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In sistemul sanitar s-au lansat pompieristic si
neprofesionist numeroase proiecte de
informatizare care nu erau interoperabile,
veneau in contradictie sau se incurcau intre ele,
iar In final se dovedeau inutilizabile.
Rezultatul: risipa de fonduri, fara rezultate reale

Motivul:
LIPSA UNEI STRATEGII ACCEPTATE

Ce e de facut?
DE RESPECTAT TREI PRINCIPII:



1

Ministerul (poate chiar Guvernul) sa
adopte o strategie de informatizare in

sanatate, care sa tina cont de:
- informatizarea existenta deja,
- strategiile de informatizare nationale s1 din alte ramuri,
- tendintele din UE, standarde de interoperabilitate etc.

definind in acest sens prioritati,
in vederea construirii unui
sistem 1nformatic integrat al sanatatu
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Stategia sa fie elaborata s1 actualizata periodic
de o Comisie Permanenta, dedicata, in care
sa fie reprezentate, prin lege, toate partile

Interesate:

" [nstitufi1 guvernamentale,
= Asociatii profesionale

= Beneficiari potentiali

* Firme de informatica etc.

CNOASIIDS ar putea asigura secretariatul s1
logistica acester Comisii
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Sa se adopte un cadru legal, prin care Comisia
pentru strategie sa avizeze s1 sa controleze
bani1 publici destinati proiectelor de
informatizare in sanatate, astfel incat sa se
finanteze doar acele proiecte care sunt
prioritare conform strategiel.



* Au existat strategu, dar ele nu au indeplinit
conditiile de mai sus, deci nu s-a tinut cont de
ele s1 au fost uitate

* Au existat s1 proiecte ale unui sistem informatic
national integrat al sanatatii, dar ele au fost
1ignorate la adoptarea proiectelor reale

e (Qare de acum 1nainte se va schimba ceva? ...



Un exemplu de schita pentru un sistem informatic integrat

national al sanatatii
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Multumiri pentru atentia acordata !

dandfarcas@yahoo.com



