Czy wykorzystanie danych
przestrzennych moze pomoc
stuzbie zdrowia?

W Polsce od lat borykamy sie z problemami, ktére trapig stuzbe
zdrowia. Tymczasem Srednia dtugos¢ zycia siegajgca w Polsce 78
lat i zwigzane z tym starzenie sie spoteczeAstwa oraz fakt,
ze procent PKB przeznaczany w Polsce na ochrone zdrowia jest
jednym z najnizszych w Europie to czynniki, ktdre sprawiajg,
ze nieodzownym staje sie podniesienie wydatkéw na profilaktyke
i leczenie pacjentoéw.

Samo zwiekszenie finansowania jednak nie wystarczy — mozemy
by¢ pewni, ze nie ma takiej kwoty, ktdéra raz na zawsze
rozwigzataby wszystkie bolgczki w tym zakresie. Dlatego
konieczne jest mozliwie jak najbardziej szczegdétowe okreslenie
celow, na ktdére Srodki te zostang przeznaczone i wybranie
najbardziej istotnych, majgcych najwiekszy wptyw na jakos¢
zycia mieszkancéw danego obszaru i poprawe ich dostepu do
Swiadczen zdrowotnych.

Aby analizy te byty skuteczne i speiniaty poktadane w nich
oczekiwania, a wnioski z nich wyciggniete odpowiadaty realnym
potrzebom ludzi, konieczne jest wykorzystanie wielu zbioréw
danych - z ktérych znaczna wiekszos¢ ma charakter
przestrzenny. W ich opracowaniu pomogg narzedzia bazujgce na
systemie GIS, ktére wiele terabajtow skomplikowanych
informacji sg w stanie przetworzy¢ na czytelne mapy, na
podstawie ktorych %tatwo bedzie mozna okresli¢ Kkierunki
niezbednych zmian.

GIS w podstawowej opiece zdrowotnej

W raporcie Komisji Europejskiej ,Polska. Profil systemu
ochrony zdrowia 2017"” znalez¢ mozna informacje, ze problemem
naszego systemu opieki zdrowotnej jest np. zbyt duza liczba
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hospitalizacji. Wiele procedur, realizowanych w ramach pobytu
w szpitalach, powinno by¢ prowadzone poza nimi, co
zmniejszytoby ich koszty oraz zwiekszyto podaz miejsc na
oddziatach szpitalnych. Aby jednak tak sie stato, dziatania te
musiatyby przeja¢ placédwki podstawowej opieki zdrowotnej. Te
jednak i tak juz sg przecigzone.

W efekcie, aby zwiekszy¢ efektywnos¢ pracy szpitali, pojawia
sie koniecznos$¢ rozszerzenia dziatalno$ci dotychczas
istniejgcych o$rodkdéw zdrowia i stworzenia nowych. Wraz z nig
jednak powstaje pytanie: ktore placéwki nalezy rozbudowac lub
zwiekszy¢ ich obsade i gdzie stworzy¢ nowe? OdpowiedZ
najtatwiej uzyska¢ wykorzystujgc zbiory danych przestrzennych
przetworzone przez odpowiednie systemy. Dzieki nim mozna
zestawi¢ dane na temat zapotrzebowania na procedury medyczne
na danym obszarze z dotychczas istniejgcg infrastrukturg ustug
medycznych. Takie pordéwnanie zobrazowane na mapie pozwoli na
dokonanie wtasciwych inwestycji w nowe osSrodki zdrowia czy
rozszerzanie dziatalnosci dotychczasowych w tych miejscach,
gdzie sg one naprawde potrzebne.

Podaz vs. popyt

Narzedzia GIS przydadza sie nie tylko do udostepnienia
pacjentom procedur medycznych, ale takze do zapewnienia
dostepnosci lekarza pierwszego kontaktu czy specjalistow.
Wykorzystujgc bowiem dane o zageszczeniu populacji na danym
terenie, sposobie jej rozmieszczania, sieci drogowej,
istniejgcej komunikacji 1 zestawiajgc je z danymi na temat
istniejgcych osrodkéw zdrowia i szpitali, ich ob%ozenia i
zapotrzebowania na Swiadczenia zdrowotne zgtaszanego przez
pacjentow (choé¢by na podstawie kolejek zapisdéw do
specjalistéw) mozna doktadnie okresli¢ te placdowki, ktdére
wymagajg najpilniejszego doinwestowania i powiekszenia.

Ktos mégtby zapytac: po co w takiej analizie brac¢ pod uwage
sie¢ drogowg i istniejgce systemy komunikacji? Nalezy to
zrobic¢, aby uzyska¢ pewnosc¢, ze dodatkowe naktady trafig do



wtasciwego osSrodka. Okazuje sie, ze odlegto$¢ mierzona
kilometrami nie zawsze jest proporcjonalna do czasu dotarcia z
punktu A do punktu B. W najjaskrawszym przypadku jesli
mieszkamy nad rzeka, a po jej drugiej stronie, niemal przy
brzegu stoi szpital, jednak najblizszy most zlokalizowany jest
20 km od nas, to z k*opotami ze zdrowiem ©pojedziemy do
szpitala oddalonego od naszego domu nawet o 15 km, chod
teoretycznie najblizszy miesSci sie w promieniu kilkuset metroéw
od miejsca naszego zamieszkania.

To oczywiscie skrajny przyktad, jednak tego typu zalezno$ci w
korzystaniu przez nas z réznych miejsc uzytecznosSci
publicznej da sie zaobserwowa¢ zarowno w miastach, jak i na
terenach wiejskich. Nie mozna ich zas pomingé, gdyz od takich
szczegotow zalezy wtasciwe wytypowanie miejsc do dokonania
inwestycji. Bo trudny dojazd do placéwki moze zniechecié¢ wielu
pacjentéw i wptyna¢ na zaprzestanie leczenia nawet w najlepiej
wyposazonym oSrodku zdrowia czy szpitalu. W efekcie inwestycja
w taka placdéwke po prostu nie ma sensu.

Prognozy bez wrézki

Szacuje sie, ze 85 proc. przypadkéw raka spowodowanych jest
przez czynniki Srodowiskowe. Na niektdre, jak spozywanie
kancerogenéw w zywnosci i wystawianie sie na promieniowanie
jonizujgce mamy wptyw. Na wiele innych jednak, jak jakos¢
powietrza, ktdorym oddychamy, juz niekoniecznie. Oczywiscie
analizy uzyskane dzieki GIS nie pozwolg nam na zmiane tego
stanu rzeczy, umozliwig jednak przewidywanie natezenia pewnych
choréb na okreslonym obszarze, jesli wykorzystamy do tego dane
dotyczgce jakosSci powietrza czy wody, lokalizacji zaktadéw
przemystowych i ich oddziat*ywania na $rodowisko, struktury
wiekowej mieszkancow czy nawet ich statusu majgtkowego i stylu
zycia. Wszystko to zobrazowane na mapie pozwoli okreslig,
jakich Swiadczen oczekiwa¢ beda pacjenci z danego rejonu za
kilka lat i umozliwi wtasciwe przygotowanie sie na te
okolicznos¢.



Bo dobra inwestycja to taka, ktdéra po oddaniu do uzytku bedzie
skutecznie spetniata swoja role przez kilka lub kilkanascie
lat. Aby inwestycje w stuzbe zdrowia wtasnie takie byty,
niezbedne sg tego typu prognozy w perspektywie przynajmniej
kilkuletniej, aby nie okaza*o sie na przyktad, ze rozbudowany
osrodek zdrowia po roku dziatania jest za maty na potrzeby
lokalnej spotecznosci i nie ma w nim miejsca, aby Swiadczono w
nim jeszcze wiecej procedur medycznych.

Na ktory SOR?

Dysponujgc ograniczonymi $rodkami trzeba podejmowad bardzo
precyzyjne decyzje. Jesli nie mozna udostepni¢ ludziom takiej
liczby miejsc np. na szpitalnych oddziatach ratunkowych, ktéra
przekraczataby zapotrzebowanie, trzeba jak najlepiej
dysponowa¢ posiadanymi zasobami. OczywisScie za to m.in.
odpowiada personel medyczny, pracujgcy na miejscu, jednak
usprawnié¢ zarzadzanie obtozeniem moze takze system GIS.

Dzieki niemu ambulanse pogotowia ratunkowego, wyposazone w
odpowiedni sprzet elektroniczny z dostepem do bazy danych, nie
muszg wozi¢ pacjentéw od SOR-u do SOR-u, szukajac dla pacjenta
»wolnego t6zka”. Zamiast tego tuz po podjeciu decyzji o
transporcie chorego do szpitala, personel karetki moze

zarezerwowa¢ dla niego najblizsze dostepne miejsce na jednym
z okolicznych oddziatéw, a system, jesli zostanie wyposazony
takze w informacje na temat sieci drogowej i natezenia ruchu,
pokaze najszybszg droge dotarcia na do celu. Podobnie system
ten mozna wykorzystal do zarzagdzania stanem obtozenia w
szpitalach, co usprawnia i przyspiesza przyjmowanie pacjentéw,
skracajgc jednoczes$nie kolejki do oddziatéw. Dzieki narzedziom
GIS mozna takze $ledzic¢ poziom efektywnosci wykorzystania
aparatury diagnostycznej czy osprzetu medycznego — co prowadzi
do wzrostu rentownos$ci placowki na skutek zwiekszenia liczby
udzielanych swiadczen.

Cyfrowy lekarz



Wraz z rozwojem technologii coraz wieksze znaczenie majg takze
ustugi z zakresu telemedycyny, ktére nie tylko utatwiaja
dostep do specjalisty, ale sprawiajg tez, ze pacjent jest
rzeczywiscie pod stata kontrola lekarska. Wtaczenie do tego
systemu danych geolokalizacyjnych pacjenta znacznie poprawia
jego bezpieczenstwo.

Wyobrazmy sobie osobe po zawale serca, ktdéra rehabilitowana
jest w warunkach domowych. Dysponuje ona urzadzeniem
monitorujgcym prace miesnia sercowego, ktore dzieki systemowi
GPS pozwala na zlokalizowanie go w przestrzeni. Jesli dojdzie
do niebezpiecznych zaburzen rytmu serca, urzagdzenie
automatycznie wysle sygnat do centrali, gdzie specjalista
podejmie decyzje o dalszych dziataniach. Znajac miejsce
przebywania chorego moze wystac¢ do niego zespot ratunkowy,
ktéry dojedzie w najszybszym mozliwym czasie dzieki funkcji
nawigacji, w ktdra wyposazony zostat system. To nie science
fiction — to ustugi, ktore juz dzis$ sa sSwiadczone w oparciu o
w petni dostepna technologie. Najbardziej komplementarna baza
danych o pacjencie, zawierajgca takze dane odnos$nie miejsca
jego przebywania, powstaje obecnie w USA.

Aby wszystkie te funkcjonalnosci wprowadzié¢ w zycie, konieczne
jest wdrozenie rozwigzania , ktére pozwoli na gromadzenie,
przechowywanie, przetwarzanie 1 wizualizacje danych
geograficznych wielu podmiotom, takim jak szpitale i osSrodki
zdrowia, jednostki samorzadu terytorialnego, dystrybutorzy
lekéw, osSrodki pomocy spotecznej itp. W tej roli sprawdzi sie
np. platforma ArcGIS. Jesli chcieliby Panstwo dowiedzied sie,
jakie jeszcze mozliwo$ci oferuje ta platforma — zapraszam do
kontaktu.
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