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[bookmark: _Toc204356213]项目概述
[bookmark: _Toc204356214]项目背景
深圳市宝安纯中医治疗医院作为全国首家纯中医公立医院，始终致力于探索中医药传承与现代化管理的结合。随着业务规模扩大和信息化需求提升，现有内控管理系统在信创适配、智能化功能及数据互通方面存在不足，难以满足国家政策要求及医院精细化管理需求。
根据《“十四五”国家信息化规划》《公立医院高质量发展评价体系》等政策要求，医院需在2025年前完成核心系统信创适配及智能化升级。本项目旨在通过技术优化与功能扩展，构建安全可控、高效智能的内控管理体系，推动医院运营管理全面数字化转型。
[bookmark: _Toc204356215]建设目标
为满足医院运营管理和国家战略的需要，进一步提升信息化智能化程度，减少人工审核录入操作，提高行政管理效率，本项目建设需满足以下目的和要求：
（1）信创改造：将现有内控管理系统进行改造，适配国产化信创环境下的服务器、操作系统、数据库、中间件等，需通过信创适配认证，确保系统符合国家信息安全标准。
（2）数据迁移：完成系统信创改造后，将原有内控系统的业务数据和系统配置迁移至信创平台，保障信创平台下数据的完整性、准确性和可用性。
（3）OCR（光学字符）识别功能：利用国产化OCR识别引擎，实现对纸质票据的自动化识别，并进行验真处理，减少人工验票和信息录入。
（4）区块链发票管理功能：利用国产化区块链技术将本单位、用户、合作单位等链接起来，实现医疗财政票据端到端的可信流转和信息共享，实现闭环票据社会化应用。
（5）加强各类业务数据的采集、传输、存储和使用管理，支持用户在不同系统间使用和传输数据，促进信息共享，使使用者、管理者、决策者能及时、准确地获取其所需信息，提高工作效率和质量。
（6）整合优化医院的业务流程并标准化，提升工作效率，提高工作质量。
（7）加强医院过程监控，帮助管理者和决策者实时了解医院运行状态，及时发现并解决问题。
（8）将审计和风险评估纳入系统流程，对信息和流程进行有效管理，通过对数据进行分析、处理和风险标识，帮助使用者识别和规避审计风险点，帮助管理者和决策时进行更科学的管理决策，提高医院风险控制能力，降低审计风险。
[bookmark: _Toc204356216]设计依据和要求
[bookmark: _Toc204356217]国家政策和行业标准
项目严格遵守国家、省、市、区的智慧城市、信息安全等相关法律法规和政策标准，具体如下：
· 《中华人民共和国网络安全法》
· 《医疗卫生机构网络安全管理办法》、
· 《“十四五”国家信息化规划》
· 《公立医院全面预算管理制度实施办法》
· 《关于全面推进信创产业发展的指导意见》（工信部，2022年）：
· 《“十四五”信创产业高质量发展规划》（2023年）
· 《公立医院高质量发展评价体系》（2023年）
· 《信息安全技术网络安全等级保护基本要求》
· 《智慧医院管理分级评估标准》
· 《三级医院评审标准》
· 《医疗卫生机构网络安全管理办法》（国家卫健委，2022年）
· 《公立医院全面预算管理制度实施办法》（国卫财务发[2020]30号）
· 《全国医院信息化建设标准与规范》
[bookmark: _Toc204356218]设计原则
信创化和智能化升级并不是为了完成国家自主可控任务，也不并不是简单地将手工流程计算机化，应充分体现医院管理思想和业务思想，优化业务流程，以智能代替人工的方式，提高工作效率，实现提高医院经济和社会效益及科学管理水平的总体目标。
具体指导原则如下：
（1）整体性
系统能满足医院的总体需求。整个系统都应符合以系统集成平台为中心的数字化医院建设思路，各模块的软、硬件设计均应考虑到满足总体需求。
（2）标准化
按照国家卫计委2016发布的医院信息化建设的要求以及国家信息管理的标准、HIS（医院信息管理系统）按HL7数据交换标准。
（3）实用性
实用性是评价医院信息系统的主要标准。它应该符合现行医院体系结构、管理模式和运作程序，能满足医院一定时期内对信息的需求。能对提高服务质量，工作效率，管理水平，为医院带来一定的经济效益和社会效益产生积极的作用。
（4）灵活性
系统和程序设计应能保证足够的弹性以满足用户需求的变化，可根据用户的需求不断进行优化升级改造。
（5）安全和稳定性
1.系统应该可实现7×24h连续安全运行，性能可靠，易于维护。
2.内部网络设置层级授权机制，设定系统内部终端和访问者的权限，设定操作者多层级电子签名机制，防止数据删改和电子确认的漏洞。符合《电子签名法》和CA认证的要求。
3.对超级用户实行互相监督和访问、删改的痕迹保留和永久性备份保留的安全机制，以确保有关过程的安全性。
4.研究开发过程严格按照ISO9001和CMM的有关规定进行。
5.要求开发厂商提供满足我方技术人员掌握日常维护和应用修改技术的源程序代码，并对我方技术人员进行培训。
6.程序设计应避免存在安全漏洞，对同一技术平台的软件升级、安全漏洞修复和后续开发、修改程序由投标人免费提供
易用性： 业务模块一键式完成，业务场景贯串始终，系统界面友好，操作简便。
（6）先进性
系统应该具有国内领先的水平。系统应该具备在今后十年左右的时间里的生存能力,并且在可持续发展性上要具有较大的发展空间,具有较大的升级空间,无论是操作平台的选择,还是软件功能的编制,都要有一定程度的超前性
（7）集成性
系统应具备可集成可扩展的架构体系，支持与其他业务系统见信息共享和数据互联互通。
（8）易维护性
随着系统的投入运行和系统资源的不断增加，系统应具有很好的易维护性，使管理人员易于维护，减少不必要的额外劳动，提高工作效率。
（9）国产化
服务器、操作系统、数据库、中间件等均满足国产化信创要求，需通过信创适配认证，兼容x86架构服务器部署。
[bookmark: _Toc204356219]设计要求
[bookmark: _Toc201930409]架构要求
应用架构的设计关系到对多种系统质量属性的满足，需满足以下要求：
（1）多层的应用架构；支持B/S架构，可嵌入企业微信、钉钉等企业协同办公APP。
（2）基于组件的设计，用户可以根据需要按角色组合和配置组件
（3）具有用户可以管理工作流管理功能
（4）具有用户可以配置的规则引擎
（5）具有抽象的底层数据模型
（6）具有事件/消息响应机制
（7）SOA架构模型
（8）具有良好的安全机制完成用户的认证、授权和数据保密。
[bookmark: _Toc42675554][bookmark: _Toc201930410]技术要求
[bookmark: _Hlk17712547][bookmark: _Hlk17712388]（1）支持多层的应用架构，支持浏览器架构。
（2）支持基于组件的设计：用户可以根据需要按角色组合和配置组件。
（3）符合SOA规范的组件技术：在SOA服务层，所有系统都是以SOA组件的形式提供SOA服务，所有SOA服务都集成在平台之上，符合医院信息化建设SOA架构设计的思想。
（4）支持跨数据库平台数据存取技术：在物理存储层，系统应该具有良好的跨数据库平台技术。
（5）支持虚拟化技术：实现服务器虚拟化、存储虚拟化、网络虚拟化和桌面虚拟化。
（6）支持基于服务主线、主数据管理和数据中心的医院信息平台：具备标准的数据结构，可通过平台实现医院所有信息系统的业务集成、数据集成、界面集成，构建系统间信息共享和业务协同的纽带，实现医院与外部系统之间的信息共享和业务协同。
（7）支持用户自定义配置的工作流程管理：提供工具和功能，根据因环境或内部流程的变化而配置产品，使之能良好适应需求的变化，持续支撑医院业务发展。
（8）支持医院自定义：医院可以灵活的使用现有功能组件建立自己的应用，支持将开发的组件通过应用程序工具加入到应用。
（9）支持信息安全技术：医院信息化需要引入技术手段来保障信息系统的安全性，如身份认证、受限数据访问、数字签名、数据留痕、数据日志等等。
（10）支持应急备份方案：保证系统可以连续7×24小时连续运行。每天至少进行一次完整的数据备份和系统备份，保证在达到峰值或平台故障时，可以通过调整、调节和方便的扩展、数据的恢复等手段使系统平稳运行。
[bookmark: _Toc204356220]项目建设必要性和可行性
[bookmark: _Toc204356221]现状分析
[bookmark: _Toc204356222]系统使用现状
目前，我院已建立了一套内部管理系统，涵盖了预算管理、报账管理、采购管理和合同管理等功能模块。该系统在规范业务流程、防范风险等方面发挥了一定作用，但在实际业务运行过程中，仍然依赖人工的方式进行编制、审核、检验等一系列业务操作，随着医院业务的不断拓展和信息化建设的深入推进，现有系统的智能化程度无法满足减少手工操作，释放人力资源的需求以及其他审计风险控制的管理要求。
[bookmark: _Toc204356223]主要存在问题
﻿(1)智能化程度较低：现有内控管理系统仅配置了简单的审核规则，依靠手工录入、人工审核的方式进行业务操作，缺乏智能化的分析和处理功能，导致在进行审核发票、处理采购计划、审计风险控制等业务时，需要花费财务人员大量的时间成本和人力成本进行数据的审核和校验，工作效率低下，且容易出现差错。
﻿(2)信创安全存在隐患：现有系统并且该系统系基于X86架构设计和部署，数据库、中间件、操作系统等主要依赖于国外供应商，在数据安全和信息主权方面存在一定风险。随着国家对信创安全要求的不断提高，这些安全隐患亟待解决。
﻿(3)数据对接不畅：院内物资系统与单位内控管理系统之间存在业务交集，但系统间数据对接不顺畅，存在数据重复录入、信息传递不及时等问题。这不仅增加了业务部门人员的工作量，还可能导致数据不一致，影响医院的决策和管理。
﻿(4)服务型功能不足：现有系统主要侧重于业务流程的控制，缺乏以服务为导向的功能设计，存在与2024年完善的内控制度不符以及操作不便捷，不能及时响应业务部门需求分析。
[bookmark: _Toc204356224]项目必要性分析
[bookmark: _Toc204356225]国家的政策
3、国家卫健委印发《“十四五”卫生健康标准化工作规划》
健全卫生健康信息标准体系，完善基础类、数据类、应用类、技术类、管理类、安全与隐私类等6类信息标准的制定，聚焦以居民电子健康档案为核心的区域全民健康信息化和以电子病历为核心的医院信息化等两大重点业务标准。
推进互联网、大数据、人工智能、区块链、5G、物联网、IPv6（互联网协议第6版）等新兴信息技术与卫生健康行业融合性标准的供给。加强卫生健康信息标准应用效果评价，促进信息共享互认和互联互通。以国家医疗健康信息互联互通标准化成熟度测评为抓手，对区域和医疗机构信息化建设整体水平进行测评。
[bookmark: _Toc146030558][bookmark: _Toc180994313][bookmark: _Toc13950][bookmark: _Toc8976][bookmark: _Toc24004][bookmark: _Toc18442][bookmark: _Toc26440][bookmark: _Toc120874038][bookmark: _Toc18024][bookmark: _Toc18356][bookmark: _Toc27784][bookmark: _Toc120874034][bookmark: _Toc4800]落实国家、省、市、区医疗改革和信息化发展规划的需要
国家卫生健康委、国家中医药局、国家疾控局于2022年11月9日发布了“十四五”全民健康信息化规划，广东省卫健委、深圳市卫健委、宝安区卫健局也陆续出台了十四五医疗工作规划和加强信息化建设的重要政策。
在“十四五”全民健康信息化规划中，明确了“十四五”期间全民健康信息化建设的指导思想，强调要坚持“统筹集约、共建共享，服务导向、业务驱动，开放融合、创新发展，规范有序、安全可控”的基本原则，提出了2025年的发展目标。到2025年，初步建设形成统一权威、互联互通的全民健康信息平台支撑保障体系，基本实现公立医疗卫生机构与全民健康信息平台联通全覆盖。加速推进高速泛在、云网融合、智能敏捷、集约共享、安全可控的全民健康信息化基础设施建设。依托国家电子政务外网、互联网、光纤宽带、虚拟专线和5G等网络建设完善卫生健康行业网。全民健康信息化统筹管理能力明显增强，全国医疗卫生机构互通共享取得标志性进展，二级以上医院基本实现院内医疗服务信息互通共享，三级医院实现核心信息全国互通共享。全员人口信息、居民电子健康档案、电子病历和基础资源等数据库更加完善。数字健康服务成为医疗卫生服务体系的重要组成部分，每个居民拥有一份动态管理的电子健康档案和一个功能完备的电子健康码，推动每个家庭实现家庭医生签约服务，建成若干区域健康医疗大数据中心与“互联网+医疗健康”示范省，基本形成卫生健康行业机构数字化、资源网络化、服务智能化、监管一体化的全民健康信息服务体系。
“十四五”全民健康信息化规划包括8个方面主要任务。一是集约建设信息化基础设施支撑体系。二是健全全民健康信息化标准体系。三是深化“互联网+医疗健康”服务体系。四是完善健康医疗大数据资源要素体系。五是推进数字健康融合创新发展体系。六是拓展基层信息化保障服务体系。七是强化卫生健康统计调查分析应用体系。八是夯实网络与数据安全保障体系。包括8个优先行动。一是互通共享三年攻坚行动。二是健康中国建设（行动）支撑行动。三是智慧医院建设示范行动。四是重点人群智能服务行动。五是药品供应保障智慧监测应对行动。六是数字公卫能力提升行动。七是“互联网+中医药健康服务”行动。八是数据安全能力提升行动。
要求深化“互联网+医疗健康”服务体系。包括总结“互联网+医疗健康”支撑新冠肺炎疫情防控经验，将其制度化、常态化，完善“互联网+医疗健康”服务体系，进一步拓展“互联网+医疗健康”服务模式，优化资源配置，提高服务效率，降低服务成本，满足人民群众日益增长的卫生健康需求。  
拓展“互联网+医疗健康”服务。进一步贯彻落实国务院办公厅《关于促进“互联网+医疗健康”发展的意见》，健全“互联网+医疗健康”服务体系。持续开展“互联网+医疗健康”“五个一”服务行动，推进10项服务30条措施落地落实，构建线上线下深度融合覆盖全生命周期的卫生健康服务模式。大力发展远程医疗，推动优质医疗资源扩容下沉和均衡布局，提高卫生健康服务均等化与可及性。推进“互联网+家庭医生签约服务”“互联网+妇幼健康”“互联网+医养服务”“互联网+托育服务”“互联网+营养健康”等，提高重点人群健康服务智能化、专业化水平。开展“互联网+护理服务”，强化与家庭医生签约、延续性护理等服务有机结合，为群众提供个性化、差异化的护理服务。开展“互联网+心理健康服务”，探索构建覆盖全人群、服务全生命周期、提供全流程管理的心理健康和精神卫生服务管理体系。探索开展“互联网+药学服务”模式，推广电子处方区域流转。
加强“互联网+政务服务”。依托各级“互联网+政务服务”平台，强化身份认证、电子印章、数据共享等基础支撑，优化政务服务流程，推进线上线下深度融合，实现卫生健康政务服务事项应上尽上。持续深化生育登记、义诊活动备案、医疗广告审查、消毒产品卫生安全评价报告备案等政务服务跨省通办，实现企业和群众异地办事“马上办、网上办、就近办、一地办”。深入推进出生医学证明电子证照跨地区、跨部门共享，做好出生医学证明电子证照文件在线核验、共享复用工作，全面推广“出生一件事”，方便群众办事，提升政务服务效能。依托全国一体化政务服务平台，拓展电子证照应用领域和证照免提交范围，推动全国互通互认。依托国家级和省统筹区域全民健康信息平台，做好人口死亡登记数据等网络直报信息向基层回流，实现数据一次采集、多方利用。  
规范服务保障与监管体系。构建以“双随机、一公开”监管和“互联网+监管”为基本手段，重点监管为补充，信用监管和在线监管为基础的新型监管机制。依托全民健康信息平台，全面汇聚卫生健康监督、食品安全监管等多层级、多领域、多渠道、多形态的监管数据和关联数据，实现行政审批、行政处罚、监测评估信息互联互通和实时共享。开展线上线下一体化医疗行为监管，确保医疗质量和医疗安全。加强对互联网平台和企业数据行为的监管，运用大数据、人工智能等新一代信息技术实施风险分析和识别，完善个人信息保护，防止数据垄断和商业滥用。
要求进一步推动新一代信息技术应用促进工程。包括：
促进医学人工智能应用试点。开展医学人工智能社会治理实验和国家智能社会治理实验特色基地建设，促进医学影像辅助诊断、数字病理辅助诊断、电生理信号辅助诊断、临床辅助决策支持、医院智能管理、公共卫生服务等应用。  
开展5G+医疗健康应用试点。围绕急诊救治、远程诊断、远程手术、远程重症监护、中医诊疗、医院管理、智能疾控、健康管理等重点方向，促进5G在卫生健康行业的重点应用创新。  
开展“区块链+卫生健康”应用试点。鼓励应用区块链技术加强身份标识管理、卫生健康数据存证、居民电子健康档案共享查阅、药械流通信息追溯、公共卫生事件数据汇聚分析、专病科研数据共享等内容，丰富区块链的应用场景。
推进医疗物联网应用试点。发挥物联网泛在连接、低能耗、智能感知的技术优势，围绕数字化病房、远程会诊、重大疫情防控救治等需求，优化远程医疗通信网络基础设施，重点推进智能个人定位、个人可穿戴健康智能监测、具备医疗诊断级性能的生命体征感知等终端设备应用。
开展医疗健康机器人应用试点。推进面向卫生健康行业的服务机器人和特种机器人的研制及应用，主要包括手术、护理、检查、康复、咨询、配送等医疗康复机器人及检验采样、消毒清洁、室内配送、辅助巡诊查房、重症护理辅助操作等卫生防疫机器人。
[bookmark: _Toc21718][bookmark: _Toc2154][bookmark: _Toc180994315][bookmark: _Toc20232][bookmark: _Toc19316][bookmark: _Toc30443][bookmark: _Toc6946][bookmark: _Toc13932][bookmark: _Toc146030560]满足医院二期开业，提升工作效率的需要
本次深圳市宝安纯中医治疗医院二期信息化项目的建设，将在区委区政府的领导下，以“人民健康为中心”发挥特色优势，加快在常见病、多发病、疑难病、危重症的诊疗方法、治疗效果、管理机制、服务形式等方面取得创新突破，努力实现把医院打造为国内一流的、分级诊疗明晰的三级甲等纯中医治疗医院，成为深圳市中医的医疗高地、先行示范院，创立中医传承创新发展的深圳模式的宏伟愿景。
本项目是深圳市宝安纯中医治疗医院二期信息化建设项目配套的信息化建设部分，是医院整体建设重要的组成部分，将为医院的业务开展提供必要的信息化支持，项目建设的好坏直接关系到医院医疗服务提供的效果，因此项目将根据业务规划进行量体裁衣的设计和施工，与土建工程紧密配合为扩建后深圳市宝安纯中医治疗医院的新业务阶段发展提供助力。
并且，通过本次项目的建设，将进一步优化深圳市宝安纯中医治疗医院的工作流程、改进工作方式，提高管理和各项业务工作的效率，尤其是在二期信息化项目完成后，预计医院的业务将快速扩展到当前数倍的规模，而医院短期内增加很多的人力物力投入是不现实的，因此也需要通过医院数字化的建设，提升工作效率和资源利用率，减少医院运营成本，做好各方面工作的支持。
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目前深圳市宝安纯中医治疗医院的信息化建设，更多的是面向纯中医治疗业务，满足医护临床业务和患者就诊的需要，医院二期项目开设有手术麻醉、重症监护等业务。这些科室、部门也有利用信息技术，改进工作流程、完善工作方式，建立数字化的业务模式的需要。
尤其是深圳市宝安纯中医治疗医院在“十五五”期间，将是重要的发展时期，医院将力争创建三甲医院，因此各个科室的工作内容、范围都将会有很大的发展，尤其是医院提出来的一些新兴诊疗、科研科室等，都将经历从无到有，从有到优的阶段，这些科室的业务发展在当前技术变革时代背景下，都可以借助医院信息化的建设，建立数据体系、智能化研究分析和应用的系统，通过业务与数字化的结合，实现极大的发展。
因此，医院也亟待以二期信息化项目为契机，通过信息化建设，提升医院各个部门自身以及部门间的协作等全面运转能力。
[bookmark: _Toc180994318]促进区域服务水平提升的需要
深圳市宝安纯中医治疗医院所处的片区，覆盖人群广、人口密度大、且未来随着腾讯系产业集群等重要片区功能的投入使用，区域内卫生诊疗和健康服务的需求将进一步提升。通过扩建工程的建设，深圳市宝安纯中医治疗医院将在卫生健康领域提供更加优良的服务，帮助片区营商和生活水平的提升，创造更好的宜家宜业环境，进一步改善片区作为湾区重要区域的综合竞争力。
[bookmark: _Toc180994320]医院信息化建设发展趋势需要
随着社会的发展，医疗体制的改革，传统模式下的医院管理流程逐步显露出服务水平低、工作效率低、医疗质量差、内部管理僵化等不足。医院管理流程并不是真正的医疗信息化，医疗信息化的核心是病人信息的共享，包括医院各个科室之间、医院之间、医院与社区、医疗保险、卫生行政部门等的信息共享，以数据库为中心实现病人信息的无纸化和无胶片化。今后医疗信息化建设的重点将不再是医院管理的信息化，而是临床管理的信息化，把信息技术真正应用到临床中去，是指以病人为中心，以电子病历为核心，以全面集成为手段，建立全面的管理信息系统和临床信息系统，用先进的IT技术对全院的信息资源进行全面的数字化。全面的优化和整合医院内部、外部的信息资源为医院临床服务，使医院在人性化、集成化、智能化、无纸化、无胶片化、无线网络化的状态下协调的工作，为患者提供先进的、便捷的、人性化的医疗服务，同时建立全院科研教学的信息平台和数据仓库，提高医院服务水平、技术水平及管理水平以及整体经营效益，打造先进的、全面的、现代化的智慧医院。
医院在优质、高效、低耗的条件下，实现以“病人为中心”和以信息技术为技术构架和操作手段系统，是医疗服务体系的需要，也是医院自身建设的需要。走质量效益型的内涵性发展模式是建设智慧医院的必由之路。充分利用现代管理手段实现资源的最优化配置和利用。形成合理高效的管理方法，逐步完善医院管理，提升医院的综合院力。
信创改造的需求
响应国家信创战略要求，推动医疗行业信息技术的自主创新，结合医院信息和数据安全管理要求及信息发展需要，率先对内控管理系统进行信创改造。在不改变业务需要和功能需要的前提下，对服务器、操作系统、数据库、应用中间件替换为国产自主可控的技术应用，以确保系统的安全行、可靠性和自主可控性。除此之外，改造过程还需考虑
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[bookmark: _Toc204356227]本项目已经具备相应启动基础
深圳市宝安纯中医治疗医院经过多年的发展，具备丰富的大型项目建设和管理经验，信息化建设具备一定的基础，拥有专业技术过硬的管理和技术人员。
本次项目将在医院现有信息化建设和宝安区区域医疗信息化建设的基础上，以医院二期信息化项目规划要求和医院总体发展战略为指引，建设满足业务发展需要的信息化系统，提升医院数字化建设和应用能力。
[bookmark: _Toc204356228]项目建设技术科学，过程与结果可控
本项目经过充分认证与分析，项目建设所需的技术等条件切实可行，并且根据市场调查，本项目所涉及到的各项软件及硬件产品国内均有成熟的案例以及可供选择的多种可靠的先进产品，项目建设过程和建设成效都将在可控范围内，基于当前技术，对把控系统的开放性、兼容性、高效性、完整性等具有切实可行性，项目支撑技术成熟可行。因此，本项目能够确保在限期内进行建设，并且能保证快速见效。
综上所述，经过综合分析与充分认证得知，本项目建设具有充分的建设必要性和可行性。
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[bookmark: _Toc204356231]功能建设
	1.信创改造

	1.1
	系统服务端支持国产服务器的适配，在支持ARM架构和C86架构服务器的前提下，兼容x86架构服务器。根据单位管理需求自行调节参数，满足单位灵活运用。

	1.2
	系统服务端支持国产操作系统的运行，包括但不限于银河麒麟操作系统、欧拉操作系统、统信操作系统等，同时需兼容Windows Server和Linux系统，根据单位的实际自行调整参数，满足单位灵活运用。

	1.3
	支持国产支持达梦DM8数据库、openGauss‌数据库等数据库，支持SQL标准、事务ACID特性。；

	1.4
	支持东方通、华宇、金蝶等应用中间件与国内多家信创生态厂商联合开发的中间件或免费开源中间件，根据单位的实际自行调整参数，满足单位灵活运用。

	1.5
	系统应采用B/S架构，电脑客户端适配360浏览器、奇安信浏览器等国产浏览器，兼容chrome、火狐等浏览器

	1.6
	移动端支持嵌入微信小程序、企业微信、APP、粤政易或单位的移动平台等。

	1.7
	支持支持电子票据OFD格式读取和校验。

	1.8
	支持奔图打印机、成者高拍仪等国产化外设驱动，提供驱动适配清单。

	1.9
	支持国产支持达梦DM8数据库、openGauss‌数据库，支持SQL标准、事务ACID特性。

	1.10
	兼容WPS Office 2019 for Linux格式，支持OFD/PDF双格式转换。

	2.基础规则配置

	2.1
	支持将内部控制管理办法、采购制度、合同管理制度、报销制度等制度内嵌到智能审核规则库。

	2.2
	支持用户根据自身情况定义审核规则，挑选启用的审核规则。

	2.3
	审核规则支持针对全部业务也可以针对个别业务启用，也支持设置审核规则的控制力度。

	2.4
	支持审核票据的真实性、合规性、金额准确性、单据规范性、单据完整性、业务真实性、日期及时性、有效性、其他规则等多维度的规则定义和自动化校验

	2.5
	支持连号识别控制、抬头识别控制、关键词过滤等。

	2.9
	全流程透明化审核视图，逐项展示校验规则、通过/失败原因及依据条款。

	2.10
	支持审核类型、审核级别、审核程序、参数类型、风险提示等要素自定义设置

	3.风险合规管理

	3.1
	支持内置中央八项规定及财务管理制度规则库。

	3.2
	支持实时标记敏感消费或违规行为（如超标准报销），实现风险主动拦截。

	3.3
	将通用的审核事项、风险、及标准角色对应的审核组及通用政策文件预制进系统，并支持自定义维护和修改，支持审核流程过程中实施对照审核。

	3.4
	对单位业务进行梳理和制度制定后，形成单位风险和管控项及制度文件嵌入内控系统，支持制度的可视化维护、修改和组合以及对组合后的制度规则进行修改和维护，并在工作流程中绑定相关审核节点，可在审核时查看。

	3.5
	将管控项和风险项增补到审核事项管理中，并按单位审核角色配置好智能审核和辅助审核。

	3.6
	单位文件政策规章文件增补到规章制度库中，并按单位审核角色配置好规章制度组合，并支持自定义维护和修改，支持审核流程过程中实施对照审核。

	3.8
	支持集中展示智能审核结果与风险提示（如“差旅费超标准”）

	3.9
	支持全流程业务人员、财务及审计多方协同查看，确保争议可追溯。

	3.10
	支持实时标记敏感消费或违规行为（如超标准报销），实现风险主动拦截。

	4、OCR自动识别与校验

	4.1
	引入国产化OCR识别、税务核验、数据比对等技术，支持不同格式不同种类票据信息的识别、检验和录入，减少人工填报和审核

	4.2
	支持对识别内容的维护、修改，并保留修改记录

	4.3
	支持内置中央八项规定及财务管理制度规则库，通过OCR自动识别发票消费场景（如餐饮、住宿等）

	4.4
	支持通过OCR自动识别与校验功能，对供应商销货单进行相应数据提取，以完成报销审核校核的目标。

	5、智能提单

	5.1
	支持在填报阶段即触发规则引擎，实时提示单据错误或缺失项（如发票未盖章、附件不全等）。

	5.2
	应最大限度降低用户财务知识门槛，避免因审核不通过导致的重复填报与审批

	5.3
	提单和审批全流程可视化，支持逐个节点审批节点查看和督办

	5.4
	用户提交单据后秒级返回审核结果，失败原因精准定位（如“发票金额与填报不一致”），减少传统人工沟通成本

	5.5
	支持申请历史单据的复制和引用，减少重复信息的录入

	6、智能审核

	6.1
	支持基于自然语言处理解析申请单据的申请内容和申请事由，支持基于规则引擎自动化审核单据和审核标记，审核结果及审核规则相匹配，且支持结果和审核项目可视化，方便申请人、审核人、管理员等查看

	6.2
	支持人工复核并覆盖系统判断和审核结果，所有干预操作留痕，满足审计合规要求。

	6.3
	全流程透明化审核视图，逐项展示校验规则、通过/失败原因及依据条款

	6.4
	支持系统预设包括但不限于发票内容、申请事由、申请金额、预算标准、发票日期、发票抬头、收款信息等内容的自动审核程序

	6.5
	支持领导岗位对某些小金额的单据和工资等特殊业务单据不需要手动审核，系统根据预设的条件自动检查并完成审核

	6.6
	支持设置组合组并选取审核规则，在工作流节点中绑定审核组，根据审核规则自动检测报销单是否通过或不通过，对满足通过审核条件的单据无需手动审核

	6.7
	支持控制事项参数并可修改参数定义，使该参数的优先级高于事项中的参数。如果不修改默认使用审核事项中的参数

	6.8
	支持控制事项参数并可修改参数定义，使该参数的优先级高于事项中的参数。如果不修改默认使用审核事项中的参数

	6.9
	支持对智能审核组合设置的明细进行复制，生成一条相同的智能审核组合明细

	6.10
	支持系统预设辅助审核组进行辅助进行审批，并可视化的显示审核结果，审核人员可以对审核结果进行干预和控制

	6.11
	支持通过辅助审核组合管理选取审核事项创建组合，并在工作流中选择工作流审核节点进行绑定，当单据审核到对应节点时调用审核组合进行辅助审核

	6.12
	支持读取事项参数并可修改参数定义，该参数的优先级高于事项中的参数。如果不修改默认使用审核事项中的参数

	6.13
	支持复制/删除制度组合

	6.14
	支持根据配置的审核控制条件规则控制审核按钮，不满足智能审核组合管理的审核控制条件规则，审核通过按钮会置灰不允许操作，只允许退回修改

	6.15
	支持辅助审核组合管理的审核控制条件为无控制时，无需对审核按钮进行控制，审核通过按钮可操作

	6.16
	支持智能审核组合管理的审核控制条件为无所有级不通过时，辅助审核事项中所有级别事项存在不通过项时审核按钮置灰，所有审核事项不存在不通过事项时才允许点击审核通过按钮，并在审核通过按钮底部提示存在辅助审核事项不通过

	6.17
	支持智能审核组合管理的审核控制条件为无禁止级不通过时，当审核辅助项目中存在禁止级审核项不通过，审核通过按钮置灰，并在审核通过按钮底部提示存在辅助审核事项不通过

	6.18
	支持智能审核组合管理的审核控制条件为无示警级不通过时，当审核辅助项目中存在禁止级和示警级审核项不通过，审核通过按钮置灰，并在审核通过按钮底部提示存在辅助审核事项不通过

	6.19
	智能审核组合管理的审核控制条件为所有审核需通过时，当辅助审核事项名称所有的审核结果为通过，审核通过按钮可操作；辅助审核事项名称的审核结果包含了不通过，审核通过按钮置灰不可操作

	6.20
	支持审核人审批时填写相关意见，填写意见后可@审核节点，通过提示只要能看到相关意见和报销单详情

	6.21
	支持查看单据的审核历史，单据审核后将辅助审核、审批交流、附件情况数据记录，点击详情可以关联查看审核时的智能审核情况

	6.22
	支持智能审核中对下一个节点存在多个审核人或其他无法自动判断流转的情况，则取消自动审核，进入审核人审核列表由经办人手动审核

	6.23
	支持智能审核所绑定的审核组合事项为空的，默认通过审核

	6.24
	智能审核中对下一个节点存在多个审核人或其他无法自动判断流转的情况，则取消自动审核，进入审核人审核列表由经办人手动审核

	7、票据管理

	7.1
	支持本地化部署发票数据池，构建单位统一的票据"资源库"

	7.2
	实现票据集中存储与智能管理，覆盖发票从采集、验真、入账到归档的全生命周期数字化管控

	7.3
	支持PDF、OFD、XML等多格式解析，并集成OCR识别技术，自动提取发票结构化数据，提升处理效率

	7.4
	支持数据本地化部署突破税务接口每日查验次数限制，增强数据自主性与稳定性

	7.5
	支持系统对接税务总局查验平台，实时验真并动态拦截红冲、作废及重复票据，结合规则引擎（如连号报销、频繁交易、拆分报销等）实施智能财会监督，推动监管模式从"事后追责"向"事前管控"转变

	7.6
	支持通过智能财务平台，用户可便捷发起预约报销，系统自动查重验真并回填税局入账状态，避免重复报销与红冲风险，构建"申报即合规、入账即安全"的治理机制

	7.7
	支持数电票系统自动提取行程数据，简化报销填报流程

	7.8
	支持提供安全便捷的票据同步渠道，确保数据实时更新

	7.9
	支持全流程自动化设计，业务量增长时管理成本仍保持稳定

	7.10
	支持在途预约单的灵活处理，经办人可撤销预约并解绑发票以完成红冲或换开操作

	7.11
	支持基于完整的发票数据，系统提供开票峰值、资金流向、交易主体等多维分析，辅助决策优化

	7.12
	实现票据全链路数字化管理，数据可追溯、安全可控，为电子会计档案归档奠定基础，全面提升财务数字化与监管能力

	8、移动端适配

	8.1
	支持嵌如企业微信、钉钉、粤政易等政府和企业通讯平台

	8.2
	支持移动端预算申请、事前申请、采购申请、合同申请、支付申请等流程的申请、附件上传、审批、通知、结果导出、查询等功能

	8.3
	支持审批信息推送和催办

	8.4
	支持预算、采购、合同、支付等流程的申请、附件上传、审批、通知、结果导出、查询等功能

	9、数据对接

	9.1
	对接宝安区健康一体化中台

	9.2
	对接深圳市全名健康信息平台

	9.3
	对接税务局

	10、其他需求

	10.1

	支持将物流系统数据导入到系统，根据数据生成可视化入库单，并能将数据和单据进行报销使用和智能审核使用，并保障使用的合理性

	10.2
	关于智能审核支持将预算审批、采购计划、入库单等报销数据互相两两核对校验。

	10.3
	对于报销单据附件，支持一键合成为单个文件。


[bookmark: _Toc180994373][bookmark: _Toc146030589][bookmark: _Toc27035][bookmark: _Toc7056][bookmark: _Toc10651][bookmark: _Toc5054][bookmark: _Toc9126][bookmark: _Toc25466][bookmark: _Toc204356232]资源共享、利旧方案
[bookmark: _Toc146030590][bookmark: _Toc4888][bookmark: _Toc3708][bookmark: _Toc7878][bookmark: _Toc180994374][bookmark: _Toc6091][bookmark: _Toc9062][bookmark: _Toc29779][bookmark: _Toc204356233]本单位资源利用方案
软件系统方面，医院目前的各类软件将继续使用，原内控系统已建设完成的功能模块完成信创改造后继续沿用，历史数据同步迁移至信创平台。
[bookmark: _Toc29473][bookmark: _Toc146030591][bookmark: _Toc28747][bookmark: _Toc25957][bookmark: _Toc26614][bookmark: _Toc27565][bookmark: _Toc6803]硬件系统方面，软件系统所需服务器、存储、网络设备、安全设备等硬件基础设施，均利用旧的机房设备资源，信创平台先部署在X86架构的虚拟化服务器，待医院统一规划设计并采购新的信创服务器后，再进行信创服务器迁移：
[bookmark: _Toc180994375][bookmark: _Toc204356234]政府公共资源利用方案
本项目可以利用的政府公共资源包括：宝安区卫生专网、宝安区卫生健康已经建设的医疗业务系统、全民信息平台等。
可以通过宝安区智慧健康一体化中台，共享主要来源于医疗卫生机构内部使用的信息，实现区域的数据集成和共享
[bookmark: _Toc16081][bookmark: _Toc32084][bookmark: _Toc180994379][bookmark: _Toc13936][bookmark: _Toc28534][bookmark: _Toc146030596][bookmark: _Toc20501][bookmark: _Toc8419][bookmark: _Toc204356235]本项目可共享资源	
[bookmark: _Toc180994380][bookmark: _Toc204356236]可面向政府内部共享的数据
	序号  
	数据类型
	提供方式
	数据使用频率

	1
	医疗管理相关信息
	查询接口
	实时

	2
	医院资产管理信息
	批量交换
	实时

	3
	BIM/CIM模型
	查询接口
	实时

	4
	政务服务信息
	查询接口
	实时

	5
	可开放的医疗资源信息
	查询接口
	实时


[bookmark: _Toc180994381][bookmark: _Toc204356237]可面向社会开放的数据
	序号  
	数据类型
	提供方式
	数据使用频率

	1
	健康宣教信息
	查询接口
	实时

	2
	卫生健康政策标准
	批量交换
	每个月

	3
	体检信息
	查询接口
	实时

	4
	专项检测报告
	查询接口
	实时

	5
	可提供的便民设施
	查询接口
	实时

	6
	医院在线服务
	查询接口
	实时

	7
	个人健康档案
	查询接口
	实时

	8
	医院业务类型
	查询接口
	实时





[bookmark: _Toc146030608][bookmark: _Toc180994393][bookmark: _Toc19922][bookmark: _Toc15521][bookmark: _Toc21667][bookmark: _Toc11103][bookmark: _Toc13222][bookmark: _Toc16801][bookmark: _Toc204356238]项目实施计划
[bookmark: _Toc22098][bookmark: _Toc146030609][bookmark: _Toc39418675][bookmark: _Toc31090][bookmark: _Toc1894][bookmark: _Toc26965316][bookmark: _Toc39418440][bookmark: _Toc31372][bookmark: _Toc23267][bookmark: _Toc1277][bookmark: _Toc180994394][bookmark: _Toc24098][bookmark: _Toc35336804][bookmark: _Toc204356239]项目建设期
根据同类项目经验及本项目实际情况，预计本项目建设周期为6个月（包含项目实施、试运行及项目验收）。项目验收后提供36个月免费运维服务期。
[bookmark: _Toc3361][bookmark: _Toc32235][bookmark: _Toc35336805][bookmark: _Toc39418441][bookmark: _Toc2930][bookmark: _Toc39418676][bookmark: _Toc28436][bookmark: _Toc26965317][bookmark: _Toc15099][bookmark: _Toc1961][bookmark: _Toc195][bookmark: _Toc146030610][bookmark: _Toc180994395][bookmark: _Toc204356240]实施进度计划
项目计划如下：（方案中项目进度计划仅为参考，实际项目进度计划以最后中标商与建设单位协商为准）。
	项目阶段
	项目内容
	计划工期

	项目申报
	编制和申报项目建议书、项目可行性研究报告，项目设计及概算编制，且获得区发改局的批复。
	1个月

	项目招投标
	编制项目招标文件、申报采购、项目需求公示、项目采购投标投标并确定中标单位。
	1个月

	项目实施建设
	签订合同，项目开工实施；硬件平台搭建、软件系统平台搭建，安装，测试、培训与完善。
	3个月

	项目试运行
	项目上线和初验，平台试运行并进行优化调试。
	1个月

	项目验收
	项目第三方测评、工程质量检测、安全测评，试运行，竣工验收。
	1个月





[bookmark: _Toc204356241]项目预算
[bookmark: _Toc35336808][bookmark: _Toc515489679][bookmark: _Toc39418679][bookmark: _Toc446][bookmark: _Toc31779][bookmark: _Toc146030612][bookmark: _Toc4884][bookmark: _Toc517716411][bookmark: _Toc39418444][bookmark: _Toc18881232][bookmark: _Toc180994397][bookmark: _Toc9268][bookmark: _Toc19790][bookmark: _Toc26965320][bookmark: _Toc14774][bookmark: _Toc12389][bookmark: _Toc39418678][bookmark: _Toc35336807][bookmark: _Toc9512][bookmark: _Toc39418443][bookmark: _Toc26965319][bookmark: _Toc204356242][bookmark: _Toc29587][bookmark: _Toc146030613][bookmark: _Toc2513][bookmark: _Toc180994398][bookmark: _Toc10800][bookmark: _Toc18742][bookmark: _Toc5934][bookmark: _Toc18601]编制依据
· 深圳市信息工程协会《信息系统工程造价指导书》2019版；
· 借鉴《深圳市安装工程综合价格》；
· 有关的文件和资料；
· 专业公司报价。
[bookmark: _Toc146030616][bookmark: _Toc167803618]
[bookmark: _Toc15258][bookmark: _Toc23101][bookmark: _Toc20868][bookmark: _Toc12043][bookmark: _Toc23965][bookmark: _Toc180994411][bookmark: _Toc146030618][bookmark: _Toc21505][bookmark: _Toc204356243]项目效益与风险分析
本项目建设能为深圳市宝安纯中医治疗医院信息化的建设带来巨大的经济效益和社会效益，其中社会效益更大于经济效益。具体表现如下。
[bookmark: _Toc27677][bookmark: _Toc20299][bookmark: _Toc507][bookmark: _Toc13019][bookmark: _Toc22807][bookmark: _Toc146030619][bookmark: _Toc180994412][bookmark: _Toc23250][bookmark: _Toc16942][bookmark: _Toc39418683][bookmark: _Toc26965324][bookmark: _Toc35336812][bookmark: _Toc39418448][bookmark: _Toc204356244]经济社会效益分析
[bookmark: _Toc146030621][bookmark: _Toc7989][bookmark: _Toc13221][bookmark: _Toc10928][bookmark: _Toc3355][bookmark: _Toc545][bookmark: _Toc6477][bookmark: _Toc39418685][bookmark: _Toc4601][bookmark: _Toc39418450][bookmark: _Toc26965326][bookmark: _Toc35336814]项目建设产生的经济效益，主要体现在：
该项目为政府投资项目，该项目的建设具有良好的间接经济效益，将有效落实深圳市宝安纯中医治疗医院（二期）工程各项建设工作，降低人力、物力和经费方面的开支，主要包括：
1）通过基础设施层面的建设，能够为深圳市宝安纯中医治疗医院新业务和医疗服务条件下医院的信息化建设奠定坚实的基础。
2）建设新型的信息化系统，能够改进医院工作效率，能够提升医院内外部的形象，进一步发挥医疗服务资源的效能，节约医院成本，为政府投资带来更大的收益。
[bookmark: _Hlk46163625]深圳市宝安纯中医治疗医院二期信息化建设项目建成后，医院的业务规模将数倍于当前，医院现有的信息化系统远远不能支持将来业务发展的需要，而本项目在医院现有信息化资源和其他相关在建项目基础上，对标新技术形式下的医院信息化建设标准，为深圳市宝安纯中医治疗医院建设提供全方位的信息化能力支持。
将助力改善宝安区医疗卫生条件，尤其是区域医疗卫生资源严重不足的状况，有助于解决人民群众看病难的问题；有助于深圳市宝安纯中医治疗医院建成医疗、预防保健、科研、教学和健康管理于一体的国际化的区域医疗中心和现代化综合性医院，促进其提供高层次、高水平的医疗卫生服务，也有助于提高区域诊疗技术水平和医学科研水平；有利于完善区公共卫生服务体系，改善投资环境，促进社会经济可持续发展。 
[bookmark: _Toc146030622][bookmark: _Toc27648][bookmark: _Toc27308][bookmark: _Toc16875][bookmark: _Toc2978][bookmark: _Toc180994415][bookmark: _Toc29815][bookmark: _Toc8384][bookmark: _Toc204356245]风险识别与分析
风险是影响项目实施的不确定因素。这些不定因素可能产生于项目的内部和外部。
典型的内部风险因素可能包括：对于项目的目标和范围界定不清；忽略了关键的计划步骤；前一个项目或是前一实施阶段有未完成的任务；缺乏项目文档资料，或者文档资料质量低下。
典型的外部风险因素包括：悬而未决的政府法令；供应商不稳定；不成熟的技术；管理结构和责任未清晰定义。
风险管理用于识别和管理可能影响项目的风险，通过有效的风险管理，这些风险的潜在影响将被识别，风险防范行为将被确定，跟踪和控制机制将被实施，风险也将得到控制，主要的风险管理内容包括：
1.早期识别潜在问题；
2.确定并且采取适当的行动以防止这些问题的发生；
3.确保风险及其防范行动得到持续的监控和评估；
4.执行风险管理的先决条件是设立稳定的项目组织，并确保常规的项目管理团队会议。
[bookmark: _Toc180994416][bookmark: _Toc7746][bookmark: _Toc35336815][bookmark: _Toc15356][bookmark: _Toc39418686][bookmark: _Toc4193][bookmark: _Toc7964][bookmark: _Toc13435][bookmark: _Toc26965327][bookmark: _Toc22646][bookmark: _Toc39418451][bookmark: _Toc146030623][bookmark: _Toc20772][bookmark: _Toc204356246]风险对策与控制
[bookmark: _Toc4000][bookmark: _Toc5839][bookmark: _Toc15597][bookmark: _Toc39418452][bookmark: _Toc27019][bookmark: _Toc180994417][bookmark: _Toc29780][bookmark: _Toc1586][bookmark: _Toc22930][bookmark: _Toc39418687][bookmark: _Toc35336816][bookmark: _Toc146030624][bookmark: _Toc26965328][bookmark: _Toc204356247]项目需求风险	
需求风险。主要是指需求不确定性的风险，比如：由于系统使用者对系统将要实现的目标是模糊的、笼统的，而对于具体的需求不能准确描述。而且系统受使用者的个人习惯、知识背景影响较大，在系统范围和系统性能方面也存在着很多不确定性因素。另外，由于医院在发展过程中不断进行的业务流程调整等，都会给系统带来较大的需求不确定性风险，甚至是陷于需求膨胀的状态，使系统难以满足使用者的需求，难以适应业务发展的需要。
需求风险的形成，可以从三方面进行分析：首先是由于应用部门的介入与参与程度不深，考虑需求往往从部门或局部的角度出发。其次是项目组对需求的调研目标不明晰，分析不透彻，缺乏有效的需求变化管理所造成的。这大都是因为从事软件开发的都是“高科技人员”，都具有“从专业或学术角度出发”的特点，而往往忽视了对业务知识的深入了解，不能很好地理解甚至是误解客户的需求。第三，是由于缺乏与决策层进行深层次的交流，难以掌握医院的发展趋势，对需求的延伸性不明确。这些需求不确定性的风险，可能会造成大量工作“跑题”浪费，甚至是到项目都快要完成时，依然出现应用部门对系统提出一些基本的业务需求，或是软件功能实现了，却发现实际业务已发生了变化，导致软件失去了应有的价值等等，使时间和成本的投入成倍增长，甚至是系统无法正常投入使用。
风险分析活动分析的目的在于建立处理风险的策略。而风险规避的最好方式是把风险控制在项目启动阶段，把损失减小到最小程度。基于以上对数据分析项目风险的识别与分析，可以采用以下对策来规避或减小风险：
建立畅通的沟通渠道和策略。需求的不确定性风险很大程度上是由沟通不畅引起的。因此，在需求调研阶段，要多和应用部门沟通，了解他们真正的需求，最好能将目标系统的模型向应用部门演示，并得到反馈意见，直到双方都达成共识。形成双方认可的验收方案和验收标准，并做好变更控制和配置管理，尽量降低需求不确定性风险。
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风险描述：大型项目管理的经验不足，在任务重时间有限的背景下，容易造成管理无序的状况，从而导致工程质量风险。
风险应对策略：
1.建立该项目管理办公室，负责项目的启动准备工作，项目启动后，连续管理每个项目的实施过程和结果；
2.使用项目管理方法监督管理各个项目的方向、进度和质量；
3.选择富有大型项目实施经验的承建商来进行工程实施；
4.可邀请第三方项目监理参与项目全程监管。
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选择合适的开发技术。虽然在系统设计时需要考虑新技术的发展和技术的先进性问题，但“最好的不一定是最合适的，最合适的才是最好的”，如果项目组的人员对所需开发技术不熟，在满足业务需求的前提下，尽可能采用熟悉的技术来减轻项目在成本或进度方面的影响，也可以事先进行培训来减轻对项目的影响，以避免因技术瓶颈导致的项目失败。
采用快速原型和迭代模型进行开发。尽管前期会对应用部门进行需求调研和需求分析，但应用部门的需求往往会随着时间的推移、业务发展的变化而有所变化，因此，技术部门要强调敏捷开发，缩短软件第一版本的上线周期，尽快给用户一个快速原型启发用户的需求，并持续为用户提供有价值的软件。同时，以迭代法取代传统的瀑布法开发过程，加强各阶段与用户的沟通，对各个功能逐步完善，可以降低各种不确定因素带来的实现风险，每个迭代过后，软件都向目标接近一步，即使目标发生改变，迭代模型也比其他筛选和建立目标的开发模型，更便于转向新目标。软件项目风险管理是一种特殊的规划方式，对任何一个软件项目，可以有最佳的期望值，但更应该要有最坏的准备——只有正视风险，才能更好地管理风险，规避风险，直至消除风险，获得项目的成功。
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风险描述：一个工程项目，团队中的核心技术人员对项目生产率冲击是最大的，一旦核心技术人员流失，则工程项目的技术风险将显著提升。
风险应对策略：
1.要求外包单位提出确实可行的人员稳定措施；
2.建议在合同签署阶段，针对重点人员进行补充协议。一旦关键人员流失，将根据相应的补偿机制或惩罚机制进行应对，或可追究相关人员的经济损失责任。
[bookmark: _Toc39418456][bookmark: _Toc8708][bookmark: _Toc7169][bookmark: _Toc3874][bookmark: _Toc7975][bookmark: _Toc3069][bookmark: _Toc14870][bookmark: _Toc39418691][bookmark: _Toc146030628][bookmark: _Toc26965312][bookmark: _Toc13056][bookmark: _Toc180994421][bookmark: _Toc35336800][bookmark: _Toc26965332][bookmark: _Toc35336820][bookmark: _Toc204356251]组织培训
项目组培训负责人与用户实施负责人组织相关人员参加培训，按培训制度严格考核。由用户将考勤情况填入《培训人员签到表》。
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风险描述：
1.产品或软件的供应服务商被收购或者破产倒闭；
2.风险应对策略；
3.充分预见不可控的因素，从技术架构设计上进行规避；
4.建设公共的信息交换平台，打好技术铺垫，以不变应万变；
5.通过适当的技术策略屏蔽外部应用的冲击；
6.选择规模实力雄厚的IT服务企业进行长期合作。
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深圳市宝安纯中医治疗医院力争把医院打造为粤港澳大湾区中医药研究中心、中医药国际教育培训中心，医院二期工程是医院建设发展的重要阶段，本次项目的建设作为医院二期工程的配套信息化建设，也是医院数字化转型建设的重要内容。项目建成后将有效支持医院新业务的发展，从而改善区域医疗卫生资源严重不足的状况，有助于解决人民群众看病难的问题；也有助于提高医院诊疗技术水平和医学科研水平，打造有特色的中医智慧医院；提升区域卫生健康服务水平，改善投资环境，促进社会经济可持续发展，因此项目建设非常必要和迫切。
通过本次项目，深圳市宝安纯中医治疗医院可通过统一规划、集中采购，分步实施模式进行建设。项目建成后将为深圳市宝安纯中医治疗医院创建大湾区中医药研究中心、中医药国际教育培训中心提供有力的支持，并将成为医院数字化转型建设的良好实践。
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建议加强设计论证，充分利用目前医院现有条件，充分利用医院现有信息化资源。新建项目的配置，本着适用、经济的原则综合考虑，以减少不必要的浪费。
为有利于该项目的顺利开展，建议医院领导牵头，组织全院各科室负责人和相关信息化技术人员成立项目工作小组，通过广泛讨论，充分征求各院区、科室的意见和建议，逐步开展、完善医院信息化项目的开展，并参与项目实施、培训、售后维护等工作。
建议区发改局尽快批复项目立项，并在此次基础上展开项目设计工作
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