诊疗动态app+患者360 技术参数
[bookmark: _GoBack]一、项目需求及建设内容
1、项目需求
现代医院运营管理离不开信息化、智能化的工具支持，因此移动设备端的及时展现可以帮助医院领导及各类管理人员随时随地查看运营数据，直观通过手机等各类移动工具及时掌握关注的指标情况，并及时反馈给相关负责人员对各类运营情况进行指导与跟踪。
在传统的pc端管控体系基础上，构建移动端运营管理，让医院的管理移动起来。同时提供面向“医生、护士、科主任、院领导”等不同管理应用角色的主题应用服务，建立现代医院管理体系。
利用手机等移动终端来提高运营管理的效率，解决医院临床数据与经营数据的资源信息整合，提供各类管理主题的应用，强化指标监测和预警管理，优化医疗资源配置，形成数据分析报告，辅助医院管理决策。
我院现已建有运营数据中心，并且在运营数据中心的基础上构建了基于PC端的运营数据分析平台，给医院的管理决策带来了极大的提升和帮助。下一步，为了帮助医院领导及各类管理人员随时随地查看运营数据，直观通过手机等各类移动工具及时掌握关注的指标情况，并及时反馈给相关负责人员对各类运营情况进行指导与跟踪。我院计划在传统的pc端展示的基础上，构建移动端运营管理系统，让医院的管理移动起来。同时提供面向“医生、护士、科主任、院领导”等不同管理应用角色的主题应用服务，建立现代医院管理体系。
2、 项目建设内容
	序号
	系统名称
	系统功能描述

	1 
	运营管理APP
	医院管理、质控、费用等KPI指标能以实时、日报、月报的形式展示。同时具备同期比、环比、对标功能
基于KPI指标能实现下钻功能， 通过点击KPI指标能从数据下钻至患者明细、医师诊疗明细、费用结构等情况。
下钻至患者明细可查询患者当下的诊疗医嘱、病程、检验、检查等情况。
具备统计报表功能，能生成具备逻辑关系的数据报表可下载报表至本地。


3、项目建设标准及要求
（1） 项目建设应遵从的规范标准
a) 医疗卫生行业及信息化政策法规
《关于做好2019年基本公共卫生服务项目工作的通知》（国卫基层发〔2019〕52号）
《电子病历系统应用水平分级评价管理方法及评价标准》(2018版)
《医院信息互联互通标准化成熟度测评方案》（2020年版）
《区域全民健康信息互联互通标准化成熟度测评方案》（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
《国家卫健委办公厅关于印发医院智慧服务分级评估标准体系》（试行）的通知[2019] 236号
《关于印发全民健康信息化为基层减负工作措施的通知》（国卫规划函〔2019〕199号）
《医院信息化建设应用技术指引（2017 年版）》（国卫办规划函〔2017〕1232 号） 
《医院信息平台应用功能指引》（国卫办规划函〔2016〕1110 号） 
《全国医院信息化建设标准与规范（试行）》（国卫办规划发〔 2018〕4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》[国卫办医发〔2018〕20号]
b) 中国卫生信息数据标准
《国家卫生信息化标准基础框架》
《中国卫生信息标准基础数据集》
《中国医院信息基本数据集标准》
《卫生信息数据规范指南》
《电子病历基本架构与数据标准》
《全国儿童保健工作规范（试行）》
《妇幼年报填报说明及指标解释》
《国际疾病分类》（ICD-9、ICD-10、ICD-11） 
《医学数字化影像通讯标准》DICOM3 
《规范化临床医学术语标准》SNOMED CT 
《观测指标标识符逻辑命名与编码系统》LOINC 
《医疗卫生领域信息交换标准》HL7 V3 
《临床文档架构》CDA R2 
《医疗信息系统集成规范》IHE 
《妇幼保健信息系统基本数据集标准》
《临床检验结果共享系统互操作行规范》
《基于电子病历的医院信息平台建设技术解决方案》
《医院会计制度》
《三级医院医疗质量管理指标体系》
《三级综合医院评审标准》
《电子病历系统功能应用水平分级评价方法及标准（试行）》
《基于电子病历的医院信息平台建设技术解决方案》
《卫生综合管理信息平台建设指南》
《医院智慧服务分级评估标准体系（试行）》
c) 国际医疗卫生数据标准
国际疾病分类ICD-9和ICD-10，其中ICD-9-CM是ICD-9在美国的临床修订版，ICD-9-CM更适合于临床的需要，是DRG分组的基础
医学数字化影像通讯标准 DICOM3
系统化医学名称—临床术语标准 SNOMED CT
观测指标标识符逻辑命名和编码标准 LOINC
医疗卫生领域信息交换标准 HL7 V3
临床文档架构 CDA R2
医疗企业集成规范 IHE
（2） 系统总体要求
1. 控制医疗成本：通过系统强大的分析工具和分析报表，找出成本控制点，通过费用管理、绩效管理、临床指标管理等业务系统的支撑，最终有效控制医院成本。
2. 提高医疗质量：从财务维度、患者维度、内部流程维度、学习成长维度四个纬度考核医务人员，加强医院文化建设，从绩效考评方面来引导医务人员自觉的来提高医疗服务水平和医疗质量。
3. 保证医疗安全：降低医疗事故率，对医疗纠纷问题，有追溯的依据；提供门诊、住院、医技等各类指标的分析展示。
4. 加强内部控制：提升医院领导的控制能力，加强内部控制力度、深度，完善绩效考评机制，避免人为因素干扰，逐步实现全面预算管理。
5. 决策支持优化：进行数据挖掘，优化管理决策，使医院的各种决策科学化，数字化，提高医院的经营管理水平和信息化层次，辅助实现医院战略目标。

