桂林市中西医结合医院无纸化病案扫描需求
1、翻拍数量（扫描）及服务期限：对实时出院病案不能无纸化归档的纸质部分扫描翻拍服务，总页数以实际翻拍数量为准，根据医院要求调整制作进度，不影响实时出院病案的使用，服务期限3年；视情况对2019年及2020年归档病历进行数字化翻拍服务（以2025年质控病案统计室预算通过为准）。
2、该项目最高限价 0.074元/页，报价单含（物料费用、人员费用、设备费用等）全部费用；最终结算按实际扫描张数总费用（单页费用 *总扫描页数）进行结算。
3、该项目所需电脑、翻拍仪、扫描仪、病历归档纸箱等设备和物料由供应商自行准备。 
4、医院已采购和安装部署好的病历无纸化归档系统，供应商需安排人员熟悉整个系统操作，并在医院指定场所进行病历翻拍工作。 
5、供应商如自带翻拍软件的，则供应商需按标准接入我院已购无纸化系统中，并保证院端系统能正确显示和使用归档病案文件，以及因此产生的相关对接费用供应商自行负责。
6、应用科室：临床、科研、病案室、医务科 、医保科.
7、扫描质量：清晰、完整、不缺项不漏项不错项
（1）注意病历背面内容，避免漏拍。
（2）注意核对病历信息与病人信息，避免拍错人的情况。
（3）注意核对病历分类，避免分类错误。
（4）注意病历放置位置，避免阴影、黑边、歪斜等情况。
8、翻拍前、翻拍后公司员工和院方员工均应逐份进行病案登记—打印明细—清点—交接—双方确认签字：加工前领用交接确认、加工后病案归还时交接人员逐份确认，并在电脑上确认。一批病案翻拍整理完毕才允许启动下一批病案翻拍整理。
9、经翻拍后，和院方无纸化病案归档系统顺利对接，按照出院病历排序顺序形成规范化的无纸化病案，方便使用。
10、翻拍完成后，公司将病案原件装入病案转运箱封存，贴封条、条码，并扫描条码记录，将病案运至院方指定地点后，与院方进行病案交接，在系统扫描病案箱条码后打印病案明细，双方签字确认。要求在系统中输入患者姓名后即能明确该病例位置。
11、公司、院方均有人员负责质量监控及检查：病历加工后审核人员进行审核，若发现问题病历，责令加工人员修正，若该病历还在加工人员手中，直接进行处理；若不在加工人员手中，则联系交接人员进行查找，再次交接—修正。若已装箱，则应拆箱进行补拍。整改完成之后，需请院方使用科室再次确认，确认无误后，此抽查结果合格。
12、病案拆钉、翻拍后装订、装箱由公司员工完成，公司自行准备拆订、装订工具及扫描后用的纸箱。
13、加强病案安全风险管理：公司员工经过入职培训之后，签订劳动合同及保密协议，对员工宣讲，要保证整份病历的完整性，不得遗漏，不得故意损毁；加工现场手机统一管理，包装后挂在墙上，上班时间不允许使用手机，不得对纸质病历拍照留存，传播到网上等，保障纸质病历资料不能对外泄露、传播等，工作现场不允许无关人员在场，保证原始纸质病案安全。
14、公司负责培训医院的相关人员，直至他们能熟练掌握并成功实施无纸化系统。
15、产品的功能必须在稳定运行之后才能够被提供，提供仓库综合管理系统日常维护工作，保证系统安全稳定并可根据医院的需求升级、改造。
16、抽查标准：
（1）数字化病案页数、排序与纸质病案完全一致。
（2）数字化病案图像格式和清晰度符合要求。
（3）数字化病案的文件夹命名合乎标准。
（4）差错率：依据“纸质档案数字化技术标准（中华人民共和国档案行业标准 DA/T31-2005）”11.2.2 之规定，数字化转换质量抽检的合格率应≧95%。
（5）病案数码信息与现有的电子首页准确对接，首页信息的主要数据项（姓名、病案号、出院日期、主要诊断、手术）的差错率不得超过 1‰ 。
（6）首页与 ICD 码必须兼容。
17、与医院现有归档系统、翻拍系统之间的数据可以做到全数据类型高质量、快速、安全对接和实时交互，采购人不承担任何接口费用，供应商自行与相应厂商沟通并承担所有接口费用。

注：以上内容均为实质性要求，不得存在负偏离，否则按询价无效处理。
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