	序号
	标的名称
	技术和服务要求
	备注

	1
	三级医院等级评审-标准条款结构化管理
	将《三级医院评审标准山东省实施细则（2025年版）》的各章节、条款、评审要素、评分方法等进行结构化解析和数字化建模，支持标准版本更新迭代管理，实现条款的智能检索、关联分析和解读辅助。

	

	2
	三级医院等级评审-评审任务全流程管理
	建立涵盖任务规划、条款分解、责任分配、进度跟踪、督办提醒、完成确认的全流程闭环管理体系，实现从院级到科级的多层级任务穿透管理，确保每项条款有人管、有人做、有反馈。
	

	3
	三级医院等级评审-数据自动采集与整合
	对接医院现有HIS、EMR、LIS、护理、院感、药事管理系统（东华8.0和9.1两套系统）、PACS（伟业前程）、财务、人事系统（康博嘉）、OA（蓝凌）系统等信息化平台，实现评审相关数据的自动抽取、清洗、转换和汇聚，减少人工采集工作量，提高数据准确性和时效性。
	

	4
	三级医院等级评审-指标实时监测与智能预警
	建立评审指标监测体系，对核心质量与安全指标进行日/周/月/季/年多维度的实时监测和趋势分析，设定预警阈值，当指标出现异常波动或达标率不足时自动预警，辅助管理决策。
	

	5
	三级医院等级评审-自评自查与模拟评审
	提供线上自评自查工具，支持各科室在线填报、上传佐证材料，系统自动计算评分，生成自查报告。支持模拟评审场景设置，对标评审标准进行全面"体检"，精准定位薄弱环节。
	

	6
	三级医院等级评审-整改跟踪与持续改进
	建立问题发现→整改计划→措施落实→效果评估→持续跟踪的PDCA闭环管理机制，确保每一个问题"有记录、有计划、有执行、有评价"，推动医院质量管理持续改进。
	

	7
	三级医院等级评审-资料库与知识管理
	建设评审资料电子化管理中心，对评审相关的制度文件、操作规程、培训记录、会议纪要、佐证材料等进行分类存储、版本管理和快速检索，形成三级医院等级评审知识库。
	

	8
	三级医院等级评审-决策分析与可视化展示
	构建评审管理驾驶舱，以可视化图表直观展示评审准备整体进度、各章节达标率、重点指标趋势、问题整改情况等关键信息，为院领导和相关管理部门提供决策支持。
	

	9
	医务管理-强化风险主动防控能力
	建立覆盖诊疗全过程的智能风险识别与预警机制，推动医疗安全管理由事后处置向事前预防、事中干预转变，切实筑牢医疗安全底线。
	

	10
	医务管理-建立医师人才管理机制
	整合多源信息，构建结构完整、更新及时、调阅便捷的医师电子档案体系，为人才评价、岗位聘任、梯队建设提供全面、客观的数据支撑。
	

	11
	医务管理-规范医务人员资质与授权管理
	关联医师档案信息，实现医师执业资质、技术权限等关键信息的集中化、动态化、全方位管理，确保授权合规、权限清晰、操作受控，有效防范越权执业风险。
	

	12
	医务管理-完善新技术新项目管理机制
	建立从申报、论证、审批到临床应用与效果评估的全周期管理流程，保障新技术开展的科学性、安全性与合规性，支持医院学科创新发展。
	

	13
	医务管理-优化投诉纠纷处理流程
	构建统一、透明、高效的投诉受理与处置体系，实现诉求响应及时、责任落实清晰、过程可溯可查，加快纠纷处理响应速度，持续改善患者就医体验和医院服务形象。
	

	14
	医务管理-建立全面医疗质量监控机制
	建立全面医疗质量管理数据监控驾驶舱，包括医院重点数据的监控、危急值的处置监控、全院业务量/实时业务量监控、全院TOP20手术和病种监控、待办任务量等内容的大屏监控警示。
	

	15
	医务管理-搭建医务审批中心
	建立一站式医务审批中心，与HIS系统集成，涵盖手术分级审核、会诊审核、特殊用血审核、手术操作权限审核、一般处方权审核、抗菌药物处方权审核、毒麻精处方权审核、抗肿瘤处方权审核、诊疗组创建审核、高风险谈话记录审核、手术字典变更审核、新技术、新项目转常规审核/中止审核/阶段评价审核、特殊使用级抗菌药物会诊和审批、临床路径审核等管理事项的审批工作。
	

	16
	设计原则
	安全性：系统必须建立整套包括相关技术和制度在内的严格、缜密、可靠的协同办公安全管理机制。
[bookmark: _Toc211853177]先进性：系统应采用先进、成熟的开发平台，使系统各项功能得到可靠执行。
[bookmark: _Toc108199765][bookmark: _Toc108200083][bookmark: _Toc109477395][bookmark: _Toc108233246][bookmark: _Toc211853175]持续升级：系统须能够无须定制地平滑升级，并承诺对产品提供持续升级服务。
[bookmark: _Toc109477397][bookmark: _Toc211853179][bookmark: _Toc108233248][bookmark: _Toc108199767][bookmark: _Toc108200085]易用性：系统应提供友好的用户界面，人性化的设计，简单易用，便于操作。
[bookmark: _Toc108233249][bookmark: _Toc108200086][bookmark: _Toc108200087][bookmark: _Toc109477398][bookmark: _Toc211853181][bookmark: _Toc108233250][bookmark: _Toc108199768][bookmark: _Toc211853183][bookmark: _Toc211853182][bookmark: _Toc108199769][bookmark: _Toc109477399]可扩展性：系统设计要科学、合理，应具有良好的可扩展性，用户能按需有偿扩充新的功能模块及扩大应用规模（如数据量、用户数等），不得出现因功能与规模相互影响而导致实质性无法有效扩展等问题出现。
[bookmark: _Toc108233252][bookmark: _Toc108199771][bookmark: _Toc109477401][bookmark: _Toc108200089][bookmark: _Toc211853185]可维护性：系统应提供可视化的管理工具，允许通过多种手段，快捷管理、配置和监控系统运行状况，为系统正常运行提供技术保障。
开放性：要求软件在不影响功能和安全的情况下，开放数据字典、数据交换接口，开放软件部分源代码，提供深入的二次开发指南。用户可以方便自行开发功能模块，以扩展其应用。
	

	17
	系统架构
	技术框架要求：采用Java、NET等主流开发平台，支持微服务，支持容器化部署，易于升级和发展，保持技术的先进性。要求系统采用B/S 架构，降低系统维护与升级的成本和工作量，支持数据库系统与WEB应用程序系统分离部署。服务器端支持跨平台运行，支持各种主流操作系统，如Windows 、Linux、Unix等。浏览器兼容性支持：支持IE、Chrome、火狐等主流浏览器，支持手机端业务处理。
	

	18
	数据库与权限管理
	数据库要求支持ORACLE、MySQL、SqlServer 等主流及国产数据库，数据库部署在本地，数据不外传。支持数据库定时自动备份功能，提供一键式数据备份工具，方便数据备份与恢复；支持数据库导入、导出、修复等功能，即使在服务器突然掉电或中止运行的情况下，也能确保系统数据不会受到破坏。系统管理员可以为所有账号分配权限（角色），一个账号对应一个人员，一个账号可拥有一个或多个角色。更改账号所拥有的角色，该账号登录系统后，其查询、操作权限会发生相应的变化。
	

	19
	性能要求
	软件有较快的运行速度，在网络优良的情况下，普通主流服务器配置，普通的功能操作响应时间控制在3秒钟以内。系统有很强的稳定性，保证能长期支持24*7不间断安全运行。
	

	20
	安全要求
	数据加密存储：系统应支持用户个人敏感信息等其他重要数据加密存储，保障数据存储安全，满足数据安全法要求。
数据传输加密：系统应支持https协议，实现传输通道加密。
密码安全策略：系统应支持用户的密码在存储时进行加密，保证密码不会外泄。系统能提供账户密码的更换周期控制、密码强弱度的校验、图片验证码等措施，有效保证用户密码的安全使用。
多因子认证：系统应支持在用户名和密码支持外，可以结合第三方认证，例如短信验证码、U-key、人脸识别等。
应用权限控制：系统应支持基于个人、单位、部门、群组、角色、岗位、级别的多维度权限控制，系统可以针对以上属性进行灵活的权限设定，确保信息安全的可定义性和可执行性。
组件安全管理：本次建设系统使用的第三方开源组件（中间件、数据库、web服务器、服务器管理软件）等，必须满足对应基线版本要求，不得使用已知存在高危漏洞版本。
安全合规管理：系统应满足三级等保及国家相关安全法律法规要求，包括但不限于《中华人民共和国网络安全法》、《中华人民共和国数据安全法》、《中华人民共和国个人信息保护法》。
安全漏洞管理：凡发现的涉及本次建设系统的网络安全漏洞必须在规定时间内修复（高危漏洞需在披露日起3个自然日内修复完成，中危漏洞需在披露日起7个自然日内完成修复，低危漏洞需在披露日起14个自然日内完成修复）。如无法在规定时间内修复，必须书面说明原因，并提供合理的缓解措施，降低网络安全风险。因系统安全漏洞给医院带来的损失，由投标方承担。
	

	21
	实施验收及培训要求
	[bookmark: _Toc24][bookmark: _Toc1151463323]工期要求：等级评审在本项目要求合同签订后6个月内完成，医务管理在本项目要求合同签订后8个月内完成。
[bookmark: _Toc13228][bookmark: _Toc1668926544]项目团队要求：由双方高层组成联合项目领导小组，主要负责项目指导，重大决策、资源协调。由双方主要负责人组成项目质量管理组，项目质量管理与质量控制。中标人项目组由项目经理负责，应保证项目团队成员稳定性。项目团队主要业务顾问具有本项目相关业务的丰富经验，以保证咨询服务和管理标准化的质量，保证项目重要技术实施的质量。
[bookmark: _Toc3563][bookmark: _Toc1364511541]   实施要求：为保证项目按时按质顺利进行，中标人应提供详细的项目实施时间表（以天为单位）和各阶段各方人员安排及相关的工作内容安排；提出完整、合理、可行的项目管理计划，其中包括关于项目进度控制、质量控制、风险控制、合同管理、文档管理以及与本项目相关的协调工作等的详细描述。项目实施中必须根据甲方需求进行开发设计、实施，以满足甲方部门间信息共享的需求。
   接口：中标人免费提供与医院各信息系统包含HIS、LIS、PACS等相关接口并接入医院门户。
[bookmark: _Toc29549][bookmark: _Toc367603274]   培训要求：本项目中标人负责对甲方人员提供技术培训，包括操作人员培训和管理维护人员培训。投标人应在投标文件中提出培训计划，计划包括培训类别、培训项目、人数、时间、地点及培训方式等详细内容，达到使相关人员熟练使用系统的目的。培训前，中标人需编制完成完善的培训材料。
[bookmark: _Toc11418][bookmark: _Toc2145257346]   项目验收：本项目完成开发部署，整体上线后进入试运行阶段，试运行期满达到招标要求，确认所有功能满足要求，且不存在网络安全隐患后进行验收。中标人要提供详尽的项目验收方案，包括验收组织、验收内容、验收标准、验收报告等。
   交接要求：本项目上线完成后，应提供详尽的技术文档，包括系统操作手册、运维维护手册、各管理员用户名密码：服务器用户名密码、数据库管理员用户密码，系统管理员用户名密码等，如存在多系统多角色，应一并提供。
	

	22
	售后服务
	项目通过验收之日起，投标人必须提供3年的原厂免费运维，含需求修改、安全问题及漏洞处理、版本升级服务，若有升级版本须及时通知用户，是否升级由用户决定。此外，需要提供一份详细的技术支持办法，可以随时通过电话、传真、书函及电子邮件等各种灵活的通讯手段进行技术支持申请。
   投标人保证有专门的客户服务机构和人员，提供7*24小时电话服务响应；免费服务期间应定期进行回访，对于必须派人现场解决的问题，保证在收到现场服务通知后，24小时内到达现场。
	



