
48. | Application Portal obcana Prostfednictvim afinitni domény poskytovat CDA PS L1 a
Service standardizované EHR do narodni afinitni domény pro potreby
zpristupnéni dokumentace pacientovi pres Portal obcana.
Prioritni EHR zaznamy budou do Portalu obcdana zpfistupnény
prostfednictvim systému afinitnich domén a centralnich sluzeb
elektronického zdravotnictvi.

Tabulka 13: Strucny popis koncept FeSeni

Detailni popis vychoziho stavu, vychodisek a poZadavkl na dodavky je uveden v nasledujici kapitole.

4.2.2.5 Vychozi stav

V této kapitole je uveden vychozi stav a vychozi podminky pro projekt.

4.2.2.5.1 Zdravotnickd zdchrannd sluZba jihomoravského kraje, prispévkovd organizace

Kontext ZZS JMK v rdmci feSeni projektu je nasledujici:

1.

ZZS JMK plni Ukoly zdravotnické zdchranné sluzby k zajisténi zvlastni zdravotni péce fyzickym
osobam, které se ndhle nebo neclekané ocitly v ohroZeni zdravi ¢i Zivota, tedy nepretriité
zabezpecuje odbornou prednemocnic¢ni neodkladnou péci véetné prednemocnicni péce o darce a
prijemce organi v souladu s prislusnymi pravnimi predpisy a pokyny zfizovatele a za pInéni téchto
ukoll odpovida.

V ramci svych ¢innosti ZZS zajistuje kvalifikovany pfijem, zpracovani a vyhodnoceni tisriovych vyzev
k odborné zdravotnické prvni pomoci a urceni nejvhodnéjsiho zplsobu poskytovani
prednemocni¢ni neodkladné péce.

Pro tyto Cinnosti vyuzivd informacni systémy a technologie pro podporu ¢innosti zdravotnického
operacniho strediska (ZOS) a posadek v terénu (EZD), v¢. komunikace s posadkami, mezi posadkami
a slozkami IZS. Soubor technologii a subsystém(l se nazyva informacni systém zdravotnického
operacniho strediska (IS ZOS). Soubor technologii a subsystém pro podporu vyjezdovych skupin
se oznacuje jako IS EZD (nebo jen EZD).

V rdmci provozu ZZS JMK vznikd dokumentace, kterad vyZaduje archivaci. Jedna se o elektronickou
zdravotnickou dokumentaci a ostatni dokumentaci, kterd vznika v rdmci bézného provozu ZZS.

V nasledujicim textu je uveden soucasny stav informacnich systémd, aplikac¢niho SW, pracovist, technologii

a dalsi relevantni informace.
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4.2.2.5.2 UZivatelé

V ndsledujici tabulce jsou uvedeny orientacni pocty soucasnych, a tedy predpokldadaného minimalniho
budouciho podtu uZivatelt:

Skupina Pocet Dopliujici informace
UZivatelé/operatofi 6-12  Soucasné pracujici operatofi na ZOS. 6 operatoru v noci, 8 operatorli ve
20S dne, v pfipadé mimoradnych udalosti az max. 12 souéasné pracujicich
operatoru.

40 Celkovy pocet operator(l v ramci zajisténi sménného provozu.
Posadky/uzivatelé 700 Jednd se o maximalni pocet ¢lenli posadek v ramci sménného provozu
EZD pro systém EZD.
Uzivatelé EA 30 Jedna se o pocet uzivatel(, které budou pfistupovat pres GUI do EA.

UzZivatelé EZD nepfistupuji do EA pres GUI, ale cestou EZD.
Spravci 5 Spravci technologie a informacnich systému.
Administrativa 10 Jedna se o uzivatele zajistujici kontrolu zadanych dat a zajistujici
nasledné vykazovani zdravotnim pojistovnam.
Tabulka 14: Vychozi stav: UzZivatelé

4.2.2.5.3 Pocty a mnoZstvi zpracovdvanych dat

V této kapitole je uvedeno mnoistvi zpracovavanych dat:
Oblast Mnoistvi

Pocet vyjezdl Cca 308 / den (priimérné)
Cca 113.000 / rok
Roc¢ni nardst cca 10 %
Dokumenty zEZD Ke kazdému vyjezdu/udalosti/zasahu budou archivovany typicky 3 sady
(k vyjezdtim) dokumentace (zdznam o vyjezdu, pfilohy, zménové listy nebo dodatky k ZoV).
Priimérna velikost sady dokumentace k jednomu vyjezdu: 7 MB
10 % vyjezdd bude mit primérné 6 sad dokumentace.

Roéni narlst cca 10 %

Ostatni Cca 5.000 / rok
dokumentace Priimérna velikost sady dokumentace: 7 MB

Roéni narlst cca 10 %

Tabulka 15: Vychozi stav: MnoZstvi zpracovavanych dat
4.2.2.5.4 Informacni systémy a aplikacni software ZZS JMK

V této kapitole je uveden vychozi stav informacnich systém a aplika¢niho software ZZS JMK:
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IS, SW, subsystém  Vychozi stav

IS OR Jedna se o produkt SOS spolecnosti PERAMANCE s.r.o. vyuZivany ze strany 9 ZZS

v CR a min. jedné zahraniéni ZZS (Madarsko), tj. jedna se o Siroce pouZivany a
standardizovany produkt/systém.
SOS je systém pro operacni Fizeni dispecinku Zdravotnické zachranné sluzby (ZZS).
Systém byl vyvinut na zakladé dlouhodobych zkusenosti s provozem krajskych ZZS
se zahrnutim modernich pozadavk( na efektivni Fizeni krajskych zdravotnickych
operacnich stredisek (ZOS). Poskytuje funkcionalitu pro vSechny ¢innosti ZOS ZZS
pocinaje nabérem tisfiové vyzvy (calltaking) pfes operacni fizeni po vyhodnoceni
¢innosti ZOS.

Zakladni moduly implementované na ZZS JMK:

=

Dispecink

Zakladna

Sprava smén
Evidence smén
Svoldvani

Statistiky

Kontrolni pracovisté
Kniha Jizd
Administrace

O N v A WN

10. Sprdva stanic
Soucasné s timto jsou implementovany nasledujici integrace:

1. Interni (v ramcilS ZOS)

a. Integrace telefonie — pfijem tisiové vyzvy.

b. Integrace na GIS —zobrazeni polohy tisfiové vyzvy, polohy vozidla,
lokalizace udalosti v mapé a zobrazeni dalSich objektl pfi praci
dispecera pod.

c. Integrace na systém sledovani vozidel — predavani vyzvy
k vyjezdu, prfijem a sledovani stavd, sbér informaci
o vyjezdu vozidel.

d. MZD/EKP — predavani dat o udalosti a pacientovi/pacientech
k vyjezdu pro posadku/posadky.

e. Integrace na zdznamovy systém — pripojovani zdznamU hovord,
zachyceni nahravek obrazovek dispecerského pracovisté a
prehravani vzniklych zaznami apod.

f.  Ndrodni dopravné informacni centrum — odesilani informaci do
NDIS o dopravnich nehodach ze zaznamenanych udalosti.

g. Integrace telekomunikaci a radiokomunikaci — pro ovladani
spojeni telefon( a RS.

2. Externi

a. Naérodni informacni systém 1ZS (NIS 1ZS) — vyména dat

o udalostech a SaP s timto systémem.
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IS, SW, subsystém  Vychozi stav

b. RUIAN — aktualizace dat adres dle Registru Uzemni identifikace,
adres a nemovitosti (data jsou Cerpana zverejného rozhrani
RUIAN a je ukladana jejich offline kopie).

c. Integrace s poskytovateli zdravotnich sluzeb vramci projektu
eHealth JMK.

Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.

Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v ramci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

GIS Geograficky systém je zajistén produktem Fleetware od spole¢nosti RADIUM s.r.o.
Zakladni funkcionality jsou:

1. Zobrazeni mapovych podkladl a zakladni prace s mapou na vsech
pracovistich.

2. Zobrazovani poloh a stavll vozidel ZZS ze systému sledovani vozidel (AVL).

3. Zobrazovani poloh uddlosti SaP dalSich spolupracujicich sloZek I1ZS v rdmci
integrace na NIS IZS.

4. Lokalizace pro IS OR, vyhledavani jinych objektd pfi praci dispecera v mapé
a dalsi geografické sluzby.

Soucasné s timto jsou realizovany nasledujici integrace:

1. Interni (v ramcilS ZOS)
a. IS OR — lokalizace, zobrazovani vyzev, udélosti, poloh vozidel a
dalsi sluzby.
b. Systém sledovani vozidel (AVL) — Cerpani poloh a stavi vozidel a
jejich zobrazovani v mapé.
2. Externi
a. Naérodni informacni systém 1ZS (NIS 1ZS) — vyména dat
o udalostech a SaP s timto systémem.

Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.

Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v rdmci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

EZD (EKP/MZD) Jedna se o produkt spole¢nosti European Medical Distribution, s.r.o. dodany a
vyuzivany vétsinou ZZS v CR.
Elektronicka zdravotnickd dokumentace se sklada z nasledujicich ¢asti:

1. Elektronickd karta pacienta (EKP) slouZi pro zaznamenavani vsech
relevantnich Udajl o vyjezdech a pacientech v ramci téchto vyjezdud. Data
jsou na vstupu &erpana zIS OR a nésledné b&hem nebo po ukoné&eni
vyjezdu z MZD, kontrolovdna a nasledné zpracovdna do formy pro
vykazovani pojistovnam.
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IS Pojistovna
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2. Mobilni zadavani dat (MZD) o pacientech slouZi pro zadavani dat
o pacientech vramci vyjezdu ZZS vterénu prostiednictvim mobilnich
zafizeni (tablet() a nasledné jejich predavani do centralniho systému EKP
pro nasledné zpracovani.
Systémy poskytuji nasledujici funkce:

1. Pfebirani dat o vyjezdu z IS OR (soudésti integrace).

2. Posilani dat do mobilnich zafizeni posadek v terénu.

3. Funkénost pro vyplnéni posadkami v terénu.

4. Pfedaniz MZD zpét do EKP.

5. Prebirani dat ze systému sledovani vozidel.

6. Nasledné Upravy, dopracovani, kontrola dat na vyjezdovych zakladndach.
7. Predavani do IS Pojistovna.

Soucasné s timto jsou realizovany nasledujici integrace:

1. Interni (v ramcilS ZOS)
a. IS OR — pFebirani dat k vyjezdu pro nasledné piedani posadkam.
b. Nahrdvaci systém (REDAT) — prebirani lokalizace volajiciho.
c. Systém sledovani vozidel (AVL) — informace o vyjezdu z vozidel.
d. IS Pojistovna — predavani zpracovanych dat zvyjezdu pro
vyuctovani zdravotnim pojistovnam.
2. Externi
a. Napojeni na eMeDocS slouZici pro vyménu zdravotnické
dokumentace mezi poskytovateli zdravotnich sluzeb a predavani
informaci o vezeném pacientovi do nemocnic.

Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.

Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v rdmci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

Subsystém nepodporuje zavedeni elektronické zdravotnické dokumentace,
kterou je tfeba do subsystému doplnit.

Jedna se o produkt spole¢nosti European Medical Distribution, s.r.o. dodany a
vyuzivany vétsinou ZZS v CR.

Slouzi pro vyuctovani poskytnuté zdravotnické péce zdravotnim pojistovnam.
Soucasné s timto jsou realizovany nasledujici integrace:

1. Interni (v ramcilS ZOS)

a. EKP/MZD - pfebirani dat o pacientech a vyjezdech pro vyuétovani.
2. Externi

a. Informacni systémy zdravotnich pojistoven.

Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.
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Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v ramci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

Systém sledovani Jedna se o produkt Fleetware od spole¢nosti RADIUM s.r.o.
vozidel (AVL) Zakladni funkcionality jsou:

1. Sledovani polohy a stavu vozidel ZZS.

2. Predavani téchto stav(, v&. doprovodnych tdajtl z vozidel do IS OR a EKP.
3. Predavani dat pro zobrazeni polohy a stavl vozidel v mapé.

4. Zasilani vyzvy do vozidel.

Soucasné s timto jsou realizovany nasledujici integrace:

1. Interni (v ramcilS ZOS)
a. IS OR — poskytovéni stav( vozidel a vyjezdd.
b. GIS - zobrazovani poloh a stavil vozidel v mapé.
c. Poskytovani poloh a stavi vozidel do NIS IZS v rdmci soucinnosti.
2. Externi
a. Naérodni informacni systém 1ZS (NIS 1ZS) — vyména dat
o udalostech a SaP s timto systémem.

Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.

Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v ramci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

Svolavaci systém Je sougasti IS OR — viz vyse.
Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v ramci

soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

Telefonni Telefonni Ustfedna je produkt Siemens.

ustfedna Telefonni Ustiedna pfipojend na pfijem tisfiové linky 155 u telekomunikaéniho

operatora.
Telefonni Ustfedna je interné napojena na:

1. Nahravaci systém (REDAT) pro nahravani veskerych hovor( a prebirani
lokalizace hovort v ramci ZOS.
2. Integrace telefonie a radiofonie pro fizeni a obsluhu volani pfes Ustfednu.

Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.

Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v ramci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.
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Zaznamovy Jednd se o produkt ReDat spole¢nosti RETIA, a.s.

systém (REDAT) Zaznamovy systém (REDAT) slouZi pro zaznam telefonnich hovor( na tisfiové lince,
zaznam vSech hovord na Z0S, a to jak telefonnich, tak radiofonnich.

Zaznamovy systém je integrovan na:

1. Telefonni Ustfednu —zaznam hovord.

2. Integraci telefonie a radiofonie — pro zaznam radiového hovoru.

3. IS telekomunikacniho operatora — prebirdni polohy volajiciho v ramci

pfijmu tisfiové vyzvy.

4. IS OR - predavani polohy volajiciho v ramci pfijmu tisfiové vyzvy.
Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.

Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v radmci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

Integrace telefonie Jedna se o produkty spolecnosti Komcentra s.r.o.

a radiofonie Integrace telefonie a radiofonie zajistuje propojeni IS OR s telefonii (telefonni

Ustfedna), obsluhou radiové sité Pegas/Matra MV CR, zdznamovym zafizenim a
poskytuje obsluze jednotny, a hlavné jednoduchy systém obsluhy pomoci dotykové
obrazovky na pracovisti operatora.

Zakladni funkcionality a integrace jsou:

1. Zajisténi integrace a obsluhy telefonni komunikace prostfednictvim
telefonni ustredny.

2. Zajisténi integrace a obsluhy radiofonni komunikace prostfednictvim
radiové sité Pegas/Matra.

3. Integrace s IS OR — volani, ndvaznost hovord na vyzvy a udalosti.

4. Zaznamové zafizeni (REDAT) — nahravani radiofonni komunikace.

5. Poskytnuté aplikace na dotykové obrazovce obsluhy.

Soucasti je fada dalSich dulezitych funckionalit, které jsou popsané v dokumentaci
kIS.

Subsystém je plné funkéni a jeho funkénost musi byt zachovdna min. v ramci
soucasného stavu, a to jak v rdmci realizace projektu, tak v pfipadé mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

Zaloini IS ZOS ZZS JMK ma v externi lokalité (HZS, Lidicka 61, Brno) k dispozici tfi dispecerska

(2z0S) pracovisté. Ta béziné vyuZivaji systém operacniho fizeni (¢ast IS ZOS), ktery je
provozovany na technologiich umisténych v serverovné v lokalité stejné jako KZOS.
V pfipadé problému se vSak mohou pfepnout na zdloZni technologie, které jsou
umisténé v serverovné v budové vyjezdové zdkladny Znojmo. Aktualné se z pohledu
operacniho fizeni jednd jen o IS SOS a ostatni IS, dlleZité pro operacni Fizeni.

V ramci zdloiniho ZOS nejsou implementovany Zadné serverové technologie
operacniho fizeni. Komunikaéni propojeni zaloZniho ZOS je realizovdno pomoci
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stolnich telefond, pripojenych k Ustfedné HZS, a dispecerskych radiovych terminald
Matra.

Tabulka 16: Vychozi stav: Informacni systémy a aplikacni software 2ZS JMK
4.2.2.5.5 Koncovd HW zarizeni
4.2.2.55.1 Posadkové tablety

V nasledujici tabulce je uveden popis posadkovych tabletd, na kterych je provozovan MZD/EKP a jeho

soucasti:
Prvek Udaij(e), parametry a informace
Posadkovy Zakladni parametry tabletu:
tablet 1. dotykovy displej o velikosti minimalné 10“
2. umoziuje ovladani prostfednictvim kldvesnice — je mozné provedeni pevné i
pridavné klavesnice
3. min. kapacita HDD 64 GB poZadovdana technologie SSD, min 2 GB RAM
4. integrovana GPS, Wifi a Bluetooth
5. modem /GPRS/UMTS/HSPDA ptipadné LTE
6. vestavéna predniizadni kamera
7. dostate¢na doba provozu na baterie (napf. min. 6 hodin)
8. min 1x USB port
9. konektor pro dokovaci stanici
10. OS 100% kompatibilni pro aplikace mobilniho sbéru dat EKP (Windows 10 a
vyssi)
11. Odolnost pfistroje IP68 / IK10
Tiskarna Pro tisk zaznam( je ve vozidle nainstalovana dle platnych predpistd a norem tiskarna.
Tuto tiskdrnu vyuzivd posadkovy tablet.
Ostatni Soucasti instalace v rdmci vozidla je:
instalace 1. Interface k pfistrojim

2. Vozidlova LAN s konektory

Tabulka 17: Posadkovy tablet
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4.2.2.5.5.2 Ostatni pracovisté

Systém EZD (MZD/EKP/POQJ) je provozovan také na béznych PC, a to jak v lokalitach vyjezdovych zékladen,
tak v centralni lokalité/sidle ZZS. Jednd se o Kancelafské pracovni stanice sbéinou konfiguraci
pro kanceldfskou praci s opera¢nim systémem Windows 10 a vys$Sim.

4.2.2.5.6 Technologickd mistnost, HW infrastruktura, systémovy SW

V ndsledujici tabulce je uveden popis technologické mistnosti, HW infrastruktury a systémového SW:
Parametr Udaij(e), parametry a informace

HW infrastruktura

Rackové Veskerd technologie vramci serverovny je umisténa v RACK skfinich, které jsou
sk¥iné umistény ve dvou fadach s dostupnosti jak zepfedu, tak zezadu.
Servery Jako virtualizaéni servery jsou vyuZivany tfi servery DELL PowerEdge R720 a jsou

doplnény jednim management serverem DELL PowerEdge R620. Servery jsou osazeny
sitovym rozhranim jak na technologii Gigabit ethernet, tak také TenGigabitethernet.

Diskové pole Ulozisté je realizovano diskovym polem DELL EqualLogic Fady PS6xxx 10Gbps iSCSI a
doplnéno polem pro odkladani zdloh QNAP NAS, ktery je také osazeny 10Gbit
rozhranim. Pro komunikaci diskovych poli jsou vyhrazeny 10Gbps switche DELL, které
tak tvofi infrastrukturu pro iSCSI.

Zalohovani Zalohovani virtualizovaného prostredi je realizovano v rdmci nastavenych zalohovacich
scénar pomoci SW Veeam Backup pro VMware.

Systémovy SW

Operacni V ramci dodavky virtualizacnich server( byly dodany licence Windows Server.
systémy

Virtualizacni Pro virtualizaéni servery je vyuZito licence VMware Essentials Plus kit, ktery je uréen pro

SW 3 dvouprocesorové servery.

DB V ramci projektu jsou vyuZity databdzové licence, a to jak ORACLE, tak Microsoft SQL
server.

Dohled V ramci infrastruktury ZZS je vyuZzivan produkt WhatsUp Gold firmy IPSwitch pro dohled

a monitoring infrastruktury.

Tabulka 18: Vychozi stav: Technologicka mistnost, HW infrastruktura, systémovy SW
4.2.2.5.7 Sitovd infrastruktura

V nasledujici tabulce je uveden popis souc¢asné sitové infrastruktury:
Parametr Udaij(e), parametry a informace
Technologicka mistnost

Smérovace Lokality ZZS jsou propojeny do jedné WAN sité. Pro tyto ucely jsou vSechny lokality
vybaveny smérovaéem WAN operdtora. Tyto smérovace jsou ve spravé WAN
operatora. Stavajici WAN operator je T-Mobile.
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Udaij(e), parametry a informace

V ramci centrélni lokality je umistén centrélni FireWall Cisco ASA, ktery zajistuje
zabezpeceni WAN ZZS do sité Internet a v rdmci konfigurace centralniho FW jsou
ukondéovany i VPN pfistupy pracovnikl ZZS a externich firem do sité ZZS.

FireWall oddéluje interni sit ZZS nejenom od sité Internet, ale i od ostatnich
externich siti jako je NIS IZS apod.

V ramci centrdlni lokality jsou realizovany LAN prvky, a to na bazi switchd. Pricemz
centralni stack switch( Cisco 3750 realizuje i routovani VLAN segment(l LAN sité.

V rdmci centrdlni serverovny je realizovano i napojeni na sit NIS IZS a sit PCR. Toto
je realizovano samostatnymi zalohovanymi linkami ve spravé Ceské Posty (NAKIT) a
tuto sit garantuje MV CR.

V centralni lokalité je i centralni napojeni do sité Internet. Toto pfipojeni je
zabezpeceno FireWallem (viz vySe). Poskytovatelem pripojeni do sité Internet je
sdruZzeni CESNET.

Mobilni ptipojeni je realizovdno pfes mobilniho operatora 02 a je zabezpeceno
v ramci privatni APN.

Tabulka 19: Vychozi stav: Sitova infrastruktura

4.2.2.5.8 Provoz

Provoz stavajiciho feseni je zajistovan s nasledujicimi parametry:

1.

Provoz systému je v reZimu 7x24x365 — EZD a IS ZOS jsou kritické systémy, jejichz sluzby jsou

uzivatelim k dispozici nonstop, protoZze ZZS poskytuje sluzby a plni své Ukoly nonstop.

EZD a IS ZOS jsou provozovany jako vysoce dostupné systémy srfadou redundantnich prvki

prispivajicich k vysoké dostupnosti a zajisténi funkénosti i v pripadech vypadkl nékterych prvkd.

V rdmci provozu je zajistén dohled, jak je uvedeno dfive v tomto dokumentu.

V rdmci provozu je zajisténo zalohovani, jak je uvedeno dfive v tomto dokumentu.

Technickd a technologickd podpora systému:

a.

Je zajistovana v reZzimu 7x24x365, aby byla zajisténa vysoka dostupnost dle predchoziho
bodu.

Soucdsti je maintenance technologii a dodaného SW, technicka a technologicka podpora
nad ramec zaruky s kratSimi SLA neZ v pfipadé zaruky.

Je poskytovan 1%t level support, vyhodnoceni hlasenych problémi a feseni zavad ze strany
dodavatele a poskytovatele sluZzeb technické a technologické podpory.

Administrace systému je v zodpovédnosti spravcl ZZS JMK.

V rdmci provozu také probihaji:

a.

b.
C.

Nezbytné UGpravy systému vyplyvajici ze zmén legislativy, vyhlasek, pripadné dalSich
zavaznych dokumentd.

Rozvoj systému v navaznosti na nové potieby ZZS JMK.

Pozarucni servis HW a SW infrastruktury.

Zajisténi provozu musi byt zachovdno min. v tomto rozsahu.
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4.2.2.5.9 Stav a problémy vychoziho stavu

Trendy a strategie rozvoje v oblasti zdravotnictvi sméruji k bezpapirové dokumentaci (pIné elektronické
zdravotnické dokumentaci) a k elektronické archivaci v souladu s legislativou.

Legislativa vyZaduje napojeni na systémy vymény zdravotnické dokumentace a Narodni kontaktni bod pro
eHealth (NCPeH), které jsou realizovany pouze z&asti, tj. ZZS JMK nyni nemUze Cerpat ani poskytovat Udaje
o zdravotnim stavu pacienta formou EHR a neni schopna poskytovat validni elektronickou zdravotnickou
dokumentaci, protoZe sama nema zajisténu pIné elektronickou zdravotnickou dokumentaci a jeji archivaci
a nema zajisStény procesy pro nakladani s dokumentaci pfevzatou z eHealth systému a z NCPeH v souladu
s podminkami cerpani této dokumentace z téchto systémd.

Legislativa vyZaduje napojeni na kmenové registry, které zatim nejsou plné k dispozici, nicméné povinnost
napojeni je zftejma a ZZS na toto napojeni neni pfipravena.

ZZS JMK nedisponuje technologiemi pro zajisténi plné elektronické dokumentace v rdmci vyjezd( a na
vyjezdovych zakladnach a jeji podepisovaniv souladu s elDAS pro zajisténi dlvéryhodnosti zdravotni
dokumentace v souladu s legislativou.

ZZS JMK nedisponuje Zadnym dlouhodobym bezpeénym dlvéryhodnym elektronickym archivem
elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni dokumentace v souladu s legislativou (EA), ve kterém by
byla ukladana elektronicka dokumentace vznikla v rdmci provozu ZZS.

4.2.2.6 Vychodiska

4.2.2.6.1 Elektronickd dokumentace

Zadatel povede zdravotnickou dokumentaci jako &isté elektronickou, tj. jen v elektronické podobé.
Z uvedeného plyne, Ze dokumentace se bude v cilovém stavu kompletné pofizovat, zpracovdvat a ukladat
elektronicky od vytvareni po archivaci a skartaci, které jsou predmétem dodavky.

Pozn.: Nad ramec elektronické formy bude systém jako celek nadale obsahovat navic (také) vybrané
dokumenty v papirové formé, jejichz obsah ¢i procesni predani/prevzeti protistranou je prokazovano
podpisem (pfipadné razitkem) prebirajici protistrany (typicky ZOV, faktury apod.). Tyto dokumenty jsou
generovany z elektronického systému jako vystup a jsou datové konzistentni s elektronicky ulozenymi daty.
V rdmci procesu zpracovani a kontroly zdravotnické dokumentace budou konvertovany do elektronické
podoby, jejich pravost je potvrzena odpovédnym pracovnikem a tvofi soucast zdravotnické dokumentace.
Proto se bude jednat i pres existenci téchto dokumentl o plné elektronicky systém zdravotnické
dokumentace.

Ke zruseni tohoto typu (datoveé duplicitnich) papirovych dokumentt dojde po implementaci technologie pro
zaruceny biometricky podpis a tento proces je podminén pravé zavedenim systému divéryhodného
elektronického archivu ZD do rutinniho provozu.

Elektronické verze dokumentl ze zdravotnické dokumentace (z EZD) bude podepsdna uzndvanym
elektronickym podpisem, pokud se bude jednat o pracovnika ZZS JMK a nebude vyZadovan podpis dalsi
osoby (ovéreni pravosti dokumentu pracovnikem). Pokud bude vyZadovan podpis jiné osoby, bude
dokument podepsan touto osobou nebo podepsan biometrickym/viditelnym digitalnim podpisem na
zafizeni a nasledné ptredan dale do zpracovani jako platny elektronicky dokument.

V pfipadé, Ze by v provozu vznikl papirovy dokument, bude takovy dokument k elektronické dokumentaci
zarazen nasledné pracovnikem ZZS JMK, ktery provede jeho konverzi do elektronické formy a elektronicky
jej podepise.
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Zadatel v rdmci tohoto projektu bude pofizovat elektronicky archiv organizace pro archivaci elektronické

dokumentace v souladu s poZadavky legislativy na vedeni a archivaci plné elektronické zdravotnické
dokumentace a ostatni dokumentace v souladu s platnou legislativou.

4.2.2.6.2 Ochrana osobnich udaji

V ramci projektu je nezbytné zajisténi ochrany osobnich Gdaji a bezpecnosti v souladu s legislativou a
modernimi principy — Natizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016
o ochrané fyzickych osob (GDPR), zakona ¢. 181/2014 Sh. — Zakon o kybernetické bezpecnosti a 0 zméné
souvisejicich zakon( (zdkon o kybernetické bezpecnosti) a poZzadavky kladené na KII.

4.2.2.6.3 Certifikacni autorita, certifikdty, nosice certifikatu a ctecky a casovd razitka
V rdmci soubéZného projektu bude pro realizaci tohoto projektu zajisténo:

1. Certifikacni autorita slouzici pro vydavani komercnich a kvalifikovanych certifikatl pro personal
v souladu s elDAS. Pokud bude v dobé realizace projektu funkéni Integrované datové rozhrani MZ
CR, konkrétné Sluzby vytvarejici divéru, budou certifikaty, peceté a Easovd razitka prebirany
z centralnich sluZeb elektronického zdravotnictvi.

2. NosiCe certifikdtd budou karty a tokeny vsouladu s QESCD, tj. budou plnit podminky pro
kvalifikovany prostifedek nebo variantné HSM pro zajisténi vzdaleného bezpecného podepisovani.

3. Certifika¢ni autorita (nebo IDRR/Sluzby vytvérejici divéru) bude/budou vydavat kvalifikované
elektronické peceté pro elektronicky archiv, ptipadné pro EZD.

4. Certifikacni autorita (nebo IDRR/Sluzby vytvarejici ddvéru) bude/budou vydavat kvalifikovana
¢asova razitka pro elektronické dokumenty a poskytne k tomu rozhrani pro jejich automatizované
Cerpani z EA a EZD.

5. Pracovni stanice budou vybaveny ¢teckami a ovladadi pro ¢teni nosicu certifikat( dle predchoziho
bodu.

Splnéni nezbytnych podminek na strané tablet( vyjezdovych skupin jsou soucasti tohoto projektu.

4.2.2.7 Detailni popis poZadovaného reseni
V této kapitole je uveden popis poZzadovaného reseni.

Primarnim poZadavkem je efektivné zpracovavat (vytvaret) elektronické dokumenty z poskytovani PNP a
zajistit jejich dlouhodobou pravni validitu. Elektronické dokumenty musi byt divéryhodné a musi mit po
formalni i po obsahové strance stejné trvalou dlikazni hodnotu jako papirové.

4.2.2.7.1 Obecné a spole¢né poZadavky
Obecné a spole¢né pozadavky jsou nasleduijici:

1. Veskeré nabizené SW i HW prvky musi byt pIné kompatibilni se stdvajicimi systémy.

2. Reeni musi pracovat s identifikaci pacienta vsouladu s legislativou a provadécimi predpisy
platnymi ke dni dokonceni realizace feSeni, v¢. zajisténi pfipravenosti na postupné opusténi
rodnych Cisel jako jediného a vyménného identifikatoru a zavedeni bezvyznamovych identifikatord.

3. Systém musi byt pfipraven k napojeni na rozhrani centralnich sdilenych sluzeb eGovernmentu (IS
ZR —ROB) a IDRR:

a. Pokud bude v dobé realizace projektu pfipraveno Integrované datové resortni rozhrani
(IDRR), bude napojeni IS ZZS JMK na poskytované sluzby realizovano pres toto rozhrani.

b. Sluzby jsou definované v zakoné ¢. 325/2021 Sb. a v projektu se pfedpoklada napojeni na
sluzby elektronického zdravotnictvi.

4. Qvérovani identity/ztotozfovani pfes centralni sluzby elektronického zdravotnictvi:
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Pacienta

i. Rezortni identifikdtor pacienta — unikdtni identifikdtor, ktery ptifazuje danému
pacientovi Kmenovy registr pacientd.

ii. Jeho format bude bezvyznamové desetimistné Cislo, které nebude zacinat nulou,
bude délitelné tfinacti a zaroven nebude délitelné jedenacti.

iii. Tento udaj bude veden v centralni DB pacient(l, vedené v IS Zadatele a ovérovan
vici Kmenovému registru pacientl / pfipadné v MPI.
iv. Soucasti projektu bude:

1. Vychozi nacéteni resortnich identifikatord (RID) do MPI a propagace do
dalsich napojenych sluzeb/IS.

2. Ztotozriovani novych pacientl via¢i kmenovému registru pacient(,
nacteni RID a propagace do dalsich napojenych sluzeb/IS.

3. Aktualizace notifikovanych zmén referencnich Udajl pacientd z
kmenového registru pacientdl do MPI (napojeni na notifikacni sluzby
kmenového registru) a propagace do dalsich napojenych sluzeb/IS.

Zdravotnickych pracovnik( (NRZP):

i. Rezortni identifikdtor zdravotnického pracovnika — unikdtni identifikator, ktery
pfitazuje  konkrétnimu zdravotnickému pracovnikovi Kmenovy registr
zdravotnickych pracovnik(.

ii. Jeho format bude bezvyznamové devitimistné Cislo, které nesmi zacinat nulou.

iii. Tento Udaj bude veden v evidenci zdravotnickych pracovnik(i vedené v IS Zadatele
a ovérovan vici Kmenovému registru zdravotnickych pracovnikd.
Poskytovatell zdravotnich sluzeb:

i. Rezortni identifikdtor poskytovatele zdravotnich sluzeb.

ii. Identifikditorem poskytovatele je identifikitor organizace (ICO) z Registru osob
(ROS), tedy osmimistné Cislo, které muZe zacinat nulou.

Modernizovany IS bude pfipraven na vznik Kmenovych registrli, které budou tyto
identifikatory poskytovat tak, aby budouci napojeni IS na centrdlni sluzby bylo co
nejjednodussi.

Veskeré sluzby a datové struktury vytvarené ¢i inovované vramci projektu budou
pfipraveny na zavedeni resortnich identifikatora.

Legislativa a dalsi normy

a.

Narizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané
fyzickych osob (GDPR — General data protection regulation) v souvislosti se zpracovanim
osobnich Gdajd a o volném pohybu téchto udaju.

Zéakon ¢. 110/2019 Sb., o ochrané osobnich udaji a o0 zméné nékterych dalsich zakond, ve
znéni pozdéjsich predpisu.

Zéakon €. 239/2000 Sb. o integrovaném zachranném systému a o zméné nékterych zakonl
v aktudlnim znéni.

Zéakon €. 297/2016 Sb., o sluzbach vytvarejicich davéru pro elektronické transakce.

Zéakon €. 499/2004 Sh., o archivnictvi a spisové sluzbé, ve znéni zakona ¢. 190/2009 Sb.
Narodni standard pro elektronické systémy spisové sluzby, vyhlaseny Ministerstvem vnitra
dle zmocnovaciho ustanoveni Zakona o archivnictvi a spisové sluzbé.

Zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach.

Zakon ¢. 325/2021 Sb., o elektronizaci zdravotnictvi.
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i. Zakon €. 326/2021 Sh., kterym se méni nékteré zakony v souvislosti s pFijetim zakona
o elektronizaci zdravotnictvi.
j-  Vyhlaska ¢. 98/2012 Sb. a vyhlaska 137/2018 Sb., o zdravotnické dokumentaci.
k. Nafrizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) ¢. 910/2014 ze dne 23. Cervence 2014
o elektronické identifikaci a sluzbach vytvarejicich dlvéru pro elektronické transakce na
vnitfnim trhu.
I.  Zakon €. 365/2000 Sb. o informacnich systémech vefejné spravy a provadeécich pravnich
predpis(, v platném znéni.
Ptihlasovani prostiednictvim komercéniho certifikatu.
Podepisovani dokumentace s vyuZitim kvalifikovaného certifikatu (personal) a biometrického
podpisu (tfeti strany).
Logovani:
a. Logovani vsech pfistupl ke zdravotnické dokumentaci.
b. Dale teSeni zajisti jednotné logovani priibéhu komunikace a pfenosu dat do aplikaci
pomoci standardizovanych protokolll. Pokud bude soucasti komunikace elektronicka
zdravotnickd dokumentace, bude ulozena do elektronického archivu.

4.2.2.7.2 Zavedeni elektronické zdravotnické dokumentace

V této kapitole jsou uvedeny poZadavky na poZzadované feSeni pro tuto ¢ast reSeni projektu:

1.

Vramci vyjezdu musi byt zajisténo vytvareni dokumentace (zdznamu o vyjezdu a dalsi
dokumentace) apod. tak, aby ji bylo moZné podepsat elektronickym podpisem v souladu s elDAS a
predat k dalSimu zpracovani plné elektronicky.

IS musi zajistit zpracovani elektronickych podpist (certifikatl) opravnénych uZivatel( v souladu
s elDAS a podepisovani elektronickych dokumentl v souladu s elDAS.

Elektronické dokumenty musi byt divéryhodné a musi mit po formalni i po obsahové strance stejné
trvalou dlikazni hodnotu jako papirové.

Vedeni elektronické zdravotni dokumentace musi vyhovovat predpisim o elektronické davére
elDAS.

Musi se elektronicky archivovat v divéryhodném elektronickém archivu a zajistit jeji distribuci

v elektronické podobé pfi zachovani jeji dGvéryhodnosti.

4.2.2.7.3 Modernizace systému elektronické zdravotnické dokumentace (EZD)

V této kapitole jsou uvedeny poZadavky na poZadované feSeni pro tuto ¢ast reSeni projektu:

1.

60

Vytvareni elektronické zdravotnické dokumentace a jeji archivace do elektronického archivu
organizace.
a. Musi byt zajisténo vytvareni dokumentace (zaznam o vyjezdu a dalsi dokumentace) apod.
tak, aby ji bylo moZné podepsat elektronickym podpisem v souladu s eIDAS a predat
k dalSimu zpracovani plné elektronicky, a to jiz v ramci vyjezdu, stejné tak i pfi uzavirani na
vyjezdovych zakladnach.
b. Zajisténi zpracovani elektronickych podpisu (certifikatd) opravnénych uZivatell v souladu
s elDAS a podepisovani elektronickych dokumentl v souladu s elDAS.
c. Elektronické dokumenty musi byt divéryhodné a musi mit po formalni i po obsahové
strance stejné trvalou dlikazni hodnotu jako papirové.
d. Vedeni elektronické zdravotni dokumentace musi vyhovovat predpisim o elektronické
dlvére elDAS.
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Elektronickd dokumentace se musi elektronicky archivovat v dlvéryhodném

elektronickém archivu a zajistit jeji distribuci v elektronické podobé pfi zachovani jeji

davéryhodnosti.

Musi byt zajiStén prenos viech dat operatora do EZD a utvoreni komplexniho zdznamu

o vyjezdu se vSemi aktudlné pofizenymi daty.

Zajisténi Upravy komplexniho zdznamu a opétovné podepsani validnim elektronickym

zpUsobem v souladu s elDAS.

Podepisovani musi byt zajisténo uznavanym el. podpisem v souladu s legislativou

ZZS JMK musi mit zajisSténo spravovat vlastni uZivatele — smlouva s poskytovatelem

elektronického podpisu.

Musi byt zajiSténa moZnost podpisu jiné osoby jak uzndvanym el. podpisem, tak

biometrickym viditelnym digitdlnim podpisem na mobilnim zafizeni (tablet/notebook

s touch vrstvou) — ktery bude nasledné podepsan certifikatem pracovnika ZZS JMK, ktery

timto stvrdi platnost dokumentu.

Dokumenty po podpisu uzndvanym el. podpisem jsou chranény proti zméné a systém

nesmi umoZnit zménu dokumentace.

V ptipadé zmény ve zdrojovych datech bude vytvofena nové verze komplexniho

dokumentu nebo dodatek a vysledny dokument bude ndsledné opét podepsan platnym

podpisem. Uchovany budou jak novy dokument nebo dodatek, tak plvodni dokument.

. Autentifikace uZivateld bude umoZnéna prostiednictvim komeréniho certifikatu

uloZzeného na kvalifikovanych prostredcich ve standardu QSCD. Pro pfipad nutnosti
prihlaseni bez certifikatu bude moZnost ptihlasenim pomoci do¢asného hesla.
Systém bude umoziovat nékolik Urovni prace s elektronizaci dokumentace:
i. MoZnost podepsani generované dokumentace.
ii. VyZadované podepsani elektronické dokumentace vcetné pfiloh pfi uzavieni
vyjezdu Ci pfi jakémkoli doplnéni (napf. zaznam o nahlédnuti apod.).
iii. MoZnost scanu papirové dokumentace s potvrzenim pracovnika cilového
zdravotnického zafizeni a opét nutnost podepsani platnym el. podpisem.
iv. Biometricky podpis na obrazovce prenosného digitalniho zafizeni (biometricky
podpis) a nasledné nutnost podepsani platnym el podpisem pracovnika ZZS JMK
v. Cilovou Urovni je elektronickd dokumentace podepsand vSemi stranami.
Podepisovani dokumentace pfi kazdé uzaviené/ukonéené zméné (opravy, zmény).
Archivace dokumentace vytvorené v EZD bude v zabezpeceném elektronickém archivu
dokument(. Bude umoZnéno vyhleddvat v archivované dokumentaci dle uloZenych
metadat.
Systém umoini odeslani podepsanych LPZ na matriky mistné pfislusné k mistu amrti,
napf. napojenim na spisovou sluzbu s odeslanim datovou schrankou.
Systém bude zobrazovat veskerou historii dokumentu na samostatné zaloZce viditelné
uzivateli dle pfislusné Urovné opravnéni.
Vzhledem k moinym dodatkim k danému pfipadu bude moZnost do dokumentace
doplfiovat chronologicky dalsi zapisy véetné pfiloh, oboji s nutnosti podepsani platnym
elektronickym podpisem dle zvolené Grovné elektronizace (viz popis vy$e). Casova osa
vyvoje dokumentace bude opét na samostatné zaloZce viditelné dle pfisluSnych opravnéni
(jako historie).

Studie proveditelnosti



2.
3.

62

Spolufinancovdno  __—=g» | MINISTERSTVO
. ~* | PRO MISTNI
Evropskou unii &= | o

t.  Vytvareni tzv. kompletniho zaznamu o vyjezdu (KZoV) obsahujiciho jak platné Gdaje ZoV,
tak evidenci vSech provedenych zmén a uZivateld, ktefi zmény provedli.

u. Vramci elektronizace bude systém umét reagovat na definované uddlosti predem
definovanou akci, napf. zménou zobrazeni/dat, upozornénim uzivatele, ev. odeslanim
predem definovaného mailu na pfedem definované adresy.

Doplnéni udajl ze zdznamu operatora k tisriové vyzvé prenasenych mezi IS ZOS a EZD.
Elektronické podepisovani

a. Podepisovani dokumentl uznavanym elektronickym podpisem v souladu s legislativou.

b. Pokud bude vyZadovan podpis na dokumentu od jiné osoby (bez kvalifikovaného
certifikatu), bude zajisténa moZnost podepsat dokument biometrickym/viditelnym
digitalnim podpisem na mobilnim zafizeni (tabletu, notebook s touch vrstvou). Nasledné
bude podepsan uznavanym elektronickym podpisem opravnéného pracovnika ZZS, ktery
tim potvrdi platnost dokumentu s viditelnym el. podpisem.

c. Dokumenty po podpisu uzndvanym elektronickym podpisem jsou pak uzamceny proti
zméné a systém nesmi umoznit jejich Upravy (zamezeni pozménovani dokumentace).

d. Ptipadné zmény ve zdrojovych datech — bude vytvotena nova kompletni verze dokumentu
nebo dodatek obsahujici zmény v dokumentu a vysledny dokument bude nasledné
podepsan v souladu s dalSimi poZadavky.

Pfijem a sdileni prioritnich EHR zaznamu:

a. Zpristupnéni a zobrazeni EHR zaznamU vSem opravnénym uzivatellm v IS ZZS JMK, a to jak
vznikajicich v ZZS JMK, tak prevzatych z afinitni domény a ze systému na sdileni zdravotnické
dokumentace.

b. Prijem i generovani pacientského souhrnu, vyména dat a dokumentd, rozsifeni napojeni
na systémy vymény ZD (NCPeH, eMeDocS).

Autentizace/pfihlasovani uzivatelt do EZD

a. Prostfednictvim komeréniho certifikdtu uloZeného na kvalifikovanych prostfedcich
ve standardu QESCD.

b. Zavedeni provozniho modu pro praci pfi absenci certifikdtu pro pfihlaseni (napf.
zapomenuté UloZisté pro certifikaty) formou docasného hesla.

Archivace dokumentace

a. Archivace dokumentace vytvorené v EZD v EA.

b. MozZnost vyhledavani v archivované dokumentaci dle uloZzenych metadat.

Sdileni zdravotnické dokumentace prostfednictvim eHealth systém( s dalSimi poskytovateli
zdravotnich sluZeb. Jedna se jen o napojeni, modernizace napojeni na eHealth systém je
samostatnou kapitolou:

a. Nahled na data pacient( nikoli pouze v souhrnné podobé, ale strukturované, tj. data budou
ve struktufe dle svého vyznamu/urceni.

b. Bude moiné vyhledat v datech sdilenych nemocnicemi prostfednictvim e-Health
jednotlivymi zdravotnickymi zafizenimi daného pacienta, nikoli pouze dle ¢isla pojisténce,
ale i dle demografickych udaju.

c. Bude mozZné z dostupnych systému prendset data do EZD (tj. napf. bude mozné vyplnit
hlavicku dokumentace s daty sdilenymi z jinych zdravotnickych zafizeni).

d. Zobrazovani min. nasledujicich sad dat: ambulantni zprdvy, hospitalizacni zpravy,
propoustéci zpravy, vakcinace, lékovy zaznam (eRecepty), pacientsky souhrn, laboratorni
vysledky, radiologické vysledky.
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e. Zajisténi datového setu predavanych informaci pfi pfedani pacienta do eHealth a vybrané
pfilohy vyjezdu. Bude zahrnovat textové, obrazové (popf. multimedialni) prilohy. Zaroven
bude set rozsifen o vybrané zaznamy elektrokardiogramu. Pfeddvané pfilohy budou
vybirdny ze sekce ,pfilohy” vyjezdu v EKP checkboxem. Export dat bude probihat pfi
uzavieni vyjezdu u vybranych pfiloh. Budou definovany administrativné ptilohy, které se
budou prenaset vzidy, také prilohy, které se nebudou prendset nikdy.

Pfenos elektronickych pfiloh (fotografie/audio/video pofizené v ramci vyjezdu) smérem od ZZS do
ZZ, ptipadné obousmérné.

Zavedeni nastrojll pro spravu certifikat(, autentizaci uZivatell a podepisovani dokumentt uZivateli.
Strukturovany nahled na pacientska data ziskana z externich systému (ptres eHealth nebo NCPeH)
véetné uloZeni dat.

Avizo o vezeném pacientovi do pfijimajicich ZZ a komunikace mezi Iékati (MedText).

Reeni odesilani dat, zaznam( do externich systémd jinych zafizeni, napojenim na spisovou sluzbu
s odeslanim datovou schrankou, odeslani odkazu a staZeni zdznamu ze zabezpecleného Ulozisté
apod.

Zpétné zjistovani totoznosti pacientt, ovéfovani identity/ztotozfiovani pres eHealth systém nebo
sluzby eGovernmentu.

a. Zajisténi bezpecného zjistovani totoznosti pacienta na zakladé dat dostupnych v ramci
vsech pfipojenych ZZ (celorepublikové). Vystupem bude doplnéni vSech demografickych
udajd nezbytnych pro vykazovani poskytnuté péce (vCetné Cisla pojisténce).

b. Ziskdvani totoZnosti pacienta na zakladé Cisla zd&znamu o vyjezdu a dalSich dostupnych
udajd (napf. jméno, pfijmeni rok narozeni apod.).

Zjisténi aktualnich udajl o poctech volnych akutnich liZzek mezi zdravotnickymi zafizenimi a
zdravotnickou zachrannou sluzbou na zdkladé dat dostupnych vrdmci vSech pfipojenych ZZ

(celorepublikové), pfipadné i z centralni Urovné cestou eHealth systému.
Zajisténi funkcionalit MPI (Master Patient Index), evidence zdravotnické dokumentace (Document

Repository / DocReg). Tyto funkcionality mohou byt realizovany integraéni platformou.

Systém musi umoznit praci a elektronickymi identifikdtory (kmenové registry/RID).

Podpora IHE profil(, HL7 a FHIR. Konkrétni poZadavky budou stanoveny Standardy elektronického
zdravotnictvi (aktudlné jsou navrieny nasledujici IHE profily: PIXv3/PIXm, PDQv3/PDQm,
XDS.b/MHD, preferovany je profil XDS.b/MHD, ktery bude prioritné vyuZit v projektu).

Auditni zaznamy budou predavany do Auditnich sluzeb v rdmci ESB dle standard( specifikace IHE
profilu ATNA.

Integrace na centralni sklad Iéka (LP) a zdravotnického materidlu (ZM), prebirani dat o LP a ZM
véetné UDI kédl (dle Medical Device Regulation EU 2017/745), ¢teni UDI kéda v rdmci aplikace
MZD z poddavanych LP a ZM a zarazeni kdd( do zdravotnické dokumentace pfi podani.

Detailni technické a funkéni poZzadavky budou uvedeny v technické specifikaci v rdmci VZ.

4.2.2.7.4 Doddvka elektronického archivu (EA)

V této kapitole jsou uvedeny poZadavky na poZzadované feSeni pro tuto ¢ast reSeni projektu:

1.

2.

63

Dodavka dlouhodobého bezpeéného dlvéryhodného elektronického archivu pro archivaci
elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni dokumentace v souladu s legislativou.
Zakladni poZadavky:

a. uloZeni a fyzické zabezpeceni dokumentd/dat,
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b. validace (opatfeni casovym razitkem na uUrovni dokumentu, pfipadné denni sady

dokument, pro které je provadéno ovéreni platnosti elektronického podpisu), uchovavani
a prokazovani platnosti a vérohodnosti podpist a ¢asovych razitek,

c. pfistup k uloZenym dokumentim pres integracni i aplikacni rozhrani,

d. ovérovani uZivatell primarné pres komercni certifikaty v kvalifikovaném prostredku,
pripadné pres docasné heslo (viz administrace EZD), provazanost na Identity Management
Z7S MK,

e. zajisténi pfistupu k dokumentdim jen opravnénym uZivatelim a systémim, véetné
moznosti administrace,

f. skartace dokument( dle spisového a skartacniho radu z2ZS JMK,

g. logovani pristupl k dokumentdm.

3. Schopnosti konzumace a uloZeni validniho elektronického dokumentu, opatfeni metadaty,
zaru€eni jeho neménnosti a prokazatelnosti a vyhledani relevantniho zdznamu vrozsahu
poskytnutych metadat.

4. Archivace jak dokumentace vzniklé v rdmci provozu ZZS JMK, tak prevzaté dokumentace v ramci
vymény zdravotnické dokumentace (eHealth, NCPeH).

5. Ukladani elektronické dokumentace vzniklé v rdmci provozu ZZS JMK do archivu prostfednictvim:

a. datového (integracniho) rozhrani — napojeni EZD, mozZnost budouciho napojeni dalSich
vnitinich, nyni neintegrovanych IS.
b. aplikacniho (GUI) rozhrani pro uZivatele.

6. Moznost archivovat i ostatni druhy elektronickych dokumenta z dalSich perspektivnich systémda ¢i
agend ZZS JMK (smlouvy, ekonomické, personalni a dalsi interni dokumenty organizace).

7. Dlouhodoba archivace elektronickych dokument( a zajisténi jejich pravni validity.

8. Archivace dokumentace zajisti dlouhodobé a dlvéryhodné uloZeni elektronickych dokumentd a
specifické funkce podle zdkona ¢. 499/2004 Sb., o archivnictvi a spisové sluzbé, vyhlasky 259/2012
Sb., o podrobnostech vykonu spisové sluzby, Narodniho standardu pro elektronické systémy
spisové sluzby (NSESSS) a podle Urovné technického feseni problematiky obvyklého v Evropské
unii.

9. Redeni musi byt pfipojitelné na MS Active Directory nebo jiny systém spravy uZivatel( (IdM).

10. Redeni musi umoZfovat nastaveni a Fizeni pistupovych prav dle roli uzivatele a jeho organizaéniho
zarazeni v rdmci svého nastroje pro spravu opravnéni.

11. Auditovani a logovani provozu jednotlivych prvkll systému a moZnost vyhodnocovani min. 1 rok
zpétné. Zabezpecleni tzv. auditni stopy, feSeni automatizovanych Cinnosti poc¢inaje ozna¢ovanim
dokument( elektronickymi znackami, ¢asovymi razitky, jejich validaci apod. Auditni zaznamy a logy
zpfistupriovat ve strukturované formé s parametrizaci zadani pro obsah auditniho zdznamu / logu
pro definovanou roli.

12. MozZnost navyseni kapacity a objemu archivované dokumentace jen navysenim kapacit a vykonu
infrastruktury bez dalSich licenénich nebo kapacitnich omezeni EA.

Detailni technické a funkéni poZzadavky budou uvedeny v technické specifikaci v rdmci VZ.
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4.2.2.7.5 Rozvoj napojeni na eHealth systém vcetné napojeni na NCPeH

V této kapitole jsou uvedeny poZadavky na poZzadované feSeni pro tuto ¢ast reSeni projektu:

1. Prioritni EHR zdznamy:

a.

Ziskavani a predavani zdravotnické dokumentace a EHR vuici externim subjektdim s
vyuzitim standardizovanych rozhrani odpovidajicim specifikaci IHE XDS.b/MHD min.
v rozsahu:
i. Pacientsky souhrn — pfijem, uloZeni a zpfistupnéni (sdileni) — 1 scénar
ii. Zaznam o vyjezdu — pfijem a uloZeni a vytvoreni a zpfistupnéni (sdileni) — 2
scénare
iii. Propoustéci zprava — pfijem a uloZeni a zptistupnéni (sdileni) — 1 scénar
iv. Laboratorni vysledky — pfijem a uloZeni a zpfistupnéni (sdileni) — 1 scénar
v. Zprava ze zobrazovaciho komplementu — pfijem a uloZeni a zpfistupnéni (sdileni)
— 1 scéndr
Soucasti projektu (a rozpoctu) je i Uprava/rozsifeni konektoru na systém vymény
zdravotnické dokumentace (eMeDocS/ISAC) dle specifikace XDS.b/MHD. Systém eMeDocS
bude upraven/rozsifen v samostatném projektu Kraje Vysocina, soudasti tohoto projektu
je jen uprava/rozsifeni konektoru na eMeDocS (ISAC). Projekt Kraje Vysocdina bude
realizovan soubézné s timto projektem do roku 2026. Pokud by projekt rozsifeni eMeDocS
nebyl realizovan, bude IS ZZS JMK napojen na jiny vyménny systém poskytujici
standardizovaného rozhrani.
Prioritni EHR zdznamy nebudou Cerpany primdrné z IS ZZS JMK, ale z ESB, kterd zajisti
garantovanou maximalni dobu odezvy.

2. Afinitni doména:

a.

Napojeni je v sou¢asné dobé planovano prostiednictvim eMeDocS, coz bude mit dopady
(pfinosy) i pro ZZS JMK, a to v oblasti vymény a sdileni zdravotnické dokumentace. Pokud
bude béhem realizace projektu ZZS JMK vybudovana samostatnad afinitni doména eHealth
JMK a ZZS JMK do ni bude pfipojena, Ize pfedpokladat napojeni na NCPeH prostifednictvim
afinitni domény eHealth JMK.

Modernizovana vyménna sit eMeDocS bude zaloZena na principu afinitnich domén.
Soucdasti projektu (a rozpoctu) je i uprava/rozsifeni konektoru eMeDocS/ISAC
dle specifikace XDS.b/MHD a napojeni ZZS JMK do afinitni domény v ramci eMeDocS.

3. Rozsiteni napojeni IS ZZS JMK na systémy vymény zdravotnické dokumentace:

a.
b.
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Komunikace s Narodnim kontaktnim mistem (NCPeH) pro vyménu ZD.

Rozsifeni propojeni na eHealth JMK (eMeDocS) za ucelem rozsifeni rozsahu sdilenych
informaci a dokument( a propojeni s eMeDocS a NCPeH cestou eHealth JMK (eMeDocS)
v ramci afinitni domény ZZ JMK (resp. afinitni domény eMeDocS) dle specifikaci IHE profild
XDS.b/MHD.

Rozsiteni propojeni se systémem vymény ZD na Uzemi Jihomoravského kraje: Avizo o
pfevozu pacienta, Pacientsky Souhrn (ZZ), Ambulantni zpravy (ZZ), Propoustéci zpravy (ZZ),
Laboratorni vysledky (ZZ), Prehled aplikovanych vakcin (ISIN), Lékovy zdznam pacienta
(SUKL). Pfenos dat ve strukturované formé.

Portdl ob¢ana — prostfednictvim afinitni domény poskytovat CDA PS L1 a standardizované
EHR do ndrodni afinitni domény pro potieby zpfistupnéni dokumentace pacientovi pres
Portdl obcana. Prioritni EHR zdznamy budou do Portdlu obcana zpfistupnény
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prostfednictvim systému afinitnich domén a centrdlnich sluZzeb elektronického
zdravotnictvi.

4. Strukturovany pfijem pacientskych dat, tj. nikoliv jen v PDF, ale i v DASTA, HL7, FHIR min. v rozsahu:
ambulantni zpravy, hospitalizacni zpravy, vakcinace, Iékovy zaznam (eRecepty), pacientsky souhrn,
laboratorni vysledky, radiologické vysledky.

5. Moznost vyhledavani pacientl nejen dle Cisla pojisténce, ale i dle demografickych udajl za Ucelem
zpétného zjisténi totoznosti pacient(:

a. Zajisténi bezpecného zjistovani totoznosti pacienta na zakladé dat dostupnych v ramci
vsech pfipojenych ZZ (celorepublikové). Vystupem bude doplnéni vSech demografickych
udajd nezbytnych pro vykazovani poskytnuté péce (vCetné Cisla pojisténce).

b. Ziskdvani totoZnosti pacienta na zakladé Cisla zd&znamu o vyjezdu a dalSich dostupnych
udajd (napt. jméno, pfijmeni rok narozeni apod.)

c. APl pro volaniz EZD.

6. Zjisténi aktualnich udaji o poctech volnych akutnich lGZzek mezi zdravotnickymi zafizenimi a
zdravotnickou zachrannou sluzbou na zdkladé dat dostupnych vrdmci vSech pfipojenych 7Z
(celorepublikové), pfipadné i z centralni rovné, APl pro volani z EZD.

7. Predavat data (strukturovana i dokumenty) do systému EZD.

8. Realizace modernizaci a rozsitenim integracniho rozhrani na eHealth systém.

4.2.2.7.6 Napojeni na centrdlni/kmenové registry

Implementace resortnich identifikator( pacientd, zdravotnickych pracovnikl a poskytovatell v souladu se

zdkonem ¢. 325/2021 Sb., o elektronizaci zdravotnictvi, napojenim na centrélni sluzby elektronického
zdravotnictvi v ndsledujicim rozsahu:

1. Rezortniidentifikator pacienta —unikatni identifikator, ktery pfifazuje danému pacientovi Kmenovy
registr pacientd. Jeho format bude bezvyznamové desetimistné Cislo, které nebude zacinat nulou,
bude délitelné tfinacti a zaroven nebude délitelné jedendcti. Tento Udaj bude veden v centrdlni DB
pacient( vedené v IS Zadatele a ovérovan vici Kmenovému registru pacientd / pfipadné v MPI.

2. Rezortni identifikator zdravotnického pracovnika — unikatni identifikator, ktery pfifazuje
konkrétnimu zdravotnickému pracovnikovi Kmenovy registr zdravotnickych pracovnikd. Jeho
format bude bezvyznamové devitimistné Cislo, které nesmi zacinat nulou. Tento Udaj bude veden
v evidenci zdravotnickych pracovnik(l vedené v IS Zadatele a ovéfovan vici Kmenovému registru
zdravotnickych pracovnika.

3. Rezortni identifikdtor poskytovatele zdravotnich sluzeb — identifikdtorem poskytovatele je
identifikator organizace (ICO) z Registru osob (ROS), tedy osmimistné &islo, které mlze zacinat
nulou.

Modernizovany IS bude ptipraven na vznik Kmenovych registrd, které budou tyto identifikatory poskytovat
tak, aby budouci napojeni IS na centrdlni sluzby bylo co nejjednodussi.
Veskeré sluzby a datové struktury vytvarené i inovované v ramci projektu budou pfipraveny na zavedeni

resortnich identifikatora.

Datovy model a popis rozhrani neni relevantni, protoze se mohou lisit u riznych dodavateldl a Kmenové
registry dosud nejsou v plném rozsahu implementovany.

Tyto funkcionality mohou byt realizovdny integracni platformou. Pokud bude realizovdna integracni
platforma, budou jeji soucasti i funkcionality MPI (Master Patient Index) a evidence zdravotnické
dokumentace (Document Repository / DocReg) a tyto sluzby budou poskytovany véem zapojenym IS.
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4.2.2.7.7 Upravy IS ZOS pro poskytnuti kompletnich dat do EZD pro ndslednou archivaci

V této kapitole jsou uvedeny poZadavky na poZzadované feSeni pro tuto ¢ast reSeni projektu:

1. Doplnéni Udajli ze zdznamu operatora k tisfiové vyzvé prenasenych mezi IS ZOS a EZD.
2. MozZnost elektronizace a archivace zaznamu operatoru.

Detailni technické a funkéni poZzadavky budou uvedeny v technické specifikaci v rdmci VZ.

4.2.2.7.8 Doddvka nezbytné provozni infrastruktury a systémového SW pro doddvané systémy.

V této kapitole jsou uvedeny poZadavky na dodavky nezbytné provozni infrastruktury a nezbytného
systémového SW pro dodavané systémy.

Zadatel nepredepisuje technologii, jen principy a poZadavky na fe$eni. Technologie bude navriena
dodavatelem v nabidce v rdmci verejné zakazky.

HW a SW infrastrukturu neni mozné v tomto dokumentu dostatecné specifikovat, protozZe jsou zavislé na
zvolené technologii v rdmci feSeni konkrétniho ucastnika. Zde jsou stanoveny limitni podminky, které musi
Ucastnik splnit, tj. nejen technologické podminky v DC, technologie vyuZivané Zadatelem, ale i poZadavky
na min. doby pro uklddani dat a v ndvaznosti na splnéni téchto podminek a potfeb technologie ucéastnik
navrhne, nabidne a doda vhodnou HW a SW infrastrukturu.

1. Infrastruktura pro IS ZOS zlstane beze zmény, Upravy musi byt funkéni a provozované spolecné se
stdvajicim systémem na stdvajici infrastrukture IS ZOS.

2. Infrastruktura pro EZD zlstane beze zmény, Upravy musi byt funkéni a provozované spolecné se
stdvajicim systémem na stdvajici infrastrukture EZD.

3. EA bude provozovan jako dvé instance sluzby. Instance budou provozovdny v reZzimu
aktivni/pasivni, kdy v provozu bude vidy jedna lokalita, druhd bude pfipravena prevzit sluzby
v pfipadé vypadku aktivni lokality.

4. Infrastruktura a systémovy SW musi byt kompatibilni s prostfedim objednatele uvedeném
ve vychozim stavu.

5. Dodavka serverd a diskovych ulozist (HW) pro provoz elektronického archivu.

6. Dodavka virtualizaéniho SW, OS na servery, DB SW, vcetné instalace do prostfedi objednatele,
véetné potiebnych licenci, pokud se jedna o licencovany SW.

7. Architektura feSeni celého systému musi korespondovat s poZadavky na jeho dostupnost.

Detailni technické a funkéni poZzadavky budou uvedeny v technické specifikaci v rdmci VZ.

4.2.2.7.9 Doddvka nezbytného systémového SW pro doddvané systémy.

V této kapitole jsou uvedeny pozadavky na vybaveni zalozniho DC, tj. doddvky nezbytné HW infrastruktury
a nezbytného systémového SW pro provoz feseni projektu.

Zadatel nepredepisuje technologii, jen principy a poZadavky na fe$eni. Technologie bude navriena
dodavatelem v nabidce v rdmci verejné zakazky.

HW a SW infrastrukturu neni mozné v této Studii dostatecné specifikovat, protozZe jsou zavislé na zvolené
technologii v rdmci fe$eni konkrétniho Géastnika. V rdmci VR budou stanoveny limitni podminky, které musi
Ucastnik splnit, tj. nejen technologické podminky v DC, technologie vyuZivané Zadatelem, ale i poZadavky
na min. doby pro ukladani dat (min. 5 let a min. vrozsahu a objemech dat uvedenych dfive vtomto
dokumentu) a v navaznosti na splnéni téchto podminek a potreb technologie, Ucastnik navrhne a doda
vhodnou HW a SW infrastrukturu.

Vramci VR bude G&astnikim poskytnuta dokumentace ke stavajici infrastruktufe jako podklad pro
posouzeni provoznich podminek, parametrd a navrhu feseni.
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PoZadovany rozsah infrastruktury bude splfiovat nasledujici komponenty:

1. Dodavka server( a datového uloZisté potfebného pro provoz EA a modernizaci a navyseni kapacit
a vykonu EZD.

2. Dodavka systémového SW DC pro chod provozu EA a modernizace EZD véetné virtualizace, OS a
DB.

Technologie musi byt kompatibilni se stavajicim provoznim prosttedim ptijemce.

Detailni technické a funkéni poZzadavky budou uvedeny v technické specifikaci v rdmci VZ.

4.2.2.7.10 Pripravenost na strané ZZS JIMK

V této kapitole je uvedena pfipravenost na strané ZZS JMK pro doddvky v ramci projektu. Zde uvedena
pfipravenost bude zajisténa pro dodavky ICT ze strany ZZS ¢astec¢né v rdmci soucinnosti mimo projekt.
Jedna se o zajisténi:
1. Stavebni pfipravenost objektd a datovych center pro umisténi technologii a vybaveni.
2. Dostatecné kapacitni napajeni datového centra pro umisténi technologii a vybaveni.
3. Dostatecné kapacitni napajeni datového centra, kde bude umisténa technologie systému.
4. Komunikaéni infrastruktura — WAN propojeni lokalit, LAN, pfipojeni na internet, pfipojeni do
krajské sité, mobilni sit véetné APN.
5. Zajisténi kompatibility koncovych HW zafizeni s technologiemi pro ovérovani identity uZivatel( a
podepisovani v souladu s poZzadovanym fesenim (dle eIDAS, QESCD atd.).
6. Zajisténi certifikatl pro persondl a cCasovych razitek pro vytvareni a archivaci elektronické
dokumentace.

4.2.2.7.11 Datové zdroje
Datovymi zdroji jsou soucasné subsystémy IS ZOS a EZD a externi integrované systémy.

Datové zdroje jsou z hlediska obsahu a rozsahu dat pfipraveny a dostatecné, nicméné vyzaduji doplnéni
technologii pro elektronizaci a archivaci zdravotnické dokumentace a souvisejici technologie.

Nezajisténi pripravenosti nékterych datovych zdroji je uvedeno jako riziko projektu. Uvedené riziko,
vC. opatreni je uvedeno déale v tomto dokumentu (technicka rizika v této kapitole).

4.2.2.8 Ochrana osobnich udaji a bezpecnost

4.2.2.8.1 Ochrana osobnich udaji
Ochrana osobnich Gdajl bude zajisténa nasledovné:

1. Redeni pracuje a bude pracovat sidentifikaci pacienta v souladu s legislativou a provadécimi
predpisy platnymi ke dni dokonéeni realizace feSeni. Pfedpokladd se integrace na Kmenovy registr
pacientd, tj. realizaci projektu bude splnéna podminka implementace identifikace pacienta
v souladu s legislativou.

2. Systém bude chranit osobni Udaje pacientl a bude v souladu s Nafizenim Evropského parlamentu
a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob (GDPR) v souvislosti se
zpracovanim osobnich Udajl a o volném pohybu téchto udaja.

3. Zadatel zajisti personalni obsazeni Povéfence ochrany osobnich udaji v souladu s GDPR, ktery
bude odpovédny za ochranu osobnich udaja.

4. Veskeré pristupy a aktivity uZivatel( jsou (a budou) logovany tak, Ze jsou (a budou) zfejmé pristupy
k jednotlivym Udajlim a zpétna kontrola téchto udajl. Tyto logy budou zabezpecdeny proti zménam.

68 Studie proveditelnosti



*
*
*

Sk Spolufinancovano =g | MINISTERSTVO
o P i > | PRO MISTNI
.o Evropskou unii &/* ROZVOJ CR

Systém umozniuje Fidit pristupova opravnéni jednotlivych subjektl jen k adajam, ke kterym maji a
mohou mit pfFistup.

Veskera komunikace je a bude zajistovana prostfednictvim zabezpecenych (Sifrovanych kanald).
V pfipadech, kdy to bude mozné, bude komunikace probihat pres krajskou datovou sit.

Vybaveni musi plnit podminky zakona ¢. 181/2014 Sb., o kybernetické bezpecnosti a 0 zméné
souvisejicich zakon( (zdkon o kybernetické bezpecnosti) a to minimalné § 17 (Nastroj pro ochranu
integrity komunikaénich siti) a § 22 (Néstroj pro detekci kybernetickych bezpeénostnich udalosti).
Redeni kybernetické bezpeénosti v ZZS JMK neni pfedmétem projektu, bude feeno samostatné,
nicméné feSeni musi byt pfipraveno na plnéni podminek tohoto zakona.

4.2.2.8.2 Bezpecnost

1.

Veskerda komunikace bude zajistovana prostfednictvim zabezpecenych (Sifrovanych kanald).
V ptipadech, kdy to bude moZné, bude komunikace probihat pres KIVS nebo pres krajskou
komunikaéni infrastrukturu.

Identifikace, autentizace a autorizace bude rfeSena pomoci internich mechanismu informacniho
systému spolu s napojenim na sluzby IdM.

Systém umozni fidit pfistupova opravnéni jednotlivych subjektl jen k udajim, ke kterym maji a
mohou mit pfistup.

Systém umoini hierarchické nastaveni pfistupovych prav se stanovenim rozsahu pfistupu i stupné
opravnéni manipulace se zaznamem (¢teni / novy zdznam / Uprava / ruseni zaznamu). Princip
nastavovani pfistupovych prav jednotlivym uZivateldm musi vychazet z definice libovolného
mnozstvi uZivatelskych roli, do kterych jsou samotni uZivatelé pfifazovani.

Modernizovany IS bude obsahovat nezavisly auditni systém, ktery bude zajistovat veskeré
potfebné auditni sluzby.

Veskeré pristupy k datlim a aktivita uZivatelll v modernizovaného IS budou logovany tak, aby byly
zfejmé pristupy k jednotlivym Udajim a zpétna kontrola téchto udajl. V systému bude evidovana
jednoznacna identifikace, kdo a kdy provedl zdpis do systému nebo provedl nahled
do dokumentace. Tyto logy budou zabezpeceny proti zménam.

Zabezpeceni dat — zabezpeceni pomoci fizeni pristupu k datim, pouZiti Sifrovani a ostatnich
kryptografickych prostredk, audit logovych zaznam, ochrana koncovych zafizeni pouZzitim anti-X
feSeni. Standardni ochrana serveri pomoci firewalli/UTM. Pfistup do prostor s fyzickymi servery
bude fizen a umoZnén jen opravnénym osobam.

4.2.2.9 Provozni podminky

V této kapitole jsou uvedeny podminky nasledného provozu a udriby pro zajisténi provozu IS a jeho ¢asti a

zajiSténi udrzitelnosti projektu.

4.2.2.9.1 PoZadované provozni podminky

V rdmci reSeni jsou poZadované nasledujici provozni podminky reseni:

1.
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Izolovanost — pfistup do systému a pfistup ze systému ven je moiny pouze pres definované
pristupové body.

Vysoka dostupnost — vicendsobnost komponent — vybudovani zélozni IS/technologie.
Autonomnost — systém neni a nebude v kritickych oblastech zavisly na dostupnosti funkcionality a
dat jinych informacnich systém.

Odolnost proti katastrofé — systém se bude nachazet ve vice lokalitach.

Vysoka bezpecnost — viz pfedchozi kapitola.
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6. Odezva — vramci infrastruktury (provozni i komunikaéni) budou zajistény podminky (vykon,

kapacity) pro zajisténi garantované maximalni doby odezvy pro externi systémy vymény
zdravotnické dokumentace. Na tyto podminky budou stanovena SLA ve smlouvach s dodavateli.
4.2.2.9.2 Technologickd mistnost a mista doddvky pinéni

Projekt bude realizovan v nasledujicich mistech:

Misto Adresa Predmét realizace

Krajské zdravotnické Kamenice 798/1d, Datové centrum ZZS JMK a vsechna aktiva EZD
operacni stredisko ZZS 625 00 Brno (MZD/EKP/PQJ) umisténa v tomto DC.

JMK, primarni datové Dispecerska pracovi$té KZOS a kancelaiskd pracovisté.

centrum a primarni ZOS.

Lokality ZZS v ramci Jihomoravsky kraj  Kancelarska a vyjezdova PC, kde jsou provozovany

Jihomoravského kraje jednotlivé komponenty EZD (MZD/EKP/POJ).
Vyjezdové prostiedky v Jihomoravsky kraj  Posadkové tablety, kde jsou provozovany jednotlivé
ramci  Jihomoravského komponenty EZD (MZD/EKP/POJ).

kraje

Tabulka 20: Datova centra a mista dodavky plnéni
4.2.2.9.3 Datové sité
V rdmci projektu budou vyuzity nasledujici sité:

Datova sit Popis

LAN/WAN ZzS Bude vyuZzita pro komunikaci mezi EZD a vyjezdovymi skupinami na vyjezdovych
zdkladndach. V ramci této datové sité je realizovano napojeni na vyjezdové
zdkladny ZZS pro komunikaci s uZivateli pfi vypadku centralni lokality.

Krajskd komunikaéni Krajska sit jiz slouZi pro propojeni na eHealth systém kraje. Komunikace bude

infrastruktura zabezpedena na sitové Urovni i Sifrovana v ramci komunikace mezi centrem a
EZD.
Internet Bude povolena jen zabezpecend komunikace na stanovené IP adresy, pfipadné

rozsahy adres.

Mobilni pfipojeni Bude i nadale vyuzivano pro pfipojeni mobilnich prostredk(l vyjezdovych skupin
k centralnimu systému EZD a predavani dokumentace z vyjezdu.

CMS2 ZZS JMK neni napojena na CMS2. Pokud bude nutné v ramci napojeni na NCPeH
propojeni sité ZZS do sité CMS2, bude toto propojeni zajisténo v souladu
s podminkami napojeni této sité.

Tabulka 21: Datové sité
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4.2.2.9.4 UZivatelé

Pocet uZivatell systému se nezméni, plati pocet uvedeny ve vychozim stavu v kap. 4.2.2.5.

4.2.2.9.5 Provoz resSeni

Provoz feseni bude zajistovat Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského kraje, pfispévkova organizace

v ramci svych béinych provoznich ¢innosti v uvedené technologické mistnosti, komunikacnich sitich a

v ramci uvedenych pracovist. Technologickd mistnost je provozovana v rezimu 365x7x24, tj. nonstop.

V rdmci provozu bude zajisténo, pfipadné parametry a podminky provozu budou nésledujici:

1.

Systém by mél s rezervou spliiovat vykonnostni a kapacitni poZadavky na komfortni praci
s modernizovanym IS po dobu min. 5 let.

Technologie jsou navrzeny tak, aby bylo moZné dodrZet vysokou dostupnost a zajistit tak vysokou
dostupnost sluzeb modernizovaného IS.

Sprava a administrace ptislusného aplikaéniho, databazového a systémového software a sprava
pfislusné technické infrastruktury — napt. konfigurace a rekonfigurace, systémova nastavovani,
nastavovani pristupovych opravnéni, sprava licenci atd.

Dohled nad fesenim, pfipadné jeho ¢astmi.

Zalohovani feseni (data, konfigurace, SW infrastruktura).

1%t level support, vyhodnoceni hlasenych problémi a predavani zdvad na technickou a
technologickou podporu dodavatele. Pro tyto sluzby bude interné v ZZS JMK zajistén helpdesk.
Technickd a technologickd podpora a aplikaéni podpora budou zajistény na zakladé smluvnich
vztah( s dodavateli (viz nasledujici kapitola). Soucasti smluv budou také dohody o Urovni sluzeb
(SLA). Pfedpoklada se dlouhodobé vyuziti projektu, kdy jeho funkénost a stabilita bude zajistovana
jak internimi zaméstnanci, tak i externimi dodavateli.

Zmény v informacénim systému budou zavislé na vyvoji a zméné legislativy ovliviiujici poskytovatele
zdravotnich sluzeb a jinych souvisejicich standard( (napriklad nové verze datového standardu
Ministerstva zdravotnictvi — DASTA a HL7) a zmény vyplyvajici z novych potfeb a poZadavki
provozovatele modernizovaného IS (ZZS JMK). Programové zapracovani téchto zmén bude
upraveno smluvné s dodavatelem feseni.

V rdmci provozu mohou byt fesSeny i dalsi sluzby, které budou zajiStény bud pracovniky Zadatele, nebo

smluvné u poskytovatele sluzeb.

4.2.2.9.6 Technickd a technologickd podpora

Technickd a technologickd podpora projektu bude zajisténa v nasledujicim rozsahu:

1.
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V rezimu 7x24x365 — jedna se o kriticky systém, jehozZ sluzby jsou uZivatelim k dispozici nonstop,
protoZe ZZS JMK poskytuje sluzby a plni své Ukoly nonstop, tj. i v noci a o vikendech, tj. pfipadné
problémy a zavady je tfeba fesit i mimo pracovni dobu.
Soucdsti bude maintenance technologii a dodaného SW, technicka a technologicka podpora nad
ramec zaruky s kratSimi SLA neZ v pfipadé zaruky.
Soucdsti technické podpory budou:

a. Nezbytné lpravy systému vyplyvajici ze zmén legislativy, vyhlasek, pfipadné dalSich
zavaznych dokumentd.
Rozvoj systému v navaznosti na nové potieby Zadatele.
Pozarucni servis HW a SW infrastruktury.
Poskytnuti helpdesku jako jednoho kontaktniho mista pro hlaseni incidentl a poZadavka.

© oo o

Provadéni pravidelnych profylaktickych Cinnosti.
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f.  Poskytovani konzultaci v dohodnutém rozsahu.
g. ZAavazky zapracovat zmény vyplyvajici z opusténi rodnych Cisel jako jediného a vyménného
identifikatoru a zavedeni bezvyznamovych identifikatora.
Sluzby budou zajiStény dodavatelsky od dodavatele IS a jeho ¢&asti na dobu min. 5 let
(min. udrzitelnost).

4.2.2.10 PoZadované sluzby

V této kapitole jsou uvedeny pozadované sluzby v rdmci dodavky a provozu a udrZitelnosti feseni.

4.2.2.10.1 Sluzby v ramci dodavky

V rdmci dodavky budou poZadovany nasledujici sluzby

1.
2.

AN AN o

~

10.
11.
12.

Projektové fizeni doddvky reseni.

Zpracovani Analyzy a navrhu feSeni — konkretizace implementacniho postupu, pfesné konfigurace
a zpracovani instala¢niho a montainiho ndvrhu feseni z nabidky, souvisejici konzultace

k dodavanému feseni.

Dodavka, implementace, instalace, konfigurace HW a SW infrastruktury.

Vyvoj/rozvoj informacniho systému a jeho soucasti.

Implementace informaéniho systému a jeho soucdsti.

Vychozi import datovych zdroji a metadat do systému (initial load, bude-li tfeba dle vystupu
implementacni analyzy).

Ovéreni funkénosti dodaného systému a jeho ¢asti.

Dodavka dokumentace dodaného systému a jeho ¢asti (min. uZivatelskd dokumentace,
dokumentace skute¢ného provedeni, systémova dokumentace, projektova dokumentace).
Zaskoleni uzivatel(l a administrator( — seznameni s funkcionalitami, obsluhou dodavaného
systému a jeho budoucim provozem.

Zarazeni do provozniho prostfedi Zadavatele (dohled, zdlohovani apod.).

Provedeni zkusebniho provozu.

Poskytnuti zaruky 5 let na informacni systém a 3 roky na provozni infrastrukturu a systémovy SW.

4.2.2.10.2 Sluzby v ramci provozu a udrZitelnosti

V ramci
1.
2.

3.
4.

provozu a udrzitelnosti budou poZadovany nasledujici sluzby:

Technickd a technologickd podpora — popis je uveden dfive v této kapitole.

Nezbytné Upravy systému vyplyvajici ze zmén legislativy, vyhlasek, pfipadné dalSich zavaznych
dokument.

Rozvoj systému v navaznosti na nové potieby Zadatele.

Ptipadné pozaruéni opravy HW a SW infrastruktury.

Jednad se o nezpUlsobilé vydaje, v rdmci VZ mohou byt ptidany dalsi sluzby.

4.2.2.11 Technickad rizika

V ndsledujici tabulce jsou uvedena technicka rizika projektu:

Riziko Opatieni
Zivotnost zafizeni Zivotnost informaéniho systému je vice ne? 5 let (viz dfive v tomto dokumentu).
U HW a SW infrastruktury je Zivotnost 3-5 let dle opotfebeni s tim, Ze po této
dobé mUzZe dochazet k zdvadam na zafizenich. Po dobu 3 let bude feseno v rdmci
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Riziko

Identifikatory
fyzickych osob
(nyni RC)

Proprietarni FeSeni

Nepftipravenost
integrovanych
systémt

Opatieni

zaruky, po této dobé bude feseno smluvnim pozarucnim servisem, pfipadné
obnovou zafizeni.

V soucasné dobé se pro identifikaci fyzickych osob vyuZivaji rodna ¢isla nebo &isla
pojisténce (obcané a zahrani¢ni rezidenti).

Tento identifikdtor se bude v budoucnu nahrazovat jinym, tzv. bezvyznamovym
identifikdtorem, ktery nahradi stavajici RC.

Soucasti projektu by mélo byt napojeni na Kmenovy registr pacientd, tj. pokud
bude integrace moZna a realizovand, bude splnéna podminka identifikace
fyzickych osob v souladu s legislativou.

Re$eni neobsahuje a ani nemiiZe obsahovat popis zplsobu Fedeni problematiky,
ktera neni dostatecné definovdna legislativou a provadécimi predpisy a zmény
v téchto oblastech mohou znamenat zmény v feseni.

V rdmci predmétu projektu je uvedeno, Ze feSeni musi pracovat s identifikaci
pacienta vsouladu slegislativou a provddécimi predpisy platnymi ke dni
dokonéeni realizace Feseni.

Rizikem projektu je, Ze nebudou vcas realizovdny Kmenové registry a nebude
mozné realizovat napojeni a identifikaci fyzickych osob v souladu s legislativou.

JelikoZz vystupem projektu je proprietarni feSeni, bude v pfipadé rozvazani
smlouvy o podpore s dodavatelem nutné hledat nového dodavatele celého
feseni.

Migrace dat z jednoho feSeni na jiné je vsak usnadnéna z dlvodu pouZivani
standardizovanych datovych sad — HL7, DASTA a jiné.

Cast integrovanych systémi neni dokondena, a tedy pfipravena, a to jak
z technického/technologického hlediska, tak velmi ¢asto i ze strany legislativy.
Na zakladé tohoto je v téchto pfipadech definovan jen zavazek, Ze modernizace

IS bude provedena v souladu s pfipravenosti integrovanych IS a Ze pfipadné
doreseni téchto oblasti mlzZe byt realizovano az v dobé udrZitelnosti projektu.

Tabulka 22: Technicka rizika

4.2.3 Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb vefejné spravy — eHealth

Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb verejné spravy — eHealth bude splnéna nasledovné:

1. Pfedmétem je modernizace informacnich systéma Zadatele/pfijemce, tj. EZD, ZOS a dodavka EA a

navazujicich technologii, v rdmci kterych bude zavedena elektronicka zdravotnickd dokumentace

umoziujici jeji interoperabilni vyménu, sdileni, bezpecné uloZeni a interpretaci.

2. Soucasti projektu bude napojeni na eHealth kraje, NCPeH (NIX-ZD), tj. bude realizovana

implementace datovych rozhrani umoZiujici standardizovanou a interoperabilni vyménu

zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli prostiednictvim narodni ¢i regionalni infrastruktury

propojené na infrastrukturu ndrodni a evropskou. Soucasti projektu tedy bude sdileni sluzeb

vefejné spravy v oblasti sdileni zdravotnické dokumentace na krajské, ndrodni a nadnarodni Grovni.
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3. Soucasti modernizace EZD, ZOS a EA bude implementace datovych rozhrani na sluzby

elektronického zdravotnictvi, registry nebo centralni sluzby eGovernmentu, které dosud nebyly
implementovany, stavajici integrace budou zachovany.

4. Soucasti modernizace IS bude implementace bezvyznamovych identifikatord subjektl dle zakona
o elektronizaci zdravotnictvi.

4.2.4 Nulova varianta
V této kapitole je uveden popis nulové (srovnavaci) varianty v pripadé, Ze by projekt nebyl realizovan.
Pokud projekt nebude realizovan, tak:

1. Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajisténi interoperability ZZS
Jihomoravského kraje bude sice realizovdna, ale vomezeném rozsahu, pfipadné v delSim ¢asovém
horizontu. Timto sice bude zachovano poskytovani PNP v souladu se strategickymi dokumenty, ale
nebude zajisténa v optimalnim rozsahu (cilovém stavu). UmoZnéni nahledu a poskytovani (sdileni)
zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli zdravotnich sluZzeb (eHealth, NCPeH, EHR), posouva
poskytovani PNP na vyssi kvalitativni droven a v koneéném dlsledku vede v mnoha pripadech i ke
snizeni naklad(l na navazujici zdravotni péci.

2. V pfipadé omezeného pfistupu k informacim o zdravotnim stavu pacientl z jinych zdravotnickych
zafizeni, pfipadné ze zahranici bude PNP poskytovana ve stavajicim rozsahu a kvalité.

3. Kde to bude moiné, byly by vyuZivdny jako zdroje financovani jiné dotacni tituly, ptipadné by
nakupy byly financovdny z rozpo¢tu Jihomoravského kraje, jakoZto ztizovatele ZZS JMK.

Vysledkem tedy bude, Ze ¢ast aktivit bude sice realizovana (Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické
dokumentace a zajisténi interoperability ZZS Jihomoravského kraje), ale nikoliv v poZadovaném a
potifebném rozsahu tak, aby byly zajistény potrebné kapacity a vykonnost procest a byla umoZnéna
plnohodnotna elektronizace dokumentace a procesu véetné sdileni dat s dalSimi poskytovateli zdravotnich
sluZeb, pfipadné i s pacientem cestou napojeni na eHealth systémy a NCPeH.

V ostatnich ¢dstech bude zachovan stavajici stav, kdy se vybaveni primarné nakupuje z dotaci, ZZS JMK
primarné zajistuje udrzitelnost, tj. provoz a nezbytnou obnovu vybaveni a zvy$ovani standardu vybaveni se
resi jen v pripadech, kdy je to naprosto nezbytné, nebo kdy je moznost financovat z jinych zdrojl, nez je
rozpocet ZZS JMK nebo Jihomoravského kraje.
4.2.5 Popis realizace feSeni projektu

V této kapitole je uveden popis investi¢ni varianty projektu, tj. popis aktivit projektu.

4.2.5.1 Pripravné aktivity

V rdmci pfipravy realizace projektu vztahujici se k predloZeni Zadosti o podporu byly provedeny nasledujici

aktivity:

Aktivita Popis aktivity

Prazkum trhu Byl proveden prizkum trhu pro potfeby stanoveni rozpoctovych cen a hodnot
verejnych zakazek. Prlizkum trhu a stanoveni rozpoctovych cen je uveden v kapitole
8 — Zpusob stanoveni cen.

Administrace Aktivita zahrnuje kompletni administraci vefejnych zakazek, kdy jsou zde mysleny

verejnych primarné vefejné zakdzky na dodavatele jednotlivych dil¢ich ¢&asti projektu.

zakazek V prubéhu celého projektu jsou nasledné feseny dalsi vybéry dodavatell souvisejicich

sluZzeb (projektové dokumentace a technické specifikace, technicky dozor atd.).
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Popis aktivity

Zadatel vidy postupuje dle metodického pokynu IROP (tato vybérova fizeni jsou
realizovana Zadatelem nebo spolupracujici spole¢nosti, kterd administruje vybérova
fizeni) a interni smérnici pro zadavani verejnych zakazek.

Jako povinna pfiloha Zadosti o podporu byla zpracovana studie proveditelnosti (tento
dokument). Studie proveditelnosti byla zpracovana dodavatelsky.

Studie proveditelnosti byla zpracovana ve spolupraci s pracovniky ZZS JMK.

Zadost o podporu byla zpracovéna v systému MS2021+ a elektronicky poddna.
Zadost byla zpracovana dodavatelsky.

Z4dost o podporu byla zpracovana ve spolupraci s pracovniky ZZS JMK.

Rada Jihomoravského kraje souhlasila s pfedloienim Zadosti o podporu projektu

Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajiSténi interoperability
ZZS Jihomoravského kraje.

Soucdsti pripravy projektu byl sestaven projektovy tym, ktery bude odpovédny
za realizaci projektu, a to ve fazi pfipravy, realizace a udrZitelnosti.

Projektovy tym je uveden v pfiloze Pfiloha ¢. 2: Management projektu a Fizeni
lidskych zdroju.

Projektova dokumentace bude zpracovana aZ po schvéleni Zadosti o podporu (sluzby

jsou soucasti nepfimych vydaju projektu).

Zadavaci dokumentace bude zpracovana aZ po schvéleni Zadosti o podporu (sluzby
jsou soucasti nepfimych vydaju projektu).

Tabulka 23: Pripravné aktivity

4.2.5.2 Aktivita: Elektronizace vybranych sluZeb verejné spravy — eHealth

V této kapitole jsou uvedeny aktivity projektu, jejich strué¢ny popis a rozpocet.

Rozpocet projektu je uveden v kap. 11 — Finan¢ni analyza.

Aktivity jsou v souladu s podporovanymi aktivitami dle Specifickych pravidel, jednd se o pfimé vydaje

projektu.

V ndsledujici tabulce je uveden vycet polozZek, které budou pofizeny v rdmci této aktivity:

systému
elektronické
zdravotnické

dokumentace (EZD)

Ozn. | Polozka rozpoctu Strucny popis polozky Jednotka | Pocet Aktivita projektu
jednotek
Aktivita: Elektronizace vybranych sluZzeb verejné spravy — eHealth
1. | Modernizace soubor 1 Aktivita: Elektronizace

Nezbytné Gpravy EZD pro:
vybranych sluzeb verejné

spravy — eHealth

ZpUsobilé vydaje: Potizeni
dlouhodobého nehmotného
majetku — SW

1.  Vytvéareni elektronické

zdravotnické dokumentace a jeji

archivace  do  elektronického
archivu organizace.

2. Sdileni zdravotnické dokumentace
prostfednictvim eHealth systému
s dalSimi poskytovateli zdravotnich

sluzeb, vcetné prioritnich EHR

zdznam( a zpfistupnéni prioritnich
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Ozn. | Polozka rozpoctu Strucny popis polozky Jednotka | Pocet Aktivita projektu
jednotek

EHR zaznaml opravnénym
uZivatelm.

3. Zavedeni nastroji pro spravu
certifikatl, autentizaci uzivatel( a
podepisovani dokument(l uZivateli.

4.  Strukturovany nahled na
pacientska data ziskanych
z externich systém0 (pfes eHealth
nebo NCPeH) véetné uloZeni dat.

5. Avizo o vezeném pacientovi do
pfijimajicich ZZ a komunikace mezi
Iékati a NLZP.

6. Zpétné zjistovani  totoZnosti

pacient(, ovérovani
identity/ztotoZriovani pres sluzby
eGovernmentu.

7. Zajisténi funkcionalit MPI (Master
Patient Index), evidence
zdravotnické dokumentace

(Document Repository / DocReg).
Tyto funkcionality mohou byt
realizovany integracni platformou.
8. A dalsi souvisejici funkcionality
popsané dale vtomto dokumentu.

Napojeni na centralni/kmenové registry
je v samostatné poloZce.

2. | Dodavka Dodéavka dlouhodobého bezpecného soubor 1 Aktivita: Elektronizace
elektronického davéryhodného elektronického archivu vybranych sluzeb verejné
archivu (EA) pro archivaci elektronické zdravotnické spravy — eHealth

dokumentace a ostatni dokumentace ZpUsobilé vydaje: Potizeni
v souladu s legislativou. V tomto dlouhodobého nehmotného
archivu bude ukladana elektronicka majetku — SW

dokumentace vznikla v rdmci provozu
775, a to jak vlastni, tak prevzata.

3. | Rozvoj napojenina | Pfedmétem je napojeni IS ZZS soubor 1 Aktivita: Elektronizace
eHealth systém na systémy vymeény zdravotnické vybranych sluzeb verejné
véetné napojenina | dokumentace: spravy — eHealth
NCPeH 1. Komunikace s Narodnim ZpUsobilé vydaje: Pofizeni

dlouhodobého nehmotného

kontaktnim mistem (NCPeH) .
majetku — SW

pro vyménu ZD.

2. Rozsifeni propojeni na eHealth JMK
(eMeDocS) za ucelem rozsifeni
rozsahu sdilenych informaci a
dokument( a propojeni s eMeDocS
a NCPeH cestou eHealth JMK
(eMeDocS) v ramci afinitni domény
ZZJMK (resp. afinitni domény
eMeDocS) dle specifikaci IHE
profil XDS.b/MHD.

3. Rozsifeni propojeni se systémem
vymény ZD na uzemi
Jihomoravského kraje (Avizo o
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systémového SW
pro dodavané
systémy.

integrace a zajisténi bezpecného
provozovani. Jednd se o OS, DB, licence,
archivace apod., které jsou nezbytné
pro dodavku a provoz novych ¢&asti IS
Z7S JMK.

Ozn. | Polozka rozpoctu Strucny popis polozky Jednotka | Pocet Aktivita projektu
jednotek
prevozu pacienta).
Soucdsti této poloZky jsou ndklady na
rozsifeni konektoru na systém vymény
zdravotnické dokumentace a podil
ndkladd na zfizeni afinitni domény, do
které bude ZZ napojeno.

4. | Napojeni na Napojeni a ovéfovani soubor 1 Aktivita: Elektronizace
centrédlni/kmenové | identity/ztotoZnovani pres centralni vybranych sluZeb vetejné
registry sluzby elektronického zdravotnictvi. spravy — eHealth

Jednad se o vyuziti rezortniho ZpUsobilé vydaje: Pofizeni
identifikatoru pacienta z kmenového dlouhodobého nehmotného
registru pacientd, rezortniho majetku — SW
identifikatoru zdravotnického

pracovnika z kmenového registru

zdravotnickych pracovniki a rezortniho

identifikatoru poskytovatele

zdravotnich sluzeb kmenového registru

poskytovateld zdravotnich sluzeb.

Tyto funkcionality mohou byt

realizovany integracni platformou.

Pokud bude realizovédna integracni

platforma, budou jeji soucasti i

funkcionality MPI (Master Patient

Index) a evidence zdravotnické

dokumentace (Document Repository /

DocReg) a tyto sluzby budou

poskytovany viem zapojenym IS.

5. | Upravy IS ZOS pro Nezbytné Gpravy IS ZOS pro poskytnuti | soubor 1 Aktivita: Elektronizace
poskytnuti kompletnich dat do EZD pro vytvéreni vybranych sluzeb verejné
kompletnich dat do | elektronické zdravotnické dokumentace spravy — eHealth
EZD pro naslednou | v EZD a jeji naslednou archivaci z EZD ZpUsobilé vydaje: Potizeni
archivaci do elektronického archivu organizace. dlouhodobého nehmotného

majetku — SW

6. | Dodavka nezbytné Dodavka nezbytné provozni soubor 1 Aktivita: Elektronizace
provozni infrastruktury pro béh dodavanych IS vybranych sluzeb verejné
infrastruktury pro ZZS JMK, datové konektivity a zajisténi spravy — eHealth
doddvané systémy. | bezpecného provozovani. Jednd se o ZpUsobilé vydaje:

servery, diskova uloZisté, HSM apod., NezpUsobilé vydaje
které jsou nezbytné pro dodavku a
provoz novych ¢asti IS ZZS JMK.

7. | Dodavka Dodéavka nezbytného systémového SW Soubor 1 Aktivita: Elektronizace

nezbytného pro béh doddavanych IS ZZS JMK, vybranych sluzeb verejné

spravy — eHealth

ZpUsobilé vydaje:
NezpUsobilé vydaje

Dle podminek Vyzvy se
jedna o zpUsobilé vydaje
,potizeni dlouhodobého
nehmotného majetku —
SW*, nicméné ZV presahuji
limity Vyzvy, tj. nebude
uplatrfiovdno v ramci ZV.

Tabulka 24: Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb verejné spravy — eHealth
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4.2.5.3 Dodavky a sluzby v ramci neprimych ndkladi projektu

V této kapitole jsou uvedeny dodavky a sluzby v rdmci neptimych nakladl projektu.

Dodavky a sluzby v rdmci nepfimych naklad( projektu jsou uvedeny v nasledujici tabulce:

Ozn. | Polozka rozpoctu Strucny popis polozky Charakter neptfimého vydaje

V.1 | Zpracovani studie Zpracovani studie proveditelnosti jako povinné Neptimy ndklad / studie
proveditelnosti prilohy Zadosti o dotaci. proveditelnosti

Aktivita jiz byla realizovana.

V.2 | Zpracovani zadosti o | Zpracovani zadosti o podporu véetné zajisténi Neptimy néklad / pfiprava Zadosti o
podporu splnéni formalnich naleZitosti a kritérii podporu

prijatelnosti podané Zadosti o podporu.
Aktivita jiz byla realizovana.

V.3 | Projektové Zpracovani projektovych a technickych Neptimy naklad / projektova
dokumentace a dokumentaci pro zadavaci dokumentace k dokumentace
odborna podpora v verejnym zakazkam a sluzby odbornych poradct
ramci VZ pro pro zpracovani dodatec¢nych informaci v rdmci VZ
informacni pro potizeni informacnich systému a technologii
technologie ICT.

V.4 | Zpracovani Zpracovani zadavacich dokumentaci a Neptimy néklad / zadavaci
zaddvacich administrace VZ v rdmci projektu — ndkup sluzeb, | dokumentace dle ZVZ ¢iZZVZ a
dokumentaci a dodavatel ICT. organizace zadavaciho nebo
administrace VZ vybérového fizeni

V.5 | Odborné konzultace | Odborné konzultace a dozor pfi implementaci Neptimy néklad / odborné
a dozor pfi realizace dodavek v rdmci projektu pro pofizeni konzultace a dozor pfi implementaci
implementaci pro informacnich systému a technologii ICT.
informacni
technologie

V.6 | Publicita Dodavka povinné publicity projektu: stala pamétni | Nepfimy naklad / Publicita projektu

deska.

Tabulka 25: Dodavky a sluzby v ramci nepfimych nakladd projektu

4.2.5.4 Ukonceni realizace projektu

Dodavka Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace

a zajiSténi interoperability ZZS
Jihomoravského kraje a veskeré poftizené vybaveni, informacni systémy a technologie budou uvedeny do
provozu bezprostiedné po doddani vybaveni, informacnich systém( a technologii dodavateli bez vad a
nedodélkd.

Informacni systémy a technologie pro provoz ZZS JMK budou uvedeny do provozu po ovéreni funkénosti a
nastaveni vsech provoznich procest tak, aby byla vysledna elektronickd dokumentace validni v souladu
s legislativou a personal mél pristup ke zdravotnické dokumentaci z externich zdrojl (eHealth, NCPeH), byla
implementovdna datovd rozhrani umoZiujici standardizovanou a interoperabilni vyménu, resp.
zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli prostfednictvi narodni ¢i regionalni infrastruktury propojené
na infrastrukturu narodni a evropskou (NCPeH) a datova rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi,
registry nebo centralni sluzby eGovernmentu, pacienti budou identifikovani dle zakona o elektronizaci

zdravotnictvi a budou mit pfistup online ke sluzbam ( pfistup k dokumentaci) a dalsi funkcionality.

Veskeré zakoupené technologie budou uvedeny do provozu bezprostfedné po jejich dodani dodavateli
bez vad a nedodélkd.

V rdmci ukonceni projektu bude naplnéni realizovanych funkcionalit potvrzeno predloZenim ziskaného
,Potvrzeni MZ CR o naplnéni projektem realizovanych funkcionalit” dle podminek Vyzvy.

Ukonceni realizace projektu bude do 30 dnl od ukonceni dodavky v ramci posledni VZ v rdmci projektu.
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4.2.6 Vysledky projektu

Vysledkem projektu bude modernizovany informacni systém IS ZZS JMK (véetné EA), ktery zajisti cile

uvedené v predchozi kapitole a pfinosy uvedené dale v tomto dokumentu.

Kvantifikace vystup(l projektu je uvedena v kapitole 4.2.5.2.

4.2.7 Konecny stav po realizaci projektu
Koneénym stavem po realizaci projektu je:

1. Zakoupeni a uvedeni do provozu veskerych novych nebo modernizovanych informacnich systém
a technologii pro ZZS JMK planovanych v tomto projektu, toto vybaveni bude v provozu a bude
slouzit k potizenému Gcelu.

2. Provedeni Uprav/modernizace dotéenych informacnich systém( a technologii podporujicich
vytvareni a archivaci elektronické zdravotnické dokumentace v souladu s legislativou umozZiujici
jeji interoperabilni vyménu, sdileni, bezpecné uloZeni a interpretaci.

3. Predavani/vyména elektronické zdravotnické dokumentace do/ze zdravotnickych zafizeni cestou
systéml pro vymeénu zdravotnické dokumentace (eHealth systém).

4. Implementace datovych rozhrani umoZnujici standardizovanou a interoperabilni vyménu
zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli prostiednictvim narodni ¢i regionalni infrastruktury
propojené na infrastrukturu narodni a evropskou (NCPeH).

5. Implementace datovych rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi, registry nebo centralni
sluzby eGovernmentu.

6. Implementace identifikatord subjekt( dle zdkona o elektronizaci zdravotnictvi.

4.2.8 Dopady projektu

Pozitivnimi dopady projektu bude splnéni cild projektu a zajisténi ocekavanych pfinosl pro Zadatele, spInéni
legislativnich povinnosti ze strany ZZS JMK a sniZeni rizik pro ob¢any a pacienty v ohroZeni zdravi nebo Zivota
zpusobenych nedostatecnymi informacemi o jejich stavu, pokud jsou elektronicky dostupné v ramci
systéml pro sdileni zdravotnické dokumentace a EHR.

Pozitivnimi dopady je dosaZeni cild projektu, splnéni legislativnich povinnosti ze strany ZZS JMK a snizeni
rizik pro obcany a pacienty v ohroZeni zdravi nebo Zivota.

Negativnimi dopady projektu jsou spoluti¢ast Zadatele/prijemce, ktera bude hrazena z rozpoctu ZZS JMK a
provozni naklady pofizenych technologii, které budou hrazeny z rozpoctu ZZS JMK. Jejich pokryti bude
zajiSténo v rozpoctu Jihomoravského kraje, ktery do rozpoctu ZZS JMK pfispiva, jak je uvedeno dale v této
studii. Spoluti¢ast zadatele/pfijemce nelze eliminovat v pfipadé, Ze bude projekt realizovan.

Mimo uvedené negativni dopady nebyly identifikovdny negativni dopady projektu. Ostatni dopady projektu
jsou pozitivni nebo neutralini.

4.3 ODUVODNENi POTREBNOSTI A UCELNOSTI INVESTICE

Zadatel a pfijemce v této kapitole zddvodriuje zamér a dokldda potfebnost realizace tohoto projektu
slouZiciho k zajisténi adekvatni odolnosti ZZS jako celku vybudovanim nového ZOS a dodavky IS ZOS s tim,
e novy ZOS ma pfinos pro celé Gzemi s pfesahem do dal3ich regiontl na zemi CR a EU (eHealth, NCPeH).
4.3.1 Zadatel a vychozi situace

Zdravotnicka zdchranna sluzba jihomoravského kraje, pfispévkova organizace je prispévkovou organizaci
Jihomoravského kraje a na jeho Uzemi poskytuje na zakladé tisfiové vyzvy, pfipadné na zakladé jiné vyzvy
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zejména prednemocnicni neodkladnou péci (PNP) osobam se zavaznym postiZzenim zdravi nebo v pfimém

ohroZeni Zivota.

ZZS JMK disponuje systémem mobilniho zadavani dat (MZD) a Elektronické karty pacienta (EKP), v rdmci
kterého jsou Udaje v ramci vyjezdu zadavany elektronicky do systému, nicméné zdravotnicka dokumentace
se nyni tiskne, protoZze MZD nezpracovava zdravotnickou dokumentaci tak, aby plnila legislativni podminky
na plné elektronickou zdravotnickou dokumentaci.

Trendy a strategie rozvoje v oblasti zdravotnictvi sméfuji k bezpapirové dokumentaci (pIné elektronické
zdravotnické dokumentaci) a k elektronické archivaci v souladu s legislativou.

Legislativa vyZaduje napojeni na systémy vymény zdravotnické dokumentace a Narodni kontaktni bod pro
eHealth (NCPeH), které jsou sice z ¢asti realizovany, ale ne zcela, tj. ZZS JMK nyni nemUze Cerpat ani
poskytovat Udaje o zdravotnim stavu pacienta formou EHR a neni schopna poskytovat validni elektronickou
zdravotnickou dokumentaci, protoZze nema zajisténu plné elektronickou zdravotnickou dokumentaci a jeji
archivaci a nema zajiStény procesy pro nakladani s dokumentaci prevzatou z eHealth systému a z NCPeH
v souladu s podminkami ¢erpani této dokumentace z téchto systému.

Legislativa vyZaduje napojeni na kmenové registry, které zatim nejsou plné k dispozici, nicméné povinnost
napojeni je ztejma a ZZS JMK na toto napojeni neni pfipravena.

ZZS JMK nedisponuje technologiemi pro zajisténi plné elektronické dokumentace v ramci v rdmci vyjezdl a
na vyjezdovych zakladnach a jeji podepisovani v souladu s elDAS pro zajisténi dlvéryhodnosti zdravotni
dokumentace v souladu s legislativou.

ZZS JMK nedisponuje Zadnym dlouhodobym bezpeénym dlvéryhodnym elektronickym archivem
elektronické zdravotnické dokumentace a ostatni dokumentace v souladu s legislativou (EA), ve kterém by
byla ukladana elektronicka dokumentace vznikla v rdmci provozu ZZS.

Problémem je i nedostate¢na mira elektronizace a digitalizace procesti a omezena moznost sdileni dat o
pacientech mezi poskytovateli zdravotnich sluzeb. NiZsi mira elektronizace je nutnou podminkou i pfipojeni
k NCPeH a rozsiteni vymény zdravotnické dokumentace a sestaveni pacientského souhrnu.

4.3.2 Cile zadatele a projektu

Zdravotnicka zdchranna sluzba jihomoravského kraje, pfispévkovd organizace je zdkladni slozkou IZS a
v souladu s legislativou poskytuje prednemocniéni neodkladnou péci (PNP). V rdmci poskytovani PNP je nyni
zdravotnickd dokumentace zpracovdvana a archivovana v souladu s legislativou v systému EZD v pisemné
(listinné) formé. ZZS JMK soucasné zpracovava a archivuje i ostatni dokumentaci organizace v pisemné
(listinné) formé. Veskera uvedena dokumentace je nyni archivovana v pisemné podobé, nicméné ZZS JMK
hodla vybudovanim eHealth ZZS JMK, doddvkou elektronického archivu a napojenim EZD na elektronicky
archiv prejit na zpracovani a archivaci v elektronické podobé v souladu s legislativou. EZD tedy musi umoznit
zpracovani dokumentace pro prechodné obdobi v kombinované formé (elektronicka i papirova) a i v Cisté
elektronické formé s cilem dosazeni ,bezpapirové” organizace.

Cilem projektu je tedy elektronizace procest ZZS JMK v oblasti poskytovani prednemocniéni neodkladné
péce (PNP), elektronizace zdravotnické dokumentace, jeji archivace, jako nutné podminky pro vyménu dat
a zdravotnické dokumentace v rdmci ZZS JMK a zajisténi vymeény, resp. sdileni standardizované zdravotnické
dokumentace vramci eHealth systémd a NCPeH, implementace identifikatord subjektl dle zdkona o
elektronizaci zdravotnictvi a implementace datovych rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi,
registry nebo centralni sluzby eGovernmentu.
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Dalsi cile projektu jsou ndsleduijici:

1. ZvySeni efektivity procest jak vZZS JMK, tak v navazujicich zdravotnickych zafizenich a tim
odstranéni duplicitniho zadavadni dat a sniZeni chybovosti. ZvySeni efektivity a rozsahu
automatizace tak bude mit pfimy ptinos jak pro procesy v ZZS JMK, tak pro procesy v navazujicich
zdravotnickych zafizenich, kam je dokumentace ptedavana v ramci vyjezdu.

2. Elektronizace procest tak, aby vystupy procest byly vsouladu s legislativou (poZadavky na
elektronickou zdravotnickou dokumentaci). Jednd se o procesy, které celé (archivace) nebo
Castecné (EKP) probihaly bez podpory ICT nebo neplnily podminky legislativy kladené na plné
elektronickou zdravotnickou dokumentaci (zaznamy o vyjezdu apod.) a podpora ICT se jevi jako
efektivni a pfinosna a je mozna.

3. Dlouhodobd archivace dokumentace v elektronické podobé a tim snadnéjsi a efektivnéjsi prace
s touto dokumentaci, zajisténi elektronické archivace v souladu s legislativou a sniZzeni narok( na
prostory k uloZzeni dokumentace v papirové podobé.

4. Zavedeni technologii pro fizeni identit podle nafizeni elDAS o elektronické identité a sluzbach
vytvarejicich dlivéru jako nutna podminka pro elektronizaci zdravotnické dokumentace a dalsi
elektronizaci procesl v rdmci provozu Zadatele.

5. Automatizace rutinnich postupl a tim zefektivnéni prace zaméstnancl Zadatele v ramci jejich
béZného pracovniho zafazeni a vykonu.

6. Elektronizace a digitalizace procest ZZS JMK tak, aby byla umoZnéna elektronickd vyména
informaci a dokumentace vztaZenych ke zdravotnimu stavu pacienta a tim zlepseni poskytovani
zdravotni péce.

Struény popis predmétu projektu je uveden v kapitole 3.1 - Zakladni informace o projektu, konkrétné v ¢asti
,Strucny popis projektu”.

4.3.3 Pfinosy realizace projektu

PFimy pinos pro obéany a cizince na tizemi CR bude elektronizace proces(i zpracovani Gidajd b&hem vyjezdu
a nasledné elektronické preddvani do zdravotnickych zafizeni jeSté pred ptijezdem a preddnim pacienta
(tzv. Avizo) a nasledné predani vyjezdové zpravy elektronicky, ¢imZz bude zajiSténa spravnost predanych
Udaju a dat a omezeni chyb v zaznamech predanych do ZZ.

Ob¢ané a cizinci na tzemi CR budou erpat pfinosy projektu zprostfedkované prostiednictvim poskytovani
sluZeb ze strany ZZS JMK.

Pro cizince bude pfinosem napojeni na NCPeH, kdy bude moZné na strané ZZS ziskat informace o zdravotnim
stavu elektronicky z jiného statu EU.

ZZS JMK je instituci verejné spravy a v oblasti poskytovani PNP na Uzemi Jihomoravského kraje.

Pfinosem pro ZZS JMK je zvyseni efektivity procest jejich elektronizaci, ziskani novych informaci o
pacientech (zdravotni stav) prostfednictvim NCPeH v ramci provozu IS ZZS JMK a tim zvyseni kvality
poskytovani PNP pacientliim a zvySeni efektivity a snizovani nakladd na navazujici zdravotni pécia tim lepsi
a efektivnéjsi pInéni ukoll v oblasti poskytovani nejen PNP na Uzemi Jihomoravského kraje.

Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského kraje, prispévkova organizace zajistuje vykon verejné spravy
na svém Uzemi (Jihomoravsky kraj) v oblasti poskytovani zdravotnické zdchranné sluzby, tj. poskytovani
prednemocni¢ni neodkladné péce pro obcéany. Vykon vefejné spravy zajistuji zdravotnicti a THP
zaméstnanci ZZS JMK.

V rdmci svého vykonu verejné spravy a vlastnika zdravotnickych zafizeni o¢ekdva Zdravotnicka zachranna
sluzba jihomoravského kraje, pfispévkova organizace nasledujici pfinosy:
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Zvyseni efektivity a automatizace elektronizaci procest pfi zpracovani dat béhem vyjezdu a jejich
predavani do dalsich procesl v ramci ZZS JMK a navazné do zdravotnickych zafizeni.

Zajisténi dlouhodobé elektronické archivace dokumentace, snadny pfistup k dokumentaci
v pfipadé potreby, tj. opét zvyseni efektivity procesu.

Pfistup kinformacim o zdravotnim stavu pacientl cestou systém( pro sdileni zdravotnické
dokumentace a pacientského souhrnu (eHealth, NCPeH, NIX-ZD apod.).

Zpétné ztotoznovani pacientd, nahled na lGzkovy fond a dalsi sluzby.

P¥imym prinosem pro zdravotnicka zafizeni (podnikatelské subjekty) je elektronické predavani zdravotnické

dokumentace v souladu s legislativou a moZnost navazného elektronického zpracovani a zvyseni efektivity

navaznych procesl ve zdravotnickych zafizeni.

434

Oduavodnéni projektu

Reseni je v souladu s cili projektu, Zadatele a podminkami vyzvy, protoze:

1.

3.
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Bude zajisténa elektronizace procesl tak, aby vystupy procest byly vsouladu s legislativou
(pozadavky na elektronickou zdravotnickou dokumentaci). Jedna se o procesy, které celé
(archivace) nebo ¢astecné probihaly bez podpory ICT nebo neplnily podminky legislativy kladené
na plné elektronickou zdravotnickou dokumentaci (zaznamy o vyjezdu apod.) a podpora ICT se jevi
jako efektivni a pfinosna a je mozna.

Bude zavedeno plnohodnotného vedeni elektronické zdravotnické dokumentace umoziujici jeji
interoperabilni vyménu, sdileni, bezpecné uloZeni a interpretaci.

a. Budou provedeny Upravy/modernizace dotéenych informacnich systému a technologii
podporujici vytvareni elektronické zdravotnické dokumentace a nasledné jeji elektronicka
archivace v souladu s legislativou.

b. Bude zajisténa vyssi efektivita procesd a zvySeni rozsahu automatizace zpracovani
elektronické zdravotnické dokumentace zavedenim plnohodnotné elektronizace a
archivace zdravotnické dokumentace. Zvyseni efektivity a rozsahu automatizace bude mit
pfimy pfinos pro procesy ZZS JIMK

Budou Implementovana datova rozhrani umoziujici standardizovanou a interoperabilni vyménu
zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli prostifednictvim narodni ¢i regionalni infrastruktury
propojené na infrastrukturu narodni a evropskou (NCPeH):

a. Bude realizovano napojeni na NCPeH a ¢erpani zdravotnické dokumentace a pacientského
souhrnu (EHR) i pro cizince (pres eHealth systém), tj. bude zajisténa interoperabilita
vramci zdravotnického systému v oblasti zdravotnické dokumentace a informaci
o zdravotnim stavu (EHR) tuzemcd i cizinc(.

b. Bude zajiSténo predavani elektronické zdravotnické dokumentace do zdravotnickych
zafizeni cestou systému pro vyménu zdravotnické dokumentace (eHealth systém).

c. Bude zajisténo Cerpani zdravotnické dokumentace a pacientského souhrnu (EHR) z jinych
zdravotnickych zatizeni pro poskytovani zdravotni péce (pres eHealth systém).

Budou implementovdna datova rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi, registry nebo
centrdlni sluZzby eGovernmentu.

Budou implementovany Implementace identifikatord subjektl dle zdkona o elektronizaci
zdravotnictvi.

Bude zajisténo fizeni identit podle nafizeni elDAS o elektronické identité a sluzbach vytvarejicich
davéru jako nutnd podminka pro elektronizaci zdravotnické dokumentace a dalsi elektronizaci
procesll v ramci provozu Zadatele.
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7. Bude zajisténa provozni spolehlivost a bezpecnost IS ZZS JMK a tim zvySeni dostupnosti sluzeb

vefejné spravy.

8. Budou sniZzeny dopady na zdravi a Zivoty obcan( vyplyvajici z neposkytnuti vhodné nebo
pozdéjsSimu poskytnuti potfebné PNP nékterym pacientim v duisledku omezeného pfistupu
k informacim o zdravotnim stavu pacientl z jinych zdravotnickych zafizeni, pfipadné ze zahranici.

4.3.5 Aktivity projektu a jejich odlvodnéni

Modernizovany informacni systém zajisti nové funkcionality v oblasti elektronizace a archivace elektronické
dokumentace, vyssi bezpecnost a provozni spolehlivost, umoZni rozsiteni integrace a sdileni dat a informaci
mezi poskytovateli zdravotni péce na Gzemi Jihomoravského kraje, Ceské republiky a nadnédrodni trover a
poskytovani novych funkcionalit, tj. implementaci datovych rozhrani umoziujicich standardizovanou a
interoperabilni vyménu zdravotnické dokumentace mezi poskytovateli prostifednictvim ndrodni di
regiondlni infrastruktury propojené na infrastrukturu narodni a evropskou. Realizaci projektu eHealth ZZS
JMK bude zajistén rozvoj, vyuZiti a kvalita informacnich systému v plsobnosti Jihomoravského kraje (v jim
ztizené organizaci), elektronizaci dojde ke zvyseni efektivity, bezpecnosti a dostupnosti zdravotnickych dat,
co? pFispéje ke zlepseni kvality zdravotni péce na izemi Jihomoravského kraje a Ceské republiky. Déle dojde
k implementaci identifikatorl subjektl dle zakona o elektronizaci zdravotnictvi, datovych rozhrani na sluzby
elektronického zdravotnictvi, registri nebo centralni sluzby eGovernmentu.

Podporované aktivity jsou v souladu s Provadécim dokumentem programu Digitalni Cesko pro &erpani
z IROP 2021-2027, konkrétné s Hlavnim cilem &. 3 IK CR — Rozvoj celkového prostfedi podporujiciho digitalni
technologie, jehoZ soucasti je i ,Zavadéni sluZeb elektronického zdravotnictvi (eHealth)”.

Hlavni podporovanou aktivitou je aktivita: Elektronizace vybranych sluZzeb verejné spravy — eHealth.
Realizovany budou vSechny podaktivity dle podminek vyzvy. Detailni popis napliovani podaktivit je popsan
v kap. 3.3.2.

V této aktivité jsou hlavni vystupy projektu, a to modernizované informacni systémy a nové funkcionality
v ramci téchto IS.

V této aktivité je i doddvka nezbytné HW a SW infrastruktury pro béh modernizovaného IS ZZS JMK a novych
funkcionalit IS ZZS JMK. VSechny dodavky nezbytné HW a SW infrastruktury jsou svazbou
na modernizovany IS.

Detailni informace k hlavnim aktivitdm jsou uvedeny v 4.2.5.2 — Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb
vefejné spravy — eHealth a dalSim textu této Studie.

Modernizovany informaéni systém zajistuje min. nové funkcionality dle PPZP (viz kap. 7.3 — Indikatory).
Relevanci funkcionalit posoudi Odbor hlavniho architekta eGovernmentu a stanovisko bude pfiloZzeno
samostatné k Zadosti o podporu.

’

4.3.6 Napliovani cile 1.1 Vyuzivani prinos digitalizace pro obcany, podniky,
vyzkumné organizace a verejné organy

Cilem 1.1 Vyuzivani ptinosl digitalizace pro ob¢any, podniky, vyzkumné organizace a verejné organy je

zvysovani efektivity a transparentnosti verejné spravy prostfednictvim rozvoje vyuZziti a kvality systému. Jak

je uvedeno v predchdzejicim textu, cile projektu povedou ke zvySeni efektivity, elektronizaci a vykonnosti

procesl a sdileni dat mezi poskytovateli zdravotnich sluZeb a tim i ke zvySeni kvality pfi poskytovani verejné

sluzby (vykonu verejné spravy) v oblasti zdravotnictvi a oblasti 1ZS.
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V rdmci tohoto projektu bude modernizovan informacni systém zakladni slozky 1ZS, kterd pro Jihomoravsky
kraj zajistuje poskytovani vefejné sluzby v oblasti zdravotnictvi (poskytovani PNP) na svém Gzemi a tim i
vykon verejné spravy Jihomoravského kraje na svém uzemi.

Cilem projektu je tedy elektronizace procest ZZS JMK v oblasti poskytovani prednemocniéni neodkladné
péce (PNP), elektronizace zdravotnické dokumentace, jeji archivace, jako nutné podminky pro vyménu dat
a zdravotnické dokumentace v rdmci ZZS JMK a zajisténi vymeény, resp. sdileni standardizované zdravotnické
dokumentace vramci eHealth systéml a NCPeH, implementace identifikdtor(i subjektl dle zakona
o elektronizaci zdravotnictvi a implementace datovych rozhrani na sluzby elektronického zdravotnictvi,
registrli nebo centralni sluzby eGovernmentu.

Ocekavanym prinosem modernizace IS ZZS JMK je zjednoduSeni a rozvoj vnitfnich procest, jejich
elektronizace a poskytovani dalSich sluzeb jak pro navazujici ZZ, tak pro pacienty a personal ZZS JMK.
Konkrétni funkcionality jsou uvedeny v kap. 4.2.2 — Technické a technologické feSeni projektu.

Popis prinost projektu je uveden v kapitole 3.4 — Cilové skupiny projektu, mista realizace jsou uvedena
v kapitole 3.2 — Misto realizace projektu.

Uzemni zaméfeni podpory je i Gzemi Jihomoravského kraje. Projekt bude realizovdn na a pro Gzemi
Jihomoravského kraje, tj. splfiuje Uzemni zaméreni.

Zadatelem je Zdravotnickd zachranna sluzba jihomoravského kraje, pFispévkova organizace (opravnény
Zadatel/pfijemce), kterd je poskytovatelem zdravotnich sluZeb v oblasti zdravotni péce podle zakona
¢.372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach), a
ktera je poskytovatelem zdravotnické zidchranné sluzby podle zdkona ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické
zachranné sluzbé. ZZS JMK bude soucasné kone¢nym uZivatelem pofizenych informacénich a komunikacnich
technologii.

Projekt spada pod plisobnost Hlavniho architekta eGovernmentu.

Projekt je v souladu se Strategickym ramcem rozvoje vefejné spravy Ceské republiky 2014+ a jeho
implementaénimi plany a Provadécim dokumentem programu Digitdlni Cesko pro &erpéani z IROP 2021-
2027, jak je uvedeno dale v tomto dokumentu.

Z vySe uvedeného plyne, zZe projekt Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajisténi
interoperability ZZS Jihomoravského kraje je v souladu s cilem 1.1 VyuZivani pfinost digitalizace pro
obcany, podniky, vyzkumné organizace a verejné organy, vsouladu s podminkami vyzvy a pfispiva
k naplnéni tohoto cile.

4.3.7 Alternativy v feSeni projektu

V rdmci feSeni projektu neexistuji alternativy, které by znamenaly mnohonasobné vyssi ndklady na realizaci,
tj. zvolend varianta reseni je nejvyhodnéjsi, protoZe vyuZziva existujici funkéni ¢asti zabezpeceni (ochrana jiz
provedenych investic a pfistup dobrého hospodare) a provadi jeho modernizaci a rozsifeni tak, aby byly
eliminovéany problémy a hrozby pro zabezpeceni IS, a tedy vefejné sluzby poskytované prostfednictvim/s
vyuZitim IS.

V rdmci pripravy projektu nebyly identifikovadny alternativni varianty reseni.

4.3.8 Hospodarnost, ucelnost a efektivnost

Vybranad varianta plni podminky hospodarnosti, Uc¢elnosti a efektivnosti vybrané alternativy:

1. Ucelnost — Fedeni plni Gcel, a to elektronizaci zdravotnické dokumentace, jeji predavani mezi ZZ,
elektronickou archivaci a moznost do ni nahliZet pacientem a zabezpeceni informacnich systému a
tim zajisténi garantovaného poskytovani sluzeb verejné spravy.
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2. Efektivita — feSeni povede ke zvySeni kvality poskytovani PNP a k uspokojeni potreby, kterd byla

popsana a odldvodnéna a realizaci projektu bude dosaZzeno ocekavanych pfinosd, tj. uspokojena
potfeba na strané prijemce. Budou tedy naplnény stanovené cile a ty budou mit ofekavané
ucéinky/dopady.

3. Hospodarnost — rozpocet, ktery byl stanoven na zakladé prizkumu trhu, odpovida trznim cendam a
zohlednuje predpokladana rizika, tj. pouZiti vefejnych prostfedkl povede k dodrZzeni pozadavk( na

evvs

k dispozici v dostate¢ném objemu, ve spravnou dobu, na spravném misté a bylo dosazeno
pozadovaného poméru cena/ptinos.

4.3.9 Zavér

Projekt je v souladu s podminkami vyzvy, strategickymi a programovymi dokumenty a slouzi k zajisténi
pfipravenosti ZZS JMK na plnéni svych zakonnych povinnosti na Uzemi Jihomoravského kraje, na kterém ZZS
JMK pUsobi.

Vsechny uvedené aktivity prispivaji k uvedenym pfinosim pro vsechny uvedené cilové skupiny a byly
dostatec¢né odUvodnéné.

4.4 HARMONOGRAM REALIZACE PROJEKTU

V této kapitole je uveden ¢asovy harmonogram realizace projektu.

4.4.1 Etapy projektu

V ndsledujici tabulce jsou uvedeny etapy projektu:

Pofadi Nazev etapy Datum Datum Popis etapy
zahdjeni ukonceni

1 Pfipravnd a 2.5.2022 31.10.2026 Pfiprava studie proveditelnosti,  Zadosti
realizacni faze o podporu, projektovych dokumentaci,
projektu. zadavacich dokumentaci pro VZ, ndkupy sluzeb

pro zajisténi dodavky ICT, nakup ICT, dodavka ICT,
publicita projektu, dokonceni projektu, Zadost
o platbu.

Pozn.: zahdjeni etapy je zahdjenim projektu.
Ukonceni etapy je ukoncenim projektu. Rizika
etapy jsou riziky projektu a jsou uvedena
v prislusné kapitole studie proveditelnosti.

Tabulka 26: Etapy projektu
4.4.2 Harmonogram projektu

Terminy v nasledujicim harmonogramu jsou z ¢asti skute¢né terminy (zahajeni projektu, ukonceni projektu
a terminy jiz realizovanych aktivit), zbyvajici terminy jsou predpokladané terminy napt. s ohledem na proces
hodnoceni Zadosti o dotaci a realizace verejnych zakazek.

V nésledujici tabulce jsou uvedeny vyznacné milniky projektu:
Milnik Datum

Zahajeni projektu: 2.5.2022
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Milnik
Odhadované datum podani Zadosti:

Odhadované schvaleni zadosti:

Ukonceni projektu:

Konec udrzitelnosti

Tabulka 27: Vyznacné milniky projektu

)
&

V ndsledujici tabulce je uveden rdmcovy harmonogram projektu:

Faze / aktivita

Pfripravna faze

Zahajeni projektu

Zpracovani studie proveditelnosti
Vyhlaseni vyzvy

Aktualizace studie proveditelnosti a zpracovani a
predloZeni Zadosti o dotaci

Z4adost na MZ CR

Z4adost na OHA

Zpracovani a predloZeni Zadosti o dotaci
Hodnoceni Zadosti o dotaci

Realizaéni faze

Vybér dodavatele na zpracovani ZD na dodavku IT a
zpracovani technické specifikace na poftizeni IT

Zpracovani zaddvaci dokumentace na doddvku:
Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické
dokumentace a  zajisténi  interoperability = ZZS
Jihomoravského kraje, kontrola na CRR

Realizace vefejné zakdzky na predmét plnéni:
Elektronizace zdravotnické a nezdravotnické
dokumentace a  zajisténi  interoperability = ZZS
Jihomoravského kraje

Nakup sluzeb odbornych konzultaci a dozoru pfi
implementaci

Dodavka predmétu plnéni verejné zakazky: Elektronizace

zdravotnické a nezdravotnické dokumentace a zajisténi

interoperability ZZS Jihomoravského kraje

od

MINISTERSTVO
PRO MISTNI
ROzVOJ CR

Datum
10/2024
02/2025

10/2026 (31. 10. 2026)

04/2032

Do

05/2022 (2. 5. 2022)

05/2022

10/2023

06/2024
08/2024
10/2024

10/2024

01/2025

02/2025

07/2025

08/2025

10/2025

08/2022
10/2023

06/2024

08/2024
10/2024
10/2024

02/2025

01/2025

06/2025

10/2025

10/2025

08/2026
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MINISTERSTVO

Faze / aktivita od Do
Potvrzeni MZ CR o naplnéni projektem realizovanych 08/2026 09/2026
funkcionalit

Publicita projektu — trvala deska 09/2026 10/2026
Ukonceni realizace projektu 09/2026 10/2026 (31. 10. 2026)
Provozni faze

Zpracovani zavéreéné ZoR a ZZoP 11/2026 12/2026
Provedeni posledni platby ze strany Ridiciho organu IROP 12/2026 04/2027
UdrZitelnost projektu 05/2027 04/2032

Tabulka 28: Harmonogram projektu

4.4.3
1.
2.
3.
4.

Dopliujici informace k harmonogramu

Datum zahdjeni realizace projektu je datem zahajeni prvni a jediné etapy.

Projekt ma jednu etapu

Datum ukonceni projektu je datem ukonceni jediné etapy.

Na ukoncéeni projektu a proplaceni dotace navaze faze udrZitelnosti po dobu 5 let.

Detailni harmonogramy realizace vyplynou z harmonograml realizace verejnych zakazek.

4.5 PRIPRAVENOST PROJEKTU K REALIZACI

Projekt je realizovatelny (proveditelny) a pFipraveny k realizaci. V této kapitole je uveden souhrn informaci

vztahujici se k pfipravenosti realizace projektu.

45.1

Technicka pfipravenost

Z technického hlediska je projekt pripraven k realizaci:

1.

Majetkopravni vztahy — do projektu vstupuje jen majetek ve vlastnictvi zfizovatele
(Jinomoravského kraje) Zadatele a prijemce, ke kterému ma Zadatel a pfijemce pravo uzivani
(svéren k hospodareni). Svéreni majetku ve vlastnictvi pfijemce probiha automaticky, tj. v projektu
nevznikaji Zadna rizika a problémy vyplyvajici z majetkopravnich vztahu.

Projektové dokumentace (technické specifikace) pro pofizeni predmétu projektu budou pfipraveny
po schvaleni dotace.

Zadavaci dokumentace a administrace VZ budou realizovdny dodavatelsky v ramci projektu.

V rdmci projektu nebude probihat stavebni Fizeni, tj. na Zadatele se nevztahuje povinnost
dokladani stavebniho povoleni, ohlaseni, projektovych dokumentaci pro stavby, vysledky procesu
EIA, Uzemnich rozhodnuti, stavu stavebniho fizeni, zavaznych stanovisek dotéenych organi statni
spravy apod.

Prizkumy trhu byly realizovany, tj. je znama alespor ¢ast potenciadlnich dodavatell vybaveni
pro projekt.

Pofizované vybaveni (informacni systémy a technologie) bude umisténo do technologického centra
Zadatele/ptijemce, pfipravenost technologického centra a infrastruktury bude zajisténa vcias
v ramci projektu dle harmonogramu pred zahajenim dodavek.

Projekt nevyZaduje Zadna dalsi zavazna stanoviska dalSich organ( statni spravy.
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4.5.2 Organizacni pfipravenost

ZZS JMK i jeho ztizovatel jsou organizacné ptipraveni k realizaci projektu:

1. Rozdéleni odpovédnosti za ¢asti projektu:
a. ZZS JMK: ptiprava zadosti, zajisténi pripravy studie proveditelnosti, podani Zadosti, fizeni
projektu, administrace dotace, organizace vefejnych zakazek, odborna priprava podkladi
a pozadavku, realizace prlzkumu trhu, prebirdani dodavek, administrace dotace,
odpovédnost za provozni fazi projektu.
b. Jihomoravsky kraj: zajisténi financovani realizacni faze.
c. ZZS JMK bude provozovatelem projektu.
2. Rizeni realizace projektu:
a. Definovany projektové struktury pro zajisténi managementu projektu (viz Pfiloha ¢. 2:
Management projektu a fizeni lidskych zdroji) — jmenovany konkrétni osoby
s odpovédnosti za realizaci projektu.
b. Definovany odpovédnosti a procesy fungovani organizacnich struktur projektu (viz Priloha
¢. 2: Management projektu a fizeni lidskych zdroja).
c. Definovan proces pfipravy, schvalovani a realizace verejnych zakdzek — interni postupy a
smérnice JMK.
d. Schvalovani a kontrola projektu je taktéZ soucdsti managementu projektu — viz Pfiloha ¢.
2: Management projektu a fizeni lidskych zdroja.
e. Zadatel ma zajisténou administrativni, finanéni a provozni kapacitu k realizaci a
udrzitelnosti projektu.
3. Harmonogram — projekt je rozdélen na faze:
a. Pripravna faze
i. Projektové zajisténi vcetné zajisténi dotace zIROP — studie proveditelnosti,
Zadost, podkladova dokumentace apod. - realizovano.
ii. PFipravna faze skonci poddnim Zadosti o dotaci.
b. Realiza¢ni faze
i. Bude zahdjena bezprostiredné po podani Zadosti o dotaci.
ii. Bude se jednat o jedinou etapu, v rdmci které bude probihat realizace doddvek.
iii. Zpracovani projektové dokumentace pro dodavky ICT.
iv. Zpracovani dokumentaci pro vybérova fizeni — zadavaci dokumentace, projektové
a technické specifikace pro dodavky IS a technologii apod. Zpracovani zadavacich
dokumentaci, projektovych dokumentaci a technickych specifikaci a administrace
VZ bude zajisténa dodavatelsky.
v. Organizace a provedeni planovanych vybérovych fizeni — administrace verejnych
zakazek — probéhne dle harmonogramu a termint VZ v Zadosti o dotaci.
vi. Realizace dodavek infomacnich systému a technologii.
vii. Zajisténi a provadéni autorského dozoru a technického dozoru investora.
c. Provoznifaze (udrzitelnost)
i. Bude zahdjena po dokonéeni a dodani vybaveni informacnich systéml a
technologii.
ii. Bude zajisténa min. po dobu udrZitelnosti, tj. min. 5 let od finanéniho ukonéeni
projektu a proplaceni dotace.
iii. Provoz, servis, Udrzba, opravy pofizeného ICT.
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iv. ZZS JMK ma ptipraveny personal, prostory i administrativni procesy pro zajisténi

provozu a udrzby ICT po celou dobu Zivotnosti.
v. ZZS JMK bude mit v rozpoctu alokovany prostifedky na provozni vydaje, opravy a
zajiSténi udrzitelnosti.
4. Nakupované sluzby
a. Vramci projektu budou vyuZity i nakupované sluzby. Jednd se o zpracovani studie
proveditelnosti, Zaddosti o dotaci, zpracovani projektovych dokumentaci, technickych
specifikaci, zadavacich dokumentaci, odborné konzultace a dozor v rdmci dodavek ICT,
dodavky publicity a dalsi sluzby uvedené v ramci nepfimych vydajl projektu.
5. Rizika — projekt ma fizena rizika — viz Pfiloha €. 3: Analyza a fizeni rizik.
Zadatel ma zajisténou administrativni, finanéni a provozni kapacitu k realizaci a udrzitelnosti projektu.

4.5.3 Financéni pripravenost

Realiza¢ni faze bude financovéana z rozpoctu Zadatele/ptijemce. Z rozpoc¢tu kraje bude zajistén investi¢ni
prispévek pro Zadatele. Predfinancovani vydaju projektu bude realizovano z rozpoctu kraje (zfizovatele)
nebo formou bankovniho Uvéru. Pro potieby zajisténi kofinancovani projektu byl Radou Jihomoravského
kraje schvalen projektovy rdmec a mandat zpracovat a podat Zadost o dotaci.

Projekt negeneruje Zadné pfijmy, tudiz se z finan¢niho hlediska jednd o nendvratnou investici. Cilem
projektu neni pfimé generovdni zisku, ale vefejna sluzba. Hodnota investice je vyjadiena predevsim jeji
uzitnosti pro cilové skupiny projektu.

Pofizeny majetek bude mit v uZivani ZZS JMK (provozovatel vystupll projektu), kterda bude odpovédna
za zajisténi udrzitelnosti projektu a provozni ndklady bude financovat ze svého rozpoctu. Zhodnocuje se
majetek, ktery jiZ je svéfen ZZS JMK ze strany zfizovatele.

V provozni fazi projekt nepocita s pfijmy.

4.5.4 Administrativni pripravenost

Management projektu a realiza¢ni tym jsou uvedeny v pfiloze Pfiloha €. 2: Management projektu a fizeni
lidskych zdroju.

Kvalifikace administrativni kapacity nezbytné pro zajisténi realizace projektu je dana jak funkénim zafazenim
v ramci organizaci zapojenych do projektu, tak naplni pracovnika ve vztahu k projektu.

Administrace projektu bude pokryta v rdmci mzdovych vydaji pracovnik(l projektového tymu, kdy tato
administrativa bude zahrnuta do kapacit v rdmci pracovni doby téchto zaméstnancl ZZS JMK.

22S JMK prohlasuje, Ze zajisti financovani uvedené administrativni kapacity v ramci realizace projektu.

ZZS JMK je soucasné prijemcem podpory a budoucim uZivatelem vystupl projektu.

4.5.5 Shrnuti pfipravenosti

Projekt je z hlediska technického, organizacniho, finanéniho a administrativniho pfipraven k realizaci,
Zadatel m3 zajisténou administrativni, finan¢ni a provozni kapacitu k realizaci a udrzitelnosti projektu.

Projekt je po vécné, technické, organizacni a financni strance realizovatelny.
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5 PROKAZANi PRAVNICH VZTAHU

Dlouhodoby investi¢ni majetek, véetné uvedeni vilastnického prdva k nému, vstupujici do projektu.

5.1 MAIJETEK MOVITY

Do projektu vstupuje movity majetek — jedna se o informacni systém a technologie EZD a IS ZOS (véetné
provozni infrastruktury), které jsou predmétem nutnych Uprav, migrace dat a uvedeni do provozu. Vsechny
tyto IS a technologie jsou majetkem JMK a jsou svéreny ZZS JMK (Zadateli) k hospodareni.

5.2 MAIJETEK NEMOVITY

Do projektu vstupuje nasledujici nemovity majetek:

Majetek Vlastnik/pronajimatel Adresa Upiesnéni mista
Brno [582786] Jihomoravsky kraj Kamenice 798/1d, 625 Hospodareni se svéfenym
Bohunice [612006] Hospodafeni: 00 Brno majetkem kraje
&islo LV: 5450 Zdravotnickd zachrannd (zfizovatele).
sluzba jihomoravského DoloZzeno LV prokazujici
kraje, pfispévkova uvedené skutecnosti.
organizace

Tabulka 29: Majetek nemovity

Vybaveni nebude nijak spojeno s nemovitostmi, tj. bez vztahu k nemovitému majetku.

V rdmci projektu nejsou realizovany Zadné stavby ani stavebni Upravy, tj. pravni vztahy k nemovitému
majetku nejsou v rdmci projektu relevantni.

5.3 MAIJETEK HMOTNY A NEHMOTNY

Do projektu vstupuje dlouhodoby hmotny a nehmotny majetek, jednd se o informacni systém a technologie
EZD a IS ZOS (véetné provozni infrastruktury), které jsou predmétem nutnych Uprav, migrace dat a uvedeni
do provozu. Vsechny tyto IS a technologie jsou majetkem JMK a jsou svéfeny ZZS JMK (Zadateli)
k hospodateni.

5.4 DoPLNUIJICi INFORMACE

Vsechen tento majetek (technologie, HW infrastruktura, IS) jsou ve vlastnictvi Jihomoravského kraje a tento
majetek je svéfen k hospodareni ZZS JMK. Svéreni nové pofizeného majetku do hospodareni pfijemce
probéhne automaticky, protoZe se jednd o novy majetek, pripadné se jedna o rozsiteni, pfipadné
zhodnoceni jiz svéfeného majetku.

Veskery dlouhodoby investi¢ni majetek vstupujici do projektu je ve vlastnictvi ihomoravského kraje a je
svéien Z2ZS JMK k hospodafreni, tj. nevznikaji Zadna rizika vyplyvajici z majetkopravnich vztahi k tomuto
majetku.
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6 SOULAD PROJEKTU S PRINCIPY ZAJISTUJICIMI ROVNOST, ZACLENENI A

NEDISKRIMINACI

A S PRINCIPY UDRZITELNEHO ROZVOIJE

(HORIZONTALNI PRINCIPY)

Vliv projektu na principy zajistujicimi rovnost, zaclenéni a nediskriminaci a s principy udrzitelného rozvoje

(horizontalni principy) je nasleduijici:

Horizontalni princip

Principy zajistujici
rovnost, zaclenéni a
nediskriminaci

Principy udrzitelného
rozvoje

Viiv

Projekt je neutrdIni k horizontalnimu principu.

V rdmci projektu nejsou dodavky ani sluzby, které by mély jakykoliv vliv
na dodrZzovani genderové rovnosti, nebude dochdzet k diskriminaci na
zakladé pohlavi, rasy nebo etnického plvodu, ndboZenského vyznani nebo
presvédceni, zdravotniho postiZzeni, véku nebo sexudlni orientace.

Projekt je neutrdini k horizontalnimu principu.

V rdmci projektu nejsou dodavky ani sluzby, které by mély jakykoliv vliv
na principy udrZitelného rozvoje. Projekt nebude poskozovat Zivotni
prostfedi, nebude mit vliv na klima (zmirfiovani zmény klimatu,
pfizplisobovani se zméné klimatu), nebude mit vliv na udrZitelné vyuzivani a
ochranu vodnich zdrojd, nebude mit vliv na predchazeni vzniku odpadu a
recyklace, nebude mit vliv na znecisténi ovzdusi, vody nebo krajiny ani na
ochranu a obnovu biologické rozmanitosti a ekosystéma.

Tabulka 30: Vliv projektu na horizontalni kritéria

Projekt nema negativni vliv na principy zajistujici rovnost, zaélenéni a nediskriminaci a na principy

udrZitelného rozvoje (horizontalni principy) IROP.
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7 VYSTUPY A VYSLEDKY PROJEKTU
7.1 VYSTUPY PROJEKTU
Vystupem projektu je vybudovana potizené ICT vybaveni v ndsledujicim rozsahu:
Ozn. Polozka rozpoctu Jednotka Pocet
jednotek
Aktivita: Elektronizace vybranych sluzeb verejné spravy — eHealth
1 Modernizace systému elektronické zdravotnické dokumentace (EZD) soubor 1
2 Dodavka elektronického archivu (EA) soubor 1
3 Rozvoj napojeni na eHealth systém véetné napojeni na NCPeH soubor 1
4 Napojeni na centralni/kmenové registry soubor 1
5 Upravy IS ZOS pro poskytnuti kompletnich dat do EZD pro naslednou  soubor 1
archivaci
6 Dodavka nezbytné provozni infrastruktury pro dodavané systémy. soubor 1
7 Dodavka nezbytného systémového SW pro dodadvané systémy. soubor 1
Celkem 7

Tabulka 31: Vystupy projektu v ramci aktivity
7.2 POPIS SPLNENI CiLU PROJEKTU
Cile projektu jsou nasleduijici:

Cil

Zvyseni efektivity procesli a zvySeni rozsahu automatizace zpracovani
elektronické zavedenim plnohodnotné
elektronizace a archivace zdravotnické dokumentace. Zvyseni efektivity a

zdravotnické dokumentace

rozsahu automatizace bude mit pfimy pfinos jak pro procesy ZZS JMK, tak
pro procesy ve zdravotnickych zafizenich, kam je dokumentace pfeddvana
v ramci vyjezdu.

Elektronizace procest tak, aby vystupy procesti byly vsouladu
s legislativou (pozadavky na elektronickou zdravotnickou dokumentaci).
Jednd se o procesy, které celé (archivace) nebo ¢astecné probihaly bez
podpory ICT nebo neplnily podminky legislativy kladené na plné
elektronickou zdravotnickou dokumentaci (zaznamy o vyjezdu apod.) a
podpora ICT se jevi jako efektivni a pfinosna a je mozna.

Dlouhodobd archivace dokumentace v elektronické podobé a tim
snadnéjsi a efektivnéjsi prace s touto dokumentaci, zajisténi elektronické
archivace v souladu s legislativou.

Zavedeni technologii pro fizeni identit podle nafizeni eIDAS o elektronické
identité a sluzbach vytvérejicich davéru jako nutnd podminka pro
elektronizaci zdravotnické dokumentace a dalsi elektronizaci procesi
v ramci provozu Zadatele.

DolozZeni cild

Po dokonceni
modernizace IS ZZS JMK
zahdjeni uzivani
v souladu s ucelem, ke
kterému bude IS ZZS
JMK modernizovédn a

uréen.

Zakoupeny a uvedeny
do provozu veskeré
informacni systémy,
HW
infrastruktura pro IS ZZS

JMK planované v tomto

technologie a

projektu, toto vybaveni
bude v provozu a bude

slouzit  k pofizenému
ucelu.

DolozZeni bude
akceptacnimi/predavaci
mi protokoly,

Termin splnéni

31.10. 2026

31.10. 2026

31.10. 2026

31.10. 2026
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Cil Dolozeni cilt Termin splnéni
Automatizace rutinnich postupli a tim zefektivnéni préce zaméstnanct ~Screenshoty a 31.10. 2026
adatele v rdmci jejich b&Zného pracovniho zafazeni a vykonu. fotodokumentaci (ICT),

ptipadné fyzickou
Elektronizace a digitalizace procesd ZZS JMK tak, aby byla umoZnéna | ntrolou. 31.10. 2026

elektronickd vyména informaci a dokumentace, vztaZzenych ke
zdravotnimu stavu pacienta a tim zlepSeni poskytovani zdravotni péce.

Tabulka 32:Cile projektu a jejich splnéni

7.3 INDIKATORY

7.3.1 Indikator 305 002 , Pocet pofizenych informacnich systéma“

V ramci projektu bude modernizovan jeden (1) informacni systém, a to ,,Komplexni zdravotnicky informacni
systém ZZS JMK“ (IS ZZS JMK).

V ndsledujici tabulce je stanovena cilova hodnota indikdtoru vyplyvajici z pfedchoziho textu:

Kéd indikatoru: 305 002
Nazev indikatoru: Pocet pofizenych informacnich systému
Typ: Vystup

Mérna jednotka (MJ):  Pocet IS

Pocatecni hodnota: 0
Cilova hodnota: 1
Popis stanoveni: Jedna se o modernizaci 1x IS s nazvem , Komplexni zdravotnicky informacni

systém ZZS JMK", identifikator IS ZZS JMK.

Zpusob splnéni: Modernizace/inovace nového IS ke dni ukonceni realizace projektu, u kterého
budou zavedeny nové funkcionality podle specifickych pravidel vyzvy ¢. 79
(viz vyse).

Naplnéni hodnoty ke Ke dni ukonéeni realizace projektu: 31. 10. 2026

dni:

Vykazovani plnéni: Vykazovat plnéni indikatoru bude prijemce podpory ve Zpravach o realizaci
projektu, Zavérecné zprdvé o realizaci projektu a Zpravach o udrzitelnosti
projektu a doklady o predani a prevzeti dila (akceptacni a predavaci protokoly).

Zpusob ovéreni Ovéreni splnéni indikdtoru bude fyzickym pfedvedenim pf¥i fyzické kontrole,

pInéni indikatoru fotodokumentaci a dokumentaci systému, prokazujici jeho existenci a soulad

s pozadavky a potfebami v ramci projektu.

Tabulka 33: Indikator: ,,Poéet pofizenych informacnich systému“
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7.3.2 Indikator 305 150: ,,Nova funkcionalita informacniho systému”

V rdmci projektu bude vybudovan 1 informacni systém a to ,,Komplexni zdravotnicky informacni systém ZZS
JMK“ (IS Z2ZS JMK). Seznam funkcionalit uveden a popsan v kap. 4.2.1 této SP. Do této kapitoly nejsou
informace kopirovany, aby pfipadnymi Gpravami nedoslo k nekonzistenci udaju.

V ndsledujici tabulce je stanovena cilova hodnota indikdtoru vyplyvajici z pfedchoziho textu:

Kéd indikatoru: 305 150
Nazev indikatoru: Nova funkcionalita informacniho systému
Typ: Vysledek

Mérna jednotka (MJ):  Funkcionality
Pocatecni hodnota: 0

Cilova hodnota: 5

Jedna se o 1 modernizovany/inovovany informacni systém, ktery ma 5 novych
funkcionalit:

1. Interoperabilita a sdileni informaci (mezi poskytovateli a opravnénymi
subjekty/osobami) stran zdravotni péfe na Uzemi statu, pfipadné s
presahem v rdmci EU

2. Implementace identifikator( zdravotnickych pracovnikd,
poskytovatelll zdravotnich sluzeb a pacientd v souladu se stanovenymi
pozadavky MZCR (zavedeni schopnosti je evidovat v pofizovaném IS a
predavat v rdmci transakci predavani zdravotnickych dat).

3. Implementace elektronického zasildni dat do  Narodniho
zdravotnického informacniho systému dle zakona 372/2011 Sb., o
zdravotnich sluzbach nebo registru Organ( ochrany vefejného zdravi
dle platnych datovych rozhrani jednotlivych registr(

4. Zajisténi vyuzivani sluzeb narodniho bodu pro identifikaci a autentizaci
pro pacienty nebo zdravotnické pracovniky

5. Implementace ptipojeni informacniho systému na Narodni kontaktni
misto pro elektronické zdravotnictvi (NCPeH) vcetné obousmérné
vymény podporovanych typld dokumentd i v ramci EU

Seznam funkcionalit uveden a popsan v kap. 4.2.1 této SP.

Zpusob splnéni: Modernizace/inovace nového IS ke dni ukonceni realizace projektu, u kterého
budou zavedeny vyse uvedené nové funkcionality.

Naplnéni hodnoty ke Ke dni ukonéeni realizace projektu: 31. 10. 2026
dni:

Vykazovani plnéni: Vykazovat plnéni indikatoru bude prijemce podpory ve Zpravach o realizaci
projektu, Zavérecné zprdvé o realizaci projektu a Zpravach o udrzitelnosti
projektu a doklady o predani a prevzeti dila (akceptacni a predavaci protokoly).
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Zpusob ovéreni

Ovéreni splnéni indikatoru bude fyzickym predvedenim funkénosti pfi fyzické
kontrole, fotodokumentaci a dokumentaci systému, prokazujici existenci
novych funkcionalit a soulad s poZadavky a potfebami v rdmci projektu.

Tabulka 34: Indikator: ,,Nova funkcionalita informacniho systému“

7.3.3 Indikator 309 201: ,Pocet aktivnich internich uzivateld systému”

V nésledujici tabulce je stanovena cilova hodnota indikatoru:

Kod indikatoru:
Nazev indikatoru:
Typ:

Mérna jednotka (MJ):

Pocatecni hodnota:

309 201

Pocet aktivnich internich uZivateld systému
Vysledek

unikatni uZivatelé/rok

Operatofi dispeinku KZOS: 40

Posadky (¢lent): 700
UZivatelé EA: O
Administrativa: 10
Celkem: 750

Datum hodnoty: datum poddni Zadosti o dotaci

Cilova hodnota: Operatofi dispelinku ZOS: 40
Posadky (¢lent): 700
UZivatelé EA: 30
Administrativa: 10

Celkem: 780

Naplnéni hodnoty ke 1 rok od zahdjeni udrzitelnosti projektu, tedy:

dni: 31.10. 2026 + 1 rok a 6 mésict = 30. 4. 2028

Vykazovani plnéni: Zprdvy o udrzitelnosti projektu

Zpusob ovéfeni Bude doloZeno anonymizovanym vypisem unikatnich Uctl osob, které uZily
pInéni indikatoru systém kvykonu agendy v prlbéhu stanoveného casového uUseku 1. roku

udrzitelnosti.

Tabulka 35: Indikator: ,,Pocet aktivnich internich uZivatel systému“
7.3.4 Indikator 309 301: , Pocet aktivnich externich uZivateld systému”
V rdmci projektu neni zZadny IS pro uZivatele z fad verejnosti, tj. tento indikator je nerelevantni.

Zprostiedkované uZiti vystupl projektu, tj. elektronické zdravotnické dokumentace cestou portalu ob¢ana
nelze pfijemcem stanovit, protoZe neni provozovatelem portalu obcana.

7.4 VAzZBA INDIKATORU NA CiLE PROJEKTU A PODPOROVANE AKTIVITY

Cilem projektu je modernizace/inovace jednoho (1) informaéniho systému (IS ZZS JMK), ktery zajisti
uvedené ocekavané prinosy pro ZZS JMK. Pro ZZS JMK jsou cilem uvedené pfinosy, projekt eHealth ZZS JMK
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je nastrojem k jejich dosazeni, nicméné cilem projektu je modernizace/inovace IS ZZS JMK jako nastroje.
ZZS JMK ocekava dosazeni ocekavanych prinosu.

V ramci tohoto modernizovaného/inovovaného IS budou zajistény funkcionality, jak je uvedeno textu
predchozi kapitoly.

Z uvedeného plyne, Ze monitorovaci indikatory odpovidaji cilim projektu a podporovanym aktivitam.

7.5 OCEKAVANE VYZNAMNE MULTIPLIKACNI EFEKTY PROJEKTU

V ndvaznosti na tento projektu se neolekavaji Zadné vyznamné multiplikacni efekty. Neocekava se

vytvareni pracovnich mist (pfimo ani nepfimo), projekt svym zamérenim neslouZi ani k Uspofe pracovnich
mist.
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8 ZPUSOB STANOVENI CEN

Zadate

8.1
V toto
1.

| proved! prizkum trhu pro stanoveni rozpoc¢tovych cen a stanoveni rozpoctu projektu.

PRINCIP A VYCHOZI INFORMACE
kapitole je uveden princip stanoveni rozpoctovych cen:

VZ nebylo dosud zahajeno, proto Zadatel vyuZil princip ,, 1) Stanoveni cen do rozpoctu projektu,
jak je uveden v SPPZP.

Zadatel proved| stanoveni cen do rozpoctu priizkumem trhu, tj. od potencialnich dodavateld si
vyzadal indikativni nabidky pro ptredpokladané plnéni v rdmci VZ.

Prizkum trhu Zadatel provedl pro vydaje na aktivity projektu a ¢ast nepfimych a nezplsobilych
naklad(, a to pro jednotlivé VZ, pfipadné jejich ¢asti (¢asti z rozpoctu).

Pro nepfimé néklady, pfipadné nezplsobilé vydaje projektu neni dle PPZP priizkum trhu
pozadovén, nicméné ¢ast cen na nepfimé/nezplsobilé naklady byla do rozpoctu stanovena také
z prazkumu trhu. Pro ostatni neptfimé naklady byly ceny do rozpoctu stanoveny ze zkuSenosti
Zadatele nebo dle realizované skuteénosti.

Zadna zVZ vramci tohoto projektu nebyla dosud zahdjena ani ukonéena. Zadatel zpracoval
stanoveni cen primarné do rozpoctu projektu, predpokladané hodnoty pro verejné zakazky byly
odvozeny z rozpoctu projektu.

V ramci prazkumu byli pro kazdou z ¢asti osloveni min. 3 dodavatelé, ktefi se poptavanym plnénim
skutecné zabyvaji ¢i ho standardné nabizi.

Vsechny prizkumy trhu nejsou starsi nez 6 mésict ode dne podani Zadosti Zadatelem, v ramci
priazkumu trhu je uvedeno datum nabidky potencidlniho dodavatele nebo datum ziskani
prislusnych podklada.

Konkrétni vystupy z prizkumu trhu jsou popsany k jednotlivym aktivitdm projektu a k VZ dale v této

kapitol

e.

8.2 ZpPUSOB STANOVENI ROZPOCTOVYCH CEN

Zpusob stanoveni rozpoctovych cen byl proveden nasledovné:

1.

97

Ze ziskanych nabidkovych cen byla pro vypocet rozpoctové ceny vyuzita nejvyssi nabidkova cena
bez DPH za kazdou jednotlivou polozku, navysena o rezervu (rizikovou ptirazku) ve vysi 3 % a

stanovena cena za jednotku bez DPH. Z ¢asového dlivodu byla vyuZita nejvyssi nabidkova cena a
navySeni o rezervu, které vytvareji rezervu, kterd slouzi k pokryti inflace, kurzovych rozdild,
pfipadné jinych rizik.

v horizontu 1-2 let od tohoto prizkumu trhu, mohou se tedy negativné projevit inflace a kolisani
kurzu koruny, které nelze jednoznacné stanovit a urcit jejich dopad na nabidkovou cenu uchazecu.
Dalsim divodem je umoZnéni Ucasti ve VZ vice dodavatell a alokace dostatecnych financnich
prostfedk( Zadatele pro nakup.

Ziskana cena za polozku (véetné rezervy) bez DPH je poté zaokrouhlena nahoru na celé stokoruny.
Divodem zaokrouhleni je, aby prepocet cen bez DPH a s DPH byl vidy celé Cislo, a to jak
pro jednotkové ceny, tak pro celkovou cenu za polozku. DPH je vypocteno z ceny bez DPH v sazbé
21 %, cena s DPH (do rozpoctu) je vypoctena jako prosty soucet ceny bez DPH a DPH. Cena s DPH
je vyuZita v rozpoctu projektu, cena bez DPH v udajich VZ.
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4. Nasledné je z jednotkové ceny a poctu kusll vypoctena rozpoctova cena za doddavku prislusné VZ

nebo jeji ¢asti. Rozpoctova cena za dodavku bez DPH odpovidad hodnoté VZ na dodavku v pfislusné
VZ nebo jeji ¢asti. Rozpoctova cena za dodavku s DPH je ¢astkou do rozpoctu projektu.

5. Hodnota VZ obsahuje i vydaje na udrzitelnost, tj. nezplsobilé vydaje, které jsou taktéz stanoveny
na zakladé prazkumu trhu a celkova hodnota VZ se tedy sklada z hodnoty VZ za dodavku a hodnoty
VZ za nasledné sluzby (technickd podpora apod.). Nasledné sluzby jsou dle ZZVZ kalkulovany na
4 roky, protoZze smlouva bude na dobu neurcitou.

Prizkumy trhu a stanoveni rozpocétovych cen nasleduji. Souc¢asné jsou stanoveny hodnoty VZ.

8.3 STANOVENI CEN DO ROZPOCTU PROJEKTU

8.3.1 Osloveni potencidlni dodavatelé

V ramci prizkumu trhu byli osloveni nasledujici potencialni dodavatelé:

# Nazev Adresa IC Datum nabidky
1 YOUR SYSTEM, spol. Tirkova 2319/5b, 149 00 Praha 4 —
00174939 11.6. 2024
sr.o. Chodov
2 Na Bfezince 1513/14, 150 00 Praha
KTTP s.r.o. s 26746131 11.6. 2024
3 EZD Medical s.r.o. U michelského mlyna 380/4,
21106 631 12.6.2024

Michle, 140 00 Praha 4

Tabulka 36: Osloveni potencialni dodavatelé
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8.3.2 Stanoveni cen do rozpoctu projektu

V nésleduijici tabulce je shrnuti préizkumu trhu v souladu s pozadavky SPPZP:

# Jednotka Kéd YOUR SYSTEM, spol. s r.o. KTTP s.r.o. EZD Medical s.r.o.
polozky | Dodavka v KE bez Servis / 1 rok v Dodavka v K¢ bez Servis / 1 rok v Dodavka v K¢ bez Servis / 1 rok v
MS2021+ | DPH K¢ bez DPH DPH K¢ bez DPH DPH K¢ bez DPH
1. | Modernizace systému elektronické zdravotnické dokumentace (EZD) 1.1.11 5850 000,00 K¢ | 1170 000,00 K¢ 5800 000,00 K¢ 986 000,00 K¢ 5 000 000,00 K¢ 800 000,00 K¢
2. | Dodévka elektronického archivu (EA) 1.1.1.1 3 450 000,00 K¢ 690 000,00 K¢ 3200 000,00 K& 544 000,00 K¢ 3200 000,00 K¢ 512 000,00 K¢
3. | Rozvoj napojeni na eHealth systém véetné napojeni na NCPeH 1.1.1.1 9 000 000,00 K¢ 1190 000,00 K¢ 9 800 000,00 K¢ 1666 000,00 K¢ 9 000 000,00 K¢ | 1440 000,00 K¢
4. | Napojeni na centrélni/kmenové registry 1.1.1.1 1500 000,00 K¢ 200 000,00 K¢ 1600 000,00 K¢ 272 000,00 K¢ 2 150 000,00 K¢ 400 000,00 K¢
5. Upravy IS ZOS pro poskytnuti kompletnich dat do EZD pro naslednou 1.1.1.1 850 000,00 K¢ 100 000,00 K¢ 1200 000,00 K¢ 204 000,00 K¢ 720 000,00 K¢ 120 000,00 K¢
archivaci
6. | Dodavka nezbytné provozni infrastruktury pro dodavané systémy. 1.2 1300 000,00 K¢ 200 000,00 K¢ 1500 000,00 K¢ 255 000,00 K¢ 1000 000,00 K¢ 100 000,00 K¢
7. | Dodavka nezbytného systémového SW pro dodavané systémy. 1.2 1200 000,00 K¢ 100 000,00 K¢ 900 000,00 K¢ 153 000,00 K¢ 750 000,00 K¢ 100 000,00 K¢
Celkem 23 150 000,00 K¢ | 3 650 000,00 K¢ 24 000 000,00 K¢ 4 080 000,00 K¢ 21 820 000,00 K¢ | 3 472 000,00 K&

Tabulka 37: Stanoveni cen do rozpoctu projektu

8.4 NEPRIME NAKLADY PROJEKTU

Pro nepiimé/nezplsobilé naklady projektu neni dle PPZP priizkum trhu pozadovan, jsou soudasti pauddlu na nepfimé néklady, tj. jednotlivé nejsou pro rozpocet
relevantni.

8.5 CENY DO ROZPOCTU PROJEKTU

Vzhledem k tomu, Ze tabulka obsahuje jen ceny bez DPH, je v nasledujici tabulce uveden souhrn rozpoctovych cen s ¢astkami v¢. DPH, které jsou uvedeny v rozpoctu

projektu:

# Jednotka Kéd polozky PouZita cena za PouZita cena za PouZita cena za PouZita cena za Vybérové Planované

MS2021+ pofizeni do poftizeni do servis / 1 rok do servis / 1 rok do fizeni €. zahdjeni VR

rozpoctu bez DPH | rozpoctus DPH | rozpoctu bez DPH rozpoctu s DPH
1. Modernizace systému elektronické zdravotnické dokumentace (EZD) 1.1.11 6 025 500,00 K¢ | 7290 855,00 K¢ 1205 100,00 K¢ 1458 171,00 K¢ 0001 01.07.2025
2. Dodavka elektronického archivu (EA) 1.1.1.1 3553 500,00 K¢ 4299 735,00 K¢ 710 700,00 K¢ 859 947,00 K¢ 0001 01.07.2025
3. Rozvoj napojeni na eHealth systém véetné napojeni na NCPeH 1.1.1.1 10 094 000,00 K¢ | 12 213 740,00 K¢ 1716 000,00 K¢ 2 076 360,00 K¢ 0001 01.07.2025
4. Napojeni na centralni/kmenové registry 1.1.1.1 2 214 500,00 K¢ 2 679 545,00 K¢ 412 000,00 K¢ 498 520,00 K¢ 0001 01.07.2025
5. Upravy IS ZOS pro poskytnuti kompletnich dat do EZD pro naslednou 1111 1236 000,00 K¢ | 1495 560,00 K& 210 100,00 K¢ 254 221,00 K¢ 0001 01.07.2025
archivaci
6. Dodavka nezbytné provozni infrastruktury pro dodavané systémy. 1.2 1545 000,00 K¢ | 1869 450,00 K¢ 262 700,00 K¢ 317 867,00 K¢ 0001 01.07.2025
7. Dodavka nezbytného systémového SW pro doddvané systémy. 1.2 1236 000,00 K¢ 1495 560,00 K¢ 157 600,00 K¢ 190 696,00 K¢ 0001 01.07.2025
Celkem 25904 500,00 K¢ | 31 344 445,00 K¢ 4 674 200,00 K¢ 5655 782,00 K¢
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Tabulka 38: Souhrn rozpoctovych cen

8.6 PREDPOKLADANE HODNOTY VEREJNYCH ZAKAZEK

Tato kapitola je zde uvedena, protoze v nékterych VR jsou i dal3i sluzby v ramci obdobi udritelnosti, které jsou nezplisobilym vydajem. Z tohoto diivodu je zde
uvedeno, jak byla z rozpoctovych cen odvozena hodnota VZ v rdmci projektu.

&

V nésledujici tabulce jsou uvedeny predpokladané hodnoty vefejnych zakazek:

MINISTERSTVO
PRO MISTNI
ROzVOJ CR

nezdravotnické
dokumentace a
zajisténi
interoperability ZZS
Jihomoravského kraje

dokumentace (EZD)

2. Dodavka elektronického archivu (EA)

3. Rozvoj napojeni na eHealth systém véetné napojeni na
NCPeH

4. Napojeni na centralni/kmenové registry

5. Upravy IS ZOS pro poskytnuti kompletnich dat do EZD
pro néslednou archivaci

6. Dodavka nezbytné provozni infrastruktury pro dodavané
systémy.

7. Dodavka nezbytného systémového SW pro doddvané
systémy.

Servisni sluzby po dobu udrzitelnosti (na dobu neurcitou) a
dalsi sluzby a dodéavky uvedené ve studii proveditelnosti.
Pocty jsou uvedeny v pfislusné kapitole Studie
proveditelnosti.

Poradi | Nazev Pfedmét VZ Pfedmét Datum zahdjeni | Datum ukonéeni | Hodnota s Hodnota bez | Zpusobilé s Zpusobilé
VR (predpoklad) | VR (pfedpoklad) | DPH (celd) DPH (celd) DPH bez DPH
0001 Elektronizace Pfedmétem VZ jsou nésledujici dodavky: Dodavky 1.7.2025 29.10. 2025 53967 44 601 4672 778,00 | 3861800,00
zdravotnické a 1. Modernizace systému elektronické zdravotnické 573,00 K¢ 300,00 K¢ Ké Ké

Tabulka 39: Predpokladané hodnoty VZ

100

Studie proveditelnosti




A MINISTERSTVO
EVROPSKA UNIE 4
Evropsky fond pro regionalni rozvoj e - = PRO M iSTN i

Integrovany regionalni operaéni program ROZVOJ CR

9 ZAJISTENi UDRZITELNOSTI PROJEKTU

UdrZitelnost projektu je stanovena na 5 let od provedeni posledni platby pfijemci ze strany RO IROP.
UdrZitelnost projektu bude zajistovat Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského kraje, pFispévkova
organizace, ktera bude ze svého rozpoctu platit provozni ndklady projektu, ¢imz bude zajiSténa udrzZitelnost
vysledk( a vystupl projektu.

9.1 ADMINISTRATIVNiI KAPACITA

V této kapitole je uvedeno zajisténi administrativni kapacity, tj. pocet a kvalifikace pracovnikd, ktefi budou
fidit projekt v udrzitelnosti.

Kvalifikace administrativni kapacity nezbytna pro zajiSténi udrzitelnosti projektu je ddna jak funkénim
zarazenim v rdmci organizaci zapojenych do projektu, tak napini pracovnika ve vztahu k projektu.

Organizace | Funkce Napln

Z7S JMK Reditel Odpovédnost za zajisténi udrzitelnosti projektu na strané ZZS JMK vyplyvajici
z funkce statutarniho organu.

Ptipravuje dalsi rozvojové projekty navazujici a rozvijejici tento projekt.

ZZS JMK Ekonomicky Je odpovédny za zajisténi financovani provozu projektu v dobé jeho udrzitelnosti.
ndméstek
ZZS JMK Provozné-technicky | Je odpovédny za zajiSténi provozu projektu v dobé jeho udrzitelnosti, tj. je
nameéstek zodpovédny za koordinaci a kontrolu udrzitelnosti projektu.
Kontroluje zajisténi technologickych parametrd dila minimalné po dobu udrZitelnosti
projektu.
ZZS JMK Vedouci oddéleni Je odpovédny za zajisténi provozu ICT v dobé jeho udrzitelnosti, tj. je zodpovédny za
informatiky koordinaci a kontrolu udrZitelnosti projektu v oblasti ICT.
Z7S JMK Projektovy manazer | Dohlizi nad udrZitelnosti viech vystupl projektu po celou dobu udrZitelnosti.

- Pfipravuje a predklada zpravy o udrzitelnosti projektu.
- Zodpovida za pfipravu zprav o udrzitelnosti projektu.
- Komunikuje s kontrolnimi organy.

Tabulka 40: Administrativni kapacita

Administrace projektu bude pokryta v rdmci mzdovych vydaji pracovnik(l projektového tymu, kdy tato
administrativa bude zahrnuta do kapacit v ramci pracovni doby téchto zaméstnanci ZZS JMK a
Jihomoravského kraje.

22S JMK prohlasuje, Ze zajisti financovani uvedené administrativni kapacity.

9.2 PROVOZNI UDRZITELNOST

ZZS JMK jiz provozuje a udrzuje obdobné vybaveni (informacni systémy a technologie) ve vétsim poctu,
protoZe je vyuziva pro svou hlavni ¢innost, kterou je poskytovani PNP. V radmci toho ma nastaveny procesy
a postupy pro zajisténi provozu, udrzby, oprav a obnovy vybaveni (informacni systémy a technologie).
Soucdsti VZ na nakup predmétu projektu bude i ndakup sluzeb technické podpory, provoznich sluzeb a
dalSich sluzeb, které budou nezbytné pro zajisténi provozu technologii tak, aby bylo zajisténo,
Ze technologie budou kontinudlné poskytovat poZzadované funkce a sluzby.

Veskery pofizeny majetek bude pouzivan k ucelu, ke kterému byl potizen a pfijemce se k tomu zavazal
v Zadosti o podporu.

V rdmci realizace projektu ani jeho udrZitelnosti nejsou o¢ekdvany problémy s vlastnickymi vztahy, jak je
uvedeno dfive v této studii proveditelnosti.
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Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského kraje, prispévkova organizace je z hlediska provozni
udrZitelnosti maximalné pfipravena.

9.3 FINANCNIi UDRZITELNOST

Jak je uvedeno ve finanéni analyze, nebude projekt generovat Zadné pfijmy. Naklady na provoz, udrzbu a
tim i udrzitelnost bude hradit Zdravotnickd zachrannad sluzba jihomoravského kraje, pfispévkova organizace
ze svého rozpoctu.

V pfislusnych kapitoldch této studie jsou uvedeny odhadované naklady na provoz vybaveni a v ramci
financni analyzy jsou tyto ndklady uvedeny. Z hlediska ZZS JMK tyto naklady nijak nevybocuji z bézného
ramce, informacni systémy, technologie a technika generuji naklady na udrzbu pofizeného majetku a jeho
obnovu (reprodukci), které je ze strany ZZS JMK mozné plné pokryt.

Redeni projektu je navrieno tak, aby provozni nadklady na udribu a naklady na obnovu majetku
neprevysSovaly stavajici obvyklé jednotkové provozni naklady, nebo se od nich odliSovaly jen mirné. ZZS JMK
pocita s alokaci a vy¢lenénim pfislusnych finan¢nich ¢astek ze svého rozpoctu na zajisténi udrZitelnosti
projektu.

V rdmci udrzitelnosti budou vedeny a uchovdvany vSechny Ucéetni doklady souvisejici s realizaci projektu
v souladu s podminkami dotace.

9.4 ADMINISTRATIVNI UDRZITELNOST
Zdravotnicka zdchranna sluzba jihomoravského kraje, pfispévkova organizace je pfipravena nasledovné:

1. bude zajistovat komunikaci s RO, ptipadné s CRR — jedna se napf. o zpravy o udrzitelnosti projektu,
pfipadné dalsi korespondenci a souvisejici administrativu. ZZS JMK pro tyto ¢innosti zajisti vlastniho
pracovnika,

2. zajisti technickou, provozni (v¢. udriby, oprav a obnovy) a financni udrZitelnost projektu,
tj. informacnich systéma a technologii v¢. veskerého vybaveni. Soucasné stim bude udrZovat
dokumentaci tak, aby bylo zfejmé, Ze je majetek vyuZivan v misté a k Gcelu, ke kterému byl pofizen
a udrZovat pottebné zaznamy.

V ramci managementu projektu (viz Pfiloha ¢. 2: Management projektu a fizeni lidskych zdrojd) je
definovana i odpovédnost za udrzitelnost projektu.

V rdmci udrzitelnosti zajisti pfijemce, Ze bude Fddné uchovavana veskera dokumentace a Ucetni doklady
souvisejici s realizaci projektu.

Na zadkladé uvedeného je pfijemce ptipraven zajistit udrzitelnost i z administrativniho hlediska.

9.5 PLAN UDRZBY

Zdravotnicka zachrannd sluzba jihomoravského kraje, prispévkovd organizace zajisti udrzbu vystupl
projektu nasledovné:

1. Soudasti VZ na nakup predmétu projektu bude i ndkup sluZzeb technické podpory, provoznich sluzeb
a dalSich sluzeb, které budou nezbytné pro zajisténi provozu technologii tak, aby bylo zajisténo,
Ze technologie budou kontinudlné poskytovat poZzadované funkce a sluzby.

2. ZZS JMK bude provadét pravidelnou kontrolu funkénosti novych nebo modernizovanych ¢asti a
udrzbu v souladu s pokyny vyrobcl jednotlivych zafizeni a béZznou praxi u téchto technologii.

3. Budou zajistovany aplikace bezpecnostnich balickud tak, aby byla zajisténa maximalni bezpecnost a
spolehlivost modernizovaného reSeni a jeho ¢asti.
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4. Bude zajisténo proskoleni persondlu tak, aby maximalné vyuzival funkcionality a sluzby
modernizovanych technologii a bylo tak dosaZeno ocekavanych pfinost.

Plan udrzby bude upfesnén v ramci realizacni faze tak, aby mohl byt aplikovan bezprostfedné po ukonéeni
realizace projektu.

9.6 SHRNUTI UDRZITELNOSTI

Projekt bude mit zajisténu provozni, finanéni i administrativni udrZitelnost min. po dobu udrZitelnosti,
nicméné Zdravotnickd zachranna sluzba jihomoravského kraje, prispévkova organizace predpokladd
zajiSténi udrzitelnosti delsi, protoZe o¢ekdva uvedené pfinosy i po skoncéeni doby udrZitelnosti projektu.
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10 VEREJNA PODPORA

Zadatel proved| vyhodnoceni znak( vefejné podpory nasledovné:

- ZatiZeni vefejnych rozpoctii (zdrojii) - ANO
Jsou financni prostredky poskytnuty statem nebo verejnych prostredku?

Pojem verejné podpory se vztahuje na jakoukoli pfimo ¢i nepfimo poskytnutou vyhodu financovanou
ze statnich prostredk(l. Evropské fondy se povaZuji za statni prostredky.

V pripadé cerpani dotace z IROP se vidy jednd o financovani ze statnich nebo verejnych prostredka,
tudiz je tento znak naplnén.

- 2Zvyhodnéni urcitého podniku ¢i odvétvi — NE
Zvyhodrniuje podpora urcité podniky nebo urcité odvétvi podnikdni a je selektivni?
Podpora neni smérovana do ekonomickych cinnosti Zadatele, proto je tento znak vyhodnocen jako
nenaplnény.

- Mozné naruseni soutéZe na vnitinim trhu EU — NE
Je narusena soutéZ nebo hrozi naruseni soutéZe?
Z7S JMK je dle § 8 zdkona €. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé, vyhradnim poskytovatelem
zdravotnické zachranné sluzby v Jihomoravském kraji. ZZS JMK je zaroven na Uzemi Jihomoravského
kraje jedinym smluvnim poskytovatelem prevozi pacientd neodkladné péce (PPNP),
tzn. mezinemocnicnich transportli nemocnych, ktefi vyZaduji soustavné poskytovani neodkladné péce
béhem prevozu.

Podpora ZZS JMK prostfednictvim tohoto projektu tedy neni narusenim vnitfniho trhu, v tomto odvétvi
sluZzeb neexistuje ze zakona konkurencni prostredi, které by mohlo byt naruseno.

- Mozné ovlivnéni obchodu mezi staty EU — NE
Je ovlivnén obchod mezi ¢lenskymi staty?

Ve Struéném prlvodci problematikou verejné podpory zpracovaném oddélenim verejné podpory
Uradu pro ochranu hospodaiské soutéze (dale také ,UOHS“) je popsan pfistup k hodnoceni lokalnosti
(mistniho dopadu) ve vztahu k celkovému vyhodnoceni znaku verejné podpory , je ovlivnén obchod
mezi ¢lenskymi staty”“.

Cinnosti ZZS maji ze zakona ¢. 374/2011 Sb. jasné danou Uzemni plisobnost, a proto neni napInén ani

defini¢ni znak naruseni obchodu mezi ¢lenskymi staty. Vefejnou podporu je tedy mozno vyloudit
z dlvodu lokalnosti opatreni, kdy ¢innost ZZS JMK je uréena pro Uzemi Jihomoravského kraje.

Verejna podpora byla na zakladé vyhodnoceni znaki veifejné podpory v projektu vyloucena, jedna se
o projekt nezakladajici vefejnou podporu ve smyslu ¢l. 107 odst. 1 Smlouvy o fungovani Evropské unie.

Projekt je realizovan mimo reZzim vefejné podpory.
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11 FINANCNIi ANALYZA

V této kapitole je uvedena finanéni analyza projektu sestavend do konce udrzitelnosti.

Financni analyza byla sestavena nasledovné:

1.

Aktivity:
a.

Rozpocet u aktivit projektu a primych vydaja byl stanoven na zakladé priizkumu trhu,
tj. vydaje na aktivity v rozpoctu projektu odpovidaji trznim cenam.

b. Aktivity projektu odpovidaji aktivitam dle Specifickych pravidel.
Neptimé naklady

a.

C.

Nepfimé a nezpUsobilé naklady ¢asteéné vyplyvaji z prizkumu trhu, ostatni polozky
vyplyvaji ze zkuSenosti Zadatele/pFijemce a jiz realizovanych aktivit.

Pro ostatni nepfimé naklady nebyl provadén priizkum trhu, protoZe jej SPPZP pro nepiimé
naklady nevyZaduiji.

Nepiimé naklady budou hrazeny formou pausalu dle PPZP.

Hodnoty v rozpoctu (pro pfimé i nepfimé vydaje/néaklady) a pro VZ byly upraveny tak, aby pfepocet
zcen sDPH a bez DPH bylo celé ¢islo, tj. aby nevznikaly komplikace/rozdily vyplyvaji ze
zaokrouhlovani a vyuziti rozdilnych hodnot v rozpoctu a ve VZ.

Provozni naklady

a.

C.

VrozpoCtu jsou uvedeny i provozni naklady po dobu udriitelnosti, tj. 5 let
po odhadovaném provedeni posledni platby pFijemci ze strany RO IROP. Provozni naklady
vyplyvaji z prizkumu trhu a zkusenosti Zadatele.

Provozni ndklady obsahuji vydaje na technickou podporu, servisni sluzby, udrzbu a dalsi
provozni naklady. Po dobu udrzZitelnosti Zadatel a pfijemce nepredpoklada reinvestice.
Financovani provoznich vydajl zajisti Zadatel ze svého rozpoctu.

Pfedfinancovani bude realizovdno formou bankovniho Uvéru a spolulcast Zadatele bude
realizovana z rozpoctu Zadatele. Pfijemce nepoufZije na predfinancovani a vydaje projektu dotaci z
jinych projektd, financovanych z IROP, z jiného programu ani z jinych prostredkd krytych z rozpodtu
EU, ¢eského dotacniho programu/titulu, ani finan¢nich mechanism Evropského hospodarského
prostoru, Norska, Programu Svycarsko-Ceské spoluprace a nastrojl finanéniho inZenyrstvi.

Nejprve je uveden rozpocet projektu, nasledné plan (cash-flow) a nasledné vyhodnoceni planu cash-flow.
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11.1 PoLoZkovY ROZPOCET PROJEKTU

V ndsledujici tabulce je uveden poloZkovy rozpocet projektu:

>
(- @B

MINISTERSTVO
PRO MISTNI
ROzvOlJ CR

Cést vydajil byla oznagena jako nezpisobilé a barevné zvyraznéna, aby byl spinén limit vyzvy.

# Kéd Polozka rozpoctu | PoloZka rozpoctu Jednotka | Pocet Cena za Celkova cena za | Zpuisobilé | Celkova cena za Typ Vybérové
polozky MS2021+ jednotek jednotku (s polozku (vSechny polozku majetku | fizeni ¢.
MS2021+ DPH) vydaje, s DPH) (zpasobilé
vydaje, s DPH)
Aktivita: Elektronizace vybranych sluZzeb verejné spravy — eHealth
1. 1.1.1.1 Celkové zpUsobilé | Modernizace systému soubor 1 7 290 855 K¢ 7 290 855 K¢ Ano 1500000KE| DNM 0001
vydaje — investicni | elektronické zdravotnické
dokumentace (EZD)
2. 1.1.1.1 Celkové zpUsobilé | Dodéavka elektronického archivu soubor 1 4299 735 K¢ 4299 735 K¢ Ano 1000000KE| DNM 0001
vydaje —investicni | (EA)
3. 1.1.1.1 Celkové zpUsobilé | Rozvoj napojeni na eHealth soubor 1 12 213 740 K¢ 12 213 740 K¢ Ano 1500000KE| DNM 0001
vydaje — investi¢ni | systém vcetné napojeni na
NCPeH
4, 1.1.1.1 Celkové zpUsobilé | Napojeni na centrédlni/kmenové soubor 1 2 679 545 K¢ 2 679 545 K¢ Ano 372778 K¢| DNM 0001
vydaje — investicni | registry
5. 1.1.1.1 Celkové zplisobilé | Upravy IS ZOS pro poskytnuti soubor 1 1495 560 K¢ 1495 560 K¢ Ano 300000 K¢ | DNM 0001
vydaje — investi¢ni | kompletnich dat do EZD pro
ndslednou archivaci
6. 1.2 Celkové Dodavka nezbytné provozni soubor 1 1869 450 K¢ 1869 450 K¢ Ne OKE| DHM 0001
nezpusobilé infrastruktury pro dodavané
vydaje systémy.
7. 1.2 Celkové Dodavka nezbytného soubor 1 1495 560 K¢ 1495 560 K¢ Ne OKE| DNM 0001
nezpusobilé systémového SW pro dodavané
vydaje systémy.
Celkem za aktivitu: 7 31 344 445,00 K¢ 4 672 778,00 K¢
Nepfimé naklady:
1. | 112 [ Nepfimé naklady | Nepfimé néklady soubor 1 327 094,46 K& 327094,46KE| Ano 327 094,46 K& | Sluzby -
Celkem za nepfimé naklady: 327 094,46 K¢ 327 094,46 K¢
Celkem projekt: 31671 539,46 Kc 4999 872,46 Kc

Tabulka 41: Polozkovy rozpocet projektu
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11.2 PLAN vYDAJU V REALIZACNi A PROVOZNI FAZI

Plan investi¢nich vydajl v realizacni a provozni fazi byl sestaven nasledujicim zplsobem:

1.

5.

Obsahuje planované vydaje na pofizeni majetku. Planované vydaje vyplyvaji z prizkumu trhu, ktery
je uveden dale v tomto dokumentu.

Zivotnost veskerého pofizovaného majetku je min. po dobu udrZitelnosti (5 let), tj. béhem této
doby se nepredpoklada obnova pofizeného majetku (reinvestice).

V provozni fazi (po dobu udrZitelnosti) se nepredpokladaji investi¢ni vydaje, protoZe Zivotnost
pofizované technologie je delSi neZ doba udrzitelnosti, pfipadné opravy budou realizovany v rdmci
zaruky, pfipadné pojisténi a nepredpokldda se, Ze pfipadné dalsi opravy budou investi¢niho
charakteru.

Predpokladana potizovaci hodnota pofizovaného majetku a odhad vydajl na pofizeni tohoto
majetku jsou dany rozpoCtem a vyplyvaji z prlzkumu trhu. Vypoclet je uveden vjedné
z nasledujicich kapitol.

Kazda polozZka je zafazena do pfislusné kategorie majetku (DNM, DHM apod.).

Plan investi¢nich vydajl je uveden na nasledujicich stranach.

11.3 Priymy

Projekt negeneruje pfijmy podle ¢l. 61 Obecného nafizeni.

Zadatel

v projektu nepredpoklada jiné pfijmy, tj. pfijmy vytvoiené v pribéhu realizace projektu a

vyvolané samotnym projektem.
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11.4 PLAN CASH-FLOW V REALIZACNI FAZI
V nasledujici tabulce je uveden pldn cash-flow v realizaéni fazi projektu:
# Kod Polozka rozpoctu | Polozka rozpoctu Celkova cenaza | Zpisobilé | Celkova cena za Typ | Vybérové Poftizeni Pofizeni 2025 | Pofizeni 2026
polozky MS2021+ polozku (vsechny polozku majetku | fFizeni ¢. 2023/2024
MS2021+ vydaje, s DPH) (zpasobilé
vydaje, s DPH)
Aktivita: Elektronizace vybranych sluZzeb verejné spravy — eHealth
1.| 1.1.1.1 | Celkové zplisobilé | Modernizace systému 7 290 855 K¢ Ano 1500000K¢| DNM 0001 0 K¢ 0 K¢ 7 290 855 K¢
vydaje — investicni | elektronické zdravotnické
dokumentace (EZD)
2.| 1.1.1.1 | Celkové zpUsobilé | Dodavka elektronického 4299 735 K¢ Ano 1000000KE| DNM 0001 0 K¢ 0 K¢ 4299 735 K¢
vydaje — investi¢ni | archivu (EA)
3. 1.1.1.1 | Celkové zpUsobilé | Rozvoj napojeni na eHealth 12 213 740 K¢ Ano 1500000K¢| DNM 0001 0 K¢ 0 K¢ 12 213 740 K¢
vydaje — investi¢ni | systém vcetné napojeni na
NCPeH
4.| 1.1.1.1 | Celkové zplsobilé | Napojenina 2 679 545 K¢ Ano 372778 KE| DNM 0001 0 K¢ 0 K¢ 2 679 545 K¢
vydaje — investi¢ni | centralni/kmenové registry
5. 1.1.1.1 | Celkové zplisobilé | Upravy IS ZOS pro 1495 560 K¢ Ano 300000 K¢ | DNM 0001 0 K¢ 0 K¢ 1495 560 K¢
vydaje — investi¢ni | poskytnuti kompletnich dat
do EZD pro naslednou
archivaci
6. 1.2 Celkové Dodavka nezbytné provozni 1869 450 K¢ Ne 0KE| DHM 0001 0 K¢ 0 K¢ 1869 450 K¢
nezpusobilé infrastruktury pro
vydaje doddvané systémy.
7. 1.2 Celkové Dodavka nezbytného 1495 560 K¢ Ne 0KE| DNM 0001 0 K¢ 0 K¢ 1495 560 K¢
nezpusobilé systémového SW pro
vydaje doddvané systémy.
Celkem za aktivitu: 31 344 445,00 K¢ 4 672 778,00 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 31 344 445 K¢
Nepfimé naklady:
1. 1.1.2 Nepfimé naklady | Nepfimé naklady 327 094,46 K¢ Ano 327 094,46 K¢ | Sluzby - 121 000,00 K¢ | 121 000,00 K¢ 85 094,46 K¢
Celkem za nepfimé naklady: 327 094,46 K¢ 327 094,46 K¢ 121 000,00 K¢ | 121 000,00 K¢ 85 094,46 K¢
Celkem projekt: 31 671 539,46 K¢ 4999 872,46 K¢ 121 000,00 K¢ | 121 000,00 K¢ | 31 429 539,46 K¢
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Tabulka 42: Plan cash-flow v realizacni fazi

>
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11.5 PLAN CASH-FLOW V PROVOZNi FAZI (UDRZITELNOSTI)

V nasledujici tabulce je uveden plan cash-flow v provozni fazi projektu (udrZitelnosti):

MINISTERSTVO
PRO MISTNI
ROzvOlJ CR

# Kéd Polozka | Polozka Celkova cena Typ Vybérov | Provoz Provoz Provoz Provoz Provoz Provoz Provoz Provozni
polozky | rozpoctu | rozpoctu za polozku majetk | é fizeni 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 naklady do
MS2021+ | MS2021+ (vSechny u c. roku 2032
vydaje, s DPH)
Aktivita: Elektronizace vybranych sluZzeb verejné spravy — eHealth

1. 1.111 Celkové Modernizace 7290855 KE| DNM 0001 486 057 1458171 1458171 1458171 1458171 1458171 1458 171 | 9 235083 K¢
zpUsobilé | systému K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢
vydaje— | elektronické
investi¢ni | zdravotnické

dokumentac
e (EZD)

2. 1.111 Celkové Dodavka 4299735K¢| DNM 0001 286 649 | 859947 K¢ | 859947 KE| 859947 KE| 859947 KE| 859947 KE| 859947 K¢ | 5446331 KE
zpUsobilé | elektronické K¢
vydaje — ho archivu
investicni | (EA)

3. 1.111 Celkové Rozvoj 12213 740K¢| DNM 0001 692 120 2076 360 2076 360 2076 360 2076 360 2076 360 2076 360 13150 280
zpUsobilé | napojeni na K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢
vydaje— | eHealth
investicni | systém

véetné
napojeni na
NCPeH

4. 1.111 Celkové Napojeni na 2679545 KE| DNM 0001 166 173 | 498 520KC¢| 498 520KCE| 498 520 K¢ | 498 520 K& | 498 520 K& | 498 520 K¢ | 3157 293 K¢
zpUsobilé | centrdlni/km Ké
vydaje— | enové
investicni | registry

5. 1.111 Celkové Upravy IS 1495560 KE| DNM 0001 84 740 KE | 254221 KE| 254221 KE| 254221 KE| 254221 KE| 254 221 KE| 254 221 KE | 1610 066 K¢
zpUsobilé | ZOS pro
vydaje — poskytnuti
investicni | kompletnich

dat do EZD
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# Kéd Polozka | Polozka Celkova cena Typ Vybérov | Provoz Provoz Provoz Provoz Provoz Provoz Provoz Provozni
polozky | rozpoctu | rozpoctu za polozku majetk | é fizeni 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 naklady do
MS2021+ | MS2021+ (vSechny u c. roku 2032
vydaje, s DPH)
pro
naslednou
archivaci
6. 1.2 Celkové Dodavka 1869 450K¢E| DHM 0001 105955 | 317867 K¢ | 317867 KE| 317867 KE| 317867 KE| 317867 KE| 317867 KE | 2013 157 K¢
nezpUsobi | nezbytné K¢
|é vydaje | provozni
infrastruktur
y pro
doddavané
systémy.
7. 1.2 Celkové Dodavka 1495560 KE| DNM 0001 63 565 KE| 190696 KE| 190696 KE | 190696 K¢ | 190696 KE| 190696 KE| 190696 K¢ | 1207 741 KE
nezpUsobi | nezbytného
|é vydaje | systémového
SW pro
doddavané
systémy.
Celkem za aktivitu: 31 344 445,00 1885 259 5 655 782 5 655 782 5 655 782 5 655 782 5 655 782 5 655 782 35819951
Ké Ké K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢
Nepirimé naklady:
1. 1.1.2 Nepfimé Nepfimé 327 094,46 K¢ | Sluzby - 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢
naklady naklady
Celkem za nepfimé naklady: 327 094,46 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢ 0 K¢
Celkem projekt: 31 671 539,46 1885259 5655782| 5655782| 5655782 5655782 5655782| 5655782 35819951
K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢ K¢

Tabulka 43: Plan cash-flow v provozni fazi
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V nésledujici tabulce je uveden plan v jednotlivych letech po celou dobu referenéniho obdobi:

Polozka Roky
2023/2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 Celkem
Realizacni faze
Vydaje na realizaci projektu 121 000,00 121 000,00 | 31429 539,46 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 31671539,46
Dotace Evropského fondu pro regiona’lm’ 0,00 0,00 0,00 3499 910,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3499 910,72
rozvoj
Dotace ze statniho rozpoétu 0,00 0,00 0,00 749 980,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 749 980,87
Ptijmy projektu 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Rozpotet zadatele (pfedfinancovani z 121 000,00 121 000,00 | 31429539,46 | -4249 891,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 27421647,87
rozpoctu Zadatele)
Provozni faze
Naklady v provozni fazi 0,00 0,00 | 1885259,00| 5655782,00 5655 5655 5655 5655 5655| 35819 951,00
782,00 782,00 782,00 782,00 782,00
Rozpo(:et Zadatele 0,00 0,00 1885 259,00 5655 782,00 5655 5655 5655 5655 5655 35819 951,00
782,00 782,00 782,00 782,00 782,00
PF|'jmy projektu 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tabulka 44: Souhrnny plan cash-flow
11.7 FINANCNI ETAPY PROJEKTU
V ndsledujici tabulce je uvedena finanéni etapa projektu:
Pofadi Nazev Datum Datum Popis etapy Typ Rozpocet s DPH Investice Neinvestice
etapy zahajeni ukonceni
1 Ptipravna 2.5 2022 31.10. 2026 Ptiprava studie proveditelnosti, Zadosti o podporu, Celkové 31671539,46 KE 31 344 445,00 K¢ 327 094,46 K¢
a projektové dokumentace, zadavaci dokumentace pro VZ, vydaje:
realizacni poskytnuti odbornych konzultaci, dodavky technologii, ZpUsobilé 4999 872,46 K¢ 4672 778,00 K¢ 327 094,46 K¢
faze ukonceni projektu, Zadost o platbu. vydaje:
projektu.

Tabulka 45: Financni etapa projektu
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Pozn.: zahdjeni etapy je zahdjenim projektu. Ukonceni této
etapy je ukoncenim projektu. Rizika etapy jsou riziky projektu
a jsou uvedena v pfislusné kapitole studie proveditelnosti.
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11.8 FINANCOVANI PROJEKTU
V nasledujici tabulce je uveden zpUsob financovani projektu:
Polozka Realizacni faze Provozni faze
(udrzitelnost projektu)
% Cena (s DPH) % Cena (s DPH)
Odhadované ndaklady na projekt - 31671 539,46 K¢ - 35819 951,00 K¢
- z toho zpUsobilé vydaje - 4999 872,46 K¢ - 0,00 K¢
- 2 toho nezpusobilé vydaje - 26 671 667,00 K¢ - 35819 951,00 K¢
Finan¢ni podpora ze zpUsobilych vydajd projektu 85,00 % 4249891,59K¢E| 0% 0,00 K¢
- z toho Evropsky fond pro regionalni rozvoj 70,00 % 3499910,72KE| 0% 0,00 K¢
- z toho statni rozpocet 15,00 % 749 980,87 KE| 0% 0,00 K¢
Ptijmy projektu - 0,00 K¢ - 0,00 K¢
ZatiZeni rozpocCtu Zadatele 86,58 % 27 421 647,87 K¢ | 100 % 35819 951,00 K¢

Tabulka 46: Financovani projektu

11.9 VYHODNOCENIi PLANU CASH-FLOW

1.

4.
5.
6.

V letech 2022-2025 budou realizovany a Zadatelem zaplaceny prevainé administrativni aktivity,
které budou vyucétovany a proplaceny z dotace az v ramci vyuctovani etapy/projektu v roce 2026.
Aktivity budou realizovany a zaplaceny vletech 2025-2026 a ndasledné vyucétovany v ramci
etapy/projektu, které je planovano v roce 2026 bezprostfedné po realizaci téchto aktivit.

Predfinancovani bude realizovano prostiednictvim bankovniho tGvéru a spolutcast Zadatele

bude realizovana z rozpo€tu Zadatele, tj. negativni cash-flow na zacatku projektu bude feseno
z rozpoctu Zadatele a bankovnim Gvérem.

Proplaceni dotace bude v roce 2027.
Provozni ndklady budou financovany z rozpoctu uZivatele pofizeného vybaveni, tj. ZZS JMK.
Zadatel nema narok na odpocet DPH ve vztahu k projektu, tj. neni explicitné vy¢&islena DPH.

11.10 VYSLEDKY FINANCNi ANALYZY

Z finan¢ni analyzy vyplynuly ndsledujici zavéry:

1.

4.
5.
6.

V ramci

Zadatel ma zpracovan podrobny rozpodet projektu, vé. planu cash-flow, a to jak pro realiza¢ni, tak
pro provozni fazi.

Zadatel ma zajisténo financovani projektu (pfedfinancovani a spolutéast 7adatele) pro realizaéni
fazi (v¢. doby udrzitelnosti).

UZivatelem vystupl projektu bude Zdravotnickd zachranna sluzba jihomoravského kraje,
prispévkova organizace, kterd zajisti financovani provozni faze (vc. doby udrZitelnosti).

Projekt negeneruje zZadné pfijmy, tudiz se z finan¢niho hlediska jedna o nendvratnou investici.
Projekt respektuje minimalni a maximalni hranici celkovych zpUsobilych vydaju.

Financni plan pro variantni feSeni projektu neni relevantni.

projektu je zajisténo jak financovdni realizace projektu, tak nasledné udrZitelnosti

projektu/provozni faze. Projekt je po financni strance realizovatelny.
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11.11 MAJETEK

11.11.1

Pfevod nebo prodej majetku

V rdmci projektu ani v dobé udrzitelnosti Zadatel neplanuje pfevod nebo prodej majetku ve spravé prijemce

souvisejici s projektem tretim osobam a partnertim.

11.11.2

Pronajem majetku tfetim osobam

Vrdmci projektu ani vdobé udriitelnosti Zadatel nepldnuje prondjem majetku ve spravé prijemce

souvisejici s projektem.

11.11.3

Pojisténi majetku

Majetek potizeny v ramci projektu bude pojistén v rdmci stavajici pojistné smlouvy.

Ptipadné opravy nad ramec pojisténi budou rfeSeny v rdmci zaruky nebo z vlastniho rozpoctu.

11.11.4

Zivotnost majetku

V ndsledujici tabulce je uvedena odhadovana Zivotnost majetku:

#

Polozka rozpoctu

Zivotnost majetku

1.

Modernizace systému
elektronické  zdravotnické

dokumentace (EZD)

Dodavka elektronického

archivu (EA)

Rozvoj napojeni na eHealth
systém vcetné napojeni na
NCPeH

Napojeni na
centralni/kmenové registry

Upravy IS ZOS pro poskytnuti
kompletnich dat do EZD pro
ndslednou archivaci

Dodavka
systémového

nezbytného
SW pro
doddavané systémy.

Jednd se o SW, tj. o nehmotny majetek. Jeho Zivotnost pro zajisténi veskeré
nezbytné udrzby je teoreticky neomezena, nicméné odhadovana fakticka Zivotnost
muZe byt i mnohem delsi.

Divodem omezeni Zivotnosti bude moralni zastardvani technologie, jejiz podporu
v dodané verzi drive ¢i pozdéji vyrobce ukonci a prestane ji nadale jak rozvijet, tak
opravovat pfipadné chyby a fesit problémy technologie.

Pokud by se neménily potfeby ZZS JIMK, Ize technologii i vtakovémto rozsahu
udrZovat teoreticky neomezené dlouho, ale budou se zvySovat poZadavky
na zabezpeceni IS, které se budou muset pravidelné promitat do tohoto SW nebo jej
vymeénit za novéjsi.

Uvedend predpoklddand Zivotnost plati za predpokladu provadéni upgrade
technologie v case, kdyz uz bude hrozit riziko ukonéeni vyroby a podpory
technologie vyrobcem, zajisténim pravidelné udrzby dodaného SW.

Naklady na technickou podporu SW jsou zahrnuty do rozpoctu projektu a uvedeny
dale v této Studii.

Upgrade technologie se predpoklada aZz po skoncéeni doby udrzitelnosti, tj. neni
zahrnuta v rozpoctu projektu.

Dodéavka nezbytné provozni
infrastruktury pro dodavané
systémy.

Jednd se o HW infrastrukturu, tj. o hmotny majetek. Zivotnost HW infrastruktury je
min. po dobu udrzitelnosti.

Béhem této doby bude zajiStén provoz a technickd podpora (udriba) HW
infrastruktury tak, aby byla maximalizovana Zivotnost. Po této dobé mUze byt tfeba
HW infrastrukturu vymeénit tak, aby byla zajisténa pozadovana uroven zabezpeceni
IS.

Naklady na technickou podporu a provoz infrastruktury jsou zahrnuty do rozpoctu
projektu a uvedeny ddle v toto Studii.

Vyména technologie se predpoklada az po skonceni doby udrzitelnosti, tj. neni
zahrnuta v rozpoctu projektu.

Tabulka 47: Zivotnost majetku
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12 PRILOHY

Ptiloha €. 1: Formuldr Zadosti o stanovisko Hlavniho architekta eGovernmentu k pldnovanému projektu
zahrnujicimu zameér realizovat vydaj souvisejici s informacénimi a komunika¢nimi technologiemi

Pfiloha €. 2: Management projektu a fizeni lidskych zdrojd

Ptiloha €. 3: Analyza a fizeni rizik
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PRIiLOHA €. 2: MANAGEMENT PROJEKTU A RIiZENI LIDSKYCH ZDROJU

V této kapitole je uveden zpUsob fizeni (managementu) projektu, organizace projektu, popis ¢innosti a osob
(kvalifikace, praxe), podilejicich se na realizaci projektu — popis projektového tymu podilejiciho se na
pfipravné, realizacni a provozni fazi projektu.

Organizacni struktura

Organizacni struktura projektu je sloZena z:

1. Ridici vybor

2. Projektovy tym

3. Reditelské tymy
Popis dil¢ich struktur nasleduje.
Ridici vybor
Ridici vybor projektu je nejvy$$i rozhodovaci a eskalaéni autoritou projektu, ktery kontroluje vykon
projektového tymu, realizace celého projektu a tim dosahovani definovanych standardu a cilG.
Zasadni rozhodnuti o smérovani projektu a rfeseni sporll a eskalace problému a rozhodovani o jejich feseni
spada do pusobnosti fidiciho vyboru.
Jednani Ridiciho vyboru projektu se kona dle potfeby, Gcastni se ho viichni ¢lenové Ridiciho vyboru a
pfizvany projektovy manazer. Jednani Ftidiciho vyboru je dokumentovano zdpisem, jehoZ soucasti je
prezencni listina. Zpracovany zapis z jednani podléha schvaleni vSemi ¢leny Fidiciho vyboru.
Projektovy tym
Projektovy tym projektu je vykonnou slozkou projektu, ktery Fidi, planuje a realizuje jednotlivé aktivity
projektu za ucelem dosazeni definovanych standardi a cild.
Projektovy tym projektu je podFizen Ridicimu vyboru projektu. Je nadfizenym organem dal3ich tymd nizsi
urovné (Resitelskych tyma) v oblastech tykajicich se realizace projektu, technického Feseni a definovanych
standard(l. Ulohou Projektového tymu projektu je v pFipadé potieby koordinace téchto tyma.

Projektovy tym je fizen Projektovym manaZerem. Jeho rozhodnuti jsou zdvazna pro vSechny pracovniky
projektu na strané investora projektu (ZZS JMK) i dodavateld. Projektovy manaZer se rozhoduje v rdmci
platnych smluvnich vztahu.

Projektovy tym je sloZen tak, aby pokryl veskeré neodborné i odborné pozadavky na realizaci projektu. Cleny
Projektového tymu si z jednotlivych odbornych oblasti (nap¥. Pravnik projektu, Finan¢ni manazer projektu
apod.) alokuje Projektovy manazer po dohodé o jejich dostupnosti s jejich pfimym liniovym nadfizenym.
Projektovy tym projektu svoji ¢innosti zajistuje zejména:

1. zastieSeni projektu po vécné strance;

2. realizaci projektu (fizeni, planovani, koordinaci, Ukolovani a kontrolu projektu) a vyuZivani
alokovanych zdrojl tak, aby byly naplnény vystupy projektu v definovaném case, obsahu, kvalité a
rozpoctu;
fizeni realizace projektu tak, aby byly naplnény definované standardy a cile projektu;
komunikaci a koordinaci s ndvaznymi / podplrnymi projekty;
soucinnost a synchronizaci vzajemné zavislych aktivit rlznych stran a tyma;

AN AN o

vzajemnou spoluprdci pfi pripravé technologickych, pravnich a organizac¢nich podklad( nutnych pro
v€asné vytvoreni technologické architektury a infrastruktury projektu;
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7. specifikaci dil¢ich smluv s dodavateli feseni projektu;

8. koordinaci ¢innosti dodavatell a zastupcU tfetich stran zapojovanych do projektu;

9. podrobnou specifikaci dodavky v pribéhu fazi Zivotniho cyklu projektu a jeji prenaseni do vécné
specifikace dil¢ich smluv s dodavateli;

10. dacinnou informacni, metodickou a organizacni podporu aktivit dodavatelll pfi tvorbé vystup( a
plnéni doddvek;

11. identifikaci a vyhodnoceni rizik a problém0 v rdmci projektu, véetné definice a pfijeti preventivnich
a napravnych opatfeni;

12. koordinaci spoluprace fesitelskych tymu pfi dodrZovani schvalenych postupl prejimky, oponentury
a akceptace;

13. fizeni procedur reseni problém a rozhodovani spord (v souladu s jednotné stanovenymi postupy);

14. Fedeni eskalovanych problém( z Grovné Resitelskych tyma;

15. zajisténi prava na Cerpani finanéni dotace ze Strukturalnich fond( Evropské unie;

16. fizeni procesu spolufinancovani projektu ze Strukturdlnich fond( Evropské unie.

Jednani Projektového tymu projektu se kond dle potieby, je fizeno Projektovym manaZerem a Ucastni se
ho vSichni ¢lenové Projektového tymu. Jednani Projektového tymu projektu je dokumentovdno zapisem,
jehoZ soucasti je prezenéni listina. Zpracovany zdpis z jedndni podléhd schvaleni Projektovym manazerem.
Zakladnim cilem jednani je vyména informaci mezi ¢leny tymu, kontrola tkol( a planovani.

Resitelské tymy

Resitelské tymy v ramci projektu jsou vykonné pracovni skupiny, které fedi dil&i oblasti v rdmci realizace
dosazeni definovanych standard@ a cilé projektu. Jednotlivé ReSitelské tymy jsou ustanoveny dle potieb
projektu —tym je vidy ustanoven a zrusen Projektovym manaZerem projektu.

Realiza¢ni tymy zpracovavaji podklady pro Fizeni a realizaci dil¢ich ¢asti projektu, zodpovidaji za realizaci
uloZenych ukoll a Feseni operativnich problému v ramci stanovenych pravomoci. V pfipadé potreby eskaluji
problémy na Uroven Projektového tymu projektu.

Jednani Resitelského tymu se konaji dle potfeby. Jednani tymu je dokumentovano zapisem schvalenym
Vedoucim Fesitelského tymu. Vystupy z jednani Resitelského tymu jsou zavazné pro pracovniky pfisluného
tymu.

Konkrétni definice roli v Resitelskych tymech a jejich kompetenci bude dodefinovédno na zakladé potfeb
projektu po ustanoveni konkrétniho Resitelského tymu.

116 Studie proveditelnosti



EVROPSKA UNIE MINISTERSTVO

Evropsky fond pro regionalni rozvoj ‘e al G PRO M iSTNi

Integrovany regionalni operaéni program ROZVOJ CR
Personalni obsazeni projektu
V této kapitole je uvedeno persondlni obsazeni projektu.
Ridici vybor projektu
Organizace Role Jméno/funkce
Zdravotnickd zachranna sluiba jihomoravského kraje, Reditel projektu MUDTr. Hana Albrechtova,
prispévkova organizace ¥editelka
Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského kraje, Financni manazer Ing. Nadéida Knézkov, MBA,

pFispévkova organizace ekonomickd ndméstkyné

Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského kraje, Projektovy manazer Ing. Petr Hybler, provozné-

prispévkova organizace technicky ndméstek

Tabulka 48: Ridici vybor

Projektovy tym

Organizace Role Jméno/funkce

Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského Projektovy manazer Ing. Petr Hybler, provozné-technicky
kraje, prispévkova organizace nameéstek

Zdravotnickda zachranna sluzba jihomoravského Financni manazer Ing. Nadéida Knézkova, MBA,
kraje, prispévkova organizace ekonomicka naméstkyné

Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského Odborny garant Bc. Jifi Kukla

kraje, pFispévkova organizace , vedouci IT oddéleni a spravce

bezpecénosti informacnich a
komunikacnich technologii

Zdravotnicka zachranna sluzba jihomoravského Odborny garant Bc. Mikulas Baca, MBA, manazer kvality
kraje, prispévkova organizace

Tabulka 49: Projektovy tym
Vyse uvedeni ¢lenové Projektového tymu maji zkusenosti s fizenim a realizaci projekt( investi¢niho

charakteru v Jihomoravském kraji véetné projektl spolufinancovanych z Evropské unie a dalsich
zahranicnich zdrojd. Téchto zkusenosti bude Projektovy tym plné vyuZivat pfi realizaci projektu.

V ptipadé schvaleni projektu a pred zahdajenim realizace budou doplnény dalsi osoby specializované
na odborné ¢asti predmeétu projektu.

Resitelské tymy

Resitelské tymy v ramci projektu jsou vykonné pracovni skupiny, které fedi dil&i oblasti v rdmci realizace

dosazeni definovanych standardii a cil(i projektu. Jednotlivé Resitelské tymy budou ustanoveny dle potieb
projektu.
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PRILOHA C. 3: ANALYZA A RIZENI RIZIK

MINISTERSTVO
PRO MISTNI
ROzvOlJ CR

V nasledujici tabulce je uvedena analyza rizik a zpUsob jejich fizeni (pfedchazeni, eliminace atd.):

Druh rizika a faze projektu,
ve které je mozné riziko

ocekavat

Technicka rizika

Nedostatky v projektové

dokumentaci

Dodatecné

zmény

pozadavk( investora

Nedostatecna

koordinace

programatorskych praci

Vybér
dodavatele
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nekvalitniho

Zavainost rizika
(1 - nejnizsi, 5 -
nejvyssi)

Pravdépodobnost
vyskytu/éetnost  vyskytu
rizika (1 — téméF vyloucena
ai 5 — témér jista)

Popis/pFedchazeni/eliminace rizika

Zpracovani projektové dokumentace jako nedilné soucdsti ZD bude realizovano externim dodavatelem,
ktery ma mit zkuSenosti se zpracovanim takovéto dokumentace. Zpracovani bude provedeno pod
dohledem a ve spolupraci s pracovniky Zadatele/pfijemce, aby byla zajisténa dostate¢nd kontrola plnéni.

VZ budou realizovény v delSim ¢asovém horizontu, kdy mize dojit ke zméné pozadavki investora, maze
dojit ke zméné dostupnosti nékterého vybaveni a jeho parametri na trhu, pfipadné mohou vzniknout dalsi
pozadavky norem a legislativy.

Riziko je zabezpeceno kvalitnimi smlouvami mezi Zadatelem projektu a jednotlivymi dodavateli.
Pti realizaci doddvek budou realizovany pravidelné kontrolni dny, kterych se vidy uUcastni zdstupce
investora a zhotovitele. Postupy jednotlivych doddvek budou vzdjemné konzultovény a pfipadné upraveny
dle pozadavkl investora (vidy vsak v souladu s pravidly poskytovatele dotace a zdkonem o zadavani
verejnych zakazek).

Jedna se o riziko dodavatele, nikoliv Zadatele/pfijemce. Pfijemce bude informacni systémy a technologie
nakupovat jako celek, se sankcemi v pfipadé neplnéni podminek smlouvy, tj. ze strany pfijemce se
transformuje riziko bud' do vybéru nekvalitniho dodavatele, nebo nedodrzeni terminu realizace.

Pfijemce bude peclivé pripravovat zaddvaci podminky a poZadavky na dodavatele (bude zajisténo
externim zkuSenym dodavatelem).

Vzhledem k tomu, Ze jak Zadatel, tak zfizovatel maji zkusenosti se zadavanim a realizaci dodavek, budou
vyuzity zkusenosti z predchazejicich VZ.
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Druh rizika a faze projektu, Zavaznost rizika
ve které je mozné riziko (1 - nejnizsi, 5 -
ocekavat et

nejvyssi)
Nedodrzeni terminu 5
realizace
Zivelné pohromy 1
Zvyseni cen vstupl 4
Nekvalitni projektovy tym 2

Financni rizika

Neobdrzeni dotace 3
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Pravdépodobnost
vyskytu/éetnost  vyskytu
rizika (1 — téméF vyloucena
ai 5 — témér jista)

3
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PRO MISTNI
ROzvOlJ CR

Popis/pfedchazeni/eliminace rizika

Ptijemce pfipravi podminky (ZD) tak, aby problém nevznikl na jeho strané.
Bude sestaven realisticky harmonogram, ktery bude obsahovat dostatec¢né rezervy pro realizaci.

Smlouvy budou obsahovat sankce, které budou postihovat takovéto situace na strané dodavatell a
kompenzovat pfipadné skody, které by prijemci z této situace vyplynuly.

V potiebnych pfipadech pfijemce pojisti pofizeny majetek tak, aby bylo moziné pripadné skody
kompenzovat.

Personal bude odpovidajicim zplisobem vyskolen a objekt bude provozovan a spravovan takovym
zpUsobem, aby nedoslo k jeho zbyte¢nému poskozeni, pokud se nebude jednat o nezavinéné poskozeni
pfi mimoradnych udélostech.

V ramci prizkumu trhu byla rozpoétovana cena stanovena tak, Ze obsahuje i rezervu danou zplsobem
stanoveni rozpoctové ceny, kterd by méla pokryvat inflaci, kurzové rozdily, pfipadné zvySeni cen vstupQ.

V ramci VZ se nebude vylucovat pfi pfekroCeni hodnoty VZ a bude se posuzovat, zda je pfijemce schopen
pokryt pfipadné prekroceni rozpoctu z vlastnich zdrojl nebo z Uspor v jinych polozkach.

Projektovy tym byl uren na zakladé kvalifikace a zkuSenosti jednotlivych ¢lenl z oblasti dotaci,
financovani, fizeni projektll, odbornych aspektl pofizované techniky a vybaveni a samoziejmé VZ.
V priibéhu projektu bude tym doplfiovén o odborniky v oblastech, kde by vznikala vyssi rizika tak, aby jejich
znalostmi a zkusenostmi byla rizika problému omezena.

Je kladen velky dlraz na kvalitni projektovy rdmec/investi¢ni zamér projektu, kvalitu zpracovani studie
proveditelnosti, Zadosti o podporu a nasledné fizeni projektu, a to prevainé stanovenim kvalitniho
projektového tymu a organizaci projektu.

PFijemce bude peclivé dodrzovat a kontrolovat pravidla IROP, vyzvy €. 79, PPZP a pokyn( CRR a MMR (RO).
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Drubh rizika a faze projektu,
ve které je mozné riziko

ocekavat
Nedostatek financnich
prostredk na

predfinancovani a v
pribéhu realizace projektu

Pravni rizika

Nedodrzeni pokynli pro
zadavani vz

Nedodrzeni podminek IROP

NedodrZeni pravnich norem
CR, EU

Nevyresené vlastnické
vztahy

Provozni rizika

Nedostupna kvalitni
pracovni sila v dobé
udrZitelnosti

Nenaplnéni  partnerskych,
dodavatelsko-
odbératelskych smluv
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Pravdépodobnost
vyskytu/éetnost

Zavaznost rizika
(1 - nejnizsi, 5 -
rizika (1 — téméF vyloucena
ai 5 — témér jista)

MINISTERSTVO
PRO MISTNI
ROzvOlJ CR

Popis/pfedchazeni/eliminace rizika

Radou Jihomoravského kraje byl schvdlen projektovy ramec pro realizaci tohoto projektu, jehozZ soucasti
bylo i schvaleni predfinancovani a financovani celého projektu a mandat pFipravit a podat ZoD.

Dopad by byl znacny, nicméné prijemce dodrzuje pokyny pro VZ a bude se fidit pokyny a doporucenimi
CRR tak, aby byly spInény jak podminky ZZVZ, tak podminky IROP a pozadavky CRR a MMR (RO), z éeho?
plyne, Ze pravdépodobnost je nizka.

Dopad by byl znaény, nicméné prijemce dodrzuje pokyny IROP a bude se fidit pokyny a doporuéenimi CRR
tak, aby byly spInény podminky IROP a poZadavky CRR a MMR (RO), z €&eho? plyne, 7e pravdépodobnost je
nizka.

Dopad by byl znaény, nicméné p¥ijemce dodriuje pravni normy CR a EU a nemd problémy s jejich
dodrzovanim, z ¢ehoz plyne, Ze pravdépodobnost je nizka.

Do vlastnickych vztah( nevstupuji Zddné dalsi subjekty, tj. riziko se nem(ze projevit.

V rdmci udrZitelnosti bude zajistovat provoz objektu a vybaveni pfijemce (ZZS JMK), ktery soustavné rozviji
svUj personal tak, aby byl schopen a ptipraven tento provoz zajistit. Uvedeny personal je taktéZ soucasti
projektového tymu projektu, tj. bude pripravovan na provoz jiz ve fazi realizace projektu.

Predchazeni této situaci bude peclivou pripravou zaddvacich podminek tak, aby byli vybrani dodavatelé,
ktefi budou schopni splnit své zavazky.

Smlouvy s dodavateli obsahuji a budou obsahovat sankce a klausule o nahradé skody tak, aby v pfipadé
potreby byl pfijemce schopen kompenzovat pfipadné skody z téchto instrument(.
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Drubh rizika a faze projektu,
ve které je mozné riziko
ocekavat

Nedodrzeni indikatort

Nedostatek financnich

prostfedk(l v provozni fazi
projektu

Ostatni rizika

Riziko podvodu

Tabulka 50: Analyza rizik
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Zavainost rizika

(1 - nejnizsi, 5 -

nejvyssi)
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Pravdépodobnost
vyskytu/éetnost  vyskytu
rizika (1 — téméF vyloucena
ai 5 — témér jista)

1

MINISTERSTVO
PRO MISTNI
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Popis/pfedchazeni/eliminace rizika

Ptijemce stanovil indikatory tak, aby je byl schopen splnit a udrzovat s pfimérenym rizikem.

Ptijemce zajisti pojisténi majetku tak, aby v pfipadé jeho poskozeni nebo ztraty, bylo mozné zajistit
odpovidajici ndhradu a tim udrzZet indikatory i v dobé udrzitelnosti projektu.

ZZS JMK bude mit ve svém rozpoctu alokovany prostiedky na zajisténi provozni faze v souladu s uvedenou
financni analyzou.

Ptijemce stanovil projektovy tym a principy fizeni a kontroly, které vylucuji riziko podvodu. V ramci téchto
pravidel bude pravidelné kontrolovano jak plnéni stanovenych podminek realizace projektu, tak podminek
udrzitelnosti v provozni fazi.

Z analyzy rizik vyplyvd, Ze u fady rizik je sice zavainost nékterych rizik vysokd, ale soucasné jejich pravdépodobnost je nizka, tj. nejsou problémem projektu. Nizka

pravdépodobnost je dana systémem fungovani pfijemce a ptijatymi opatienimi.

U rizik, kde je vy3si dopad a vyssi pravdépodobnost jejich vyskytu, pfijal pfijemce odpovidajici opatieni, kterad uved| u pfislusné polozky.
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