
关于邀请参加项目采购前综合论证的函

各相关供应商：
威海市立第三医院拟对编号LZ2023-41XX的分诊叫号系统项目实施采购前综合论证，欢迎相关供应商积极参与。
拟参与供应商务必全面、认真阅读本函所有内容，并严格按本函要求落实参与事宜。未按要求履行程序或者未按要求提供资料的供应商，无法取得参与资格。
一、论证的时间
2023年12月8日15:00，当日14:45至14:55签到
二、论证的地点
威海市立第三医院三楼西区第二会议室
三、论证的内容
医院分诊叫号系统1套，为包括系统的软件、硬件、布线及其他必要物资与服务的交钥匙项目，具体要求见附件5《分诊叫号系统项目要求》。
项目付款方式暂定为验收合格之日起60内支付总价款的90%，其余10%作为质保金在验收合格一年后付清。
四、论证的报名
拟参加的供应商应当于 2023年12月6日17:00前通过本函“八、联系人与联系方式”中的邮箱向医院招标办提交《营业执照》扫描件和附件1《报名信息表》扫描件。
五、论证的目的与方式
通过与供应商进行沟通与谈判，掌握相关产品与服务的质量层次、价格水平、配置方案、保障体系、市场应用等相关信息，为未来实施采购提供标准和依据。
论证参照竞争性蹉商方式，商谈的顺序按照报名的先后顺序反向进行。
供应商不可就本项目的全部或者部分提供超过一种方案要求医院实施选择。
论证采取线上形式，签到和现场沟通使用电话或者会议软件联络方式。项目被授权人和报名联系人在论证当天14:00至17:00保持通信畅通。
[bookmark: _GoBack]拟参加的供应商需要将“六、论证现场需要的资料”密封并于2023年12月8日12：00前送达威海市立第三医院招标办王博，送达可以使用邮寄方式，收件信息：威海市齐鲁大道80号 威海市立第三医院 王博 186 6037 6862。
六、论证现场需要的资料
（一）供应商资质
1.《营业执照》复印件1份
2.如，服务属于经营行政许可管理或者经营强制认证管理的，提供相关资质复印件1份
（二）参与人员资质
附件2格式的《法人授权委托书》1份
（三）报价单
附件3格式的《报价单》3份
（四）市场应用
附件4格式的供应商《市场应用情况表》3份（顺序为威海区域在前，其他区域在后，数量不超过20家）
（五）服务方案与质量保障措施
自定义格式A4纸正反面打印的《服务方案与质量保障措施》3份（其中需要写明软件系统的模块、功能等详细信息）
（六）其他资料
原则上不需提供其他资料，但如果供应商认为确有必要追加提供的，可提供不超过2种、每种1份的其他资料
注意：以上（一）至（六）严格按照要求的种类、数量、顺序整理为一套资料（严禁乱提供非本函要求的资料），每页加盖供应商的红章，使用长尾夹固定。
七、其他事项要求
（一）医院接受供应商在论证前的合理时间来院勘查与咨询，但在来院前需要与医院招标办联系确定相关事宜。
（二）供应商报名结束后，医院将通过天眼查商业查询平台进行查询，发现供应商之间有出资、隶属、关联或者实际控制关系的，保留先报名供应商的参与资格，取消后报名供应商的参与资格并电话告知。
八、联系人与联系方式
联系人：王博
电  话：0631-5960192
邮  箱：slsyzbb@163.com
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    威海市立第三医院
2023年11月28日


附件1
报名信息表
编号：
名称：
以下为具体报名信息
	报名日期
	

	公司全称
	

	办公固话
	

	电子信箱
	

	公司地址
	

	联系人
	

	手机号码
	




附件2
法人授权委托书

本授权书声明：                  （公司名称）法定代表人        （姓名），代表本公司授权        （姓名）为本公司的合法代理人，参加威海市立第三医院         （项目编号）项目的论证，并以本公司名义处理一切与之有关的事宜。
本公司已充分理解本项目邀请函的全部内容，并承担因理解错误所导致的不利后果。

法定代表人签字：              
                              （授权单位在此处盖章）
被授权人签字：              

被授权人身份证复印件粘贴于下框：
	




附件3
报价单
一、软件部分
	名称
	免费质保期
	价格（元）

	分诊叫号系统软件（包含软件本身及保证其正常使用需要的安装、调试、接口等费用，不包含其他软件开放接口费用）
	
	


二、硬件部分
	名称
	规格型号
	品牌
	免费
质保期
	数
量
	价格
（元）
	金额
（元）

	每项均包含硬件及其保证期正常使用的安装、调试、接入等费用
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	合计金额（元）
	


三、布线部分
	名称
	免费质保期
	价格（元）

	分诊叫号系统布线总费用（包含项目需要的数据线、电源线的材料与人工等费用）
	
	


四、其他需要单独报价部分（如有）
	名称
	免费质保期
	价格（元）

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合计金额（元）
	



必须额外满足的付款要求和对于报价的追加说明（如有）：


供应商盖章：


附件4
市场应用情况表
	序号
	同类产品/服务采购单位
	采购年度
	联系人
	联系电话

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



供应商盖章：


附件5
分诊叫号系统项目要求

[bookmark: _Toc88465182]一、医院门诊分布：
1、一楼共9个诊室：
（1）东区：共4个诊室（个别时段有导诊人员）
门诊：急诊内科、急诊外科、外科门诊、骨科门诊
设置：设置2台报到机。急诊内科单独用1台，不配大电视，用门口电子屏；急诊外科、外科门诊和骨科门诊共用1台，配置电视机。
（2）西区：共5个诊室（有导诊人员）
门诊：精神心理普通门诊3个、专家门诊2个。
设置：要设立分诊台，并配置1台报到机和1台电视机。
2、二楼共5个诊室和1个检验窗口：
（1）西区：共5个诊室（无导诊人员）
门诊：妇科门诊、产科门诊、中医科门诊、颈肩腰腿痛科门诊（小儿推拿门诊）、皮肤科门诊
设置：设置1台报到机和1台电视机。
（2）中区：检验科（无导诊人员）
设置：设置1台报到机和1台电视机。
3、三楼共10个诊室：
（1）中区1：共2个诊室（无导诊人员）
门诊：儿科门诊、针灸推拿科门诊
设置：设置1台报到机和1台电视。
（2）中区2：共5个诊室（有导诊人员）
门诊：心内科门诊、神经内科门诊、呼吸内分泌科门诊、消化内科门诊、内科专家门诊
设置：设置1台报到机和1台电视机。
（3）东区：共3个诊室（无导诊人员）
门诊：眼科门诊、眼科专家门诊、耳鼻喉科门诊
设置：设置1台报到机和1台电视机。
二、分诊叫号系统需求说明
1.共性需求:
1.1自助机签到机（或者报道机）需要支持身份证、医保卡、电子医保凭证、电子健康卡、山东省电子健康码、院内就诊卡（磁条卡）扫描识别、打印标签等功能，后续还要根据上级政策要求支持电子身份证、威海市市民卡等卡介质，并支持其他上级要求的相关功能。
1.2分诊叫号系统能对接院内信息系统（HIS系统、查体系统等），自动获取患者挂号信息与缴费信息。可以将医院窗口挂号、自助机挂号、各类微信众公号的预约挂号和现场挂号进行号源统一整合、统一排序，挂号后根据预约挂号和现场挂号的时间进行合理排序。
1.3根据医院的需求可以选择患者挂号后直接进入诊区的排队队列（自动签到），也可以选择患者来到候诊区后签到后进入排队队列（到诊签到）两种模式。使用到诊模式时，可以在分诊台工作站上部署分诊台软件，由分诊护士对患者进行签到。
1.4预约的患者签到后系统会智能识别出该患者预约时间段，并且与门诊挂号患者进行混合排队，在排队显示屏上也会在该患者姓名后面出现特别标识，在未到预约时间段的时候预约的患者的正常排队，当到该患者的预约时间段的时候系统会自动安排该患者优先就诊。
1.5患者来到诊区签到后将患者信息自动分配到相应的医师排队队列或者科室排队队列，患者在集中候诊区等候就诊。回诊患者或过号患者回到诊区后需要重新签到，签到后自动识别患者信息且自动应用回诊规则或过号规则，患者则会重新进入排队队列等候就诊。
1.6初诊患者、过号患者、回诊患者排队规则可以在系统后台进行设定，比如“一初诊一回诊”、“二初诊一回诊”等规则，数值可以根据需要自主设定。
1.7要满足急危重症患者、65周岁以上老年人、现役退役军人、贫困人口等特殊人群的优先就诊，在系统上能识别该类人群，且能自动排序在就诊序列里。
1.8服务端接到医生工作站上安装的虚拟叫号器发出的呼叫指令，将医生呼叫的患者信息同时显示在各级分诊显示屏上。例如：候诊大厅集中候诊区分诊屏显示：“ 请××（患者姓名）到X诊室门口等候”；诊室门口诊室门口分诊屏显示：“请××（患者姓名）到X诊室就诊”。
1.8各门诊门口的电子屏要与医生工作站相关联，如该门诊由张三医生坐诊，待张三医生登录工号后，电子屏能自动相识张三医生的个人简介，包括相片、职称、擅长等。
1.10在中午等人流量少的时间，候诊大厅集中候诊区分诊屏与诊室门口诊室门口分诊屏排队显示屏可以根据医院需要设定自动关屏节约电量，或者自动切换到多媒体宣教任务，宣教任务内容医院可以自己配置。
2.个性需求：
2.1精神心理科门诊（一楼西区）：可以在精神心理科门诊区域设置一个分诊台，由分诊护士对一些特殊就诊需求进行人工调整，正常排队由自助机报到机进行报到、回诊等需求处理。(考虑精神心理患者的特殊性，在此配置笔记本电脑一台作为分诊台，电脑由医院自购)。除精神心理门诊区域，其他区域，患者的初诊、过号、回诊全部采用自助签到机进行自助签到。
2.2眼科和耳鼻喉科（三楼东区）：该门诊除了要诊治患者外，还承担了一部分查体人员的专科查体工作，查体人员不挂号，故需要系统与查体系统作对接将这两个门诊的就诊患者和查体人员进行区分。眼科专家门诊，专家门诊不忙后可对普通门诊进行诊断。
2.3呼吸内分泌科（三楼中区）：呼吸内分泌科是一个科室，但诊治呼吸系统和内分泌系统两个科室的疾病，故系统会出现这两个科室的名字，需要设置成共用，避免出现两个号源号池、挂这两个科出现同一时段的情况。
2.4儿科门诊和针灸推拿科门诊（三楼西区扶梯对面）：只在电视上排队，不在门口装屏。儿科门诊一个科室挂了四个小科室在同一个房间内：儿科门诊、儿科专家门诊、儿科癫痫门诊、儿童发育行为门诊，在门口屏只能显示1个名称，叫号时可叫科室具体名称。
2.5中医科门诊和皮肤科门诊（二楼西区）：为中医科门诊和皮肤科门诊有时候是同一个医生坐诊，而且该医生会同时坐诊专家门诊和普通门诊，需要解决叫号的相关问题。
2.6检验科（二楼中区扶梯对面）：未交费的患者到检验科报到机报到时要有未交费提醒，避免漏费。
