第一中心医院软件产品采购科室需求描述表
（测试评价使用）

科室名称：设备物资处                                填表人：吴弘毅
	软件系统需要解决的主要问题与达到的效果描述：

	1、 解决的主要问题：
（1）解决医院原有传统人工电话协调、人工登记和现场查找方式效率低，设备位置、借用科室、借用时长难以及时掌握。
（2）监护仪、输液泵、注射泵、高流量氧疗仪、呼吸机等通用设备在高峰期容易出现科室短缺，造成重复采购、使用率不明和资产盘活不足。
（3）设备借调、归还、验收、清洁、消毒、转仓、报警追溯等环节缺乏闭环信息化记录。
（4）可导出数据为采购提供数据支撑。
（5）无人值守完成借调归还，解决夜间及节假日的设备借调归还，为应急和设备维修备用机提供保障。
2、需要达到的效果：
（1）实现共享设备中心 24 小时无人值守借调与归还，临床科室可通过手机端发起工单、审批、开门、扫码借还，缩短紧急借调时间。
（2）通过设备二维码、状态标签、基站、门禁二维码、监控系统和管理端联动，实现设备在仓/离仓、借用科室、关键时间节点和异常报警的全流程可追溯。
（3）提高通用设备使用率，减少重复采购，保障科室基础量之外的高峰期应急需求，并为维修备用机、特殊科室短时借用和双院区设备流转提供支撑。
（4）形成按院区、科室、设备类别、借用时长、费用和并发量等维度的数据报表，为设备基础量调整、采购决策和运营效益分析提供依据。

	软件系统包含的主要功能描述：

	1、移动端/临床端功能：
（1）支持移动端便捷访问，具备用户身份认证、账号绑定、权限控制等功能，满足临床科室通过手机端完成设备借调相关操作。
（2）设备查询：按院区、设备种类、设备状态、库存数量、位置等条件查询可借设备。
（3）工单申请与审批：科室发起设备借调申请，可根据管理规则开启或关闭护士长/科室负责人审批。
（4）门禁二维码：审批通过或直接提交后生成一次性借调库/归还库门禁二维码，通过门禁套件开门并记录扫码人、科室和时间。
（5）扫码借还：进入借调库或归还库后扫描设备二维码完成借用或归还，支持一次借多台、一次还多台。
（6）个人中心、操作指南、使用帮助、借用/归还视频、注意事项、线路图、公告与反馈等。
2、管理端/医工端功能：
（1）资产台账：共享设备新增、修改、删除、复制、导入、导出、设备身份码和定位标签绑定、标签打印。
（2）调配管理：待办信息、调配单查询、调配设备、设备验收、清洁、消毒、转仓、入仓/出仓记录。
（3）报警管理：错取、多取、漏取、无工单取设备等异常场景报警，分级提示和处理闭环。
（4）报表统计：按时间段、科室、院区、设备类别查询借用时长、费用、并发量等，支持导出分析。
（5）权限与参数设置：院区管理、科室管理、位置管理、角色组、管理用户、科室用户、用户日志、登录日志、编号规则、阶梯计费、审批开关、密码错误限制等。
3、硬件联动功能：
设备状态标签、状态标签基站、4G 备份基站、门禁套件完成状态采集、异常报警和追溯。

	软件系统需要对接的系统：

	本期暂无 HIS、EMR、PACS、资产管理、维修管理等院内业务系统强制对接需求。系统需满足共享设备借调、归还、状态采集、门禁授权、报警追溯和数据统计等独立运行需求，并预留后续与医院相关系统对接的扩展能力。

	软件系统的结构要求及算力、存储要求：

	1、私有云部署、微服务支持☑，CPU 应满足实际使用需求  存储 应满足实际使用需求并可扩展
2、公有云部署、微服务支持☑，CPU 应满足实际使用需求  存储 应满足实际使用需求并可扩展
3、院内独立部署☑，CPU 应满足实际使用需求  存储 应满足实际使用需求并可扩展
4、其它：系统部署方式应符合医院信息科、网信部门和数据安全管理要求，可支持院内独立部署、私有化部署、专有云或经医院审批的云端部署。


	软件系统采集的数据来源及采集方式：

	1、数据来源：共享设备资产台账、设备二维码/资产标签、设备状态标签、门禁二维码扫码记录、临床科室工单、审批记录、借调/归还扫码记录、入仓/出仓状态、报警事件、验收/清洁/消毒/转仓记录、用户/科室/院区基础数据、监控追溯信息。
2、采集方式：
（1）移动端由临床用户发起工单、审批、扫码借还，系统自动记录账号、科室、院区、设备、时间节点。
（2）设备二维码由手机端扫码采集设备身份；设备状态标签通过基站采集在线/离线状态并判断入仓、离仓。
（3）门禁二维码由系统生成并由门禁系统扫码，采集开门人、科室、时间。
（4）管理端录入资产台账、设备类别、位置、科室、用户及编号规则和参数设置。
（5）报警逻辑由工单信息、门禁记录、设备扫码记录、设备离在线状态自动匹配触发。

	软件系统需要遵循的数据标准：

	1、基础数据标准：具有资产编码、设备分类、院区编码、科室编码、用户角色、位置编码、设备状态；资产编码可设置规则。
2、信息安全与接口标准：遵循医院信息安全管理、等保相关要求、用户身份认证和权限控制要求；移动端采用账号与微信绑定、一次性门禁二维码、操作日志留痕；网络通信应采用安全传输和访问控制。
3、业务管理标准：符合《医疗卫生机构医学装备管理办法》中关于医学装备合理配置、安全与有效利用的管理要求，并支撑医院智慧管理、智慧医院建设和公立医院质量效益型转型要求。

	软件系统已经应用的医院数量要求：

	软件系统应具备医疗机构共享设备调度、医学装备管理、无人值守借还或类似场景的应用经验，有应用落地项目的能够提供项目实施、试运行、验收、运行数据或同类项目证明材料。

	软件系统的数据安全要求：

	1、采用账号、角色、院区、科室分级权限管理，管理员、分院管理员、普通管理员、主任/护士长/普通用户等角色权限可配置。
2、移动端账号与微信公众号账号一对一绑定，支持密码修改、账号解绑、重置密码、停用账号、密码错误次数限制等安全控制。
3、门禁二维码一次性使用，系统记录扫码时间、扫码人、科室、门禁点位，并与设备扫码记录、设备离在线状态、工单信息关联判断。
4、错取、多取、漏取、无工单取设备等异常行为自动报警，并可关联门禁记录通过监控系统追溯。
5、建议前置服务器保护主服务器核心数据，保留用户操作日志、登录日志、调配记录、入仓/出仓记录、报警处理记录，满足审计追踪要求。
6、云端服务器、域名、公众号、远程服务器等应按医院网络安全要求进行账号、端口、访问控制、备份和维保管理。

	软件系统的操作要求：

	1、临床科室操作应以移动端为主，无需安装复杂客户端，界面简单、流程清晰，满足护士站、科住院、护士长等不同角色使用。
2、借调与归还流程应少步骤完成：查询设备—提交工单/审批—获取门禁授权—开门—扫码设备—完成借用/归还。
3、支持一次借多台、一次还多台，减少重复扫码和现场等待时间。
4、管理端支持设备管理、工单处理、报警处理、验收清洁消毒转仓、报表查询导出、系统参数和用户权限设置。
5、系统应提供操作指南、借用/归还说明、注意事项、使用须知、公告和反馈功能，便于科室自助学习和持续优化。
6、系统应支持 24 小时无人值守运行，满足夜间、节假日和急诊场景下的紧急设备借调。
7、系统运行环境应符合医院信息化运维、安全管理、备份恢复和扩展要求，具体操作系统、数据库、中间件及版本由信息化主管部门结合部署方案审核确定。

	软件系统的维保要求：

	1、维保范围应覆盖软件系统、硬件联动功能、运行环境、门禁授权、设备状态采集、报警逻辑、报表导出等与共享设备调度业务连续运行相关的内容。
2、维保服务应包括系统故障排除、软硬件联动调试、报警触发场景测试、设备验收/清洁/消毒/转仓流程支持、数据分析、设备数量不足提醒、科室回访和功能优化建议。
3、应建立故障响应和处理机制，对影响临床借调归还、门禁授权、设备状态采集、报警判断、管理端登录、数据导出等关键问题优先处理。
[bookmark: _GoBack]4、维保期限、响应时间、耗材更换、硬件维修、费用及责任边界应在采购文件和合同中明确，确保系统长期稳定运行。

	软件系统的培训要求：

	1、上线前应完成医工管理人员、库房/共享中心管理人员、临床科室护士长、科住院账号、普通借用账号等分角色培训。
2、培训内容包括：设备查询、工单申请、审批、门禁二维码使用、扫码借调、扫码归还、一次多台借还、异常情况处理、账号管理、密码修改、使用注意事项。
3、管理端培训包括：资产台账维护、标签打印、调配单处理、设备验收、清洁、消毒、转仓、报警处理、报表查询导出、院区/科室/用户/角色/参数设置、日志查询。
4、供应方应提供现场培训、操作手册、借用与归还操作视频、使用须知和持续答疑，并在试运行阶段根据科室反馈优化流程。


填表日期：                       部门盖章：
部门负责人签字：
