急诊医学临床信息系统项目维保服务要求

一、项目总体要求

1、维保服务内容

	序号
	维保服务内容
	服务期限

	1
	急诊医学临床信息系统维保服务
	壹年


2、本项目为交钥匙承包项目，成交供应商承包及负责附件要求的一切事宜及责任。

维保服务内容

1、维护模块清单：

	序号
	模块名称

	1
	预检分诊模块

	2
	院前急救模块

	3
	急诊留观模块

	4
	急诊护理模块

	5
	急诊医生工作站模块


2、维护服务内容：

2.1对现有软件进行维护，对医院数据库信息定期进行优化，以保证信息系统的快速有效运行。

2.2提供维护期内7×24小时技术支持与上门服务，30分钟内响应，2小时内到达现场，4小时内解决问题，提供一人驻场服务。

2.3对于采购人提出在原系统上的合理修改内容功能改造，成交供应商应修改。对于现有系统不完善的功能和数据报表，成交供应商应进行不断完善处理。

2.4在服务期内，经过采购人的许可，成交供应商可定期（每月一次）对采购人应用软件的服务器软件环境进行检查，根据用户的实际情况，提供系统整体性能优化服务。

2.5成交供应商在对医院进行系统维护过程中，有义务保证医院数据的准确性，现场人员必须严格保守秘密，不泄露医院数据，否则采购人有权追究其法律责任。

2.6数据保密：成交供应商须与采购人签订数据保密协议，一旦出现数据泄漏，成交供应商必须承担相应的法律责任。

2.7办公场所：采购人提供办公场所。

2.8时间要求：对于出错性的需求，成交供应商必须无条件按时完成。

2.9持续服务要求：保证维护工作可持续性，要求成交供应商工程师不可频繁变动，如不可避免变动需要做好交接工作。

 2.10服务认可要求。成交供应商派到现场的工程师需要得到采购人的认可，采购人可以根据实际情况（主要是工作能力），提出撤换的要求；如现场工程短期内无法按时完成指定的任务，成交供应商要另外提供技术力量，以保证采购人的需求得到满足。

2.11应急协助要求：如遇应急事件，成交供应商须有效协助解决。

2.12具体维保服务内容（包括并不限于以下内容）：
	分类
	模块
	工作内容

	一、系统优化
	1.1预检分诊模块
	[image: image1]EKG显示在分诊条码，有做显示“EKG",可选：拒绝，无做不显示


	
	
	分诊界面显示过敏史，同步到医生病历

	
	
	各级别患者在等候时间达到相应设置的时间时，分诊的地方能够显示和查询到其超时的患者列表，并选择是否巡视及评估结果

	
	1.2急诊留观模块
	床卡界面检验结果POCT无打钩，主要是科室自己做的检验结果没有打勾，检验科做的正常

	
	
	交接班生命体征取最后一次护理记录的生命体征

	
	1.3急诊医生工作站模块
	绿通：会诊、抽血、检验、检查时间抓取

	
	
	建议联动CHAS系统，可以复制出院的诊断，避免一个个输入

	
	
	传染病的儿童或地址的填写要求

	
	
	传染病报告卡，14岁以下（含14岁）的患儿家长姓名为必填项；保存后再修改时，保存也需要提醒

	
	
	传染病报告卡，凡职业为学生、幼托儿童、工人、干部职员、民工、教师、医务人员，填写学校/幼托机构名称/工作单位

	
	
	增加一些医生评分的种类

	
	
	病历界面部分按钮功能都隐藏不显示，可以设置权限，只能给特定的用授权登陆后才显示，普通用户（包括管理员）不授权登陆后不显示该按钮。

	
	1.4院前急救模块
	知情同意：排版优化，签名处——关系：增加下来框

	
	
	病历预览：参照120模版

	
	
	院内约车系统：患者行为改为转运方式；呼吸机 模式 参数；药物：留特殊药物，删除其他药物，药物格式调整一行(药物名称、配置方法、速度)

	
	1.5急诊护理模块
	晨会交班增加120出车车次（统计时间是00：00：--次日00：00）

	
	
	出观护理记录，新建转运交接单后，自动同步一条护理记录，记录生命体征、患者去向等内容，目前转科要输入但没有共享到出观护理记录单

	
	
	监护仪的数据，要显示最后一次的记录在抢救护理记录中，能够同步

	二、系统需求修改
	2.1预检分诊模块
	按科室要求新增分诊报表：胸痛、卒中报表

	
	2.2急诊留观模块
	转运交接单增加电子签名

	
	
	患者可以显示收费情况

	
	2.3急诊医生工作站模块
	增加药物不良反应报告卡、输血不良反应报告卡

	
	
	建议新建病历后可以引用模板病历的诊断和证型

	
	
	续诊记录只能写一次，第二次续诊会自动带出第一次续诊的医嘱用药，建议以时间节点为界，第二次续诊就只带出第二次续诊开具的医嘱

	
	
	增加查询中药处方率功能

	
	2.4院前急救模块
	[image: image2]增加预约转运时间，确定转运时间;当预约成功后发送信息给预约医生

	
	
	病人在任务列表内，可以由护士按同时间统一分配车辆，并分别填写急救病历

	
	
	出车护士可以通过手机接单，按照120模版来修改

	
	
	车载心电图机、除颤仪、AED数据和视频、数据传输同步

	
	
	新增创伤(TS)分级

	
	
	统计：增加急救病历报表（包含预约转运时间、确认时间等）

	
	
	院前系统登陆后要能自动退出，不影响后面使用人的登录。（任务完成后点完成自动解绑/7小时自动解绑）

	三、服务器运维
	服务器及数据库
	服务器、数据库性能巡检，性能优化、备份恢复、故障排除及预防性巡检等


3、服务维护要求：供应商应可以合法取得急诊系统的源代码，保证可以对急诊系统的正常维护。

