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1. INTEROPERABILITATEA SISTEMELOR INFORMATICE

Principalele idei legate de interoperabilitatea sistemelor informatice vizeaza
in prezent domeniul medical in ansamblu, in contextul medical actual. Fisele
medicale electronice, definite de catre Organizatia Internationald a Standardelor
(ISO) ca fiind o colectie organizata de informatii in forma digitala, stocata si
transmisa in deplina siguranta si accesibila oricarui utilizator autorizat sunt deosebit
de importante in contextul pandemic care a inceput in anul 2020.
eHealth, reprezinta rezultatul aplicarii tehnologiei informatiei si comunicatiilor in
intreaga gama de functii legate de sectorul sanatatii. Aceste servicii sunt menite a
satisface cerinte ale cetatenilor, pacientilor, cadrelor medicale (medici, dentisti,
farmacisti, biologi, asistenti, infirmiere, manageri, etc.) si organizatiilor furnizoare de
asistenta medicala (spitale, policlinici, dispensare, cabinete medicale, farmacii,
laboratoare, companii de asigurari, etc.), publice si private, precum si autoritatilor si
factorilor de decizie politica din acest domeniu. Introducerea serviciilor electronice
dar beneficiile - servicii mai bune la costuri mai mici - justifica eforturile, fie ca
acestea sunt depuse de guvern cu referire la sectorul public fie ca sunt depuse de
sectorul privat al sanatatii.

SPANIA

Serviciul National de Sanatate (NHS) este compus din 17 departamente
regionale de sanatate, gestionate de catre guvernele celor 17 regiuni autonome.
Acesta este finantat din impozite si este coordonat de catre Consiliul sistemului
national de sanatate interteritorial, care include reprezentanti ai serviciilor regionale
de sanatate, fiind prezidat de ministrul spaniol al sanatatii.

Departamentele regionale de sanatate finanteaza asistenta medicala primara
si spitalele, inclusiv serviciile IT, dintr-un buget care cuprinde intre 30% si 40% din
bugetele totale anuale ale guvernelor regionale. La randul lor, companiile private
gestioneaza unele dintre spitalele publice din regiunile Spaniei, activitatea lor fiind
remunerata in functie de contractele existente.

Conform statisticilor, peste 93% dintre spitale au sisteme interoperabile.
Dintre acestea, 89% sunt interoperabile in mai multe zone, iar 62% dintre acestea
sunt interoperabile si cu alte organizatii. Aceste procente ridicate pot fi atribuite
managementului regional al asistentei medicale. Din bugetul pentru IT, circa 95%
este gestionat de autoritatile regionale de sanatate, printr-un CEO regional, si nu de
catre spitale, "HL7” fiind un standard general acceptat pentru schimbul de informatii.
Sistemele sunt dezvoltate in spitale, furnizorii de sisteme de laborator sau de
radiologie trebuind sa faca schimb de date prin HL7. De asemenea, spitalele si
regiunile dezvolta strategii, cum ar fi "master pacient index”, respectiv motoare de
interoperabilitate conectate pentru schimbul de informatii - date medicale sau ordine
clinice.

Spania contribuie la dezvoltarea sistemelor informatice, astfel incat licentele
sunt gratuite pentru regiuni, fiind platite din bugetul Ministerului national pentru
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sanatate. Se lucreaza pentru implementarea alertelor cu privire la alergii, pandemii
sau alte aspecte medicale globale, fiind obligatorie convertirea datelor clinice si
transmiterea lor la nivel national.

Lipsa expertizei si dificultatea interconectarii sistemelor informatice a fost
depasita, Spania avand un numar mare de persoane calificate in domeniul "HL7” (al
treilea cel mai mare numar din lume, dupa SUA si India). Blocajele vizeaza doar
dificultatile de lucru cu furnizorii, lipsa standardelor suport, securitatea datelor sau
neindeplinirea cerintelor legale privind protectia datelor.

Principalul factor de interoperabilitate in interiorul organizatiilor este
reprezentat de Tmbunatatirea comunicatiilor si eficientizarea fluxului de lucru
operational in ceea ce priveste furnizorii de asistenta medicala primara. Un alt factor
important este reprezentat de obtinerea in timp real a unor evidente complete ale
pacientului, ceea ce implica monitorizarea performantei si imbunatatirea serviciilor
medicale. De asemenea, colectarea si analiza datelor operationale permit entitatilor
sa identifice domeniile ineficiente si serviciile unde exista costuri ridicate.

Initiativele aplicate la nivel de stat privesc urmatoarele aspecte:

- cardul de asigurare de sanatate, care este interoperabil in toate regiunile
tarii;

- retetele electronice, care se asigura automat;

- decretele regale reglementeaza informatiile care trebuie s& apara in
rapoartele medicale, ceea ce justificda concentrarea asupra initiativelor ce
de sanatate, incercand sa se obtina informatii complete despre pacienti de la toti
furnizorii, acestia avand obligatia de a raporta datele disponibile catre Ministerul
Sanatatii.

La momentul actual se are in vedere integrarea registrelor publice pentru
bolile specifice: cancer, diabet, etc., care au fost create separat, pentru a face
posibila extragerea tuturor datelor necesare pentru un pacient. Construirea unei
inregistrari complete a pacientului folosind informatiile de la alti furnizori a fost
consideratd un alt factor important urmarit prin interoperabilitate. Spania are si un
program national EHR in care toate regiunile sunt conectate la nivel central, deci
medicii pot accesa informatii de baza despre pacienti, atunci cand acestia se
deplaseaza dintr-o regiune in alta.

Ceea ce se remarca, conform analizei expertilor, este o interoperabilitate mai
redusa intre EHR utilizate in ingrijirea primara in sanatatea publica din Spania si
cele utilizate in medicina de specialitate, solutiile propuse, din perspective
tehnologice, economice si de securitate fiind urmatoarele:

- medicina de specialitate care se regaseste in serviciile spitalicesti nu este
gestionata de un singur EHR, in acelasi centru existand specializari unde ingrijirea
primara si cea speciala coexista, chiar in lipsa interoperabilitatii. in unele situatii
functioneaza chiar mai multe sisteme electronice de sanatate diferite. in aceste
cazuri, solutia este relativ simpla, pentru ca nu trebuie luat in considerare factorul
de distanta si cel de infrastructura a obtine conexiunea unui spital cu un centru de
ingrijire de specialitate.

- trebuie sa se recurga la o tehnologie unica pentru a atinge scopul
interoperabilitatii, dar analizand intotdeauna securitatea datelor si prevederile legale
privind protectia datelor cu caracter personal. Se poate ajunge la interconectarea
diferitelor baze de date ale spitalelor cu cele ale centrelor de asistenta primara si cu
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cele de specialitate prin dezvoltarea unui serviciu internet care sa permita accesul
la fiecare dintre bazele de date ale sistemelor EHR de oriunde din tara.

- prin aceasta tehnologie nu este necesara conexarea tuturor departamentelor
ambulatorii. Punctul principal se bazeaza pe conectarea bazei de date principala
care stocheaza toate informatiile din ingrijirea primara cu cea care stocheaza
informatii de medicina de specialitate. La nivel economic, aceasta solutie este destul
de fezabila pentru ca dezvoltarea infrastructurii nu este mare. Rezultatul poate fi
obtinut in etape, problema nefiind doar lipsa de interoperabilitate intre sistemele de
sanatate din diferite regiuni ca in cazul asistentei primare, ci lipsa unor conexiuni
intr-o singura regiune a doua specializari diferite.

O alta solutie se bazeaza pe utilizarea tehnologiei Cloud Computing. Pentru
a face acest lucru, este necesara utilizarea serviciului Cloud, unde sa se transfere
toate datele, deci EHR-urile pot fi stocate in cloud, personalul care isi desfasoara
activitatea in domeniul sanatatii putand accesa datele prin intermediul conexiunilor
de internet. Pentru buna functionare a tehnologiei este necesar ca o conexiune sa
poata fi realizata, altfel putdndu-se produce multe intarzieri in programarile
medicale.

in cazul centrelor ambulatorii, in care este realizata asistenta primara, este
suficientd utilizarea unui singur Cloud, deoarece datele stocate nu au aceeasi
dimensiune fatd de cele utilizate Tntr-un spital sau in centrele de specialitate, unde
nu sunt stocate doar retete ci si imagini procesate, de inalta calitate, care necesita
capacitati de stocare mai mari. Unul dintre avantajele acestei solutii este costul
diferential cu care se confrunta solutia anterioara si scalabilitatea precizata,
implicand faptul ca nu este necesara o crestere a resurselor financiare pentru a spori
facilitatile serviciului respectiv.

in ceea ce priveste securitatea, solutia clara este aceea ca ar fi necesara
implementarea sistemelor de securitate criptate, deci nicio persoana fara autorizatie
nu ar putea avea acces neautorizat la datele respective. Strategia de securitate se
bazeaza pe introducerea unui anumit control Tnainte de acces, dincolo de ceea ce
necesita o serie de standarde informatice, semnatura electronica fiind o parte
necesara a acestui proces.

Sistemele de sanatate, similare la nivel macro, sunt foarte diferite la nivel
micro, facand dificila comunicarea si interactiunea dintre ele. Pentru a realiza un
schimb cursiv de informatii este deosebit de important sa se adopte o serie de
standarde pe care sistemele de sanatate sa le partajeze. Astfel, au aparut mai multe
organizatii care cauta sa unifice criterile de interoperabilitate, precum HL7
International, HIMSS sau NEMA.

Industria medicala a dezvoltat si si-a insusit o serie de standarde pentru
diverse scopuri legate de mesagerie, terminologie, documente, cadre conceptuale,
aplicatii si arhitecturi, atat pentru interoperabilitate sintactica, bazata pe structura
comunicarii, cat si pentru interoperabilitate semantica, care se refera la intelegerea
comunicarii.

In mesagerie, de exemplu, au fost dezvoltate standarde care definesc
formatul si structura elementelor de date pentru a se facilita comunicarea intre
diferite sisteme clinice. Printre acestea se numara:

- HL7 V2.X, HL7V3 - care permit schimbul de date demografice, clinice si
administrative;




- DICOM (Digital Imaging and Communications in Medicine) - care defineste
modul de comunicare a imaginilor de diagnostic si a informatiilor asociate acestora;

- ASC-X12, care a fost conceput pentru a prezenta/schimba procedurile,
eligibilitatea pacientului si platile aferente serviciilor de specialitate;

- |IEEE 1073, care este utilizat pentru transmiterea mesajelor pentru schimbul
de date din domeniul echipamentelor si instrumentelor biomedicale.

in ceea ce priveste terminologia medicald sau standardele de date care
adauga componenta semantica, vocabularele si codurile au fost dezvoltate pentru a
eticheta concepte clinice precum boli, liste de probleme, diagnostice, medicamente,
tehnici si proceduri, determinari analitice si de laborator, etc. Unele dintre acestea
sunt:

- ICD-10 sau Clasificarea internationala a bolilor, care defineste un catalog de
diagnostice si proceduri in scopuri statistice, facturare, costuri si documente;

- LOINC, care este mai orientat catre teste de laborator, valori, constante si
observatii clinice;

- SNOMED CT, care este o clasificare vasta de concepte biomedicale cu
descrieri, relatii si scheme de profil necesare constructiei de expresii clinice.

In concluzie, interoperabilitatea este un mijloc catre un scop si nu un scop in
sine, care devine mai eficient si mai puternic odata cu utilizarea standardelor. Cu
toate acestea, existd un numar semnificativ de standarde de asistentd medicala care
pot impiedica deciziile de interoperabilitate intre diferitele sisteme cu care un centru
medical trebuie s& interactioneze, deci este important sa se defineasca si sa se
stabileasca in mod corespunzator politicile, standardele si liniile directoare ce
trebuie implementate.

MAREA BRITANIE

Peste 95% din marile spitale britanice au sisteme care sunt interoperabile.
Desi notele pacientului pe suport de hartie sunt inca raspandite, aceste spitale au
sisteme computerizate interconectate, care utilizeaza sisteme de administrare ale
datelor pacientilor si sistemul PACS (furnizat tuturor spitalelor prin Programul
National pentru IT). Toate structurile NHS sunt conectate la N3, un intranet NHS,
care ofera acces la un e-mail securizat la acest nivel si la sistemul NHS, care include
un serviciu demografic pentru pacienti, mesagerie, un serviciu de rezervare a
rezervarilor la spital si retete electronice eliberate de medicii generalisti. Majoritatea
spitalelor au sisteme care sunt interoperabile in mai multe zone ale tarii. Aceasta
deoarece majoritatea entitatilor au mai multe site-uri, care sunt necesare atat
spitalelor complete, céat si clinicilor care functioneaza in comunitatea de resedinta.
Britanie, fiind influentatd atat prin obiective interne céat si externe. Managementul
spitalului utilizeaza o serie de analize de evaluare a performantelor si rezultatelor,
dar si organismele de monitorizare solicita, de asemenea, cantitati mari de date -
ceea ce inseamna ca unele organizatii cer deseori date similare. Acest lucru explica
de ce analiza este a doua prioritate strategica.

Reducerea costurilor este, de asemenea, un factor major in contextul
financiar actual, iar NHS Trusts este in al treilea an de economii, eficienta crescand
de la 3% la 4%, fapt care a condus la reducerea resurselor financiare necesare
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pentru procedurile medicale. Multiplele scheme pentru Tmbunatatirea calitatii si
eficientei fac din interoperabilitate o parte importanta a strategiei generale in
domeniul sanatatii, in special in ceea ce priveste constientizarea importantei
sistemelor IT.

Fuziunile si achizitiile sunt relativ frecvente pentru trusturile NHS din Marea
Britanie. Acestea implica de obicei consolidari de servicii pentru imbunatatirea
trebuie sa inlocuiasca sistemele informatice, fie pentru ca sunt prea vechi pentru a
fi intretinute, furnizorii parasind piata britanica, fie sistemele nu mai indeplinesc
cerintele functionale ale noilor standarde de interoperabilitate. Trusturile NHS sunt
libere sa-si procure propriile sisteme si, astfel, pot alege daca adopta standarde
precum HL7.

Lipsa de expertiza si de resurse interne este al doilea obstacol in calea unor
interconexiuni complete. In general, conform statisticilor, bugetele alocate
interoperabilitatii, variaza intre 50.000 si 1 milion de euro.

GERMANIA

Legea privind ingrijirea medicala digitala, coroborata cu Legea e-health
permite medicilor germani nu doar sa prescrie medicamente traditionale si metode
de tratament pacientilor lor, ci si aplicatii de sanatate. Astfel de aplicatii pot, de
exemplu, sa le aminteasca bolnavilor cronici sa isi ia medicamentele in mod regulat
sau sa ofere o functie de jurnal in care utilizatorii Tsi pot nota starea de sanatate
zilnica. Fondurile germane de asigurari de sanatate trebuie sa ramburseze costurile
aplicatiilor de sanatate in anumite conditii. Initial, aplicatia de sanatate este testata
pentru functionalitate sau securitatea si protectia datelor de catre Institutul Federal
german pentru medicamente si dispozitive medicale (BfArM). Dupa testarea si
lansarea cu succes a aplicatiilor, asigurarile legale de sanatate ramburseaza
costurile provizorii pentru o perioadd de un an. in aceastd perioadd, producéatorul
aplicatiei de sanatate trebuie sa demonstreze BfArM ca aplicatia sa de sanatate
imbunatateste ingrijirea pacientului. Suma de rambursare va fi negociata cu
Asociatia Germana a Fondurilor de Asigurari de Sanatate (GKV-Spitzenverband).

Legea privind ingrijirea medicala digitala fisi propune, de asemenea,
extinderea infrastructurii telematice in sectorul sanatatii. Conform noii legi, pacientii
trebuie sa poata utiliza serviciile digitale, cum ar fi fisierul electronic al pacientilor,
pe intreg teritoriul Germaniei. Astfel, noua lege a obligat farmaciile (pana la sfarsitul
lunii septembrie 2020) si spitalele (pana la 1 ianuarie 2021) sa se conecteze la
infrastructura telematica. Moasele si kinetoterapeutii, precum si facilitatile de
asistenta medicala si reabilitare se pot alatura voluntar infrastructurii telematice.

in plus, legea consolideaza utilizarea consultatiilor la distanta, in sistem video,
de catre pacientii care au fost inregistrati din anul 2017. Pentru a realiza acest lucru,
Legea germana privind publicitatea produselor terapeutice, care interzice in prezent
publicitatea pentru astfel de consultatii la distanta, va fi modificata.

in cele din urma, noua lege privind ingrijirea digitald a eliminat orice
reglementari planificate privind introducerea fisei electronice a pacientilor. Pentru a
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furniza informatii suplimentare, in conformitate cu Codul german de asigurari
sociale, dosarul electronic al pacientului este sustinut de cardul electronic de
sé&nétate. Cardul propriu-zis serveste drept card de asigurare pentru persoanele cu
asigurare de sanatate si reprezinta dovada dreptului la beneficii din asigurarea de
sanatate. Persoanele asigurate pot stoca in mod voluntar alte date pe cardul
electronic de sanatate, cum ar fi datele unui tratament de urgenta, responsabilitatea
datelor inregistrate revenind persoanei asigurate.

Dosarul electronic al pacientului - care inca nu este finalizat la nivelul tarii -
poate fi descris ca o dezvoltare ulterioara a cardului electronic de sanatate, ce va
furniza alte aplicatii in domeniul medical. Acesta va sprijini persoana asigurata in
punerea la dispozitia furnizorilor de servicii de ingrijire a informatiilor despre
constatari, diagnostice, masuri de terapie, rapoarte de tratament, vaccinari, precum
si alte date medicale. in sistemul german, ”Leistungserbringer” reprezinta toate
acele grupuri de furnizori de servicii care furnizeaza servicii pentru asiguratii din
fondurile de asigurari de sanatate, cum ar fi medici, dentisti, farmacii, psihoterapeuti
si spitale.

TARILE DE JOS

Ca raspuns la necesitatea cresterii nivelului de interoperabilitate in domeniul
medical, in Tarile de Jos au fost dezvoltate doua aplicatii: un dosar national
electronic de sanatate (EPD) si o infrastructura IT pentru sectorul sanatati. EPD este
un termen pentru aplicatiile IT care trebuie utilizate pentru a sprijini furnizarea de
servicii de ingrijire, prevenire, cercetare medicala si servicii logistice de ingrijire.
Informatiile despre pacienti nu sunt stocate intr-o baza de date nationala, dar
furnizorii de servicii de Tingrijire pot solicita informatii relevante din sistemele
informatice ale altor furnizori de servicii medicale. Acest transfer de date este
considerat un lucru sigur si permite furnizorilor de servicii de Tngrijire sa continue sa
lucreze cu propriile lor specificatii stocate in sistemele de informare.

Infrastructura de baza cuprinde toate standardele si acordurile nationale,
facilitati infrastructurale care fac posibil schimbul electronic de informatii in domeniul
sanatatii. Pentru a asigura siguranta si fiabilitatea comunicarii a fost dezvoltat un
model pentru EPD-ul national, care cuprinde o baza de date legislativa si
reglementari, informatii de securitate, relatii publice si sistemele de supraveghere.
Acest sistem controleaza si monitorizeaza cine are permis accesul la colectarea de
informatii si cand.

Pentru a se asigura ca sistemele de informatii pentru diferitii furnizori de
servicii de ingrijire pot schimba informatii si tehnologie, continutul informatiilor care
urmeaza sa fie schimbate trebuie sa fie standardizat. Implementarea EPD are, de
asemenea, un impact asupra politicii medicale si organizarea proceselor de ingrijire,
ministerul de profil, structura centrald de informatii privind profesiile din domeniul
sanatatii si numeroase alte entitati lucrdnd in ultimii ani la imbunatatirea si
implementarea EPD. Deoarece acesta este un proces complex, EPD este
implementat in etape. Primul pas este obtinerea celor mai relevante informatii,
respectiv informatii despre medicamentele obtinute si un rezumat al pacientului in
domeniul medicinei primare (fisa primara). Infrastructura pentru acest schimb de
informatii este instalata, din 2010 fiind desfasurate studii pilot, in peste 30 de regiuni
de pe teritoriul tarii.
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Doua legi influenteaza implementarea la nivel national a EPD - Utilizarea
numarului unic al cetateanului in domeniul medical si Legea privind evidenta
medicala electronica. Legea privind evidenta medicala garanteaza ca toti furnizorii
de servicii medicale pot fi conectati la punctul de informare nationala si ca dosarele
de sanatate ale cetatenilor sunt disponibile pentru toti furnizorii de servicii medicale,
fiind garantata confidentialitatea si protectia informatiilor. Toate legile enumerate,
impreuna cu Legea privind protectia datelor cu caracter personal, Legea contractelor
de tratament medical, Legea privind profesiile din domeniul sanatatii formeaza
cadrul necesar pentru interoperabilitate.

EPD necesita o abordare pe verticala si orizontala. Solicitarile de date trebuie
sa fie adaptate proceselor de tratament/ingrijire zilnica si sa utilizeze oportunitatile
de imbunatatire identificate in practica. De asemenea, trebuie sa nu existe probleme
complexe care implica standarde, folosind rezultatele obligatorii pentru intregul
sector.

Coordonarea si pregatirea agendei pentru procesele EPD si IT este realizata
de peste 25 de organizatii sectoriale aflate sub o conducere independenta. Luarea
deciziilor si monitorizarea procesului este realizatd de catre ministerul de profil. Tn
faza initiald a proiectului au participat asociatii ale pacientilor, entitati medicale,
specialisti in domeniu, companii de asigurari, centre medicale universitare, institute
de cercetare.

Programul a avut cinci etape iterative:

- constientizare - identificarea nevoilor, cercetarea necesitatii, fezabilitatii si
avantajelor unei propuneri, solutionarea si formularea unei propuneri de proiect
pentru a fi evaluata in platforma;

- pregatirea deciziei - determinarea domeniului de aplicare si a cerintelor, a
conceptului global si al proiectarii, a costurilor si al riscurilor solutiei propuse,
organizarea si atribuirea rolurilor partilor implicate si formularea unui plan general
pentru fazele de urmarire;

- proiectarea si validarea - tehnologie in conformitate cu arhitectura nationala
a infrastructurii de baza si standardele tehnice necesare;

- constructia si testarea - aplicare Tn medii specifice, ghiduri de implementare
si resurse pentru extinderea la nivel national;

- implementarea.

Standardele importante de comunicare sunt definite in infrastructura de baza:

« utilizarea numarului de servicii pentru cetateni;

+ utilizarea cardului UZI (abrevierea olandeza pentru identificarea unica a
furnizorului de servicii medicale);

* tehnologie si reguli pentru punctul de conectare existent la nivel national,

+ cerinte pentru sistemele locale care trebuie conectate la infrastructura
nationald - categoria de infrastructurd si standarde include, de asemenea, un
program de standardizare general (SNOMED CT - pentru uniformitatea limbajului si
Cliq - pentru clasificarea dispozitivelor medicale).
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FRANTA

in Franta, Directia generala pentru modernizarea statului a definit cadrul de
referinta pentru interoperabilitate (RGl), securitate (RGS) si accesibilitate (RGAA) a
serviciilor on-line ale guvernului.

in domeniul medical ASIP Sante a definit profilurile de integrare si continut,
ca fiind parte a schimburilor de informatii medicale cu EHR. Asociatia InteropSante
gazduieste HPRIM, HL7, iar IHE Franta este una dintre structurile care
standardizeaza si promoveaza schimburile de informatii in cadrul sistemului de
servicii de sanatate al Frantei.

Initial, DGCIS (Directia generala pentru competitivitate, industrie si servicii) si
SNITEM (Asociatia nationala franceza a industriilor in tehnologii medicale) au initiat
un proiect comun prin care au elaborat o serie de propuneri pentru o standardizare
in domeniul TIC, aplicabilda in domeniul sanatatii. Principalele obiective au vizat
analiza normelor si standardelor in domeniul dispozitivelor si datelor medicale si
elaborarea de propuneri pentru o politica franceza Tn domeniul standardizarii
necesara interconectarii entitatilor medicale.

Interoperabilitatea IHE din domeniul sanatatii a demarat analizédnd trei
specialitati diferite care utilizeaza dispozitive medicale si telemedicina: putin
invaziva (ingrijire respiratorie), moderat invaziva (cardiologie) si invaziva (dializa).

Telecardiologia monitorizeaza de la distantd un implant cardiac (stimulator
cardiac sau defibrilator) printr-un transmitator. Datele sunt adaugate zilnic la dosarul
de sanatate al pacientului, sistemul transmitdnd un avertisment daca apare un
eveniment anormal. ingrijirea telerespiratorie vizeazd pacienti care suferd de
afectiuni ale cailor respiratorii, care sunt monitorizate zilnic printr-un numar de
parametri (presiune, scurgeri, evenimente respiratorii, etc.). Teledializa presupune
ca medicul poate monitoriza de la distanta o sesiune de dializa, consultarea setarilor
de functionare ale generatorului de dializa, realizarea unui interviu prin
videoconferinta, etc.

Au fost rezumate procesele de baza ale celor trei domenii:

- retetd de dispozitiv medical: medicul prescrie reteta unui pacient care este
indreptat catre i) un specialist pentru dispozitive implantabile; ii) un medic specialist
din domeniul sanatatii sau un serviciu furnizor de dispozitive medicale instalate (in
special la domiciliul pacientului);

- implantareal/instalarea dispozitivului medical de catre un specialist.
Dispozitivul instalat este: i) reglat cu pacientul; ii) configurat si pornit in mediul
pacientului; iii) monitorizat, valorile fiind inregistrate periodic;

- instruire si sprijin pentru medicul care prescrie reteta si pentru pacient;

- monitorizarea pacientului si analiza datelor stocate.

In altd ordine de idei, impreund cu alte tari, cum ar fi Marea Britanie si
Australia, Franta a dezvoltat un sistem national de evidenta medicala electronica,
Dossier Médical Partagé (DMP). Acesta este un sistem de evidenta medicala
electronica specific pacientului, conceput pentru a urmari elementele-cheie ale
datelor clinice ale pacientilor, fapt ce permite o mai buna coordonare a cadrelor
sistemul de sanatate, profesionistii din domeniul sanatatii trebuie sa introduca
urmatoarele elemente in DMP:
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- rapoarte de spital;

- rezultate de laborator;

- rezultate cu raze X;

- medicamente prescrise;

- rezumate de asistenta medicala primara;

- orice alte informatii generale pe care medicul le considera utile pentru

- pacientul poate, de asemenea, copia sau incarca date intr-o anumita
partajare a DMP.

Dezvoltarea DMP a fost aprobata de catre Parlamentul Frantei in anul 2004,
cu scopul de a-l implementa rapid si de a crea o rentabilitate a investitiei care a avut
o valoare de 3,5 miliarde de euro. DMP a intdmpinat multiple dificultati dupa
lansarea sa in 2004, ceea ce a determinat autoritatile publice sa puna la indoiala
eficienta proiectului (in 2008 si 2013) inainte de a concluziona, in cele din urma, ca
trebuie reorientat. Prima provocare din 2008 a fost legata de termenele si intarzierile
aparute, care la randul lor au reflectat o gestionare deficitara a proiectului. In 2013,
o altad problema a fost scoasa la iveala ca urmare a controlului desfasurat de Curtea
de Conturi, organismul suprem de audit al utilizarii fondurilor publice. S-a demonstrat
ca au fost deschise doar 160.000 de fisiere DMP (obiectivul fiind de 5 milioane), cu
o cheltuiala totala de 210 milioane euro.

In martie 2013, ministrul sanatatii a solicitat unui mic grup de lucru format din
diferite parti interesate (medici, pacienti si administratori din diferite organizatii
implicate in proiect) sa ofere consiliere cu privire la continuarea programului, precum
si modul in care ar putea fi imbunatatit, in cazul in care acesta va avansa. Pe baza
recomandarilor grupului de lucru, Tn anul 2013 a fost pusa in aplicare o noua politica
publica, ca parte a unui cadru care avea ca scop modernizarea sistemului de
sanatate din Franta.

DMP a fost pozitionat in mod clar ca un instrument profesional care
beneficiaza si ramane sub controlul pacientului (in conformitate cu drepturile
generale ale acestora). Au fost planificate o serie de modificari functionale:

- crearea DMP-urilor de catre pacientii insisi;

- documentarea automata a DMP-urilor folosind datele rezultate din
procedurile medicale;

- accesibilitatea DMP-urilor prin intermediul aplicatiilor mobile.

Cea mai importanta decizie a fost incredintarea proiectului DMP sistemului
national de asigurari publice de sanatate (CNAMTS), care este o institutie cu o mare
autonomie. Acesta este responsabil pentru negocierea taxelor de consultatie
medicala, care asigura platile efectuate fie direct (plati de la terti), fie indirect, prin
rambursare. Ulterior, sistemul national de asigurari publice a creat o platforma web
cu asistenta online integratda, CNAMTS fiind un partener important pentru furnizorii
care doresc sa isi faca software-ul compatibil si integrat cu platforma web.

Avand n vedere ca era nevoie de un numar minim de DMP-uri active Tnainte
ca sistemul sa genereze valoare, CNAMTS a introdus un stimulent financiar. Acest
lucru a fost realizat prin adaugarea cerintei de interoperabilitate intre fisele medicale
electronice ale medicilor si DMP, pentru a beneficia de plata pentru performanta.

CNAMTS a obtinut responsabilitatea formala pentru gestionarea proiectului
DMP in iulie 2016 si si-a inceput desfasurarea in ianuarie 2017 cu noi functionalitati
in noua departamente unde au fost aplicate o serie de studii pilot. Pentru a reduce
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din sarcinile profesionistilor din domeniul sanatatii care aveau ca obiectiv crearea
DMP, CNAMTS a invitat persoanele asigurate sa isi creeze direct propriile DMP-uri.
Primele evaluari ale noii relansari a DMP au aratat rezultate bune in ceea ce priveste
DMP-urile deschise (350.000 de noi DMP au fost create pana la sfarsitul lunii
decembrie 2017 in cele noua departamente). Extrapolata la nivel national, rata era
de aproximativ patru milioane de noi DMP, dar cu toate acestea, accesul si utilizarea
lor de catre profesionisti au fost reduse.

Pacientul poate accesa propriul DMP, asa cum se prevede in legislatia
franceza. Pacientul are acces usor si direct la datele sale fara a fi obligat din punct
de vedere fizic sa solicite permisiunea unui specialist din domeniul sanatatii. DMP
permite accesul asincron al specialistilor din domeniul sanatatii. Atunci cand un
furnizor de asistenta medicala incarca informatii despre pacient in DMP, deoarece
considera ca este util pentru ingrijirea pacientului, furnizorul nu stie cand si in ce
circumstante vor fi accesate aceste date de catre colegi. Informatia este apoi
disponibila medicilor, dar este mult mai subiectiva decat imaginea de fapt oferita de
datele numerice (rezultate biologice sau imagini digitale), informatiile putand fi
considerate o interpretare sau o opinie medicala. Prin urmare, informatiile oferite pot
sa fie contrazise si judecate de un cititor cu cunostinte mai recente despre pacient.
Prin urmare, reticenta practicienilor de a se angaja intr-un astfel de schimb deschis
de informatii este aceeasi ca acum 20 de ani, cand spitalele au incercat sa introduca
EHR pentru schimbul de informatii intre departamentele de diferite specialitati.

DMP a fost conceput pentru a fi creat numai de catre un profesionist din
domeniul sanatatii sau de catre o unitate medicala. Crearea tehnica a unui DMP
poate fi rapida si usoara atunci cand sistemul de inregistrari medicale electronice al
medicului are un nivel suficient de compatibilitate, dar obtinerea consimtamantului
pacientului consuma mult timp. Presupundnd ca au primit toate informatiile
necesare, procesul dureaza intre trei si patru minute. Avand in vedere ca o
consultatie medicala primara dureaza intre 16 si 22 de minute, timpul adaugat
reprezinta, potrivit expertilor, o constrangere semnificativa. Utilizarea acestui nou
instrument necesita conexiune la internet si un browser cu procese de identificare si
autentificare, fapt care conduce la interferente in functionarea normala a statiei de
lucru pentru asistenta medicala, fapt considerat dificil de catre medicii care lucreaza
singuri (ceea ce este o situatie obisnuita in Franta).

Mai mult, nivelul de desfasurare a proiectului DMP care ar permite unui
furnizor de asistentd medicala sa consulte DMP-urile create si documentate de
colegii lor nu poate fi instantaneu. Abia dupa efortul sustinut al tuturor pot aparea
beneficii colective si individuale. Concluzia este ca valoarea utilizarii DMP se
bazeaza pe un prag care trebuie trecut inainte ca toata lumea sa poata percepe
eforturile altora.

Problemele mentionate anterior arata natura critica a primilor ani ai lansarii
DMP. Tn toatd aceastd perioada, angajamentul celor care au decis introducerea
dosarului medical nu a fost sprijinit de catre autoritatile publice, care au renuntat la
sustinere imediat dupa aparitia primelor probleme.
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ESTONIA

Sistemul de informatii despre sanatate (EHIS) este functional de la sfarsitul
anului 2008. EHIS contine datele medicale ale fiecarui rezident din Estonia, practic
de la nasterea sa pana la deces, integrand diferite baze de date si servicii de
sanatate. Obiectivul sistemului de e-sanatate din Estonia este acela de a dezvolta
servicii eficiente pentru pacienti si de Tnalta calitate. Tn plus, acesta isi propune ca
informatiile medicale critice sa devina accesibile medicilor, fapt deosebit de necesar
pentru scaderea nivelului de birocratie.

Cele trei niveluri principale ale EHIS sunt nivelul de date, nivelul de transfer
de date si aplicatia propriu-zisa. Nivelul de date consta din bazele de date in care
au fost stocate documentele si imaginile medicale. Nivelul de transfer de date ofera
o securitate deosebit de importanta. Nivelul de aplicatie, in curs de dezvoltare, este
acela de a furniza servicii pentru diferite parti (cetateni, furnizori de asistenta
medicala, autoritati guvernamentale, decidenti politici, etc.) in conformitate cu
cerintele actuale si viitoare. Pana in anul 2018, zece ani de experienta a sistemului
au demonstrat ca atat cetatenii, cat si profesionistii din domeniul sanatatii au
acceptat sistemul de e-sanatate.

EHIS nu este o baza de date centralizata, ci un sistem federal de servicii
software independente, dar integrate, legate de asistenta medicald. Cel mai
implementat proiect de e-sanatate in Estonia la nivel national este platforma de
schimb de informatii despre sanatate, care se numeste Health Record (EHR).
Platforma EHR se bazeaza pe standarde internationale acceptate la scara larga,
cum ar fi HL7 CDA (HL7 Clinical Document Architecture), DICOM (Digital Imaging
and Communications in Medicine), etc., si permite schimbul de documente digitale
intr-un mod standardizat.

Proiectul EHR a finceput prin standardizarea continua a datelor digitale
existente. Pana la inceputul anului 2017 un numar de 1.163 de institutii medicale
trimiteau si preluau date medicale folosind platforma EHR. Numarul mediu de
interogari pe zi este aproape de 50.000. Toate datele medicale introduse sunt
semnate digital fie de medici, fie de institutii medicale.

Celalalt serviciu de asistenta medicala utilizat pe scara larga furnizat de EHIS
este reteta electronica. Medicii incarca retetele, in forma electronica, in baza de
date a Centrului de prescriptie medicala, de unde orice farmacist poate onora
prescriptiile medicilor. Sistemul de prescriptie electronica, lansat la inceputul anului
2010, a fost foarte rapid acceptat de toate partile, astazi aproximativ 99% din retetele
medicale din Estonia fiind eliberate electronic.

Sistemul de arhivare si comunicare a imaginilor (PACS) este utilizat pentru
partajarea imaginilor medicale intre institutile de sanatate. Astazi toate structurile
de radiologie din Estonia au obligatia de a realiza, trimite si prelua imaginile de
radiologie folosind PACS central. Radiologii si toti medicii rezidenti au acces catre
PACS dupa ce au semnat contractul necesar cu Health Estonian Image Archive
Foundation, autoritatea responsabila a PACS.

Una dintre componentele importante ale EHIS este portalul pentru pacienti.
Prin utilizarea portalului, pacientul poate:
* sa se conecteze cu cardul de identitate sau ID-ul mobil;
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* sa vizualizeze si sa actualizeze datele personale;

* sa vizualizeze datele sale medicale de la furnizorii de servicii medicale;

* sa vizualizeze scrisorile de recomandare electronica si retetele electronice;

* sa adauge reprezentanti legali pentru actiuni precum ridicarea unei retete
electronice;

+ sa faca declaratii de intentie (de exemplu, pentru donarea de organe);

* sa aiba acces la datele societatilor de asigurare in domeniul sanatatii;

* sa completeze un formular de declaratie de sanatate inainte de programarea
la medic;

* sa vizualizeze istoricul datelor sale.

Feedback-ul de la serviciile de asistenta ale furnizorilor de asistenta medicala
si ale Fundatiei e-Health din Estonia arata ca, atunci cand pacientii nu au acces la
datele lor de sanatate (de exemplu in timpul actualizarii sistemului), contacteaza
imediat serviciul de asistenta. Acestia sunt interesati periodic de datele lor si doresc
sa isi vada rezultatele testelor inainte de programari. Aceste informatii sustin ideea
de a face datele usor accesibile pacientilor, incurajandu-i astfel sa isi asume un rol
mai activ in monitorizarea sanatatii lor.

EHIS nu este un sistem separat, ci o parte integrata a sistemului electronic al
tarii, sistem utilizat de sectorul public si privat. Sistemul, prin schimb de date
securizate si metode de autentificare, oferda un cadru sigur pentru serviciile
electronice din Estonia. E-banking, e-scoala, e-impozite, e-vot si alte servicii
folosesc toate acelasi cadru informatic. Cele mai importante parti ale acestui
ecosistem sunt X-Road (servicii guvernamentale) si PKI (identitate electronica),
infrastructuri cu cheie publica. X-Road reprezinta o structura care permite schimbul
securizat de date intre sistemele de informatii ale diferitelor entitati. Pentru a asigura
transferuri sigure, toate datele de iesire de pe X-Road sunt semnate si criptate
digital, iar toate datele primite sunt autentificate, fiind obtinute prin logare.

X-Road se bazeaza pe protocoalele si modelele SOAP standard si WSDL
(Web-Service Description Language) si utilizeaza urmatoarele principii:

* permite comunicarea cu sistemele de informatii ale membrilor X-Road,
sisteme informationale ale furnizorilor de servicii de date de pe orice platforma
software;

* membrii X-Road pot solicita acces la orice servicii de date furnizate prin X-
Road;

+ standardele si protocoalele internationale sunt utilizate ori de cate ori este
posibil;

» schimbul de date prin X-Road nu afecteaza integritatea, disponibilitatea sau
confidentialitatea datelor.

Legea privind organizarea serviciilor de sanatate, care reglementeaza
serviciile de asistentd medicald a fost extinsa printr-un nou capitol pentru EHIS.
Acest capitol stabileste responsabilitatile pacientilor, furnizorilor de servicii de
sanatate si ofera cerinte pentru standardele documentelor, etc. Astfel, toti furnizorii
de servicii medicale trebuie sa trimitda anumite date de sanatate catre EHIS. Setul
de documente este definit de lege.

Actul prevede, de asemenea, ca accesul la datele pacientilor este disponibil
numai pentru medicii autorizati, profesionisti, reprezentanti legali sau tutori ai
pacientilor. Tn sistemul de e-sdnéatate din Estonia este introdus conceptul de medic
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curant. Aceasta inseamna ca un medic sau o asistenta trebuie sa dovedeasca relatia
de lucru cu pacientul, la accesarea datelor pacientului in EHIS. Legea prevede, de
asemenea (acest lucru fiind realizat pe portalul pacientului), ca pacientul are dreptul
sa-si ascunda o serie de date pe care nu le doreste vizibile pentru profesionistii din
domeniul sanatatii. Acest lucru se poate face fie prin "ascunderea” unui singur
document, fie prin ascunderea tuturor datelor lor personale din sistemul EHIS.

Toate Tincercarile de a vizualiza datele despre sanatate in EHIS sunt
monitorizate de structuri guvernamentale, fiind raportate pacientilor. in cazul
suspiciunilor de acces ilegal la date se iau imediat masurile necesare.

SUEDIA

Conceptul de “registru de bazad” nu este definit legal in Suedia. in prezent,
sunt definite doar bazele de date care sunt pastrate si intretinute de catre anumite
organe de conducere, de obicei ale unor Agentii publice cu relevanta. Cu toate
acestea, majoritatea registrelor de baza sunt gestionate in mod explicit prin legislatie
specifica, corespunzand activitatilor si responsabilitatiior unor autoritati
responsabile. Cateva exemple de registre de baza specifice, care beneficiaza de
prevederi legale sunt:

- registrul populatiei;

- registrul de Tnregistrare al populatiei, care descrie cand si unde trebuie sa
fie o persoana inregistrata, cand trebuie raportata schimbarea adresei si modul in
care decizia de inregistrare a unei persoane poate fi atacata in instanta.

Legea privind inregistrarea civila descrie care registre trebuie pastrate, scopul
registrelor, ce pot contine si cum se pot cauta informatii in sistemele informatice
unde se regasesc aceste registre.

- registrul vehiculelor, care este infiintat prin Legea privind inregistrarea
traficului rutier (2001: 558);

- cartea funciara, care este infiintatd prin Legea cadastrului (2000: 224).
Legea prevede ca registrul funciar trebuie sa publice informatiile continute in
registru, punand informatiile la dispozitia tuturor celor interesati;

- registrul fiscal, care se regaseste sub autoritatea Ministerului de finante.

in Suedia, Directiva privind informatiile din sectorul public (PSI) este pusa in
aplicare prin Legea privind reutilizarea documentelor administratiei publice. Legea
promoveaza refolosirea documentelor furnizate de stat si de catre autoritatile
municipale, precum si conditiile pe care o autoritate sau agentie le poate impune
cetatenilor si companiilor care doresc sa refoloseasca informatiile furnizate. Mai
mult, indrumarea, oferita pe site pentru reutilizarea informatiilor din sectorul public
ofera o imagine asupra modului in care se desfasoara activitatea autoritatilor in ceea
ce priveste e-delegarea privind datele din surse deschise.

Portalul national pentru date deschise partajeaza resursele si ofera solutii
pentru accesarea acestora. In prezent, portalul contine doar metadate despre
sursele de date si seturi de date furnizate de proprietarii acestora. Portalul se
bazeaza pe standardul deschis pe World Wide Web Consortium, DCAT (Data
Catalog Vocabulary), care face parte din vocabularele de baza ISA.

Portalul este in curs de realizare si contine mai mult de 300 de seturi de date
disponibile, un exemplu elocvent fiind baza de date privind Registrul vehiculelor.
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in Suedia, guvernanta interoperabilititii nu este stabilitd la nivel national.
Modelul de lucru are la baza autoritati autonome. Aceasta inseamna ca administratia
este descentralizata cu un numar mare de autoritati de dimensiuni diferite, consilii
judetene si municipalitati care sunt slab integrate intr-un sistem unic. Structura de
management este complexa, atat pentru persoane fizice, cat si pentru intreprinderi.
Aceasta structura de management conduce, insa, la costuri administrative ridicate,
studiile evidentiind ca este nevoie de o cooperare crescuta intre autoritati.

in anul 2015 au fost subliniate primele orientari organizationale in Ghidul
privind interoperabilitate digitala, care ofera sprijin organizatiilor ce trebuie sa
coopereze pentru dezvoltarea si gestionarea solutiilor digitale comune. Documentul
este considerat un ghid orientat spre tehnologie, cu accent pe control si gestionare,
drept, securitatea informatiilor si probleme semantice. Acesta explica conceptul de
interactiune digitala si importanta guvernarii prin colaborare, precum si repartizarea
responsabilitatilor. De asemenea, descrie arhitectura colaborarii digitale, al carei
scop este descrierea modului in care actorii lucreaza impreuna. in plus, documentul
ofera detalii cu privire la schimbul de informatii prin colaborare digitala.

In ceea ce priveste interoperabilitatea semantica, nu exista un cadru general
la nivel national care sa indice modul de baza in care registrele ar trebui sa faca
schimb de informatii intre ele. Toate registrele au abordari diferite despre cum se
face schimbul de date. Prin urmare, fiecare autoritate responsabila de registrele de
baza are propriile formate si semantica, propriile modalitati privind schimbul de
informatii.

Oficiul suedez de inregistrare a companiilor, Agentia fiscala si cea de
Statistica din Suedia au dezvoltat modele comune si descrieri de concepte, precum
si ghiduri de informatii despre bazele de date. Mai multe agentii publice au colaborat
pentru a dezvolta o taxonomie comuna referitoare la solicitarile de date. Aceasta a
fost aplicata prin intermediul proiectului ,Effektiv informationsférsérjning”, unde
schimbul de informatii se realizeaza prin servicii intre public, administratiile locale si
agentiile publice centrale.

Pe de alta parte, atunci cand se doreste furnizarea de informatii autoritatilor
suedeze, este posibila consultarea unui registru care cuprinde totalitatea
procedurilor si cerintelor necesare in aceste situatii. Aceste cerinte descriu situatia
cand o companie trebuie sa raporteze sau sa transmita informatii guvernului ca
urmare a prevederilor unei legi sau a unui regulament. Scopul registrului este acela
ca autoritatile sa se coordoneze si sa colaboreze intre ele pentru colectarea datelor
de la companii.

Desi schimbul de informatii se bazeaza pe cooperarea voluntara intre
agentiile responsabile, o colaborare substantialad a fost realizata si prin delegarea
electronica. De altfel, conceptul de servicii de informare de baza, care fac parte din
conceptul de cooperare digitala dezvoltat prin Programul de colaborare, a fost creat
si aplicat in diferite tipuri de domenii si standardizat pentru utilizarea serviciilor de
informatii de baza si a bazelor de date.

Interoperabilitatea tehnica acopera aplicatiile si infrastructurile ce leaga
sistemele informatice si bazele de date. Aceasta include aspecte precum
specificatiile interfetei, serviciile de interconectare, serviciile de integrare a datelor,
prezentarea si schimbul de date, protocoale de comunicare sigure, etc. in timp ce
administratiile publice au caracteristici specifice la nivel politic, juridic, organizational
si de informare, interoperabilitatea la nivel tehnic nu prezinta caracteristici specifice.
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Prin urmare, interoperabilitatea tehnica trebuie sa fie asigurata, ori de cate ori este
posibil, prin utilizarea standardelor si specificatiilor.

Institutul suedez de standardizare (SIS) a aprobat in 2008 formatul de
document deschis (ODF) ca standard national. Acesta este un format de fisier
deschis bazat pe XML pentru aplicatile de birou care sunt utilizate pentru
documente contindnd text, foi de calcul, diagrame si elemente grafice. Agentia
fiscala foloseste XML pentru schimbul structurat al informatiilor electronice cu actorii
externi, care poate fi o companie, organizatie sau o autoritate a statului.

Serviciile care opereaza in sistemul fiscal suedez fac schimb electronic de
informatii Tn format XML. Programele sunt stocate intr-un singur loc pentru a facilita
refolosirea si accesul, ceea ce asigura si utilizarea operationala corecta, potrivit
standardelor aprobate.

ITALIA

Toate tarile europene au dezvoltat sau lucreaza la dezvoltarea sistemelor lor
nationale EHR. Scopul proiectul epSOS, care a implicat 25 de state europene a fost
acela de a realiza un test pilot la scara larga, respectiv partajarea transfrontaliera a
doua tipuri de documente necesare in procesul medical: rezumatul foii de analize a
pacientului si reteta medicala electronica. Pentru a atinge un astfel de obiectiv, a
fost proiectata, construita si evaluata o arhitectura informatica, sistemele nationale
EHR comunicénd reciproc prin mijloace de gateway, denumite puncte nationale de
contact (NCP), prin schimbul de:

- i) mesaje bazate pe specificatii IHE;

- ii) documente clinice in HL7.

Tn Italia, un prim model arhitectural prototip pentru realizarea unui EHR sigur
de interoperabilitate, denumit INFSE, a fost definit si dezvoltat in trei proiecte intre
Departamentul Tehnologic din cadrul Guvernului si CNR. Infrastructura, in absenta
unei norme legislative, a fost conceputa cu scopul de a permite interoperabilitatea
intre sistemele EHR regionale. Componentele software ale InNFSE infrastructura au
fost, de asemenea, utilizate in cadrul programului IPSE national, proiect legat de
epSOS, in care au fost implicate 10 regiuni italiene.

in Italia, Legile 179/2012 si 98/2013, precum si Decretul DPCM 178/2015, au
furnizat sistemului juridic italian definitia EHR, menita ca stocheze si sa transmita
setul de date de sanatate si evenimente clinice prezente si trecute, ale unui pacient.

Conform normelor, EHR poate fi utilizat pentru urmatoarele cerinte:

a) prevenire, diagnostic, tratament si reabilitare;

b) studiu si cercetare stiintificd Tn domeniul medical, biomedical si
epidemiologic;

c) planificarea sanatatii, verificarea calitatii Tngrijirii si evaluarea asistentei
medicale.

Cadrul de reglementare a permis Consiliului tehnic national definirea unui set
de orientari de referinta pentru punerea in aplicare a sistemelor DSE. A fost emis
ulterior un set de specificatii tehnice, care stabilesc principalele cerintele pe care
trebuie sa le Tndeplineasca regiunile pentru a garanta interoperabilitatea la diferite
niveluri:
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- interoperabilitatea tehnica este asigurata de partajarea protocoalelor de
comunicare intre interfetele serviciilor;

- interoperabilitatea sintactica este atinsa prin utilizarea formatelor comune de
date;

- interoperabilitatea semantica este garantata prin adoptarea unor formate de
date si sisteme de codare comune;

- interoperabilitatea serviciilor este activatda prin partajarea proceselor
transfrontaliere comune.

Principalele constrangeri arhitecturale impuse sunt urmatoarele:

- consimtamantul pacientului: fiecare pacient poate gestiona functionalitatea
oferita de sistemul EHR din regiunea furnizorului de servicii medicale a pacientului.
In acest scop, ealel trebuie s& exprime doud tipuri de consimtamant: i) un
consimtamant prin care sa se permita utilizarea bazelor EHR; ii) un consimtamant
care sa permitd consultarea EHR de catre profesionistii care isi desfasoara
activitatea in domeniul sanatatii. In principiu, pacientul permite accesul la baza EHR
prin definirea de politici de confidentialitate specifice.

- modelul de index de metadate: pacientului are responsabilitatea de a
mentine indexul de metadate legat de toate documentele cu referire la persoana sa.
Un element metadata poate descrie o data individula, un element de continut, o
colectie de date, incluzdnd unul sau mai multe elemente de continut si de niveluri
ierarhice, o asa-numitd schema de baze de date. Metadatele reprezinta informatii
care se insereaza intr-un fisier HTML pentru a suplimenta informatiile despre
continutul si scopurile unei anumite pagini web sau unui anumit site. in mod normal
metadatele nu sunt afisate de catre browser, dar pot insa fi citite si folosite de catre
motoarele de cautare.

- model de interoperabilitate bazat pe proxy: din regiunea furnizorului de
servicii medicale, sistemul trebuie sa functioneze ca mediator cu celelalte sisteme
regionale in toate procesele transfrontaliere in care sunt implicati pacientii.

- prima implementare a DSE: chiar daca DSE poate contine o multitudine de
tipologii de informatii, primele tipuri obligatorii de documentele clinice accesibile prin
EHR trebuie sa fie rezumatul foii clinice a pacientului si raportul de laborator.

Interoperabilitatea sistemelor regionale EHR se bazeaza pe un model
federativ la nivel national, bazat pe un "sistem de sisteme”, iar fiecare sistem
regional este realizat ludnd in considerare necesitatile locale. Pentru a face
sistemele regionale capabile sa se interconecteze reciproc, fiecare sistem EHR
presupune un set de servicii transfrontaliere, care preliminar verifica dreptul de
logare a unui utilizator si ofera toate functionalitatile necesare pentru a gestiona,
cauta si consulta metadatele si documentele stocate.

O scurta descriere a structurii definite pentru comunicarea cu serviciile de
baze de date este urmatoarea:

- cautarea documentelor: permite utilizatorilor autorizati regasirea indexului
de metadate legate de documente care indeplinesc criteriile de cautare specificate
(identificarea pacientului, data, tipul documentului si starea acestuia). Protocolul de
comunicare al acestui serviciu este corespunzator tranzactiei IHE I1T1-18;

- recuperarea documentelor: permite utilizatorilor autorizati recuperarea unui
document specificat din id-ul sau. Protocolul de comunicare al acestui serviciu este
corespunzator tranzactiei IHE ITI-43;
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- comunicarea metadatelor: permite autorizarea utilizatorilor care trimit un
index de metadate creat/actualizat catre serviciul medical din regiunea pacientului.
Protocolul de comunicare al acestui serviciu este conform tranzactiei IHE ITI-42;

- anularea metadatelor: permite utilizatorilor autorizati solicitarea anularii
logice a metadatelor referitoare la un document invalidat. Protocolul de comunicare
al acestui serviciu este conform tranzactiei IHE ITI-62;

- transfer de index: permite transferarea indexului EHR legat de un pacient
dintr-un sistem regional Tn altul, dupa schimbarea furnizorului de sanatate de catre
pacient. Protocolul de comunicare al acestui serviciu este corespunzator tranzactiei
IHE ITI-18.

DANEMARCA

Ministerul este responsabil pentru crearea si imbunatatirea legislatiei
specifice pentru sectorul de ngrijire a sanatatii din Danemarca, inclusiv pentru
organizarea administrativd si finantarea sistemului de sanatate, tratamentul de
psihiatrie si sectorul sanatatii primare, precum si de aprobarea produselor
farmaceutice si organizarea sectorului farmaceutic.

Din anul 2014, guvernul danez a alocat fonduri semnificative pentru a investi
intr-o calitate mai buna activitatii desfasurate in sectorul sanatatii, printr-o vizibilitate
sporita si transparenta vizand rezultatele obtinute.

Autoritatea daneza pentru date privind sanatatea sprijina aceasta dezvoltare
prin gestionarea transparentei, vizibilitatii si cunoasterii activitatii de sanatate, a
calitatii actului medical si a resurselor financiare, asigurarea securitatii si increderii
ca baza importanta privind accesul si utilizarea datelor de sanatate ale cetatenilor.

Se are in vedere ca activitatea de ingrijire a sanatatii sa devina uniforma,
sustinutd si sa fie documentata digital, fiind necesara implicarea unui furnizor
profesionist si rentabil de date-cheie si solutii digitale catre sistemul de sanatate
danez. Viziunea generala a programului de date privind sanatatea este aceea de a
obtine o sanatate mai buna printr-o mai buna utilizare a datelor. Aceasta include o
utilizare sistematica a datelor pentru a stimula calitatea si gestionarea activitatii in
sectorul danez de ingrijire a sanatatii.

Principalele domenii vizate sunt:

- furnizarea stabila de date relevante privind sanatatea catre profesionistii din
domeniul sanatatii si factorii de decizie din domeniul sanatatii;

- accesul usor si simplu la date, care trebuie sa fie standardizate si usor de
inteles, iar datele relevante sa fie accesibile doar de la cateva platforme;

- datele trebuie sa stea la baza descrierii procesului general de ingrijire a
pacientului si trebuie sa asigure o mai mare vizibilitate a rezultatelor in spitalele
individuale, in departamentele de sanatate, in regiuni si municipalitati;

- vizibilitatea rezultatelor contribuie la Tmbunatatirea calitatii clinice a actului
medical, la utilizarea corecta a resurselor financiare, la imbunatatirea
managementului unitatilor medicale si a starii generale de sanatate a populatiei.
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2. DOMENIUL BIG DATA

Big data reprezinta un termen general pentru cantitatea masiva de date
digitale colectate din tot felul de surse, care este prea mare, fiind brut sau
nestructurat, pentru a fi analizat prin tehnici conventionale de baze de date
relationale. Aproape 90% din datele lumii de astazi au fost generate in timpul in
ultimilor ani, specialistii in domeniu facand referire la o cantitate de 2,5 quintilioane
de octeti de date adaugate in fiecare zi.

Mai mult, aproximativ 90% din totalul de date este nestructurat. Cu toate
acestea, totalul de neimaginat de date mari de pe web si cloud ofera noi oportunitati
de descoperire, de creare de valoare si de business intelligence pentru sprijinirea
deciziilor in orice organizare. Big data inseamna, de asemenea, noi provocari care
implica complexitate, securitate si riscuri pentru confidentialitate, precum si nevoia
de noi tehnologii si abilitati umane.

n ciuda unei intarzieri tehnologice, piata europeana de date mari reprezinta
a doua cea mai mare cota de piatd, cu 20% din punct de vedere al veniturilor pe
piata globalda de date mari. Germania, Marea Britanie, Franta si Italia sunt tarile
cheie pe aceasta piata. In special, piata italiana de date mari a crescut rapid in
ultimul an si se asteapta investitii semnificative in scurt timp atat in sectorul privat,
cat si in cel public.

Peisajul big data evolueaza continuu iar tehnologia in acest domeniu
avanseaza rapid. Drept rezultat au existat multe incercari de clasificare a diferitelor
surse si tipuri de date. Comisia Economica a Natiunilor Unite pentru Divizia statistica
Europa (CEE-ONU) a prezentat trei categorii principale de date mari:

- retelele sociale (informatii provenite de la om) - Datele provenite de la
oameni sunt aproape in totalitate digitalizate si stocate in media, de la computerele
personale la retelele sociale. Principala caracteristica a acestor date este ca sunt
foarte slab structurate. Categoria include retelele sociale, bloguri si comentarii,
documente personale, imagini, videoclipuri, cautari pe internet, continut mobil
(mesaje text), e-mailuri etc.

- sistemele traditionale de afaceri (date mediate de proces) - Procesele
inregistreaza si monitorizeaza evenimente de interes, respectiv, de afaceri,
dezbateri, Tnregistrarea unui client, fabricarea unui produs, preluarea unei comenzi
etc. Aceste date mediate includ in mare parte traditionalele date comerciale
(generate si procesate prin utilizarea solutiilor IT atat in plan operational, cat si in
sisteme de business intelligence). Aceste date sunt foarte structurate si includ
tranzactii, tabele de referinta si relatii, precum si metadatele care stabilesc contextul
lor. Acest tip de informatii sunt in general stocate in baze de date relationale, adesea
ca datele administrative. Aceasta categorie de date cuprinde elemente ale
companiilor (tranzactii comerciale, inregistrari bancare / bursiere, comert electronic
etc.) si ale agentiilor publice (de exemplu, inregistrari medicale).

- internetul obiectelor (date generate de masini) - acest tip emergent de date
mari este legat de cresterea deosebit de importantd a numarului de senzori si
aparate utilizate pentru masurarea si inregistrarea evenimentelor, a situatiilor din
lumea fizica. Datele generate sunt bine structurate, rapide (adesea in timp real) si
au un volum mare. Odata cu proliferarea senzorilor, devine din ce in ce mai
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importanta componenta de prelucrare a informatiilor stocate de catre multe
organizatii din diferite zone ale lumii. Exemplele de date generate de masini cuprind
date de la senzori: automatizare, senzori de vreme/poluare, trafic, senzori webcam,
senzori stiintifici, de securitate, videoclipuri/imagini de supraveghere) si de mobil
(telefon mobil, locatie, masini, imagini din satelit), date de la sisteme informatice
(jurnale web).

Studii de caz

1. Abordarea Tarilor de Jos fata de inovatie si big data (Centraal Bureau
for Statistiek - CBS)

CBS este responsabil pentru colectarea si prelucrarea datelor necesare
statisticilor care sa fie utilizate in practica de catre factorii de decizie politica si
pentru cercetarea stiintifica. Pe langa responsabilitatea pentru statisticile nationale
(oficiale), Statistics Netherlands are si sarcina de a realiza statistici europene
(comunitare). CBS participd, de asemenea, la alte experiente de colaborare
supranationale, cum ar fi Sandbox UNECE.

Misiunea CBS este aceea de a publica informatii statistice fiabile si coerente
care sa raspunda nevoilor societatii. Avand in vedere aceasta sarcina, calitatea
informatiilor statistice trebuie garantata. Informatiile pe care le publica Statistics
Netherlands incorporeaza o multitudine de aspecte societale, de la indicatori
macroeconomici, precum cresterea economica si preturile de consum, la veniturile
persoanelor individuale si ale gospodariilor.

in ianuarie 2012, Statistics Netherlands si-a inceput oficial programul de
inovare pentru a facilita tranzactionarea informatiilor cu volatilitate ridicata si de a
satisface nevoia tot mai mare de informatii rapide, obiective si usor accesibile,
precum si standardizarea necesara pentru transmiterea pe dispozitivele mobile,
avand in vedere importanta crescanda a internetului.

Programul de inovare este organizat in cinci domenii prioritare:

- inovarea culegerii de date;

- procese eficiente;

- inovarea la iesirea datelor;

- Big Data;

- inovarea in IT.

Tn ultimii ani, CBS a experimentat urmatoarele surse de date mari:

+ date despre telefonul mobil in ceea ce priveste mobilitatea persoanelor;

 date de scanare pentru indicele preturilor de consum;

« analiza social media (twitter);

» date despre bucle de trafic pentru statistici privind intensitatea traficului.

Pentru a stabili prioritati si a se concentra asupra valorii datelor, CBS a
dezvoltat o abordare pe etape. Programul de inovare prevede trei etape: modalitatea
de preluare a datelor, testarea valorii datelor si implementarea lor, daca procesele
anterioare au dat rezultatele dorite. Prin acest program, CBS a céastigat multa
experienta in activitatea cu sursele de date alternative (date mari) si in evaluarea
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valorii acestora necesara scopului de realizare a unei activitati de statistica
performanta.

2. Departamentul Educatie si Formare din cadrul Guvernului din Flandra

Una dintre activitatile Guvernului flamand prin departamentul de educatie si
formare vizeaza pregatirea politicilor in domeniul educatiei. Departamentul
respectiv, impreuna cu mai multe agentii care sustin punerea in aplicare a politicilor,
formeaza Ministerul Flamand pentru Educatie si Formare. Ministerul raspunde de
educatie la toate nivelurile, de la cresa pana la nivelul universitar, inclusiv de
invatarea pe tot parcursul vietii, respectiv educatia adultilor.

In cadrul realizarii unui program complet de creare a unui centru de
cunoastere pentru educatie, ministerul a investit intr-o gama larga de baze de date
si analize specifice. Deoarece datele pentru majoritatea proiectelor trebuie preluate
de la peste 3.000 de scoli, s-a pus un accent mare pe programe structurate de
schimb de date. Aceste programe sunt, de asemenea, relevante pentru alocarea
bugetului catre scolile din provincie.

A fost creat un flux automat de date de la scoli catre Ministerul central pentru
toate nivelurile, de la gradinitd pana la universitate, inclusiv educatia adultilor. Tn
timp au crescut oportunitatile de valorificare a datelor, schimburile de date fiind
realizate aproape in timp real, informatiile mergand pé&na la urmarirea zilnica a
absentelor elevilor la scoala.

O scoala individuala primeste rapoarte statice privind propriile date langa
datele comparative de referinta agregate ale diferite grupuri de scoli, fapt care le
permite sa evalueze performanta atinsa la un moment dat. Fiecare scoala are o
solutie de vizualizare online, personalizata, a datelor necesare. Solutia are in vedere
si prevederile Legii privind protectia datelor cu caracter personal, permitand scolilor
sa obtina informatii despre performanta elevilor lor inainte si dupa parcursul lor in
scoala respectiva.

Accentul s-a concentrat foarte mult pe gestionarea datelor si schimbul de
informatii cu toti furnizorii de date, Ministerul avand planuri de a analiza mai in
profunzime datele obtinute.

3. Analiza datelor de transport in Londra

Transportul in Londra este gestionat de un organism guvernamental local
integrat (TfL) care detine responsabilitatea transporturilor in metropola. A fost creat
in anul 2000 si rolul sau principal este acela de a implementa Strategia de transport
a primarului orasului si de a gestiona serviciile de transport din intreaga capitala.

TfL gestioneaza reteaua principald rutiera din Londra, diferitele retele
feroviare, inclusiv metroul londonez (London Overground, Docklands Light Railway
si TfL Rail), transportul in comun, activitatea taxiurilor londoneze, fluxul de biciclete
si transportul fluvial.

in prezent, Strategia de transport a primériei sustine cresterea durabild n
Londra, obiectivul TfL fiind acela de a asigura o experientd buna fiecarui client,
respectadnd regula “fiecare calatorie conteaza”. Conform statisticilor, in Londra,
cetatenii fac cate 7 milioane de calatorii cu autobuzul si 4 milioane de calatorii cu
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metroul pe parcursul unei zile de munca. TfL ia aceasta vasta sursa de date si o
utilizeaza, interpretarile fiind necesare pentru succesul activitatii de transport.

De exemplu, TfL utilizeaza o singura solutie tehnologica pentru a urmari si
gestiona flota sa de peste 8.500 de vehicule, pentru a furniza informatii exacte
privind locul unde se afla un vehicul, controlul serviciului si informatii in timp real
despre pasageri. Pentru Londra, cerinta de precizie este mai mare, acelasi sistem
de control si informatie fiind utilizat ca motor de plati pentru numarul de kilometri
parcursi si pentru platile de performanta catre operatorii sai de servicii de autobuz,
rezultdnd o suma de peste 1,6 miliarde lire/an.

Exista cateva puncte cheie care au fost identificate de TfL pentru viitor:

- integrarea biletelor;

- descongestionarea traficului;

- utilizarea datelor privind incidentele rutiere;

- integrarea social media cu datele clientilor pentru o intelegere mai profunda
a modului de realizare a transportului de persoane;

- utilizarea datelor meteo pentru a vedea cum acestea pot afecta utilizarea
transportului;

- folosirea de noi instrumente de extragere a datelor si vizualizarile geo-
spatiale.

4. Serviciul de ocupare a fortei de munca din Flandra - (solutii inovatoare
de analiza a datelor - VDAB - Vlaamse Dienst voor ArbeidsBemiddeling)

VDAB este serviciul public de ocupare a fortei de munca al Flandrei. Acesta
ofera mai multe servicii in domeniu, dintre acestea putand fi enumerate:

- sprijinirea cetatenilor Tn gasirea unui loc de munca prin diferite mijloace. De
exemplu, prin publicarea unei baze de date online care cuprinde posturile vacante
de la diferiti parteneri si oferirea de asistenta personala si consiliere;

- organizarea de formare profesionald pentru cetateni, necesara pentru
dezvoltarea competentelor si imbunatatirea potentialului pietei muncii;

- rol consultativ si de control legat de indemnizatiile de soma;.

VDAB se concentreaza gestionarea bazelor de date cu posturile vacante din
provincie. Furnizarea de servicii pe piata muncii poate beneficia in prezent mult mai
mult de serviciile bazate pe date, solicitantii de locuri de munca asteaptand un sprijin
rapid si usor de utilizat cu solutiile digitale. Procesele bazate pe date nu sunt utilizate
doar pentru a sprijini cetatenii in mod direct, dar si pentru a ajuta consilierii de locuri
de munca sa-si optimizeze volumul de munca si sa se concentreze pe activitati care
aduc cea mai mare plus valoare.

Pentru a crea valoare sociald cu solutii noi, VDAB a dezvoltat un soft de
laborator care sa valorifice posibilitatile de introducere de noi servicii pe piata.
Aceste eforturi au condus la mai multe initiative interesante, unele dintre ele privind
sursele de date mari:

- solicitantii de locuri de munca primesc cele mai interesante posturi vacante
pe baza profilului si competentelor lor. Datorita interoperabilitatii, VDAB a cooperat
pentru aplicarea acestei solutii inclusiv cu guvernul Maltei, precum si cu alte structuri
din Uniunea Europeang;
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- utilizarea platformei VICK51, care cuprinde o serie de aplicatii mobile bazate
pe date pentru conectarea persoanelor (de exemplu, solicitant de locuri de munca
si consiliere voluntara sau furnizarea de asistenta, informatii si consiliere);

- Clickstream analytics - Tmbunatatirea potrivirii si recomandarii locurilor de
munca vacante prin introducerea unor informatii despre posturi vacante pe care
oamenii le-au gasit pe site;

- exercitii analitice pentru a crea un model predictiv: se poate estima
probabilitatea ca tinerii someri sa-si gaseasca un loc de munca intr-un anumit
interval de timp.

5. Vama din Lituania

Sistemul vamal al Republicii Lituania cuprinde Departamentul Vamal din
cadrul Ministerului Finantelor al Republicii Lituania, Serviciul penal vamal, Centrul
de instruire vamala, Laboratorul vamal, Sistemul central de informatii vamale si trei
birouri vamale teritoriale (Vilnius, Kaunas si Klaipéda). Misiunea lor este aceea de
a proteja societatea, piata, mediul si interesele financiare ale Lituaniei si ale Uniunii
Europene prin crearea conditiilor favorabile pentru comertul legal.

La efectuarea supravegherii comertului international comunitar, vama
lituaniana contribuie la asigurarea promovarii onestitatii si a unui comert deschis, la
protectia pietei interne a Republicii Lituania si la securitatea intregului lant de
aprovizionare.

Serviciul penal a implementat o solutie de analiza avansata care foloseste
modele de predictie extrem de precise pentru sortarea si compararea volumelor
enorme de date si profiluri vamale cu tipuri de activitati care au cea mai mare
probabilitate de corespondenta cu operatiunile ilegale sau frauduloase. De exemplu,
dupa stabilirea unor criterii specifice asociate cu transporturile transfrontaliere de
contrabanda, prin acest cadru autoritatile vamale obtin informatii Tn timp util pe care
le pot folosi pentru a stabili daca trebuie sa verifice incarcatura unui camion.

Exista o importanta colaborare internationala legata de acest proiect. Serviciul
penal lituanian a considerat ca este foarte utila crearea unui grup cu scopul de a
face schimb de experientd in detectarea incalcarilor legale prin utilizarea big data
din domeniul vamal, pentru a discuta in detaliu noi modele, probleme rezolvate,
posibile activitati comune, cu intentia de a crea un grup de lucru international
permanent de analiza a datelor. Acest grup are 14 state membre participante, plus
invitati de la structuri precum DG TAXUD, JRC-Ispra, VU MIF, OLAF si Europol.
Grupul este finantat partial de societatea DG TAXUD.

6. Centrul de scanare Orizont (Marea Britanie)

Marea Britanie a fost una dintre cele mai vechi tari din UE care a implementat
programe de date mari, infiintand, de exemplu, Centrul de scanare Orizont (HSC) in
anul 2004, pentru a imbunatati capacitatea guvernului de a face fata provocarilor
interdisciplinare si multidisciplinare.

In anul 2011, programul HSC, "Foresight International Dimensions of Climate
Change” a abordat schimbarile climatice actuale si efectul acestora asupra
disponibilitatii hranei si a apei, a tensiunilor regionale si a stabilitatii si securitatii
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internationale, prin efectuarea unor analize aprofundate pe mai multe canale de
date.

O alta initiativa guvernamentala a Marii Britanii a fost crearea site-ului public
http://data.gov.uk in anul 2009, deschiderea catre public a mai mult de 1.000 de
seturi de date existente la acea ora, in sapte departamente guvernamentale, nivelul
actual fiind de peste 8.600 de seturi de date.

Tarile de Jos, Elvetia, Marea Britanie si alte 17 tari au lansat un proiect de
colaborare cu IBM numit DOME pentru a dezvolta un sistem de supercomputere
capabil sa gestioneze un set de date care depaseste un exabyte/zi obtinute din
matricea de kilometri patrati a radiotelescoapelor (SKA) aflate pe teritoriul tarii.
Proiectul isi propune sa investigheze tehnologiile emergente pentru computere
exascale, transport de date si stocarea acestora, precum si analize de streaming
necesare sa citeasca, sa stocheze si sa analizeze toate datele brute colectate zilnic.
Acest proiect big data, care are sediul la Observatorul Jodrell Bank din Manchester,
isi propune sa abordeze o serie de intrebari stiintifice despre universul observabil.

Calculul exascale este o realizare semnificativa in ingineria computerelor. in
primul rénd, va permite imbunatatirea aplicatiilor stiintifice si obtinerea de predictii
mai bune, cum ar fi prognoza meteo si medicina personalizata. Exascale atinge, de
asemenea, puterea de procesare estimata a creierului uman la nivel neuronal, o
tintd a Proiectului Creierului Uman.

3. SCHIMBUL DE DATE iNTRE INSTITUTII PUBLICE

FRANTA

in Franta, cadrul general de referinta pentru interoperabilitate ofera o serie de
recomandari pentru a promova interoperabilitatea intre sistemele de informatii din
sectorul public.

Urménd ratiunea Cadrului european de interoperabilitate, cel francez se
concentreaza pe diferite niveluri de interoperabilitate, stabilind standarde pentru
fiecare nivel care urmeaza sa fie implementat de catre organizatiile din sectorul
public. Prin urmare, sunt stabilite standarde pentru interoperabilitatea tehnica,
semantica sau sintactica, pentru a garanta ca organizatiile din sectorul public,
procedurile si sistemele lor informatice sunt cat mai interoperabile posibil.

Interoperabilitatea semantica se refera la semnificatia diferitelor cuvinte, care
variaza adesea intre organizatiile din sectorul public. Aceasta interoperabilitate isi
propune sa eficientizeze definitia cuvintelor intre structurile sectorului public pentru
a se asigura ca exista un acord cu privire la semnificatia datelor schimbate si la
contextul schimbului.

Interoperabilitatea tehnica se refera la formate de date si protocoale de
schimb de date, precum si la conditiile si formatele de stocare a acestor date. Acest
tip de interoperabilitate asigura faptul ca datele pot fi schimbate in mod
corespunzator intre entitatile din sectorul public si in formatul potrivit.
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Interoperabilitatea sintactica reprezinta un subset al interoperabilitatii tehnice,
deoarece se concentreaza pe formatul tehnic pe care trebuie sa il aiba datele pentru
a putea fi schimbate/transferate in mod corespunzator intre organizatiile din sectorul
public.

Legea din 10 august 2018 pentru un stat in slujba unei societati de incredere
reuneste masuri de simplificare a formalitatilor desfasurate de administratie pentru
transmiterea de date. Pentru a facilita accesul utilizatorilor, se propune stabilirea un
singur punct de contact care va fi responsabil pentru gestionarea solicitarilor
utilizatorilor de catre administratiile in cauza. Pe langa acest lucru s-a avut in vedere
relaxarea orelor de deschidere ale administratiilor, continuarea procesului de
realizare a formalitatilor administrative fara hartie, pentru a se atinge nivelul de
100% péna in anul 2022.

Incepand cu 23 ianuarie 2018, pentru toate procesele online de pe
impots.gouv.fr, utilizatorii beneficiaza de un nou mod de conectare cu
FranceConnect, utilizand o identitate digitald la alegerea lor. In ceea ce priveste
securitatea cibernetica, Cybermalveillance.gouv.fr si structurile sale au produs
prima parte a Kit-ului de sensibilizare.

De la jumatatea lunii octombrie 2018, Directia Generala Finante Publice
(DGFiP) a furnizat autoritatilor publice si utilizatorilor acestora o accesibilitate online
imbunatatita, sigura si moderna, PayFiP.

in anul 2017, Ministrul de stat pentru sectorul digital a lansat dezvoltarea
concertata a Programului de transformare digitala teritoriala (DCANT), care se
presupune ca va fi finalizat in anul 2022. Acest program a devenit foaia de parcurs
pentru transformarea digitala regionald. Exista patru prioritati:

= construirea unei baze comune de aplicatii, blocuri digitale, depozite si cadre
comune pentru accelerarea transformarii digitale;

» transformarea digitala care sa garanteze o guvernare comuna intre
autoritatile locale de la nivelul statului;

= sa contribuie la o abordare globala a datelor in serviciile de politici publice;

» sa faciliteze extinderea administrarii digitale.

Tot in anul 2018, guvernul francez si-a anuntat strategia cloud. Pentru a
sprijini transformarea digitala a statului, Guvernul a adoptat o strategie pentru
utilizarea cloud computing de catre administratie. Obiectivul strategiei este acela de
a dezvolta utilizarea cloud-ului de catre administratii, institutii publice si autoritati
locale Tn termen de 3 ani. Acest lucru va permite fiecarei administratii sa aleaga
solutia care se potriveste cel mai bine nevoilor sale. Pentru a promova conditii de
concurenta echitabile Tntre ofertele cloud si IT-ul traditional, de reglementare, au fost
facute adaptari, in special pentru codul surselor, pentru a putea folosi securizat
ofertele cloud cu gazduire in afara teritoriului national.

Ca parte a initiativei de actiune publica lansata de primul ministru al Frantei
in anul 2017, ministrul fortelor armate a definit o foaie de parcurs cu trei obiective
fundamentale pentru transformarea digitala a ministerului de resort:

= asigurarea superioritatii operationale si competenta informationala in
teatrele de operatiuni;
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= consolidarea eficientei activitatii si imbunatatirea vietii de zi cu zi a
personalului;

= imbunatatirea relatiei cu cetateanul si cresterea nivelului de atractivitate al
ministerului.

Pe de altd parte, sistemul de invatamant este angajat in transformari
organizationale profunde, la toate nivelurile, fapt care necesitd o mobilizare
puternica pentru implementarea tehnologiei digitale. Aceasta reprezinta o parghie
puternica pentru sprijinirea politicii ministeriale in toate dimensiunile ei:

- transformarea pedagogica in slujba invatarii si evaluarii;

- instruire Tn provocarile si profesiile de méaine;

- simplificarea relatiilor cu utilizatorii;

- modernizarea functionarii statului prin reproiectarea sistemelor de informare.

Astazi, Departamentul educatiei nationale produce o cantitate foarte mare de
date legate de viata scolara, evaluarile si rezultatele elevilor, precum si despre
munca si temele pe care le fac acestia. Astfel, o mare varietate de date personale
este colectata, stocata si procesata de o multitudine de entitati (scoli si institutii de
invatamant, servicii academice, autoritati locale, parteneri privati care furnizeaza
resurse educationale si servicii digitale).

Modernizarea statului s-a reflectat si in programul de actiune publica lansat
in septembrie 2017, care are trei obiective:

- imbunatatirea calitatii serviciilor oferite utilizatorului;

- imbunatatirea conditiilor de munca ale personalului;

- controlul parcursului bugetar.

Strategia nationala se bazeaza pe patru axe care ghideaza actiunea
Guvernului:

= servicii publice mai apropiate de utilizatori;

= abordari mai simple si mai accesibile;

= interventie publica mai clara si mai eficients;

= 0 stare care se transforma.

Aceasta strategie este implementata in fiecare minister, in planuri de
transformare ministeriala, care sa defineasca modalitatile de implementare a
reformelor guvernamentale majore (etape, indicatori de realizare si impact).
Monitorizarea implementarii acestor reformele se efectueaza de catre Directia
interministeriala pentru transformarea publica.

Legea pentru o republica digitala a fost promulgata la 7 octombrie 2016,
pregatind statul francez pentru provocarile tranzitiei digitale si economia de maine.
Aceasta promoveaza inovatia si dezvoltarea economiei digitale, o societate digitala
deschisa, fiabila si care protejeaza drepturile cetatenilor. Contributiile care au reiesit
din dezbaterile publice au fost incorporate in proiectul de lege, care a cuprins
urmatoarele principii:

- neutralitatea retelei: autoritatea franceza pentru reglementare electronica,
comunicatii si sectoarele postale (ARCEP) va fi responsabila pentru asigurarea
faptului ca operatorii nu vor discrimina serviciile in furnizarea accesului la retea;

- portabilitatea datelor: furnizorii de e-mail sunt obligati s& permitd migrarea
utilizatorilor, precum si listele lor de contact atunci cand decid sa schimbe furnizorul
de servicii;
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- dreptul de a mentine conexiunea: gospodariile care se confrunta cu dificultati
de plata pot primi asistenta financiara de la un fond universal de solidaritate;

- confidentialitatea corespondentei private: e-mailurile sunt considerate ca
fiind confidentiale ca si documentele fizice si nu pot fi analizate de serviciile de e-
mail, cu exceptia cazului in care se detecteaza spam si virusi;

- dreptul de a fi uitat pentru minori: persoanele care erau minore la momentul
in care datele lor personale au fost colectate in legatura cu serviciile societatii
informationale au dreptul sa li se stearga datele personale de catre operatorul de
date;

- informarea mai buna a consumatorilor cu privire la recenziile online: site-
urile de recenzii online trebuie indicate daca publicarea lor a fost verificata. Astfel,
consumatorii pot evalua gradul de credibilitate al recenziilor disponibile online;

- deschiderea datelor publice: organismele publice trebuie sa publice bazele
lor de date online. in plus, autoritatile publice vor fi obligate s& garanteze calitatea
si actualizarea "datelor de referintd”, cum ar fi datele de interes national. Baza de
date de adrese va facilita activitatea serviciilor publice locale, cum ar fi serviciile de
urgenta si de pompieri;

- accesibilitate Tmbunatatita: toate site-urile web ale administratiei publice
trebuie sa specifice nivelul de conformitate cu reglementarile de accesibilitate, in
caz contrar se aplica penalitati financiare. Companiile mari trebuie sa ofere si servicii
telefonice post-vanzare care sunt accesibile persoanelor cu deficiente de auz;

- moartea digitala: dreptul tuturor de a-si exprima dorintele si de a se asigura
ca sunt respectate cu privire la ceea ce se intdmpla dupa moartea lor cu informatiile
publicate online.

SPANIA

Legea 39/2015 - Procedura administrativd comuna a administratiei publice si
Legea 40/2015 - Regimul juridic al sectorului public si-au propus sa stabileasca un
cadru normativ in care prelucrarea si transmiterea electronica a datelor trebuie sa
fie actiunea obisnuitd a serviciilor publice in multiplele lor aspecte ale
managementului intern, ale relatiilor cu cetatenii si ale relatiei lor intre ele. Noile legi
implica transformarea digitala a tuturor administratiilor publice.

In acest context, s-a propus o reformé& a sistemului juridic public, articulata n
doua axe fundamentale - relatiile "ad extra” si "ad intra” ale administratiilor publice.
Legile stabilesc reglementari complete si sistematice a relatiilor "ad extra” intre
Administratii, atat in ceea ce priveste exercitarea competentelor in domeniul
protectiei datelor cu caracter personal, céat si in ceea ce priveste emiterea de acte
care afecteaza direct sfera juridica a partilor interesate, cum ar fi zona legata de
exercitarea autoritatii de reglementare si a initiativei legislative.

La momentul adoptarii Legii nr. 30/1992, privind regimul juridic al
administratiilor publice si procedurile administrative comune, dreptul de acces
electronic al cetatenilor la serviciile publice (LAECSP) nu era indeplinit. Ulterior
agentiile publice au inceput sa indeplineasca cerintele legale relevante si sa
comunice, la nivelul unora dintre provinciile autonome, datele solicitate de cetateni
sau alte institutii publice: politia, Institutul national de statistica, Serviciul de ocupare
a fortei de munca, Ministerul educatiei, casele de pensii, trezoreria, Guvernul,
Ministerul de finante si altele.
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Cadrul national de interoperabilitate (Esquema Nacional de Interoperabilitate
- ENI), prevazut in Legea 40/2015, care a fost adoptata in comun de toate
administratiile publice, a fost dezvoltat folosind ca referintd Cadrul european de
interoperabilitate.

ENI stabileste standardele tehnice de interoperabilitate obligatorii pentru
organele administratiei publice si dezvolta aspecte specifice ale interoperabilitatii Tn
relatiile cu cetateni. Exista 12 standarde tehnice de interoperabilitate:

- catalogul de standarde;

- documente electronice;

- fisiere electronice;

- digitalizarea documentelor;

- politici de semnare;

- protocoale de intermediere a datelor;

- modele de date;

- documente electronice;

- politica de management;

- cerinte pentru conectarea la reteaua administratiei publice;

- proceduri pentru copii autentice;

- conversie intre formate.

NIF a fost creat ca raspuns la conditiile necesare pentru a garanta o adecvare
la nivel de interoperabilitate in ceea ce priveste aspectele tehnice, semantice si
organizationale ale sistemelor si aplicatiilor utilizate de organismele administratiei
publice.

Principalele obiective din NIF includ urmatoarele:

- contributia la crearea unor conditii adecvate de interoperabilitate pentru
implementarea si furnizarea de servicii de e-guvernare;

- furnizarea de beneficii in termeni de eficienta;

- introducerea elementelor comune de interoperabilitate pentru a ghida
publicul care interactioneaza cu administratiile locale;

- facilitarea implementarii politicilor de securitate (prin intermediul
prevederilor care se regasesc in Decretul regal 3/2010).

ENI consacra interoperabilitatea in sectorul public, de la regulile tehnice
necesare pentru instrumentele de interoperabilitate, pana la infrastructura, servicii
comune, reutilizarea datelor, recuperarea si conservarea documentelor electronice
Si
semnatura electronica.

Platforma de intermediere a datelor este serviciul principal al infrastructurii
inter-administrative al guvernului central (PID - Platforma de intermediere a datelor).

Platforma este responsabild pentru indeplinirea functiilor critice, cum ar fi
gestionarea entitatilor care solicita date si actiuni, stergand informatiile personale
ale cetatenilor, asigurand confidentialitatea si integritatea datelor. Decretul regal
stabileste sistemul, guvernanta informatiilor si standardele pentru operarea
platformei.

Platforma de intermediere a datelor se extinde continuu, in prezent oferind
125 servicii catre aproape 1.500 de organisme diferite. Aceasta a finalizat 124 de
milioane de schimburi de date intre organismele publice in cursul anului 2019, cu o
crestere de 65,3% fata de anul 2018.
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De-a lungul anului 2019, noi servicii de date au fost puse la dispozitie prin
PID, de exemplu: serviciile oferite de universitatile spaniole pentru a consulta
inscrierile studentilor; servicii de consultare a registrelor universitatilor; baza de date
a calificarilor (RUCT); servicii despre Cardul Social Universal, etc.

SUEDIA

Biroul suedez de inregistrare a companiilor, Agentia fiscala suedeza,
Administratia instantelor nationale, Agentia suedeza de e-sanatate, Agentia de
asigurari sociale, Structura de cadastru, cartografie si inregistrarea terenurilor si
Agentia suedeza pentru guvernarea digitala au fost insarcinate in comun cu analiza
si transmiterea de propuneri care sa vizeze imbunatatirea securitatii si eficientei
schimbului electronic de informatii in cadrul si cu sectorul public.

Principalele solutii si initiative care au o baza larga/comuna de abordare a
problematicii sectorului public sunt:

- sistemul de diseminare si recuperare SHS, care reprezinta un protocol de
comunicare si transmisie ce vizeaza cresterea securitatii de comunicare prin Internet
si SGSI. Sunt acceptate fluxurile de informatii asincron. Modul de transfer asincron
este un protocol de comutatie temporala asincrona, de mare viteza, orientata pe
conexiune si avand la baza circuite virtuale, folosita in transportul traficului de retea.
ATM impacheteaza informatiile in celule de lungime fixa care pot fi interschimbate
rapid de conexiunile logice dintr-o retea informatica. in acest fel, ATM se deosebeste
de retelele locale de Internet sau Ethernet care folosesc pachete de dimensiune
variabila sau cadre. Aceste reguli garanteaza ca o comunicare de date este posibila
din punct de vedere tehnic, asigurandu-se ca toate transferurile folosesc acelasi
limbaj.

SHS a fost dezvoltat la initiativa autoritatilor suedeze, dar protocolul este
acum utilizat nu numai de autoritatile centrale, ci si in municipii si consilii judetene.

in prezent, SHS este folosit pentru:

- trimiterea de documente electronice;

- preluarea informatiilor din sistemele de date ale altor autoritati;

- abonarea la obtinerea de informatii de la alte autoritati;

- trimiterea de intrebari unei alte autoritati, etc.

SHS ofera o arhitectura de servicii orientatad catre mesaje si face parte dintr-
o infrastructura care asigura o administrare coerenta si oportunitati de dezvoltare
pentru e-guvernare si e-servicii. SHS este in prezent cel mai bine stabilit si mai
raspandit sistem de management de comunicare intre autoritati prin internet, fiind
utilizat ca protocol tehnic intr-o varietate de domenii si solutii specifice autoritatii,
cum ar fi SSBTEK (schimb complex de informatii pentru asistentd economica), RIF
(sistemul judiciar), Lefi Online (informatii despre beneficii), etc. Aceste solutii au fost
create pentru a Tndeplini anumite cerinte intr-un grup tinta definit.

SHS 2.0 a fost finalizat in 2013 si utilizeaza aceleasi standarde si cadre de
reglementare pentru interoperabilitate tehnica ca platforma de servicii nationale a
Inera (bazata pe RIV-TA). Aceasta inseamna ca municipalitatile, consiliile judetene
si autoritatile centrale pot comunica tehnic intre ele.

Intr-o analizd Rambéll, Asociatia suedeza a autoritatilor si regiunilor locale a
constatat ca SHS functioneaza bine pentru autoritatile nationale mai mari, cu volume
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mari de date, dar ca actorii mai mici, precum municipalitatile si regiunile, au
considerat ca solutia tehnica este prea costisitoare si incompatibild cu nevoia de
transfer de informatii sincrone.

in sine, SHS nu poate fi privit ca o solutie cuprinzatoare la informatiile unei
tari
care doreste sa faca transfer de date si nu are un numar de componente compatibile
in strainatate. SHS este in esenta doar un protocol tehnic si nu se pot face
comparatii directe intre SHS si alte solutii aplicabile la nivel international. Agentia
suedeza de asigurari sociale are doar un rol de coordonare in administrarea si
functionarea SHS.

Proiectul de comunicare digitala Saker digital kommunikation (SDK) are ca
scop dotarea Suediei cu o capacitate standardizata pentru comunicatii digitale
sigure
intre actorii publici, inclusiv furnizorii de servicii private care lucreaza cu agentiile
publice. Acesta implica definirea unei metode comune de transfer a informatiilor
sensibile intr-un mod uniform, eficient, sigur si convenit. Pe termen lung, trebuie sa
fie, de asemenea, posibila transmiterea de informatii tuturor celor interesati, prin
adaptarea la aceleasi standarde. Comunicarea digitala sigura trebuie sa fie posibila
si dincolo de granitele Suediei.

Proiectul este derulat de Inera in calitate de proprietar al proiectului cu
Asociatia autoritatilor si regiunilor locale, si in colaborare cu regiunile,
municipalitatile si autoritatile guvernamentale.

Comunicarea digitala sigura se bazeaza pe livrarea electronica. Proiectul
foloseste specificatiile de livrare electronica pentru configuratii precum puncte de
acces, serviciu de metadate, registre de adrese si link-uri eDelivery la nivel national
si in UE. Principalele motivatii pentru utilizarea eDelivery pentru SDK sunt
reutilizarea standardelor stabilite pentru transmiterea de mesaje sigure, pentru a
evita solutiile izolate si pentru a permite comunicarea chiar si dincolo de granitele
Suediei.

POLONIA

Legea din 23 martie 2017 privind interconectarea registrelor de baza ale
administratiei publice a introdus o serie de modificari pentru a permite cetatenilor sa
acceseze bazele de date ale administratiei publice prin intermediul sistemelor IT.

Printre altele, legea cuprinde urmatoarele aspecte:

= permite utilizatorilor sa verifice online numarul de puncte de penalizare
obtinute de soferi pentru incélcari ale legislatiei rutiere;

= permite accesul la registrul central al vehiculelor (CEP);

= contribuie la reducerea numarului de documente (certificate) care trebuie
atasate cererilor pentru alocatii familiale, pentru ingrijirea copiilor, etc.

Ministerul Afacerilor Digitale a fost infiintat la 16 noiembrie 2015, principalele
sarcini ale ministerului fiind dezvoltarea infrastructurii de banda larga, sprijinirea
crearii de continut web si a serviciilor electronice, precum si promovarea
competentele digitale pentru cetateni. Digitalizarea a fost vazuta ca fiind cheia
oricarei administratii publice moderne.

Digitalizarea eficienta s-a bazat pe trei piloni:
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- furnizarea accesului la internet;

- dezvoltarea de continut si servicii web;

- promovarea competentelor digitale.

Departamentele cheie din cadrul Ministerului sunt:

» Departamentul de sisteme de stat - sarcinile sale includ mentinerea si
dezvoltarea bazelor de date, inregistrarilor si sistemelor, precum si punerea la
dispozitie a datelor din registre: date cu caracter personal, registrul de identitate,
registrul civil, registrul de pasapoarte anulate, etc.

= Departamentul de deschidere a datelor si de dezvoltare a abilitatilor digitale
sarcina sa este aceea de a asigura accesul la datele din sectorul public si
reutilizarea datelor. Departamentul urmareste politicile publice si domeniul de date
si competente digitale conex si coordoneaza toate activitatile guvernamentale din
aceste campuri.

= Departamentul de securitate cibernetica - realizeaza sarcini legate de
probleme de securitate cibernetica, care includ dezvoltarea si implementarea
documentelor strategice si a actelor juridice in domeniul securitatii cibernetice,
cooperarea nationala si internationala in domeniu, orientari si standarde pentru
masurile adecvate de protectie ale sistemelor IT; pregatirea analizelor privind
securitatea cibernetica si riscurile pentru securitatea statului, precum si dezvoltarea
planurilor centrale de antrenament, exercitii si teste. Departamentul actioneaza, de
asemenea, ca un singur punct de contact in ceea ce priveste Directiva NIS.

= Departamentul dezvoltare servicii digitale - are sarcina de a simplifica
accesul la informatii si servicii ale publicului. Departamentul vizualizeaza hartile
calatoriei utilizatorilor si optimizeaza serviciile electronice. Mai mult, Departamentul
a creat Portalul Republicii Polonia si aplicatia de telefon mobil mCitizen.

= Departamentul de gestionare a datelor - pastreaza functionalitatea bazelor
de date, organizeaza fluxul de informatii intre entitatile publice si cetateni, in
conformitate cu normele de securitate si initiazéd Tmbunatéatirea proceselor legale in
domeniul big data.

= Biroul de analiza si proiecte strategice - supravegheaza portofoliul larg de
proiecte desfasurate de minister, inclusiv evaluarile preliminare si recomandarile
pentru lansare, dezvoltare si sprijin. Acesta ofera instrumentele si procedurile
necesare pentru derularea acestor proiecte.

= Departamentul de telecomunicatii - este responsabil pentru problemele
legate de reglementarile legale din domeniul telecomunicatiilor, dezvoltarea retelelor
de telecomunicatii si a serviciilor, inclusiv retele in banda larga, executarea si
implementarea programului Planul national de banda larga.

= Departamentul politicii internationale - coordoneaza agenda internationala a
Ministerului, analizeaza si serveste ca organism expert in domeniile societatii
informationale, piata unica digitala, protectia datelor cu caracter personal, economia
datelor.

BELGIA

La 7 decembrie 2018, administratia flamanda a adoptat un decret care a
incorporat decrete anterioare privind Comitetul de informare pentru politica
flamanda si TIC, schimbul interguvernamental de date si reutilizarea informatiilor din
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sectorul public. Decretul impune utilizarea registrelor de baza si adoptarea unui
registru unic pentru toate administratiile locale din Flandra.

Strategia federala de guvernare electronica isi propune sa creeze un singur
hub virtual, administratia publica respectand in acelasi timp confidentialitatea datelor
utilizatorilor, precum si specificitatile si competentele tuturor organismelor
guvernamentale si nivelurilor administrative.

Principalul sau obiectiv este imbunatatirea furnizarii de servicii publice
electronice pentru cetateni si intreprinderi, facandu-le mai rapide, mai convenabile,
mai putin constrangatoare si mai deschise.

Strategia actuala este prezentata astfel:

= formularea unor obiective specifice, cum ar fi furnizarea optima de servicii
catre cetateni, limitarea implicarii administrative directe, optimizarea eficientei si
cresterea eficacitatii serviciilor publice;

= alegerea explicita a unei colaborari intre toate partile interesate pentru a
crea valoare adaugata pentru utilizatorii serviciilor de e-guvernare;

» implementarea unei viziuni comune pentru utilizarea informatiilor in ceea ce
priveste modelarea informatiilor, raportarea obligatorie a erorilor care pot aparea,
schimbul electronic de informatii, crearea unei colectii unice de informatii;

* 0 viziune comuna pentru securitatea informatiilor si protectia vietii private;

= utilizarea maxima a elementelor comune pentru retele, elD, servicii de baza
interconectate si conexe middleware;

= rolul Bancii de securitate sociala (CBSS) ca factor de conducere pentru
dezvoltarea guvernarii electronice in sectorul social.

Un element cheie in aceasta politica de guvernare electronica a fost
dezvoltarea surselor de informare "autentice”. Acestea sunt baze de date care pot fi
utilizate pentru a obtine date complete, corecte si actualizate despre afaceri,
persoane fizice, adrese, cadastru, cladiri, harti, etc. n paralel cu aceasta, o
infrastructura bazata pe SOA numita Platforma MAGDA a fost introdusa in februarie
2006, pentru a permite integrarea serviciilor guvernamentale in schimbul de date,
facilitdind atat accesul la sursele de date autentice, cat si schimbul de date intre
organismele publice. Pana in anul 2014, in aceasta platforma au fost investite peste
10 milioane de euro.

In 2013, a fost finalizatéd lansarea platformei MAGDA 2.0, noua versiune
oferind suplimentar facilitati de schimb de date (servicii web, transfer de fisiere etc.),
in acelasi timp necesitand costuri operationale mai mici. in 2017, platforma a migrat
pe cloud.

Platforma MAGDA este o interconectare bazata pe SOA, infrastructura pentru
registre de baza la nivel regional pentru a permite integrarea schimburilor de date
intre serviciile guvernamentale, facilitdnd accesul la sursele de date autentice si
schimbul de date intre organismele publice. Platforma este conectata cu registrele
de baza la nivel federal printr-un serviciu integrator. Cand se regasesc date in
diferite formate, acestea sunt transformate intr-un format unic, asigurandu-se astfel
ca toti utilizatorii au acces la acest format al platformei. De asemenea, serviciul
gestioneaza problemele de confidentialitate a datelor, facand acest proces
transparent pentru utilizatori. MAGDA contine date non-geografice, in timp ce
Geographic Digital Infrastructure (GDI) permite accesul la date geospatiale.
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UNGARIA

La nivel strategic, Strategia nationald de infocomunicatii prevede ca este
necesara crearea de servicii digitale eficiente prin care sa se sprijine
interoperabilitatea necesara intre sistemele si serviciile IT. Strategia stabileste
urmatoarele obiective principale:

= instituirea unui cadru legislativ pentru transferabilitatea tehnologiilor de
infocomunicatii si elaborarea unui sistem de cerinte si recomandari pentru aplicarea
standardelor utilizate pe scara larga in domeniul interoperabilitatii;

= instituirea unui cadru legal pentru recunoasterea transfrontaliera si
interoperabilitatea sistemelor sigure de autentificare electronica;

= modernizarea Tinregistrarilor publice si a identificarii electronice (IT si
organizationald) dezvoltare, interoperabilitate, metodologie, resurse umane,
legislatie;

= consolidarea cooperarii si transferabilitatii bazelor de date, efectuarea
proceselor de curatare, securizarea schimburilor de date si cresterea in continuare
a
protectiei datelor.

in afard de neutralitatea tehnologica si cerintele de securitate IT, strategia
mentioneaza ca o dezvoltare bazata pe software-ul cu coduri open source trebuie
incurajata. Legislativul a creat cadrul legal necesar acestui scop odata cu adoptarea
Legii CCXXI1/2015 privind serviciile eAdministration. In conformitate cu prevederile
legale, organismele cooperante implicate in procesele administrative trebuie sa
obtina informatii (date sau documente) de la un alt organism cooperant, si nu sa
solicite cetateanului/omului de afaceri retrimiterea unor documente. Informatiile
trebuie obtinute prin baze de date automatizate, respectiv schimburi de procese,
acolo unde este posibil.

Entitatile publice sunt obligate sa pregateasca si sa publice reguli de transfer
de informatii, care sa fie vizate de Autoritatea de supraveghere a administrarii
electronice (EUF) din cadrul Ministerul de Interne.

Serviciul de administrare electronica centrala KKSZB serveste ca platforma
de interoperabilitate pentru a asigura o conexiune standardizata orientata spre
servicii intre registrele nationale de baza si diferitele informatii specifice ale
administratiei publice. Mai precis, KKSZB face posibila conectarea sistemelor cu
diferite niveluri tehnologice, operationale si de integrare, de asemenea, reducéand
nivelul de stocare a datelor redundante si erorile de integritate a datelor rezultate
din practica anterioara.

Hotararea Guvernului nr. 451/2016 privind regulile detaliate ale administratiei
electronice enumera 27 de registre de baza care sunt obligate sa furnizeze datele
lor
prin intermediul KKSZB.

MAREA BRITANIE

Cadrul britanic EGIF este destinat sa contribuie la crearea de sisteme
interoperabile care sa functioneze intr-un mod perfect si coerent in sectorul public,
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pentru a oferi servicii mai bune, adaptate nevoilor cetatenilor si ale intreprinderilor
la un cost mai mic. Domeniul sau de aplicare include sisteme G2G, G2C, G2B, prin
care datele din Marea Britanie pot ajunge in intreaga lume.

EGIF este unul dintre cele mai mature sisteme IF internationale, prima sa
versiune a fost publicata in 2001 si a ajuns la versiunea 6.1 in martie 2005. Se
specifica utilizarea SOA, precum si furnizarea de asistenta, recomandari privind cele
mai bune practici, seturi de instrumente si scheme convenite la nivel central (de
exemplu, implicand XML).

EGIF se bazeaza pe o guvernanta centralizata care, totusi, nu este utilizata
deloc la capacitate maxima, expertii amintind despre lipsa de interes in ceea ce
priveste guvernanta electronica.

DANEMARCA

OlO-kataloget este destinat sa permita utilizarea tehnologiei informatiei ntr-
un mod optim pentru a atinge obiectivele de guvernare electronica, eficienta,
imbunatatirea nivelurilor serviciilor si reducerea numarului de hartii. Domeniul sau
de aplicare include G2G si G2C.

Are la baza o serie de standarde deschise, care contineau peste 600 de
specificatii si recomandari. Include o notiune multiforma de “statut” pentru fiecare
dintre standardele si tehnologiile pe care le are recomanda: statutul fiecaruia dintre
acestea este reprezentat in ceea ce priveste adoptarea, deschiderea, maturitatea si
adecvarea datelor daneze, precum si o potentiala valoare viitoare.

OlO-kataloget adopta in mod explicit SOA, scheme XML gestionate central,
WSDL, precum si UML (Unified Modeling Language) pentru a vizualiza scheme
XML. Impactul OlO-kataloget pare sa fi fost relativ mare. Guvernarea este realizata
de un consiliu central de reprezentanti ai ministerelor relevante si al altor niveluri de
guvernare, care a avut succes la nivelul administratiei publice locale si centrale.

ESTONIA

Sistemul EstlF este orientat Tn mod explicit spre imbunatatirea democratiei.
Obiectivele sale specifice sunt acelea de a creste eficienta sectorului public in
Estonia prin imbunatatirea calitatii serviciilor, atat in tara, cat si la nivelul UE, pentru
a facilita si implementa transformarea administratiilor institutionale in structuri
centrate pe servicii. Domeniul sau de aplicare este A2A, A2C si A2B.

Se bazeaza pe trei principii principale:

+ valoare probatorie (autenticitate si integritate);

+ deschidere si disponibilitate (transparenta);

+ confidentialitate (a datelor restrictionate, a datelor personale sensibile).

Sistemul utilizeazd SOA si incurajeaza utilizarea XML si a serviciilor web. Se
bazeaza pe PKI (cheia publica) de mare succes a Estoniei si initiativele X-Road.

EstlF se bazeaza pe o guvernanta relativ centralizata, la care se adauga un
impuls puternic din sectorul privat (de exemplu, din sectorul bancar). Acest model a
avut un succes important, modelul sau centralizat de guvernare a fost posibila
datorita abordarii rapide a proceselor tehnologice din domeniul IT.
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TARILE DE JOS

Sistemul NORA este destinat sa organizeze principiile arhitecturale pentru e-
guvernare in trei categorii:

- de jure (cele implicate de lege);

- cele destinate sa conduca la o buna guvernare electronica;

- principiile interne (cele mai bune practici pentru implementarea categoriilor
anterioare).

Domeniul sau de aplicare este definit prin utilizarea unui cadru Zachman
modificat pentru EA, care creeaza o matrice de 3x3 reprezentand "cine? ce? cum?"
intrebari din categoriile mentionate.

NORA contine numeroase recomandari sub forma de principii. Adopta in mod
explicit o abordare SOA pentru furnizarea serviciilor electronice, utilizdnd o ierarhie
a listei de servicii, find mai degraba un EA decat un IF, adreséndu-se
interoperabilitatii doar implicit. Nu este o platforma foarte utilizata nici la nivel
central, nici la nivel local.

STATELE UNITE

Creat de Biroul de e-guvernare si tehnologie informationala din cadrul Biroului
american de management si buget (OMB), sistemul FEA este destinat sa descrie si
sa analizeze investitiile IT, imbunatatirea colaborarii si transformarea guvernului
federal intr-un centru cu o organizare orientata spre rezultate si bazata pe piata. Mai
precis, se intentioneaza sa se faciliteze colaborarea si cooperarea in cadrul si intre
agentiile federale.

Recomandarile sunt cuprinse intr-o serie de modele de referinta detaliate:

» model de referinta de performanta

» model de referinta pentru afaceri

* model de referintd pentru componentele de serviciu

* model tehnic de referinta

* model de referinta a datelor, etc.

FEA este mai degraba o arhitectura de intreprindere decat un hub
guvernamental. Interoperabilitatea nu este un accent semnificativ al FEA, totusi, din
moment ce SUA nu are un sistem IF, FEA este cea mai apropiata aproximare a unui
astfel de cadru in SUA.
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