附件2:
北京市垂杨柳医院VTE管理系统比选方案
项目概述
我院要建设的VTE管理系统需要负责全院所有临床科室VTE的管理，涵盖患者住院期间的全流程管理。系统要能够处理大量的患者信息和医疗数据，预计每日处理的新增数据量可达数千条，存储容量需满足至少十年以上的数据保存需求。同时，系统应具备支持多用户并发操作的能力，以确保在高峰时段全院医护人员都能流畅使用系统进行各项业务操作。
项目内容
	序号
	名称
	数量
	交货期/建设期/维保期

	1 
	北京市垂杨柳医院VTE管理系统项目
	1
	合同签定后6个月内


技术要求
VTE管理系统项目的建设目标旨在通过信息化手段提升静脉血栓栓塞（VTE）的风险评估、预防和管理效率，确保医疗流程标准化与数据一致性。系统主要包括：VTE数据维护、VTE评估、VTE评估录入、VTE预警提醒、VTE上报管理、VTE随访管理、VTE数据分析等。
VTE 管理系统具体功能要求
1.1 VTE维护
· VTE基础字典维护
· 支持VTE基础字典维护界面，VTE基础字典包括：项目名称、分值、排序号、内外科标识、唯一编码、类型、出血评估表因子基、第三方对照编码等。
· VTE 科室字典类型维护
· 支持针对科室在VTE中性质，维护为内科，外科，产科等相关类型。
1.2 VTE评估
· VTE评估历史列表
· 支持查看历史评估表功能：包括：评估人、科室、评估类型、科室类型、评估时间、VTE评分值、风险程度、出血风险程度、最后修改人、最后修改时间等；
· 支持双击可打开历史评估表功能，提供打印历史评估表功能；
· 支持右键修改、删除、刷新、打印历史评估表功能；
· 支持历史评估列表刷新功能。
· VTE评估录入
· 支持新建时VTE时科室选择功能，内科、外科,产科；
· 支持新建VTE时，选择评估类型功能，包括：入院评估、术后评估、阶段评估（病情变化）、转科评估、出院评估等；
· 支持VTE评估项自提取功能（符合条件自动勾选）；
· 支持VTE风险评估表项目信息勾选功能，且通过勾选的项目自动计算得分得出VTE风险程度评估，支持通过和第三方护理系统做接口（目前对接方式：视图），提取护理评估信息功能；
· 支持出血风险评估表信息项目勾选功能，包括基础疾病相关危险因素、手术相关危险因素，并自动得出出血风险程度；
· 支持危险分层及预防处方信息项目勾选功能，包括VTE危险分层、预防策略，预防方法等；
· 支持VTE评估表提交和打印功能，且支持提交时自动生成医生签名和评估日期，可自动生成对应文书，支持CA数字签名认证。
· DVT诊断功能
· 支持勾选病史及临床表现项目并自动得出总分和临床可能性评估
· 支持DVT历史查看功能，包括：住院号、住院次、评估人、评估科室、DVT评分、DVT临床可能性、DVT评估时间等。
· 提供PE诊断功能
· 支持勾选临床情况项目并自动得出总分和临床概率评估；
· 支持PE可能行历史查看功能，包括：住院号、住院次、评估人、评估科室、PE可能性评分、PE可能性临床概率、PE可能性评估时间等。
· PESI或sPESI功能
· 支持勾选肺栓塞严重程度指数评分指标项目，并自动计算得分和危险度评估；
· 支持PESI历史评估查看功能，包括：住院号、住院次、评估人、评估科室、PESI评分、PESI危险度、PESI评估时间等。
1.3 VTE预警提醒
· 患者列表提醒
· 患者列表展示患者最新风险评估情况
· 预警提醒
· 入院VTE评估未做时，不能创建首次主治查房记录模板（不局限模版可自由配置）
· 术后VTE评估未做时，不能创建术后查房记录模板（不局限模版可自由配置）
· 转科VTE评估未做时，不能创建转入记录模板（不局限模版可自由配置）上报卡诊断录入自动触发；
· 入院24小时内如有“中高危”必须评估一次；
· 住院期间7天如有“中高危”就要评估一次；
· 有“中高危”在转科后，转入科室必须评估一次；
· 在住院期间，如有“中高危”，出院内24小时，必须评估一次，且填写上报卡；
· 手术后只要出现过一次中高危的都要进行术后评估；
· 儿科和年龄小于12岁的不用强制评估；
· 触发Wells监控项,系统会提示需要评估Wells评分；
· 在患者住院期间，如果超声、心脏彩超、CTA等影像检查报告上出现以下关键词：“深静脉血栓形成”、“肺栓塞”、“静脉血栓”、“血栓形成”、“血栓”、“栓塞”等，系统设置提醒。（需与第三方做接口）
1.4 VTE上报管理
· 上报卡诊断录入自动触发
· 支持针对附和VTE上报的诊断或者关键词进行单独维护，触发上报。
·  上报卡诊断录入自动触发
· 符合VTE上报卡条件的诊断、关键词可自动触发上报，不上报，需填写原因。
·  上报卡审核管理
· 支持上报卡审核界面，可针对医生提交的VTE上报卡，进行审核，驳回等相关操作。
·  上报卡填写根据填报内容自动提取
· 支持VTE上报卡填写根据VTE风险评估内容自动提取表单相关信息。
·  上报卡打印
· 支持VTE上报卡打印签名功能，支持CA数字签名认证。
1.5 VTE随访
· 随访录入
· 支持针对已做出VTE评估的已出院上报患者，进行随访量表创建,填写及打印功能。
· 随访管理
· 支持针对已做出VTE随访量表的患者，进行查看，统计，导出功能。
1.6 VTE质量统计
· 指标项统计查询，导出
· 支持风险评估和预防类指标，诊断类指标，治疗类指标，结局相关指标，成本效率相关指标分析统计界面；
· 支持按年、月、日、科室、诊疗组等相关维度统计分析；
· 支持柱状图，线状图，饼状图等统计方式展示。
· VTE评分报表统计
· 支持Caprini评分及Padua评分评估例数，分数区间，物理干预率，药物干预率等相关明细统计导出。
商务条款
1. [bookmark: _GoBack]本次项目中涉及的系统软件须提供原厂叁年质保服务（自项目验收之日起）。
2. 报价人负责项目相关设备软件的安装、调试及上线，招标单位予以配合。
3. 报价人负责与医院现有系统的对接，但不承担第三方收取的因对接工作收取的接口费。
4. 报价人有良好的售后服务能力，需提供全年7天24小时服务（电话、远程或现场），并在接到招标人通知后24小时内到达现场。项目验收合格后，每年不低于2次的例行维护及巡检。
5. 培训：根据医院的情况制定相关培训方案，课程设置等。所有的培训费用必须计入报价总价。
评分标准
评标方法
本次评标采用综合评分法，报价文件满足招标文件全部实质性要求且按照评审因素的量化指标评审得分最高的报价人为中标候选人。
评分标准
共100分，其中商务技术分90分，价格分10分。评分依下述所列为评标打分依据。
价格分10分
不超过采购预算，满足比选文件要求且有效最终评审价格最低的为基准价。
各报价人的价格分统一按照下列公式计算：
价格部分得分=基准价/各报价人最终评审价格×10。
商务技术分90分
	评分项目
	评标要点及说明
	分值

	企业及产品认证
	报价人或原厂厂家具有有效的
	9

	
	①投标人具有有效期内的服务管理体系认证证书，得 3 分，否则不得分；
	

	
	②投标人具有有效期内的质量管理体系认证证书，得 3 分，否则不得分；
	

	
	③投标人具有有效期内的信息安全管理体系认证证书，得 3 分，否则不得分；
	

	产品著作权
	投标人具有VTE管理类的著作权证书，得 5 分，否则不得分；
	5

	客户案例
	投标人须具备VTE防治管理系统合同案例，需提供合同复印件（复印件需包含合同首页、盖章页扫描件）等证明材料。
提供3份及以上得9分，少一份扣3分扣完为止，未提供不得分。
	9

	需求分析
	针对本项目需求分析及建设目标理解等内容进行评价：
建设目标需求理解透彻，建设目标描述清楚得7分。
建设目标需求理解到位，建设目标描述到位得4分；
建设目标需求理解一般，建设目标有缺漏得2分；
建设目标需求理解有偏差，不合理得0分；
	7

	技术响应部分
	根据报价人对项目技术要求、功能要求的具体响应情况。
(1) 项目完全符合技术要求、满足功能需要，得 20 分；
(2) 项目部分符合技术要求、满足功能需要，得 15分；
(3) 项目基本符合技术要求、符合部分功能需要，得 8分。
(4) 完全不符合功能需要，得 0 分。
	20

	实施方案
	针对本项目实施进度、人员安排、质量控制、应急处理、组织保障等内容进行评价：
	15

	
	完全满足要求，且每一条都有具体详细的服务措施或实施方案，内容科学合理有针对性得15分；
	

	
	满足要求，服务措施或实施方案合理得10分；
	

	
	基本满足要求，服务措施或实施方案有缺漏得5分；
	

	
	未提供服务内容承诺或实施方案得0分。
	

	培训方案
	对投标人或原厂商提供的培训方案进行评审（需包含培训目标、培训计划、培训课程、培训质量保证措施等内容）：
	10

	
	方案细致全面，可行性强，得10分；
	

	
	方案较细致，可行性一般，得6分；
	

	
	方案简单，可行性较差，得3分；
	

	
	未单独提供该方案得0分。
	

	售后服务方案
	对投标人或原厂商提供的售后服务方案进行评审：
根据投标人或原厂商对项目售后服务需求的响应时间及故障排除时间、服务措施等进行评价，完全满足要求且方案合理详细、有针对性得15分；
基本满足要求、方案合理得10分；
基本满足要求、方案有缺漏得5分；
未提供服务内容得0分。
	15



