Wage pat found or type unknown

UserKon NIL: dyskusja o zmianach rozwojowych w SMK i
RPWDL

Wymiana doswiadczen i rozwigzah na upraktycznienie wspétpracy miedzy dostawcami a
uzytkownikami Systemu Monitorowania Ksztatcenia Pracownikéw Medycznych (SMK) oraz Rejestru
Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalno$¢ Leczniczg (RPWDL), czyli UserKon - spotkanie konsultacyjne
z uzytkownikami systeméw informatycznych wykorzystywanych w ochronie zdrowia odbyto sie 25
stycznia w siedzibie Naczelnej Izby Lekarskiej.

Jest to wspdlna inicjatywa Naczelnej Izby Lekarskiej, Centrum e-Zdrowia oraz Ministerstwa
Zdrowia. Eksperci juz od wielu miesiecy dziataja nad wdrozeniem ulepszeA w SMK i RPWDL,
opierajac sie na uwagach Srodowiska lekarskiego gromadzonych na biezgco przez NIL. Efekty prac
zostaty przedstawione podczas dyskusji.

W spotkaniu, w formie hybrydowej, wzieli udziat przedstawiciele samorzadu lekarskiego - sekretarz
Naczelnej Rady Lekarskiej Grzegorz Wrona i przewodniczacy Zespotu ds. e-zdrowia NIL Michat
Gontkiewicz,, Centrum e-Zdrowia z dyrektorem Pawtem Kikosickim na czele, Ministerstwa Zdrowia
oraz lekarze i lekarze dentysci - uzytkownicy SMK i RPWDL. Byto to pierwsze wydarzenie z
planowanego cyklu z udziatem kierownikéw projektéw oraz analitykdw. Podczas dyskusji
zaprezentowano m.in. zmiany rozwojowe - juz wdrozone oraz te, ktére sg jeszcze w planach - w
ww. systemach.

- Rozwdj e-zdrowia i wspdtczesnej medycyny opiera sie na technologiach i te technologie caty czas
sie rozwijajg. W czasie pandemii olbrzymi zastrzyk | przyspieszenie tego wszystkiego
spowodowafto, ze niektérzy gubig sie, majg problem, Zzeby sie znaleZé, a niektdrzy, aktywnie
uzytkujac to, widza pewne przestrzenie, ktére musimy zmieniac i poprawial. Dlatego chcemy,
Zeby ta wspdipraca byta jak najlepsza, jak najscislejsza i zebySmy nie spotykali sie na
konferencjach i rozmawiali o tym, co udato sie zrobi¢, a witasnie na spotkaniach warsztatowych
takich, jak to - powiedziat Michat Gontkiewicz na otwarciu wydarzenia.

- Jestesmy w przededniu opublikowania naszej strategii. Dokumentu, ktéry bedzie na kilka
najblizszych lat méwit o tym w jaki sposéb Centrum bedzie sie rozwijato i elementem tej strategii
jest wiasnie takie podejscie prouzytkownicze, czyli projektowanie ustug i ich rozwdéj wspdlnie z
uzytkownikami - dodat Pawet Kikosicki, zapowiadajac wspétprace réwniez z innymi samorzadami
medycznymi.

Podczas UserKonu przedstawiono zatozenia dla nowego systemu RPWDL, ktéry ma zastgpic
dotychczasowy rejestr. Jest to realizacja postulatu samorzadu lekarskiego oraz zgtaszanych uwag i
propozycji rozwigzahn przez samych uzytkownikéw. RPWDL 2.0 ma by¢ bardziej wydajny dzieki
optymalizacji proceséw. Zostat zaprojektowany zgodnie z zasadami UX/UI, przez co jego obstuga
bedzie prostsza i intuicyjna, a wypetnianie wnioskéw rejestrowych (o wpis do rejestru, o zmiane
wpisu, wykreslenie wpisu z rejestru) bedzie kréotsze. Wsréd wdrozonych zmian znajduje sie m.in.
nowy interfejs uzytkownika, modut ,Jak rozpocza¢ prywatng praktyke” i nowa wyszukiwarka
praktyk zawodowych. Wprowadzono réwniez dodatkowe formaty, reguty walidacyjne i stowniki, co
poprawi jako$¢ i wiarygodnos¢ gromadzonych danych. Uruchomienie systemu zaplanowano na
poczatek listopada 2023 r.

Omoéwiono réwniez dziatajacy od lipca 2022 r SMK I, ktéry ma uspdjni¢ proces ksztatcenia kadr
medycznych, jak i poprawi¢ efektywnos$¢ organizacji i planowania ksztatcenia specjalizacyjnego



oraz jego monitorowania. Bedzie on wdrazany etapowo, przy jednoczesnej integracji z SMK | oraz w
oparciu o przyjete regulacje prawne, przez co konieczne jest korzystanie z dwdch systeméw
jednoczesnie. Zaprezentowano réwniez nowa funkcjonalnos$¢ - Elektroniczng Karte Specjalizacji
(EKS). Jest to rozwigzanie intuicyjne w obstudze i bardziej przyjazne uzytkownikowi w poréwnaniu
do SMK I. Wprowadzono do niego szereg udogodnien, m.in. podglad przebiegu stazu, mozliwos$¢
zbiorczego dodawania danych o zabiegach i procedurach czy raportowania o liczbie odbytych
kurséw i dyzuréw.

W Swietle zgtaszanych uwag planowane sg m.in. szkolenia.

- Podczas naszych konsultacji zostaty ukazane liczne nieprawidtowosci, spowodowane gtéwnie
brakiem wifasciwych regulacji. Nalezy je uzupetnié. Udato nam sie to z RPWDL 2.0 - mozemy smiato
stwierdzié, Zze jest to nasz sukces. Na pewno potrzebne sa kolejne tego typu spotkania, aby
urealniac kolejne zatozenia, szczegdlinie te dotyczgce SMK, ktéry nadal budzi wiele emocji.

Wierze, ze wspdtpraca NIL, CeZ oraz MZ sprawi, ze w najblizszym czasie doprowadzi do jego
wtasciwej, to znaczy funkcjonalnej, formy, dla dobra wszystkich lekarzy i lekarzy dentystéw -
podsumowat Michat Gontkiewicz.






