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Medicalc software s.r.o
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1) Analýza a vývoj

• Řešeno ve spolupráci s FN Plzeň

2) Dataset v číslech

• Pilotní dataset obsahuje cca 160 položek z toho cca 120 již v 

Medicalcu existuje

• 90% položek jsme schopni vyplnit pomocí šablon a mapování v 

systému

• V případě omezení pouze na povinné položky můžeme předvyplnit 

95%

D



Umělá inteligence
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1) Využití umělé inteligence

• Mapování číselníků, např. DRG kritické výkony x SNOMED CT 

procedury.

• Sumarizace textů, např. stručné shrnutí textu vyšetření (režim 

parafráze, vyžaduje potvrzení).

• Vytvoření strukturovaných dat z volného textu, např. alergie 

(režim citace).

• AI pracuje jen s informacemi, které se již nachází v ekosystému NIS 

Medicalc a to i v nestrukturované podobě. AI je převádí do návrhu 

strukturovaných výstupů, která autorizuje lékař.

• Modely AI jsou na HW ZZ a data neopouští ZZ.

• Umělá inteligence neslouží samostatně ani v kombinaci s jiným 

výrobkem či softwarem k  žádnému z léčebných účelů, zejména 

žádným způsobem neslouží ke stanovení diagnózy pacienta či 

určení léčebného postupu.

• AI podpora tvorby zdravotní dokumentace není zdravotnickým 

prostředkem dle MDR 2017/745.

D



Ukázka modulu
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Tiskový report
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ICZ a.s.



Proces propouštěcí zprávy a propojení 3 nemocnic (praktická ukázka)

Základní principy řešení

• Důraz na uživatelskou přístupnost

•Maximum informací z průběhu hospitalizace a dalších 
informací přenést do vlastního sestavování PZ a dále 
případně editovat

• Snaha o maximální ponechání současných zvyklostí v KIS



Proces propouštěcí zprávy a propojení 3 nemocnic (praktická ukázka)

Základní principy řešení

• Důraz na minimalizaci užívání nových rozsáhlých číselníků 
(řešeno „v pozadí“)

• Využívání nových technologických možností (AI)

• Zachování volby variant: a. současná PZ, b. nová PZ



Stapro, s.r.o.



Problematika standardizace a interoperability Propouštěcí zprávy FHIR
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► 6 oddílů, které neobsahují definici 
formy  ani struktury zprávy

► Národní CZ standard DASTA

► Každé ZZ si definuje jak má 
propouštěcí zpráva vypadat (vlastní 

struktura)

► Dokumenty typu příjmový protokol, 
epikríza, prop. zpráva jsou z 90% 
volným textem

► PZ se nyní tvoří pomocí generátorů,
které lékaři zajistí dotažení textů z jiných 
částí dokumentace. 

► Lékař si pak generátorem vytvořený text 
ručně doplňuje/upravuje 
– většinou nestrukturovaně

Současný stav Budoucí stav
► Nově 9 oddílů, sjednocení obsahu a formy, 

► Standard HL7 FHIR

► Návaznost na evropské kódové systémy
(SNOMED CT)

► Rozdíl ve více než 150 položkách a 16ti
číselnících

► Strukturovanost zpráv je daná pro každé ZZ

► Většina informací v různých částech NIS musí 
být vedená strukturovaně již od začátku

► PZ se bude vytvářet na konci pomocí 
generátorů, které dotáhnou již strukturovaně 
zadané informace

► Lékař doplní/upraví minimum informací, 
které v NIS doposud nebyly (např. Objektivní 
nález při propuštění, doplňující informace)
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Co nás čeká? • Musíme zajistit jednoduchý přechod od původní formy vedení ZD 
k té „standardizované“.

• Bez úpravy zdrojových dat a procesů v systémech standardizaci nelze 
zvládnout

• Zadávání musí být logické. Musí odpovídat reálné činnosti, 
kterou zdravotník s pacientem provádí

• Nechceme neúměrně zatížit zdravotníky. 
Musíme mít pro ZZ k dispozici nástroje, které zajistí generování mnoha 
údajů automaticky. 

• Musíme zajistit načítání standardizovaných dat k pacientovi z 
národních registrů, NCP a afinitních domén tak, aby jednou pracně 
zadané strukturované informace šlo jednoduše převzít. 

Anamnézy

Alergie

Příjmová zpráva

Diagnózy

Medikace

Dekurzy

Epikrízy

Nálezy

Operace
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!

Snahou je využití moderních technologií

Musíme to udělat jako bychom žili v roce 2025!

Problematika standardizace a interoperability Propouštěcí zprávy FHIR



Medical system, a.s. (AGEL a.s.)



Propuštění

Příjem
EZD – Propouštěcí zpráva

📍 Kde je nasazeno:
- Zatím jen FN Ostrava

📊 Číselníky centrálně implementované:
- OPRAH code
- řešení urgentních údajů
- stavy vyšetření....

📜 Z čeho jsme vycházeli:
- Legislativa a normy
- EZD procesy
- Aktuální implementace IKIS



Principy tvorby propouštěcí zprávy

🔹Záložkový systém dle 
logického průběhu 
hospitalizace Příjem, Průběh, 
Propuštění – přehlednost celé 
zprávy

🔹 Automatické skrytí údajů, 
které jsou již v systému – menší 
administrativa

🔹 Sběr dat v rámci jiných
dokumentů vznikajících v 
průběhu pobytu pacienta. Tato 
data jsou následně využita v 
Propouštěcí zprávě - lékař
nemusí vyplňovat všechna
pole.



Principy tvorby propouštěcí zprávy

🔹 Sbalovací menu – zvýšení přehlednosti celé zprávy
Průběh hospitalizace



Steiner – NIS Chameleon



Varianty a workflow propouštěcí zprávy
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• NIS Chameleon má nyní dvě varianty propouštěcí zprávy

• Textová PZ (v provozu): nynější onemocnění, subjektivní stav, bolest, nutrice, obj. vyš. při příjetí, plán diag.-léčebné péče, pomocná a 

laboratorní vyšetření, radiodiagnostika, EKG, terapie, průběh, závěr, doporučení

• Formalizovaná PZ (demo): dle datového standardu verze 2.3

• Při založením propouštěcí zprávy se předvyplní údaje ze zdravotnické dokumentace pacienta (karta pacienta, anamnéza, příjmová zpráva, 

ošetřovatelská péče, atd.). 

• Lékařské kontroly při schválení propouštěcí zprávy se netýkají pouze propouštěcí zprávy, ale i celé hospitalizace (nutné uzavřít jiné agendy).

• Tiskový výstup se konvertuje do PDF souboru. Ten lze buď podepsat el. podpisem lékaře nebo opečetit certifikátem nemocnice. 

• Certifikáty lékařů jsou uloženy centrálně v HSM modulu.

• Výsledný PDF soubor lze zobrazit na portálu pacienta nebo sdílet na vyžádání příjemce přes výměnnou síť eMeDocS.



Ukázka formuláře anamnézy (v provozu)
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• Strukturovaná anamnéza má 14 záložek a přes 200 položek



Ukázka formuláře PZ (demo)
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• Záložky, rozložení prvků na formuláři a jejich popisky lze upravovat na straně nemocnice nebo kliniky/odbornosti

Příjemci (seznam)



Ukázka tisku PZ (demo)
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Praktická ukázka


