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Beszamolo
a HEFOP 4.4 projektrol

Lukacs Andras, Egészségugyi Minisztérium, Strukturalis Alapok Programiroda

Az IME 2004. aprilisi szamaban adtunk el6szor hirt a
HEFOP 4.4 projekt elindulasardl és fobb céljairol. Hol is
all jelenleg a projekt, hova fejl6détt az eredetileg megfo-
galmazott célkitiizés, mik a résztvevok tovabbi feladatai
és mikor varhatéak az eredmények? Ezekre és hasonlé
kérdésekre ad valaszt a cikk, beavatva az olvasoét a
rendszer megvalésitasanak és monitorozasanak mii-
helytitkaiba is.

VISSZATEKINTES: MI IS AZ A HEFOP 4.4?

A HEFOP 4.4 kédjell, az ,Egészségugyi informacio-
technoldgia fejlesztés az elmaradott régiokban” cimet visel6
projekt az Eurdpai Unié altal nyujtott tAmogatas egyik célte-
riletének, az orszag versenyképességét az emberi eréfor-
ras-fejlesztés oldalardl nével6 Humanerdforras-fejlesztési
Operativ Programnak (réviditve HEFOP) a része.

A projekt f6 célja az egészséglgyi ellatas kuldnb6z6
szintjein m(ikdd§ intézmények (kérhazak, rendelbintézetek,
héaziorvosok) kdzétti minta-informacidrendszer kifejlesztése.
A KkiépUl6 un. intézménykdzi rendszertél vart elényok:

* Azintézmények szamara kéltséghatékonyabb miikddést
tesz lehet6vé

* Az orvosok munkajat megkdnnyiti és gyorsitja a betegek
korabbi, mashol keletkezett betegadataihoz vald hozza-
férés révén

* A betegek szamara szinvonalasabb ellatast és a
betegutak lerdvidilését eredményezi.

Az intézménykdzi rendszerben rejlé lehetségek kihasz-
nalasa érdekében az intézmények a sajat belsé informatikai
rendszereik, az un. intézményen belili rendszerek fejleszté-
séhez is kaptak tdmogatast.

A két fejlesztési szint egyuttes és koordinalt végrehajta-
sa egyenszilardsagu regionalis rendszerek létrej6ttét ered-
ményezi.

A projektben meghirdetett célok megvaldsitdsara a ha-
rom leghatranyosabb helyzet(i régidban (Eszak-Magyaror-
szég, Eszak-Alfold és Dél-Dunantil) kiilén erre a fejlesztés-
re 6sszeallt konzorciumok pélyazhattak. A tamogatasi 6sz-
szeg mindharom régidban egységesen 1.350 mFt, melynek
3/4 részét az Eurdpai Unid, 1/4 részét pedig a hazai kdltség-
vetés biztositja.

A harom régidban a fejlesztés jogat elnyerd konzorciu-
mok f6bb adatait mutatja a kdévetkez6 1. sz. tdblazat.

Az eddig torténtek révid kronologikus dsszefoglalasa:
A konzorciumi pélydzat meghirdetése:
2004. méarcius 25.
A palyazat beadasanak hatérideje:
2004. junius 30.
A tdmogatasi szerz4dés alairasa:
2005. méarcius

Szakmai el6készité munka:
2004. oktober — 2005. marcius

Intézménykdzi rendszer kdzbeszerzési

eljarasanak kiirasa:

Szerz8dés megkotése a kdzbeszerzési

eljaras nyertesével:

2005. aprilis 20.

2006. februar 7.

A MEGVALOSULO INTEZMENYKOZI RENDSZER

A projekt befogadéasakor Briisszel el8irta, hogy egyetlen
intézménykdzi rendszert lehet kifejleszteni, és ezt kell mind-
harom régidba telepiteni. A harom konzorciumnak tehat
Ossze kellett fognia, érdekeiket 6ssze kellett egyeztetniik,
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A Konzorciumok jellemz6 adatai
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hogy — ha kompromisszumok aran is — mindannyiuk szama-
ra elfogadhaté rendszert specifikaljanak. Az intézménykdzi
rendszer funkcidinak definialdsa és a kialakitandé rendszer
specifikacidja a palyazati kiirasban szerepl6 elvek figyelem-
bevételével, a harom konzorcium szakembereinek és az
Egészségligyi Minisztérium (EUM) Strukturadlis Alapok Prog-
ramiroda (Strapi) altal biztositott szakemberek kézremUko-
désével, hosszas szakmai egyeztet6 munkaval késziilt el.

Az intézménykdzi rendszer megvaldsitasara kiirt kdzbe-
szerzési eljarasban az ajanlattevék erre a rendszerspecifi-
kaciora adtak miszaki és kereskedelmi ajanlatot. A tender
nyertese a londoni székhely( BT Limited lett, amely cég a
hasonlé angliai egészséglgyi rendszer (NHS) kifejlesztésé-
ben is részt vett. A fejlesztésre vonatkozo vallalkozéi szer-
z8dést a harom konzorcium és a BT képviselGje 2006. febr.
7-én irta ala, mint ahogy arrél az IME 2006. februari szama
is beszamolt.

AZ INTEZMENYKOZI RENDSZER (IKIR)
FO FUNKCIOI

A rendszer alapvet6 funkcioi:

¢ Dokumentumlekérdezés, melynek soran az orvos a
nala kezelt beteg, korabban mas intézményeknél létre-
jott és tarolt, egészségével kapcsolatos dokumentumok
utan érdeklédik a regionalis kdzponton keresztil a t6bbi
tarsszolgaltatonal. Eredményll egy mutatdkat tartalma-
z6 listat kap, melybdl a szamara sziikséges informacio-
kat kivalasztva masolatat atkéri betekintésre.

o [Egészségiigyi szolgaltataskérés-valasz: A tarsintéz-
ményi szolgaltataskérés soran egyik intézmény a masik-
tél elektronikusan vizsgalatot, konzultaciot, el6jegyzést,
egyéb szolgaltatast kérhet, melyre a valaszt szintén
elektronikusan kapja meg.
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Betegrendelkezések kezelése: A betegek a betegsé-
geik adatairdl altalanosan, vagy specifikusan, masrészt
az adat keletkezésékor, de akar utélag is rendelkezhet-
nek. E rendelkezések az adatokkal egyitt kertilnek taro-
lasra, hianya esetén a hatalyos jogszabalyokbdl kévet-
kez6 kezelési szabalyok kerlilnek alkalmazasra. Korlato-
zas lehetséges a forras, cimzett, ellatasi esemény,
id6szak, vagy a dokumentum tartalma tekintetében.

Tovabbi funkciok:

Jogosultsag kezelés a rendszerben lehet login név-jel-
sz6, vagy tanusitvany alapu azonositas, mely utdbbi
eszkozei a chipkartya, vagy token stb.

Portal funkciéd kildndsen a betegek szamara fontos,
mert ezen keresztil betekinthetnek adataikba és vizsga-
latokra vonatkozo6 el6jegyzést tehetnek.

Adattarhaz: A rendszer a valid egészségugyi adatok de-
perszonalizalt gyljtése és feldolgozasa segitségével
adattarhazat hoz létre, mely képes jov6beni trendek
el6rejelzésére is.

Elszamoldhaz-modul a szolgaltatok kozo6tti megallapo-
dasok alapjan létrejott tevékenységek elszamolasat vég-
zi olyan esetekben, amikor a tavdiagnosztika, telemedi-
cina szolgaltatasoknal kilén valik a beteg és az aktualis
egészséglgyi ellatdst megvaldsitd intézmény fdldrajzi
helye.

Haziorvosi modul: Az IKIR rendszerhez csatlakozé hazi-
orvosok szamara a rendszer mind webes, mind lokalis
kliens elérésen keresztll korszer(i haziorvosi rendszert
biztosit. Ezen kivll a régidkban legelterjedtebb haziorvo-
si rendszerek illesztését is megoldja, ugyanis egy lokalis
IKIR-interfész segitségével barmely haziorvosi szoftver
csatlakoztathat6 a rendszerhez.

Telemedicina: harom eleme keriil bevezetésre a projekt
soran: kardiovaszkularis monitoring és konzultacios
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rendszer, DICOM alapu teleradiolégia és haziapolast

segité telemedikai megoldas

Informatikai szempontbdl az Gzemszer(i mikddést az
lizenettovabbitas, rendszermenedzsment, informatikai biz-
tonsag és jogosultsagkezelés moduljai teszik lehetévé. A
rendszer felépitését az 1. abra szemlélteti.

AZ INTEZMENYEN BELULI FEJLESZTESEK

Ahhoz, hogy az intézmények a HEFOP 4.4 projektben
ujdonsagnak szamité intézménykdzi rendszerhez képesek
legyenek csatlakozni, egyrészr6l meg kell teremteniik a he-
lyi (kérhazi) rendszerek csatlakozo fellletét, masrészt a he-
lyi rendszereknek is el kell érnie a sziikséges fejletiségi
szintet. E célok elérésére szolgal az intézményen bellili fej-
lesztésekre szant tamogatasi forras.

A harom kedvezményezett konzorcium fentebb vazolt, a
regionalis specialitasoktol eltekintve egységes intézményko-
zi rendszer-fejlesztéssel szemben az intézményen beliili in-
formacidrendszer-fejlesztések joval heterogénebb képet mu-
tatnak. A kildénbdz6ség az intézmények jelenlegi eltérd infor-
matikai fejlettségébdl fakad. Van olyan intézmény, ahol a
korszer(tlen informatikai rendszer teljes cseréje valosul meg;
masutt a meglévé rendszereiket fejlesztik tovabb tjabb mo-
dulokkal; ismét mashol a belsé haldzat korszeriisitésére és
az elavult szamitdgépek cseréjére teszik a hangsulyt.

Az intézményen belllli rendszerfejlesztések lebonyolita-
sa teljes mértékben a konzorciumok hataskore. Az intézmé-
nyek — a konzorcium belsé hatarozata alapjan — akar egyen-
ként is tendert hirdethetnek, de egyetlen, kdzds kdzbeszer-
zési eljarast is lebonyolithatnak. E dontésiiket koltséghaté-
konysagi, projektmenedzsment, és szakmai szempontok
alapjan fogjak meghozni. A harom konzorcium kézil a dél-
dunantuli mar meg is inditotta a konzorcium egyetlen, kbzds
kdzbeszerzési eljarasat.

AZ EUM STRAPI SZEREPE A HEFOP 4.4 PROJEKTBEN

Egészséglgyi Minisztérium szervezetében miikods
Strukturalis Alapok Programiroda (Strapi) a HEFOP egész-
séglgyi és szocidlis intézkedéseinek kezelését végz6 un.
szakmai Kézrem(ikddd Szervezet. Feladata sokrétl: a pa-
lyaztatastdl a nyertes kedvezményezettekkel vald szerz6dés
el6készitésén at a projektek monitorozasaig sok mindent
magaban foglal. A HEFOP 4.4 projekt kapcsan a Strapi sze-
repe kib6vult a projekt szakmai tdAmogatasaval is. A Strapi-
nak a HEFOP 4.4 projekt most indulé6 megvaldsitasi szaka-
szaban betoltdtt szerepét, f6bb feladatait és a feladatok el-
végzésére szerzGdtetett szakértbket a 2. abra szemlélteti.

A projektben megvaldsuld két fejlesztési szint (intéz-
ménykoézi, ill. intézményen belili fejlesztések) esetében
mind a szakmai monitorozas, mind a szakmai hattértamoga-
tas kilébnb6z6 mélységl. A kiildnbség abbdl fakad, hogy
mig a helyi (intézményen belili) fejlesztéseket az intézmé-
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Strapi szerepe a HEFOP 4.4 projekt megvaldsitasaban

nyek a sajatjuknak tekintik és ennek megfelel6 gondossag-
gal kezelik, az intézménykdzi rendszer — a harom konzorci-
um szamara kézds fejlesztés, ill. az 5 éves fenntartasi kote-
lezettség miatt — az intézmények prioritdsaban némileg hat-
rébb szorul. A Strapi altal a szakmai monitorozasban terve-
zett kUldnbség, ill. az intézménykdzi fejlesztés megtamoga-
tésa hattérszakértGkkel ezt az érdekkllénbséget hivatott ki-
egyenliteni.

A HEFOP 4.4 PROJEKT MONITOROZASA,
ELLENORZESE

Az uniés tdmogatassal megvaldsuld projektek szakmai,
eljarasrendi és pénzlgyi monitorozasa, ellenérzése toérvényi
el6irés. Mivel a projektek kézpénzt hasznalnak fel, a monito-
rozds szigoruan szabalyozott rend szerint térténik. A HEFOP
4.4 monitorozésa — a projekt sajatossagai miatt — az el6irtnal
szigorubb, mélyrehatdbb eljarasrend alapjan torténik.

A kedvezményezett konzorciumok negyedévente rend-
szeresen, de alkalmanként kdézben is un. projekt eléreha-
ladasi jelentést (PEJ) nyujtanak be, amelyben beszamolnak
az adott id6szakban tértént tevékenységekrdl, a tAmogatasi
szerz8désben rogzitett kotelességeik teljesitésérdl, a terve-
zett id6kodzi eredményekrdl. Az elérehaladasi jelentésben
kell benyujtaniuk a projekt tevékenységeihez kapcsolédo
szamlakat, a szamlak 6sszesitését és a fizetési kérelmet.

A benyujtott PEJ elfogadéséara csak annak formai, elja-
rasrendi, valamint szakmai és pénzigyi szempontu el-
lenérzése utan kerllhet sor, majd ezt kéveti a szamlak uto-
lagos kifizetése a kedvezményezett (esetleg kdzvetlendl a
szallitd) szamara. A PEJ formai és pénzlgyi ellen6rzését
(ERFA finanszirozast projektek esetén) a Magyar Allam-
kincstar terlleti iroddja, az eljarasrendi és szakmai el-
lenérzést pedig a szakmai K6zrem(ikdddé Szervezet, a Strapi
végzi. Az eljarasrendi ellendrzés a kedvezményezett altal le-
folytatott kdzbeszerzési eljardsokat szabalyossagi szem-
pontbdl vizsgélja, a szakmai ellenérzés pedig minden be-
nyujtott szamla esetében annak jogossagat, a projekt terve-
zett tevékenységeihez vald kapcsolédasat ellendrzi.

A szakmai ellen6rzést minden atadott (rész)fejlesztés
esetében a Programiroda altal szerzédtetett monitorsza-
kért6k — monitorlatogatas keretében, a fejlesztések helyszi-
nén — végzik el. A monitorlatogatas id6zitése, illetve a szak-
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mai ellenérzés mélysége azonban kilénbdzik egymastol a
két fajta fejlesztés soran.

Az intézményen bellli fejlesztések helyszini monitoroza-
sdara csak az adott intézmény altal mar elfogadott teljesités és
a szallitétol kapott szamla PEJ-ben val6 benyujtasa utan ke-
ril sor. A monitorszakért6 szamara az intézmény altal atvett
és elfogadott (rész)rendszert az intézmény szakembere vagy
projektmenedzsere mutatja be. A monitorszakérnd tételesen
ellendrzi a (rész)fejlesztések soran leszallitott hardver eszko-
z0ket, illetve a szerz6désben elGirt funkciok teljestlését.

Az intézménykozi rendszert monitorozd szakérté ezzel
szemben részt vesz a szerz8d6 felek (a fejleszté BT és a
konzorciumok) kéz6tti atadas-atvételi folyamatokon is. Mar
ebben a fazisban jelzi a kedvezményezett konzorciumok
szakért6inek, ha az intézménykdzi rendszerre vonatkozé
valamely kdvetelményt nem latja maradéktalanul teljestini.
igy elkertilhets az az 6sszes érdekelt fél szamara kellemet-
len eset, hogy hianyos, vagy hibas (rész)rendszer a konzor-
ciumok részérdl elfogadasra, a fejleszt6 részérdl pedig le-
szamlazasra kerll, de a kifizetési folyamat a monitorsza-
kérté késébbi, esetlegesen negativ jelzése alapjan leall. A
szakmai monitorozasra ebben az esetben tehat még a PEJ
benyujtasa elétt kertl sor.

A HEFOP 4.4 PROJEKT TAMOGATASA

A Strapi az intézménykdzi rendszer fejlesztésében a
kedvezményezett konzorciumokat kdzbeszerzési eljarassal
kivalasztott szakért6kkel is tamogatja. Egy projektmene-
dzser szakért6 személyében a teljes fejlesztési periodusban
koordinaciét biztosit a harom konzorcium és a fejleszt6 cég
kozott. A projektmenedzser a fejlesztés minden fazisat
szakmailag koveti, a konzorciumokat tdmogatja és koordi-
nalja, a felmerilé problémakat kezeli.

A konzorciumok részérdl is felmerilt az igény, hogy a
fejlesztési id6szakban szlkségik lesz olyan — specialis
szaktudasokkal rendelkez6 — szakért6kre, akik szakmai
problémak felmerllése, vagy a fejleszt6vel valé szakmai né-
zetklilbnbség esetén a konzorciumokat tamogatjak. llyen

A SZERzO BEMUTATASA

Lukacs Andras Informatikai szakért§
Villamosmérndk, 1976-ban végzett a
BME-n. 1992-93-ban MBA szakképesi-
tést szerzett (IMAC, Rouen). Hosszu
évekig kulénbdzd fejlesztési terilete-
ken (mikroprocesszor-vezérelt ipari al-
kalmazasok fejlesztése, késébb beren-

specidlis terliletek lehetnek pl. biztonsagtechnikai, vagy
az elektronikus alairassal kapcsolatos kérdések, az
eSzabvanyoknak valé megfelelés, vagy a koérhazi és/vagy
haziorvosi rendszerekkel vald illesztés problémai. llyen ese-
tekben all a konzorciumok rendelkezésére a Strapi altal
szerzbdtetett informatikai hattérszakért6 cég.

A HEFOP 4.4 PROJEKT TOVABBI MENETRENDJE

A BT els6 feladata, hogy részletes, a harom régié kon-
zorciumainak specialis helyzetét figyelembevevé rendszer-
terveket elkészitse. Ennek része, hogy specifikalja az intéz-
ménykozi rendszer mikddéséhez szilkséges hardver-esz-
kozodket. Ennek birtokaban a konzorciumok lebonyolithatjak
az intézménykdzi rendszerhez szikséges eszkdzok beszer-
zési tenderét.

Evvel parhuzamosan elkezd6dnek (a Dél-Dunantuli régi-
6ban mar folyamatban is van) az intézményen belili beszer-
zések tenderei.

Az intézménykodzi rendszer els6 eredménye a néhany in-
tézmény koézoétt 2007. januarban kiépitendd pilot rendszer
lesz; a teljesen kiépitett intézménykdzi rendszer éles proba-
lizeme pedig 2007. juniusaban fejezédik be. Ugyanerre az
idére fejez6dnek be az intézményen belili fejlesztések is.

A HEFOP 4.4 PROJEKT JOVOJE

A jelen fejlesztés eredményekeént létrejové intézményko-
zi mintarendszer Uj tavlatokat nyit meg az egészségugyi in-
formatikaban és magaban hordozza a bévités lehetéségét.
A konzorciumoknak vallalniuk kellett a rendszer nyitottsagat,
azaz a rendszerhez csatlakozni kivand Ujabb intézmények
sbeengedését’. Az ujonnan csatlakozok az intézménykozi
rendszer hasznalati jogat téritésmentesen kapjak meg, de a
csatlakozas technikai feltételeit sajat maguknak kell biztosi-
taniuk és természetesen hozza kell jarulniuk a rendszer Uize-
meltetéséhez. Kils6 forrasok bevonasa esetén pedig a
rendszer orszagos kiterjesztése is megvaldsithato.

dezés-orientalt integralt aramkérdk tervezése) dolgozott,
majd az elektronikai kereskedelem terlletén tevékenyke-
dett. 1997 6ta az Egészségugyi Minisztérium szerz4dott ta-
nacsaddjaként vilagbanki és Phare finanszirozasu egész-
ségugyi informatikai projektekben vett részt. Jelenleg az
EUGM EU-s tamogatasi HEFOP 4.4 projekt intézkedés-
vezetdje.
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