Raport z postepu rzeczowo-finansowego projektu informatycznego

za IV kwartat 2021 roku

(dane nalezy wskazaé w zakresie odnoszgcym sie do okresu sprawozdawczego)

Tytut projektu

System Monitorowania Ksztatcenia Pracownikéw Medycznych - SMK

Whioskodawca

Minister Zdrowia

Beneficjent

Centrum e-Zdrowia

Partnerzy

Nie dotyczy

Zrodto finansowania

budzet panstwa: Czes¢ 46 — Zdrowie

Catkowity koszt
Projektu

12 836 789 zt brutto

Catkowity koszt projektu -
wydatki kwalifikowalne

Okres realizacji
Projektu

— data rozpoczecia realizacji projektu: 01.07.2020
— data zakonczenia realizacji projektu: 01.01.2022

1. Otoczenie prawne

Obecnie SMK wymaga dostosowania do zmian legislacyjnych zawartych w przepisach prawnych
odnoszacych sie do ksztatcenia lekarzy i lekarzy dentystow.

Lp Tytut aktu prawnego Czy Opis zmian (jesli Etap prac
wymaga dotyczy) legislacyj
zZmian? nych

(jesli
dotyczy)
1 Ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r. o | TAKNIET

systemie informacji w ochronie zdrowia(Dz.
U.z2021r. poz. 666, 1292).).

2 Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o | TAKNIE
zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.
U.z2021r., poz. 790 z p6zn. zm.) ).

3 Ustawa z dnia 16 lipca 2020 r. o zmianie TAKINIE
ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty oraz niektérych innych ustaw
(Dz. U. Dz.U. 2020 r. poz. 1291).

4 Ustawa z dnia 17 listopada 2021 r. o TAKINIE
zmianie ustawy — Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce oraz niektorych innych
ustaw (Dz.U. 2021 poz. 2232)

5 Ustawa z dnia 2 grudnia 2021 r. 0 zmianie | TAKNIE

! Niepotrzebne skreslié.
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ustawy — Kodeks cywilny, ustawy —
Kodeks postepowania cywilnego oraz
niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2021 r.,
poz. 2459).

zawodach lekarza i
lekarza dentysty w
zakresie organizacji i
odbywania stazu
podyplomowego.

6 Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia FAKINIE
27 kwietnia 2021 r. w sprawie lekarskiego
egzaminu konncowego i lekarsko-
dentystycznego egzaminu koncowego
(Dz. U. 2021 r., poz. 828).

7 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia TAKINIE Wymaga uzgodnie
31 sierpnia 2020 r. w sprawie specjalizacji dostosowania do nia
lekarzy i lekarzy dentystow (Dz. U. 2020 zmienianych wewnetrz
r., poz. 1566 z pézn. zm.). przepisow ustawy o ne

zawodach lekarza i
lekarza dentysty w
zakresie kierowania i
odbywania
specjalizaciji, jak
réwniez zdawania
egzamindw.

8 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia TAKINIE Wymaga uzgodnie
26 wrzesnia 2012 r. w sprawie stazu dostosowania do nia
podyplomowego lekarza i lekarza dentysty zmienianych wewnetrz
(Dz. U. 2012 r., poz. 1082 z p6zn. zm.). przepisow ustawy o ne

2. Postep finansowy

L . Wartos¢ srodkow Wartos¢ srodkow
Czas realizacji projektu .
wydatkowanych zaangazowanych
99,8% 72,34% 73,95%
3. Postep rzeczowy
Kamienie milowe
Nazwa Powigzane Planowany | Rzeczywisty Status realizacji kamienia
wskazniki termin termin milowego
projektu 2 osiggniecia | osiggniecia
Implementacja Nie dotyczy 10-2020 05-2021 Osiagniety.

modutu ,Panel
wspoélny”.

Zmiana terminu realizacji
kamienia milowego w
stosunku do zaktadanego
terminu wynikata z sytuacji
epidemiologicznej. Z uwagi

2 Sekcja dotyczy projektow realizowanych ze sSrodkéw UE
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Nazwa

Powiazane
wskazniki
projektu 2

Planowany
termin
osiggniecia

Rzeczywisty
termin
osiggniecia

Status realizacji kamienia
milowego

na pilng potrzebe wdrozenia
w SMK rozwigzan COVID-
19 w zakresie ksztatcenia
kadr medycznych, prace nad
implementacjg modutu
.Panel wspadlny” byty
wstrzymane, co skutkowato
koniecznos$cig zmiany
harmonogramu. Nowy
harmonogram byt oméwiony
na posiedzeniach Komitetu
Sterujgcego w dniach
02.03.2021 i 25.03.2021

Implementacja
modutu
,Przygotowanie do
prowadzenia
specjalizacji” zgodnie
z wdrozonymi
zZmianami
legislacyjnymi.

Nie dotyczy

12-2020

W trakcie realizacji.

W zwigzku z konieczno$cig
wdrozenia w SMK rozwigzan
wynikajgcych z COVID-19 w
zakresie ksztatcenia kadr
medycznych nastgpita
zamiana terminu realizaciji
prac nad kamieniem
milowym. Sytuacja
epidemiologiczna opéznita
bowiem prace nad nowymi
programami specjalizacji po
stronie CMKP, a tym samym
uniemozliwita ich
implementacje w systemie.
Jednoczesnie przepisami
ustawy z dnia 17 listopada
2021 r. o zmianie ustawy —
Prawo o szkolnictwie
wyzZszym i nauce oraz
niektorych innych ustaw,
wydtuzono termin
obowigzywania
dotychczasowych
programéw specjalizaciji.
Nowe programy specjalizacji
powinny wej$¢ w zycie w
lipcu 2022 r., co bedzie
odzwierciedlone w nowym
harmonogramie, w Swietle
ktérego czas realizacji
projektu ulegnie wydtuzeniu
do dnia 18.09.2025 r. W
styczniu 2022 r. planowane
jest posiedzenie KS celem
przyjecia nowego
harmonogramu.

Obecnie trwajg prace
analityczne i deweloperskie
nad modutem.

Implementacja
modutu ,Staz
podyplomowy”
zgodnie z

Nie dotyczy

01-2021

W trakcie realizacji

Z uwagi ha nowe potrzeby
biznesowe MZ w zakresie
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Nazwa

Powiazane
wskazniki
projektu 2

Planowany
termin
osiggniecia

Rzeczywisty
termin
osiggniecia

Status realizacji kamienia
milowego

wdrozonymi
Zmianami
legislacyjnymi.

stazu podyplomowego oraz
sytuacje epidemiologiczng
wymuszajgcg rozbudowe
systemow
teleinformatycznych
wspierajgcych
telemedycyne, termin
realizacji kamienia milowego
ulegnie zmianie.

Temat bedzie omawiany na
posiedzeniu KS
planowanym w styczniu
2022r.

Zgodnie z przepisami
ustawy z dnia 2 grudnia
2021 r. o zmianie ustawy —
Kodeks cywilny, ustawy —
Kodeks postepowania
cywilnego oraz niektorych
innych ustaw (Dz. U. z 2021
r., poz. 2459) termin wejscia
w zycie stazu
podyplomowego zostat
przesuniety na 1.01.2023 r.
Obecnie MZ powotato
zespot ekspertow, ktérego
rekomendacje wptyng na
implementacje rozwigzan
informatycznych w tym
zakresie.

Jednoczesnie w Swietle
zmiany potrzeb biznesowych
czas realizacji catego
projektu ulegnie wydtuzeniu
do dnia 18.09.2025 . co
wptynie na termin
zakohczenia prac nad
kamieniem milowym.

Implementacja
modutu
»Wnioskowanie o
specjalizacje”
zgodnie z
wdrozonymi
zmianami
legislacyjnymi.

Nie dotyczy

04-2021

W trakcie realizacji

Zmiana terminu
podyktowana jest
implementacjg
funkcjonalnosci zwigzanych
z COVID-19. Modut
wnioskowanie o
specjalizacje obejmuje
nastepujgce obszary:
publikacja miejsc
szkoleniowych (ukohczony),
wnioskowanie o
specjalizacje (zrealizowany
w 90%), postepowanie
kwalifikacyjne (zrealizowany
w 80%). Prace sg
kontynuowane.

Termin wdrozenia, zgodnie
ze zmiang potrzeb
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Nazwa

Powiazane
wskazniki
projektu 2

Planowany
termin
osiggniecia

Rzeczywisty
termin
osiggniecia

Status realizacji kamienia
milowego

biznesowych MZ, zostanie
ustalony na posiedzeniu KS
w styczniu 2022 r.
Jednoczesnie czas realizacji
projektu ulegnie wydtuzeniu
do dnia 18.09.2025 r. co
wptynie na termin
zakohczenia prac nad
kamieniem milowym.

Implementacja
modutu ,Realizacja
specjalizaciji, zgodnie
z wdrozonymi
zmianami
legislacyjnymi.

Nie dotyczy

04-2021

Planowany

W zwigzku z koniecznoscig
dostosowania systemu do
zdalnych form nauki dla
wszystkich grup
zawodowych, z uwagi na
sytuacje epidemiologiczna,
zmianie ulegt termin
realizacji kamienia milowego
w stosunku do zaktadanego.
Niezbedne byto bowiem w
pierwszej kolejnosci
zapewnienie kadrom
medycznym kontynuac;ji
ksztatcenia.

W chwili obecnej
realizowane sg prace
analityczne dla modutu.
Nowy termin wdrozenia
kamienia milowego zostanie
omowiony na posiedzeniu
KS w styczniu 2022 r.
Jednoczesnie w Swietle
zmiany potrzeb, projekt
ulegnie wydtuzeniu do dnia
18.09.2025 r. co wplynie na
termin zakonczenia prac nad
kamieniem milowym.

Implementacja
modutu ,Egzaminy”
zgodnie z
wdrozonymi
zmianami
legislacyjnymi.

Nie dotyczy

08-2021

W trakcie realizacji.

Zmiana terminu realizacji
kamienia milowego w
stosunku do zaktadanego
wynika z potrzeb
biznesowych MZ.

Zgodnie z nowym
harmonogramem, ktéry
przewiduje zakonczenie
catego projektu do dnia
18.09.2025 r. i ktory bedzie
omawiany na KS w styczniu
2022 r., prace bedg
realizowane na pdzniejszym
etapie.

Na obecng chwile
zakonhczono prace
analityczne w obszarze
egzamin zawodowy
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Nazwa

Powiazane
wskazniki
projektu 2

Planowany
termin
osiggniecia

Rzeczywisty
termin
osiggniecia

Status realizacji kamienia
milowego

Implementacja
modutu ,Rejestr
0s0b w trakcie
specjalizacji” zgodnie
z wdrozonymi
zmianami
legislacyjnymi.

Nie dotyczy

10-2021

Planowany

Z uwagi na zamiane potrzeb
biznesowych MZ
przesunieciu ulegnie
realizacja kamienia
milowego w stosunku do
zaktadanego terminu.
Zgodnie z nowym
harmonogramem, ktéry
przewiduje zakonczenie
catego projektu do dnia
18.09.2025 r. i ktory bedzie
omawiany na KS w styczniu
2022 r., prace bedg
realizowane na pdzniejszym
etapie.

Implementacja
modutu
,Doskonalenie
zawodowe” zgodnie
z wdrozonymi
zmianami
legislacyjnymi.

Nie dotyczy

11-2021

Planowany

Termin realizacji prac nad
kamieniem milowym ulegt
zmianie ze wzgledu na
potrzeby biznesowe.
Zgodnie z nowym
harmonogramem, ktory
przewiduje zakonczenie
catego projektu do dnia
18.09.2025 r. i ktéry bedzie
omawiany na KS w styczniu
2022 r., prace bedg
realizowane na pozniejszym
etapie.

Uruchomienie Web
service

Nie dotyczy

11-2021

Planowany

Prace nad kamieniem
milowym ulegty zmianie,
zgodnie z potrzebami
biznesowymi MZ, co
skutkuje wyznaczeniem
nowego terminu w stosunku
do zakfadanego. W Swietle
projektu nowego
harmonogramu, ktéry bedzie
omawiany na KS w styczniu
2022 r., prace bedg
realizowane na pozniejszym
etapie. Nowy harmonogram
przewiduje zamkniecie
catego projektu do dnia
18.09.2025 r.

Uruchomienie
produkcyjne systemu
SMK

Nie dotyczy

01-2022

Planowany

Zmiana terminu realizacji
kamienia milowego w
stosunku do zaktadanego
wynika z sytuacji COVID-19
i koniecznosci rozbudowy
systemow wspierajgcych
telemedycyne.
Jednoczesnie zgodnie z
przepisami ustawy z dnia 2

Strona 6z 14




Nazwa Powiagzane Planowany | Rzeczywisty Status realizacji kamienia
wskazniki termin termin milowego
projektu 2 osiggniecia | osiggniecia
grudnia 2021 r. o zmianie
ustawy — Kodeks cywilny,
ustawy — Kodeks
postepowania cywilnego
oraz niektérych innych
ustaw (Dz. U. z 2021 r., poz.
2459) termin wdrozenia
zostat przesuniety na dzien
01.08.2022 r.
Realizacja catego projektu
zgodnie z nowym
harmonogramem bedzie
kontynuowana do dnia
18.09.2025r.
Wskazniki efektywnosci projektu (KPI)
Wartos¢ osiggnieta
N Jedn. Wartos¢ Plan9wany od poczatkqu ¢
azwa . termin L L .
miary docelowa osiagniecia realizacji projektu
(narastajaco)
1.Liczba lekarzy i lekarzy | osoby 7 500 01.2022 0
dentystéw realizujgcych
staz podyplomowy z
wykorzystaniem
dokumentacji
elektronicznej.
2.Liczba podmiotéw liczba 1345 01.2022 0
uczestniczgcych w podmiotow.
organizacji procesu
ksztatcenia z
wykorzystaniem
dokumentacji
elektronicznej.
3.Liczba kart dla stazu szt. 7500 01.2022 0
podyplomowego
prowadzonych w formie
elektronicznej.
4.Liczba samorzadéw szt. 25 01.2022 0
lekarskich (OIL, NIL,
WIM) uczestniczgcych
W procesie realizaciji
stazu podyplomowego z
wykorzystaniem
dokumentac;ji
elektronicznej w SMK.
5.Liczba lekarzy, ktorzy osoby 1000 01.2022 0
ukonczyli szkolenie
specjalizacyjne w
krotszym czasie niz
zaktadany.
6.Liczba podmiotow szt. 8336 01.2022 7046
uczestniczgcych w
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Jedn. Wartos¢é

Nazwa :
miary docelowa

Wartos¢ osiaggnieta
od poczatku
realizacji projektu
(narastajgco)

Planowany
termin
osiagniecia

procesie ksztatcenia
podyplomowego.

4. E-ustugi A2A, A2B, A2C

Planowana
Nazwa data
wdrozenia

Rzeczywista
data Opis zmian
wdrozenia

A2C/A2A

Umozliwienie lekarzom i lekarzom
dentystom ztozenia wniosku o
realizacje stazu podyplomowego.

01-2022

nie dotyczy

A2C/A2A

Wystawienie skierowania przez
wiasciwy samorzad celem realizacji
stazu podyplomowego.

01-2022

nie dotyczy

A2C/A2A
Umozliwienie ewidencjonowania w
Elektronicznej Karcie Stazu 01-2022
Podyplomowego ,EKSP” przebiegu
szkolenia.

nie dotyczy

A2C/A2A

Umozliwienie ztozenia wniosku o
Panstwowy Egzamin Modutowy ,PEM” | 01-2022
i jego obstuga przez Centrum
Egzaminéw Medycznych.

nie dotyczy

A2C/A2A

Umozliwienie ztozenia wniosku o
rozpoczecie szkolenia
specjalizacyjnego zgodnie z nowymi
wymaganiami legislacyjnymi oraz
obstuga tego procesu

01-2022

nie dotyczy

A2C/A2A

Umozliwienie skierowania na
specjalizacje (z uwzglednieniem zmian
legislacyjnych).

01-2022

nie dotyczy

A2C/A2A

Umozliwienie ewidencjonowania
przebiegu specjalizaciji (z
uwzglednieniem zmian legislacyjnych).

01-2022

nie dotyczy

A2C/A2A

Umozliwienie ztoZzenia wniosku o
egzamin specjalizacyjny PES na
ostatnim roku specjalizacji.

01-2022

nie dotyczy

5. Udostepnione informacje sektora publicznego i zdigitalizowane zasoby

Nazwa

Planowana data | Rzeczywista
wdrozenia data wdrozenia

Opis zmian

Nie dotyczy
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6. Produkty koncowe projektu (inne niz wskazane w pkt 4 i 5)

Nazwa produktu Planowana Rzeczywista Komplementarnos¢ wzgledem
data data produktow innych projektow
wdrozenia wdrozenia

Architektura systemu 31.07.2020 | 31.07.2020 nie dotyczy

System SMK 01.01.2022 SIR — wspieranie przez SMK w zakresie

uwzgledniajgcy informacji o lekarzach odbywajacych

funkcjonalno$ci: panel specjalizacje w trybie rezydenckim celem

wspélny, przygotowanie zawarcia umowy z podmiotem szkolgcym.

do prowadzenia Status integracji — modelowanie biznesowe

specjalizaciji, staz

podyplomowy, CKPPIiP — uzupetnianie sie, wymiana

whioskowanie o danych na potrzeby egzaminow.

specjalizacje, realizacje Status integracji — modelowanie biznesowe

specjalizacji, egzaminy,

rejestr osob w trakcie CMKP — uzupetnianie sie, wymiana danych

specjalizaciji, na potrzeby organizacji kurséw w ramach

doskonalenie zawodowe. specjalizaciji.
Status integracji — modelowanie biznesowe
CEM - uzupetnianie sie, wymiana danych
na potrzeby organizacji egzaminéw
specjalizacyjnych oraz egzaminéw
zawodowych.
Status integracji — modelowanie biznesowe
CWPM - korzystanie przez SMK z rejestru
gromadzgcego podstawowe dane o
grupach zawodowych pracownikow
medycznych.
Status integracji — analizowanie
E-Gate — uzupetnianie sie, wymiana danych
w zakresie podpisow elektronicznych.
Status integracji — modelowanie biznesowe
EPLOZ - korzystanie przez SMK z systemu
Swiadczgcego ustugi uwierzytelniania i
autoryzacji uzytkownikow.
Status integracji — implementowanie

Web service SIR 01.01.2022 nie dotyczy

Web service CKPPIP 01.01.2022 nie dotyczy

Web service CMKP 01.01.2022 nie dotyczy

Web service NIPiP 01.01.2022 nie dotyczy

Web service CEM 01.01.2022 nie dotyczy

7. Ryzyka

Ryzyka wplywajace na realizacje projektu
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Nazwa rvzvka Sita Prawdopodobienstwo | Sposéb zarzadzania
ryzy oddziatywania | wystapienia ryzyka ryzykiem
Ryzyko zwigzane z Duzy Wysokie 1. Podejmowane

trwajgcym procesem
legislacyjnym oraz brakiem
okreslenia szczegotowych
wymagan ma wptyw na
zakres prac a tym samym
osiggniecie kamieni
milowych, w tym w
szczegolnosci nw.:

- ,Przygotowanie do
prowadzenia
specjalizacji”,

- ,Staz podyplomowy”,

-  ,Wnioskowanie o
specjalizacje”,

- ,Realizacja
specjalizacji”.

dzialania zarzadcze:

biezgce monitorowanie
prac nad aktami
wykonawczymi
doprecyzowujgcymi
zagadnienia zwigzane z
budowg SMK.
Rozpoczecie wspdlnie z
Wiascicielem
Biznesowym prac nad
analizg dla
projektowanych
rozwigzan,

cykliczne, cotygodniowe
spotkania z kluczowymi
uzytkownikami celem
omodwienia zagadnien
wymagajgcych
uregulowania w SMK,

omdwienie i analiza
ryzyka na posiedzeniach
Komitetu Sterujgcego,

CeZ zwrécito sie do MZ o
piine wydanie aktow
prawnych do ustawy o
zawodzie lekarza i
lekarza dentysty celem
doprecyzowania zakresu

projektu, okres$lenia
szczegdbtowych
wymagan, ktére majg

wplyw na harmonogram
prac,

odbyty sie spotkania z
Ministerstwem Zdrowia
oraz Uzytkownikami
celem precyzyjnego
okre$lenia zakresu zmian
majgcych  wplyw  na
harmonogram.  Odbyly
sie takze posiedzenia
Komitetu Sterujgcego w

dniach 2.03 i 25.03,
podczas ktérych
omawiano powyzsze
zagadnienia.

w styczniu 2022 r.
zaplanowany jest KS,

przedmiotem ktérego ma
by¢ omdwienie i przyjecie
nowego harmonogramu
prac dla projektu.

Spodziewane lub
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Nazwa ryzyka

Sita
oddziatywania

Prawdopodobienstwo
wystapienia ryzyka

Sposéb zarzadzania
ryzykiem

faktyczne efekty
dziatan:

— $cista wspotpraca z WB
celem pozyskania
informacji na temat
wymagan funkcjonalnych
dla systemu SMK, ktore
znajdg odzwierciedlenie
w projektowanych aktach
prawnych,

— wobec zmieniajgcych sie
wymagan (wzrost
zakresu prac do
zaimplementowania w
systemie) dostosowanie
harmonogramu do
zwigkszonego  zakresu
prac.

3. Zmiana w zakresie

danego ryzyka w

stosunku do
poprzedniego okresu
sprawozdawczego:

— poziom ryzyka (sita
oddziatywania i
prawdopodobienstwo
wystgpienia ryzyka) sie
nie zmienit.

Ryzyko zwigzane ze zmiang | Duza Wysokie 1. Podejmowane
skfadu zespotu po stronie dziatania zarzadcze:
wykonawcy. o .
— biezgce reagowanie na
zmiane sktadu zespotu,
— dofgczenie w 2020 r. do
zespotu scrum mastera.
2. Spodziewane lub
faktyczne efekty
dziatan:
— zapewnienie  ciggtosci
wiedzy w projekcie.
3. Zmiana w zakresie
danego ryzyka w
stosunku do
poprzedniego okresu
sprawozdawczego:
— poziom ryzyka (sita
oddziatywania i
prawdopodobienstwo
wystgpienia ryzyka) sie
nie zmienit.
Ryzyko nieterminowego Duza Mate 1. Podejmowane

przekazywania wymagan
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Nazwa ryzyka

Sita
oddziatywania

Prawdopodobienstwo
wystapienia ryzyka

Sposéb zarzadzania
ryzykiem

przez gidwnych
interesariuszy.

dzialania zarzadcze:

— organizowanie
cotygodniowych spotkan
z Wiaécicielem
Biznesowym i
reprezentantami
przysztych uzytkownikow
systemu celem
potwierdzenia wymagan
dla danych
funkcjonalnosci.

— omdéwienie ryzyka na
posiedzeniu Komitetu
Sterujgcego w dniach
02.03i25.03. WB
zobowigzat sie do
przekazywania wymagan
w terminie nie diuzszym
niz tydzien od
skierowanego przez CeZ
zapytania.

2. Spodziewane lub
faktyczne efekty dziatan:

— uzyskanie informacji
stanowigcych podstawe
dla przygotowania
analizy rozwigzanh jakie
majg by¢ zawarte w
SMK.

— nastgpita poprawa w
zakresie terminowosci
przekazywania wymagan
przez WB.

3. Zmiana w zakresie
danego ryzyka w stosunku
do poprzedniego okresu
sprawozdawczego:

— poziom ryzyka (sita
oddziatywania i
prawdopodobienstwo
wystgpienia ryzyka) sie
nie zmienit.

Ryzyko zmian w
harmonogramie na skutek
zgtaszania przez Wtasciciela
Biznesowego dodatkowych
wymagan do innych
obszaréw systemu, w tym
zwigzanych z COVID-19 oraz
zaangazowania zespotu
projektowego w realizacje
innych prac zwigzanych z
przeciwdziataniem epidemii

Duza

Srednie

1. Podejmowane
dziatania zarzadcze:

— wspoétpraca z WB,
omawianie zakresu
proponowanych zmian
celem ograniczenia
dodatkowych prac
majgcych wptyw na
harmonogram.

2. Spodziewane lub
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Nazwa rvzvka Sita Prawdopodobienstwo | Sposéb zarzadzania
ryzy oddziatywania | wystapienia ryzyka ryzykiem
COVID-19. faktyczne efekty
dziatan:

harmonogramu.

. Zmiana w zakresie
danego ryzyka w
stosunku do
poprzedniego okresu
sprawozdawczego:

minimalizacja prac w
obszarach spoza
harmonogramu.

zgodnie z decyzjg MZ na
skutek zmian
legislacyjnych niezbedne
jest przebudowanie
systemu SMK w
obszarze akredytaciji i
programéw specjalizaciji
oraz dotgczenie do SMK
nowej grupy zawodowej
(ratownicy medyczni) co
ma wpltyw na zakres
prac i zmiane

poziom ryzyka (sita
oddziatywania i
prawdopodobienstwo
wystgpienia ryzyka) sie
nie zmienit.

Ryzyka wptywajace na utrzymanie efektéw projektu

Nazwa ryzyka

Sita

oddziatywania

Prawdopodobienst
wo wystapienia

Sposéb zarzadzania
ryzykiem

ryzyka
Ryzyko braku zabezpieczenia Duza Niskie REDUKOWANIE:
srodkéw finansowych na . i
utrzymanie SMK po zakonczeniu - analiza kosztéw
realizacji projektu. utrzymania i rozwoju
SMK oraz
zabezpieczenie
odpowiednich $rodkéw
budzetowych,
— uwzglednienie aspektu
kosztow utrzymania w
projektowaniu systemu.
Ryzyko niezapewnienia Duza Niskie REDUKOWANIE:

odpowiedniego poziomu
dostepnosci systemu.

— dogtebna analiza
zwigzana z wszelkimi
wymogami
wydajnosciowymi
systemu.
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8. Wymiarowanie systemu informatycznego

Nie dotyczy.

9. Dane kontaktowe:

Edyta Kramek, Kierownik Projektu, Wydziat Zarzgdzania Projektami z OPLKiSMT, Centrum e-

Zdrowia , e-mail: e.kramek@cez.gov.pl tel.: +48 785 885 720.
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