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Program komputerowy do gabinetu okulistycznego

Tekst ten adresujg gtownie do lekarzy okulistow, a zwlasz-
cza do kolezanek i kolegéw prowadzacych przede wszystkim
praktyke ambulatoryjna, zainteresowanych prowadzeniem
terminarza wizyt oraz dokumentacji medycznej (w tym foto-
graficznej) na komputerze, a takze dokonujacych rozliczen
z NFZ. Mam tez nadziejg, ze uwagi praktyczne czy tez infor-
macje o terminarzu i rozliczeniach z NFZ moga by¢ interesu-
jace dla wszystkich czytelnikow, zwlaszcza wykonujacych
praktyke ambulatoryjna.

Kilka rad praktycznych:

1. Komputer

Zakup nowego komputera z aktualnej oferty bedzie z pew-
no$cia wystarczajacy. Jezeli rozwazamy nabycie uzywanego
komputera, to jego podstawowe parametry musza spetniaé
kryteria zalecone przez producenta oprogramowania, ktore
zamierzamy na nim zainstalowaé. Karta sieciowa — jezeli
kupujemy komputer do pracy w sieci — musi by¢! Monitor —
najlepiej LCD; im wigkszy, tym wigcej widaé, ale bez prze-
sady, 15-17 cali to optymalna wielkos¢.

2. System operacyjny

Nalezy wybrac¢ taki system, ktory zaleca producent opro-
gramowania. Mozemy przyjac, ze optymalnym rozwiaza-
niem na dzisiaj bedzie Windows XP. Zeby legalnie sie postu-
giwaé systemem, powinnismy miec¢ licencje!

3. Oprogramowanie

Ogolnie rzecz biorac, programy sa dos¢ podobne, ale kazdy
jest nieco inny, totez przed zakupem nalezy doktadnie sig
z nim zapozna¢, wypyta¢ producenta, a najlepiej przetesto-
waé program lub jego wersje demonstracyjna (wigkszos¢
producentow programoéw ja udostepnia), aby oceni¢, czy
spelnia nasze oczekiwania. Zeby dobrze wybra¢ program,
trzeba okresli¢ swoje potrzeby.

4. Praca w sieci

Jezeli zamierzamy podzieli¢ pracg na kilka stanowisk, naj-
lepszym rozwiazaniem jest potaczenie komputeroéw w siec.
Praca w sieci ma wiele zalet, pod warunkiem ze program jest
przeznaczony do pracy w sieci. Przed zakupem trzeba to
sprawdzi¢.

Oczekiwania uzytkownika

Chciatbym si¢ podzieli¢ swoimi uwagami, spostrzezeniami
i doswiadczeniem, jakie udato mi si¢ zebra¢ przez ponad
10 lat postugiwania si¢ komputerem w gabinecie. Wyrazam
tu swoje osobiste poglady. Mozliwe, ze inni uzytkownicy
moga mie¢ nieco inne zdanie na opisywane przeze mnie
zagadnienia. Jezeli tak, to zachgcam do wymiany doswiad-
czen. Prowadzenie dokumentacji medycznej na komputerze
nie jest trudne, wymaga wprawdzie pewnego poziomu wie-
dzy i1 doswiadczenia, ale warto sprobowac.

Obszary zastosowan

Kilka obszarow zastosowan programu w gabinecie:

1. Terminarz przyje¢ — rejestrowanie pacjentow, ale takze
prowadzenie Ksiggi Gtownej — oraz tworzenie listy oczeku-
jacych. Terminarz mozna prowadzi¢ jako samodzielny
modutl. Pozwala na dobra organizujg czasu pracy i zarzadza-
nie ruchem pacjentow. To miejsce, gdzie mozemy wprowa-
dzi¢ zastosowanie komputera do gabinetu, wdrozy¢ personel
do pracy z komputerem, nie wydtuzajac czasu porady, a takze
nauczy¢ si¢ obshugi programu, nawet traktujac to jako test
przed zakupem dalszych modutow oraz rozktadajac tym spo-
sobem w czasie koszty komputeryzowania gabinetu. W nie-
ktorych programach terminarz moze obstugiwac kilka gabi-
netow.

2. Rozliczenia z NFZ — czyli modul wymiany danych
w formacie XML — co$ dla pracujacych na kontraktach.
Z koncem wrzesnia zakonczyt si¢ okres bezptatnego uzytko-
wania programéw KS-SWD i PS stuzacych do rozliczen
z NFZ. Do konca roku mozna jeszcze uzywac najnowszej
wersji udostepnionych przez oddzialy NFZ programow, ale
juz od poczatku 2008 r. kazdy swiadczeniodawca musi wypo-
sazy¢ sig we wlasnym zakresie w dowolnie wybrany pro-
gram. Mamy tu kilka wariantow:

a) zakup modutu do wymiany danych z NFZ,

b) zakup programu do obshugi gabinetu wyposazonego
w taki modut (tu warto dodag, ze nie kazdy program go posiada),

¢) innym rozwiazaniem jest zakup ustugi on line — czyli
dostepnej przez Internet. Réznica polega na tym, ze nie insta-
lujemy programu na swoim komputerze, lecz taczymy sig ze
strong internetowa 1 przesytamy na nia dane do raportu, resz-
te zatatwia firma w ramach abonamentu.

3. Prowadzenie dokumentacji pacjentow na komputerze

Dopiero takie zastosowanie komputera stwarza nowoczesne
warunki pracy w gabinecie. W ostatnich latach pojawia si¢
coraz wigcej ofert zakupu lamp szczelinowych z wbudowanym
aparatem cyfrowym do dokumentacji fotograficznej. Przy-
puszczam, ze kazdy okulista chciatby mie¢ mozliwos¢ wyko-
nywania dokumentacji fotograficznej. Niestety, programy
do obstugi tych aparatow sa dos¢ proste i na ogot niekompa-
tybilne z niczym. Mozna za ich pomoca gromadzi¢ dokumen-
tacjg, ale nawet jezeli program oferuje wiasna bazg danych
1 zaawansowana obstugg plikow fotograficznych, jak np. [Base
firmy Topcon, to taki program nie zapewni jako$ci pracy
porownywalnej z dobrym programem przeznaczonym do tego
celu. W tym wypadku najlepszym rozwiazaniem jest zakup
programu z modulem obstugujacym aparat fotograficzny.

Jakie cechy powinien mie¢ dobry program do gabinetu:

1. Latwos$¢ obstugi

To pierwsza i najwazniejsza cecha. Jezeli bedzie wymagat
wielu kolejnych kliknig¢ myszka lub rozwijania kolejnych
menu, podmenu i pod...podmenu, jezeli dostep do informa-
cji wymaga przegladania wielu zaktadek, to program oce-
niam go jako nieprzyjazny dla uzytkownika. Nawet jezeli
wyglada atrakcyjnie, ma wiele przydatnych funkcji, ale przy
kazdym pacjencie bedziemy musieli wykona¢ wiele czynno-
Sci, dlatego ze autor programu nie poswigcit doS¢ czasu na
ergonomi¢ obstugi, to wezesniej lub pdzniej bedziemy mieli
uczucie, ze kupiliSmy niezupehie to, czego oczekiwaliSmy.
Obstuga programu powinna by¢ intuicyjna. Nie powinna
wydluza¢ czasu wizyty. Dobry program powinien wspoma-
gac praceg, a nie utrudnia¢ ja.

2. Przejrzystos¢

Przebieg 1 opis badania powinien uktada¢ si¢ w logiczny
ciag, zgodny ze standardami badania (cze$¢ programoéw ma
daleko idace uproszczenia, a miejscami zanadto wdaje sig
w szczegbty). Ekran roboczy powinien odzwierciedlac
arkusz karty pacjenta, a nie szuflad¢ ze zbiorem dokumentow.

3. Szybkos¢ dzialania

Odpowiada za to nie tylko komputer i system operacyjny,
ale tez odpowiednie narzgdzia programowania i obstugi bazy
danych, za pomoca ktorych napisano program. Mozemy to
odczu¢ zwlaszcza przy duzej liczbie pacjentéw, podczas
pracy w sieci i przy wspotpracy z innymi urzadzeniami.

4. Mozliwos¢ archiwizacji danych

To bardzo istotna cecha. Czy zdaja sobie Panstwo sprawe
z tego, jak tatwo straci¢ dane na komputerze? A jak trudno
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je potem odzyskac¢! Najczgsciej, jezeli nie mamy kopii bez-
pieczenstwa, po prostu si¢ nie da albo bedzie to duzo koszto-
wato. Kopia bezpieczenstwa danych musi by¢! Dobrze, jezeli
mozemy utworzy¢ kopi¢ na dysku, ale tez i na zewngtrznym
nosniku, np. ptycie CD lub DVD.

5. Mozliwos¢ rozbudowy programu

Preferuje¢ oprogramowanie o budowie modutowej. W miare
potrzeb mozna je rozbudowac¢, modernizowaé, dzieli¢ prace
na stanowiska.

6. Zgodnos$¢ z normami prawnymi

Istnieja regulacje prawne, a konkretnie rozporzadzenie
ministra zdrowia w sprawie dokumentacji medycznej, ktore
okresla warunki, jakie musi spelnia¢ program, aby mozna
bylo prowadzi¢ dokumentacje w postaci elektroniczne;j.
Spojrzmy na przybywajace kilogramy i szuflady kart. ..

7. Biblioteki kodow ICD 9 i 10

Z mozliwoscia wpisania wybranych kodéw do karty
pacjenta podczas wizyty, najlepiej z mozliwoscia zdefiniowa-
nia podrecznej biblioteki kodow uzytkownika.

8. Wydruk wilasnych formularzy

Opisow badan, orzeczen, zaswiadczen — zdefiniowanych
przez uzytkownika (jezeli jest doswiadczony w tym zakresie)
lub na jego zyczenie — jako ustuga serwisowa.

9. Wydruk recept okularowych

Zgodnych ze standardami.

10. Wydruk recept

Na formularzach, na papierze z rownoczesnym wydrukiem
formularza, z kodami paskowymi wedlug przydzielonych
lekarzowi numeréw recept lub bez kodéw — do wyboru.

11. Baza lekéw

Do recept — z mozliwoscia aktualizacji przez Internet.

12. Wydruk strony tytulowej historii choroby

Bardzo przydatna rzecz, nie da si¢ porownac z rgcznie
wypetnionym formularzem.

Przykladowe konfiguracje, w ktorych mozna zastosowa¢
komputer. Podzialu zadan mozna dokonywa¢ dowolnie,

programéw

Por i wy y

oceniane cechy programu \ producent
Zakres funkcji (podstawowy)

miniMediqus

Ksiega Gtéwna poradni tak

Ewidencja Gldwna Pacjentow tak

Ksiega Rejestracji tak

Ewidencja wszystkich wykonanych badan tak

Ksiega zlecen i skierowan nie

obstuga wielu uméw z NFZ tak

obstuga deklaracji POZ (wszystkie typy) i rozliczenia POZ z NFZ tak
rozliczenia z NFZ (w tym AOS, kolejki, hospitalizacje jednodniowe) tak
weryfikacja poprawnosci danych przed wysytkg do NFZ tak
automatyzacja wysytki/odbioru danych do/z NFZ tak

prowadzenie podstawowe]j dokumentacji medycznej
(do rozliczen z NFZ)
prowadzenie petnej dokumentacji medycznej pacjenta
(np. badania opisowe i laboratoryjne)

tak

nie

drukowanie recept z PESEL tak
Zakres funkcji (rozszerzony)
graficzny terminarz wizyt (prosty i rozszerzony) tak
obstuga wielostanowiskowej rejestracji (LAN) tak
zapis wykonanych ustug w ramach wizyty (do rozliczen z NFZ) tak
kopia bezpieczenstwa danych tak
obstuga czytnikow kodow kreskowych tak
udostepnianie pacjentom wynikéw z wizyty na CD/DVD nie
mozliwo$¢ budowania wtasnych raportéw i statystyk medycznych tak (2)
edytor szablonéw wydrukéw tak (3)

eksport danych w standardzie DICOM nie
Funkcje dodatkowe (dodatkowa optata)
Rejestracja obrazow statycznych i sekwencji wideo z sygnatéw analogowych (WIDEO) i tak, oferta
cyfrowych (IEEE1394, USB) indywidualna
Pobieranie danych z innych urzadzen medycznych (Tonometr, Refraktometr itp.) nie

synchronizacja danych w placéwkach rozproszonych (WAN) tak, oferta
indywidualna
acja i zar i pr ie danych
import danych z PS i KS-SWD tak (5)

import umow z NFZ tak

zarzadzanie strukturg organizacyjna placowki tak

zarzadzanie personelem medycznym tak

zarzadzanie uzytkownikami i prawami dostepu tak

rozliczanie badan z uwzglednieniem wykorzystanych urzadzen nie
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w zaleznosci od potrzeb, warunkow lokalowych, liczby przyj-
mowanych pacjentow i wspolpracujacego personelu oraz posia-
danych srodkoéw. Proponuje kilka modelowych rozwiazan:

1. Minimalna. Wszystkie zadania sa wykonywane na jed-
nym komputerze. Komputer stoi w gabinecie.

2. Optymalna. Podziat pracy na dwa stanowiska:

Wariant 1 — rejestracja pacjentow + gabinet lekarza.

Wariant 2 — pielggniarka — asystentka + gabinet lekarza.

3. Komfortowa. Podzial pracy na trzy lub nawet cztery sta-
nowiska. Rejestracja pacjentow + pielggniarka (asystentka
lekarza) + gabinet lekarza + ewentualnie administracja.

Mozna tez przyjac¢ inne rozwiazania — rozwojowe, np. na
poczatku zastosowa¢ komputer z terminarzem do rejestrowa-
nia pacjentow, a w przysztosci dokupi¢ komputer do gabine-
tu. Lub zastosowaé komputer do gabinetu w celu gromadze-
nia dokumentacji fotograficznej, a w przysztosci doda¢ kom-
puter do rejestracji. Albo jeszcze inaczej: mozna podzieli¢
pracg w gabinecie na dwa stanowiska, a funkcjg asystentki
lekarza i rejestratorki powierzy¢ pielegniarce. Mozliwosci
jest duzo, w tym wypadku warto bra¢ pod uwage programy
pracujace w sieci, oczywiscie najlepiej o budowie modutowe;.

Zestawienie kilku dostepnych programéw

Muszg przyznaé, ze pomimo mnogosci oprogramowania
komputerowego istnieje niezbyt wiele programéw wspomaga-
jacych prowadzenie praktyki lekarskiej, a znalez¢ wsrod nich
dobry program do gabinetu okulistycznego nie jest tatwo.
Wsrod tych, z ktorymi udalo mi sie zetknaé, zdecydowang
wickszo$¢ stanowia proste ,,programiki” do gabinetu lekar-
skiego, bez uwzglednienia specyfiki specjalizacji. Nie poswig-
cam im wigkszej uwagi, bo w mojej ocenie nie wspomagaja
one w istotny sposob prowadzenia gabinetu, nie mowiac juz
o gabinetu okulistycznego. Czg$¢ producentéw nie jest zainte-
resowana matymi — jedno- lub kilkuosobowymi gabine-
tami lub matymi przychodniami, oferuja pakiety dla §rednich
1 duzych przychodni. Przyktadem jest tu Kamsoft, ktory kiedys
oferowat ,,KS-Okulistg”, a ostatnio modut do gabinetu okuli-
stycznego jest w pakiecie dla przychodni.

. - mMedica ) KS-SOMED
Mediqus IRIS miniIRIS Standard mMedica PS pakiet B
tak tak nie tak nie tak
tak tak tak tak tak tak
tak tak nie tak nie tak
tak tak tak tak nie tak
tak tak nie tak nie tak
tak tak nie tak tak tak
tak nie nie tak tak tak
tak tak nie tak tak tak
tak tak nie tak tak tak
tak tak nie tak tak tak
tak tak nie tak nie tak
tak tak nie tak nie tak
tak tak nie tak nie tak
tak tak nie tak nie tak
tak tak tak tak tak tak
tak tak nie tak tak tak
tak tak tak tak tak tak
tak tak tak tak tak tak
nie tak tak nie nie nie

tak (2) tak nie nie nie nie
tak (4) tak tak tak nie tak
nie tak tak nie nie nie
. (&l .Oferta tak tak nie nie . Ely ?ferta
indywidualna indywidualna
nie tak nie nie nie nie
tak, oferta f . . . tak, oferta
indywidualna ne ne ne ne indywidualna
tak (6) tak nie tak tak tak
tak tak nie tak tak tak
tak tak nie tak tak tak
tak tak tak tak tak tak
tak tak tak tak tak tak
nie tak nie nie nie bd
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Test programu IRIS

Wirod kilku programow, z ktorymi udato mi si¢ zapoznacd,
niewatpliwie ten, o ktérym tutaj pisze, zashuguje na uwage.
Jest to program, a wiasciwie pakiet oprogramowania pod
nazwa IRIS, wyprodukowany przez firm¢ MediCom z Wro-
ctawia. Ma on budowe modutowa, co oznacza, ze niektore
zZ jego czesci — moduly — moga dziata¢ samodzielnie.

Pakiet IRIS

IRIS Centrum zarzadzania

IRIS IRIS IRIS IRIS IRIS
Terminarz Asystent Specjalizacja Administracja Statystyka
Moduty badan Moduty rejestracji Moduty obstugi
specjalistycznych zdje¢, audio, wideo urzadzen
oraz moduty analiz medycznych

Wprawdzie i w tym programie znalazty si¢ pewne wady,
ktore — jak mniemam — autorzy szybko usuna (powstaje wta-
$nie nowa — udoskonalona — wersja tego programu).

Ma tez duzo zalet 1 muszg przyznac, ze w mojej ocenie jest
to w tej chwili chyba najlepszy z dostgpnych programéw
do obstugi gabinetu okulistycznego.

Po zainstalowaniu, pojawia si¢ na pulpicie komputera
ikona o nazwie IRIS. Gdy w nia klikniemy, otworzy si¢ ,,cen-
trum zarzadzania” — przejrzysty i fatwy w obstudze panel,
obstugujacy pakiet:
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Terminarz — to moim zdaniem najbardziej dojrzaty modut.
Moze funkcjonowac jako samodzielne narzedzie wspierajace
pracg rejestratorki — asystentki w gabinecie, nie tylko okuli-
stycznym. Ma wbudowany kalendarz i graficzna prezentacje
wolnych i zajgtych terminow w ukladzie tygodniowym,
pozwala na zarezerwowanie pacjentowi terminu wizyty,
przypisanie wizyty do wybranego lekarza lub gabinetu,
a takze wprowadzenie wielu danych potrzebnych w trakcie
wizyty oraz w celu rozliczenia si¢ z NFZ.
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Asystent — to modut wspierajacy pracg lekarza, obstugiwa-
ny przez pielggniarke — asystentke. Stuzy do prowadzenia
karty pacjenta, pozwala na uzupetnianie danych osobowych
pacjentéw, wprowadzanie danych, takich jak: opisy i wyniki
badan. Funkcjonalnie jest on podobny do modutu Okulista.
Rozni sig tym, ze nie umozliwia rejestracji zdje¢ lub filmow.
Niewatpliwa zaleta jest automatyczne wezytywanie do karty
wynikow pomiaréw z autorefraktometru i tonometru.
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Okulistyka — do$¢ rozbudowany, majacy duzo mozliwosci
modut do prowadzenia dokumentacji pacjenta, pozwalajacy
na dolaczenie do karty rysunkow, skanéow dokumentoéw oraz
(po zainstalowaniu dodatku Multimedia) fotografii lub fil-
mow z aparatu — kamery cyfrowej — zainstalowanego na lam-
pie szczelinowej lub funduskamery.
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Modutl ten umozliwia np. drukowanie wynikow badan,
opisow, skierowan, a takze recept, w tym numerowanych.
Pobrany z NFZ zakres numeréw recept wprowadza si¢ do
danych lekarza. Wypisujac pacjentowi receptg, pobieramy
nazwe leku z receptariusza (z duzej bazy lekow mozemy
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sobie utworzy¢ podrgczna liste najczesciej zapisywanych), dopisu-
jemy zalecenia i mamy mozliwo$¢ wydrukowania recepty z okre-
Sleniem uprawnien, znizek, wybierajac wydruk na formularzu lub
z wydrukiem formularza na przycigtym do odpowiednich rozmia-
réw arkuszu papieru.

Mozemy takze drukowac zaswiadczenia ZUS-ZLA — wypehiajac
na drukarce oryginalne druki. Zalety: szybkos$¢ (wigkszos¢ danych do
zaswiadczenia mamy juz w komputerze), czytelnos¢ (to raczej oczy-
wiste) 1 brak pomylek. Mamy takze wbudowana biblioteke kodow
ICD 91 10 z mozliwoscia zdefiniowania wlasnej podrecznej z uzywa-
nymi przez siebie kodami.

Administracja — Generowanie zestawien do KS-SWD, przygo-
towanie faktur, rozliczen, eksport i import danych, cenniki, rozli-
czenia materiatow, np. soczewki, listy oczekujacych.

Statystyka — stuzy do wyszukiwania i przegladania wynikow
badan, umozliwia takze wykonywanie prostych obliczen staty-
stycznych.
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Bezpieczenstwo — tu wykonujemy kopie bezpieczenstwa i przy-
wracanie danych z kopii.

Ustawienia — konfiguracja programu, definiujemy podreczne
biblioteki lekdéw 1 kodow ICD, zaktadamy formularze wynikow i opi-
s6w badan, skierowan, wpisujemy personel i przydzielamy zakres
uprawnien do uzytkowania poszczegolnych elementow programu.

MinilRIS - to samodzielna, ,lekka” wersja programu IRIS,
sktada si¢ z modutu do przechwytywania obrazow i filmow
z cyfrowego aparatu lub kamery. Umozliwia zalozenie bazy
danych pacjentéw i przechowywanie w niej plikow graficznych.
Pozwala na tworzenie raportow z badan oraz archiwizacj¢ obrazow
na CD i DVD. MinilRIS jest adresowany do os6b chcacych pro-
wadzi¢ dokumentacje fotograficzna na komputerze.

Aby utatwi¢ panstwu dostep do oferty dostgpnych na rynku pro-
gramow, podaje kilka adreséw internetowych producentéw; sa
wsrdd nich rozne produkty, o bardzo zréznicowanym poziomie:

http://www.medi.com.pl/ http://www.mediqusclub.pl/
http://www.mediportal.pl/ http://mmedica.com/
http://www.kamsoft.pl/ http://www.sklep-pc.pl/
http://www.softcom.wroc.pl/ http://www.eprogramy.net/
http://www.dgcsnet.pl/ http://www.jzk.pl/

http://www.kwolek.com.pl/ http://www.gck.pl/
http://www.programy.netius.pl/  http://www.estomed.pl/

Dzigkuje firmie MediCom za przygotowanie i udostepnienie
czegscei materialow wykorzystanych w tym artykule. (dart)
PS Artykut ten ukaze si¢ takze w ,,Przegladzie Okulistycznym”.
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