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   需求说明书


深圳市第三人民医院
软件产品（系统、服务）招标需求说明书
	产品（系统）名称: 
	急诊医学管理信息系统

	文档识别码:
	需求代码：-

	
	任务代码：-

	基本描述:
	急诊医学管理信息系统

	需求来源:
	急诊科

	编写人:
	信息科

	版本：
	1.0


投标人资格要求

1、投标人必须具有工商营业执照及独立法人资格。
2、投标人必须保证无行贿犯罪记录，三年内的经营活动中没有重大违法违规记录，无骗取中标、无严重违约及重大安全及质量问题，否则，一经查实将有被取消本项目中标资格、列入不良行为记录名单、三年内禁止参与深圳市第三人民医院采购活动的风险。
3、本项目不接受进口产品，不接受联合体投标，不允许分标或转标。
投标文件制作要求 
1、投标文件必须包含一份正本、三份副本（投标文件首页应注明正本、副本字样），必须密封加盖公章投递。正、副本的内容必须保持一致，如果发生正本、副本内容冲突的情况，投标文件一切内容以正本为准。
2、投标文件的内容应当包含原件复印件或扫描件，采购人有权对原件进行核实。
3、采购人对投标人提交的投标文件有最终的处置权，不予退还投标人，同时也有保密义务。

项目评分标准标
评分方式：综合评分法
综合得分：P＝P1＋P2＋P3（计算分数时四舍五入取小数点后两位。）
P1.价格部分（满分20分）
    计算方法：价格分=（最低价/投标报价）×价格权重×100%

当价格分<0时，取0。
P2.技术部分（满分50分）
    计算方法：由各技术专家独立评分，然后加权平均计算得分。
P3.综合实力部分（满分30分）
	序号
	评分项
	权重

	1
	价格
	20

	
	

	2
	技术部分
	50

	
	

	
	序号
	评分因素
	权重
	评分准则

	
	2.1
	对项目需求的认识和理解
	4
	投标人对项目的整体理解深刻,对项目实施的重点关键环节把握到位,对难点问题有充分预计，对用户建设目标理解充分，。根据招标文件的需求和投标文件响应情况进行横向比较，分档评分：评价为优得80-100分；评价为良得60-80分；评价为中得30-60分；评价为差不得分。评价为“中”或“差”评委须书面说明情况。专家按百分制打分。

	
	2.2
	总体设计
	4
	对项目总体设计进行评价，需用对目标、架构、软件设计进行评价。分档评分：评价为优得80-100分；评价为良得60-80分；评价为中得30-60分；评价为差不得分。评价为“中”或“差”评委须书面说明情况。专家按百分制打分。

	
	2.3
	互联互通能力
	6
	具备卫计委医院信息互联互通标准化成熟度测，评测医院的 核心 系统（如有HIS/ 平台/ EMR/PACS其中一个），评测医院的系统为投标人所实施.
有4个案例达到4级或以上得6分；3 个案例得4分；3个案例以下没有得0分
（以上提供案例证书彩色扫描件和合同复印件）

	
	2.4
	技术参数响应情况
	8
	投标人是否能完全满足招标文件技术参数的要求，完全满足得8分，项目不满足扣1分。

	
	2.5
	技术实力及业务成熟性

	18
	1、 所投所有软件产品采用.Net或Java等主流开发平台的得5分
2、 技术及业务成熟度高，具备医疗卫生信息与管理系统协会（HIMSS）认证的客户的承建HIS系统案例。案例评级为最高等级得5分，其次等级得3分，第三等级得1分。
（提供案例HIMSS证书扫描件及加盖公章的案例合同扫描件）
3、 能够与LIS、PACS、HIS等医院现有系统无缝连接，以保证急完整，全部满足得8分，否则不得分。

	
	2.6
	项目组织及实施方案
	5
	根据招标文件的需求和投标文件响应情况进行横向比较，分档评分：评价为优得80-100分；评价为良得60-80分；评价为中得30-60分；评价为差不得分。评价为“中”或“差”评委须书面说明情况。专家按百分制打分。

	
	2.7
	售后服务
	5
	具有中国电子信息行业联合会信息系统集成资质工作办公室颁布的信息系统集成及服务资质运行维护分项资质，一级资质得100分，二级得30分，其它不得分。专家按百分制打分。

（以上提供证明文件复印件）


	3
	综合实力部分
	30

	
	

	
	序号
	评分因素
	权重
	评分准则

	
	3.1
	企业综合实力
	12
	1、2010年至今获得国家级医疗信息化方面课题研究项目并提供相关证明材料（提供课题证明材料复印件）
每提供1个得1分，满分5分
2、根据IDC2015年中国医疗行业主要解决方案厂商解决方案收入和市场份额统计情况排名进行评价，1-3名得3分，4-6名得1分，7名以后不分，（提供IDC2015报告排名复印件）
3、国家卫生计生委(含原国家卫生部)电子病历系统功能应用水平评级案例，案例达到最高等级得4分；第二等级得2分；其它不得分。
（提供评级证书复印件以及核心系统（如HIS/ 平台/ EMR/PACS其中之一 ）案例合同复印）

	
	3.2
	投标人资格情况及通过相关认证情况
	12
	1、具有CMMI五级认证得3分，四级得3分，其它不得分；

2、具备信息安全管理体系认证ISO/IEC27001:2013 得2分；
3、 具备ISO13485-医疗器械质量管理体系认证证书 得2分

4、系统集成能力证明；具有计算机系统集成资质，最高等级得5分，第二等级2分，第三等级得10分）

	
	3.4
	本地服务能力
	6
	1、设有长期稳定的深圳本地化服务机构（如子公司或分公司），得2分；需提供投标人与深圳本地技术服务机构的关系证明（提供营业执照原件彩色扫描件）
2、如深圳本地服务机构是投标人直属服务机构，提供不少于120人的本地社保缴费证明的得4分，低于120人不少于80人的深圳本地社保缴费证明的得2分，低于1人不得分。
3、无深圳本地服务机构的，不得分。
专家按百分制打分。


1 项目预算情况
	序号
	采购品名
	预算金额（单位：元）
	数量
	单位

	1
	急诊医学管理信息系统
	499,000.00
	1
	项

	合计（单位：元）
	499,000.00


投标人需在《投标报价表》中报投标总价和分项报价。投标总价或分项报价不得高于对应的财政预算限额的，三个分项报价总和需等于投标总价，否则视为未能通过符合性审查。
2 投标文件制作要求：
1、投标文件必须包含一份正本、三份副本（投标文件首页应注明正本、副本字样），必须密封加盖公章投递。正、副本的内容必须保持一致，如果发生正本、副本内容冲突的情况，投标文件一切内容以正本为准。
2、投标文件的内容应当包含原件复印件或扫描件，采购人有权对原件进行核实。
3、采购人对投标人提交的投标文件有最终的处置权，不予退还投标人，同时也有保密义务。
4、谈判（开标）时间：2017年  (北京时间)。
3 需求背景
深圳市第三人民医院现用的信息管理系统不能满足急诊科关于三甲及JCI的要求，经科室讨论，现需要招标急诊医学管理信息系统。
4 业务需求
4.1 院前急救模块
a  可查阅120急救中心（提供接口）或医院发送的调度信息；
b 可查看当前正在急救的患者信息；
c  可离线操作（如创建患者病历）当网络连通后关联相关信息；
d 通过无线网络实现远程会诊，传输急救病历和绿色通道申请信息至院内系统，并支持音视频传输；
4.2  预检分诊
a  有分诊接诊列表，可查看当前等待分诊患者信息，包括120急救送院患者、急诊挂号患者、门诊转急诊患者，并可对患者进行急诊分诊；
b 有候诊列表，可查看当前急诊科不同科室、不同分区的患者等候队列信息，包括患者的基本信息、分诊时间、叫号次数、当前状态（病情、是否危急值、是否群体事件、是否传染病等）；

c  可对候诊患者进行管理，包括当前状态标记、申请绿色通道、关联群体事件等操作；
d 可通过门诊号查询患者基本信息和挂号信息，若无门诊号可通过临时号对患者进行标识，并利用摄像头对患者样貌进行记录；

e  可记录患者的问诊信息，包括来院方式、是否复诊、病情描述、持续时间等；

f  可对已分诊患者进行再分诊操作，并录入改诊原因且保留痕迹；
g 可录入患者生命体征信息，包括体温、脉搏、呼吸、血压、血氧、心率、微量血糖、受伤部位，支持从监护仪中采集生命体征数据并自动记录到预检分诊单中；
h 支持现有的医学评分，如疼痛评分（NRS）、格拉斯哥昏迷指数（GCS）、快速急诊内科评分（REMS）、创伤评分（TS）、损伤严重度评分（AIS-ISS）等评分记录；

i 可根据录入的病情描述、生命体征信息、医学评分，按照预设的急诊分诊规则，对患者的病情等级及相关注意事项进行提示；
j 分诊评估增加特殊优先级维护，如老人、残疾人等优先看诊；
4.3  急诊诊疗
a  可分别根据不同科室、不同分区的患者等候队列信息排队叫号；
b 可对到诊患者书写电子病历，提供常用的急诊医疗电子文书（病历、病程记录、分诊单、申请单、报告单、医嘱单、护理单等），并提供快速录入、文书模板、检验检查结果及医嘱引用；
c  可查看患者历史就诊记录；
d 可与HIS、LIS、PACS对接，查看医嘱信息、检验检查结果；
e  可对已诊毕患者标记去向，系统根据去向将患者信息进行推送；
4.4 急诊抢救留观
a  可查看当前等待上床的留观患者的信息；
b 可显示所有诊室留观床位以及床位上患者信息，可对患者床位进行管理，包括患者上下床、换床、借床、增加临时床等；
c  医护人员可查看留观患者电子文书信息；
d 可对患者下床后标记去向，系统根据去向将患者信息进行推送；
4.5 患者管理

a  可查看患者诊疗过程时间轴，在时间轴上限时患者完整的诊疗过程时间节点，如分诊、就诊、上下床、叫号、绿色通道、会诊、操作人、操作时间、详细操作内容等；
4.6 急诊支持
a  可支持绿色通道流程管理，包括申请、审批、启动、结束，根据相关信息生成对应绿色通道申请单和绿色通道登记表；
b 可支出群体事件管理，创建群体事件、关联群体事件；
4.7  接诊调度
a  可对调度信息进行管理，包括查询调度信息、增加调度信息并发送至院前急救客户端；
4.8  会诊管理
a  可对会诊信息进行管理，包括查询会诊信息、申请会诊、确认会诊、会诊到达、会诊信息录入；
b 系统根据会诊申请、确认、达到时间，自动生成对应记录及申请单；
4.9 统计分析

a  提供急诊科常用统计报表；
b 提供三甲、JCI相关要求的质控指标；
5 系统接口需求
5.1 硬件设备及接口
a  可提供仪器数据采集，如急救车上的监护仪、呼吸机、心电图等；
b 可提供急救车与院内实时视频通讯；
c  提供院前急救模块配套使用的无线网络设备将数据传输至院内系统 (含急诊科无线网络及救护车无线网络)；
5.2  软件接口
a  提供与HIS系统数据交互接口；
b 提供与LIS系统数据交互接口；
c  提供与PACS系统数据交互接口；
d 提供与电子病历系统数据交互接口；
e  提供CA电子签名接口；
6 性能需求

6.1 响应时间

a  院内急诊系统用户操作响应时间不超过2秒；
b 院内急诊系统查询响应时间不超过4秒；
c  院内急诊系统统计报表响应时间不超过30秒；
d 院前系统用户操作响应时间不超过2秒；
e  院前系统数据同步至院内响应时间不超过60秒；
6.2  容错及恢复
a  系统具备一定的容错与抗干扰能力，在非硬件故障、非通讯故障时，系统能保证正常运行，并有足够的提示信息帮助用户有效正确地完成操作；
b 系统因用户误操作导致错误能有相应恢复机制；
7 用户文档
本系统配套的用户文档包括：
a  安装手册
b 用户手册
c  维护手册
8 保密责任及申明：
a  对双方提供的资料进行保密；
b 此次招标工作各项条款及未尽事宜的最终解释权归甲方，双方协商一致后签订合同；
 文档结束





                                       深圳市第三人民医院   信息科     页: 1 of 12
签名栏：


