W czyim interesie sa kolejne systemy elektronicznych kart identyfikacyjnych?
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Ministerstwo Zdrowia dazy do tego, aby w ramach budowy — op6Znionego skadinad — Systemu
Informacji w Ochronie Zdrowia powstaly elektroniczne systemy Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego i
Karty Specjalisty Medycznego. Problem polega na tym, ze przedstawiane argumenty sa dalece
nieprzekonujace. Przynajmniej dla czgsci racjonalnie myslacych samorzadowcow.

Karte Ubezpieczenia Zdrowotnego maja otrzymac wszyscy uprawnieni do korzystania ze Swiadczen
zdrowotnych finansowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Mylilby si¢ jednak ktos, kto by sadzit ze
bedzie ona stanowita samoistny dowdd posiadania ubezpieczenia — bgdzie ona jedynie identyfikatorem
pacjenta weryfikowanego nastgpnie w ramach systemow teleinformatycznych. Po co zatem taka karta?

Ministerstwo Zdrowia odpiera zarzuty twierdzac, ze przeciez elektroniczna karta ubezpieczenia
zdrowotnego jest wprowadzana w wielu krajach — poczawszy od krajow europejskich a na Stanach
Zjednoczonych skonczywszy. Istotnie — tak jest, tyle ze co do zasady sa to panistwa, w ktorych karta ta
jest ogélnym identyfikatorem posiadacza. Dla przyktadu: we Wioszech karta ubezpieczenia zdrowotnego
(tessera sanitaria) zastapita dawna kartg z codice fiscale (odpowiednik polskiego PESELu) 1 jest uzywana
we wszystkich przypadkach, w ktérych numer ten musiat by¢ przedstawiany. W Lombardii, skad
wywaodzi si¢ idea karty, umozliwia ona dostep do ustug e-administracji, a po aktywacji moze nawet
petni¢ funkcje karty ptatniczej. W Austrii karty ubezpieczenia zdrowotnego zostaly wydane kazdemu
obywatelowi. Kazda karta zawiera ,,uspiong” aplikacje stuzaca do sktadania podpisu elektronicznego —
zaréwno kwalifikowanego, jak 1 zaawansowanego. Uruchomienie tej funkcjonalnosci nastgpuje na
zadanie posiadacza karty zgloszone we wskazanych punktach konsultacyjnych lub przez strong
internetowa. Zakodowany podpis elektroniczny umozliwia zaréwno identyfikacje przy kontaktach z
austriacka administracja publiczna, jak i w obrocie cywilnoprawnym.

A w Polsce? Zakres zastosowania Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego ma si¢ ograniczac jedynie do
obszaru ochrony zdrowia. Oznacza to, ze obywatel chcac korzystac z dobrodziejstw e-administracji
bedzie i tak musiat naby¢ odrebny podpis elektroniczny, albo tez czekaé (niewykluczone ze bardzo diugo)
na sfinansowanie przez panstwo elektronicznego dowodu osobistego. Fakt, ze ze Srodkéw publicznych
bedzie finansowanie tworzenie infrastruktury dwoch kart o zblizonej funkcjonalnosci nikomu nie bedzie
przeszkadzat.

Analogicznie wyglada sytuacja w odniesieniu do Karty Specjalisty Medycznego. Nie ulega watpliwosci,
ze w systemach e-medycyny niezbedna jest niepodwazalna identyfikacja oséb uprawnionych: lekarzy,
pielegniarek, czy farmaceutow. Nie trzeba jednak do tego osobnej karty. Jak same Ministerstwo Zdrowia
przyznato medycy pracujacy w ramach duzych prywatnych sieci juz teraz korzystaja z wprowadzonych
przez pracodawceg systemow teleinformatycznych postugujac si¢ kwalifikowanym podpisem
elektronicznym — ktory zreszta sami nabyli. Jak si¢ okazuje zdaniem resortu nie mozna tej metody
zastosowaé w odniesieniu do pozostatych specjalistéw medycznych, gdyz w opinii tych ostatnich podpis
elektroniczny jest za drogi. Dla niezorientowanych warto podaé, ze owo ,,za drogi”” oznacza okoto 10 zt
miesigcznie. Nieistotne jest to, ze postugiwanie si¢ kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez
przedsigbiorcOw zostato w pewnym momencie wymuszone przez ZUS 1 wowczas koniecznos¢
poniesienia przez zainteresowanych kosztow byta szczegélnie rozwazana. Aby zadbac o kieszen lekarzy
panstwo — a zatem my wszyscy — ma opracowywac 1 utrzymywac osobny system elektroniczne;j
identyfikacji tych oséb (padt nawet pomyst by wymusi¢ — przepraszam: przekona¢ — marszatkow
wojewodztw, aby zakup czytnikOw sfinansowali z regionalnych programow operacyjnych). Oczywiscie
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jeshi specjaliSci medyczni beda chceieli korzystaé z elektronizacji w innych obszarach dziatania, to 1 tak
beda musieli kwalifikowany podpis elektroniczny nabyc.

Z racjonalnoscia informatyzacji pafnstwa ma to niewiele wspolnego. Rozwiazanie zagadki z czym
sytuacja ta ma wiele wspdlnego pozostawiamy czytelnikom.
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