ZP-11-042UN

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA
W POSTEPOWANIU O UDZIELENIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO
W TRYBIE PRZETAGU NIEOGRANICZONEGO
O WARTOSCI SZACUNKOWEJ POWYZEJ 125.000 EURO

Prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004r Prawo zaméwiern publicznych (tekst jednolity

Dz. U. z2010r Nr 113 poz. 759)

Na potrzeby Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia, jak i we wszystkich zwigzanych z nig
dokumentach nadaje sie wymienionym nizej pojeciom nastepujgce znaczenia:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

9)

h)
i)

k)

Ustawa, pzp — oznacza Ustawe Prawo zamowienh publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (tj. Dz. U.
z 2010r. Nr 113, poz. 759 z pézn. zmianami.

Cena — oznacza cene w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 5 lipca 2001 r. o cenach (Dz.U.
z dnia 11 wrzesnia 2001 r. Nr 97, poz. 1050 z p6zn. zmianami)

Dostawa — nalezy przez to rozumie¢ nabywanie rzeczy, praw oraz innych dobr, w szczegdlnosci na
podstawie umowy sprzedazy, dostawy, najmu, dzierzawy lub leasingu.

Ustuga — nalezy przez to rozumie¢ wszelkie swiadczenia, ktérych przedmiotem nie sg roboty budowlane
lub dostawy, a sg ustugami wymienionymi w zataczniku Il do dyrektywy 2004/18/WE Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 31 marca 2004r. w sprawie koordynacji procedur udzielania zamoéwien
publicznych na roboty budowlane, dostawy i ustugi lub w zatgcznikach XVIIA i XVIIB do dyrektywy
2004/17/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 31 marca 2004r. koordynujacej procedury
udzielania zaméwieh przez podmioty dziatajgce w sektorach gospodarki wodnej, energetyki, transportu
i ustug pocztowych;

Najkorzystniejsza oferta - nalezy przez to rozumie¢ oferte, ktéra przedstawia najkorzystniejszy bilans
punktéw przyznanych za kryteria odnoszace sie do przedmiotu zamdwienia publicznego.

Srodki publiczne - nalezy przez to rozumie¢ $rodki publiczne w rozumieniu przepiséw ustawy
o finansach publicznych.

Wykonawca - nalezy przez to rozumie¢ osobe fizycznag, osobe prawng albo jednostke organizacyjng
nieposiadajacg osobowosci prawnej, ktdra ubiega sie o udzielenie zamoéwienia publicznego, ziozyta
oferte lub zawarta umowe w sprawie zamowienia publicznego.

Produkt — system informatyczny do obstugi tzw. ,czesci biatej” wraz z ustugg serwisowa.
Harmonogram wdrozenia — specyfikacja etapéw Prac wdrozeniowych i opis dziatan podejmowanych
w ramach realizacji tych etapéw, uwzgledniajgca kolejnosé etapdw i dziatan oraz zasobéw wymaganych
do ich realizaciji.

Kluczowe wymagania funkcjonalne — wykaz charakterystycznych dla organizacji Zamawiajacego
zagadnien i problemdéw funkcjonalnych, organizacyjnych oraz technicznych wraz z opisem mozliwego
sposobu ich realizacji w ramach Specyfikacji Produktu, ktére powinny byé zrealizowane w trakcie Prac
wdrozeniowych.

Prace wdrozeniowe — wszelkie dziatania realizowane przez pracownikéw Wykonawcy i pracownikow
Zamawiajgcego, razem i osobno, majgce na celu dostosowanie dziatania Produktu do mozliwych do
zaspokojenia przez ten Produkt potrzeb Zamawiajacego, poprzez jego: instalacje, konfiguracje,
zasilenie danymi baz danych, szkolenia uzytkownikbw oraz administratoréw, nadzér autorski
pracownikow Wykonawcy, bez zmiany jego Specyfikacji.

Szkolenia — zespét dziatah Wykonawcy polegajacy na przekazaniu informacji dotyczacych budowy,
dziatania i obstugi Systemu wszystkim uzytkownikom Systemu oraz administratorom zatrudnionym
u Zamawiajgcego w sposob umozliwiajgcy efektywne korzystanie przeszkolonym uzytkownikom
i administratorom z wdrozonego systemu

Zamawiajacy — oznacza SP Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach, oraz jego prawnych nastepcow.

Znak postepowania : ZP-11-042UN Uwaga : w korespondencji kierowanej do zamawiajgcego nalezy
postugiwac sie tym znakiem.

Nazwa postepowania : Zaprojektowanie, instalacja i wdrozenie Produktu wraz z ustuga serwisowa.
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Kod CPV:
72.26.30.00 — ustugi wdrazania oprogramowania
72.26.50.00 — ustugi konfiguracji oprogramowania
72.26.80.00 — ustugi dostawy oprogramowania
72.25.32.00 — ustugi w zakresie wsparcia systemu

Zalaczniki do siwz :

1 Formularz — Oferta Zatgcznik nr 1
2 Kluczowe Wymagania Funkcjonalne Zatgeznik nr 2
3 Projekt umowy na zaprojektowanie, zainstalowanie i Zatgcznik nr 3
wdrozenie
4 Projekt umowy na opieke serwisowag Zalqcznik nr 4
5 Formularz — oswiadczenie art.22 Zatgeznik nr 5
6 Formularz — oswiadczenie art.24 Zatgcznik nr 6
7 Formularz — wykaz realizowanych zaméwienh Zalacznik nr 7
8 Oswiadczenie — wykaz 0sob Zalqoznik nr 8
9 Wykaz podwykonawcow Zatgcznik nr 9
10 Zobowazgme podm|otu/podm|otow oddajacych do Zatgeznik nr 10
dyspozycji wykonawcy niezbedne zasoby

Specyfikacje istotnych warunkow zamdwienia
Zatwierdzit w dniu 04.08.2011r.

Z upowaznienia DYREKTORA SPSKM
Z-ca Dyr. ds. Ekonomicznych - Gtéwny Ksiegowy
mgr Ewa Motek
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1) Nazwa i adres zamawiajacego

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

40-027 Katowice ul. Francuska 20 — 24

tel. 32/259-16-68 fax. 32/259-16-71

Internet: www.spskm.katowice.pl e-mail: duo@spskm.katowice.pl

1)) Opis przedmiotu zamowienia:

Przedmiotem zamoéwienia jest: zaprojektowanie, instalacja i wdrozenie oprogramowania
uzytkowego, oprogramowania bazodanowego, migracje danych z aktualnie eksploatowanych
systemow, szkolenia oraz usfuge autorska i serwisowa umozliwiajaca poprawng eksploatacje
wdrazanego systemu.

System ma by¢ kompletnym, zintegrowanym systemem pozwalajacym na funkcjonowanie szpitala
zgodnie z obowigzujacym prawem.

Rozwigzanie systemowe nie moze wymuszaé¢ na Zamawiajacym zakupu dodatkowego sprzetu
komputerowego.

W  zatgczniku Nr 1 do SIWZ zostat przedstawiony Kluczowe Wymagania Funkcjonalne systemu
informatycznego opracowany na podstawie przeprowadzonych wywiadéw z wyznaczonymi konsultantami,
specjalistami reprezentujagcymi kluczowe Oddziaty SPSKM, odpowiedzialnymi za organizacje pracy
pomiedzy poszczegdlnymi komérkami szpitala. Zamawiajgcy informuje, ze jest to materiat informacyjno-
pogladowy dla wykonawcéw, dajgcy wstepne informacje o budowie systemu.

Obowigzkiem wybranego wykonawcy jest przeprowadzenie analizy i pozyskanie wszystkich niezbednych
informacji z wyznaczonymi konsultantami Zamawiajgcego, w oparciu o ktére zostanie zaprojektowany
system informatyczny.

lll. Termin wykonania zaméwienia

1) do 4 miesiecy od dnia podpisania umowy — zakohczenia prac projektowych, tj. przekazania gotowego,
kompletnego i uzgodnionego z Zamawiajgcym projektu , zaakceptowane w formie protokotu odbioru
2) do 12 miesiecy od dnia podpisania umowy — zakonczenie wdrozenia systemu.

IV. Warunki udziatu w postepowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spetnienia tych warunkow.

1. O udzielenie zamoéwienia moga ubiegac¢ sie wykonawcy ktorzy spetniajg warunki okreslone w art.22
ust.1 ustawy Pzp dotyczace:

a) Posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa
naktadaja obowiazek ich posiadania.

b) Posiadanie niezbednej wiedzy i doswiadczenia. Wykonawca spetni warunek w sytuacji, kiedy
wykaze, ze w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym okresie, zaprojektowat i wdrozyt min. 2 systemy
informatyczne o charakterze i ztozonosci porownywalne z zakresem rzeczowym niniejszego
zamowienia o tacznej wartosci min. 1.200.000,00 zt brutto, w tym:

e co najmniej jedno zamoéwienie w czynnym obiekcie stuzby zdrowia, o wartosci min.
500.000,00 zt brutto.

e co najmniej jedno zamoéwienie obejmujace wykonanie systemu, posiadajacego zdolnos$é
obstugi, co najmniej 500 uzytkownikéw, o wartosci brutto systemu nie mniejszej niz 800.000
PLN (warto$¢ nie moze obejmowac infrastruktury sprzetowej)

c) Dysponowania osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia, tj. dysponuje osobami, ktore beda
wykonywac¢ zamowienie lub pisemnym zobowigzaniem innych podmiotow do udostepnienia tych
0sob o specjalnosci :

. kierownika projektu (certyfikat zarzadzania projektami np. PRINCE Il Practitioner lub
rbwnowazny) osoby, ktéra uczestniczyta w minimum jednym wdrozeniu systemu
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N

informatycznego dla jednostek stuzby zdrowia na stanowisku kierownika projektu zakonczonym
sukcesem — odebranym przez Zamawiajacego o czasie trwania nie krétszym niz 6 m-cy,

o architekta systemu , ktéry brat udziat w co najmniej 2 projektach obejmujgcych swym
zakresem: systemy w architekturze wielowarstwowej, systemy o wysokiej wydajnosci
i niezawodnosci, systemy wykorzystujgce bazy danych, budowe architektury systemow
informatycznych dla jednostek stuzby zdrowia i byt odpowiedzialny za ich zaprojektowanie dla
jednostki stuzby zdrowia.

e co najmniej 17 specjalistow (udziat w minimum jednym wdrozeniu systemu informatycznego
dla jednostek stuzby zdrowia na stanowisku wdrozeniowca zakonczonym sukcesem -—
odebranym przez Zamawiajgcego) w zakresie wdrozenia systemow informatycznych dla
jednostek stuzby zdrowia,

Specjalisci beda odpowiedzialni za prowadzenie nadzoru autorskiego w trakcie wdrozenia na
poszczegolnych Oddziatach Zamawiajgcego oraz w zakresie zbierania i specyfikacji wymagan
funkcjonalnych i niefunkcjonalnych, identyfikacji zatozeh i ograniczen systemowych. Specjalisci
beda przyporzadkowani do poszczegolnych Oddziatow w liczbie:;
3 osoby — Oddziat Hematologii i Transplantacji Szpiku
3 osoby — Oddziat Choréb Wewnetrznych i Chemioterapii Onkologicznej
3 osoby — Odziat Nefrologii, Endokrynologii i Choréb Przemiany Materii
3 osoby — Laboratorium
1 osoba — Odziat Chirurgii Ogéinej, Naczyniowej i Transplantacyjnej
1 osoba — Oddziat Laryngologii
1 osoba — Oddziat Dermatologii
1 osoba — Oddziat Chirurgii Szczekowo-Twarzowej
1 osoba — Oddziat Anestezjologii i Intesywnej Terapii

) eksperta ds. szkolen (minimum 2 osoby) — posiadajagcego co najmniej 12 miesieczne
doswiadczenie w zakresie przygotowania i realizacji procesu szkoleniowego z zakresu
uzytkowania systemu informatycznego. /to réwniez moze by¢ ta sama osoba co specjalista/

d) Sytuacji ekonomicznej i finansowej, tj, posiada aktualne ubezpieczenie od odpowiedzialnosci
cywilnej w zakresie dziatalnosci zwiazanej z przedmiotem zamoéwienia na kwote co najmniej
1.000.000,00 zt, oraz posiada srodki finansowe lub zdolnos¢ kredytowa w wysokosci min.

500.000,00 zt

Nie podlegaja wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego z powodu
niespetnienia warunkow, o ktorych mowa w art.24 ust.1 ustawy PZP.

W celu potwierdzenia spetnienia warunkow udziatu w postepowaniu Zamawiajacy zada ztozenia
oswiadczen i dokumentoéw wymienionych w Rozdziale V SIWZ.

Zamawiajacy dokona oceny spetnienia przez wykonawcow warunkow udziatu w postepowaniu na dzien
sktadania ofert na podstawie ztozonych wraz z ofertg o$wiadczen i dokumentow wg metody ,, spetnia -
nie spetnia”

Wykonawcy wspolnie ubiegajacy sie o udzielenie zamowienia powinni wykazaé, ze warunki okreslone
w ust.1 spetniajg tacznie, natomiast warunek okreslony w ust.2 winien spetnia¢ kazdy z wykonawcow
wspolnie ubiegajacych sie o zamowienie (sktadajacych oferte wspolna).

V. Wykaz oswiadczen i dokumentow potwierdzajacych spetnienie warunkow.

Na potwierdzenie spetnienia warunkéw udziatu w postepowaniu oraz braku podstaw do
wykluczenia z postepowania wykonawcy powinni ztozy¢ :

a) Oswiadczenie upowaznionego przedstawiciela wykonawcy o spetnieniu warunku okreslonego
w Rozdziale IV ust.1 SIWZ - wzor oswiadczenia stanowi zatacznik nr 2 do SIWZ. W przypadku
wykonawcow wspolnie ubiegajqgcych sie o zamdwienie oswiadczenie moze by¢ ztozone wspdlnie

b) Oswiadczenie o spetnieniu warunkow udziatu w postepowaniu o ktorych mowa w art.24 ust.1
ustawy PZP oraz o braku podstaw do wykluczenia - wzor oswiadczenia stanowi zatacznik nr 6 do
SIWZ. W przypadku wykonawcéw wspolnie ubiegajqcych sie o zamowienie oswiadczenie takie
sktada kazdy z wykonawcow oddzielnie.

c) Aktualny odpis z wtasciwego rejestru , w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu
o art.24 ust.1 pkt.2 ustawy, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu
sktadania ofert. Warunek aktualnosci spetnia¢ bedzie rowniez dokument wystawiony z datg
wczesniejsza, lecz potwierdzony przez organ wydajacy w wymaganym terminie.
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2.1

d)

€)

f)

9)

h)

)
k)
1)

m)

n)

Aktualne zaswiadczenie wtasciwego naczelnika urzedu skarbowego, potwierdzajace, ze
wykonawca nie zalega z optacaniem podatkow, lub zaswiadczenie, ze uzyskat przewidziane
prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie
w catosci wykonania decyzji wtasciwego organu - wystawione nie wczesniej niz 3 miesigce przed
uptywem terminu sktadania ofert. W przypadku wykonawcow wspdlnie ubiegajgcych sie
0 zamdwienie dokument ten sktada kazdy z wykonawcdéw oddzielnie.

Aktualne zaswiadczenie wtasciwego oddziatu Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych lub Kasy
Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego, potwierdzajace, ze wykonawca nie zalega z optacaniem
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne lub spoteczne, lub zaswiadczenie, ze uzyskat przewidziane
prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie
w catosci wykonania decyzji wtasciwego organu - wystawione nie wczesniej niz 3 miesigce przed
uptywem terminu sktadania ofert. W przypadku wykonawcéw wspélnie ubiegajqcych sie
0 zamdwienie dokument ten sktada kazdy z wykonawcdéw oddzielnie.

Wykaz wykonanych wdrozen w okresie ostatnich 3 lat przed dniem wszczecia postepowania,
a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym okresie, z podaniem ich wartosci, daty
i miejsca wykonania, oraz zataczeniem dokumentu potwierdzajacego, ze ustugi te zostaty
wykonane nalezycie ( np.referencje). - wzor oswiadczenia stanowi zatacznik nr 7 do SIWZ. W
przypadku wykonawcow wspdlnie ubiegajqcych sie o zamdwienie dokumenty te sktada
przynajmniej jeden z wykonawcow.

Wykaz osob, ktorymi dysponuje lub bedzie dysponowat wykonawca i ktére beda braty udziat
w wykonaniu zamowienia, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych,
doswiadczenia i wyksztatcenia niezbednych do wykonania zamowienia, a takze zakresu
wykonywanych przez nich czynnosci; zakres ww. dokumentow musi potwierdzaé spetnienie
odpowiednio warunku okreslonego w Rozdziale IV ust.1 lit.c SIWZ. Wzor wykazu stanowi zatacznik
nr 8 do SIWLZ.

Optacona polise, a w przypadku jej braku innego dokumentu potwierdzajacego, ze wykonawca
jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zwigzanej
z przedmiotem zamowienia na kwote co najmniej 1.000.000,00 zt. W przypadku wykonawcéw
wspodlnie ubiegajqcych sie o zamdwienie dokument ten sktada przynajmniej jeden z wykonawcow
lub wykonawcy mogq ztozy¢ jedng wspdlng polise potwierdzajqcq, ze wszyscy sq ubezpieczeni od
odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zwiqzanej z przedmiotem
zamowienia o wartosci nie mniejszej niz 1.000.000,00 zt.

informacje banku lub spoétdzielczej kasy oszczednosciowo - kredytowej, w ktorych wykonawca
posiada rachunek, potwierdzajacej wysokos¢ posiadanych srodkow finansowych lub zdolnos¢
kredytowa w kwocie co najmniej 500.000,00 PLN. W przypadku wykonawcéw wspdlnie
ubiegajqcych sie o zamdwienie dokument ten sktada przynajmniej jeden z wykonawcow lub
wykonawcy mogq ztozy¢ jeden dokument potwierdzajqcy, ze wszyscy posiadajq srodki lub
zdolnos¢ kredytowq o wartosci nie mniejszej niz 500.000,00 zt.

Wypetniony i podpisany przez osobe/y uprawniona/e do reprezentowania wykonawcy Formularz
oferty z wykorzystaniem wzoru - Zatacznik nr 1 do SIWZ.

Wykaz podwykonawcow ( jezeli dotyczy) z wykorzystaniem wzoru - Zatacznik nr 9 do SIWZ.
Petnomocnictwo podmiotow wystepujacych wspolnie ( jezeli dotyczy) w oryginale.

Petnomocnictwo dla osoby/osob podpisujacej oferte ( jezeli uprawnienie tych osob nie wynika
z dokumentow dotgczonych do oferty) w oryginale.

aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej jesli wykonawca posiada
taki wpis.

Postanowienia dotyczace wykonawcow majacych siedzibe lub miejsce zamieszkania poza
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej :

jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,
w miejsce dokumentéw o ktdrych mowa w pkt.1 ppkt. c-e , sktada dokumenty wystawione zgodnie
z prawem kraju, w ktorym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajace odpowiednio, ze :

a.
b.

nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci,

nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania sie o zamoéwienie publiczne,
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C. nie zalega z uiszczaniem podatkow, optat lub sktadek na ubezpieczenie spoteczne lub
zdrowotne albo ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty
zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania decyzji wtasciwego organu,

2.2 jezeli w kraju pochodzenia osoby lub w kraju, w ktorym wykonawca ma siedzibe lub miejsce
zamieszkania, nie wydaje sie tych dokumentow, zastepuje sie je dokumentem zawierajacym
oswiadczenie ztozone przed notariuszem, wtasciwym organem sadowym, administracyjnym albo
organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego odpowiednio kraju pochodzenia osoby lub kraju,
w ktorym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania.

3. Postanowienia dotyczace wnoszenia oferty wspolnej przez dwa lub wiecej podmioty gospodarcze
( konsorcja / spotki cywilne) :

a. Oferta musi by¢ podpisana w taki sposéb, by prawnie zobowiazywata wszystkich wykonawcow
wystepujacych wspolnie;

b. wykonawcy ustanawiaja petnomocnika do reprezentowania ich w postepowaniu o udzielenie
zamowienia lub do reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy, a petnomocnictwo /
upowaznienie do petnienia takiej funkcji, wystawione zgodnie z wymogami prawa, podpisane
przez prawnie upowaznionych przedstawicieli kazdego z partneréw, musi by¢ dotaczone do oferty;

c. wykonawcy wystepujacy wspodlnie ponosza solidarna odpowiedzialnos¢ za realizacje przedmiotu
umowy;

d. wszelka korespondencja oraz rozliczenia dokonywane beda wytacznie z podmiotem wystepujacym
jako reprezentant pozostatych;

4. Wykonawca moze polega¢ na wiedzy i doswiadczeniu, osobach zdolnych do wykonania zaméwienia
innych podmiotéw, niezaleznie od charakteru prawnego taczacych go z nimi stosunkéw. Wykonawca
w takiej sytuacji zobowiazany jest udowodni¢ zamawiajacemu, iz bedzie dysponowat zasobami
niezbednymi do realizacji zamowienia, w szczegolnosci przedstawiajac w tym celu pisemne
zobowiazanie tych podmiotow do oddania mu do dyspozycji zasobow na okres korzystania z nich przy
wykonywaniu zamoéwienia - wzor stanowi zatacznik nr 10 do SIWZ.

VI) Informacje o sposobie porozumiewania sie zamawiajagcego z wykonawcami oraz
przekazywania oswiadczen i dokumentéw, a takze wskazanie oso6b uprawnionych do
porozumiewania si¢ z wykonawcami.

1. Oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje zamawiajagcy i wykonawcy przekazujg
pisemnie, faxem Ilub drogg elektroniczng. Jezeli zamawiajgcy lub wykonawca przekazujg
oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje faxem lub drogq elektroniczna, kazda ze stron
na zadanie drugiej potwierdza fakt ich otrzymania.

2. Osoby uprawnione do porozumiewania sie z wykonawcami:
a) w sprawach formalnych - Barbara Huchro tel. 32/ 259-16-68
Dziat Zamowien Publicznych i Uméw w godzinach 8.00 — 14.00
(siedziba zamawiajacego, budynek administracji pok. Nr 2)
b) w sprawach merytorycznych — Damian Piérkowski tel. 32/ 259-17-17
Dziat Informatyki w godzinach 8.00 — 14.00
Godziny pracy Zamawiajgcego: 7:00 — 14:35

VIl) Wymagania dotyczace wadium.

1. Warunkiem udziatu w postepowaniu jest wniesienie wadium w kwocie : 36.000,00 z}
2. Wadium nalezy wnies$¢ przed uptywem terminu sktadania ofert.
3. Wadium moze by¢ wniesione w nastepujacej formie :
a) pienigdzu, ktére wptaca sie przelewem na rachunek Zamawiajgcego :
Bank Zachodni WBK S.A. I/0 Katowice
nr rachunku 85109011860000000018041185.
z dopiskiem : ,, Wadium,przetarg - Nr sprawy ZP-11-042 UN”
b) poreczeniu bankowych lub poreczeniu spétdzielczej kasy oszczednosciowo-kredytowej, z tym ze
poreczenie kasy jest zawsze poreczeniem pienieznym;
c) gwarancji bankowej;
d) gwarancji ubezpieczeniowej;
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10.

11.

12.

e) poreczeniu udzielonym przez podmioty, o ktérych mowa w art.6b ust.5 pkt.2 ustawy z dnia 9

listopada 2000r o utworzeniu Polskiej Agencji Przedsiebiorczosci ( Dz.U.Nr 109, poz.1158
z pézn.zmianami).

Wadium w innej formie niz pienigdz nalezy dostarczy¢ do KASY Zamawiajgcego (adres w rozdz.l )

przed uptywem terminu wyznaczonego na sktadanie ofert.

Wadium wniesione w pienigdzu Zamawiajacy zwraca wraz z odsetkami wynikajacymi z umowy

rachunku bankowego, na ktérym bytlo ono przechowywane, pomniejszone o koszty prowadzenia

rachunku bankowego oraz prowizje bankowg za przelew pieniedzy na rachunek bankowy wskazany

przez Wykonawce.

Zamawiajacy zatrzymuje wadium w przypadku okreslonym w art.46 ust.4a i 5 ustawy Pzp.

VIIl) Termin zwigzania oferta

Termin zwigzania ofertg wynosi 60 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie wraz z uptywem
terminu sktadania ofert.

W uzasadnionych przypadkach co najmniej na 3 dni przed uplywem terminu zwigzania ofertg
zamawiajacy moze tylko raz zwroci¢ sie do wykonawcoéw o wyrazenie zgody na przedtuzenie tego
terminu o0 oznaczony okres, nie dtuzszy jednak niz 60 dni.

Przedtuzenie okresu zwigzania ofertg jest dopuszczalne tylko z jednoczesnym przedtuzeniem okresu
waznosci wadium, albo z wniesieniem nowego wadium na przedtuzony okres zwigzania oferta.

IX) Opis sposobu przygotowania oferty

Tres¢ oferty musi odpowiadac tresci siwz.

Oferte sporzadza sie w jezyku polskim, z zachowaniem formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
Oferta powinna by¢ napisana pismem maszynowym, komputerowym lub recznym w sposoéb czytelny.
Oferta oraz wszystkie zataczniki musza by¢ podpisane przez osobe upowazniong do reprezentowania
Wykonawcy zgodnie z wymogami ustawowymi oraz przepisami prawa. Jezeli oferta i zataczniki
zostang podpisane przez upowaznionego przedstawiciela, nalezy do oferty dotaczy¢ petnomocnictwo
(dotyczy przypadku, jezeli oferte lub zatgaczniki podpisuje osoba, dla ktérej brak jest petnomocnictwa
we wniosku).

Wszelkie poprawki lub zmiany w tek$cie oferty musza by¢ naniesione czytelnie oraz opatrzone
podpisem osoby podpisujacej oferte.

Zamawiajgcy uznaje, ze podpisem jest ztozony wlasnorecznie znak, z ktérego mozna odczytaé imie
i nazwisko podpisujgacego, a jezeli wiasnorecznie ztozony podpis jest nieczytelny lub nie zawiera
imienia i nazwiska, to musi on by¢ uzupetniony imienng pieczatka osoby sktadajacej podpis lub
parafke.

W przypadku sktadania dokumentéw w formie kopii, muszg one byé poswiadczone za zgodnosc¢
z oryginatem przez osobe upowazniong do reprezentowania Wykonawcy.

Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte.

Wszystkie strony oferty powinny byé trwale spiete ( zszyte) w sposéb zapobiegajacy dekompletac;i
zawartosci oferty.

Informacje zawarte w ofercie stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisow
o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, muszg by¢ oznaczone klauzulg : ,Dokument stanowi tajemnice
przedsiebiorstwa” i wydzielone w formie zatgcznika w osobnej kopercie dotgczonej do oferty.
Wykonawca nie moze zastrzec informac;ji i dokumentow, ktérych jawnos¢ wynika z innych aktéw
prawnych , np. z zapisu art.86 ust.4 ustawy Pzp.

Oferte nalezy ztozy¢ w zamknietej kopercie w sposéb gwarantujacy zachowanie poufnosci jej tresci
oraz zabezpieczajgcej jej nienaruszalnos¢ do terminu otwarcia ofert.

Koperta winna by¢ opisana w nastepujacy sposob:

,Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. A. Mieleckiego SUM.
40-027 Katowice, ul. Francuska 20-24
Zaprojektowanie i wdrozenie systemu informatycznego
ZP-11-042UN
Nie otwierac przed 19.09.2011 r. godz. 10.30”

Nazwa i adres Wykonawcy( np.pieczec firmowa)

13.

Wykonawca moze, przed uptywem terminu do skfadania ofert, zmieni¢ lub wycofa¢ oferte. Zaréwno
zmiana jak i wycofanie oferty wymagajg formy pisemnej. Na kopercie nalezy zamiesci¢ informacje ,,
ZMIANA OFERTY” lub ,WYCOFANIE OFERTY”
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14. Zaleca sie, aby oferta zawierata spis tresci i aby kazda kartka oferty byla opatrzona kolejnym
numerem.

15. Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci za zdarzenia wynikajace z nienalezytego oznakowania
oferty lub niedostarczenia jej w wymaganym terminie i miejscu.

16. Oferta ztozona po terminie zostanie zwrécona Wykonawcy bez otwierania po uptywie terminu
przewidzianego na wniesienie odwotania.

17. Koszty opracowania i dostarczenia oferty oraz uczestnictwa w przetargu obcigzajg wylgcznie
Wykonawce

X) Miejsce i termin skladania i otwarcia ofert

6. Oferty nalezy sktada¢ w siedzibie zamawiajacego w pok. Nr 2 ( budynek administracji - dyrekcji) do
dnia. 19.09.2011 r do godz. 10.00
7. Otwarcie ofert nastapi w siedzibie Zamawiajgcego w pok. Nr 2 (budynek administracji-dyrekcji) w dniu

19.09.2011 r o0 godz. 10.30

8. Otwarcie ofert jest jawne.

9. Bezposrednio przed otwarciem ofert podana zostanie kwota, jakg zamawiajacy zamierza przeznaczy¢
na sfinansowanie zaméwienia. Podczas otwarcia ofert podane zostang nazwy (firmy) oraz adresy
wykonawcédw, a takze informacje dotyczace cen i inne kryteria, kiére sg oceniane. Informacje te
przekazane zostang niezwiocznie wykonawcom, ktérzy nie byli obecni przy otwarciu ofert, na ich
pisemny wniosek.

XI) Opis sposobu obliczania ceny

1. Oferta musi zawiera¢ ostateczna, sumarycznag cene obejmujgcg wszystkie koszty z uwzglednieniem
wszystkich optat i podatkow.

2. Cena dostawy sprzetu musi zawiera¢ koszty dostawy, instalaciji, itp.

3. Ceny jednostkowe, cena fgczna, podatek VAT nalezy poda¢ do dwdch miejsc po przecinku.

4, Cena za licencje musi zawiera¢ koszty wdrozenia, instalacji systemu, migracje danych z aktualnie
eksploatowanych systemow, integracje z innymi systemami ( jesli jest wymagana) i szkolenia.

5. Cena ma by¢ wyrazona w ztotych polskich.

Xll) Opis kryteriow, ktorymi zamawiajacy bedzie sie kierowat przy wyborze oferty, wraz z
podaniem znaczenia tych kryteriow i sposobu oceny ofert

Wybdr oferty najkorzystniejszej zostanie dokonany na podstawie ponizszych kryteriow :
Cena - 100%
Brana pod uwage cena bedzie sumg elementow :

1) Zaprojektowanie systemu
2) Koszt licencji, instalacji i wdrozenia systemu
3) Serwis

XIlll) Sposoéb finansowania zamoéwienia

Za zaprojektowanie, instalacje i wdrozenie systemu, Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy 20% wartosci umowy
po zakonczeniu wdrozenia . Pozostate 80% wartosci umowy Zamawiajacy zaptaci w 16 miesiecznych
réwnych ratach na podstawie podpisanego przez obie strony protokotu odbioru za okres kazdego miesigca.
Za ustuge serwisowg ptatnos¢ bedzie dokonywana miesiecznie przez okres 32 miesiecy w wysokosci 1/32
wynagrodzenia na podstawie comiesiecznego protokotu odbioru.

XIV) Informacje o formalnosciach, jakie powinny byé¢ dopelnione po wyborze oferty w celu
zawarcia umowy w sprawie zamoéwienia publicznego

1. Zamawiajacy zawrze umowy z wybranym wykonawcag — nie wczesniej niz 10 dni od dnia przekazania
informacji o wyborze oferty ( ogtoszenia wynikbw na stronie internetowej Zamawiajacego) — na
warunkach bedacych istotnymi postanowieniami, a stanowigcymi wzory umow — zatgczniki nr 3 i 4 do
niniejszej specyfikacji. Termin podpisania uméw Zamawiajgcy wskaze w ogtoszeniu o wyborze oferty

8
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najkorzystniejszej. Miejsce podpisania umow to siedziba Zamawiajacego. Zamawiajgcy moze zawrzeé
umowe przed uptywem w/w terminu, jezeli w niniejszym postepowaniu zostanie ztozona tylko jedna
oferta. Jezeli wybrana oferta zostala ztozona przez wykonawcéw, o ktérych mowa w art. 23 Prawa
Zamoéwien Publicznych Zamawiajacy bedzie zadat przed zawarciem umowy w sprawie niniejszego
zamoéwienia umowy regulujacej wspotprace tych wykonawcéw. Zamawiajagcy wymaga od wykonawcy,
aby zawart z nim umowe w sprawie zamowienia publicznego na warunkach okreslonych w ww.
zatgczniku.

XV) Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

Zamawiajgcy bedzie zgdat od wybranego w wyniku niniejszego postepowania Wykonawcy wniesienia

zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy w wysokosci 5% ceny catkowitej podanej w ofercie.

Zabezpieczenie nalezytego wykonania umowy nalezy wniesé przed dniem podpisania umowy.

Zabezpieczenie moze by¢ wnoszone wedtug wyboru wykonawcy w jednej lub w kilku nastepujacych

formach:

e pienigdzu

e poreczeniach bankowych lub poreczeniach spotdzielczej kasy oszczednosciowo — kredytowej, z tym,
ze zobowigzanie kasy jest zawsze zobowigzaniem pienieznym

e gwarancjach bankowych

e gwarancjach ubezpieczeniowych

e poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktérych mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 9
listopada 2000r o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiebiorczosci.

Zamawiajgcy zwraca zabezpieczenie w terminie 30 dni od dnia wykonania zamdéwienia i uznania przez

zamawiajacego za nalezycie wykonane.

XVI) Postanowienia koncowe

1. Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej, nie ustanawia dynamicznego
systemu zakupdéw oraz nie zamierza zawrze¢ umowy ramowe;.

2. Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ udzielenia zaméwien dodatkowych, zgodnie z art.67 ust.5 a
i b ustawy Pzp.

3. Niniejsza specyfikacja oraz wszystkie dokumenty do niej dotgczone moga by¢ uzyte jedynie w celu
sporzgdzenia oferty.

4, Oferty, opinie biegtych, oswiadczenia, zawiadomienia, wnioski i inne dokumenty i informacje sktadane
przez Zamawiajgcego i Wykonawcéw oraz umowa w sprawie zamowienia publicznego stanowig
zataczniki do protokotu postepowania.

5. Protokét wraz z zatgcznikami jest jawny. Zataczniki do protokotu udostepnia sie po dokonaniu wyboru
najkorzystniejszej oferty lub po uniewaznieniu postepowania.

6. Oferty sg jawne od chwili ich otwarcia.

7. Zamawiajacy udostepni dokumentacje przetargowa po ztozeniu pisemnego wniosku. W odpowiedzi na
wniosek Zamawiajgcy wyznaczy termin udostepnienia dokumentacji. Udostepnianie dokumentac;i
przetargowej moze mie¢ miejsce wylgcznie w siedzibie Zamawiajgcego.

8. W sprawach nieuregulowanych w tresci SIWZ zastosowanie majg przepisy ustawy Prawo zaméwien
publicznych oraz Kodeksu Cywilnego.

VII) Pouczenie o srodkach ochrony prawnej przystugujacych wykonawcy w toku postepowania
o udzielenie zaméwienia.

Tym wykonawcom, ktorych interes prawny w uzyskaniu zamowienia doznat lub moze doznac uszczerbku
w wyniku naruszenia przez zamawiajacego przepisow ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zaméwien
publicznych (Dz. U. z 2007r, Nr 223, poz. 1655 z pdzn.zm.), przystuguja srodki ochrony prawnej na
podstawie art.180 - 187 Prawa zamowien publicznych.
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Zatacznik nr 1

MiejscowosC ................... dnia ..........oeell

Piecze¢ firmowa wykonawcy

OFERTA
DLA SAMODZIELNEGO PUBLICZNGO SZPITALA KLINICZNEGO
IM. ANDRZEJA MIELECKIEGO SLASKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO
W KATOWICACH

NAZWA WYKONAWCY ... .ottt et ettt e et et e e et e ateteae e aa s s e e esea e e e e e a e e e e e e e e e e eaeneeneaeeneens
1= ] o - PPN

INternet ..., E-MAIl .o

N rachUNKU DANKOWEJO ........eeviiiiiiiiiieiiiiiie ettt

Osoba upowazniona do kontaktu z zamawiajgCym .........c.iuiiiiiiii i e

W nawigzaniu do ogtoszenia o przetargu nieograniczonym oferuje wykonanie zaprojektowania i wdrozenia
systemu informatycznego do obstugi ,czesci biatej” wraz z ustuga serwisowg za cene :

Cena za zaprojektowanie systemu

CeNa bezZ POAAtKU VAT ... e e e zt
podatek VAT ......... 0 e zt
CeNa Z POUALKIEM VAT i e e e e et e ——————— e zt
(0 117701 OO OPP zt

Cena za licencje do oprogramowania i wdrozenie

CeNA bEzZ POAAtKU VAT o e e zt
podatek VAT ......... O e e zt
Cena Z POAAtKiEM VAT o e zt

RS (0 117701 PRSPPI zt

Zobowiazujemy sie do sprzedazy oferowanych licencji za cene podana w ofercie.

Cena ustugi serwisowej za okres 32 miesiecy

CeNa bez POdatkU VAT ... e zt

podatek VAT ......... O e e zt

CeNa Z POAAtKIEM VAT e e e e e e zt

RS (0 117701 PRSPPI zt

1. Os$wiadczamly, ze z petng staranno$cig zapoznatem/tam sie ze specyfikacjg istotnych warunkéw

niniejszego zamoéwienia, nie wnosze do niej zastrzezen, zdobylem/tam konieczne informacje do
przygotowania oferty oraz podpisze umowe na warunkach okreslonych we wzorze umowy stanowigcym
zatgczniki nr 3 i 4 do siwz.

Oswiadczamy, ze niniejsza oferta w petni spetnia wymagania stawiane przez zamawiajgcego okreslone
W Siwz.

Oswiadczamy, ze uwazamy sie za zwigzanych oferta przez czas wskazany w siwz, tj. przez okres 60

dni od daty otwarcia ofert.

10
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4. Oswiadczamy, ze zamierzamy powierzy¢ podwykonawcy nastepujaca czes¢ zamowienia*

*wypetnic w przypadku wykonania zamoéwienia z udziatem podwykonawcy ( wskaza¢ cze$¢ zamowienia
powierzong podwykonawcy, podac¢ nazwe i siedzibe podwykonawcy)

* nalezy podac bank i numer konta

Podpis i piecze¢ osoby/oséb
uprawnionej/uprawnionych do reprezentowania wykonawcy

11
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Zatacznik Nr 2

KLUCZOWE WYMAGANIA FUNKCJONALNE

Jednostki Organizacyjne objete informatyzacja:

Oddziat Choréb Wewnetrznych i Chemioterapii Onkologicznej
Oddziat Hematologii i Transplantacji Szpiku

Oddziat Chirurgii Ogodlnej, Naczyniowej i Transplantacyjnej

Oddziat Nefrologii, Endokrynologii i Choréb Przemiany materii
Oddziat Dermatologii

Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii

Oddziat Chirurgii Szczekowo — Twarzowej

Oddziat Laryngologii

Blok operacyjny Oddziatu Chirurgii Ogdinej, Naczyniowej i Transplantacyjnej
Blok operacyjny Oddziatu Laryngologii

Blok operacyjny Oddziatu Chirurgii Szczekowo — Twarzowej
Pielegniarka Epidemiologiczna

Dziat Dokumentacji Chorych i Statystyki Medycznej

Laboratorium Centralne

Laboratorium Hematologiczne

Pracownia lzotopowa

Pracownia Inzynierii Szpiku i Banku Tkanek

Pracownia Serologii — Bank Krwi

Bank Krwi

Poradnia Internistyczna chemioterapii Onkologicznej i diabetologii
Poradnia endokrynologiczna, Choréb Metabolicznych i Leczenia Osteoporozy
Poradnia Hematologiczna, Chemioterapii Onkologicznej i Immunologii
Poradnia nefrologiczna i Leczenia Nadcisnienia Tetniczego

Poradnia Dermatologiczna

Poradnia Chirurgii Ogdlnej, naczyniowej i Onkologicznej

Poradnia Otolaryngologiczna

Poradnia Foniatryczna

Poradnia Chirurgii Szczekowo-Twarzowej

Poradnia transplantacji Szpiku

Poradnia Transplantologiczna

Pracownia EKG

Pracownia Genetyki Klinicznej

Pracownia USG i UKG

Pracownia Cytofarez

Pracownia Napromieniowania Krwi

Pracownia Audiometrii

Pracownia Fizykoterapii

Pracownia Rentgenofizykoterapii i Kriochirurgii

Pracownia Swiattoterapii i Balansoterapii

Pracownia Trichologii

Pracownia Laserowa

Pracownia Testow Alergologicznych, Naskdrnych i Punktowych
Pracownia Kapilaroskopii

Pracownia Endoskopii Gérnego i Dolnego Odcinka Przewodu Pokarmowego
Pracownia Rynomanometrii i Endoskopii Gérnych Drég Oddechowych
Pracownia Protetyki

Pracownia Rehabilitacji

Zaktad Radiologii

Dziat Informatyki

Gabinet Dermatochirurgii

12
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OBECNA INFRASTRUKTURA TECHNICZNA | INFORMATYCZNA

Systemy komputerowe

System szpitalny CliniCom WebCWS firmy CompuGroup Medical Polskal sp. z 0.0

System rozliczeh z NFZ STER firmy CompuGroup Medical Polskal sp. z 0.0

System do obstugi radiologii Netraad (RIS, PACS) firmy CompuGroup Medical Polskal sp. z 0.0
System do obstugi Apteki KS-ASW 2010 firmy Kamsoft

System laboratoryjny Centrum ver.2.434.5.1237 ver. bazy danych 434 firmy MARCEL

System laboratoryjny MicroBionet firmy JP Systems

Urzadzenia medyczne

1.

2.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Synchron UniCel DxC600

Synchron CX9 Pro

AXSYM

SYSMEX XS-1000i, XT-2000, XE-2100
ACL TOP 500

GEM Premier 3500

LabUreader

Prospec

VITEK Il i BACT-ALERT firmy Biomerieux (poprzez system Mikrobionet firmy JP
Systems z Wroctawia)

COULTER LH
COULTER HX
COULTER EPIX
Helena

Architect 2000i
Roche COBAS E 411
AVL 9140

Architect 1000i

Stacje robocze (komputery, terminale)

Infrastruktura serwerowa Zamawiajgcego oparta jest o:

pracujace w clustrze Oracle RAC dwa serwery instanciji bazy danych
i wspolng macierz dyskowg na pliki bazy danych, zasilane z dwdéch niezaleznych zasilaczy
awaryjnych APC. Serwery pracujg w clustrze skonfigurowanym jako niezawodnosciowy(failover)
i wydajnosciowy(load balancing)

pracujagce w domenie Active Directory trzy serwery terminali (trzy serwery zwirtualizowane na trzech
osobnych serwerach fizycznych), oraz pracujace w trybie multimaster replication dwa kontrolery
domeny Active Directory (zwirtualizowane na dwéch serwerach fizycznych — tych samych co serwery
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terminali), zasilane
z dwéch niezaleznych zasilaczy awaryjnych APC. Wirtualizacja serweréw oparta jest o ustuge
Microsoft Hyper-V. Serwery terminali pracujg w farmie roéwnowazacej obcigzenie
i zapewniajgcej niezawodnosc¢ pracy.

e serwer NAS z zasobem dyskowym na przechowywane kopie danych

e streamer LTO4 na przechowywane kopie danych

DZIAL | PROCESOR| RAM | HDD | SO | GRAFIKA | MONITOR | ILOSC
Intel Obstuga
LABORATORIU Pentium DDRAM chipsetu »
M 160 | W7 Pro 17" LCD 20
CENTRALNE Dual-Core 22048 Intel® G31
E3300 EXxpress
Pentium
Dual CPU "
£2180 2048 160 XP Intel 82945G 17" LCD 7
2.00GHz
Intel
Corporation
82810 CGC
STATYSTYKA | Pentium 333 64 2 98 [Chipset 15” LCD 2
Graphics
Controller]
Celeron ”
1700 128 40 XP Intel 82945G 17 2
AMD
ATHLON 1024 120 XP RAglgg(? N 177 1
2800+
TERMINALE
MODEL PRO;ESO RAM | HDD SO MONITOR ILOSC
ODDZIALY 512/1
HP @t5540 VIA 1GHz 28 - - 17" LCD 132
FWE
DRUKARKI
DZ'AL’SDDZ'A NAZWA MODEL ILOSC UWAGI
Aculaser
Epson | \12000DN 30
Lexmark E250d 20
Lexmark E342n 40
HP 1100 4
ODDZIALY Kyocera FS1000 5
AcuLaser
EPSON | Ma000DN
EPL
EPSON 3000D 9
HP 1505 1
LABORATORIU | EPSON EPL 1
M 3000D
HP 2300dn 1
LEXMARK E342n 2
LEXMARK T640 1
STATYSTYKA LEXMARK E342N 2

Czes¢ serwerowa:

LP NAZWA /MODEL  ILOSC |
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SERWER KLASTER 1 FUJITSU PRIMERGY300S5 6x3.5

1x INTEL® XEON® X5570 4C/8T 2.93GHz 8MB

16 GB RAM( 4x4GB DDR3-1333 PC3-10600 rg d ECC)

DVD-RW supermulti slimline SATA

2x HD SAS 3G 73GB 15K HOT PLUG 3,5” EP

Kontroler RAID 0/1 SAS based on LSI MegaRAID 8Port

2xFC Citrl 4Gbit/s LPe1150 MMF LC LP

Zasilacz redundantny Power Supply Module 800W (hot plug)

SERWER KLASTER 2 FUJITSU PRIMERGY300S5 6x3.5

1x INTEL® XEON® X5570 4C/8T 2.93GHz 8MB

16 GB RAM( 4x4GB DDR3-1333 PC3-10600 rg d ECC)

DVD-RW supermulti slimline SATA

2 | 2x HD SAS 3G 73GB 15K HOT PLUG 3,5” EP 1

2x HD SAS 6G 300GB 15K HOT PLUG 3,5” EP

Kontroler RAID 0/1 SAS based on LSI MegaRAID 8Port

2XFC Citrl 4Gbit/s LPe1150 MMF LC LP

Zasilacz redundantny Power Supply Module 800W (hot plug)

Macierz FUJITSU — Ethernus DX80 BASE 2xFC Controller

3 | 4G2P 1
8xDX SAS HD 300GB 15k
Switch FC

4 | FC-Switch Brocade 300 8/24 Port WT ZO 1
SFP Multi Mode Fibre 4 Gb/s 150 m

5 | Zasilacz Awaryjny APC Smart 3kVA 2U Rack 4

Serwer Terminali FUJITSU PRIMERGY RX200S5

2x INTEL® XEON® E5540 4C/8T 2.53GHz 8MB

32 GB RAM( 8x4GB DDR3-1333 PC3-10600 rg d ECC)

6 | DVD-RW supermulti slimline SATA 3

2x HD SAS 3G 146GB 15K HOT PLUG 2,5” EP

Kontroler RAID 0/1 SAS based on LSI MegaRAID 8Port

Zasilacz redundantny Power Supply Module 800W (hot plug)

7 | Konsola KVM ATEN 16 port LCD 17” 1

Konsola KVM IP 1

Naped tasmowy

8 FibreCAT TXF 19” Tape Enclosure LTO4 HH 800 GB SAS 1
9 Pamie¢ masowa FUJITSU CELVIN NAS Server Q700 2 x
1000GB

10 | Windows 2008 Server Std OEM R2 64-bit 3
11 | WinSrvStd 2008R2 SNGL OLP NL 1
12 | Windows 2008 Server CAL Device OEM Polish 5CAL 40
13 | WinRmtDsktpSrvcs CAL 2008 SNGL OLP NL DvcCAL 161
14 | SUSE Linux Server 2
15 | Oracle 10g SE CPU FULL USE 1

Charakterystyczne parametry zakresu prac

Zakfada sie, ze zaprojektowane rozwigzanie bedzie umozliwiato :

e Migracje danych z aktualnie eksploatowanych systeméw

e Dostepnos¢ oprogramowania wspétczesne 64-bitowe platformy Unix (HP-UX, Solaris, IBM AlX,
Tru64), Linux 32-bit i 64-bit, MS Windows 32-bit i 64-bit

e Niezaleznos¢ platformy systemowej dla oprogramowania klienckiego / serwera aplikacyjnego od
platformy systemowej baz danych. Mozliwos¢ przeniesienia (migracji) struktur baz danych
i danych pomiedzy ww. platformami

e  Przetwarzanie transakcyjne wg regut ACID (Atomicity, Consistency, Independency, Durability)
z zachowaniem spéjnosci i maksymalnego mozliwego stopnia wspétbieznosci. Mechanizm
izolowania transakcji powinien pozwala¢ na spojny odczyt modyfikowanego obszaru danych bez
wprowadzania blokad, z kolei spéjny odczyt nie powinien blokowa¢ mozliwosci wykonywania
zmian.
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Wsparcie dla wielu ustawien narodowych i wielu zestawdw znakéw (wtacznie z Unicode).
Zgodnos¢ ze standardem ANSI/ISO SQL 1999 lub nowszym.

Brak formalnych ograniczen na liczbe tabel i indekséw w bazach danych oraz na ich rozmiar
(liczbe wierszy).

Wsparcie dla procedur i funkcji skladowanych w bazach danych. Jezyk programowania powinien
by¢ jezykiem proceduralnym, blokowym (umozliwiajgcym deklarowanie zmiennych wewnatrz
bloku) oraz posiadajagcym mechanizmy obstugi wyjatkébw wbudowane w konstrukcje jezyka.
Procedury i funkcje powinny mie¢ mozliwosé parametryzowania za pomoca parametréw prostych
jak i parametréw o typach zlozonych, definiowanych przez uzytkownika. Ww. jednostki
programowe powinny umozliwia¢ wywotywanie instrukcji SQL (zapytania, instrukcje DML, DDL),
wspiera¢ mechanizm kursoréw oraz wspiera¢ mechanizmy transakcyjne (np. zatwierdzanie badz
wycofanie transakcji wewnatrz procedury/funkcji).

Powinna istnie¢ mozliwos¢ autoryzowania uzytkownikdw baz danych za pomocg rejestru
uzytkownikow zatozonego w bazach danych badz mechanizmu zewnetrznego w stosunku do baz
danych.

Bazy danych powinny umozliwia¢ wymuszanie ztozono$ci hasta uzytkownika, czasu zycia
hasta, sprawdzanie historii haset, blokowanie konta przez administratora bgdz w przypadku
przekroczenia limitu nieudanych logowan.

Przywileje uzytkownikéw baz danych powinny by¢ okresSlane za pomoca przywilejow
systemowych (np. prawo do podiaczenia sie do bazy danych - czyli utworzenia sesji, prawo do
tworzenia tabel itd.) oraz przywilejéw dostepu do obiektdéw aplikacyjnych (np. odczytu /
modyfikacji tabeli, wykonania procedury). Bazy danych powinny umozliwia¢ nadawanie ww.
przywilejéw za posrednictwem mechanizmu grup uzytkownikéw / rél bazodanowych.

Bazy danych powinny zosta¢ przygotowane do centralnego przechowywania danych - nie
moga by¢ ograniczone do pracy z jedng aplikacjg, muszg zosta¢ otwarte na istniejgce oraz nowe
aplikacje, pozwala¢ na doinstalowywanie i dopisywanie programow wraz z wzrostem potrzeb
funkcjonalnych.

Mozliwosé deklarowania wyzwalaczy (triggeréw) na poziomie instrukcji DML (INSERT,
UPDATE DELETE) wykonywanej na tabeli, poziomie kazdego wiersza modyfikowanego przez
instrukcje DML oraz na poziomie zdarzeh bazy danych (np. préba wykonania instrukcji DDL, start
serwera, stop serwera, proba zalogowania uzytkownika).

Mozliwos¢é wykonywania i katalogowania kopii bezpieczenstwa bezposrednio przez serwer
bazy danych. Mozliwo$¢ zautomatyzowanego usuwania zbednych kopii bezpieczenstwa przy
zachowaniu odpowiedniej liczby kopii nadmiarowych - stosownie do zatozonej polityki
nadmiarowosci backup'éw. Mozliwos¢ integracji z systemami backupu. Wykonywanie kopii
bezpieczehAstwa powinno by¢ mozliwe w trybie offline oraz w trybie online. Odtwarzanie
powinno umozliwiaé odzyskanie stanu danych z chwili wystgpienia awarii.

Wykonawca powinien dostarczy¢ oprogramowanie bazodanowe, ktére pozwoli korzystac
Z niego zaktadanej liczbie uzytkownikow oferowanego systemu.

Zamawiajacy nie dopuszcza zastosowania oprogramowania bazodanowego dedykowanego
dla oferowanego systemu informatycznego, ktérego licencja nie dopuszcza do zastosowania
z innymi systemami.

Potrzymanie obstugi proceséw biznesowych w czesci medycznej przez zintegrowany system
informatyczny

Wymiana aktualnie eksploatowanego przestarzatego systemu informatycznego w czeéci
medycznej wraz z wykupem bezterminowych licencji na jego uzytkowanie

Wprowadzenie obstugi tzw. apteczek oddziatowych i odcinkowych przez system informatyczny
zintegrowany z rozliczeniami NFZ

Wprowadzenie obstugi archiwum dokumentacji medycznej przez system informatyczny

Wprowadzenie obstugi Banku Krwi przez system informatyczny zintegrowany z rozliczeniami
NFZ

Uruchomienie modutu obstugi Stacji Dializ Pozaustrojowych
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. Uruchomienie modutu obstugi Stacji Dializ Otrzewnowych

. Uruchomienie modutu obstugi Poradni Specjalistycznych funkcjonujgcych w SPSKM

. Uruchomienie modutu obstugi Pracowni Anatomii Patologicznej (Prosektorium)

. Uruchomienie modutu definiowania i generowania raportow ~ w oparciu
o wszystkie dane gromadzone we wdrazanym systemie

. Integracja wdrazanego/projektowanego systemu z systemem do obstugi Apteki Szpitalnej

. Integracja wdrazanego/projektowanego systemu z systemem do obstugi Zaktadu Radiologii

. Integracja wdrazanego/projektowanego systemu z systemem do obstugi czesci

administracyjnej

e Wysoka wydajnos¢ przetwarzania danych oferowanego systemu gwarantujgce jednoczesng
prace ilosci stanowisk rownej liczbie tacznej zakupywanych licencji powiekszonej o 20%.

e Zapewnienie ciggtej pracy systemu poprzez takie zduplikowanie zasobéw, aby zagwarantowaé
ptynng prace systemu( przerwa nie dtuzsza niz 30 minut) w razie wystgpienia awarii lub
koniecznosci wykonania prac serwisowych.

e Zapewnienie mozliwosci automatycznego sporzadzania kopii zapasowych w wszystkich danych
w sposob umozliwiajacy ich odtwarzanie w trybie Disaster Recovery, czyli odtwarzania instalaciji
serweréw i baz danych bez koniecznosci ponownego instalowania wszystkich komponentéw.
Zamawiajacy dopuszcza rozwigzania oparte na zewnetrznej bibliotece tasm. (streamer)

e Zapewnienie zasilania awaryjnego poprzez wykorzystanie posiadanych przez Zamawiajacego
urzadzen typu UPS

e System archiwizacji powinien  zapewni¢  codzienne  zabezpieczanie  wszystkich
danych(umozliwiajacych petne odtworzenie danych z eksploatowanych serweréw i baz danych)
dostarczanego systemu informatycznego zgromadzonych na serwerach na jednym komplecie
kaset bez koniecznosci ich wymiany w takcie tworzenia kopii zapasowe.

e Instalacja na stacjach roboczych, terminalach, czesci serwerowej oraz konfiguracji urzadzen
peryferyjnych wspotpracujgcych z wdrazanym systemem. Podtgczenie do systemu wszystkich
wskazanych urzgdzen medycznych.

e Sparametryzowanie i dostosowanie kazdego dostarczonego modutu systemu przez Wykonawce
zgodnie z wymaganiami okre$lonymi przez Zamawiajacego w trakcie przygotowywania projektu
systemu, wdrozenia. W tym réwniez zdefiniowanie wszystkich Zzadanych przez uzytkownikéw
widokow, wzorcéw formatek do wprowadzania danych, raportéw, drukéw i wykazéw zgodnie z
zapisami specyfikacji prac wdrozeniowych oraz zapiséw SIWZ.

e  Uruchomienie procedur do wykonywania archiwizacji danych dajgcg mozliwos¢é wykonania
takiej kopii, aby zagwarantowa¢ odzyskanie danych do stanu bezposrednio sprzed awarii.

e System ma interfejs graficzny dla wszystkich modutéw systemu oparty na standardzie GUI
e Jednokrotne logowanie do systemu umozliwiajgce dostep do wszystkich modutéw, do ktérych
uzytkownik posiada uprawnienia
e Mozliwos¢ uruchomienia kolejnej aplikacji bez koniecznosci wylogowywania sie z dotychczas
uzywanej aplikacji i ponownego logowania
e System pracuje w srodowisku graficznym na stanowiskach uzytkownikow:
o MS Windows (98/2000/XP/VISTA), Linux lub
o umozliwia prace na terminalach graficznych poprzez serwer terminali.
e  System musi mie¢ mozliwos¢ pracy uzytkowej przez 24 godziny na dobe, 7 dni w tygodniu.
. System jest wyposazony w zabezpieczenia przed nieautoryzowanym dostepem.
Zabezpieczenia funkcjonujg na poziomie klienta (aplikacja) i serwera (serwer baz danych).
Dane powinny by¢ chronione przed niepowotanym dostepem przy pomocy mechanizmu
uprawnien uzytkownikow. Jakakolwiek funkcjonalno$¢ systemu(niezaleznie od ilosci modutéw)
bedzie dostepna dla uzytkownika dopiero po jego zalogowaniu. System uprawnierh powinien tak
by¢ skonstruowany, aby mozna byto uzytkownikowi nada¢ uprawnienia z doktadnos$ci do rodzaju
wykonywanej operacji tj. osobne na odczyt danych i osobne na wprowadzanie/modyfikacje
danych. System uprawnien powinien umozliwia¢ definiowanie grup uprawnienh, ktére mogtyby
by¢ przydzielane poszczegdinym uzytkownikom

17



ZP-11-042UN

Réwnolegle musi istnie¢ mozliwo$s¢é nadawania uzytkownikowi pojedynczych uprawnien z
listy dostepnych. System musi umozliwia¢ definiowanie grup uzytkownikéw i przydzielanie
uzytkownikow do tych grup.

System umozliwia administratorowi dla wszystkich modutdw zarzadzanie strukturg
uzytkownikoéw i ich uprawnieniami z poziomu aplikacji definiowanie i zmiane praw dostepu,
hasta dla poszczegdlnych uzytkownikéw i grup uzytkownikéw z doktadnoscig po poszczegdinych
modutéw oraz funkcji systemu

Dane sg przechowywane w modelu relacyjnym baz danych z wykorzystaniem aktywnego
serwera baz danych.

System musi posiada¢ mechanizmy umozliwiajgce zapis i przegladanie danych o logowaniu
uzytkownikéw do systemu

System musi umozliwia¢ podglad aktualnie zalogowanych do systemu uzytkownikow

System musi tworzy¢ i utrzymywacé log systemu, rejestrujgcy wszystkich uzytkownikow
systemu i wykonane przez nich najwazniejsze czynnosci z mozliwoscig analizy historii
zmienianych wartosci danych

Dla kazdego wydruku musi by¢ dostepna mozliwos¢ wygenerowania podgladu wydruku
(z opcja wylaczenia tej funkcji wszedzie tam, gdzie podglad nie bedzie wymagany przez
uzytkownika — mozliwos¢ dowolnego definiowania do ktérych wydrukéw podglad ma by¢
dostepny.

W funkcjach zwigzanych z wprowadzaniem danych, system udostepnia podpowiedzi,
automatycznie wypetnianie pol, stowniki grup danych( katalogi lekéw, procedur medycznych,
danych osobowych, terytorialnych). — mozliwosé definiowania indywidualnych stownikéw
tworzonych przez uzytkownikéw lub ich grupy

System zapewnia odpornos¢ struktur danych (baz danych) na uszkodzenia oraz pozwala na
szybkie odtworzenie ich zawartosci i wtasciwego stanu, jak réwniez posiada tatwos$¢ wykonania
ich kopii biezacych oraz fatwos¢ odtwarzania z kopii.

System posiada procedury na wypadek awarii:
odtworzenie i konfiguracja systemu
odtworzenie danych

Z uwagi na wymagang peing integracje modutéw oraz jednolity sposéb serwisowania
i gwaranciji, wszystkie moduty systemu informatycznego:

muszg obstugiwaé i by¢ zintegrowane w oparciu o miedzynarodowe standardy
DICOM oraz HL7. Zamawiajgcy dopuszcza mozliwo$s¢ wymiany danych pomiedzy
poszczegdélnymi modutami systemu z wykorzystaniem tablic bazy danych jednakze tylko w
przypadku modutéw oferowanego systemu pochodzacych od tego samego producenta
oprogramowania oraz z zastrzezeniem, ze system powinien umozliwiaC pdzniejszg jego
ewentualng rozbudowe o kolejne moduty innych producentéw w oparciu o protokét HL7, czyli
zachowa¢ tzw. otwarto$¢ systemu — dokumentacja techniczna winna zawiera¢ niezbedng
specyfikacje dot. mechanizmu wymiany danych pomiedzy modutami, a ponadto mogg korzystaé
z maksymalnie dwdch réznych typéw motoréw baz danych do obstugi wszystkich modutdéw
oprogramowania.

Zintegrowany System Informatyczny umozliwia elektroniczne zlecanie badan i odbior
wynikébw w ramach zlecen do Laboratorium Analitycznego, Pracowni Bakteriologii, Pracowni
Serologii, Banku Krwi z wykorzystaniem protokotu HL7

Mozliwosé zlecenia badan :

o do laboratorium

o obrazowych

o itp.
z jednego miejsca w systemie bez koniecznosci precyzowania miejsca wykonania badanego
badania (w przypadku mozliwosci wykonania danego badania w wiecej niz jednym miejsc, np.
morfologia krwi — 3 pracownie oznaczajgce ten parametr, badania ultrasonograficzne
i radiologiczne po 2-3 pracownie umozliwiajace wykonanie dane badanie)poprzez system
zakfadek, w ktorych pogrupowane sg badania wg zakresu podanego przez Zamawiajgcego.
Zakres dostepnych uprawnien do zleceh okresla administrator systemu w oparciu
o indywidualne uprawnienia uzytkownika lub profile uzytkownikéw. (lekarz/pielegniarka/laborant
itp.)
Zintegrowany System Informatyczny umozliwia elektroniczne zlecanie zapotrzebowania na krew

i jej sktadniki w ramach zlecen do pracowni Serologii / Bank Krwi — automatyczne sprawdzenie w
systemie czy istnieje wynik grupy krwi i jej podpowiadanie oraz mozliwos¢ przegladu ostatnich
badan morfologii
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System musi posiada¢ mechanizmy gwarantujace zachowanie integralnosci danych.

System musi zapewniaé¢ aktualizacje informacji w bazach danych podczas rutynowych
czynno$ci wykonywanych na stanowiskach pracy.

System musi monitorowa¢ wszystkie zdarzenia zwigzane z jego eksploatacjg (
wprowadzanie, usuwanie oraz edycja danych) przechowujac informacje o uzytkowniku oraz czasie
zdarzenia oraz zmienionych danych.

W celach szkoleniowych system umozliwia réwnolegta do systemu produkcyjnego prace
w systemie treningowym.

Wykonawca dostarczy mechanizm pozwalajacy na export danych i struktury tabel z baz
danych do pliku tekstowego i formatu dbf z zachowaniem polskich znakéw

Wszystkie moduty oferowanego systemu informatycznego muszg posiadac jednolity sposdb
serwisowania oraz gwarancji

System musi posiada¢ peilng polskojezyczng dokumentacje w wersji elektronicznej
pozwalajagcg na samodzielng nauke obstugi kazdego modutu oraz dokumentacje techniczng
i technologiczng

System musi posiada¢ mozliwos¢ przegladu dziennika operacji uzytkownikow (logi), System
odnotowuje do dziennika operacji dane typu: typ operacji, data, czas wykonania operacji, hazwa
uzytkownika, nazwa komputera i programu wraz z historig zmian danych. System posiada
narzedzie do przegladania ww. danych

e System musi posiadac¢ funkcje optymalizacji bazy danych

mozliwo$¢ wyszukiwania i tgczenia podwaéjnie wprowadzonych danych

funkcja kontroli integralnosci bazy danych

funkcja wykonywania kopii bezpieczenstwa bazy danych

wbudowany formularz umozliwiajacy uzytkownikowi raportowanie do administratora btedéw

obstugi

e raportowanie nieudanych lub nieprawidtowych préb logowania do systemu lub innych

niedozwolonych préb dostepu do danych.

e automatyczne zamykanie ses;ji uzytkownika po uptywie okreslonego okresu braku reakcji.

e mozliwo$¢ wylogowania uzytkownika i uniemozliwienia dostepu do modutu poza kontem

administratora

e dynamiczne definiowanie widokow stownikéw (zakresu danych wyswietlanych) dla jednostki

organizacyjnej, dla uzytkownika,

e zarzadzanie miedzymodutowym systemem komunikacyjnym umozliwiajacym pobranie lub

wystanie komunikatow do:

O innych modutéw,
o innych uzytkownikow
O innych stacji roboczych

e System posiada oprogramowanie narzedziowe ( tzw. generator raportéw ) pozwalajace na
zdefiniowanie wzorcéw i wygenerowanie dowolnych zestawien i raportéw na podstawie
zgromadzonych w systemie danych. Zestawienia i raporty musza mie¢ mozliwos¢
generowania ich z poziomu aplikacji przez uzytkownika oraz mozliwos¢ exportu do formatu
xlIs, csv, txt, xml.

e System umozliwia zdefiniowanie wzorcow dokumentdw wg. indywidualnych potrzeb.
Dokumenty muszg mie¢ mozliwo$¢ generowania ich z poziomu aplikacji przez uzytkownika
oraz mozliwos¢ exportu do formatu doc, txt, xlIs — z pethg mozliwo$cig edyc;ji.

e System umozliwia stworzenie wzorcow raportéw, analiz, dokumentéw, widokdw
indywidualnie dla kazdej jednostki organizacyjne;.

e Elastyczne dopasowanie systemu do potrzeb Zamawiajgcego w zakresie dokumentowania
procesu leczenia

e Aktualizacja oprogramowania badz bazy danych nie moze prowadzi¢ do utraty juz
wprowadzonych danych.

e Mozliwos¢ zdefiniowania i wykorzystania tzw. tekstéw standardowych w polach opisowych.
(szablony opiséw) — indywidualnie lub dla grupy uzytkownikéw

e System umozliwia tworzenie stownikow dla pdl opisowych dla kazdej jednostki
organizacyjnej osobno.

e System musi umozliwia¢ obstuge czytnikdw kart chipowych dla kart pacjenta z NFZ

e System musi umozliwiaé obstuge czytnikéw koddéw kreskowych do wspomagania pracy
w modutach systemu np.: laboratorium , apteka, modut zlecen, stacja dializ, izba przyje¢

e Mozliwos¢ implementacji obstugi przez oferowane oprogramowanie kwalifikowanych
podpiséw elektronicznych zgodnych z ustawa.
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Mozliwos¢é implementacji obstugi przez oferowane oprogramowanie czytnikow
biometrycznych

Definicja struktury szpitala w zakresie danych administracyjnych w tym kodéw resortowych
MZ, REGON. Nalezy zwréci¢ uwage na ziozonos¢ struktury szpitala, ktéra uwzglednia
oprécz oddziatéw réwniez odcinki wykazujgce czesto znaczng specyfike i autonomie pod
wzgledem funkcjonowania. Odcinki sg sktadowg Oddziatéw

Mozliwos¢é zaewidencjonowania w programie i modyfikacji poszczegdlnych jednostek
organizacyjnych zaktadu (gabinety, rejestracje, izby przyje¢, oddziaty, laboratoria, pracownie
diagnostyczne, itd.).

Obstuga ewidencji zasobéw (pomieszczenia, sprzet, t6zka).

Definicja kontraktow i ustug z NFZ, MZ oraz innymi podmiotami.

Wykorzystanie stownikow zaréwno standardowych (ICD-10. ICD-9 CM, Stownik Kodow
Terytorialnych GUS, stownik trybdw przyjecia, stownik pfatnikéw i instytucji zewnetrznych,
itp.) jak rowniez wewnatrzzaktadowych. Ponadto system musi zapewni¢ mechanizmy obstugi
kolejnych wersji stownikow ICD-9 ( par. 15, pkt.4.2 Zarzgdzenie Nr 32/2008/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 11 czerwca 2008 r. w sprawie okreslenia warunkow
zawierania i realizacji umoéw w rodzaju: leczenie szpitalne)

System umozliwia weryfikacje poprawnosci rozpoznania wg ICD-10 wzgledem
wprowadzonego kodu jednostkowego leku

System blokuje przejscie do kolejnego pola ewidencyjnego przy braku wpisu w polu
poprzednim (dot. ilosci dni przy lekach wydawanych do domu)

System umozliwia automatyczne przypisanie schematu leczenia kodu jednostkowego leku
System ostrzega o przekroczeniu dawki leku zaraz po jej wpisaniu

System umozliwia ewidencje nr zgdd wydanych przez ptatnika przy czym nie we wszystkich
przypadkach to pole ewidencyjne zostaje przestane do ptatnika

System umozliwia obstuge stownikéw o réznych okresach waznosci. Okres waznosci
sfownika jest uwzgledniany podczas wprowadzania danych stownikowych, raportach,
analizach wykazach i rozliczeniach z ptatnikami.

Stowniki sg wspadlne dla wszystkich modutow

System dopuszcza mozliwos$¢ generowania stownikéw indywidualnie dla kazdej jednostki wg
potrzeb (np. mozliwos¢ stworzenia stownika indywidualnych opisowych rozpoznan
klinicznych powigzanych z kodami ICD-10, ktére bylyby wykorzystywane do ostatecznego
rozliczenia swiadczenia oraz wyznaczenia JGP)

Definicja i obstuga wszystkich wymaganych prawem ksigg wykorzystywanych przez
Zamawiajgcego (ksiega gtéwna, ksiega odmoéw, ksiegi oddziatowe, lista oczekujacych itp.).
Zapisy w tych ksiegach sg automatycznie uzupetnianie na podstawie wpiséw w miejscach
Swiadczenia tych ustug.

W przypadku zamknietych sprawozdan finansowych w ramach Kontraktowania brak
mozliwosci modyfikacji danych dot. udzielonych swiadczen pacjentowi. Modyfikacja danych
ma by¢ mozliwa w takim przypadku tylko prze uzytkownika z odpowiednimi uprawnieniami

Ewidencja wszystkich danych wymaganych do rozliczeh i sprawozdawczosci z OW NFZ. (
np. lista $wiadczeniodawcoéw, lista realizatorow swiadczen, numer wykonywania zawodu
itp.).

Generowanie wszystkich dokumentéw wymaganych przez OW NFZ w ramach rozliczen i
sprawozdawczosci (finansowych, statystycznych, np. ,kupony”, recepty, skierowania, opinie,
whnioski itp.)

Generowanie wszystkich dokumentdw wymaganych przez OW NFZ w ramach rozliczen
i sprawozdawczo$ci ( finansowych, statystycznych, np. ,kupony”, recepty itp.)

System musi umozliwiaé obstuge kolejek oczekujacych na swiadczenia medyczne zgodnie
z wymogami NFZ.

Generowanie tzw. Karty Statystycznej dla Slgskiego Centrum Zdrowia Publicznego

System umozliwia przyporzadkowanie do wykonanego $wiadczenia medycznego informacji
o ilosci i typie zuzytych materiatéw i lekow.

System umozliwia podglad wszystkich danych (oddziat, ambulatorium ) z historycznych
epizodéw medycznych z jednego miejsca z uwzglednieniem nadanych uzytkownikowi
uprawnien.

System gromadzi co najmniej nastepujgce dane demograficzne pacjentéw : nazwisko,
imiona, pesel (lub inny rownowazny numer identyfikacyjnych dla obcokrajowcéw), data ur.
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mozliwosé automatycznego uzupetnienia po podaniu nr PESEL, pte¢, adres zamieszkania,
kod terytorialny

System gromadzi co najmniej nastepujace dane ubezpieczeniowe pacjenta : oddziat nfz.,
numer kart ubezpieczenia, informacja o innym zrédle finansowania $wiadczen, numer
stuzacy do potwierdzenia wykonania swiadczenia (RUM)

System pozwala na gromadzenie co najmniej nastepujgcych danych pacjenta: wzrost, masa
ciata, grupa krwi, dane o uczuleniach lub innych czynnikach ryzyka, dane dot. Transplantaciji
i eksplantacji narzadow, w przypadku chorych dializowanych — data rozpoczecia leczenia
nerkozastepczego.

System musi umozliwiaé mozliwosé korzystania z kalkulatora obliczajgcego powierzchnie
ciala, ktéry posiada mozliwos¢é tworzenia profili schematéw leczenia z przeliczeniem dawek
na powierzchnie ciata lub mase ciata dla danego pacjenta

System umozliwia automatyczne przypisanie odpowiedniego parametru na podstawie,
ktérego okreslono podanie/dawkowanie leku (tj. P - powierzchnia, b - bezposrednio, itd.) —
przy wprowadzaniu kodu jednostkowego leku

System gromadzi co najmniej nastepujace inne dane : zgoda na przetwarzania i
udostepnieniu danych (rodzinie, firmom ubezpieczeniowym itp.), informacja o udostepnieniu
danych po $mierci.

System umozliwia hierarchiczny dostep do danych i widokéw wg. schematu : witasciciel
informacji (domysinie), odcinek, oddziat, szpital

Kazdy wydruk dokumentu zawiera co najmniej takie dane jak : nr ksiegi gtdwnej,
oddziatowej,(nr historii choroby/ nr kartoteki w poradni) imie i nazwisko chorego, pesel, pte¢,
lokalizacja(oddziat,odcinek,poradnia)

Lekarz po zalogowaniu do systemu, widzi pacjentdw przypisanych do jego nazwiska, wykaz
wykonanych badan w ciggu ostatnich NN godzin lub innym zadanym okresie czasu (np.
biezaca doba) (NN — ma by¢ parametrem konfiguracji widoku)

Lekarz ma mozliwos¢ indywidualnego przypisania sobie pacjenta, ktérego bedzie prowadzit,
rownorzednie do pielegniarki na oddziale. Pacjent moze by¢ przypisany do grupy lekarzy.
Karta wypisowa powinna uaktualnia¢ sie za kazdym razem (z mozliwoscig edycji) kiedy jest
generowana zachowujgc wczesniej wpisane rozpoznania, zalecenia, leki, informacje
dotyczace =zastosowanego leczenia, konsultacje, epikryzy, wyniki badan(w formie
tabelarycznej pogrupowane wg. klucza jaki jest stosowany na Oddziale, Odcinku) i inne
dane dotyczace przebiegu leczenia. —

Podglad danych pacjenta winien zawiera¢ informacje potrzebne do wystawienia L-4(w tym
m.in. NIP Zaktadu Pracy) oraz wynik oznaczenia grupy krwi (jesli byto wykonywane w
szpitalnym laboratorium).
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Ogolne wtasciwosci formalno-uzytkowe
IZBA PRZYJEC - modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

1.

W Strukturze funkcjonuje 7 Izb Przyjeé(poza Oddziatem Anestezjologii i
Intensywnej Terapii). Wszystkie lzby Przyje¢ pracujg w godzinach 700 -
1435. Po godzinie 1435 mozliwosS¢ przyjecia pacjenta na Oddziat z

pominieciem petnego modutu Izby
w trybie uproszczonym w ramach tzw. krotkiej Sciezki

Mozliwos¢ zdefiniowania wielu niezaleznych Izb Przyjec

Przyjec

obstuga czytnikéw kart chipowych dla kart pacjenta z NFZ, czytnikéw kodow

kreskowych
rejestracji pacjentéw niestandardowych
e pacjenci NN
e bez ubezpieczenia
¢ obcokrajowcy z UE
e spoza UE

Mozliwos¢ edycji danych pacjentéw przyjetych niestandardowo

Rejestracji pobytu pacjenta na lzbie Przyje¢ z mozliwoscig odnotowania

minimalnego zakresu danych pacjenta :
e dane osobowe

e dane adresowe, w tym tymczasowe

e dane o rodzinie pacjenta (w tym dane o osobie uprawnionej do uzyskania

informacji i dokumentacji medycznej
e dane o ubezpieczycielu, ptatniku
e dane o zatrudnieniu
e dane o rozpoznaniu wstepnym
¢ tryb przyjecia
e data, godzina przyjecia
Przyjecia na kolejke oczekujacych
Podgladu, wygenerania, wydruku listy kolejki oczekujacych

Edyciji, anulowania, usuniecia, zmiany terminu
przyjecia/planowanego przyjecia z mozliwoscig odnotowania :

e powdd zmiany,
e powdd usuniecia

e powdd anulowania
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

System powinien posiada¢ funkcje definiowania czasu pracy dla
poszczegodlnych lekarzy, gabinetéw, pracowni, I1zb Przyjeé

rezerwacji i wyznaczenia wizyty pacjenta wg pracy
lekarzy/gabinetéw/pracowni/izb przyjeé

Prowadzenia ewidencji ilosci wykonanych $wiadczen miesiecznych,
rocznych dla Oddziatu wg kodoéw swiadczen i ilosci punktéw jednostkowych

Wydruk nastepujacych dokumentow:
karta potwierdzenia wpisu do Ksiegi Oczekujgcych
wpis do Ksiegi Gtownej
karta informacyjna izby Przyjec
naklejek na historie choroby wg. dostarczonego wzorca
identyfikator pacjenta
zgoda na proponowane badania, procedury, zabiegi
inne dokumenty wymagane zapisami prawa
karta gorgczkowa
karta wywiadu epidemiologicznego

oswiadczenia pacjenta z danymi osoby upowaznionej do otrzymywania
informacji

zgody na zabiegi diagnostyczne
zgody na operacje z danymi pacjenta
karta statystyczna z danymi pacjenta
ruch chorych wg Oddziatu/Odcinka

ksiegi Oddziatowej wg zadanych kryteriow m.in. okre$lenia przedziatu
czasowego

Mozliwo$¢ wpisu z wywiadu, powodu odmowy, zlecen, a nastepnie wydruk
karty informacyjnej, umozliwienia wydruku skierowania, kuponu

Skierowanie/usuniecie skierowania na Oddziat

Podglad danych archiwalnych o pacjentach przebywajacych w przesziosci
na lzbie Przyjec

Rozpoznanie kierujace (dopuszcza sie wykorzystanie kodu ICD-10)
wprowadzane w trakcie pryjmowania chorego do szpitala(pole wymagane),
pojawia sie na wszystkich dokumentach/skierowaniach. Rozpoznanie to
moze by¢ zmodyfikowane w odpowiednim miejscu, ale nie usuniete przez
lekarza leczacego. Rozpoznanie to (bez zmian lub po modyfikacji) moze by¢
wykorzystywane réwniez jako podstawowe rozpoznanie w karcie wypisowej.
Modyfikacja rozpoznania w zleceniu nie zmienia na state rozpoznania
kierujgcego. Wszelkie wigzace zmiany (,na state”) dotyczgce rozpoznania
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18.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

kierujgcego zapisywane sg w logu

System informuje przy przyjeciu pacjenta do szpital, ze przyjecie nastepuje w
odstepie krétszym niz 14 dni w odniesieniu do daty wypisu poprzedniej
hospitalizaciji

ODDZIALY SZPITALNE — modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

przyjecie pacjenta na Oddziat wraz z obstugg karty chipowej z pominieciem
petnego modutu I1zby Przyje¢

Mozliwo$é zdefiniowania Odcinkéw na Odziatach

Mozliwos¢é wyodrebnienia sal i t6zek i przypisywania do nich pacjentéw na
poszczegolnych Oddziatach, Odcinkach

anulowanie przyjecia/ wypisu
$ledzenie stanu wolnych /zajetych t6zek wg. Oddziatu, lekarza
WYypis pacjenta ze Szpitala

elektroniczna obstuga zlecen medycznych w tym: wprowadzenie,
modyfikacja anulowanie, przeglad, mozliwo$¢ wydruku

Zlecenie transportu pacjenta

Podgladu wynikéw badan liczbowych (w formie tabelarycznej na osi czasu z
mozliwoscig podgladu wynikdéw wszystkich badarn wykonanych na terenie
SPSKM w zadanym okresie czasu ),tekstowych

Mozliwosé przeglagdana wynikow badan wg posiadanych uprawnieh

przegladanie wynikow dla wszystkich pacjentéw objetych ruchem chorych w
podziale na Oddziaty, Odcinki

System powinien generowa¢ dla kazdego zlecenia kod kreskowy
identyfikujgcy zlecenie, ktorych ustugi sktadowe bedg przesytane do
odpowiednich miejsc wykonania

Wprowadzenia zleceh wg listy wstepnego przyjecia
przegladanie wynikéw wg zlecen z listy wstepnego przyjecia

Mozliwos¢é recznego wprowadzenia wynikéw i wydruk wg zlecen i pracowni
do ktérej zlecenie jest kierowane

Mozliwosé ponownego wydrukowania zlecenia dla wybranych transakcji w
okreslonych miejscach.

wydruk dokumentéw (rézne dla poszczegdlnych oddziatéw) — dokumentacija
lekarska, pielegniarska, karta wypisowa, karta informacyjna, karta
konsultacji, zgoda na zabieg z definiowalng listg powiktan przypisanych do
pozycji listy zabiegow itp.
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18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

kodowanie diagnoz i procedur — wyznaczanie grupy JGP (mozliwo$¢
zapisania do systemu — po wczes$niejszej akceptacji — wyznaczonej grupy
JGP oraz rozpoznan i procedur wpisanych w trakcie wyznaczania JGP).
Rozpoznania te — wpisane w odpowiedniej kolejnosci pojawiajg sie na karcie
wypisowej.

Kodowanie diagnoz i procedur wg katalogu procedur pielegniarskich
przeglad i aktualizacje danych pacjenta

mozliwos¢ wyszukiwania pacjentdw objetych ruchem chorych wg Nazwiska,
diagnoz, PESEL, nr Ksiegi Gtéwnej, nr Ksiegi Oddziatowej, Rozpoznania z
kazdego poziomu programu (opcja —wyszukaj)

Mozliwos¢ przeniesienia pacjenta do innego Oddziatu w ramach szpitala

Mozliwos¢ przeniesienie pacjenta wew. Oddzialu (miedzy Odcinkami,
salami)

Mozliwo$¢ anulowania przeniesienia

Mozliwo$¢ rejestracji i podania lekéw w réznych opcjach czasowych,
dawkach oraz mozliwos¢ wydrukowania recepty( petny wydruk na pustej
kartce lub nadruk na gotowym druku recepty) zawierajacej wskazane lub
wszystkie stosowane leki wraz z danymi dotyczacymi postaci, dawki,
stosowania, liczby wypisywanych opakowan/tabletek itp.

Mozliwos¢ przegladu podanych lekéw w trakcie pobytu w Szpitalu, Oddziale,
na danym Odcinku

Mozliwo$¢ wstrzymania podania zarejestrowanego leku
Mozliwo$¢ anulowania podania i rejestracji leku

wstrzymanie wydawania zleconych lekoéw, anulowanie podania i zlecenia
lekow

rejestracje rozchodu lekéw
podanie lekéw wg Oddziatéw, Odcinkéw, nazwisk

zaméwienie lekow — generowanie dla apteki oddziatowej/centralnej
zaméwienia i/lub listy brakujgcych lub konczacych sie lekow w danej
jednostce(Oddziat/Odcinek) wg zadanych kryteridw

Wspomaga prowadzenie dokumentacji zgodnie z Rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 21.12.2010 w sprawie rodzajow i zakresu
dokumentacji medycznej w zaktadach opieki zdrowotnej oraz sposobu jej
przetwarzania

generowanie raportow:
Lista pacjentéw bez kompletu danych rozliczeniowych
Lista pacjentéw bez kompletu danych rozliczeniowych dializ

Brakéw diagnoz dla poszczegdlnych przeniesien i wypiséw
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35.

36.

37.

38.

39.

40.

Braku kart nowotworowych

Diagnozy gtéwne — osobodni leczonych do 3 dni

Diagnozy gtéwne — osobodni leczonych powyzej 3 dni

Zestawienie diagnoz osobodni hosp.

Zestawienie diagnoz osobodni hosp. do 3 dni

Zestawienie diagnoz osobodni hosp. powyzej 3 dni

Podsumowanie wykonanych produktow wg. wyrdznikow

Zestawienie diagnoz gtéwnych dla Oddziatu

Zestawienie procedur dla Oddziatu

Zestawienie lista alert-patogentéw

Druk do Hemodializy

Rozliczenia rozchodu lekéw cytostatycznych na pacjenta
przegladu i wydruku listy wstepnych przyjec

Tworzenia i automatycznej aktualizacji karty statystycznej wg dostarczonego
wzorca/wzorcéw — indywidualnie dla kazdej jednostki

Edycji i aktualizacji stownikéw w systemie

Przeglad i wydruk miesiecznych zestawien z zakresu profilaktyki leczenia
odlezyn zawierajacych:

e Ogodlna liczba przyjetych

e Liczba pacjentéow zagrozonych wystapieniem odlezyny

e Liczba pacjentéw operowanych

e Liczba pacjentow przyjetych z odlezyng

e Liczba pacjentow wypisanych z odlezyng z okresleniem stopnia odlezyny
e Liczba pacjentow u ktorych wystapita odlezyna podczas pobytu w szpitalu
e Liczba pacjentéw zmartych z odlezyng

e Liczba pacjentow, u ktorych wyleczono odlezyne

Przeglad danych archiwalnych dotyczacych zaréwno danych osobowych jak
réwniez danych z poszczegdinych pobytéw w szpitalu

Analityczno-sprawozdawcze z mozliwoscig wykonania wykazéw, raportéw
oraz sprawozdan w ramach ewidencjonowanych danych z mozliwoscig
zdefiniowania zakresu i postaci danych:

e wydruk kart nowotworowych wg. Oddziatéw
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e zestawienia brakéw kart nowotworowych wg. Oddziatow

o zestawienia produktéw kontraktowych wraz z iloscig punktéw za dzieh,
m-c itp.

o lista wypisow
e liczba przyje¢ wg. dni
41. Wyszukiwania pacjentdw wg nastepujacych parametrow

e nazwisko, imie (w pierwszej kolejnosci system wyswietla listgq pacjentow
aktualnie lezgcych na Oddziatach)

e PESEL

e Miejscowosé, ulica

e Odstep miedzy hospitalizacjami mniejszy niz 14 dni
e Ztakimi samymi kodami swiadczen JGP

e Ztakimi samymi rozpoznaniami gtdwnymi

42. Wyszukiwanie i wysSwietlanie danych odnosnie chorych powinno
uwzglednia¢ hierarchizacje: dane identyfikujgce pacjenta (nazwisko, imie,
PESEL), $wiadczenie zdrowotne(np. hospitalizacja) -> pobyty w
poszczegolnych Oddziatach w ramach hospitalizacji (ew. przeniesienia
wewnatrzoddziatowe). W przypadku chorych dializowanych mozliwo$¢
odfiltrowania(wtaczenia/wytaczenia) danych odnosnie hemodializ

43. W module wyszukiwania oprocz danych identyfikacyjnych (imie nazwisko,
PESEL, data swiadczenia zdrowotnego, nr dokumentacji) system informuje
w jakich osrodkach (Oddziatach/Odcinkach/Poradniach) szpitala chory byt
leczony (dopuszczalne uzycie skrotéw/mnemonikow np.NEF3/STD

44. Mozliwo$¢ automatycznego generowania karty wypisowej na podstawie
wprowadzonych  danych(wywiad, badania diagnostyczne, badania
laboratoryjne konsultacje)

BLOKI OPERACYJNE — modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

1. przegladanie wynikéw dla wszystkich pacjentéw objetych ruchem chorych
oraz wypisanych (pacjent w poradni)

2. przeniesienia pacjenta do innego Oddziatu w ramach szpitala

3. przeglad zlecen i zwigzanych z nimi informacji dla wszystkich pacjentéw, dla
ktérych byto wygenerowane jakiekolwiek zlecenie

4. elektroniczng obstuge zlecen medycznych w tym: wprowadzenie,
modyfikacje, anulowanie, przeglad

5. anulowanie zlecen
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6. recznego wprowadzenie wynikéw i wydruku wg zlecen i pracowni, do ktérej
Zlecenie jest kierowane

7. przegladu, edycji i wydruku danych na temat wykonanej procedury. Na opis
procedury sktada sie:

e kodICD9
e nazwa procedury

e Opis procedury

8. wgladu w badania laboratoryjne wykonane pacjentowi
9. wgladu w badania diagnostyczne wykonane pacjentowi
10. wprowadzenie rozpoznanh:

e przed zabiegiem operacyjnym
¢ po zabiegu operacyjnym
e rozpoznanie po zabiegu rownowazne jako rozpoznanie wypisowe

11. prowadzenie Ksiegi Bloku Operacyjnego zgodnie z przepisami Ministerstwa
Zdrowia, ewidencji wykonanych procedur medycznych, dokumentaciji
operacyjnej, w tym karty zabiegowej pacjenta, protokotéw pielegniarskich,
karty bilansu ptynéw oraz innych kart ewidencyjnych zdefiniowanych przez
uzytkownika oraz ewidencji zuzytych lekéw i materiatow

12. wykonanie  wykazow, raportbw oraz sprawozdan w ramach
ewidencjonowanych danych

13. prowadzenia dokumentacji medycznej za pomocg protokotu pielegniarki
operacyjne;j
14, wprowadzanie opisu zabiegu, procedur wykonanych na bloku operacyjnym,

czas zabiegu, czas znieczulenia

15. wykonania i wydruku raportu instrumentariuszek
16. wydruk naklejki na badania histopatologiczne
17. Mozliwo$¢ tworzenia szablonéw wydruku

ZAKAZENIA SZPITALNE — modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

wspomaganie Szpitala w zakresie kontroli wystepowania zakazeh

L szpitalnych i zapobiegania tym zakazeniom, zgodnie z odpowiednimi
przepisami prawa

2. wglad w dane pacjenta, w tym m.in. wyniki badan, wykonane procedury,
podane lekiiin.,

3. wymiane informacji z laboratorium, apteka, statystykg, oddziatami
(pobieranie, wysytanie danych, informaciji tekstowych i zestawien),

4. archiwizowanie raportéw i wynikéw w dowolnych okresach czasowych,
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5.

6.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

eksport danych do formatu xlIs, dbf itp.
Prowadzenie rejestru zgtoszen zachorowania na chorobe zakazng

Wydruki na podstawie danych Rejestru zgtoszeh zachorowania na chorobe
zakazng

Generowanie raportéw zgodnych z odpowiednim Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia

Analizy wspodtczynnikéw zachorowalnosci
Analizy ilosciowe zakazen zaktadowych

Analizy ilosciowe procedur wysokiego ryzyka(zabieg operacyjny, wkilucia
centralne, sztuczna wentylacja, cewnik moczowy)

Analizy wspotczynnikow zachorowalnosci

Elektroniczne przesytanie z laboratorium wynikéw badan zgodnie z listg
patogendéw alarmowych i biologicznych czynnikdw chorobotwoérczych oraz
tworzenie ich rejestréw. Wydruk autoryzowanych Kart rejestracji patogenow
alarmowych. Wykonywanie analiz statystycznych, okreslanie czestosci
wystepowania, powigzanie z wystepowaniem zakazenia, okreslanie trendow
czasowych (forma tabeli i wykresu). Tworzenie raportéw dla Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej, zgodnie z Rozporzadzeniem MZ. Mozliwosé
zestawiania i raportowania danych mikrobiologicznych

Mozliwos¢ zestawiania i raportowania danych mikrobiologicznych, np.
einformacja o antybiogramach,
erodzajach mikroorganizmow,
emechanizmach lekoopornosci,
ebadan czystosciowych (flora srodowiska szpitalnego),
) badan nosicielstwa wsrdd personelu.

Tworzenie rejestru Kart zakazen i kart drobnoustrojow alarmowych
szpitalnych

Generowanie przez system powiadomien o:

dodatnim wyniku badania mikrobiologicznego u pacjenta w grupie ryzyka,

zaordynowanie leku przeciwdrobnoustrojowego,

zatozeniu Karty zakazenia szpitalnego,

ztozeniu Karty Rejestracyjnej Drobnoustroju Alarmowego

karty wywiadu epidemiologicznego i oceny ryzyka rozwoju zakazenia

Tworzenie stownika profilaktyki operacyjnej (lista lekéw, dawki w okreslonej
dobie podania w stosunku do terminu zabiegu),

zgodnie z aktualnymi przepisami prawa (ognisko epidemiczne, biologiczne
czynniki chorobotwércze, raporty okresowe zakazen, raporty okresowe
drobnoustrojéw alarmowych, podejrzenia i choroby zakazne).

Tworzenie dowolnych zestawien i raportéw z wprowadzonych danych (dobér
kryterium analizy na poziomie uzytkownika - Zespotu Kontroli Zakazen).

29



ZP-11-042UN

STACJA DIALIZ — modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

System prowadzi dokumentacje przebiegu dializy z mozliwoscig wydruku protokotu
— mozliwos$¢ wpisywania parametrow dializy dostarczonych przez zamawiajacego
zaréwno przez lekarza, jak i pielegniarke na podstawie zlecenia lekarskiego — karty
dializy. Wpisane po raz pierwszy parametry dializy sq podpowiadane przez system
w trakcie kolejnych zabiegéw hemodializy — zlecenie state — vide pkt 8.

System pozwala rozliczy¢ dializy z uwzglednieniem zuzycia materiatowego

System obstuguje cykle dializacyjne (mozliwo$¢ generowania zmian dializacyjnych
w zaleznosci od dni tygodnia i pory dnia — 3 zmiany (poranna, potudniowa,
wieczorna) w 2 ukfadach dni tygodnia (pn-$r-pt oraz wt-czw-so)

System zawiera moduty dla stacji hemodializ i poradni dializ otrzewnowych (z uwagi
na odmiennos¢ leczenia nerkozastepczego tymi metodami — preferowane
rozwigzanie) lub jeden modut mozliwy do parametryzacji stosownie do
specyficznych/indywidualnych potrzeb stacji dializ i poradni dializ otrzewnowych

System pozwala na definiowanie grafikéw dializ w zadanych przedziatach
czasowych z podziatem na zmiany oraz mozliwoscig zlecenia dializy
nagtej/nieplanowej (mozliwos$¢ przyjecia jednoczasowego grupy chorych po
potwierdzeniu obecnosci, mozliwos¢ anulowania przyjecia pojedynczego pacjenta z
grupy, mozliwos¢ nieplanowego i statego dodania lub usuniecia pacjenta do/z danej
grupy, mozliwos¢ zarejestrowania dializy dodatkowej (np. W trybie nagtym) poza
zestawem zmian lub dodatkowo w innym przedziale czasowym (np. W nocy).
Mozliwosé szacunkowej oceny mozliwosci wykonania dializy w trakcie danej zmiany
— harmonogram planowanych dializ i ocena w. Wolnych miejsc dializacyjnych.)

System postuguje sie danymi osobowymi z bazy danych systemu (mozliwosé
wyznaczenia grupy chorych dializowanych — ruch chorych dla chorych
dializowanych — przypisanie do odpowiedniej zmiany)

System prowadzi ewidencje zdarzen medycznych i procedur terapeutycznych
zgodnie z wymaganiami dokumentaciji historii choroby pacjenta

System pozwala na prowadzenie w systemie: obserwaciji, kart oméwien badan
miesiecznych, kart zgtoszen i badan okresowych do przeszczepu nerki, ewidenciji i
opisu szczepien, wykazu okreslonych ostatnio wykonanych badan wraz z
wartosciami liczbowymi/opisem oraz data ostatniego badania, zlecen medycznych
oraz parametrow dializy na podstawie zestawienia okreslonych danych (wyniki
badan, wczesniejsze parametry dializy)

System pozwala rejestrowac w systemie wyniki badan (np. Hgb, hct i inne
okreslenie przez uzytkownika) z mozliwoscig ich analizy statystycznej (np.
Zestawienie 1,2,3 miesieczne dla danego pacjenta, grupy pacjentéw, srednia z
danego okresu dla zadanej grupy chorych)

10.

System pozwala rejestrowac rodzaj i dawki podanych lekéw np.: erytropoetyna,
venofer

11.

System wykonuje zestawienie catosciowe zakupionego i zuzytego leku w danym
okresie czasu oraz wylicza $rednie dawki

12.

System pozwala na zlecanie dializ i prowadzi protokét zabiegu hemodializy oraz
badanh kontrolnych

13.

System pozwala na monitorowanie dializy np.: przebieg, powiktania, waga masa
ciafa, cisnienie tetnicze, ultrafiltracja, stezenie mocznika przed i po dializie,
wskaznik adekwatnosci dializy - kt/v (obliczany na podstawie powyzszych
parametréow)

14.

System zawiera funkcjonalnos¢ tworzenia dodatkowych szablonéw: skierowanie na
konsultacje itp.

15.

System umozliwia wprowadzenia zlecen dla grupy pacjentow (np. Tzw ,dzien
chronika” oraz dla indywidualnego chorego (mozliwos¢ zlecenia badania nie moze
by¢ uzalezniona od aktualnej hospitalizacji/dializy u chorego — z uwagi na specyfike
leczenia nerko zastepczego — cyklicznos$¢ - kazde badanie u chorego dializowanego
mozna w kazdej chwili — z podaniem czasu realizacji zlecenia!)

16.

Mozliwo$é wykonania zestawienia wartosci hb u pacjentéw, przypisywania hb do
pacjenta
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17.

System ma mozliwos¢ tworzenia automatycznych sprawozdan dla potrzeb
krajowego konsultanta w dziedzinie dializoterapii (zestawienie sprzetu, liczby
wykonanych procedur, statystyki chorych - zgony, wigczeni do programu,
rozpoznania; zestawienie dializowanych z onn wg przyczyn, zatrucia, catkowite
zuzycie erytropoetyny, wzw, hiv, nefropatia cukrzycowa) itp.

18.

System pozwala na petne raportowanie procedur do nfz (z wydrukiem petnej
statystyki liczbowej)

19.

System generuje zestawienie i zapotrzebowanie sprzetu do dializ otrzewnowych
(ptyny, linie, cewniki)

20.

Podsumowanie - system pozwala na prowadzenie chorych na staciji dializ:

A. Mozliwos¢ wprowadzenia dodatkowych danych dotyczacych
dializoterapii(rodzaj dializatora, czas dializy, masa ciata przed i po dializie,
sucha masa ciafta) oraz mozliwos¢ wyliczania formut wg dostarczonego
wzoru (kt/v, caxp, saturacja transferyny itp.)

B. Mozliwosé¢ wpisywania danych charakteryzujacych chorych bioragcych udziat
w programach terapeutycznych (np. Stosowanie lekéw na niedokrwistos¢)

C. System pozwala na prowadzenie chorych w ramach programoéw lekowych
takze dla pacjentdw z zewnatrz (np. Programy lekowe dla chorych
hemodializowanych z wtérng nadczynnoscig przytarczyc) — w ramach
poradni

D. System pozwala na tworzenie zestawien tabelarycznych dla zadanej grupy
pacjentdw (wg dni,zmian,wszystkich) w zakresie zadanych parametréow
dializy (epo,czas, kK, itp.) Z mozliwoscig podgladu danych archiwalnych i
uzupetnienia/ustalenia parametrow biezacych — ktére bedg uzupetiac sie
automatycznie( po =zatwierdzeniu) w nastepujgcych po tym dniu
protokotach dializ

E. Analizowanie wynikow badan laboratoryinych w odniesieniu do
wprowadzonych powyzej danych z mozliwoscig sortowania, filtrowania,
a takze generowania formularzy, zestawien i zapytan oraz eksportowania
tych danych za zewnatrz (pdf, xIs, xml, itp.)

F. Mozliwo$¢ wprowadzenia rozpoznan chorych oraz lista lekéw z
mozliwoscig wydruku recept i skierowan o definiowalnej tresci( mozliwos¢
tworzenia szablonéw) na gotowych drukach, badz pustych kartkach

G. Rozréznienie rodzajéw dializ ( z lub bez lekdéw stymulujgcych erytropoeze,
ostre dializy, przewlekte) z mozliwoscig sortowania chorych wg tego
parametru;

H. Mozliwo$¢ generowania i wydruku dokumentéw dla danego chorego
przygotowanych przez personel szpitala (skierowania, zaswiadczenia,
opinie, informacja nt. Dializ, zestawienie wynikéw dla innego,
zewnetrznego lekarza itp.) W oparciu o ww. Dane

I System pozwala na zlecanie w tej grupie chorych (hd/do badan poza
terminem hospitalizacji/porady (biochemia, badania obrazowe, dzien
chronika)

J. System na podstawie dostarczonego wzorca pozwala na wydruk
zestawienia ostatnich dostepnych wynikéw badah i konsultacji wraz
z datami wykonania — niezbednych do zgtoszenia do zabiegu
przeszczepienia nerki

21.

System umozliwia dokumentowanie prac w stacji hemodializ i staciji dializ otrzewnowych

APTECZKI ODDZIALOWE - modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

1. Mozliwosé definiowania struktury apteki centralnej z apteczkami oddziatowymi
i apteczkami odcinkowymi lub gabinetowymi. Hierarchizacja struktury

2. |Mozliwo$é definiowania wspdinej apteczki dla kilku jednostek

3. Mozliwo$é przeprowadzania inwentaryzacji w apteczce oddziatowej i apteczkach
Odcinkowych, apteczkach w gabinetach lekarskich

4.

Generowanie zaméwien, automatycznie lub recznie, do apteki gtéwnej lub centralnej
apteczki oddziatowej z apteczek odcinkowych i gabinetowych, uwzgledniajace
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stopien wykorzystania przydzielonego limitu kwotowego na leki. 2-etapowe
rozliczenie kosztow lekow i materiatdw opatrunkowych/ leczniczych: etap1: apteka
centralna <- ->apteka oddziatowa (lub inna bezposrednio podlegajaca aptece
centralnej); etap2 apteczka oddziatowa <- -> apteka odcinkowa/gabinetowa
5. Prezentacja informacji o stopniu wykorzystania przydzielonego limitu kwotowego na
leki.
6. Realizacja zamoéwien z apteczek odcinkowych i gabinetowych.
7. Mozliwos¢ ewidencji rozchodu lekéw na :
e (Oddziaty,
e Odcinki,
e Poradni, gabinety, izby przyje¢
e Pacjenta — mozliwos¢ ewidencji w jednostkach wagowych
e Farmakoterapie niestandardowg(zgody indywidualne)
e Programy terapeutyczne - leki z katalogu substancji czynnych i
wspomagajacych
e na badania kliniczne w ramach prac naukowych ( konieczna mozliwosc
okreslenia danych umowy )
e Srodki narkotyczne
e psychotropowe
e indywidualna zgoda
e mozliwo$¢ ewidencji lekow wydawanych pacjentom do domu
8. [Ewidencja zwrotéw $rodkéw farmaceutycznych do apteki — do poszczegdinych
struktur aptecznych
9. |[Ewidencja ubytkdéw i strat nadzwyczajnych.
10. Ewidencja przesunie¢ miedzy magazynami apteczek Odziatowych/Odcinkowych
Gabinetowych.
11. Korekta stanéw magazynowych (iloéciowa i jako$ciowa) na podstawie arkusza spisu
z natury.
12. \Generowanie arkusza do spisu z natury.
13. Tworzenie i zarzadzanie receptariuszem szpitalnym. Mozliwo$é generowania recept
na podstawie receptariusza
14. Odnotowanie dziatan niepozadanych lekéw.
15. Biezace raporty i zestawienia umozliwiajgce m.in.:
e przeglad stanéw magazynowych na wybrany dzien
e kontrole lekéw o zblizajacym sie terminie konca daty waznosci (ok. 3-m-cy)
e rozliczenie pacjentow
e analize kosztow w grupach lekéw lub z wykorzystaniem klasyfikacji ATC.
o Zestawienie lekdéw wydanych na poszczegdlne programy terapeutyczne,
zgody indywidualne, import docelowy, farmakoterapie niestandardowg
e Zestawienie lekow narkotycznych, psychotropowych
16. Przeglad aktualnych standéw magazynowych (réwniez dla lekarzy i pielegniarek w
zakresie stanu magazynowego danego leku):
e z wybranego magazynu
e wybranego miejsca sktadowania
e wybranej grupy lekéw z mozliwoscig wgladu w:
e informacje o leku,
e podglad synonimoéw szczegdtowych
e lekdw o tej samej nazwie miedzynarodowej
e obroty i dostawy dla kazdego leku lub materiatu.
e podziat na klasy, grupy np. Antybiotykéw
Obstuga danych archiwalnych.
Wykorzystanie stownikow: lekéw, grup ATC, nazw miedzynarodowych, stownik
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jednostek miar itp.

Komunikacja z modutem Ruch Chorych w zakresie aktualizacji stanu Apteczki
Oddziatowej, zgodnie z ewidencjg podan srodkéw farmaceutycznych
odnotowywanych w Ruchu Chorych. — stan apteki Oddziatowej nie moze by¢
aktualizowany na podstawie podan lekéw w ruchu — zapas lekéw na Odcinku 3 dni

Aktualizacja stanu leku (zdjecie ze stanu) w podrecznym oddziatowym magazynie
lekdow w ramach obstugi zlecenia podania leku.

Generowanie dokumentacji umozliwiajgcej petne rozliczenie finansowo-ksiegowe
magazynu

PORADNIE, PRACOWNIE DIAGNOSTYCZNE — modut realizuje nastepujace
funkcjonalnosci:

1. System powinien posiada¢ funkcje obstugi czytnikéw kart chipowych dla
kart pacjenta z NFZ

2. System powinien posiada¢ funkcje ograniczenia listy wykonywanych
porad, procedury do ustug zgodnych z specyfikg danej poradni

3. W przypadku lekarzy wykonujacych badania diagnostyczne w ramach
pracowni mozliwosé integracji w/w modutu z podstawowym shell’em
danego uzytkownika (rozszerzenie uprawnien/dostepu do w/w modutu) —
uzytkownik po zalogowaniu widzi dodatkowe uprawnienie do
wykorzystania danego modutu (poradnia, pracownia)

4, Mozliwo$é odwzorowania struktury organizacyjnej Zaktadu
Diagnostycznego z podziatem na jednostki przyjmujace oraz wykonujace
okreslone badanie.

5. Rejestracja pacjenta w zaktadzie z mozliwoscig wykorzystania skorowidza
pacjentow
i okreslenia kryteriow wyszukiwania pacjenta. Mozliwo$¢ zlecenia badania
takze bezposrednio w pracowni (np. w przypadku, gdy badanie zostato
zlecone, zas z uwagi na odlegty termin zlecenie zostato anulowane w
systemie lub np. w trybie nagtym — koniecznos¢ oceny poprawnosci
cewnika dializacyjnego przez pilng hemodializg), bez koniecznosci
ponownego zlecania badania z Oddziatu

6. Mozliwosé wyszukiwania
e wolnych termindw i ich rezerwacji
e pacjentéw
e Zlecen wg zadanych kryteriow

7. Mozliwos¢ rejestracji pacjentéw niestandardowych:
e pacjenci NN,
e noworodki bez nadanego numeru PESEL,
obcokrajowcy z UE oraz spoza UE,

8. Rejestracja zlecen :
e Zewnetrznych
e Wewnetrznych
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

Klinicznych w ramach prac naukowych ( konieczna mozliwos¢ okreslenia
danych umowy )

w ramach szpitalnego systemu zlecen,

rejestracja zlecen od pacjentéw prywatnych.

Jezeli dane badanie moze realizowaé wiecej niz jedna pracownia zlecane
badania musza trafia¢ do wspdlnej puli badan a decyzje o realizac;ji
danego badania podejmuje konkretna pracownia. Badanie moze byé
przypisane do wykonania w konkretnej pracowni tylko jesli jedna
pracownia realizuje to badanie. System umozliwia zlecenia badania
niezaleznie od pracowni — jesli mamy co najmniej dwie pracownie danego
typu — badanie jest zlecane do ,, listy oczekujacych” na wykonanie, a
dopiero stamtad pobierane przez pracownie do ktérej trafit chory

Planowanie wykonanie badanh dla poszczegdlnych pracowni
diagnostycznych

Przeglad i wydruk listy pacjentéw do przyjecia w danym dniu,
przypisanych do danego aparatu

Mozliwos¢ podgladu listy wizyt dla poradni, pracowni

przeglad zlecen i zwigzanych z nimi informacji dla wszystkich pacjentow,
dla ktérych byto wygenerowane jakiekolwiek zlecenie

Mozliwos¢ podgladu wynikdéw badan pacjenta
Mozliwos$é przywrdcenia usunietego/anulowanego zlecenia

System powinien posiada¢ funkcje tworzenia zestawien statystycznych
m.in.:

z ilosci uméwionych wizyt

procedur rozliczeniowych

pacjenci bez diagnoz

planowane wizyty za dany okres

danych rozliczeniowych do uzupetnienia

zestawien liczy procedur

zestawien diagnoz gtéwnych

rodzaju zlecenia
System powinien posiada¢ funkcje rejestracji pacjenta z mozliwoscig
odnotowania minimalnego zakresu danych

System powinien posiada¢ funkcje rezerwacji i wyznaczenie wizyt
pacjenta wg pracy lekarzy/gabinetow/pracowni

System powinien posiadaé funkcje przegladu danych wizyty
System powinien posiadaé funkcje wgladu do wizyt archiwalnych

System posiada mozliwos¢ wydruku dokumentéw m.in. (nr kartoteki, kodu
kreskowego identyfikujacego pacjenta, historia choroby,
niespersonalizowanych, lista wizyt dla poradni)

System powinien posiada¢ funkcje anulowania/usuniecia wyznaczonej
wizyty

System powinien posiadac funkcje wyznaczenia kolejnej wizyty

System powinien posiada¢ funkcje anulowania wizyty i wyznaczenie
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24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

wizyty pacjenta w innym terminie

System powinien posiadaé funkcje usuniecia wybranej wizyty pacjenta w
przypadku btednego wyznaczenia terminu wizyty

System powinien posiada¢ funkcje definiowania czasu pracy dla
poszczegolnych lekarzy, gabinetéw, pracowni

System powinien posiadaé funkcje wyszukiwania pacjentow wg diagnoz
System powinien posiadaé funkcje obstugi elektronicznych zlecen:
w oparciu o kody paskowe
wystanie zlecenia(wykonania elementu leczenia) do jednostki realizujgcej
mozliwos¢ sledzenia stanu realizacji zlecenia
zwrotne otrzymanie wyniku realizacji zlecenia

mozliwos¢ okreslenia zlecenia jako badanie kliniczne w ramach prac
naukowych

System powinien posiada¢ funkcje automatyczne tworzenie kolejki
oczekujacych dla NFZ na podstawie zarezerwowanych wizyt

System powinien posiada¢ funkcje wprowadzenie informacji o
wykonanych swiadczeniach zgodnych z NFZ

System powinien posiada¢ funkcje tworzenie raportu rozliczeniowego dla
NFZ na podstawie wprowadzonych danych

Przeglad Ksiegi Zaktadu Diagnostycznego
Przeglad Ksiegi Pracowni Diagnostyczne;j
Drukowanie raportow:
rozktad wynikow wzgledem lekarzy kierujacych
rozktad wynikow wzgledem jednostek kierujacych

rodzaj i ilos¢ wykonywanych badan dla poszczegdlnych jednostek
Zlecajacych

mozliwos¢ wydruku zestawien zbiorczych obejmujacych rodzaj i liczbe
wykonywanych badan za dany okres

listy pacjentéw oczekujacych na badania w poszczegdlnych pracowniach
zestawienie wykonanych punktéw dla lekarzy

lista wizyt wg lekarzy

lista wizyt wg K CH i kategorii pacjentow

raport konsultacji wewnatrzszpitalnych

kodowanie wg gabinetow
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35.

36.
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e lista wypisow wg dni
e gruper wg JPG

Mozliwosé wykorzystania czytnikéw kodéw paskowych/kart chinowych w
celu identyfikacji pacjenta, u ktérego zlecono badania — po uruchomieniu
modutu pracowni diagnostycznej
i odczytaniu danych z karty lub kodu kresowego, system od razu
uruchamia modut wpisywania wynikow, je$li chory ma zlecone jedno
badanie lub wiecej niz jedno badanie( np. USG jamy brzusznej i tarczycy),
po wybraniu badania — od razu uruchamia sie modut wpisywania wynikéw
(wszystkie dane identyfikujace pacjenta zawarte w systemie wypetniajg sie
automatycznie w module wynikéw - lekarz wprowadza tres¢ opisu
badania i potwierdza/zapisuje z mozliwoscig pozniejszej edycji). Zmiany i
modyfikacje sg rejestrowane z mozliwoscig wgladu do nich

Rejestracja danych obrazowych z funkcjg nanoszenia na obraz zrédtowy
oznaczen graficznych i komentarzy tekstowych.

System powinien gwarantowa¢ modut rejestracji wizyt lekarskich ze
wskazaniem lekarza, do ktérego chory jest rejestrowany i na tej podstawie
po ewentualnej weryfikacji w rejestracji, ze chory trafit do poradni,
wyswietla¢ wykaz chorych do przyjecia w poradni w danym dniu

ARCHIWUM DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ — MODUL REALIZUJE NASTEPUJACE
FUNKCJONALNOSCI:

1. | Modut zbiera informacje o wypozyczeniu dokumentacji: data wypozyczenia, data
zwrotu, wypozyczajacy, osoba upowazniona przez pacjenta do dostepu do dok.
Medycznej.

Mozliwos$¢ uzyskania informacji o lokalizacji dokumentacji

Mozliwo$é wyszukania numeru dokumentacji na podstawie nazwiska pacjenta

Mozliwos¢é szybkiego uzyskania informacji o wypozyczonych dokumentacjach na
podstawie danych wypozyczajgcych.

»

Mozliwos¢ uzyskania informacji o przekroczonych terminach zwrotu.

Mozliwo$¢ zmiany i usunigecia numeru dokumentacji.

Mozliwos¢ taczenia dokumentaciji.

@ N |

Mozliwos¢ dotgczania do dokumentacji elektronicznej dokumentéw powstatych poza
systemem (tekstowe, obrazy, audio, video).

9. | System prowadzi ksiegi rejestru pacjentéw z mozliwosciag przegladania wg alfabetu,
nr ksiegi gtéwnej

10. | System realizuje wyszukiwanie historii choroby wg danych personalnych pacjenta,
numeru historii choroby, nr ksiegi gtéwnej, okreséw pobytu, rozpoznania, trybu
wypisu, procedury icd-9, lekarza prowadzacego

11. | System realizuje ewidencje przeniesienia dokumentacji do archiwum, wydania
dokumentacji z archiwum rejestrujgc dane:
e Data i czas przyjecia do archiwum
Date i czas wydania z archiwum
Osoba przyjmujagca do archiwum
Osoba wydajgca z archiwum
Osoba ktérej wydano dokumentacje

12.| System zapewnia obstuge archiwum zgodnie z biezgcymi aktami prawnymi

13.| System prowadzi ewidencje kasacji dokumentéw

14.| System umozliwia tworzenie zestawien w formie arkuszéw kalkulacyjnych na
podstawie zadanych parametréw dotyczacych danych opisowych,
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antropometrycznych, wynikéw badan, rozpoznan i innych parametréw/zdarzen w
zadanych przedziatach czasowych z mozliwoscig eksportu tych danych do pliku
xls/pdf

LABORATORIUM CENTRALNE — modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

Panele badan widoczne w pracowniach laboratorium sg niezalezne od paneli
widocznych z poziomu osoby zlecajacej badanie (lekarz) — mozliwo$é dowolnego
grupowania zestawu badan niezaleznie dla kazdego z uzytkownikéw(zlecajacego i
wykonujgcego badanie). Badania pogrupowane i przydzielone do odpowiednich
widokéw zgodnie z wykazem dostarczonym przez Zamawiajgcego. Mozliwos¢
zmiany uktadu lub umieszczania danego badania w wiecej niz jednym miejscu

Mozliwosé rejestraciji zlecen wykonania badan w godz:
a) 7:15do 14:15
b) 14:16 do 7:16

badania rejestrowane w godz 14:00 — 6:30 automatycznie otrzymujg status
badania dyzurowego
e manualnie — przez operatora, z wykorzystaniem systemu kodoéw
kreskowych,
e manualnie przez osobe rejestrujaca w laboratorium na podstawie danych
identyfikujgcych (PESEL +nazwisko imie) w przypadku braku komunikacji
2 miedzy systemem szpitalnym, a laboratoryjnym.
e z wykorzystaniem automatycznej rejestracji danych przy uzyciu czytnikéw
koddéw kreskowych
e Mozliwos¢ rejestracji prob kontrolnych i kalibracyjnych wraz z ujeciem w
sprawozdaniach statystycznych.
W ramach rejestracji zlecenia mozliwos¢ odnotowania typu zlecenia :
e Rutynowe
e Pilne/CITO
e Kliniczne w ramach prac naukowych ( konieczna mozliwo$¢ okreslenia
danych umowy )

Rejestracja badan - kod kreskowy we wszystkich jednostkach zlecajacych,
charakterystyczny dla danego oddziatu i pacjenta oraz zlecenie zawierajace
wszystkie badania. Po zleceniu badania przez lekarza wydruk zlecenia
automatyczny lub w przypadku koniecznosci ponownego wydruku manualny wydruk
zlecenia w formie papierowej wg dostarczonego wzoru oraz automatyczny lub
manualny wydruk naklejki na prébki zgodnie z wygenerowanym zleceniem. Z jednej
3. | prébki materiatu np. krwi mozna wykonac kilka réznych badan w tej samej pracowni.
Kazda pracownia wymaga ,.swojej” probki krwi i odrebnego skierowania — chyba ze
organizacja laboratorium/Pracowni dopuszcza inne rozwigzanie. Kazda probéwka
wymaga odrebnej naklejki z kodem paskowym, wykazem badan do wykonania,
danymi pacjenta (imie nazwisko, PESEL) data planowanego pobrania/wykonania
badania, info nt jednostki zlecajgcej (o$rodek kosztow), info nt probdwki
(skrzep/EDTA) itp.

4. | ldentyfikacja pacjenta po numerze PESEL

Jednoznaczna identyfikacja zlecenia i materiatu tego samego pacjenta w oparciu o
zarejestrowany kod kreskowy .

Kody kreskowe dla kazdego oddziatu — bez drukowania w laboratorium. Mozliwo$¢
6. | wydrukowania kodéw kreskowych w laboratorium w przypadku manualnego
rejestrowania prébki bezposrednio w laboratorium
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Mozliwo$é wprowadzenia dodatkowego zlecenia na materiale badanym z juz
zarejestrowanego zlecenia (np. dodatkowe — prywatne badania z materiatu
pobranego do badan w ramach hospitalizacji). Wydruk zlecenia przez
wprowadzajacego (réwniez w innych modutach) po zmianie musi uwzgledniaé
wszystkie dyspozycje w ramach tego zlecenia.(vide pkt.3)

Mozliwo$¢ wprowadzenia zmian w zleceniu (dane pacjenta, wybrane badania). Zapis
informacji o wykonanych zmianach (operator, czas zmiany). Ponowny wydruk
zlecenia/naklejki uwzgledniajgcych wprowadzone zmiany (vide pkt. 3i7)

Mozliwos¢ tworzenia zestawOw najczesciej zlecanych badan (panele badan) z
mozliwoscig podgladu i modyfikacji przez uzytkownika i/lub administratora. W
przypadku zlecenia panelu badania — mozliwo$é podgladu zakresu zlecanych badan
z mozliwoscig anulowania co najmniej pojedynczego badania i/lub dania innego,
spoza panelu. Mozliwos¢ zlecania wiecej niz jednego panelu na raz

10.

Rejestr badan z kodami klasyfikacji badanh oraz aktualng ceng (mozliwo$¢
modyfikacji), mozliwo$¢ zmiany ptatnika dla zlecanych badan (badania okresowe),
mozliwos¢ przegladu ptatnosci za zlecone badania.

11.

Mozliwo$¢ odmowy przyjecia zlecenia, z automatyczng informacjg zwrotng do
systemu szpitalnego o wstrzymaniu jego wykonania i podaniu przyczyny (pole
info/lkomentarzy).

12.

Mozliwo$¢ anulowania przyjecia zlecenia, mozliwo$¢ usuwania zlecen
zarejestrowanych omytkowo, mozliwo$¢ anulowania usuniecia badania/zlecenia,
mozliwos¢ okreslenia uprawnien do usuwania zlecen.

13.

Prowadzenie skorowidza pacjentow laboratoryjnych, przeglad i analiza wynikéw
pacjenta:

e w zadanym okresie czasu,
e z uwzglednieniem rodzaju pracowni,

e automatyczny widok (przeglad) poprzednich wynikéw pacjenta wraz z datg
wykonania

14.

Mozliwosé identyfikacji pacjenta przez: inne podstawowe dane osobowe jak
nazwisko i imie, data urodzenia, adres, pesel lub inny numer identyfikacyjny.

15.

Mozliwo$¢ rejestraciji pacjentoéw niestandardowych:
e pacjenci NN,
¢ noworodki bez nadanego numeru PESEL,
e obcokrajowcy z UE oraz spoza UE,

16.

Dokumentowanie czasu pobrania (na zleceniu) oraz dostarczania materiatu do
badan.

17.

Mozliwos¢ obstugi elektronicznych zlecen w ramach systemu szpitalnego:

Komunikacja z innymi modutami systemu szpitalnego z obustronng mozliwoscig
przesytania danych w zakresie:

e wystania z systemu szpitalnego zlecenia wykonania badania,
e wystania z Laboratorium wyniku wykonanego badania,

e mozliwosci okreslenia etapu, po ktérym wynik bedzie widoczny dla
Zleceniodawcy.

e wystanie z Laboratorium aktualnego statusu wykonywanego badania
Wymagana konieczno$¢ jednakowej prezentacji wynikéw badania w catym systemie
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informatycznym . (modut szpitalny i ambulatoryjny).

18.

Mozliwos¢ obstugi elektronicznych zlecen w ramach Gabinetu/Poradni:

e Komunikacja z innymi modutami Gabinetu/Poradni z obustronng
mozliwoscig przesytania danych w zakresie:

e wystania z Gabinetu/Poradni zlecenia wykonania badania,
e wystania z Laboratorium wyniku wykonanego badania,

e mozliwosci okreslenia etapu, po ktérym wynik bedzie widoczny dla
zleceniodawcy.

e wystanie z Laboratorium aktualnego statusu wykonywanego badania

e identyfikacja zleconej probki

19.

Blokowanie anulowania zlecenia na badanie przez zlecajacego jezeli jest juz ono
czesciowo zrealizowane. Mozliwos$¢ definicji status realizacji dla poszczegolnych
grup badan od ktérego anulowanie nie jest dopuszczalne.

20.

Mozliwos¢ zdefiniowania statuséw dotyczacych stanu realizacji zlecenia, réwniez w
przypadku braku zgodnosci pomiedzy probka a zleceniem badz braku zlecenia lub
probki.

21.

Podglad statusu realizacji zlecenia dla zlecajacego i kazdego kto prowadzi chorego.

22.

Bez wzgledu na to kto zleca badanie (lekarz, laborant) w trakcie trwania
Swiadczenia(hospitalizacji) wynik wprowadzonego badania dla danego pacjenta jest
zawsze widoczny w systemie dla wszystkich uzytkownikow w ramach przedziatu
czasowego odpowiadajacemu danej hospitalizacji w momencie zlecenia i pojawia sie
na karcie wypisowej w okreslonym dla danego typu badania miejscu. (z
uwzglednieniem w pierwszej kolejnosci daty, a nastepnie godziny wykonania
badania). Zlecane badanie i jego wynik zwigzane sg z indywidualnym numerem —
identyfikujgcym pacjenta (PESEL, nr chorego) i sg automatyczne przypisane do tego
chorego oraz pokazujg sie w dokumentacji danego pobytu w SPSKM
(hospitalizacja/poradnia/stacja dializ itp.) bez wzgledu na to kto zlecit badanie, jesli
data planowanego wykonania badania (pobrania materiatu) mieéci sie w przedziale
czasowym epizodu. W sytuacji wyjatkowej — jesli z pewnych wzgledéw wynik
badania np. wykonanego poza laboratorium SPSKM wpisywany jest bez
uprzedniego zlecenia za date planowanego wykonania badania(pobrania materiatu)
przyjmuje sie date rzeczywistego wykonania badania

23.

Pozadane monitorowanie pracy laboratorium, wymagane:
e monitorowanie stanu wykonania poszczegdlnych zlecen,
e monitorowanie pracy stanowisk, operatoréw i aparatow.

24.

Prowadzenie ksigg laboratorium w postaci :
e Ksiega gtdbwna laboratorium
e ksiegi stanowisk
e Kksiegi pracowni.
Mozliwos¢ definicji zawartosci kazdej z ksiag w fazie wdrozenia.

25.

Autoryzacja wynikéw w systemie komputerowym (techniczna i medyczna):
e medyczna autoryzacja wynikéw przed wydaniem na zewnatrz,
e mozliwos¢ medycznej autoryzacji wynikéw w odniesieniu do poprzednich
wynikow pacjenta,
e mozliwos¢ tzw. autoryzacji serii wynikéw badan,
e mozliwos¢ anulowania autoryzacji wynikéw,
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e mozliwos¢ wykorzystywania podpisu elektronicznego

Mozliwos¢ przystosowania systemu do schematu pracy, ktéry funkcjonuje w danej
pracowni w zaleznosci od stanowiska pomiarowego (stanowisko manualne,

26. | stanowisko automatyczne z aparatem jednokierunkowym, stanowisko automatyczne
z aparatem dwukierunkowym).

Obstuga zewnetrznych laboratoriéw i zleceniodawcow:
e listy wysylkowe badan do zewnetrznych laboratoriow,

e import zlecen i eksport autoryzowanych wynikéw badan wykonanych w
laboratorium do zleceniodawcéw zewnetrznych wg standardu wymiany
danych w formacie HL7 (po udostepnieniu specyfikacji implementacji
systemu uzytkowanego przez zleceniodawce zewnetrznego).

e Stownik badan wykonywanych w laboratoriach zewnetrznych z mozliwosciag,
modyfikacji i aktualizacji na podstawie podpisanych uméw umozliwiajacych
27. realizacje takich Badan w osrodkach zewnetrznych

e Aktualne badania ze stownika zewnetrznego widoczne sg w wykazie badan
po stronie lekarza na réwni z badaniami wykonywanymi w SPSKM (
pogrupowane i przydzielone do odpowiednich widokéw zgodnie z wykazem
dostarczonym przez Zamawiajgcego. Mozliwos¢é zmiany uktadu Ilub
umieszczenia danego badania w wigcej niz jednym miejscu. Po zleceniu
badania wydruk dokumentéw i naklejek zgodnie z wymogami laboratorium
docelowego — w razie koniecznosci dodatkowo wydruk indywidualnej zgody
na refundacje badania przez Dyrekcje SPSKM

28. | Obstuga klasyfikacji badan laboratoryjnych stanowiacych rozszerzenie ICD9CMS.

29. | Mozliwos$¢ wyszukiwania badan i materiatow po kodach ICD9CM.

Przeglad wynikéw badan wg réznych kryteriéw:
e unikalnego numeru zlecenia,
e zadanego przedziatu czasu,
e wybranego pacjenta,
e okredlonego badania lub grupy badan,
e rodzaju skierowania (kontrahent zewnetrzny, oddziat/poradnia wewnetrzna,
pacjent prywatny),
e lekarza kierujacego,
e trybu obstugi zlecenia (Normalny, Dyzurowy, CITO),
e etapu wykonania zlecenia lub badania (zarejestrowane, zaakceptowane),
e daty wystawienia,
e uzyskanych wynikow (zgodne/niezgodne z warto$ciami referencyjnymi),

e dodatkowe kryteria (np. badania z wynikami, bez wynikéw, wynik manualny,
zapisany z aparatu).

30.

e Podglad wynikow wedtug powyzszych kryteriow mozliwy takze dla lekarza w
Oddziale/Pracowni/Stacji Dializ/Poradni itp.

Wydruk wynikow:
e drukowanie zaakceptowanych wynikéw dla okreslonych pacjentéw oraz
wynikéw zbiorczych na terenie laboratorium

31. e drukowanie wynikéw wszystkich badan z danego analizatora/ pracowni
(ksiega pracowni)

e wynikdw poszczegdlnych badan w przypadku zleceh ,cito”
e seryjnego wydruku wynikéw (dla okreslonego badania, grupy badan,
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pracowni, itp.),
e mozliwos¢ podgladu wynikéw przed wydrukiem,
e mozliwos¢ definiowania wlasnych szablonéw wydrukéw
a. wydruk wynikéw dla pojedynczego pacjenta
b. grupy pacjentéw wg lekarza/Sali/Odcinka/przedziatu czasowego
c. zestawien czasowych w zakresie dat od : do / cato$é/dzis/wczoraj
itp.
d. w zakresie biezacej hospitalizacji,/zadanego rodzaju ustugi
medycznej (np. wydruki tylko z poradni/tylko z stacji dializ — np. tzw.
»dzien chronika”

e. inne zdefiniowane przez uzytkownika wg ustawien filtrow opartych
na dostepnych parametrach okres$lajgcych elementy swiadczenia
medycznego

e  mozliwos¢ stosowania réznych wzorcéw wydrukdéw wynikow dla tych
samych danych (podstawowy, rozszerzony, format A4, format A5, itp.),

e wydruk ksigg badan: gtéwnej ksiegi laboratoryjnej, ksigg stanowisk i ksiag
pracowni,

e wydruk wynikéw archiwalnych pacjenta,

e rejestrowanie wydawania wydrukéw na zewnatrz.

e zbiorcze drukowanie wynikéw dla ktérych zostato wypetnione pole opisowe
za dowolny okres

e wydruk wynikéw wedtug powyzszych kryteriow mozliwy takze dla lekarza
w Oddziale/Pracowni/Stacji Dializ/Poradni itp

32. | Archiwizacja petnych wynikow diagnostycznych wraz z opisami i uwagami.

Mozliwo$¢ prowadzenia Ksiegi Laboratorium zgodnie z wymogami Rozporzadzenia
33. | Ministra Zdrowia z dn 21-12.2010

34. | Przeglad wynikéw badan wg osrodkoéw kosztéw

Mozliwo$¢ powtdrnego badania z tej samej prébki materiatu (np. rozcienczenie)

35. 12 uwzglednieniem tych badan w statystyce (ilos¢ badan)

Mozliwo$¢ obstugi wielu pracowni — badanie jest zlecane do ,listy oczekujgcych
36. | badan” na wykonanie i pobierane przez pracownie/laboratorium do ktérej trafit
materiat do badania.

Obstuga wynikow:
e automatyczny odbidr z aparatéw pomiarowych,
e manualne wprowadzanie,
e mozliwos¢ poprawy wprowadzonego wyniku,
e zapis informacji o zmianach wykonywanych na wyniku,
e przeglad wynikéw archiwalnych pacjenta,
e przeglad zbiorczy wszystkich wynikéw pacjenta dla wybranego badania
37. (archiwalnych i biezacych),
e mozliwos¢ stosowania zamiennych jednostek pomiarowych,
e mozliwos¢ automatycznego przeliczenia wyniku wedtug zdefiniowanego
wzoru.
e mechanizm wspomagajgcy wprowadzanie zliczanych przez operatorow
wartosci (rozmazy, osady),
e mozliwos¢ stosowania rozbudowanych, konfigurowalnych przez operatora
stownikéw wynikow.

41



ZP-11-042UN

38.

Automatyczna komunikacja z aparatami diagnostycznymi :
1. Synchron UniCel DxC600

Synchron CX9 Pro

AXSYM

SYSMEX XS-1000i, XT-2000, XE-2100

ACL TOP 500

GEM Premier 3500

LabUreader

Prospec

VITEK Il i BACT-ALERT firmy Biomerieux (poprzez system
Mikrobionet firmy JP Systems z Wroctawia)

10. COULTER LH

11. COULTER HX

12. COULTER EPIX

13. Helena

14. Architect 2000i

15. AVL 9140

16. Architect 1000i

17. Roche COBAS E 411

©oND O~ WN

39.

Mozliwos¢ wspétpracy z aparatami pomiarowymi, posiadajgcymi interfejs
komunikacyjny oraz obstugujacymi ustandaryzowane mechanizmy transmisiji
danych.

40.

Wspoipraca z aparatami:
e poprzez kody paskowe,

e odpowiadanie na zapytania z aparatu o zakres badan do wykonania na
prébce materiatu (aparat dwukierunkowy).

41.

Wymagania dotyczace wynikéw przychodzacych z aparatu pomiarowego:

e koniecznosc¢ zatwierdzenia wynikow,

e mozliwos¢ zastosowania automatycznego zatwierdzenia wstepnego,

e w przypadku braku akceptacji wyniku z aparatu mozliwos¢ wpisania recznie
innego wyniku,

e archiwizacja zmian na wynikach wprowadzonych manualnie lub
automatycznie,

e mozliwos¢ zlecenia ponownego wykonania badania na wybranym aparacie,

e mozliwos¢ wykonywania powtdrzen wykonania badania na wybranym
aparacie,

e mozliwos¢ kolejnego wykonania badania na réznych aparatach,

e mozliwos¢ odbioru dodatkowych danych z aparatéw bakteriologicznych
(MIC, SIQ),

Mozliwos¢ rozréznienia wynikow:

42. e uzyskanych z aparatéw laboratoryjnych,
e wprowadzanych manualnie.
Interpretacja otrzymywanych wynikéw:
e mozliwos¢ definiowania zakreséw warto$ci referencyjnych ogéinych oraz
43 uwzgledniajgcych: pte¢, wiek, dodatkowe informacje (np. faz hormonalnych

dla kobiet),

e automatyczna interpretacja wprowadzonego wyniku na podstawie
odpowiedniej wartosci referencyjnej,
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e mozliwos¢ dotgczenia do wyniku i mozliwos¢ wydruku odpowiedniego tekstu
stownikowego w zalezno$ci od jego interpretacii,

e automatyczne graficzne oznaczanie wynikéw zgodnych ze zdefiniowanymi
zakresami referencyjnymi,

e o0znaczanie przekroczenia zakresu referencyjnego wyniku oraz rodzaju
(przekroczenie goérne, przekroczenie dolne).

44,

Mozliwos¢ rejestrowania informacji o podziale materiatlu badanego na dowolng ilos$¢
prébek.

45.

Ewidencja i przechowywanie informacji — ogdlne:
e oddziaty/poradnie/kliniki wewnetrzne, pracownicy wewnetrzni,
e kontrahenci zewnetrzni, pracownicy jednostek zewnetrznych,
e pracownie laboratoryjne,
e standardowe komentarze do wynikow,
e grupy badan, badania, parametry sktadowe badan, wartosci referencyjne,
e materialy badan, powigzanie materiatdéw z badaniami,
e konfiguracja aparatéw laboratoryjnych.

46.

Mozliwoéci analityczno-sprawozdawcze — generowanie raportow:

e generowane zestawienia rodzaju i ilosci wykonanych w przedziale czasu
oznaczenh na jednostke organizacyjng wewnetrzna, kontrahenta
zewnetrznego, pacjenta prywatnego,

e generowanie zestawienia rodzaju i ilosci wykonanych w przedziale czasu
oznaczenh na lekarza zlecajgcego,

e mozliwos¢ wykonania standardowych raportéw i wykazoéw z gromadzonych
danych z mozliwoscig zdefiniowania zakresu i postaci danych (np. okres
czasu, zakres badan, tryb wykonania, etap wykonania, tryb zlecenia itp.)

e analiza pojedynczych wynikéw testu (pod katem ustalania norm lub np.
sprawozdan dla SANEPID'u),

e mozliwo$¢ samodzielnego definiowania dowolnych raportéw z danych
gromadzonych w systemie zgodnie z potrzebami zamawiajgcego ( np.
statystyka badan wykonanych w trybie rutynowym, CITO, z uwzglednieniem
rodzaju badan, ilosci zlecen, ilo$ci wykonan, ceny badania, ceny ogétem,
rodzaju analizatora).

e mozliwosé¢ zapisu ustawien raportéw do wykorzystania w przysztosci,

e mozliwos¢ dotgczania automatycznych podsumowan dla generowanych
danych.

47.

Mozliwo$¢ konfiguraciji, tworzenia wtasnych zestawow, raportéw.

Umowy z kontrahentami:

e definiowanie umow dla oddziatow/poradni wewnetrznych, kontrahentow
zewnetrznych oraz cennikdéw dla pacjentéw prywatnych,

48. e mozliwos¢ okreslenia czasu obowigzywania umow,
e mozliwos¢ okreslania zasad rejestrowania zlecen dla kontrahentow z
wygastymi umowami (blokowanie, ostrzeganie, ceny standardowe).
49. | Definiowanie grup rabatowych.

50.

Drukowanie raportéw:
e rozktad wynikow wzgledem lekarzy kierujgcych,

e rozkiad wynikow wzgledem jednostek kierujgcych w uwzglednieniem
pacjentéw, rodzaju badan i lekarza kierujacego
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e sprawozdawczo$¢ wewnetrzna,

e graficzna prezentacja wynikow bakteriologicznych (rozktad wynikow
wzgledem jednostek kierujgcych, stosunek wynikow ujemnych i dodatnich).

51.

Mozliwos¢ okreslania innych cen dla badan dyzurowych i cito (okreslanie % wartoSci
w stosunku do ceny badania w trybie normalnym).

52.

Zgodnos¢ nazw badan w Laboratorium Centralnym z nazwami badan na zleceniach
oraz
w cenniku badan

53.

Wspomaganie prowadzenia Kontroli Jako$ci Badar Laboratoryjnych:
a) prowadzenie kontroli jakosci dtugo- i krotkoterminowe;j,
b) prowadzenie kart zbiorczych wynikow,
c) graficzna interpretacja uzyskiwanych wynikéw - Karty kontrolne LJ, karty
Westgarda,
d) analiza uzyskiwanych wynikéw kontroli jakosci z uwzglednieniem regut
kontrolnych,

e) prezentacja doktadnosci stosowanych metod na kartach OPS,

f) prowadzenie kontroli wedtug danych od producentéw odczynnikow lub
danych wprowadzonych przez pracownika laboratorium,

g) mozliwos$¢ automatycznego odbioru wynikow pomiaréw kontrolnych z
aparatow obstugujacych transmisje danych na zewnetrz aparatu oraz
manualnego wprowadzania przez operatora,

h) mozliwo$¢ definiowania i wykorzystywania opiséw podejmowanych akcji
naprawczych,

i)  mozliwosé wydruku wynikéw prowadzonej kontroli jako$ci (karty zbiorcze,
wykresy LJ, karty Westgarda),

J) prowadzenie kontroli jakosci badan wykonywanych w pracowni
bakteriologicznej: automatyczna interpretacja wprowadzanych wynikéw dla
antybiotykow i szczepodw wzorcowych (w zakresie, poza zakresem),

k) mozliwos¢ okreslania antybiotykéw wykorzystywanych w kontroli jakosci,
szczepach wzorcowych, wzorcowych przedziatach lekoopornosci,

I)  mozliwos¢ wydruku wynikéw kontroli jakosci dla badan wykonywanych w
pracowni bakteriologiczne;.

m) Modut statystyczny z mozliwoscig manualnego wprowadzania danych do
wyliczania : wartoéci $redniej, mediany, SD, CV, dublet (2,5xR), testu T-
Studenta, prostej regresji, korelaciji.

54.

Mozliwo$¢ oznaczania badan (do ponownego wykonania) w przypadku wykonywania
akcji naprawczej dla kontroli jakosci.

55.

Mozliwosé wpisu indywidualnych komentarzy do uzyskanych wynikow kontroli
jakosci.

56.

Program rejestracji przychodéw krwi i preparatéw krwiopochodnych oraz rozchodu z
przypisaniem do konkretnego pacjenta oraz oddziatu.

57.

Program prowadzenia rozchodu odczynnikéw i materiatdw zuzywalnych.

58.

System zostanie zaimplementowany na 23 stanowiskach w pracowniach:

1. Biochemii

2. Serologii

3. Immunochemii
4. Bakteriologii
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5. Hematologii

6. Biatek

7. Hormondw

8. Morfologii

9. Biologii Molekularnej

10. Cytometrii Przeptywowej
11. Cytogenetyki

12. Inzynierii Szpiku

13. Izotopowej

59.

Mozliwo$¢ autoryzacji wydawanych wynikow badan przy pomocy podpiséw
elektronicznych.

60.

Implementacja modutu w Pracowni Serologii powinna wspiera¢ obstuge Banku Krwi

LABORATORIUM CENTRALNE PRACOWNIA SEROLOGII i BANK KRWI

Ewidencja przyjecia typow preparatow poprzez kody kreskowe ISBT128:

61.

KKCZ — Koncentrat Krwinek Czerwonych
- nr kwitu przyjecia
- data pobrania
- nr donacji (czytnik kodéw kreskowych)
- grupa krwi
- data waznosci
- objetos¢ [ml]
- typ preparatu :
- zwykte
-CMV -
- CMV -, ubogoleukocytarny
- ubogoleukocytarny
- autotransfuzja
- cena (mozliwos¢ pozniejszej edycji)

62.

KKP — Koncentrat krwinek ptytkowych
- hemonetic CMV
- hemonetic CMV HLA
- uniwersalna
- nr kwitu przyjecia
- nr donac;ji (czytnik kodéw kreskowych)
- grupa krwi
- data waznosci
- objetos¢ [ml]
- typ preparatu :
- zZlewane
- hemonetic
- hemonetic HLA
- KKP z rozmrozenia
- cena (mozliwos¢ pozniejszej edycji)

63.

FFP — Osocze swiezo mrozone
- nr kwitu przyjecia
- nr donac;ji (czytnik kodéw kreskowych)
- grupa krwi
- data waznosci
- objetosc¢ [ml]
- typ preparatu :
- z karencjg
- bez karencji
- autotransuzja
- cena (mozliwos¢ pozniejszej edyciji)
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64.

CPAG

- nr kwitu przyjecia

- nr donac;ji (czytnik kodow kreskowych)
- grupa krwi

- data waznosci

- objetos¢ [ml]

- cena (mozliwo$¢ pozniejszej edycji)

65.

INNE (czynniki krzepniecia)
“typ

- nr seryjny

- data waznosci

- ilos¢ jednostek

66.

Ewidencja wydania preparatéw z magazynu
rodzaj preparatu :

1. KKCZ

- zwykte

-CMV -

- CMV -, ubogoleukocytarny

- ubogoleukocytarny

- autotransfuzja

2. KKP

- Zlewane

- hemonetic

- hemonetic HLA

- KKP z rozmrozenia

3. FFP

- z karencjg,

- bez karenciji

- autotransuzja
- nr donac;ji (czytnik kodéw kreskowych)
- pacjent
- oddzial/ osrodek kosztéw

67.

Ewidencja zwrotu preparatu (osrodek wewnetrzny)
- nr donacji
- powdd zwrotu :

- niezgodne badanie

- niewykorzystany preparat

- zgon pacjenta

- utylizacja

68.

Ewidencja utylizacji
- nr donacji
-typ :
1. KKCz
- zwykte
- CMV -
- CMV -, ubogoleukocytarny
- ubogoleukocytarny
- autotransfuzja
2. KKP
- zlewane
- hemonetic
- hemonetic HLA
- KKP z rozmrozenia
3. FFP
- z karencjg
- bez karencji
- autotransuzja
- powdd utylizacji :
- data waznosci
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- przechowywanie w niewtasciwych warunkach

69.

ZESTAWIENIA
Mozliwo$¢ wykonania zestawien

1. Dla konkretnego pacjenta
- rodzaj preparatu
- ilos¢ jednostek
- data wydania (mozliwos¢ filtrowania w okreslonym zakresie czasowym)
- cena
2. Dla konkretnego Osrodka kosztow
- pacjent
- rodzaj preparatu
- ilos¢ jednostek
- data wydania (mozliwo$¢ filtrowania w okreslonym
zakresie czasowym)
- cena
3. Wyszukiwanie konkretnej jednostki donacji po numerze donacji (cata historia —
przyjecie / wydanie)

70.

Obstuga czytnika kodoéw kreskowych standardu ISBT128

71.

Definiowanie w systemie stownikéw : grupa krwi, typy preparatu

72.

Mozliwos¢ zapotrzebowania na krew/ preparaty krwiopochodne bez koniecznosci
podawania grupy krwi chorego — jesli nieznana — w tym przypadku wydruk zlecenia
na oznaczenie grupy krwi. Jesli zlecane KKCz — dodatkowo wydruk zlecenia na
probg krzyzowa

73.

W przypadku podejrzenia odczynu poprzetoczeniowego generowanie stosownego
raportu i wymaganej dokumentacji dla RCKiK

Modut PRACOWNIA BAKTERIOLOGII

74.

Mozliwos¢ rejestracji zlecen wykonania badan:
e manualnie — przez operatora,
e z wykorzystaniem systemu kodéw kreskowych,
e z wykorzystaniem automatycznej rejestracji danych przy uzyciu czytnikow
kodow kreskowych
e Mozliwos¢ rejestracji prob kontrolnych i kalibracyjnych wraz z ujeciem w
sprawozdaniach statystycznych.

75.

Wspdipraca z czytnikami kodéw paskowych w zakresie:
e Zlecania badan,
rejestracji materiatéw badanych.

76.

Jednoznaczna identyfikacja zlecenia i materiatu w oparciu o zarejestrowany kod
kreskowy.

77.

Mozliwos¢ drukowania kodow kreskowych na drukarce termicznej lub
termotransferowe;j.

78.

Szybki dostep do informacji o pacjencie wczesniej zarejestrowanym w systemie oraz
do jego wynikéw badan

79.

Mozliwo$¢ obstugi elektronicznych zlecen w ramach systemu szpitalnego:

Komunikacja z innymi modutami systemu szpitalnego z obustronng mozliwoscig
przesytania danych w zakresie:

1. wystania z systemu szpitalnego zlecenia wykonania badania,
2. wystania z Laboratorium wyniku wykonanego badania,

3. mozliwosci okreslenia etapu, po ktérym wynik bedzie widoczny dla
zleceniodawcy.
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4. wysfanie z Laboratorium aktualnego statusu wykonywanego badania

Wymagana konieczno$¢ jednakowej prezentacji wynikow badania w catym systemie
informatycznym.

80.

Mozliwos¢ obstugi elektronicznych zlecen w ramach Gabinetu/Poradni:

e Komunikacja z innymi modutami Gabinetu/Poradni z obustronng mozliwoscig
przesylania danych w zakresie:

e wystania z Gabinetu/Poradni zlecenia wykonania badania,
e wysfania z Laboratorium wyniku wykonanego badania,

e mozliwosci okre$lenia etapu, po ktéorym wynik bedzie widoczny dla
Zleceniodawcy.

wystanie z Laboratorium aktualnego statusu wykonywanego badania

81.

Identyfikacja pacjenta przez podstawowe dane osobowe: nazwisko i imie lub PESEL
lub nr szpitalny

82.

Mozliwos¢ rejestracji materiatow od pacjentéw bez PESEL, materiatow ze
srodowiska, materiatéw od zwierzat itp.

83.

System umozliwia dokumentowanie czasu pobrania oraz dostarczenia materiatu do
badan.

84.

System umozliwia prowadzenie Ksiegi Laboratoryjnej poprzez drukowanie dziennych
zestawien wykonanych wynikow

85.

Mozliwos¢ definicji zawartosci ksiegi w fazie wdrozenia.

86.

System zapewnia prowadzenie jednolitej, spdjnej bazy danych, gdzie gromadzone
sg dane z analizatoréw, jak rowniez wyniki badan wykonywanych poza analizatorem,
manualnie

87.

System zapewnia podtgczenie do sieci : Aparat : VITEK Il i BACT-ALERT firmy
Biomerieux poprzez system Mikrobionet firmy JP Systems z Wroctawia oraz wysyta
informacje o badaniach do wykonania do urzgdzenia oraz przyjmuje do bazy dane
wynikowe pobrane z aparatu

88.

System wigcza do bazy dane z testow wykonanych manualnie i uwzglednia je w

zestawieniach statystycznych (identyfikacje, oznaczenia lekowrazliwosci metodg
dyfuzyjno-krazkowa a takze przy uzyciu Etestéw). System umozliwia wpisanie na
wyniku wartosci MIC oraz MBQ

89.

System umozliwia wprowadzenie do wyniku opiséw dotyczgcych prébki oraz uwag
dotyczacych wyniku badania. Opisy oraz uwagi bedg mogty by¢ pobierane ze
stownikow

90.

System zwraca do czesci medycznej informacje nt. nazwy drobnoustroju,
charakterystyki, miana, antybiogramu i innych danych zdefiniowanych i
wprowadzonych przez pracownika bakteriologii. W/w zestawienie mozna
wydrukowaé z mozliwoscig wczesniejszego podgladu, dane te pojawiajg sie réwniez
na karcie wypisowej w okreslonym przez uzytkownika miejscu

91.

Mozliwos¢ podgladu wynikéw przed wydrukowaniem

92.

Mozliwo$¢ drukowania archiwalnych wynikéw pacjenta

93.

System umozliwia drukowanie wynikéw w laboratorium, dodatnich w formacie A4 i
ujemnych w formacie A5

94.

System umozliwi autoryzacje wydawanych wynikéw badan przy pomocy podpiséw
elektronicznych.

95.

Mozliwo$¢ anulowania autoryzacji wynikow

96.

Import zlecen i eksport autoryzowanych wynikéw badan do zleceniodawcow
zewnetrznych zgodnie z miedzynarodowym standardem wymiany informacji
medycznej HL7

97.

System archiwizuje petne wyniki badan wraz z opisami i uwagami.

98.

System zapewnia generowanie raportow statystycznych, wedtug réznych kryteridw,
np. czasu, zleceniodawcow, czestosci wystepowania organizméw, lekoopornosci itp.
zgodnie z potrzebami zamawiajacego. Istnieje mozliwos¢ zapisu ustawien raportéw
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do wykorzystania w przysziosci

99.

Mozliwo$¢ generowania raportéw statystycznych z kilku lat

100.

System umozliwia tworzenie miesiecznych zestawien sumarycznych badan
(procedur medycznych) o kodach wg ICD9CM z rozbiciem na zleceniodawcow

101.

Prowadzenie magazynu — ewidencja materiatéw zgodnie ze standardami
obowigzujacymi w tym zakresie

102.

Mozliwo$¢ automatyzacji proceséw doboru antybiotykéw, lekoopornosci,
mechanizmow lekoopornosci w odniesieniu do identyfikowanych grup organizméw
lub poszczegdlnych organizméw.

Obstuga wynikéw :

mozliwos¢ oznaczania szczegdlnie niebezpiecznych drobnoustrojow
(patogeny alarmowe, uwzglednienie organizméw  nadzorowanych

103.

epidemiologicznie),
e mozliwos¢ wytaczania z wydruku wskazanych antybiotykow,
e wspodtpraca ze szpitalnym modutem obstugi zakazeh zaktadowych.

e W przypadku drobnoustrojéw oznaczonych jako ,alert patogen” generowanie

stosownego raportu i wymaganej dokumentacji epidemiologicznej

ROZLICZENIA Z NFZ — modut realizuje nastepujace funkcjonalnosci:

Mozliwosé ciagtego wprowadzania modyfikacji w zakresie walidacji i
weryfikacji danych majacych wptyw na prawidtowe rozliczenie z Ptatnikiem

Gwarantujgca zachowanie ciggtosci bazy ewidencyjno-rozliczeniowej

Ewidencje i rozliczenie z Platnikiem wszystkich przypadkéw medycznych
realizowanych
w jednostce

analityczno - sprawozdawcze generowanie raportow

generowanie zestawienia rodzaju i ilodci wykonanych w przedziale czasu
badan na jednostke organizacyjng wewnetrzng, kontrahenta zewnetrznego,
pacjenta prywatnego

generowanie zestawienia rodzaju i ilodci wykonanych w przedziale czasu
badan na lekarza zlecajgcego,

mozliwos¢ wykonania standardowych raportéw i wykazéw z gromadzonych
danych z mozliwoscig zdefiniowania zakresu i postaci danych (np. okres
czasu, zakres badan, tryb wykonania, etap wykonania, itp.)

mozliwos¢ definiowania dowolnych raportéw z danych gromadzonych
w systemie zgodnie z potrzebami zamawiajgcego (np. powtdrka
hospitalizacji

w ciggu 14 dni ).

mozliwos¢ zapisu ustawien raportow do wykorzystania w przysztosci,

mozliwos¢ dotaczania automatycznych podsumowan dla generowanych
danych.

Obtozenia t6zek

49




ZP-11-042UN

Przelotowosci

Osobodni w podziale na osrodki kosztéw i na Oddziaty
Lista pacjentow bez kompletu danych rozliczeniowych
Lista pacjentéw bez kompletu danych rozliczeniowych dializ
Brakéw diagnoz dla poszczegélnych przeniesien i wypisow
Braku kart nowotworowych

Diagnozy gtéwne — osobodni leczonych do 3 dni

Diagnozy gtéwne — osobodni leczonych powyzej 3 dni
Zestawienie diagnoz osobodni hosp.

Zestawienie diagnoz osobodni hosp. do 3 dni

Zestawienie diagnoz osobodni hosp. powyzej 3 dni
Podsumowanie wykonanych produktéw wg. wyréznikéw
Zestawienie diagnoz gtéwnych dla Oddziatu

Zestawienie procedur dla Oddziatu

Zestawienie pacjentéw ujetych w rozliczeniu finansowym zamknietym
z rozbiciem na poszczegodlne umowy

Ocena realizacji kontraktu wg. Oddziatéw, rodzaju swiadczenia

Generowanie raportdw w poszczegolnych miesigcach rozliczeniowych
uwzgledniajgcych pacjentéw w zamknietych sprawozdaniach finansowych(
w podziale na produkt kontraktowy, produkt jednostkowy, ilo$¢, PESEL, itd.)

Generowanie zestawienia lekow z importu docelowego u pacjentow
w zamknietym sprawozdaniu finansowym (PESEL, data podania leku, nr
zgody, itd.)

Wyszukiwanie pacjentdow wg procedur, diagnoz dla poszczegdlnych
Oddziatow

przeglad zlecen i zwigzanych z nimi informaciji dla wszystkich pacjentéw, dla
ktérych bytlo wygenerowane jakiekolwiek zlecenie

Podglad wizyt archiwalnych

Prowadzenia ewidencji wykonanych pacjentowi $wiadczen (procedury, leki,
badania, konsultacje) na Izbie Przyje¢. Mozliwos¢ wprowadzenia kodu
rozliczeniowego wg NFZ danej procedury procedur

Generowanie listy lokalizacji pacjentow wg. :
epizodu

Oddziatu
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10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

Lekarza
stanu t6zek
wszystkich
Generowanie raportu ruchu chorych wg:

ustawien filtra (lista przyje¢, procedur, przeszczepdw,
przeniesien, wypisow itp.)

Date poczatku i konca okresu, ktérego ma dotyczy¢
Oddziatu

dodanie, usuniecie, zmiane i przeglad uwag Kklinicznych dotyczacych
pacjenta
i zwigzanych z konkretnym epizodem.

Funkcja skfada sie z nastepujacych krokow:
Wybér pacjenta

Wybor epizodu

Ekran uwag medycznych

mozliwos¢ wprowadzenia wynikéw zleconych badan. Status zlecenia jest
aktualizowany automatycznie.

Miejsce wykonania ustugi
Data, od ktérej ustugi majg by¢ brane pod uwage

Numer ustugi, dla ktorej chcemy wprowadzaé wyniki

Mozliwos¢é ponownego wydrukowania zlecenia dla wybranych transakcji w
okreslonych miejscach.

System przygotowuje dane do faktur i faktur korygujacych za wykonane
Swiadczenia medyczne i eksportuje je w formacie XML z mozliwoscig
wydruku

Mozliwos¢ eksportu wystawionej faktury do systemu finansowo-Ksiegowego

Mozliwos¢ tworzenie zestawieh wymaganych Zarzadzeniem Ministerstwa
Zdrowia

Mozliwos¢ zarzadzania listg oczekujgcych zgodnie z wymogami NFZ
Mozliwosé generowania listy oczekujgcych zgodnie z wymogami NFZ

Automatyczne tworzenie wszystkich raportéw wymaganych przez NFZ na
podstawie danych wprowadzonych w gabinetach lekarskich, pracowniach,
poradniach, Oddziatach

Tworzenie zestawien statystycznych jako zatacznika do faktury z realizacji
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umowy dla danego kontrahenta zgodnie z umowa z ptatnikiem

21 Mozliwosé taczenia zuzycia substancji leczniczych, krwi i preparatéw
krwiopochodnych z systemem rozliczen 2z Ptatnikiem(automatyczne
przyporzadkowanie rozliczenia)

22 Mozliwos¢ ewidencji ilosciowo-wartosciowej zakontraktowanych ustug

23 Mozliwosé okreslenia w ramach kontraktu miesiecznego planu wykonania
ustug

24 Kontrola stanu wykonania umowy (ilosciowo, wartosciowo, itd.)

25 Mozliwo$¢ ewidencji anekséw do kontraktow

26 Mozliwos¢ importu umow z NFZ

27 Mozliwos¢ wygenerowania i eksportu karty statystyczne;j

28 Mozliwo$¢é wygenerowania i eksportu faktur za leki

29 System umozliwia ewidencje kodéw jednostkowych substancji czynnych

poprzez pole krotno$¢ oraz pole ilos¢ substancji czynnej)

30 System automatycznie monitoruje rozchéd lekéw z importu docelowego i
zgod indywidualnych

Modut KALKULACJI KOSZTOW LECZENIA PACJENTA — modut realizuje nastepujace

funkcjonalnosci:

1.|Integracja z aplikacjami medycznymi (Ruch Chorych), w zakresie danych
ewidencyjnych dotyczacych pacjentdw i przebiegu procesu leczenia

2.| Mozliwos¢ dokonania szczegdtowej wyceny i prezentacji kosztéw wykonanych
swiadczen (procedur) medycznych

3.| Ewidencja normatywnych kosztéw realizacji procedur medycznych.

4.| Mozliwos¢ dokonania wyliczenia kosztu pobytu pacjenta na oddziale z
wyszczegoblnieniem kosztow:

e opieki medycznej na oddziale,

o lekdéw ( rowniez w podziale na klasy lekéw, np. na antybiotyki )
e procedur medycznych

e 0sobodni

e Swiadczen gwarantowanych zgodnie z koszykiem Swiadczen

5.| Mozliwos¢ wykonania okresowych analiz $rednich kosztéw swiadczeh wykonanych
elementéw leczenia

6.| Wykonanie okresowych analiz kosztow leczenia jednostek chorobowych

7.| Dostepnos¢ analiz kosztéw w rozbiciu na koszty state i zmienne $wiadczonych ustug

8.| Zestawienie kosztéw leczenia pacjenta w szpitalu z przychodem za leczenie pacjenta
uzyskanym od ptatnika.

9.| Ewidencja okresu kosztowego podlegajacego analizie

10 Ewidencja danych kosztowych dla kazdego miejsca powstawania kosztéw

11 Ewidencja ilosci wykonanych procedur medycznych w okresie kosztowym

124 mozliwos¢ zdefiniowania katalogu wykonywanych ustug:
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13
3
3

na podstawie klasyfikacji procedur medycznych ICD-9

14 e na podstawie klasyfikacji badan laboratoryjnych
15 e innych zdefiniowanych przez uzytkownika $wiadczen
16 mozliwos¢ wyliczenia kosztow normatywnych poszczegdlnych swiadczen w ramach

catej jednostki dla okreslonego miesigca:

17 e przygotowanie opisu wykonania $wiadczenia:

1§ o okreslenie naktadéw materialowych potrzebnych do wykonania
$wiadczenia na podstawie zdefiniowanego stownika materiatow

19 o okreslenie naktadéw osobowych personelu uczestniczacego w
wykonaniu $wiadczenia

2( o okreslenie $wiadczen prostych (wczesniej opisanych) wykonywanych
podczas wykonania $wiadczenia

21 o mozliwosé wydruku przygotowanych opiséw swiadczen

22 o mozliwos¢ podstawowej kontroli poprawnosci przygotowanych opiséw
(na podstawie cen i ilosci wprowadzonych wielkosci opisujacych
Swiadczenie)

23 e wycena kosztéw normatywnych Swiadczeh:

24 o miesieczna aktualizacja cen materiatow:

25 = aktualizacja reczna

26 = import cen materiatdw z poprzedniego miesigca

27 = import cen materiatéw z systemu Gospodarka Materiatowa

28 e miesieczne uaktualnienie kosztow osobowych personelu

29 e wyliczenie aktualnych kosztéw normatywnych

30 e mozliwo$¢ wydruku wyliczonych kosztéw normatywnych

31 mozliwos¢ wyliczenia kosztéw normatywnych poszczegdlnych swiadczen w osrodkach

wykonujacych swiadczenia dla okre$lonego miesigca:

37 e mozliwos¢ importu listy osrodkow kosztow z systemu Koszty:

33 o przygotowanie opisu wykonania $wiadczenia dla osrodka:

34 = reczne przygotowanie opisu Swiadczenia

35 = okreSlenie naktadéw materiatowych potrzebnych do
wykonania $wiadczenia na podstawie zdefiniowanego
stownika materiatow

36 = okreslenie naktadéw osobowych personelu uczestniczacego w
wykonaniu Swiadczenia

37 = okreSlenie $Swiadczen prostych (wczesniej opisanych)
wykonywanych podczas wykonania swiadczenia

38 e mozliwos¢ automatycznego stworzenia opisu s$wiadczenia na podstawie

wzorca przygotowanego dla catego zaktadu
39 e mozliwo$¢ wydruku przygotowanych opisow Swiadczen
4¢ e mozliwos¢ podstawowej kontroli poprawnosci przygotowanych opiséw (na
podstawie cen i ilosci wprowadzonych wielkosci)

41 wycena kosztoéw normatywnych swiadczen dla osrodkow:

42 e miesieczna aktualizacja cen materiatow:

43 o aktualizacja reczna

44 o import cen materiatdw z poprzedniego miesigca

45 o import cen materiatow z systemu Gospodarka Materiatowa

44 e miesieczne uaktualnienie kosztéw osobowych personelu

471 e wyliczenie aktualnych kosztéw normatywnych dla osrodkow
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48 e mozliwos¢ wydruku wyliczonych kosztéw normatywnych dla osrodkéw

49 eksport informacji o wyliczonych kosztach normatywnych s$wiadczen do systemu
Koszty

5( analizy poréwnawcze kosztow zaksiegowanych na osrodku kosztéw z kosztami
wynikajacymi z wykonanego opisu z uwzglednieniem ilo$ci wykonan

Modut ZAKLADU ANATOMII PATOLOGICZNEJ - modut realizuje nastepujace
funkcjonalnosci:

1. Integracja z aplikacjami medycznymi (Ruch Chorych), w zakresie danych
ewidencyjnych, medycznych dotyczacych pacjentéw i przebiegu procesu
leczenia

2. W przypadku zgonu mozliwos$¢ wygenerowania stosownych dokumentéw — akt

zgonu. Mozliwos¢ uzupetnienia danych w karcie z systemu oraz wpisania
rozpoznan wymaganych w druku.

3. Zmarty pacjent trafia do prosektorium z oddziatu lub z jednostki zewnetrznej. W
przypadku:

. Planowanej sekcji w SPSK-M skierowanie do sekcji generowane z
poziomu oddziatu (info przy wypisie lub zlecenie indywidualne w systemie z
mozliwoscig okreslenia zakresu badania sekcyjnego — droga elektroniczna ew.
w razie koniecznosci mozliwos¢é wygenerowania skierowania do badania
sekcyjnego w postaci wydruku) Do pracowni dostarczana jest zakonczona
historia choroby

. W przypadku odstgpienia od sekcji (zwolnienie nastepuje na prosbe
rodziny lub jesli zgon nastepuje z przyczyn naturalnych - Dyrektor szpitala
zwalnia z sekcji za poparciem ordynatora oddziatu) - mozliwo$¢ wygenerowania
stosownego dokumentu + info w systemie

. Jesli pracownia dostaje zlecenie sekcji sadowo-lekarskiej, to sekcja
wykonywana jest w CSK Ligota (sekcja kliniczna wykonana w Kklinice
medycyny sadowej lub na zlecenie prokuratora). Lekarz prowadzacy zleca
transport i wypetnia skierowanie na sekcje — mozliwos¢ wygenerowania
stosownych dokumentéw z poziomu systemu - oddziat

4. Wycinki H-P:
o pobierane w trakcie sekcji w pracowni patomorfologicznej -
transportowane sg do CSK do Ligoty (mozliwos¢ wydruku stosownych
dokumentoéw, jesli wymagane — wg dostarczonego wzoru). Z CSK przychodzi
opis (wynik) do pobranego materialu sekcyjnego. Wyniki sg nastepnie
odbierane przez dany oddziat.
. wycinki pobrane przyzyciowo (np. w poradniach/oddziale) - przychodzg do
pracowni, pracownia pakuje i dzieli materiaty na CSK lub palcowke przy
ul.Powstancow - skierowania na badanie HP generowane z poziomu
oddziatu/poradni ze wszystkimi niezbednymi dokumentami wg dostarczonych
wZzorow.
. Badanie s$rédoperacyjne realizowane jest na ZWPS, ul. Powstancow.
Preparaty nie przechodzg przez pracownie patomorfologii. Skierowanie na
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badanie HP generowane z poziomu oddziatu/Sali operacyjnej ze wszystkimi
niezbednymi dokumentami wg dostarczonych wzorow.

S. System dopuszcza mozliwos¢ wykonywania sekcji komercyjnych wraz z
niezbednymi rozliczeniami finansowymi

6. System pozwala na generowanie stosownych baz danych zawierajgcych
informacje odnos$nie w/w procedur (sekcje, wycinki itd.)

. Ksigzka Zgonow
. Ksiega sekcji
. Ksiega sekcji komercyjnych
7. System pozwala na wygenerowanie Karty zgonu — wg dostarczonego wzoru
8. Mozliwos¢ przegladania archiwum dotyczgcych zgonéw w SPSK-M oraz sekcji
wykonanych w SPSK-M (rozréznienie rodzaju sekcji — mozliwosé filtrowania)

9. System daje mozliwos¢ rozliczenia funkcjonowania chtodni na zasadach
komercyjnych Mozliwosé generowania stosownych dokumentéw oraz rozliczen
finansowych
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Zatacznik nr 3

UMOWA - PROJEKT (zaprojektowanie, zainstalowanie i wdrozenie)

Zawartaw dniu ........cooiiiiii w Katowicach pomiedzy:
Samodzielnym Publicznym Szpitalem Klinicznym im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach
z siedziba; 40-027 Katowice ul. Francuska 20 — 24
NIP: 954 22 70 611
ktory reprezentuje :
1. Dyrektor — dr n. med. Wtodzimierz Dziubdziela
zwanym w tresci umowy ,Zamawiajacym”

z siedziba;:
dziatajaCym W OparCiu O: .......coviiiiiii
ktéry reprezentuje:

zwanym w tre$ci umowy ,, Wykonawcg”.

W wyniku przeprowadzenia przez zamawiajgcego — zgodnie z ustawg prawo zamowien publicznych z dnia
29 stycznia 2004r (tekst jednolity dz. U. Z 2010r nr 113 poz. 759 z p6z. Zm.) Przetargu nieograniczonego
zostata zawarta umowa o nastepujacej tresci.

§1

Przedmiot umowy i terminy realizacji

1. Przedmiotem umowy, zgodnie z zapisami zatgcznika nr 2 do specyfikacji istotnych warunkéw
zamoéwienia i ze ztozona ofertg w postepowaniu o0 zamoéwienie publiczne jest :
a) zaprojektowanie, instalacja i wdrozenie Oprogramowania ............veiuiiiiiii e
b) udzielenie niewylacznej, niewygasajacej licencji na dostarczone oprogramowanie, z prawem
modyfikowania wdrozonego systemu przez innych Wykonawcéw po zakonczeniu umowy serwisowej
c) przeszkolenie personelu Zamawiajgcego w zakresie obstugi wdrozonego oprogramowania w siedzibie
Zamawiajgcego na koszt Wykonawcy
d) migracja danych zgodnie z postanowieniami siwz
e) integracja z systemami NetRAAD oraz KS_APTEKA.
f) aktualizacja systemu KS_APTEKA
g) 16 miesieczna ustuga serwisowa po zakonczeniu wdrozenia
2. Specyfikacja istotnych warunkéw zaméwienia i oferta Wykonawcy sg integralnymi czesciami niniejsze;j
umowy.
3. Termin realizacji niniejszej przedmiotu umowy okreslonego w pkt. 1 lit a—h, wynosi:

- do 4 miesiecy od dnia podpisania umowy — zakonczenie prac projektowych, tj. przekazania gotowego,
kompletnego i uzgodnionego z Zamawiajgcym projektu , zaakceptowanego w formie protokotu odbioru,
- do 12 miesiecy od dnia podpisania umowy — zakonczenie wdrozenia systemu.

4. Wykonawca przedstawi Zamawiajagcemu w terminie do 5 dni od dnia zawarcia umowy Harmonogramem
prac zawierajacy kluczowe terminy realizacji umowy. Harmonogram podzielony bedzie na dwa gtéwne
etapy: zaprojektowanie i wdrozenie i zawiera¢ bedzie podetapy, dzieki ktérym monitorowane bedg
postepy w projekcie i we wdrozeniu. Strony do 5 dni od dnia jego przedstawienia uzgodnig i zatwierdzag,
Harmonogram prac.

3.Zmiany Harmonogramu mogg zostaé¢ wprowadzone tylko w wyniku akceptacji Zamawiajgcego.

§2

Wykonanie projektu systemu

1. Wykonawca zobowigzuje sie do sporzadzenia Projektu systemu zgodnie z wymogami okreslonymi
w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia, w szczegdlnosci z kluczowymi wymogami systemu do :

a) przedstawienia metodyki opracowania projektu,
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b) przekazania niezbednych formularzy, informacji i oméwienie zasad ich uzupetniania;

c) ustalenia zasad wspélpracy z Zamawiajacym. Zamawiajacy wymagacé bedzie dla jednostek
organizacyjnej o podobnej specjalizacji konsultanta (opiekuna) ze strony Wykonawcy, ktory
odpowiedzialny bedzie za zaprojektowanie sytemu dla tych jednostek. Wykaz jednostek
0 podobnej specjalizacji stanowi zatagcznik do umowy nr 1

2. Zamawiajgcy zobowigzuje sie do :

a) wyznaczenia os6b w ramach poszczegdlnych jednostek, o ktérym mowa w ust. 2 lit. ¢ niniejszego
paragrafu do wspotpracy i kontaktowania sie z konsultantem.

b) przedstawienia wzoréw drukéw dokumentéw funkcjonujacych u Zamawiajagcemu w zakresie
niezbednym do wykonania projektu.

3. Po zakonczeniu kazdego etapu/podetapu prac projektowych (zgodnie z harmonogramem),
Wykonawca przedstawi Zamawiajgcemu do akceptacji Protokét Odbioru.
4, Wynikiem prac projektowych bedzie przedstawienie Projektu oraz dziatajacej aplikacji systemu

informatycznego czesci biatej. Projekt powinien, w szczegolnosci opisywac funkcjonalnosé w zakresie
realizacji przedmiotu umowy, opisywac dziatanie poszczegoélnych modutéw oraz opis programu dla
uzytkownika metodg ,krok po kroku”.

5. W celu zapewnienia zgodnego wspodtdziatania oraz poprawng i terminowg realizacje przedmiotu
umowy Strony wyznaczajg Koordynatorow Realizacji Umowy, upowaznionych do podpisywania
protokotéw i zatwierdzania poszczegdlnych etapéw i podetapédw wynikajacych z Harmonogramu

prac.:
a) ze strony Zamawiajgcego osobg upowazniong jest:
.................................... Tel oo faxcadrese-mail
b) ze strony Wykonawcy osobg upowazniong jest :
................................. Tel. oo faxocadres e-mail e
§3

Wdrozenie systemu

1. Wykonawca zobowigzuje sie uruchomi¢, wdrozy¢ i udostepnié system informatyczny tacznie z importem
danych z obecnie funkcjonujgcego oprogramowania.

2. W ramach procedury przeniesienia danych Wykonawca w szczegoélnosci zobowigzany jest do:

1. Wspodlpracy z Zamawiajgcym oraz aktualnym Dostawca systemoéw informatycznych w zakresie
ustalen co do formatu danych (struktura pliku danych i format zapisu) do eksportu oraz terminéw
eksportu.

2. Wykonania importu wszystkich wyeksportowanych zgodnie z ustaleniami z pkt.2.1 danych.

3. Wspodtprace z Zamawiajgcym oraz aktualnym Dostawcg systeméw informatycznych w zakresie
oceny jakosci wykonanych eksportow danych. Ocena jakosci jest procesem polegajacym na
wyjasnianiu watpliwosci co do szczegotow formatu danych (struktura pliku danych i format zapisu),
co do szczegodtow wyeksportowanych danych zgodnie z okre$lonym formatem (struktura pliku
danych i format zapisu) w celu potwierdzenia ze wyeksportowane dane sg kompletne, wiarygodne
oraz zgodne z ustaleniami dokonanymi w pkt.2.1.

4. Protokolarnego potwierdzenia, ze otrzymane dane do migracji sg kompletne, wiarygodne oraz
zgodne z ustaleniami dokonanymi w pkt.2.1.

3. Strony zobowigzujg sie do wspotpracy we wdrozeniu systemu informatycznego oraz do przekazywania
sobie wszelkich danych niezbednych do terminowego zakonczenia wdrozenia.

4. Wykonawca oswiadcza, ze System informatyczny nadaje sie do wykonywania funkcji wskazanych
w siwz oraz ze System informatyczny odpowiada standardom jakosciowym i technicznym
przewidzianym dla funkgciji, jakie ma penic.

5. Wykonawca oswiadcza, ze osoby delegowane do wykonania umowy posiadajg fachowg wiedze oraz
do$wiadczenie w zakresie niezbednym do realizacji umowy.

6. Jezeli Wykonawca udziela Zamawiajgcemu sublicencji, czyli licencji na System informatyczny, do
ktérego prawa autorskie, majatkowe przystugujg osobom trzecim, a na ktére Wykonawca udziela
Zamawiajgcemu sublicencji na podstawie umowy, wéwczas Wykonawca w przypadku zerwania lub
wygasniecia umowy z osobg trzecig zobowigzany jest do zabezpieczenia udzielonych sublicencji na
wiasny koszt.

7. Zamawiajacy bez jakichkolwiek roszczen finansowych ze strony Wykonawcy moze odmowic przyjecia
dostawy w catosci lub czesci, jezeli dostarczony przedmiot umowy nie bedzie zgodny z przedmiotem
zamowienia opisanym w siwz.

9. Wykonawca odpowiada¢ bedzie wobec Zamawiajagcego za wady fizyczne i prawne Systemu
informatycznego przez okres 16 miesiecy od daty zakonczenia wdrozenia, a w szczegodlnosci za to, ze
System informatyczny bedzie funkcjonowat $cisle i zgodnie z opisem zawartym w przekazanej
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10.

11.

12.

13.

14.

1.

dokumentacji, Naprawy gwarancyjne bedg wykonywane w terminach i na zasadach okreslonych
w umowie na ustugi serwisowe. Jesli naprawy gwarancyjne nie usunety wad zgtoszonych w tym okresie
przez zamawiajacego, Zamawiajacy moze zada¢ dokonania na koszt Wykonawcy wymiany catosci lu
czesci Systemu , zgodnie z pkt. 10 niniejszego paragrafu ..

Jezeli po zakonczeniu wdrozenia, ale nie pozniej niz w ciagu 24 miesiecy po tym terminie, wyjdg na jaw
wady wylaczajace przydatnos¢ Systemu informatycznego , w szczegdlnosci gdy dziatanie
oprogramowania bedzie niezgodnie ze siwz lub Projektem lub wystapia wady technologiczne
uniemozliwiajgce niezaktécone korzystanie z Systemu - Wykonawca dokona na swoj koszt wymiany
catosci lub czesci Systemu, Okres gwarancji ulegnie wowczas przesunieciu o okres wykonywania
naprawy

Do obowiazkéw Zamawiajacego w czasie Wdrozenia Systemu informatycznego nalezy:

a) Umozliwienie Wykonawcy swobodnego dostepu do niezbednych dla wdrozenia informaciji, sprzetu,
itd.;

b) Udostepnienie Wykonawcy pomieszczen, w ktérych znajduje sie okreslony sprzet w godzinach
roboczych, przy czym dostep do pomieszczen w pozostatych godzinach odbywaé sie bedzie za
zgodag oraz uprzednim ustaleniem z Zamawiajgcym;

c) Utrzymanie sprzetu w peinej sprawnosci technicznej;

d) Zapewnienie czynnego udziatu pracownika bedacego administratorem systemoéw Zamawiajgcego
lub innych osd6b wytypowanych przez Zamawiajacego w uzgodnionym przez Strony czasie;

e) Stosowanie w praktyce wskazéwek pracownikow Wykonawcy lub innych osdéb, ktérymi Wykonawca
moze postugiwaé sie w celu efektywnego wykorzystania mozliwosci sprzetowych, aplikacyjnych
wdrazanego Systemu;

f) Zapewnienie fgcznosci telefonicznej, mozliwosci skorzystania z poczty elektronicznej z dostepem do
Internetu w celu efektywnego wykorzystania czasu pracy dla potrzeb diagnostycznych,
instalacyjnych i testowania;

g) Wdrozenie Systemu nastepuje Etapami, zgodnie z Harmonogramem prac.

Po zakonczeniu kazdego etapu/podetapu prac wdrozeniowych (zgodnie z harmonogramem),

Wykonawca przedstawi Zamawiajgcemu do akceptacji Protokét Odbioru.

Od daty podpisania protokotu odbioru etapu/podetapéw do daty podpisania protokotu odbioru

koncowego systemu, czyli zakonczenia wdrozenia, Wykonawca zapewnia petng obstuge serwisowg

wdrozonych modutdw. Po podpisaniu protokotu odbioru koncowego Wykonawca zapewni 16

miesieczng ustuge serwisowa i autorskg wdrozonego systemu.

Strony dokonajg odbioru modutéw wedtug nastepujgcych zasad:

| Etap.
Przed uruchomieniem modutu w wersji produkcyjnej przedstawiciel Wykonawcy oraz Zamawiajgcego
dokonujg odbioru wstepnego na podstawie oceny kompletnosci wykonania przez Wykonawce:
- migracji danych,
- dostarczonej dokumentacji,
- przeprowadzonych szkolen,
- funkcjonalnosci systemu/modutu
na podstawie wymagan SIWZ oraz ustaleh opisanych w Projekcie.
Zatwierdzenie tego protokotu przez Zamawiajgcego jest podstawg do uruchomienia modutu w wersji
produkcyjne;j.
Il Etap.
Po okresie 1 miesigca pracy modutu w wersji produkcyjnej przedstawiciel Wykonawcy oraz
Zamawiajgcego zatwierdzajg koncowy protokdt odbioru modutu jesli :
- wszystkie ewentualne usterki wykryte podczas pracy modutu w wersji produkcyjnej zostaty usuniete
przez Wykonawce i modut pracuje bezawaryjnie,
- Zamawiajgcy nie wnosi uwag co do poziomu merytorycznego przeprowadzonych szkolen oraz
dostarczonej dokumentacji.
- Zamawiajgcy nie wnosi uwag co do migracji danych na podstawie wymagan SIWZ oraz ustalen
opisanych w Projekcie.

Zatwierdzone przez Zamawiajgcego koncowe protokoly odbioru poszczegdlinych modutéw sag
podstawg do zatwierdzenia przez Zamawiajgcego kohcowego protokotu odbioru catego wdrozonego
systemu, co jest rownoznaczne z zakonczeniem wdrozenia.

§5

Przekazanie licencji

Z chwilg zainstalowania Systemu informatycznego Wykonawca udzieli niewytacznej, niewygasajgcej
licencji , z prawem modyfikowania wdrozonego systemu przez innych Wykonawcéw po zakonczeniu
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umowy serwisowej oraz udostepni kody zrédtowy , ktére mogg by¢ wykorzystane tylko dla celow
Zamawiajgcego( bez prawa czerpania korzysci majatkowej, dystrybuciji, itp.),
Kody zZrodlowe systemu zostang przekazane w dacie podpisania protokotu odbioru kohczacego
wdrozenia Systemu.
W przypadku udzielenia Zamawiajgcemu sublicencji, Wykonawca zobowigzuje sie, w przypadku utraty
licencji udzielonej przez podmiot trzeci, zapewni¢ na wiasny koszt prawo do korzystania z udzielonych
sublicenciji.

§6

Szkolenia

Wykonawca zobowigzuje sie do przeprowadzenia Szkoleh pracownikow Zamawiajgcego w ramach
otrzymanego wynagrodzenia w poszczegoélnych jednostkach organizacyjnych bezposrednio na
stanowiskach pracy.
W ramach szkolenia uzytkownikow przekazana musi zosta¢ wiedza niezbedna do poprawnego
uzytkowania elementéw systemu, ich zakres funkcjonalny, tworzenie i gromadzenie informacji
zwigzanych z wykonywaniem czynnosci stuzbowych, tworzeniem i gromadzeniem dokumentéw,
wykonywaniem analiz i sprawozdan, wspolpracy pomiedzy poszczegoinymi  jednostkami
organizacyjnymi zaktadu.
Zamawiajacy zobowigzuje sie za uprzednim uzgodnieniem do zapewnienia wilasciwych warunkéw do
przeprowadzenia Szkolen, a w szczegdlnosci:

a) udostepni¢ skomputeryzowane stanowiska pracy;

b) zapewni¢ obecno$¢ uczestnikéw szkolen w ustalonych datach i godzinach;

C) udziat w szkoleniach przez pracownikdw Zamawiajgcego bedzie traktowany jak wypetnianie

obowigzkdéw pracowniczych.

§7

Obowiazki Wykonawcy- Poufnos¢ informacji

. Wykonawca oswiadcza, ze w zwigzku z uzyskaniem dostepu do systemu informatycznego

zamawiajgcego, zobowigzuje sie pod odpowiedzialnoscig karng i cywilng do zachowania w tajemnicy
i nieudostepniania osobom trzecim, w jakiejkolwiek formie, wszelkich informacji i danych, do ktérych
uzyskat dostep. Informacje i dane przekazywane przez zamawiajgcego podczas wdrozenia nalezy
traktowa¢ jako informacje i dane poufne, w szczegdlnosci chodzi o informacje o pacjentach,
technologiczne, ekonomiczne, finansowe, handlowe, prawne i organizacyjne, uzyskane w zwigzku
z zamoOwieniem — niezaleznie od formy przekazania tych informaciji i ich zrédia.

. Wykonawca oswiadcza, ze podejmie wszelkie niezbedne kroki dla zapewnienia, azeby zadna z osob

otrzymujacych informacje w zwigzku z wykonywaniem umowy nie ujawnita tych informacji, ani ich Zzrodta,
zaréwno w catosci, jak i w czesci, stronom trzecim bez uzyskania uprzedniego wyraznego upowaznienia
na piSmie od strony, ktérej informacja lub Zrédto informacji dotyczy.

Wykonawca oswiadcza, ze w przypadku ujawnienia danych stanowigcych tajemnice Zamawiajacego,
réwniez tajemnice informacji zwigzanych z pacjentami w rozumieniu ustawy z dnia 6 listopada 2008r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta i narazenia go z tego tytulu na straty materialne
zobowigzuje sie do naprawienia tej szkody w petnej wysokosci .

Wykonawca oswiadcza, ze zobowigzuje sie do wykonywania powierzonych obowigzkéw zgodnie
z ustawg 0 ochronie danych osobowych oraz ustawg o zwalczaniu nieuczciwej konkurenciji
Zobowigzania wynikajgce z postanowien niniejszego paragrafu wigzg wykonawce przez czas trwania
niniejszej umowy oraz umowy na ustuge serwisowg oraz przez okres 10 lat po zakonczeniu realizacji
przedmiotu niniejszej umowy i umowy na ustuge serwisowg, o ile informacje takie nie sg powszechnie
znane lub strona nie uzyskata uprzednio pisemnej zgody drugiej strony umowy na ich ujawnienie.
Wykonawca zobowigzuje sie, iz kazda z oséb, ktére zostang delegowane do wykonania przedmiotu
niniejszej umowy podpisze oswiadczenie o zachowaniu poufnosci.

§8

Wynagrodzenie i warunki ptatnosci

Wynagrodzenie za przedmiot umowy wynosi: .......... zt netto plus podatek VAT ......... zt, razem brutto
.......... zb(stownie .......oooviiii)

Strony przyjmuja nastepujacy sposoéb rozliczen :

-za przedmiot umowy, Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy 20% wartosci umowy po zakonczeniu
wdrozenia . Pozostate 80% wartosci umowy Zamawiajacy zaptaci w 16 miesiecznych réwnych ratach
na podstawie podpisanego przez obie strony protokotu odbioru za okres kazdego miesigca.
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3.

Zaptata naleznosci przez Zamawiajacego za realizacje przedmiotu umowy nastgpi przelewem na
rachunek Wykonawcy wskazany na fakturze VAT na podstawie prawidlowo wystawionej faktury
Wykonawcy, w terminie do 30 dni od daty otrzymania oryginatu faktury.
Za date ptatnosci uznaje sie date obcigzenia rachunku Zamawiajgcego.

§9

Kary umowne

W  przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania przedmiotu umowy Strony ustalajg

nastepujace kary umowne :

a) W przypadku odstgpienia od umowy przez ktéragkolwiek ze Stron z przyczyn lezacych po stronie
Wykonawcy, Wykonawca jest zobowigzany do zaptacenia kary umownej w wysoko$ci 10% wartosci
brutto przedmiotu umowy okreslonego w § 1 ust. 1 oraz pokryje wszystkie koszty zwigzane z
powrotem do stanu sprzed rozpoczecia wdrozenia, oraz koszty zwigzane z zapewnieniem biezacej
prawidlowej pracy szpitala.

b) W przypadku niewykonania przedmiotu umowy w terminie okreslonym w §1 pkt.3, lub nieusuniecia w
terminie wad, okreslonych w § 3 ust.9 i 10 Zamawiajgcy obcigzy Wykonawce karg w wysokosci 1%
wartosci przedmiotu umowy za kazdy dzieh opdznienia.

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania przewyzszajgcego wartosci

wskazanych wyzej kar umownych na zasadach ogdinych kodeksu cywilnego, np. w przypadku gdy

prace prowadzone przez Wykonawce w ramach niniejszej umowy spowodujg wyrzadzenie szkody

Zamawiajgcemu lub podmiotom trzecim (np. pacjentom), Wykonawca zobowigzuje sie pokry¢ w catosci

szkode, jak rowniez przeja¢ wszelkie zobowigzania, jakie z tego tytutu mogg ewentualnie by¢ natozone

na Zamawiajgcego.

W przypadku zwitoki w terminie ptatnosci Wykonawcy przystuguje prawo naliczenia odsetek ustawowych.

§10
Odstapienie od umowy

W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznosci powodujgcej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajagcy moze odstgpi¢
od umowy w terminie 30 dni od daty powziecia wiadomosci o tych okolicznosciach. W takim wypadku
Wykonawca moze zada¢ jedynie wynagrodzenia naleznego mu z tytutu wykonania czesci umowy.
Zamawiajgcy moze rozwigza¢ umowe bez wypowiedzenia i naliczy¢ kare umowng okreslong w § 7
ust.1 niniejszej umowy w przypadku gdy opdznienie w realizacji przedmiotu umowy wynosi 14 dni.

§11
Postanowienia koncowe

W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowg majg zastosowanie odpowiednie przepisy kodeksu
cywilnego i ustawy Pzp.

Z mocy ustawy Pzp zakazuje sie zmian postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty, na
podstawie ktorej dokonano wyboru Wykonawcy.

Wszelkie zmiany tresci umowy wymagajg zgody obu stron wyrazonej na pismie pod rygorem
niewaznosci z zastrzezeniem art. 144 ustawy Pzp.

Przeniesienie wierzytelnosci wynikajgcej z niniejszej umowy moze nastgpi¢ wytacznie za zgodag
Zamawiajgcego w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

W przypadku zaistnienia sporéw, Zamawiajacy i Wykonawca podejmujg starania w celu polubownego
ich rozstrzygniecia, na drodze negocjacji. Jezeli po 14 dniach od rozpoczecia negocjacji, Strony nie sg
w stanie polubownie rozstrzygna¢ sporu, to kazda ze Stron moze poddac spdr rozstrzygnieciu sadu
wiasciwego dla siedziby Zamawiajacego.

Umowe niniejszg zawiera sie na czas okreslony od ........ 2010r do daty zakonczenia wdrozenia
zgodnie z §1 pkt.3 i ustugi serwisowej, o ktérej mowa w §1 pkt.1 lit.h niniejszej umowy.

Umowe sporzadzono w czterech jednobrzmigcych egzemplarzach z przeznaczeniem jednego
egzemplarza dla Wykonawcy i trzech dla Zamawiajacego.

WYKONAWCA ZAMAWIAJACY
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Zatacznik nr 4
UMOWA - PROJEKT ( serwis)

Zawartaw dniu ........cooiiiiii w Katowicach pomiedzy:
Samodzielnym Publicznym Szpitalem Klinicznym im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach
z siedziba; 40-027 Katowice ul. Francuska 20 — 24
NIP: 954 22 70 611
ktéry reprezentuje :
2. Dyrektor — dr n. med. Wtodzimierz Dziubdziela
zwanym w tresci umowy ,Zamawiajgcym”

z siedziba;:
dziatajagCym W OparCiu O: .......coviiiiiii
ktéry reprezentuje:

zwanym w tresci umowy , Wykonawcg”.
W wyniku przeprowadzenia przez zamawiajacego — zgodnie z ustawg prawo zamowien publicznych z dnia

29 stycznia 2004r (tekst jednolity dz. U. Z 2006r nr 164 poz. 1163 z p6z. zm.) przetargu nieograniczonego
zostata zawarta umowa o nastepujacej tresci.

§1
Przedmiot umowy
1. Przedmiotem umowy jest ustuga  serwisowania i nadzéor autorski  nad  System
informatycznym..................... produkcji firmy ..................
2. Siwz i Oferta Wykonawcy z dnia .................... stanowi integralng cze$¢ umowy.
3. Wykonawca os$wiadcza, ze jest uprawniony do dystrybucji oprogramowania ................ oraz do
Swiadczenia ustug informatycznych objetych niniejszg umowa (instalacji, wdrazania, serwisowania
oprogramowania .............. i szkolenia uzytkownikow tego oprogramowania) na podstawie oswiadczen

o doswiadczeniu pracownikéw Wykonawcy dotgczonych do oferty.

4. W ramach opieki serwisowej i w ramach wynagrodzenia Wykonawca zapewnia w szczegdlnosci:

a) serwis gwarancyjny i ustuge nadzoru autorskiego dostarczonego Systemu informatycznego, przez
okres 32 miesiecy od daty zakonczenia umowy wdrozeniowej z nastepujacymi obwarowaniami
odnos$nie czasow i zakresu ustug:

1. pelny zakres obstugi serwisowej ( w tym rowniez biezace zmiany w Kkonfiguracji
oprogramowania, modyfikacje oprogramowania dostosowujgce je do aktualnych potrzeb
zamawiajacego, tworzenie formatek do wprowadzania danych, szablonéw wydrukdw,
dodatkowych walidacji danych itp.- bedace niezbedne do zapewnienia prawidtowej pracy
szpitala) w okresie trwania umowy. Wykonawca wprowadzi zgdane modyfikacje w terminie do 7
dni od chwili zgtoszenia.

2. Pomoc w awaryjnym odtwarzaniu danych.

3. Konfiguracja systeméw w przypadku dodawania nowych urzadzen diagnostycznych.

4. Szkolenia nowych uzytkownikéw, dodatkowe szkolenia grup uzytkownikbw na zyczenie
Zamawiajgcego w ilosci do 50 oséb/1 rok

5. Helpdesk telefoniczny z merytorycznym wsparciem dla uzytkownikéw dostepny w godz. 7.00-
16.00 w dni robocze

6. Dostepnos¢ zgtoszeh reklamacji i napraw 24 godziny na dobe w kazdy dzien tygodnia.

7. Zdalng pomoc serwisowg dostepng 24 godziny na dobe w kazdy dzien tygodnia.

8. Ciagta prace systemu ( dopuszcza sie jedynie planowane przerwy w pracy za zgoda obu stron

9. Czas reakcji na usterki zakwalifikowane przez Zamawiajgcego jako uniemozliwiajace prace
systemu — 1 godzina. W ramach procedury konieczne jest zaproponowane procedury
zastepczej uzytkownikowi na czas awarii.

10. Czas usuniecia w/w usterki - do 4 godz.

11. Czas usuniecia usterki dla systemu do obstugi laboratorium wynosi do 2 godz. zdalnie
a do 8 godzin w przypadku przyjazdu serwisanta od chwili przyjecia zgtoszenia.

12. Czas reakcji na usterki nie wpltywajace na prace catego systemu - do 4 godz. W ramach
procedury konieczne jest zaproponowane procedury zastepczej uzytkownikowi na czas awarii.

13. Czas usuniecia w/w usterki - do 2 dni roboczych.
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b)

c)

d)

€)

f)

9)

14. Konsultacje i pomoc merytoryczng w eksploatacji wdrozonych modutéw w siedzibie
zamawiajacego w dni robocze w godzinach 8.00-16.00, w przypadku jesli pomoc zdalna lub
telefoniczna jest nieefektywna i nie rozwigzuje problemu.

15. Raz na kwartat optymalizacja i dostrojenie bazy danych

16. Wspotpraca z Wykonawcami, ktérzy do systemu bedg podtagczali dodatkowe moduty

W ramach wynagrodzenia dostarczenie i instalacje nowych wersji Systemu informatycznego
uwzgledniajgcych zmiany przepiséw prawa, zasad rozliczen z NFZ, instalacja aktualizacji zostanie
wykonana najpdzniej na 7 dni przed ich wejsciem w zycie.

W ramach wynagrodzenia dostarczenie i instalacje nowych wersji Systemu informatycznego
uwzgledniajgce zmiany platform systemowych stacji roboczych wynikajagcych z postepu
technologicznego; ich instalacje oraz instalacje na nowych stanowiskach komputerowych,
podtaczanie nowych urzadzen peryferyjnych do systemu informatycznego.

W ramach wynagrodzenia i instalacje najnowszych wersji Systemu informatycznego, ktére przez
Wykonawce lub Producenta zostaty udostepnione podczas trwania umowy.

Wszelkie koszty ( diety, noclegi, dojazdy oraz wszelkie czynnosci serwisu ) zwigzane
Z serwisowaniem, usuwaniem usterek Systemu Informatycznego sg wliczone w wynagrodzenie.

Naprawy gwarancyjne oraz pogwarancyjne, wykonywane bedg przez autoryzowany serwis — dane
serwisu zostang dostarczone w dniu dostarczenia sprzetu, z zastrzezeniem pkt. g niniejszego
paragrafu..

W przypadku zaakceptowania przez Zamawiajgcego zakupu dodatkowego sprzetu niezbednego do
realizacji zaméwienia Wykonawca udzieli 36 miesiecznej gwarancji i przekaze dokument
gwarancyjny.

§2

Zobowigzania Zamawiajacego

1. Zamawiajacy jest zobowigzany do zapewnienia niezbednej wspotpracy z Wykonawca w trakcie realizacji
postanowien niniejszej umowy, w tym w szczegolnosci do:
a) wyznaczenia osoby/oséb odpowiedzialnej/ych za realizacje catosci niniejszej.
Osobami tymi sa:

b)

........................................... adres €-Mall ....cc.ovveviiiiii
........................................... adres e-Mall ....c.c.ovvveiiiiii
zapewnienia personelowi Wykonawcy lub stuzbom przez niego upowaznionym dostepu
do systemu na czas prowadzenia czynnos$ci serwisowych w sposob umozliwiajgcy jak najszybsze
wykonanie ustugi, uwzgledniajagc w tym dostep po normalnym czasie pracy jego uzytkownika
w uzgodnieniu z Zamawiajgcym;

c) wykonywania czynnosci proponowanych przez Wykonawce, w szczegdlnosci czynno$ci zwigzanych

z bezpieczehstwem pracy systemu i bezpieczenstwem danych gromadzonych w systemie;

e) wykonywanie kopii zapasowych danych w systemie (backup) po kazdym dniu roboczym;

f)

9)

nie dokonywania samodzielnie istotnych zmian w konfiguracji Systemu informatycznego i sprzetu
komputerowego, na ktéorym wykorzystywane jest oprogramowanie objete niniejsza umowa, tj,
serwera baz danych oraz serwera plikéw aplikacyjnych. W przypadku zaistnienia takiej potrzeby
Wykonawca dopuszcza zmiany konfiguracji Systemu informatycznego i sprzetu komputerowego,
ale muszag one zosta¢ wczesniej zgtoszone Wykonawcy i dokonane w $cistym porozumieniu
z Wykonawcg;
potwierdzenia podjecia czynnosci w sporzgdzonym przez Wykonawce protokole z wykonanej
czynnosci serwisowej;

2. Zamawiajacy zobowigzany jest zapozna¢ Wykonawce z obowigzujacymi u Zamawiajagcego procedurami
ochrony danych osobowych, a w szczegdlnosci dokonywac kopii zapasowych danych zgromadzonych i
przetwarzanych przez System Informatyczny objete niniejsza umowa.

§3

Obowiazki Wykonawcy- Poufnos$¢ informaciji

7. Wykonawca os$wiadcza, ze w zwigzku z uzyskaniem dostepu do systemu informatycznego
zamawiajgcego, zobowigzuje sie pod odpowiedzialnoscig karng i cywilng do zachowania w tajemnicy
i nieudostepniania osobom trzecim, w jakiejkolwiek formie, wszelkich informacji i danych, do ktérych
uzyskat dostep. Informacje i dane przekazywane przez zamawiajacego podczas wdrozenia nalezy
traktowaé jako informacje i dane poufne, w szczegdlnosci chodzi o informacje o pacjentach,
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10.

11.

12.

technologiczne, ekonomiczne, finansowe, handlowe, prawne i organizacyjne, uzyskane w zwigzku
z zamowieniem — niezaleznie od formy przekazania tych informaciji i ich zrédta.

Wykonawca oswiadcza, ze podejmie wszelkie niezbedne kroki dla zapewnienia, azeby zadna z oséb
otrzymujacych informacje w zwigzku z wykonywaniem umowy nie ujawnita tych informacji, ani ich zrédia,
zaréwno w catosci, jak i w czesci, stronom trzecim bez uzyskania uprzedniego wyraznego upowaznienia
na pismie od strony, ktérej informacja lub zrodio informacji dotyczy.

Wykonawca oswiadcza, ze w przypadku ujawnienia danych stanowigcych tajemnice Zamawiajacego,
réwniez tajemnice informacji zwigzanych z pacjentami w rozumieniu ustawy z dnia 6 listopada 2008r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta i narazenia go z tego tytutu na straty materialne
zobowigzuje sie do naprawienia tej szkody w petnej wysokosci .

Wykonawca os$wiadcza, ze zobowigzuje sie do wykonywania powierzonych obowigzkéw zgodnie
z ustawg o ochronie danych osobowych oraz ustawg o zwalczaniu nieuczciwej konkurenciji

Zobowigzania wynikajgce z postanowien niniejszego paragrafu wigzg wykonawce przez czas trwania
niniejszej umowy oraz umowy na ustuge serwisowg oraz przez okres 10 lat po zakonczeniu realizacji
przedmiotu niniejszej umowy i umowy na ustuge serwisowg, o ile informacje takie nie sg powszechnie
znane lub strona nie uzyskata uprzednio pisemnej zgody drugiej strony umowy na ich ujawnienie.
Wykonawca zobowigzuje sie, iz kazda z oséb, ktére zostang delegowane do wykonania przedmiotu
niniejszej umowy podpisze o$wiadczenie o zachowaniu poufnosci.

§4

Platnosci

taczna warto$¢ przedmiotu umowy okreslonego w § 1 wynosi netto .... zt plus nalezny podatek

VAT...% j. .....z. Razem: ....zl brutto (stownie: ...z})

Strony przyjmujg nastepujacy sposob rozliczen :

e platnos¢ bedzie dokonywana miesiecznie przez okres 32 miesiecy w wysokosci 1/32
wynagrodzenia, o ktérym mowa w pkt. 1 niniejszego paragrafu, ptatnych poczawszy od daty
obowigzywania umowy. Wysoko$¢ raty miesiecznej wynosi .......... zt netto plus podatek VAT
......... zt, razem brutto ..........zh

Zaptata naleznosci przez Zamawiajgcego za realizacje przedmiotu umowy nastapi przelewem na

rachunek Wykonawcy wskazany na fakturze VAT na podstawie prawidtowo wystawionej faktury

Wykonawcy, w terminie do 30 dni od daty otrzymania oryginatu faktury.

Podstawg wystawienia faktury bedzie comiesieczny protokét potwierdzajagcy nalezyte wykonanie

obowigzkéw umownych.

Za date ptatnosci uznaje sie date obcigzenia rachunku Zamawiajgcego.

Wierzytelnosci wynikajagce z niniejszej umowy nie mogq byé przenoszone na osoby trzecie bez

pisemnej zgody Zamawiajgcego.

§5

Okres obowigzywania umowy

Niniejsza umowa zostata zawarta na czas okreslony 32 miesiecy, ktérego bieg rozpocznie sie od dnia
zakonczenia umowy na wdrozenie systemu, czyli po uptywie 16 miesiecy od zakonczenia wdrozenia,
z tym, ze do wykonywania serwisu gwarancyjnego stosuje sie postanowienia niniejszej umowy po
zakonczeniu wdrozenia.

W razie nienalezytego wykonywania postanowien niniejszej umowy przez Wykonawce pomimo
wczesniejszego wezwania przez Zamawiajgcego do zaniechania uchybien, w szczegdlnosci
w przypadku nieprzestrzegania przez Wykonawce obowigzkéw wynikajgcych z postanowien § 1 pkt.4,
Zamawiajgcy moze wypowiedzie¢ umowe z zachowaniem jednomiesiecznego terminu wypowiedzenia,
ktérego koniec przypadaé bedzie na ostatni dzierh miesigca kalendarzowego.

. W przypadku powziecia wiadomosci o utracie lub ograniczeniu zdolnosci $wiadczenia przez

Wykonawce ustugi, a w szczegdlnosci o utracie lub ograniczeniu uprawnien, Zamawiajgcemu
przystuguje prawo rozwigzania umowy ze skutkiem natychmiastowym.

§6

Ograniczenie odpowiedzialnosci

Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone podczas i w zwigzku z wykonywaniem

niniejszej umowy, nie ponosi jednak odpowiedzialno$ci za szkody:

a) wywotane korzystaniem z oprogramowania przez osoby nieupowaznione;

b) wywotane dokonywaniem modyfikacji oprogramowania przez osoby inne niz upowaznione przez
Wykonawce;
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c) wywotane udostepnieniem hasta lub jakichkolwiek innych informaciji identyfikujgcych Zamawiajacego
wzgledem Wykonawcy, wtacznie z trescig wiadomosci przekazywanych przez Zamawiajgcego lub
przez niego odbieranych, osobom upowaznionym na podstawie wtasciwych przepiséw prawa lub
regulaminéw Wykonawcy oraz umow z podmiotami trzecimi, ktére biorg udziat w swiadczeniu ustug;

d) spowodowane wadliwym dziataniem sieci telekomunikacyjnej;

e) spowodowane nieprawidlowym dziataniem lub brakiem dziatania oprogramowania osob trzecich,
komunikujgcego sie z oprogramowaniem Wykonawcy.

2.  Wykonawca nie odpowiada za tres¢ danych otrzymywanych i przechowywanych przez Zamawiajgcego.

§7

Kary umowne

1. W przypadku nieterminowego wykonywania przez Wykonawce ustug bedacych przedmiotem niniejszej
umowy, Wykonawca zaptaci Zamawiajacemu za kazdy dzieh opdznienia w dotrzymaniu terminéw
ustalonych w § 1 pkt.4 umowy kare umowng w wysokosci 1 % wartosci faktury, o jakiej mowa w § 4
pkt.1 umowy.

2.  Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng w wysokosci 20% wartosci umowy brutto, o kidrej
mowa w § 4 pkt.1 umowy, w przypadku rozwigzania umowy z przyczyn lezacych po stronie Wykonawcy
oraz pokryje wszystkie koszty zwigzane z zapewnieniem biezacej prawidtowej pracy szpitala do korca
okresu przez jaki umowa miata obowigzywag.

3. W przypadku gdy prace prowadzone przez Wykonawce w ramach niniejszej umowy, spowodujg
wyrzgdzenie szkody Zamawiajgcemu lub podmiotom trzecim (np. pacjentom), Wykonawca zobowigzuje
sie pokryC w catosci szkode, jak rowniez przeja¢ wszelkie zobowigzania, jakie z tego tytutu mogg
ewentualnie by¢ natozone na Zamawiajacego.

4. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania przenoszgcego wartos¢ zastrzezonej
kary umownej na zasadach ogoélinych.

§8

Postanowienia koncowe

1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowag majg zastosowanie odpowiednie przepisy kodeksu
cywilnego i ustawy Pzp.

2. Z mocy ustawy Pzp zakazuje sie zmian postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty, na
podstawie ktdrej dokonano wyboru Wykonawcy.

3. Wszelkie zmiany tresci umowy wymagajg zgody obu stron wyrazonej na pismie pod rygorem
niewaznosci z zastrzezeniem art. 144 ustawy Pzp.

4. Przeniesienie wierzytelnosci wynikajacej z niniejszej umowy moze nastgpi¢ wytgcznie za zgodg
Zamawiajgcego w formie pisemnej pod rygorem niewazno$ci.

5. W przypadku zaistnienia sporéw, Zamawiajacy i Wykonawca podejmujg starania w celu polubownego
ich rozstrzygniecia, na drodze negocjacji. Jezeli po 14 dniach od rozpoczecia negocjacji, Strony nie sg
w stanie polubownie rozstrzygna¢ sporu, to kazda ze Stron moze poddac spor rozstrzygnieciu sadu
wiasciwego dla siedziby Zamawiajgcego.

6. Umowe sporzadzono w czterech jednobrzmigcych egzemplarzach z przeznaczeniem jednego
egzemplarza dla Wykonawcy i trzech dla Zamawiajacego.

WYKONAWCA ZAMAWIAJACY
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ZALACZNIK NR 5

OSWIADCZENIE

My, nizej podpisani

oswiadczamy, iz spetniamy warunki o ktérych mowa w art. 44 w powigzaniu z art. 22 ust. 1 ustawy Prawo

zamowien publicznych, a w tym:

1. posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa
naktadajg obowigzek ich posiadania;

2. posiadamy wiedze i doswiadczenie do wykonanie zaméwienia;

3. dysponujemy odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania

zamowienia;

, dnia 2011r.

podpis osoby(oséb) uprawnionej(ych)
do reprezentowania wykonawcy
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ZALACZNIK NR 6

OSWIADCZENIE

My, nizej podpisani

oswiadczamy, iz nie podlegamy wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia publicznego na

podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych.

, dnia 2011r.

podpis osoby(oséb) uprawnionej(ych)
do reprezentowania wykonawcy

66



ZP-11-042UN

ZALACZNIK NR 7

Wykaz wykonanych ustug w zakresie niezbednym do wykazania spetniania warunku wiedzy i
doswiadczenia w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu skfadania ofert, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krétszy - w tym okresie, z podaniem przedmiotu, wartosci, dat
wykonania i odbiorcéw

PRZEDMIOT ZAMAWIAJACY A
. ) WARTOSC
L.P. ZAMOWIENIA (adres, nazwisko osoby | DATA WYKONANIA ) UWAGI
o ZAMOWIENIA ZAMOWIENIA
( zakres rzeczowy) odbierajacej prace)
POUCZENIE:

art.297 §1 kodeks karny : kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego (...) przedktada podrobiony, przerobiony,
poswiadczajacy nieprawde albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oswiadczenie dotyczace okolicznosci o

istotnym znaczeniu dla uzyskania (...) zamoéwienia, podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5.

Do wykazu nalezy dotgczy¢ dokumenty potwierdzajace, ze ustugi przestawione w wyzej wskazanym wykazie zostaty
wykonane nalezycie (na przykiad referencje).

Uwagi:

W rubryce uwagi nalezy wskazac, czy jest to doswiadczenie wtasne Wykonawcy, czy oddane do dyspozycji przez inny
podmiot (art. 26 ust.2b Ustawy Prawo Zaméwien Publicznych).W przypadku wykazania doswiadczenia, ktére udostepni
inny podmiot Wykonawca do wykazu zatgcza pisemne zobowigzanie do udostepnienia tego doswiadczenia wystawione

przez podmiot udostepniajacy.

miejscowosc¢ / data

podpis osoby/éb uprawnionej/ych
do reprezentowania wykonawcy
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ZALACZNIK NR 8

Oswiadczamy, ze nizej wymienione osoby, ktére bedg uczestniczy¢ w wykonaniu zamoéwienia posiadajg
posiadajacg uprawnienia i doSwiadczenie w zakresie projektowania i wdrazania systeméw informatycznych

INFORMACJA O
ZAKRES WYKONYWANYCH INFORMACJA NA PODSTAWIE DO
L.P. IMIE | NAZWISKO . TEMAT
CZYNNOSCI KWALIFIKACJI) DYSPONOWANIA
TYMI OSOBAMI
POUCZENIE:

art.297 §1 kodeks karny : kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego (...) przedktada podrobiony, przerobiony,
poswiadczajacy nieprawde albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oswiadczenie dotyczace okolicznosci
o istotnym znaczeniu dla uzyskania (...) zaméwienia, podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5.

Uwaga: W przypadku gdy wykonawca polega na osobach zdolnych do wykonania zaméwienia innych podmiotow,
zobowigzany jest udowodni¢ zamawiajgcemu, iz bedzie nimi dysponowat, tj. musi przedstawi¢ pisemne zobowigzanie
tych podmiotow do oddania mu do dyspozycji tych oséb na okres korzystania z ich przy wykonywaniu przedmiotu
niniejszego zamowienia.

W przypadku prowadzenia przez te osoby samodzielnej dziatalnosci nalezy do oferty dotaczyé pisemne zobowigzanie
tych osdéb do podjecia sie petnienia funkcji w okresie wykonywania przedmiotu niniejszego zamowienia.

podpis osoby/éb uprawnionej/ych
do reprezentowania wykonawcy
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ZALACZNIKNR 9

PODWYKONAWCY
CZESCI ZAMOWIENIA PRZEWIDZIANE PRZEZ WYKONAWCE DO WYKONANIA PRZEZ
PODWYKONAWCE
L.P. CZESC ZAMOWIENIA PRZEWIDZIANA DO WYKONANIA PRZEZ PODWYKONAWCE
1
2
3

podpis osoby/6b uprawnionej/ych
do reprezentowania wykonawcy
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ZALACZNIK NR 10

ZOBOWIAZANIE PODMIOTU / PODMIOTOW
ODDAJACYCH DO DYSPOZYCJI WYKONAWCY NIEZBEDNE ZASOBY

Zobowigzuje sie do oddania do dyspozyCji WYKONAWCY .......c.eueiriieiniitiiiiiiiieieeieneeeaaaenn * niezbednych
zasobow wykazanych ponizej na okres korzystania z nich od ............ do ...oeeennn. przy wykonywaniu
zamowienia.

* podac nazwe wykonawcy

, dnia 2011r.

podpis osoby(os6b) uprawnionej(ych)
do reprezentowania podmiotu oddajacego
do dyspozycji wykonawcy niezbedne zasoby
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