急性主动脉综合征多中心信息化病例管理及随访管理系统需求书

1. 项目名称
项目名称：急性主动脉综合征多中心信息化病例管理及随访管理系统
2. 采购清单

采购如下：

	序号
	名称
	  软件参数
	数量

	1
	急性主动脉综合征多中心信息化病例管理及随访管理系统
	详见需求参数
	1套


3. 需求参数
3.1 需求概述

目的：目前急性主动脉综合征患者筛查、管理、治疗过程中，需密切关注患者临床转归及不良事件的发生发展。目前不同医疗中心的患者信息收集管理及随访跟踪仍有不足，因此我科室拟对急性主动脉综合征患者的防治进行全程信息化管理。根据研究情况需要多家中心共同筛选，收治，管理患者并提供详细访视病例数据，过往病例收集通常利用手写，表格制作等传统方式，且多个中心病例规格不统一，系统无法互通等现实问题的存在，会引起诸如病例信息不完整、病例丢失、病例数据传递效率低等问题，严重影响科研文章的质量与结果。

拟建设主动脉综合征多中心的防治全程管理及病例随访系统，将多中心病例录入进行统一化、线上协作化、规范化管理，可大幅降低病例传递中出现疏漏、大幅降低整理病例过程中的重复劳动力，提高数据病例的统一化、规范化和完整性，为医院在心内科领域产出高质量文章提高效率，降低纰漏，规范数据等提供强力的支持。

3.2  需求参数

	登录与注册
	登录
	已注册的账号可实现系统登录

	
	注册
	包含：头像、性别、姓名、手机号（登录账号）、登录密码、重复密码、医师资格证（选填）、身份证（选填）、医师职称（选填）、医院、科室信息

	
	审核
	注册账户需要后台人工审核通过后方可登录

	首页
	标题
	系统名称：非复杂性Stanford B型主动脉壁间血肿CRF表

	
	轮播图
	推荐病例：最大数量9个病例，显示病例标题名称、患者姓名、性别、年龄、所属分组、手机号信息，每个病例进入后展示全部访视1~4和额外访视病例详细记录。

	
	近期跟进病例
	个人中心病例管理按照病程的4个访视阶段详细清晰区分

	
	底部导航
	首页、上传病例、个人中心功能按钮

	个人中心
	入组患者管理
	访视1~4各个阶段近期更新病例，方便医生随时跟进。

	
	剔除患者管理
	剔除患者归档管理，可继续创建访视阶段，方便后续跟进其他情况病情。

	病例录入
	病例筛选
	根据病例筛选条件表自动判断病例是否符合筛选入组条件，给予系统评判，可手动修改是否入组。
患者基础信息

	
	病例随机分组
	病例筛选入组成功，随机分配病例分组，主要组别为主动脉腔内修复术组、药物保守治疗组

	
	受试者代码
	后系统分配受试者代码，按照顺序编号形式分配，未筛选入组患者不得分配受试者代码

	
	病例剔除机制
	根据【入选排除标准】进行筛选，不符合入选标准的患者直接剔除，归档资料到次要分组：剔除患者组

	
	病例不良反应统计表
	逻辑性表单，依附于每个访视阶段最后，选择【是】出现全部不良反应表内容，选择【否】则不出现，关联剔除标准，若不良反应阶段发生【死亡】，患者病历直接归档至次要分组：剔除患者组，未发生【死亡】，记录不良反应情况后续后台列表随时查阅。

	
	入院期间CRF表数据录入管理
	根据提供的【访视1、2】制作前端病例录入表格，需要有对应的逻辑表单。选择【否】的选项对应下属生理生化指标等录入数据隐藏

	
	术后规定时间回访短信发送
	访视2填写的访视日期作为推算访视3、访视4的短信自动提醒日期，
访视3短信提醒在访视2的访视日期后推3个月，提前一周发送。
访视4短信提醒在访视2的访视日期后推12个月，提前一周发送。

	
	术后90±7天CRF表数据录入管理
	根据提供的【访视3】制作前端病例录入表格，需要有对应的逻辑表单。选择【否】的选项对应下属生理生化指标等录入数据隐藏

	
	术后365±7天CRF表数据录入管理
	根据提供的【访视4】制作前端病例录入表格，需要有对应的逻辑表单。选择【否】的选项对应下属生理生化指标等录入数据隐藏

	
	OCR识别技术
	提供具有拍照文字识别功能的自动匹配数据机制

	中心/科室管理
	新建科室列表
	二级层级结构：中心-科室，中心下可新增多个科室进行管理，病例数据与图片需要做数据结构的分割，方便后续的查询和实验数据整理

	
	编辑科室/中心名称
	二级层级结构：中心-科室，中心下可修改科室进行管理，病例数据与图片需要做数据结构的分割，方便后续的查询和实验数据整理

	
	删除科室/中心
	每个科室可进行删除。数据归档当中心下

	中心/科室CRF表管理
	新建/刷新科室CRF表
	各个科室统一使用访视1、访视2、访视3、访视4、额外访视5套模版

	
	编辑科室表单数据
	各个科室统一使用访视1、访视2、访视3、访视4、额外访视5套模版

	账户权限管理
	用户列表
	包含：性别、姓名、手机号（登录账号）、登录密码、重复密码、医师资格证（选填）、身份证（选填）、医师职称（选填）、医院、科室信息，操作审核通过功能

	
	管理员列表
	新建管理员、管理员姓名、手机号查询

	
	权限管理
	后台角色权限分配功能
病例管理：所有病例  中心/科室管理   中心/科室CRF管理
模板管理： 短信模板模板  
用户/管理员：用户列表  管理员列表  权限管理
系统配置：密钥配置  系统日记

	数据看板
	分组数据查看
	可根据【主动脉腔内修复术组】、【药物保守治疗组】、【剔除患者组】统计已录入病例数量

	
	不良反应事件汇总
	可根据各个访视阶段【不良反应事件】，汇总出现不同不良反应的数量、频率等信息

	
	病例血肿基本吸收率、死亡率、恶化率汇总
	可根据各个访视阶段，汇总出现血肿吸收率、死亡率、恶化率等信息


4. 项目工期及实施要求
合同的签订后1年完成
5. 保修要求
维护服务要求：
1) 质保要求；保修期自验收合格后起计算。提供2年7*24小时原厂厂家保修服务； 
2）培训：投标人应为采购人进行培训，包括使用培训和维护培训。
3） 技术支持服务：保证安排至少4人为项目售后服务提供保证。
提供7*24小时服务热线，安排合格的技术工程师提供技术热线。
如果项目实施产出物或项目在质保期内出现一般性故障，乙方应在接到甲方通知时在_0.5_小时内（含本数）做出处理响应；如果项目实施产出物或项目在质保期内出现重大故障，乙方应立即派遣工程技术人员用最快捷的交通工具在_4_小时内（含本数）往达现场处理。
4）提供详细的维护人员清单：
投标人应有专门的维护部门并指定固定技术力量用于系统维护，并向用户提供详细的维护人员清单及其联系方式。
5）服务方式：以现场服务为主，其它电话、邮件指导、远程维护、技术交流方式不限。
4

