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1 Stownik pojec i skrotow

Pojecie, skrét lub
akronim

Wyijasnienie

Affinity Domain

Zbior regut uzgodnionych pomiedzy wspdétpracujgcymi
podmiotami dotyczgcych wymiany dokumentéw medycznych
w postaci elektronicznej w oparciu o profile IHE w
szczegolnosci profil integracyjny IHE XDS.b oraz realizacji
niektérych ustug wspierajgcych te wymiane.

AQL

Archetype Query Language — jezyk zapytan bedacy czescia
standardu openEHR

csloz

Centrum Systemoéw Informacyjnych Ochrony Zdrowia —
panstwowa jednostka budzetowa powotana przez Ministra
Zdrowia. CSIOZ odpowiada za monitorowanie planowanych,
budowanych i prowadzonych systemoéw teleinformatycznych
za poziomie centralnym i regionalnym.

Dostepnos¢

Poziom dostepnosci ustugi jest jednym z parametrow SLA
definiowanym jako ogdlny stosunek czasu dostepnosci ustugi
do zatozonego (catkowitego) czasu, w ktérym ustuga ma by¢
dostepna dla uzytkownikéw. Poziom dostepnosci 99,0%
oznacza, ze ustuga moze nie by¢ dostepna przez nie wiecej niz
1% catkowitego czasu.

Dostawca Systemu
lokalnego

Podmiot odpowiedzialny za dostarczenie podmiotowi
leczniczemu Systemu lokalnego, tj. systemu informatycznego,
podlegajgcego integracji z Platformg MSIM.

EDM

Elektroniczna Dokumentacja Medyczna - zgodnie z definicja
zawartg w ustawie o SIOZ oraz rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z 8 maja 2018 (Dz.U. 2018 poz. 941) to trzy rodzaje
dokumentéw medycznych w postaci elektronicznej: Karta
informacyjna leczenia szpitalnego, Informacja zwigzana z
odmowa przyjecia do szpitala oraz Informacja lekarza
specjalisty dla lekarza kierujgcego.

EFSI

Europejski Fundusz na rzecz Inwestycji Strategicznych —
fundusz unijny, ktérego celem jest rozwigzanie problemu
braku zaufania i spadku poziomu inwestycji wynikajgcego z
kryzysu gospodarczego i finansowego. EFSI korzysta z
dostepnych srodkdéw pochodzgcych od instytucji finansowych,
korporacji i 0séb prywatnych.

ePUAP

Elektroniczna Platforma Ustug Administracji Publicznej -
ogolnopolska platforma teleinformatyczna stuzaca do
komunikacji obywateli z jednostkami administracji publicznej
w ujednolicony, standardowy sposdb.

HL7

Health Level Seven International — globalna organizacja non-
profit opracowujgca otwarte standardy interoperacyjnosci
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w ochronie zdrowia. Polskie Stowarzyszenie HL7 jest oficjalng
organizacjg krajowg HL7 w Polsce.

HL7 CDA

HL7 Clinical Document Architecture — standard dokumentu
medycznego w postaci elektronicznej. Zostat przyjety jako
obowigzujgcy w Polsce dla dokumentéw wchodzacych w sktad
EDM. Specyfikacja krajowa okreslajgcg format, w jakim
wytwarza sie oraz udostepnia EDM jest Polska Implementacja
Krajowa HL7 CDA (PIK HL7 CDA).

HL7 FHIR

HL7 Fast Healthcare Interoperability Resources — standard
wymiany danych jednostkowych w ochronie zdrowia.
Specyfikuje strukture wymienianych zasobéw oraz interfejsy
systemow stuzgce do tej wymiany.

Harmonogram realizacji
Platformy MSIM

Harmonogram okreslajacy kolejnosc i terminy realizacji
poszczegdlnych zadan oraz kamienie milowe dla budowy i
wdrozenia Platformy MSIM przez jej Wykonawce.
Harmonogram ten bedzie podlegat aktualizacji w trakcie
realizacji umowy z Wykonawcg Platformy MSIM.

Harmonogram prac
integracyjnych

Harmonogram okreslajacy kolejnosc i terminy realizacji
poszczegdblnych zadan oraz kamienie milowe dla dostosowania
procesow i komunikacji Systemu lokalnego przez jego
Dostawce do integracji z Platformg MSIM.

IHE

Integrating the Healthcare Enterprise — globalna organizacja
non-profit, ktérej celem jest usprawnienie wymiany danych
pomiedzy systemami IT w ochronie zdrowia. Opracowuje
profile integracyjne, ktére definiujg transakcje wymiany
danych pomiedzy systemami i profile tresci, ktére wskazuja
jakich standardéw interoperacyjnosci (np. standardéw HL7)
nalezy uzy¢ w celu realizacji tej wymiany.

IHE XDS.b

IHE Cross-Enterpise Document Sharing — profil integracyjny
IHE specyfikujgcy wymiane dokumentéw medycznych
pomiedzy systemami réznych podmiotéw, ktore uzgodnity
zasady tej wymiany

ITIL

Information Technology Infrastructure Library — metodyka
zarzgdzania ustugami IT

ITS

Infrastruktura techniczno-systemowa — komponenty
sprzetowe wraz z oprogramowaniem koniecznym do jego
dziatania oraz oprogramowanie standardowe bedgce
przedmiotem dostawy w ramach budowy i wdrozenia
Platformy MSIM.

Komponenty ustugowe

Komponenty Platformy MSIM, ktdre realizujg ustugi
udostepniane aplikacjom portalowym Platformy MSIM oraz
systemom lokalnym
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Krajowy Wezet
Identyfikacji
Elektronicznej

Centralna ustuga identyfikacji uzytkownikéw e-ustug
udostepnianych przez podmioty publiczne. W ramach projektu
przewidziana jest integracja systemu ePUAP oraz obstuga
Profilu Zaufanego.

MPI

Master Patient Index — Rejestr pacjentow (lub zbior
wspotpracujgcych rejestrow pacjentow) zawierajacy ich
podstawowe dane administracyjne i demograficzne, ktéry
oferuje ustuge nadawania wspélnego identyfikatora oraz
wyliczania wspétczynnika podobieristwa rekordéw pacjenta
i wsparcia dla automatycznego lub recznego scalania tych
rekordow.

Naprawialnos¢

Jeden z parametrow SLA zdefiniowany jako czas potrzebny na
przywrdcenie ustugi (komponentu ustugowego) do
normalnego dziatania.

openEHR

Otwarta specyfikacja opisujgca model danych medycznych,
sposoby ich przechowywania, wyszukiwania i zarzadzania.
Implementacje openEHR zapewniajg interoperacyjnosé, s
niezalezne od dostawcy systemu informatycznego i daja
tatwosc integracji z innymi systemami, a sposdb pobierania
danych jest niezalezny od systemu/$rodowiska.

Parametry SLA

Parametry ustugi (wymiary ryzyka ustugi) okreslone w umowie
o gwarantowanym poziomie ustug (Service Level Agreement),
m. in. dostepnosé i naprawialno$¢ ustugi dostarczanej przez
system.

Partnerzy projektu
MSIM (Partnerzy)

Grupa podmiotdw (przede wszystkim podmiotow leczniczych)
z obszaru wojewddztwa matopolskiego, ktéra zawarta umowy
partnerskie z wojewddztwem matopolskim dotyczace udziatu
w projekcie MSIM.

PIK HL7 CDA

Polska Implementacja Krajowa HL7 CDA - Krajowa
specyfikacja pochodna standardu HL7 CDA definiujgca reguty
tworzenia dokumentdw medycznych w postaci elektronicznej
w Polsce. Zostata opracowana i jest utrzymywana przez CSIOZ.

Platforma MSIM

Platforma regionalna Matopolskiego Systemu Informac;ji
Medycznej, obejmujgca aplikacje portalowe oraz komponenty
ustugowe wraz z infrastrukturg techniczno-systemowg
niezbedng do ich dziatania.

Platforma P1

,Elektroniczna Platforma Gromadzenia, Analizy i
Udostepniania zasobow cyfrowych o Zdarzeniach
Medycznych” — projekt realizowany przez CSIOZ zaktadajacy,
oprocz gromadzenia informacji o zdarzeniach medycznych,
prowadzenie rejestru EDM oraz centralnego repozytorium dla
e-Recept i e-Skierowan.

Profil zaufany (PZ)

Publicznie dostepna (w ramach ePUAP, w przysztosci w
ramach Krajowego Wezta Identyfikacji Elektronicznej),
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bezptatna ustuga potwierdzania tozsamosci obywatela Polski
w elektronicznych systemach administracji.

Podmiot zarzgdzajacy
MSIM

Podmiot odpowiedzialny za dostarczanie i wdrazanie ustug
MSIM w oparciu o rozwigzania dostepne na rynku, wiedze
ekspercka, analityczng i inzynierskg oraz do$wiadczenie
zdobywane w realizacji projektéw.

Wykonawca Platformy
MSIM

Dostawca produktéw i ustug zwigzanych z produkcjg
i utrzymaniem Platformy MSIM.

Regionalna Affinity

Zdefiniowany w ramach koncepcji MSIM zbidr regut

Domain dotyczacych wymiany dokumentéw medycznych pomiedzy
partnerami projektu MSIM, w oparciu o profile IHE,
w szczegdlnosci profil integracyjny IHE XDS.b.
Regionalne Jeden z najwazniejszych komponentéw Platformy MSIM,
repozytorium bedacy repozytorium XDS, w ktérym przechowywane sg
dokumentéw najwazniejsze dokumenty medyczne w postaci elektronicznej,
medycznych ktore zostaty udostepnione dla celéw wymiany przez podmioty

medyczne.

Repozytorium lokalne

Repozytorium dokumentéw medycznych w postaci
elektronicznej, ktore stuzy jako miejsce przechowywania
dokumentéw stanowigcych czes¢ dokumentacji medycznej
prowadzonej przez podmiot leczniczy. Repozytorium lokalne
moze byc¢ repozytorium XDS bedgcym czescig regionalnej
infrastruktury XDS lub tylko stanowi¢ zrédto dokumentow
przekazywanych do wtasciwego repozytorium XDS.

Repozytorium XDS

Repozytorium dokumentéw medycznych w postaci
elektronicznej, ktére spetnia kryteria okreslone w profilu
integracyjnym IHE XDS.b, w szczegdlnosci realizuje transakcje
IHE ITI-41, ITI-42 oraz ITI-43. Repozytorium XDS moze
realizowa¢ dodatkowe mechanizmy wymiany danych.

RODO

Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie
danych).

System Informac;ji
Medycznej (SIM)

Zdefiniowany w ustawie o SIOZ system teleinformatyczny
stuzgcy przetwarzaniu danych dotyczacych udzielonych,
udzielanych i planowanych swiadczen opieki zdrowotne;j
udostepnianych przez systemy teleinformatyczne
ustugodawcdw, ktdrego centralnym komponentem jest
Platforma P1.

System lokalny

System informatyczny podmiotu leczniczego, podlegajacy
integracji z Platformg MSIM.
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System PACS System archiwizacji i udostepniania obrazéw w diagnostyce
obrazowej. Przechowuje i udostepnia w obrebie podmiotu
leczniczego obrazy wytworzone w réznych urzgdzeniach
diagnostyki obrazowe;j.

Srodowisko TUKAN System umozliwiajgcy niezalezng weryfikacje systemow IT
stosowanych w ochronie zdrowia pod katem ich
zgodnosci z profilami oraz standardami interoperacyjnosci.

UMWM (Lider) Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Matopolskiego -
wojewddzka jednostka organizacyjna nieposiadajgca osobowosci
prawnej, bedaca jednoczesnie jednostkg budzetowg samorzadu
wojewddztwa Matopolskiego.

Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Matopolskiego jest
Liderem projektu pn. ,Matopolski System Informacji
Medycznej (MSIM)*“.

Warstwa lokalna Czesc Platformy MSIM obejmujaca infrastrukture
Platformy MSIM i oprogramowanie stanowigce czes¢ systemoéw lokalnych
Partnerow projektu, ktora jest niezbedna do prawidtowego
dziatania MSIM, w szczegdlnos$ci wytwarzania dokumentow
medycznych zgodnie z zatozeniami Projektu MSIM oraz
umozliwienia dostepu do e-ustug uzytkownikom tych
systemow, systemow pozostatych Partneréw projektu, jak
rowniez uzytkownikom aplikacji portalowych.

Tabela 1.1 Stownik pojec i skrétow
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2 Wstep

Niniejszy dokument zawiera rekomendacje dla Partneréw projektu MSIM dotyczace integracji
ich systemow informatycznych (zwane dalej ,,Systemami lokalnymi”) z Platforma Matopolskiego
Systemu Informacji Medycznej (zwang dalej ,,Platformg MSIM”).

Dokument jest wersjonowany, a jego tres¢ moze by¢ uzupetniana w kolejnych fazach realizacji
projektu pn. ,,Matopolski System Informacji Medycznej (MSIM)” wraz z postepem prac projektowych
oraz w wyniku dziatan podejmowanych przez Lidera projektu MSIM we wspdtpracy z Partnerami.

Rozdziaty 3 i 4 dokumentu przedstawiajg odpowiednio prognozowane obcigzenie oraz
prognozowang wolumetrie danych wynikajgce z integracji z Platformg MSIM, do uwzglednienia
w infrastrukturze techniczno-systemowej Partnera.

Rozdziat 5 zawiera opis interfejsdw stuzgcych do integracji Systemow lokalnych z Platforma
MSIM, ze wskazaniem uzytych standardéw interoperacyjnosci i rozrysowaniem szczegétowych
interakcji pomiedzy systemami informatycznymi i ich komponentami. Dla czesci interfejsow
przewidziano réwniez opis struktury komunikatu lub parametréw wejsciowych i wyjsciowych. Opis
ten uzupetniajg dokumenty szczegbétowej specyfikacji interfejséw Platformy MSIM, dostepne pod
adresem: https://bip.malopolska.pl/umwm,a,1705318,przygotowanie-wdrozenie-i-utrzymanie-
platformy-msim-w-ramach-projektu-pn-malopolski-system-informacj.html .

Rozdziat 6 przedstawia poglagdowy proces integracji Systemow lokalnych Partnera z Platforma
MSIM. Dla poszczegdlnych Partneréw przedstawione w procesie etapy mogg sie rézni¢ szczegdtami
lub mogg pojawic sie dodatkowe etapy, w zaleznosci od szczegdtdw zapisdw umow integracyjnych
z dostawcami Systeméw lokalnych posiadanych przez Partnera. Jednakze nalezy zatozy¢, ze generalny
przebieg procesu powinien pozostac ten sam.

Ostatni Rozdziat 7 przedstawia wymagania w zakresie bezpieczenstwa stawiane sieciom
informatycznym Partneréw. Sg one pochodng wymagan niefunkcjonalnych Platformy MSIM, a ich
spetnienie przez Partnerdw jest kluczowe dla zapewnienia bezpieczenstwa Platformy MSIM.
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https://bip.malopolska.pl/umwm,a,1705318,przygotowanie-wdrozenie-i-utrzymanie-platformy-msim-w-ramach-projektu-pn-malopolski-system-informacj.html
https://bip.malopolska.pl/umwm,a,1705318,przygotowanie-wdrozenie-i-utrzymanie-platformy-msim-w-ramach-projektu-pn-malopolski-system-informacj.html

3 Prognozowane obcigzenie
Ponizszy rozdziat prezentuje prognozowane wykorzystanie ustug aplikacyjnych sktadajacych sie
na Platforme MSIM, a co za tym idzie:

e skale wywotan ustug systemoéw informatycznych podmiotu leczniczego integrujacych sie
z Platforma MSIM, inicjowanych przez Platforme MSIM;

e skale wywotan ustug Platformy MSIM inicjowanych przez systemy informatyczne Partnera
Z nig zintegrowane.

Planujac podtaczenie Systemdw lokalnych do Platformy MSIM, nalezy mie¢ na wzgledzie wzrost
ich obcigzenia o obstuge powyzszych wywotan.

Kalkulacje obcigzenia podzielono na 2 obszary:

1. obszar wymiany dokumentacji medycznej — obejmuje ustugi aplikacyjne stuzgce wymianie
danych miedzy systemami réznych podmiotdow leczniczych podtaczonych do Platformy
MSIM;

2. obszar Portalu Pacjenta — obejmuje ustugi aplikacyjne wykorzystywane przez Portal Pacjenta.

Aby uwzglednic réznice w skali dziatalnosci poszczegdlnych podmiotéw leczniczych, tj. liczbe
realizowanych swiadczen, zaprezentowano oddzielne wyliczenia dla podmiotéw matych i Srednich
oraz dla podmiotéw duzych.

3.1 Dane zrodtowe
Dla obliczet w obszarze wymiany dokumentacji medycznej przyjeto:

1. Dla podmiotéw matej i Sredniej wielkosci (pod wzgledem liczby realizowanych swiadczen):
a. Srednig liczbe hospitalizacji rocznie w catosci wojewddztwa matopolskiego,

b. liczbe wizyt AOS oraz badan obrazowych realizowanych w Uniwersyteckim Szpitalu
Dzieciecym w Krakowie.

2. Dla podmiotéw duzej wielkosci (pod wzgledem liczby realizowanych swiadczen):

a. liczby hospitalizacji (bez Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego), wizyt AOS oraz
badan obrazowych realizowanych w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie.

W obszarze Portalu Pacjenta przyjeto dane statystyczne za Urzedem Statystycznym Krakdéw
i Gtéwnym Urzedem Statystycznym oraz dane o wywotaniach na sekunde pochodzace z analizy
systemu referencyjnego o podobnym zakresie funkcjonalnym do projektowanego Portalu Pacjenta,
zmierzone przy szczytowym obcigzeniu.

3.2 Zatozenia kalkulacji w obszarze wymiany dokumentacji medycznej
W celu obliczenia szczytowego obcigzenia przyjeto, ze:
1. Wizyty AOS oraz badania obrazowe realizowane sg miedzy godzinami 8.00 a 15.00, przez 6
dni tygodnia;
2. Hospitalizacje realizowane sg w ciggu catej doby, przez 7 dni tygodnia.
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Dla tak zdefiniowanych przedziatéw godzinowych obliczono liczbe realizacji $wiadczen kazdego
z powyzszych rodzajow na sekunde.

Nastepnie, obliczono liczbe wywotan na sekunde poszczegdlnych ustug aplikacyjnych przez
1 podmiot leczniczy podtaczony dla Platformy MSIM wedtug ponizszych zatozen:

1.

6.

Wyszukiwanie dokumentéw medycznych i pobieranie dokumentéw medycznych —
realizowane w trakcie wszystkich hospitalizacji, wizyt AOS pierwszorazowych

(brak dokumentacji Pacjenta z obszaru danej specjalizacji w podmiocie medycznym) oraz
w przyblizeniu potowy wizyt AOS kolejnych (czes¢ Pacjentdw korzysta ze Swiadczen w
réznych podmiotach medycznych w trakcie tego samego procesu leczenia);

Przechowywanie dokumentéw medycznych — realizowane w trakcie wszystkich hospitalizacji,
wizyt AOS oraz badan obrazowych (kazde $wiadczenie skutkuje wytworzeniem przecietnie
jednego dokumentu z wizyty);

Pobieranie danych obrazowych — realizowane przecietnie w trakcie potowy hospitalizacji
i wizyt AOS (nie wszystkie swiadczenia wymagajg korzystania z diagnostyki obrazowej);

Przechowywanie danych obrazowych — realizowane w trakcie wszystkich badan obrazowych;

Przechowywanie dokumentéw zwigzanych z danymi obrazowymi - przyjeto wytwarzanie
opisow do wszystkich badan obrazowych;

Zarzadzanie identyfikacjg pacjentéw — realizowane w kazdej operacji na danych Pacjenta.

Powyzsze wartosci na poziomie jednego podmiotu leczniczego przeliczono przez wynikajgcy
z wiedzy eksperckiej bufor konieczny dla zapewnienia skalowalnosci systeméw informatycznych.

Uwaga: wywotania ustugi aplikacyjnej nie sg tozsame z zgdaniami (ang. requests) do ustugi
sieciowej (ang. web service).

3.3 Zatozenia kalkulacji w obszarze aplikacji Portal Pacjenta
W celu obliczenia liczby wywotan poszczegdlnych ustug aplikacyjnych przez Portal Pacjenta,
wykonano nastepujace kroki:

1.

3.

Oszacowano liczbe kont (aktywnych i nieaktywnych) uzytkownikéw Portalu Pacjenta na
podstawie populacji wojewddztwa matopolskiego w czerwcu 2018 r. (dane za: Urzad
Statystyczny Krakow);

Oszacowano liczbe aktywnych kont uzytkownikéw na podstawie:

a. odsetka oséb w wieku 16-74 lat kontaktujacych sie z administracjg publiczng poprzez
strone internetowg jako przyblizenia odsetka osdb korzystajgcych z publicznych ustug
e-zdrowia,

b. analizy odsetka aktywnych uzytkownikow systemu referencyjnego sposréd
wszystkich uzytkownikéw posiadajgcych konto w tym systemie;

Przeliczono wywotania ustug aplikacyjnych na sekunde w systemie referencyjnym
wykonywane przez baze jego aktywnych uzytkownikéw na wywotania wykonywane przez
prognozowang baze aktywnych uzytkownikéw Portalu Pacjenta.
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Z uwagi na fakt, iz na moment przygotowywania niniejszego dokumentu nie sg dostepne dane
dotyczace korzystania z ustug e-zdrowia w Polsce zostat przyjety autorski wskaznik opisany w pozycji
2a. Z kolei wskazniki pochodzace z badan dotyczacych publicznych systemoéw e-zdrowia w innych
krajach opisujg inne populacje niz populacja obywateli Polski, stgd mogg pomijac charakterystyczne
dla polskich pacjentédw postawy i uwarunkowania wynikajgce z systemu ochrony zdrowia w naszym
kraju. Odsetek oséb kontaktujacych sie z administracjg publiczng jest dobrym przyblizeniem,
poniewaz uwzglednia stopien akceptacji e-ustug w polskim spoteczenstwie informacyjnym,
stanowigcy obok samej dostepnosci i stopnia dojrzatosci e-ustug kluczowy czynnik wptywajacy na
korzystanie z nich (por. Janina Banasikowska, Anna Sottysik-Piorunkiewicz: Czynniki ksztattujgce
poziom akceptacji i poziom dojrzatosci systemdw e-administracji na tle rozwoju spoteczeristwa
informacyjnego, http://yadda.icm.edu.pl/yadda/element/bwmetal.element.cejsh-133215ad-dbf0-
41a4-92db-a1805e7ad15¢c).

Przyjeto horyzont prognozy wynoszacy 10 lat.

3.4 Kalkulacja obcigzenia
Dla tak sformutowanych zatozen, kalkulacja szczytowego obcigzenia na poziomie systeméw
jednego Partnera przedstawia sie nastepujgco:

Ustuga aplikacyjna Wywotania ustugi aplikacyjnej na
minute
Podmiot Podmiot
leczniczy matej leczniczy duzy
lub $redniej
wielkosci
Wyszukiwanie dokumentéw medycznych 5 11
Pobieranie dokumentéw medycznych 5 11
Przechowywanie dokumentéw medycznych 11 29
Pobieranie danych obrazowych 3 5
Przechowywanie danych obrazowych 3 9
Przechowywanie dokumentéw zwigzanych z danymi 3 9
obrazowymi
Pobieranie wolnych terminéw (Portal Pacjenta) 17 17
Dokonywanie rezerwacji wizyt (Portal Pacjenta) 17 17
Wyszukiwanie dokumentéw medycznych (Portal 17 17
Pacjenta)
Pobieranie dokumentéw medycznych (Portal 17 17
Pacjenta)
Zarzadzanie identyfikacjg pacjentéw 28 46

Tabela 3.1 Kalkulacja szczytowego obcigzenia ustug aplikacyjnych
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http://yadda.icm.edu.pl/yadda/element/bwmeta1.element.cejsh-133215ad-dbf0-41a4-92db-a1805e7ad15c
http://yadda.icm.edu.pl/yadda/element/bwmeta1.element.cejsh-133215ad-dbf0-41a4-92db-a1805e7ad15c

4 Prognozowana wolumetria danych

4.1 Zatozenia
W celu obliczenia rocznego przyrostu danych wytwarzanych w systemach podmiotéw leczniczych
i podlegajacych wymianie w ramach Platformy MSIM, przyjeto nastepujgce zatozenia:

1. Przecietny rozmiar dokumentéw wytwarzanych w trakcie udzielania 1 $wiadczenia na
poziomie 50KB, na co sktada sie ok. 35KB dla danych medycznych oraz 15KB dla podpisu
elektronicznego;

2. Narzut na logi systemowe oraz audytowe wedtug modelu przewidzianego w projekcie
architektury na poziomie 3-krotnosci objetosci danych biznesowych.

Aby uwzglednié réznice w skali dziatalnosci poszczegdlnych podmiotdw leczniczych, tj. liczbe
realizowanych swiadczen, zaprezentowano oddzielne wyliczenia dla podmiotéw matych
i Srednich oraz dla podmiotéw duzych.

4.2 Kalkulacja wolumetrii
Dla tak sformutowanych zatozen, kalkulacja wolumetrii danych przedstawia sie nastepujaco:

Objetos¢ dokumentow wytwarzanych podczas 1 $wiadczenia (KB) 50
Objetos¢ logdw towarzyszacych 1 Swiadczeniu (KB) 150
RAZEM: Objetos¢ danych wytwarzanych podczas 1 $wiadczenia (KB) 200

Tabela 4.1 Przyblizona objetosc¢ danych dla swiadczen

Podmiot leczniczy maty i Podmiot leczniczy duzy

sredni

miesigcznie rocznie miesiecznie | rocznie
Liczba Swiadczen udzielanych w 1 23842 286 109 60308 723 698
podmiocie
Objetos¢ danych wytwarzanych w 1 4768 491 57 221 895 12 061 633 144 739 600

podmiocie (KB)

po uptywie po uptywie po uptywie po uptywie
pierwszych 5 kolejnych 5 pierwszych kolejnych 5 lat

lat lat 5 lat
Objetos¢ danych zgromadzonych w 1 286109474 572218947 | 723698 000 | 1447 396 000
podmiocie (KB)
Objetos¢ danych zgromadzonych w 1 273 546 690 1380

podmiocie (GB)

Tabela 4.2 Kalkulacja wolumetrii danych
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5 Integracja systemow podmiotdow leczniczych z Platforma MSIM

Ponizszy rozdziat opisuje interfejsy stuzgce do integracji Systemow lokalnych z Platformg MSIM.
Pod adresem: https://bip.malopolska.pl/umwm,a,1705318,przygotowanie-wdrozenie-i-utrzymanie-
platformy-msim-w-ramach-projektu-pn-malopolski-system-informacj.html dostepna jest
szczegdtowa specyfikacja interfejséw Platformy MSIM, obejmujaca:

a) Specyfikacje petnego interfejsu komunikacyjnego
b) Specyfikacje eRejestracji regionalnej

c) Specyfikacje formatéw dokumentéw HL7 CDA

d) Specyfikacje metadanych profilu IHE XDS.b.

Specyfikacje te opisujg w szczegdlnosci parametry wejsciowe i wejSciowe transakcji, szablony zgdan
i odpowiedzi, a takze szablony wymienianych dokumentéw i ich metadane.

5.1 Uzyte standardy

Podstawowym zatozeniem projektu jest zapewnienie interoperacyjnosci Platformy MSIM.
W tym celu przyjeto, ze wymiana danych bedzie oparta o uznane miedzynarodowe standardy i profile
interoperacyjnosci w ochronie zdrowia oraz ich krajowe i regionalne specyfikacje pochodne.
Wymiana danych bedzie odbywa¢é sie w oparciu o transakcje profili integracyjnych IHE przede
wszystkim w obszarach zwigzanych z wymiang dokumentéw medycznych.

W sytuacjach nieobjetych zakresem profili integracyjnych IHE w ramach Projektu MSIM
opracowano wtasne, dedykowane specyfikacje interfejsow i operacji w oparciu o standard HL7 FHIR.
Zastosowanie standardu FHIR umozliwia implementacje interfejséw komponentéw warstwy logiki
biznesowej w sposéb umozliwiajgcy ich tatwe wykorzystanie przez komponenty warstwy
prezentacyjnej. Specyficzny dla ochrony zdrowia standard HL7 FHIR faczy definicje struktur
przekazywanych obiektdw z mechanizmami ich wymiany.

Zatozono réwniez wykorzystanie dostepnych profili IHE dotyczacych bezpieczenstwa i
poufnosci wymiany danych medycznych.

5.2 Interfejsy wystawiane przez Platforme MSIM
Ponizej przedstawiono liste interfejsow, ktére zostang udostepnione na Platformie MSIM do
wykorzystania przez systemy podmiotdow leczniczych, w podziale na obszary.

1. Regionalna baza pacjentéw

1.1. Patient Identity Feed HL7 V3 — interfejs zgodny z definicjg transakcji ITI-44 profilu IHE PIX V3
umozliwiajgcy zarzadzenie rekordami pacjentéow w bazie regionalnej. Za pomocg wywotania
interfejsu mozna dodac¢ rekord pacjenta, zmodyfikowac rekord pacjenta, a takze zgtosic¢
problem z danymi pacjenta — podwdjny rekord pacjenta, ktéry powinien by¢ potaczony
w jeden rekord przez administratora platformy.
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https://bip.malopolska.pl/umwm,a,1705318,przygotowanie-wdrozenie-i-utrzymanie-platformy-msim-w-ramach-projektu-pn-malopolski-system-informacj.html
https://bip.malopolska.pl/umwm,a,1705318,przygotowanie-wdrozenie-i-utrzymanie-platformy-msim-w-ramach-projektu-pn-malopolski-system-informacj.html

1.2. PIXV3 Query —interfejs zgodny z definicjg transakcji ITI-45 profilu IHE PIX V3 stuzacy do
pobierania listy identyfikatoréw pacjenta, w tym unikalnego identyfikatora pacjenta na
platformie regionalnej.

1.3. Patient Demographics Query HL7 V3 —interfejs zgodny z definicjg transakc;ji ITI-47 profilu
IHE PDQ V3 umozliwiajgcy wyszukiwanie rekordu pacjenta na postawie okreslonych
parametréw bedacych danymi identyfikacyjnymi pacjenta. Transakcja wywotywana jest
przez systemy lokalne w celu sprawdzenia czy rekord pacjenta znajduje sie w bazie
regionalnej oraz jaki jest regionalny identyfikator pacjenta.

Regionalny rejestr dokumentéw

2.1. Register Document Set.b [ITI-42] — interfejs stuzacy do zapisania metryki dokumentéw oraz
metryki zgtoszenia zbioru dokumentow wraz z powigzaniami do regionalnego rejestru
dokumentéw medycznych.

2.2. Registry Stored Query [ITI-18] — interfejs stuzgcy do wyszukiwania dokumentéw medycznych
poprzez wywotanie jednej z predefiniowanych kwerend.

2.3. Document Metadata Subscribe [ITI-52] - interfejs stuzgcy do subskrypcji lub anulowania
subskrypcji powiadomien w celu przekazywania systemom informacji o nowych dostepnych
dokumentach (lub nowych wersjach dokumentéw istniejgcych). Wykorzystanie subskrypcji i
powiadomien przez Systemy lokalne jest opcjonalne.

Regionalne repozytorium dokumentéw

3.1. Provide & Register Document Set.b [ITI-41] — interfejs stuzacy do przestania zbioru
dokumentédw medycznych do regionalnego repozytorium w celu ich trwatego zapisania oraz
wywotania transakcji rejestracji zbioru dokumentéw medycznych w rejestrze regionalnym
lub rejestrze P1.

3.2. Provide and Register Imaging Document Set.b [RAD-68] — interfejs stuzacy do przekazywania
zbioru dokumentéw zwigzanych z danymi obrazowymi w celu ich zapisania w regionalnym
repozytorium.

3.3. Retrieve Document Set.b [ITI-43] — interfejs stuzacy do pobrania zbioru dokumentéw
medycznych wedtug wskazanych unikalnych identyfikatoréw tych dokumentow.

Regionalny broker wolnych termindw i rezerwacji

4.1. Query Appointments — interfejs stuzgcy do wyszukiwania dokonanych rezerwacji wolnych
terminéw dla danego pacjenta.

4.2. Query Slots — interfejs przeznaczony do wyszukiwania wolnych terminéw wedtug zadanych
kryteriéw (np. okresu czasu, miejscowosci, pracownika medycznego, placowki medycznej).

4.3. Provide Appointment — interfejs stuzgcy do tworzenia nowej rezerwacji wolnego terminu
w systemie lokalnym partnera projektu za posrednictwem regionalnego brokera.
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4.4.

Modify Appointment — interfejs wykorzystywany do modyfikacji lub anulowania dokonane;j
rezerwacji terminu wizyty w systemie lokalnym Partnera projektu za posrednictwem
regionalnego brokera.

Komponent administracyjny MSIM

5.1.

5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

Query Healthcare Services — interfejs zgodny ze standardem HL7 FHIR stuzacy do
wyszukiwania rodzajow ustug, ktére sg dostepne w ramach e-Rejestracji, na podstawie
opublikowanych definicji grafikdw z Systeméw lokalnych Partnerdow projektu.

Query Practitioner Roles — interfejs zgodny ze standardem HL7 FHIR stuzacy do
wyszukiwania pracownikéw medycznych wedtug ich nazwiska lub posiadanej specjalizacji,
ktdre sg dostepne na podstawie opublikowanych definicji grafikow z Systeméw lokalnych
Partneréw projektu.

Query Locations —interfejs zgodny ze standardem HL7 FHIR przeznaczony do wyszukiwania
placéwek medycznych, ktére sg dostepne na podstawie opublikowanych definicji grafikéw
z Systemow lokalnych Partneréw projektu.

Schedule Definition Notification — interfejs zgodny ze standardem HL7 FHIR przeznaczony do
przekazywania informacji o definicji grafikow (powigzan miedzy placéwka, pracownikiem
medycznym a zakresem wykonywanych ustug medycznych) z Systemu lokalnego. Informacja
ta jest wykorzystywana w aplikacjach portalowych przy prezentowaniu informacji

o placéwkach ich pracownikach medycznych i zakresie ustug mozliwych do rezerwacji on-
line, a takze do wypetniania list w takcie konstruowania zapytania o wolne terminy.

FHIR Terminology Service — interfejs zgodny z definicjg ustugi terminologicznej wedtug
standardu HL7 FHIR, stuzacy do pobierania zbiorow wartosci dla pozycji stownikéw
terminologicznych.

Regionalna bramka XCA

6.1.

6.2.

Registry Stored Query — interfejs zgodny z definicjg transakcji ITI-18 profilu IHE XDS.b stuzacy
do wywotywania predefiniowanej kwerendy w celu wyszukania dokumentéow w rejestrze.

Retrieve Document Set.b —interfejs zgodny z definicjg transakc;ji ITI-43 profilu IHE XDS.b
stuzacy do pobierania zbioru dokumentéw z repozytorium na podstawie ich globalnie
unikalnych identyfikatoréw.

Regionalne repozytorium komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu

7.1.

Record Audit Event — interfejs zgodny z definicjg transakcji ITI-20 profilu IHE ATNA stuzacy
do zapisywania komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu.

Komponent wtdrnego wykorzystania danych

8.1.

Query Emergency Data — interfejs zgodny ze standardem HL7 FHIR, wykorzystujacy
podstawowg funkcjonalnosé wyszukiwania zasobdw okreslonego typu, stuzacy do
pobierania danych ratunkowych pacjenta.

17

Fundusze Rzeczpospolita Unia Eurppe;ska
Europejskle Polska Europejski Fundusz o, e
Program Regionalny - Rozwoju Regionalnego ke



8.2. OpenEHR Query — interfejs stuzacy do pobierania danych dotyczacych okreslonego pacjenta

53

lub danych zdepersonalizowanych za pomocg zapytania AQL zgodnie ze standardem
OpenEHR.

Interfejsy wymagane przez Platforme MSIM

Ponizszy podrozdziat prezentuje liste interfejséw wymaganych od Systeméw lokalnych przez
Platforme MSIM. Implementacja nastepujacych interfejsdw jest konieczna dla umozliwienia wymiany
danych pomiedzy Systemami lokalnymi a Platformg MSIM:

1.

54

PIXV3 Update Notification — interfejs zgodny z definicjg transakc;ji ITI-46 profilu IHE PIX V3
umozliwiajgcy przestanie powiadomienia o aktualnej liscie identyfikatoréw pacjenta,

w odpowiedzi na utworzenie lub uaktualnienie rekordu pacjenta w bazie regionalnej. Przy
uzyciu tej transakcji system lokalny otrzymuje informacje o regionalnym identyfikatorze
pacjenta po wczesniejszym utworzeniu nowego rekordu pacjenta w bazie regionalnej (przy
pomocy transakcji ITI-44).

Query Appointments — interfejs stuzacy do wyszukiwania dokonanych rezerwacji wolnych
terminéw dla danego pacjenta.

Query Slots — interfejs przeznaczony do wyszukiwania wolnych terminéw wedtug zadanych
kryteridw (np. okresu czasu, miejscowosci, pracownika medycznego, placowki medycznej).

Provide Appointment — interfejs stuzacy do tworzenia nowej rezerwacji wolnego terminu
w systemie lokalnym partnera projektu za posrednictwem regionalnego brokera.

Modify Appointment — interfejs wykorzystywany do modyfikacji lub anulowania dokonane;j
rezerwacji terminu wizyty w Systemie lokalnym Partnera projektu za posrednictwem
regionalnego brokera.

Document Metadata Notify — interfejs stuzgcy do przekazywania Systemom lokalnym
powiadomien o nowych dostepnych dokumentach (lub nowych wersjach dokumentéw
istniejgcych). Wykorzystanie subskrypcji i powiadomien przez Systemy lokalne jest
opcjonalne.

WADO Retrieve — interfejs uzywany do pobierania danych obrazowych z systemdéw PACS
Partneréw, zgodny z transakcjg RAD-55 profilu IHE XDS-1.b.

Kolejnosc¢ realizacji interfejsow wedfug etapdw realizacji Platformy MSIM

Budowa i wdrozenie Platformy MSIM zostato podzielone na nastepujgce etapy obejmujgce 4
podstawowe obszary funkcjonalne:

1.

Etap | — Wymiana EDM — realizacja w terminie do 6 miesiecy od daty zawarcia umowy z
Wykonawcg Platformy MSIM, jednak nie dtuzej niz do 31 grudnia 2020 r.;

Etap Il — Aplikacje Portalowe — realizacja w terminie do 3 miesiecy od daty podpisania
protokotu odbioru Etapu |;

Etap Il — e-Rejestracja — realizacja w terminie do 6 miesiecy od daty podpisania protokotu
odbioru Etapu lI;

Etap IV — Wtérne wykorzystanie danych — realizacja w terminie do 3 miesiecy od daty
podpisania protokotu odbioru Etapu Ill.
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Interfejsy udostepniane przez Platforme MSIM, a przeznaczone do integracji z Systemami lokalnymi
podmiotéw leczniczych, bedg wytworzone i oddane do integracji przez Wykonawce Platformy MSIM
w etapach | oraz lll. Systemy lokalne Partnerdw muszg zapewnic interfejsy wymagane przez
Platforme MSIM najpdzniej w etapie, w ktdrym oddany zostanie do integracji obszar Platformy MSIM
do ktérego przynaleza. Przypisanie interfejsow do poszczegdlnych etapow przedstawia ponizsza

tabela:

Etap | Obszar Interfejs Rodzaj interfejsu

Etap | | Regionalna baza Patient Identity Feed HL7 V3 Udostepniany przez
pacjentow [ITI-44] Platforme MSIM

Etap | | Regionalna baza PIXV3 Query [ITI-45] Udostepniany przez
pacjentéw Platforme MSIM

Etap | | Regionalna baza Patient Demographics Query Udostepniany przez
pacjentéw HL7 V3 [ITI-47] Platforme MSIM

Etap | | Regionalna baza PIXV3 Update Notification [ITI- | Wymagany przez
pacjentéw 46] Platforme MSIM

Etap | | Regionalny rejestr Register Document Set.b [ITI- Udostepniany przez
dokumentéw 42] Platforme MSIM

Etap | | Regionalny rejestr Registry Stored Query [ITI-18] Udostepniany przez
dokumentéw Platforme MSIM

Etap | | Regionalny rejestr Document Metadata Subscribe | Udostepniany przez
dokumentéw [ITI-52] Platforme MSIM

Etap | | Regionalny rejestr Document Update Notify [ITI- Wymagany przez
dokumentéw 53] Platforme MSIM

Etap | | Regionalne Provide & Register Document Udostepniany przez
repozytorium Set.b [ITI-41] Platforme MSIM
dokumentéw

Etap | | Regionalne RAD-68 Provide and Register Udostepniany przez
repozytorium Imaging Document Set.b Platforme MSIM
dokumentéw

Etap | | Regionalne Retrieve Document Set.b [ITI- Udostepniany przez
repozytorium 43] Platforme MSIM
dokumentéw

Etap | Komponent Query Healthcare Services Udostepniany przez

11 administracyjny Platforme MSIM
MSIM

Etap Komponent Query Practitioner Roles Udostepniany przez

11 administracyjny Platforme MSIM
MSIM

Etap Komponent Query Locations Udostepniany przez

1 administracyjny Platforme MSIM
MSIM

Etap | Komponent Schedule Definition Notification | Udostepniany przez

1 administracyjny Platforme MSIM
MSIM

Fundusze
Europejskie
Program Regionalny
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Etap Komponent FHIR Terminology Service Udostepniany przez

I administracyjny Platforme MSIM
MSIM

Etap | Regionalny broker Query Appointments Udostepniany przez

I wolnych termindéw i Platforme MSIM
rezerwacji

Etap | Regionalny broker Query Appointments Wymagany przez

1] wolnych terminéw i Platforme MSIM
rezerwacgji

Etap | Regionalny broker Query Slots Udostepniany przez

1] wolnych terminéw i Platforme MSIM
rezerwacgji

Etap | Regionalny broker Query Slots Wymagany przez

I wolnych terminéw i Platforme MSIM
rezerwacgji

Etap Regionalny broker Provide Appointment Udostepniany przez

I wolnych terminéw i Platforme MSIM
rezerwacji

Etap | Regionalny broker Provide Appointment Wymagany przez

I wolnych terminéw i Platforme MSIM
rezerwacji

Etap | Regionalny broker Modify Appointment Udostepniany przez

I wolnych terminéw i Platforme MSIM
rezerwacgji

Etap | Regionalny broker Modify Appointment Wymagany przez

11 wolnych termindw i Platforme MSIM
rezerwacgji

Tabela 5.1 Przypisanie interfejsow do etapdow realizacji Platformy MSIM
5.5 Interakcje

z uprzednio wymienionych interfejsow.
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5.5.1 Woyszukiwanie rekordu Pacjenta

sd Wyszukiwanie rekordu pacjenta /

Mame: Wyszukiwanie rekordu pacjenta
Package: Regionalna baza pacjentow

Version: 30.01.201%9 — - — !
egicnalna baza egionalne
Author:  SB & . & _ ;
pacjentow repozytorium zdarzen|
na potrzeby audytu

System lokalny /
Moduf administracyjny
MSIM
ITI-47 Patient Demographics Query HL7V3 :
(parameters): MessageResponse :

-
| ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

L

Query Information event

Rysunek 5.1 Diagram sekwencji Wyszukiwanie rekordu Pacjenta

Funkcjonalnos$¢ wyszukiwania danych pacjentdw udostepniana jest przez komponent za
pomocg interfejsu zgodnego z transakcjg ITI-47 Patient Demographics Query HL7V3 zdefiniowang
w profilu IHE PDQ V3. Wymieniane komunikaty zgdania i odpowiedzi zgodne s3 ze standardem HL7
V3 Messaging.

5.5.1.1  Struktura komunikatu

Komunikat zgdania musi by¢ zgodny z modelem komunikatu Patient Registry Query by
Demographics (PRPA_MT201306UV02) - opisanym i doszczegétowionym pod katem profilu PDQ
w dokumencie ITI Infrastructure Framework 2b (sekcje od 3.47.4.1.2.1 do 3.47.4.1.2.4). Komunikat
musi by¢ réwniez zgodny z szablonem pIMsimPdqFindCandidatesQuery bedgcym czescig specyfikacji
profilu IHE PDQ dla projektu MSIM.

Komunikat odpowiedzi musi by¢ zgodny z modelem komunikatu Patient Registry Find
Candidates Query Response (PRPA_MT201310UV02) opisany w sekcji 3.47.4.2 wyzej wspominanego
dokumentu. Komunikat musi by¢ réwniez zgodny z szablonem
pIMsimPdqFindCandidatesQueryResponse ze specyfikacji pochodnej dla profilu PDQ.

5.5.1.2  Zapisywanie komunikatow zdarzen na potrzeby audytu

Transakcja ITI-47 Patient Demographics Query HL7V3 jest powigzana ze zdarzeniem Query
Information wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym wyszukiwaniu danych pacjenta komponent
Regionalna baza pacjentéw bedzie zapisywac komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby
audytu. Komunikat ten bedzie przestany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem
bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura musi by¢
zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).
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5.5.2 Dodawanie rekordu pacjenta

sd Dodawanie rekordu pacjenta /

Name: Dodawanie rekordu pacjenta
Package: Regionalna baza pacjentow

Version: 31.01.201%9 — -y — !
ALIthDr: 58 eglun_a HE' aza egn_:»na ne .
pacjentow repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu

System lokalny /

ITI-44 Patient Identity Feed Modut administracyjny
(PatientActivate message): MSIM
AcceptAcknowledgement message :

|

|

|

|

|

|

PatientActivate :
message :
|

|

|

|

1

ITI-20 Record Audit Event|{Syslog message)

Patient Record event (create / update)

ITI-45 PIXV3 Update Notification
(PatientRevise message):
AcceptAcknowledgement message

e -

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

|
1
| Ll
Patient Record event (read) |
|
e m e JI- ——————————————
|
|
|
|

Rysunek 5.2 Diagram sekwencji Dodawanie rekordu pacjenta

Komponent Regionalna baza pacjentéw umozliwia dodanie nowego rekordu pacjenta przy
wykorzystaniu transakcji ITI-44 Patient Identity Feed profilu IHE PIX V3. Jezeli w reakcji na zadanie
dodania nowego rekordu pacjenta komponent regionalnej bazy pacjentéw utworzy nowy rekord to
wysytany jest do systemu, ktory inicjowat zgdanie, komunikat powiadomienia o aktualnej liscie
identyfikatoréw pacjenta zgodny z transakcjg ITI-45 PIXV3 Update Notification zdefiniowang rowniez
w profilu IHE PIX V3. Komponent Regionalna baza pacjentéw przesyta w ten sposdb do systemu
lokalnego informacje o nadanym regionalnym identyfikatorze pacjenta dla nowego utworzonego
rekordu.

5.5.2.1 Struktura komunikatow

Komunikat zgdania utworzenia nowego rekordu pacjenta musi by¢ zgodny z modelem
komunikatu HL7 V3 Patient Activate (PRPA_MT201301UV02) opisanym w rozdziale 3.44.4.1.2
dokumentu IHE ITI Technical Framework 2b. Komunikat musi by¢ réwniez zgodny z szablonem
pIMsimPatientActivateRequest zdefiniowanym w regionalnej specyfikacji pochodnej dla profilu IHE
PIX V3. Komunikat odpowiedzi musi by¢ zgodny z modelem komunikatu HL7 V3 Accept
Acknowledgement (MCCl_MTO000200UV01) oraz z szablonem p/MsimPixAcceptAcknowledgement.

Komunikat powiadomienia o zmianie puli identyfikatoréw pacjenta musi by¢ zgodny
z modelem komunikatu HL7 V3 Patient Revise (PRPA_MT201302UV02) opisanym w rozdziale
3.44.4.1.2 dokumentu IHE ITI Technical Framework 2b. Komunikat musi by¢ réwniez zgodny

z szablonem p/MsimPixPatientReviseRequest zdefiniowanym w regionalnej specyfikacji pochodnej dla
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profilu IHE PIX. Komunikat odpowiedzi musi by¢ zgodny z modelem komunikatu HL7 V3 Accept
Acknowledgement (MCCI_MTO000200UV01) oraz z szablonem p/MsimPixAcceptAcknowledgement.

5.5.2.2 Raportowanie komunikatow zdarzer na potrzeby audytu.

Transakcja ITI-44 Patient Identity Feed jest powigzana ze zdarzeniem Patient Record (tryb
create) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym dodaniu nowego rekordu pacjenta komponent
Regionalna baza pacjentéw Platformy MSIM zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen na
potrzeby audytu.

Transakcja ITI-45 PIXV3 Update Notification jest rOwniez powigzana ze zdarzeniem Patient
Record (tryb read) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym odczytaniu rekordu pacjenta w celu
pobrania aktualnej listy jego identyfikatorow na potrzeby wystania powiadomienia, komponent musi
zapisa¢ komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.

Komunikaty te sg przesytane przez komponent Regionalna baza pacjentéw Platformy MSIM,
przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na bazie protokotu
TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura jest zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE
ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.3 Modyfikacja rekordu pacjenta

sd Modyfikacja rekordu pacjenta /

Name: Modyfikacja rekordu pacjenta
Package: Regionalna baza pacjentow

Version: 31.01.201%9 — Ina b — !
ALIthDr: 58 EgIDI'I-E I'IE' aza egn_:rna ne .
pacjentow repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu

System lokalny /

I . .
| ITI-44 Patient Identity Feed Modut administracyjny
: (PatientRevise message): MSIM
I
I

|
AcceptAcknowledgement messgae |

|

|

|

|

|

_— L |
Bl |
PatientRevise |

message :

|

! |
| |
| |
| |

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

|
|
1 |-
| Ll
Patient Record event (update) |
|
|
- = t——————————————
|
ITI-45 PIXV3 Update Notification | I
(PatientRevise message): : |
AcceptAcknowledgement message | :
= : I
|
|
__________________________________ |
== i
|
ITI-20 Record Audit Event{Syslog message) :
-

|
1
| Ll
Patient Record event (read) :
= - ————— =
|
— |
|
|

Rysunek 5.3 Diagram sekwencji Modyfikacja rekordu pacjenta

Komponent Regionalna baza pacjentdw realizuje funkcjonalno$¢ modyfikacji danych rekordu
pacjenta poprzez implementacje interfejsu zgodnego z transakcjg ITI-44 Patient Identity Feed
opisanej w profilu IHE PIX V3. Kazda modyfikacja danych pacjenta, ktéra zmienita pule jego
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identyfikatorow spowoduje wystanie komunikatu powiadomienia, zgodnie z transakcjg ITI-45 PIXV3
Notification Update, rowniez zdefiniowang w ramach profilu IHE PIX V3.

5.5.3.1  Struktura komunikatéw

Komunikat zgdania modyfikacji danych rekordu pacjenta musi by¢ zgodny z modelem
komunikatu HL7 V3 Patient Revise (PRPA_MT201302UV02) opisanym w rozdziale 3.44.4.1.2
dokumentu IHE ITI Technical Framework 2b. Komunikat musi by¢ réwniez zgodny z szablonem
pIMsimPixPatientReviseRequest zdefiniowanym w regionalnej specyfikacji pochodnej dla profilu IHE
PIX V3. Komunikat odpowiedzi musi by¢ zgodny z modelem komunikatu HL7 V3 Accept
Acknowledgement (MCCI_MTO000200UV01) oraz z szablonem p/MsimPixAcceptAcknowledgement.

Komunikat powiadomienia o zmianie puli identyfikatoréw pacjenta musi by¢ zgodny
z modelem komunikatu HL7 V3 Patient Revise (PRPA_MT201302UV02) opisanym w rozdziale
3.44.4.1.2 dokumentu IHE ITI Technical Framework 2b. Komunikat musi by¢ réwniez zgodny
z szablonem pIMsimPixPatientReviseRequest zdefiniowanym w regionalnej specyfikacji pochodnej dla
profilu IHE PIX. Komunikat odpowiedzi musi by¢ zgodny z modelem komunikatu HL7 V3 Accept
Acknowledgement (MCCI_MTO000200UV01) oraz z szablonem p/MsimPixAcceptAcknowledgement.

5.5.3.2  Raportowanie komunikatdw zdarzen na potrzeby audytu.

Transakcja ITI-44 Patient Identity Feed jest powigzana ze zdarzeniem Patient Record (tryb
update) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdej modyfikacji danych rekordu pacjenta komponent musi
zapisa¢ komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.

Transakcja ITI-45 PIXV3 Update Notification jest rowniez powigzana ze zdarzeniem Patient
Record (tryb read) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym odczytaniu rekordu pacjenta w celu
pobrania aktualnej listy jego identyfikatorow na potrzeby wystania powiadomienia, komponent musi
zapisa¢ komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.

Komunikaty te muszg zostac przestane przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425)
z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego
struktura musi by¢ zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).
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5.5.4 Zgtoszenie potaczenie zdublowanego rekordu pacjenta

sd Zgloszenie polaczenia zdublowanych rekorddw pacjenta /

Name: Zgloszenie potaczenia zdublowanych rekordéw pacjenta
Package: Regionalna baza pacjentow

Version: 31.01.201%9 — Ina b — !
ALIthDr: 58 Eglﬂﬂ-ﬁ HE' aza egn_:rna ne .
pacjentow repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu

System lokalny /
: ITI-44 Patient Identity Feed Modut administracyjny
: (DuplicatesResolved message): MSIM
: AcceptAcknowledgement messgae |

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

Patient Record event (update)

ITI-45 PIXV3 Update Notification
(PatientRevise message):
AcceptAcknowledgement message

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

|
1
| Ll
Patient Record event (read) l
= - ————— =
|
— |
|

Rysunek 5.4 Diagram sekwencji Zgtoszenie potqgczenie zdublowanego rekordu pacjenta

Zgtoszenie pofaczenia zdublowanych rekordéw pacjenta realizowane jest przy pomocy
transakgcji ITI-44 Patient Identity Feed zdefiniowanej w profilu IHE PIX V3. Potgczenie rekordéw
pacjenta powoduje zmiane puli jego identyfikatoréw co powoduje wystanie komunikatu
powiadomienia, zgodnie z transakcjg ITI-45 PIXV3 Notification Update, rowniez zdefiniowang
w ramach profilu IHE PIX V3.

5.5.4.1 Struktura komunikatow

Komunikat zgdania zgtoszenia potgczenia zdublowanych rekordéw pacjenta musi by¢ zgodny
z modelem komunikatu HL7 V3 Duplicates Resolved (PRPA_MT201303UV02) opisanym w rozdziale
3.44.4.2.2 dokumentu IHE ITI Technical Framework 2b. Komunikat musi by¢ réwniez zgodny
z szablonem pIMsimPixDuplicatesResolvedRequest zdefiniowanym w regionalnej specyfikacji
pochodnej dla profilu IHE PIX V3. Komunikat odpowiedzi musi by¢ zgodny z modelem komunikatu
HL7 V3 Accept Acknowledgement (MCCI_MTO000200UVO01) oraz z szablonem
pIMsimPixAcceptAcknowledgement.

Komunikat powiadomienia o zmianie puli identyfikatoréw pacjenta musi by¢ zgodny
z modelem komunikatu HL7 V3 Patient Revise (PRPA_MT201302UV02) opisanym w rozdziale
3.44.4.1.2 dokumentu IHE ITI Technical Framework 2b. Komunikat musi byé rowniez zgodny
z szablonem pIMsimPixPatientReviseRequest zdefiniowanym w regionalnej specyfikacji pochodnej dla
profilu IHE PIX. Komunikat odpowiedzi musi by¢ zgodny z modelem komunikatu HL7 V3 Accept
Acknowledgement (MCCI_MTO000200UV01) oraz z szablonem p/MsimPixAcceptAcknowledgement.
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5.5.4.2 Raportowanie komunikatow zdarzeri na potrzeby audytu.

Transakcja ITI-44 Patient Identity Feed jest powigzana ze zdarzeniem Patient Record (tryb
update) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym zgtoszeniu potgczenia zdublowanych rekordéw
pacjenta komponent musi zapisa¢ komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.

Transakcja ITI-45 PIXV3 Update Notification jest rowniez powigzana ze zdarzeniem Patient
Record (tryb read) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym odczytaniu rekordu pacjenta w celu
pobrania aktualnej listy jego identyfikatoréw na potrzeby wystania powiadomienia, komponent musi
zapisa¢ komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.

Komunikaty te muszg zostac przestane przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425)
z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego
struktura musi by¢ zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.5 Rejestrowanie zbioru dokumentéw medycznych

sd Rejestrowanie zbioru dokumentéw medycznych /

Name: Rejestrowanie zhioru dokumentdw medycznych
Package: Regionalny rejestr dokumentdw medycznych

Version: 27.12.2018 o . = o !

Author S8 egionalny F’EJES r egl?na ne )
dokumentdw repozytorium zdarzer|
medycznych na potrzeby audytu

Regionalne
repozytorium

| |
| |
: dokumentéow :
| medycznych [ System |
| lokalny (lokalne |
| repozytorium |
: dokumentow :
: medycznych) :
| I |
l ITI-42 Register Document Seth : l
! . (SubmitObjectsRequest): RegistryResponse ! :
o I
|
|
|
U I
| | |
: ITI-20 Record Audit Event(Syslog message) : :
h

T

PHI-Import event :

|

e To——m———— -

|

|

|

|

Rysunek 5.5 Diagram sekwencji Rejestrowanie zbioru dokumentéw medycznych

Funkcjonalnos¢ rejestracji zbioru dokumentéw medycznych inicjowana jest przy pomocy
transakc;ji profilu IHE XDS.b - ITI-42 Register Document Set.b, ktérej specyfikacja znajduje sie
w dokumencie IHE IT Infrastructure Technical Framework, Volume 2b (ITI TF-2b) w rozdziale 3.42.

Komunikat zgdania transakgcji ITI-42 (Register Document Set.b Request) musi by¢ zgodny
z szablonem plMsimXdsNewDocumentSubmissionRequest dla zgtoszenia zbioru nowych
dokumentdw, oraz z szablonem pIMsimXdsDocumentUpdateSubmissionRequest dla zgtoszenia
zbioru, ktory zawiera przynajmniej jedng kolejng wersje okreslonego dokumentu. Komunikat
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odpowiedzi transakcji ITI-42 (Register Document Set.b Response) musi by¢ zgodny z szablonem
pIMsimXdsSubmissionResponse.

5.5.5.1  Parametry wejsciowe interakcji

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis \
SubmitObjectsRequest 1..1 Obiekt Obiekt zawierajgcy dane metryk dokumentow,
(ebXML) metryki zgtoszenia zbioru dokumentdw oraz

relacje miedzy nimi.
Tabela 5.2 Parametry wejsciowe interakcji Rejestrowanie zbioru dokumentéw medycznych

5.5.5.2  Parametry wyjsciowe interakcji

W wyniku wywoftania interakcji zwracany jest obiekt RegistryResponse, zawierajgcy status
wykonania operacji rejestracji zbioru dokumentéw medycznych. Komunikat odpowiedzi dla transakcji
ITI-42 Register Document Set.b musi by¢ zgodny z szablonem pIMsimXdsSubmissionResponse.

5.5.5.3  Zapisywanie komunikatow zdarzen na potrzeby audytu

Interakcja powigzana jest ze zdarzeniem Protected Health Information Import (PHI-Import)
wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdej operacji rejestracji dokumentu medycznego, komponent
Regionalny rejestr dokumentéw medycznych zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen na
potrzeby audytu. Komunikat ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z
wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego
struktura jest zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.6  Wymiana dokumentow w zaleznosci od domeny i trybu dostepu do danych

Dla lepszego ukazania dziatania regionalnego repozytorium dokumentéw medycznych oraz
regionalnego rejestru dokumentéw medycznych Platformy MSIM w integracji z Platforma P1, ponizej
zamieszczono diagramy przekazywania dokumentdw oraz ich wyszukiwania i pobierania opisujgce
sekwencje transakcji w zaleznosci od:

a) trybu wymiany dokumentdw — za zgodg pacjenta lub inne (dla pacjenta, ktérego dotyczy
dokument, dla autora dokumentu, zapewnienia ciggtosci leczenia, tryb ratunkowy)

b) domeny, w ktdrej zarejestrowano dokument — domena regionalna, domena krajowa lub
obie.

Rola lokalnych repozytoriéw w obrebie affinity domain jest rézna w zaleznosci od ich zgodnosci z
profilem IHE XDS.b. Repozytoria niezgodne z tym profilem powinny by¢ traktowane jako zrédto
dokumentéw (document source) w rozumieniu IHE XDS.b; na ponizszych diagramach odpowiada im
aktor System lokalny. Z kolei repozytoria zgodne z XDS.b powinny obstugiwa¢ odpowiednie
transakcje Regionalnego rejestru dokumentéw medycznych oraz Regionalnego repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu, wymienione w kolejnych podrozdziatach. Repozytoria zgodne z XDS.b powinny
rowniez obstugiwac transakcje wymagane przez Platforme P1 w sposdb wskazany w dokumentacji
integracyjnej publikowanej przez CSIOZ. Szczegdtowy opis integracji repozytoriow lokalnych z
Platforma P1 oraz z systemami lokalnymi nie jest przedmiotem tego dokumentu.
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sd Pr . zhioru sw do repozytorium regi i jego rejestr ;/

Mame:  F ie zbionu iw do i i i jego rejestracja
Fackage: System lokalny
v : 25.11.2018
E::[" am Regionalne i rejestr tokendw|  [Rejestr dokumentaw Regionalne
- repozytorium dokumentaw SAML na P1 (AUT] systemu P1 repozytorium
dokumentéw medycznych zdarzen na
i
System lokalny T T T T FEEEEY
! | | | | |
| | | | | |
| | | | | |
| | | | | |
| | | | | |
| ITI-41 Provide and Register Document | | | | |
| Set b{SubmissionObjectsRequest) : | | | | |
! RegistryResponse (ststusForSIn, | | | | |
: statusForP1) . ITI 42 Register Document ! | 1 i
> Set issionObjectsRequest) - : : : :
RegistryResponse -l | | |
1 1 1
Jezeli iejestracia w | | |
MsiM | | ______ ! ! !
= i i i
wygenenj Token{RequestSecurityToken) : : : :
RequestSecurity TokenRespenseCellection | | |
) - H H
-
Jezeli rejestracia w : : :
b e ] R | |
| | |
! ] | |
IT| 42 Register Document Set. issionObjectsRequest) ;| . |
RegistryResponse | = |
Jezeli rejestracja w | | |
| | |
[E-—————————————-—— oo [ it |
| | |
1 1 1 1
(E-————— === . e | | | |
L IT1-20 Record Audit Event{Sysleg | | | |
| message) | | | |
f f f f -
FHI-Export | | | |
event | | | |
e - A e b A
1 1 1 1
T l l l l 1

Rysunek 5.6 Diagram sekwencji "Przekazywanie zbioru dokumentow do repozytorium regionalnego i jego rejestracja"

28

Fundusze Rzeczpospolita Unia Eurppe;ska
Europejski Fundusz i Js

Europejskie
Program Regionalny - Polska Rozwoju Regionalnego rk




sd Wyszukiwanie i pobieranie dokumentu ([domena r|z|;i|)na|na}/J

Mame: Wiyszukiwanie | pobieranie dokumentu {domena regionalna)
Fackage: Dla Rekomendadji: lokalne repo

Query|AdhocQuernyRequest) : zgedne zXD 5.k

ion: 25.11.2
:E:::: ‘;‘;{1 12018 Regicnalny rejestr Regicnalne
dokumentow repozytorium
medycznych zdarzen na
System lokalny / T Regionalne gyt
Portal pacjenta / | repozytorium
Portal pracownika | dokumentow
medycznego | | medycznych /
Modut | Lokalne
administracyjny : repozytorium
| dokumentaw
|
|
|
L

|
|
| ITI-18 Registry Stored
|
|

|
|
|
|
|
|
|
medycznych :
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

|
AdhocluenyResponse - |
= |
|
|
|
==----—-————"—"—"—"—"—"—"—"——"———- |
|
ITI-20 Audit Record Event{Syslog ! —
message) i =
Query Information | |
event | :
< ] b Fomm e
. |
ITI-43 Refrieve Document{DocumentRequest) : | |
DocumentResponse i - i
| |
| |
| |
f=-————""—"————————=————————- | I
| |
o | | |
ITI-20 Audit Record Event{Syslog | - |
message) | =
PHI-Import |
event |
e ——— - - - - - - — . — - —_ —_ —_—_—_—_——_——_———_ | —_—_—_——_————— = Jl— ————————————

ITI-Z20 IREc:}r:I Audit Event{Syslog message)
-

FHI-Export event

e

Rysunek 5.7 Diagram sekwencji Wyszukiwanie i pobieranie dokumentu (domena regionalna)
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sd Wy ip tryb zgody par.jenfa}/
MName: ¥ i d tryb zgody pacienta)
Fackage: System lokalny
Versicn:  2511.201% e z - -
. Eﬁ::r" ;.F{ = Regionalny rejestr| (Generator tokendw| Regicnalne Rejestr zgod
- . dokumentow [FAML na P1 (AUT] repozytorium systemu F1 (SOZ)
medycznych zdarzen na
System lokalny / T Regionalne T Firen-arel T
Portal pacjenta / | repozytorium | | |
Portal pracownika [ dokumentéw [ | |
medycznego / | medycznych / | | |
Modut ! Lokalne ! ! !
administracyjny : repozytorium : : :
} | dokumentow | | |
| ITI-18 Registry Stored | medycznych | | |
| Queny|AdhocluenRegquest) : | zundnelzXDS-b | | |
| AdhocQueryResponse ! | ! ! !
I - | | | |
= - h ey " | | |
wygenerujToken|ReguestSecurity Token) | | |
:‘RequestSecurity TokenResponse | | |
I
| > i i
| | |
n | |
<=-—-———————- T T T T T T T | |
| | |
| | | |
! | |
weryfisujDostepDoDanych(XACMLAUthzDecisionQuery) : | |
HACMLAuthzDecisi t t L
H | |
: I I
e __
= + T T
| | |
i | | | |
| | | |
- | | | |
1TI-20 Audit Recerd Event{Syslog | .y :
t y t L
Query Information | messags! : | |
event : | : :
S-———mm = T “I' ———————————— T |
! | |
ITI-42 Retrieve Document{DocumentReguest) : l | | |
'

Hos i wygeneruj Token{RequestSecurity Token) : :
| :RequestSecurity TokenResponse | |
| | |
| | |
| | |
i s e i i
| | |
| | | |
| weryfisujDostepDoDanych{XACMLAUthzDecisionQuery) |
| KACMLAuthzDeci | o !
| T t L
| | |
| | |
| | |
| e \ ‘o
| T T
| | |
| | | |

[F—————————————=————— T — = | | |
| T | | |
| | | | |
i | i i i

ITI-20 Audit Record Event{Syslog | ! ! :
| -

PHI-Import | message) : | |

event ! ! ! !

kg m e Fomm e [ ——— I

L | | | L |
| P Audit Event " | |

} | | IT1-20 Record Audit g ) gl i
| | | |
| | PHI-Export event | |
| e ] |
| | | |
| | | T |
l I I I

Rysunek 5.8 Diagram sekwencji Wyszukiwanie i pobieranie dokumentu (domena regionalna, tryb zgody pacjenta)
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i pobiarani /

Name:

Padkage:

Wession:
Author:

y i
System Iokslny
25.11.2018

krajowa)

|
ITI-20 Record Audit Event{Syslog
msssagE:-” Export

=

RR (Generator tokendw] Rejestr P
[BAML na P1 (AUT] dokumentow P P zdarzen na
systemu P1 dokumentéw zdarzen na potrzeby audytu
System lokalny / T T . T - Reimat o * T -
Portal pacjenta / | | | | |
Portal pracownika | | | | |
medycznego | | | | | |
Modut  wygeneruj Token|{RequestSecurity Token) | | | | |
iy curity T | | | | |
P - | | | |
| | | |
| | | |
_____________________ | | | |
= | | | |
| | | |
! | | | |
ITI-18 Registry Stored Query(AdhoclQueryRequest) : | | | |
Adhocuery t - | | |
| | | |
| | | |
| | | |
+— - | | |
| | | |
'
ITI-20 Record Audit IE\:Ent{S)s\ag : : > : :
Query Information : message) : : :
event | | | |
ST T [ R I
ITI-43 Retrieve Document{DocumentRequest) : | | | |
Docu L -l ! !
v | | |
| | | |
| | | |
| | | |
[S-———————"——————————-- | (I i i
| | | |
| | | | |
| | | | |
ITI-20 Record Audit Event(Syslog | ! | :
t \ t t L
PHI-Import | MmessagEl | | |
event : : : :
- ————————= A== to—————————= d-—————————q |
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

|

ITI-20 Audit Record Event{Syslog

|

|

| PHITSES0 ot

| forward

- E

| |

| |

| |

| |

| |

: :

Rysunek 5.9 Diagram sekwencji Wyszukiwanie i pobieranie dokumentu (domena krajowa)
31

Fundusze . Unia Europejska
Europejskle Rzeczpospollta Europejski Fundusz o, e

Program Regionalny

- Polska

Rozwoju Regionalnego




5.5.6.1 Przekazywanie dokumentu medycznego w celu jego zapisania w repozytorium

sd Przekazywanie dokumentu medycznego w celu jego zapisania w repozytorium /

Name: Przekazywanie dokumentu medycznego w celu jego zapisania w repozytorium

Package: Regionalne repozytorium dokumentdw medycznych

Version: 27.12.2018 N i

suthor- 5B Reglunal_ne Regl?nalne )
repozytorium repozytorium zdarzen
dokumentow na potrzeby audytu
FRESYTERYES System lokalny / Portal

pracownika

medycznego
|

ITI-41 Provide and Register Document Set.b !

|

|

|

|

|

! I

: (SubmitObjectsRequest, Document): RegistryResponse :
L

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

PHI-Import event

Rysunek 5.10 Diagram sekwencji Przekazywanie dokumentu medycznego w celu jego zapisania w repozytorium

Dokument medyczny jest przekazywany do regionalnego repozytorium za pomocg transakcji
profilu IHE XDS.b — ITI-41 Provide and Register Document Set.b, ktdrej specyfikacja znajduje sie
w dokumencie IHE IT Infrastructure Technical Framework, Volume 2b (ITI TF-2b) w rozdziale 3.42.

Komunikat zgdania transakcji ITI-41 (Provide and Register Document Set.b Request) musi by¢
zgodny z szablonem pIMsimXdsNewDocumentSubmissionRequest dla zgtoszenia nowego
dokumentu, oraz z szablonem pIMsimXdsDocumentUpdateSubmissionRequest dla zgtoszenia
kolejnej wersji dokumentu. Komunikat odpowiedzi transakcji ITI-41 (Provide and Register Document
Set.b Response) musi by¢ zgodny z szablonem plMsimXdsSubmissionResponse.

Tres¢ dokumentu medycznego musi by¢ przekazana w formacie MTOM/XOP, zgodnie z
opisem zasad implementacji interfejséw w technologii WebServices opisanych w dokumencie IT
Infrastructure Technical Framework, Volume 2x (ITI TF-2x) Appendix V: Web Services for IHE
Transactions.

5.5.6.1.1 Parametry wejsciowe interakgcji

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis
SubmitObjectsRequest 1..1 Obiekt Obiekt zawierajgcy dane metryki dokumentu,
(ebXML) metryki zgtoszenia zbioru dokumentéw oraz
powigzania (asocjacje) miedzy nimi.
Document 1.* MTOM/XOP = Tres¢ dokumentu medycznego

Tabela 5.3 Parametry wejsciowe interakcji Provide and Register Document Set.b

5.5.6.1.2 Parametry wyjsciowe interakcji

W wyniku wywotania interakcji zwracany jest obiekt RegistryResponse, zawierajgcy status
wykonania operacji rejestracji dokumentu medycznego. Komunikat odpowiedzi dla transakcji ITI-41
Provide and Register Document Set.b jest zgodny z szablonem p/IMsimXdsSubmissionResponse.
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5.5.6.1.3 Zapisywanie komunikatow zdarzen na potrzeby audytu

Interakcja powigzana jest ze zdarzeniem Protected Health Information Import (PHI-Import)
wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym przekazaniu dokumentu medycznego w celu jego zapisania
w Regionalnym repozytorium, komponent ten bedzie zapisywac¢ komunikat do repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu. Komunikat ten bedzie zostac¢ przestany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425)
z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2 , a jego
struktura musi by¢ zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.6.2 Przekazywanie zbioru dokumentdow zwigzanych z danymi obrazowymi w celu ich zapisania w
repozytorium
Dokument medyczny zwigzany z danymi obrazowymi jest przekazywany do regionalnego
repozytorium za pomocay transakcji profilu IHE XDS-l.b — RAD-68 Provide and Register Imaging
Document Set.b, ktdrej specyfikacja znajduje sie w dokumencie IHE Radiology Technical Framework,
Volume 3 (RAD TF-3) w rozdziale 4.69

sd Przekazywanie dokumentu zwiazanego z danymi obrazowymiw celu jego zapisania w repozytorium /

Mame: rzekazywanie dokumentu zwiazanego z danymi obrazowsymi w celu jego zapisania w repozytorium

O

System lokalny

(= repozytorium dokumentaw medycznych
wWersion:  27.12.2018

Author: SB

Regionalne repozytorium
zdarzen na potrzeby

Regionalne repozytorium
dokumentow medycznych
audytu

RAD-68 Provide and Registerlmaging Document
Set.bisubmitObjectsRequest, DicomObject):
RegistryResponse

]._________

-

ITI-20 Recard Audit EventiSyslog message)

FHI-Import event

Rysunek 5.11 Diagram sekwencji Przekazywanie dokumentu zwigzanego z danymi obrazowymi w celu jego zapisania w
repozytorium

Komunikat zgdania transakcji RAD-68 (Provide and Register Imaging Document Set.b
Request) musi by¢ zgodny z szablonem plMsimXdslmagingSubmissionRepositoryRequest dla
zgtoszenia zbioru dokumentdw powigzanych z danymi obrazowymi. Komunikat odpowiedzi transakgji
RAD-68 (Provide and Register Imaging Document Set.b Response) musi by¢ zgodny z szablonem
pIMsimXdsSubmissionResponse.

Tre$¢ dokumentu musi byé przekazana w formacie MTOM/XOP, zgodnie z opisem zasad
implementacji interfejséw w technologii WebServices opisanych w dokumencie IT Infrastructure
Technical Framework, Volume 2x (ITI TF-2x) Appendix V: Web Services for IHE Transactions.

5.5.6.2.1 Parametry wejsciowe interakgcji
Nazwa Krotno$¢ @ Typ danych | Opis
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SubmitObjectsRequest  1..1 Obiekt Obiekt zawierajgcy dane metryki dokumentu,
(ebXML) metryki zgtoszenia zbioru dokumentéw
zwigzanych z danymi obrazowymi oraz
powigzania (asocjacje) miedzy nimi.
DicomObject 1.* MTOM/XOP | Dokument (obiekt DICOM) powigzany z
danymi obrazowymi:
e DICOM Manifest,
e DICOM Key Objects Selection (KOS).

Tabela 5.4 Parametry wejsciowe operacji Przekazywanie dokumentu medycznego zwigzanego z danymi obrazowymi w celu
jego zapisania w repozytorium

5.5.6.2.2 Parametry wyjsciowe interakcji

W wyniku wywotania interakcji zwracany jest obiekt RegistryResponse, zawierajacy status
wykonania operacji rejestracji dokumentu DICOM Manifest lub KOS. Komunikat odpowiedzi dla
transakcji RAD-68 Provide and Register Imaging Document Set.b musi by¢ zgodny z szablonem
pIMsimXdsSubmissionResponse.

5.5.6.2.3 Zapisywanie komunikatow zdarzen na potrzeby audytu

Interakcja powigzana jest ze zdarzeniem Protected Health Information Import (PHI-Import)
wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym przekazaniu dokumentu DICOM Manifest lub KOS w celu jego
zapisania w repozytorium regionalnym, komponent ten zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu. Komunikat ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z
wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego
struktura musi by¢ zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.6.3 Wyszukiwanie dokumentow medycznych w domenie regionalnej

sd Wyszukiwanie dokumentdw medycznych /

Mame: Wyszukiwanie dokumentdw medycznych

Package: Regionalny rejestr dokumentdw medycznych

Version: 27.12.2018 . . ]

Author 58 Regionalny r'EJestr Regn_:rnalne )
dokumentéw repozytorium zdarzen
medycznych na potrzeby audytu

System lokalny / Portal
pacjenta / Portal
paracownika
medycznego / Modut
administracyjny /
Regionalna bramka

XCA
|
|
L ITI-18 Registry Stored Query(): AdhocQueryResponse |
-
I |
I ITI-20 Record Audit Event{Syslog message) i
T
Query Information event |
|
|
=--—-——-—-————— - ————— - —————— ==
|
|
|

Rysunek 5.12 Diagram sekwencji Wyszukiwanie dokumentéow medycznych

Funkcjonalnos¢ wyszukiwania dokumentow medycznych zarejestrowanych w domenie
regionalnej komponent rejestru regionalnego realizuje poprzez obstuge transakcji profilu IHE XDS.b
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ITI-18 Registry Stored Query, ktérej specyfikacja znajduje sie w dokumencie IHE IT Infrastructure
Technical Framework, Volume 2a (ITI TF-2a) w rozdziale 3.18. Nalezy tutaj zaznaczy¢, ze
wyszukiwanie dokumentéw zarejestrowanych w domenie krajowej, systemy lokalne wykonuja
bezposrednio w Platformie P1, z pominieciem Platformy MSIM.

W komunikacie zagdania wywotuje sie odpowiednig predefiniowang kwerende wyszukiwania

dokume

ntéw, podajgc okreslone wymagane i opcjonalne parametry. Komponent obstuguje

nastepujgce kwerendy, zgodnie z profilem XDS.b:

FindDocuments — wyszukiwanie dokumentéw danego pacjenta,

FindSubmissionSets — wyszukiwanie zgtoszen zbioréw dokumentéw danego pacjenta,
GetDocuments — wyszukiwanie dokumentéw na podstawie identyfikatora dokumentu lub
identyfikatora metryki dokumentu,

GetAssociations — wyszukiwanie powigzan (asocjacji) pomiedzy metrykami dokumentéw
a metrykami zgtoszen zbioréw dokumentéw,

GetDocumentsAndAssociations — wyszukiwanie dokumentéw oraz powigzan (asocjacji) z
nimi zwigzanych,

GetSubmissionSets — wyszukiwanie zgtoszen zbiorow dokumentow,
GetSubmissionSetsAndContents — wyszukiwanie zgtoszen zbioréw dokumentéw,
powigzanych z nimi metryk dokumentéw oraz innych powigzan (asocjacji),
GetRelatedDocuments — wyszukiwanie dokumentéw powigzanych z innym dokumentem, dla
ktdrego znany jest identyfikator dokumentu lub identyfikator metryki dokumentu,
FindDocumentsByReferenceld — wyszukiwanie dokumentéw na podstawie dodatkowych
identyfikatoréw zwigzanych z dokumentami.

Komunikat zgdania (ITI-18 Registry Stored Query Request) powinien by¢ zgodny z szablonem
pIMsimXdsAdhocQueryRequest. Komunikat odpowiedzi (ITI-18 Registry Stored Query Response)

powinie

n by¢ zgodny z szablonem pIMsimXdsAdhocQueryResponse.

5.5.6.3.1 Parametry wejsciowe interakgcji

Parametry wejsciowe sg rozne w zaleznosci od rodzaju predefiniowanej kwerendy

wyszukiwania dokumentédw medycznych w rejestrze.

5.5.6.3.1.1 Kwerenda FindDocuments

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis

XDSDocumentEntryPatientid 1.1 CX Regionalny identyfikator
(HL7 v2.5) pacjenta w ramach

platformy MSIM

XDSDocumentEntryClassCode 0..* LongName Kod typu dokumentu
(ebXML)

XDSDocumentEntryTypeCode 0..* LongName Kod szczegdtowego typu
(ebXML) dokumentu

XDSDocumentEntryPracticeSettingCode 0.* TS Kod rodzaju specjalnosci
(HL7 v2.5) medycznej

XDSDocumentEntryCreationTimeFrom 0.1 TS Dolna granica okresu dla

(HL7 v2.5) czasu utworzenia
dokumentu
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XDSDocumentEntryCreationTimeTo

XDSDocumentEntryServiceStartTimeFrom
XDSDocumentEntryServiceStartTimeTo
XDSDocumentEntryServiceStopTimeFrom
XDSDocumentEntryServiceStopTimeTo
XDSDocumentEntryHealthcareFacilityTypeCode
XDSDocumentEntryEventCodelist
XDSDocumentEntryConfidentialityCode
XDSDocumentEntryAuthorPerson
XDSDocumentFormatCode
XDSDocumentEntryStatus

XDSDocumentEntryType

Tabela 5.5 Parametry wejsciowe kwerendy FindDocuments

5.5.6.3.1.2 Kwerenda FindSubmissionSets

0..1 TS

(HL7 v2.5)
0..1 TS

(HL7 v2.5)
0.1 TS

(HL7 v2.5)
0..1 TS

(HL7 v2.5)
0..1 TS

(HL7 v2.5)
0.* LongName

(ebXML)
0.* LongName

(ebXML)
0..* LongName

(ebXML)
0.* XPN

(HL7 v2.5)
0..* LongName

(ebXML)
1..% LongName

(ebXML)
0..* LongName

(ebXML)

Goérna granica okresu dla
czasu utworzenia
dokumentu

Dolna granica okresu dla
Czasu rozpoczecia ustugi
Goérna granica okresu dla
Czasu rozpoczecia ustugi
Dolna granica okresu dla
czasu zakonczenia ustugi
Goérna granica okresu dla
czasu zakonczenia ustugi
Kod rodzaju placowki
medycznej

Kod typu ustugi
medycznej

Kod stopnia poufnosci
dokumentu

Dane osoby autora
dokumentu

Kod formatu dokumentu

Status dokumentu

Typ metryki dokumentu

Regionalny identyfikator

pacjenta w ramach platformy

Identyfikator Zzrédta
zgtoszenia zbioru

dokumentéw

Dolna granica okresu dla
czasu zgtoszenia zbioru
dokumentdéw

Goérna granica okresu dla
czasu zgtoszenia zbioru
dokumentdéw

Dane osoby autora zgtoszenia
zbioru dokumentéw

Kod dla rodzaju aktywnosci
klinicznej zwigzanej ze
zgtoszeniem zbioru
dokumentéw

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis
XDSSubmissionSetPatientld 1..1 CX (HL7 v2.5)
MSIM

XDSSubmissionSetSourceld 0..* LongName

(ebXML)
XDSSubmissionSetSubmissionTimeFrom (..1 TS (HL7 v2.5)
XDSSubmissionSetSubmissionTimeTo 0..1 TS (HL7 v2.5)
XDSSubmissionSetAuthorPerson 0..1 XPN

(HL7 v2.5)
XDSSubmissionSetContentType 0.* LongName

(ebXML)
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XSDSubmissionSetStatus 0..* LongName Status zgtoszenia zbioru
(ebXML) dokumentéw

Tabela 5.6 Parametry wejsciowe FindSubmissionSets

5.5.6.3.1.3 Kwerenda GetDocuments

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis

XDSDocumentEntryEntryUUID 1..* UuID Identyfikator metryki dokumentu

XDSDocumentEntryUniqueld | 1..* LongName Identyfikator dokumentu
(ebXML)

homeCommunityld 0.1 LongName Identyfikator XDS Affinity Domain
(ebXML)

Tabela 5.7 Parametry wejsciowe kwerendy GetDocuments

5.5.6.3.1.4 Kwerenda GetAssociations
Nazwa Krotno$¢ Typ danych Opis
uuid 0..* UuID Identyfikator zrédtowego obiektu
lub docelowego obiektu, ktérego
dotyczy asocjacja
homeCommunityld LongName Identyfikator XDS Affinity Domain
(ebXML)

Tabela 5.8 Parametry wejsciowe kwerendy GetAssociations

5.5.6.3.1.5 Kwerenda GetDocumentsAndAssociations

Nazwa Krotno$¢ Typ danych Opis \
XDSDocumentEntryEntryUUID 1..* UuID Identyfikator metryki dokumentu
XDSDocumentEntryUniqueld  1.* LongName Identyfikator dokumentu
(ebXML)
homeCommunityld 0.1 LongName Identyfikator XDS Affinity Domain
(ebXML)

Tabela 5.9 Parametry wejsciowe kwerendy GetDocumentsAndAssociations

5.5.6.3.1.6 Kwerenda GetSubmissionSets

\EVANE] Krotnos¢ Typ danych Opis

uuid 1.* UuID Identyfikator Zrédtowego obiektu
lub docelowego obiektu, dla
ktérego asocjacja typu HasMember
z obiektem SubmissionSet
homeCommunityld 0.1 LongName Identyfikator XDS Affinity Domain
(ebXML)

Tabela 5.10 Parametry wejsciowe kwerendy GetSubmissionSets

5.5.6.3.1.7 Kwerenda GetSubmissionSetsAndContents

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis

XDSSubmissionSetEntryUUID 0.1 uuID Identyfikator wewnetrzny
zgtoszenia zbioru
dokumentéw

XDSSubmissionSetUniqueld 0.1 oID Identyfikator zewnetrzny
zgtoszenia zbioru
dokumentéw

XDSDocumentEntryFormatCode 0..* LongName Kod formatu dokumentu
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(ebXML)

XDSDocumentEntryConfidentalityCode O..* LongName Kod stopnia poufnosci
(ebXML) dokumentu

homeCommunityld 0.1 LongName Identyfikator XDS Affinity
(ebXML) Domain

XDSDocumentEntryType 0.* LongName Typ metryki dokumentu
(ebXML)

Tabela 5.11 Parametry wejsciowe kwerendy GetSubmissionSetsAndContents

5.5.6.3.1.8 Kwerenda FindDocumentsByReferencedId

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis \
XDSDocumentEntryReferenceldList 1.1 LongName Dodatkowy identyfikator
(ebXML) zwigzany z metryka
dokumentu
XDSDocumentEntryClassCode 0.* LongName Kod typu dokumentu
(ebXML)
XDSDocumentEntryTypeCode 0..* LongName Kod szczegdtowego typu
(ebXML) dokumentu
XDSDocumentEntryPracticeSettingCode 0..* TS Kod specjalizacji
(HL7 v2.5) medycznej
XDSDocumentEntryCreationTimeFrom 0.1 TS Dolna granica okresu dla
(HL7 v2.5) czasu utworzenia
dokumentu
XDSDocumentEntryCreationTimeTo 0.1 TS Goérna granica okresu dla
(HL7 v2.5) czasu utworzenia
dokumentu
XDSDocumentEntryServiceStartTimeFrom  0..1 TS Dolna granica okresu dla
(HL7 v2.5) czasu rozpoczecia ustugi
XDSDocumentEntryServiceStartTimeTo 0..1 TS Gdrna granica okresu dla
(HL7 v2.5) Czasu rozpoczecia ustugi
XDSDocumentEntryServiceStopTimeFrom  0..1 TS Dolna granica okresu dla
(HL7 v2.5) czasu zakonczenia ustugi
XDSDocumentEntryServiceStopTimeTo 0..1 TS Gdrna granica okresu dla
(HL7 v2.5) czasu zakonczenia ustugi
XDSDocumentEntryHealthcareFacilityTypeCode 0..* LongName Kod rodzaju placowki
(ebXML) medycznej
XDSDocumentEntryEventCodelist 0..* LongName  Kod typu ustugi
(ebXML) medycznej
XDSDocumentEntryConfidentialityCode 0..* LongName Kod stopnia poufnosci
(ebXML) dokumentu
XDSDocumentEntryAuthorPerson 0.* XPN Dane osoby autora
(HL7 v2.5) dokumentu
XDSDocumentFormatCode 0..* LongName Kod formatu dokumentu
(ebXML)
XDSDocumentEntryStatus 1.* LongName | Status dokumentu
(ebXML)
XDSDocumentEntryType 0..* LongName  Typ metryki dokumentu
(ebXML)
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Tabela 5.12 Parametry wejsciowe kwerendy FindDocumentsByReferenceld

5.5.6.3.1.9 Kwerenda GetRelatedDocuments

Krotnos¢  Typ danych

XDSDocumentEntryEntryUUID 0..1 UuID Identyfikator metryki dokumentu

XDSDocumentEntryUniqueld  0..1 LongName Identyfikator dokumentu
(ebXML)

AssociationTypes 1..* LongName Rodzaje powigzan pomiedzy
(ebXML) obiektami w obrebie

SubmitObjectsRequest

homeCommunityld 0.1 LongName Identyfikator XDS Affinity Domain
(ebXML)

XDSDocumentEntryType 0.* LongName Typ metryki dokumentu
(ebXML)

Tabela 5.13 Parametry wejsciowe kwerendy GetRelatedDocuments

5.5.6.3.2 Parametry wyjsciowe interakcji

W wyniku wywotania transakcji zwracany jest obiekt AdhocQueryResponse, zawierajgcy
metryki poszczegdlnych dokumentéw medycznych w postaci obiektéw XDSDocumentEntry lub
XDSSubmissionSet (w przypadku kwerendy GetSubmissionSets). Komunikat zwracany jako odpowied?
transakcji ITI-18 Registry Stored Query powinien by¢ zgodny z szablonem
pIMsimXdsAdhocQueryResponse. Kazdy obiekt reprezentujgcy metryke dokumentu powinien by¢
zgodny z szablonem pIMsimXdsDocumentEntry (dla ktorego objectType = urn:uuid:7edca82f-054d-
47f2-a032-9b2a5b5186¢1).

5.5.6.3.3  Wptyw trybu dostepu do dokumentow medycznych na funkcjonalno$é wyszukiwania

Jezeli zadanie wyszukania dokumentéw w regionalnym rejestrze dokumentéow medycznych
realizowane jest w trybie zgody pacjenta, wéwczas rejestr regionalny komunikuje sie z komponentem
Rejestr zgdd systemu P1 w celu weryfikacji uprawnien na podstawie udzielonych zgdd pacjenta w
systemie Internetowe Konto Pacjenta (IKP). W przypadku pozostatych trybéw dostepu do danych:
zapewnienia ciggtosci leczenia, trybu ratunkowego, uprawnienia do dokumentu dla autora
dokumentu oraz uprawnienia do dokumentu dla pacjenta, ktérego dokument dotyczy — nie
nastepuje weryfikacja przy pomocy systemu centralnego P1, a dostep jest udzielany przez platforme
MSIM, jezeli wskazany tryb jest skonfigurowany jako aktywny w obowigzujgcej konfiguracji platformy
MSIM.
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sd Weryfikacja uprawnieri do dokumentéw medycznych /

Name:  Weryfikacja uprawnien do dokumentéw medycznych
Package: Regionalny rejestr dokumentdw medycznych
Mersion: 21.11.2019
Author:  SB

Regionalne repozytorium
zdarzen na potrzeby audytu

Rejest zgodsystemu
P1(50Z)

Regionalny rejestr
dokumentaw

medycznych

Generator tokendw
SAML na P1 (AUT)
fE———— - oo o—————————— ~H

wygenerujToken(RequestSecurityToken):
RequestSecurityTokenResponseCollection

ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

Rysunek 5.13 Diagram sekwencji Weryfikacja uprawnien dostepu do dokumentéw medycznych w trakcie wyszukiwania
dokumentdw w rejestrze w trybie zgody pacjenta

5.5.6.3.4 Zapisywanie komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu

Transakcja ITI-18 Registry Stored Query jest powigzana ze zdarzeniem Query Information
wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym wyszukiwaniu listy dokumentéw komponent regionalny
rejestr dokumentéw medycznych zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.
Komunikat ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem
bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura jest zgodna ze
specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.6.4  Pobieranie zbioru dokumentow medycznych w domenie regionalnej MSIM

Zbiér okreslonych dokumentéw medycznych (przez wskazanie globalnie unikalnych
identyfikatorow dokumentéw) moze by¢ pobrany z repozytorium przy uzyciu transakcji profilu IHE
XDS.b - ITI-43 Retrieve Document Set.b, ktérej specyfikacja znajduje sie w dokumencie IHE IT
Infrastructure Technical Framework, Volume 2b (ITI TF-2b) w rozdziale 3.43.
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sd Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych /

Name: Pobieranie zbioru dokumentdw medycznych

Package: Regicnalne repozytorium dokumentdw medycznych

Version: 27.12.2018 , N

Author- SB Reglcmal_ne Regl\_:malne .
repozytorium repozytorium zdarzen
dokumentdw na potrzeby audytu

System lokalny / Portal
pacjenta / Portal
paracownika
medycznego / Moduf
administracyjny /
Regionalna bramka
XCA

ITI-43 Retrieve Document Set.b(repositoryUniqueld,
documentUniqueld, homeCommunityld)
RetrieveDocumentSetResponse

ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

PHI-Export event

Rysunek 5.14 Diagram sekwencji Pobieranie zbioru dokumentdw medycznych

Komunikat zgdania (ITI-43 Retrieve Document Set.b Request) powinien by¢ zgodny z
szablonem pIMsimXdsRetrieveDocumentSetRequest. Komunikat odpowiedzi (ITI-43 Retrieve
DocumentSet.b Response) powinien by¢ zgodny z szablonem
plMsimXdsRetrieveDocumentSetResponse.

5.5.6.4.1 Parametry wejsciowe interakgcji
Wywotanie zgdania transakcji ITI 43 Retrieve Document Set.b sktada sie z obiektow
DocumentRequest, dla ktérych zdefiniowane sg nastepujace atrybuty:

Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis

repositoryUniqueld 1.1 OoID Unikalny identyfikator
repozytorium dokumentéw
medycznych w obrebie Affinity
Domain. Identyfiaktor musi by¢
zgodny z I1SO OID.

documentUniqueld 1.1 OoID Unikalny identyfikator dokumentu
medycznego. Identyfikator musi by¢
zgodny z I1SO OID.

Tabela 5.14 Parametry wejsciowe operacji Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych

Kazdy element komunikatu reprezentujacy obiekt DocumentRequest powinien byé zgodny z
szablonem pIMsimXdsRetrieveDocumentSetDocumentRequest.

5.5.6.4.2 Parametry wyjsciowe interakcji

W wyniku wywotania transakcji zwracany jest obiekt RetrieveDocumentSetResponse, ktory
sktada sie z obiektéw DocumentResponse, odpowiadajgcych elementom DocumentRequest w
komunikacie zgdania. Kazdy obiekt DocumentResponse zawiera nastepujgce atrybuty:

Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis
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repositoryUniqueld 1.1 oID Unikalny identyfikator
repozytorium dokumentéw
medycznych w obrebie Affinity
Domain. Identyfiaktor musi by¢
zgodny z 1SO OID.

documentUniqueld 1.1 OoID Unikalny identyfikator dokumentu
medycznego. Identyfikator musi by¢
zgodny z 1SO OID.

mimeType 1.1 string Cigg znakdéw oznaczajacy format, w
ktdrym zapisana jest tresé
dokumentu.

Document 1.1 Baseb64 Cigg znakdw reprezentujacy tresc

dokumentu przestana w postaci
kodowania Base64.
Tabela 5.15 Parametry wyjsciowe operacji Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych

Komunikat odpowiedzi transakcji ITI-43 Retrieve Document Set.b jest zgodny z szablonem
pIMsimXdsRetrieveDocumentSetResponse. Kazdy obiekt DocumentResponse w obrebie tego
komunikatu jest zgodny z szablonem pIMsimXdsRetrieveDocumentSetDocumentResponse.

5.5.6.4.3 Zapisywanie zdarzen na potrzeby audytu

Transakcja ITI-43 Retrieve Document Set.b, stuzgca do pobierania dokumentéw medycznych z
regionalnego repozytorium, jest powigzana ze zdarzeniem Protected Health Record Export (PHI-
Import) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym pobraniu dokumentu medycznego z repozytorium
regionalnego zapisywany jest komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu. Komunikat
ten musi zostac przestany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej
transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura musi by¢ zgodna ze
specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.6.5 Pobieranie zbioru dokumentow medycznych w domenie krajowej

Regionalne repozytorium dokumentow medycznych jako komponent platformy MSIM
stanowi jedno z repozytoriéw dokumentéw medycznych zgodnych z profilem IHE XDS.b w domenie
krajowej, dla ktérej rejestrem dokumentow jest komponent Rejestr dokumentow systemu P1.
Wszystkie dokumenty rejestrowane w domenie krajowej, sg z zatozenia i mozliwe do pobrania dla
systemow wymieniajgcych dokumenty w ramach domeny krajowe;.

Kazde zgdanie pobrania zbioru dokumentéw medycznych w ramach domeny krajowej
wymaga weryfikacji uprawnien dostepu do dokumentéw. Na potrzeby weryfikacji uprawnien do
dokumentow medycznych system P1 udostepnia interfejs WeryfikacjaDostepuDoDanych, ktory jest
realizowany przez komponent SOZ systemu P1. Specyfikacja interfejsu zdefiniowana jest w
dokumencie Dokumentacja integracyjna Systemu P1 w zakresie obstugi EDM (wersja 2.3)
opracowanym przez Centrum Systemoéw Informacyjnych w Ochronie Zdrowia, w rozdziatach 9.3 oraz
14.7.

Interakcja weryfikacji dostepu do danych w ramach domeny krajowej opisana jest w rozdziale
Btad! Nie mozna odnalez¢ zrédta odwotania..
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sd Weryfikagja uprawnien do dokumentéw medycznych {[domena krajowa) /

Name: Weryfikacja uprawnien do dokumentéw medycznych ({domena krajowa)
Package: Regionalne repozytorium dokumentdw medycznych

Version: 29112019
Author:  SB

Regionalne repozytorium Rejestr zgdd systemu Regionalne repozytorium
dokumentdw medycznych P1 (SOZ) zdarzen na potrzeby audytu

weryfikujDostepDoDanych{XACMLAUthzDecisionQuery):
XACMLAuthzDecisionStatement

-
-
= ———————————
ITI-20 Record Audit Event({Syslog I -
message) | hl
|
|
|
= — ————————— = 4 ——————————
DocumentAccessExternalControl event

mmm e

Diagram 5.1 Weryfikacja uprawnien do dokumentéw medycznych w ramach domeny krajowej

Zbidr okreslonych dokumentéw medycznych (przez wskazanie globalnie unikalnych identyfikatorow
dokumentdw) moze by¢ pobrany z repozytorium przy uzyciu transakcji profilu IHE XDS.b - ITI-43
Retrieve Document Set.b, ktorej specyfikacja znajduje sie w dokumencie IHE IT Infrastructure
Technical Framework, Volume 2b (ITI TF-2b) w rozdziale 3.43.

sd Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych /

Name: Pobieranie zbioru dokumentdw medycznych
Package: Regionalne repozytorium dokumentdw medycznych
Version: 27.12.2018
Author:  SB

Regionalne
repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu

Regionalne
repozytorium
dokumentdw

System lokalny / Portal
pacjenta / Portal
paracownika
medycznego / Moduf
administracyjny /

ITI-43 Retrieve Document Set.birepositoryUnigqueld, .
Regionalna bramka

documentUniqueld, homeCommunityld)

RetrieveDocumentSetResponse J“?A
T |
: ITI-20 Record Audit Event(Syslog message) l
’ |
PHI-Export event :
S B
LJ I
I ! I
! i !
Diagram 5.2 Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych
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Komunikat zgdania (ITI-43 Retrieve Document Set.b Request) powinien by¢ zgodny z szablonem
plMsimXdsRetrieveDocumentSetRequest. Komunikat odpowiedzi (ITI-43 Retrieve DocumentSet.b
Response) powinien by¢ zgodny z szablonem plMsimXdsRetrieveDocumentSetResponse.

5.5.6.5.1 Parametry wejsciowe interakgcji
Wywotanie zgdania transakcji ITI 43 Retrieve Document Set.b sktada sie z obiektéw
DocumentRequest, dla ktérych zdefiniowane sg nastepujace atrybuty:

Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis

repositoryUniqueld 1.1 oID Unikalny identyfikator
repozytorium dokumentéw
medycznych w obrebie Affinity
Domain. Identyfiaktor musi by¢
zgodny z ISO OID.

documentUniqueld 1.1 oID Unikalny identyfikator dokumentu
medycznego. Identyfikator musi by¢
zgodny z ISO OID.

Tabela 5.16 Parametry wejsciowe operacji Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych

Kazdy element komunikatu reprezentujacy obiekt DocumentRequest powinien by¢ zgodny z
szablonem pIMsimXdsRetrieveDocumentSetDocumentRequest.

5.5.6.5.2 Parametry wyjsciowe interakcji

W wyniku wywotania transakcji zwracany jest obiekt RetrieveDocumentSetResponse, ktory sktada sie
z obiektéw DocumentResponse, odpowiadajgcych elementom DocumentRequest w komunikacie
zgdania. Kazdy obiekt DocumentResponse zawiera nastepujgce atrybuty:

Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis

repositoryUniqueld 1.1 OID Unikalny identyfikator
repozytorium dokumentéw
medycznych w obrebie Affinity
Domain. Identyfiaktor musi by¢
zgodny z I1SO OID.

documentUniqueld 1.1 OoID Unikalny identyfikator dokumentu
medycznego. Identyfikator musi by¢
zgodny z I1SO OID.

mimeType 1.1 string Cigg znakéw oznaczajacy format, w
ktérym zapisana jest tresc¢
dokumentu.

Document 1.1 Base64 Cigg znakdw reprezentujgcy tresc

dokumentu przestana w postaci
kodowania Base64.
Tabela 5.17 Parametry wyjsciowe operacji Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych

Komunikat odpowiedzi transakcji ITI-43 Retrieve Document Set.b powinien by¢ stworzony
zgodnie z szablonem plMsimXdsRetrieveDocumentSetResponse. Kazdy obiekt DocumentResponse w
obrebie tego komunikatu powinien by¢ zgodny z szablonem
plMsimXdsRetrieveDocumentSetDocumentResponse.
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5.5.6.5.3 Zapisywanie zdarzen na potrzeby audytu

Transakcja ITI-43 Retrieve Document Set.b, stuzgca do pobierania dokumentéw medycznych
z regionalnego repozytorium, jest powigzana ze zdarzeniem Protected Health Record Export (PHI-
Import) wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym pobraniu dokumentu medycznego z repozytorium
regionalnego zapisywany jest komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu. Komunikat
ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji
na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura musi by¢ zgodna ze specyfikacja
zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

Kazdy komunikat zdarzenia typu PHI-Export zapisany w kontekscie zgdania pobrania zbioru
dokumentéw medycznych w ramach domeny krajowej przekazywany jest z regionalnego
repozytorium komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu do komponentu Rejestr zderzen na potrzeby
audytu systemu P1. W ten sposdb w centralnym rejestrze komunikatéw zdarzern domeny krajowej
zapisywany jest fakt udostepnienia okreslonych dokumentéw przez komponent regionalnego
repozytorium, ktére w tej sytuacji odgrywa role Audit Event Forwarder wedtug definicji profilu
integracyjnego IHE ATNA.

sd Zapisywanie komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu /

Mame: Zapisywanie komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu
Package: Regionalne repozytorium dokumentéw medycznych
Version: 23.11.2019 ‘

Author SB Reglcmalr]e repozytorium
zdarzen na potrzeby
audytu

dokumentdw medycznych potrzeby audytu systemu

Regionalne repozytorium Repozytorium zdarzen na|
P1

T

| A
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

| o
[
B
(=1
|2
I:'
(-1
G

S

!

T Ll
|
|
|

ez —————— - - - - —————— Hmm e

T PHI-Export event forward :
| |
| |
| |
| |

Rysunek 5.15 Diagram sekwencji Zapisywanie komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu

Przekazywany do komponentu Repozytorium zdarzen na potrzeby audytu systemu P1
komunikat jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej
transmisji na bazie protokofu TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura jest zgodna ze specyfikacja
zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.7 Subskrypcja informacji o zmianach w metadanych dokumentow

Na potrzeby tworzenia subskrypcji informacji o zmianie metadanych dokumentéw dla
systemow lokalnych partneréw projektu, komponent Regionalny rejestr dokumentéw medycznych
udostepnia interfejs realizujgcy transakcje ITI-52 Document Metadata Subscribe profilu IHE DSUB,
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ktdrej specyfikacja znajduje sie w dokumencie IHE IT Infrastructure Technical Framework, Volume 2b
(ITI TF-2b) w rozdziale 3.52.

sd Subskrypcja informacji o zmianach w metadnych dokumentaw /

System lokalny 1..° Regianalne
repozy tor ium zdarzen

Author: & Regianalny rejestr
dokumentow
medycznych

na potrzeby audytu

ITI-52 Document Metadata |
Subscribe(subscribeRequest): SubscribeResponsze |

ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

Query Informatian event

ﬁ:; _____________________________

L

Rysunek 5.16 Subskrypcja informacji o zmianach w metadanych dokumentow

Komunikat zgdania transakcji ITI-52 (Document Metadata Subscribe Request) w przypadku tworzenia
nowej subskrypcji musi by¢ zgodny z szablonem p/MsimDsubSubscribeRequest. Komunikat
odpowiedzi transakgji ITI-52 dla tworzenia nowej subskrypcji jest zgodny z szablonem
pIMsimDsubSubscribeResponse.

Wymiana komunikatéw musi by¢ realizowana zgodnie z opisem zasad implementac;ji interfejséw w
technologii WebServices opisanych w dokumencie IT Infrastructure Technical Framework, Volume 2x
(ITI TF-2x) Appendix V: Web Services for IHE Transactions.

5.5.7.1 Parametry wejsciowe
Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis
SubscribeRequest 1.1 Obiekt (WS- Obiekt zawierajacy dane subskrypcji
BaseNotifiaction) | informacji o zmianach w metadanych
dokumentdéw. Gtéwnym elementem
struktury obiektu jest definicja filtru
zawierajgcego wartosci dla
poszczegoblnych atrybutdw metadanych,
ktore okreslajg zakres subskrypcji.
Tabela 5.18 Parametry wejsciowe operacji Subskrypcja informacji o zmianach w metadanych dokumentéw

5.5.7.2  Parametry wyjsciowe
Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis
SubscribeResponse 1.1 Obiekt (WS- Obiekt zawierajacy unikalny identyfikator
BaseNotifiaction) | nowoutworzonej subskrypcji (referencje)
oraz date jej waznosci.

Tabela 5.19 Parametry wyjsciowe operacji Subskrypcja informacji o zmianach w metadanych dokumentow
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5.5.7.3  Zapisywanie komunikatow zdarzer na potrzeby audytu

Transakcja ITI-52 Document Metadata Subscribe jest powigzana ze zdarzeniem Query
Information wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym tworzeniu subskrypcji informacji o zmianach w
metadanych dokumentéw jest zapisany komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.
Komunikat ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem
bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji 1.2 (rekomendowanej), a jego struktura jest
zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.8 Anulowanie subskrypcji informacji o zmianach w metadanych dokumentéow

Na potrzeby anulowania istniejgcej subskrypcji informacji o zmianie metadanych
dokumentdw dla systemdéw lokalnych partnerédw projektu, komponent Regionalny rejestr
dokumentéw medycznych udostepnia interfejs realizujgcy transakcje ITI-52 Document Metadata
Subscribe profilu IHE DSUB, ktdrej specyfikacja znajduje sie w dokumencie IHE IT Infrastructure
Technical Framework, Volume 2b (ITI TF-2b) w rozdziale 3.52.

sd Anulowanie subskrypcji informacji o zmianach w metadnych dokumentdw /

Mame: Anulowanie subskrypeji informacji o zmianach w metadnych dokumentow
Package: Regionalny rejestr dokumentow medycznych
Version: 01.05.2019

Author:  SB

Regionalne repozytorium
zdarzen na potrzeby

Regionalny rejestr
dokumentow medycznych
audytu

‘ System lokalny 1.7 ‘

T
ITI-52 Document Metadata |
|
|

T
|
| 0o . \ .
| SubscribelUnsubscribeRequest): UnsubscribeResponse
L

ITI-20 Record Audit Event{Syslog meszage)

Query Infarmation event

Rysunek 5.17 Anulowanie subskrypcji informacji o zmianach w metadanych dokumentow

Komunikat zgdania transakcji ITI-52 (Document Metadata Subscribe Request) w przypadku
anulowania subskrypcji musi by¢ zgodny z szablonem p/MsimDsubUnsubscribeRequest. Komunikat
odpowiedzi transakgji ITI-52 dla anulowania subskrypcji jest zgodny z szablonem
pIMsimDsubUnsubscribeResponse.

Wymiana komunikatéw musi by¢ realizowana zgodnie z opisem zasad implementacji
interfejséw w technologii WebServices opisanych w dokumencie IT Infrastructure Technical
Framework, Volume 2x (ITI TF-2x) Appendix V: Web Services for IHE Transactions.

5.5.8.1 Parametry wejsciowe
Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis

UnsubscribeRequest | 1..1 Obiekt (WS- Obiekt zawierajacy dane istniejacej
BaseNotifiaction) | subskrypcji, ktéra ma by¢ anulowana

(unikalng referencje do subskrypcji).
Tabela 5.20 Parametry wejsciowe operacji Anulowanie subskrypcji informacji o zmianach w metadanych dokumentow
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5.5.8.2  Parametry wyjsciowe
Nazwa Krotno$¢ | Typ danych Opis

UnsubscribeResponse | 1..1 Obiekt (WS- Obiekt zawierajacy potwierdzenie
BaseNotifiaction) | anulowania subskrypciji.
Tabela 5.21 Parametry wyjsciowe operacji Anulowanie subskrypcji informacji o zmianach w metadanych dokumentow

5.5.8.3 Zapisywanie komunikatow zdarzeri na potrzeby audytu

Transakcja ITI-52 Document Metadata Subscribe jest powigzana ze zdarzeniem Query
Information wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym anulowaniu subskrypcji informacji o zmianie
metadanych dokumentéw jest zapisywany komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu.
Komunikat ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem
bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji 1.2 (rekomendowanej), a jego struktura jest
zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.9 Powiadomienie o zmianach w metadanych dokumentéow

W przypadku istnienia subskrypcji informacji o zmianach w metadanych dokumentéw, przy
kazdej zmianie metadanych w okreslonym zakresie, komponent Regionalny rejestr dokumentéw
medycznych wysyta powiadomienie przy pomocy transakcji ITI-53 Document Metadata Notify profilu
IHE DSUB, ktérej specyfikacja znajduje sie w dokumencie IHE IT Infrastructure Technical Framework,
Volume 2b (ITI TF-2b) w rozdziale 3.53.

sd Powiadomienie o zmianach w metadanych dokumentdw /

Powiadamienie o zmiznach w metadanych dokumentaw
ackage: Regionalny rejestr dokumentow medycznych

Author: 5 Regionalny rejestr
dokumentdw

Regionalne
repozytoriumzdarzen
na potrzeby audytu

medycznych

System lokalny 1..° ‘

ITI-53 Document Metadata

Motify(MotifyRequest): MotifyResponse

T
|
|
|
|
I
|
R ——— |
:
|

ITI-20 Record Audit Event{Syslag message)

[Cata Export event

|

|

1

|
e e

|

|

Rysunek 5.18 Powiadomienie o zmianach w metadanych dokumentow
Komunikat zgdania transakcji ITI-53 (Document Metadata Notify Request) jest zgodny z:

e szablonem pIMsimDsubFullDocumentEntryNotifyRequest, w przypadku kiedy zgdanie
utworzenia subskrypcji wskazywato tryb ihe:FullDocumentEntry oznaczajgcy wysytanie
powiadomien zawierajgcych petny zakres metadanych dla subskrybowanych dokumentéw,

e szablonem p/IMsimDsubMinimalDocumentEntryNotifyRequest, w przypadku kiedy zgdanie
utworzenia subskrypcji wskazywato tryb ihe:MinimalDocumentEntry oznaczajacy wystanie
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jedynie jednego atrybutu metadanych dla subskrybowanych dokumentéw, zawierajgcego
unikalny identyfikator dokumentu,

e szablonem p/IMsimDsubSubmissionSetMetadataNotifyRequest, w przypadku kiedy zgdanie
utworzenia subskrypcji wskazywato tryb ihe:SubmissionSetMetadata oznaczajgcy wysytanie
powiadomien zawierajgcych dane zgtoszenia zbioru dokumentdéw dla subskrybowanych
dokumentdw.

Komunikat odpowiedzi transakcji ITI-53 jest zgodny z szablonem p/MsimDsubNotifyResponse.

Wymiana komunikatow musi by¢ realizowana zgodnie z opisem zasad implementacji interfejsow
w technologii WebServices opisanych w dokumencie IT Infrastructure Technical Framework, Volume
2x (ITI TF-2x) Appendix V: Web Services for IHE Transactions.

5.5.9.1  Parametry wejsciowe
Nazwa Krotnos¢  Typ danych Opis

NotifyRequest 1.1 Obiekt (WS- Obiekt zawierajacy dane metadanych
BaseNotifiaction) | dokumentéw lub dane zgtoszenia zbioru
dokumentéw dla tych dokumentéw, ktdre
objete sg subskrypcjg. Zakres danych
zalezy od trybu utworzenia wskazanego

podczas tworzenia subskrypciji.
Tabela 5.22 Parametry wejsciowe operacji Powiadomienie o zmianach w metadanych dokumentow

5.5.9.2  Parametry wyjsciowe
Nazwa Krotnos¢ | Typ danych Opis

NotifyResponse 1.1 Obiekt (WS- Obiekt zawierajacy potwierdzenie
BaseNotifiaction) | otrzymania powiadomienia.
Tabela 5.23 Parametry wyjsciowe operacji Powiadomienie o zmianach w metadanych dokumentéw

5.5.9.3  Zapisywanie komunikatow zdarzen na potrzeby audytu

Transakcja ITI-53 Document Metadata Notify jest powigzana ze zdarzeniem Data Export
wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdym wystaniu powiadomienia o zmianie metadanych dokumentéw
jest zapisywany komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu. Komunikat ten jest
przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na
bazie protokotu TLS w wersji 1.2 (rekomendowanej), a jego struktura jest zgodna ze specyfikacja
zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).
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5.5.10 Wyszukiwanie wolnych terminow

sd Wyszukiwanie wolnych termindw /

Mame: Wyszukiwanie wolnych termindw
Package: Regicnalny broker wolnych termindw

Version: 30.01.2019 o T
Author:  SB i -ro'er-
wolnych termindw i
rezerwacji

System lokalny / Poral
pacjenta / Poral

Regionalne
repozytorum zdarzen|
na potrzeby audytu

System lokalny 1.%

|

|

: praconika

| medycznego / Modut

: administracyjny MSIM
|

: Query Slots(GET paremeters): |

|

1

Bundle<Slot> resource :

T
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
— |
el
GET request :
Query Slots(GET paremeters): :
Bundle<slot> resource |
|- |
GET request :
|
M ———— e Fr-——————————- |
|
| |
____________________________ | |
= i i
L L I I
: ; : :
| ITI-20 Record Audit Event(Syslog message) | | |
1 J | -
T
Query Information event | I
|
|
|
e ——— — — tm————————————— b ——
|
|
|
|
'

Rysunek 5.19 Diagram sekwencji Wyszukiwanie wolnych termindw

Funkcjonalnos¢ wyszukiwania wolnych termindéw realizowana jest przez komponent
regionalnego brokera wolnych terminéw i rezerwacji z wykorzystaniem standardowej operacji
wyszukiwania zasobéw zgodnie ze standardem HL7 FHIR i specyfikacjg RESTful API dla tego standardu
(http://hl7.org/fhir/search.html).

5.5.10.1 Wywotanie operacji

GET [base] /Slot/_search?[parameters]

5.5.10.2 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji

Wynik Kod HTTP  Znaczenie |

Powodzenie wykonania 200 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
operacji. typu Bundle typu searchset.

Btedne parametry 400 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
wyszukiwania wolnych typu OperationOutcome, wskazujgcy tresc btedu
terminéw. w atrybucie issue.

Bfad w trakcie wykonywania 500 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
wyszukiwania wolnych typu OperationOutcome, wskazujgcy tres¢ btedu
terminéw. w atrybucie issue.

Tabela 5.24 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji Query Slots
5.5.10.3 Parametry wejsciowe operacji (parametry wyszukiwania)

\EVANE] Krotnos¢ Typ danych  Opis
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http://hl7.org/fhir/search.html
http://hl7.org/fhir/StructureDefinition/OperationOutcome
http://hl7.org/fhir/operationoutcome-definitions.html#OperationOutcome.issue
http://hl7.org/fhir/StructureDefinition/OperationOutcome
http://hl7.org/fhir/operationoutcome-definitions.html#OperationOutcome.issue

status

start
service-type

specialty

appointment-type

schedule.actor:Location.
identifier
schedule.actor:Location.address
.city

schedule.actor:Device.type

schedule.actor:Device.name
schedule.actor:PractitionerRole.
identifier
schedule.actor:PractitionerRole.
practitioner.name.family
schedule.actor:PractitionerRole.
code
schedule.actor:PractitionerRole.
specialty

comment

Rozszerzone parametry wyszukiwania
0..1
0.1

patient-gender
patient-age-from

patient-age-to

reimbursement-type

0..
0..

0.1

0.*

token
date

token
token

token

token
string

token

string
token

string
token
token
code
string
token
number

number

token

Status wolnego terminu. Parametr
ma statg wartosc¢ =, free”.

Data i godzina wolnego terminu.
Kod typu ustugi wedtug stownika
ICD-9 PL lub fragment nazwy typu
ustugi.

Kod specjalnosci komorki
organizacyjnej.

Fragment nazwy rodzaju rezerwacji
jaka moze byc zrealizowana dla
wolnego terminu.

Identyfikator placéwki medycznej.

Fragment nazwy miejscowosci
placowki medycznej.

Kod rodzaju urzadzenia lub
fragment nazwy rodzaju urzadzenia
(dla ustug medycznych
wykorzystujgcych urzadzenia).
Fragment nazwy urzadzenia.
Identyfikator pracownika
medycznego.

Fragment nazwiska pracownika
medycznego

kod zawodu pracownika
medycznego

kod specjalnosci pracownika
medycznego

kod trybu finansowania wizyty
Fragment opcjonalnego opisu
wolnego terminu.

Kod pftci pacjenta.

Dolna granica zakresu wieku
pacjenta

Godrna granica zakresu wieku
pacjenta

Kod rodzaju refundacji lub fragment
nazwy rodzaju refundacji $wiadczen
zdrowotnych.

Tabela 5.25 Parametry wejsciowe operacji Query Slots

5.5.10.4 Parametry wyjsciowe operacji
Typ danych
Resource

\EYAVYE] Krotnosé
result 1..1

Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

Opis

Zasob HL7 FHIR typu Bundle, dla ktérego
atrybut type = ,searchset”, zawierajacy liste
wolnych terminéw w postaci zasobéw typu
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Slot zgodnych z profilem
PLMsimSchedulingSlot.

Tabela 5.26 Parametry wyjsciowe operacji Query Slots

W przypadku wystgpienia btedéw w trakcie wyszukiwania wolnych terminéw - w wyniku
wywotania operacji zwracany jest zasob OperationOutcome (https://www.hl|7.org/fhir/
operationoutcome.html) zawierajgcy informacje o btedach, ktére wystgpity w trakcie jej realizacji.

5.5.10.5 Zapisywanie komunikatow zdarzeri na potrzeby audytu

Transakcja Available Slots Query powigzana jest ze zdarzeniem Query Information wedtug
profilu IHE ATNA. Przy kazdej operacji wyszukiwania wolnych terminéw, komponent brokera wolnych
termindw i rezerwacji zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu. Komunikat
ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji
na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura jest zgodna ze specyfikacjg
zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.11 Wyszukiwanie rezerwacji termindw wizyt

sd Wyszukiwanie rezerwacji termindw wizyt /

MName: Wyszukiwanie rezerwacji termingw wizyt
Package: Regionalny broker wolnych termindw

Version: 30.01.2019 o o
Author- SB egionalny _ru'er-
wolnych termindw i
rezerwacji

System lokalny / Poral
pacjenta / Poral
praconika
medycznego / Modut
adminislralcvjnv MSIM

System lokalny 1.% Regicnalne
re pozytorium zdarze |

na potrzeby audytu

Query Appontments|GET parameters): X

Bundle<Appointment> resource |
I

A

GET request
Query Appointments(GET parameters):

Bundle<fppointment> resource

GET request

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

Query Information event

—
/?\
I
/]

Rysunek 5.20 Diagram sekwencji Wyszukiwanie rezerwacji termindw wizyt

Funkcjonalnos¢ wyszukiwania dokonanych rezerwacji wizyt realizowana jest przez
komponent za pomoca transakcji Query Appointments. Interfejs jest zgodny ze standardem HL7 FHIR
i opiera sie na podstawowej operacji wyszukiwania zasobow okreslonego typu. Rezerwacja wizyty w
wynikach wyszukiwania reprezentowana jest jako zaséb typu Appointment.

5.5.11.1 Wywofanie operacji

‘ GET [base] /Appointment/_search?
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5.5.11.2 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji

Powodzenie wykonania 200 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
operacji. typu Bundle typu searchset.

Btedne parametry 400 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
wyszukiwania rezerwacji typu OperationOutcome, wskazujacy tresc btedu
terminéw wizyt. w atrybucie issue.

Bfad w trakcie wykonywania 500 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
wyszukiwania rezerwacji typu OperationOutcome, wskazujgcy tresc btedu
terminéw wizyt. w atrybucie issue.

Tabela 5.27 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji Query Appointments

5.5.11.3 Parametry wejsciowe operacji (parametry wyszukiwania)
Nazwa Krotnos¢ Typ danych  Opis
appointment-type 0..1 token Fragment nazwy rodzaju rezerwacji
jaka moze byc¢ zrealizowana dla
wolnego terminu.

identifier 0.1 token Identyfikator rezerwacji terminu
wizyty.

date 0.1 date Data i godzina terminu rezerwacji
wizyty.

location.identifier 0.* token Identyfikator placéwki medycznej

realizujgcej grafik, zwigzanej z
rezerwacjg terminu wizyty.

patient.identifier 0.1 token Identyfikator pacjenta, dla ktérego
stworzona jest rezerwacja terminu
wizyty.

practitioner.identifier 0.1 reference Identyfikator pracownika

medycznego powigzanego z
rezerwacjg terminu wizyty.

service-type 0.* token Kod rodzaju ustugi medycznej lub
fragment nazwy rodzaju ustugi
medycznej.

status 0.1 token Kod statusu rezerwacji terminu
wizyty.

Tabela 5.28 Parametry wejsciowe operacji Query Appointments

5.5.11.4 Parametry wyjsciowe operacji
Nazwa Krotnos¢  Typ danych Opis
result 1.1 Resource Zasob HL7 FHIR typu Bundle, dla ktérego
atrybut type = ,searchset”, zawierajacy liste
rezerwacji terminéw wizyt w postaci
zasobow typu Appointment zgodnych

z profilem PLMsimSchedulingAppointment.
Tabela 5.29 Parametry wyjsciowe operacji Query Appointments

W przypadku wystgpienia btedéw w trakcie wyszukiwania rezerwacji termindw wizyt -
w wyniku wywotania operacji zwracany jest zaséb OperationOutcome (https://www.hl7.org/fhir/
operationoutcome.html) zawierajgcy informacje o btedach, ktére wystgpity w trakcie jej realizacji.

53

Europegskie Rzeczpospolita 12 EUTOPEISka
Program Regionalny - Polska Rozwoju Regionalnego



http://hl7.org/fhir/StructureDefinition/OperationOutcome
http://hl7.org/fhir/operationoutcome-definitions.html#OperationOutcome.issue
http://hl7.org/fhir/StructureDefinition/OperationOutcome
http://hl7.org/fhir/operationoutcome-definitions.html#OperationOutcome.issue
https://www.hl7.org/fhir/valueset.html
https://www.hl7.org/fhir/valueset.html

5.5.11.5 Zapisywanie komunikatow zdarzer na potrzeby audytu

Transakcja Available Appointments Query powigzana jest ze zdarzeniem Query Information
wedtug profilu IHE ATNA. Przy kazdej operacji wyszukiwania rezerwacji terminéw wizyt, komponent
brokera wolnych termindw rezerwacji zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby
audytu. Komunikat ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem
bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego struktura jest zgodna ze
specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.12 Tworzenie rezerwacji wolnego terminu

sd Tworzenie rezerwacji wolnego terminu /

MName: Tworzenie rezerwacji wolnego terminu
Package: Regionalny broker wolnych termindw

Version: 15.01.2019 o o
author- S8 egionalny _ru'er-
wolnych termindw i
rezerwacji

System lokalny 1..% Regicnalne
re pozytorium zdarze |

na potrzeby audytu

System lokalny / Poral
pacjenta / Poral
praconika
medycznego / Modut
adminislralcvjnv MSIM

N |
OperationOutcome resource |

A

POST request

Provide Appointment{Appointment resource)
OperationOutcome resource

|
POST request
= ————— -H+-————

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

|
|
|
|
T I
|
|
L |
| T Ll
Appointment Created event | :
|
|
e - e iy -
L | I
|
|
|

T
|
|
|
|
|
|
|
Provide Appointment{Appointment resource) | :
|
|
|
|
|
|
|
|
|

Rysunek 5.21 Diagram sekwencji Tworzenie rezerwacji wolnego terminu

Na potrzeby realizacji funkcjonalnosci tworzenia nowej rezerwacji wizyty zdefiniowano
operacje Provide Appointment, zgodng ze standardem HL7 FHIR oraz uruchamiang w kontekscie
zasobu typu Appointment. Przekazywany w tresci zapytania zasdb zawiera parametry wybranego
wolnego terminu oraz rezerwacji. Dla transakcji zaplanowano dedykowang operacje zamiast
zastosowania podstawowych operacji CRUD RESTful API FHIR, ze wzgledu na konieczno$¢ weryfikacji
dostepnosci wolnego terminu i obstugi btedéw w tym zakresie po stronie Systemu lokalnego, co
wykracza poza prostg funkcjonalnos¢ zapisania zasobu.

5.5.12.1 Wywofanie operacji

POST [base] /Appointment/Sprovide

5.5.12.2 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji

Powodzenie wykonania 201 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
operacji. typu OperationOutcome, zawierajgcy informacje o
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poprawnym wykonaniu operacji oraz pozytywnym
wyniku walidacji utworzonego zasobu.

Btedne wywotanie operacji 400 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
zapisu zasobu rezerwacji typu OperationOutcome, wskazujgcy tresc btedu
wolnego terminu wizyty. w atrybucie issue.

Bfad w trakcie wykonywania 500 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
operacji zapisu zasobu typu OperationOutcome, wskazujgcy tresc btedu
rezerwacji terminu wizyty. w atrybucie issue.

Tabela 5.30 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji Provide Appointment

5.5.12.3 Parametry wejsciowe operacji
Nazwa Krotnos¢  Typ danych Opis
appointment 1.1 Resource Zasob typu Appointment zgodny z profilem
PLMsimSchedulingAppointment zawierajacy dane
rezerwacji terminu wizyty. Zaséb przekazywany
jest w tresci zapytania HTTP POST.

Tabela 5.31 Parametry wejsciowe operacji Provide Appointment

5.5.12.4 Parametry wyjsciowe operacji
Nazwa Krotnos¢  Typ danych Opis
result 1.1 Resource Zasob HL7 FHIR typu OperationOutcome,
zawierajgcy informacje o powodzeniu operacji
lub btedach, ktére wystgpity w trakcie jej
realizacji.
Tabela 5.32 Parametry wyjsciowe operacji Provide Appointment

5.5.12.5 Zapisywanie komunikatow zdarzen na potrzeby audytu

Dla transakcji Provide Appointment zdefiniowany zostat nowy typ zdarzenia do zastosowania
w komunikacie zdarzenia — Appointment Created. Przy kazdej operacji tworzenia nowej rezerwacji
wizyty, komponent brokera wolnych termindéw zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen na
potrzeby audytu. Komunikat ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z
wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2, a jego
struktura musi by¢ zgodna ze specyfikacjg zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).
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5.5.13 Modyfikacja rezerwacji wolnego terminu

sd Modyfikacja rezerwacdji wolnego terminu /

Mame: Modyfikacja rezerwacji wolnego terminu
Package: Regionalny broker wolnych termindw

Version: 30.01.2019 o P E————
Author:  SB = ystem lokalny 1.
wolnych termindw i
rezerwac]i

System lokalny / Poral
pacjenta [ Poral
praconika
medycznego / Modut

administracyjny MSIM
|

Regionalne
re pozytorium zdarze |
na potrzeby audytu

Maodify Appointment{Appointment resource)
OperationOutcome resource

A

POST request

Modify Appointment{Appointment resource):
OperationOutcome resource

L
POST request
- — — — — FT——————————=

ITI-20 Record Audit Event{Syslog message)

Appointment Modified event

e -

[ S S

Rysunek 5.22 Diagram sekwencji Modyfikacja rezerwacji wolnego terminu

Transakcja Modify Appointment zostata stworzona w celu umozliwienia systemom
modyfikacji dokonanej rezerwacji wizyty. Dla transakcji zdefiniowana zostata dedykowana operacja,
zgodna ze standardem HL7 FHIR, uruchamiana w kontekscie konkretnej instancji zasobu
Appointment (reprezentujgcego okreslong dokonang rezerwacje).

5.5.13.1 Wywofanie operacji

POST [base] /Appointment/[id]/Smodify

5.5.13.2 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji

Powodzenie wykonania 200 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb

operacji. typu OperationOutcome, zawierajgcy informacje o
poprawnym wykonaniu operacji oraz pozytywnym
wyniku walidacji uaktualnianego zasobu.

Btedne wywotanie operacji 400 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
uaktualnienia zasobu typu OperationOutcome, wskazujgcy tresc btedu
rezerwacji wolnego terminu w atrybucie issue.

wizyty.

Btad w trakcie wykonywania 500 W tresci odpowiedzi powinien by¢ zwrdcony zaséb
operacji uaktualnienia zasobu typu OperationOutcome, wskazujgcy tresc btedu
rezerwacji terminu wizyty. w atrybucie issue.

Tabela 5.33 Kody HTTP odpowiedzi wywotania operacji Modify Appointment
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5.5.13.3 Parametry wejsciowe operacji

Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis

id 1..1 string Identyfikator logiczny zasobu rezerwacji terminu
wizyty.

appointment 1.1 Resource Zasoéb typu Appointment zgodny z profilem

PLMsimSchedulingAppointment zawierajacy
zmodyfikowane dane rezerwacji terminu wizyty.
Zasob jest przekazywany w tresci zapytania HTTP
POST.

Tabela 5.34 Parametry wejsciowe operacji Modify Appointment

5.5.13.4 Parametry wyjsciowe operacji
Nazwa Krotnos¢ Typ danych Opis
result 1.1 Resource Zasob HL7 FHIR typu OperationOutcome,
zawierajgcy informacje o powodzeniu operacji
lub btedach, ktére wystgpity w trakcie jej
realizacji.
Tabela 5.35 Parametry wyjsciowe operacji Modify Appointment

5.5.13.5 Anulowanie rezerwacji wolnego terminu

sd ie rezerwacji woll terminu /

Mame: Anulowanie rezerwac]i wolnego terminu
Package: Regionalny broker wolnych termindw

Version: 30.01.2019 - P .
Author:  SB = kaal ystem lokalny 1.
wolnych termindw i
rezerwac]i

System lokalny / Poral

Regionalne
re pozytorium zdarzen|
na potrzeby audytu

pacjenta [ Poral
praconika
medycznego / Modut

administracyjny MSIM

T

|

|

|

|

|

|

i I
Medify Appointment{Appointment resource): | :
OperationOutcome resource : |
|

|

|

|

|

|

|

A

POST request

Modify Appointment{Appointment resource):
OperationOutcome resource

POST request
- — — — — — FT——————————=

ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

y

Appointment Modified event

e -

[ S

Rysunek 5.23 Diagram sekwencji Anulowanie rezerwacji wolnego terminu

Anulowanie rezerwacji wizyty realizowane jest za pomoca tej samej transakcji jak w
przypadku modyfikacji rezerwacji. Zaséb typu Appointment zgodny z profilem
PLMsimSchedulingAppointment, w atrybucie status powinien zawiera¢ wartos¢ ,,cancelled”.
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5.5.14 Wyszukiwanie ustug medycznych

sd Wyszukiwanie usfug medycznych /

MName: Wyszukiwanie ustug medycznych
Package: Komponent administracyjny MSIM

Version: 21.01.2019 % 2 — .
Author- 5B n_m_pcmen ' egl?na ne )
administracyiny re pozytorium zdarzer
na potrzeby audytu

System lokalny /

Modut administracyj
Query Healthcare Services|GET parameters): oduf administracyjny

Bundle<HealthcareService= resource ME]IM
- I

GET request

| ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

Query Information event

Rysunek 5.24 Diagram sekwencji Wyszukiwanie ustug medycznych

Funkcjonalnos¢ wyszukiwania ustug medycznych, ktére sg publikowane poprzez
udostepnianie definicji grafikdéw przez Systemy lokalne Partnerdw projektu, realizowana jest przez
komponent przy pomocy transakcji Query Healthcare Services z wykorzystaniem standardowej
operacji wyszukiwania zasobéw zgodnie ze standardem HL7 FHIR. Funkcjonalnos¢ ta jest
wykorzystywana przez aplikacje portalowe na potrzeby uzupetniania listy rodzajéw ustug
medycznych w formularzu kryteriéw wyszukiwania wolnych terminéw.

Wywotanie operacji:

GET [base] /HealthcareService/?

Wynikiem wyszukiwania jest zasdb typu Bundle zawierajgcy liste ustug medycznych w postaci
zasobow typu HealthcareService. W przypadku wystgpienia btedu w trakcie wykonywania operacji
wyszukiwania — zwracany jest zaséb typu OperationOutcome zawierajacy liste btedow.

Dla kazdej operacji wyszukiwania ustug medycznych z udostepnionych definicji grafikow
komponent musi zapisa¢ komunikat zdarzenia typu Query Information do komponentu Regionalne
repozytorium komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu za pomocg transakcji ITI-20 Record Audit
Event zdefiniowanej w profilu IHE ATNA.
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5.5.15 Wyszukiwanie pracownikéw medycznych

sd Wyszukiwanie pracownikéw medycznych /

Mame: Wyszukiwanie pracownikdw medycznych
Package: Komponent administracyjny MSIM

Version: 21.01.2019 E o — !
author: S8 u_m_r_lunen t Egn_:rna ne .
administracyjny re pozytorium zdarzen
MSIM na potrzeby audytu

System lokalny /
Modut administracyjny
MSIM

Query Practitioner Roles{Bundle): |
Bundle<PractitionerRole> resouece :

GET request

ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

Query Information event

(_: _____________________________________

Rysunek 5.25 Diagram sekwencji Wyszukiwanie pracownikéw medycznych

Komponent udostepnia funkcjonalnos¢ wyszukiwania pracownikéw medycznych na
podstawie definicji grafikéw opublikowanych z Systemdw Lokalnych partneréw projektu, przy
pomocy interfejsu Query Practitioner Roles. Interfejs jest zgodny ze standardem HL7 FHIR i oparty
jest na podstawowej operacji wyszukiwania zasobdw okreslonego typu. Pracownik medyczny w
wynikach wyszukiwania reprezentowany jest jako zasdb typu Pracitioner Role.

Wywotanie operacji:

GET [base] /PractitionerRole/?

Wynikiem wyszukiwania jest zasdb typu Bundle zawierajgcy liste pracownikéw medycznych
spetniajacych kryteria wyszukiwania w postaci zasobdw typu PracitionerRole. W przypadku
wystgpienia btedu w trakcie wykonywania operacji wyszukiwania — zwracany jest zaséb typu
OperationOutcome zawierajacy liste btedéw.

Dla kazdej operacji wyszukiwania pracownikdw medycznych z udostepnionych definicji
grafikdw, broker wolnych termindéw zapisuje komunikat zdarzenia typu Query Information do
komponentu Regionalne repozytorium komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu za pomoca
transakgc;ji ITI-20 Record Audit Event zdefiniowanej w profilu IHE ATNA.
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5.5.16 Wyszukiwanie placowek medycznych

sd Wyszukiwanie placéwek medycznych /

Name: Wyszukiwanie placéwek medycznych
Package: Komponent administracyjny MSIM

Version: 21.01.2015
Author:  SB Ku_m_ponent_ Regic_»nalne
administracyjny repozytorium zdarze
na potrzeby audytu

System lokalny /

: Modut administracyjny
| Query Locations(GET parameters):

|

|

|
|
MSIM !
Bundle<location> resource | :
-
GET request |
|
_____________________________________ |
|
- |
| |
| ITI-20 Record Audit Event(Syslog message) : |
1 [
T Ll
Query Information event :
|
et o e
|
|
|
|

Rysunek 5.26 Diagram sekwencji Wyszukiwanie placowek medycznych

Funkcjonalnos¢ wyszukiwania placowek medycznych, ktére sg przechowywane
w komponencie na podstawie definicji grafikéw opublikowanych przez Systemy lokalne Partneréw
projektu, zapewniona jest przez interfejs Query Locations. Interfejs ten jest zgodny ze standardem
HL7 FHIR i wykorzystuje podstawowa operacje wyszukiwania zasobow. Placéwka medyczne w wyniku
wyszukiwania reprezentowana jest jako zaséb typu Location i w kontekscie tego typu zasobu
uruchamiana jest operacja wyszukiwania.

Wywotanie operacji:

GET [base] /Location/?

Wynikiem wyszukiwania jest zasdb typu Bundle zawierajgcy liste placowek medycznych
spetniajgcych kryteria wyszukiwania w postaci zasobow typu Location. W przypadku wystgpienia
btedu w trakcie wykonywania operacji wyszukiwania — zwracany jest zasob typu OperationOutcome
zawierajgcy liste bteddw.

Dla kazdej operacji wyszukiwania ustug medycznych z udostepnionych definicji grafikow
komponent musi zapisa¢ komunikat zdarzenia typu Query Information do komponentu Regionalne
repozytorium komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu za pomocg transakcji ITI-20 Record Audit
Event zdefiniowanej w profilu IHE ATNA.
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5.5.17 Przekazywanie informacji o definicjach grafikéw

sd Przekazywanie informacji o definicjach grafikow /

Name: Przekazywanie informacji o definicjach grafikdw
Package: Komponent administracyjny MSIM

Version: 21.01.201%
Author:  SB

Komponent
administracyjny

Regionalne
repozytorium zdarzer

na potrzeby audytu

System lokalny 1.

| |
| Schedule Definition Notification(Bundle<Schedule> |
: resource): OperationOutcome resource :

| ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

|
|
T
Schedule Notification event :
|
|

Rysunek 5.27 Diagram sekwencji Przekazywanie informacji o definicjach grafikow

Komponent umozliwia Systemom lokalnym przesytanie informacji o definicjach grafikdw za
pomocg interfejsu Schedule Definition Notification. Interfejs zrealizowany jest za pomoca
dedykowanej operacji Sschedule-notification zgodnej ze standardem HL7 FHIR i uruchamianej
w kontekscie zasobu typu Bundle.

Wywotanie operacji:

POST [base]/Bundle/Sschedule-notification

Parametrem operacji jest zasdb typu Bundle zawierajacy liste definicji grafikdw w postaci
zasobow typu Schedule. Zasdb jest zawarty w tresci zapytania HTTP.

Wynikiem wykonania operacji jest zaséb typu OperationOutcome zawierajacy informacje
0 powodzeniu zapisania zasobow reprezentujgcych definicje grafikéw oraz poprawnosci walidacji
tych zasobdéw. W przypadku niepowodzenia wykonania operacji zwracana jest lista btedoéw, ktére
wystgpity podczas jej realizacji.

Na potrzeby operacji przestania informacji o definicji grafiku wyspecyfikowano w projekcie
MSIM rozszerzony typ komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu — Schedule Notification oznaczajacy
publikacje nowej definicji grafiku przez Partneréw w komponencie administracyjnym MSIM. Dla
kazdej operacji przestania definicji grafiku komponent musi zapisa¢ komunikat zdarzenia do
komponentu Regionalne repozytorium komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu za pomoca
transakgc;ji ITI-20 Record Audit Record zdefiniowanej w profilu IHE ATNA.
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5.5.18 Pobieranie wartosci stownikowych

sd Pobieranie wartosci sfownikowych /

Mame: Pobieranie wartosci sfownikowych
Package: Komponent administracyjny MSIM

Version: 31.01.2019 - .
Author:  SB cl-_m_pcl-nen 1
administracyjny

System lokalny / Poral
pacjenta / Poral
praconika

) ) medycznego [ Modut
FHIR Terminology Service(GET administracyjny MSIM

parameters): Resource |
!

GET request

Rysunek 5.28 Diagram sekwencji Pobieranie wartosci stownikowych

Komponent udostepnia interfejs, za pomocg ktérego inne aplikacje portalowe i komponenty
ustugowe mogg pobierac zbiory wartosci pozycji stownikéw terminologicznych na potrzebe realizacji
funkcjonalnosci wyszukiwania dokumentéw medycznych oraz wyszukiwania wolnych termindéw.
Interfejs jest zgodny ze standardem HL7 FHIR i wykorzystuje operacje zdefiniowane w zakresie ustugi
terminologicznej (FHIR Terminology Service), ktérej opis znajduje sie pod adresem:
https://www.hl7.org/fhir/terminology-service.html.

5.5.19 Woyszukiwanie dokumentéw medycznych poza regionem

Funkcjonalnos¢ wyszukiwania dokumentéw medycznych poza regionem realizowana jest przy
pomocy transakcji ITI-18 Registry Stored Query. Przebieg transakgcji jest identyczny jak w przypadku
komunikacji z komponentem Regionalny rejestr dokumentéw medycznych w tym zakresie.
Szczegbtowe parametry zapytan i odpowiedzi mogg zaleze¢ od konfiguracji kazdej z domen poza
regionem, i bedg publikowane przy konfigurowaniu jej bramki XCA do wspétpracy z domeng
regionalng Platformy MSIM

5.5.20 Pobieranie zbioru dokumentéw medycznych poza regionem

Funkcjonalnos¢ pobierania dokumentéw medycznych poza regionem realizowana jest przy
pomocy transakcji ITI-43 Retrieve Document Set.b. Przebieg transakcji jest identyczny jak w
przypadku komunikacji z komponentem Regionalne repozytorium dokumentéw medycznym w tym
zakresie. Szczegdtowe parametry zapytan i odpowiedzi mogg zalezeé od konfiguracji kazdej z domen
poza regionem, i bedg publikowane przy konfigurowaniu jej bramki XCA do wspotpracy z domeng
regionalng Platformy MSIM.
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5.5.21 Zapisywanie komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu

sd Zapisywanie komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu /

MName: Zapisywanie komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu

Package: Regicnalne repozyvtorium komunikatow zdarzen na potrzeby audytu
Version: 23.01.2019
Author:  SB

Regionalne
repozytorium zdarzen
na potrzeby audytu

: Aplikacja bezpieczna
|

[ I

| |

: ITI-20 Record Audit Event(Syslog message) :

Rysunek 5.29 Diagram sekwencji Zapisywanie komunikatu zdarzenia na potrzeby audytu

Wszystkie komponenty wchodzgce w sktad Platformy MSIM wysytajg komunikaty zdarzen do
komponentu Regionalne repozytorium komunikatéw zdarzen na potrzeby audytu za pomocg
transakc;ji ITI-20 Record Audit Event zdefiniowanej w ramach profiu IHE ATNA. Komunikat zdarzenia
jest przestany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji na
bazie protokotu TLS w wersji minimum 1.2. Struktura komunikatu jest zgodna ze specyfikacja
zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).

5.5.22 Wykonanie spersonalizowanego zapytania AQL

sd Wykonanie spersonalizowanego zapytania AQL /

MName: Wykonanie spersonalizowanego zapytania AQL
Package: Komponent widrnego wykorzystania danych
Version: 23.12.2018 A
Author 58 Komponent witarnegg Regionalne
’ wyk orzy stania danyc re pozytorium zdarzen|
na potrzeby audytu
System wykonujgcy
: zapytanie AQL
| |
l OpenEHR Query|{query): QueryResponse :
-
AL query
: ITI-20 Record Audit Event(Syslog query) i
t
|
PHI-Export event |
|

Rysunek 5.30 Wykonanie spersonalizowanego zapytania AQL

Komponent wtérnego wykorzystania danych udostepnia interfejs stuzgcy do pobierania
danych dotyczacych okreslonego pacjenta za pomocg zapytania AQL zgodnie ze standardem
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OpenEHR. Interfejs jest zgodny ze specyfikacjg OpenEHR REST Query APl dostepng pod adresem:
https://specifications.openehr.org/releases/ITS-REST/latest/query.html.

Regionalny identyfikator pacjenta przekazywany jest w atrybucie ehr_id w tresci zapytania — jest to
identyfikator rekordu pacjenta w komponencie Regionalna baza pacjentow.

5.5.23 Wykonanie zdepersonalizowanego zapytania AQL

sd Wykonanie zdepersonalizowanego zapytania AQL /

Mame: Wykonanie zdepersonalizowanego zapytania AQL
Package: Komponentwtornego wykorzystania danych
ersion: 23.12.2018
Auther:  SB

Komponent widrnego

System wykonujgcy
zapytanie AQL
|

OpenEHR Querylquery): QueryResponse |

AQL query

Rysunek 5.31 Wykonanie zdepersonalizowanego zapytania AQL

Komponent wtérnego wykorzystania danych udostepnia interfejs stuzgcy do pobierania
zdepersonalizowanych danych medycznych za pomocg zapytania AQL zgodnego ze standardem
OpenEHR. Interfejs jest zgodny ze specyfikacjg OpenEHR REST Query APl dostepng pod adresem:
https://specifications.openehr.org/releases/ITS-REST/latest/query.html.

Z uwagi na fakt, iz interfejs dotyczy zdepersonalizowanych danych wielu pacjentéw, nie jest
wykorzystywany parametr ehr_id.

5.5.24 Pobieranie danych ratunkowych dla pacjenta

sd Pobieranie danych ratunkowych dla pacjenta /

Name: Pobieranie danych ratunkowych dla pacjenta
Package: Komponent wtdrnego wykorzystania danych
Version: 21.01.2019

Author: 5B Regionalne

e pozy torium zdarzen

Komponent widrnego System lokalny 1..*
ykorzystania danyc

na potrzeby audytu

Query Emergency Data(GET parameters):

Bundle resource

GET request

| ITI-20 Record Audit Event(Syslog message)

PHI-Export event

Rysunek 5.32 Pobieranie danych ratunkowych dla pacjenta
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Komponent wtérnego wykorzystania danych udostepnia funkcjonalnos¢ pobierania danych
ratunkowych pacjenta za pomocg transakcji Query Emergency Data. Interfejs jest zgodny ze
standardem HL FHIR i wykorzystuje podstawowag funkcjonalno$é wyszukiwania zasobdw okreslonego
typu. Zestaw danych ratunkowych ma postaé dokumentu zdefiniowanego w postaci zasobdw FHIR.
Nadrzednym jest zasdb typu Bundle, dla ktérego atrybut type jest rowny ,,document”. Gtéwnym
zasobem podrzednym jest zaséb typu Composition okreslajagcy metadane dokumentu danych
ratunkowych oraz dane sekcji dokumentu i powigzane z nimi wyrazenia kliniczne (procedury,
zalecenia lekéw, rozpoznania).

5.5.24.1 Wywoftanie operacji

[base] /Bundle /? [parameters]

W wyniku zapytania zwracany jest zaséb typu Bundle zawierajacy zestaw danych
ratunkowych pacjenta w postaci dokumentu zdefiniowanego zgodnie z zasadami formutowania
dokumentéw wedtug standardu HL7 FHIR.

Transakcja Query Emergency Data jest powigzana ze zdarzeniem PHI-Export wedtug profilu
IHE ATNA. Przy kazdym pobraniu zestawu danych ratunkowych pacjenta komponent wtérnego
wykorzystania danych zapisuje komunikat do repozytorium zdarzen na potrzeby audytu. Komunikat
ten jest przesytany przy pomocy protokotu Syslog (RFC5425) z wykorzystaniem bezpiecznej transmisji
na bazie protokotu TLS w wersji 1.2 (rekomendowanej), a jego struktura jest zgodna ze specyfikacjg
zdefiniowang w profilu IHE ATNA (ITI TF-2a 3.20.7.1).
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5.5.24.2 Obiekty wymieniane

5.5.24.2.1 Dokument danych ratunkowych pacjenta (PLMsimPatientSummaryComposition)
Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/StructureDefinition/PLMsimPatientSummaryComposition

Nagtéwek dokumentu danych ratunkowych pacjenta:

|1 Composition 0..* Composition
B ) identifier b2 1..1 Identifier
E system z 1..1 wuri
value z 1..1 string
status z ?! 1..1 code Binding| Fixed Value
=0 type EZ 1..1 CodeableConcept Binding
EI ) coding E Z 1..1 Coding with translations
system EZ 1..1 uri|Fixed Value
code EZ 1..1 code Fixed Value
display EZ 1..1 string
userSelected 0..1 boolean
= 4 subject EZ 1..1 Reference(PLMsimPatientSummaryPatient)
E reference z 1..1 string
date B: 1.1 dateTime
=4 author EZ 1..1 Reference(PLMsimPatientSummaryPractitioner)
E reference z 1..1 string
title Bz 1.1 string Fixed Value
EF attester EZ 1..1 BackboneElement
E mode z 1..1 code Binding |Fixed Value
i time z 1..1 dateTime
E| 7 party EZ 1..1 Reference(Patient | PLMsimPatientSummaryPra...
| reference z 1..1 string
= 4 custodian EZ 1..1 Reference(PLMsimPatientSummaryCustodian)
E reference z 0..1 string
=k relatesTo EZ 0..1 BackboneElement
code z 1..1 code Binding
) targetldentifier X 1..1 Identifier
&-@% section 1..* BackboneElement
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Sekcje dokumentu danych ratunkowych pacjenta:

= 4 sectionMedications

1 BackboneElement
title .1 string
#- ) code 1 CodeableConcept Fixed Value
J text .* Narrative-uv-ips

B 7 entry .* Reference(PLMsimPatientSummaryMedications...

=« sectionAllergies 1 BackboneElement
title .1 string
#-1 ) code 1 CodeableConcept Fixed Value
J text .* Narrative-uv-ips
B 2 entry .* Reference(PLMsimPatientSummaryAllergyIntol..
=} 4 sectionProblems 1 BackboneElement
title .1 string
¥ code 1 CodeableConcept Fixed Value
- text .* Narrative-uv-ips

-4 entry .* Reference(PLMsimPatientSummaryDiagnosis)

[=- 4 sectionProceduresHx .1 BackboneElement
title .1 string
- code .1 CodeableConcept Fixed Value
J text .* Narrative-uv-ips

(wlvjojuloolojojololojojolviolololololololololvlololololo]

B g entry .1 Reference(PLMsimPatientSummaryProcedure)
[} 4 sectionImmunizations .1 BackboneElement
title .1 string
- code .1 CodeableConcept Fixed Value
J text .* Narrative-uv-ips
B g entry .* Reference(PLMsimPatientSummaryImmunizatio...
I} 4 sectionMedicalDevices 1 BackboneElement
title .1 string
#) code 1 CodeableConcept Fixed Value
- text .* Narrative-uv-ips

e = T T = T e S T = T O O = T S T = ]

-4 entry .* Reference(PLMsimPatientSummarylmmunizatio...

5.5.24.2.2 Organizacja odpowiedzialna za dokument danych ratunkowych
Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/StructureDefinition/PLMsimPatientSummaryCustodian

|1 Organization 0..* Organization
=) identifier 3 1.1 Identifier
0 system T 1.1 urd

value % 1..1 string

67

Fundusze Rzeczpospolita Unia Eur.opejska s
Europejski Fundusz e

\
Europejskie ‘
Program Regionalny - Polska Rozwoju Regionalnego ek


http://msim.malopolska.pl/fhir/StructureDefinition/PLMsimPatientSummaryCustodian

5.5.24.2.3 Dane pacjenta (PLMsimPatientSummaryPatient)
Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/StructureDefinition/PLMsimPatientSummaryPatient

|| Patient 0..* Patient
B ) identifier b3 1..* Identifier
E system z 1..1 wuri
value z 1..1 string
active z? 1..1 boolean
=) name EZ 1..1 HumanName
family EZ 1..1 string
given EZ 1..2 string
=-@% telecom [ = 2.2 contactPoint
&« phoneNumber = 1.1 ContactPoint
system z 1..1 code Binding| Fixed Value
value b2 1..1 string
=< email Z 1.1 ContactPoint
E system z 1..1 code Binding
value z 1..1 string
gender EZ 1..1 code Binding
birthDate Bz 1.1 date
=) address EZ 1..1 Address
- line Bz 1.1 string
city Bz 1.1 string
state Bz 0.1 string
postalCode EZ 1..1 string
country EZ 0..1 string

5.5.24.2.4 Procedura (PLMsimPatientSummaryProcedure)
Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/StructureDefinition/PLMsimPatientSummaryProcedure

1 Procedure 0..* Procedure
status Bz? 1.1 code Binding
=% code Z 1..1 CodeableConcept Binding
-} absentOrUnknownProcedure E 5 0. Codeable Concept (IPS) Binding
-« procedureCode B= o.* codeable Concept (IPS) Binding
4 subject E 3 1..1 Reference(Patient)
reference z 0..1 string
display z 0..1 string
=@ performed[x] E b3 1..1
performedDateTime dateTime
~[_) performedPeriod Period
- ) bodySite E z 1..1 CodeableConcept

5.5.24.2.5 Zalecenie leku (PLMsimPatientSummaryMedicationStatement)
Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/StructureDefinition/PLMsimPatientSummaryMedicationStatement
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|1 MedicationStatement 0..* MedicationStatement

status Bz 1.1 code Binding |Fixed Value
(@ medication[x] E b2 1..1
) medicationCodeableConcept Codeable Concept (IPS)
[ medicationReference Reference(PLMsimPatientSummaryMedication)
effectiveDateTime Bz o.1 dateTime
dateAsserted z 1..1 dateTime
=+ 4" informationSource 1..1 Reference(Practitioner)
! ) identifier b3 1..1 Identifier
| system z 1.1 uri
value z 1..1 string
Ef subject z 1..1 Reference(PLMsimPatientSummaryPatient)
E reference b3 1..1 string
taken z 7l 1..1 code Binding Fixed Value

5.5.24.2.6 Szczepienie (PLMsimPatientSummarylmmunization)
Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/StructureDefinition/PLMsimPatientSummarylmmunization

1 Immunization 0..* Immunization

status z ?! 1..1 code Binding

notGiven z?! 1..1 boolean
~[_) vaccineCode 1..1 CodeableConcept
#- 4 patient 1..1 PLMsimPatientSummaryPatient(Patient)

date 1..1 dateTime

primarySource 1..1 boolean
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5.5.24.2.7 Rozpoznanie (PLMsimPatientSummaryDiagnosis)
Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/tructureDefinition/PLMsimPatientSummaryDiagnosis

|~/ Condition 0..* Condition
clinicalStatus EZ?! 1..1 code Binding
verificationStatus Bz 1.1 code Binding
B category E 1..1 Codeable Concept (IPS) Binding Fixed Value
E P coding E z 1..1 Coding with translations
system E > 1..1 uri Fixed Value
i code E b2 1..1 code Fixed Value
B display EZ 1..1 string Fixed Value
5 extension 0..* Extension
: translation E 0..* Extension
= @5 code ]2  1..1 CodeableConcept
é" absentOrUnknownProblem X 0..* Codeable Concept (IPS) |Binding
B g | coding E z 1..1 Coding with translations
system E Z  1..1 uri Fixed Value
i code E z 1..1 code
B display B> 1.1 string
= extension 0..* Extension
E translation E 0..* Extension
=« default b3 0..* Codeable Concept (IPS) |Binding
E} ) coding E z 1..1 Coding with translations
system E z 0..1 uri Fixed Value
i code E z 1..1 code
B display E z 1..1 string
B extension 0..* Extension
E translation E 0..* Extension
=7 subject E T  1..1 Reference(PLMsimPatientSummaryPatient)
E reference z 0..1 string
onsetDateTime Bz 1.1 datetime

Fundusze

Europejskie
Program Regionalny

- Polska

70

Unia Europejska
Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

Rzeczpospolita

*



5.5.24.2.8 Uczulenie (PLMsimPatientSummaryAllergyIntolerance)

Kanoniczny URL: http://msim.malopolska.pl/fhir/tructureDefinition/PLMsimPatientSummaryAllergylntolerance

~ AllergyIntolerance 0..* AllergyIntolerance
clinicalStatus EZ?I 1..1 code Binding
verificationStatus Bz 1.1 code Binding
type Bz 0.1 code Binding
criticality Bz 0.1 code Binding
=-@% code | =  1..1 CodeableConcept
L—i_l" absentOrUnknownAllergy X 0..* Codeable Concept (IPS) |Binding
E ) coding E z 1..1 Coding with translations
- system B: 1.1 un
i code EZ 1..1 code
E display EZ 1..1 string
=} extension 0..* Extension
: translation E 0..* Extension
=« default b3 0..* Codeable Concept (IPS) |Binding
E ) coding E z 1..1 Coding with translations
system EZ 1.1 uri
i code EZ 1..1 code
5 display EZ 1..1 string
\3 extension 0..* Extension
E translation E 0..* Extension
=4 patient B:= 1.1 Reference(patient)
E reference z 0..1 string
onsetDateTime S| 1.1 dateTime
assertedDate 0..1 dateTime
=4 asserter b2 0..1 Reference(Patient | RelatedPerson | Practitioner)
B _) identifier z 1..1 Identifier
| system z 1..1 uri
value z 1..1 string

5.6  Wymiana danych i dokumentdéw medycznych w obszarze diagnostyki obrazowej

5.6.1 Podpis cyfrowy

Obiekty DICOM oraz dokumenty zwigzane z danymi obrazowymi, tj. DICOM KOS, DICOM
Manifest oraz dokumenty zgodne z HL7 CDA zawierajgce referencje do danych obrazowych, musza
by¢ podpisywane wedtug ogdlnych zasad podpisywania dokumentédw obowigzujgcych dla wymiany
danych za posrednictwem Platformy MSIM. W mysl tych zasad, integralnos¢ wymienianych
dokumentdw musi by¢ zapewniona przez opatrzenie ich podpisem cyfrowym przewidzianym
przepisami prawa w zakresie podpisywania dokumentacji medycznej. Niepodpisane obiekty DICOM
ani dokumenty zwigzane z danymi obrazowymi nie mogg podlegaé¢ wymianie w ramach Platformy
MSIM.
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5.6.2 Wymagania z zakresu bezpieczenstwa

W obszarze diagnostyki obrazowej nie sg stawiane dodatkowe wymagania z zakresu
bezpieczenstwa wymiany ponad wymagania okreslone dla Systeméw lokalnych przedstawione w
rozdziale 7 Wymagania w zakresie bezpieczenstwa sieciowego. Nie przewidziano réwniez
dodatkowych mechanizméw bezpieczenistwa dla referencji do danych obrazowych zamieszczanych
w dokumentach zwigzanych z danymi obrazowymi.

Nalezy zauwazy¢, ze dostawcy poszczegdlnych systemdéw PACS mogg proponowac wtasne
rozwigzania majgce na celu zwiekszenie bezpieczeristwa wymiany danych i dokumentéw, takie jak na
przyktad:

e wydzielenie dedykowanej sieci dla PACS i fgczacych sie z nim stacji diagnostycznych,

e dodatkowa instancja systemu PACS dostepna dla systeméw poza podmiotem leczniczym, z
bazg danych replikowang z bazy danych instancji systemu PACS uzywanej wewnatrz podmiotu
leczniczego,

e wykorzystanie dedykowanych mechanizméw bezpieczenstwa zawartych w standardzie
DICOM.

Partnerzy projektu mogga stosowac dodatkowe rozwigzania z zakresu bezpieczenstwa
w uruchomionych u siebie i zintegrowanych z Platformg MSIM systemach PACS, o ile nie stojg one
w sprzecznosci z mechanizmami bezpieczeristwa wymaganymi przez Platforme MSIM.

5.6.3 Rejestracja i wymiana dokumentow z obszaru diagnostyki obrazowej w domenie
krajowej
W mysl Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 pazdziernika 2019 zmieniajgcego
rozporzadzenie w sprawie rodzajéw elektronicznej dokumentacji medycznej (Dz.U. 2019 poz. 2029),
opis badan diagnostycznych stanowi rodzaj elektronicznej dokumentacji medycznej. Co za tym idzie,
dokumenty zwigzane z danymi obrazowymi zawierajgce opis diagnostycznego badania obrazowego
podlegajg obowigzkowi rejestracji w Platformie P1.

Rejestracja dokumentdéw zawierajgcych opis diagnostycznego badania obrazowego w domenie
krajowej odbywac sie bedzie zgodnie z sekwencjg transakcji przedstawiong na Rysunek 5.6 Diagram
sekwencji "Przekazywanie zbioru dokumentéow do repozytorium regionalnego i jego rejestracja" —

z uwzglednieniem wywotania transakcji oznaczonych jako ,Jezeli rejestracja w P1”. Z kolei wymiana
ww. dokumentéw realizowana bedzie zgodnie z sekwencjg transakcji przedstawiong na Rysunek 5.9
Diagram sekwencji Wyszukiwanie i pobieranie dokumentu (domena krajowa)”.

5.6.4 Rejestracja dokumentdéw z obszaru diagnostyki obrazowej w domenie regionalnej
Regionalny rejestr Platformy MSIM umozliwia rejestracje diagnostycznych badan obrazowych
w domenie regionalnej poprzez rejestracje przynajmniej jednego z ponizszych dokumentéw:

a) DICOM Manifest
b) DICOM KOS (Key Objects Selection)

c) Dokument PIK HL7 CDA z referencjg do danych obrazowych.
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5.6.5 Pobieranie danych obrazowych

Pobieranie danych obrazowych z systemdéw PACS jest realizowane na zasadzie potaczenia typu
peer-to-peer miedzy systemem wnioskujgcym o pobranie danych a systemem PACS, bez
posrednictwa Platformy MSIM w komunikacji. Systemy PACS Partneréw muszg w tym celu realizowa¢
profil integracyjny XDS-1.b, w szczegélnosci transakcje WADO Retrieve [RAD-55].
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6 Proces integracji Systemow lokalnych z Platformg MSIM po stronie

Partnera

Integracja Systemoéw lokalnych Partnera Platformg MSIM bedzie angazowac¢ zaréwno samych
Partnerdéw, jak i dostawcéw Systemow lokalnych, ktére beda podlegac integracji z Platformg MSIM.
Zgodnie z podziatem budowy i wdrozenia Platformy MSIM na etapy przedstawionym w rozdziale 5.4,
integracja bedzie przeprowadzana dwukrotnie, tj. w ramach etapu | oraz Ill. Dodatkowo, inicjalne
zasilenie w obszarze uprawnien do danych pacjenta, bedzie wykonane w etapie Il.

W niniejszym rozdziale przedstawiono szablonowy proces integracji Systemdw lokalnych, ktéry
zawiera zadania konieczne do przeprowadzenia w celu podtgczenia tych systeméw do Platformy
MSIM. Realizacja przedstawionego ponizej procesu u poszczegdlnych Partneréw moze sie roznié
szczegdtami lub mogg pojawié sie dodatkowe etapy, w zaleznosci od szczegdtowych zapiséw uméw
integracyjnych z dostawcami Systemow lokalnych posiadanych przez Partnera. Jednakze nalezy
zatozyé, ze generalny przebieg procesu powinien pozostac ten sam.

Rekomendowane do wykonania kroki procesu integracji Systemoéw lokalnych z Platformg MSIM, wraz
z wskazaniem, w ktérym etapie budowy i wdrozenia Platformy MSIM powinny zosta¢ wykonane,
przedstawia ponizsza tabela.

L.p. | Krok Strona odpowiedzialna Etap
budowy i
wdrozenia

1. | Zawarcie umoOw integracyjnych z postepowanie/-a il

dostawcami Systemow lokalnych o udzielenie zamdwienia
publicznego
przeprowadzane sg przez
Partnera
2. Przygotowanie i utrzymywanie realizowane przez Lilll
Srodowiska ewaluacyjnego, w tym Wykonawce Platformy MSIM
naprawa bteddw konfiguracyjnych
3. Implementacja interfejséw w Systemach | realizowane przez il
lokalnych na podstawie specyfikacji dostawcéw Systemow
interfejséw Platformy MSIM lokalnych

4. | Walidacja wzgledem specyfikacji realizowane przez il

interfejséw Platformy MSIM dostawcéw Systemow
lokalnych

5. | Testy integracyjne na srodowisku realizowane przez il

ewaluacyjnym Platformy MSIM dostawcow Systemow
lokalnych
6. Organizacja warsztatéw Projectathon Wykonawca Platformy il
MSIM, publikacja wynikow
warsztatéw realizowana
przez UMWM

7. | Warsztaty Projectathon Dostawcy Systemow il

lokalnych
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8. Weryfikacja spetnienia wymagan realizowane przez Partnera I
infrastrukturalnych
9. Inicjalne zasilenie repozytoridw i realizowane przez il
rejestrow regionalnych danymi z dostawcoéw Systemow
podmiotu leczniczego lokalnych przy wspotpracy
Partnera
10. | Zgtoszenie terminu gotowosci do testéw | realizowane przez Partnera Lilll
integracyjnych
11. | Przygotowanie wdrozenia realizowane przez Lilll
produkcyjnego zintegrowanych dostawcow Systemow
Systemow lokalnych lokalnych przy wspétpracy z
Partnerem
12. | Instalacja i uruchomienie na srodowisku | realizowane przez il
produkcyjnym zintegrowanych dostawcow Systemow
Systemow lokalnych lokalnych przy wspdtpracy
Partnerem
13. | Testy integracyjne na srodowisku realizowane przez Lilll
produkcyjnym Platformy MSIM dostawcow Systemow
lokalnych
14. | Skonfigurowanie informacji o realizowane przez il
placéwkach medycznych oraz inicjalne dostawcdéw Systemow
zasilenie e-Rejestracji definicjami lokalnych przy wspétpracy z
grafikdw Partneréw Partnerem
15. | Optymalizacja powdrozeniowa realizowane przez il

Systemow lokalnych

dostawcéw Systemow
lokalnych

Tabela 6.1 Proces integracji Systemow lokalnych z Platformg MSIM

Dodatkowo, juz po uruchomieniu produkcyjnym (rozumianym jako produkcyjne podtgczenie

Systemu lokalnego do Platformy MSIM) kazdy Partner, ktérego Systemy lokalne zostang

zintegrowane z Platformg MSIM, w celu utrzymania prawidtowego dziatania ich integracji z Platforma
MSIM, powinien uwzglednic realizacje nastepujgcych zadan:

L.p. | Krok Strona odpowiedzialna Etap
budowy i
wdrozenia

16. | Zgtaszanie incydentdow i btedow do realizowane przez Partnera wszystkie

Wykonawcy Platformy MSIM zgodnie z
modelem przewidzianym przez ustuge
utrzymania Platformy MSIM
17. | Aktualizacja Systemodw lokalnych do realizowane przez wszystkie

kolejnych wydan i poprawek Platformy
MSIM

dostawcow Systemow
lokalnych
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18. | Wdrazanie poprawek w Systemach realizowane przez wszystkie
lokalnych dostawcéw Systemow
lokalnych

Tabela 6.2 Proces integracji Systemow lokalnych z Platformq MSIM — czynnosci po uruchomieniu produkcyjnym

W trakcie realizacji Platformy MSIM Partner bedzie zobowigzany do regularnego raportowania
postepow prac dostosowania swoich Systeméw lokalnych do integracji z Platformg MSIM oraz
zgtaszania ryzyk w tym zakresie do Lidera projektu MSIM.

Po zakonczeniu postepowania przetargowego i podpisaniu umowy z Wykonawcg Platformy
MSIM, UMWM przedstawi Partnerom szczegétowy harmonogram realizacji Platformy MSIM, w
ktdrym zostang zawarte poszczegdlne kamienie milowe konieczne do realizacji przedstawionych
powyzej etapdw procesu integracji. Na podstawie harmonogramu realizacji Platformy MSIM
Partnerzy bedg mogli opracowaé w porozumieniu z Dostawcami Systeméw lokalnych odpowiedni
harmonogram prac integracyjnych w zawieranych przez nich umowach integracyjnych. Za realizacje
harmonogramu prac integracyjnych odpowiada wytgcznie Partner.

Po podpisaniu umowy z Wykonawcg Platformy MSIM, UMWM, Partnerzy i Wykonawca Platformy
MSIM ustalg terminy przeprowadzenia produkcyjnego podtgczenia Systemow lokalnych do Platformy
MSIM. Terminy te beda dostosowane odpowiednio do gotowosci Platformy MSIM oraz Partneréw do
podtgczenia produkcyjnego ich Systemoéw lokalnych. W szczegdlnosci terminy te muszg uwzgledniac
dostepnos¢ dostawcéw Systemow lokalnych w celu zapewnienia wsparcia podczas podtaczenia
produkcyjnego.

6.1 Zawarcie umow integracyjnych z dostawcami Systemow lokalnych
Partner, ktory tgczy swdj System lokalny z Platformg MSIM, zawiera samodzielnie (w tym zgodnie
z ustawg PZP i zasadg konkurencyjnosci) umowy na przeprowadzenie prac integracyjnych
z dostawcami jego Systemoéw lokalnych. Umowy takie powinny obejmowaé swoim zakresem
w szczegodlnosci:

a) Dostosowanie Systemu lokalnego do obstugi procesdw i zapewnienia komunikacji zgodnie
z opublikowanymi specyfikacjami interfejséw Platformy MSIM (zgodnie z rekomendacjami
zawartymi w pkt. 6.2, 6.3);

b) Monitorowanie specyfikacji interfejséw Platformy MSIM pod katem zmian wprowadzanych
podczas realizacji umowy z Wykonawca Platformy MSIM, i dostosowywanie Systemu
lokalnego do tych zmian. Z uwagi na fakt, iz specyfikacje te bazujg na standardach
interoperacyjnosci, nalezy zatozy¢, ze zmiany te nie bedga znaczace. Co za tym idzie, rezerwa
na ich obstuzenie nie powinna stanowic¢ znacznego sktadnika wynagrodzenia z tytutu umowy
integracyjne;j.

c) Zapewnienie ustug wsparcia dostawcy Systemu lokalnego w zakresie obstugiwania zadan
zgtaszanych przez Wykonawce Platformy MSIM, a koniecznych do realizacji po stronie
Systemow lokalnych w celu zapewniania ich integracji z Platforma MSIM (zgodnie
z rekomendacjami zawartymi w pkt. 6.4, 6.5);

d) Uruchomienie produkcyjne Systemu lokalnego zintegrowanego z Platformg MSIM wraz
z ustugami zasilen inicjalnych oraz testdw integracyjnych z Platformg MSIM (zgodnie
z rekomendacjami zawartymi w pkt. 6.7, 6.8, 6.9, 6.10, 6.11);
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e) Objecie ustugami SLA nowych ustug komunikacji Systemu lokalnego zintegrowanego
z Platformg MSIM wynikajgcych ze Specyfikacji interfejsow Platformy MSIM. Nowa umowa
SLA lub zmiana istniejgcej umowy SLA powinna zapewnic, ze dostawca Systemu lokalnego
bedzie obstugiwat komunikacje z Platformg MSIM jako krytyczng funkcjonalnos¢ Systemu
lokalnego z przewidzianymi dla takich funkcjonalnosci warunkami SLA i wsparciem dostawcy
Systemu lokalnego (zgodnie z rekomendacjami zawartymi w pkt. 6.12, 6.13, 6,14, 6.15);

f) Zapewnienie obowigzku wspotpracy dostawcy Systemu lokalnego podczas poszczegdlnych
etapdéw procesu integracji Systemu lokalnego z Platformg MSIM, zgodnie z rekomendacja
zadan koniecznych do realizacji w tych etapach (przedstawione w niniejszym dokumencie
w punktach 6.2 — 6.15); Istotnym jest wprowadzenie do umowy integracyjnej obowigzkéw
odpowiedzi dostawcy Systemu lokalnego na kwestie zgtaszane przez Partnera lub
Wykonawce Platformy MSIM w terminie umozliwiajagcym sprawng realizacje integracji
Systemow lokalnych z Platformg MSIM oraz udziat w zadaniach integracyjnych w terminach
przewidzianych w harmonogramie realizacji Platformy MSIM.

g) Harmonogram prac integracyjnych skorelowany z harmonogramem realizacji Platformy
MSIM; W tym obszarze istotnym jest ustalenie konkretnego terminu gotowosci Systemu
lokalnego gotowego do integracji z Platformg MSIM oraz terminéw (powinien to by¢ okres, a
nie konkretna data), w ktérych dostawca Systemu lokalnego bedzie zobowigzany do wsparcia
w podtgczeniu produkcyjnego Systemu lokalnego do Platformy MSIM.

h) Rekomendowane jest powiazanie wyptat transz wynagrodzenia za wykonanie umowy
integracyjnej od realizacji przez dostawce Systemu lokalnego poszczegdlnych etapéw
procesu integracji.

6.2 Przygotowanie i utrzymywanie srodowiska ewaluacyjnego, w tym naprawa

btedow konfiguracyjnych (realizowane przez Wykonawce Platformy MSIM)

Wykonawca Platformy MSIM instaluje, konfiguruje a nastepnie udostepnia Dostawcom
Systemodw lokalnych srodowisko ewaluacyjne, na ktérym mozliwe bedzie samodzielne wykonywanie
testow integracyjnych wersji rozwojowych tych systeméw przez ich Dostawcéw. Wykonawca
Platfomy MSIM ma przy tym zapewnic obstuge i naprawe btedéw konfiguracyjnych samego
srodowiska. W zakresie obowigzkdw Wykonawcy bedzie réwniez zapewnienie biezgcego wsparcia
Partnerom oraz innym podmiotom (w szczegdlnosci Dostawcom systemow lokalnych), ktore beda
realizowaty dziatania zwigzanie z podtgczeniem sie do srodowiska ewaluacji oraz testami
integracji/komunikacji. Wsparcie bedzie realizowane za posrednictwem poczty elektronicznej oraz
kanatu telefonicznego wraz z numerem dostepowym, a odpowiedzi na zgtoszenia / zapytania beda
zapewniane w terminie do 1 dnia roboczego.

6.3 Implementacja interfejséw w Systemach lokalnych na podstawie specyfikacji

interfejsow Platformy MSIM
Dostawcy Systemodw lokalnych zapoznajg sie ze specyfikacjg interfejséw Platformy MSIM, ktore
zawarte zostang w:

a) niniejszym dokumencie,

b) dokumentach szczegétowej specyfikacji interfejsow Platformy MSIM (wymienione na
poczatku rozdziatu 5 niniejszego dokumentu),
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c) dokumentach scenariuszy testowych Platformy MSIM.

Dokumenty wymienione w punkcie c) zostang udostepnione przez UMWM w trakcie realizacji
umowy z Wykonawcg Platformy MSIM, zgodnie z harmonogramem wytwarzania Platformy MSIM.

Nastepnie, na podstawie specyfikacji dostawcy Systemoéw lokalnych przygotowujg w swoich
systemach informatycznych implementacje obstugi interfejséw wymaganych oraz udostepnianych na
Platformie MSIM.

6.4 Walidacja wzgledem specyfikacji interfejsow Platformy MSIM

Dostawcy Systemodw lokalnych sprawdzajg na wtasnych srodowiskach deweloperskich
i testowych zgodnos¢ interfejséw oraz dokumentow i metadanych wzgledem specyfikacji. W tym
celu, oprdcz opierania sie na niniejszym dokumencie, szczegétowych specyfikacjach interfejsow
Platformy MSIM, scenariuszach testowych oraz publicznie dostepnych specyfikacjach profili IHE,
moga wykorzystac srodowisko TUKAN stuzgce do weryfikacji wywotania i struktury danych.

6.5 Testy integracyjne na Srodowisku ewaluacyjnym Platformy MSIM

Dostawcy Systemow lokalnych testujg dziatanie przygotowanych interfejséw przy uzyciu
Srodowiska ewaluacyjnego dedykowanego przeprowadzaniu testéw integracyjnych, zapewnionego
przez Wykonawce Platformy MSIM. Testy te bedg przeprowadzane samodzielnie przez dostawcéw
Systemoéw lokalnych, ze wsparciem Wykonawcy Platformy MSIM w zakresie utrzymania
poprawnego dziatania srodowiska ewaluacyjnego i naprawy ewentualnych btedéw konfiguracji
Srodowiska.

Testy integracyjne na srodowisku ewaluacyjnym mogg by¢ prowadzone réwnolegle z testami
walidacyjnymi.

6.6 Warsztaty Projectathon i publikacja listy systemow informatycznych

o potwierdzonej zgodnosci z Platformg MSIM

Dostawcy Systemow lokalnych beda zobowigzani do wziecia udziatu w organizowanych przez
Wykonawce Platformy MSIM warsztatach Projectathon, tj. warsztatach testow integracyjnych
i testow walidacyjnych. W trakcie warsztatéw zweryfikowana zostanie interoperacyjnos¢ Systemow
lokalnych poprzez wymiane danych miedzy tymi systemami a Platforma MSIM. Walidacji poddawana
bedzie zgodnos¢ Systemoéw lokalnych z profilami IHE oraz specyfikacjami wewnetrznymi Platformy
MSIM. Po zakonczonych warsztatach Projectathon zostanie opublikowana lista dostawcow i
produktéw (systemoéw), dla ktérych ta zgodnosc¢ zostata potwierdzona.

6.7 Weryfikacja spetnienia wymagan infrastrukturalnych
Partner dokonuje weryfikacji swojej infrastruktury techniczno-systemowej, w tym sieci,
pod katem spetnienia nastepujgcych kryteriow:

1. obstugi prognozowanej wolumetrii danych,
2. wymagan bezpieczeristwa sieciowego.

Szczegbétowe wymagania w kazdym z tych obszaréw sg opisane odpowiednio w rozdziatach 4 oraz
7 niniejszego dokumentu. Sprawdzenie mozliwosci obstugi prognozowanej wolumetrii danych
obejmuje przede wszystkim weryfikacje posiadanej i planowanej do zakupu infrastruktury
przechowywania danych, przeznaczonych do obstugi Platformy MSIM, pod katem zdolnosci do
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przechowywania prognozowanej objetosci danych. Z kolei sprawdzenie spetnienia wymagan
bezpieczenstwa sieciowego winno polegaé na weryfikacji posiadanych i planowanych do zakupu
rozwigzan sieciowych oraz ich konfiguracji pod katem spetnienia poszczegdlnych wymagan
bezpieczenstwa, wymienionych w rozdziale 7 niniejszego dokumentu.

6.8 Inicjalne zasilenie repozytoriow i rejestrow regionalnych danymi z podmiotu

leczniczego

Dostawcy Systemodw lokalnych przy wspoétpracy Partnera przygotowujg procedury ETL (ang.
extract — transform — load) zasilenia baz regionalnych repozytoriéw i rejestrow danymi dotychczas
zgromadzonymi w Systemach lokalnych. Nalezy zadba¢, aby oprécz samego skopiowania danych
i dostosowania ich do docelowej struktury zostaty réwniez uzupetnione stosowne relacje do
rejestréw, tabel audytowych oraz inne metadane. Ponadto, importowi do regionalnego rejestru
dokumentéw medycznych muszg podlega¢ metryki wszystkich zgromadzonych w Systemach
lokalnych obowigzujgcych dokumentow zgodnych z HL7 CDA, niezaleznie od daty ich wytworzenia.

Procedury ETL muszg by¢ oparte o model danych Platformy MSIM. Poglagdowy model danych
dla obszaréw regionalnej bazy pacjentéw, bazy pracownikéw medycznych oraz regionalnego rejestru
dokumentéw medycznych przedstawiony zostat w kolejnych podrozdziatach. Docelowy model
zostanie opracowany i udostepniony Partnerom na etapie wykonania Platformy MSIM przez
Wykonawce Platformy MSIM.

Zgodnie z podziatem zadania budowy i wdrozenia Platformy MSIM wskazanym w rozdziale 5.4,
zasilenia inicjalne kolejnych obszaréw Platformy MSIM odbywac sie bedg etapami, zgodnie z ponizszg
tabela:

Etap Obszar modelu danych Platformy MSIM

| - Wymiana EDM Pracownik medyczny

| - Wymiana EDM Pacjent

| - Wymiana EDM Uprawnienie

| - Wymiana EDM Plik dokumentu medycznego

| - Wymiana EDM Dokument medyczny

I - Wymiana EDM XDSDocumentEntry

| - Wymiana EDM XDSSubmission Set

| - Wymiana EDM XDSAuthor

| - Wymiana EDM XDSSubmissionSetintendedRecipient

Il — Aplikacje portalowe Zarzadzanie danymi pacjenta (uprawnienia do
danych pacjenta)

Tabela 6.3 Podziat obszaréw modelu danych na Etapy

6.8.1 Regionalna baza pacjentow
Inicjalne zasilenie regionalnej bazy pacjentow zaktada wykonanie przynajmniej nastepujgcych
krokow:

1. taczenie duplikatow rekordéw pacjenta w bazach Systemdw lokalnych podmiotu leczniczego;

2. Ekstrakcja danych pacjentéw z baz Systeméw lokalnych podmiotu leczniczego;
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3. Transformacja danych do struktur przewidzianych przez model danych regionalnej bazy
pacjentow;

4. Import danych do bazy danych regionalnej bazy pacjentow;

5. Automatyczne utworzenie zgtosze podwdjnego rekordu pacjenta dla kazdego rekordu, dla
ktérego powstat duplikat;

6. Reczne rozwigzanie zgtoszen podwdjnego rekordu przez Wykonawce Platformy MSIM.

Doktadny sposéb wykonania ekstrakcji danych, w tym konieczne procesy i narzedzia, powinien
zostac zaprojektowany przez dostawce Systemu lokalnego. Z kolei sposéb wykonania transformacji
i importu z uwzglednieniem ostatecznych struktur i technologii implementacji bazy danych
regionalnej bazy pacjentdéw oraz mechanizm wykrywania duplikatéw powinien zostaé
zaprojektowany przez Wykonawce Platformy MSIM. Kryteria, wedtug ktérych dwa (lub wiecej)
rekordy pacjenta pochodzace z Systemdw lokalnych réznych Partneréw majg byé uznawane za
duplikat, zostang okreslone przez UMWM na etapie wykonania Platformy MSIM.

Ponizej przedstawiono model danych regionalnej bazy pacjentéw.

class Pacjent
Mame: Pacjent
\P;:EZ?‘E gsgni:}rlsnl:; baza pacjentow Regionalny identyfikato
: 01,2 a
Author: RR R
Uzythownik aplikaci MS Wystawea zgodysprzecivu + id :string
Komponent Pacjent ._.-r"’rl + oid :0ID=TBC
administracyjny MSIM::
Uzytkownik portalu + czyUrodzonyZCiazyMnogiej ‘boolean | 1
pacjenta 0.= p.*|+ czyEmarl : an
+ datalrodze :date
+ id :string + datsZgonu date
+ kolejnoscUrodzenisZCiazyMnogie] :in g"-\ Inny identyfikator
0.1 0.~ pacjenta
o.-
+ identyfikator :string
+ oid :0ID
«dictionarys 0.1
Relacja miedzy Loz 0.1
oschami Osoba + kodPocztowy string !
. H «enumerati...
— . +  migjsco :string Pled
+ i misES 0 -|* nazwallicy :string
* imie :string " |+ nDomu string M
+ narwisko st + niMieszkania :string E
1 + poczta sting UN
0.-
0.-
1
adictionarys Adres
Typ adresu telekomunikacyjny wdictionarys
komunikacyjneg é 0. Kraj
1 = |+ wartosc :sfring
Rysunek 6.1 Diagram klas "Pacjent”
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class Zgtoszenie podwajnege rekordu pacjenta /

Mame: Zgtoszenie podwdjnego rekordu pagents e
Package: Regionalna bazs pagjentdw Status zgloszenial
Version: 18122018
Author: RR w toku
odrzucone
/ zrealizowane
COzobs 0.~
Wiretawea zgodsprzeciw
Pacjent m____zmnszen ie podwajnege rekordu System lokalny:
pacjenta Uiytkownik
czylUrodzonyZCiazyMnogiej :boclean _— . -
czyZmarl :boolean Emf"?___ + czasRozwiazania timestamp 0. 1
datallrodzenia -date + czasZgtoszenia timestam

dataZgonu date
kolejnoscUrodzeniaZCiazyMnogie] :in

n..'.\‘ | %1

Kempenent administracyjny
MSIM:: System lokalny

1
1

+HoTwigzans
Regicnalny identyfikator [slrd

+ identyfikator :ldentyfikator

&L sythownik aplikaci M5

pacjenta
Komponent
+ id :string administracyjny MSIM::
+ pid :0ID=TBC Uiytkownik portalu

administratora MSIM

Rysunek 6.2 Diagram klas ,,Zgtoszenie podwdjnego rekordu pacjenta”

6.8.2 Baza pracownikéw medycznych
Inicjalne zasilenie bazy pracownikéw medycznych, stanowigcej element komponentu
administracyjnego Platformy MSIM, zaktada wykonanie przynajmniej nastepujgcych krokéw:

1. Ekstrakcja danych pracownikéw medycznych z baz Systemow lokalnych podmiotu
leczniczego;

2. Transformacja danych do struktur przewidzianych przez model danych bazy pracownikéw
medycznych;

3. Import danych do bazy danych bazy pracownikéw medycznych;

4. Rozwigzanie duplikatow rekordéw pracownikéw medycznych, ktérzy pracujg w wiecej niz
jednym podmiocie medycznym integrujgcym sie z Platformg MSIM.

Dokfadny sposdb wykonania ekstrakcji danych, w tym konieczne procesy i narzedzia, powinien
zostac zaprojektowany przez dostawce Systemoéw lokalnych podmiotu leczniczego. Z kolei sposdb
wykonania transformacji i importu z uwzglednieniem ostatecznych struktur i technologii
implementacji bazy danych bazy pracownikéw medycznych powinien zostaé zaprojektowany przez
Wykonawce Platformy MSIM. Wykonawca Platformy MSIM musi rowniez zadbac¢ o prawidtowe
rozwigzanie duplikatéw rekordéw pracownikéw medycznych, ktére moga powstawac przy inicjalnych
zasileniach przez rézne podmioty zatrudniajgce tych samych pracownikéow.

Ponizej przedstawiono model danych bazy pracownikéw medycznych.
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class Pracownik medyczny 7

Name: Pracownik medyczny
Package: Komponent administracyiny M3IM
Version: 20.01.2020

Author:  RR
Uzytkownik aplikacji MSin
Pracownik medyczny
«dictionary»
pa + adres: Adres specjalnosé
= ‘|ct\onary>* + email: Kontakt 0.% 0.* pracownika
Zawéd medyczny + identyfikator: Identyfikator medycznego
+  kod: string + imie: string
B e <tring L.r 0-*| 4 nazwisko: string kod: string
+ telefon: Kontakt nazwa: string
+ tytul: string
Rysunek 6.3 Diagram klas ,,Pracownik medyczny”
class Uprawnienie
Mame: Uprawnienie
Package: Komponent administracyjny MSIM
Version: 02.01.2019
Author: RR
. N wdicticnans adicticnarnys
Uzﬁ_kl_:'wmk portalu Rola uzytkownika Uprawnienie
ladministratora MSIM ~
0.= o.-
0.
Uiytkownik portalu
pacjenta
ZatoZenia
+ id :string 0. 1.  Dostep do dokumentdw medycznych majz (moega mieck
posiadacze kont w portaiu T
Uzytkownik aplikacji reprezentowani w re; zlne)
MS5IM B
2
MS5IM przypisane do uZytkow

Wyetawea dokumentu ktérzy nie muszz byt uZytkown

Pracownik medyczny

adres Adres
email :Kontakt
identyfikator :Identyfikator

tytul :string

Rysunek 6.4 Diagram klas obszaru Uprawnienie

6.8.3 Regionalny rejestr dokumentéow medycznych

Inicjalne zasilenie regionalnego rejestru dokumentéw medycznych ma na celu uzupetnienie
metryk zarejestrowanych w nim dokumentéw. Same dokumenty medyczne pozostang w
repozytorium podmiotu i nie bedg kopiowane ani przenoszone do Platformy MSIM. Inicjalne zasilenie
metryk zaktada wykonanie przynajmniej ponizszych krokéw:

1. Ekstrakcja wybranych metadanych z dokumentéow PIK HL7 CDA przechowywanych
w repozytorium Partnera;

2. Transformacja metadanych do struktur przewidzianych przez model danych regionalnego
rejestru dokumentéw medycznych;

3. Import metadanych do bazy danych regionalnego rejestru dokumentéw medycznych.
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Wartosci wiekszosci atrybutéw metadanych XDS wystepujacych w metryce dokumentu
medycznego sg identyczne z trescig elementéw XML i wartosciami atrybutdw XML w dokumencie
medycznym zgodnym z PIK HL7 CDA. Mapowanie metadanych XDS na odpowiednie elementy
i atrybuty wedtug PIK HL7 CDA znajduje sie w regionalnej specyfikacji metadanych XDS, a ich
znaczenie jest opisane w instrukcji stosowania PIK HL7 CDA.

Doktadny sposdb wykonania ekstrakcji metadanych, w tym konieczne procesy i narzedzia,
powinien zostac¢ zaprojektowany przez dostawce Systemoéw lokalnych podmiotu leczniczego na
podstawie ww. regionalnej specyfikacji metadanych XDS, a sposdb wykonania transformacji i importu
z uwzglednieniem ostatecznych struktur i technologii implementacji bazy danych rejestru — przez
Wykonawce Platformy MSIM.

Ponizej przedstawiono model danych metryk dokumentdw w postaci diagramodw klas.

class Dokument medyczny
Name:  Dokument medyczny
Pa:krage. Regicnalny rejestr dokumentéw R
Version: 27.12.2018
Author:  RR + assigningAuthority: OID

XDSRelationship
0.1

0.1|+ identifier: string

+ associationType: URN = RPL]
Regionalna baza
pacjentéws:nny

XDSDocumentEntry

identyfikator pagjenta 0= + creationTime: datetime
+ entryUUID:string 0.1
+ identyfikator:string | XDSSubmissionSet 0.* |+ formatCode:string
+ oid:0ID + hash: string
+ availabiliyStatus: string= spproved +  languageCode: string
+ entryUUID: string + il e: string
+ homeCommunityld: OID 1 ’ 1. |+ Y
+ sourceld:0ID S + repositoryUniqueld: OID
+ submissionTime: datetime J + serviceStartTme:datetime Dokument
+ uniqueld: 0ID /} + serviceStopTime:datetimel
’ + sizetint
) + title: string : B
X J +  uniqueld: string
! +  uri:UR

@in ‘ $5-DE_HasMember ‘

Regionalna baza pacjentéw::Pacjent

+ submissionSetStatus:string =Origna
czyUrodzonyZCiazyMnogiej: boolean
czyZmarl: boolean

dataUrodzenia: date

dataZgonu: date

+ o+ o+

kole nosc UrodzeniaZ Gazy Mhogie: in!

Rysunek 6.5 Diagram klas ,,Dokument medyczny”

Klasa XDS Document Entry ma ztozong strukture, ktéra zostata przedstawiona na ponizszych
diagramach w postaci kompozycji UML.
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class XD5DocumentEntry
Name: XDSDocumentEntry .
Pacage: ionalny rejestr d : XDSD yF ode| |XDSD yClassCode
\:EI‘SiDI'.H 02122019 + code sting - e string «Enumsrsti.{}r’»
Author: RR + dingScheme :0ID + ngScheme :OID ERET L
+ displayMame :string + displayMame :string approved
XKDSD yLegalA - p ; deprecated
+ assigningAuthority :0ID 1
+ firstMame :string 1
+ identifier :string ) & i
+ lastMame :string «enumerations N
+ prefix sting XDSDocumentEntry g 4 XD5SDv yi ode
+ ssx.n:lAr!:IFu'thE'Ei\:EnNsmEs :string + CeationTimek da M
+ suffix :string 1 + entryUUID ing R
+ formatCode :string 1 v
+ hash :string
+ languageCode :stri
XDSDH yHealth acilityTypeCode angUagetote
+ mimeType string
+ code sstring |——————@ + objectType string
+ codingScheme :0ID 1 + repositoryUniqueld :0ID ‘*\XDSDDGUWEME"WTYM
+ displayName :string + serviceStartTime :datetime > amio onn
: ziEZ,:.iﬁ.._,_?nstt:pTimE :datetime 0.1 . ;:Ii_n-;.SchsmE aE
+ fitle sting S + displayMame :string
+ unigueld :string b
+ wri (URI
XD S5DocumentEntryEventCode 0. + verionlnfo string 1
+ de string 0.~
+ codingScheme :OID 0. XDSDv
+ displayMame :string < community
Lk, Y + identifier :
+ assigningAuthority 01D 1
+ identifier :string
+ identifierType URI XD5Patientld
1
+ assigningAuthority :0ID
! + identifier :string XD5DocumentEntry SourcePatientld
XDS5Author + assigningAuthority 010
+ identifier :string

Rysunek 6.6 Diagram klas ,,Metadane XDS dokumentu medycznego”

class XDSSubmissionSet

MName:  XDSSubmissionSet
Package: Regionalny rejestr dokumentdw
Version: 10.12.2018

Author:  RR
XDSSubmissionSet
XDSSubmissionSetContentTypeCode XDSPatientld
+ @availabiltyStatus: string = spproved
- code:string +  entryUUID: string + assigningAuthority: OID
- codingScheme: OID + homeCommunityld: OID o- 7|+ identifier-string
- displayName: string + sourceld:OID
+ submissionTime: datetime
+ unigqueld: OID
0.* 1
XDSSubmissionSetintendedRecipient XDSAuthor

Rysunek 6.7 Diagram klas ,,Metadane XDS zgtoszenia dokumentu”

Obie struktury metadanych XDS (dokument i jego zgtoszenie) zawierajg ztozony atrybut
Author, ktérego struktura zostata przedstawiona na ponizszym diagramie w postaci agregacji UML.
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Name.
Package:
Wersion:
Author:

class XDSAuthor /

XDSAuthor

Regionalny rejestr dokumentdw
10.12.2018

RR

XDSAuthor

XDSPerson

+AuthorPerson 4+  assigningAuthority: OID

firstName: string

identifier: string

lastName: string

prefix: string
secondAndFurtherGivenNames:string

XDSOrganization B@rlnst‘ltutinn
1

+ id:string
+ name:string

1

+ o+ o+

suffix: string

0.1 1

XDSAuthorRole

+ code:string
+ codingScheme: OID
+ displayMName: string

XDSAuthorSpedialty ‘

+ code:string
+ codingScheme: OID
+ displayMame: string

Rysunek 6.8 Diagram klas ,,XDSAuthor”

Zgtoszenie dokumentu moze zawierac opcjonalne atrybuty o nazwie IntendedRecipient,
ktdrych struktura zostata przedstawiona ponizej.

class XDSSubmissionSetintendedRecipient /

X¥DSSubmissionSetintendedRecipient
Package: Regicnalny rejestr dokumentow
Version: 10.12.2018

Author:  RR

Name:

XDSPerson

+IntendedRecipientPerson assigningAutharity- OID
firstName: string

identifier: string

lastMame: string

prefix: string
secondAndFurtherGivenhemes:string
suffix: string

XDSSubmissionSetintended|

0.*

P

+IntendedRecipientOrganization

| XDSOrganization o

+IntendedRecipientTelecommunication, 0.%

+ name:string XDSTelecommunication

+ id:string ‘

XDSPhoneNumber

addressType: string
areaCode: string
countryCode: string
extension: string
subscribe rNumber:string
type: string

‘ XDSEmailAddress

+ address:string
+ addressType:string=Intemet
+ type:string = NET

o+

Rysunek 6.9 Diagram klas ,,XDSSubmissionSetIntendedRecipient”

6.8.4 Zarzadzanie danymi pacjenta (uprawnienia do danych pacjenta)

Inicjalne zasilenie danymi o uprawnieniach uzytkownikéw Portalu pacjenta do danych pacjenta
obejmuje powigzania wynikajace z relacji pacjent-opiekun. Zasilenie zaktada wykonanie przynajmniej
nastepujacych krokow:

1. Ekstrakcja danych o opiekunach pacjentéw z baz Systemoéw lokalnych podmiotu leczniczego;
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2. Transformacja danych do struktur przewidzianych przez model danych komponentu
administracyjnego;

3. Import danych do bazy danych komponentu administracyjnego.

Doktadny sposéb wykonania ekstrakcji danych, w tym konieczne procesy i narzedzia, powinien zostaé
zaprojektowany przez dostawce Systemu lokalnego. Z kolei sposdb wykonania transformacji

i importu z uwzglednieniem ostatecznych struktur i technologii implementacji bazy danych
komponentu administracyjnego powinien zostac zaprojektowany przez Wykonawce Platformy
MSIM.

class Zarzadzanie danymi pacjenta /
Mame: Zarzadzanie danymi pacjenta
Fackage: Portal pacjenta Komponent administracyjny MSIM::
Wersion:  19.01.2018 Uprawnienie do danych pacjenta
Author: RR
+ czyMozelpowszniac :boolean
~ cryPrzedstawicielUstawowy boolean
T
|
1 Wystawra zgody
1 . - .
Uzythownik spliksci MS \ Regiocnalna baza pacjentow::Pacjent
|
_ﬁumpnl:lent i N o - + czylrodzonyZCiazyMnogiej :boolean
aI:II'I'.III'IIEh'at'..]I'jI'I]I' MSIM:: (0. |+ czyZmarl boolean
AlySioumitip et + datslrodzenia date
pac e + datafgonu :date
+ id string + kolejnoscUrodzeniaZCiazyMnogiej in
0.1
adicticnans
Regicnalna baza 0.1
pacjentow:: - —
Relacja miedzy Regicnalna baza
osohami pacjentow::Osoba
+ drugielmie :string
+ imie :siring
+ nazwisko :string

Rysunek 6.10 Diagram klas obszaru ,,Zarzqdzanie danymi pacjenta”

6.9 Zgtoszenie terminu gotowosci do testow integracyjnych (realizowane przez

Partnera)

Dostawcy Systemow lokalnych wraz z Partnerem planujg zakres i terminy prac potrzebnych
do wdrozenia produkcyjnego zintegrowanych wersji Systemow lokalnych, a nastepnie przekazujg
Wykonawcy Platformy MSIM i UMWM informacje o przewidzianym terminie gotowosci do testow
integracyjnych Systemoéw lokalnych w tych wersjach na srodowisku produkcyjnym Platformy MSIM.

6.10 Przygotowanie wdrozenia produkcyjnego zintegrowanych Systemoéw lokalnych
Dostawcy Systemow lokalnych wraz z Partnerem przygotowujg przewidziane procedurami
obowigzujgcymi u Partnera mechanizmy przywrdcenia dziatania Systemoéw lokalnych na wypadek
problemdéw z wdrozeniem. Zalecane jest wykonanie przynajmniej snapshotéw aplikacji oraz petnego
backupu baz danych i repozytoridw dokumentéw EDM wraz ze sprawdzeniem ich poprawnosci, lub
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inne czynnosci przewidzianych przez dostawcow kazdego z Systemdw lokalnych w ramach ich
rekomendacji dotyczacych instalacji i aktualizacji sSrodowisk. Zalecane jest takie przygotowanie
Systemow lokalnych do wdrozenia, aby byta mozliwos¢ petnego rollbacku (przywrdcenia stanu sprzed
rozpoczecia wdrozenia) w razie niepowodzenia wdrozenia wersji Systemu lokalnego zintegrowanej

z Platformg MSIM.

6.11 Instalacja i uruchomienie na srodowisku produkcyjnym zintegrowanych

Systemow lokalnych

Dostawcy Systemow lokalnych wraz z Partnerem instalujg zaktualizowane wersje Systemoéw
lokalnych na $rodowisku produkcyjnym Partnera, dokonujg jego konfiguracji, a nastepnie
uruchamiajg produkcyjnie.

Szczegbtowy przebieg instalacji zalezy od procedur przewidzianych w umowach miedzy
Partnerem a dostawcami Systemdéw lokalnych. Data i godzina uruchomienia zaktualizowanych
systemow stanowi moment podtaczenia Systemu lokalnego Partnera do Platformy MSIM, a tym
samym musi by¢ uzgodniona z Podmiotem zarzgdzajagcym MSIM, w porozumieniu z Liderem projektu.

6.12 Testy integracyjne na srodowisku produkcyjnym Platformy MSIM

Aby potwierdzi¢ prawidtowos¢ przeprowadzonej instalacji i konfiguracji, dostawcy Systeméw
lokalnych przy wspétpracy Partnera uruchamiajg przypadki testowe sprawdzajace dziatanie
produkcyjnych integracji Systemoéw lokalnych i Platformy MSIM.

Nalezy zadba¢, aby dane testowe po zakonczeniu testow zostaty usuniete lub przetworzone
w taki sposdb, by nie pozostawi¢ w Systemach lokalnych ani w Platformie MSIM sztucznej (testowej)
dokumentacji medyczne;.

6.13 Skonfigurowanie informacji o placéwkach medycznych oraz inicjalne zasilenie e-

Rejestracji definicjami grafikdw Partnerow

Partner przekazuje Wykonawcy Platformy MSIM informacje o prowadzonych przez siebie
placéwkach medycznych, ktére po wprowadzeniu w Module administracyjnym bedg dostepne w
Portalu pacjenta oraz Portalu pracownika medycznego.

Nastepnie, aby wolne terminy wizyt Partnera zostaty udostepnione w ustudze e-Rejestracji
regionalnej, kazdy System lokalny odpowiedzialny za zarzadzanie terminami ustug medycznych
wywotuje operacje Schedule Definition Notification, przekazujgc informacje o definicjach grafikéw
(powiazan miedzy placowka, pracownikiem medycznym a zakresem wykonywanych ustug
medycznych). Dziatanie to moze by¢ realizowane dostawce Systemu lokalnego lub bezposrednio
przez Partnera.

6.14 Optymalizacja powdrozeniowa Systemow lokalnych

Na podstawie obserwacji, metryk z narzedzi monitorujgcych wydajnosc oraz doswiadczen
z poczgtkowego okresu eksploatacji, dostawcy Systemodw lokalnych we wspotpracy z Wykonawca
Platformy MSIM przeprowadzajg optymalizacje (tuning) konfiguracji Systeméw lokalnych na
Srodowiskach Partnera, celem osiggniecia maksymalnej mozliwej dla zastosowanego stosu
technologicznego wydajnosci Systeméw lokalnych w pracy z Platformg MSIM.
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6.15 Zgtaszanie incydentow i btedow

Rownolegle do optymalizacji powdrozeniowej, Partner zgtasza zaobserwowane incydenty
i problemy z dziataniem integracji Systeméw lokalnych z Platformga MSIM do Wykonawcy Platformy
MSIM. Zgtoszenia od uzytkownikdéw koricowych korzystajgcych z Platformy MSIM u Partnerdéw beda
w pierwszej kolejnosci zbierane przez wyznaczone w ramach tych podmiotéw leczniczych jednostki
organizacyjne (np. wsparcie uzytkownika w ramach dziatu IT), a nastepnie zgtaszane do Wykonawcy
Platformy MSIM poprzez kontakt z dedykowang obstudze Platformy MSIM jednostkg HelpDesk
(pojedynczego punktu kontaktu). Zgtaszanie incydentéw moze odbywac sie drogg telefoniczng,
mailowg lub bezposrednio przez zgtaszajgcego w dedykowanym formularzu Systemu Zgtoszen.

Jednostka HelpDesk dokonywaé bedzie rejestracji zgtoszenia, a w sytuacji, gdy nie jest mozliwe
udzielenie bezposredniego wsparcia i podanie znanego rozwigzania, zgtoszenie bedzie przekazywane
na pierwszg linie wsparcia (L1) Wykonawcy Platformy MSIM. Pierwsza linia wsparcia dokona
klasyfikacji incydentu oraz jego analizy. W razie koniecznosci dokonania zmian implementacyjnych
lub konfiguracyjnych w Platformie MSIM, zgtoszenie zostanie przekierowane na kolejng linie wsparcia
w strukturach Wykonawcy Platformy MSIM. Jesli zgtoszenie wymagac bedzie zmian po stronie
systemow lokalnych podmiotéw leczniczych, informacja ta zostanie przekazana ich dostawcom.

W trakcie catego procesu obstugi zgtoszen wyznaczone w ramach Partnerdw jednostki
organizacyjne mogg sprawdzi¢ aktualny status realizacji zgtoszenia poprzez kontakt z jednostka
HelpDesk.

Szczegdtowe informacje o procedurze obstugi zgtoszen zawarte zostang w opisie Ustugi Service
Desk, swiadczonej przez Wykonawce Platformy MSIM.

6.16 Aktualizacja Systemow lokalnych do kolejnych wydan i poprawek Platformy
MSIM

Wykonawca Platformy MSIM przygotowuje wydanie kolejnej wersji rozwojowej Platformy
MSIM zgodnie z procedurg przewidziang dla ustugi utrzymania i rozwoju Platformy MSIM, o czym
informuje Partneréw podtaczonych do Platformy MSIM. Jesli wymagana jest aktualizacja Systeméw
lokalnych, to odbywa sie ona zgodnie z procedurami przewidzianymi w kazdej z uméw integracyjnych
miedzy Partnerem a dostawcami jego Systemow lokalnych. W przypadku, gdy zakres aktualizacji
moze wptywaé na wydajnos¢ Systemow lokalnych, to aktualizacja powinna uwzglednia¢ réwniez
optymalizacje ich konfiguracji.

6.17 Wdrazanie poprawek w Systemach lokalnych

W sytuacji zdiagnozowania problemu jako btad do naprawy przez dostawce Systemu lokalnego,
dostawca ten przygotowuje poprawke, testuje jej dziatanie na srodowisku ewaluacyjnym, a
nastepnie aktualizuje system na sSrodowisku produkcyjnym Partnera. Aktualizacja Systemu lokalnego
odbywa sie zgodnie z procedurami przewidzianymi w umowie integracyjnej miedzy Partnerem a
dostawcami Systeméw lokalnych. W przypadku, gdy zakres aktualizacji moze wptywac na wydajnosé¢
Systemow lokalnych podmiotu leczniczego, to aktualizacja powinna uwzglednia¢ réwniez
optymalizacje ich konfiguracji.
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7 Wymagania w zakresie bezpieczenstwa sieciowego

1. Zalecane jest tacze Internetowe redundantne, symetryczne o przepustowos$ci minimum
100Mbit.

2. Mozliwos$é wydzielania dedykowanego pasma z i do Platformy MSIM dla udostepnianych
ustug wraz z priorytetyzacjg ruchu. Komunikacja z i do Platformy MSIM musi miec¢ przypisany
wyzszy priorytet, niz dowolne inne kategorie ruchu prywatnego uzytkownikodw, t;.
niezwigzanego z realizacjg Swiadczen medycznych lub pozostatg dziatalnoscig podmiotu
leczniczego.

3. Musi by¢ zapewniona wysoka dostepnos¢ komponentdéw biorgcych udziat w wymianie
danych z Platformg MSIM, w tym zalecane jest zdublowanie elementéw infrastruktury
techniczno-systemowej.

4. Zalecane jest, by urzadzenia sieciowe biorgce udziat w wymianie i komunikacji z Platformg
MSIM, w szczegdlnosci zapory ogniowe i przetgczniki sieciowe, byty redundantne.

5. Awaria pojedynczego elementu infrastrukturalnego, na ktérym uruchomiony jest system e-
rejestracji biorgcy udziat w wymianie danych z Platformg MSIM nie spowoduje przerwy
w dziataniu dtuzszej niz 48 godzin.

6. Udostepnianie danych i wymiana danych mozliwa tylko w ramach zestawionego
szyfrowanego protokotu TLS w wersji minimum 1.2.

7. Moizliwos$é zestawienia potaczenia site-to-site VPN z Platformg MSIM zabezpieczonego
certyfikatem i hastem.

8. Ruch zido Platformy MSIM musi by¢ filtrowany i poddawany inspekcji.

9. Wszystko co nie jest dozwolone jest zabronione w ramach komunikacji z Platformg MSIM.

10. Poszczegdblne komponenty biorgce udziat w wymianie danych z Platformg MSIM muszg by¢
umieszczone w wydzielonych strefach, pomiedzy ktérymi ruch jest filtrowany i wykonywana
jest inspekcja.

11. Przekazywane do repozytorium regionalnego dokumenty musza podlegaé inspekgji
antywirusowe;.

12. Musi by¢ zapewniona integralnos¢ dokumentdw poprzez podpis cyfrowy przewidziany
przepisami prawa w zakresie podpisywania dokumentacji medycznej.

13. Kazda interakcja komponentéw MSIM miedzy sobg oraz z systemami lokalnymi wymaga
synchronizacji czasu zgodnie z zatozeniami profilu IHE CT.

14. Wymagana jest rozliczalnos¢ i logowanie zdarzen po stronie Partnera.

15. Zasoby podlegajgce wymianie danych muszg podlegaé polityce kopii zapasowe].

16. Systemy lokalne przechowujg dane medyczne i dokumenty medyczne przez okres wymagany
obowigzujgcymi przepisami prawa dla kazdej z kategorii danych medycznych i dokumentéw
medycznych.

17. Uwierzytelnienie systeméw pomiedzy Platformg MSIM a Partnerami jest wykonywane przy
wykorzystaniu wzajemnego uwierzytelniania (Mutual Authentication). Platforma MSIM jest
dostawcg tozsamosci.

18. Ustugi udostepniane przez Partnera sg mozliwe do monitorowania przez Platforme MSIM.

19. Mozliwos¢ udostepnianie danych do regionalnego repozytorium poprzez komunikaty
realizowane w technologii Web Services - muszg wykorzystywac¢ SOAP w wersji 1.2.

20. Interfejsy realizowane w technologii Web Services muszg wykorzystywac¢ WS Security na
potrzeby przekazywania informacji o uprawnieniach uzytkownika zgodnie z profilem IHE
XUA.
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21. Interfejsy realizowane w technologii Web Services dla transakcji IHE. muszg by¢ zgodne
z sekcja ITI TF-2x: Appendix V: Web Services for IHE Transactions.
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