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Zastosowanie technologii informacyjnych i komunika-
cyjnych (TIK) jest czgsto postrzegane jako istotny ele-
ment odpowiedzi na wyzwania stojace przed wspolczes-
nymi systemami ochrony zdrowia. Wsroéd oczekiwanych
korzy$ci wymienia si¢ bardzo rézne skutki: poprawe
dostepnosci i jakosci ustug zdrowotnych, ograniczenie
wydatkéw, zmniejszenie czgstosci hospitalizacji 1 wizyt
w placowkach oferujacych dorazng pomoc, poprawe
bezpieczenstwa pacjentéw, a takze usprawnienic za-
rzadzania placowka ochrony zdrowia. Warto pamigtaé,
ze wspodlczesna medycyna opiera si¢ na technologiach
cyfrowych. Praktycznie wszystkie nowoczesne urza-
dzenia diagnostyczne sa skomputeryzowane. W wielu
specjalnosciach wykorzystuje si¢ takze komputerowe
wspomaganie procedur terapeutycznych. Pacjenci ko-
rzystaja ze skomputeryzowanych przenosnych urzadzen
pomiarowych do kontrolowania przebiegu choroby.
Pojawia si¢ coraz wigcej doniesien wskazujacych, ze
systemy wspomagania decyzji opierajace si¢ na wyko-
rzystaniu sztucznej inteligencji moga by¢ warto§ciowym
wsparciem dla klinicysty. Obecnie sfer¢ zastosowan TIK
w ochronie zdrowia okresla si¢ terminem e-zdrowia. Na
to srodowisko sktadaja si¢ systemy informatyczne wdra-
zane w placoéwkach ochrony zdrowia, umozliwiajace
komunikacj¢ migdzy uczestnikami kontaktow medycz-
nych, utatwiajace monitorowanie przebiegu choroby,
a takze zasoby dotyczace zdrowia dostgpne w Internecie.
Niniejszy numer ,,Zeszytdéw Naukowych Ochrony Zdro-
wia. Zdrowie Publiczne i Zarzadzanie” jest poswigcony
prezentacji wybranych tematéw zwigzanych z wykorzy-
staniem nowoczesnych technologii do realizacji celow
stojacych przed systemem ochrony zdrowia i zdrowiem
publicznym.

Na poczatku tego stulecia zostaty opublikowane glos-
ne raporty, ktoére wskazywaly na zagrozenia, jakie stwa-
rza dla pacjenta system ochrony zdrowia. W poszukiwa-
niu strategii prowadzacych do poprawy bezpieczenstwa
pacjenta, poza zmianami organizacyjnymi czy tez ogra-
niczeniem obciagzen dla pracownikéw ochrony zdrowia,
wskazano takze zastosowanie roznorodnych rozwigzan
z zakresu e-zdrowia. Najwazniejsze z tych rozwigzan to
elektroniczna dokumentacja medyczna, komputerowe
systemy wspomagania decyzji, mobilne urzadzenia za-
pewniajace lekarzom dostgp do baz wiedzy oraz systemy
umozliwiajace elektroniczne wprowadzanie zlecen le-
karskich. Tej ostatniej kategorii rozwigzan dotyczg dwa
artykuly opublikowane w aktualnym numerze ,,Zeszy-
tow”. Autorzy artykutu zatytutowanego E-prescription.
Selected legal and functional aspect (E-recepta. Wybra-
ne problemy prawne i funkcjonalne) dokonali przegladu
prawnych uwarunkowan wprowadzenia e-recepty do
systemu ochrony zdrowia. Niewatpliwie e-recepta moze
przynies¢ duze korzy$ci zwigzane nie tylko z popra-

wa bezpieczenstwa i jakosci zycia pacjenta, lecz takze
z ograniczeniem niepotrzebnych wydatkéw na leki czy
tez racjonalizacja prowadzonej farmakoterapii. Jednak
implementacja systemu pozwalajacego na wystawianie
recept elektronicznych pozostaje duzym wyzwaniem.
Zwlaszcza jesli wezmiemy pod uwage takie kwestie,
jak zapewnienie odpowiedniego poziomu rozwoju infra-
struktury teleinformatycznej we wszystkich podmiotach
uczestniczacych w obstudze e-recepty czy tez potrzeba
przygotowania $wiadczeniodawcow do korzystania
z nowego narzegdzia. Artykut pt. Study of the impact of
implementing an electronic prescription with barcode
scanning on the time of response to the patient’s needs in
the field of pharmacotherapy (Badanie mozliwego wply-
wu implementacji elektronicznego zlecenia lekarskiego
i kodow kreskowych na czas reakcji na potrzeby pacjenta
w zakresie farmakoterapii) przedstawia wyniki analizy
wplywu elektronicznych zlecen lekarskich w placéwce
szpitalnej na czas reakcji na potrzeby pacjenta dotyczace
farmakoterapii. Autorka dokonata oceny procesu realiza-
cji elektronicznego zlecenia lekarskiego od kompletacji
do wydania lekéw pacjentowi.

M-zdrowie to jedna z najbardziej ekspansywnych
dziedzin e-zdrowia. Jej rozwoj jest zwigzany z dostep-
noscig telefonii komérkowej, a szczeg6lnie smartfonow,
oraz zaawansowanych bezprzewodowych urzadzen
sensorycznych. Jednym z przejawéw popularnosci
m-zdrowia jest dostepnos¢ wielu tysiecy aplikacji zdro-
wotnych na telefony komérkowe w internetowych skle-
pach GooglePlay czy tez AppleStore. Jednak na znacze-
nie m-zdrowia nie mozna patrze¢ poprzez pryzmat liczby
dostepnych aplikacji mobilnych. Tak naprawdg, kluczo-
we znaczenie rozwigzan mobilnych wynika z mozliwo-
$ci ich wlaczenia w kompleksowy system wsparcia dla
pacjenta, ktéry moze samodzielnie rejestrowaé nasilenie
dolegliwos$ci 1 wyniki pomiaréw parametréow istotnych
dla jego choroby, a nastepnie je przesyla¢ do osrodka
monitorujacego zapewniajacego catlodobowe wsparcie.
Zainstalowanie izolowanej aplikacji mobilnej bez szansy
na zapewnienie pacjentowi zwrotnej informacji od pra-
cownika ochrony zdrowia lub centrum monitorowania
nie wystarczy. Tym bardziej ze wielu uzytkownikow
bardzo szybko przestaje korzysta¢ z rozwigzan niedaja-
cych adekwatnej interakcji. Dopiero integracja aplikacji
mobilnej z systemem ochrony zdrowia moze przynies$¢
oczekiwane korzysci zwiazane z ciagtoscia opieki
i wzmocnieniem roli pacjenta. M-zdrowie to nie tylko
nowe mozliwo$ci wsparcia dla pacjentow z chorobami
przewlektymi, to takze réznorodne formy oddziatywa-
nia na nasz styl zycia i zachowania zdrowotne. W wielu
raportach opublikowanych przez instytucje prowadzace
analiz¢ rynkow urzadzenia ubieralne zostaty uznane za
jeden z bardziej obiecujacych elementéw ze wzgledu na
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rosnace ich uzycie i potencjalnie wiele sfer, w ktérych
moga by¢ przydatne. Wspieranie dobrostanu, zdrowego
stylu zycia, fitnessu i aktywno$ci sportowej to jedne z naj-
istotniejszych dziedzin zastosowan dla takich urzadzen.
Autorzy artykulu mHealth — areas of application and
the effectiveness of interventions (M-zdrowie — obsza-
ry zastosowan i skutecznosc interwencji) podjeli probe
pokazania, jakie sg zastosowania rozwigzan mobilnych
w opiece medycznej i promocji zdrowia. Z dostgpnych
do tej pory dowodéw wynika, ze interwencje opierajace
si¢ na wykorzystaniu aplikacji mobilnych moga przy-
nosi¢ znaczace korzysci polegajace na lepszej kontroli
przebiegu choroby i wigkszej samodzielno$ci pacjentow
z chorobami przewleklymi. Z kolei mobilne interwencje
ukierunkowane na promocj¢ zdrowia daja szanse na sku-
teczng zmiang zachowan i prozdrowotny styl zycia. Pra-
ca The interest of primary care patients in using health
applications for mobile devices (Zainteresowanie wyko-
rzystaniem mobilnych aplikacji wspierajgcych zdrowie
wsrod pacjentow podstawowej opieki zdrowotnej) pre-
zentuje wyniki badania sondazowego przeprowadzonego
na znaczgcej grupie pacjentdw. Dostarcza ono ciekawych
spostrzezen na temat zwigzku miedzy samooceng stanu
zdrowia a uzywaniem takich aplikacji.

Duze zainteresowanie budza rozwigzania wspierajace
osoby w starszym wieku. Od 2008 roku dziata program
Ambient Assisted Living zainicjowany przez kraje czlon-
kowskie Unii Europejskiej. W ramach organizowanych
co roku konkurséow finansowanych w potowie ze $rod-
kéw udostepnianych bezposrednio przez poszczegdlne
kraje, a w potowie z budzetu Komisji Europejskiej na
badania i rozwdj, promowane sg projekty dotyczace
wykorzystania TIK w réznych dziedzinach Zycia osob
starszych, majace szanse na szybka komercjalizacje.
Przeglad realizowanych w ramach tego programu pro-
jektow pokazuje, ze osobom w starszym wieku mozna
zaoferowaé wiele form wsparcia za pomocg systemow
informatycznych, a w rezultacie zwigkszy¢ ich poczucie
bezpieczenstwa i samodzielnos¢, usprawni¢ kontrolowa-
nie stanu ich zdrowia i aktywnosci, a takze zintensyfi-

kowa¢ kontakty spoteczne. W obliczu silnych trendow
starzenia si¢ wspolczesnych spoteczenstw ten obszar
rozwoju technologii na styku e-integracji i e-zdrowia jest
traktowany jako priorytetowy w wielu krajach. Autor ar-
tykutu Innovations in elderly care: Key success factors
(Innowacje w zakresie opieki nad osobami starszymi.
Kluczowe czynniki sukcesu) podjal wyzwanie przedsta-
wienia czynnikéw warunkujacych sukces implementacji
innowacyjnych rozwigzan adresowanych do 0sob w star-
szym wieku.

Strategiom oceny technologii nielekowych jest po-
$wigcony ostatni artykut — Health technology assessment
of medical devices (Zastosowanie oceny technologii me-
dycznych w odniesieniu do wyrobow medycznych) —w tym
numerze ,,Zeszytow Naukowych Ochrony Zdrowia”.
Technologie nielekowe moga by¢ stosowane w celach
diagnostycznych i terapeutycznych, a takze jako wy-
roby zastepcze u 0sob z niepetnosprawnosciami. O ile
procesy decyzyjne w odniesieniu do refundacji lekéw
na podstawie zasad oceny technologii medycznych sa
jasno okreslone, o tyle w przypadku technologii niele-
kowych sytuacja nie wyglada tak jednoznacznie. W ar-
tykule przedstawiono przyczyny trudnosci zwigzanych
z zastosowaniem zasad oceny technologii medycznych
w stosunku do technologii nielekowych na tle regulacji
obowiazujacych w Polsce i Unii Europejskie;j.

W tym numerze ,,Zeszytow” znajdziecie Panstwo
takze prezentacj¢ projektu ITHACA realizowanego przy
udziale Matopolskiego Urzgdu Marszatkowskiego. Jest
to przyktad inicjatywy nawiazujacej do trendow pole-
gajacych na wykorzystaniu innowacyjnych strategii na
rzecz aktywnego i zdrowego starzenia si¢. Projekt jest
doskonata okazjg do zapoznania si¢ z dokonaniami in-
nych regionéw w tym zakresie.

Zapraszam Panstwa do lektury. Wierze, ze zapro-
ponowane tematy spotkaja si¢ z Panstwa zainteresowa-
niem, a by¢ moze beda takze inspiracja do realizowanych
W przyszlosci inicjatyw i projektow.
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