4 mld zt z KPO na e-zdrowie
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Polska platforma e-zdrowia jest piatym najbardziej zaawansowanym systemem w UE — wskazuje unijny
raport. Mimo ze wiele cyfrowych ustug w zakresie zdrowia juz zostalo wdrozone, wciaz sa obszary, ktére
wymagaja dalszych naktadéw i inwestycji. Naleza do nich m.in. wdrazanie centralnej e-rejestraciji,
wykorzystanie danych medycznych i zapewnienie ich interoperacyjnosci. Teraz inwestycje moga
przyspieszy¢ dzigki dodatkowym miliardom ztotych, ktore trafig z Krajowego Planu Odbudowy na e-
zdrowie. Czas na ich wykorzystanie bedzie jednak krotki, wigc trzeba si¢ do tego dobrze przygotowac.

— W sferze e-zdrowia przewidzielismy inwestycje na kwote okoto 4 mld zt. Mamy szereg konkretnych
celow i dziatan, ktore bedq realizowane. To miedzy innymi wydatki zwiqzane z rozwojem nowych
instrumentow, narzedzi diagnostycznych opartych na algorytmach sztucznej inteligencji, ale rowniez
wydatki na digitalizacje dokumentacji i ucyfrowienie dokumentéw, na zapewnienie cyberbezpieczeristwa.
Ta gama jest bardzo szeroka i duzo Srodkoéw na to przeznaczamy — méwi Katarzyna Kacperczyk,
podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia.

Pieniadze na wspomniane inwestycje maja pochodzi¢ z Krajowego Planu Odbudowy, w ktorym taczne
naktady na ochrong zdrowia siggaja niemal 20 mld zt. Odblokowanie pienigdzy z KPO zbiega si¢ w
czasie z wdrazaniem zatozen Europejskiej Unii Zdrowotnej, ktéra ma zapewni€ lepszy poziom ochrony
zdrowia Europejczykow, wigksza gotowos¢ UE 1 krajow cztonkowskich do zapobiegania ewentualnym
pandemiom w przysztosci 1 do reagowania na nie, a takze poprawe odpornosci europejskich systemow
opieki zdrowotne;.

Instrumenty wsparcia beda wigc w najblizszych latach przedmiotem wzmozonego zainteresowania ze
strony podmiotdéw, zarowno duzych szpitali 1 grup medycznych, jak 1 mniejszych jednostek. W ocenie
ekspertow kluczowe bedzie teraz odpowiednie przygotowanie si¢ do wnioskowania o wsparcie.

— Podmioty powinny przygotowac inwentaryzacje, zastanowic sie, czego potrzebujq, co jest niezbedne,
Zeby procesy leczenia i procesy zarzqdzania byty bardziej efektywne, powinny sie rozejrzec, kto jest w
stanie dostarczyc tego rodzaju ustugi. To istotne, bo bedziemy mieli bardzo ograniczony czas na
implementacje. Pamietajmy, Ze czerwiec 2026 roku to jest moment zakoriczenia inwestycji — uwaza
Michat Czarnuch, szef praktyki Life Science w kancelarii Rymarz Zdort Maruta. — Po stronie
Ministerstwa Zdrowia jest bardzo duza rola edukacyjna. Im szybciej opublikujemy konkursy, tym lepiej.
Po drugie, czas na ztozenie wnioskow powinien byé stosunkowo dtugi i powinnismy rozpoczqc bardzo
duzq kampanie edukacyjngq.

W ocenie wiceminister zdrowia rozwigzania cyfrowe obecne w polskim systemie ochrony zdrowia sa na
dobrym poziomie.

— Czesto spotykamy sie z innymi paristwami cztonkowskimi, rozmawiamy o tym, wiec mozemy sie dzieli¢
naszymi doswiadczeniami, ktore byty wdrazane w ostatnich latach. Oczywiscie mamy tez duze wyzwanie
w postaci wiqczenia, ujednolicenia systemow dla wszystkich szpitali, szpitali powiatowych, tych
mniejszych, zeby zapewnic¢ wspolnq przestrzen danych cyfrowych. Mysle, ze na to bedziemy ktas¢ duzy
nacisk. Sq tez nowe technologie, wiele mowimy o sztucznej inteligencji, algorytmach. To szereg narzedzi,
ktore zapewne nie zastqpiq lekarzy, ale bedq mogty by¢ wykorzystywane jako wsparcie procesu
diagnostycznego i jego przyspieszenia. To teZ jest obszar, ktory powinnismy bardzo intensywnie
eksplorowa¢ — przyznaje Katarzyna Kacperczyk.

Z raportu Komisji Europejskiej ,,Cyfrowa Dekada 2024: Badanie wskaznika e-zdrowia” wynika, ze
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wskaznik ,,e-zdrowia”, czyli zbiorczy rezultat postepow w cyfryzacji ochrony zdrowia, wynidst dla Polski
90 proc. Daje nam to piate miejsce wsréd 27 badanych krajéw. Srednia dla wszystkich krajéw wynosi 79
proc., a tylko Belgia osiggneta 100 proc. W raporcie przeanalizowano postgpy poszczegdlnych krajow we
wdrazaniu rozwigzan e-zdrowia w czterech obszarach: wdrozeniu ustug pozwalajacych na cyfrowy
dostep do danych o zdrowiu, rodzajach danych o zdrowiu dostepnych dla pacjentdw, sposobie dostgpu i
wykorzystanych technologiach (uwierzytelnianie tozsamosci, aplikacje mobilne) oraz zasiggu.

Z Internetowego Konta Pacjenta korzysta juz ponad 18 mln uzytkownikéw. Z kolei nabér wnioskéw do
pilotazu centralnej e-rejestracji ruszyt pod koniec sierpnia, a sam pilotaz ma potrwacé do kofica czerwca
przysztego roku. Program na razie jest ograniczony tylko do badan profilaktycznych — mammografii i
cytologii oraz wizyt w poradniach kardiologicznych.

Ministerstwo Zdrowia oglosito w czerwcu planowane wprowadzenie co najmniej dwoéch ustug
wykorzystujacych sztuczng inteligencje: jednej pomagajacej analizowac stan zdrowia pacjenta, a drugie;j
wspierajacej podejmowanie decyzji diagnostycznych i klinicznych. Polscy liderzy ochrony zdrowia
chetnie korzystaja z technologii wykorzystujacych Al. Zgodnie z opracowanym przez Philipsa raportem
Future Health Index 2024 w wielu obszarach wdrazaja je cz¢sciej niz ich globalni odpowiednicy, np. do
monitorowanie pacjenta w szpitalu (58 proc. versus 43 proc. Srednia Swiatowa) czy zarzadzanie lekami
(57 proc. versus 37 proc. Srednia Swiatowa). Aby algorytmy Al sprawnie dzialaly, potrzebna jest
odpowiednia i1los¢ wysokiej jakosci danych.

— Bardzo waznym zagadnieniem jest interoperacyjnosé, czyli to, Zeby wszystkie dane, ktore posiadamy w
systemie, migrowaty w mozliwie najwiekszej skali, oczywiscie w sposob ukierunkowany i bezpieczny. Jest
coraz lepiej pod kqtem migracji danych wewnqtrz jednostki, natomiast znacznie gorzej jest, jesli chodzi o
przesytanie ich pomiedzy osrodkami zdrowia. Obserwujemy réowniez coraz wieksze zainteresowanie, jesli
chodzi o automatyzacje procesow, ktore mogq by¢ w szpitalach w wielu obszarach zrobotyzowane,
zwlaszeza tych tzw. administracyjnych — wymienia Michat Kepowicz. — Ponadto coraz czeSciej siegamy
po takie rozwiqzania jak Data Lake i Data Warehouse, czyli gigantyczne zasoby danych, ktore
generowane sq w ochronie zdrowia (m.in. przez cyfrowe wyroby medyczne). Szacuje sie, Ze na swiecie w
2025 roku bedzie okoto 2 zetabajtow danych medycznych, czyli prawdziwy ocean nieprzetworzonych
informacji. Na ich podstawie — po ustrukturyzowaniu i przeanalizowaniu — mozna uzyskiwac odpowiedzi
na kluczowe pytania kliniczne i diagnostyczne dotyczqce catych grup pacjentow, ale rowniez
pojedynczego cztowieka.

Wszyscy badani przez Philipsa liderzy ochrony zdrowia stwierdzili, ze ich organizacje doSwiadczaja
wyzwan zwiazanych z integracja danych. W rezultacie pracownicy tracg cenny czas na dostgp do danych
lub ich integracj¢. Zdaniem ankietowanych pomocne bytoby wilasnie poprawienie interoperacyjnosci
miedzy ré6znymi platformami i placowkami medycznymi oraz wigkszy dostep pacjentéw do wiasnych
danych medycznych.
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