Otazka ¢. 1:
Vazieny obstaravatel.

Na zdklade navstevy NCZI dia 03.06.2025 a spristupnenych dokumentov - KonceptK+D - Aktudlne
integracné manualy k eZdraviu - Poslednej verzii detailného navrhu rieSenia pre RISEZ A - ZMLUVA O
DIELO NA DODAVKU SOFTVEROVEHO DIELA ¢&islo zmluvy u NCZI: 29/2025 Datum uzavretia:23.05.2025,
Datum ucinnosti: 24.05.2025 Strana 54 zmluvy konverzia HL7 <-> 1SO13606 bude realizovana
rozSirenim Transformacného modulu OpenNCP Sme dospeli k jednoznaénému zaveru Ze integracia na
baze Strana 56 zmluvy - ddlezZité podotknut, Ze OpenNCP pracuje v Standarde HL7, pricom data v
slovenskych ndrodnych - systémoch su vo formate 1SO13606.

Za tymto Ucelom bude do Narodného konektora dopracovand aj - konverzia medzi tymito formatmi,
pricom preklady/konverzie Cciselnikovych hodnét budd doplnené - priamo do Transformacnych
modulov, ktoré su sicastou OpenNCP. - 1.5 Podporované scenare - Podrobny popis podporovanych
scendrov vratane konkrétnych volanych sluZzieb narodnych systémov - je obsiahnuty v priloZzenom
dokumente NCP Procesy_SQD.rtf, pricom jednotlivé scendre su - schematicky popisané nizsie, hrubym
pismom je zvyraznené, ¢o je predmetom tejto Zakazky. - Pacientsky sumar — Krajina A - Scenar, kde cez
NCPeH pride zo zahranicia poziadavka na slovenské data, teda na Pacientsky sumar - slovenskych
pacientov —- 1. zahrani¢ny lekar identifikuje pacienta, vyuZijeme na to sluzbu JRUZ - 2. zahranié¢ny lekdr
vyziada Pacientsky sumadr identifikovaného pacienta - a. overime z eZdravia, ¢i pacient nezrusil
implicitny suhlas - b. nacitame Pacientsky sumar z eZdravia - c. transformujeme Pacientsky sumar z ISO
na HL7 - 3. odosSleme odpoved - Z tohto scenaru vyplyvaju nasledovné poziadavky, ktoré je nutné
zapracovat do OpenNCP: - P1 — volanie sluzby JRUZ na identifikdciu pacienta - P2 — volanie sluzby
eZdravia na nacitanie suhlasov/nesuhlasov pacienta - P3 — volanie sluzby eZdravia na nacitanie
Pacientského sumaru - P4 — transformadcia Pacientskeho sumaru z ISO na HL7 - Pozndmka: vychadzame
z predpokladu, Ze transformacia I1SO vs. HL7 bude dopracovand priamo do - Transformaéného modulu
OpenNCP vo forme dalSich atribltov k existujicim Struktiram ¢iselnikov. - Presné riedenie ukaze DFS,
avSak mame za to, Ze technologicky to nebude zloZité tymto spdsobom - zapracovat, problém tejto
poziadavky je v naplneni prekladovych dat, o ale NIE JE predmetom tejto Na zaklade tychto informacii
sme dospeli k zaveru, Ze v novom detailného ndvrhu rieSenia pre RISEZ nie je a ani nebude pouZivany
stary systém ISO13606 ale sucasne v Eurdpe pouzivany Standard HL a z toho jasne vyplyva Ze v oblasti
obrazovych informacii je mozné a nutné pouZit platny Eurdpsky standard DICOM a nebude vhodné ani
mozné pouZit princip K+D Vo vysvetleni ¢ uvadzate: 09.06.2025 16:17:10 Otazka ¢. 3: SU dokumenty
popisu vySetrenia pseudonymizované? Existuje na platforme eZdravie sluzba na spatné zrusenie tejto
pseudonymizacie? Existuje na platforme eZdravie sluzba na pseudonymizéaciu? Ak ano, mézeme dostat
dokumentdciu? Odpoved' ¢. 3: SU dokumenty popisu vysetrenia pseudonymizované? Ano. Resp.
zapisané maju / musia byt s reSpektom ku konceptu K+D. Existuje na platforme eZdravie sluzba na
spatné zruSenie tejto pseudonymizacie? Nie. Existuje na platforme eZdravie sluiba na
pseudonymizdaciu? Nie. Princip K+D pojednava o tom, Ze kazda sluzba eZdravie podlieha rozdeleniu
klinickych (K) a demografickych (D) dat. Ak ano, m6zeme dostat dokumentaciu? Nie, nakolko uvedena
sluzba neexistuje. Vo vysvetleni ¢ uvadzate: 09.06.2025 16:22:06 VaZeny obstardvatel. RieSenie K+D
som prejednava s viacerymi partnermi dodavatelmi systémov PACS a hlave nasim partnerom pre VNA
spoloénostou INFINITT. RieSenie ktoré pozadujete na oddelenie Klinickych a demografickych dat
potrebujeme objasnenie a vysvetlenie ako sa bude moct VNA vyvijat do budicnosti. format DICOM je
svetovo certifikovany a zabehnuty systém vcitane bezpecnosti dat a nas partner ma vyse 5500 instalacii
po celom svete.



Nase otdzky su nasledovné:

Otdzka 1 : » Ak sa do VNA odosle zapuzdreny PDF subor DICOM, ako by sa mali z PDF dokumentu
extrahovat demografické udaje? Odpoved ¢. 1: Uvedené bude predmetom realizicie projektu — faza
Analyzy a dizajn.

Otdzka 2: e Ak sa do VNA odosle sekunddrny snimok DICOM (napr. ultrazvuk) s vlozenymi
demografickymi Udajmi pacienta v sekcii pixelov obrazu, ako extrahovat (daje o pacientovi z DICOM?
Bezny Standard je zaloZeny na IHE XDS, kde VNA registruje informdcie o vySetreni v centrdlnom uloZisku
elektronického zdravotnictva. VNA si uchovdva povodné udaje. KedZe Vasa poZiadavka sa odklana od
Standardizacie DICOM ako v budicnosti chcete zabezpedit kompatibilitu novych PACS u PZS a VNA a
pripravovanej vymeny dat medzi Statmi EU podla (European Health Data Spacer, EHDS) . Najvhodnejsi
by bolo poZiadavku K+D vynechat a pozadovat VNA na baze svetovych a eurdpskych, to znadi i
slovenskych Standardoch DICOM. Pavol Chudy byvaly Konatel firmy CompuGroup Medical prvej
spolo&nosti vykonanej napojenie NIS eHalth a LIS za ministra MUDr. Cisldka Pri predvéerajsej prehliadke
dokumentov je jasné ze eHealth vyvijané desiatky rokov ma byt prekopané firmou DATALAN na "novy
eHealth Slovensko". Prosim doporucujeme sa drZat zabehnutych EU a svetovych Standardov a
nepozadovat nieco ¢o nie je domyslené ako je i poziadavka K+D. Vopred dakujeme za objasnenie otazok
1.a2.,. Nembze to byt predmetom analyzy, lebo niektoré firmy ¢o nemaju skdsenosti s VNA slUbia aj
to ¢o nevedia splnit, ale uspeju vo verejnom obstardvani a potom sa to akoZe doriesi. Ak na otazky
neviete jednoznaéne odpovedat teraz s jasnym objasnenim pozadujeme vypustenie poziadavky K+D.
Odpoved €. 2: Uvedené bude predmetom realizacie projektu — faza Analyza a dizajn. V ramci zaslanej
ponuky od uchadzaca obstaravatel ocakava splnenie poZiadaviek, ktoré Specifikoval v sutaznych
podkladov, vratane Konceptu K+D.

K+D a dodriiavat $tandard DICOM. - U? teraz je zrejmé z ZMLUVA O DIELO NA DODAVKU
SOFTVEROVEHO DIELA €islo zmluvy u NCZI: 29/2025 Datum uzavretia:23.05.2025, Datum G&innosti:
24.05.2025 A - Poslednej verzii detailného navrhu rieSenia pre RISEZ. Uvedené odpovede dpoved €. 1:
Uvedené bude predmetom realizacie projektu — faza Analyzy a dizajn. Odpoved ¢. 2: Uvedené bude
predmetom realizacie projektu — faza Analyza a dizajn. Ze na zaklade analyz RISEZ nie moZné nové
rieSenie eZdravie a na to navazujuce ,,Narodny archiv obrazovych vysetreni“ (NAOV) pracoval na baze
K+D a zéroven spliioval EU standardy HL7 a DICOM a pripravovanej vymeny dat medzi statmi EU podla
(European Health Data Spacer, EHDS) . K uvedenému zaveru dospeje faza Analyza a dizajn, ale Vase
rozhodnutie znemoini podat ponuku renovovanym rieSeniam pracujucim uZ teraz vyhradne na
koncepte DICOM, ktry vietkym pouzivatelom garantuje najysiu kvalitu a bezpecnost dat. Z uvedeného
dévodu Ziadame vypustit podmienku K+D a nahradit ju v plnom rozsahu platnym plnohodnotnym
Standardom DICOM pre VNA

Odpoved'¢. 1:

Verejny obstaravatel naformuloval svoje pozZiadavky na predmet zakazky jasne a jednoznacne, pricom
vychadzal z legislativneho ramca, realnych prevadzkovych poZiadaviek, v sulade s architekturou
ciefového rieSenia. Vsetky relevantné podklady vratane konceptu K+D boli spristupnené v dostato¢nom
rozsahu a v sulade so zakonnymi lehotami. Princip oddelenia klinickych a demografickych tdajov (K+D)
je sucéastou zadania od prvotného zverejnenia sutaznych podkladov. PoZiadavky obstardvatela sa v tejto



veci nemenili, ani sa do buduicnosti neplanujd menit. Verejny obstaravatel trva na zachovani poziadavky
na princip K+D ako na jednej z kluc¢ovych sucasti zadania. V pripade nedodrZania definovanych

poziadaviek, vratane principu K+D ponuka uchadzata nemdze byt povazovanad za akceptovatelnu
a spifiajucu podmienky VO.



