[bookmark: _Toc344816509]附件：
遵义市中医院
业财融合项目方案
一、项目综述
根据国家医药体制改革重点工作任务，按照国卫财务发〔2020〕27号《关于加强公立医院运营管理的指导意见》、国卫财务发〔2020〕30号《公立医院全面预算管理制度实施办法》、国卫财务发〔2020〕31号《关于印发公立医院内部控制管理制度实施办法的通知》、国办发〔2021〕18号《关于推动公立医院高质量发展的意见》、国卫办医函〔2021〕86 号《医院智慧管理分级评估标准体系（试行）》、国卫办财务函〔2022〕126号《关于印发公立医院运营管理信息化功能指引的通知》等多部委发布的政策文件要求，建设智慧运营管理体系，通过系统建设将现代管理理念、方法和技术融入财务管理的各个领域、层级和环节，通过完善管理制度、再造业务流程、优化资源配置、强化分析评价等手段，将财务管理转化为价值创造，有效提升运营效益和投入产出效率，指导科室经营并驱动临床业务优化，保障医院管理规范化及高效协同运作，提升运营管理精细化水平，促进医院可持续健康发展。
系统需结合当下先进的“云、大、物、移、智”等信息技术，充分依托信息系统无界化的优势，实现系统互联互通、数据共享，打破信息孤岛，将医院运营管理各项要求融入核心业务流程和质量控制环节，促进业务与财务管理深度融合，构建以资源配置优化为核心的全面预算管理体系、全过程智能控制的资金管控体系、运营风险导向的内控管理体系，以智慧管理信息系统支撑医院智慧运营、智慧决策。
1.1 [bookmark: _Toc344816512][bookmark: _Toc234859246][bookmark: _Toc124489987]项目建设目标
以信息化为抓手推动医院精益管理变革，建立符合公立医院改革精神的智慧管理体系，实现“业财深度融合、优化资源配置、强化内部控制、高效运营分析”的目标，助推医院高质量发展。
· 业财深度融合：构建集“预算、业务执行、监督、核算、分析”于一体的闭环财务管理体系，使财务充分参与医院经济运行过程，进一步减少各个业务部门之间的管理脱节现象，主动参与业务并以详实的数据指导临床业务优化，使财务工作从后台转移到前台，从被动转向主动，变事后财务为事前计划、事中控制、事后记录分析。
· 强化内部控制：将医院内控管理体系植入医院运营管理业务过程之中。以预算管理为主线，资金管控为核心，贯穿于医院日常经费、专项资金、合同管理、资产采购、物资管理、资产管理等经济活动过程，并服务于最终会计核算、考核评估和管理报告，达到强化内控、降低经营风险的目标。
· 优化资源配置：以预算管理为起点、人财物管理为基础、成本核算为核心、运营数据分析为依据，理清医院、科室、病组甚至医师级资源配置与消耗情况，为医院、科室、病种、项目算一笔明白账，重估医疗服务价值，找到成本控制点和业务改善策略，倒逼临床优化和管理提升。
· 高效运营分析：提供全院级、科室诊疗组级、专病级多层次运营监测、分析与管理决策支持，形成有效的运行管理闭环，及时、准确呈现关键数据信息，依据量化数据科学决策，将抽象数据转变为可视化分析图形，让管理者更加直观地掌握医院运营状态,寻找经营差距及解决办法。
1.2 [bookmark: _Toc344816513]项目建设内容
	[bookmark: _Toc344816514]1
	医院智能报销管理系统

	2
	票据验真服务（2年）

	3
	智能票据识别OCR服务（2年）

	4
	合同管理系统

	5
	移动应用（微信小程序）

	6
	医院项目成本管理系统

	[bookmark: _Toc344816515]7
	医院DIP成本管理系统

	8
	综合运营管理系统运维服务（1年）

	9
	系统集成与整合

	合计：             元


说明：项目建设功能需求和项目建设技术需求中带“▲”标识为项目建设重点要求，投标人需完整响应并以软件截图证明，否则视为未响应，作扣分处理。
二、项目建设功能需求
1.3 [bookmark: _Toc509510505]智能报销管理系统
从三方面着力打造智能化报销控制体系，在强化预算管控的同时提升员工报账服务满意度。一是与预算系统关联，将预算项目数据引入借款、报销填单、资金审核控制环节，实现医院资金支出的高效管理，强化预算执行控制机制，规范经费报销业务，有效防范资金支付风险；二是统一全院资金支出出口，将所有资金支出都通过报账系统完成，包括对公支出、员工报销等，以强化预算控制、规范资金支出业务流程；三是引入更加便捷智能的手段帮助员工高效处理报销事务，支持PC端、手机APP端、报账一体机三端一体化应用，支持发票验真防重、OCR识别自动填单等智能化应用，可智能识别增值税发票、电子发票、飞机票、火车票、出租车票等票据，提取相关票据信息完成自动填单，全面提升员工报账服务体验。
智能报账系统可实现前端临床人员、业务人员、主管领导等在线提交单据、在线审批，财务人员在线审核，实现业务财务无缝对接，从而实现全员网上报账。
1.3.1 业务办理▲
业务办理包括事项申请、借款、报账等各类单据申请业务办理。
支持各类业务单据的预制，包括日常、差旅、出国、会议、培训、劳务、采购、合同、资产、维保等。
支持事前申请、员工借款、冲销借款及报账，能够根据申报金额进行预算管控以及借款逾期预警提醒功能。
支持对发票的管理，能够通过发票发起报账单。
支持集成高拍仪，直接将发票采集到系统中。
支持OCR识别技术，能够识别电子发票、纸质发票的信息。支持发票的验重、验真。
1.3.2 业务审批
针对申请、借款、报账等业务支持工作流配置，能够按业务流程完成业务审批。
业务审批支持消息提醒，让审批人员及时完成单据审批。
支持PC、APP等多种终端的业务审批功能。
1.3.3 财务处理▲
财务处理功能是对各业务单据进行财务处理，包括借款初始化、借款支付、借款查询、还款单、到期预警表、借款冲销查询；报账支付、报账查询、内部劳务汇总、外部劳务发放。
支持与现金模块联用时，借款/报账/还款支付后都会生成现金管理的结算单。系统能够自动按报账单中的项目、资金来源、指标对应的经济支出分类组合起来作为拆单条件进行拆单。
支持与总账模块联用，支持日常/项目报账单、借款单、还款单生成凭证，形成财务的闭环处理。
1.3.4 报账统计
报账统计提供全院统计、归口科室统计、业务科室统计及项目支出分析。
支持各类统计联查预算执行和占用的明细信息，并能追踪业务单据。
1.3.5 影像中心
影像中心提供报账单据上传、查询影像功能。
支持报账业务的电子影像存储与查询服务。
支持集成高拍仪，直接将发票采集到系统中。
1.3.6 报账APP	▲
支持移动事项申请、借还款、费用报账业务的申请；
支持移动采集影像信息进行OCR识别，相关发票信息收藏到员工的发票夹；
支持领导移动端事项审批、借还款审批及费用报账审批。
1.3.7 智能管控▲
引入OCR智能识别技术，自动识别增值税发票、电子发票、飞机票、火车票、出租车票等票据信息，自动填写报销单；
报账过程中自动判断发票是否重复报账，并进行提醒；
支持通过外网接口与税务系统对接，在报账过程中支持报账发票真伪查验，提供验真服务；
与交通、住宿、补助等报销标准关联，超标准自动提醒控制；
与全面预算系统关联，自动进行预算提醒、占用与核销。
1.3.8 基础设置
基础设置提供系统参数、基础信息管理、各类报账标准管理等。
参数设置支持内部劳务汇总起始日、交通工具标准控制方式、院内项目默认所在科室职工权限、是否修改支付清单银行卡号、启用院内项目经费到账、借款逾期是否允许提交、劳务报账人员是否全部显示、公用经费项目是否按项目权限控制等参数配置。
支持报账业务单据模板的灵活化、可视化定制。
支持项目权限的分配和管理。
支持国内出差、出国情况下交通标准、住宿标准、伙食补助标准等各类标准设置、控制，出国能够按访问考察、培训开会、长期出国等类型差异化管理，国内差旅能够按淡旺季进行差异化管理。
1.4 [bookmark: _Toc294263053][bookmark: _Toc85275234][bookmark: _Toc508808475][bookmark: _Toc340319694][bookmark: _Toc530822861]成本系统升级服务
按照政府会计制度及医院成本核算规范求构建医院成本、医疗成本、科室成本、诊次成本、床日成本、项目成本、病种/DIP成本核算体系，为医院、科室、作业、项目、病种/DIP病组算一笔明白账，明晰成本构成情况并找到成本控制点，重估医疗服务价值，服务于医院经济运行分析、医疗资源配置优化、专科/专病运营管理。
1.4.1 科室成本管理系统升级
（1） 数据交换功能
系统需具备成本核算模块与外部相关业务系统的接口规范，提供进行相关业务数据的采集功能。支持数据的查询、删除与导入。
（2） 基础数据维护功能
系统需具备基础数据维护功能，包括收入数据、成本数据、工作量数据、其他数据等。
（3） 成本归集管理
支持根据对应关系自动对成本进行归集的功能，归集过程中可提供成本数据与成本总账的校验功能。
（4） 二次分配管理
支持对成本的二次分配管理，可根据管理需要灵活设定分配和归集的先后顺序，可根据分配规则自动对成本进行分配。
（5） 核算模型管理
核算模型需支持成本要素的分配方法，科室之间的定向关系设置以及科室院区之间的分摊关系管理。
（6） 分摊计算管理
要求按照《医院财务制度》规定的“三级四类分摊法”对成本数据进行分摊，完成全成本核算工作，并能提供对医疗业务成本、医疗成本、医疗全成本、医院全成本的处理，分摊管理支持同一科室不同成本项目按不同的动因进行分摊，支持同级分摊、定向分摊，支持对分摊的数据进行校验，确保分摊结果的准确性。
（7） 成本报表功能
按照财务制度要求，提供立医院成本核算办法要求的14张报表。
（8） [bookmark: _Hlk41051550]成本分析功能
提供收支余分析、综合分析、专项分析、保本点分析、科主任分析等综合分析功能。
（9） 成本预算
支持成本的预算管理，支持对于业务计划、成本预测、成本预算与执行分析的管理。成本预测可提供高低点预测、本量利预测、回归预测方法进行下期成本预算。
（10） 成本考核
根据医院绩效考核需求，对收入进行二次分配，对纳入考核的成本进行汇总，生成绩效考核视角的收入成本数据。
支持科室绩效分析，产出直接医疗收益表和医疗技术收益表。
（11） 成本监测▲
支持对于医疗服务项目频次、门诊工作量、住院工作量、医院各科室成本、医院一次性医用耗材等进行监测。
（12） 基础设置功能
支持科室成本相关的参数配置、字典设置、业务项与成本项之间的对应关系设置以及相关校验规则的设置等。
1.4.2 医疗服务项目成本管理系统
（1） 数据交换功能
系统需具备成本核算模块与外部相关业务系统的接口规范，提供进行相关业务数据的采集功能。支持数据的查询、删除与导入。
（2） 基础数据维护功能
系统需具备基础数据维护功能，提供项目成本核算所需要的各项基础数据的查询与统计，包括收入数据、成本数据、其他数据。
（3） 核算方法与核算模型
项目成本核算方法需支持作业成本法、比例系数法、成本当量法。
可根据核算方法的不同搭建不同的核算模型，支持作业成本法、比例系数法、成本当量法，可进行直接成本和间接成本核算模型的搭建，提供对影响成本核算结果的模型数据进行查询与分析。
（4） 成本计算▲
具备目标成本的计算以及实际成本的测算功能，提供对核算结果的计算过程进行追踪、以及同一项目不同科室间的对比及差异分析。
（5） 成本报表
成本报表需提供从成本收益、成本分析、成本结构、成本控制四个角度对项目成本核算结果进行分析。
（6） 成本分析
成本分析需支持人员效率分析、设备使用率分析、物资利用率分析以及目标成本分析。
（7） 调价与补偿测算▲
需具备补偿测算、调价测算及影响分析、项目价格测算等测算功能。
（8） 基础设置
支持项目成本相关的参数配置、字典设置、关系设置以及作业库的设置等。
1.4.3 病种成本管理系统升级
（1） 数据交换功能
系统需具备成本核算模块与外部相关业务系统的接口规范，提供进行相关业务数据的采集功能。支持数据的查询、删除与导入。
（2） 基础数据管理
系统需具备基础数据维护功能，提供病种成本核算所需要的全部基础数据的查询与统计，包括病案首页、病例收费明细、项目成本、临床路径等。
（3） 成本计算▲
支持定义核算方案的起止时间、对应的项目成本核算方案、对应病历的筛选等功能，病例筛选内容要包括患者姓名、出院科室、出院时间等；
支持病人病种成本、科室病种成本、全院病种成本、临床路径成本的计算和查询；
支持实际成本和基于临床路径的标准成本计算，并分别产出不同的数据服务临床业务优化。
（4） 核算模型
实现按照给定规则进行样本病历数据筛选，支持病种核算模型的搭建，模型可分科室级核算模型以及院级核算模型。
（5） 成本分析▲
支持病人级、医生级、科室级、全院级病种成本分析，支持从病种分析穿透查询到收费类别分析、具体收费项目分析；
构成分析：包括病人病历构成、责任医师病种构成、科室病种成本构成和院级院级病种成本构成分析；
趋势分析：包括责任医师、科室和院级院级病种成本趋势分析；
对比分析：包括责任医师病种对比和科室病种对比分析；
控制分析：包括科室病种成本控制和院级病种成本控制。
支持对病种进行构成分析、趋势分析、对比分析、控制分析、单病种分析。
（6） 基础设置
支持病种成本相关的参数配置、字典设置、关系设置。 
1.4.4 DIP成本管理系统
（1） 数据交换功能
系统需具备成本核算模块与外部相关业务系统的接口规范，提供进行相关业务数据的采集功能。
（2） 基础数据管理
系统需具备基础数据维护功能，提供DIP成本核算所需要的全部基础数据的查询与统计，包括病案首页、病例收费明细、项目成本、病历分组、病组项目组合等。
1）病案首页：对病案首页进行查询；
2）收费明细：对病历收费明细数据进行查询；
3）病历分组：对病历分组结果进行查询；
4）支付标准：查询支付标准。
（3） 成本计算▲
支持对病人病例成本、科室DIP成本、全院DIP成本进行计算、查询。
通过核算方案来明确病种核算的期间，支持核算方案的查询、发布、删除与新增。
（4） 成本分析▲
支持病人级、医生级、科室级、全院级DIP成本的构成、趋势及对比分析。
（5） 基础设置
提供设置科室字典、加成率方案制定、DIP字典、ICD9/10字典等信息的维护功能。

1.5 合同管理系统
[bookmark: _Toc21915][bookmark: _Toc127435602]2.3.1付款合同
合同草签	
合同草签的全业务及流程处理，可通过合同范本或合同模板生成付款合同草签，并对付款合同草签进行审核、复核，确认。合同范本、合同模板、合同草签（文档在线修订、审批）
合同信息	
对合同执行的全过程进行全方位管理，包括有：期初合同、合同签订、合同履行、合同变更、付款金额变动、合同归档、追踪分析等。
违约索赔	
对付款合同业务中的合同违约与合同索赔进行管理。
保证金管理	
对付款合同业务中的履约保证金（保证金收款、保证金退款）和履约银行保函进行管理
执行分析	
对合同业务相关的资产采购汇总表和资产采购明细表进行分析
应付款管理	
付款管理：合同业务相关的付款单处理及付款单据的查询。
		应付款查询：应付款总账、应付款明细账、合同付款明细表
合同预警	
合同履行截止日期提醒、近期应归还质保金提醒、临近保修期提醒、近期应付款提醒等业务
基础设置	
对付款合同业务相关的合同类别、合同项目、合同性质等信息进行设置
[bookmark: _Toc28087][bookmark: _Toc127435603]2.3.2收款合同
合同信息	
对合同执行的全过程进行全方位的管理，包括有：期初合同、合同签订、合同履行、合同变更、收款金额变动、合同归档、追踪分析等
违约索赔	
对收款合同业务中的合同违约、合同索赔进行管理
保证金管理	
对收款合同业务中的履约保证金（保证金付款、保证金收回）、履约银行保函进行管理。
应收款管理	
收款管理：收款合同业务相关的收款单处理及收款单据查询。
应收款查询：应收款总账、应收款明细账、合同收款明细表
合同预警	
合同履行截止日期提醒、近期应收回质保金提醒、近期应收款提醒
基础设置	
对收款合同业务相关的合同类别、合同项目、合同性质等信息进行设置
[bookmark: _Toc22120][bookmark: _Toc127435604]2.3.3付款协议
协议信息	
对付款协议相关的业务进行全方位的管理，包括有期初协议、付款协议以及协议截止日期提醒等业务。
协议分析	
包括有：协议汇总表、协议明细表、应付款总账、应付款明细账
基础设置	
对付款协议的类别进行定义
[bookmark: _Toc127435605][bookmark: _Toc17148]2.3.4收款协议
协议信息	
对收款协议相关的业务进行全方位的管理。包括有：期初协议、协议签订、协议截止日期提醒等业务
基础设置	
对收款协议的类别进行定义
[bookmark: _Toc127435606][bookmark: _Toc7223]期末设置
期末处理	
合同管理系统月末结账
[bookmark: _Toc127435607][bookmark: _Toc15054]2.3.5系统设置
系统设置	
启用设置、参数设置、合同状态、文档类别、供应商信息、客户信息、收付款条件、付款方式、银行信息

1.6 移动应用

[bookmark: _Toc23379][bookmark: _Toc127435632]2.4.1资产管理
资产查看	
查看资产信息、卡片信息和现状
盘点	
对已建立的盘点单通过小程序进行实时盘点
处置审批	
对资产进行处置的流程审批，能够查询需处置的资产信息和审批流程日志。
[bookmark: _Toc127435633][bookmark: _Toc19116]2.4.2设备管理
设备查看	
查看设备信息和现状
报修	
故障填报，发起报修流程
工单分派	
对已报修的故障单进行工单分派
工单维修	
对已分派的工单进行实际维修，并完成维修填报，状态标注（完工/关单）等业务
设备台账	
查看设备台账，并关联到设备图片、卡片
保养	
设备保养业务的发起，在完成实际保养业务后，做状态标记并关单
计量	
设备计量业务的发起，在完成实际计量业务后，做状态标记并关单
巡检	
设备巡检业务的发起，在完成实际巡检业务后，做状态标记并关单
1.7 综合运营管理系统运维服务

提供一年医院综合运营管理系统（HRP）系统运维服务，涵盖系统包括业务基础平台、会计核算、科室成本管理、预算管理、物流管理、固定资产管理、人力资源管理、供应链协同平台等
维保服务目标：
技术维保服务的目标是保证医院综合运营管理系统（HRP）的稳定正常运行；保障医院HRP系统相关的数据库高效、稳定、安全运行。特别说明的是合同中涉及到的软件系统，指医院在用的医院综合运营管理系统（HRP）及已投入使用的相关接口。
维护方式：
专业技术人员服务，维护方式包括但不仅限于电话、邮件、QQ、微信、远程、现场等，工作日5*8小时制，周末及节假日电话值班。
维护内容：
（一）日常维护内容
包括在线应答、远程协助、技术支持、故障清查、错误修改、业务变更及新增业务需求的修改、软件维护、协助提高应用等服务，具体为：
1、在用的医院综合运营管理系统（HRP）所有BUG性问题。
2、提供系统的日常维护，保障用户正常运行系统。
3、优化系统流程方面的运用，合理配置用户角色及权限管理建议。
4、提供医院职能及临床科室对系统数据提取技术支持。
5、提供系统功能的深化运用服务。
6、提供对不破坏系统整体性的个性化现场修改服务，如单据打印模板的设计、报表增加字段、数据库中已有的数据要求大批量数据导出、操作界面优化、能够采集到数的新报表的开发；
7、采购人技术人员的培训：培训内容包括：采购人的技术人员在签订相关协议后，供应商对其进行相关软件的数据字典培训、业务培训等。
（二）应急响应及机制
1、级别一：系统瘫痪---现有的系统瘫痪，或对采购人的业务操作有重大影响。供应商必须在30分钟内指派专业工程师对问题进行响应，2小时内完成系统修复。特殊情况双方协商处理。
2、级别二：严重退化---现有系统性能令人无法接受，将对采购人的业务操作产生消级的影响。供应商必须在50分钟内指派专业工程师对问题进行响应， 4小时内完成系统修复。特殊情况双方协商处理。
3、级别三：性能的削弱---现有系统性能削弱，但采购人业务操作仍可继续。 供应商必须在1小时内指派专业工程师对问题进行响应，8小时内完成系统修复。特殊情况双方协商处理。
4、级别四：信息或援助---采购人需要关于产品性能安装、配置方面的信息或援助。供应商必须在2小时内指派专业工程师对问题进行响应，12小时内完成系统修复。特殊情况双方协商处理。
（三）维护说明
1、维护医院综合运营管理系统（HRP）的正常运行，保障基础数据的准确；
2、对于系统使用问题和优化需求及时收集反馈并处理；
3、定期或不定期的对系统使用者进行培训指导；
4、在原有产品架构的基础上，根据业务部门需求，对错误数据、程序进行修复、优化；
5、软件开发人员现场巡检服务：供应商指派的维护服务技术人员2次/年，每次3个工作日以上的现场巡检服务，解决采购人需求及问题
1.8 系统集成与整合▲
系统需与医院现有的HIS、HRP等系统实现流程、数据的整合，并达到一体化应用的效果，避免信息孤岛；同时与老HRP应用系统做数据接驳与功能性适配，新增成本、报销、合同、移动应用与集成平台做数据互联互通与一体化对接。包括并不限于以下内容：
1、 实现本次建设的智能报销、合同、全成本管理、移动应用系统业务流程关联，数据无缝共享；
2、 智能报账：与HRP资产管理、物流管理等系统付款申请关联，实现物资设备的对公报账处理；
3、 全成本管理：采集HIS工作量、HIS收入明细、病案、DIP分组等数据进行科室、项目、病种、DIP成本核算。
4、 [bookmark: _Toc234859262][bookmark: _Toc344816523]与医院人力资源系统，共享组织架构、员工信息等人事主数据。
三、硬件及服务器要求
[bookmark: _Toc137961771][bookmark: _Toc125782128][bookmark: _Toc124489993][bookmark: _Toc142632512][bookmark: _Toc146534277][bookmark: _Toc344816521][bookmark: _Toc234859260]供应商需对医院智慧管理信息系统可能需要配置的网络设施、其他硬件、操作系统、数据库等环境因素给予合理的建议方案，建议方案应涵盖硬件设备和基础平台的系统软件产品，例如数据库、操作系统、各类平台级中间件等产品。以下为本项目硬件及服务器参数要求：
四、项目建设技术需求
[bookmark: _Toc137961772][bookmark: _Toc125782129]本项目建设的技术要求必须根据本文件的内容进行结构性编制；也可以根据自己对项目建设总体目标的理解增加内容，并按照系统化的要求进行设计方案的编制。
医院卓越运营管理项目建设，从技术层面上需遵循如下的技术要求：
[bookmark: _Toc146534279][bookmark: _Toc142632514]1. ▲系统采用B/S架构，院内应用系统各模块需采用同一技术架构，在统一的底层基础平台上进行设计。
2.与第三方信息系统的数据交换：提供与医院第三方系统统一接口的维护与管理系统，实现包括但不限于HIS、EMR、药品等关键医疗业务信息系统的数据交换。
3.关键技术：根据医院卓越运营管理的一体化应用功能需求和相关建设规范，考虑到系统运行的长远规划，以及整个系统的跨平台性、安全性、可靠性、稳定性、易维护性以及可扩展性，建议采用J2EE架构来设计。
[bookmark: _Toc40519363]4.先进性：系统要利用一些现行的、技术成熟的开发工具来辅助完成系统建设。
5.健壮性：系统稳定可靠，保证每周7*24小时不间断正常运行，工作日期间不能宕机，年平均宕机时间应小于8小时。
6.安全性：信息安全要体现在信息管理全过程：收集、录入、传输、储存、交流、查询、反馈、分析、利用、发布；系统的安全主要体现在整个系统的安全稳定和持续的运行。要对设施、技术和管理乃至整个运作体系，建立全面的安全保障体系，并能动态地根据安全检测、评估结果，调整安全策略，运用新的安全技术，进行持续改进，以控制新出现的安全隐患与风险。
7.灵活性：建立灵活多样的多字段查询功能，为用户的组合查询、统计分析和信息利用提供方便；设计多种数据导出格式，如 Excel 和 XML格式，满足不同用户的数据分析输出需要；建立合理、多样、灵活的数据采集方式，满足不同发展水平的医疗单位的需要。
8.延展性：数据库结构的设计应充分考虑发展和移植的需要，建立系统良好的扩展性和伸缩性，适度冗余也是系统建设的必要环节。
9.完整性 ：在数据的采集和数据交换环节要确保数据的完整性。
10.友好性：人机界面设计简洁美观、风格统一，利于基层业务人员简单操作。
[bookmark: _GoBack]五、售后服务要求
[bookmark: _Hlk64712652]1、项目实施工期：合同签订后12个月完成招标文件要求的全部建设内容。
2、免费质保期：本项目最终验收之日期，软件系统提供1年的免费质保（质保期从系统整体验收通过之日起计算，质保期内免上门费、维修费和系统升级费等）；
3、质保期内，供应商需保证7×24小时的服务响应，响应时间不得低于如下标准：接到医院方的通知后1小时内必须做出明确的响应和安排；需提供现场服务的，服务团队须在2小时内达到故障现场，常规故障8小时内必须解决；
4、咨询及服务能力要求：投标人需熟悉医院运营管理模式，为医院相关管理体系建立提供业务咨询服务。具备较强的数据服务能力，辅助医院建立数据分析、利用、优化机制，即时掌握医院、专科、专病运营情况，寻找业务优化策略及管理改善点；
5、项目团队成员要求：投标人应组建熟悉医院经济管理的专项项目服务团队，项目经理具备良好的组织、计划、执行、沟通、协调、解决问题能力和较强的文档撰写能力；团队成员资质符合医院要求。
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