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政府采购项目
计划编号：ZCSP-省本级-2022-04544
项目编号：DX2022-210



陕西中医药大学附属医院集成平台与数据
中心建设项目




招标文件





采购人：陕西中医药大学附属医院
采购代理机构：陕西笃信招标有限公司
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陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目潜在的供应商应在西安经济技术开发区凤城十一路与文景路十字文景商务广场B座8层获取招标文件，并于2022年9月29日 09:30:00（北京时间）前递交投标文件。
一、项目基本情况
项目编号：DX2022-210
项目名称：陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目
采购方式：公开招标
预算金额：11,000,000.00元
采购需求：
	品目号
	品目名称
	技术规格、参数及要求
	预算金额（元）
	是否接受联合体
	合同履行期限

	1
	陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目
	具体详见招标文件
	11000000.00
	否
	合同签订后10个月内完成整体项目建设。



二、申请人的资格要求：
1.满足《中华人民共和国政府釆购法》第二十二条规定;
2.落实政府采购政策需满足的资格要求：本项目非专门面向中小企业采购
3.本项目的特定资格要求：
合同包1(集成平台与数据中心建设项目)特定资格要求如下:
1、法定代表人授权书及被授权人身份证，并且提供有效的劳动合同或开标截止前六个月内任意一个月养老保险缴纳证明（法人参加只需提供法定代表人身份证明）；
 2、符合《财政部关于在政府采购活动中查询及使用信用记录有关问题的通知》（财库【2016】125号）文件中信用查询的要求（此项由采购人与采购代理单位在开标时查询，以现场查询为准）；
三、 获取招标文件
时间：2022年8月29日至2022年9月2日，每天上午09:00:至12:00:00，下午14:00:00至17:00:00（北京时间,法定节假日除外）
地点：西安经济技术开发区凤城十一路与文景路十字文景商务广场B座8层
方式：现场获取
售价： 500元
四、提交投标文件截止时间、开标时间和地点
截止时间：截止时间：2022年9月29日09:30:00（北京时间）
地点：西安经济技术开发区凤城十一路与文景路十字文景商务广场B座8层开标室
五、公告期限
自本公告发布之日起5个工作日。
六、其他补充事宜：
1、领取招标文件时请携带单位介绍信原件、经办人身份证原件及复印件（以上资料加盖单位鲜章）。
2、请各供应商获取招标文件后，按照陕西省财政厅《关于政府采购供应商注册登记有关事项的通知》要求，通过陕西省政府采购网注册登记加入陕西省政府采购供应商库。
3、执行的其他政府采购政策：
（1）《政府采购促进中小企业发展管理办法》财库〔2020〕46号
（2）《财政部 司法部关于政府采购支持监狱企业发展有关问题的通知》财库[2014]68号
（3）《财政部 发展改革委 生态环境部 市场监管总局关于调整优化节能产品、环境标志产品政府采购执行机制的通知》（财库〔2019〕9号）
（4）《财政部 国家发展改革委关于印发〈节能产品政府采购实施意见〉的通知》（财库[2004]185号）
（5）《财政部环保总局关于环境标志产品政府采购实施的意见》财库[2006]90号
（6）《三部门联合发布关于促进残疾人就业政府采购政策的通知》（财库[2017]141号）
（7）《陕西省中小企业政府采购信用融资办法》（陕财办采〔2018〕23号）
（8）《国务院办公厅关于建立政府强制采购节能产品制度的通知》（国办发〔2007〕51号）
（9）《财政部 国务院扶贫办关于运用政府采购政策支持脱贫攻坚的通知》（财库〔2019〕27号）
4、投标文件中凡是需要法定代表人盖章之处，非法人单位的负责人均参照执行。
5、分支机构参与投标时，投标文件中应附法人出具的授权书。法人只能授权一家分支机构参与投标，且不能与分支机构同时参与投标。分支机构须提供自己的资格要求证明文件。
6、供应商如不参与项目投标，需在递交文件截止时间前一日以书面形式告知项目联系人（邮箱号：2059407584@qq.com),否则采购代理机构将向财政局反映，供应商一年内累计出现三次该情形，将被监管部门记录为失信被执行人。
七、对本次采购提出询问，请按以下方式联系。
1、采购人名称：陕西中医药大学附属医院
地址：咸阳市渭阳西路副2号  
联系人：马老师
联系电话：029-33320910
2、釆购代理机构信息
名称：陕西笃信招标有限公司
地址：西安经济技术开发区凤城十一路与文景路十字文景商务广场B座8层
联系方式：029-86253389
3、项目联系方式
项目联系人：李纪旋、张亚娜
陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目招标文件
电话：029-86253389
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	条款名称
	编 列 内 容

	1
	采购人
	名称：陕西中医药大学附属医院
地址：陕西省咸阳市渭阳西路副2号
联系人：马老师
联系电话：029-33320910

	2
	采购代理机构
	名称：陕西笃信招标有限公司
地址：西安经济技术开发区凤城十一路与文景路十字文景商务广场B座8层
联系人：李纪旋、张亚娜
联系电话：029-86253389

	3
	项目名称
	陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目

	4
	招标文件发售时间
	2022年8月29日至2022年9月2日（工作时间：09:00-12:00、14:00-17:00，节假日除外）

	5
	资金来源
	财政性资金

	6
	采购预算
	人民币11000000.00元

	7
	实施周期
	合同签订后10个月内完成整体项目建设。

	8
	质保期
	质保期3年（自验收合格之日起算）

	9
	项目实施地点
	按照甲方要求

	10
	投标文件递交
截止时间
	2022年9月29日09:30

	11
	递交投标文件地点
	西安经济技术开发区凤城十一路与文景路十字文景商务广场B座8层开标室

	12
	供应商资格要求
	资质要求同招标公告。
必备资质中缺一项或某项达不到要求，按无效文件处理。

	13
	投标保证金
	在投标截止前到账。
投标保证金的金额：人民币壹拾万元整（￥100000.00元）
开户名称：陕西笃信招标有限公司
开户银行：中国建设银行股份有限公司西安劳动北路支行
账 号：61050174390000000193
投标保证金缴纳后将投标保证金缴纳凭证附在响应文件中。投标保证金缴纳凭证作为投标保证金缴纳的唯一证据，否则投标按无效响应处理。

	14
	投标文件份数
	正本1份，副本3份，电子版1份（PDF和word文档格式，正版U盘存储，如因U盘问题导致文件无法打开，责任自负）
注：
1.招标文件中“第五部分四、供应商资格证明文件”单独胶装成册1本，与投标文件正本一同密封。
2.单独胶装的供应商资格证明文件与投标文件正本中资格不一致时，以投标文件正本为准。

	15
	供应商对招标文件提出质疑的截止时间
	供应商在招标文件、开标过程、中标结果使自己的权益受到损害的，可以在知道或者应知其权益受到损害之日起七个工作日内，以书面形式向采购代理机构提出（同时须将此书面文件电子版一份发送至采购代理机构电子邮箱，电子邮件：2059407584@qq.com），采购代理机构将予以答复，以书面形式发给所有购买招标文件的供应商，但不指明问题的来源。

	16
	供应商确认收到澄清或者修改的时间
	在收到相应澄清或答疑文件后24小时内。

	17
	投标有效期
	不少于90日历天（自开标之日起）。

	18
	是否接受
联合体投标
	不接受。

	19
	答疑会
	不召开。

	20
	投标文件装订要求
	投标文件建议双面打印，应牢固装订成册，不可插页抽页。牢固装订成册是指用适当的办法,书脊涂有胶粘剂以保证投标文件不至于散开或用简单办法不能将任何一页在没有任何损坏的情况下取出或插入。各种用活页夹、文件夹、塑料方便式书脊（插入式或穿孔式）装订均不认为是牢固装订。

	21
	投标文件的签署要求
	投标文件应加盖供应商红色公章并按照招标文件要求由法定代表人（或授权代表人）签字。
注：副本可以为正本的复印件。

	22
	投标文件密封
	（1）供应商应将投标文件分为3个包装袋。正本单独密封、所有副本密封，投标文件电子版单独密封且在外层包装上标明字样。
（2）外层包装应加封条密封，在封线处加盖公章（骑缝章），标明项目编号、项目名称及标段名称，供应商全称（公章）、在XXXX年XX月XX日XX：XX前不得启封等内容。
注：如果投标文件未按要求密封和加写标记，采购代理机构将不予接受。

	23
	中标公告公示媒体
	陕西省政府采购网

	24
	中标服务费
	采购代理服务费依据《国家计委关于印发招标代理服务收费管理暂行办法的通知》（计价格【2002】1980号）和国家发改委办公厅颁发的《关于招标代理服务收费有关问题的通知》（发改办价格【2003】857号）文件规定标准下浮30%收取。


[bookmark: _Toc9487][bookmark: _Toc4994][bookmark: _Toc31912][bookmark: _Toc24650][bookmark: _Toc32757][bookmark: _Toc17277][bookmark: _Toc15159]一、总则
[bookmark: _Toc7648][bookmark: _Toc6337][bookmark: _Toc29110][bookmark: _Toc346][bookmark: _Toc14386][bookmark: _Toc19812][bookmark: _Toc8357][bookmark: _Toc6093][bookmark: _Toc8124]（一）适用范围
1、本招标文件仅适用于本次招标所述的陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目。
[bookmark: _Toc25233][bookmark: _Toc11334][bookmark: _Toc29314][bookmark: _Toc28813][bookmark: _Toc97][bookmark: _Toc16802][bookmark: _Toc23118][bookmark: _Toc26769][bookmark: _Toc5174]（二）名词解释
[bookmark: _Toc18136][bookmark: _Toc30999][bookmark: _Toc24956][bookmark: _Toc2076][bookmark: _Toc5691][bookmark: _Toc7846][bookmark: _Toc2044][bookmark: _Toc13475]1、采 购 人：陕西中医药大学附属医院
2、监督机构：陕西省财政厅
3、采购代理机构：陕西笃信招标有限公司
4、供应商：响应招标、参加投标竞争的法人、其他组织或者自然人。
5、招标文件：含澄清、修改内容的书面资料和招标文件格式的统称。
[bookmark: _Toc22752]二、招标文件
[bookmark: _Toc24239][bookmark: _Toc22798][bookmark: _Toc1837][bookmark: _Toc12476][bookmark: _Toc236][bookmark: _Toc27613][bookmark: _Toc16573][bookmark: _Toc13189][bookmark: _Toc7194]（一）招标文件的组成
招标文件以中文编制，招标文件包括五部分，各供应商应根据招标文件中的所有内容及要求提交全部资料。
招标文件是根据本项目的特点和需求编制，包括以下内容：
（1）招标公告
（2）供应商须知
（3）招标内容及要求
（4）合同主要条款及格式
（5）投标文件格式
[bookmark: _Toc15799][bookmark: _Toc14375][bookmark: _Toc1308][bookmark: _Toc16787][bookmark: _Toc257][bookmark: _Toc21971][bookmark: _Toc6742][bookmark: _Toc6936][bookmark: _Toc26386]（二）招标文件的修改或澄清
1、如果招标文件进行必要的澄清或者修改，将在发布招标公告的财政部门指定媒体上由采购代理机构发布更正公告，并以书面形式通知所有购买招标文件的单位。澄清或者修改的内容可能影响投标文件编制的，不足15日的，采购代理机构将顺延提交投标文件的截止时间。澄清或者修改的内容为招标文件的组成部分。
2、供应商在收到澄清或修改文件后，应在一个工作日内以书面形式（加盖公章）向采购代理机构予以确认。
[bookmark: _Toc12617][bookmark: _Toc31779][bookmark: _Toc24184][bookmark: _Toc12729][bookmark: _Toc26034][bookmark: _Toc17894][bookmark: _Toc18646][bookmark: _Toc1550][bookmark: _Toc2929]（三）招标文件的询问、质疑及答复
1、供应商应仔细阅读和检查招标文件的全部内容。如发现缺页或附件不全，应及时向采购代理机构提出，以便补齐。
2、供应商认为招标文件、招标过程、中标或者成交结果使自己的权益受到损害的，可以在知道或者应知其权益受到损害之日起7个工作日内，以书面形式向采购人、采购代理机构提出质疑，在此之后提出的询问和质疑均为无效，采购代理机构不予受理。
3、供应商提出质疑应当有明确的请求和必要的证明材料。
4、对于在规定时间内收到的供应商依法提出的询问或者质疑，采购代理机构将按程序在三个工作日内答复询问，七个工作日内答复质疑。
5、供应商在收到答复后，应在两个工作日内以书面形式（加盖公章）向采购代理机构予以确认。
[bookmark: _Toc27651][bookmark: _Toc30411][bookmark: _Toc5426][bookmark: _Toc30701][bookmark: _Toc28965][bookmark: _Toc17969][bookmark: _Toc16614][bookmark: _Toc16954][bookmark: _Toc18525]（四）招标文件的解释权
1、供应商必须从采购代理机构获取招标文件，供应商自行转让或复制招标文件视为无效。
2、招标文件的解释权归采购代理机构。
[bookmark: _Toc895][bookmark: _Toc21616][bookmark: _Toc12572][bookmark: _Toc14706][bookmark: _Toc5590][bookmark: _Toc16073][bookmark: _Toc8593][bookmark: _Toc25911][bookmark: _Toc18715]三、投标要求
[bookmark: _Toc4313][bookmark: _Toc26583][bookmark: _Toc29863][bookmark: _Toc9714][bookmark: _Toc95][bookmark: _Toc7693][bookmark: _Toc6311][bookmark: _Toc11999][bookmark: _Toc9226]（一）投标内容
本次招标内容为陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目，各供应商应仔细阅读招标文件中的所有事项、格式、条款和要求，对招标文件的全部内容及要求做出实质性响应，提交相应资料。不得在其中选项投标或将其中内容再行分解，否则投标无效。
[bookmark: _Toc15084][bookmark: _Toc6567][bookmark: _Toc27262][bookmark: _Toc13972][bookmark: _Toc7503][bookmark: _Toc16292][bookmark: _Toc12463][bookmark: _Toc16899][bookmark: _Toc10463]（二）合格的供应商要求
（1）基本资格条件：符合《中华人民共和国政府采购法》第二十二条的规定；
1、提供统一社会信用代码的营业执照或其他组织经营的合法凭证或自然人的提供身份证明文件； 
2、财务状况报告：提供具有财务审计资质单位出具的2021年度财务报告或开标前六个月内其基本账户银行出具的资信证明（附基本户证明资料）或财政部门认可的政府采购专业担保机构出具的担保函，以上形式的证明资料提供任何一种即可； 
3、税收缴纳证明：提供已缴纳的 2022年1月1日以来至少一个月的纳税证明或完税证明（提供增值税、企业所得税至少一种），纳税证明或完税证明上应有代收机构或税务机关的公章或业务专用章。依法免税的供应商应提供相关文件证明； 
4、社会保障资金缴纳证明：提供已缴存的 2022年1月1日以来至少一个月的社会保障资金缴存单据或社保机构开具的社会保险参保缴费情况证明。成立时间至提交投标文件截止时间不足一个月或依法不需要缴纳社会保障资金的供应商应提供相关文件证明；
5、出具履行合同所必需的设备和专业技术能力的书面声明； 
6、出具参加本次政府采购活动的书面声明； 
（2）特定资格条件： 
1、法定代表人授权书及被授权人身份证，并且提供有效的劳动合同或开标截止前六个月内任意一个月养老保险缴纳证明（法人参加只需提供法定代表人身份证明）；
 2、符合《财政部关于在政府采购活动中查询及使用信用记录有关问题的通知》（财库【2016】125号）文件中信用查询的要求（此项由采购人与采购代理单位在开标时查询，以现场查询为准）；
[bookmark: _Toc3918][bookmark: _Toc15273][bookmark: _Toc20800][bookmark: _Toc22506][bookmark: _Toc12028][bookmark: _Toc11454][bookmark: _Toc28737][bookmark: _Toc15017][bookmark: _Toc31732]（三）限制投标要求
1、供应商单位负责人为同一人或者存在直接控股、管理关系的不同供应商，不得参加同一项目或同一标段的政府采购活动。
2、除单一来源采购项目外，为采购项目提供过整体设计、规范编制或者项目管理、监理、检测等服务的供应商，不得再参加同一项目的其他采购活动。
3、对列入失信被执行人、重大税收违法失信主体名单、政府采购严重违法失信行为记录名单及其他不符合《中华人民共和国政府采购法》第二十二条规定条件的供应商，采购代理机构将拒绝其参与政府采购活动。
4、本次招标项目不接受联合体招标。
[bookmark: _Toc29714][bookmark: _Toc1281][bookmark: _Toc9223][bookmark: _Toc9097][bookmark: _Toc22410][bookmark: _Toc12838][bookmark: _Toc25794][bookmark: _Toc13491][bookmark: _Toc2643]（四）投标文件有效期
投标文件有效期为自开标之日起90个日历日，在有效期内投标文件对供应商具有法律约束力，以保证采购人完成评标、定标以及合同签订事项。中标供应商的投标文件有效期自动延长至合同执行完毕。
[bookmark: _Toc8253][bookmark: _Toc10986][bookmark: _Toc19443][bookmark: _Toc10948][bookmark: _Toc21738][bookmark: _Toc15898][bookmark: _Toc13087][bookmark: _Toc32370][bookmark: _Toc9574]（五）投标文件的编写要求
1、未从采购代理机构处直接购买招标文件的供应商，谢绝报价。投标文件必须根据采购代理机构发售的投标文件格式编写，各供应商对招标文件做出实质性响应。具体内容包括：
（1）对投标函中内容的响应；
（2）开标一览表（报价表）和分项报价表。
（3）供应商须出具的合格供应商要求文件，证明参加供应商是响应本项目招标的合格供应商。
（4）供应商为本次招标活动编制的实施方案，具有履行合同所必须的人员和专业技术能力，配备了相应的商务和技术人员，项目在组织实施、服务承诺等方面具体做法和保障措施。
（5）供应商提供相应业绩，证明其供应经验及能力，以及为招标活动提供的合理化建议。
（6）供应商根据招标文件载明采购活动的实际情况，拟在中标后将中标项目非主体、非关键性工作交由他人完成的，应当在投标文件中注明，并提供交由完成企业的营业执照、相应资质等内容，且其允许的资质范围包含本项目招标的内容。
2、投标文件的编写:
（1）供应商需按招标文件的“第五部分”编写投标文件，如有必要，可以增加附页，作为投标文件的组成部分。
（2）投标文件编写说明:
①供应商提交的投标文件以及供应商与采购代理机构就有关投标的所有来往通知、函件和文件均应使用简体中文。
②除技术性能另有规定外，投标文件所使用的度量衡单位，均须采用国家法定计量单位。
③供应商应仔细阅读招标文件，充分理解招标文件的要求。凡与招标文件的规定有重大不符合的投标文件，投标被拒绝。
④凡没有按投标文件格式和内容编写、投标文件组成不全的供应商，投标被拒绝。
⑤供应商必须对招标文件的所有规定和要求作出实质性响应，否则投标被拒绝。
⑥供应商应仔细阅读招标文件的所有内容，按招标文件的要求提供投标文件，并保证所提供的全部资料的真实性，否则投标被拒绝。
[bookmark: _Toc1681][bookmark: _Toc20008][bookmark: _Toc841][bookmark: _Toc2115][bookmark: _Toc1222][bookmark: _Toc30294][bookmark: _Toc14561][bookmark: _Toc26915][bookmark: _Toc11902]（六）投标报价要求
[bookmark: _Toc10555]1、供应商应在投标文件中的投标报价一览表上标明投标总报价，实施周期等，投标总报价只能提交唯一报价，任何有选择的报价采购代理机构将不予接受，其投标文件视为无效文件。
2、投标总价包括但不限于货物费、包装、生产、运输、装卸、安装调试费、检测验收费、保险、验收、税金等一切费用。
3、凡因供应商对招标文件阅读不深、理解不透、误解、疏漏、或因市场行情了解不清造成的后果和风险均由供应商自行负责。
4、供应商不得以低于成本的报价参与投标。当评标委员会认为，某供应商的报价或者部分分项报价存在明显不合理的低于成本的报价，有可能影响服务质量和不能诚信履约的，可要求该供应商在规定期限内，提供必要的书面文件予以解释和说明并附带相关证明材料；否则，评标委员会认定该供应商以低于成本价竞价，其投标文件作无效文件处理。
5、最低报价不是中标的唯一依据，投标过程中所产生的一切费用由供应商自行承担。
[bookmark: _Toc25485][bookmark: _Toc29615][bookmark: _Toc31895][bookmark: _Toc30102][bookmark: _Toc30010][bookmark: _Toc26728][bookmark: _Toc1393][bookmark: _Toc1841][bookmark: _Toc21181][bookmark: _Toc10101][bookmark: _Toc15088][bookmark: _Toc9238][bookmark: _Toc22665][bookmark: _Toc10701][bookmark: _Toc11741][bookmark: _Toc3341][bookmark: _Toc26261][bookmark: _Toc1086][bookmark: _Toc24197][bookmark: _Toc18340][bookmark: _Toc14485][bookmark: _Toc1719]（七）投标保证金
1、为了确保投标活动顺利进行，各供应商须向代理机构递交投标保证金，投标保证金应当以支票、汇票、本票或者担保机构出具的保函等非现金方式提交。以电汇、转账等形式缴纳保证金应从供应商账户转出，必须写明项目编号、项目名称（简称）也可和投标保证金字样，便于财务部查询登记，须在投标截止一个工作日前到账。凡投标文件中未附保证金缴纳凭证（复印件加盖公章）的供应商，视为非响应性投标，其投标无效。
保证金：人民币壹拾万元整（￥100000.00元）
保证金缴纳信息
收取保证金单位名称：陕西笃信招标有限公司
开户银行：中国建设银行股份有限公司西安劳动北路支行
账   号：61050174390000000193
联 系 人：王雪婷
2、未中标供应商的投标保证金，在中标通知书发出之日起五日内退还；中标供应商的投标保证金在合同签订之日五日内退还（需提供与采购人签订的合同复印件）。由供应商自身原因导致未及时退还的，由供应商自行负责。
3、下列情况发生，保证金将不予退还：
（1）供应商在提交投标文件截止时间后撤回投标文件的；
（2）供应商在投标文件中提供虚假材料的；
（3）除因不可抗力或招标文件认可的情形以外，中标供应商不与采购人签订合同的；
（4）供应商相互串通投标或者与采购人串通投标的，向采购人或者评标委员会成员行贿谋取中标的，以他人名义投标或者以其他方式弄虚作假骗取中标的；
（5）中标供应商未能按规定交纳代理服务费的。
（八）投标文件的式样和签署
1、供应商应按照招标文件格式，准备正本一份、副本三份和投标文件电子版一份（提供与纸质投标文件一致的PDF格式和word格式，U盘存储），投标文件的封面上应清楚地标记“正本”、“副本”、“电子版”字样。招标文件中“第五部分 四、供应商资格证明文件”单独胶装成册1本，与投标文件正本一同密封。
2、投标文件的正本和所有的副本建议双面打印印并用不褪色蓝（黑）墨水（汁）书写，统一装订、标码，在每一页的正下方清楚标明页码等字样。因字迹不清、表达不准或不按给定的投标文件格式编制的投标文件，所引起的不利后果由供应商自负。
3、投标文件必须加盖供应商公章并按照招标文件要求由法定代表人（或授权代表人）签字。若未按照要求签署的，按无效文件处理。
4、投标文件的打印应清楚工整，统一采用A4纸编制（如部分附表需要用其他规格的复印纸编写，则应按A4复印纸折叠）。
5、除供应商对错处做必要修改外，投标文件不得行间插字、涂改和增删，如有修改错漏处，必须由供应商法定代表人或其授权人代表签字并加盖供应商公章。
6、投标文件应牢固装订成册，不可插页抽页。牢固装订成册是指用适当的办法,书脊涂有胶粘剂以保证投标文件不至于散开或用简单办法不能将任何一页在没有任何损坏的情况下取出或插入。各种用活页夹、文件夹、塑料方便式书脊（插入式或穿孔式）装订均不认为是牢固装订。
[bookmark: _Toc5650][bookmark: _Toc19200][bookmark: _Toc22503][bookmark: _Toc32210][bookmark: _Toc1531][bookmark: _Toc12544][bookmark: _Toc7086][bookmark: _Toc14013][bookmark: _Toc12685]（九）投标文件的密封和提交
1、投标文件密封
（1）供应商应将投标文件分为3个包装袋。正本单独密封、所有副本密封，投标文件电子版单独密封且在外层包装上标明字样。
（2）外层包装应加封条密封，在封线处加盖公章（骑缝章），标明项目编号、项目名称，供应商全称（公章）、在XXXX年XX月XX日XX：XX前不得启封等内容。
2、投标文件的递交
（1）供应商应在招标文件要求提交投标文件的截止时间前将投标文件密封送达投标地点，递交并办理签收手续，采购代理机构在收到投标文件后记载投标文件送达时间及密封情况，签收保存，并向供应商出具签收回执。
（2）对于要求提供合格供应商必备资格文件和业绩原件等相关资料的采购项目，供应商应将其内容与投标文件一起递交，并标明所提供资料原件的明细表（若文件未要求原件可不提供）。
（3）在招标文件要求提交投标文件的截止时间之后送达的投标文件和相关资料原件，为无效文件，采购代理机构拒绝接收。
（4）采购代理机构在招标文件规定的投标文件递交截止时间前，只负责投标文件和其相关资料原件的接收、登记和组织工作，对其投标文件和相关资料原件的有效性不负任何责任。
（5）投标文件递送后，在投标截止期前，供应商可以补充、修改或撤回其投标文件，并书面通知采购代理机构。补充、修改的内容应按招标文件的要求签署、盖章，密封后，作为投标文件的组成部分。
（6）投标截止时间后，供应商不得对其投标文件做任何修改。
[bookmark: _Toc26150][bookmark: _Toc23613][bookmark: _Toc21515][bookmark: _Toc8737][bookmark: _Toc14306][bookmark: _Toc17873][bookmark: _Toc3457][bookmark: _Toc27743][bookmark: _Toc25855]四、开标
（一）采购代理机构在规定的时间和地点组织公开开标并对开标、评标现场活动进行全程录音录像。
（二）开标由采购代理机构主持，采购人、供应商和有关方面代表参加，签名报到以证明其出席。
（三）开标截止时间后供应商不足三家的，不进行开标。
（四）开标时，由供应商或者其推选的代表检查投标文件的密封情况，以确认各供应商的投标文件密封情况是否与递交时一致，没有被提前启封等异常情况。
（五）对投标文件的密封确认无误后，由采购代理机构工作人员当众拆封投标文件，以公开唱标的形式宣布供应商名称、投标价格以及采购代理机构认为合适的其他内容，无异议后，由供应商法定代表人（或被授权代表人）和监标人签字确认。
（六）在开标时没有拆封和宣读的投标文件将原封退回给供应商。
（七）以邮寄方式递交投标文件的为无效投标，不予启封。
（八）供应商未参加开标的，视同认可开标结果。
（九）开标过程由采购代理机构指定专人记录，参加开标的各供应商代表和相关工作人员签字确认后随采购文件一并存档。
（十）供应商代表对开标过程和开标记录有疑义，以及认为采购人、采购代理机构相关工作人员有需要回避的情形的，应当场提出询问或者回避申请。采购代理机构对供应商代表提出的询问或者回避申请应当及时处理。
[bookmark: _Toc1924][bookmark: _Toc16283][bookmark: _Toc11023][bookmark: _Toc3139][bookmark: _Toc11628][bookmark: _Toc13967][bookmark: _Toc8012][bookmark: _Toc22028][bookmark: _Toc21519]五、评标
（一）按照《中华人民共和国政府采购法》、《中华人民共和国政府采购法实施条例》和《政府采购货物和服务招标投标管理办法》87号令的规定，依法组建评标委员会。
（二）评标委员会的组成
本项目评标委员会为7人或以上单数，评审专家在省级以上财政部门设立的政府采购评审专家库中随机抽取，其中评审专家不得少于成员总数的三分之二，评标委员会成员与供应商有利害关系的应当回避。
（三）评标委员会的职责
1、审查、评价投标文件是否符合招标文件的商务、技术等实质性要求；
2、要求供应商对投标文件有关事项作出澄清或者说明；
3、对投标文件进行比较和评价；
4、确定中标候选人名单，以及根据采购人委托直接确定中标供应商；
5、向采购人、采购代理机构或者有关部门报告评标中发现的违法行为；
6、配合采购代理机构答复供应商提出的质疑；
7、配合财政部门的投诉处理工作。
（四）评标委员会有权对整个招标过程中出现的一切问题，根据《中华人民共和国政府采购法》、《中华人民共和国政府采购实施条例》和《政府采购货物和服务招标投标管理办法》的精神，本着公开、公平、公正的原则，进行处理。
（五）公开开标后，直到向中标供应商授予合同为止，凡与审查、澄清、评价和比较投标的有关资料及授标意见等内容，评标委员会成员均不得向供应商及与评标无关的其他人透露。
[bookmark: _Toc13836][bookmark: _Toc18147][bookmark: _Toc25890][bookmark: _Toc28415][bookmark: _Toc6520][bookmark: _Toc14292][bookmark: _Toc14620][bookmark: _Toc25493][bookmark: _Toc13530][bookmark: _Toc495671240]六、评标程序及评标办法
按照投标文件初审、澄清有关问题、比较与评价、推荐中标候选供应商名单的工作程序进行评标。
[bookmark: _Toc21585][bookmark: _Toc19538][bookmark: _Toc14549][bookmark: _Toc12600][bookmark: _Toc26][bookmark: _Toc1543][bookmark: _Toc19431][bookmark: _Toc14882][bookmark: _Toc12552]（一）投标文件初审
初审分为资格性检查和符合性检查。分别按照以下内容对投标文件进行检查，一项不合格即按照无效投标处理。
[bookmark: _Toc11994][bookmark: _Toc16065][bookmark: _Toc2042][bookmark: _Toc2630]（二）投标文件初审
初审分为资格性检查和符合性检查。分别按照以下内容对投标文件进行检查，一项不合格即按照无效投标处理。
1、投标文件的资格性审查：依据法律法规和招标文件的规定，采购代理机构对投标文件中的资格证明文件等进行审查，审查内容为公告中所列的供应商资格条件。
	序号
	资格审查项
	通过条件

	1
	营业执照等主体资格证明文件
	提供统一社会信用代码的营业执照或其他组织经营的合法凭证或自然人的提供身份证明文件。

	2
	财务状况报告
	提供具有财务审计资质单位出具的2021年度财务报告或开标前六个月内其基本账户银行出具的资信证明（附基本户证明资料）或财政部门认可的政府采购专业担保机构出具的担保函，以上形式的证明资料提供任何一种即可。

	3
	税收缴纳证明
	提供已缴纳的 2022年1月1日以来至少一个月的纳税证明或完税证明（提供增值税、企业所得税至少一种），纳税证明或完税证明上应有代收机构或税务机关的公章或业务专用章。依法免税的供应商应提供相关文件证明。

	4
	社保缴纳证明
	提供已缴存的 2022年1月1日以来至少一个月的社会保障资金缴存单据或社保机构开具的社会保险参保缴费情况证明。成立时间至提交投标文件截止时间不足一个月或依法不需要缴纳社会保障资金的供应商应提供相关文件证明；

	5
	书面声明
	1.出具履行合同所必需的设备和专业技术能力的书面声明； 
2.出具参加本次政府采购活动的书面声明； 

	6
	信用记录
	经查询，供应商未被列 入“信用中国”网站记录的“失信被执行人”或“重大税收违法失信主体”名单； 不处于“中国政府采购网”记录的“政府采购严重违法失信行为记录名单 ”中的禁止参加政府采购活动期间。

	7
	法定代表人授权委托书
	法定代表人参加投标的，须提供法定代表人身份证明；法定代表人授权他人参加投标的，应提供法定代表人授权书及被授权人身份证，并且提供有效的劳动合同或开标截止前六个月内任意一个月养老保险缴纳证明。


说明：资格审查结束后，资格审查人员对审查结果进行签字确认，若供应商资格审查未通过，注明未通过原因并告知其供应商，资格审查不合格的供应商，不得进入下一评标环节。
2、投标文件符合性审查：依据招标文件的规定，评标委员会从投标文件的有效性、完整性和对招标文件的响应程度进行审查，以确定是否对招标文件的实质性内容作出响应。
	序号
	符合性审查项
	通过条件

	1
	投标文件语言及有效期
	投标文件语言及有效期符合招标文件要求。

	2
	投标文件的投标函以及法定代表人授权委托书
	二处均无遗漏，且所投项目名称、标段应与实际参与项目一致。

	3
	开标一览表
	（1）报价符合唯一性要求：
（2）报价表填写符合要求；
（3）计量单位、报价货币均符合招标文件要求；
（4）未超出采购预算或招标文件规定的最高限价。

	4
	供应商承诺书
	完全理解并接受《供应商企业关系关联承诺书》、《供应商廉洁自律承诺书》。

	5
	无其他招标文件或法
规明确规定响应无效
的事项
	没有不符合招标文件规定的被视为无效响应的其他条款。 


说明：符合性审查结束后，评标委员会当对审查结果进行签字确认。若供应商符合性审查未通过，注明未通过原因并告知其供应商，符合性审查不合格的供应商，不得进入下一评标环节。
3、供应商存在下列情况之一的，投标无效：
（1）供应商没有经过正常渠道获取招标文件或供应商的名称与登记领取招标文件单位的名称不符；
（2）不具备招标文件中规定的资格要求的或提供的资格要求文件不符合招标文件要求的；
（3）投标文件投标有效期不符合招标文件要求的；
（4）投标文件递交份数不符合招标文件要求的；
（5）投标文件含有采购人不能接受的附加条件的;
（6）供应商串通投标的，出现以下情形之一的：①不同供应商的投标文件由同一单位或者个人编制；②不同供应商委托同一单位或者个人办理投标事宜；③不同供应商的投标文件载明的项目管理成员或者联系人员为同一人；④不同供应商的投标文件异常一致或者投标报价呈规律性差异；⑤不同供应商的投标文件相互混装；
（7）供应商出现多份报价，出现选择性报价的；
（8）投标报价与市场价偏离较大，低于成本，形成不正当竞争；
（9）提供虚假证明，开具虚假资质，出现虚假应答，除按无效标处理外，还进行相应的处罚；
（10）报价超过招标文件中规定的预算金额或者最高限价的；
（11）提交的电子版文件无效或不完整的；
（12）未按照招标文件的规定提交投标保证金的。
[bookmark: _Toc27332][bookmark: _Toc876][bookmark: _Toc13137][bookmark: _Toc4608][bookmark: _Toc8286]（三）投标文件的澄清、说明或者补正
1、对于投标文件中含义不明确、同类问题表述不一致或者有明显文字和计算错误的内容，评标委员会应当以书面形式要求供应商作出必要的澄清、说明或者补正。供应商的澄清、说明或者补正应当采用书面形式，并加盖供应商公章或者由法定代表人或其授权的代表签字。供应商的澄清、说明或者补正不得超出投标文件的范围或者改变投标文件的实质性内容。
2、报价出现前后不一致的，按照下列规定修正：
（1）投标文件中开标一览表（报价表）内容与投标文件中相应内容不一致的，以开标一览表（报价表）为准；
（2）大写金额和小写金额不一致的，以大写金额为准；
（3）单价金额小数点或者百分比有明显错位的，以开标一览表的总价为准，并修改单价；
（4）总价金额与按单价汇总金额不一致的，以单价金额计算结果为准。
同时出现两种以上不一致的，按照前款规定的顺序修正。修正后的报价经供应商书面确认后产生约束力，供应商不确认的，其投标无效。
[bookmark: _Toc1611][bookmark: _Toc20653][bookmark: _Toc17700][bookmark: _Toc23493][bookmark: _Toc5204][bookmark: _Toc17503][bookmark: _Toc31002][bookmark: _Toc2488][bookmark: _Toc1537]（四）比较与评价
按照招标文件规定的评标方法和标准，对资格性审查和符合性审查合格的文件进行评审，综合比较和评价。
1、 评标方法:综合评分法，指投标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供应商为中标候选人的评标方法。
2、评标因素及权重分解表（总计100分）
	项目
	评审因素
	评审细则
	分值

	报价部分（15分）
	投标报价
	以经评委会一致认定满足招标文件要求且价格最低的评标价为评标基准价，其价格得分计15分。其他供应商的价格得分统一按公式计算：报价得分＝评标基准价÷评标价×15
符合招标文件规定的小微企业、监狱企业、残疾人福利性单位优惠条件的投标人，价格给予10%的扣除，用扣除后的价格参与评审。
	15

	商务部分（26分）
	企业实力
	供应商需具备有效期内以下企业证书：
（1）ISO9001质量管理体系认证证书；
（2）ISO27001信息安全管理体系认证证书；
（3）ISO20000信息技术服务管理体系认证证书；
（4）CMMI软件成熟度认证证书；（五级得1分，三级得0.5分）
（5）ITSS信息技术服务运行维护标准符合性证书；
每提供一项得1分，满分5分。
注：提供上述证书复印件加盖公章
	5

	
	软件成熟度
	供应商需具备以下与采购需求相关的软件著作权证书：
（1） 主数据管理软件；
（2） 医院信息集成平台软件；
（3） 集成平台运行监控系统；
（4） 统一工作门户软件；
（5） 统一用户管理系统；
（6） 医院服务总线系统；
（7） 运营数据中心系统；
（8） 临床数据中心系统；
（9） 患者360视图软件；
（10） 院领导驾驶舱；
包含以上内容（或相同含义）的软件著作权证书，第（1）类~第（10）类每一类得0.5分，满分5分；同一类别证书不重复得分。注：提供上述证书复印件加盖公章，供应商必须为原始取得的知识产权，计算机软件著作权证书须在本招标文件发布之前取得。
	5

	
	同类业绩评价
	（1）供应商具有医院同类业绩中通过《医疗机构互联互通成熟度测评》四级甲等及以上的测评案例（合同必须包含集成平台产品或互联互通评审），每份得0.5分，最高得4分。
（2）供应商具有医院同类业绩中通过《医疗机构电子病历系统应用水平功能分级评价》五级及以上的测评案例（合同必须包含集成平台及数据中心产品），每份得0.5分，最高得4分。
注：提供合同复印件及医院过级证明材料加盖公章。
	8

	
	团队人员评价
	（一）项目经理（5分）：
（1）具有信息系统类中级及以上职称证书，每提供1份中级职称得0.5分，每提供1份高级职称得1分，最高得3分。
（2）具备项目管理专业人士资格认证（PMP）证书，得1分，未提供不得分。
（3）具有集成平台或电子病历项目实施案例且帮助医院通过评测的经验（由医院提供证明材料），得1分，未提供不得分。
（二）项目组成员（项目经理除外）具备以下证书的，每提供一个证书得1分（同类证书不重复计分，同一人不重复计分），本小项最高得3分。
（1）数据库系统工程师
（2）软件评测师证书
（3）软件设计师
（4）高级系统架构设计师证书
（5）高级软件工程师证书
注：提供相关证书及在供应商单位2022年内为其缴纳的连续三个月社保证明文件复印件加盖公章。
	8

	技术部分（59分）
	总体技术方案评价
	根据对本项目理解、总体设计、建设方案等，详细阐述系统的体系架构、功能模块、实现思路和关键技术，对项目建设思路、原则、特点、技术要求的理解情况，方案在确保阶段性任务实现的同时统筹考虑了总体目标的实现。
优：对总体设计理解描述充分，分析科学合理得6-8分；
良：对总体设计理解描述较充分，分析架构较合理得4-6分；
一般：对总体设计理解描述一般，分析架构一般得2-4分；
差：对总体设计理解描述较差，分析架构较差得0-2分。
	8

	
	项目实施方案评价
	项目实施方案应完整、合理、切合实际，其中包含完善可行的工程实施步骤或流程、各阶段实施任务、项目质量管理、风险管理、验收方案等内容。
优：实施方案满足上述要求且详细的得5-6分；
良：实施方案满足上述要求且较为详细的得3-5分；
一般：实施方案部分满足上述要求且安排一般的得1-3分；
差：实施方案无法满足上述要求且安排较差的得0-1分。
	6

	
	售后服务方案评价
	项目售后服务方案应完整、合理、切合实际，其中包含售后响应时间、售后服务内容、服务管理体系、应急预案、培训内容等进行综合评价。
优：售后方案满足上述要求且详细的得4-5分；
良：售后方案满足上述要求且较为详细的得2-4分；
一般：售后方案部分满足上述要求且安排一般的得1-2分；
差：售后方案无法满足上述要求且安排较差的得0-1分。
	5

	
	投标响应评价
	投标响应完全满足或优于招标文件“技术规格和功能要求”得满分20分
（1）投标响应与招标文件“技术规格和功能要求”的任意一条“★”条款存在负偏离，在20分基础上扣减2分/条，扣到0分为止。
（2）投标响应与招标文件“技术规格和功能要求”的一般条款（非标注“★”条款）存在负偏离，在20分基础上扣减1分/条，扣到0分为止。                                                     
注：本项评分将结合供应商提供的产品资料、“★”条款佐证材料及技术响应表进行打分。
	20

	
	医疗交互标准符合度
	供应商须遵循HL7标准，支持快速医疗互操作性资源（FHIR）标准,提供通过FHIR最新版本 “R4”的测试场景：院内检验报告、院外检验报告、电子病历生成和读取、电子病历共享交换。
以上场景每通过一个得3分，满分12分。
注：提供FHIR Connectathon测试通过证书复印件加盖公章，未提供或提供内容和FHIR版本不符合要求不得分。
	12

	
	产品技术能力
	（1）供应商所投集成平台产品具有参照《医院信息互联互通标准化成熟度测评方案》最新版进行测试的软件产品测试证书及产品标准符合性测试报告，其中数据集标准化情况、共享文档标准化情况、互联互通交互服务情况、平台功能符合互联互通四级甲等或以上要求，完全符合四甲要求得2分，符合五乙要求的加1分，符合五甲要求的加2分，满分4分。
（2）供应商所投信息集成平台具有国家认可第三方检测机构（如CMA、CNAS）出具的检验检测报告且测试结论为稳定运行的得2分，其他不得分。
（3）供应商所投信息集成平台产品具有符合《WS/T 501-2016电子病历与医院信息平台标准符合性测试规范》的产品标准符合性测试报告，且数据资源、互操作性、技术架构均达到A级认证得2分，其他不得分。
注：以上（1）、（2）、（3）项要求提供国家认可的第三方检测机构出具的检测报告及测试证书复印件加盖公章，例如CMA或CNAS等机构证书。
	8


3、其他事项说明
（1）因落实政府采购政策进行价格调整的，以调整后的价格计算评标基准价和投标报价。
（2）评标时，评标委员会根据以上内容进行综合比较，自主打分，分数四舍五入保留两位小数，独立对每个供应商的投标文件进行评价，并汇总每个供应商的得分。
[bookmark: _Toc10499][bookmark: _Toc30211][bookmark: _Toc768][bookmark: _Toc3128][bookmark: _Toc9209][bookmark: _Toc6371][bookmark: _Toc22005][bookmark: _Toc17060][bookmark: _Toc16649]（五）推荐中标候选人名单
评标结果按评审后得分由高到低顺序排列，推荐三名以上中标候选人。投标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。按照排序推荐入围候选人。
[bookmark: _Toc18208][bookmark: _Toc13328][bookmark: _Toc18731][bookmark: _Toc16371][bookmark: _Toc11442][bookmark: _Toc7227][bookmark: _Toc22251][bookmark: _Toc2662][bookmark: _Toc31164]七、确定中标供应商
（一）采购代理机构应当在评标结束后2个工作日内将评标报告送采购人。
（二）采购人应当自收到评标报告之日起5个工作日内，在评标报告确定的中标候选人名单中按顺序确定中标供应商，复函采购代理机构。采购人在收到评标报告5个工作日内未按评标报告推荐的中标候选人顺序确定中标供应商，又不能说明合法理由的，视同按评标报告推荐的顺序确定排名第一的中标候选人为中标供应商。
（三）采购代理机构当自中标供应商确定之日起2个工作日内，在省级以上财政部门指定的媒体上公告中标结果，公告期限为1个工作日，并向中标供应商发“中标通知书”。
（四）供应商对中标公告有异议的，按照《中华人民共和国政府采购法》第五十二条之规定执行。提出质疑的供应商应当有明确的请求和必要的证明材料，应保证提出的质疑内容及相应证明材料的真实性及来源的合法性，并承担相应的法律责任。
[bookmark: _Toc215][bookmark: _Toc10140][bookmark: _Toc27317][bookmark: _Toc21655][bookmark: _Toc204][bookmark: _Toc8695][bookmark: _Toc15275][bookmark: _Toc19938][bookmark: _Toc26684]八、合同
（一）采购人在自中标通知书发出之日起三十日内，按照招标文件和中标供应商投标文件的约定，采购人与中标供应商洽谈合同条款，并签订合同。招标文件及中标供应商的投标文件均作为合同的组成部分。
（二）定标后，中标供应商无正当理由拖延或拒签合同，监督机构有权取消其中标资格，并按评标结果顺序重新确定中标供应商。同时报请监督机构通报，取消其进入政府采购市场的资格，按规定予以处罚，并没收其投标保证金。
（三）政府采购合同的履行、违约责任和解决争议的方法等适用《中华人民共和国民法典》，采购人按照政府采购合同规定的技术、服务、安全标准组织对供应商履约情况进行验收，并出具验收书。
[bookmark: _Toc5984][bookmark: _Toc29935][bookmark: _Toc12445][bookmark: _Toc22015][bookmark: _Toc28649][bookmark: _Toc27949][bookmark: _Toc15593][bookmark: _Toc21976][bookmark: _Toc14348]九、中标服务费
[bookmark: _Toc29526][bookmark: _Toc495671245]（一）本项目招标代理服务费由中标供应商在中标结果公示期满后三个工作日内按照标准支付给招标代理机构。
（二）采购代理服务费依据《国家计委关于印发招标代理服务收费管理暂行办法的通知》（计价格【2002】1980号）和国家发改委办公厅颁发的《关于招标代理服务收费有关问题的通知》（发改办价格【2003】857号）文件规定标准下浮30%收取。
单位：万元
	采购类型
中标金额
	货物招标
	服务招标
	工程招标

	100以下
	1.5%
	1.5%
	1.0%

	100-500
	1.1%
	0.8%
	0.7%

	500-1000
	0.8%
	0.45%
	0.55%

	1000-5000
	0.5%
	0.25%
	0.35%

	5000-10000
	0.25%
	0.1%
	0.2%

	10000-100000
	0.05%
	0.05%
	0.05%

	1000000以上
	0.01%
	0.01%
	0.01%


（三）中标供应商服务费交纳信息：
采购代理机构开户名称：陕西笃信招标有限公司
开户银行：中国建设银行股份有限公司西安劳动北路支行
账   号：61050174390000000193
[bookmark: _Toc11240][bookmark: _Toc2882][bookmark: _Toc7265][bookmark: _Toc22638][bookmark: _Toc18347][bookmark: _Toc30031][bookmark: _Toc19614][bookmark: _Toc750]十、废标或者采购方式的变更
[bookmark: _Toc7901][bookmark: _Toc3534][bookmark: _Toc12765][bookmark: _Toc5288][bookmark: _Toc19552][bookmark: _Toc15850]（一）废标
在招标过程中，提交投标文件或者通过资格审查或符合性审查的供应商只有1家时，按废标处理，重新开展采购活动。
[bookmark: _Toc9798][bookmark: _Toc897][bookmark: _Toc2017][bookmark: _Toc4528][bookmark: _Toc25928][bookmark: _Toc18780]（二）采购方式的变更
根据《政府采购货物和服务招标投标管理办法》第四十三条，公开招标的货物、服务类项目，投标截止后供应商不足三家或者通过资格审查或符合性审查的供应商不足三家的，除采购任务取消情形外，按照以下方式处理：
1.招标文件存在不合理条款或者招标程序不符合规定的，采购人、采购代理机构改正后依法重新招标；
2.招标文件没有不合理条款、招标程序符合规定，需要采用其他采购方式采购的，采购人应当依法报财政部门批准：
①在招标过程中，提交投标文件或者通过资格审查或符合性审查的供应商只有2家时，根据2013年第74号部长令--《政府采购非招标采购方式管理办法》第二十七条和陕西省财政厅陕财办采资（2016）53号文件第七条的规定，经采购人书面请示政府采购管理机构同意后，可以现场转为竞争性谈判继续采购。
②如果转为竞争性谈判方式，则原招标文件转为竞争性谈判文件，原供应商即为报价人，原投标文件报价作为竞争性谈判的第一次报价，评审方法按照竞争性谈判的评审原则，在质量和服务均能满足招标文件实质性要求的基础上，按照最后报价由低到高的顺序，确定成交候选人。
[bookmark: _Toc12871][bookmark: _Toc22403][bookmark: _Toc206][bookmark: _Toc5755][bookmark: _Toc31501][bookmark: _Toc19640][bookmark: _Toc495671239][bookmark: _Toc29960][bookmark: _Toc16329][bookmark: _Toc21416][bookmark: _Toc10487][bookmark: _Toc23714][bookmark: _Toc475451545][bookmark: _Toc19653][bookmark: _Toc12818][bookmark: _Toc92][bookmark: _Toc2506]十一、需要落实的政府采购政策
[bookmark: _Toc5903][bookmark: _Toc19879][bookmark: _Toc19661][bookmark: _Toc13861][bookmark: _Toc26022][bookmark: _Toc6204][bookmark: _Toc31691]（一）落实促进支持中小企业、监狱企业、残疾人福利性单位发展、脱贫攻坚工作的政策(如为专门面向中小企业的采购项目（或采购包），不执行1、2、3条款。)
1、《政府采购促进中小企业发展管理办法》（财库〔2020〕46号）及《关于进一步加大政府采购支持中小企业力度的通知》（财库〔2022〕19号）
在政府采购活动中，供应商提供的货物、工程或者服务符合下列情形的，享受《办法》规定的中小企业扶持政策:
(1)在货物采购项目中，货物由中小企业制造，即货物由中小企业生产且使用该中小企业商号或者注册商标；
(2)在工程采购项目中，工程由中小企业承建，即工程施工单位为中小企业；
(3)在服务采购项目中，服务由中小企业承接，即提供服务的人员为中小企业依照《中华人民共和国劳动民法典》订立劳动合同的从业人员。
在货物采购项目中，供应商提供的货物既有中小企业制造货物，也有大型企业制造货物的，不享受《办法》规定的中小企业扶持政策。
以联合体形式参加政府采购活动，联合体各方均为中小企业的，联合体视同中小企业。其中，联合体各方均为小微企业的，联合体视同小微企业。
依据《办法》规定享受扶持政策获得政府采购合同的，小微企业不得将合同分包给大中型企业，中型企业不得将合同分包给大型企业。
根据《政府采购促进中小企业发展管理办法》的通知（财库〔2020〕46号）规定，参加政府采购活动的中小企业应当提供《中小企业声明函》。供应商提供的《中小企业声明函》原件必须真实，否则，按照有关规定予以处理。
根据《政府采购促进中小企业发展管理办法》及《西安市财政局关于进一步加大政府采购支持中小企业力度的通知》市财函〔2022〕867号的相关规定，小微企业报价给予10%-20%(工程项目为3%—5%)的扣除，用扣除后的价格参加评审。适用招标投标法的政府采购工程建设项目，采用综合评估法但未采用低价优先法计算价格分的，评标时应当在采用原报价进行评分的基础上增加其价格得分的3%作为其价格分。
接受大中型企业与小微企业组成联合体或者允许大中型企业向一家或者多家小微企业分包的采购项目，对于联合协议或者分包意向协议约定小微企业的合同份额占到合同总金额30%以上的，对联合体或者大中型企业的报价给予4%-6%(工程项目为1%-2%)的扣除，用扣除后的价格参加评审。适用招标投标法的政府采购工程建设项目，采用综合评估法但未采用低价优先法计算价格分的，评标时应当在采用原报价进行评分的基础上增加其价格得分的1%作为其价格分。组成联合体或者接受分包的小微企业与联合体内其他企业、分包企业之间存在直接控股、管理关系的，不享受价格扣除优惠政策。
2、《财政部 司法部关于政府采购支持监狱企业发展有关问题的通知》（财库〔2014〕68号）
监狱企业参加政府采购活动时，应当提供由省级以上监狱管理局、戒毒管理局（含新疆生产建设兵团）出具的属于监狱企业的证明文件。在政府采购活动中，监狱企业视同小型、微型企业。
3、《三部门联合发布关于促进残疾人就业政府采购政策的通知》（财库〔2017〕141号）；
符合条件的残疾人福利性单位在参加政府采购活动时，应当提供本通知规定的《残疾人福利性单位声明函》，并对声明的真实性负责。在政府采购活动中，残疾人福利性单位视同小型、微型企业，享受预留份额。
（二）落实优先采购节能、环保产品的政策
2、《财政部 司法部关于政府采购支持监狱企业发展有关问题的通知》（财库〔2014〕68号）
监狱企业参加政府采购活动时，应当提供由省级以上监狱管理局、戒毒管理局（含新疆生产建设兵团）出具的属于监狱企业的证明文件。在政府采购活动中，监狱企业视同小型、微型企业。
3、《三部门联合发布关于促进残疾人就业政府采购政策的通知》（财库〔2017〕141号）；
符合条件的残疾人福利性单位在参加政府采购活动时，应当提供本通知规定的《残疾人福利性单位声明函》，并对声明的真实性负责。在政府采购活动中，残疾人福利性单位视同小型、微型企业，享受预留份额。
4、根据《财政部 发展改革委 生态环境部 市场监管总局关于调整优化节能产品、环境标志产品政府采购执行机制的通知》（财库〔2019〕9号）有关要求，采购人拟采购的产品属于品目清单范围的，采购人及其委托的采购代理机构应当依据国家确定的认证机构出具的、处于有效期之内的节能产品、环境标志产品认证证书，对获得证书的产品实施政府优先采购或强制采购。
所有投标产品进入“节能产品政府采购品目清单”的，应提供相关证书复印件，相关证书的颁发机构应来自《参与实施政府采购节能产品认证机构名录》。
所有投标产品进入“环境标志产品政府采购品目清单”的，应提供相关证书复印件，相关证书的颁发机构应来自《参与实施政府采购环境标志产品认证机构名录》。
（三）政府采购信用融资政策
为了支持和促进中小企业发展，进一步发挥政府采购政策功能作用，有效缓解中小企业融资难、融资贵问题，根据陕西省财政厅关于印发《陕西省中小企业政府采购信用融资办法》陕财办采〔2018〕23号以及依据《陕西省财政厅关于加快推进我省中小企业政府采购信用融资工作的通知》（陕财办采[2020]15号）。规定，中小型企业供应商有融资需求的，可以自由按照财政部门的规定，在“陕西政府采购信用融资平台（含各市分平台）”查询并按信用融资办法的相关程序申请办理。
（四）陕西省中小企业政府采购信用担保政策
如属于政府采购信用担保范围内，中小型企业供应商可以自由按照财政部门的规定，采用履约担保和融资担保。
[bookmark: _Toc32629][bookmark: _Toc3946][bookmark: _Toc6895]十二、质疑与投诉
[bookmark: _Toc2942][bookmark: _Toc23643][bookmark: _Toc31018][bookmark: _Toc6521][bookmark: _Toc8990][bookmark: _Toc5806][bookmark: _Toc6295]（一）质疑
1、供应商认为招标文件、招标过程或中标结果使自身的合法权益受到损害，可以在法定期限内，以书面形式向采购代理机构或采购人提出质疑。
（1）提出质疑应当提交质疑函和必要的证明材料，质疑函应当包括以下主要内容：
①供应商的姓名或者名称、地址、邮编、联系人及联系电话；②质疑项目的名称、编号；③具体、明确的质疑事项和与质疑事项相关的请求；④事实依据；⑤必要的法律依据；⑥提出质疑的日期。 
（2）质疑函应当由法定代表人签字并加盖公章，公章不得以合同章或其他印章代替。
（3）质疑人可以委托代理人办理质疑事项，代理人办理质疑事项时，除提交质疑函外，还应当提交法人授权委托书及代理人的有效身份证明，授权委托书应当载明委托代理的具体权限和事项。
（4）有下列情形之一的，属于无效质疑：
①质疑人不是参与本次政府采购项目的供应商或潜在供应商；
②质疑人与质疑事项不存在利害关系的；
③未在法定期限内提出质疑的；
④质疑未以书面形式提出，或质疑函主要内容构成不完整的；
⑤质疑函没有合法有效的签字、盖章或授权的；
⑥以非法手段取得证据、材料的；
⑦质疑答复后，同一质疑人就同一事项再次提出质疑的；
⑧不符合法律、法规、规章和政府采购监管机构规定的其他条件的。
2、符合要求的质疑，采购代理机构将予以受理并答复，具体联系方式如下：
联系人：李纪旋、张亚娜
联系电话：029-86253389、17782840194
邮箱：2059407584@qq.com
地址：西安市经济技术开发区凤城十一路与文景路十字文景商务广场B座8层陕西笃信招标有限公司
采购代理机构或采购人将在收到书面质疑后7个工作日内做出答复，并以书面形式通知质疑人和其他有关供应商。
[bookmark: _Toc11431][bookmark: _Toc17782][bookmark: _Toc26510][bookmark: _Toc5958][bookmark: _Toc18625][bookmark: _Toc27095][bookmark: _Toc32713]（二）投诉
1、质疑人对采购代理机构或采购人的答复不满意，以及采购代理机构或采购人未在规定时间内做出答复的，可以在答复期满后15个工作日内向政府采购监管机构提出投诉。
2、投诉的事项不得超出已质疑事项的范围。
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[bookmark: _Toc29349][bookmark: _Toc4051][bookmark: _Toc4818]第三部分 招标内容及要求
[bookmark: _Toc8639][bookmark: _Toc13000]一、项目概述
[bookmark: _Toc18432]（一）项目背景
[bookmark: _Toc21112]我院信息系统从2005年至今逐步建设，已建成上线了门急诊挂号系统、门急诊划价收费系统、药库管理系统、门诊药房管理系统、住院药房管理系统、药品会计管理系统、住院记帐管理系统、住院医生工作站系统、护士工作站系统、入/出/转管理系统、病案管理系统、物资管理系统、统计查询分析系统、病历质控管理系统、临床路径系统、移动支付系统、院感管理系统、LIS系统、PACS系统等，系统平稳运行15余年，已经形成了覆盖全院各个角落的有线网络架构，信息系统也涵盖了医院内医疗的各个方面，基本符合医院的实际流程。
但随着三级医院等级评审要求不断提升，国家陆续发文指导智慧医院建设，各项评级内容也有所更新。我院现有的业务系统不能很好的支撑未来发展需要，拟在现有基础上持续拓宽信息化建设的深度与广度，存在以下主要问题：
1、新技术层出不穷，信息化整体架构需重构
[bookmark: _Toc983]多年来一直是以HIS为核心，系统间交互错综复杂，牵一发而动全身，核心系统主数据不统一，应用功能参差不齐。伴随着5G通信网络、AI技术、大数据、云计算等智能科技，新一代信息科技在数字医疗产业中的融合应用，数字医疗产业将形成“感知-连接-汇聚-融合-分析-决策”等功能联动的系统支撑体系，推动智能化、网络化、远程化、移动化等特征彰显的互联网医疗应用场景逐步升级成熟，加快规模化应用进程。然而在对标智慧医院相关评级要求中，我们发现，虽然医院以临床业务需求为导向，实现信息系统的构建，但从流程优化、标准符合度等层面而言，仍然存在较大的进步空间。针对存在系统缺失、功能缺失及流程优化的问题，进行补充和完善。
2、缺失以医嘱为核心和驱动的临床信息化整合
[bookmark: _Toc1356]目前我院临床医嘱处理，仍旧是以计费和出发点，未遵循临床工作流程和业务场景，系统操作上的割裂和数据之间通讯的割裂，在信息数据的互联互通互享上还存在较大差距，同时存在人财物、组织机构、诊断代码、手术操作等存在多套代码，给我院日常统计管理及报表准确性带来较大的困惑。
3、政策无法及时响应
[bookmark: _Toc31959]数据提取和上报工作繁多，接口费用层出不穷，对服务要求高，厂家无法及时响应。
4、医院信息化建设面临政策驱动要求
[bookmark: _Toc17404]2018年8月《关于进一步推进以电子病历为核心的医疗机构信息化建设工作的通知》要求2020年 EMR分级评价和互联互通达到4级以上；2020年5月国家卫生健康委办公厅《关于进一步完善预约诊疗制度加强智慧医院建设的通知》 加强智慧医院建设；2020年12月，国家卫生健康委、国家中医药局联合印发《关于加强公立医院运营管理的指导意见》 依托医院信息平台联通业务和运营；2021年10月国家卫生健康委和国家中医药管理局制定的《公立医院高质量发展促进行动（2021-2025年）》印发，明确提出到2022年，全国二级和三级公立医院电子病历应用水平平均级别分别达到3级和4级，智慧服务平均级别力争达到2级和3级，智慧管理平均级别力争达到1级和2级，能够支撑线上线下一体化的医疗服务新模式。到2025年，建成一批发挥示范引领作用的智慧医院，线上线下一体化医疗服务模式形成，医疗服务区域均衡性进一步增强。2022年4月7日，陕西省人民政府办公厅关于印发《推动公立医院高质量发展实施方案的通知》。
基于以上背景及要求，我院希望通过标准的符合程度进行详细测评，引导医院建标准化的数据资源和信息系统架构，并为实现与各级医疗机构的信息共享和互联互通打下扎实的基础。同时，充分利用医院的数据为医院建设数据中心，充分整合医院大数据，挖掘数据价值，提供智能、便捷的临床决策支持和运营决策支持，为医院的可持续发展提供信息化强有力的支撑。
（二）建设目标
[bookmark: _Toc6971]统一数据标准服务，“解绑“医院系统的接口，实现数据交互的可视，可管，可控。进行数据治理，建立医院数据中心，应用大数据技术，建设患者360视图、运营决策分析、院领导驾驶舱（PC端和移动端）等系统，反哺医院的诊疗和管理。
（三）建设原则
根据系统的建设目标和实际需求，坚持“需求为导向、应用促发展”的指导思想，遵循以下原则进行系统总体建设。
1、技术的先进性和成熟性
采用代表当今信息化系统发展趋势的主流和成熟技术进行系统架构设计，选用先进的技术手段，实现快速实施，保证技术先进性和成熟性。
2、标准性和开放性
系统设计应充分考虑“标准和开放”的原则，要支持各种相应的软硬件接口，使之具有灵活性和延展性，具备与多种系统互联互通的特性，在结构上实现真正开放。在系统建设中应广泛采用遵循国际标准的系统和产品，易于向今后的先进技术实现迁移，充分保护用户的现有投资，其综合反映在可移植性、互操作性、系统独立性和集成性上。同时考虑到投资的长期效益，系统应具有开放性，能够实现与多种技术和软硬件平台有机的结合，保证完成本系统未来的发展需求。
3、可扩展性
由于医疗卫生信息化建设和应用系统具有快速发展、高速膨胀的特点，这就要求系统的各个环节必须具有高扩展性。系统能够在数据、业务等多个层面上进行扩展。系统提供比硬件和网络的扩展性更高层次的扩展能力。
4、可适应性
系统的另一个特点是应用需求经常变化，这就要求系统必须为应用提供一定程度的可适应性。应提供充分的变更与扩展能力，适用医疗机构、人员以及业务流程的调整，能够充分利用医疗管理和服务部门现有软、硬件和信息资源。可以用较低的成本实现技术更新换代，从而能够提高系统投资的综合性价比和长期稳定使用，保护已有的设备和技术投资。
5、高可用性和可靠性
系统在稳定正常运行的同时还要提供较高的性能，从而能够高效率地处理各类关键事物。因此在系统设计之初就应该充分考虑如何保证系统的高可用性、可靠性和高效性。
6、安全性
信息安全是医疗卫生信息化建设的前提，系统设计中首要考虑如何建立一个系统的安全性、保密性，而且这种考虑必须是整体的、全面的。系统必须要提供信息传输保密性、数据完整性、身份识别和认证、防抵赖性等安全保障措施。
7、可管理性
系统的可管理性技能提高软件的使用效率又能给系统管理人员带来方面。通过配置和日志的方式帮助管理员对系统故障进行诊断、排错和分析与规划，从而降低总体使用成本。
[bookmark: _Toc11671]（四）建设依据
1、政策法规
《推动公立医院高质量发展实施方案的通知》陕西省人民政府办公厅，2022年；
《深化医药卫生体制改革2021年重点工作任务的通知》陕西省人民政府，2021年；
《关于进一步推进分级诊疗制度有关重点工作的通知》陕西省卫生健康委员会 陕西省中医药管理局；
《围绕就诊“四少”目标办实事全面提升就医体验工作方案》；
《国务院办公厅关于推动公立医院高质量发展的意见》国办发〔2021〕18号；
《关于健康陕西行动的实施意见》，陕西省人民政府，2020年；
《关于加强信息化支撑新型冠状病毒感染的肺炎疫情防控工作的通知》，国家卫健委，2020年；
《促进和规范健康医疗大数据应用发展实施方案的通知》，2018年；
《中共中央国务院关于深化医药卫生体制改革的意见》，陕西省人民政府，2009年；
《关于做好医疗机构合理用药考核工作的通知》国卫办医函〔2019〕903号；
《国务院办公厅关于促进“互联网+医疗健康”发展的意见》，国办发〔2018〕26号）；
《关于进一步推进以电子病历为核心的医疗机构信息化建设工作的通知》，卫健委医管局，2018年；
《中共中央国务院关于全面实施预算绩效管理的意见》 （2018年9月1日）
《国务院办公厅关于印发深化医药卫生体制改革2018年下半年重点工作任务的通知》，国办发〔2018〕83号；
《国务院办公厅关于印发深化医药卫生体制改革2017年重点工作任务的通知》，国办发〔2017〕37号；
《国务院办公厅关于促进和规范健康医疗大数据应用发展的指导意见》，国办发〔2016〕47号。
2、规范规划
《国家健康医疗大数据标准、安全和服务管理办法（试行）》，国家卫健委，2018年；
《电子病历应用管理规范（试行）》，国家卫计委，2017年；
中共中央、国务院《“健康中国2030”规划纲要》，2016年；
（三） 标准规范
《国家医疗健康信息医院信息互联互通标准化成熟度测评方案（2020年版）》，国家卫健委，2020年；
《三级医院评审标准（2020 年版）》；
《国务院办公厅关于加强三级公立医院绩效考核工作的意见》国办发〔2019〕4号；
《电子病历系统功能应用水平分级评价方法及标准》，国家卫健委，2018年；
《WS 599.2-2018 医院人财物运营管理基本数据集》，国家卫健委，2018年；
《WST 598.1-2018 卫生统计指标》，国家卫健委，2018年；
《全国医院信息化建设标准与规范（试行）》，国家卫健委，2018；
《医院信息化建设应用技术指引》，国家卫计委，2017年；
《智慧医疗评价指标体系总体框架和智慧医院评价指标》，国家卫计委，2016
《医院信息平台应用功能指引》，国家卫计委，2016年；
《WST 500.1-53-2016电子病历共享文档规范》，国家卫计委，2016年；
《医院信息平台基本交互规范》，国家卫计委，2015年；
《WS 445.1-17-2014电子病历基本数据集》，国家卫计委，2014年；
《WS363.1-17 2011 卫生信息数据元目录》，国家卫生部，2011年；
《WS364.1-17 2011 卫生信息数据元值域代码》，国家卫生部，2011年；
《电子病历系统功能规范（试行）》，国家卫生部，2011年；
[bookmark: _Toc5242][bookmark: _Toc300]二、总体要求
[bookmark: _Toc11684]（一）总体技术要求
[bookmark: _Toc7429]1、集成平台技术要求
集成平台需要具备以下功能及特征：
(1) 通过预制的适配器能集成多种技术，如.NET、JAVA；
(2) 支持开发定制化的适配器；
(3) 能集成多种数据库，如SQL Server、ORACLE、DB2和SYBASE；
(4) 支持多种应用标准，如XML、HL7；
(5) 支持多种通讯协议，如TCP/IP；
(6) 支持WEB SERVICES，以及复合应用软件开发；
(7) 提供性能监视器功能，能对设定的关键指标进行监控；
(8) 提供图形化工作流管理、过程管理和规则管理工具；
[bookmark: _Toc19336]2、全院数据中心技术要求
建设全院大数据平台，综合构建医院主要业务系统（EMR、HIS、PACS、LIS等）、管理系统（HRP、查询系统等）、质控系统的数据模型，实现符合医疗行业标准、可扩展的临床数据中心与管理平台，建成后的全院数据资源中心须成为医院的核心IT平台之一。
（1）采用智能化的数据采集工具、数据交换平台等，将分散在不同业务系统、异构数据源中的临床数据，经抽取、清洗、转换及元素化后集中存入CDR中，CDR同时也为各医疗业务系统提供统一的资源库服务。整合好的医疗信息视图一方面可以支持针对全院医疗信息的分析利用工作，同时还可以直接参与到诊疗流程中去，以提高医院的诊疗技术水平，同时所有整合好的信息视图还可以信息服务的方式提供给医院未来将要建设的各类整合系统使用。
（2）要求数据访问模型分为概念层、映射层、存储层等三层，通过分层映射解除应用逻辑对存储的紧耦合。有映射层的灵活映射支持，数据层不仅可以跨越多种数据库平台(SQLServer、Oracle等)，而且可以支持不同的数据库模型(关系数据库，对象数据库，以及基于XML的层次型数据库等等)，主要用于实现所有现有业务系统中病例数据的自动汇总、自动采集到临床数据库中的一整套数据定义、编码、映射、抽取、转换、存储等全过程的数据集成。
（3）基于结构化的数据中心管理系统，主要包括数据元管理、数据集关系与模型管理、查询处理引擎管理，以及数据访问权限配置管理、数据安全与数据备份等管理。随着临床数据库中的数据不断积累，以面向服务(SOA)的形式开放基于海量数据的检索与分析服务，对临床数据的组织进行优化，以优化查询处理速度，包括数据快照、数据集汇总、重建索引等等。
（4）根据不同维度构建数据模型，能够实现从不同维度对数据进行应用。如：可从时间维度、病人视角、药品维度、病种维度等对同一个数据进行检索和分析，检索条件和角度可灵活组合。也可为某一特定的应用提供专用的主题，提供专业型的数据挖掘分析，提升访问效率。
（5）灵活的数据报表生成，医院大数据平台能够灵活的对数据进行重组，利用界面展示工具快速产生相应的报表信息。
[bookmark: _Toc15880]3、总体建设要求
[bookmark: _Toc4018]供应商必须具有集成平台、数据中心系统自主知识产权，所投产品必须为最新版本，且必须不低于已通过互联互通四甲、电子病历5级案例应用功能，并且承诺在项目实施过程中无条件满足符合国、省的技术类标准和业务规范变化的需求修改，非增加子系统或功能类的个性化需求，中标供应商须一并满足。
4、系统接口要求
[bookmark: _Toc22245]投标报价中需包含本次采购系统间、系统和平台、医保类、各级数据上报类以及质保期内政策性要求的接口修改和接口开发费用，并且中标厂商需无条件实现在项目实施过程中与我院利旧、保留的信息系统的接口开发、调试和上线工作。质保期内集成平台必须免费与所有系统对接，包括后续任何新建系统。
（2） [bookmark: _Toc31622]采购清单
	序号
	分类　
	系统名称
	数量
	建设要求

	1
	平台基础
	单点登录SSO
	1套
	按《国家医疗健康信息医院信息互联互通标准化成熟度测评方案（最新版）》四级甲等要求及《电子病历系统功能应用水平分级评价》最新版五级要求建设。

	2
	
	统一工作门户
	1套
	

	3
	
	主数据管理MDM
	1套
	

	4
	
	患者主索引管理EMPI
	1套
	

	5
	
	统一消息管理
	1套
	

	6
	
	统一用户管理
	1套
	

	7
	
	统一权限管理及授权服务
	1套
	

	8
	集成平台
	ESB服务总线实施
	1套
	

	9
	
	互联互通标准化服务
	1套
	

	10
	
	集成平台管理系统
	1套
	

	11
	
	集成平台服务运行监控管理系统
	1套
	

	[bookmark: _Hlk103614937]12
	数据中心
	数据采集及源数据库（ODS）建设
	1套
	

	13
	
	数据清洗及治理（ETL）建设
	1套
	

	14
	
	临床大数据中心CDR
	1套
	

	15
	
	运营大数据中心ODR
	1套
	

	16
	数据中心应用
	患者360全息视图系统
	1套
	

	17
	
	全院运营决策管理系统
	1套
	

	18
	
	门急诊运营决策管理系统
	1套
	

	19
	
	住院运营决策管理系统
	1套
	

	20
	
	药品决策分析管理系统
	1套
	

	21
	
	耗材决策分析管理系统
	1套
	

	22
	
	手术决策分析管理系统
	1套
	

	23
	
	医保分析管理系统
	1套
	

	24
	
	医技分析管理系统
	1套
	

	25
	
	医疗质量管理系统
	1套
	

	26
	
	院领导驾驶舱
	1套
	

	27
	
	院领导驾驶舱（移动端）
	1套
	

	28
	其他
	系统总集成管理
	1项
	


注：软件许可不受多院区限制。
陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目招标文件

[bookmark: _Toc2729][bookmark: _Toc26023]三、技术规格和功能要求
[bookmark: _Toc384]（一）平台基础建设要求
[bookmark: _Toc7889]1、单点登录SSO
每个用户可以在单一点只需输入一次用户名和密码，就可以按系统设置的权限范围，访问所有被授权访问的系统，而无需二次输入用户名和密码。具体功能要求如下：
(1) [bookmark: _Toc13624]统一身份与权限管理平台的实施之后，各应用系统不再独立管理用户信息和授权信息。
(2) 单点登录应支持多种登录方式：如CA电子签名登录（Ukey或电子签名App扫码）、账号密码、指纹、企业微信号、钉钉、验证码等登录方式。
(3) 单点登录应支持令牌指令的认证方式：即登录后生成一个token（令牌），该令牌在过期之前可被业务系统访问并调用，从而实现不需再次登录的目的。
(4) 对于B/S应用下的Form认证场景，系统应采用SSL加密协议，以避免密码探测，提供用户会话(Session)有效期管理。
(5) 基于用户会话认证的一个过程，用户只需一次性提供凭证，就可以访问所有相互信任的应用系统。
(6) 提供一站式单点登录，统一登录界面，通过用户的一次性鉴别登录，可获得所需访问的各应用系统的授权。
(7) 支持“一次登录、随处访问”，提高用户的工作效率，减少操作时间，降低用户安全管理的复杂度，提高系统整体的安全性。
(8) 单点登录支持集成C/S架构系统及B/S架构系统。
(9) 支持浏览单点登录的登录日志列表，包括成功登录的状态、系统名称等内容。
2、统一工作门户
[bookmark: _Hlk77083687]单点登录为门户和本项目应用子系统提供统一的身份标识鉴别服务，实现了一个界面展示所有系统的入口，并可以免登录直接进入业务系统中。具体功能要求如下：
(1) [bookmark: _Toc5132]将医院相关系统都整合到统一的门户中，用户可以通过统一门户，查看平时重要的通知、日程、管理、报表等信息。
(2) 同时可以无须再次输入用户名密码，直接登陆其他业务系统。
(3) 统一门户针对每个角色的不同，为领导、医生、护士等不同角色定制不同的门户模版，使用户在门户中可以查看自己角色最关心的信息。
(4) 如果一个用户拥有多个角色（比如即是领导，又是医生），他也可以在多个角色中进行切换，使其能更好的进行日常工作。
(5) 提供应用系统接入规范，包括认证、消息和界面集成方案。
3、主数据管理MDM
主数据管理（Master Data Management，MDM）旨在通过对基础数据的集中清理，以服务的方式把统一、完整、准确和具有权威性的基础数据分发给全院范围内需要使用这些数据的事务型应用和分析型应用，并作为临床数据中心的基础功能。具体功能要求如下：
(1) [bookmark: _Toc5346]★集中统一的管理全院的基础数据，通过对平台相关的各业务系统提供基础数据服务，实现基础数据的同步或匹配，以规范数+据的统计口径，提高数据质量；（需提供功能界面截图或官网截图佐证）
(2) 统一的组织和人员管理：提供全院统一的人员数据管理功能，整合HIS、HRP等所有系统的人员信息，能够持有和管理所有人员数据，并使各个系统的人员和组织数据保持一致。能够随时跟踪人员所在。统一管理人员入职、调转、离职等信息。
(3) 总体组织架构维护：组织机构类型，层级关系，组织机构全称，机构简称，机构英文名称，机构别名，简称首字母缩写，组织机构代码，邮编，单位地址，单位电话，单位传真，单位所在地，单位负责人等。
(4) 部门级组织架构维护：支持从HIS系统同步各临床科室的服务单元及病区信息，并建立医院临床组织机构和HIS中各临床服务单元的对应管理。
(5) 临床术语主数据管理：支持对ICD编码等临床术语进行统一管理。
(6) 服务单元主数据管理：门诊服务单元、住院服务单元、护理服务单元。
(7) 检验项目主数据管理：检验项目、标本类型。
(8) 检查项目主数据管理：包括放射、超声、病理、内镜、心电等。
(9) 收费项目主数据管理：对收费项目相关信息进行统一管理。基于HIS系统信息分析，整理出收费项目，主要包含：收费项目编码、名称、费用类别、国家标准代码、物资对应项目、是否打印知情同意书、是否需要预约等。收费项目信息，以HIS系统为初始化收费项目数据，注册到集成平台发布给各业务系统。
(10) 医嘱项目主数据管理：定义医嘱项目基础数据。
(11) 药品项目主数据管理：药品基本信息维护、抗生素基本信息、药理分类信息、药品通用信息、诊断院内码、手术院内码。
(12) 医疗资源主数据管理：支持编制和创建全院当前定义为医疗资源的基础数据，梳理医疗资源类别和归属层级并编码。包括诊间、诊间工位、床位、需要进行医疗效率和服务质量分析的医疗设备等。
(13) 耗材主数据管理：对耗材相关信息进行统一管理。集成平台实现耗材信息注册服务、同步耗材信息服务、收费与耗材对应注册服务、收费与耗材对应发布服务。
(14) 手术院内码和手术ICD的对应关系。
(15) 诊断院内码和诊断ICD的对应关系。
(16) [bookmark: _Hlk88654811]国标包括但不限于以下：全国组织机构代码编制规则（GB 11714-1997）、中华人民共和国行政区划代码(GB/T 2260-2007）、县级以下行政区划代码编制规则(GB/T 10114-2003）、经济类型分类与代码(GB/T 12402-2000)、《个人基本信息分类与代码 第1部分:人的性别代码》（GB/T 2261.1-2003）、《个人基本信息分类与代码 第2部分: 婚姻状况代码》（GB/T 2261.2-2003）、中国各民族名称的罗马字母拼写法和代码（GB 3304-1991）、《学历代码》（GB/T 4658-2006）、《中华人民共和国学位代码》(GB/T 6864-2003)、《高等学校本科、专科专业名称代码》(GB/T 16835-1997)、专业技术职务代码（GB/T 8561-2001）、疾病分类与代码（GB / T14396-2016）、中医病症分类与代码（GB/T15657-2021）。
(17) [bookmark: _Hlk88654825]行标包括但不限于以下：卫生机构(组织)分类与代码（WS218-2002）、卫生信息数据集分类与编码规则（WS/T306-2009）、《国家基本医疗保险、工伤保险和生育保险药品目录》、《医疗器械分类规则》、《全国医疗服务价格项目规范》。
4、患者主索引管理EMPI
[bookmark: _Hlk75341209]患者主索引（EMPI）即利用患者身份信息建立患者主索引数据模型，包括患者的个人信息比如中文姓名，中文姓名拼音码，性别，出生日期，证件类别，证件号码，婚姻状况，住址以及联系电话、联系人信息等。主索引信息应解决不同系统间患者信息不一致的情况以及不同身份就诊不一致情况，为医疗服务信息系统提供一个独立、长久存在的患者信息库，保证患者信息一致性、准确性，用于患者基本信息索引的创建、搜索和维护，可对患者有效地进行管理。具体功能要求如下：
	一级功能
	二级功能
	功能描述

	患者主索引管理
	患者注册管理
	支持将患者信息注册到患者主索引系统，患者主索引系统支持根据匹配算法计算并保存患者信息：支持确定性匹配及概率性匹配算法，符合IHE-PIX、IHE-PDQ集成规范；支持通过高效的匹配算法计算匹配度，支持对中文词汇的模糊搜索排序。

	
	患者拆分/合并/查询/索引重建
	1) 支持对已合并患者信息进行拆分；即患者合并列表中，用户可以查看患者合并的所有记录，对于合并错误记录可点击拆分按钮进行患者拆分操作；

	
	
	★支持对疑似相同患者提供前端操作界面，可以直观的查看信息差异情况，辅助操作人员进行患者信息合并，将合并记录更新到患者主索引；（需提供功能界面截图佐证）

	
	
	支持根据患者信息相关的查询条件，经查询匹配后，返回符合条件的患者信息

	
	
	★支持对院内各类信息系统中的患者信息进行索引合并，使历史记录可以进行关联，可自动或手动合并患者信息；对于合并记录支持日志查看，包括合并日志记录及对应的日志详情；（需提供功能界面截图佐证）

	
	
	支持自动合并规则包括精确合并、模糊合并两种规则；并且为每个规则配置匹配的字段以及对应的匹配算法

	
	
	支持自动合并的权重边界值设置，包括系统默认为同一个人的匹配度值设置；系统判断为疑似相同需要人为判断是否为同一个人的匹配度值设置；系统自动认为不是同一个人的匹配度值设置

	
	
	支持当相似值没有达到自动合并区间，并且大于不合并最大值时进入人工合并队列。选择认为是相同的患者可进行“合并”操作，即可将两个患者进行合并。如果认为不是同一个患者可以进行“忽略”操作，即删除该疑似记录

	
	
	支持患者合并日志查询功能，可以根据不同的查询条件进行检索，以列表形式展示患者合并日志记录相关信息

	匹配规则管理
	匹配规则管理
	支持为医院提供患者匹配的标准与规范，根据设定的相同匹配规则对注册信息进行合并；支持为医院提供患者匹配的标准与规范，根据设定的相似匹配规则对注册信息建立相似关系。


[bookmark: _Toc28700]5、统一消息管理
统一消息提供多通道、多级别消息接口对接各业务、管理系统的提示、告警信息，并及时提示相关用户或科室，实现消息的统一归口、统一发送，显著的提高了信息的实时送达率。具体功能要求如下：
(1) [bookmark: _Toc25646]支持平台管理人员配置消息发送渠道，管理接入消息平台的系统；
(2) 支持消息类型的基础配置和账号配置；
(3) 支持消息的IP白名单配置、消息内容长度配置等；
(4) 支持配置预定义的消息模板，包括模板类型、模板头、模板内容、模板尾等；同时可以进行编辑和删除操作；
(5) 支持为第三方配置账户信息以及使用规则，包括账号、密码、名称、说明等；对于第三方所申请的账号支持审核功能，包括联系方式、账号、密码、账号名称信息；同时，配置可以进行启用、禁用、编辑、删除等操作；
(6) 支持第三方账号分配；
(7) 支持消息内容过滤，支持设置敏感过滤信息列表，对消息内容监控，当有非法信息时，拒绝发送；
(8) 支持消息发送接口服务；
(9) 支持消息执行情况查看，消息发送后可以在平台上直观地看到发送情况，发送使用的类型、渠道、详细信息等；
(10) ★支持消息查阅，包括消息发送主机、发送系统、发送人、发送结果、日期等消息内容。并支持消息统计，可以按照即时消息统计、即时消息发送状况统计，并可以根据年份进行统计查询；（需提供功能界面截图佐证）
(11) 支持短信平台管理。短信服务商管理，职工手机号码管理，短信发送状态查询和多维度统计；
(12) 支持即时消息管理：
消息接收提醒：职工登录统一工作平台后，界面处于打开状态下，若有新即时消息，则有新消息提醒；
查看、查询接收消息：按时间，发送系统，发送人，拒绝发送，发送成功，失败情况，接收人进行数据查询和统计。
6、统一用户管理
[bookmark: _Toc23017]统一用户管理服务是按照基于角色的访问控制模型，建立的一套为各信息系统应用实现权限管理的平台，与信息系统应用成为一种松耦合的工作模式，减少设计、实现上的重复，为各类信息系统应用集成提供基础。具体功能要求如下：
(1) 为医院各应用系统提供统一的、高可靠性和安全的用户管理服务，它集中存放以前分散在各应用系统的用户信息和组织机构信息。
(2) 按照管理流程，实现信息在各系统之间的流转和同步，并为各系统提供人员创建、调动、注销和密码同步等功能。
(3) 实现完善的用户信息管理功能，能实现各系统用户帐号的对应关系管理，并集中存放分散在各系统的人员信息。
(4) 提供用户创建和注销的功能，并对接各系统接口，自动创建或注销各系统用户帐号。
(5) 用户信息修改，提供修改用户信息的界面和访问接口，保证修改后的用户信息在各系统中保持一致。
(6) 用户管理系统应具备高性能和可靠性，系统应能通过增加对等的人员管理服务器来均衡负载，以提升性能和可靠性，并增强数据安全性。
(7) [bookmark: _Hlk16697230]系统应能通过权限设置和委托，实现分级管理功能，以方便管理部门（如医务处、护理部和人事处等）或各临床科室管理各自的用户信息。
(8) 系统应提供完善的日志处理功能，对所有重要操作都应记录日志，并提供灵活的查询界面和接口。日志不能随意删除和修改。
(9) [bookmark: _Hlk16697756]系统应提供完善的错误、警告、性能日志和事件，管理员并能通过Windows 事件查看器和性能检测器查看，并能和系统管理和监控系统集成，以实现集中的监控和告警。
(10) 系统应提供完善的日志处理功能，对所有重要操作都应记录日志，并提供灵活的查询界面和接口。日志不能随意删除和修改。
(11) 提供通过配置页面设置科室的查看权限和角色的查看权限的功能。
(12) 配置完成后应可在统一门户里浏览到效果。
(13) 可根据不同的信息系统形式进行不同的功能、数据组合，支持URL定向集成、客户端调用集成、门户嵌套集成等多种集成方式，并根据不同岗位、职务配置工作门户界面
7、统一权限管理及授权服务
(1) [bookmark: _Toc6481]按照基于角色的访问控制模型，与信息系统应用成为一种松耦合的工作模式，为各类信息系统应用集成提供基础。
(2) 授权管理系统应采用基于角色的访问控制，用户所能访问的权限就由该用户所拥有的所有角色的功能集合的并集决定。
(3) 系统应能通过权限设置，实现权限管理功能，以方便管理部门（如医务处、护理部和人事处等）或各业务系统的权限范围。
(4) 提供通过配置页面设置科室的查看权限和角色的查看权限的功能。
(5) 配置完成后应可在统一门户里浏览到效果。
(6) 可根据不同的信息系统形式进行不同的功能、数据组合，支持URL定向集成、客户端调用集成、门户嵌套集成等多种集成方式，并根据不同岗位、职务配置工作门户界面
[bookmark: _Toc5719](二）集成平台建设要求
[bookmark: _Toc22815]1、ESB服务总线实施
[bookmark: _Toc9826]部署并构建ESB容灾与冗余机制，实现数据交互服务为集成平台实现打下基础。具体功能要求如下：
(1)	信息集成平台满足HL7等标准，参照IHE(Integrating the Healthcare Enterprise)技术框架和体系结构，采用SOA和信息集成技术将各种医疗信息（影像、文字、视频、检验数据等）进行松耦合集成，通过互联互通的方式实现临床工作模式与工作流程的优化。
(2)	采用企业级服务总线（ESB）技术，通过松耦合模式，将业务逻辑和应用逻辑、数据逻辑分离。服务总线遵循SOA设计原则和技术标准，支持数据的自动采集、传输、标准化转换、存储、共享，提供可靠的数据或消息传输，支持标准消息中间件。
(3)	基于主流成熟的企业服务总线服务产品，支持按服务分组，相互组之间不会受影响。
(4) ★	支持多种数据通信模式，包括同步、异步等。（需提供功能界面截图佐证）
(5)	支持最新Web Services标准，包括但不限于SOAP 1.1/1.2、WSDL 1.1、MTOM/XOP、WS-I Basic Profile 1.1等，支持Web Services自有的安全性WS-Security和寻址功能WS-Addressing，实现Web Services同步和异步调用。
(6)	支持灵活开放的协议，包括但不限于JSON、MLLP、HTTP/HTTPS、JMS、FTP/File、Socket、SMTP、SOAP/HTTP、SOAP/JMS。
(7)	支持集群功能，队列管理器之间能够共享负载，实现自动负载均衡。
(8)	支持标准接入规范，基于统一描述、发现和集成标准，进行关键业务活动服务注册，方便第三方供应商基于该统一架构进行平台接入。
(9)	支持ESB事件驱动模型构建，支持业务规则引擎场景设置和自定义应用场景。
(10)需要内置医疗行业HL7适配器，提供明确产品说明支持HL7标准；患者主索引（EMPI）匹配算法应符合IHE-PIX、IHE-PDQ集成规范，提供符合HL7标准的对外服务接口。
(11)具有较高的并发处理性能，包括Web Service/http调用等。
(12)系统采用多层架构的体系结构，应充分考虑到系统今后纵向和横向的平滑扩展能力。企业服务总线服务需要支持3个及以上故障转移架构能力。
(13) ★支持界面化配置管理企业服务总线内服务创建配置以及相关订阅方权限分配，并能跟踪每一次调用记录，同时能够通过配置界面干预服务重发功能，院方可以通过简单的系统配置操作完成后期新增服务的发布订阅配罝。（需提供功能界面截图佐证）
(14)参考互联互通服务接入标准，采用统一接入方式，简化接入开发工作，简化第三方接入开发量。
(15)至少包括如下类型的接口定义和使用规范：病人基本信息、检查电子申请、检验电子申请、手术电子申请、输血电子申请、费用确认、危急值确认、主数据（包括员工、科室、病区、检验项目、检查项目、收费项目、医嘱项目、药品、诊断ICD、手术ICD、耗材等）。
(16)系统需要高度的安全性和可靠性保证，可以对外来访问WebService客户端进行用户认证和访问权限的控制，并支持HTTPS（SSL加密传输）。
(17)系统配置易用性需要考虑，院方可以通过简单的系统配置操作完成后期新增服务的发布订阅配置。
(18)集成互联互通标准服务，实现互联互通评审的所有审查点，包括但不限于日志查询，重发跟踪，日常服务调用统计等功能
(19)提供账号维护、服务维护、订阅信息管理、配置管理、日志查询、统计分析、性能监控等功能。
2、互联互通标准化服务
[bookmark: _Toc29762]基于互联互通标准化等政策定义的规范，提前开展各类接口的规范定义，包括但不限于门诊、住院、医嘱、检验、检查、体检及物资涉及的标准服务的定义。符合互联互通≥46个标准化服务要求，并做出相应的扩展。
3、集成平台管理系统
集成平台管理是为了实现医院服务的集中式管理，不仅仅是平台的服务，还包括医院各类系统的服务，如HIS系统、CIS临床信息系统、LIS、RIS、PACS等，通过服务管理平台实现集中式管理及监控，对提高医院信息化管理效率及水平的服务进行统一管理。具体功能要求如下：


	功能点
	要求说明

	平台架构展示
	直观、友好的图形用户界面，展现平台系统架构及服务结构

	服务内容展示
	监控界面可实时展现当前系统接入数量、当前服务接入数量、当天服务调用的情况等，接入服务、接入系统、服务调用等统计信息

	服务详情监控
	服务详情页可展现当前服务的所有信息，至少包括以下信息：服务详情信息、子服务列表、服务最后一次请求详情、服务异常和警告等

	服务管理
	支持界面化管理企业服务总线内服务的增删改，创建配罝以及相关订阅方权限分配，系统配置易用性强。

	日志调阅
	能跟踪每一次调用记录，并根据筛选条件查看日志的主要内容

	服务测试
	系统要求提供模拟测试环境，新增加或修改的配罝，需在测试环境测试通过后，才能发布到工程环境使用

	用户界面
	支持在同一个界面中完成流程开发、服务监控等工作，并能显示异常错误队列；支持拖拉式图形化路由设计，并支持路由间的衔接和串联；支持提供全局视图显示整个流程完整流通线路，用户能直观查看包含多终端，多路由的完整消息处理流程，在一个视图页面上能看到整体业务流程图；提供便捷的图形化数据映射配置界面，并能支持通过代码编写进行数据映射配置。

	★日志审计
	平台能够记录服务交互的输入、输出数据报文信息。实现互联互通评审的所有审查点，包括但不限于日志查询，转发重发跟踪，日常服务调用统计等功能。（需提供功能界面截图佐证）

	标准管理
	支持国际标准和中国医疗数据标准HL7 (Health Level Seven) v2.x、v3.0等版本和DICOM标准。
支持Minimal Lower Layer Protocol (MLLP)传输协议，连接各类医疗设备。

	消息管理
	支持多种数据通信模式，包括同步、异步、点对点、发布/订阅等。支持灵活开放的协议，包括但不限于TCP/IP、SOAP Web、REST Web、Kafka、JSON、MLLP、HTTP/HTTPS、FTP/File、Socket、SMTP、SOAP/HTTP、S0AP/JMS等,具备协议相互的转换能力。

	运维管理
	支持在线查看系统状态信息、进行性能监控，可以进行数据管理，允许访问日志、进行故障诊断；在发生异常情况时或消息堆积时可发送通知和提醒 ，消息堆积警告和警报阙值可配置；支持在线服务自助式调试Web界面，调试界面支持单元测试及集成测试；提供可开放的集成平台管理、设置、监控的API，支持第三方的应用开发；支持H5技术，支持PC端和移动端设备查看引擎运行状态，界面自适应调整分辨率；支持选择性关闭路由中消息追踪功能，减少不必要排错消息存储，节省磁盘空间。


[bookmark: _Toc23895]4、集成平台服务运行监控管理系统
为集成平台实现自动化的监控服务，自动处理调用失败、超时等常见错误，并自动发送相应的预警信息到相关的管理人员处，运行监控平台以图表的形式提供有效的服务器及网络负载监控、数据库情况监控、服务调用监控等，以了解整个信息集成平台的运行状况，包含但不限于平台所有服务数据、消息路由情况、性能数据、相关服务器和组件运行情况等，协助管理员及时发现问题并采取干预措施以及对平台进行优化和扩展。具体功能要求如下：
	功能列表
	功能要求

	监控概览
	提供方被调用表格
	按照系统或者服务进行服务调用次数以及失败次数的统计

	
	关键指标
	展示服务的关键指标的情况：服务请求次数、服务异常次数、接入系统总数、接入服务总数等

	
	服务器资源及网络情况
	监控和服务器的CPU、内存、磁盘使用率等信息，支持以柱状图的方式显示；

	
	消费方调用图例
	通过饼状图展示消费方的调用比例情况

	
	服务请求趋势
	展示服务请求次数的折线图

	
	日志查询
	根据筛选条件查看服务调用日志的主要内容

	
	★配置管理
	对平台接入的服务进行可视化的监控和配置管理，包括服务调用情况、高频次调用情况、调用日志保留天数、熔断持续时间、熔断阈值1分钟内失败次数等信息的监控和配置。（需提供功能界面截图佐证）

	实时监控
	服务内容展示
	支持监控当前系统接入数量、当前服务接入数量、当天服务调用得情况、异常信息及异常处理等，接入服务、接入系统、服务调用、消费系统等统计信息

	
	系统服务流向图例
	展示系统之间的服务流向关系

	
	服务列表
	展示服务的列表：包括服务名称、请求方、提供方、调用次数、平均耗时、最短耗时、最大耗时、吞吐量、失败次数、状态、失败率等

	
	服务调用详情
	支持展现当前服务的所信息，至少包括以下信息：服务详情信息（服务调用链路、耗时、路由、消息id等）、子服务列表、服务最后一次请求流程图、服务异常等。

	
	★自动化监控
	为集成平台实现自动化的监控服务，包括调用成功、调用失败以及耗时的情况。并支持通过具体的服务、账户查询对应的服务运行监控情况。（需提供功能界面截图佐证）

	患者追踪
	查询服务
	主要通过日期、患者标识、提供方进行查询患者涉及的服务、调用时间、输入信息、输出信息等


[bookmark: _Toc3818][bookmark: _Toc813]（三）数据中心建设要求
[bookmark: _Toc17641]1、数据采集及源数据库（ODS）建设
[bookmark: _Hlk54100188][bookmark: _Toc20276]数据中心的原始数据采自医院信息系统的各个应用子系统，将应用子系统的各种临床诊疗、管理数据经过处理、整理，形成标准数据并分门别类进行存储，构建数据中心的各个资源数据库。具体功能要求如下：
（1）数据中心应在不改变原有业务系统表结构的基础上实现准实时的数据同步；
（2）数据中心应搭建复制库并复制各个业务系统的数据库；
（3）数据中心支持以主题域为主执行相关任务数据中心全量抽取；
（4）数据中心支持通过CDC（变化数据捕获）机制对业务系统做数据中心增量抽取，实时捕获数据，然后采用实时高效的智能化加载工具加载数据变化集到数据中心中；
（5）数据中心支持将数据与EMPI映射；
（6）数据中心支持对采集的数据加以解析处理，形成最小的、可复用的数据元素，以提高数据利用的效率；
（7）加载各数据源所对应的业务系统中保存的历史数据，使数据中心能涵盖医院现有的各类数据资产；
（8）数据中心的建设应充分考虑历史核心数据迁移、现有系统的接入，确保在后续的应用优先从数据中心进行获取。
2、数据清洗及治理（ETL）建设
数据在采集之后需要利用ETL工具对其进行清洗处理。ETL是指数据抽取（Extract）、清洗（Cleaning）、转换（Transform）、装载（Load）等处理过程，是构建数据中心的重要一环。ETL将分布式异构数据源中的数据抽取到临时中间层后进行清洗、转换、集成，最后加载到数据仓库或数据集市中，成为联机分析处理数据挖掘的基础。采用镜像复制方式和CDC技术对数据进行抽取复制，在中间库建立基础业务系统数据库的原始镜像库，通过临床数据中心（CDR）数据采集清洗的ETL工具抽取、转换、加载到临床数据中心（CDR）的资源库中。具体功能要求如下：
	功能点
	功能要求

	


采集脚本配置
	1）支持对各个模型的采集周期进行集中管理，统一管理各个模型的采集时间，启动、停止各个采集模型。
2）设置医院各个业务系统的采集数据库链接。
3）数据抽取过程支持断点抽取、增量抽取、完全抽取等抽取策略。
4）数据接口：支持常见的数据源，包括但不限于SQL server ，Oracle，Informix，MYSQL,SAS，Text，Excel，国产数据库等，用户自定义文件，FTP，XML，Message Queue，Email，Weblog，OleDB，其它；

	

数据清洗
	1）对常用的数据转换功能有现成的功能模块支持，无需人工编程实现。拥有丰富的数据转换功能，能满足不同业务需求进行数据转换。提供丰富的据清洗函数，可以根据音近、字符排列等模式进行自动的数字清洗。数据转换和清洗逻辑支持在ETL服务器上运行，而不是在数据库端运行，减少对数据库的压力；
2）系统内置互联互通标准规则知识库，并能通过可视化界面完成规则的维护。同时平台数据、数据集和CDA数据之间的规则保持一致性，同一字段，只需一次维护，即可通用。按照数据标准化要求，在数据清洗过程中，与主数据一体化操作，完成数据从院标到国标的标准化转换。

	数据集
管理
	根据国家标准，内置数据集模板，自动实现数据集的生成和组装。数据集调阅：提供数据集内容的界面浏览功能。

	数据存储
	数据处理过程中将提供以患者为中心的统一视图的实时数据库。它通过受控医学词汇表（CMV）保证所有人对临床数据语义理解的一致，以提高 CDR 的数据质量。在CDR中，诊疗数据是围绕患者为中心进行组织的，临床用户可以从多个角度查询、浏览和分析数据，其中的诊疗数据一般包括：
•	患者基本信息
•	历次就诊病史
•	门急诊和住院诊断
•	处方信息
•	检验结果
•	放射/超声/病理/内镜检查报告
•	医学影像
•	费用信息

	


数据采
集监控
	1）对数据的采集过程进行监控，数据采集成功、失败明细情况监控，对失败的数据采用重新采集，控制整体数据采集质量，并根据数据采集监控结果完善数据采集配置方案；
2）提供完善的异常处理机制对于出现差错的workflow、session支持异常控制、错误告警、错误准确定位、错误原因判断以及错误恢复；
3）提供数据校验手段，对空值、异常值能够有效处理；
4）可根据异常情况进行不同的分支流程处理，即一个作业失败，可进行另外的错误流程控制进行补救；
5）提供专门的错误控制选项，可根据不同的错误情况进行设定，什么样的错误级别产生什么样的状态，进而执行什么样的操作；
6）支持校验点和断点恢复功能。


[bookmark: _Toc17966]3、临床大数据中心CDR
集成现有医院的临床业务数据，构建包含运营、临床、质量的医院级数据中心及配套服务。具体功能要求如下：
(1) 结合国家卫健委的相关标准，以及医院数据源的实际质量，设计CDR数据仓库，包括数据对象、对象之间的关联关系、采用的数据标准、和业务数据的映射关系等。
(2) 通过临床数据中心（CDR）平台建设，逐步形成医院的数据标准与规范，包括数据共享接口规范、临床数据集规范、管理运营数据集规范、数据获取规范、数据对外发布规范等等，使得未来引进和建设新的IT系统变得有章可依。
(3) 临床数据中心（CDR）平台应具有高度的可扩展性，采用面向服务架构（SOA）设计，为未来各种业务系统的接入提供了极具弹性的扩展平台：
(4) CDR应对数据资产提供持续性保护，数据利用不受业务系统的更换影响。支持医院在系统供应商的选择和使用时，掌握完全的主动，不影响数据中心的数据汇聚。
(5) CDR应支持医院在系统供应商的选择和使用时，掌握完全的主动，不影响数据中心的数据汇聚。
(6) CDR应具有可自定义视图的功能：在需要时可随时为用户展示关键信息。能够快速创建和修改个性化视图，通过用户自助式服务，满足全院临床、管理和科研用户的需求。
(7) 接入数据范围包括但不限于以下列表中的内容：
	内容名称
	详细内容

	患者标识
	对门急诊、住院患者就诊登记的患者基本信息（就诊卡号、病案号、姓名、性别、年龄、医保费用类别等）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	患者服务
	对门急诊、住院患者的就诊信息（挂号方式、候诊科室、看诊医生、入院登记时间、入院时间、入院病区等）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	门诊处方
	对门急诊患者的处方信息（用药、治疗、检查、检验等）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	临床诊断
	对门急诊、住院患者的中西医诊断信息（门诊诊断、入院诊断、出院诊断等）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	住院病历
	对住院患者的病历进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理。支持非结构化病历数据存储、半结构化数据存储

	住院医嘱
	对住院患者的医嘱信息（长期医嘱、临时医嘱）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	输血记录
	对住院患者的输血记录、输血不良反应进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	配发血信息
	对住院患者的配血记录信息、发血记录信息、血制品信息进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	手麻记录
	对住院患者手术麻醉信息（手术记录、麻醉记录、手术中的输血、用药、基本生命体征、麻醉事件）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	检验申请单
	对门急诊、住院患者的检验申请信息进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	检查申请单
	对门急诊、住院患者的检查申请信息进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	门诊病历
	对门急诊患者的病历进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	体征记录
	对住院患者体温单中的症状体征信息进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	护理病历
	对住院患者护理文书（一般护理记录单、各种评估单、健康教育）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理。支持非结构化数据存储

	检验报告
	对门急诊、住院患者的实验室检验信息（项目名称、检验结果、单位、参考值和趋势）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	PACS报告
	对门急诊、住院患者的全数字化医学影像检查报告（CR、DR、CT、MRI、DSA、ECT、PET、B 超、内镜等影像设备产生的报告信息包括检查所见、检查所得、检查结论）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	病理报告
	对住院患者的病理检查报告(检查所见、病理诊断）进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理

	血透记录
	对患者的血透申请信息进行模型设计、运营库数据集成，实现连续性存储管理


[bookmark: _Toc3997]4、运营数据中心ODR
[bookmark: _Hlk54102175][bookmark: _Hlk88484432]运营数据中心（ODR）是以电子病历标准为导向，以临床业务数据为基础建设的原子级数据仓库，按照临床服务和医院管理两大类别进行划分，包含≥14个业务域，≥35个业务子域。采用OLAP技术，为上层的多维分析应用提供完整的数据链支撑。其功能包括但不限于以下几点：
(1) 管理数据中心包括实时和非实时数据，将数据从医院数据仓库中抽取、清洗、转换处理后集中存储，用于支持各类的统计分析需求。
(2) 通过维度设计和场景管理设计为不同的用户分别构建数据分析模型，形成数据仓库，供多维度数据分析时使用。
(3) 支持对业务数据进行建模，包括但不限于运营相关的门诊、住院、医技、员工、财务、药品、手术、院感、单病种、医保等OLAP模型建立，为数据应用提供可靠的数据支撑。
(4) 运营数据中心应采用星型结构模型，以期实现应用的高效响应。
(5) 运营数据中心应具备以医疗业务为导向的原子级接口，实现与业务系统标准化的数据集成。如标准化的医嘱接口、住院患者接口、医技报告接口等。
(6) 接入数据范围包括但不限于以下列表中的内容：
	功能列表
	功能说明

	HIS数据集成
	集成了包括病人信息、门急诊挂号信息、门急诊划价收费、入院信息、出院信息、住院收费信息、处方信息、医嘱信息、床位信息、药房信息、发药配药信息（门诊、住院）、排队叫号信息、预约信息、手术信息、医保信息等。

	临床业务系统数据集成
	集成医院手麻系统产生的业务数据，包括手术记录信息、用药信息、输血信息、诊断信息、麻醉信息、收费信息等。

	护理信息系统数据集成
	集成医院护理信息系统系统产生的业务数据，包括护理记录、导管数据、压疮信息、跌倒坠床信息、并发症记录等信息。

	病案数据集成
	集成医院病案系统产生的数据，包括病案首页信息、手术信息、诊断信息、科室病区信息等。

	手麻数据集成
	集成医院临床业务系统产生的业务数据，包括电子病历系统、抗菌药管理信息、临床路径信息、手术信息等。

	物资数据集成
	集成医院物资系统产生的业务数据，包括设备信息、材料消耗信息、物资进销存信息等。

	财务数据集成
	集成医院财务系统产生的业务数据，包括成本信息、收入信息、预算信息、结算信息等。

	人事数据集成
	集成医院人事系统产生的业务数据，包括员工信息、组织机构信息、岗位信息、职称信息、学历信息等。

	医技数据集成
	集成检查检验系统产生的业务数据，包括医技人员、医技报告、医技申请单等

	绩效信息集成
	按实际应用需求，集成现有绩效考核相关数据

	其他信息集成
	按实际应用需求，集成如生殖管理信息、廉洁防控信息


[bookmark: _Toc6246][bookmark: _Toc30240]（四）数据中心应用建设要求
[bookmark: _Toc15932]1、患者360全息视图系统
[bookmark: _Toc32218]包含医院门诊、急诊、住院患者的临床信息的综合展示平台，可以按照时间轴的方式展示患者的多次就诊记录及其文书、医嘱、申请单、护理、等医院业务系统所包含的数据。具体功能要求如下：
(1) 依靠患者ID就能实现全院范围内全部门急诊就诊记录、住院病史、病历文书、影像检查、检验结果、心电图及扫描文档等信息的连通共享。用户只需访问单一来源，即可调取所要的全部信息。
(2) [bookmark: _Hlk92899377]★临床基础视图的数据项可根据需求进行定义，可包含以下几大类信息：患者基本信息、过敏记录、检验记录、检查记录、医嘱记录、诊断记录、手术记录、护理记录、文书记录、病理记录、发药记录、费用记录等。（需提供功能界面截图佐证）
1　 过敏记录：支持按照不同时间维度进行查询，展示过敏记录时间、过敏内容、记录医生等信息
2　 检验记录：支持以列表形式展示检验记录，选择具体记录可显示对应的检验项目、检验结果等相关信息；同时可以查看历次检验记录
3　 检查记录：支持以列表形式展示检查记录，选择具体记录可显示对应的检查项目、检查结果等相关信息；同时可以查看历次检查记录
4　 医嘱记录：支持按照不同时间维度进行查询，展示医嘱类型、开立时间、医生、医嘱内容等信息
5　 诊断记录：支持以时间轴的方式展示患者本次诊断记录，并可以查看历次诊断记录
6　 手术记录：支持以时间轴的方式展示患者本次就诊手术记录，并可以查看历次手术记录
7　 护理记录：支持体温单信息的查看，并可以按照不同周期进行体温单数据实时切换查看
8　 文书记录：支持展示患者本次就诊文书记录以及历次文书记录查看
9　 病理记录：支持查看患者本次就诊病理记录，包括病理报告、病理诊断名称等，同时可以查看历次病理记录
10　 发药记录：支持以列表展示发药记录，发药记录信息包括处方/医嘱时间、药房名称、配药时间、发药时间、药品明细等信息
11　 费用记录：支持查看患者所有费用总数以及每项费用明细，同时可以根据选择不同的时间进行费用记录查询
(3) 支持按照就诊时间轴依次展示患者历次就诊记录，使用者能通过就诊年份进行快速筛查；
(4) ★在就诊时间轴上，需以概览的形式展示患者历次就诊资料情况，并支持详细临床资料查看；（需提供功能界面截图佐证）
(5) 针对患者同一类型项目的多条数据，也支持按照时间先后顺序进行统一展现，包括检验数值型的项目等，并有对应的时间/结果值折线图；
(6) 支持根据医院临床系统需要实现界面集成服务。
2、全院运营决策管理系统
全院运营决策管理系统包括全院分析概览、全院费用分析、患者来源分析、门诊与出院比等分析主题，可从全院情况逐步下钻至各个分析主题、各个科室的分析，统揽全局，为院管理者提供战略决策支持。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	全院分析概览
	分析内容需包括全院、门急诊、住院、药品、耗材、手术、医保的分析概览，并支持可跳转至对应分析主题；
支持全院费用按时间（年/季度/月）、院区、科室分析；支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；（需提供功能界面截图佐证）
支持时间趋势预测模型对全院费用、门急诊费用、住院费用、药占比、耗占比指标的趋势进行预测； 

	患者来源分析
	门急诊人次：按来源、挂号类型、科室分析；
出院人次；按来源、科室、主诊断ICD分析；

	全院费用分析
	全院费用按费用类型、按时间、院区/科室、住院/门急诊分析；支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；
各类费用占比的分析，支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	门诊与住院对比分析
	门诊人次与出院人次比、门急诊费用/住院费用占医疗费用比；支持同期、同比、上期、环比的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	指标分析
	支持对全院运营决策指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持全院运营决策指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对全院运营决策指标的变化情况分析；
支持全院运营决策指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持全院运营决策指标数据对比功能；
★分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	全院运营决策管理支持排序、导出、多级下钻功能；
全院运营决策管理支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
全院运营决策管理支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。



[bookmark: _Toc5782]3、门急诊运营决策管理系统
门急诊运营决策管理系统从门急诊业务量、门急诊费用、门诊预约的角度进行分析管理，为提高医院就诊效率、合理安排预约、优化资源配置提供管理决策支持。支持全院管理者、门办、科主任管理者对本院、本科室的门急诊相关内容进行管理。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	门急诊业务量分析
	分析范围：人次、手术量等相关指标分析；
支持人次、手术量支持按挂号类型/手术类型；
★支持按时间（年、季度、月、日）趋势、患者年龄段等分析；
支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；（需提供功能界面截图佐证）

	门急诊费用分析
	分析范围包括：门急诊费用及增幅、门急诊次均费用及增幅、各类费用占比指标，包括但不限于药品、耗材、检验、检查类型；
支持按费用类型/收费项目、院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、医保、门急诊类型等分析；
支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	门诊预约分析
	分析范围包括：门诊预约人次、门诊预约率、预约类型、爽约人次、门诊患者预约后平均等待时间的分析；
支持按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、医保、患者年龄段等分析，支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	指标分析
	支持对门急诊运营指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持门急诊运营指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对门急诊运营指标的变化情况分析；
支持门急诊运营指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持门急诊运营指标数据对比功能；
分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	门急诊运营决策支持排序、导出、多级下钻功能；
门急诊运营决策支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
门急诊运营决策支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。


[bookmark: _Toc17615]4、住院运营决策管理系统
住院运营决策管理系统包括住院费用、住院业务量、床日分析等分析主题，支持全院管理者、医务管理者、科主任管理者等对本院、本科室的住院相关内容进行管理。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	住院费用分析
	分析范围包括：住院费用及增幅、住院次均费用及增幅、各类费用占比指标，包括但不限于药品、耗材、检验、检查类型；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、医保等分析，支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	住院业务量分析
	分析范围包括：出院人次、出院患者占用总床日、手术量等业务量指标的分析；
★按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、医保、床位类型/手术类型等分析，支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；（需提供功能界面截图佐证）

	床日分析
	分析范围包括：平均住院日、床位周转率、床位周转次数、床位使用率等与床位使用效率相关的指标分析（不少于5个）；
按院区、科室、时间（年、季度、月、日）趋势、床位类型等分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	指标分析
	支持对住院运营决策指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持住院运营决策指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对住院运营决策指标的变化情况分析；
支持住院运营决策指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持住院运营决策指标数据对比功能；
住院运营决策分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能。

	明细列表
	住院运营决策支持排序、导出、多级下钻功能；
住院运营决策支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
住院运营决策支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。


[bookmark: _Toc4937]5、药品决策分析管理系统
药品决策分析管理系统包括全院药品费用、门急诊药品费用、住院药品费用、抗菌药品费用、辅助用药、基药等分析主题，支持全院管理者、医务、药剂、科主任管理者等对本院、本科室相关内容进行管理。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	全院药品分析
	分析范围包括：全院药品费用及增幅、西药/中成药/中草药药药品费用、药占比以及抗菌、辅助、基药等相关指标；
按院区、科室、时间（年、季度、月、日）趋势、药品费用类型分析；
支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	门急诊药品费用分析
	分析范围包括：门急诊药品费用及增幅、门急诊次均药品费用及增幅、门急诊药占比以及抗菌、辅助、基药等相关指标；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、药品费用类型分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	住院药品费用分析
	分析范围包括：住院药品费用及增幅、住院次均药品费用及增幅、住院药占比以及抗菌、辅助、基药等相关指标；
按院区、科室、时间（年、季度、月、日）趋势、药品费用类型分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	抗菌药品分析
	分析范围包括：抗菌药物费用、占比、使用人次、使用率、抗菌药物使用强度的分析；
★按院区、科室、时间（年、季度、月、日）趋势、抗菌药物等级分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；（需提供功能界面截图佐证）

	处方分析
	分析范围包括：处方数、药物、抗菌药物、基药、大额处方数及占比的分析；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势分析，支持同期、同比、上期、环比的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	基药分析
	分析范围包括：基药采购品种数、采购品种数占比、基药使用人次、基药使用率的分析；
按门急诊/住院、院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	辅助用药
	分析范围包括：辅助用药费用、费用占比的相关指标分析；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、辅助用药按使用类型分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	指标分析
	支持对药品决策分析指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持药品决策分析指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对药品决策分析指标的变化情况分析；
支持药品决策分析指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持药品决策分析指标数据对比功能；
药品决策分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	药品决策分析管理支持排序、导出、多级下钻功能；
药品决策分析管理支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
药品决策分析管理支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。


[bookmark: _Toc5399]6、耗材决策分析管理系统
耗材决策分析管理系统包括全院耗材、高值耗材分析，支持全院管理者、耗材、科主任管理者等对本院、本科室相关内容进行管理。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	耗材分析
	分析范围包括：全院耗材费用及增幅、次均耗材费用、耗占比等相关指标；
★按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、耗材类型（包括但不限于进口/国产、可收费/不可收费、高值/低值分析），支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；（需提供功能界面截图佐证）

	高值耗材分析
	分析范围包括：高值耗材占比等相关指标；
按院区、科室、 医生、时间（年、季度、月、日）趋势、耗材类型分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能； 

	指标分析
	支持对耗材分析指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持耗材分析指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对耗材分析指标的变化情况分析；
支持耗材分析指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持耗材分析指标数据对比功能；
分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	耗材决策分析管理支持排序、导出、多级下钻功能；
耗材决策分析管理支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
耗材决策分析管理支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。


[bookmark: _Toc7656]7、手术决策分析管理系统
手术决策分析管理系统包括全院手术、手术等级、微创手术、日间手术分析，支持全院管理者、手术、科主任管理者等对本院、本科室相关内容进行管理。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	全院分析概览
	分析范围包括：全院/出院手术人次、手术患者平均住院日、手术费用、次均费用、各类费用占比等相关指标；
支持手术患者按级别、按手术种类分析；
按门急诊/住院、院区、科室、医生组、时间（年、季度、月、日）趋势，支持同期、同比、上期、环比、目标值、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	手术级别分析
	分析范围包括：全院手术按级别、按级别占比分析；
三四级手术人次及占比分析、按手术种类分析；
按院区、科室、医生组、时间（年、季度、月、日）趋势分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能； 

	微创手术分析
	分析范围包括：微创手术人次、出院患者微创手术占比、三四级微创手术人次及占比、微创手术患者费用及分类、占比、平均住院等相关指标；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、微创手术级别、手术种类分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	日间手术分析
	分析范围包括：日间手术人次、日间手术占择期手术比等相关指标；
按院区、时间（年、季度、月、日）趋势、手术种类分析，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	指标分析
	支持对手术决策分析指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持手术决策分析指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对手术决策分析指标的变化情况分析；
支持手术决策分析指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持手术决策分析指标数据对比功能；
分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	手术决策分析管理支持排序、导出、多级下钻功能；
★系统支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；（需提供功能界面截图佐证）
系统支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。


[bookmark: _Toc5881]8、医保分析管理系统
医保分析管理系统包括全院医保分析、住院医保分析、门急诊医保分析，支持全院管理者、医技科主任管理者等对本院、本科室相关内容进行管理：具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	医保分析
	★全院医保费用按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、医保类型、费用类型分析，支持同期、同比、上期、环比、预算、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；（需提供功能界面截图佐证）

	门急诊医保分析
	门急诊医保费用、医保次均费用、医保人次、门诊收入中来自医保基金的比例；按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、医保类型；
支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	住院医保分析
	住院医保费用、医保次均费用、医保人次、住院收入中来自医保基金的比例；按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、医保类型；
支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	指标分析
	支持对医保分析指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持医保分析指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对医保分析指标的变化情况分析；
支持医保分析指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持医保分析指标数据对比功能；
分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	医保分析管理支持排序、导出、多级下钻功能；
医保分析管理支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
医保分析管理支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等；


[bookmark: _Toc30381]9、医技分析管理系统
医技分析管理系统包括检验分析、检查分析，支持全院管理者、医技科主任管理者等对本院、本科室相关内容进行管理。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	检验分析
	分析范围包括：检验人次数、费用、报告数量、平均耗时、费用占比等相关指标；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、检验类型，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	检查分析
	分析范围包括：检查人次数、检查部位、检查费用、检查报告数量、检查平均耗时、检查费用占比等相关指标；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势、检查项目，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能； 

	指标分析
	支持对医技分析指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持医技分析指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对医技分析指标的变化情况分析；
支持医技分析指标多维分析，包括但不限于时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持医技分析指标数据对比功能；
分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	医技分析管理支持排序、导出、多级下钻功能；
医技分析管理支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
医技分析管理支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。


[bookmark: _Toc9864]10、医疗质量管理系统
医疗质量管理系统包括治疗结果分析、诊断符合分析、危重抢救分析，支持全院管理者、科主任管理者等对本院、本科室相关内容进行管理。具体功能如下：
	功能列表
	功能说明

	治疗结果分析
	分析指标包括：出院患者人次按不同治疗结果分类分析；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	诊断符合分析
	分析指标包括：入院诊断与出院诊断符合率按不同治疗结果分类分析；
★按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；（需提供功能界面截图佐证）

	危重抢救分析
	分析指标包括：危重、抢救人次、成功率等相关内容分析；
按院区、科室、医生、时间（年、季度、月、日）趋势，支持同期、同比、上期、环比、预警值的对比，支持参考线设置、图表转换、数据导出等功能；

	指标分析
	支持对医疗质量分析指标统计口径、计算公式的解释说明；
支持医疗质量分析指标血缘分析，可查询指标来源数据；
支持对医疗质量分析指标的变化情况分析；
支持医疗质量分析指标多维分析，包括时间、院区、科室/病区、分类等多种维度分析；
支持医疗质量分析指标数据对比功能；
分析图表支持图表转换、参考线设置、排序、数据导出、下钻的功能；

	明细列表
	系统支持排序、导出、多级下钻功能；
系统支持多重限制条件下的筛选、搜索查询功能；
系统支持对明细列表的显示列进行编辑，包括显示字段、字段位置、单位等。


[bookmark: _Toc23296]11、院领导驾驶舱
[bookmark: _Hlk75342566]院领导驾驶舱基于ODR中实时数据，针对医院管理者提供全院、门急诊、住院、手术、药品、耗材、检验检查、医保的实时监控和智能预警。具体功能要求如下：
	功能列表
	功能说明

	全院
	★全院收入、门急诊收入、住院收入、危重人次、死亡人次；
患者来源分析； （需提供功能界面截图佐证）
全院收入按科室、按费用类型分析；

	门急诊
	门急诊挂号人次、门急诊候诊人次按时间分析；
门急诊挂号人次、门急诊候诊人次、门急诊患者平均等待时间、预计结束时间按科室分析；

	住院
	入院人次、出院人次、在院人次、超长住院人次按科室分析；
床位使用率、空床数按科室分析；

	手术
	当日排期手术、当日已完成手术、当日进行中手术；
当日手术按手术级别、科室分析；

	药品
	药品费用、药占比按科室分析；

	耗材
	耗材费用、耗占比按科室分析；

	检验检查
	检验检查登记人次、检验检查等待人次按时间分析；
检验检查登记人次、检验检查等待人次、检验检查等待时间、检验检查预计结束时间按科室分析；

	医保
	医保费用、医保人次按医保类型、科室分析；

	员工关怀
	根据医生门急诊人次、手术量、加班等信息进行周期性统计计算生成排名，系统发送慰问信息以表关怀，支持审核再发送。


[bookmark: _Toc7854]12、院领导驾驶舱（移动端）
[bookmark: _Toc26841]为便于院领导在日常会议出差时能及时了解医院的整体运营情况，在实现的本地端院领导驾驶舱的同时，提供移动端的监控服务，支持对接企业微信或钉钉，其查看的内容与本地端驾驶舱保持一致。
13、系统总集成管理
[bookmark: _Toc24933]遵循本次项目建设总体目标（互联互通四甲和电子病历5级），在项目实施交付过程中，作为总集成身份统一规划，要求并督促院内其他系统厂商按时按质按量完成各自任务；实现与平台、数据中心等相关系统的交互对接；
作为总集成方站在全院角度，在院方的统一指导下，为本项目总体建设目标负责，包括项目总体实施计划、进度把控、交付质量、交付验收、各科室医护人员培训等工作。
[bookmark: _Toc12526]四、非功能性建设要求
[bookmark: _Toc28296]（一）数据处理功能要求
[bookmark: _Toc12031]1、在平台建设过程中，投标产品在采集、处理、存储和发布环节应遵循国家和行业数据标准，并能灵活地适应未来新出台的标准和规范。请描述投标产品如何支持现有和未来的标准和规范，以符合卫生管理部门不断发展的技术要求，保持系统的先进性。
2、具有可扩展性，可随着未来业务的增长不断接入新的信息系统。对新接入的信息系统，不需改变其原有的内部信息架构，只需要增加接入接口和信息编码转换程序。请描述投标产品如何实现可扩展性。
3、投标产品必须能无限制地支持导入、存储、监测以及导出来自任何源系统或数据库的文字、文档、二维波形和扫描文件，并可以灵活地将传入的非标准数据跟特定数据字典或编码标准进行匹配。
4、投标平台软件产品的数据处理解析器必须支持并行处理，以保证数据处理的性能。
5、投标平台软件产品应具备医疗信息处理能力，能够对标准化医疗数据，非标注化医疗数据（用户自定义）进行灵活的解析，形成的医疗数据集。
6、要求说明数据同步的过程，不仅要根据需要同步更新相关的数据，同时要保证数据准确性、一致性和完整性。保证应用的高可靠性、高性能和安全。
（二）数据管理功能要求
[bookmark: _Toc4456]1、供应商应给采购人提供相关工具和服务，以帮助采购人确定系统在性能和扩展性方面的瓶颈。
2、供应商的产品应能采集结构化或非结构化、标准化或非标准化的数据，采集的方式应同时支持对方推送和自己抓取。
3、供应商的产品应支持终端用户定制其个性化的视图，并提供给终端用户相应的图形化定制工具。
（三）系统可用性要求
[bookmark: _Toc11374]供应商平台软件产品应具备高可用性特性，以及更为长期的高可用性设计。
要求平台软件具备高容错性，支持集群服务和网络负载均衡(NLB)特性、以及事务对等复制等技术，利用软硬件冗余设计来提供容错功能。
（四）客户端界面要求
用户界面友好，交流性强，便于用户学习掌握。
[bookmark: _Toc19339][bookmark: _Toc25285]五、项目管理要求
[bookmark: _Toc14555]（一）项目管理与实施要求
[bookmark: _Toc32608]供应商应具有健全的项目管理制度和流程，以及合格的项目实施人员，对本项目进行全过程质量管理，确保项目实施的顺利。
（二）建设周期
合同签订后10个月内完成整体项目建设。
[bookmark: _Toc29987]（三）项目工作组
[bookmark: _Toc6618]1、供应商需要成立针对本项目的项目工作组，项目工作组成员不少于9人，包括：
· 项目经理：提供1名项目经理负责本项目的实施、沟通、协调、管理等工作，要求至少具备医院相关信息系统项目的管理经验，具备集成平台与数据中心项目实施案例且帮助医院通过互联互通四级甲等以上经验。 
· 项目实施人员：须提供不少于8名具有类似项目实施经验实施人员完成整体项目的实施任务，直至项目结束。
2、项目工作组需遵循以下要求：
· 一经确定的项目组成员在实施过程中如因中标供应商单方面需更换，须提供书面说明，经甲方同意后方可进行调换，项目实施过程中，中标供应商按照项目所处阶段按需委派相应数量的专业工程师参与项目实施，甲方保留要求和建议的权利。
· 供应商对实施团队的管理应充分尊重甲方对实施团队的评价和考核。如果不满足甲方的要求，甲方有权提出更换实施经理在内的人员。
（四）项目实施要求
根据本项目建设要求，供应商需提供详尽合理的实施方案和进度计划表。项目实施方案内容包括但不限于如下： 
· 项目实施路线和计划；
· 项目组织方式、管理架构、人员安排与任务分工；
· 项目管理与项目进度控制。
[bookmark: _Toc13281]（五）文档资料管理
[bookmark: _Toc16052]文档是保证项目实施连贯性的重要保证，供应商需要提供完善的文档，并对项目进行过程中的文档进行有效的管理，接受采购人对项目各阶段评估分析和监督管理。
整个项目过程中的文档包括后期修改维护、完整的项目管理、设计和开发、操作说明等书面文档及其电子版。
按照本项目监理要求提供相关文档管理。
[bookmark: _Toc3825]六、培训要求
1、全面的操作培训是系统获得广泛应用的前提和基础。为了保证系统顺利上线运行，供应商需要准备并提供完整的培训计划，对医院相关人员进行相关的培训，同时需要负责培训的实施，包括培训文档的准备。
2、对与本项目的相关技术，供应商需要提供必要的培训与技术转移手段，保证能够将其传授于医院IT相关人员，使其能完全熟悉系统。
3、中标供应商需提供完整的培训方案，能够针对不同的系统使用角色提供不同的培训课程内容和计划。培训的内容、次数和方式由采购人提出，采购人负责提供培训场地、培训电脑和培训人员的召集，中标供应商负责培训环境的搭建、培训文档的准备、培训的实施、培训人员的考核等。
4、培训内容：
· 系统软件的用户使用培训，应用软件操作培训；
· 系统管理培训、采购人技术人员维护培训；
· 应用软件操作疑难问题解答；
[bookmark: _Toc32566][bookmark: _Toc19461]七、验收要求
[bookmark: _Toc6063]1、按照合同规定的时间提交产品，并在医院现场以双方认可的方式进行安装。
2、系统实施验收按照合同计划进行，但初次验收必须在主要应用模块实施完成，并试运行合格后按文档进行。最终验收需要在全部系统上线并运行推广后进行。采购人组织专家，按照招标文件、合同文件对项目进行验收并出具验收报告。
3、验收人员由医院相关人员、承建方人员、外部专家、监理方等相关人员组成，验收标准按招标文件、合同文件、软件工程规范，并以系统稳定运行为前提。系统验收前，由供应商按系统分析文档和系统设计文档对系统进行确认，经双方主管人员签字认可，存档留作验收时参考。
4、系统验收时供应商须提供详细的软件相关技术文档，包括但不限于使用说明书、维护手册等文档资料及其电子版。
[bookmark: _Toc31723]八、支持服务要求
[bookmark: _Toc2419]（一）支持服务保证
[bookmark: _Toc26381]针对本次建设项目，供应商需支持如下服务保证：
1、供应商必须提供支持服务以保证系统的平稳运行。
2、供应商需要与采购人共同合作，统一安排运维管理，保证系统(特别是应用模块)的有效运转。
3、供应商需要制定全面的工作计划，保证按照工作计划进行运维管理。
4、供应商应在合同期内将系统的所有变动详细记录，并有反馈。
5、供应商必须保证版本的控制，对所有的应用系统配置、源程序代码、文档等进行有效的管理。
6、供应商必须制定安全管理手册，保证系统的可靠性。
7、供应商必须遵从国家卫健委、地方卫生管理机构的统一安全标准。
8、供应商对系统的任何改动都应该通知采购人。
（二）需求收集及开发
[bookmark: _Toc18497]1、供应商承担从医院收集需求的工作，用户需求规格说明书将由采购人签字盖章后确认。
2、每个模块需要依据医院指定的业务科室负责人，对供应商收集的需求进行确认。在不超出模块整体业务架构的前提下，以业务科室确认的需求作为开发、上线和验收依据。
3、供应商需要对用户需求做进一步的分析与处理，并将其转化成技术需求规格，报告给采购人。
/4、通过对医院现有系统产生数据的梳理，供应商应对医院业务信息系统中的不合理环节提出改进意见，以帮助采购人提高整体信息化建设的水平。
（三）平台软件的支持与维护服务
1、供应商应该提供各类技术人员的职责与联系方式，方便用户与相关人员的沟通，协助制定系统的操作规范。
2、软件产品质保期内，应免费提供系统扩充、升级方面的技术支持服务。
3、供应商应该在项目的实施过程中提供软件支持的服务，这些服务应该包括：
(1) [bookmark: _Toc1993]对影响到系统平稳作业以及应用模块操作使用的问题解答与分析，并提出解决方案；
(2) 定期进行程序错误的修改、维护、实施；
(3) 对所有的维护活动进行记录，并形成规范的文档，例如记录时间、地点、原因等，最后还要注明完成的时间和人员；
(4) 提供7*24小时的现场维护和故障解决；
(5) 4）供应商应提供系统的维护服务，维护服务包含但不局限于以下几点：
(6) 管理、维护系统以及与其他系统的接口；
(7) 问题解答、问题分析、与其他合作方的协作；
(8) 修正应用软件的错误；
(9) 维护服务必须保证系统的一致性与稳定性，不能因维护导致系统故障宕机；
（10）对医院系统的每一次改变或是升级都必须对照用户需求，确保每次改变或升级后应用功能都能正常运行；
（11）评估并保证建议的解决方案完全符合采购方目前的操作模式，对现有系统的正常运作没有影响，所有的调优或修改建议不得降低系统和现有业务信息系统的性能与可用性。
[bookmark: _Toc29446]九、售后服务要求
（1）质保期：本项目质保期3年（自验收合格之日起算）。
（2）质保期内要求至少安排一名工程师驻场，驻场工程师具有类似实施经验。
（3）质保期内免费提供软件系统功能完善和升级方面的及时支持服务。
（4）质保期内供应商应有良好的服务理念和完善的售后服务体系，提出完整而切实可行的售后服务方案；其中至少应提供7×24小时热线电话、远程网络等服务方式。热线电话和远程网络提供技术咨询和即时服务，1小时内给予明确的响应并解决；现场服务适用于排解重大故障，应在接到医院服务请求后2小时内到达现场解决。
（5）根据医院需求，质保期内每季度至少一次对系统进行巡检，出具巡检报告，保证系统在最优的状态下稳定运行。
（6）维保费：质保期结束后，相关质保和维护费用在符合政府采购相关规定和医院内控制度的前提下，由采购方与供应商另行协商、签订维保协议，具体维护费用另行商定，原则不超过合同总金额10%，后续维保期内供应商仍应提供与质保期内相同质量的售后服务。
[bookmark: _Toc1216][bookmark: _Toc12173][bookmark: _Toc878][bookmark: _Toc11796][bookmark: _Toc19495][bookmark: _Toc17211][bookmark: _Toc9770][bookmark: _Toc18036][bookmark: _Toc23592][bookmark: _Toc28776]第四部分  合同条款及格式


陕西中医药大学附属医院
集成平台与数据中心建设项目
采购合同














合同编号：
签约地点：
甲     方：
乙     方：
签约日期：      年     月    日




项目合同
        
甲方（需方）：
乙方（供方）：
甲、乙双方基于公平、公正、平等的原则，依据《中华人民共和国民法典》之相关规定，现经甲、乙双方友好协商，就陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设采购项目    达成以下合同条款：
第一条：产品清单
乙方按如下清单向甲方提供货物：
															    单位：人民币元
	[bookmark: _Hlk29367752]序号
	产品名称
	品牌型号
	单价
	数量/单位
	总价
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	8. 
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	10. 
	金额总计：                  （小写：￥       元）



第二条：合同价款：
1、合同总金额：                          （￥        元） 。
2、合同总金额包含产品供应价、运杂费（含仓储费、运费、装卸费、保险费）、安装调试费、培训费、验收费、税金及其它不可预见费用，该总金额为固定价款，不受市场变化影响。
第三条：交货地点：
陕西中医药大学附属医院  
第四条：交货及安装调试时间：
合同签订后  10  个月内货到并且安装调试完毕，达到验收标准。
第五条：货款结算方式：
1、付款方式：合同签订后十五个日历日内甲方向乙方支付合同总金额的30%作为首付款，即人民币（）；验收合格后，甲方在十五个日历日内向乙方支付合同总金额的60%，即人民币（）；剩余合同总额10%待医院通过电子病历五级及互联互通四甲测评后，甲方向乙方一次性付清，即人民币（）。
2、支付方式：甲方直接将货款通过银行转账的方式转入乙方指定的专用账号。乙方专用账户名为：                           
账号为：                           
开户行为：                           
3、甲方付款之前，乙方应提供等额的增值税发票。乙方逾期提供发票导致甲方逾期付款的，不视为甲方违约。
第六条：甲方的权利和义务：
1、甲方有权要求乙方提供相应的资质。
2、甲方有权要求乙方按合同约定时间交付产品。
3、甲方负责配合乙方提供进场实施所需要的本项目相关的软硬件环境、网络环境等基础设施，积极配合乙方提出的配合请求，提供必须的工具软件，提供乙方提出的其他合理的工作、生活条件，及时按照合同约定方式对乙方提供的执行文档进行确认。
4、甲方有责任配合乙方协调院内第三方系统厂商接口的研发工作和联调等工作。
5、保存所有的当前程序并完成数据的备份，约束其员工正确使用和应用产品。	
6、负责提供培训场地，组织参加培训的人员按时出席，并配合乙方对受训人员进行考核。
7、依据合同协助乙方完成验收等相关事宜并按照合同要求支付费用。
第七条：乙方的权利和义务：
1、乙方有权要求甲方为乙方履行本合同提供便利，要求甲方提供必须的相关资料。
2、乙方有权要求甲方按本合同约定支付费用。
3、乙方保证其所交付的产品没有侵犯任何第三人的知识产权和商业秘密。
4、乙方应按合同约定提供项目相关的技术文档材料，及时交付产品。
5、对双方共同确认的甲方受训人员提供集中培训服务。
6、按照双方确认的期限负责产品的安装、测试、调试工作及后续的维护工作。
第八条：产品的验收：
1、 该项目所有产品经过调试，并能够满足甲方要求后，甲方须在乙方提出书面验收申请之日起 7 个工作日内（节假日顺延）组织验收工作。验收由甲方指定单位进行验收，验收合格后出具书面验收合格证明，作为对产品的最终认可。
2、 如项目未通过验收的，乙方应排除故障，进行整改，承担相关费用。如甲方未在约定时间内完成验收工作、未提出书面异议，则视为项目验收合格。若甲方认为乙方交付的产品存在不符合合同约定情形的，甲方应在收到乙方验收申请后20日内提出书面异议，双方友好协商解决。乙方应在双方确认的期限内用符合本合同约定的产品更换或整改产品，乙方承担更换或整改产品产生的所有费用，乙方更换或整改产品后再次申请验收，直至验收通过。
3、 本项目实施过程中，项目的内容、要求、验收、使用标准以采购文件要求为依据，若甲方中途变更方案或产品以及由此引起的相应费用的变化，双方另行协商达成一致意见后以书面形式确定。
第九条：售后服务：
1、乙方承诺负责本项目系统集成和中标文件中所阐述产品均为最新版本。
2、乙方承诺保证不影响甲方正常业务和保证数据完整的前提下进行实施工作。并承担由此工作带来的所有责任和造成的经济损失。
3、乙方承诺，整体项目验收合格后进入质保期，质保期为三年。
4、乙方承诺，保修、质保期内的维护内容包括：软件的版本升级，系统补丁免费升级。1小时内响应，2小时到场、4小时内排除故障。服务的方式：电话、邮件、现场，按照甲方要求的方式完成。
5、乙方承诺，指定专业项目经理专职负责整体项目实施。甲方有权要求乙方更换项目专职经理。
6、乙方承诺，当产品不能正常运行时，应在接到甲方通知后1小时内响应，提供电话、网络远程等技术支持，如果通过以上方式仍不能正常运行的，乙方必须在12小时内到达现场进行维护。
7、乙方承诺，在系统投入使用前，必须对各应用系统相关人员进行免费业务技术培训，对甲方信息科管理人员免费提供具有针对性的系统培训，以保证系统各项功能让甲方完全掌握，培训期限至甲方受训人员完全掌握产品各项功能为止。培训方式由双方商定，若需异地培训，因异地培训产生的所有费用由乙方承担。
8、保修、质保期内，维修费用、乙方维修人员的差旅费及其它相关费用均由乙方承担。
9、乙方提供产品应无任何瑕疵，如在使用过程中本产品存在隐蔽瑕疵造成医疗事故而引发的纠纷，由乙方全额负责赔偿，并免费为甲方修复瑕疵或更新换代，期间产生的费用均由乙方承担。
10、保修、质保期后为有偿服务，甲乙双方可另行签订服务协议，原则上不超过合同总额的10%。
第十条：知识产权及保密条款：
1、 乙方保证其提供本合同项下的产品具备相应资质，为履行本合同而使用的产品不存在权利瑕疵或侵害第三人利益的情形。
2、本项目涉及的保密内容包括技术信息、经营信息等，双方都有责任对对方提供的技术情报、资料数据及商业秘密保密，不得向第三方泄露。
3、未经对方同意，任何一方不得以任何形式公开本合同及附件内容。双方在未征得对方同意的情况下，不得向第三方泄露在项目中接触到的需要保密的信息和资料。不得为任何本合同之外的其他目的而自行使用或允许他人使用从对方获得的信息（包括但不限于所有的报告、摘录、纪要、文件、计划、报表、复印件等）。
4、负有保密义务的人员范围为甲乙双方参与及知悉项目的所有人员，双方负有永久保密义务。	
5、本项目项下产生数据资料、统计资料等电子信息所有权属于甲方，未经甲方书面同意，乙方不得以任何方式使用或变相使用，不得以任何方式向第三方披露，否则，乙方应当向甲方赔偿损失。
第十一条：违约责任：
1、 乙方如不能按时交货，应向甲方支付迟延履行的违约金，每逾期一天以逾期交货货款金额为基数按照日 0.2 ‰计算违约金。乙方如未按照本合同约定时间完成安装、调试等义务，每逾期一天应向甲方支付本合同总价款  0.2  ‰的违约金。乙方逾期超过 60 天的，甲方有权解除合同。
如乙方交付的产品数量、品种、规格、质量不符合国家标准和合同约定的，由乙方负责包换、退货，并承担由此给甲方造成的所有经济损失。
2、 除前款约定外，乙方未按合同要求提供产品或提供虚假材料，且质量不能满足技术要求的，甲方有权解除合同，并对乙方的违法、违约行为进行追究。
3、乙方确保甲方购买的产品拥有合法的知识产权（即为正版软件），如因甲方购买、使用该软件引起与其它第三方发生法律、经济纠纷的，乙方应主动承担全部责任，积极参与处理因软件引起的与其他第三方发生法律、经济责任，承担甲方因此造成的全部损失（包括但不限于赔偿费、律师费、交通费、诉讼费等），并且乙方应退还甲方支付的所有款项，以及支付合同价款总额的20%违约金。
4、甲方未按合同约定提供工作条件或完成配合事项，或者提供工作条件、完成配合事项不符合合同约定影响项目进度和质量的，项目交付期限相应顺延。
5、因甲方违约导致本合同解除的，乙方有权按已履行完毕的服务内容向甲方收取对应合同价款。
6、因乙方违约导致合同解除的，乙方应向甲方退还已收的所有款项，并向甲方支付合同价款总额的20%违约金。
第十二条：不可抗力：
如果由于无法预见并且对其发生和后果无法防止或避免的事件，如地震、水灾、火灾和其他自然灾害、战争、暴动、和类似的军事行动，民间骚动以及政府的禁运令、禁止令或其他政府限制和行动，或者其他阻止一方履行本合同义务的任何事件或原因（统称：不可抗力事件）。直接致使遇到上述事件的一方（即受阻方）不能履行本合同约定的全部或部分义务的，受阻方应立即书面通知另一方，并在不可抗力事件发生后十五个工作日内提供有关该事件的权威机关的书面材料，包括陈述迟延履行、部分履行或无法履行本合同义务的理由的说明书，方可免责。
第十三条：纠纷的解决：
本合同在履行过程中发生的与本合同有关的任何争议，由甲、乙双方先行友好协商解决，协商不成的，任何一方有权向甲方所在地人民法院起诉。
第十四条：本合同一式肆份，甲乙双方各执贰份，均具有同等法律效力。
第十五条：本合同未尽事宜，由甲、乙双方另行签订补充协议，补充协议作为合同附件与本合同具有同等法律效力。
第十六条：本合同自甲、乙双方正式授权代表签字并加盖公章之日生效。
第十七条：本合同有效期自生效之日起至合同执行完毕时止。
第十八条：本合同应当按照中华人民共和国的现行法律、法规进行解释。
-----------------------以下无正文-------------------------



甲方（盖章）：							 乙方（盖章）：
单位：陕西中医药大学附属医院      单位：
地址：咸阳市渭阳西路副2号        地址：
账号：
                        开户行：
授权代表：                        授权代表：                           
签订时间：      年   月   日      签订时间：      年   月   日  












附件：产品功能清单
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[bookmark: _Toc2078]第五部分投标文件格式
正本/副本

政府采购项目  
计划编号：ZCSP-省本级-2022-04544
项目编号：DX2022-210



陕西中医药大学附属医院集成平台与数据
中心建设项目



投 标 文 件




投  标 人：（盖章）
法定代表人或授权代表：（签字）
日    期：年月日
目录
请根据投标文件内容自动生成目录
[bookmark: _Toc26458][bookmark: _Toc14636][bookmark: _Toc452][bookmark: _Toc3821][bookmark: _Toc8181][bookmark: _Toc31172][bookmark: _Toc15182]一、投标函
陕西笃信招标有限公司：
我单位收到贵公司关于陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目（项目编号：DX2022-210）的招标文件，经详细研究，我们决定参加本次项目
招标活动并投标。为此，我方郑重声明以下诸点，并负法律责任。
1、 愿意按照招标文件中的一切要求，向采购人提供所需所有货物。
2、 按招标文件的规定，我公司的投标总报价大写：       （小写：  ）
3、 我方提交的投标文件正本一份、副本三份，有效电子版一份及资格证明文件一份，并保证投标文件提供的数据和材料真实、准确。否则，愿承担相关的法律责任。
四、我方已详细阅读了招标文件，完全理解并放弃提出含糊不清或易形成歧义的表述和资料。
五、我方愿意向贵方提供任何与本次招标有关的数据、情况、样品和技术资料，若贵方需要，我方愿意提供我方作出的一切承诺的证明材料。
六、开标后在规定的投标有效期内撤回投标，我们愿接受政府采购的有关处罚决定。
七、我方承诺遵守《中华人民共和国政府采购法》及其实施条例的有关规定，保证在获得中标资格后：
1、按照招标文件确定的事项签订合同，履行双方所签订的合同，并承担合同规定的责任和义务；
2、我方保证按规定和标准向贵方缴纳中标服务费；
3、投标文件有效期延长至合同履行完毕，且有效期自开标之日起不少于90天。
八、我方完全理解最低报价不是中标的唯一条件，并尊重评标委员会的评标结论和定标结果。
九、一旦我方中标,我方同意与使用单位签订保密协议；
十、有关于本投标文件的函电，请按下列地址联系。
供应商全称（印章）：
法定代表人或授权代表（签字）：                               
地    址：                               
开户银行：                               
账    号：                               
电    话：                               
传    真：                               
邮    编：                               

年    月   日
[bookmark: _Toc29972][bookmark: _Toc7809][bookmark: _Toc12106][bookmark: _Toc10991][bookmark: _Toc7105][bookmark: _Toc6838][bookmark: _Toc4521][bookmark: _Toc19367][bookmark: _Toc30144][bookmark: _Toc22952][bookmark: _Toc473056004][bookmark: _Toc475451554][bookmark: _Toc475451801]二、开标一览表（唱标报告）
	项目名称
	陕西中医药大学附属医院集成平台与数据中心建设项目

	项目编号
	DX2022-210

	投标总报价
（元）
	　
大写：                                        
小写：                                        
　

	实施周期
	


说明：
1.本表所列各项数据与招标文件其它地方表述不一致时，以本表为准。
2.投标总报价以元为单位，四舍五入精确到小数点后两位。


供应商（公章）：                       
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：           
日    期：                   
[bookmark: _Toc5579][bookmark: _Toc28835][bookmark: _Toc23870][bookmark: _Toc17040][bookmark: _Toc5122][bookmark: _Toc16973][bookmark: _Toc27212][bookmark: _Toc27541][bookmark: _Toc32414][bookmark: _Toc27700]
三、分项报价表
供应商根据采购内容自行编制




供应商（公章）：                       
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：           
日    期：                   
[bookmark: _Toc32303]四、供应商资格证明文件
（1）基本资格条件：符合《中华人民共和国政府采购法》第二十二条的规定；
1、提供统一社会信用代码的营业执照或其他组织经营的合法凭证或自然人的提供身份证明文件； 
2、财务状况报告：提供具有财务审计资质单位出具的2021年度财务报告或开标前六个月内其基本账户银行出具的资信证明（附基本户证明资料）或财政部门认可的政府采购专业担保机构出具的担保函，以上形式的证明资料提供任何一种即可； 
3、税收缴纳证明：提供已缴纳的 2022年1月1日以来至少一个月的纳税证明或完税证明（提供增值税、企业所得税至少一种），纳税证明或完税证明上应有代收机构或税务机关的公章或业务专用章。依法免税的供应商应提供相关文件证明； 
4、社会保障资金缴纳证明：提供已缴存的 2022年1月1日以来至少一个月的社会保障资金缴存单据或社保机构开具的社会保险参保缴费情况证明。成立时间至提交投标文件截止时间不足一个月或依法不需要缴纳社会保障资金的供应商应提供相关文件证明；
5、出具履行合同所必需的设备和专业技术能力的书面声明； 
6、出具参加本次政府采购活动的书面声明； 
（2）特定资格条件： 
1、法定代表人授权书及被授权人身份证，并且提供有效的劳动合同或开标截止前六个月内任意一个月养老保险缴纳证明（法人参加只需提供法定代表人身份证明）；
 2、符合《财政部关于在政府采购活动中查询及使用信用记录有关问题的通知》（财库【2016】125号）文件中信用查询的要求（此项由采购人与采购代理单位在开标时查询，以现场查询为准）；
注：“四、供应商资格证明文件”单独胶装成册1本，与投标文件正本一同密封。

供应商基本情况表
	供应商名称
	
	法定代表人
	

	统一
社会信用代码
	
	邮政编码
	

	上年营业收入
	
	员工总人数
	

	营业执照
	注册号码
	
	注册地址
	

	
	发证机关
	
	发证日期
	

	
	营业范围
（主营）
	

	
	营业范围
（兼营）
	

	基本账户开户行及账号
	

	资产总额（万元）
	

	资质名称
	等级
	发证机关
	有效期

	
	
	
	

	
	
	
	

	备注
	


说明：企业类型指大型、中型、小型、微型；上年营业收入、资产总额要与财务报表中的数据一致；资质指特定条件要求提供的资质。

供应商（公章）：                       
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：           
日    期：                   

[bookmark: _Toc10169][bookmark: _Toc8313][bookmark: _Toc30017][bookmark: _Toc495671262][bookmark: _Toc495681532][bookmark: _Toc27035][bookmark: _Toc31488][bookmark: _Toc495908047][bookmark: _Toc495681405][bookmark: _Toc495681251]
（一）提供统一社会信用代码的营业执照或其他组织经营的合法凭证或自然人的提供身份证明文件
提供扫描件或复印件加盖单位公章

[bookmark: _Toc25217][bookmark: _Toc21316][bookmark: _Toc4584][bookmark: _Toc894][bookmark: _Toc20217][bookmark: _Toc495671270][bookmark: _Toc16911][bookmark: _Toc19057][bookmark: _Toc32165]（二）财务状况报告

提供扫描件或复印件加盖单位公章

[bookmark: _Toc27653][bookmark: _Toc19234][bookmark: _Toc5342]
（三）税收缴纳证明

提供扫描件或复印件加盖单位公章


[bookmark: _Toc17953][bookmark: _Toc23064][bookmark: _Toc7176]（四）社会保障资金缴纳证明

提供扫描件或复印件加盖单位公章

（五）出具履行合同所必需的设备和专业技术能力的书面声明
致：     （采购人名称）    ：
我方作为         （项目名称）         （项目编号：）的供应商，在此郑重声明：
我方具备履行合同所必须的设备和专业技术能力。
如有不实，我方将无条件地退出本项目的采购活动，并遵照《政府采购法》有关“提供虚假材料的规定”接受处罚。 
特此声明。



供应商（公章）：                       
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：           
日    期：                   



[bookmark: _Toc1093][bookmark: _Toc25944][bookmark: _Toc31742][bookmark: _Toc10898][bookmark: _Toc28901]
（六）参加政府采购活动的书面声明
致：     （采购人名称）    ：
我方作为         （项目名称）         （项目编号：）的供应商，在此郑重声明：
1、在参加本次政府采购活动前 3 年内的经营活动中____（填“没有”或“有”）重大违法记录。供应商在参加政府采购活动前 3 年内因违法经营被禁止在一定期限内参加政府采购活动，期限届满的，可以参加政府采购活动，但应提供期限届满的证明材料。 
2、我方______（填“未被列入”或“被列入”）失信被执行人名单。
3、我方______（填“未被列入”或“被列入”）重大税收违法失信主体名单。
4、我方______（填“未被列入”或“被列入”）政府采购严重违法失信行为记录名单。 
如有不实，我方将无条件地退出本项目的采购活动，并遵照《政府采购法》有关“提供虚假材料的规定”接受处罚。 
特此声明。


供应商（公章）：                       
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：           
日    期：                   


[bookmark: _Toc17057][bookmark: _Toc3871][bookmark: _Toc1010]（七）特定资格要求
[bookmark: _Toc495908048][bookmark: _Toc18742][bookmark: _Toc495671263][bookmark: _Toc1610][bookmark: _Toc495681406][bookmark: _Toc32662][bookmark: _Toc495681252][bookmark: _Toc495681533]1、法定代表人身份证明
供应商名称：                       
统一社会信用代码：                       
注册地址：                       
成立时间：     年     月    日；经营期限：                       
经营范围：主营：                        ；兼营：                 
姓名：           性别：             年龄：             系（供应商名称）的法定代表人。
特此证明。
附：法定代表人身份证复印件
	法定代表人身份证
复印件
	法定代表人身份证
复印件



[bookmark: _Toc495908049][bookmark: _Toc495681253][bookmark: _Toc495681407][bookmark: _Toc18921][bookmark: _Toc495681534][bookmark: _Toc495671264]供应商（公章）：                       
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：                       
日    期：                       
[bookmark: _Toc29369][bookmark: _Toc32169]2、法定代表人授权书
陕西笃信招标有限公司：
注册于  （工商行政管理局名称）  之   （供应商全称）  的法定代表人 （姓名）授权 （被授权人姓名）为我方合法委托代理人。代理人根据授权，以我方名义签署、澄清、说明、递交、撤回、修改     （项目名称）     投标文件、签订合同和处理有关事宜，其法律后果由我方承担。
代理人无转委托权。
供应商：                       （盖单位公章）
法定代表人：                       （签字或盖章）
身份证号码：                       
委托代理人：                       （签字或盖章）
身份证号码：                       
      年     月     日

本授权有效期：自开标之日起90日历日。





说明：
1.后附被授权代表本单位证明：有效的劳动合同或开标截止前六个月内任意一个月养老保险缴纳证明。
2.后附法定代表人和被授权委托代理人身份证复印件并加盖红色鲜章。
[bookmark: _Toc15002]3.本授权有效期为开标之日起不少于90天，仅限授权代表参加开标时提供。
[bookmark: _Toc25082][bookmark: _Toc10643][bookmark: _Toc10845]
（八）提供政府采购政策等证明材料
（1）中小企业声明函（如适用，请提供，格式见附件1，注：本项目属于软件和信息技术服务业）；
（2）残疾人福利性单位声明函（如适用，请提供，格式见附件2）；
（3）监狱企业、福利企业证明材料（如适用，请提供）；  
（4）节能环保产品、环境标志产品明细表（如适用，请按招标文件中采购项目需要落实的政府采购政策第2条相关规定提供相关证明材料）；
附件1
中小企业声明函（工程、服务）
本公司（联合体）郑重声明，根据《政府采购促进中小企业发展管理办法》（财库﹝2020﹞46 号）的规定，本公司（联合体）参加（单位名称）的（项目名称）采购活动，工程的施工单位全部为符合政策要求的中小企业（或者：服务全部由符合政策要求的中小企业承接）。相关企业（含联合体中的中小企业、签订分包意向协议的中小企业）的具体情况如下：
1.（标的名称），属于（采购文件中明确的所属行业）；承建（承接）企业为（企业名称），从业人员     人，营业收入为 	万元，资产总额为	     万元1，属于（中型企业、小型企业、微型企业）；
2.（标的名称），属于（采购文件中明确的所属行业）；承建（承接）企业为（企业名称），从业人员     	人，营业收入为	     万元，资产总额为     	万元，属于（中型企业、小型企业、微型企业）；
……
以上企业，不属于大企业的分支机构，不存在控股股东为大企业的情形，也不存在与大企业的负责人为同一人的情形。
本企业对上述声明内容的真实性负责。如有虚假，将依法承担相应责任。

企业名称（盖章）：                    
日    期：                         

1、从业人员、营业收入、资产总额填报上一年度数据，无上一年度数据的新成立企业可不填报。
附件2：
残疾人福利性单位声明函
本单位郑重声明，根据《财政部 民政部 中国残疾人联合会关于促进残疾人就业政府采购政策的通知》（财库〔2017〕 141号）的规定，本单位为符合条件的残疾人福利性单位，且本单位参加单位的项目采购活动提供本单位制造的货物（由本单位承担工程/提供服务），或者提供其他残疾人福利性单位制造的货物（不包括使用非残疾人福利性单位注册商标的货物）。
本单位对上述声明的真实性负责。如有虚假，将依法承担相应责任。

供应商（公章）：                    
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：          
日    期：                         

说明：未按上述要求提供、填写的，评审时不予以考虑。
附件3：
监狱企业证明函
根据财政部、司法部《关于政府采购支持监狱企业发展有关问题的通知》（财库〔2014〕68号）的规定，监狱企业是指由司法部认定的为罪犯、戒毒人员提供生产项目和劳动对象，且全部产权属于司法部监狱管理局、戒毒管理局、直属煤矿管理局，各省、自治区、直辖市监狱管理局、戒毒管理局，各地（设区的市）监狱、强制隔离戒毒所、戒毒康复所，以及新疆生产建设兵团监狱管理局、戒毒管理局的企业。
监狱企业参加政府采购活动时，应当提供由省级以上监狱管理局、戒毒管理局（含新疆生产建设兵团）出具的属于监狱企业的证明文件。


供应商（公章）：                         
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：     
日    期：                              

说明：未按上述要求提供、填写的，评审时不予以考虑。
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[bookmark: _Toc29723]五、（商务）合同主要条款偏离表
项目编号：                                      
	序号
	文件
条目号
	招标文件
合同主要条款
要求
	投标文件
合同主要条款
响应
	偏离
	偏离
及其影响

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


说明：
1. 本表只填写投标文件中与招标文件有偏离（包括负偏离和正偏离）的内容，在投标文件中须一一列出，无偏离时须提供空白表。
2. 供应商必须据实填写，不得虚假响应，否则将取消其投标或中标资格，并按有关规定进处罚。

[bookmark: _Toc475451803][bookmark: _Toc473056006][bookmark: _Toc475451556]供应商（公章）：                         
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：     
日    期：                              

[bookmark: _Toc11930]
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[bookmark: _Toc18224][bookmark: _Toc30045][bookmark: _Toc6384][bookmark: _Toc22966][bookmark: _Toc16564][bookmark: _Toc26648][bookmark: _Toc21095][bookmark: _Toc10268][bookmark: _Toc4404][bookmark: _Toc28985][bookmark: _Toc16548][bookmark: _Toc26424][bookmark: _Toc26846][bookmark: _Toc20658][bookmark: _Toc19627][bookmark: _Toc21290][bookmark: _Toc30778][bookmark: _Toc21016][bookmark: _Toc27892][bookmark: _Toc17397][bookmark: _Toc25362][bookmark: _Toc2566][bookmark: _Toc31736][bookmark: _Toc18203][bookmark: _Toc2298][bookmark: _Toc12016][bookmark: _Toc32190][bookmark: _Toc15517][bookmark: _Toc15409][bookmark: _Toc20878][bookmark: _Toc8757][bookmark: _Toc3524]六、企业实力
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc14357]七、软件成熟度

根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc18031][bookmark: _Toc27139][bookmark: _Toc4425][bookmark: _Toc14618][bookmark: _Toc475451804][bookmark: _Toc23271][bookmark: _Toc19696][bookmark: _Toc29841][bookmark: _Toc19309][bookmark: _Toc473056008][bookmark: _Toc6638][bookmark: _Toc475451557][bookmark: _Toc3437]八、同类业绩评价
	序号
	用户名称
	项目名称
	合同金额
	签订时间
	完成项目质量

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



说明：
1.业绩以签订的合同复印件为准。
2.供应商应如实列出以上情况，如有隐瞒，一经查实将导致其投标文件被拒绝。
3.未按上述要求提供、填写的，评审时不予以考虑。


供应商（公章）：                         
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：     
日    期：                              
9、 [bookmark: _Toc8704]团队人员评价
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
拟投入本项目的主要负责人简历表
	姓  名
	
	性 别
	
	出生 日期
	年   月   日

	毕业院校及专业
	
	毕业 时间
	   年   月   日

	工作年限
	

	主  要  经  历

	时   间
	参加过的项目名称及规模
	该项目中任职

	
	（列举两项以上同类项目业绩）
	



供应商（公章）：                         
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：     
日    期：                              
[bookmark: _Toc31212][bookmark: _Toc4764][bookmark: _Toc370]
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[bookmark: _Toc12181][bookmark: _Toc14104][bookmark: _Toc8517][bookmark: _Toc32284][bookmark: _Toc16096][bookmark: _Toc16864][bookmark: _Toc5159][bookmark: _Toc24481][bookmark: _Toc13555][bookmark: _Toc3359]十、总体技术方案评价
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc18718]十一．项目实施方案评价
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc10293]十二、售后服务方案评价
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc28728]十三、投标响应评价
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc135]十四、医疗交互标准符合度
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc3588]十五、产品技术能力
根据《评标因素及权重分解表》自行提供
[bookmark: _Toc1022]十六、供应商企业关系关联承诺书
致：     （采购人名称）    ：
我方作为         （项目名称）         （项目编号：）的供应商，在此郑重声明：
1、供应商在本项目中，不存在与其它供应商负责人为同一人，有控股、管理等关联关系承诺。
2、我方未为本项目提供整体设计、规范编制或者项目管理、监理、检测等服务。
如有不实，我方将无条件地退出本项目的采购活动，并遵照《政府采购法》有关“提供虚假材料的规定”接受处罚。 
特此声明。




供应商（公章）：                         
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：     
日    期：                              


[bookmark: _Toc19643][bookmark: _Toc24186][bookmark: _Toc20797][bookmark: _Toc19579][bookmark: _Toc16898][bookmark: _Toc5082][bookmark: _Toc31151][bookmark: _Toc12844][bookmark: _Toc27081][bookmark: _Toc7489][bookmark: _Toc14521][bookmark: _Toc28697][bookmark: _Toc26328]十七、供应商廉洁自律承诺书
为响应党中央、国务院关于治理政府采购领域商业贿赂行为的号召，我们特向贵司郑重承诺，在政府采购过程中严格遵守下列行为准则：
1、严格遵守国家有关法律法规及相关政策，以及廉洁从业的各项规定。
2、不以围标、串标、陪标、挂靠、提供虚假信息、恶意干扰采购人、评标委员会评审等违规手段实现中标目的；
3、不以任何理由、任何形式向采购人相关工作人员或其亲戚、朋友等利益相关人行贿或馈赠礼金、有价证券、贵重物品。
4、不以任何名义为采购人相关工作人员或其亲戚、朋友等利益相关人支付、报销应由其个人支付的费用。
5、不以任何理由安排采购人相关工作人员或其亲戚、朋友等利益相关人参加健身、娱乐和旅游等活动。
6、不为采购人的业务部门、关联企业或人员，购置或提供通讯工具、交通工具、高档办公用品或装修住房等。
7、不以贿赂之外的其他方式拉拢采购方相关工作人员，使其违背公平、公开、公正竞争原则，帮助实现中标目的。
8、如果采购人相关工作人员以帮助实现成交目的为对价向供应商索取贿赂或谋求其他个人利益，供应商应拒绝采购人相关工作人员的要求，并向采购人监督部门举报。
如果承诺人违背上述承诺并中标，承诺人自愿承担与贵司签订的合同无效、贵司有权拒绝支付合同款、承诺人自身损失自己承担并赔偿贵司因此产生的一切损失的民事法律责任及因此产生的刑事责任。

供应商（公章）：                         
法定代表人或授权代表（签字或盖章）：     
日    期：                              
[bookmark: _Toc11312][bookmark: _Toc14573][bookmark: _Toc25621][bookmark: _Toc30269][bookmark: _Toc4293][bookmark: _Toc25981][bookmark: _Toc29909]十八、供应商认为有必要补充说明的事项
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