КАКВО Е НЕОБХОДИМО ЗА ДСГ
І. Данни за пациента:
Медико-статистическа информация - трансформиране на заболяванията и извършените дейности (процедури) в точно определени кодови единици, което позволява съхраняването, анализирането и групирането на данните. За тази цел се използва Международната класификация на болестите (МКБ), която се състои от определен брой категории, в които се вписва целият диапазон от болестни единици според установени критерии и правила.
 Икономическа информация - лечението на даден болен е съвкупност от множество разнообразни дейности, предоставяни на пациента в структурата (звената) на болницата, за което се правят определени разходи. За целите на остойностяване на болничните продукти/дейности и определяне на разходите по ДСГ е необходимо текущо счетоводно отчитане на всяко звено (разходен център) относно неговите фактически разходи по видове, разпределени до ниво преминал болен, т.н. ”стъпково разпределяне на разходите” («степ бай степ акаунтинг»).
Разходен център е най-малката структурна единица в една организация, която предоставя продукт/дейност.
 
ІІ. Оборудване на Лечебните заведения за болнична помощ (ЛЗБП) с хардуер и софтуерен продукт за отчитане на болничната дейност
Софтуерен продукт за отчитане (събиране) на болничната дейност – програмен продукт, състоящ се от минимум три модула (“регистрация”, “кодиране” и “калкулация”), позволяващ кодиране на случай (преминал през стационар пациент), регистриране на разходите за всички видове звена и калкулирането им на ниво пациент. Визираният софтуер позволява съвместимост с изградена вече интегрирана болнична информационна система (ИБИС) чрез създаване на интерфейсна връзка между тях.
Хардуерно оборудване - необходимият минимум от работни станции е в зависимост от броя. преминали пациенти през стационара на ЛЗБП.
 
