Nazev dil¢iho
cile

2.2.5 Vybudovani narodniho informacniho systému pro monitoring stavajicich a
planovani potfebnych personalnich kapacit ve zdravotnictvi — na celostatni,
regionalni i mistni udrovni, zavedeni ,zaruCenych“ referenCnich dat o
personalnich kapacitach*

Spada pod
specificky cil

2.2 Personalni stabilizace resortu zdravotnictvi

Strucny popis
diléiho cile

Naplni tohoto dil¢iho cil je na zakladé datovych zdroji Narodniho zdravotnického

informacniho systému a s legislativni oporou ve stavajici legislativé i v novém
zakoné o elektronizaci zdravotnictvi zbudovat geograficky diferencovatelny
informacni systém personalnich kapacit ve zdravotnictvi a zavedeni publikace
standardizovanych datovych sad a resortnich statistik v této oblasti.

Vazba na jiné
dilCi cile tohoto
specifického
cile2

2.2.1 Implementace dlouhodobé strategie stabilizace a rozvoje personalnich
zdroju ve zdravotnictvi

2.2.2 Posileni systémovych a vzdélavacich nastroja pro udrzitelny rozvoj zdravotni
péce

2.2.4 Mapovani poptavky po péci v regionech (mimo velka centra) identifikace
faktord omezujicich nabidku péce v téchto oblastech a nastaveni opatfeni,
ktera povedou k odstranéni nebo zmirnéni téchto faktorl. Podpora aktivit
motivujicich Iékafe a dalSi personal k vykonu praxe ve vytipovanych lokalitach
se snizenou dostupnosti zdravotnich sluzeb.

2.2.8 Zvyseni poctu vSeobecnych sester v systému a zvySeni zajmu o povolani

Vazba na jiné
specifické cile

1.1 Reforma primarni péce

2.1 Implementace modelll integrované péce, integrace zdravotni a socialni péce,
reforma péce o duSevni zdravi

2.3 Digitalizace zdravotnictvi

daného cile?

Ocekavané

pfinosy Personalni stabilizace resortu zdravotnictvi a zabezpec€eni dostateCnych kapacit
vesSkerého personalu, jak Iékafského, tak i v ostatnich nelékafskych
zdravotnickych profesich, a jejich celoplosné pokryti z hlediska regionu.

Uzemni Narodni Groven

dimenze

dil¢iho cile?!

Popis rizik Legislativni rizika — nepfijeti zakona o elektronizaci zdravotnictvi Ci jeho pfijeti

ohrozuijicich v nevhodné podobé. Mira pravdépodobnosti stfedni dopad na realizaci cile

naplnéni stfedni

Finanéni riziko v podobé nedostate¢nych finan¢nich zdroji na jeho realizaci -
Mira pravdépodobnosti mala dopad na realizaci cile vysoky

Celkové
naklady za
realizaci vSech
aktivit dil¢iho
cile

10 mil K¢, které budou pokryvat naklady a sluzby nezbytné pro realizaci dil€iho
cile a dale pak i nezbytné investice do IT prostfedku, potfebnych pro pravidelny
reporting

1 Pokud je u nékterého z opatfeni odliSna uzemni dimenze, je to nutno uvést.
2 Riziko identifikovat na Skale nizké, stfedni, vysoké. Pficemz stupef rizika je uréen stupném miry, do jaké
ohrozuje Uspésné naplnéni daného cile.




Kontaktni
osoba®

Popis opatreni

Prof. RNDr. Ladislav Dusek Ph.D.

Zbudovani NZIS v&etné Narodniho registru zdravotnickych pracovnik ( NRZP), a
jeho naplnéni relevantnimi daty
Priprava zakona o elektronickém zdravotnictvi zavadi tyto registry.

Strategie Ci
legislativa, ze
které opatreni

Narodni strategie elektronického zdravotnictvi, Navrh zakona o elektronickém
zdravotnictvi.

vychazeji
Hodnoceni VétSina probihajicich opatfeni na které bude realizace dil¢iho cile navazovat jiz
dopadu dospéla do té faze, ze nehrozi riziko jeho nenapinéni
probihajicich
opatreni
o Nastaveni a validace datovych zdroji a tvorba relevantnich automaticky
Opatreni €. 1 aktualizovanych datovych sad
Realizator UzIS CR
(garant)

Spolupracujici

V ramci NM, NZ, NE/DZP, ST,

subjekty Externi: -
Termin 2022 — 2024
realizace®

Predpokladana

vys$e nakladu 2 mil K&

Zdroje
financovani®

Financovani bude vicezdrojové
Vnitfni: fondy zdravotniho pojisténi a statniho rozpoctu na zdravotnictvi.
Vnéjsi: ESF.

o Tvorba reportingovych nastroju pro regionalné [ narodné
Opatreni €. 2 koncipovany monitoring stavajicich personalnich kapacit ve zdravotnictvi
Realizator UzIS CR
(garant)

Spolupracujici

V ramci NM, NZ, NE/DZP, ST,

subjekty Externi: -
Termin 2025
realizace

Predpokladana | 6 mil K&

3 Prosime o doplnéni uréené osoby, na kterou je mozné se v pfipadé potieby obracet.

4 Jde o stanoveni opatfeni, které povede k realizaci daného cile, napf. ,Vytvofeni a zavedeni efektivnich
motivacnich pobidek pro vytvareni praxi v méné atraktivnich oblastech®. Opatfeni muze byt vice, tabulka se
upravi dle poctu opatfeni.

5 Realizace mUze byt rozdélena do etap — napf. pfipravna faze — konec roku 2021, realizace opatfeni — 2022 - -
2026, dosazeni cilového stavu — 2027. Idealné je vhodné uvadét konce jednotlivych rokli z obdobi 2021 — 2030
tak, aby bylo mozné nasledné vytvofit souhrnnou tabulku s harmonogramem.

6 Napriklad statni rozpocet, ESIF, komunitarni programy, rozpocty kraju atd.



vyse nakladu

Zdroje Financovani bude vicezdrojové
financovani Vnitini: fondy zdravotniho pojisténi a statniho rozpodétu na zdravotnictvi.
Vn&jsi: ESF.
L. Tvorba prediktivnich modeld pro planovani personalnich  kapacit
Opatfeni€.3 | \e zdravotnictvi
Realizator UzIS CR
(garant)

Spolupracujici

V réamci NM, NZ, NE/DZP, ST,

Indikatory”’

subjekty Externi: -

Termin 2025

realizace

Predpokladana

vys$e nakladu 2 mil K&

Zdroje Financovani bude vicezdrojové

financovani Vnitfni: fondy zdravotniho pojisténi a statniho rozpoétu na zdravotnictvi.

Pocet vytvofenych reportingovych nastrojl
e Pocet prediktivnich model(

Vnéiéi: ESF
L

Vychozi stav
(indikatoru)

e 0
e O

Cilova hodnota
(indikatoru),
které ma byt
dosazeno

Je méreni a
vyhodnocovani
indikatoru
provadéno
prabézné?

Pribézné

7 Za cely dilgi cil.




