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I. Opis ogdlny projektu
I.1. Zakres i cele projektu PSIM

Podkarpacki System Informacji Medycznej (PSIM) jest rozwigzaniem teleinformatycznym o
dwupoziomowej architekturze: regionalnej oraz lokalnej. Jego zadaniem jest gromadzenie, analiza i
udostepnianie zasobow cyfrowych z udzielonymi lub planowanymi swiadczeniami opieki zdrowotnej
w placéwkach stuzby zdrowia.

Gtéwnym celem realizacji projektu PSIM jest zwiekszenie dostepu do ustug zdrowotnych na terenie
Wojewddztwa Podkarpackiego.

Do posrednich celdow projektu naleza:

e  Poprawa dostepu do informacji medycznej dla obywateli Podkarpacia

e  Poprawa jakosci procesu leczenia i zwiekszenie bezpieczenstwa pacjentéow

e Podniesienie efektywnosci ekonomicznej systemu ochrony zdrowia i zwiekszenie dostepnosci do ustug
dla obywateli

e Usprawnienie proces zarzgdzania ochrona zdrowia na poziomie wojewddzkim, regionalnym i lokalnym

Jednym z podstawowych zatozen realizowanych w ramach Podkarpackiego Systemu Informacji
Medycznej jest wdrozenie rozwigzan wynikajgcych z rekomendacji interoperacyjnosci podmiotéw
tworzgcych System Ochrony Zdrowia w regionie Wojewddztwa Podkarpackiego.

Efektem funkcjonowania PSIM jest uzyskanie zbioréw danych o $wiadczonych ustugach, nadzér nad
finansowaniem ze srodkéw publicznych swiadczen zdrowotnych i wprowadzenie jednoznacznych,
przejrzystych i wiarygodnych rozliczen ze $wiadczeniodawcami.

Budowa Systemu PSIM ma umozliwia¢ wymiane informacji pomiedzy i w zakresie:

e  pomiedzy ustugodawcami z wykorzystaniem RCIM— wymiana dokumentacji medycznej drogg
elektroniczng;

e ustugobiorcami a ustugodawcami z wykorzystaniem RCIM — rejestracja wizyty on-line, wyszukiwanie
terminu na udzielenie $wiadczenia w trybie on-line;

e ustugobiorcami a ustugodawcami - udostepnianie ustugobiorcy dostepu do elektronicznego modutu
danych medycznych z informacjami o planowanych i udzielonych swiadczeniach;

e ustugodawcy a RCIM- generowanie i zatwierdzanie raportdw statystycznych i rozliczen;

ustugodawcami a ptatnikiem — generowanie raportéw do rozliczen z NFZ.

Podstawowa platforma teleinformatyczna Systemu PSIM bedzie obejmowata 8 jednostek ochrony
zdrowia (partneréw projektu) potozonych na terenie Wojewddztwa Podkarpackiego w nastepujacych
lokalizacjach:

1) Specjalistyczny Psychiatryczny Zespét Opieki Zdrowotnej im. Prof. Antoniego Kepinskiego w
Jarostawiu,

2) Wojewddzki Szpital Podkarpacki im. Jana Pawta Il w Krosnie,

3) Wojewddzki Szpital im. Sw. Ojca Pio w Przemyslu,

4) Specjalistyczny Zespdt Gruzlicy i Chordb Ptuc w Rzeszowie,

5) Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie,

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.
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6) Szpital Wojewddzki nr 2 w Rzeszowie,
7) Wojewddzki Szpital im. Zofii z Zamoyskich Tarnowskiej w Tarnobrzegu,
8) Wojewddzki Podkarpacki Szpital Psychiatryczny im. prof. Eugeniusza Brzezickiego w Zurawicy.

Ponadto projekt PSIM bedzie umozliwiac przytgczenie do RCIM jednostek ochrony zdrowia, w tym
jednostek powiatowych opisanych w niniejszym dokumencie w czesci ,,Projekty komplementarne na
poziomie powiatowym”.

Wykonawca jest zobowigzany do realizacji przedmiotu zamdwienia z uwzglednieniem zatozen technicznych i
funkcjonalnych, uwzgledniajac cele realizacji projektu pn.: ,Podkarpacki System Informacji Medycznej” ,PSIM”,
realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007-
2013 przy zachowaniu najlepszej aktualnie dostepnej wiedzy technicznej, zgodnie z wymogami okreslonymi w
ramach opisu przedmiotu zamdwienia jak rowniez, z zachowaniem obowigzujgcych w tym zakresie przepiséw
prawa oraz z zachowaniem starannosci okreslonej w art. 355 §2 k.c.

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.
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Charakterystyka rozwigzania

W ramach Projektu PSIM przewiduje sie:

10.

11.

12.

Stworzenie infrastruktury serwerowej i aplikacyjnej na poziomie RCIM, funkcjonujgcej w ramach
istniejacej struktury Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Podkarpackiego - Departamentu
Spoteczenstwa Informacyjnego, wyposazonej w tacza, sprzet i oprogramowanie do integracji
systemoéw lokalnych;

Zdefiniowanie i udostepnienie standardéw warstwy integracji Systemu PSIM, w ktérego sktad wchodzi
m.in. interfejs integracji regionalnej odpowiedzialny za wymiane danych, umozliwiajgcy komunikacje
elektroniczng pomiedzy RCIM a lokalnymi systemami informatycznymi(standardy zapytan, struktur
baz danych, itp.);

Doprowadzenie stanu informatyzacji w 8 jednostkach ochrony zdrowia do regionalnych standardéw
w zakresie infrastruktury sprzetowo-sieciowej oraz funkcjonalnosci systeméw lokalnych (Partnerzy
Projektu), umozliwiajgcych wykonanie Systemu PSIM i wigczenie ich do warstwy regionalnej;
Realizowane rozwigzanie bedzie wspierato wszystkie e-Ustugi okreslone w zakresie celéw
szczegbdtowych projektu.

Obie warstwy (regionalna i lokalna) projektowanego rozwigzania bedg potaczone przez dedykowany
interfejs integracji regionalnej.

Na poziomie warstwy regionalnej realizowane bedg e-Ustugi dostarczane wszystkim obywatelom,
ustugi integrujace dziatania jednostek stuzby zdrowia i ustugi dedykowane organom dziatajgcym na
poziomie regionalnym i ponadregionalnym.

Na poziomie warstwy lokalnej realizowane bedg ustugi w wyselekcjonowanej grupie jednostek
unifikujgce poziom zaawansowania funkcjonalnego systemow informatycznych w poszczegdlnych
zaktadach opieki zdrowotne;j.

Koordynacja nad obszarem funkcjonowania catego systemu prowadzona bedzie z poziomu warstwy
regionalne;j.

System PSIM podzielony jest na elementy uporzagdkowane wedtug obszaréw i zakresow
funkcjonalnych. Architektura logiczna rozwigzania ma charakter otwarty i zaktada w kolejnych
okresach mozliwos¢ jego rozbudowy.

W zwigzku z dwupoziomowg budowg rozwigzania (warstwy lokalna i regionalna) oraz wspoétpracg obu
poziomow za pomocg interfejsu zaktada sie, ze czes¢ prac realizowanych na potrzeby obydwu warstw
moze by¢ wykonywana réwnolegle.

Tworzony system bedzie skalowalny i otwarty, zatem mozliwe bedzie dotgczenie do niego innych
jednostek opieki zdrowotnej funkcjonujgcych w publicznym systemie ochrony zdrowia, wytgcznie
w ramach kontraktéw z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Wybrana grupa podmiotéw leczniczych dziatajgcych w publicznym systemie ochrony zdrowia
(wymieniona w pkt I.5) realizowaé bedzie wtasne projekty komplementarne, ktérych warunkiem
rozliczenia bedzie zintegrowanie sie z Systemem PSIM.

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
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W ponizszej tabeli przedstawiono liste e-Ustug dostarczanych w ramach projektu:

Tabela: e-ustugi

Typ aplikacji Obszar funkcjonalny

Regionalna polityka zdrowotna i nadzor wtascicielski

e-ustuga Wymiana elektronicznych informacji pomiedzy jednostkami opieki zdrowotnej a podmiotami
nadzorujacymi te jednostki i koordynujgcymi polityke zdrowotng w regionie (EPN - Elektroniczna
Platforma Nadzoru)

eZdrowie dla obywateli Podkarpacia

e-ustuga Informacja medyczna dla obywateli (e-Informator)

e-ustuga Rejestracja pacjentdw do jednostek stuzby zdrowia (e-Rejestracja)

e-ustuga Udostepnienie Regionalnego Rejestru Danych Ratunkowych (RRDR — Regionalny Rejestr Danych
Ratunkowych)

e-ustuga Udostepnienie Elektronicznego Rekordu Pacjenta (ERP - Elektroniczny Rekord Pacjenta)

Regionalna sie¢ wspotpracy jednostek stuzby zdrowia

e-ustuga Wymiana elektronicznych informacji medycznych pomiedzy jednostkami opieki zdrowotnej (EPW-
ZOZ Elektroniczna Platforma Wspotpracy Z0Z)

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.
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I.3. Gtéwne zadania projektu:

1.3.1. Przygotowanie projektu Systemu PSIM, obejmujgce przeprowadzenie analizy wymagan dla
projektowanego systemu i rozwigzan w jednostkach stuzby zdrowia i RCM. Przygotowanie
infrastruktury sieciowe;j i sprzetowej, obejmujgce dostawe licencji systemoéw, baz danych i serwerow
oraz urzadzen do serwerowni oraz wykonanie prac niezbednych do podtgczenia do Internetu.
Ponadto dostarczone zostang podpisy elektroniczne. Przewiduje sie réwniez realizacje prac
adaptacyjnych w zakresie adaptacji pomieszczen serwerowni Partneréw Projektu oraz RCIM.

1.3.2. Budowa i wdrozenie Systemu PSIM, obejmuje wykonanie e-Ustug.

1.3.3. Zakup i wdrozenie Oprogramowania - przewiduje sie zakup, dostawe i wdrozenie licencji
oprogramowania z zakresu obstugi administracyjnej i wspomagania Swiadczonych ustug medycznych,
licencji baz danych i oprogramowania systemowego, licencji dla SIK, licencji dla Systemdéw PACS/RIS,
wsparcia zarzgdzania systemem jakosci oraz obstugi archiwizacji;

1.3.4. Zakup i dostawa pozostatej Infrastruktury sprzetowej i sieciowej —w ramach zadania zostang
dostarczone i zainstalowane urzadzenia sieciowe aktywne, serwery, urzadzenia wielofunkcyjne dla
archiwum dokumentacji, stacje robocze, urzadzenia wielofunkcyjne. Dostarczona i skonfigurowana
zostanie rowniez infrastruktura w zakresie Systemoéw PACS/RIS i stacji diagnostycznych oraz
wymagane urzadzenia i rozwigzania w zakresie ucyfrowienia pracowni diagnostycznych. Przewiduje
sie réwniez dostarczenie stacji roboczych, urzadzen wielofunkcyjnych dla personelu oraz
oprogramowania realizujacego funkcje bezpieczeristwa wraz z instalacja i konfiguracja. Zakupione
zostang réwniez infomaty.

1.3.5. Integracja z RCIM - etap ten zaktada dotaczenie jednostek ochrony zdrowia do RCIM, wraz z
uprzednim dostarczeniem i wdrozeniem licencji systemu odpowiedzialnego za integracje z
systemami uruchomionymi na poziomie RCIM.

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.
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Projekty komplementarne dla Podmiotéw leczniczych:

W stosunku do rozwigzan informatycznych wdrazanych w jednostkach stuzby zdrowia na poziomie

powiatowym System PSIM spetnia dwie podstawowe funkcje:

1)

2)

Udostepnia na poziomie wojewddzkim funkcjonalnosci z obszaru e-Ustug, w zakresie ktérych
przewidziano wspétprace z lokalnymi systemami informatycznymi;

Udostepnia kanaty informacyjne zarzagdzane z poziomu RCIM i umozliwiajgce wspotprace
poszczegdlnych jednostek na poziomie lokalnym (tu: powiatowym).

Jednostki powiatowe, realizujgce wtasne projekty komplementarne, ktére bedg integrowane z RCIM:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
11)

12)
13)
14)
15)
16)
17)
18)
19)
20)

Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Nowe]j Debie

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Lesku

Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Nisku

Zespodt Opieki Zdrowotnej Nr 2 w Rzeszowie

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej Nr 1 w Rzeszowie

Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w Rzeszowie
Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Kolbuszowie

Zespot Opieki Zdrowotnej w Ropczycach

Zespodt Opieki Zdrowotnej w Strzyzowie

Samodzielny Publiczny Zespo6t Opieki Zdrowotnej "Sanatorium" im. Jana Pawfa Il w Gérnie
12. Samodzielny Publiczny Zespdt Zaktadéw Opieki Zdrowotnej Powiatowy Szpital Specjalistyczny
w Stalowej Woli

Centrum Opieki Medycznej w Jarostawiu

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Przeworsku

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Lubaczowie

Centrum Medyczne w tanicucie

Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Mielcu

Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Ustrzykach Dolnych

Szpital Specjalistyczny w Jasle

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Sanoku

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Lezajsku
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I.5. Akty prawne i normy, z ktérymi musi by¢ zgodne dostarczane
oprogramowanie

I.5.1. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2011r. nr 112 poz. 654
z pdin. zm.),

I.5.2. Ustawa z dnia 29 wrzesnia 1994r. o rachunkowosci (tekst jednolity z 2009r. Dz. U. nr 152 poz.
1223 z pdzn. zm.),

I.5.3. Ustawa z dnia 11 marca 2004r. o podatku od towardw i ustug (tekst jednolity z 2011r. Dz. U. nr
177 poz. 1054 z pdzn. zm.),

I.5.4. Rozporzadzenie Ministra Finanséw z dnia 17 grudnia 2010r. w sprawie przesyfania faktur w
formie elektronicznej, zasad ich przechowywania oraz trybu udostepniania organowi
podatkowemu lub organowi kontroli skarbowej (Dz. U. z 2010r. nr 249 poz. 1661),

I.5.5. Ustawa z dnia 26 lipca 1991r. o podatku dochodowym od oséb fizycznych (tekst jednolity
z2012r. nr 0 poz. 361 z pdzn. zm.),

I.5.6. Rozporzqdzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 22 grudnia 1998 r. w sprawie
szczegdlnych zasad rachunku kosztow w publicznych zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U.
2 1998r. nr 164 poz. 1194 z pézn. zm.).W zwiqzku z tym, iz to rozporzgdzenie zostato uchylone, a
nie wydano w tym zakresie nowych przepisow Wykonawca jest zobowigzany dostarczyc
Oprogramowanie uwzgledniajgce zasady okreslone w tresci tego aktu lub w wydanych w toku
realizacji zamdwienia odpowiednich przepiséw prawa.

I.5.7. Ustawa z dnia 5 grudnia 2008r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u
ludzi (Dz. U. nr 234 poz. 1570 z pdzn. zm.) — dotyczy Systemu medycznego HIS - Monitorowanie
zakazen zaktadowych.

I.5.8. Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity z 2002r.
Dz. U. nr 101 poz. 926 z pdzn. zm.), System musi przechowywac informacje o:

1.5.8.1.dacie wprowadzenia danych osobowych,

1.5.8.2.identyfikator uzytkownika wprowadzajgcego dane osobowe,

1.5.8.3.2rédto danych (o ile dane nie pochodzg od osoby, ktérej te dane dotycza),
1.5.8.4.informacje o odbiorcach danych, ktérym dane osobowe zostaty udostepnione,
1.5.8.5.dacie i zakresie tego udostepnienia,

1.5.8.6.data modyfikacji danych osobowych.

I.5.9. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 29 kwietnia 2004r.
w sprawie dokumentacji przetwarzania danych osobowych oraz warunkéw technicznych
i organizacyjnych, jakim powinny odpowiadaé urzadzenia i systemy informatyczne stuzgce do
przetwarzania danych osobowych (Dz.U. z 2004r. nr 100 poz.1024),

1.5.10.Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 wrzes$nia 2012r w sprawie warunkéw, sposobu
i trybu zaopatrywania pacjentéw szpitala w znaki identyfikacyjne oraz sposobu postepowania w
razie stwierdzenia ich braku (Dz. U. z 2012r. nr 0 poz. 1098) — dotyczy Systemu medycznego
HIS),

I.5.11.Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajéw i zakresu
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2010r. nr 252 poz. 1697
z péin.zm.),

1.5.12.Ustawa z dnia 26 czerwca 1974r. Kodeks pracy (Dz.U. 1998 nr 21 poz. 94 z pdzn. zm.),

1.5.13.Ustawa z dnia 23 stycznia 2003r. o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu
Zdrowia (Dz.U. 2003 nr 45 poz. 391 z pdzn. zm.),

1.5.14.Ustawa z dnia 25 czerwca 1999r. o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w
razie choroby i macierzynstwa (tekst jednolity z 2010r. Dz.U. nr 77 poz. 512 z pdzn. zm.),

I.5.15.Ustawa z dnia 13 paZzdziernika 1998r. o systemie ubezpieczern spotecznych (tekst jednolity
z2009r. Dz.U. nr 205 poz. 1585 z pdin. zm.),

1.5.16.Ustawa z dnia 17 lutego 2005r o informatyzacji dziatalnosci podmiotéw realizujgcych zadania
publiczne (Dz.U z 2005r. nr 64 poz. 565 z pdin. zm.),

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
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1.5.17.Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 12 kwietnia 2012r. w sprawie Krajowych Ram
Interoperacyjnosci, minimalnych wymagan dla rejestréw publicznych i wymiany informacji w
postaci elektronicznej oraz minimalnych wymagan dla systemoéw teleinformatycznych (Dz. U. z
2012r. nr 0 poz.526).
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Il. System administracyjny — oprogramowanie aplikacyjne

II.1. Obstuga finansowo-ksiegowa

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos$¢

Wymagalnos¢

11.1.1.

Finanse - Ksiegowos¢

1.1.1.1. Prowadzenie ksiegi gtdwnej i ksiagg pomocniczych
11.1.1.1.1. Mozliwos¢ prowadzenia oddzielnej ewidencji ksiegowej dla wielu p
zaktaddw (min. 4 zaktadow)
11.1.1.1.2. Prowadzenie ksiegi gtéwnej (konta syntetyczne), ksigg
pomocniczych (konta analityczne) i ewidencji pozabilansowej P
(konta pozabilansowe)
11.1.1.1.3. Biezaca informacja o obrotach i stanie konta, z mozliwosciag P
uwzglednienia obrotdw niezaksiegowanych
1.1.1.1.4. Automatyczne przenoszenie i aktualizacja bilansu otwarcia kont
ksiegi gtéwnej nowego roku obrotowego na podstawie bilansu P
zamkniecia poprzedniego roku
11.1.1.1.5. Mozliwos¢ definiowania grup kont dla potrzeb sprawozdawczosci P
11.1.1.1.6. Mozliwos¢ ksiegowania w tzw. ,,buforze” z opcjg poprawy p
znajdujacych sie tam dokumentow
11.1.1.1.7. Mozliwos¢é tworzenia pism wedtug szablonéw zdefiniowanych w
MS Office lub Open Office bazujacych na informacjach zawartych P
w ksiedze gtéwnej oraz rozrachunkach kontrahenta.
11.1.1.2. Definiowanie planu kont
11.1.1.2.1. mozliwos¢ okreslenia sposobu budowy kodéw kont analitycznych
(budowy segmentow kont) dla poszczegdinych kont P
syntetycznych,
11.1.1.2.2. mozliwosc¢ okreslenia liczby i dtugosci segmentow kont p
analitycznych,
11.1.1.2.3. mozliwosc¢ recznego okodowania segmentdow kont analitycznych, P
11.1.1.2.4. mozliwos$¢ automatycznego okodowania segmentow kont
analitycznych na podstawie zdefiniowanego przez uzytkownika P
zestawu grup analitycznych:
11.1.1.2.4.1. katalogu kontrahentéw P
11.11.1.2.4.2. katalogu pracownikéw P
11.1.1.2.4.3. katalogu osrodkéw powstawania kosztéw P
11.11.1.2.4.4. katalogu zrédet finansowania dziatalnosci (typdw ptatnikow) P
11.L1.1.2.4.5. stawek VAT P
11.1.1.3. Prowadzenie dziennika
11.1.1.3.1 Automatyczne nadawanie numeru pozycji dziennika.
11.1.1.3.2 Miesieczne prowadzenie dziennika obrotéw z mozliwoscig p
prowadzenia dziennikdw czgstkowych (rejestréw dokumentdéw)
11.1.1.3.3 Mozliwo$¢é wprowadzania dokumentdw z recznym okresleniem p
sposobu dekretacji
11.11.1.3.4 Mozliwo$¢é wprowadzania dokumentéw z automatycznym
okresleniem sposobu dekretacji poprzez zdefiniowane przez p
uzytkownika schematy ksiegowania dokumentow dla
okreslonych kategorii operacji gospodarczych
11.1.1.3.5 Kontrola kompletnosci wprowadzonych dokumentéw zgodnie z P
zasadg podwdjnego zapisu
11.11.1.3.6 Mechanizmy utatwiajagce wprowadzanie dokumentéw:
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11.1.1.3.6.1 automatyczne przeksiegowanie obrotéw wybranych kont,
11.11.1.3.6.2 automatyczne rozksiegowanie kosztow na konta osrodkow
powstawania kosztéw zgodnie z okreslonym kluczem rozdziatu,
11.11.1.3.6.3 automatyczne przeksiegowanie kosztow z kont uktadu
kalkulacyjnego na konta kosztu sprzedazy zgodnie ze
zdefiniowanym sposobem rozdziatu kosztéw,
11.L1.1.3.6.4 wspomaganie tworzenia dokumentéw zwigzanych z
miedzyokresowymi rozliczeniami kosztow.
11.11.1.3.6.5 automatyczne przeksiegowania kosztéw i przychoddéw na wynik
finansowy.
11.1.1.3.7 Ksiegowanie dokumentéw wprowadzonych (zadekretowanych).
11.1.1.3.8 Kontrola kompletnosci wprowadzonych dokumentéw pod katem
zgodnosci kregu kosztow realizowana np. poprzez kontrolny
wydruk
11.1.1.4. Obstuga rozrachunkdow z kontrahentamii pracownikami
11.11.1.4.1. mechanizm transakcji (szczegotowej identyfikacji rozrachunkow z
kontrahentem )
11.11.1.4.2. gromadzenie informacji identyfikacyjnych kontrahentow
(kartoteka kontrahentéw)
11.1.1.4.3. mozliwo$¢ syntetycznej informacji o stanie transakcji z
kontrahentem (kartoteka kontrahenta)
11.11.1.4.4. mozliwo$¢ analitycznej informacji o stanie transakcji z
kontrahentem (zapisy szczegdtowe kartoteki kontrahenta)
11.11.1.4.5. mozliwos¢ przegladu stanu i wydruku historii poszczegélnych
transakcji z kontrahentem
11.1.1.4.6. mozliwos$¢ wydruku dokumentu potwierdzenia sald dla
kontrahenta
11.1.1.4.7. mozliwos¢ rejestracji cesji (Mozliwos$¢ ustawienia znacznika przy
dokumencie informujacego, ze dana naleznos¢ podlega cesji na
rzecz innego podmiotu)
11.11.1.4.8. mozliwos¢ przeksiegowania wierzytelnosci z kontrahenta na
kontrahenta
11.11.1.4.9. mozliwos$¢ zmiany terminu ptatnosci transakcji
11.11.1.4.10. mozliwos¢ przegladu stanu i wydruku historii poszczegdlnych
transakcji z odbiorcg ustug
11.1.1.4.11. mozliwosc¢ naliczenia odsetek i wydruku dokumentu noty
odsetkowe] dla wybranych naleznosci od odbiorcy ustug (w
szczegblnosci wszystkich
11.11.1.4.12. mozliwos$¢ automatycznego generowania dokumentu naliczenia
odsetek
11.11.1.4.13. mozliwos¢ wydruku dokumentu wezwania do zaptaty
11.11.1.4.14. mechanizm szczegdtowej identyfikacji rozrachunkow z
pracownikiem
11.1.1.4.15. gromadzenie informacji identyfikacyjnych pracownikéw
(kartoteka pracownikéw),
I1.L1.1.4.16. mozliwosc¢ syntetycznej informacji o stanie rozrachunkéw z
pracownikiem (kartoteka pracownika),
11.11.1.4.17. mozliwos¢ analitycznej informacji o stanie rozrachunkéw z
pracownikiem (zapisy szczegdtowe kartoteki pracownika),
11.11.1.4.18. mozliwosc¢ przegladu stanu i wydruku historii poszczegdlnych
rozrachunkdéw z pracownikiem,
11.11.1.4.19. Mozliwos¢ rozliczania faktur w momencie wprowadzenia

faktury/zaptaty oraz w terminie pdzniejszym na poziomie
dokumentu ze wskazaniem rozliczanej transakcji kontrahenta.

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.

13




PROGRAM AT evnorsskironous: [
REGIONALNY P O D K A R PAC I( I E ROZWOJU REGIONALNEGO '¢‘,.

NARODOWA STRATLGIA SPOINDSC

11.1.1.4.20. Mozliwo$é wystawiania dokumentu kompensaty oraz rejestracja
otrzymanej.

11.11.1.4.21. Mozliwos¢ wydruku naleznosci i zobowigzan wg struktury
wiekowej z podziatem na poszczegdlnych kontrahentéw, a dla
kazdego kontrahenta wg kwoty syntetyczne;j P
naleznosci/zobowigzania oraz wg kwot czgstkowych -
analitycznych z wyszczegdlnieniem pojedynczych faktur

11.11.1.4.22. Kontrola realizacji umowy. P

11.11.1.4.23. Podczas tworzenia dokumentéw PZ w modutach realizujacych
funkcjonalno$¢ obstugi magazynu materiatowego i magazynu
apteki — sprawdzanie zgodnosci co do ilosci i ceny przyjmowanej P
pozycji

Z zapisang w umowie.

11.1.1.5. Ewidencja kosztow w uktadzie rodzajowym i kalkulacyjnym

11.1.1.5.1 gromadzenie informacji o schemacie organizacyjnym zakfadu -
osrodkach powstawania kosztow (katalog Osrodkéw P
Powstawania Kosztow),

11.1.1.5.2 mozliwo$¢ ewidencji kosztdw na kontach ksiegi gtéwnej i ksiag
pomocniczych w ukfadzie rodzajowym,

11.1.1.5.3 mozliwo$¢ ewidencji kosztdw na kontach ksiegi gtéwnej i ksiag
pomocniczych w uktadzie kalkulacyjnym,

11.1.1.5.4 mozliwosc¢ uszczegdtowienia ewidencji kosztow bez koniecznosci
rozbudowy planu kont (prowadzenie kartotek kosztéw P
szczegotowych dla kont uktadu kalkulacyjnego),

11.1.1.5.5 mozliwosc¢ biezgcej i okresowej informacji o poziomie kosztéw
poszczegolnych OPK (kartoteka OPK).

11.1.1.6. Obstuga rejestrow i deklaracji VAT

11.1.1.6.1. Prowadzenie rejestru faktur — w réznych miejscach szpitala (data
wptywu, dane adresowe, kwota)

11.1.1.6.2. Mozliwos¢é okreslenia dziennikdw czastkowych (rejestréw
dokumentéw) dla dokumentéw VAT zakupu i sprzedazy

11.1.1.6.3. Mozliwos¢ okreslenia sposobu dekretacji dla poszczegdlnych
stawek VAT w rejestrze VAT

11.1.1.6.4. Tworzenie rejestrow sprzedazy VAT wraz z automatycznym
przypisaniem pozycji do odpowiednich m-cy i rejestrow z
mozliwoscig korekty (Mozliwo$¢ wyboru miesigca — na poziomie P
wprowadzanych faktur - dla potrzeb VAT niezaleznie od miesigca
ksiegowego)

11.1.1.6.5. Wydruk rejestru zakupow VAT

11.1.1.6.6. Wydruk rejestru sprzedazy VAT

11.1.1.6.7. Wydruk danych do deklaracji (zestawienia) VAT dla sprzedazy

11.1.1.6.8. Wydruk danych do deklaracji (zestawienia) VAT dla zakupow

11.1.1.6.9. Automatyczne tworzenie deklaracji VAT wg rejestréw zakupu i
sprzedazy.

O (U|TU|(O|TO

11.1.1.6.10. Mozliwo$é automatycznego tworzenia deklaracji UE i informacji
podsumowujgcych

11.1.1.6.11. Automatyczna kontrola nr faktur zakupu z mozliwoscia recznej
akceptacji wystgpienia takiego przypadku (chodzi o to by w
przypadku pomyftki

dostawcy nie wprowadzi¢ 2x tego samego dokumentu)

11.1.1.6.12. Mozliwos¢ obliczania struktury sprzedazy, o ktérej mowa w art.
90 ustawy z 11.03.2004 o podatku od towardw i ustug ( chodzi o
czesciowe

odliczanie podatku naliczonego)
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11.1.1.6.13. Mozliwo$¢é zaznaczenia na poziomie wprowadzanych faktur
zakupu
"wchodzi" "nie wchodzi" do struktury sprzedazy ( czyli odliczac P
czesciowo
lub nie odliczad)
11.1.1.7. Obstuga bankowa
11.11.1.7.1. Mozliwos¢ wydruku przelewdw w formie papierowe;j:
11.1.1.7.1.1. mozliwos¢ wyboru przed wydrukiem konta bankowego P
zleceniodawcy (mozliwos¢ obstugi wielu kont Zamawiajgcego)
11.1.1.7.1.2. mozliwos¢ wydruku przelewdw zbiorczych dla P
kontrahenta/odbiorcy/ustug/pracownika
11.1.1.7.2. Mozliwos¢ emisji (eksportu) przelewéw w formie elektronicznej p
poprzez system bankowosci elektronicznej
11.1.1.7.3. Mozliwos¢ okreslenia (wyboru sposrdd obowigzujgcych w Polsce) p
formatu przelewu dla kont uzytkownika
11.11.1.7.4. Mozliwos¢ wyboru przed eksportem konta bankowego P
zleceniodawcy (mozliwos¢ obstugi wielu kont zaktadu)
11.1.1.7.5. Mozliwo$¢é obstugi transakcji transgranicznych (identyfikator BIC) P
11.1.1.7.6. Mozliwo$é recznego wprowadzania dokumentéw wyciggéw P
bankowych do dziennika FK
11.1.1.7.7. Mozliwos$é importu wyciggdw bankowych w formie
elektronicznej poprzez system bankowosci elektronicznej w celu p
obstugi naleznosci (wptywy) i zobowigzan (wyptywy).:
kontrahentéw, odbiorcéw, ustug, pracownikow
11.1.1.7.8. Mozliwos$¢ recznego lub automatycznego (poprzez import p
wyciggow w formie elektronicznej) potwierdzania przelewéw
11.1.1.7.9. Mozliwo$é tworzenia zestawien wykonanych przelewéw dla P
kontrahentéw i pracownikéw
11.1.1.8. Obstuga kasy
11.1.1.8.1. wyodrebnienie dziennika czagstkowego do prowadzenia obstugi p
kasowej,
11.1.1.8.2. ewidencja operacji kasowych (dekretacja operacji kasowych), P
11.1.1.8.3. wydruk raportu kasowego.
11.1.1.8.3.1. wydruk raportu dobowego P
11.1.1.8.4. mozliwos$¢ dedykowania stanowisk kasowych do placowek p
medycznych Zamawiajgcego,
11.1.1.8.5. dostep do skorowidza pacjentow zintegrowanego z aplikacjami p
medycznymi (Recepcja, Gabinet, Pracownia)
11.1.1.8.6. Obstuga drukarek fiskalnych P
11.1.1.8.7. Dostep do katalogu kontrahentéw i pracownikéw systemu P
Finansowo-Ksiegowego
11.1.1.8.8. Emisja zestawien i sprawozdan okreslonych w ustawie o
rachunkowosci oraz zestawien i sprawozdan dla potrzeb
Zamawiajgcego:
11.1.1.8.8.1. wydruk dziennika obrotéw lub dziennikéw czgstkowych, P
11.1.1.8.8.2. wydruk ksiegi gtdwnej (zestawienie stanu kont), P
11.1.1.8.8.3. wydruk zestawienia obrotéw i sald ksiegi gtdwnej, P
11.1.1.8.8.4. wydruk zestawienia obrotow i sald ksigg pomocniczych, P
11.1.1.8.8.5. mozliwos$¢ wydruku sprawozdan rocznych:
11.1.1.8.8.5.1. bilansu, P
11.1.1.8.8.5.2. sprawozdania z przeptywu Srodkéw pienieznych metodg p
posredniag i metodg bezposrednig,
11.1.1.8.8.5.3. rachunku zyskow i strat (metoda kalkulacyjng i porownawczg), P
11.1.1.8.8.5.4. zestawienie zmian w kapitale (funduszu) wtasnym, P
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11.1.1.8.8.6.

tworzenie biezacych i okresowych zestawien definiowanych dla
potrzeb uzytkownika z mozliwoscig zapisu w formacie xls lub csv.

11.L1.1.8.8.7.

Wspotpraca z arkuszem kalkulacyjnym Excel (lub rownowazny)
poprzez udostepnienie danych okreséw rozliczeniowych Ksiegi
Gtownej i kartoteki OPK do zastosowania w formutach
obliczeniowych arkusza i mozliwosé realizacji na tej podstawie
wszelkiej sprawozdawczosci dla okresu rozliczeniowego.

11.L1.1.8.8.8.

Mozliwo$é generowania i wydruku deklaracji rocznej CIT na
podstawie istniejgcego planu kont.

11.L1.1.8.8.9.

Filtrowanie wg zawartosci poszczegdlnych kolumn, ktére mozna
ze sobg tgczy¢ — nieograniczone mozliwosci w zakresie
wyszukiwania pojedynczych dowodéw, kwot itp., np.
wyszukiwanie kwoty 250,00 zt ze zbioru dokumentéw, list
transakcji.

11.L1.1.9.

Obstuga windykacji

11.L1.1.9.1.

Mozliwos¢ prowadzenia rejestru kontaktéw windykatorskich z
wyszukiwaniem wg:

11.1.1.9.1.1.

symbolu faktury, ktdrej kontakt dotyczy,

11.1.1.9.1.2.

daty kontaktu,

11.1.1.9.1.3.

kwalifikacji sprawy,

11.1.1.9.1.4.

planowanej daty nastepnego kontaktu,

©V|(O|TO|O

11.L1.1.9.1.5.

rodzaju kontaktu (nota odsetkowa, wezwanie do zaptaty,
potwierdzenie sald, zmiana terminu ptatnosci, inne definiowane
przez uzytkownika):

11.1.1.9.2.

mozliwos$¢ automatycznego, ale potwierdzonego przez
uzytkownika, wpisu odpowiedniego rodzaju kontaktu do rejestru
kontaktéw windykatorskich w przypadku wygenerowania pisma
noty odsetkowej, pisma wezwania do zaptaty, pisma
potwierdzenia sald,

11.1.1.9.3.

mozliwos$¢ automatycznego generowania scenariuszy sptaty
naleznosci wraz z naleznymi odsetkami przy okreslonych
warunkach porozumienia Swiadczeniodawcy z ptatnikiem: ilos¢
rat, terminy rat, kwoty rat

11.1.1.9.4.

mozliwos¢ oceny ptatnikdw przez sporzgdzanie odpowiednich
raportow prezentujgcych odchylenia faktycznych terminow
pfatnosci w stosunku do terminéw wymagalnych,

11.1.1.9.5.

mozliwos¢ wiekowania naleznosci wymagalnych wg zadanych
przedziatéw czasowych wymagalnosci,

11.1.1.9.6.

mozliwosc¢ przypisania wskaznikéw procentowych do zadanych
przedziatéw czasowych wymagalnosci stuzgcych do naliczania
rezerw na naleznosci wymagalne, w celu pdzniejszej prawidtowej
prezentacji naleznosci w bilansie,

11.1.1.9.7.

mozliwosc¢ sporzadzania wykazéw obrazujgcych zbiorcze
naliczanie rezerw dla wybranych naleznosci wymagalnych wg
przypisanych do przedziatéw czasowych wskaznikow
procentowych,

11.11.1.9.8.

mozliwos¢ definiowania wzorcéw dekretowania dla:

11.1.1.9.8.1.

dokumentdw naliczania rezerw,

11.1.1.9.8.2.

dokumentdéw rozwigzania rezerw.

l1.1.1.9.9.

mozliwos$¢ automatycznego tworzenia dokumentu ksiegowego w
dzienniku FK z naliczonymi rezerwami, zadekretowanymi wg
zdefiniowanego wzorca,

11.1.1.9.10.

mozliwos$¢ automatycznego tworzenia dokumentu ksiegowego w
dzienniku FK z rozwigzania rezerw w przypadku ich sptaty,
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| zadekretowanymi wg zdefiniowanego wzorca.

11.2. Obstuga sprzedazy i zakupow

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

11.2.1.

Fakturowanie

11.2.1.1. Mozliwos¢ obstugi wielu rejestréw sprzedazy P
11.2.1.2. Dostep do wszystkich rejestrow sprzedazy w placéwkach p
medycznych Zamawiajgcego,
11.2.1.3. Mozliwo$é pracy rejestru sprzedazy w kontekscie placowki
medycznej Zamawiajacego (na wydruku umieszczane powinny p
by¢ oprécz danych Zamawiajgcego takze dane placowki
medycznej wystawiajgcej fakture)
11.2.1.4. Dostep do katalogu kontrahentéw i pracownikéw systemu p
Finansowo-Ksiegowego,
11.2.1.5. Dostep do skorowidza pacjentéw zintegrowanego z aplikacjami p
medycznymi (Recepcja, Gabinet, Pracownia)
11.2.1.6. Prowadzenie cennikow sprzedawanych materiatéw i ustug P
11.2.1.7. Powigzanie rejestréw sprzedazy z rejestrami systemu Finansowo- p
Ksiegowego,
11.2.1.8. Okreslenie sposobu numeracji dokumentdéw sprzedazy (roczna
lub miesieczna), w przypadku numeracji miesiecznej mozliwosc¢ p
réwnoczesnej pracy w wiecej niz jednym miesigcu
rozrachunkowym
11.2.1.9. Okreslenie sposobu numeracji dokumentéw sprzedazy P
11.2.1.10. Wprowadzanie dokumentow sprzedazy z mozliwoscig obstugi
VAT:
11.2.1.10.1. okreslenie formy ptatnosci, P
11.2.1.10.2. okreslenie typu wystawianego dokumentu (faktura, faktura p
korygujaca, faktura zaliczkowa, faktura wewnetrzna).
11.2.1.10.3. okreslenie nabywcy (ptatnika), P
11.2.1.10.4. okreslenie odbiorcy, P
11.2.1.10.5. okreslenie zawartosci faktury —wybdr z cennika p
sprzedawanych skfadnikéw,
11.2.1.10.6. automatyczne generowanie faktur w oparciu o dane o
wykonanych ustugach medycznych z aplikacji medycznych (np. p
Recepcja, Gabinet, Pracownia) — dla kazdej zrealizowane;j
odpfatnie ustugi medycznej,
11.2.1.10.7. okreslenie rozdziatu stosunku wptywow ze sprzedazy na p
osrodki powstawania kosztéw.
11.2.1.10.8. Mozliwosé okreslenia strony rozliczajgcej VAT (np. sprzedaz p
ztomu).
11.2.1.11. wydruk dokumentu sprzedazy zgodnie z okreslonym typem
wystawianego dokumentu (faktura, faktura korygujaca, paragon P
zafiskalizowany, paragon niezafiskalizowany),
11.2.1.12. mozliwos$¢ wspotpracy z drukarkami fiskalnymi, P
11.2.1.13. mozliwos$¢ wspotpracy z systemem Finanse — Ksiegowo$¢ poprzez p
generacje dekretéw do odpowiednich rejestréw dokumentow,
11.2.1.14. mozliwos¢ wydruku zestawien na podstawie dokumentow
sprzedazy:
11.2.1.14.1. rejestru sprzedazy, P
11.2.1.14.2. zestawienia dokumentéw sprzedazy, P
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11.2.1.14.3. zestawienia w podziale na sprzedane ustugi, P
11.2.1.14.4. zestawienia przychodow wg osrodkéw powstawania kosztow i p
wg ustug,
11.2.1.14.5. zestawienia wedtug nabywcéw. P
11.2.1.15. wystawianie faktur wewnatrzwspadlnotowych. P
11.2.1.16. Obstuga drukarek fiskalnych. P
11.2.1.17. Mozliwos¢ obstugi wielu rejestrow zakupu, P
11.2.1.18. Dostep do katalogu kontrahentéw i pracownikéw systemu p
Finanse-Ksiegowosc,
11.2.1.19. Definiowanie rejestrow zakupu i ich powigzania z rejestrami p
systemu Finanse-Ksiegowos¢,
11.2.1.20. Okreslenie sposobu numeracji dokumentéw zakupu P
11.2.1.21. Wprowadzanie dokumentéw zakupu z mozliwoscig obstugi VAT: P
11.2.1.22. Okreslenie formy ptatnosci P
11.2.1.23. Okreslenie typu dokumentu (faktura, faktura korygujaca), P
11.2.1.24. Okreslenie rozdziatu kosztow z zakupu na osrodki powstawania p
kosztow.
11.2.1.25. Mozliwos¢ wspodtpracy z systemem Finanse — Ksiegowos¢ —
automatyczna generacja dekretéw do ksiegi gtéwnej,
11.2.1.26. Mozliwos¢ wydruku zestawien na podstawie dokumentow
zakupu:
11.2.1.26.1. rejestru zakupu P
11.2.1.26.2. zestawienia dokumentéw zakupu, P
11.2.1.27. Mozliwo$¢ okodowania faktury wg OPK P

11.3. Obstuga kontraktow medycznych

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

11.3.1.

Rozliczenia kontraktow z NFZ

11.3.1.1. Mozliwos¢ wygenerowania raportow niezbednych do
przygotowania danych niezbednych do rozliczenia z ptatnikami (dla
jednego lub grupy oddziatéw w rozbiciu na ptatnikow):
1.3.1.1.1. Pacjenci (przyjeci, przebywajacy, wypisani) w danym okresie oraz p
przypisane $wiadczenia rozliczone i nierozliczone z NFZ,
11.3.1.1.2. Liczba wykonanych $wiadczenn w danym okresie, P
11.3.1.1.3. Raport umozliwiajgcy analize rozliczonych, mozliwych i p
potencjalnych Jednorodnych Grup Pacjentéw,
11.3.1.1.4. Raport z liczby przeniesien miedzyoddziatowych dla pacjentéw p
przenoszonych w danym miesigcu,
11.3.1.1.5. Raport z liczby przeniesien miedzyoddziatowych dla pacjentow R
wypisanych ze szpitala,
11.3.1.1.6. Raport imienny pacjentéw powtdrnie hospitalizowanych w
przeciggu 14 dni z tg samg jednostkg chorobowg lub tg samg grupa P
JGP
11.3.1.1.7. Raport imienny pacjentéw powtdrnie hospitalizowanych za zadany p
okres czasu — do analiz zwigzanych z akredytacjg szpitala
11.3.1.1.8. Raport sprawdzajgcy kompletnosé danych niezbednych do p
prawidtowej generacji raportu statystycznego (I fazy),
11.3.1.2. Mozliwosé importu w formie elektronicznej z NFZ danej wers;ji p
umowy (umow i anekséw).
11.3.1.3. Mozliwos$é generacji raportéw statystycznych do danego rodzaju P

umowy/zakresu $wiadczen zgodnie z ustalonym przez NFZ
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formatem przekazywania danych.

11.3.1.4.

Mozliwos¢ eksportu danych statystycznych do NFZ.

11.3.1.5.

Mozliwos¢ wezytywania wynikéw weryfikacji Swiadczen po stronie
systemu NFZ

11.3.1.6.

Mozliwos¢ wezytania danych zwrotnych do raportu statystycznego
po weryfikacji NFZ.

11.3.1.7.

Modut musi korzystac¢ bezposrednio z danych
zaewidencjonowanych na oddziatach i w poradniach bez
koniecznosci importu i kopiowania danych.

11.3.1.8.

Modut musi by¢ zintegrowany z nastepujacymi modutami
systemu:

11.3.1.8.1.

ewidencja pozycji rozliczeniowych w Ruchu Chorych, Przychodni,
ewidencja faktur zakupowych za leki w chemioterapii w module
Apteka i eksport tych danych do NFZ.

11.3.1.9.

Stworzenie mechanizméw walidujgcych btedy uniemozliwiajgce
wczytanie raportu statystycznego do NFZ.

11.3.1.10.

Mozliwo$¢ wykonania zbiorczego raportu (za dany okres)
zestawiajgcego pozycje uznane i zakwestionowane przez NFZ oraz
btedy importu (liczba jednostek rozliczeniowych, cena, wartos¢) w
podziale na zakresy $wiadczen i miejsca wykonywania.

11.3.1.11.

Mozliwosé eksportu danych rozliczeniowych do NFZ.

11.3.1.12.

Mozliwo$¢ wczytania potwierdzenia przekazania raportu
rozliczeniowego do NFZ.

11.3.1.13.

Mozliwo$é wezytania szablonu do faktury za dany rodzaj/zakres
Swiadczen.

11.3.1.14.

Mozliwosé exportu do NFZ elektronicznej wersji rachunku.

11.3.1.15.

Mozliwos$¢ raportowania i sprawdzania danych eksportowanych do
NFZ w | fazie jak réwniez otrzymywanych potwierdzen z NFZ fazy |
w narzedziach typu Excel.

11.3.1.16.

Mozliwo$é generacji (w wymaganym przez ptatnika formacie
elektronicznym jak i w wersji papierowej) z programu niezbednych
zatgcznikdw koniecznych do miesiecznego i narastajgcego
rozliczenia poszczegdlnych rodzajow i zakreséw Swiadczen zgodnie
z aktualnie obowigzujgcymi umowami (dotyczacym np.
Chemioterapia, Programy Terapeutyczno — Lekowe, Podstawowa
Opieka Zdrowotna).

11.3.1.17.

Mozliwos¢ monitorowania stanu realizacji poszczegdlnych uméw
zawartych z NFZ poprzez stworzenie raportéw wspomagajacych
sprawozdawczosc tj.

11.3.1.17.1.

stan realizacji umowy, czyli plan, wykonanie (w podziale na
wykonanie sprawozdane, przyjete i zakwestionowane przez NFZ) i
zafakturowanie - w podziale na zakresy Swiadczen i miejsca
wykonywania, w uktadzie miesiecznym i narastajgcym (z
mozliwoscig wyboru okresu jakiego dany raport dotyczy)

11.3.1.17.2.

wykonanie szczegétowo, czyli wykonanie sprawozdane w podziale
na pacjentdw ubezpieczonych, UE, MOPR, Inni, spoza zakresu - w
podziale na zakresy $wiadczen / poszczegdlne swiadczenia
wchodzace w dany zakres i miejsca wykonywania (w przypadku
porad specjalistycznych rowniez z uwzglednieniem gabinetow), w
uktadzie miesiecznym i narastajgcym (z mozliwoscig wyboru
okresu jakiego dany raport dotyczy).

11.3.1.17.3.

zestawienie wszystkich anekséw dla danej umowy w podziale na
zakresy Swiadczen i miejsca wykonywania. Zamawiajgcy oczekuje
informacji o aktualnej postaci umowy wraz ze wskazaniem rdznic
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(wynikajacych z zaimportowanego aneksu w odniesieniu do
poprzedniego aneksu), czyli zestawienie danych dla
poszczegdlnych zakresow w uktadzie: aktualny aneks, réznica do
poprzedniego aneksu/umowy.

11.3.1.17.4.

zestawienie Swiadczen wykonanych, zafakturowanych i
niezafakturowanych zrealizowanych dla pacjentéw spoza OW NFZ,
zbiorczo rodzajami i zakresami (ilo$¢, warto$é) oraz szczegdtowo
dla poszczegdlnymi swiadczeniami i miejsca wykonywania- w
uktadzie miesiecznym i narastajagcym (z mozliwoscig wyboru
okresu jakiego dotyczy dany raport).

11.3.1.18.

Mozliwo$é definiowana wtasnych zestawien, innych niz w/w
standardowe raporty (np. dotyczacych przeniesien pacjentéw) (na
bazie danych funkcjonujgcych w module rozliczen z nfz i innymi
ptatnikami)

11.3.1.19.

Mozliwo$é definiowania i rozliczen umoéw zawartych z innymi
ptatnikami.

11.3.1.20.

Mozliwosé stworzenia indywidualnego cennika dla poszczegdlnych
ptatnikow.

11.3.1.21.

Mozliwos¢ realizacji wszystkich z ww. zatozen dla kazdego rodzaju
umowy.

I.4. Zarzgdzanie obrotem materiatéow i lekami

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

11.4.1.

Obstuga zamodwien i przetargow przez dziat zamodwien:

11.4.1.1. mozliwos$¢ powigzania synonimoéw z indeksami materiatowymi
dostepnymi w module obstugi magazynu w przypadku synoniméw R
na towary
11.4.1.2. mozliwo$¢ przekazywania zamoéwien z jednostek do opiniowania R
do oséb merytorycznych
11.4.1.3. mozliwos¢ sposobu realizacji zamowienia:
1.4.1.3.1. wydanie z magazynu konkretnego indeksu materiatowego p
powigzanego z synonimem z zamowienia
11.4.1.3.2. zakup u dowolnego kontrahenta P
11.4.1.3.3. zakup u konkretnego kontrahenta P
11.4.1.3.4. zakup z umowy przetargowe;j P
11.4.1.4. realizacja zamdéwien wewnetrznych z jednostek organizacyjnych:
11.4.1.4.1. tworzenie zamodwien zewnetrznych na podstawie zamodwien R
wewnetrznych
11.4.1.4.2. wydruk zamdwien zewnetrznych R
11.4.1.4.3. kontrola realizacji zamdwien zewnetrznych (w momencie
tworzenia dokumentéw PZ w module realizujgcym funkcjonalnos¢ R
obstugi magazynu materiatow)
11.4.1.5. obstuga zamdwien publicznych w zakresie ewidencji danych
wymaganych Ustawg Prawo Zamodwien Publicznych:
11.4.1.5.1. ewidencja pytan i odpowiedzi do specyfikacji P
11.4.1.5.2. ewidencja odwotan i skarg P
11.4.1.5.3. ewidencja ztozonych ofert P
11.4.1.5.4. ewidencja kontrahentéw wykluczonych i ofert odrzuconych. P
11.4.1.5.5. mozliwos¢ tworzenia pakietow P
11.4.1.5.6. mozliwos¢ zapisania do pliku listy pozycji przetargowych (jako P

zatgcznika do SIWZ)
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11.4.1.5.7. mozliwos$¢ wezytania z pliku listy pozycji przetargowych z cena i p
iloscig ujetych w ofercie
11.4.1.5.8. wspieranie rozstrzygania przetargu poprzez ewidencje i
przeliczanie ocen wystawianych w ramach kryteridéw przez P
cztonkéw komisji
11.4.1.5.9. wspieranie rozstrzygania przetargu poprzez wyliczanie ogélne;j p
oceny na podstawie cen i ocen za kryteria
11.4.1.6. podpisywanie uméw poprzetargowych — przepisywanie zwycieskiej
oferty do umowy, kontrola realizacji umowy:
1.4.1.6.1. podczas tworzenia dokumentéw PZ w modutach realizujgcych
funkcjonalno$¢ obstugi magazynu materiatowego i magazynu R
apteki — sprawdzanie zgodnosci co do ilosci i ceny przyjmowanej
pozycji z zapisang w umowie
11.4.1.6.2. mozliwos¢ sprawdzenia procentowego wykonania umowy —dla R
catej umowy i poszczegdlnych jej pozycji
11.4.1.7. generowanie standardowych pism zwigzanych z przetargiem oraz p
umowsg
11.4.1.8. mozliwos¢ tworzenia wtasnych pism P
11.4.1.9. Kontrola realizacji umowy P
11.4.1.10. Podczas tworzenia dokumentéw PZ w modutach realizujgcych
funkcjonalnos¢ obstugi magazynu materiatowego i magazynu p
apteki — sprawdzanie zgodnosci co do ilosci i ceny przyjmowanej
pozycji z zapisang w umowie.
11.4.2. Obstuga gospodarki materiatowej (z uwzglednieniem
funkcjonalnosci zapotrzebowan wewnetrznych)
11.4.2.1. mozliwos¢ obstugi wielu magazynow P
11.4.2.2. mozliwo$¢ okreslenia asortymentu materiatéw p
ewidencjonowanych w poszczegélnych magazynach
11.4.2.3. elastyczne tworzenie indeksu materiatowego:
11.4.2.3.1. dowolna budowa kodu indeksu materiatowego (ograniczenie p
jedynie na dtugosc¢ kodu)
11.4.2.3.2. mozliwos¢ przyporzgdkowania kodoéw klasyfikacyjnych (PKWiU) P
11.4.2.4. obstuga kilku metod wyceny rozchodéw materiatéw:
11.4.2.4.1. ceny rzeczywiste — FIFO P
11.4.2.4.2. ceny rzeczywiste — LIFO P
11.4.2.4.3. ceny rzeczywiste - szczegétowa identyfikacja (wybor z konkretnej p
dostawy)
11.4.2.4.4. ceny ewidencyjne — $rednia wazona P
11.4.2.5. ewidencja obrotu materiatowego w cyklu miesiecznym
(prowadzenie dziennikéw wprowadzonych dokumentdow):
11.4.2.5.1. rejestracja bilansu otwarcia dla magazynéw — ilosciowo-
wartosciowego stanu zapasow materiatowych na dzien P
rozpoczecia pracy
11.4.2.5.2. korekty bilansu otwarcia — mozliwos¢ automatycznej korekty p
rozchodéw dokonanych z bilansu otwarcia
11.4.2.5.3. ewidencja przychodéw materiatéw — rézne typy przyjecia (osobne p
typy dokumentdéw) np. zwigzanych z réznymi typami dziatalnosci
11.4.2.5.4. korekty przychodéw (ilosciowe i wartosciowe) — mozliwosé
automatycznej korekty rozchodéw dokonanych na podstawie P
skorygowanych dostaw
11.4.2.5.5. ewidencja rozchodéw materiatdw zgodnie z przyjetym sposobem
wyceny - rdozne typy rozchodéw (osobne typy dokumentow) np. p
zwigzanych z réznymi typami dziatalnosci; kontrola limitéow
kwotowych dla wydawanych materiatéw zgodnie z limitem
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przypisanym do odbiorcy, wymagane sg limity ilosciowe i kwotowe
dla odbiorcy towaru i indeksu materiatowego lub limity kwotowe
dla odbiorcy materiatu
11.4.2.5.6. mozliwos¢ powigzania dokumentéw rozchodu materiatow z p
osrodkami powstawania kosztow dla celéw rachunku kosztow
11.4.2.5.7. rozbicie pojedynczych pozycji rozchodu dla celdw rachunku
kosztéw poprzez zastosowanie mechanizmu tzw. ,relewéw” P
(wydania z magazynu zywnosci)
11.4.2.5.8. wydruk dokumentu przekazania towaru (PT) na podstawie P
dokumentu rozchodu wewnetrznego
11.4.2.5.9. dokument korekty rozchoddéw P
11.4.2.5.10. ewidencja rozchoddéw zewnetrznych — mozliwosé
ewidencjonowania réznych typéw rozchodéw (osobne typy p
dokumentdéw) np. ze wzgledu na przyczyne przekazania
materiatow
11.4.2.5.11. ewidencja zwrotow od odbiorcy P
11.4.2.5.12. ewidencja przesunie¢ miedzymagazynowych materiatéw P
11.4.2.5.13. wydruki dokumentéw zwigzanych z obrotem materiatowym P
11.4.2.5.14. Mozliwo$é przyjecia towaru bez faktury, np. na podstawie P
dokumentu WZ.
11.4.2.6. wspieranie obstugi inwentaryzacji standw magazynowych:
11.4.2.6.1. przygotowanie i wydruk arkuszy spisu z natury P
11.4.2.6.2. mozliwos$¢ prowadzenia rzeczywistych wartosci stanow
magazynowych na podstawie spisu z natury i ich poréwnanie z P
wartosciami ksiegowymi
11.4.2.6.3. mozliwosc rozliczenia rdznic inwentaryzacyjnych — dokument p
niedoborow
11.4.2.6.4. mozliwo$¢ rozliczenia réznic inwentaryzacyjnych — dokument P
nadwyzek
11.4.2.7. biezaca informacja o stanach magazynowych:
11.4.2.7.1. podglad i wydruk historii obrotu materiatowego dla P
poszczegdlnych asortymentdw materiatéw
11.4.2.7.2. podglad i wydruk standw magazynowych dla wybranych lub p
wszystkich magazynow
11.4.2.7.3. kontrola przekroczenia stanéw minimalnych i maksymalnych P
11.4.2.8. wykazy i zestawienia:
11.4.2.8.1. na podstawie rozchoddéw: dla wybranych materiatéw, dla p
wybranych grup materiatow
11.4.2.8.2. na podstawie przychodéw: dla wybranych materiatow, dla p
wybranych grup materiatéw, dla wybranych rodzajow kosztéw
11.4.2.8.3. zestawienia dokumentéw zaewidencjonowanych dla p
poszczegdlnych magazynow
11.4.2.8.4. karty materiatowej: ilosciowej i ilosciowo-wartosciowej P
11.4.2.9. wspieranie obstugi zaméwien (w tym publicznych):
11.4.2.9.1. analizy zuzycia: P
11.4.2.9.1.1. mozliwos¢ wyliczania daty, po uptywie ktérej skonczy sie biezacy
zapas materiatu (na podstawie $redniego zuzycia za wybrany okres P
czasu)
11.4.2.9.1.2. mozliwos¢ tworzenia wykazéw towaréw, ktérych zapas wystarczy p
na dtuzej niz zadana ilo$¢ dni
11.4.2.9.1.3. mozliwos¢ tworzenia wykazéw towardw, ktérych biezgce zuzycie
iloSciowe za wybrany okres jest wieksze od sredniego zuzycia P
iloSciowego za inny poréwnywalny okres czasu
11.4.2.9.1.4. mozliwos¢ tworzenia wykazu materiatow, ktore zalegajg w R
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magazynie powyzej zadanej ilosci dni. Eksport zdefiniowanych
zestawien do arkusza kalkulacyjnego w formacie xls lub csv
11.4.2.10. przygotowanie i kontrola zaméwien:
11.4.2.10.1. przygotowanie zamowienia na podstawie analizy zuzycia za dany p
okres
11.4.2.10.2. dostep do przeglgdu zawartych uméw dotyczacych zakupu p
materiatéw
11.4.2.10.3. kontrola realizacji dostaw i poziomu cen. P
11.4.2.11. integracja z innymi modutami realizujgcymi funkcjonalnos¢ w
zakresach:
11.4.2.11.1. Finanse — Ksiegowos¢: P
11.4.2.11.1.1. dostepnos¢ funkcji wartosciowego, syntetycznego zapisu obrotu p
materiatowego na kontach ksiegi gtéwnej FK
11.4.2.11.1.2. mozliwosc¢ elastycznego tworzenia wzorcow eksportu do FK, P
11.4.2.11.1.3. mozliwos$¢ wykorzystania stownikow systemu Finansowo-
Ksiegowego: kontrahentdw, rodzajow kosztéw, osrodkow P
powstawania kosztéw.
11.4.2.11.2. Wycena kosztow leczenia:
11.4.2.11.2.1. w zakresie udostepnienia danych o aktualnych cenach materiatéw R
do okreslenia normatywdéw materiatowych swiadczen,
11.4.2.11.2.2. w zakresie rozchoddw materiatéw wedtug osrodkéw powstawania
kosztédw w celu poréwnania z normatywnym zuzyciem materiatéw R
wynikajgcym z ewidencji wykonanych swiadczen.
11.4.2.11.3. Zarzadzania majgtkiem trwatym: P
11.4.2.11.3.1. mozliwosc¢ przesytania danych o rozchodach materiatow (urzadzen
przyjetych na magazyn) bedacych, po imporcie w module Srodki P
Trwate, podstawg do zatozenia kartoteki srodka trwatego
11.4.2.12. tworzenie zamowien wewnetrznych w jednostkach
organizacyjnych Zamawiajacego:
11.4.2.12.1. dostep do stownika synonimdw okreslajgcego dostepne do D
zamawiania pozycje
11.4.2.12.2. tworzenie i ewidencja zamoéwien na synonimy w jednostkach D
organizacyjnych Zamawiajacego
11.4.2.12.3. mozliwos¢ tworzenia zamowien na podstawie juz istniejgcych
11.4.2.12.4. mozliwosc¢ akceptacji zamdwienia przez:
11.4.2.12.4.1. pracownika przygotowujgcego zamowienie, P
11.4.2.12.4.2. przetozonego, P
11.4.2.12.4.3. kierownika jednostki organizacyjnej P
11.4.2.12.5. wydruk zamdwienia, P
11.4.2.12.6. tworzenie zamodwien RPZ (Rocznych Plandw Zakupdow) w p
jednostkach organizacyjnych Zamawiajgcego
11.4.2.12.7. tworzenie zamowien w ramach RPZ w jednostkach organizacyjnych
Zamawiajacego na synonimy zaplanowane w RPZ obowigzujgcym P
w danym roku dla danego Odbiorcy i Osrodka Powstawania
Kosztéw
11.4.2.12.8. tworzenie zamowien spoza RPZ w jednostkach organizacyjnych p
Zamawiajgcego
11.4.2.12.9. mozliwos¢ przesytania zamowien wewnetrznych z jednostek
organizacyjnych w formie elektronicznej do Dziatu Realizacji P
Zamoéwien
11.4.2.12.10. przeglad stanu realizacji zamdwienia P
11.4.2.12.11. przeglad stanu realizacji pozycji zamodwienia P
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1.5. Obstuga rachunku kosztow

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

11.5.1.

Kalkulacja kosztow procedur medycznych

11.5.1.1.

mozliwosc¢ opisania normatywnych naktadéw osobowych i
materiatowych niezbednych do wykonania swiadczenia lub grupy
JGP:

11.5.1.1.1.

okreslenie naktadéw materiatowych potrzebnych do wykonania
Swiadczenia lub grupy JGP na podstawie zdefiniowanego stownika
materiatow i stownika lekdw z mozliwoscig systemowej integracji
w tym zakresie ze stownikami uzytkowanymi przez moduty
realizujgce funkcjonalnos$¢ w zakresie obstugi magazynu
materiatéw i obstugi magazynu lekow

11.5.1.1.2.

okreslenie naktadéw osobowych personelu uczestniczagcego w
wykonaniu swiadczenia

11.5.1.2.

okreslenie ilosci lub czasu pracy urzadzenia uzytego do wykonania
$wiadczenia oraz jednostkowego kosztu pracy (dane pobierane z
modutu $rodki trwate i wyliczane na podstawie amortyzacji)

11.5.1.3.

mozliwos$¢ wykorzystania do opisu Swiadczenia — Swiadczen
prostych wczesniej opisanych

11.5.1.4.

mozliwos$¢ wykorzystania do opisu JGP — swiadczen wczesniej
opisanych, z okresleniem miejsca wykonania

11.5.1.5.

okreslenie Sredniej ilosci osobodni w ramach JGP dla oddziatu
rozliczajgcego dane JGP lub innego oddziatu

11.5.1.6.

mozliwos$¢ wydruku przygotowanych opisow swiadczen

11.5.1.7.

mozliwos$¢ automatycznego stworzenia opisu s$wiadczenia dla
osrodka na podstawie wzorca przygotowanego dla catego zaktadu

11.5.1.8.

mozliwos$¢ opisywania tych samych $wiadczen w sposéb rézny dla
kazdego osrodka wykonujgcego

11.5.1.9.

mozliwosc¢ aktualizacji kosztow naktadéw materiatowych w trybie
miesiecznym poprzez:

11.5.1.9.1.

aktualizacje ,reczng”

11.5.1.9.2.

automatyczne przepisanie kosztéw materiatow i lekow z
poprzedniego miesigca

11.5.1.9.3.

integracje w zakresie Srednich cen dostaw materiatéw i lekéw z
modutami realizujgcymi funkcjonalnos¢ w zakresie obstugi
magazynu materiatéw i obstugi magazynu lekéw

11.5.1.9.4.

uaktualnienie kosztow naktadéw osobowych personelu

11.5.1.9.5.

wyliczenie aktualnych sumarycznych kosztéw normatywnych

11.5.1.9.6.

wydruk wyliczonych kosztéw normatywnych

11.5.1.10.

raporty kontroli celowosci wydania materiatéw z magazynu
materiatéw do miejsc udzielania Swiadczen (w ramach systemowe;j
integracji z modutem realizujgcym funkcjonalnos$¢ obstugi
magazynu i ewidencjg udzielonych swiadczen w miejscach
udzielania)

11.5.1.11.

analizy poréwnawcze kosztow zaksiegowanych w kartotece
osrodka powstawania kosztéw FK z kosztami wynikajgcymi z
normatywu i zaewidencjonowanej ilosci wykonan.

11.5.1.12.

tworzenie biezgcych i okresowych zestawien definiowanych dla
potrzeb uzytkownika z mozliwoscia zapisu w formacie xlIs lub csv

11.5.1.13.

mozliwosc¢ okreslenia kosztu osobodnia do wyliczenia kosztu JGP
poprzez
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11.5.1.13.1. aktualizacje ,reczng” P
11.5.1.13.2. automatyczne przepisanie kosztéw osobodnia z poprzedniego p
miesigca
11.5.1.13.3. obliczenie kosztu osobodnia z na podstawie kosztéw rzeczywistych
(do wyboru koszty bezposrednie, catkowite, wytworzenia, b
sprzedazy) z wybranych miesiecy, z wytgczeniem wybranych
kosztow szczegdtowych , wg okreslonego klucza podziatu
11.5.2. Obstuga rachunku kosztow
11.5.2.1. okreslanie struktury osrodkéw powstawania kosztéw (OPK) i
prowadzenie cennikdw wewnetrznych swiadczen:
11.5.2.1.1. mozliwos¢ wprowadzania struktury osrodkéw powstawania p
kosztéw w przekroju rodzajow dziatalnosci
11.5.2.1.2. mozliwosc¢ zdefiniowania katalogu wykonywanych swiadczen i
integracja z aplikacjami medycznymi w zakresie ewidencji P
wykonania:
11.5.2.1.2.1. na podstawie klasyfikacji procedur medycznych ICD-9 P
11.5.2.1.2.2. na podstawie klasyfikacji badan laboratoryjnych P
11.5.2.1.2.3. innych zdefiniowanych przez uzytkownika klasyfikacji P
11.5.2.1.3. mozliwos¢ przypisania do osrodka listy wykonywanych swiadczen P
11.5.2.1.4. mozliwos¢ wprowadzenia cen wewnetrznych do rozliczen
wzajemnych pomiedzy jednostkami organizacyjnymi udzielajgcymi P
Swiadczen
11.5.2.2. wycena rzeczywistych kosztow swiadczen:
11.5.2.2.1. mozliwosc¢ biezgcej i okresowej informacji o poziomie kosztéw
bezposrednich poszczegdlnych OPK na podstawie zapisow P
ksiegowych realizowanych przez modut Finanse — Ksiegowos$¢
11.5.2.2.2. mozliwosc¢ biezgcej i okresowej informacji o poziomie kosztéw
dowolnej grupy osrodkéw powstawania kosztéw (mozliwos¢ P
tworzenia grupy OPK), na podstawie zapiséw ksiegowych
11.5.2.3. przygotowanie rozliczenia kosztéw dziatalnosci pomocniczej,
zlecen wewnetrznych i zarzadu poprzez :
11.5.2.3.1. okreslenie OPK biorgcych udziat w rozdziale kosztéw poprzez p
okreslenie statusow osrodkéw w danych identyfikacyjnych OPK,
11.5.2.3.2. okreslenie rodzajow kluczy rozdziatu kosztéw dla OPK P
11.5.2.3.3. automatyczne pobieranie wartosci kluczy z miesiecy poprzednich
lub z aktualnych zapisow ksiegowych realizowanych przez modut P
Finanse — Ksiegowos¢ (np. koszty lekdw, koszty osobowe)
11.5.2.3.4. reczng modyfikacje wartosci kluczy (w tym wielkosci wykonanych p
zadan)
11.5.2.3.5. okreslenie planu rozdziatu dla kazdego osrodka (okreslenie p
osrodkdéw, na ktore bedg rozliczone koszty osrodka)
11.5.2.4. mozliwos¢ podawania informacji o wykonaniu Swiadczen przez
osrodki realizujgce procedury medyczne:
11.5.2.4.1. mozliwosc¢ recznego wypetnienia informacji o ilosci wykonanych p
Swiadczen
11.5.2.4.2. mozliwos$¢ automatycznego pobierania informacji o ilosci
wykonanych $wiadczen z modutéw oprogramowania czesci P
medycznej
11.5.2.5. rozliczenie kosztow:
11.5.2.5.1. rozliczenie kosztow osrodkéw dziatalnosci pomocniczej P
11.5.2.5.2. rozliczenie kosztow osrodkéw proceduralnych w czesci dotyczacej p
zlecen wewnetrznych i sprzedazy zewnetrzne;j
11.5.2.5.3. rozliczenie kosztow dziatalnosci osrodkow zarzagdu P
11.5.2.6. mozliwos¢ wprowadzania statystyki wykonanych nosnikéw P
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kosztéw innych niz procedury medyczne: osobodni, leczonych,
tézek, itp.

11.5.2.7. wycena, sprawozdania i analizy kosztowe OPK i nosnikow:
11.5.2.7.1. analiza kosztéw bezposrednich w rozbiciu na koszty rodzajowe P
11.5.2.7.2. analiza kosztéw posrednich w rozbiciu na koszty rodzajowe P
11.5.2.7.3. analiza kosztéw catkowitych (bezposrednich + posrednich) w p
rozbiciu na koszty rodzajowe
11.5.2.7.4. analiza kosztow wytworzenia (catkowitych + zlecert wewnetrznych) P
w rozbiciu na koszty rodzajowe
11.5.2.7.5. analiza kosztéw sprzedazy (wytworzenia + zarzadu) w rozbiciu na P
koszty rodzajowe
11.5.2.7.6. analiza kosztéw jednostkowych nosnikow kosztéw dla OPK P
11.5.2.7.7. analiza zrédet pochodzenia kosztéw posrednich P
11.5.2.7.8. analiza rozptywu kosztéw dla osrodka na réznych etapach procesu p
rozdziatu kosztéw
11.5.2.7.9. analiza kosztéw sSwiadczen wykonywanych w osrodkach P
11.5.2.7.10. analiza usredniona kosztow swiadczen wykonywanych w jednostce p
Zamawiajgcego
11.5.2.7.11. mozliwos¢ wydruku karty kosztéw dla osrodkow P
11.5.2.7.12. mozliwosc¢ elastycznego definiowania przez uzytkownika zestawien
dotyczacych zbiorczych informacji na temat rozliczonych kosztéw P
dla osrodka
11.5.3. Wycena kosztéw leczenia
11.5.3.1. mozliwos¢ automatycznego pobierania danych o pacjencie w
zakresie zrealizowanych mu swiadczen z oprogramowania czesci
medycznej:
11.5.3.1.1. osobodni P
11.5.3.1.2. procedury P
11.5.3.1.3. badania P
11.5.3.1.4. leki P
11.5.3.2. mozliwos¢ wydruku kosztowej karty pacjenta dajgcej mozliwosé
wyceny pobytu pacjenta (wydruk jako zatgcznik moze by¢
podstawa wystawienia faktury za pobyt pacjenta
nieubezpieczonego) z wyszczegdlnieniem kosztow Swiadczen i
lekéw istotnych kosztowo oraz wtgczeniem kosztow pozostatych
Swiadczen do kosztéw ogdlnych pobytu:
11.5.3.2.1. w zakresie kosztow lekdw — na poziomie cen lekdw z konkretnej
dostawy, w ramach ktdrej zrealizowano podania dla pacjenta P
(integracja z modutami Apteka, Apteczka oddziatowa),
11.5.3.2.2. w zakresie rzeczywistych kosztow swiadczen (z ostatniego
miesigca, dla ktérego taka wycena istnieje — integracja z modutem P
Koszty)
11.5.3.3. mozliwos¢ grupowania kosztowych kart pacjentéw wg
zdefiniowanych kryteridw i prowadzenia analiz ekonomicznych P
(np. wg jednostek chorobowych).
11.5.3.4. Mozliwo$é poréwnania kosztu leczenia indywidualnego pacjenta z
przychodem ustalonym wg jego rozliczenia w ramach kontraktu z P

NFZ oraz mozliwo$¢ wyliczenia marzy na pacjencie.

11.6. Obstuga procesow budzetowania i kontrolingu

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

11.6.1.

Wprowadzanie stownika pozycji budzetowych:
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11.6.1.1. mozliwos¢ wprowadzenie pozycji budzetowych w podziale na:
11.6.1.1.1. koszty bezposrednie P
11.6.1.1.2. pozostate koszty P
11.6.1.1.3. przychod P
11.6.1.1.4. wartosc statystyczna P
11.6.1.1.5. plan czastkowy - wynagrodzenia P
11.6.1.1.6. plan czastkowy - urzadzenia P
11.6.1.1.7. plan czgstkowy —inne P
11.6.1.1.8. inne P
11.6.1.2. mozliwos¢ wprowadzenie wielu planéw budzetowych dla OPK P
11.6.1.3. mozliwos¢ wersjonowania planéw budzetowych P
11.6.1.4. mozliwos¢ kopiowania planédw budzetowych P
11.6.1.5. mozliwos¢ okreslenia agregatéw (suma, Srednia, minimum,
maksimum) dla pozycji budzetowych w przekroju miesiecy lub P
OPK
11.6.1.6. mozliwos¢ pojedynczego lub zbiorczego dopisywania OPK do p
planu budzetowego
11.6.1.7. mozliwos¢ pojedynczego lub zbiorczego dopisywania pozycji p
budzetowych do planu budzetowego
11.6.1.8. mozliwos¢ pojedynczego lub zbiorczego dopisywania okresow p
ktorych dotyczy plan budzetowy
11.6.1.9. mozliwosc okreslenie sposobu liczenia pozycji budzetowej w
zakresie planu z uzyciem nastepujacych funkcji (ta sama pozycja
moze miec inng definicje dla réznych OPK lub dla tego samego
OPK ale w innych miesigcach)
11.6.1.9.1. wartos$¢ okreslana recznie przez Uzytkownika P
11.6.1.9.2. koszt catkowity JGP pobrany z modutu kalkulacji kosztéow
procedur medycznych z uwzglednieniem zaplanowanej ilosci P
sprzedawanych JGP
11.6.1.9.3. koszt materiatow z JGP pobrany z modutu kalkulacji kosztow
procedur medycznych z uwzglednieniem zaplanowanej ilosci P
sprzedawanych JGP
11.6.1.9.4. koszt osobodni z JGP pobrany z modutu kalkulacji kosztéw
procedur medycznych z uwzglednieniem zaplanowanej ilosci P
sprzedawanych JGP
11.6.1.9.5. koszt Swiadczen z JGP pobrany z modutu kalkulacji kosztow
procedur medycznych z uwzglednieniem zaplanowanej ilosci P
sprzedawanych JGP
11.6.1.9.6. narzut kosztow posrednich wynikajacy z rozliczenia wartosci p
planowanych kosztéw bezposrednich osrodkéw pomocniczych
11.6.1.9.7. narzut kosztow posrednich od wybranego OPK wynikajgcy z
rozliczenia wartosci planowanych kosztéw bezposrednich P
osrodkéw pomocniczych
11.6.1.9.8. narzut kosztow procedur wynikajacy z rozliczenia wartosci p
planowanych kosztéw bezposrednich osrodkéw diagnostycznych
11.6.1.9.9. narzut kosztow procedur od wybranego OPK wynikajgcy z
rozliczenia wartosci planowanych kosztéw bezposrednich P
osrodkow diagnostycznych
11.6.1.9.10. narzut kosztow zarzadu wynikajgcy z rozliczenia wartosci p
planowanych kosztéw bezposrednich osrodkéw pomocniczych
11.6.1.9.11. narzut kosztow zarzagdu od wybranego OPK wynikajacy z
rozliczenia wartosci planowanych kosztéw bezposrednich P
osrodkow zarzadu
11.6.1.9.12. wartosc¢ planu sprzedazy wybranego rodzaju swiadczen przez OPK
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11.6.1.9.12.1. wg ceny wewnetrznej P
11.6.1.9.12.2. wg kosztu normatywnego P
11.6.1.9.13. wartosc¢ planu sprzedazy wybranego swiadczenia przez OPK
11.6.1.9.13.1. wg ceny wewnetrznej P
11.6.1.9.13.2. wg kosztu normatywnego P
11.6.1.9.14. wartosc¢ planu zakupu wybranego rodzaju swiadczen przez OPK
11.6.1.9.14.1. wg ceny wewnetrznej P
11.6.1.9.14.2. wg kosztu normatywnego P
11.6.1.9.15. wartosc¢ planu zakupu wybranego swiadczenia przez OPK
11.6.1.9.15.1. wg ceny wewnetrznej P
11.6.1.9.15.2. wg kosztu normatywnego P
11.6.1.9.16. przychody zaplanowanych do sprzedazy JGP P
11.6.1.9.17. wartos$¢ zaplanowanych na wybrany kwartat zakupéw w ramach
rocznego planu zakupdw, pobrane na podstawie zamdwien
wewnetrznych w podziale na :
11.6.1.9.17.1. materiaty P
11.6.1.9.17.2. srodki trwate P
11.6.1.9.17.3. ustugi
11.6.1.9.17.3.1. wartosc¢ srednia pozycji budzetowe] z wybranego kwartatu roku p
poprzedniego
11.6.1.9.17.3.2. wartosc¢ srednia pozycji budzetowej z roku poprzedniego P
11.6.1.9.17.3.3. wartos¢ wykonania pozycji budzetowej z poprzedniego miesigca P
11.6.1.9.17.3.4. wartos¢ wybranej innej pozycji budzetowej z tego samego okresu p
(sumowanie pozycji)
11.6.1.10. mozliwosc¢ przypisania wielu funkgji liczacych do tej samej pozycji
z okresleniem operacji arytmetycznej miedzy funkcjami P
(dodawanie, odejmowanie, mnozenie, dzielenie) w zakresie planu
11.6.1.11. mozliwosc okreslenie sposobu liczenia pozycji budzetowej w
zakresie wykonania z uzyciem nastepujgcych funkcji (ta sama
pozycja moze miec inng definicje dla réznych OPK lub dla tego
samego OPK ale w innych miesigcach)
11.6.1.11.1. wartos¢ kosztow dla grupy kosztéw szczegdtowych z
dokumentow:
11.6.1.11.1.1. zaksiegowanych P
11.6.1.11.1.2. niezaksiegowanych P
11.6.1.11.2. wartosc kosztow dla wybranego kosztu szczegétowego z
dokumentéw wg daty ksiegowania:
11.6.1.11.2.1. zaksiegowanych P
11.6.1.11.2.2. niezaksiegowanych P
11.6.1.11.3. wartosc kosztow bezposrednich:
11.6.1.11.3.1. wszystkich kosztow szczegdtowych P
11.6.1.11.3.2. grupy kosztow szczegotowych P
11.6.1.11.4. wartos¢ kosztow catkowitych:
11.6.1.11.4.1. wszystkich kosztow szczegdtowych P
11.6.1.11.4.2. grupy kosztow szczegotowych P
11.6.1.11.5. wartosc kosztow posrednich:
11.6.1.11.5.1. wszystkich kosztow szczegdtowych P
11.6.1.11.5.2. grupy kosztow szczegotowych P
11.6.1.11.6. wartos¢ kosztow procedur:
11.6.1.11.6.1. wszystkich kosztéw szczegdtowych P
11.6.1.11.6.2. grupy kosztow szczegodtowych P
11.6.1.11.7. wartosc kosztow sprzedazy:
11.6.1.11.7.1. wszystkich kosztéw szczegdtowych P
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11.6.1.11.7.2. grupy kosztow szczegdtowych P
11.6.1.11.8. wartosc kosztow wytworzenia:
11.6.1.11.8.1. wszystkich kosztow szczegdtowych P
11.6.1.11.8.2. grupy kosztow szczegotowych P
11.6.1.11.9. wartosc¢ kosztow zarzadu:
11.6.1.11.9.1. wszystkich kosztéw szczegdtowych P
11.6.1.11.9.2. grupy kosztow szczegotowych P
11.6.1.11.10. wartos¢ narzutu grupy kosztéw posrednich od grupy OPK P
11.6.1.11.11. wartos¢ narzutu grupy kosztéw posrednich od wybranego OPK P
11.6.1.11.12. wartos¢ narzutu grupy kosztéw procedur od grupy OPK P
11.6.1.11.13. wartos¢ narzutu grupy kosztéw procedur od wybranego OPK P
11.6.1.11.14. wartos$¢ narzutu grupy kosztéw sprzedazy od grupy OPK P
11.6.1.11.15. wartosc narzutu grupy kosztéw sprzedazy od wybranego OPK P
11.6.1.11.16. wartos¢ narzutu grupy kosztéw wytworzenia od grupy OPK P
11.6.1.11.17. wartos$¢ narzutu grupy kosztéw wytworzenia od wybranego OPK P
11.6.1.11.18. wartosc narzutu grupy kosztéw zarzadu od grupy OPK P
11.6.1.11.19. wartos¢ narzutu grupy kosztéw zarzadu od wybranego OPK P
11.6.1.11.20. obroty WN, MA, Saldo, Per saldo kont majgcych w swojej
. P
budowie symbol OPK
11.6.1.11.21. wartos¢ narzutu swiadczen wg ceny wewnetrzne;j:
11.6.1.11.21.1. wszystkich swiadczen P
11.6.1.11.21.2. od grupy OPK P
11.6.1.11.21.3. wybranego OPK P
11.6.1.11.22. wartos¢ narzutu Swiadczen wg kosztu normatywnego:
11.6.1.11.22.1. wszystkich swiadczen P
11.6.1.11.22.2. od grupy OPK P
11.6.1.11.22.3. wybranego OPK P
11.6.1.12. mozliwosc¢ przypisania wielu funkcji liczacych do tej samej pozycji
z okresleniem operacji arytmetycznej miedzy funkcjami p
(dodawanie, odejmowanie, mnozenie, dzielenie) w zakresie
wykonania
11.6.1.13. mozliwos¢ generowania (wydrukéw) z wykonania budzetu z
wyszczegdlnieniem odchylen od planu na poziomie kosztow i P

przychodéw poszczegdlnych OPK i zbiorczo.

II.7. Zarzadzanie kadrami i wynagrodzeniami

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

11.7.1.

Kadry

11.7.1.1. Gromadzenie danych personalnych pracownikdow:
1.7.1.1.1. informacje identyfikacyjne z wykorzystaniem identyfikatorow p
okreslonych przepisami prawa podatkowego i ubezpieczonego,
11.7.1.1.2. informacje meldunkowe z uwzglednieniem aktualnego podziatu p
terytorialnego kraju,
11.7.1.1.3. informacje o wyksztatceniu pracownika w tym o zawodzie
wyuczonym wraz z numerem GUS z uwzglednieniem lekarzy D
réznych specjalnosci
1.7.1.1.4. Obstuga podstawowych danych pracownikéw w uktadzie R
chronologicznym.
11.7.1.2. informacje o wyksztatceniu pracownika w tym o zawodzie
wyuczonym wraz z numerem GUS z uwzglednieniem lekarzy P

réznych specjalnosci.
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11.7.1.3. Gromadzenie informacji o kwalifikacjach uzyskanych przez
pracownika:
1.7.1.3.1. informacje o trwajacych i zakoriczonych specjalizacjach i tytutach p
zawodowych,
1.7.1.3.2. informacje o posiadanych uprawnieniach do wykonywania p
czynnosci zawodowych w tym takze czasowych uprawnieniach,
11.7.1.3.3. informacje o przyznanych, na mocy odrebnych przepiséw prawach P
do wykonywania zawodu,
11.7.1.3.4. informacje o podnoszeniu kwalifikacji przez pracownika: P
ukoniczonych kursach i studiach doksztatcajgcych,
11.7.1.3.5. informacje o umiejetnosciach jezykowych pracownika z
uwzglednieniem stopnia biegtosci w postugiwaniu sie jezykiem P
obcym,
11.7.1.3.6. wyodrebnione informacje o ukonczonych kursach BHP, p
p/pozarowych.
11.7.1.4. Kontrola uptywu waznosci kursow. p
11.7.1.5. Gromadzenie informac;ji dotyczgcych ubezpieczenia pracownika:
11.7.1.5.1. informacje o nabytych prawach do swiadczen emerytalno- p
rentowych,
11.7.1.5.2. informacje dotyczace tytutu i zakresu ubezpieczenia spotecznego i
zdrowotnego (zakres gromadzonych informacji powinien pokrywac
sie z zakresem danych wymaganych do sporzgdzenia dokumentéw P
zgtoszeniowych dla potrzeb ubezpieczenia spotecznego i
zdrowotnego).
11.7.1.6. Gromadzenie i raportowanie informacji o przyznanych P
pracownikom $wiadczeniach socjalnych.
11.7.1.7. Mozliwo$¢ generowania raportéw miesiecznych i rocznych
dotyczacych nagrdod jubileuszowych dla poszczegdlnych jubileuszy R
istniejgcych w jednostce
11.7.1.8. Mozliwos¢ rejestracji pozyczek udzielonych pracownikom na cele
mieszkaniowe oraz z kasy zapomogowo pozyczkowej z planem P
sptat oraz wysokoscig rat,
11.7.1.9. Automatyczne potrgcanie z wynagrodzen pozyczek udzielonych
pracownikom na cele mieszkaniowe oraz z kasy zapomogowo P
pozyczkowej.
11.7.1.10. Mozliwo$é zdefiniowania wyptaty w/w $wiadczen socjalnych na p
odrebnej liscie ptac.
11.7.1.11. Gromadzenie informacji o wykonanych przez pracownikow
obowigzkowych badaniach lekarskich z uwzglednieniem rodzaju P
badan.
11.7.1.12. Powiadomienie o terminie uptywu waznosci badan lekarskich z p
zadanym wyprzedzeniem.
11.7.1.13. Gromadzenie informacji na temat stosunku do stuzby wojskowej
pracownika (gromadzenie informacji o stopniu wojskowym, o
kategorii, stosunku do stuzby wojskowe, numerze ksigzeczki P
wojskowej, nazwie WKU, karcie mobilizacyjnej oraz niezbednej
ewidencji dat ww. elementéw).
11.7.1.14. Gromadzenie informacji o cztonkach rodziny pracownika:
11.7.1.14.1. informacje identyfikacyjne cztonkdéw rodziny pracownika, P
11.7.1.14.2. informacje meldunkowe cztonkéw rodziny pracownika, P
11.7.1.14.3. informacje danych kontaktowych cztonkdw rodziny pracownika, P
11.7.1.14.4. informacje o swiadczeniach naleznych cztonkom rodziny na mocy
przepisow ubezpieczeniowych dotyczacych przyznawania i wyptaty P
zasitkow rodzinnych i pielegnacyjnych,
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11.7.1.14.5. informacje dotyczace zakresu ubezpieczenia spotecznego i
zdrowotnego (zakres gromadzonych informacji powinien pokrywac
sie z zakresem danych wymaganych do sporzadzenia dokumentéw P
zgtoszeniowych dla potrzeb ubezpieczenia spotecznego i
zdrowotnego cztonkéw rodziny pracownika).
11.7.1.15. Gromadzenie informacji o pracowniku:
11.7.1.15.1. informacje o okresie i trybie rozwigzania stosunku pracy w P
poprzednim zaktadzie,
11.7.1.15.2. Informacje o ilosciach urlopéw naleznych z poprzednich zaktadéw P
pracy
11.7.1.16. Gromadzenie informacji o historii zatrudnienia pracownika poza
aktualnym zaktadem pracy
11.7.1.16.1. informacje o zaliczeniu danej pozycji historii zatrudnienia do stazu
pracy dla co najmniej 10 mozliwych do zdefiniowania stazy R
(wyrdznionych ze wzgledu na mozliwos¢ okreslenia réznych
regulamindw wyliczenia stazu),
11.7.1.16.2. informacje o odliczeniach od stazu pracy dla danej pozycji, P
11.7.1.16.3. historia zatrudnienia wynikajgcych z urlopu bezptatnego, P
wychowawczego lub innych przyczyn okreslonych przez zaktad.
11.7.1.17. Gromadzenie informacji o odznaczeniach nadanych pracownikowi. P
11.7.1.18. Gromadzenie informacji o karach pracownika. P
11.7.1.19. Gromadzenie informacji o przyznanych pracownikowi nagrodach. P
11.7.1.20. Gromadzenie informac;ji o zatrudnieniu pracownika w aktualnym
zaktadzie:
11.7.1.20.1. mozliwos¢ ewidencji informacji o zatrudnieniu pracownika na
podstawie réznych stosunkéw pracy (rézne typy uméw - umowa o p
prace, umowa zlecenie, umowa godzinowa, kontrakty na czynnosci
medyczne),
11.7.1.20.2. mozliwos¢ zawarcia z pracownikiem dwéch umdw o prace, P
11.7.1.20.3. przechowywanie informacji o historii kazdego stosunku pracy, P
11.7.1.20.4. mozliwos¢ przechowywania informacji o pracy w szczegdélnych P
warunkach dla potrzeb ubezpieczenia,
11.7.1.20.5. mozliwos¢ wyliczenia stazu biezgcego lub stazu na okreslong date
na podstawie stazu na dzien rozpoczecia umowy i przebiegu p
aktualnego stosunku pracy - mozliwos¢ okreslenia okresu pracy w
biezgcym zaktadzie.
11.7.1.20.6. przechowywanie informacji o statystyce nieobecnosci dla stosunku
pracy (zbiorcze informacje o przystugujacych prawach do urlopu i
zarejestrowanych okresach nieobecnosci pracownika w ramach P
stosunku pracy) w ukfadzie rocznym, w tym wyréznienie
nieobecnosci na cze$¢ dnia pracy.
11.7.1.21. Gromadzenie petnego zakresu informacji dot. opisu stanowiska p
pracy
11.7.1.22. Obstuga rejestru pracowni radiologicznych (inspektorzy D
odpowiedzialni, pracownicy narazeni, zezwolenia)
11.7.1.23. Obstuga rejestru urzadzen pomiarowych indywidualnych i D
srodowiskowych.
11.7.1.24. Obstuga rejestru zrédet promieniowania (rodzaje zrodet, pomiary D
aktywnosci).
11.7.1.25. Obstuga protokotéw odczytu urzagdzen pomiarowych. D
11.7.1.26. Wydruk karty zgtoszeniowej do Centralnego Rejestru Dawek. D
11.7.1.27. Walidacje prezentujace alerty i ostrzezenia na podstawie D
zgromadzonych dla pracownikéw danych.
11.7.1.28. Ewidencja ocen okresowych pracownikéw z okresleniem:

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.

31




PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOINDSC

// UNIA EUROPEJSKA (ISR
o EUROPEJSKI FUNDUSZ [

P O D K A R PAC K I E ROZWOJU REGIONALNEGO '¢.'.

11.7.1.28.1. daty oceny, P
11.7.1.28.2. osoby oceniajacej (przetozonego), P
11.7.1.28.3. wartosci ocen podanych przez przetozonego oraz samego p
pracownika.
11.7.1.29. Automatyczna modyfikacja statystyki nieobecnosci po zmianie p
wymiaru zatrudnienia lub dobowej normy czasu pracy.
11.7.1.30. Mozliwos¢ godzinowego rozliczania urlopdow. P
11.7.1.31. Przechowywanie informacji o oddelegowaniach pracownika do P
innych zaktadéw w ramach stosunku pracy,
11.7.1.32. Przechowywanie informacji o aktualnym procencie dodatku
stazowego i przewidywanym terminie podwyzszenia tego procentu P
zgodnie z przyjetym regulaminem.
1.7.1.33. Przechowywanie informacji o planowanym terminie przyznania
nagrody jubileuszowej zgodnie z obowigzujacym regulaminem P
przyznawania nagrody za staz pracy.
11.7.1.34. Informacje o okresach nieobecnosci pracownika w ramach p
stosunku pracy.
11.7.1.35. Przechowywanie informacji dla zwolnierh chorobowych
okreslonych w przepisach o $wiadczeniach z ubezpieczenia P
spotecznego w razie choroby i macierzynistwa.
11.7.1.36. Mozliwos¢ przechowywania informacji o szczegétach zatrudnienia
pracownika w ramach stosunku pracy z doktadnoscig do miejsca
wykonywania pracy (osrodka powstawania kosztéw) dla potrzeb
rachunku kosztéw (etaty pracownika):
11.7.1.36.1. przechowywanie informacji ewidencyjnych o miejscu zatrudnienia p
w ramach etatu,
11.7.1.36.2. przechowywanie informacji o stanowisku i zawodzie P
wykonywanym w ramach etatu,
11.7.1.36.3. przechowywanie informacji o zaszeregowaniu pracownika w P
ramach etatu.
11.7.1.37. Mozliwosé dokonywania grupowego przeszeregowania
pracownikéw - grupowa zmiana warunkow zaszeregowania w P
ramach stosunku pracy.
11.7.1.38. Mozliwo$¢ prowadzenia miesiecznej ewidencji czasu pracy dla
poszczegdlnych stosunkdéw pracy zgodnie z wymogami prawa P
pracy,
11.7.1.39. Mozliwos¢ elastycznego tworzenia wykazéw i zestawien na
podstawie danych o pracownikach i ich stosunkach pracy:
11.7.1.39.1. mozliwo$¢ tworzenia szablondw wykazéw (biblioteka wykazéw), P
11.7.1.39.2. mozliwosc¢ zapisu wykazow w formacie arkusza MS-Excel, HTML p
oraz jako pliki CSV (lub rownowazny).
11.7.1.40. Mozliwos¢ emisji dokumentéw kadrowych na podstawie danych o
pracownikach i ich stosunkach pracy:
11.7.1.40.1. mozliwos¢ definiowania szablondéw pism (biblioteka pism), P
11.7.1.40.2. mozliwos$¢ wydruku pism z wykorzystaniem edytora MS-Word: P
11.7.1.40.3. karta czasu pracy miesieczna i roczna, P
11.7.1.40.4. lista obecnosci, P
11.7.1.40.5. umowa o prace, P
11.7.1.40.6. rozwigzanie umowy o prace, P
11.7.1.40.7. umowa zlecenie, P
11.7.1.40.8. przeszeregowanie pracownika, P
11.7.1.40.9. zaswiadczenie o zatrudnieniu, P
11.7.1.40.10. zaswiadczenie o dochodach, P
11.7.1.40.11. skierowanie na badania, P
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11.7.1.40.12. raport planowanych i wykorzystanych urlopéw pracownika w p
dniach i godzinach,
11.7.1.40.13. raport konczgcych sie badan lekarskich, P
11.7.1.40.14. zestawienie badan obowigzujgcych, P
11.7.1.40.15. raport jubileuszy, P
11.7.1.40.16. RP7, P
11.7.1.40.17. Swiadectwo pracy, P
11.7.1.40.18. zaswiadczenie ZUS-NP7, P
11.7.1.40.19. zaswiadczenie Z3, P
11.7.1.40.20. zaswiadczenie N10, P
11.7.1.40.21. roczna kartoteka wynagrodzen. P
11.7.1.41. Ewidencja oraz rozliczanie wykorzystania urlopéw szkoleniowych,
uczestnictwa w konferencjach, szkoleniach, rozliczenia delegacji P
(zgodnie z Uktadem Zbiorowym liczone jako czas pracy).
11.7.1.42. Mozliwo$é przygotowania i eksportu dokumentdéw zgtoszeniowych p
ZUS dla pracownikéw i ich stosunkéw do programu ZUS — Ptatnik.
11.7.1.43. Mozliwos¢ zdefiniowania dla uzytkownikéw systemu dostepu do
o P
danych osobowych tylko dla wybranych pracownikow.
11.7.1.44. Mozliwo$¢ automatycznego wygenerowania sprawozdania do GUS p
Z-12.
11.7.1.45. Standardowe raporty z zakresu ewidencji ocen okresowych P
pracownikow
11.7.1.46. Standardowe raporty z zakresu opisu stanowiska pracy P
11.7.1.47. Umozliwienie wprowadzania do systemu informacji o personelu
pozostajgcym w stosunku pracy ,Kontraktowym”, posiadanie
takich danych w wersji elektronicznej umozliwia coroczne szybkie
weryfikacje personelu ktéry nalezy wykazac w trakcie
kontraktowania swiadczen do NFZ-tu. Taki personel powinien mie¢ P
tryb zatrudnienia , kontrakt”, ktéry nie wptywa na czes¢ ptacows,
poza oznaczeniem iz jest aktywny to jego zadanie jest ewidencja
pracownika i prowadzenie jego kartoteki personalnej z wszystkimi
danymi niezbednymi do kontraktowania z NFZ.
1.7.2. Ptace
11.7.2.1. Miesieczny cykl obstugi wynagrodzen. P
11.7.2.2. Gromadzenie danych podatkowych dotyczacych pracownika:
11.7.2.2.1. informacje o przynaleznosci do urzedu skarbowego, P
11.7.2.2.2. informacje o stopie podatku, P
11.7.2.2.3. informacje o przystugujacych pracownikowi kosztach uzyskania p
przychodu,
11.7.2.2.4. informacje o przystugujgcych pracownikowi ulgach podatkowych. P
11.7.2.3. Gromadzenie zbiorczych informacji o naliczonych podstawach
sktadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne dla pracownika na P
podstawie jego stosunkéw pracy w uktadzie rocznym.
11.7.2.4. Przygotowanie danych do list ptacowych:
11.7.2.4.1. mozliwosc¢ elastycznego okreslania sposobu naliczania przez
uzytkownika sktadnikow wyptat (mozliwos¢ definiowania P
algorytméw sktadnikéw ptacowych),
11.7.2.4.2. mozliwosc¢ okreslenia statych sktadnikow wyptat dla kazdego
stosunku pracy pracownika z mozliwoscig okreslenia sktadnikow P
wyptat dla kazdego miejsca pracy (etatu),
11.7.2.4.3. mozliwos¢ ewidencji ilosciowo-wartosciowa dyzuréw i nadgodzin
wypracowanych w ramach stosunku pracy w danym miesigcu z P
mozliwoscia okreslenia miejsca pracy,
11.7.2.4.4. mozliwos¢ pobierania danych o godzinach i nadgodzinach z P
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rozliczenia godzin przygotowanego w module realizujgcym
funkcjonalnosc z zakresu ewidencji czasu pracy,

11.7.2.4.5. mozliwos¢ wprowadzania korekt wyptat wynagrodzenia za dyzury i
nadgodziny wyptacone w poprzednich miesigcach ( zaréwno p
powiekszajacych jak i zmniejszajgcych wyptate tego wynagrodzenia
).

11.7.2.5. Okredlenie informacji o przyznanych pracownikowi premiach i P
nagrodach pienieznych.

11.7.2.6. Przygotowanie nieobecnosci pracownika dla potrzeb rozliczenia na
liscie ptac:

1.7.2.6.1. mozliwo$¢ okreslenia sposobu rozliczenia dla poszczegdlnych p
typdéw nieobecnosci,

11.7.2.6.2. mozliwos¢ automatycznego wyliczenia kwot naleznych z tytutu
nieobecnosci na podstawie przepiséw o $wiadczeniach z p
ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i macierzynstwa,
przepisOw prawa pracy i przepisdw wewnatrzzaktadowych.

11.7.2.6.3. automatyczne ustalanie podstawy potrzebnej do naliczenia zasitku P
macierzynskiego, chorobowego oraz opieki.

11.7.2.7. Mozliwosé rozliczania zwolniert od uméw — zlecen. P
11.7.2.8. Przygotowanie informacji o spfacie pozyczek. P
11.7.2.9. Przygotowanie informacji o zajeciach sgdowych wynagrodzenia p
pracownikow.
11.7.2.10. Przygotowanie i gromadzenie informacji o $wiadczeniach
socjalnych jakie majg zosta¢ wyptacone pracownikom (okreslenie P
kwoty, terminu wyptaty ).
1.7.2.11. Przygotowanie informacji o wyréwnaniach i potrgceniach. P
11.7.2.12. Mozliwosé wyodrebnienia list ptac:

11.7.2.12.1. podstawowych - generacja wynagrodzenia zasadniczego raz w p
miesigcu,

11.7.2.12.2. dodatkowych - generacja wynagrodzen dodatkowych w trakcie p
miesigca.

11.7.2.13. Tworzenie list ptac poprzez okreslenie stosunkdéw pracy p
rozliczanych w ramach listy.

11.7.2.14. Automatyczne naliczenie wynagrodzen pracownikdéw na podstawie
danych podatkowych i danych przygotowanych do list ptacowych:

11.7.2.14.1. naliczenie przychoddw, P

11.7.2.14.2. automatyczne naliczenie nagrody jubileuszowej, odprawy p
emerytalno-rentowej, ekwiwalentu za niewykorzystany urlop

11.7.2.14.3. naliczenie potrgcen, P

11.7.2.14.4. naliczenie sktadek na ubezpieczenie spoteczne, P

11.7.2.14.5. naliczenie sktadek na ubezpieczenie zdrowotne, P

11.7.2.14.6. naliczenie podatkéw. P

11.7.2.15. Symulacja wyptaty wynagrodzenia na podstawie wprowadzonych
parametrow dotyczgcych sposobu pobierania wynagrodzenia z D
umowy. Kazda z symulacji obejmuje grupe umdw, dla ktérych jest
ona wykonywana.
11.7.2.16. Mozliwos$¢ recznej korekty, uzupetnienia wyliczern dokonanych p
automatycznie.
11.7.2.17. Potwierdzenie poprawnosci dokonanych wyliczen - zatwierdzenie P
listy ptac.
11.7.2.18. Mozliwos¢ przygotowania i emisji przelewdw dla naliczonych
wynagrodzen:
11.7.2.18.1. mozliwos¢ wydruku przelewéw w formie papierowe;j, P
11.7.2.18.2. mozliwos¢ wydruku przelewdw zbiorczych, P
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11.7.2.18.3. mozliwos$¢ emisji przelewéw w formie elektronicznej z
wykorzystaniem systemu bankowosci elektronicznej w tym:
11.7.2.18.3.1. mozliwos$¢ automatycznego umieszczenia w tytule przelewdw z
potraceniami komorniczymi numeru sprawy,
11.7.2.18.3.2. generowanie indywidualnych przelewdw w przypadku potracen
komorniczych do tego samego komornika,.
11.7.2.18.3.3. generowanie przelewdw na indywidualne konta z dowolnego
sktadnika ptacowego (mozliwos¢ potaczenia sktadnika z
indywidualnym kontem bankowym).
11.7.2.18.4. Generacja wyptat:
11.7.2.18.4.1. kontrakty — generacja wyptat dla umow, kontrakty na czynnosci
medyczne
11.7.2.18.4.2. prawa majatkowe — generacja wyptat dla spadkobiercéw, z
okresleniem udziatu
11.7.2.19. Mozliwos¢ wydruku podstawowych zestawien:
11.7.2.19.1. lista ptac (zbioréwka z kilku list ptac) z mozliwoscia eksportu do
formatu MS Excel,
11.7.2.19.2. mozliwos¢ wydruku utajnionych paskéw wynagrodzen dla
pracownikow,
11.7.2.19.3. mozliwos¢ podpisania podpisem elektronicznym i rozestania
seryjnego wersji elektronicznej utajnionych paskow wynagrodzen
dla pracownikow,
11.7.2.19.4. karta wynagrodzen pracownika dla celéw archiwalnych w ukfadzie
list ptac wyptaconych w danym miesigcu lub za dany miesiac,
11.7.2.19.5. karta zasitkowa pracownika,
11.7.2.19.6. zastepcza asygnata zasitkowa pracownika.
11.7.2.19.7. wykaz pracownikéw z danymi jednoznacznie ich identyfikujgcymi
do wyptaty w kasie z jednej lub kilku list ptac,
11.7.2.19.8. formularze rozliczeniowe PIT,
11.7.2.19.9. zestawienia nominatéw dla list ptac.
11.7.2.20. Mozliwosc elastycznego tworzenia wykazow i zestawien,
dostosowanych do potrzeb Zamawiajgcego, na podstawie danych
o naliczonych wynagrodzeniach:
11.7.2.20.1. mozliwos¢ tworzenia szablondw wykazow (biblioteka wykazow),
11.7.2.20.2. mozliwosc¢ zapisu wykazéw w formacie arkusza MS-Excel, HTML,
CSv.
11.7.2.21. Mozliwos¢ emisji dokumentdw ptacowych (pism, zaswiadczen) na
podstawie danych o naliczonych wynagrodzeniach:
11.7.2.21.1. Mozliwos¢ definiowania szablonéw pism ptacowych (biblioteka
pism).
11.7.2.22. Prowadzenie rejestru dochoddéw:
11.7.2.22.1. mozliwosc¢ przegladu danych o dochodach pracownika naliczonych
na listach ptac w uktadzie miesiecznym.
11.7.2.23. Automatyczne uzupetnianie rejestru dochodéw podczas generacji
list ptac.
11.7.2.24. Zamkniecie miesigca ptacowego.
11.7.2.25. Kontrola przekroczenia przez pracownikdéw progéw podatkowych.
11.7.2.26. Mozliwos$¢ zapisu informacji wartosciowych o wynagrodzeniach
pracownikéw na kontach ksiegi gtéwnej i ksigg pomocniczych
modutu realizujgcego funkcjonalnosc¢ z zakresu Finanse-
Ksiegowosc.
11.7.2.27. Mozliwos¢ elastycznego okreslenia sposobu zapisu wynagrodzen w
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module realizujgcym funkcjonalnosé z zakresu Finanse -
Ksiegowosc (definicja szablondw eksportu).

11.7.2.28. Mozliwos¢ przygotowania i eksportu dokumentow rozliczeniowych p
ZUS dla pracownikéw i ich stosunkéw do programu ZUS-Ptfatnik.
11.7.2.29. Przygotowanie PIT-u rocznego dla pracownikéw, w tym rowniez z
uwzglednieniem indywidualnych zgtoszonych przez pracownika ulg P
i odliczen.
11.7.2.30. Obstuga kas pozyczkowych:
11.7.2.30.1. mozliwos¢ obstugi wielu kas pozyczkowych, P
11.7.2.30.2. ewidencja zbieranych sktadek (kasy PKZP). P
11.7.2.31. Ewidencja udzielonych pozyczek:
11.7.2.31.1. ewidencja poreczycieli, P
11.7.2.31.2. mozliwos¢ wyptaty pozyczki na liscie ptac, P
11.7.2.31.3. okreslenie sposobu sptaty (generacja planu sptaty rat pozyczki), P
11.7.2.31.4. ewidencja biezgcego stanu zadtuzenia, P
11.7.2.31.5. mozliwosc¢ przegladu historii sptaty pozyczki. P
11.7.2.32. Generacja zestawien dotyczacych kas:
11.7.2.32.1. bilans kasy, P
11.7.2.32.2. raport o stanie zadtuzenia i wktadach cztonkowskich. P
11.7.3. Obstuga ewidencji czasu pracy
11.7.3.1. Ewidencja czasu pracy pracownikéw w podziale na jednostki p
organizacyjne.
11.7.3.2. Mozliwosé wprowadzania grafikow przez kierownikéw jednostek
organizacyjnej, bezposrednio w komdrce organizacyjnej - Grafiki P
powinny by¢ wprowadzane przez osobe uprawniong — osobne
uprawnienie
11.7.3.3. Planowanie czasu pracy pracownikow z doktadnoscig do godzin
pracy w poszczegdlne dni z informacjg o ilosci godzin do
przepracowania, iloscig godzin nocnych i Swigtecznych, oraz godzin P
nadliczbowych wraz z walidacjg poprawnosci planowania ww z
uwzglednieniem przepisow.
11.7.3.4. System uwzglednia funkcjonowanie réznych systemdw czasu
pracy obowigzujgcych w szpitalu, z réznymi godzinami p
rozpoczynania i koiczenia pracy przez pracownikdéw oraz réznymi
normami czasu pracy.
11.7.3.5. Mozliwos$¢ przypisania pracownikom indywidualnego systemu p
czasu pracy.
11.7.3.6. Mozliwo$¢ wprowadzania wszystkich absencji pracownika w tym
réznych urlopéw szkoleniowych. Mozliwos¢ definiowania réznego P
rodzaju urlopéw dla poszczegdlnych grup zawodowych.
11.7.3.7. Wprowadzanie faktycznego czasu pracy pracownikéow w tym:
1.7.3.7.1. rejestracja godzin nieobecnosci, P
11.7.3.7.2. godzin nadliczbowych, P
11.7.3.7.3. urlopéw wypoczynkowych, P
11.7.3.7.4. szkolnych, P
11.7.3.7.5. szkoleniowych, P
11.7.3.7.6. dyzuréw medycznych, P
11.7.3.7.7. urlop dla 0séb niepetnosprawnych, P
11.7.3.7.8. urlop dla kliniki choréb ptuc. P
11.7.3.8. System musi by¢ przygotowany do wspétpracy z systemami
elektronicznej ewidencji czasu pracy (karty
elektroniczne/identyfikatory dla pracownikow).
11.7.3.8.1. Musi by¢ mozliwosé importu grafikdw czasu pracy z zewnetrznych p

systemdw RCP z wykorzystaniem standardéw wymiany opartych
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na formatach xml lub HL7.

11.7.3.9. Wydruk grafiku czasu pracy z uwzglednieniem:
11.7.3.9.1. wszystkich absencji pracownika, P
11.7.3.9.2. godzin nadliczbowych, P
11.7.3.9.3. dyzuréw medycznych. P
11.7.3.10. Nadawanie uprawnien uzytkownikom do pracy na wybranej grupie
pracownikow raz z okreslonym zakresem dziatan mozliwych do p
wykonania przez nich. Zatwierdzanie faktycznego czasu pracy
przez osoby do tego uprawnione.
11.7.3.11. Mozliwo$é wykonywania raportéw w oparciu o dane P
wprowadzone dla pracownikow.
11.7.3.12. Mozliwos¢ przygotowania rozliczenia godzin pracy dla potrzeb
naliczenia wynagrodzen:
11.7.3.12.1. automatyczne obliczanie w oparciu o faktyczny czas pracy
pracownika liczby przepracowanych godzin swigtecznych, nocnych, p
nadgodzin (rozliczenie powinno by¢ przygotowywane w rozbiciu na
miejsca zatrudnienia pracownika),
11.7.3.12.2. mozliwos¢ modyfikacji przygotowanego rozliczenia godzin (w
zakresie podziatu na miejsca zatrudnienia i osrodki powstawania P
kosztow),
11.7.3.12.3. mozliwos¢ przekazania przygotowanego rozliczenia automatycznie p
realizujgcego funkcjonalnosé w zakresie obstugi wynagrodzen.
11.7.3.13. Mozliwos¢ definiowania kalendarza, dni Swigtecznych oraz p
rozktadu standardowego pieciodniowego tygodnia pracy.
11.7.3.14. Mozliwos¢ przydzielania pracownikéw do poszczegdlnych grup
uméw (tj. umowa o prace, umowy zlecenia / o dzieto) na okresy P
zatrudnienia w danej jednostce zaktadu.
11.7.3.15. Definicja rodzajow godzin jakie sg stosowane do wprowadzania
ewidencji czasu pracy w tym co najmniej:
11.7.3.15.1. czasu trwania tzw. pory nocnej, P
11.7.3.15.2. doby Swigtecznej, P
11.7.3.15.3. ilosci godzin w tygodniu pracy. P

11.8. Zarzadzanie majatkiem trwatym

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

1.8.1.

Srodki Trwate

11.8.1.1. Prowadzenie kartotek sktadnikéw majatku trwatego (ilosciowo-
wartosciowych) obejmujgcych nastepujace informacje:
11.8.1.1.1. klasyfikacja GUS, P
11.8.1.1.2. informacji dotyczacych przyjecia (nr faktury, dostawca, numer
protokotu, data wystawienia faktury, data wystawienia protokotu, p
informacja o cenie poczgtkowej dla podzespotéw w przypadku
gdyz Srodek trwaty sktada sie z komponentéw),
11.8.1.1.3. stawka i metoda amortyzacji, mozliwos$¢ podwyzszenia lub p
obnizenia stawki amortyzacji
11.8.1.1.4. wartos¢ poczatkowa, P
11.8.1.1.5. biezacy stopien zuzycia (umorzenia), P
11.8.1.1.6. biezgca wartos¢ netto, P
11.8.1.1.7. miejsce uzytkowania, P
11.8.1.1.8. osrodki powstawania kosztéw (mozliwos¢ powigzania jednego P
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$rodka z kilkoma osrodkami kosztow),

11.8.1.1.9.

osoby odpowiedzialne,

11.8.1.1.10.

zrédta finansowania (mozliwosc¢ przypisanie do srodka trwatego
kilku zZrédet finansowania),

11.8.1.1.11.

czesci sktadowe srodka trwatego (komponentéw — numer
fabryczny, nazwa, producent, typ urzadzenia, rok produkc;ji).

11.8.1.2.

Biezaca informacja o stanie sktadnikéw majatku trwatego - wydruk
informacji z kartotek sktadnikdw majatku trwatego,.

11.8.1.3.

Mozliwo$¢ podgladu na ekranie przed wydrukiem.

11.8.1.4.

Mozliwosé uzyskania informacji /wydruku/ w konfiguracjach wg
osoby odpowiedzialnej materialnie, miejsce — osoba
odpowiedzialna materialnie, tylko miejsca uzytkowania grupy
Srodkéw trwatych dla wybranej jednostki organizacyjnej, tylko
Srodki trwate z danej grupy, podgrupy i rodzaju, kartoteki
wybranych srodkow trwatych czy grup srodkéw trwatych, srodki
trwate wg wybranego Zrédta finansowania, wg. OT, PK, LT, srodki
trwate z darowizn, srodki trwate umorzone w 100%, umarzane w
danym przedziale czasu, wedtug dokumentu MM (przesuniecie
miedzyoddziatowe), rozchodowania. Wydruki tabel
amortyzacyjnych wedtug grup, wedtug miejsc powstawania, kosztu
wedtug miejsca powstawania, wedtug przynaleznosci (wtasne,
nabyte przed 1999, dzierzawy: witasny, obcy, witasny w obcym
obiekcie, wnip), tylko aparatury medycznej Wydruk tabel
bilansowych (wedtug grupy, wedtug miejsca uzytkowania, wedtug
osoby odpowiedzialnej, wedtug przynaleznosci). Wydruk tabel
wersji skroconej i petnej zawierajgcej odpisy z poszczegdlnych
miesiecy.

11.8.1.5.

Zestawienie Srodkéw trwatych przyjetych lub rozchodowanych w
miesigcu, roku lub dowolnym przedziale czasowym o minimalne;j
doktadnosci rownej jeden miesigc.

11.8.1.6.

Mozliwos¢ wydruku zlikwidowanych srodkéow trwatych w
wybranym przedziale czasowym np. 2 lata.

11.8.1.7.

Prowadzenie ksigg inwentarzowych (mozliwos¢ wydruku
informacji z kartotek zgrupowanych wedtug ksigg
inwentarzowych).

11.8.1.8.

Przygotowanie i prowadzenie tabel amortyzacyjnych bilansowych
dla kazdego sktadnika majatku trwatego, zawierajgcych:

11.8.1.8.1.

informacje nt. planowanych w danym roku odpiséw
umorzeniowych (plany amortyzacji).

11.8.1.8.2.

plan amortyzacji w dowolnie wybranym przedziale czasowym /np.
10 lat/, (uwaga: dla catosci srodkow trwatych jak réwniez dla
pojedynczego srodka trwatego)

11.8.1.8.3.

informacje o realizacji planu amortyzacji - faktycznie dokonanych
odpisach umorzeniowych.

11.8.1.9.

Przygotowanie i prowadzenie tabel amortyzacyjnych bilansowych.

11.8.1.10.

Przygotowanie i prowadzenie tabel amortyzacyjnych dla celdw
podatkowych.

11.8.1.11.

Mozliwo$¢é wprowadzenia bilansu otwarcia - ilosciowo-
wartosciowego stanu sktadnikow majatku trwatego na dzien
rozpoczecia pracy modutu.

11.8.1.12.

Ewidencja zmian w kartotekach sktadnikéw majatku trwatego na
podstawie dokumentow:

11.8.1.12.1.

przyjecia sktadnika majgtku trwatego (Srodka trwatego —
przeszacowania grupowe , np. zaokraglenia wynikajgce ze zmian
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stanu prawnego),

11.8.1.12.2. ulepszenia, zmiany wartosci sktadnika majgtku trwatego, P
11.8.1.12.3. wycofania sktadnika majatku trwatego z ewidencji bilansowej z p
uwzglednieniem sposobu wycofania:
11.8.1.12.4. likwidacja srodka trwatego, P
11.8.1.12.5. nieodptatne przekazania srodka trwatego, sprzedaz srodka p
trwatego, kradziez, niedobdr, zniszczenie w zdarzeniu losowym,
11.8.1.12.6. zmian informacji ewidencyjnych w kartotece sktadnika majatku P
trwatego /mozliwosé odtworzenia historii $r. trwatego/,
11.8.1.12.7. naliczenia odpisdw umorzeniowych sktadnikéw majatku trwatego, P
11.8.1.12.8. aktualizacji wartosci sktadnikéw majatku trwatego (na podstawie P
rozporzadzenia Ministerstwa Finanséw),
11.8.1.12.9. rozliczenia réznic inwentaryzacyjnych sktadnikow majatku p
trwatego,
11.8.1.12.10. zmiany miejsca uzytkowania: sktadnikow majagtku trwatego, czesci p
sktadowych sktadnikéw majatku trwatego,
11.8.1.12.11. Zmiana osoby materialnie odpowiedzialnej
11.8.1.12.12. Mozliwos¢ wydzielenia czesci peryferyjnych srodka trwatego
(Zgodnie z Ustawg o Podatku Dochodowym od oséb prawnych art. P
16G pkt. 16, 17.).
11.8.1.13. Prowadzenie i wydruk dziennika dokumentéw w uktadzie P
miesiecznym.
11.8.1.14. Miesieczny wydruk naliczonej amortyzacji z mozliwoscig podziatu
na osrodki powstawania kosztéw. Wyszczegdlnienie amortyzacji P
podatkowe;j i bilansowe;j.
11.8.1.15. Wspieranie obstugi inwentaryzacji sktadnikow majatku trwatego:
11.8.1.15.1. mozliwos¢ przygotowania i wydruku arkuszy spisu z natury, p
arkuszy zestawienia pozycji inwentaryzacyjnych,
11.8.1.15.2. mozliwos$¢ wprowadzenia rzeczywistych ilosci sktadnikow majgtku
trwatego na podstawie spisu z natury i ich poréwnanie z P
wartosciami ksiegowymi,
11.8.1.15.3. mozliwosc rozliczenia réznic inwentaryzacyjnych - protokét réznic P
inwentaryzacyjnych.
11.8.1.16. Mozliwo$é zapisu zawartosci tabel amortyzacji w formacie HTML i p
MS Excel (lub réwnowazny).
11.8.1.17. Mozliwo$¢ wprowadzenia korekt przychoddéw, rozchoddw.
Przychody rozumiane jako Srodki trwate, wartosci niematerialne i
prawne wprowadzone do ewidencji Srodkéw trwatych, wartosci p
niematerialnych i prawnych (przyjecie srodkéw trwatych do
uzywania, wartosci niematerialnych i prawnych). Rozchody
rozumiane jako likwidacja.
11.8.1.18. Mozliwos¢ podziatu catosci zbioru sSrodkéw trwatych na zbiory:
11.8.1.18.1. podlegajace weryfikacji, P
11.8.1.18.2. podlegajace numeracji i inwentaryzacji, P
11.8.1.19. Mozliwos¢ wspotpracy z urzgdzeniami zewnetrznymi
11.8.1.19.1. System musi posiadaé¢ mozliwos¢ drukowania kodow kreskowych p
na drukarkach kodéw kreskowych
11.8.1.19.2. System musi posiada¢ mozliwos¢ podtaczenia czytnika kodow
. . P
kreskowych w celu odczytywania kodoéw kreskowych
11.8.1.19.3. Odczytane kody kreskowe muszg by¢ automatycznie kojarzone ze p
Srodkami trwatymi zaewidencjonowanymi w systemie
11.8.1.19.4. podlegajace inwentaryzacji - nie numerowane (ze wzgledu na
specyfike urzadzenia nie mozna numerowac/okleié¢ np. wiertarka P

do zabiegdéw operacyjnych)
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11.8.1.20. Mozliwosé tworzenia grup srodkow ze wzgledu na ich typ oraz p
charakter uzytkowania — odrebny od ewidencji inwentarzowe;j
11.8.1.21. Mozliwos¢ ewidencji wypozyczenia lub eksploatacji poza
strukturami szpitala (w zakresie 1) w przypadku wypozyczenia
przez firme: dane firmy , imie nazwisko, telefon osoby do
kontaktu; 2) w przypadku wypozyczenia przez osobe prywatna: R
imie, nazwisko, adres, telefon kontaktowy nr PESEL, ewentualne
dane opiekuna; 3) w przypadku wypozyczenia przez pracownika
Szpitala: wybor z listy dostepnej w systemie kadrowym.)
11.8.1.22. Mozliwos¢ planowania, obstugi oraz rozliczania procesu serwisu,
napraw oraz modernizacji srodkow trwatych:
11.8.1.22.1. Plan serwisu indywidualny, grupy sprzetowe (terminy i okresy), R
plany przegladdw i napraw
11.8.1.22.2. Rozliczenie realizacji umow serwisowych (rzeczowe i finansowe) R
11.8.1.22.3. Nadzorowanie procesu napraw (terminy, koszty, wytaczenia z R
uzytkowania) — ewidencja awaryjnosci
11.8.1.22.4. Prowadzenie paszportdw sprzetu (rejestru przegladdéw i awarii P
sprzetu)
11.8.1.22.5. Prowadzenie analizy stopnia wykorzystania aparatury medycznej R
11.8.1.23. Rejestracja czynnosci dla aparatury medycznej: naprawy,
konserwacje, dziatania serwisowe, aktualizacje oprogramowania, p
przeglady, regulacje, kalibracje, wzorcowania, sprawdzenia i
kontrola bezpieczenstwa.
11.8.1.24. Planowanie konserwacji, dziatan serwisowych, przegladow,
regulacji, kalibracji, wzorcowan, sprawdzen i kontroli P
bezpieczenstwa.
11.8.1.25. Przechowywanie w bazie dokumentacji, protokotéw i zalecen. P
11.8.1.26. Sprawozdania z czynnosci i planéw. P
11.8.2. Ewidencja wyposazenia
11.8.2.1. Prowadzenie kartotek sktadnikow majatku trwatego (ilosciowo-
wartosciowych) obejmujgcych podziat srodkéw niskocennych na
grupy.
11.8.2.1.1. numer inwentarzowy elementdw wyposazenia P
11.8.2.1.2. informacje dotyczace przyjecia (humer faktury dostawcy, numer
fabryczny, producent, nazwa, rok produkcji, typ, wartos¢ jezeli R
mozna ustalic)
11.8.2.1.3. informacje o miejscu uzytkowania P
11.8.2.1.4. informacje o osobie materialnie odpowiedzialnej, P
11.8.2.1.5. mozliwos$¢ grupowania sktadnikéw wyposazenia wg rodzaju /np. p
meble, sprzet gospodarczy, sprzet medyczny itp./.
11.8.2.2. Biezaca informacja o stanie sktadnikdéw wyposazenia - wydruk
informacji z kartotek sktadnikdw wyposazenia (Przyktadowym R
elementem wyposazenia jest regat, zas jego sktadniki to: szafa
ubraniowa, szafka z potkami otwartymi, komoda).
11.8.2.3. Prowadzenie ksigg inwentarzowych:
11.8.2.3.1. mozliwos$¢ wydruku informacji z kartotek zgrupowanych wedtug p
ksigg inwentarzowych),
11.8.2.3.2. mozliwos¢ tworzenia wydruku w dowolnej konfiguracji np. osoby
materialnie odpowiedzialnej, miejsca uzytkowania, wg grupy itp. P
/mozliwos$¢ podgladu wybranych informacji przed wydrukiem/
11.8.2.4. W wydruku mozliwo$¢ sumowania pozycji o tej samej nazwie i p
cenie.
11.8.2.5. Ewidencja zmian w kartotekach sktadnikéw wyposazenia -
ewidencja wpisow w kartotekach inwentarzowych:
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11.8.2.5.1. definicja typéw dokumentow, P
11.8.2.5.2. ewidencja wpiséw do ksigg inwentarzowych, P
11.8.2.5.3. wykazy na podstawie dokumentéw (wpiséw do kartotek p
inwentarzowych).
11.8.2.6. Wspieranie obstugi inwentaryzacji nisko cennych sktadnikow
majgtku trwatego:
11.8.2.6.1. mozliwos¢ przygotowania i wydruku arkuszy spisu z natury, P
arkuszy zestawienia pozycji inwentaryzacyjnych,
11.8.2.6.2. mozliwos$¢ wprowadzenia rzeczywistych ilosci nisko cennych
sktadnikéw majatku trwatego na podstawie spisu z natury i ich P
poréwnanie z wartosciami ksiegowymi,
11.8.2.6.3. mozliwosc rozliczenia réznic inwentaryzacyjnych - protokét réznic p
inwentaryzacyjnych.
11.8.2.7. Integracja z innymi modutami realizujgcymi funkcjonalnos¢ w
zakresie:
11.8.2.7.1. elastycznego tworzenia wzorcow eksportu do FK, R
11.8.2.7.2. wykorzystania stownikéw FK kontrahentéw, rodzajow kosztow, p
osrodkéw powstawania kosztow.
11.8.2.8. Mozliwos¢ podziatu catosci zbioru sSrodkéw trwatych na zbiory:
11.8.2.8.1. podlegajgce numeracji i inwentaryzacji, P
11.8.2.8.2. podlegajace inwentaryzacji - nie numerowane (np. narzedzia p
chirurgiczne, bielizna)
11.8.2.9. Mozliwo$é tworzenia grup sprzetowych ze wzgledu na ich typ oraz R
charakter uzytkowania — odrebny od ewidencji inwentarzowe;j
11.8.2.10. Import/eksport danych do/z zewnetrznego systemu do p
oznakowania $rodkow trwatych i wyposazenia
11.8.2.11. Mozliwo$é ewidencji obcych srodkéw trwatych/wyposazenia lub R
eksploatacji w strukturach szpitala
11.8.2.12. Mozliwosc¢ planowania, obstugi oraz rozliczania procesu serwisu,
napraw oraz modernizacji niskocennych srodkéw trwatych:
11.8.2.12.1. plan serwisu indywidualny, grupy sprzetowe (terminy i okresy), R
plany przegladdw i napraw,
11.8.2.12.2. rozliczenie realizacji uméw serwisowych (rzeczowe i finansowe), R
11.8.2.12.3. prowadzenie paszportow sprzetu, R
11.8.2.12.4. prowadzenie analizy stopnia wykorzystania aparatury medyczne;j. R
11.8.2.13. Oprogramowanie do zarzadzania majgtkiem trwatym musi
posiada¢ mozliwos¢ integracji z oprogramowaniem do
elektronicznej inwentaryzacji. Przez oprogramowanie do
elektronicznej inwentaryzacji nalezy rozumieé oprogramowanie
umozliwiajgce przeprowadzenie szybkiej inwentaryzacji przy p

pomocy mobilnego terminala z czytnikiem kodéw kreskowych, a
nastepnie wygenerowanie raportu rozliczajgcego inwentaryzacje.
Integracja musi zapewnia¢ mozliwos¢ przekazania na urzgdzenie
mobilne arkuszy spisowych a nastepnie zaczytanie wynikow
inwentaryzacji.

11.9. Wsparcie zarzadzania systemem jakosci

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

11.9.1.

W ramach systemu wsparcia zarzadzania systemem jakosci
nalezy dostarczyc i wdrozyc portal intranetowy, ktory powinien
udostepniaé nastepujgce funkcjonalnosci:
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11.9.1.1. Kalendarz
11.9.1.1.1. Widok kalendarza w uktadzie miesiecznym, tygodniowym, p
pieciodniowym, dziennym oraz wykresu Gantta.
11.9.1.1.2. Mozliwos¢ dodawania aktywnosci do kalendarza ze wskazaniem p
ich opisu, czasu trwania, lokalizacji.
11.9.1.1.3. Mozliwos¢é komentowania aktywnosci przez osoby posiadajace p
uprawnienia do danej aktywnosci.
11.9.1.1.4. Mozliwosé definiowania powtdrzen dla aktywnosci - dzienne, P
tygodniowe, miesieczne i roczne
11.9.1.1.5. Mozliwos$é oznaczania aktywnosci jako prywatne P
11.9.1.1.6. Mozliwo$¢ zatgczania zatgcznikéw do aktywnosci P
11.9.1.1.7. Mozliwo$é zapraszania do aktywnosci innych uzytkownikéw lub p
dziatow
11.9.1.1.8. Mozliwos$¢ akceptacji i odrzucania zaproszen do aktywnosci oraz p
podglad tych statusow przez zapraszajgcego
11.9.1.1.9. Podglad na widoku kalendarza grafika pracy z podsystemu
kadrowego systemu informatycznego jednostki z rozréznieniem P
grafikow planowanych i realizowanych.
11.9.1.1.10. Mozliwosé definiowania kalendarzy dla dziatéw firmy dostepnych P
automatycznie jedynie dla pracownikdéw danego dziatu
11.9.1.1.11. Wspétdzielenie kalendarzy P
11.9.1.1.12. Obstuga dostepu do kalendarza w trybie sekretarza/sekretarki z P
wytaczeniem aktywnosci oznaczonych jako prywatne.
11.9.1.1.13. Synchronizacja z urzgdzeniami mobilnymi z zainstalowanym
systemem Google Android, Apple iOS oraz Windows z rodziny R
mobilnych
11.9.1.1.14. Mozliwos$¢ podgladu kalendarza innych uzytkownikow przez p
uprawnione osoby
11.9.1.1.15. Mozliwo$é personalizacji kalendarza przez kazdego pracownika P
11.9.1.2. Klient poczty
11.9.1.2.1. Zgodnosé z serwerami pocztowymi obstugujgcymi IMAP i POP3 P
11.9.1.2.2. Mozliwo$é ograniczenia do obstugi poczty wewnetrznej organizacji P
11.9.1.2.3. Adresowanie poczty z wykorzystaniem bazy kontaktow (prywatnej p
i ogdélnofirmowej)
11.9.1.2.4. Przeszukiwanie poczty wg. adreséw, tematow i zawartosci p
wiadomosci.
11.9.1.3. Kontakty
11.9.1.3.1.1. Obstuga kontaktéw indywidualnych P
11.9.1.3.1.2. Obstuga kontaktéw grupowych (np. ordynatorzy, lekarze) P
11.9.1.3.1.3. Obstuga kontaktéw wspdlnych dla catej organizacji. P
11.9.1.3.1.4. Mozliwos$¢ grupowania kontaktéw w nieograniczonej strukturze p
drzewiastej
11.9.1.3.1.5. Synchronizacja z urzgdzeniami mobilnymi z zainstalowanym
systemem Google Android, Apple iOS oraz Windows z rodziny R
mobilnych
11.9.1.3.1.6. Brak ograniczen na ilo$¢ kontaktow i ilos¢ adreséw w ramach P
kontaktu
11.9.1.4. Zadania
11.9.1.4.1. Obstuga priorytetow P
11.9.1.4.2. Mozliwos$¢ definiowania daty ukonczenia, ilosci godzin p
planowanych oraz faktycznej ilosci godzin zrealizowanych
11.9.1.4.3. Mozliwos$¢ zlecania zadan innym osobom lub dziatom P
11.9.1.4.4. Mozliwos$é akceptacji badz odrzucania wykonania zadania p
(wielokrotnie) przez zlecajgcego
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11.9.1.5. Wiadomosci btyskawiczne
11.9.1.5.1. Mozliwos¢ przekazania wiadomosci btyskawicznej do innego p
uzytkownika lub dziatu.
11.9.1.6. Chat
11.9.1.6.1. Rozmowy z podziatem na tzw. chat roomy P
11.9.1.6.2. Rozmowy prywatne, ogdlne oraz grupowe P
11.9.1.7. Samoobstuga w sprawach pracowniczych:
11.9.1.7.1. Urlopy
11.9.1.7.1.1. Integracja z systemem kadrowym w zakresie wyswietlania ilosci P
dostepnego urlopu.
11.9.1.7.1.2. Sktadanie wniosku urlopowego z rozrdznieniem na typ P
(wypoczynkowy, opieka nad dzieckiem, na zadanie, zdrowotny)
11.9.1.7.1.3. Dwupoziomowy system akceptacji wnioskow - przez przetozonego P
oraz pracownika kadr.
11.9.1.7.1.4. Automatyczne przekazywanie zaakceptowanego wniosku do p
systemu Kadrowego.
11.9.1.7.1.5. Prezentacja zaakceptowanego urlopu jako aktywnosci na p
kalendarzu
11.9.1.7.2. Obstuga wyjs¢ z pracy (stuzbowych i prywatnych)
11.9.1.7.2.1. Mozliwos¢ zgtaszania wnioskow o wyjscie P
11.9.1.7.2.2. Mozliwosé akceptacji lub odrzucania wnioskdw przez przetozonego P
11.9.1.7.2.3. Prezentacja zaakceptowanego wyjscia jako aktywnosci na p
kalendarzu
11.9.1.7.3. Baza wiedzy
11.9.1.7.3.1. Publikowanie i przegladanie bazy wiedzy. P
11.9.1.7.3.2. Mozliwosé organizowania bazy wiedzy w strukturze drzewiastej P
11.9.1.7.3.3. Mozliwos$¢ dodawania obrazdw i zatgcznikéw P
11.9.1.7.4. Zgtoszenia usterek i uwag do dowolnego dziatu (np. technicznego,
IT).
11.9.1.7.4.1. Mozliwo$¢ wskazania srodka trwatego z ewidencji systemu p
Srodkéw trwatych, ktérego dotyczy zgtoszenie
11.9.1.7.4.2. Mozliwos¢ zdefiniowania przez uzytkownikdw pracujgcych przy
zgtoszeniu elementéw: planowana data realizacji, pracochtonnosé, P
planowane i tymczasowe rozwigzanie.
11.9.1.7.4.3. Obstuga statusow realizacji zgtoszenia i komentarza. P
11.9.1.7.4.4. Mozliwo$é wydruku zgtoszenia P
11.9.1.7.5. Tablica ogtoszen
11.9.1.7.5.1. Mozliwo$é tworzenia ogtoszen ogdlnych, jak i dla poszczegdlnych p
dziatow
11.9.1.7.5.2. Mozliwos$¢ tworzenia ogtoszen koniecznych do potwierdzenia p
zapoznania sie z trescig przez pracownika
11.9.1.7.5.3. Dostepne zestawienia z listg uzytkownikéw, ktérzy otworzyli p
ogtoszenie oraz takich, ktdrzy potwierdzili zapoznanie sie z trescig
11.9.1.7.6. Zarzadzanie zasobami
11.9.1.7.6.1. Mozliwos¢ definiowania bazy zasobéw z uwzglednieniem
mozliwosci tworzenia grup/typow.
11.9.1.7.6.1.1. Okreslony zaséb moze naleze¢ do wielu grup P
11.9.1.7.6.2. Mozliwos¢ definiowania zasobdw, ktérych rezerwacja nie ma
koniecznosci akceptacji przez zarzadzajacego zasobami oraz takich P
z koniecznoscig akceptacji
11.9.1.7.6.3. Mozliwos$¢ rezerwacji zasobow przez pracownikow poprzez p
sktadanie wnioskéw
11.9.1.7.6.4. Mozliwos$é akceptacji badz odrzucenia wniosku przez P
zarzgdzajgcego zasobem
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11.9.1.7.6.5. Podglad kalendarza zajetosci zasobu P
11.9.1.7.7. Dostep do grafiku czasu pracy (planowanego i realizowanego) P
11.9.1.7.7.1. Grafik czasu pracy (planowany i realizowany) w rozbiciu na umowe p
o prace i kontrakt
11.9.1.7.7.2. Mozliwos¢ wystawienia zatgcznika do faktury lub rachunku na
podstawie zrealizowanego grafika czasu pracy zarejestrowanego w P
systemie ewidencji czasu pracy.
11.9.1.7.8. Bezpieczne repozytorium dokumentéw ( dalej nazywane
Repozytorium)
11.9.1.7.8.1. Dostep do repozytorium dokumentow:
11.9.1.7.8.1.1. przez przegladarke internetowg bez koniecznosci instalacji P
dodatkowych komponentdéw.
11.9.1.7.8.1.2. bezposrednio z pakietéw biurowych MS Office ,Open Office i Libre
Office po zainstalowaniu odpowiedniej wtyczki w powyzszym P
oprogramowaniu
11.9.1.7.8.1.3. poprzez mapowany zasob sieciowy ( protokét WebDav) P
11.9.1.7.8.2. Wersjonowanie dokumentow w repozytorium
11.9.1.7.8.2.1. Repozytorium musi zapewnia¢ automatyczne wersjonowanie p
dokumentow.
11.9.1.7.8.2.2. Repozytorium musi zapewni¢ narzedzia audytowe zapewniajgce
informacje kto, kiedy i z jakiego adresu IP: otworzyt dokument, P
modyfikowat dokument, skasowat dokument, przenidst dokument,
modyfikowat meta dane zwigzane z dokumentem.
11.9.1.7.8.3. Repozytorium musi umozliwia¢ nadawanie uprawnien dla
dokumentéw z doktadnoscig do ich fragmentéw w przypadku p
dokumentéw edytora tekstu MS Office i Open Office w zakresie co
najmniej formatéw DOCX, ODT, XLSX, ODS .
11.9.1.7.8.4. System ochrony dokumentéw musi umozliwiac szyfrowanie
dokumentéw we wszystkich formatach ODF i OpenXML
wycigganych poza repozytorium, tak aby byty one bezuzyteczne P
dla 0s6b nie posiadajgcych odpowiednich uprawnien oraz
dedykowanych narzedzi.
11.9.1.7.8.5. System musi pozwalac na precyzyjne okreslanie uprawnien
uzytkownikow do zabezpieczonych dokumentéw i/lub ich
fragmentow. Minimalnie system powinien pozwala¢ na okreslenie
uprawnienia do:
11.9.1.7.8.5.1. przegladania dokumentu, P
11.9.1.7.8.5.2. edytowania dokumentu, P
11.9.1.7.8.5.3. drukowania dokumentu, P
11.9.1.7.8.5.4. kopiowania zawartosci dokumentu (rowniez poprzez funkcje p
drukowania do pliku),
11.9.1.7.8.5.5. zmiany uprawnien do dokumentu P
11.9.1.7.8.6. System ochrony dokumentéw musi by¢ zintegrowany z
repozytorium dokumentéw, m.in. w momencie dodawania
dokumentu o danej grupie zabezpieczen, system powinien p
automatycznie szyfrowac ten dokument oraz wszystkie
wygenerowane konwersje. Od tego momentu dokument musi
pozostawac jedynie w wersji zaszyfrowanej.
11.9.1.7.8.7. System musi dostarczy¢ narzedzie integrujgce sie z minimum MS
Office, Open Office i Libre Office, umozliwiajgce prace z p
zaszyfrowanymi dokumentami bezposrednio z poziomu tych
aplikacji.
11.9.1.7.8.8. System musi umozliwia¢ prace off-line z zabezpieczonymi P
dokumentami.
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11.9.1.7.8.9. System musi umozliwia¢ modyfikacje i odebranie nadanych
uzytkownikowi praw dla danej roli uzytkownika. Przyktadowo,
jezeli uzytkownikowi odebrane zostang prawa do danego
dokumentu, to w momencie najblizszej synchronizacji dokument
musi zostaé zamkniety.
11.9.1.7.8.10. System musi zapewnic¢ okienko informacyjne w razie odmowy
dostepu z informacjg o przyczynie.
11.9.1.7.8.11. System musi zbiera¢ do centralnego serwera informacje audytowe

o wszelkich prébach dostepu (takze nieudanych prébach)
wykonywanych na dokumencie.
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lll. System medyczny (HIS) - oprogramowanie aplikacyjne

1. Wymagania ogdlne

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

.1.1.

Wymagania dla interfejsu uzytkownika dla co najmniej
nastepujagcych modutéw: Ruch Chorych, Apteka, Apteczka
oddziatowa, Rozliczenia z NFZ, Przychodnia Rejestracja,
Przychodnia Gabinet lekarski, Pracownie diagnostyczne,
Dokumentacja Medyczna, Zlecenia.

.1.1.1.

Niewypetnienie wszystkich pél obligatoryjnych oraz btedne
wypetnienia powinny by¢ prezentowane w jednym komunikacie z
mozliwoscia szybkiego przejscia do miejsca aplikacji, gdzie te
btedy wystapity.

1.1.1.2.

System umozliwia wykonanie nowej operacji w systemie, bez
koniecznosci przerwania czynnosci dotychczas wykonywanej (np.
obstuga zdarzenie w trybie nagtym) i powrdt do zawieszonej
czynnosci bez utraty danych, kontekstu itp.

1.1.1.3.

Wymagana jest obstuga przegladarek internetowych w ich
aktualnych wersjach, co najmniej MS Internet Explorer, Mozilla
Firefox, bez posrednictwa metod zdalnego dostepu do aplikacji
typu klient-serwer.

1.1.1.4.

Sortowanie po wielu dowolnych kolumnach w aplikacjach
medycznych z mozliwoscia wyboru dla kazdej z nich kierunku
sortowania w przegladarce internetowe;.

1.1.1.5.

Mozliwos¢ pracy na urzadzeniach przenosnych pracujgcych pod
kontrolg systemdw operacyjnych co najmniej Android min.3.x,
i0S, Windows z rodziny mobilnych

I.1.1.6.

System musi umozliwi¢ skanowanie danych z dokumentéw
identyfikacyjnych np. dowoddow osobistych i na tej podstawie
dokonywanie automatycznej identyfikacji pacjenta i rejestracji
podstawowych danych osobowych

1.1.1.7.

System musi umozliwi¢ skanowanie danych z dokumentéw
medycznych i na tej podstawie dokonywanie automatycznej
identyfikacji pacjenta i podpowiadanie dofgczania dokumentéw
do kartoteki pacjenta

11.1.1.8.

Musi by¢é mozliwo$s¢ monitorowania czynnosci wykonywanych
przez uzytkownika systemu z konsoli administracyjne;j.

1.1.1.9.

System powinien zawierac pulpity uzytkownikéw umozliwiajgce
bezposredni dostep do wszystkich niezbednych funkcji, do jakich
uzytkownik posiada uprawnienia i powinien zawia¢ co najmniej
bezposredni dostep do:

.1.1.9.1.

pacjentdw: oddziatu, ,moich” pacjentéw czyli tych dla ktérych
zalogowany lekarz jest lekarzem prowadzacym, zaplanowanych
na wizyte i konsultacje, umdwionych na dzisiaj,

1.1.1.9.2.

wynikéw badan z podziatem na laboratoryjne, diagnostyczne i
inne z mozliwoscig wyswietlenia tylko najnowszych wynikéw (np.
z ostatnich 24godzin),

11.1.1.9.3.

zaplanowane na dzisiaj: wizyty, konsultacje,

11.1.1.9.4.

dokumentacji medycznej pacjentéw  oddziatu, ,moich”,
umowionych na wizyte, z odbytych wizyt i konsultacji,

11.1.1.9.5.

terminarz  uzytkownika uwzgledniajacy  jego: dyzury,
nieobecnosci, zadania, zaplanowane dla niego lub zrealizowane
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przez niego: zabiegi, konsultacje, wizyty,

l.1.1.9.6.

Powinna istnie¢ mozliwos¢ samodzielnego definiowania pulpitu
lub jego modyfikacji, przez uzytkownikéw lub administratorow.

.1.2.

System medyczny HIS musi posiada¢ mozliwos¢ automatycznego
wysytania danych i komunikatéw systemowych niezbednych do
prawidtowego dziatania e-ustug.

l.2.

leczenia dla lecznictwa stacjonarnego i ambulatoryjnego

Elektroniczna ewidencja i przetwarzanie danych w procesie

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

1.2.1.

Ruch chorych (lzba przyje¢, Statystyka, Oddziat)

1.2.1.1. Izba Przyjec
11.2.1.1.1. Obstuga skorowidza pacjentéw
1.2.1.1.1.1. Wyszukiwanie pacjentow wg réznych kryteriow P
1.2.1.1.1.2. Dodawanie i modyfikacja danych pacjenta P
1.2.1.1.1.3. Mozliwos$¢ zapisanie dodatkowych danych o pacjencie (uwagi) P
1.2.1.1.1.4. Rejestrowanie danych o opiekunach P
1.2.1.1.1.5. Rejestrowanie danych o osobach upowaznionych do dokumentacji P
medycznej pacjenta
1.2.1.1.1.6. Rejestrowanie danych o ubezpieczeniu w ramach przepiséw o P
koordynacji (UE)
1.2.1.1.2. Mozliwosé zarejestrowania pacjenta NN P
11.2.1.1.3. Rejestrowanie i przeglad:
1.2.1.1.3.1. Kolejnych wersji danych pacjenta wynikajacych P
11.2.1.1.3.2. Historii zmian danych w systemie P
111.2.1.1.4. Obstuga procesu rejestracji pacjenta z uwzglednieniem danych:
11.2.1.1.4.1. Tryb przyjecia wg Karty Statystycznej P
1.2.1.1.4.2. Skierowania P
11.2.1.1.4.3. Rozpoznania ze skierowania P
11.2.1.1.4.4. Opisu rozpoznania P
111.2.1.1.4.5. Karty Ratownictwa medycznego w przypadku przyjecia w trybie p
nagtym
111.2.1.1.5. Rejestrowanie danych o wizycie:
1.2.1.1.5.1. Wywiad wstepny (badanie podmiotowe i przedmiotowe) P
111.2.1.1.5.2. Kod rozpoznania wraz z opisem P
11.2.1.1.5.3. Wykonane czynnosci:
11.2.1.1.5.3.1.1. Procedury P
11.2.1.1.5.3.1.2. Konsultacje P
1.2.1.1.5.3.1.3. Podane leki P
111.2.1.1.5.3.1.4. Badanie diagnostyczne P
111.2.1.1.5.3.1.5. Przeprowadzone transfuzje P
1.2.1.1.6. Rejestracja danych koniecznych do rozliczenia z ptatnikiem (NFZ) P
11.2.1.1.7. Dostep do danych pacjenta:
1.2.1.1.7.1. Poprzednie wizyty i hospitalizacje P
1.2.1.1.7.2. Wyniki badan P
111.2.1.1.8. Utworzenie i wydruk dokumentéw:
11.2.1.1.8.1. Karta Statystyczna P
11.2.1.1.8.2. Karta Informacyjna P
11.2.1.1.8.3. Karta Zgonu P
111.2.1.1.8.4. Karta gorgczkowa P
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111.2.1.1.8.5. Innych dokumentéw zdefiniowanych przez uzytkownika, ktére
mogg by¢ przez niego zdefiniowane na etapie wdrozenia lub P
pozniejszej eksploatacji systemu
11.2.1.1.9. Zakonczenie obstugi pacjenta na Izbie Przyjec jako:
1.2.1.1.9.1. Udzielenie porady z ewentualnym wpisem do Ksiegi Oczekujacych P
1.2.1.1.9.2. Odmowa przyjecia z okresleniem przyczyny odmowy P
11.2.1.1.9.3. Przyjecie do szpitala P
111.2.1.1.9.4. Whis do Ksiegi Zgondéw P
111.2.1.1.10. Prowadzenie ksiag:
111.2.1.1.10.1. ksiegi gtdwnej przyjec i wypisow, P
11.2.1.1.10.2. ksiegi odmow przyjec¢ i porad ambulatoryjnych udzielanych w izbie P
przyjec,
111.2.1.1.10.3. listy oczekujacych na udzielenie $wiadczenia zdrowotnego, P
111.2.1.1.10.4. ksiegi chorych oddziatu, P
111.2.1.1.10.5. ksiegi raportow lekarskich, P
111.2.1.1.10.6. ksiegi raportow pielegniarskich, P
11.2.1.1.10.7. ksiegi zabiegow, P
111.2.1.1.10.8. ksiegi bloku operacyjnego albo sali operacyjnej, P
111.2.1.1.10.9. ksiegi bloku porodowego albo sali porodowe;j, P
111.2.1.1.10.10. ksiegi noworodkéw, P
111.2.1.1.10.11. ksiegi pracowni diagnostycznej; P
[}
1.2.1.1.11. Dostep do raportéw przyjetych pacjentow w uktadzie p
analitycznym i sumarycznym
1.2.1.1.12. Mozliwosé tworzenia wtasnych zestawien wykorzystujacych dane p
rejestrowane w systemie
11.2.1.1.13. Wspotpraca z innymi modutami systemu w zakresie:
1.2.1.1.13.1. Obstugi apteczki oddziatowe;j P
11.2.1.1.13.2. Zlecen badan diagnostycznych i wynikéw tych badan P
111.2.1.1.13.3. Zakazen szpitalnych P
111.2.1.1.14. Oddziat
11.2.1.1.14.1. Przyjecie pacjenta:
11.2.1.1.14.1.1. Skierowanego z Izby Przyjec P
11.2.1.1.14.1.2. Przenoszonego z innego Oddziatu P
11.2.1.1.14.1.3. Bezposrednio na oddziat z pominieciem Izby przyjec D
11.2.1.1.14.1.4. Przebywajgcego na innym oddziale bez wczesniejszego wypisanie D
do z tego oddziatu
111.2.1.1.14.2. Mozliwo$¢ anulowania skierowania pacjenta z lzby przyjec lub p
innego Oddziatu
111.2.1.1.14.3. Zarejestrowanych danych podczas przyjecia pacjenta:
1.2.1.1.14.3.1. Whpis do Ksiegi Ruchu Chorych Oddziatu P
111.2.1.1.14.3.2. Data i czas przyjecia P
11.2.1.1.14.3.3. Odcinek oddziatowy P
111.2.1.1.14.3.4. Sala i tézko P
111.2.1.1.14.3.5. Lekarz prowadzacy P
111.2.1.1.14.3.6. Uwagi P
111.2.1.1.14.3.7. Wartosci pomiardow (co najmniej waga i wzrost) P
111.2.1.1.14.4. Obstuga listy pacjentéw oddziatu:
111.2.1.1.14.4.1. Filtrowania wg wybranych kryteriéw P
111.2.1.1.14.4.2. Modyfikacja danych wskazanego pacjenta P
111.2.1.1.14.4.3. Przeglad archiwalnych danych osobowych P
111.2.1.1.14.4.4. Przeglad archiwalnych hospitalizacji pacjenta P
111.2.1.1.14.5. Ewidencja przepustek P
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1.2.1.1.14.6. Ewidencja okresdw pobytdéw pacjenta na poszczegdlnych p
odcinkach oddziatu
111.2.1.1.14.7. Rejestrowanie danych historii choroby:
111.2.1.1.14.8. Badanie wstepne podmiotowe i przedmiotowe P
111.2.1.1.14.9. Obserwacje lekarskie P
111.2.1.1.14.10. Wykonane procedury i zabiegi P
1.2.1.1.14.11. Podane leki P
11.2.1.1.14.12. Konsultacje P
11.2.1.1.14.13. Badania diagnostyczne P
111.2.1.1.14.14. Diety P
11.2.1.1.14.15. Epikryza P
111.2.1.1.14.16. Rozpoznania koficowe P
11.2.1.1.14.17. Rozpoznania przyczyny zgonu P
1.2.1.1.15. Ewidencja diagnoz pielegniarskich
11.2.1.1.15.1. Okredlenie diagnozy D
111.2.1.1.15.2. Rejestrowanie wykonanych procedur wraz z opisem D
111.2.1.1.15.3. Wydruk Karty przebiegu pielegnacji D
111.2.1.1.16. Ewidencja danych porodu:
11.2.1.1.16.1. Wopis do Ksiegi Porodéw P
11.2.1.1.16.2. Opis przebiegu porodu P
11.2.1.1.16.3. Sktad zespotu odbierajgcego pordd P
111.2.1.1.16.4. Opis noworodka (pomiary, skala Apgar) P
111.2.1.1.16.5. Istotne dane zwigzane z tozyskiem P
111.2.1.1.16.6. Whpis do Ksiegi Noworodkow P
11.2.1.1.16.7. Wydruk Karty Statystycznej P
111.2.1.1.16.8. Wydruk Karty Noworodka P
111.2.1.1.16.9. Wydruk zgtoszenie urodzenie P
11.2.1.1.16.10. Wydruk zaswiadczenia o urodzeniu P
1.2.1.1.17. Skierowanie noworodka do oddziatu noworodkowego P
111.2.1.1.18. Zakonczenie leczenia pacjenta na Oddziale jako:
11.2.1.1.18.1. Wypis ze szpitala P
111.2.1.1.18.2. Skierowanie na inny oddziat P
111.2.1.1.18.3. Wopis do Ksiegi Zgondéw P
11.2.1.1.19. Ewidencja danych niezbednych do rozliczenia z ptatnikiem (NFZ) P
111.2.1.1.20. Rozliczenie z NFZ na podstawie kart TISS28 D
11.2.1.1.21. Tworzenie i wydruk dokumentow:
11.2.1.1.21.1. Karta Wypisowa P
11.2.1.1.21.2. Karta Informacyjna P
11.2.1.1.21.3. Karta Statystyczna P
11.2.1.1.21.4. Karta Statystyczna Psychiatryczna P
111.2.1.1.21.5. Karta Zakazenia Szpitalnego P
111.2.1.1.21.6. Karat Nowotworowa P
1.2.1.1.21.7. Karty zgtoszen chordb zakaznych P
111.2.1.1.21.8. Karta Zgonu P
1.2.1.1.21.9. Karta TISS28 P
1.2.1.1.21.10. Innych dokumentdéw zdefiniowanych przez uzytkownika, ktore
mogg by¢ przez niego zdefiniowane na etapie wdrozenia lub R
pozniejszej eksploatacji systemu
111.2.1.1.22. Prowadzenie ksiag:
1.2.1.1.22.1. Ksiega Gtéwna P
111.2.1.1.22.2. Ksiega Ruchu Chorych P
111.2.1.1.22.3. Ksiega Zgonow P
11.2.1.1.22.4. Ksiega Oczekujacych P

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.
49



PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOINDSC

// UNIA EUROPEJSKA
- EUROPEJSKI FUNDUSZ

P O D K A R PAC K I E ROZWOJU REGIONALNEGO

11.2.1.1.22.5. Ksiega Raportow Lekarskich (z wykorzystaniem zarejestrowanych p
obserwacji lekarskich)
111.2.1.1.22.6. Ksiega Raportow Pielegniarskich (z wykorzystaniem opiséw p
przebiegu pielegnac;ji)
1.2.1.1.22.7. Ksiega Zabiegdw i Badan Diagnostycznych P
111.2.1.1.22.8. Ksiega Porodow P
111.2.1.1.22.9. Ksiega Noworodkow P
111.2.1.1.23. Dostep do zestawien zawierajgcych:
11.2.1.1.23.1. Listy pacjentow przyjetych, przebywajacych, wypisanych w P
wybranym okresie czasu
111.2.1.1.23.2. llos¢ osobodni z mozliwoscig wytgczenia dni przepustek P
111.2.1.1.23.3. Mozliwos$é tworzenia wtasnych zestawien na podstawie p
zarejestrowanych danych
111.2.1.1.23.4. Mozliwosé tworzenia wtasnych formularzy przeznaczonych do p
rejestrowania danych nie objetych systemem.
111.2.1.1.23.5. Wspotpraca z innymi modutami systemu w zakresie: P
111.2.1.1.23.6. Obstugi apteczki oddziatowe;j P
111.2.1.1.23.7. Zlecen badan diagnostycznych i wynikow tych badan P
111.2.1.1.23.8. Zakazen szpitalnych P
111.2.1.1.24. Oddziatowy punk pobran materiatu laboratoryjnego
111.2.1.1.24.1. Przyjecie materiatu laboratoryjnego P
111.2.1.1.24.2. Przypisanie materiatu laboratoryjnego do pacjenta P
11.2.1.1.24.3. Opisanie materiatu laboratoryjnego P
111.2.1.1.24.4. Przestanie opisanego materiatu laboratoryjnego do modutu p
Laboratorium
111.2.1.1.24.5. Sledzenie statusu badar przestanego materiatu laboratoryjnego P
111.2.1.1.25. Statystyka
11.2.1.1.25.1. Obstuga skorowidza pacjentéw P
1.2.1.1.25.1.1. Wyszukiwanie pacjentow wg réznych kryteriow
111.2.1.1.25.1.2. Dodawanie i modyfikacja danych pacjenta P
111.2.1.1.25.1.3. Mozliwos$¢ zapisanie dodatkowych danych o pacjencie (uwagi) P
111.2.1.1.25.1.4. Rejestrowanie danych o opiekunach P
111.2.1.1.25.1.5. Rejestrowanie danych o osobach upowaznionych do dokumentacji p
medycznej pacjenta
111.2.1.1.25.1.6. Rejestrowanie danych o ubezpieczeniu w ramach przepiséow o p
koordynacji (UE)
111.2.1.1.25.2. Potwierdzenie kompletnosci dokumentacji medycznej
111.2.1.1.25.3. Prowadzenie ksiag:
111.2.1.1.25.3.1. Ksiega Gtéwna P
111.2.1.1.25.3.2. Ksiega Ruchu Chorych P
111.2.1.1.25.3.3. Ksiega Zgondow P
111.2.1.1.25.3.4. Ksiega Oczekujgcych P
111.2.1.1.25.3.5. Ksiega Noworodkow P
[}
111.2.1.1.26. Dostep do zestawien zawierajgcych:
111.2.1.1.26.1. Listy pacjentow przyjetych, przebywajacych, wypisanych w p
wybranym okresie czasu
111.2.1.1.26.2. llos¢ osobodni z mozliwoscig wytgczenia dni przepustek P
111.2.1.1.26.3. Wskazniki statystyczne oddziatéw P
11.2.1.1.27. Mozliwos$¢ tworzenia wtasnych zestawien na podstawie b
zarejestrowanych danych
111.2.1.1.28. Wydruk dokumentow:
111.2.1.1.28.1. Karta Statystyczna P
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111.2.1.1.28.2. Karta Statystyczna Psychiatryczna P
111.2.1.1.29. Elektroniczna komunikacja z instytucjami:
11.2.1.1.29.1. Oddziaty NFZ P
11.2.1.1.29.2. Centrum Zdrowia Publicznego D
1.2.2. Przychodnia - Rejestracja
11.2.2.1. Obstuga rejestru pacjentow
11.2.2.1.1. Mozliwos¢ wyszukiwania w rejestrze pacjentow wg parametrow:
11.2.2.1.1.1. Nazwisko i imie P
1.2.2.1.1.2. PESEL P
1.2.2.1.1.3. Data urodzenia P
1.2.2.1.1.4. Poprzednie nazwisko P
11.2.2.1.1.5. Id pacjenta P
111.2.2.1.2. Wprowadzanie i modyfikacja danych osobowych z mozliwoscig
uzupetnienia
11.2.2.1.2.1. danych adresowych P
1.2.2.1.2.2. dane uprawniajace do realizacji $wiadczenia (dokumentéw
dotyczacych pacjentéw z Unii Europejskiej przyjmowanych w p
ramach przepisow o koordynacji oraz innych dokumentéw
uprawniajgcych do realizacji Swiadczen)
11.2.2.1.2.3. danych opiekuna pacjenta wraz z danymi kontaktowymi. P
11.2.2.1.3. Obstuga danych archiwalnych pacjenta (w przypadku zmiany p
danych osobowych)
1.2.2.1.4. Prezentacja informacji czy pacjent ma ztozong deklaracje POZ P
1.2.2.1.5. Obstuga kartotek (prowadzonych wspdlnie dla catej jednostki lub P
oddzielnie w ramach danej poradni)
1.2.2.1.6. Przeglad danych archiwalnych w zakresie poprzednich wizyt w
Przychodni, pobytéw szpitalnych, wykonywanych badan w P
zaktadzie diagnostycznym.
11.2.2.2. Rezerwacja terminu wizyty/badania pacjenta
1.2.2.2.1. Wyszukiwanie wolnych terminéw (wyszukanie terminu ,pierwszy p
wolny”)
1.2.2.2.2. Przeglad terminarza w ukfadzie dziennym/miesiecznym P
11.2.2.2.3. Rezerwacja wybranego terminu wizyty P
1.2.2.2.4. Mozliwo$é rezerwacji terminu wizyty pomiedzy istniejgce wpisy w D
terminarzu
11.2.2.2.5. Rezerwacja terminu wizyty na okreslong godzine, P
111.2.2.2.6. Przeglad listy zaplanowanych terminéw z mozliwoscig filtrowania:
1.2.2.2.6.1. Pacjenta P
111.2.2.2.6.2. Statusu rezerwacji P
111.2.2.2.6.3. Planowanego swiadczenia P
11.2.2.2.6.4. Okresu P
111.2.2.2.6.5. Rezerwacji do przeniesienia P
111.2.2.2.6.6. Rezerwacji do potwierdzenia P
1.2.2.2.7. Mozliwosci zmiany terminu wizyty/badania P
111.2.2.2.8. Mozliwos$ci anulowania terminu wizyty/badania z okresleniem p
przyczyny anulowania terminu
11.2.2.2.9. Mozliwo$é wykonywania grupowych operacji zmiany termindw b
wizyt
11.2.2.2.10. Mozliwosé wprowadzenia uwag podczas rezerwacji terminu wizyty P
1.2.2.2.11. Dostep do wspdlnego rejestru jednostek kierujgcych i lekarzy
kierujgcych z mozliwoscig wyszukiwania wg regonu lub nr prawa P
wykonywania zawodu
11.2.2.3. Rejestracja pacjenta do gabinetu :
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1.2.2.3.1. Weryfikacja wymagalnosci skierowania na wykonanie Swiadczenia P
1.2.2.3.2. Mozliwos¢ skopiowania danych skierowania z poprzedniej wizyty D
1.2.2.3.3. Mozliwo$é rejestracji do gabinetu/pracowni zlecen wewnetrznych b
z innych jednostek organizacyjnych szpitala
11.2.2.3.4. Przeglad listy zarejestrowanych pacjentow do gabinetu, pracowni P
11.2.2.3.5. Mozliwos¢ wypetniania definiowanych formularzy
dokumentacji medycznej:
111.2.2.3.5.1. W ramach rejestrowanej wizyty D
111.2.2.3.5.2. Dedykowanych dla pacjenta D
111.2.2.3.6. Wspotpraca z urzadzeniami do weryfikacji tozsamosci pacjenta
1.2.2.3.6.1. Odczyt danych z dowodu osobistego R
11.2.2.4. Obstuga deklaracji POZ
1.2.2.4.1. Deklaracje do lekarza rodzinnego P
11.2.2.4.2. Deklaracje do pielegniarki, P
1.2.2.4.3. Deklaracje do potoznej P
11.2.2.4.4. Deklaracje z zakresu medycyny szkolnej P
11.2.2.4.5. Kompleksowa ambulatoryjna opieka nad pacjentem z cukrzycg, P
11.2.2.4.6. Kompleksowa ambulatoryjna opieka nad pacjentem zarazonym p
HIV
111.2.2.5. Prowadzenie kolejek oczekujacych zgodnie z obowigzujacymi
przepisami
11.2.2.5.1. Obstuga kolejek oczekujacych do komarki organizacyjne;j P
11.2.2.5.2. Obstuga kolejek oczekujgcych do procedur medycznych, P
Swiadczen wysokospecjalistycznych
1.2.2.5.3. Wpis do kolejki oczekujgcych podczas rezerwacji terminu p
wizyty/badania
11.2.2.5.4. Przeglad listy osob oczekujacych w kolejce P
11.2.2.5.5. Obstuga przypadkéw pilnych i stabilnych P
11.2.2.5.6. Mozliwosé skreslenia pacjenta z listy oczekujgcych P
1.2.2.5.7. Mozliwo$¢ zmiany terminu oczekiwania na $wiadczenie. P
111.2.2.6. Obstuga harmonogramow pracy jednostek oraz personelu
1.2.2.6.1. Definiowanie szablonéw harmonograméw dla komorki p
organizacyjnej
11.2.2.6.2. Mozliwo$¢ wprowadzania godzin pracy jednostek organizacyjnych; P
11.2.2.6.3. Mozliwosé przekopiowania godzin pracy z informacji R
zarejestrowanych dla jednostki nadrzednej,
11.2.2.6.4. Podpowiadanie definicji harmonogramow pracy jednostki na R
podstawie godzin otwarcia jednostki,
11.2.2.6.5. Wprowadzanie informacji o dostepnosci rezerwacji dla
poszczegdlnych ustug udzielanych w jednostkach organizacyjnych p
szpitala na postawie zdefiniowanej wczesniej dostepnosci
jednostek organizacyjnych,
111.2.2.6.6. Wprowadzanie informacji o dostepnosci ustug w jednostkach p
organizacyjnych szpitala na postawie harmonogramu,
1.2.2.6.7. Podpowiadanie definicji harmonogramu na podstawie godzin R
otwarcia jednostki,
11.2.2.6.8. Definiowanie szablondw harmonogramow dla personelu D
medycznego
11.2.2.6.9. Wprowadzanie informacji o personelu realizujgcym ustugi p
medyczne
11.2.2.6.10. Wprowadzanie informacji o godzinach pracy personelu P
1.2.2.6.11. Wprowadzanie informacji o dostepnosci personelu na podstawie R
harmonogramu,
1.2.2.7. Wprowadzanie informacji o grupach zawodowych i
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specjalnosciach personelu
111.2.2.7.1. Definicja szablonu harmonogramu w zakresie:
1.2.2.7.1.1. Dni tygodnia P
1.2.2.7.1.2. Godzin dostepnosci P
1.2.2.7.1.3. Zakresu realizowanych $wiadczen w danym dniu / godzinie P
1.2.2.7.2. Przygotowanie terminarza pracy na podstawie wybranego
szablonu harmonogramu pracy komérki organizacyjnej/personelu P
medycznego
1.2.2.7.3. Mozliwo$¢é okreslania ciggtej dostepnosci ustug w jednostkach P
organizacyjnych,
111.2.2.7.4. Mozliwos¢ definiowania parametréw rezerwacji dla ustug
dostepnych w jednostkach organizacyjnych:
11.2.2.7.4.1. maksymalna liczba jednoczasowych rezerwacji, P
111.2.2.7.5. Definicja niedostepnosci terminarza dla:
111.2.2.7.5.1. Definiowanie globalnych dni wolnych dla catej jednostki b
zamawiajacego
11.2.2.7.5.2. Rodzaju niedostepnosci (urlop, chorobowe, remont, inne...) D
11.2.2.7.5.3. Komorki organizacyjnej/personelu medycznego D
111.2.2.7.5.4. Okresu niedostepnosci D
111.2.2.7.5.5. Mozliwos¢ dowolnej modyfikacji definiowanych dostepnosci:
111.2.2.7.5.5.1. Usuwanie dostepnych okresow, P
11.2.2.7.5.5.2. Modyfikacja dat dostepnych okreséw, P
11.2.2.7.5.5.3. Dodawanie nowych okresdw dostepnosci, P
111.2.2.8. Obstuga mechanizmoéw weryfikujgcych poprawnosé
wprowadzanych danych:
1.2.2.8.1. Nr PESEL (zapewnienie unikalnosci pacjentéw wg nr PESEL) P
11.2.2.8.2. Regon P
111.2.2.8.3. Nr prawa wykonywania zawodu P
111.2.2.9. Obstuga mechanizméw korekt danych:
1.2.2.9.1. taczenie zdublowanych pacjentow P
111.2.2.9.2. taczenie zdublowanych jednostek kierujgcych P
11.2.2.9.3. taczenie zdublowanych lekarzy kierujacych P
111.2.2.10. Mozliwos¢ wykonania raportow
11.2.2.10.1. Raport zarejestrowanych pacjentow P
111.2.2.10.2. Raport zaplanowanych wizyt (z danymi do korespondenc;ji) P
11.2.2.10.3. Wydruk ksiegi przyjec
11.2.3. Przychodnia - Gabinet lekarski
111.2.3.1.1. Obstuga rejestru pacjentow
1.2.3.1.1.1. Mozliwos¢ wyszukiwania w rejestrze pacjentow wg parametrow: P
1.2.3.1.1.1.1. Nazwisko i imie P
11.2.3.1.1.1.2. PESEL P
1.2.3.1.1.1.3. Data urodzenia P
1.2.3.1.1.1.4. Poprzednie nazwisko P
111.2.3.1.1.1.5. Id pacjenta
1.2.3.1.1.2. Rejestracja i modyfikacja danych osobowych z mozliwoscig p
uzupetnienia
11.2.3.1.1.2.1. danych adresowych P
111.2.3.1.1.2.2. dane uprawniajgce do realizacji $wiadczenia (dokumentéw
dotyczacych pacjentéw z Unii Europejskiej przyjmowanych w p
ramach przepisdow o koordynacji oraz innych dokumentéw
uprawniajgcych do realizacji Swiadczen)
111.2.3.1.1.2.3. danych opiekuna pacjenta wraz z danymi kontaktowymi.
1.2.3.1.1.3. Obstuga danych archiwalnych pacjenta (w przypadku zmiany P
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danych osobowych)

1.2.3.1.1.4. Obstuga kartotek (prowadzonych wspdlnie dla catej jednostki lub p
oddzielnie w ramach danej poradni)
11.2.3.1.2. Rezerwacja terminu wizyty/badania pacjenta
1.2.3.1.2.1. Wyszukiwanie wolnych terminéw (wyszukanie terminu ,pierwszy p
wolny”)
1.2.3.1.2.2. Przeglad terminarza w ukfadzie dziennym/miesiecznym P
11.2.3.1.2.3. Rezerwacja wybranego terminu wizyty P
1.2.3.1.2.4. Mozliwo$é rezerwacji terminu wizyty pomiedzy istniejace wpisy w P
terminarzu
11.2.3.1.2.5. Rezerwacja terminu wizyty na okreslong godzineg, nr P
111.2.3.1.2.6. Przeglad listy zaplanowanych terminéw z mozliwoscig filtrowania P
1.2.3.1.2.7. Wopis do kolejki oczekujgcych podczas rezerwacji terminu p
wizyty/badania
11.2.3.1.2.8. Mozliwo$é zmiany terminu wizyty/badania P
11.2.3.1.2.9. Mozliwo$é anulowania terminu wizyty/badania z okre$leniem p
przyczyny anulowania terminu
1.2.3.1.3. Obstuga listy zarejestrowanych pacjentow do gabinetu P
1.2.3.1.4. Przyjecie pacjenta do gabinetu przystanego z rejestracji P
11.2.3.1.5. Rejestracja nowego pacjenta bez udziatu rejestracji P
111.2.3.1.6. Realizacja wizyty w gabinecie
1.2.3.1.6.1. Przeglad danych osobowych pacjenta
1.2.3.1.6.2. Przeglad podstawowych danych medycznych (uczulenia, stale P
podawane leki)
111.2.3.1.6.3. Przeglad danych archiwalnych w zakresie poprzednich wizyt w
Przychodni, pobytéw szpitalnych, wykonywanych badan w P
zaktadzie diagnostycznym.
111.2.3.1.6.4. Dostep do wszystkich wynikow badan P
111.2.3.1.6.5. Mozliwo$¢é wydruku dokumentacji z wczesniej zdefiniowanych p
wzoréw dokumentow
111.2.3.1.6.6. Mozliwos¢ ewidencji danych porady POZ P
111.2.3.1.6.7. Mozliwos$¢ wprowadzenia danych wizyty
11.2.3.1.6.7.1. Dane skierowania P
11.2.3.1.6.7.2. Wywiad P
11.2.3.1.6.7.3. Opis badania P
111.2.3.1.6.7.4. Rozpoznanie P
11.2.3.1.6.8. Mozliwosé wykorzystywania definiowanych formularzy do opisu p
wizyt.
11.2.3.1.6.9. Mozliwos¢é zastosowania wzorow tekstéw definiowanych przez p
uzytkownika do opisu wizyty.
111.2.3.1.6.10. Mozliwo$é wystawienia zlecen badan/konsultacji P
11.2.3.1.6.11. Mozliwo$¢ wystawienia skierowania na zewnatrz P
11.2.3.1.6.12. Mozliwos$¢ zarejestrowania dodatkowych danych medycznych
11.2.3.1.6.12.1. Procedury medyczne D
111.2.3.1.6.12.2. Badania laboratoryjne i diagnostyczne D
111.2.3.1.6.12.3. Podane leki (wspdtpraca z lokalnym magazynem lekéw), b
oznaczenie podania leku jako szczepienia.
111.2.3.1.6.13. Wystawienie druku zwolnienia lekarskiego P
111.2.3.1.6.14. Rejestracja przepisanych lekéw i wydruk recepty
111.2.3.1.6.14.1. Obstuga puli nr recept z mozliwoscia definicji puli nr recept P
111.2.3.1.6.14.2. Wydruk/nadruk recepty P
111.2.3.1.6.15. Rejestracja danych rozliczeniowych zgodnie z wymaganiami p

ptatnika (pozycje rozliczeniowe NFZ oraz grupy JGP)
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111.2.3.1.6.16. Mozliwosé autoryzacji danych wizyty P
111.2.3.1.6.17. Mozliwos¢ zaplanowania kolejnej wizyty P
111.2.3.1.6.18. Rejestracja pomiarow z mozliwoscig podgladu ich w formie p
graficznej
111.2.3.1.6.19. Mozliwosc rejestracji definiowanych formularzy dokumentacji
medycznej:
111.2.3.1.6.19.1. W ramach realizacji wizyty P
111.2.3.1.6.19.2. Dedykowanych dla pacjenta P
111.2.3.1.7. Obstuga stownikéw
1.2.3.1.7.1. Mozliwo$é tworzenia najczesciej uzywanych listy pozycji stownika P
(lista definiowana przez uzytkownika)
1.2.3.1.7.2. Obstuga stownikéw hierarchicznych (ICD10, ICD9) P
111.2.3.1.8. Prowadzenie kolejek oczekujacych zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami
111.2.3.1.8.1. Przeglad rejestru oséb oczekujgcych w kolejce P
111.2.3.1.8.2. Mozliwos¢ skreslenia pacjenta z listy oczekujgcych P
11.2.3.1.8.3. Mozliwos$¢ zmiany terminu oczekiwania na $wiadczenie. P
111.2.3.1.8.4. Mozliwosé wydruku kolejki oczekujgcych P
11.2.3.1.9. Obstuga ksiegi przyjec (przeglad ksiegi przyje¢ z mozliwoscig p
wydruku)
111.2.3.1.10. Mozliwos¢ wykonania podstawowych raportow
111.2.3.1.10.1. Lista zarejestrowanych pacjentéw P
111.2.3.1.10.2. Lista zaplanowanych wizyt P
111.2.3.1.10.3. Zestawienie wykonanych $wiadczen P
111.2.3.1.10.4. Zestawienie recept P
11.2.4. Przychodnia - Gabinet zabiegowy
11.2.4.1. Obstuga rejestru pacjentow
111.2.4.1.1. Mozliwos¢ wyszukiwania w rejestrze pacjentdw wg parametrow:
1.2.4.1.1.1. Nazwisko i imie P
11.2.4.1.1.2. PESEL P
1.2.4.1.1.3. Data urodzenia P
1.2.4.1.1.4. Poprzednie nazwisko P
11.2.4.1.1.5. Id pacjenta P
111.2.4.1.2. Rejestracja i modyfikacja danych osobowych z mozliwoscig
uzupetnienia
1.2.4.1.2.1. danych adresowych P
11.2.4.1.2.2. dane uprawniajgce do realizacji Swiadczenia (dokumentow
dotyczacych pacjentéw z Unii Europejskiej przyjmowanych w p
ramach przepisdw o koordynacji oraz innych dokumentéw
uprawniajgcych do realizacji Swiadczen)
11.2.4.1.2.3. danych opiekuna pacjenta wraz z danymi kontaktowymi. P
11.2.4.1.3. Obstuga danych archiwalnych pacjenta (w przypadku zmiany p
danych osobowych)
1.2.4.1.4. Obstuga kartotek (prowadzonych wspdlnie dla catej jednostki lub p
oddzielnie w ramach danej poradni)
111.2.4.2. Mozliwos¢ realizacji zlecen wewnetrznych z innych jednostek p
organizacyjnych Szpitala
111.2.4.3. Mozliwos¢ realizacji zlecen zewnetrznych (z innych podmiotow), P
11.2.4.4. Obstuga listy zarejestrowanych pacjentow P
111.2.4.5. Obstuga zlecen CITO P
111.2.4.6. Przyjecie pacjenta do gabinetu przystanego z rejestracji P
11.2.4.7. Rejestracja nowego pacjenta bez udziatu rejestracji P
111.2.4.8. Realizacja zabiegu
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11.2.4.8.1. Przeglad danych osobowych pacjenta P
11.2.4.8.2. Przeglad podstawowych danych medycznych (uczulenia stale p
podawane leki)
11.2.4.8.3. Przeglad danych archiwalnych w zakresie poprzednich wizyt w
Przychodni, pobytéw szpitalnych, wykonywanych badan w P
zaktadzie diagnostycznym.
11.2.4.8.4. Dostep do wszystkich wynikéw badan P
11.2.4.8.5. Mozliwo$¢ wydruku dokumentacji z wczesniej zdefiniowanych P
wzorow dokumentdéw
111.2.4.8.6. Mozliwos¢ wprowadzenie danych zabiegu
111.2.4.8.6.1. Dane skierowania P
111.2.4.8.6.2. Opis P
111.2.4.8.6.3. Personel wykonujacy P
11.2.4.8.7. Mozliwo$é wykorzystywania definiowanych formularzy do opisu p
zabiegu.
11.2.4.8.8. Mozliwos¢ zastosowania wzoréow tekstow definiowanych przez p
uzytkownika do opisu zabiegu.
11.2.4.8.9. Mozliwos¢ wprowadzenia zlecen badan
111.2.4.8.10. Mozliwosc zarejestrowania dodatkowych danych medycznych
111.2.4.8.10.1. procedury medyczne P
111.2.4.8.10.2. podane leki (wspotpraca z lokalnym magazynem lekéw), P
11.2.4.8.11. Mozliwosé autoryzacji danych zabiegu P
11.2.4.8.12. Wydruk wyniku zgodnie z predefiniowanym wzorem dla tego P
zabiegu.
111.2.4.8.13. Rejestracja danych dla potrzeb rozliczen z ptatnikiem P
111.2.4.9. Obstuga stownikow
1.2.4.9.1.1. Mozliwosé tworzenia pozycji najczesciej uzywanych (lista p
definiowana przez uzytkownika)
11.2.4.9.1.2. Obstuga stownikéw hierarchicznych (ICD10, ICD9) P
111.2.4.10. Obstuga ksiegi zabiegow
11.2.4.10.1. Automatyczne generowanie ksiegi zabiegdw podczas realizacji P
111.2.4.10.2. Przeglad ksiegi zabiegéw P
11.2.4.10.3. Wydruk ksiegi zabiegow P
1.2.4.11. Pobranie materiatu
1.2.4.11.1. Oznakowanie pobieranych materiatéw kodem kreskowym. P
1.2.4.11.2. Rejestracja pobran materiatéw niezbednych do realizacji zlecenia
11.2.4.11.2.1. Odnotowanie daty i godziny pobrania P
111.2.4.11.2.2. Odnotowanie osoby pobierajgcej P
111.2.4.11.2.3. Uwagi do pobrania P
1.2.4.11.3. Rejestracja przekazania materiatu do laboratorium P
11.2.4.11.4. Przekazanie informacji do zleceniodawcédw o pobraniu materiatu P
poprzez np. zmiana stanu zlecenia
1.2.4.12. Mozliwos¢ wykonania podstawowych raportéw i wykazéw
pracowni np. zestawien zbiorczych obejmujgcy rodzaj i liczbe P
wykonanych badan za zadany okres
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lH.3. Dokumentacja medyczna

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

1.3.1.

Obstuga dokumentacji medycznej

1.3.1.1. Mozliwo$é wykorzystania danych z dokumentacji medycznej w P
Historii Choroby generowanej w systemie
1.3.1.2. Mozliwos¢ wykorzystania danych z dokumentacji medycznej w P
Karcie Informacyjnej
1.3.1.3. Mozliwos¢ dostosowania systemu do potrzeb Zamawiajgcego w
zakresie:
1.3.1.3.1. Mozliwosci definiowania formularzy przeznaczonych do ewidencji p
danych w systemie, wprowadzania i wyswietlania w nich danych
1.3.1.3.2. Mozliwos$¢ projektowania i tworzenia wydrukéw dla p
zdefiniowanych formularzy
1.3.1.3.3. Mozliwosé graficznego przedstawiania danych w postaci P
histograméw
11.3.1.4. Mozliwos¢ kojarzenia formularzy ze zleceniami P
11.3.1.5. Mozliwosé rejestrowania danych multimedialnych. P
1.3.1.6. Mozliwos¢ wykorzystania danych w czynnosciach analityczno- P
sprawozdawczych.
1.3.1.7. Dostep do wszystkich wersji elektronicznych utworzonej i
wydrukowanej lub zarchiwizowanej w archiwum elektronicznym P
dokumentacji medycznej.
111.3.1.8. Mozliwos$¢ uzyskania dostepu do wszystkich dokumentow p
dokumentacji medycznej pacjenta z jednego miejsca
1.3.1.9. Przed wydrukowaniem dokumentu wygenerowanego wczesniej
system powinien informowac o zmianach w danych, ktére P
nastapity po jego wygenerowaniu, i zaproponowac utworzenie
nowej wersji dokumentu.
11.3.1.10. Mozliwo$é podpisania elektronicznego i zarchiwizowania
wszystkich dokumentéw dokumentacji medycznej tworzonych P
przez system zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.
1.3.1.11. Mozliwos$¢ definiowania wtasnych formularzy przeznaczonych do b
wpisywania danych w systemie.
11.3.1.12. System powinien przechowywac wszystkie wersje utworzonej i
wydrukowanej (lub zarchiwizowanej w archiwum elektronicznym) P
dokumentacji medycznej.
1.3.1.13. Wszystkie dokumenty dokumentacji medycznej pacjenta powinny p
by¢ dostepne z jednego miejsca.
111.3.1.14. Podczas drukowania dokumentu wygenerowanego wczesniej
system powinien informowac, ze nastgpity zmiany w danych i P
zaleca sie utworzenie nowej wersji dokumentu.
111.3.1.15. Mozliwo$é nanoszenia oznaczen graficznych na obrazach i p
grafikach dotaczonych do formularzy dokumentacji medyczne;j.
1.3.1.16. Mozliwos¢ zdefiniowania wymagalnosci przechowywania kazdej p
wersji drukowanych dokumentow.
1.3.1.17. Mozliwos¢é przygotowania formularzy do wprowadzania i
przegladu danych oraz mozliwosé przygotowania na ich podstawie P
dokumentacji papierowej z zakresu neonatologii:
111.3.1.17.1. Dane podstawowe:
1.3.1.17.1.1. Kod pacjenta P
1.3.1.17.1.2. Data urodzenia P
111.3.1.17.1.3. Miejsce urodzenia (inborn/outborn) P
111.3.1.17.1.4. Zgon na sali porodowej? P
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11.3.1.17.1.5. Wiek w chwili przyjecia (godziny/minuty) P
1.3.1.17.1.6. Wiek ptodowy (tygodnie/dni) np. 27 6/7 P
1.3.1.17.1.7. Masa ciata urodzeniowa P
11.3.1.17.1.8. Dtugosc ciata P
1.3.1.17.1.9. Obwadd gtowy P
1.3.1.17.1.10. Opieka prenatalna (TAK/NIE) P
1.3.1.17.1.11. Sterydy prenatalne (TAK/NIE) P
1.3.1.17.1.12. Liczba kursow sterydoterapii prenatalnej P
1.3.1.17.1.13. Choroby matki P
1.3.1.17.1.14. Cigza (nr kolejny) P
11.3.1.17.1.15. Pordd (nr kolejny); (np. gtéwkowy 1/miednicowy2/poprzeczny3) P
11.3.1.17.1.16. Cigza mnoga (TAK/NIE); liczba ptodow P
11.3.1.17.1.17. Pte¢ P
1.3.1.17.1.18. Kolejnos¢ w czasie porodu P
111.3.1.17.2. Dane obstugiwane na sali porodowej:
11.3.1.17.2.1. Apgar 1 minuta P
111.3.1.17.2.2. Apgar 5 minuta P
11.3.1.17.2.3. Tlen na sali porodowej (TAK/NIE; %) P
11.3.1.17.2.4. Wspomaganie oddechowe P
111.3.1.17.2.5. Intubacja P
111.3.1.17.2.6. Masaz serca P
11.3.1.17.2.7. Adrenalina P
111.3.1.17.2.8. Surfaktant P
11.3.1.17.2.9. Czas podania dawki surfaktantu (godziny/minuty) P
111.3.1.17.2.10. Liczba dawek surfaktantu P
11.3.1.17.2.11. Temperatura przy przyjeciu do OITN P
111.3.1.17.2.12. Tlen poza salg porodowa P
11.3.1.17.2.13. Intubacja poza salg porodowg P
111.3.1.17.2.14. Wspomaganie oddechowe poza salg porodowag : CPAP (czas w P
godz.)
11.3.1.17.2.15. Wspomaganie oddechowe poza salg porodowa : wentylacja p
konwencjonalna (czas w godz.)
11.3.1.17.2.16. Wspomaganie oddechowe poza salg porodowg: wentylacja p
oscylacyjna (czas w godz.)
1.3.1.17.2.17. Wspomaganie oddechowe poza salg porodowa: wentylacja p
strumieniowa wysokiej czestotliwosci (czas w godz.)
111.3.1.17.2.18. Tlenek azotu (czas w godz.) P
111.3.1.17.2.19. Tlen w 28 dobie zycia P
111.3.1.17.2.20. Sterydy w leczeniu dysplazji oskrzelowo-ptucnej P
111.3.1.17.2.21. Indometacyna/lbuprofen (profilaktyka) P
111.3.1.17.2.22. Indometacyna/lbuprofen (leczenie) P
11.3.1.17.2.23. Ligacja PDA P
11.3.1.17.2.24. Chirurgia ROP P
111.3.1.17.2.25. Chirurgia NEC P
11.3.1.17.2.26. Inne duze zabiegi chirurgiczne P
11.3.1.17.2.27. RDS P
11.3.1.17.2.28. Odma optucnowa P
111.3.1.17.2.29. NEC P
111.3.1.17.2.30. SIP P
111.3.1.17.2.31. Obrazowanie OUN P
11.3.1.17.2.32. PIH (stopien) P
111.3.1.17.2.33. PVL P
111.3.1.17.2.34. Wiek w chwili rozpoznania PVL P
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111.3.1.17.2.35. Inne rozpoznania neurologiczne P
11.3.1.17.2.36. Sepsa i/lub zapalenie opon mdzgowo-rdzeniowych wczesne <=3 p
doba zycia
1.3.1.17.2.37. Sepsa i/lub zapalenie opon médzgowo-rdzeniowych pdine >3 doba p
zycia
111.3.1.17.2.38. Patogeny P
111.3.1.17.2.39. ROP P
111.3.1.17.2.40. Stopien ROP P
111.3.1.17.2.41. Objaw PLUS P
111.3.1.17.2.42. Duze wady wrodzone P
111.3.1.17.2.43. Inne istotne rozpoznania P
111.3.1.17.3. Dane obstugiwane w przypadku zgonu:
11.3.1.17.3.1. Wiek (dni/godziny) P
111.3.1.17.3.2. Przyczyna P
111.3.1.17.3.3. Przyczyna (opis) P
111.3.1.17.3.4. Ograniczenie pomocy terapeutycznej P
111.3.1.17.3.5. Wynik sekcji zwtok P
111.3.1.17.4. Dna obstugiwane w przypadku przeniesienia do innej placowki
leczniczej
111.3.1.17.4.1. Przyczyna (opis) P
111.3.1.17.4.2. Nazwa placéwki P
111.3.1.17.5. Obstuga danych w zakresie retinopatii:
111.3.1.17.5.1. Tlen w weku skorygowanym 36 tygodni P
111.3.1.17.5.2. ROP stopien P
111.3.1.17.5.3. Objaw PLUS P
111.3.1.17.6. Dane obstugiwane podczas wypisu ze szpitala:
11.3.1.17.6.1. Masa P
111.3.1.17.6.2. Dtugosé P
11.3.1.17.6.3. Obwdd gtowy P
111.3.1.17.6.4. Tlen (TAK/NIE) P
111.3.1.17.6.5. Karmienie (smoczek/piers/sonda/inne) P
111.3.1.17.7. Dane obstugiwane podczas wypisu ostatecznego ze szpitala:
1.3.1.17.7.1. Wiek (dni) 3
11.3.1.17.7.2. Masa P
111.3.1.17.7.3. Dtugosc P
111.3.1.17.7.4. Obwdd gtowy P
111.3.1.17.7.5. Karmienie P
11.3.2. Obstuga archiwizacji
111.3.2.1. Mozliwo$é wypozyczania kart wg réoznych parametrow (numer p
karty, nazwisko, imie, numer PESEL, kod kreskowy),
111.3.2.2. Zwrot kart wg parametrow jak wyzej, P
11.3.2.3. Mozliwosé wypozyczania kart z ewidencja osoby wypozyczajgcej
oraz celem wypozyczenia (np. cele naukowo - badawcze, P
kontynuacja leczenia, itd.),
111.3.2.4. Wspdlna baza oséb zatrudnionych P
111.3.2.5. Lokalizacja kart P
111.3.2.6. Wykaz kart ktére nie wrdcity do archiwum danego dnia P
1.3.2.7. Wykaz kart ktére wrécity do archiwum danego dnia P
111.3.2.8. System musi zapewniaé przeglad stanu realizacji ztozonych D
zamowien na dokumentacje medyczna.
111.3.2.9. Ogolny dostep do bazy danych wszystkich pacjentéw przyjetych do
szpitala z mozliwoscig odszukania pacjenta wg:
111.3.2.9.1. nr PESEL, P
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11.3.2.9.2. nazwiska (pierwsze litery z rozszerzeniem), P
111.3.2.9.3. identyfikatora, P
11.3.2.9.4. nr Ksiegi Gtéwnej, P
111.3.2.9.5. nazwiska rodowego, P
111.3.2.9.6. nr PESEL opiekuna, P
111.3.2.10. Dostep do aktualnych danych pacjenta z wyszczegdlnieniem:
111.3.2.10.1. pobytdow pacjenta (data przyjecia, wypisu, zaznaczenie lekarza p
wypisujacego),
111.3.2.10.2. wczesniejszych pobytow pacjenta na oddziatach, P
11.3.2.10.3. danych identyfikacyjnych pacjenta (nazwisko, imie, PESEL, adres, P
telefon, ubezpieczenia itp.).
1.3.2.11. Mozliwos¢ sprawdzenia w bazie danych osoby, ktérg pacjent
upowaznia do zasiegania informacji o stanie zdrowia pacjenta i
udostepniania dokumentacji za zycia i po $mierci,
111.3.2.12. Wspotpraca z innymi modutami Sl z mozliwoscig odszukania
pacjenta wg:
11.3.2.12.1. nr PESEL, P
1.3.2.12.2. nazwiska, P
11.3.2.12.3. Identyfikatora P
111.3.2.13. Mozliwos¢ dostepu do modutu Statystyka Medyczna w zakresie:
111.3.2.13.1. obstugi Ksiegi Gtowne;j:
1.3.2.13.1.1. z zaznaczeniem w rozpoznaniu nietypowych zgondw pacjentdw,
ktorych historie choréb muszg by¢ przechowywane przez okres 30 P
lat,
1.3.2.13.1.2. potwierdzenia wypisu pacjenta pod wzgledem kompletnosci i p
poprawnosci dokumentacji.
111.3.2.14. Mozliwos$¢ skanowania kodu paskowego dokumentacji p
przypisanego do kazdego pacjenta na Izbie Przyjec,:
111.3.2.15. Mozliwos$¢ recznego przekazania, wypozyczenia historii choréb i
zdania po wypozyczeniu dokumentacji, ktéra nie posiada kodow P
paskowych.
11.3.2.16. Zaznaczenie kilku historii wypozyczonych z mozliwoscig zdania. P
11.3.2.17. Wyrdznienie wypozyczonych historii choréb na formatce/ekranie. P
11.3.2.18. Mozliwosé odszukania w bazie danych historii wypozyczonych po
nazwisku pacjenta, nr Ks. Gt, identyfikatorze, lekarza P
WYpOzyczajgcego.
111.3.2.19. Wykonywanie raportéw:
1.3.2.19.1. wykaz wypozyczonych historii chordb z datg wypozyczenia i osobg p
WYpOzyczajacy,
111.3.2.20. Mozliwo$¢ wystawiania zaswiadczenia o pobycie pacjenta, ktore
powinno zawieraé nazwisko, imie, klinika, okres pobytu, P
rozpoznanie wg Ksiegi Gtdwnej z mozliwoscig wydruku.
11.3.2.21. Mozliwos¢ prowadzenia rejestru dokumentacji archiwalnej
(medycznej i niemedycznej):
1.3.2.21.1. przyjecie dokumentacji (kto i co zdaje), P
1.3.2.21.2. status dokumentacji (oddana do Archiwum Paristwowego,
zniszczona z tytutu uptywu okresu lub innych zdarzen losowych, P
wypozyczona - gdzie,
1.3.2.21.3. okres przechowywania/kategoria, P
11.3.2.21.4. miejsce przechowywania (nr archiwum) P
11.3.2.21.5. opcje wyszukiwania P
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1.4. Laboratorium

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

1.4.1.

Zarzadzanie zleceniami na badania laboratoryjne:

1.4.1.1. Przyjmowanie zlecen badan laboratoryjnych z podsysteméw p
Oddziat, Zaktad Medycyny Nuklearnej,
1.4.1.2. Woprowadzanie zlecen zewnetrznych, P
1.4.1.3. Mozliwo$é wyszukiwania zlecerh wg imienia i nazwiska, daty p
zlecenia
1.4.1.4. Dostep do zlecen archiwalnych pacjenta, P
111.4.1.5. Wyrdznianie zlecen CITO, P
1.4.1.6. Automatyczne dobieranie materiatow niezbednych do realizacji p
zlecenia.
1.4.2. Obstuga punktu przyjecia i rozdzielni materiatu:
11.4.2.1. wspomaganie rozdziatu materiatow wg jednostek wykonujgcych p
(badania realizowane we wtasnych lub obcych laboratoriach),
11.4.2.2. rejestracja wystania materiatéw do laboratoridw, P
11.4.2.3. oznakowanie pobieranych materiatéw kodem kreskowym. R
11.4.2.4. rejestracja w systemie pobranych materiatéw:
.4.2.4.1. automatyczne odnotowanie daty i godziny pobrania, P
11.4.2.4.2. odnotowanie osoby pobierajacej materiat, P
1.4.2.4.3. dla wybranych badan (np. oznaczenie grupy krwi) koniecznos¢ p
potwierdzenia danych pobrania (data i godzina, osoba, uwagi).
111.4.2.5. integracja z innymi modutami systemu medycznego:
111.4.2.5.1. przekazywanie elektronicznego potwierdzenia pobrania materiatu
do zleceniodawcéw podsystemu Ruch chorych i Poradnia oraz do R
modutu Laboratorium.
111.4.2.6. Punkt pobran musi umozliwia¢ pobranie materiatéw do badan
laboratoryjnych (oznakowanie i pobranie materiatu, wystanie R
materiatéow do laboratorium) w szczegdlnosci z mozliwoscig
obstugi wielu laboratoriéw zewnetrznych.
1.4.2.7. Musi by¢ mozliwosé wydruku Ksiegi pobran. P
111.4.3. Zarzadzanie zleceniami na badania laboratoryjne i bazg danych
pacjentow:
111.4.3.1. wyszukiwanie pacjentow w bazie wg roznych kryteriow, P
111.4.3.2. rejestracja i modyfikacja danych pacjentéw, P
111.4.3.3. rejestracja zlecenia:
11.4.3.3.1. manualnie, P
1.4.3.3.2. z czytnika OMR, R
11.4.3.4. kontrola kompletnosci danych zlecenia, P
111.4.3.5. nadzér nad stanem wykonania poszczegdlnych zlecen, P
111.4.3.6. generacja listy materiatéw do pobrania przez laboratorium, P
111.4.3.7. obstuga zlecen badan wieloparametrowych np. morfologia i badan p
panelowych (standardowe zestawy badan).
11.4.4. Rejestracja przyjecia materiatu do laboratorium:
11.4.4.1. identyfikacja zlecenia na podstawie kodu kreskowego R
przyjmowanego materiatu,
1.4.4.2. integracja z Punktem Pobran w zakresie przyjmowania danych o R
pobraniu materiatu (data, godzina, osoba pobierajgca, uwagi),
11.4.4.3. wspomaganie rozdziatu materiatu do poszczegdlnych pracowni — R
rozdziat na statywy poszczegdlnych pracowni,
1.4.4.4. mozliwosc rejestracji przyjecia materiatu wg zlecen lub wg rodzaju p

przyjmowanego materiatu,
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11.4.4.5. mozliwos$¢ dodrukowania etykiet kodéw kreskowych dla R
powielanych materiatéw
11.4.4.6. mozliwos¢ nadawania recznie lub automatycznie niezaleznej
numeracji prébek (dla nadawania automatycznego wg P
zdefiniowanych sekwencji)
111.4.4.7. mozliwosc¢ rejestracji materiatu zleconego do badania z modutu p
Ruch chorych(Oddziat).
111.4.4.8. mozliwos¢ przesytania informacji o stanie wykonania wynikéw do p
modutu Ruch chorych(Oddziat).
111.4.5. Obstuga stanowiska pomiarowego:
11.4.5.1. obstuga stanowisk manualnych, stanowisk z analizatorami R
jednokierunkowymi, dwukierunkowymi, odpytujacymi,
111.4.5.2. identyfikacja i wyszukiwanie zlecenia i prébki na podstawie kodu R
kreskowego,
111.4.5.3. mozliwos¢ oznaczenia pozycji probki na statywach pracowni i p
wyszukiwanie prébek na statywach,
11.4.5.4. przeglad listy zlecen wg badan do realizacji na danym stanowisku, P
111.4.5.5. obstuga stanowisk zapasowych, P
111.4.5.6. pobranie zlecen, P
11.4.5.7. utworzenie list roboczych, z mozliwoscig wydruku list roboczych p
dla stanowisk manualnych,
11.4.5.8. wystanie listy roboczej do analizatoréw dwukierunkowych, R
111.4.5.9. automatyczne odpowiadanie na zapytania analizatoréw R
odpytujacych,
111.4.5.10. przyjecie i akceptacja wynikéw z aparatu, PR
11.4.5.11. wpis reczny lub korekta wynikéw z mozliwoscig dopisania p
komentarzy,
111.4.5.12. obstuga powtdrek, P
111.4.5.13. automatyczny dobdr wartosci referencyjnych dla badania w
zaleznosci od kryteriow, takich jak:
11.4.5.13.1. wiek, P
111.4.5.13.2. pted, P
111.4.5.13.3. zazywane leki, P
111.4.5.13.4. postawiona diagnoza, P
11.4.5.13.5. tydzien ciagzy, P
11.4.5.13.6. cykl menstruacyjny. P
111.4.5.14. kontrola delta check, P
11.4.5.15. mozliwo$¢ medycznej weryfikacji wynikéw (autoryzacja) p
bezposrednio na stanowisku,
111.4.5.16. wydruki wynikow stanowiska, P
111.4.5.17. rejestr czynnosci obstugi aparatu, P
111.4.5.18. rejestr odczynnikow. P
111.4.6. Zarzadzanie wynikami:
11.4.6.1. medyczna weryfikacja wynikow, P
111.4.6.2. wydruk autoryzowanych i nie wydrukowanych wynikow, P
111.4.6.3. stan wykonania wynikéw z podziatem na grupy, P
111.4.6.4. przegladanie i odpis wynikow archiwalnych pacjenta, P
111.4.6.5. przenoszenie wynikéw do archiwum, P
111.4.6.6. niezalezna archiwizacja wynikéw z wybranych stanowisk D
1.4.6.7. mozliwos¢ wykorzystania stownika tekstéw standardowych do p
opisow wynikéw badan,
111.4.6.8. mozliwos¢ zdefiniowania regut wyliczajgcych wynik badania z p

zestawu innych badan oraz zasad automatycznego opisu wyniku
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poprzez dotgczanie zdefiniowanych wczesniej komentarzy,

111.4.6.9. mozliwos¢ organizacji wynikdw w odrebne kolejki wynikow i
kolejki weryfikacji w celu utatwienia zarzgdzania potokiem danych.
1.4.7. Raporty statystyczne z mozliwoscig prezentacji graficznej:
1.4.7.1. obcigzenie stanowisk i aparatéw pomiarowych,
111.4.7.2. sumaryczne zestawienia wszystkich wykonanych badan na
aparatach,
11.4.7.3. zestawienia wykonanych badan przez pracownie laboratoryjne,
1.4.7.4. zestawienia wykonanych badan dla poszczegdlnych
zleceniodawcéw,
111.4.7.5. statystyczna analiza wynikdw jednego badania,
111.4.7.6. zestawienie badan wg lekarzy zlecajacych, wg pacjentow,
11.4.8. Prowadzenie Ksiegi Laboratoryjnej i Ksiag Pracowni,
111.4.9. Dodatkowo w zakresie specyfiki stanowisk Pracowni
mikrobiologii:
111.4.9.1. podziat systematyczny wedtug Bergey’a dla wyhodowanych
drobnoustrojow,
111.4.9.2. tworzenie standardowych zestawéw antybiogramow z
mozliwoscig uzupetniania na etapie realizacji badania,
111.4.9.3. wprowadzanie bionumerdw z paskéw testdéw identyfikacyjnych
wg sfownika testow,
111.4.9.4. mozliwos¢ podtgczenia medycznych aparatéw mikrobiologicznych,
111.4.9.5. wprowadzanie danych wg stownikéw mechanizmdéw opornosci,
111.4.9.6. oznaczanie drobnoustrojéw alarmowych,
11.4.9.7. ewidencja poszczegdlnych etapow realizacji badania
mikrobiologicznego,
111.4.9.8. ewidencja podtozy hodowlanych i butelek z krwig na posiew,
111.4.9.9. mozliwos¢ prowadzenie statystyk mikrobiologicznych:
111.4.9.9.1. analiza epidemiologiczna: czestotliwos$¢ wystepowania
drobnoustrojow wg klasyfikacji Bergey’a i wg zleceniodawcoéw,
11.4.9.9.2. lekoopornosé drobnoustrojéw wg antybiotykéw, wg
drobnoustrojow dla wybranych zleceniodawcéw, badan,
antybiogramow, itp.,
11.4.9.9.3. analiza mechanizmdéw opornosci wg zleceniodawcow i
drobnoustrojow,
111.4.9.9.4. statystyki zuzycia podtozy hodowlanych i testow identyfikacyjnych.
111.4.10. Mozliwos¢ prowadzenie kontroli jakosci:
111.4.10.1. definicja materiatéw kontrolnych,
111.4.10.2. definicja metod pomiarowych z mozliwoscig zebrania ich w panele,
111.4.10.3. definicja aparatow, na ktérych odbywajg sie pomiary,
111.4.10.4. definicja komentarzy i metod naprawczych do uzyskanych
wynikéw kontroli,
111.4.10.5. definicja wartosci statystycznych dla kontrolowanych metod
pomiarowych,
111.4.10.6. wigczanie regut kontrolnych Westgarda (1_2s, 1_2.5s, 1_3s,
1 3.5s,2 25,223 2s,R_4s,3_1s,4 1s, 10x(9x,8x), 7T :
111.4.10.6.1. jako ostrzezenia,
111.4.10.6.2. sygnalizacja znajdowania sie metody pomiarowej poza kontrola.
111.4.10.6.3. analiza i dobor regut kontroli na podstawie biezgcych danych
kontroli i wybranych kart OPS,
111.4.10.6.4. wydruk kart OPS.
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111.4.10.7. przygotowanie metody kontroli P
111.4.10.8. rejestracja pomiarow wstepnych w celu okreslenia ram
statystycznych metody pomiarowe;j:
11.4.10.8.1. pomiary w materiale trwatym (Lot), P
11.4.10.8.2. pomiary w materiale nietrwatym (materiale biologicznym — p
Dublety),
111.4.10.9. wyliczanie wartosci Sredniej (X) i odchylenia standardowego (SD)
zaréwno dla pomiaréw wstepnych, jak i wartosci skumulowanych P
w trakcie trwania kontroli.
111.4.10.10. rejestracja wynikdw pomiaréw kontrolnych:
111.4.10.10.1. wyniki pomiaréw w materiale trwatym, P
111.4.10.10.2. wyniki pomiaréw w materiale nietrwatym, P
111.4.10.10.3. wczytywanie wynikdw pomiaréw kontrolnych bezposrednio z p
obszaru aparatu.
111.4.10.11. zebranie wynikéw kontroli w postaci kart kontrolnych i analiza
wynikow:
11.4.10.11.1. karta Levey-Jenningsa z analizg regut Westgarda, P
111.4.10.11.2. karta kontroli odtwarzalnosci, P
11.4.10.11.3. karta kontroli powtarzalnosci, P
111.4.10.11.4. karta kontroli doktadnosci, P
11.4.10.11.5. wydruki kart kontrolnych. P
1.4.11. Integracja z innymi modutami systemu medycznego:
1.4.11.1. wspotpraca z pozostatymi podsystemami medycznymi w zakresie
wzajemnego udostepniania danych zlecenia i danych o jego P
wykonaniu,
1.4.11.2. mozliwos$¢ wspotpracy z modutem Punkt Pobran w szpitalu lub w P
przychodni
1.4.11.3. eksport danych statystycznych oraz ilosSciowych o wykonanych
Swiadczeniach do pliku tekstowego z mozliwoscig wczytania do P
modutéw Rachunku Kosztéw Leczenia.
l1.5. Pracownie diagnostyczne

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

111.5.1.

Pracownie diagnostyczne

11.5.1.1. Obstuga rejestru pacjentow
111.5.1.1.1. Mozliwos¢ wyszukiwania w rejestrze pacjentdw wg parametrow:
1.5.1.1.1.1. Nazwisko i imie P
11.5.1.1.1.2. PESEL P
11.5.1.1.1.3. Data urodzenia P
111.L5.1.1.1.4. Poprzednie nazwisko P
111.L5.1.1.1.5. Id pacjenta P
111.5.1.1.2. Rejestracja i modyfikacja danych osobowych z mozliwoscig
uzupetnienia
111.L5.1.1.2.1. danych adresowych P
111.5.1.1.2.2. dane uprawniajgce do realizacji $wiadczenia (dokumentéw
dotyczacych pacjentéw z Unii Europejskiej przyjmowanych w p
ramach przepisdw o koordynacji oraz innych dokumentéw
uprawniajgcych do realizacji Swiadczen)
111.5.1.1.2.3. danych opiekuna pacjenta wraz z danymi kontaktowymi. P
1.5.1.1.3. Obstuga danych archiwalnych pacjenta (w przypadku zmiany p
danych osobowych)
11.5.1.2. Rezerwacja terminu badania pacjenta
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1.5.1.2.1. Wyszukiwanie wolnych termindéw (wyszukanie terminu p
,pierwszy wolny”)
1.5.1.2.2. Przeglad terminarza w uktadzie dziennym/miesiecznym P
11.5.1.2.3. Rezerwacja wybranego terminu badania P
11.5.1.2.4. Mozliwos¢ rezerwacji terminu wizyty pomiedzy istniejgce wpisy p
w terminarzu
11.5.1.2.5. Przeglad listy zaplanowanych terminéw z mozliwoscig p
filtrowania:
11.5.1.2.6. Wohis do kolejki oczekujacych podczas rezerwacji terminu badania P
11.5.1.2.7. Mozliwo$¢ zmiany terminu badania P
11.5.1.2.8. Mozliwo$¢ anulowania terminu badania z okresleniem przyczyny p
anulowania terminu
11.5.1.3. Mozliwos¢ realizacji zlecen wewnetrznych z innych jednostek p
organizacyjnych Szpitala
111.5.1.4. Mozliwos¢ realizacji zlecen zewnetrznych (z innych podmiotéw), P
111.5.1.5. Obstuga listy zarejestrowanych pacjentéw do pracowni P
111.5.1.6. Obstuga zlecen CITO P
11.5.1.7. Przyjecie pacjenta do pracowni przystanego z rejestracji P
111.5.1.8. Rejestracja nowego pacjenta bez udziatu rejestracji P
111.5.1.9. Realizacja badania w pracowni diagnostycznej
11.5.1.9.1. Przeglad danych osobowych pacjenta P
11.5.1.9.2. Przeglad podstawowych danych medycznych (uczulenia stale p
podawane leki)
11.5.1.9.3. Przeglad danych archiwalnych w zakresie poprzednich wizyt w
Przychodni, pobytéw szpitalnych, wykonywanych badan w P
zaktadzie diagnostycznym.
111.5.1.9.4. Dostep do wszystkich wynikow badan P
111.5.1.9.5. Mozliwo$¢é wydruku dokumentacji z wczesniej zdefiniowanych P
wzoréw dokumentow
111.5.1.9.6. Mozliwos¢ wprowadzenie danych wizyty
111.5.1.9.6.1. Dane skierowania P
111.5.1.9.6.2. Opis wynik P
111.5.1.9.6.3. Realizacja badania P
111.5.1.9.6.4. Personel wykonujacy (z podziatem na osobe wykonujgca badania p
i opisujgca)
11.5.1.9.7. Mozliwosé wykorzystywania definiowanych formularzy do opisu p
badania.
111.5.1.9.8. Mozliwosé zastosowania wzoréw tekstéw definiowanych przez p
uzytkownika do opisu badania.
111.5.1.9.9. Mozliwo$¢é wprowadzania zatgcznikdw w formie dowolnego pliku P
111.5.1.9.10. Mozliwo$¢é wprowadzenie zlecen badan P
111.5.1.9.11. Mozliwos¢ zarejestrowania dodatkowych danych medycznych
111.L5.1.9.11.1. procedury medyczne P
111.5.1.9.11.2. podane leki (wspotpraca z lokalnym magazynem lekow), P
111.5.1.9.12. Mozliwos$¢ autoryzacji danych badania P
111.5.1.9.13. Wydruk wyniku badania zgodnie z predefiniowanym wzorem dla p
tego badania.
111.5.1.9.14. Rejestracja danych dla potrzeb rozliczen z ptatnikiem P
111.5.1.10. Obstuga stownikow
111.5.1.10.1.1. Mozliwosé tworzenia pozycji najczesciej uzywanych (lista p
definiowana przez uzytkownika)
111.5.1.10.1.2. Obstuga stownikéw hierarchicznych (ICD10, ICD9) P
11.5.1.11. Prowadzenie kolejek oczekujgcych zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami
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11.5.1.11.1. Przeglad rejestru oséb oczekujacych w kolejce P
1.5.1.11.2. Mozliwos¢ skreslenia pacjenta z listy oczekujgcych P
1.5.1.11.3. Mozliwos¢ zmiany terminu oczekiwania na $wiadczenie. P
11.5.1.11.4. Mozliwos¢ wydruku kolejki oczekujgcych P
1.5.1.12. Obstuga ksiegi pracowni
11.5.1.12.1. Automatyczne generowanie ksiegi pracowni podczas realizacji p
badania
11.5.1.12.2. Przeglad ksiegi pracowni P
11.5.1.12.3. Wydruk ksiegi pracowni P
11.5.1.13. Mozliwos¢ wykonania podstawowych raportow i wykazow
pracowni
11.5.1.13.1. Zestawienie wykonanych badan P
11.5.1.13.2. Zestawienie badan oczekujgcych/przyjetych do realizacji P
11.5.1.13.3. Zestawienie wykonanych procedur P
111.5.1.13.4. Raport ilosciowy wykonanych badan wg OPK P
111.5.2. Raport ilosciowy wykonanych badan wg jednostki kierujgcej P
111.5.3. Ewidencja zuzytych materiatéw do badan diagnostycznych —ich
pobieranie musi by¢ z poziomu apteczki oddziatowej przypisanej R

do tej pracowni diagnostycznej lub pacjenta.

ll.6. Patomorfologia

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

1.6.1.

Patomorfologia

11.6.1.1. Obstuga rejestru pacjentow
1.6.1.1.1. Mozliwosé wyszukiwania w rejestrze pacjentow: P
1.6.1.1.2. Rejestracja i modyfikacja danych osobowych P
1.6.1.2. Mozliwos¢ realizacji zlecen wewnetrznych z innych jednostek p
organizacyjnych Szpitala
1.6.1.3. Mozliwos¢ realizacji zlecen zewnetrznych (z innych podmiotow), P
11.6.1.4. Obstuga listy zarejestrowanych pacjentéw do pracowni p
patomorfologii
111.6.1.5. Obstuga zlecen CITO P
111.6.1.6. Przyjecie zlecenia do pracowni patomorfologii przystanego z p
rejestracji
11.6.1.7. Rejestracja nowego zlecenia bez udziatu rejestracji
1.6.1.7.1. Przyjecie materiatu do badania P
1.6.1.7.2. Mozliwo$¢é uzupetnienia/poprawienia niepoprawnie
wprowadzonych danych przez jednostki zlecajgce np. okolice P
pobrania, rodzaj materiatu,
111.6.1.8. Realizacja badania w pracowni patomorfologii
111.6.1.8.1. Przeglad danych osobowych pacjenta P
11.6.1.8.2. Dostep do wszystkich wynikow badan P
11.6.1.8.3. Mozliwo$¢é wydruku dokumentacji z wczesniej zdefiniowanych p
wzoréw dokumentow
11.6.1.8.4. Mozliwos$é uzupetnienia danych skierowania P
11.6.1.8.5. Podziat materiatu na probki P
111.6.1.8.6. Opis badania
111.6.1.8.6.1. Opis makroskopowy P
111.6.1.8.6.2. Opis mikroskopowy P
111.6.1.8.7. Rejestracja danych rozpoznania
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111.6.1.8.7.1. Wg klasyfikacji ICD10, P
11.6.1.8.7.2. Wg klasyfikacji SNOMED P
111.6.1.8.7.3. Rozpoznanie opisowe P
111.6.1.8.8. Obstuga badan na dedykowanych formularzach
111.6.1.8.8.1. badania cytologiczne P
111.6.1.8.8.2. badania histopatologiczne P
11.6.1.8.8.3. badania immunohistochemiczne P
111.6.1.8.8.4. biopsje cienkoigtowe P
111.6.1.8.8.5. badania konsultacja preparatéow P
111.6.1.8.8.6. badania srédoperacyjne P
11.6.1.8.8.7. badania FISH i CISH P
111.6.1.8.8.8. badania DNA P
111.6.1.8.8.9. badania sekcyjne (noworodka, osoby dorostej ) P
11.6.1.8.9. Rejestracja personelu wykonujacego P
11.6.1.8.10. Mozliwosé wprowadzania zatgcznikdw w formie dowolnego pliku P
11.6.1.8.11. Mozliwo$¢ zarejestrowania dodatkowych danych medycznych ( p
procedury medyczne, badania dodatkowe)
11.6.1.8.12. Mozliwosé zastosowania wzordw tekstéw definiowanych przez p
uzytkownika do opisu badania.
11.6.1.8.13. Mozliwos$¢ autoryzacji danych badania P
11.6.1.8.14. Wydruk wyniku badania zgodnie z predefiniowanym wzorem dla p
tego badania.
11.6.1.8.15. Rejestracja danych dla potrzeb rozliczen z ptatnikiem P
111.6.1.9. Przeglad oraz wyszukiwanie wynikéw badan patologicznych
11.6.1.9.1. Rodzaj badania P
11.6.1.9.2. Pacjent P
11.6.1.9.3. Personel wykonujacy P
11.6.1.9.4. Miejsce pobrania P
111.6.1.9.5. Rozpoznanie ICD10, SNOMED, opisowe P
11.6.1.9.6. Nr badania P
11.6.1.9.7. Okres P
111.6.1.10. Obstuga stownikow
11.6.1.10.1. Mozliwos$é tworzenia pozycji najczesciej uzywanych (lista p
definiowana przez uzytkownika)
11.6.1.10.2. Obstuga stownikéw hierarchicznych (ICD-10, ICD-9) P
1.6.1.11. Obstuga ksiegi pracowni
.6.1.11.1. Automatyczne generowanie ksiego pracownia podczas realizacji p
badania
11.6.1.11.2. Przeglad ksiegi pracowni P
11.6.1.11.3. Wydruk ksiegi pracowni P
11.6.1.12. Mozliwos¢ wykonania podstawowych raportow i wykazow
pracowni
1.6.1.12.1. Zestawienie wykonanych badan P
111.6.1.12.2. Raport ilosciowy wykonanych badan wg OPK
11.6.1.12.3. Raport ilosciowy wykonanych badan wg jednostki kierujgcej P
11.6.1.12.4. mozliwosc filtrowania po wielu kryteriach z wielokrotnym
wyborem dla kazdego kryterium: lekarzu pobierajgcym, lekarzu R

oceniajgcym, jednostce zlecajacej, typie badania, ICD10, ICD9
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H.7. Polityka lekowa

Nr funkcjonalnosci Funkcjonalnos¢ Wymagalnosé
1.7.1. Apteka
1.7.1.1. Prowadzenie stownikow:
.7.1.1.1. Karty lekéw P
1.7.1.1.2. Grupy lekow P
1.7.1.1.3. ATC P
1.7.1.1.4. Nazw miedzynarodowych P
1.7.1.1.5. Producentéw P
1.7.1.1.6. List lekéw dla oddziatow P
n.7.1.1.7. Dokumentdéw obrotu lekami P
1.7.1.2. Prowadzenie rejestru umoéw na dostawe lekéw P
1.7.1.3. Rejestrowanie zamdwien na dostawy lekéw P
1.7.1.4. Rejestrowanie obrotu lekami:
1.7.1.4.1. Przyjecie dostawy w tym import docelowy, przyjecie b
narkotyku, daru
1.7.1.4.2. Produkcja recepturowa w tym produkcja roztwordéw p
spirytusowych
1.7.1.4.3. Wydanie do jednostek wewnetrznych P
11.7.1.4.4. Zwrot z jednostek wewnetrznych z korektg stanéw b
zwracajacego
1.7.1.5. Rejestrowanie dokumentdéw korygujacych dokumenty b
obrotu lekami
1.7.1.6. Import elektronicznej faktury P
.7.1.7. Wydanie do jednostki wewnetrznej na podstawie b
zamoéwienia elektronicznego
1.7.1.8. Obstuga remanentu
1.7.1.8.1. Sporzadzenie arkusza spisowego na podstawie aktualnych b
stanéw
1.7.1.8.2. Rejestrowanie stanu faktycznego P
1.7.1.8.3. Wygenerowane dokumentu réznic P
1.7.1.8.4. Wygenerowanie wydrukow rdznic i spisu z natury P
1.7.1.9. Rejestrowanie dokumentu korekty stanu magazynowego P
11.7.1.10. Wstrzymanie leku znajdujgcego sie w aptece i apteczkach b
oddziatowych
.7.1.11. Kontrola daty waznosci leku podczas wydania P
1.7.1.12. Kontrola zgodnosci dostawy z umowg i zamoéwieniem b
podczas rejestrowania przyjecia
111.7.1.13. Wspomaganie procesu przetargowego:
1.7.1.13.1. Rejestrowania ofert P
1.7.1.13.2. Wybodr zwycieskiej oferty P
11.7.1.13.3. Zarejestrowanie umowy P
11.7.1.14. Udostepnienie zestawien wg:
1.7.1.14.1. Przyjec P
1.7.1.14.2. Wydan P
11.7.1.14.3. Nazw handlowych P
11.7.1.14.4. Nazw miedzynarodowych P
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111.7.1.14.5. Dostawcow P
111.7.1.14.6. Odbiorcéw P
1.7.1.14.7. Grup lekéw P
11.7.1.15. Udostepnienie zestawien iloSciowych wg:
11.7.1.15.1. llosci leku P
111.7.1.15.2. llosci substancji czynnej P
111.7.1.15.3. llosci dawek dobowych P
1.7.1.16. Mozliwosc¢ zapisu zestawien w formacie xls. P
1.7.1.17. Mozliwos¢ definiowania wiasnych zestawien na postawie b
danych zarejestrowanych w systemie
1.7.1.18. Wspdtpraca z innymi modutami systemu w zakresie:
1.7.1.18.1. Zestawien przychoddw i rozchodéw
1.7.1.18.2. Listy pacjentow jednostki
1.7.1.18.3. Exportu faktur i rozchoddw do systemu FKK
.7.2. Apteczka oddziatowa
1.7.2.1. Sktadanie zamdéwien na leki do Apteki P
1.7.2.2. Potwierdzenie przyjecia dostawy z Apteki P
1.7.2.3. Rejestrowanie:
1.7.2.3.1. Zwrotu dostawy do Apteki P
1.7.2.3.2. Zuzycia leku P
1.7.2.3.3. Straty nie zwigzanej z podaniem leku P
1.7.2.3.4. Korekty zuzycia P
1.7.2.4. Obstuga remanentu
1.7.2.4.1. Sporzadzenie arkusza spisowego na podstawie aktualnych b
stanéw
1.7.2.4.2. Rejestrowanie stanu faktycznego P
1.7.2.4.3. Wygenerowane dokumentu réznic P
1.7.2.4.4. Wygenerowanie wydrukéw rdéznic i spisu z natury P
11.7.2.5. Udostepnienie zestawien wg:
1.7.2.5.1. Przyjeé P
1.7.2.5.2. Wydan P
111.7.2.5.3. Nazw handlowych P
11.7.2.5.4. Nazw miedzynarodowych P
111.7.2.5.5. Dostawcow P
111.7.2.5.6. Odbiorcéw P
11.7.2.5.7. Grup lekéw P
111.7.2.5.8. Pacjentéw P
1.7.2.6. Udostepnienie zestawien ilosciowych wg:
11.7.2.6.1. llosci leku P
11.7.2.6.2. llosci substancji czynnej P
11.7.2.6.3. llosci dawek dobowych P
.7.2.7. Kontrola daty waznosci leku podczas wydania P
11.7.2.8. Wspotpraca z innymi modutami systemu w zakresie:
1.7.2.8.1. Listy pacjentow jednostki P
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Obstuga zabiegéw operacyjnych

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

11.8.1.

Blok operacyjny

111.8.1.1. Obstuga listy zabiegdw zleconych przez inne jednostki
11.8.1.1.1. Filtrowanie wg réznych kryteridw P
11.8.1.1.2. Modyfikacja danych wybranego pacjenta P
11.8.1.1.3. Zarejestrowanie zlecenia na zabieg operacyjny P
11.8.1.1.4. Dostep do historii choroby pacjenta P
11.8.1.1.5. Dostep do archiwalnych hospitalizacji pacjenta P
111.8.1.2. Zaplanowanie zabiegu:
111.8.1.2.1. Okreslenie terminu P
111.8.1.2.2. Okreslenie zespotu operujgcego P
11.8.1.2.3. Planowanych wykonan procedur P
11.8.1.2.4. Planowanego zuzycia materiatow i lekow P
111.8.1.3. Ewidencja przebiegu operacji obejmuje:
11.8.1.3.1. Opis stowny P
111.8.1.3.2. Wykonane procedury P
11.8.1.3.3. Zuzyte materiaty i leki P
11.8.1.3.4. Sktad zespotu P
111.8.1.3.5. Inne zataczone dokumenty P
11.8.1.3.6. Opis za pomoca wtasnych formularzy zdefiniowanych w systemie P
111.8.1.4. Opis anestezjologiczny obejmuje
11.8.1.4.1. Kwalifikacje do zabiegu P
111.8.1.4.2. Rodzaj znieczulenia P
111.8.1.4.3. Opis stowny P
11.8.1.4.4. Sktad zespotu P
111.8.1.4.5. Podane leki P
111.8.1.5. Prowadzenie Ksiegi Bloku Operacyjnego P
111.8.1.6. Wspotpraca innymi modutami systemu w zakresie:
11.8.1.6.1. Obstugi apteczki oddziatowej P
11.8.1.6.2. Zlecen badan diagnostycznych i wynikow tych badan P
11.8.1.6.3. Zakazen szpitalnych P
11.9. Obstuga dializ
Nr funkcjonalnosci Funkcjonalnos¢ Wymagalnos¢
111.9.1. Stacja dializ
11.9.1.1. Obstuga dializatorow z mozliwoscig przypisania pacjenta oraz p
okresleniem liczby jego reutylizacji
111.9.1.2. Obstuga zasobéw aparatow P
111.9.1.3. Generacja terminarzy z doktadnoscig do aparatu, Sali P
111.9.1.4. Prowadzenie stownika wykonywanych swiadczen P
111.9.1.5. Obstuga rejestru biorcow z mozliwoscia przygotowania p
skierowania na badania zgodnie z planem badan.
111.9.1.6. Prowadzenie planu badan laboratoryjnych dla pacjentow statych P
111.9.1.7. Obstuga rejestru pacjentow
11.9.1.7.1. Mozliwo$¢ wyszukiwania w rejestrze pacjentow: P
11.9.1.7.2. Rejestracja i modyfikacja danych osobowych P
111.9.1.7.3. Przeglad danych o dializach w trym danych archiwalnych w

zakresie
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11.9.1.7.3.1. dane o antygenach i przeciwciatach P
111.9.1.7.3.2. dane o dostepie naczyniowym P
111.9.1.7.3.3. dane o aktualnym dializatorze P
111.9.1.7.3.4. dane o aktualnym statusie na liscie biorcéw P
111.9.1.7.3.5. wskazniki ,,wydializowania” P
111.9.1.8. Rezerwacja terminu badania pacjenta
11.9.1.8.1. Wyszukiwanie wolnych terminéw (wyszukanie terminu p
,pierwszy wolny”) z uwzglednieniem zasobdw, dializatoréw
111.9.1.8.2. Mozliwos¢ kopiowania zaplanowanych wizyt na dializy z jednego p
tygodnia na kolejny.
11.9.1.8.3. Przeglad terminarza z prezentowang informacjg o stanie realizacji p
dializy w réznych kolorach
111.9.1.8.4. Rezerwacja wybranego terminu badania P
111.9.1.8.5. Mozliwos$é rezerwacji terminu wizyty pomiedzy istniejgce wpisy p
w terminarzu
111.9.1.8.6. Przeglad listy zaplanowanych terminéw z mozliwoscig filtrowania P
111.9.1.8.7. Mozliwo$¢ zmiany terminu badania P
111.9.1.8.8. Mozliwos$¢ anulowania terminu badania z okresleniem przyczyny p
anulowania terminu
111.9.1.8.9. Mozliwos¢ pominiecia planowania dla przypadkow dializ ostrych P
111.9.1.9. Mozliwos¢ realizacji zlecen wewnetrznych z innych jednostek p
organizacyjnych Szpitala
111.9.1.10. Mozliwos$¢ realizacji zlecen zewnetrznych (z innych podmiotéw), P
11.9.1.11. Obstuga listy zarejestrowanych pacjentéw z mozliwoscig eksportu p
do Excela
111.9.1.12. Przyjecie zlecenia przystanego z rejestracji P
111.9.1.13. Rejestracja nowego zlecenia bez udziatu rejestracji P
111.9.1.14. Realizacja wizyty w stacji dializ
111.9.1.14.1. Przeglad danych osobowych pacjenta P
111.9.1.14.2. Przeglad danych archiwalnych w zakresie
111.9.1.14.2.1. Wizyt w stacji dializ P
111.9.1.14.2.2. Wykonanych $wiadczen z uwzglednieniem personelu p
wykonujacego
111.9.1.14.2.3. Hospitalizacji (pobytow szpitalnych) P
111.9.1.14.2.4. Dostep do wszystkich wynikow badan P
111.9.1.14.3. Mozliwos¢é uzupetnienia danych skierowania P
11.9.1.14.4. Mozliwosé automatycznej generacji zlecen na badania
laboratoryjne po przyjeciu pacjenta dla biorcéw (w oparciu o plan P
badan)
111.9.1.14.5. Przebieg realizacji dializy
111.9.1.14.5.1. Mozliwos¢é kopiowania danych z poprzednich wizyt P
111.9.1.14.5.2. Wykonanie dializy P
111.9.1.14.5.3. Program dializy P
111.9.1.14.5.4. Wkuciach P
111.9.1.14.5.5. Ultrafiltracji P
111.9.1.14.6. Mozliwos¢ zarejestrowania dodatkowych danych medycznych
111.9.1.14.6.1. Procedury medyczne P
111.9.1.14.6.2. Badania laboratoryjne i diagnostyczne P
111.9.1.14.6.3. Podane leki (wspodtpraca z lokalnym magazynem lekéw) P
111.9.1.14.6.4. Zuzyte dializatory P
111.9.1.14.6.5. Inne dokumenty P
11.9.1.14.7. Personel wykonujacy P
111.9.1.14.8. Mozliwos¢ rejestracji zlecen P
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111.9.1.14.9. Rejestracja danych dla potrzeb rozliczen z ptatnikiem P
111.9.1.14.10. Mozliwos¢ rejestracji definiowanych formularzy dokumentac;ji p
medycznej w ramach wizyty
111.9.1.15. Obstuga ksiegi dializ
11.9.1.15.1. Automatyczne generowanie ksiegi dializ podczas realizacji dializy P
111.9.1.15.2. Przeglad ksiegi pracowni P
111.9.1.15.3. Wydruk ksiegi pracowni P
111.9.1.16. Mozliwos¢ wydruku dokumentacji z wczesniej zdefiniowanych
wzoréw dokumentow
111.9.1.16.1. Przebieg hemodializy P
111.9.1.16.2. Karta informacyjna o wykonanych hemodializach P
111.9.1.16.3. Inne dokumenty P
111.9.1.17. Mozliwos¢ wykonania podstawowych raportow i wykazow
pracowni
11.9.1.17.1. Zestawienie ilosciowe wykonanych hemodializ P
11.9.1.17.2. Zestawienie wykonanych hemodializ P
111.9.1.18. Wspotpraca z modutem Apteczka oddziatowa w zakresie
ewidencji zuzytych lekdw i materiatéw (w tym dializatoréw) oraz P
automatycznej aktualizacji standw magazynowych
111.9.1.19. Wspotpraca z modutem Laboratorium w zakresie zlecen badan p
laboratoryjnych
111.9.1.20. Wspétpraca z modutem Dokumentacji Formularzowej w zakresie p
definiowanych formularzy dokumentacji medyczne;j
111.9.2. Wspotpraca z wykazéw w zakresie definiowania wtasnych p
wykazéw
1.L10. Obstuga rehabilitacji
Nr funkcjonalnosci Funkcjonalnos¢ Wymagalnos¢
111.10.1. Rehabilitacja
111.L10.1.1. Obstuga stownikow:
11.10.1.1.1. stanowisk rehabilitacyjnych P
11.10.1.1.2. urzadzen rehabilitacyjnych P
11.10.1.1.3. rozpoznan kwalifikujgcych do stopnia pilnosci, wg Klasyfikacji p
chordb ICD — rewizja 10 dla rehabilitacji medycznej
111.110.1.2. Mozliwosé klasyfikowania warunkéw wykonania rehabilitacji P
111.L10.1.3. Mozliwo$é definiowania listy zdarzerh medycznych/elementéw p
leczenia dla miejsca wykonania
111.10.1.4. Mozliwos$¢é zastosowania w rehabilitacji stacjonarnej, p
ambulatoryjnej oraz rehabilitacji oddziatu dziennego
111.10.1.5. Mozliwos$¢ zarzadzanie grafikami i terminarzami stanowisk i p
urzadzen rehabilitacyjnych
111.L10.1.6. Mozliwosc¢ okreslenia warunkow dostepnosci ustug, na podstawie
dostepnosci:
111.10.1.6.1. personelu, P
11.10.1.6.2. pomieszczen, P
111.10.1.6.3. stanowisk rehabilitacyjnych. P
111.10.1.7. Mozliwo$¢é okreslania standardowego czasu trwania porad/wizyt z p
rozréznieniem pierwszorazowej i kontrolnej
111.10.1.8. Mozliwosé obstugi skorowidza pacjentow P
111.10.1.9. Mozliwos$é prowadzenia raportu kasowego P
111.10.1.10. Mozliwos$é wspdtpracy z systemem Finansowo-Ksiegowym P

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 —2013.

72




PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOINDSC

// UNIA EUROPEJSKA B
gl EUROPEJSKI FUNDUSZ RS

P O D K A R PAC K I E ROZWOJU REGIONALNEGO P

111.10.1.11. Mozliwo$é wprowadzenie nowego programu rehabilitacji dla p
pacjenta

111.L10.1.12. Mozliwos¢ automatycznego nadania stopnia pilnosci programu b
rehabilitacji na podstawie rozpoznania ze skierowania

111.L10.1.13. Mozliwos¢ przypisania do programu lekarza oraz terapeuty p
prowadzgcego

111.110.1.14. Mozliwo$¢é planowania elementéw programu rehabilitacji w
terminarzach terapeutdw, pomieszczen, stanowisk b
rehabilitacyjnych oraz w karcie zabiegowej pacjenta z
uwzglednieniem preferencji pacjenta

111.10.1.15. Wspomaganie planowania porad kontrolnych u lekarza p
prowadzgcego, w ramach programu,

111.10.1.16. Mozliwos$¢é manualnego planowania porad i zabiegow, z
uwzglednieniem mozliwosci planowania forsowanego w zajetych P
terminach

111.10.1.17. Mozliwos$é anulowania catego programu lub wybranych,
niezrealizowanych zabiegdéw z jednoczesnym anulowaniem P
rezerwacji zasobow

111.10.1.18. Mozliwo$¢é obstuzenia w systemie porady zaplanowanej jak i p
niezaplanowanej w programie rehabilitacji

111.10.1.19. Dostep do dokumentacji medycznej pacjenta

111.10.1.20. Mozliwos¢ biezgcego uzupetnianie dokumentacji medycznej p
pacjenta przez lekarza i terapeute,

111.L10.1.21. Mozliwos¢ wystawiania skierowan, recept i zlecen przez lekarza P

111.L10.1.22. Mozliwos¢ ewidencji zrealizowanych swiadczen P

111.L10.1.23. Mozliwos$¢ ewidencji czasu trwania porady P

111.10.1.24. Wglad do catej historii programoéw rehabilitacji pacjenta P

111.110.1.25. Woglad do catej historii zlecen i wynikdw badan P

111.L10.1.26. Mozliwosé wglagdu do terminarza gabinetu na dany dzien P

111.10.1.27. Mozliwosé wglagdu do terminarza terapeuty na dany dzien P

111.10.2. Mozliwosé potwierdzenia wykonania zabiegu w karcie zabiegowej p

pacjenta

lll.L11. Monitorowanie zakazen zaktadowych

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

1.11.1.

Zakazenia szpitalne

.11.1.1. Obstuga skorowidza danych pacjentéow obstugiwanych przez p
Rejestracje, Oddziaty, Poradnie, Izby Przyjec.
1.11.1.2. Wyszukiwanie pacjentow w skorowidzu wg réznych parametréow. P
11.11.1.3. Przeglad danych archiwalnych w zakresie danych z poszczegdlnych
pobytow szpitalnych, wizyt w zaktadach diagnostycznych, P
wynikéw badan i wizyt w poradniach.
1.11.1.4. Mozliwos¢ modyfikacji danych w zakresie:
1.11.1.4.1. rejestracji zakazenia szpitalnego, P
11.11.1.4.2. rejestracji patogenu alarmowego. P
1.11.1.5. Mozliwos¢ realizacji rejestracji zakazenia szpitalnego z poziomu p
oddziatu.
1.11.1.6. Mozliwos¢ wypetniania i wydruku nastepujacych dokumentow:
1.11.1.6.1. karta rejestracji zakazenia szpitalnego P
1.11.1.6.2. zgtoszenie zachorowania na chorobe zakazng — z poziomu modutu p

Oddziaf,
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11.11.1.6.3. zgtoszenie zgonu z powodu choroby zakaznej — z poziomu modutu p
Oddziat.
.11.1.7. Ewidencja nastepujgcych elementéw pobytu pacjenta na
oddziatach:
.11.1.7.1. wywiad wstepny, P
.11.1.7.2. rozpoznania: wstepne, koncowe, przyczyna zgonu, P
1.11.1.7.3. lekarza prowadzgcego, P
.11.1.7.4. zleconych i wykonanych badan diagnostycznych, procedur, p
zabiegdéw, lekéw, konsultacji,
.11.1.7.5. informacje dotyczace personelu uczestniczacego przy zabiegu p
operacyjnym, porodzie,
111.11.1.8. Mozliwos¢ wydruku dokumentéw wewnetrznych:
111.11.1.8.1. karta rejestracji zakazenia szpitalnego, P
11.11.1.8.2. karta rejestracji patogenu alarmowego. P
1.11.1.9. Mozliwos¢ wydruku dokumentéw zewnetrznych:
1.11.1.9.1. karta zakazenia szpitalnego wprowadzona na poziomie oddziatu, P
1.11.1.9.2. zestawien statystycznych, ruchu chorych. P
Ill.11.1.10. Obstuga rejestrow:
1.11.1.10.1. rejestr zakazen szpitalnych, P
11.11.1.10.2. rejestr patogendw alarmowych, P
11.11.1.10.3. rejestr zgtoszen zachorowania na chorobe zakazng, P
11.11.1.10.4. rejestr zgondw z powodu choroby zakaznej. P
.11.1.11. Czynnosci analityczno — sprawozdawcze:
11.11.1.11.1. mozliwos¢ wykorzystania standardowych raportéw, w tym:
.11.1.11.1.1. zestawienia roznych kombinacji danych wprowadzanych w
poszczegdlne raporty (zakazen, patogendw, chordb zakaznych, P
zgonow z powodu chordéb zakaznych),
.11.1.11.1.2. mozliwos¢ tworzenia raportédw okresowych dla poszczegdlnych p
oddziatéw szpitala, tacznie dla catego szpitala,
11.11.1.11.1.3. mozliwos$¢ generowania raportéw w wybranym zakresie: rodzaj p
zakazenia, rodzaj patogenu, rodzaj czynnika epidemiologicznego,
M.11.1.11.2. wydruki i przeglgdanie zestawien, raportéw, P
11.11.1.11.3. dowolne komponowanie / definiowanie wtasnych raportéw z p
wprowadzonych danych.
l.12. Integracja modutdw na poziomie zamdwien i komunikacji

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

1.12.1.

Obstuga zlecen

I.12.1.1.

Integracja w zakresie Elektronicznej ewidencji i przetwarzanie
danych w procesie leczenia dla lecznictwa stacjonarnego i
ambulatoryjnego:

.12.1.1.1.

petna automatyczna wspotpraca z elementem/modutem
obstugujacym apteczke/magazynek oddziatowy w zakresie
ewidencji zuzytych lekdw i materiatdw oraz automatyczne;j
aktualizacji stanéw magazynowych,

.12.1.1.2.

wspotpraca systemami/modutami medycznymi (systemami
objetymi integracjg) w zakresie wzajemnego udostepniania
danych zlecen i danych o ich wykonaniu (Laboratorium, pracownie
diagnostyczne itp.),

111.12.2.

Integracja w zakresie Polityki lekowej

1.12.2.1.

Finanse — Ksiegowos¢:

1.12.2.2.

mozliwosc¢ zapisu syntetycznego obrotu materiatowego na
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kontach ksiegi gtéwnej FK,

1.12.2.3. mozliwosc¢ zapisu dokumentéw rozchodowych na poziomie p
wydania z magazynu apteki,
1.12.2.4. mozliwosc¢ zapisu dokumentéw rozchodowych na poziomie p
wydania z magazynu apteczki oddziatowej,
111.12.2.5. mozliwos¢ tworzenia wzorcéw eksportu do FK, P
1.12.2.6. mozliwos¢ wykorzystania stownikéw FK: kontrahentow, rodzajow P
kosztéw, osrodkéw powstawania kosztéw,
11.12.2.7. mozliwos¢ zapisywania zlecen zewnetrznych automatycznie na D
kontach kontrahentéw w FK.
111.12.2.8. Ruch Chorych, Przychodnia:
11.12.2.8.1. w zakresie skorowidza pacjentow. P
11.12.2.8.2. kontrola interakcji pomiedzy sktadnikami wybranych lekéw P
11.12.2.8.3. kontrola interakcji pomiedzy sktadnikami lekéw wydanych p

okreslonemu pacjentowi

11.13. Modut przygotowania danych portalowych

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

1.13.1.

Wymagania ogolne

Modut stuzy do przygotowania danych informacyjnych w celu
synchronizacji z RCIM oraz w celu prezentacji na lokalnym portalu
jednostki ochrony zdrowia.

1.13.1.1.

Modut umozliwia udostepnienie informacji o jednostce ochrony
zdrowia, strukturze organizacyjnej, ustugach realizowanych przez
jednostke ochrony zdrowia, personelu realizujgcym dang ustuge w
jednostce ochrony zdrowia.

I.13.1.2.

Zakres danych bedzie zasilany z lokalnego Oprogramowania i
moze podlegac edycji oraz uzupetnieniu z wykorzystaniem
dedykowanego graficznego interfejsu uzytkownika koicowego.

11.13.1.3.

Modut musi posiada¢ mozliwos¢ elastycznych zamian zakresu
udostepnianych informacji w zaleznosci od dodefiniowanych
zakresdw danych .

1.13.1.4.

Modut musi posiada¢ mozliwosé akceptacji nowych danych(wersja
robocza) przed ich gotowoscig do udostepnienia ich do
synchronizacji z RCIM lub prezentacji na lokalnym portalu
jednostki ochrony zdrowia(wersja produkcyjna).

1.13.2.

Zakres danych

1.13.2.1.

Obszary danych

1.13.2.1.1.

W profilu udostepniane sg dane rejestrowe, kontaktowe oraz opis
jednostki w zakresie co najmniej:

11.13.2.1.1.1.

dane rejestrowe — REGON, Nazwa,

11.13.2.1.1.2.

dane kontaktowe — Adres, telefon, e-mail, WWW

11.13.2.1.1.3.

opis jednostki ochrony zdrowia

11.13.2.1.1.4.

struktura organizacyjna jednostki ochrony zdrowia w zakresie
realizowanych ustug medycznych

(XD | D=2

11.13.3.

Informacje o swiadczonych ustugach

11.13.3.1.

informacje o ustudze swiadczonej przez jednostke ochrony
zdrowia , ktére wykorzystujg dodatkowy znacznik okreslajgcy czy
dana ustuga jest publiczna czy tez wewnetrzna (wykorzystywana
w ramach zalecen ustug medycznych pomiedzy jednostkami
ochrony zdrowia)Zakres udostepnianych danych powinien
obejmowac co najmnie;j:
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11.13.3.1.1. nazwa ustugi, R
1.13.3.1.2. opis ustugi, R
111.13.3.1.3. wymagane dokumenty do realizacji Swiadczonej ustugi
11.13.3.2. Informacje personelu R
111.113.3.2.1. Zakres udostepnianych danych powinien obejmowac co najmniej:
111.13.3.2.1.1. Imie i Nazwisko, R
111.113.3.2.1.2. Stopien naukowy R
111.113.3.2.1.3. Specjalnosc R
111.113.3.2.1.4. Numer prawa wykonywania zawodu R
111.13.4. Integracja
11.13.4.1. Integracja danych pomiedzy jednostka ochrony zdrowia a RCIM.
1.13.4.1.1. Dane udostepnione przez modut beda dostepne dla RCIM w R
zakresie wymaganym do prezentacji aktualnej informacji na
portalu WWW e-informatora regionalnego
1.13.4.1.2. Zasilenie bedzie nastepowac automatycznie w zakresie R
wymuszonych przez RCIM
11.13.4.1.3. Bedzie mozliwosc realizacji zasilenia recznego, poprzez akcje R
administracyjne w MAR
111.13.4.2. Integracja danych pomiedzy Modutem przygotowania danych
portalowych a oprogramowaniem jednostki ochrony zdrowia
11.13.4.2.1. Bedzie mozliwos¢ realizacji zasilenia recznego, poprzez akcje
administracyjne z poziomu Modutu przygotowania danych R

portalowych do wersji roboczej,

I.14. Integracja Systemu medycznego HIS z e-ustugami w warstwie

regionalnej RCIM:

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnos¢

.14.1.

Wszelka wymiana informacji tj. danych i komunikatow
systemowych pomiedzy systemami lokalnymi a RCIM, musi sie
odbywac za posrednictwem tych samych mechanizméw warstwy
integracji dla wszystkich jednostek ochrony zdrowia.

1.14.1.1. Inicjatorem pobrania danych lub komunikatéw powinna by¢ R
warstwa integracji po stronie RCIM
1.14.1.2. Zadaniem Lokalnych systemdw informatycznych jest wystawienia R
do pobrania danych lub komunikatédw systemowych
11.14.2. Zakres danych i komunikatéw systemowych po stronie Lokalnych
systemdw informatycznych musi by¢ zgodny za zakresem akgji R
realizowanych w ramach e-ustug.
111.14.3. Dane i komunikaty systemowe muszg zosta¢ odnotowane przez e-
ustugi lub Lokalne systemu informatyczne w zaleznosci od rodzaju R
akcji i spowodowac dalszg reakcje .
111.14.4. Parametryzacja w zakresie co najmnie;j:
1.14.4.1. Musi by¢ mozliwos¢ definiowania interwatu czasowego i
wyprzedzenia dla wysytanych powiadomien dotyczacych
zblizajgcego sie terminu wizyty w wyniku dokonania Rejestracji z R
doktadnoscig do jednego dnia odrebnie dla kazde] ustugi oraz
grupy uzytkownikow,
111.14.5. System medyczny HIS ma by¢ zintegrowany z modutem

prezentacji danych dla e-ustugi ERP, tak aby istniata mozliwos¢ z
poziomu Systemu medycznego HIS zadania pytania o dostepne
dane medyczne pacjenta w innych jednostkach ochrony zdrowia
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zintegrowanych z RCIM.

111.14.5.1. Z poziomu systemu HIS (w sytuacji, kiedy w danym module na
danej formatce dostepne sg dane identyfikujgce pacjenta) bedzie
mozliwos¢ uruchomienia ustugi ERP (Wyszukiwarka danych R
pacjenta) poprzez przekazanie danych pacjenta do formularza
WWW ustugi ERP

111.14.6. Listy rozwijane dostepne w systemie HIS powigzane z umowami o
wspotpracy pomiedzy Partnerami Projektu w zakresie zlecen
zewnetrznych, muszg zostac zintegrowane z katalogiem umoéw o
ktorym jest mowa w ustudze EPW-ZOZ,
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IV. System Informowania Kierownictwa (SIK)

IV.1. Wymagania ogdlne

System Informowania Kierownictwa (SIK) zostanie zbudowany w oparciu o wydajng hurtownie danych oraz
oprogramowanie typu Business Intelligence.

Schemat architektury SIK znajduje sie ponizej.

Warstwa lokalna (Partnerzy Projektu)

System medyczny System informowania
HIS kierownictwa SIK

Procesy ETL Oprogramowanie

System Mechanizimy Business
eksportu
danych

danych Hurtowania

danych

administracyiny Intelligence

Inne irodta

danych Warstwa integracji
(MFZ)

Warstwa Rr.gionalna (Partnerzy Projektu)

lektroniczna platforma nadzoru

—J Oprogramowanie Business

& Intelligence

Modut

sprawozdawczoscl

Schemat architektury przeptywu danych dla SIK
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IV.1.1. Wykonawca poprzez odpowiednio skonfigurowane procesy ETL doprowadzi do eksportu
danych z poziomu lokalnych baz danych (System medyczny HIS, System administracyjny, Inne zZrédta
danych), oraz importu tych danych do Hurtowni danych SIK.

IV.1.2. Zaprojektowanie proceséw ETL zwigzane bedzie wykonaniem operacji na bazach danych
z zakresu odpowiedniego pozyskania informacji z zewnetrznych zrédet danych, przetworzeniaich i
zatadowania do wtasciwej hurtowni danych.

IV.1.3. Hurtownia danych danego Partnera Projektu bedzie stanowi¢ zbiér danych
ustrukturyzowanych zgodnie ze standardem hurtowni danych wykorzystywanej przez e-ustuge EPN.

IvV.1.4. Hurtownia danych jest rowniez komponentem bezposrednio odpowiedzialnym za zasilanie w
dane hurtowni danych wykorzystywanej przez e-ustuge EPN.

IV.1.5. Wszystkie Hurtownie danych u Partneréw Projektu bedg dla SIK mie¢ identyczng strukturg
danych.

IV.1.6. Dane te beda nastepnie wykorzystywane przez oprogramowanie typu Business Intelligence do
tworzenia wskaznikéw, analiz, raportow, symulacji i formularzy.
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IvV.2. Oprogramowanie Business Intelligence dla SIK

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos$¢

Wymagalnos¢

IV.2.1.

Wymagania techniczne

Iv.2.1.1

Uzytkownik musi mie¢ dostep do informacji biznesowej w sposéb
on-line (raporty) wytacznie przez standardowa przegladarke sieci
Web za pomoca jezyka DHTML (technologia AJAX).
Wykorzystanie przegladarki internetowej jako interfejsu
uzytkownika nie moze wymusza¢ instalacji dodatkowych
komponentdow typu ActiveX lub Applet Java.

IvV.2.1.2

Oprogramowanie Bl musi integrowac sie z rozwigzaniami
portalowymi zgodnymi ze standardem JSR 168.

v.2.1.3

Oprogramowanie Bl nie moze wymagac instalacji zadnego
dodatkowego oprogramowania po stronie przegladarki (np. Plug-
in Active X, apletow Java, itp.)

IvV.2.1.4

Oprogramowanie Bl musi zapewniaé automatyczny sposéb
tworzenia agregatow w relacyjnym zrddle danych na podstawie
logiki biznesowej warstwy metadanych, a nastepnie
automatyczng obstuge tych agreagatéw (zaréwno w postaci
zrédta danych zagregowanych jak i automatycznych odswiezen).
Automatyczne tworzenie agregatéw musi by¢ niezalezne od
zrédet danych warstwy metadanych i moze opieraé sie na wielu
réznych technologicznie zrédtach danych.

IV.2.1.5

Oprogramowanie Bl powinno wspiera¢ integracje z narzedziami
do zarzadzania procesami biznesowymi (np. elektronicznym
obiegiem dokumentéw)

IvV.2.1.6

Oprogramowanie Bl musi potrafi¢ prezentowac dane z wielu
zrédet danych na jednym raporcie (nie na kokpicie
menedzerskim)

Iv.2.1.7

Oprogramowanie Bl musi wspiera¢ kaskadowe podpowiedzi
(prompts) np. 2-ga podpowiedz wyswietla tylko wyfiltrowane
wazne wartosci dla niej bazujgc na wartosciach zwréconych w 1-
ej podpowiedzi.

IvV.2.1.8

Oprogramowanie Bl powinno potrafi¢ wyeksportowac¢ dane w
formacie .rtf, .pdf, .xls. itp.

Iv.2.1.9

Oprogramowanie Bl powinno potrafi¢ wizualizowac¢ graficznie
tzw. wyjatki tzn. Wartosci przekraczajgce wartosci oczekiwane,
nie mieszczace sie w pewnych zakresach itp.

IvV.2.1.10

Oprogramowanie Bl musi umozliwia¢ wykonywanie kalkulacji:
matematycznych, statystycznych, znakowych, konwers;ji itp.

Iv.2.1.11

Oprogramowanie Bl musi wspierac tworzenie warunkéw
wyliczanych, wykorzystywanych do filtrowania danych.

IvV.2.1.12

Oprogramowanie Bl powinno umozliwia¢ wizualizacje danych
aktualnych, historycznych oraz trendu.

IvV.2.1.13

Oprogramowanie Bl musi umozliwiaé tworzenie raportow o z
doktadnie okreslonym uktadzie (tzw. pixel-perfect formatting) na
potrzeby standardowych wymaganych raportow przez instytucje
panstwowe. System musi mie¢ mozliwos¢ wykorzystania
formularzy PDF Forms publikowanych przez instytucje
panstwowe jako szablonéw raportu.

Iv.2.1.14

Oprogramowanie Bl musi umozliwia¢ tworzenie poprzez
przegladarke internetowg firmowego stylu (template) ktory raz
stworzony moze by¢ dziedziczony przez wszystkie raporty.

IV.2.1.15

Oprogramowanie Bl musi pozwalaé na stworzenie portalu
informacyjnego Bl w postaci kokpitéw informacyjnych za pomoca
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technologii DHTML

IV.2.1.16

Strony portalu informacyjnego muszg mie¢ mozliwos¢
personalizacji na poziomie uzytkownika oraz na poziomie grupy

Iv.2.1.17

Poza raportami oraz informacjg analityczng kokpity informacyjne
musza mie¢ mozliwos¢ osadzenia w nich tresci z zewnetrznego
serwisu internetowego

IvV.2.1.18

Portal informacyjny musi mie¢ mozliwos¢ osadzenia w nim
dowolnej zawartosci DHTML (HTML oraz Java Script)

IvV.2.1.19

Portal informacyjny systemu powinien mie¢ mozliwosé integracji
z rozwigzaniami stuzgcymi do zaawansowanej wizualizacji
przestrzennej (GIS)

IvV.2.1.20

Oprogramowanie Bl powinno wspierac tworzenie filtrow oraz
podpowiedzi globalnych w ramach catej strony kokpitu, gdzie
odbiorcami filtru moze by¢ wiele niezaleznych raportéow
umieszczonych na stronie

IvV.2.1.21

Oprogramowanie Bl musi zawiera¢ kontekstowg Pomoc dla
uzytkownikéw/administratorow w petni przettumaczong na jezyk
polski.

IvV.2.1.22

Oprogramowanie Bl musi dostarcza¢ mechanizmy do tworzenia i
modyfikacji raportéw “Point and Click” i “Drag and Drop” dla
wszystkich operacji wykonywanych przez uzytkownikéw
koncowych.

Iv.2.1.23

Oprogramowanie Bl musi ukrywacé ztozonos¢ struktur danych
oraz techniczny aspekt rozwigzania. Uzytkownik musi postugiwac
sie tylko pojeciami i elementami posiadajgcymi nazwy biznesowe
bez znajomosci wewnetrznej (fizycznej) struktury danych na
ktérych pracuje.

IvV.2.1.24

Oprogramowanie Bl musi mie¢ mozliwosc¢ prezentacja danych w
tabelach przestawnych tworzonych dynamicznie przez
uzytkownika.

IvV.2.1.25

Oprogramowanie Bl nie moze wymagac¢ od uzytkownika
koricowego znajomosci potgczen oraz ich regut w celu stworzenia
raportu.

V.2.1.26

Oprogramowanie Bl musi ukrywaé nie wymagane lub nieistotne
na raporcie tabele lub kolumny np. Na podstawie dwdch kolumn
wykonywana jest kalkulacja ktérej wynik jest istotny ale wartosci
kolumn zrédtowych nie.

IvV.2.1.27

Oprogramowanie Bl musi mie¢ mozliwosc¢ dystrybucji
stworzonych raportéw za pomocg e-maila. Dystrybucja powinna
odbywac sie w odniesieniu do pojedynczego uzytkownika oraz do
catych grup.

vV.2.1.28

Powinna istnie¢ mozliwosc¢ dystrybucji raportéw na Drukarke,
Fax, WebDAV, FTP

IvV.2.1.29

Powinna istnie¢ mozliwosc¢ dystrybucji raportéw w réznych
formatach — np. HTML, Excel, PDF, CSV,MHTML,Excel2000

IvV.2.1.30

Powinna istnie¢ mozliwos¢ tworzenia szablonu raportu w
edytorze tekstu w MS Word lub réwnowaznym

Iv.2.1.31

Powinna istnie¢ mozliwos¢ przeprowadzenia dystrybucji na
podstawie dostarczonej zewnetrznej listy dystrybucyjnej

IvV.2.1.32

Podczas dystrybucji powinna istnie¢ mozliwo$¢é zapisu kopii
zatgcznikdw do formatéw plikéw PDF lub Excel,

IV.2.2.

Wymagania funkcjonalne

Iv.2.2.1.

Oprogramowanie Bl musi umozliwia¢ uzytkownikowi lub
administratorowi kompleksowe zamodelowanie réznych zrédet
informacji biznesowej w prosty, zrozumiaty (logiczny), jeden
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model biznesowy wykorzystywany przez wszystkie komponenty
platformy systemu Business Intelligence (tylko jedna warstwa
metadanych wykorzystywana przez wszystkie narzedzia Bl).

IvV.2.2.2.

Oprogramowanie Bl powinno umozliwia¢
uzytkownikowi/administratorowi zmiane nazw elementéw
warstwy fizycznej na pojecia biznesowe, przyjazne uzytkownikowi
koncowemu.

vV.2.2.3.

Oprogramowanie Bl powinno pozwala¢ uzytkownikowi na
sortowanie danych dowolnego wymiaru w porzadku rosngcym
lub malejgcym w przeglgdarce internetowe;.

IvV.2.2.4.

Oprogramowanie Bl powinno Oprogramowanie Bl pozwalac
uzytkownikom ustawiaé warunki potrzebne do filtrowania
danych w przegladarce internetowe;.

IV.2.2.5.

Oprogramowanie Bl powinno pozwala¢ uzytkownikom na
wykonywanie operacji drgzenia danych do danych bardziej
szczego6towych (drill down) w przegladarce internetowe;j.

IV.2.2.6.

System musi umozliwia¢ uzytkownikom dodawanie logicznych
kolumn, wyrazen, obliczen na raporcie uruchomionym w
przegladarce internetowe;j.

IvV.2.2.7.

System musi umozliwia¢ uzytkownikom zmiane nazw kolumn na
raporcie uruchomionym w przegladarce internetowej, na
dowolnie wybrane przez uzytkownika nagtéwki i etykiety

vV.2.2.8.

System powinien umozliwiaé uzytkownikom zmiany wizualizacji
danych na raporcie: pozioma i pionowa orientacja danych,
ukrywanie etykiet wierszy i regut agregacji danych na raporcie
uruchamianym w przegladarce internetowej.

IvV.2.2.9.

Oprogramowanie Bl musi pozwalac
uzytkownikom/administratorom na tatwg rozbudowe systemu
pomocy.

1v.2.2.10.

System musi umozliwia¢ interaktywna prace z danymi i
umozliwiaé¢ nawigacje w obrebie domyslnych hierarchii
wymiarow.

IvV.2.2.11.

Oprogramowanie Bl musi pozwalaé uzytkownikom na
samodzielny dostep do danych.

IV.2.2.12.

Oprogramowanie Bl musi ukrywaé ztozonos¢ struktur danych
oraz techniczny aspekt rozwigzania. Uzytkownik musi postugiwac
sie tylko pojeciami i elementami posiadajgcymi nazwy biznesowe
bez znajomosci wewnetrznej (fizycznej) struktury danych na
ktorych pracuje.

v.2.2.13.

Oprogramowanie Bl nie moze wymagac¢ od uzytkownika
koncowego znajomosci potgczen oraz ich regut w celu stworzenia
raportu.

IvV.2.2.14.

Oprogramowanie Bl musi umozliwia¢ proces zewnetrznej
autentykacji uzytkownikow. Wsréd wspieranych sposobdéw
autentykacji wymagana jest co najmniej autentykacja na
podstawie danych w zrodle danych, wykorzystanie serwera LDAP
oraz wykorzystanie rozwigzania Active Directory.

IV.2.2.15.

Oprogramowanie Bl musi dynamicznie przypisywac
uzytkownikom poziom bezpieczenstwa bazujac na atrybutach
przypisanych uzytkownikowi w procesie autentykacji.

IV.2.2.16.

Oprogramowanie Bl musi potrafi¢ ogranicza¢ zapytania
wykonywane przez uzytkownikow, grupe uzytkownikéw lub
zrédto danych. Podac typy ograniczen wspierane np. Liczba
wierszy zwrdcona, liczba minut wykonywania raportu, czas pracy
uzytkownika od ..do ...itp.

IV.2.2.17.

Oprogramowanie Bl musi pozwala¢ uzytkownikom korncowym w
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sposob restryktywny na dostep tylko do odpowiednich danych.

1V.2.2.18.

Musi istnie¢ mozliwos¢ tworzenia raportdow w sposob
deklaratywny bez koniecznosci programowania.

Iv.2.2.19.

System musi umozliwia¢ uzytkownikom dodawanie logicznych
kolumn, wyrazen, obliczef na raporcie uruchomionym w
przegladarce internetowe;.

1V.2.2.20.

System musi umozliwia¢ uzytkownikom zmiang nazw kolumn na
raporcie uruchomionym w przeglagdarce internetowej, na
dowolnie wybrane przez uzytkownika nagtéwki i etykiety

IvV.2.2.21.

System powinien umozliwia¢ uzytkownikom zmiany wizualizacji
danych na raporcie: pozioma i pionowa orientacja danych,
ukrywanie etykiet wierszy i regut agregacji danych na raporcie
uruchamianym w przegladarce internetowej.

V.2.2.22.

System musi potrafi¢ dynamicznie udostepnia¢ uzytkownikom
listy wartosci wykorzystywane do filtrowania danych na raporcie.

IV.2.2.23.

System musi wspierac¢ tworzenie tzw. Sub-filtréw np. Uzytkownik
moze wykorzystac rezultaty jednego raportu jako filtr drugiego
raportu.

IV.3.

Hurtownia danych dla SIK

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

IV.3.1.

Wymagania ogolne

IV.3.1.1. Hurtownia danych musi by¢ zgodna z dostarczanymi bazami
danych dla systemoéw administracyjnych i medycznych w warstwie P
lokalnej, tj. musi by¢é mozliwo$¢ prawidtowej wspdtprace
pomiedzy nimi
IV.3.1.2. Hurtownia danych musi by¢ zgodna z dostarczanym
oprogramowaniem Business Intelligence tj. jej producent musi p
gwarantowac prawidtowg wspoétprace z dostarczanym
oprogramowaniem Business Intelligence.
IV.3.2. Minimalne wymagania techniczne
Iv.3.2.1. Hurtownia danych musi zapewnia¢ dostep do réznych typdw
zrédet danych: np. XML, Stron internetowych, procedur p
sktadowanych, plikdw Excel, baz relacyjnych, baz
wielowymiarowych, itp.
1IvV.3.2.2. Hurtownia danych powinna obstugiwa¢ m.in. nastepujace zrédta
danych:
IvV.3.2.2.1. Baza danych Oracle, baza danych Microsoft SQL Server, Oracle p
OLAP option
1IvV.3.2.2.2. System musi potrafic¢ integrowac dane z réznych systeméw:
IvV.3.2.2.2.1. hurtowni danych, P
1V.3.2.2.2.2. hurtowni tematycznych, P
V.3.2.2.2.3. systeméw transakcyjnych, gromadzonych danych operacyjnych. P
1IvV.3.2.2.3. Hurtownia danych musi potrafi¢ wykorzystywac natywne funkcje
bazy danych:
1vV.3.2.2.3.1. Access 97, P
IV.3.2.2.3.2. Analysis Services (2000,2005), P
IV.3.2.2.3.3. Oracle (8i,9i,10g,11g), P
IV.3.2.2.3.4. MySQL, P
IV.3.2.2.3.5. Terradata, P
IV.3.2.2.3.6. XML P
1IvV.3.2.2.4. Hurtownia danych musi natywnie wspiera¢ wielojezycznos$é przez P

mechanizmy wbudowane w rozwigzanie. Wielojezycznos¢ musi
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by¢ wspierana w obrebie jednej warstwy metadanych i nie moze
wymagac dla kazdego jezyka instalacji odrebnej warstwy
metadanych lub ich czesci.

IV.3.2.2.5. W celu osiggniecia skalowania systemu powinien by¢
wykorzystywany mechanizm puli potgczen (“connection pooling”).
Oznacza to, ze pojedyncze potfaczenie do bazy danych jest
wykorzystywane do wykonywania wielu zapytan.

IV.3.2.2.6. Hurtownia danych powinna potrafi¢ faczy¢ sie | pozyskiwaé dane z
systeméw zrodtowych w sposdb bezposredni (on-line) lub P
bezposrednio po ich przeniesieniu do innej bazy danych.

IvV.3.2.2.7. Tworzenie kazdego dodatkowego widoku danych nie moze
wymagac osobnego, nowego zapytania SQL.

1vV.3.2.2.8. Hurtownia danych nie powinna przechowywac wynikow raportow
w posredniej bazie danych, system moze przechowywac w P
posredniej bazie danych tylko definicje raportu.

1IvV.3.2.2.9. Poda¢ liste standardowych typow widokdéw danych (tabele,
wykresy, tabele przestawne itd.) z zaznaczeniem ktére widoki P
umozliwiajg drazenie danych.

IvV.3.2.2.10. Hurtownia danych musi pozwala¢ na administracje zapytaniami
SQL z poziomu przegladarki internetowej.

IvV.3.2.2.11. Hurtownia danych musi pozwalaé¢ na zatrzymywanie zapytan SQL
na bazie danych poprzez przegladarke internetowa.

IvV.3.2.2.12. Hurtownia danych musi dostarczac graficzne narzedzie
administracyjne ktére tworzy metadane oraz modele danych w P
srodowisku graficznym bez potrzeby recznego pisania SQL.

1IvV.3.2.2.13. Hurtownia danych musi dostarczac inteligentnego,
wielouzytkownikowego mechanizmu pamieci podrecznej, ktdrego
celem jest buforowanie wynikéw zapytan i zwiekszenie P
wydajnosci rozwigzania poprzez zmniejszenie ilosci fizycznych
zapytan do zrodet danych.

1vV.3.2.2.14. Hurtownia danych musi wspierac realizacje wielu réwnolegtych
zapytan SQL.

1IvV.3.2.2.15. Hurtownia danych musi wspiera¢ wielowgtkowosc. P

IV.3.2.2.16. Hurtownia danych musi pozwalaé na prezentacje wielu fizycznych
tabel jako jednego obszaru tematycznego i ukrywaé warstwe
struktury danych np. Znormalizowana postac wielu tabel moze P
logicznie by¢ widoczna jako jeden obszar tematyczny jesli ma to
sens biznesowy dla uzytkownikéw koncowych.

1IvV.3.2.2.17. Hurtownia danych musi umozliwiaé proces zewnetrznej
autentykacji uzytkownikow. Wsréd wspieranych sposobdw
autentykacji wymagana jest co najmniej autentykacja na P
podstawie danych w zrodle danych, wykorzystanie serwera LDAP
oraz wykorzystanie rozwigzania Active Directory.

1vV.3.2.2.18. Hurtownia danych musi wspiera¢ wielopoziomowy model
bezpieczenstwa jak uzytkownik, grupa, itd.

1IvV.3.2.2.19. System musi zarzgdzad jednolitg bazg identyfikatorow | haset
uzytkownikow oraz grup uzytkownikdw niezaleznie od Zzrédet P
danych.

1IV.3.2.2.20. Hurtownia danych musi w sposdb natywny wspierac sledzenie
aktywnosci uzytkownikéw poprzez identyfikator, grupe, role itd.
Mozliwos¢ podgladu zapytania logicznego wygenerowanego przez
uzytkownika jak i fizycznego wykonywanego na bazie danych.

1IvV.3.2.2.21. Hurtownia danych musi pozwala¢ na dostep do danych na
poziomie warstwy biznesowej za pomocg sterownika ODBC jako P
logiczne zrédto danych dla innych niezaleznych aplikaciji.
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IvV.4. Raporty - konfiguracja

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos$¢

Wymagalnos¢

IV.4.1.

W ramach Projektu zostang wykonane i preinstalowane
indywidualne Raporty (raporty lub formularze lub wskazniki) w

ilosci nie wiekszej niz 50 raportéw (dla kazdego z Partneréw R
Projektu) — uzgodnione na etapie Analizy Przedwdrozeniowej z
Partnerami projektu.
IvV.4.2. Dodatkowo w ramach Projektu zostang wykonane i
przeinstalowane Raporty wspdlne, ktére zostang ujednolicone co R
do wersji i beda takie same u kazdego Partnera Projektu.
IV.4.3. Dla kazdego Raportu zostanie okreslony parametr moéwigcy o
automatycznym jego wykonaniu wg wskazanego terminu i/lub R
opcji wykonania go na zgdanie.
IV.4.4. Raporty powinny by¢ pogrupowane na tematycznych pulpitach
informacyjnych obejmujgcych co najmniej nastepujgce
zagadnienia:
IvV.4.4.1. Finanse i ksiegowos¢ R
IvV.4.4.2. Kadry i ptace R
IvV.4.4.3. Jednorodne Grupy Pacjentéw R
IvV.4.4.4. Rachunek kosztow R
IV.4.4.5. Statystyki medyczne R
IV.4.4.6. Wskazniki / Benchmarking (w ilosci nie wiekszej niz 100 szt.
uzgodnione na etapie analizy przedwdrozeniowej z Kazdym z R
Partneréw Projektu)
IvV.4.4.7. Raporty NFZ R
IV.4.4.8. Monitorowanie sprzetu medycznego R
IV.4.5. Czesc¢ preinstalowanych Raportéw- Raporty wspdlne:
IV.4.5.1. Finanse i Ksiegowos¢
IV.4.5.1.1. Muszg by¢ wykonane i predefiniowane formularze elektroniczne
w zakresie wynikajgcym z rozporzadzenie MF z dnia 26 czerwca
2006 r. w sprawie sprawozdan jednostek sektora finanséw R
publicznych w zakresie operacji finansowych
(Dz.U.2006.113.770).
IV.4.5.1.2. Informacja o sytuacji finansowe;j R
IvV.4.5.1.3. Zestawienie zmian w kapitale (funduszu) wtasnym R
IV.4.5.1.4. Plan finansowy na rok R
IV.4.5.1.5. Informacja o przebiegu wykonania planu finansowego R
IV.4.5.1.6. Struktura zobowigzan R
IV.4.5.1.7. Analiza ptynnosci finansowej w kolejnych dniach na podstawie
rdéznicy pomiedzy naleznosciami i zobowigzaniami z informacjg o R
mozliwych lokatach/koniecznych kredytach w danym dniu.
IvV.4.5.1.8. Sprawozdania roczne takie jak bilans, Rachunek zyskéw i strat,
Rachunek przeptywdw pienieznych symulacja wg. stanu na R
wybrany dzien.
IV.4.5.1.9. Analiza wskaznikowa sytuacji jednostki co najmniej za pomoca R
nastepujacych wskaznikéw:
IV.4.5.1.10. Wskaznik biezgcej ptynnosci, R
IvV.4.5.1.11. Wskaznik natychmiastowej wymagalnosci, R
IV.4.5.1.12. Wskaznik szybki, R
IV.4.5.1.13. Wskaznik zadtuzenia aktywoéw, R
IvV.4.5.1.14. Wskaznik zadtuzenia dtugoterminowego, R
IV.4.5.1.15. Wskaznik zadtuzenia kapitatu wiasnego R
IV.4.5.1.16. Wartosci kont ksiegi gtéwnej na dany dzien i wg stanu danych w R

hurtowni wybrany dzien.
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IV.4.5.2. Rachunek kosztow
IV.4.5.2.1. Przychody i koszty OPK R
IV.4.5.2.2. Nazwa i symbol OPK R
IV.4.5.2.3. Koszty bezposrednie R
IV.4.5.2.4. Koszty posrednie z osSrodkéw ustugowych R
IV.4.5.2.5. Koszty procedur medycznych R
IV.4.5.2.6. Koszty zarzadu R
IV.4.5.2.7. Koszty tacznie R
IV.4.5.2.8. Przychody NFZ R
IV.4.5.2.9. Przychody pozostate R
IvV.4.5.2.10. Wynik R
IvV.4.5.2.11. Raport musi umozliwia¢ drazenie danych pod kontem danego R
OPK.
IV.4.5.2.12. Koszty danego OPK w rozbiciu na koszty rodzajowe w wybranym
miesigcu z prezentacjg narzutow kosztéw posrednich w podziale R
na rodzaje.
IV.4.5.2.13. Koszty planowane w stosunku do zrealizowanych dla danego R
miesigca oraz wybranego OPK.
IV.4.5.2.14. Gtéwne pozycje kosztowe ZOZ — koszty rodzajowe w rozbiciu na R
poszczegdlne miesigce. Prezentacja wartosci Srednich.
IV.4.5.2.15. Koszty jednostkowe procedur i badan - pordwnanie ceny
wewnetrznej, kosztu rzeczywistego oraz kosztu normatywnego R
danej procedury lub badania dla wybranego OPK.
IV.4.5.2.16. Wyniki poszczegdlnych Osrodkdéw Powstawania Kosztéw R
IV.4.5.2.17. Rb-N Kwartalne sprawozdanie o stanie naleznosci R
IV.4.5.2.18. Rb-N Kwartalne sprawozdanie o stanie naleznosci R
IV.4.5.2.19. Rb-Z Kwartalne sprawozdanie o stanie zobowigzan wg tytutow R
dtuznych oraz gwarancji i poreczen
IV.4.5.2.20. Rb-Z Kwartalne sprawozdanie o stanie zobowigzan wg tytutow R
dtuznych oraz gwarancji i poreczen
IV.4.5.2.21. Rb-UN Roczne sprawozdanie uzupetniajgce o stanie naleznosci z R
tytutu papieréw wartosciowych wg wartosci ksiegowe;j
IV.4.5.2.22. Rb-UN Roczne sprawozdanie uzupetniajace o stanie naleznosci z R
tytutu papieréw wartosciowych wg wartosci ksiegowej
IV.4.5.2.23. Rb-UZ Roczne sprawozdanie uzupetniajgce o stanie zobowigzan R
wg tytutow dtuznych
IV.4.5.2.24. Rb-UZ Roczne sprawozdanie uzupetniajgce o stanie zobowigzan R
wg tytutow dtuznych
IV.4.5.3. Kadry i Ptace
IvV.4.5.3.1. Analiza poréwnawcza grafika pracy faktycznie zrealizowanego z
planowanym w podziale na poszczegdlne grupy zawodowe oraz R
personel w ramach grupy. Mozliwos¢ zawezenia do danego OPK.
IV.4.5.3.2. Analiza zatrudnienia w poszczegdlnych grupach zawodowych R
IV.4.5.3.3. Liczba pracownikéw R
IV.4.5.3.4. Liczba etatow R
IV.4.5.3.5. Liczba przyje¢ nowych pracownikow R
IV.4.5.3.6. Liczba odejs¢ pracownikéw R
IV.4.5.3.7. Srednie zatrudnienie (etaty, osoby) R
IV.4.5.3.8. Srednia ptaca R
IV.4.5.3.9. Analiza absencji personelu w podziale na nieobecnosci do 7 dni,
. . R
do 30 dni oraz dtuzszych.
IV.4.5.4. Raporty NFZ
IV.4.5.4.1. Wykonanie uméw na Swiadczenie ustug zdrowotnych, R
IV.4.5.4.2. Stan realizacji uméw NFZ — poziom 1: stan realizacji rodzajow R

umow
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IV.4.5.4.3. Stan realizacji umow NFZ — poziom 2: stan realizacji wybrane;j R
umowy
IV.4.5.4.4. Stan realizacji umow NFZ — poziom 3: szczegoty realizacji R
wybranej umowy
IV.4.5.5. Jednorodne Grupy Pacjentow
IV.4.5.5.1. Analiza hospitalizacji w podziale na przypisane im jednorodne R
grupy pacjentow.
IV.4.5.5.2. Wartosc rozliczen JGP w ramach oddziatow R
IV.4.5.5.3. Liczba hospitalizacji, dla ktérych wyznaczono JGP na danym R
oddziale.
IV.4.5.5.4. Sumaryczna liczba punktédw wynikajaca z wszystkich hospitalizacji R
dla ktorych wyznaczono JGP.
IV.4.5.5.5. Cena punktu R
IV.4.5.5.6. Wartos¢ wyznaczonych punktow R
IV.4.5.5.7. Wartosc rozliczen JGP w rozbiciu na miesigce — analiza pkt a z R
rozbiciem na poszczegdlne miesigce.
IV.4.5.5.8. Wartosci rozliczen JGP w rozbiciu na poszczegdlne grupy JGP, R
IV.4.5.5.9. Analiza wyznaczonych JGP z wykazaniem hospitalizacji R
zakonczonych z taryfg bazowg oraz powyzej taryfy bazowe;j.
IV.4.5.5.10. Poréwnanie wartosci rozliczen JGP pomiedzy oddziatami w R
poszczegdlnych miesigcach
IV.4.5.6. Statystyka medyczna
IV.4.5.6.1. Wykorzystanie zasobow na oddziatach i odcinkach
IV.4.5.6.1.1. Liczba osobodni R
IV.4.5.6.1.2. Liczba pacjentéw przyjetych R
IV.4.5.6.1.3. Liczba pacjentéw aktualnie hospitalizowanych R
IV.4.5.6.1.4. Liczba pacjentéw hospitalizowanych w okresie R
IV.4.5.6.1.5. Sredni koszt pobytu R
IV.4.5.6.1.6. Sredni koszt osobodnia R
IV.4.5.6.1.7. Liczba zgondow R
IV.4.5.6.1.8. Sredni czas pobytu R
IV.4.5.6.1.9. Liczba pobytéw wielodniowych R
IV.4.5.6.1.10. Liczba osobodni pobytéw zakoriczonych w danym okresie R
IV.4.5.6.1.11. Obtozenie t6zek R
IV.4.5.6.1.12. Liczba tézek R
IV.4.5.6.1.13. Liczba pacjentéw wypisanych R
IV.4.5.6.2. Wykorzystanie zasobdw w przychodniach w danym okresie
IV.4.5.6.2.1. Liczba wizyt R
IV.4.5.6.2.2. Sredni koszt porady R
IV.4.5.6.3. Wykorzystanie zasobow laboratorium w danym okresie
IV.4.5.6.3.1. Liczba badan R
IV.4.5.6.3.2. Sredni koszt badania R
IV.4.5.6.4. Wykorzystanie zasobow sprzetowych w danym okresie w R
stosunku do mozliwosci w podziale na OPK i urzagdzenia
IV.4.5.6.5. Zuzycie lekdw z podziatem na grupy w kontekscie jednostki i R
wybranego OPK.
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V. e-Ustugi - Oprogramowanie aplikacyjne

V.1. Wymagania ogdlne

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

V.1.1.

Do komunikacji pomiedzy jednostkami ochrony zdrowa z
wykorzystaniem RCIM ma by¢ wykorzystana sie¢ Internet w
oparciu o ktdrg beda dziataty e-Ustugi.

V.1.2.

e-Ustugi (EPN, ERP, RRDR) funkcjonujg pod jednym wspdlnym
adresem intranetowym (portal intranetowy) objetym jednym
wspolnym systemem autentykacji Uzytkownikoéw wewnetrznych.

V.1.3.

e-ustugi (EPN, ERP, RRDR) posiadajg wspdlna formatke startowg na
portalu intranetowym umozliwiajacg uruchomienie danej e-Ustugi
w zaleznosci od uprawnien nadanych Uzytkownikom
wewnetrznym.

V.1.4.

Portal intranetowy musi posiada¢ opcje publikacji informacji w
postaci aktualnosci.

V.1.5.

Nalezy opracowac wersje mobilng portalu dla e-ustugi RRDR co
najmniej dla mobilnych systeméw operacyjnych: Android ( min od
3.x), i0S, Windows z rodziny mobilnych

V.1.6.

e-Ustugi e-Informator i e-Rejestracja muszg dziata¢ pod jednym
wspolnym adresem internetowym (publicznym), innym niz
pozostate e-Ustugi.

V.1.7.

Musi istnie¢ mozliwos$¢ wydruku w e-Ustugach danych wynikowych
prezentowanych w formatce w czytelnej formie oraz ich zapisu co
najmniej w formacie PDF.

V.1.8.

Nalezy stworzy¢ logi systemowe z dziatania e-Ustug.

V.1.9.

Stan dziatania oprogramowania aplikacyjnego danej e-Ustugi
bedzie zapisywany w specjalnych plikach logowych.

V.1.10.

Dla kazdej e-Ustugi nalezy stworzy¢ co najmniej jeden plik logowy

V.1.11.

Zakres danych oraz okres przechowywania danych historycznych w
pliku logowym nalezy okresli¢ w projekcie oraz zatwierdzi¢ z
Zamawiajacym.

V.1.12.

Kazdy btad oprogramowania aplikacyjnego lub btad komunikacyjny
widoczny dla Uzytkowania i/lub wptywajacy na dziatanie danej e-
Ustugi bedzie obstuzony w postaci czytelnego komunikatu
wyswietlonego na ekranie Uzytkownika o numerze btedu oraz
zalecanych czynnosciach, np. kontakt z administratorem.

V.1.13.

Kazda e-Ustuga musi udostepnia¢ Uzytkownikowi system pomocy
kontekstowej zawierajgcej co najmniej instrukcje uzycia danej
funkcjonalnosci.
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Modut administracji regionalnej dla e-Ustug (MAR)

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos$¢

Wymagalnos¢

V.2.1.

Wymagania ogdlne

V.2.1.1.

Do MAR zostang dodane wszystkie opcje zwigzane administracjg

o . . R
e-Ustug w tym z parametryzacjg i konfiguracja
V.2.2. Interfejs uzytkownika
V.2.2.1. Jednolity interfejs administratora stuzgcy do zarzgdzania R
wszystkimi e-Ustugami
V.2.2.2. Funkcje interfejsu uporzagdkowane tematycznie wg. obszaréw R
funkcjonalnosci
V.2.2.3. Interfejs modutu musi by¢ dostepny pod odrebnym adresem R
internetowym innym niz adresy e-Ustug
V.2.2.4. Dostep do MAR mozliwy jest z okreslonej lokalizacji po R
autentykacji Uzytkownika
V.2.2.4.1. Potwierdzenie dostepu jednorazowym hastem SMS. R
V.2.3. Zarzadzanie e-Ustugami
V.2.3.1. aktywowanie danej e-Ustugi, R
V.2.3.2. blokowanie danej e-Ustugi, R
V.2.3.3. parametryzacja poszczegolnych e-Ustug,
V.2.3.3.1. Wszystkie e-Ustugi
V.2.3.3.1.1. Definiowanie czaséw trwania sesji systemowych dla R
poszczegolnych e-Ustug wymagajgcych logowania.
V.2.3.3.2. Regionalny Rejestr Danych Ratunkowych
V.2.3.3.2.1. Czas od do sumowania ilosci pacjentéw przyjetych przez SOR R
V.2.3.3.2.2. Czestotliwos¢ zasilen katalogu zasobdw regionalnych R
V.2.4. Zarzadzanie uzytkownikami
V.2.4.1. Zarzadzanie Uzytkownikami korncowymi
V.2.4.1.1. Dodawanie uzytkownikow
V.2.4.1.1.1. Mozliwo$¢ wytgczania trybu samodzielnej autoryzacji R
Uzytkownikéw koncowych,
V.2.4.1.1.2. Mozliwos¢ wytgczenia wysytki wiadomosci e-mail z hastem do R
pierwszego logowania,
V.2.4.1.2. Usuwanie uzytkownikow
(w zakresie kont Uzytkownikdw z pozostawieniem informacji o
zdarzeniach w systemie)
V.2.4.1.3. Edycja danych Uzytkownikdéw R
V.2.4.1.4. Parametryzacja i zmiana uprawnien
V.2.4.1.4.1. Parametryzacja i zmiana uprawnien wskazanych opcji R
V.2.4.1.4.2. Parametryzacja powiadomien R
V.2.4.1.4.3. Parametryzacja standardowa ustawiana przy dodawaniu nowego R
uzytkownika
V.2.4.1.5. Blokowanie dostepu R
V.2.4.2. Zarzadzenie Uzytkownikami wewnetrznymi
V.2.4.2.1. Dodawanie uzytkownikow
V.2.4.2.1.1. Mozliwo$¢ wytgczania trybu samodzielnej autoryzacji R
uzytkownikow wewnetrznych,
V.2.4.2.1.2. Mozliwos¢ wytgczenia wysytki wiadomosci e-mail z hastem do R
pierwszego logowania,
V.2.4.2.2. Usuwanie Uzytkownikéw R

(w zakresie kont Uzytkownikdw z pozostawieniem informacji o

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.

89




PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

P

PODKARPACKIE

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

zdarzeniach w systemie)
V.2.4.2.3. Edycja danych Uzytkownikéw R
V.2.4.2.4. Parametryzacja i zmiana uprawnien
V.2.4.2.4.1. Parametryzacja i zmiana uprawnien wskazanych opcji
V.2.4.2.4.1.1. Parametryzacja dostepu do e-Ustug R
V.2.4.2.4.1.2. Parametryzacja dostepu do funkcjonalnosci danej e-Ustugi R
V.2.4.2.4.2. Parametryzacja powiadomien R
V.2.4.2.4.3. Parametryzacja standardowa ustawiana przy dodawaniu nowego R
Uzytkownika
V.2.4.2.5. Nadawanie uprawnien administracyjnych do MAR we wskazanym
zakresie
V.2.4.2.5.1. Ograniczenie dostepu do funkcji R
V.2.4.2.6. Blokowanie dostepu R
V.2.4.3. Tworzenie grup Uzytkownikow;
V.2.4.3.1. Utworzenie nowej grupy R
V.2.4.3.2. Edycja nazwy grupy R
V.2.4.3.3. Dodanie Uzytkownikéw lub roli do grupy R
V.2.4.3.4. Usuwanie Uzytkownikéw lub roli z grupy R
V.2.4.4. Tworzenie roli Uzytkownika wewnetrznego
V.2.4.4.1. Utworzenie nowej roli R
V.2.4.4.2. Edycja nazwy roli R
V.2.4.4.3. Przypisanie Uzytkownikow do roli R
V.2.4.4.4. Usuwanie Uzytkownikdéw z przypisania do roli R
V.2.4.4.5. Parametryzacja i zmiana uprawnien dla roli
V.2.4.45.1. Parametryzacja i zmiana uprawnien wskazanych opcji
V.2.4.4.5.1.1. Parametryzacja dostepu do e-Ustug R
V.2.4.4.5.1.2. Parametryzacja dostepu do funkcjonalnosci danej e-Ustugi R
V.2.4.45.2. Parametryzacja powiadomien R
V.2.4.5. Zarzadzanie ztozonoscig hasta Uzytkownika R
V.2.4.6. Zarzadzanie opcjg jednorazowego hasta SMS, potwierdzajgcego R
okreslone akcje
V.2.5. Zarzadzanie katalogiem jednostek ochrony zdrowia
V.2.5.1. Dodawanie nowej jednostki R
V.2.5.2. Edycja danych jednostki R
V.2.5.3. Usuwanie jednostki R
V.2.5.4. Parametryzacja i konfiguracja dla e-Ustug,
V.2.5.4.1. Parametryzacja dostepu do e-Ustug R
V.2.5.4.2. Parametryzacja standardowa ustawiana przy dodawaniu nowej R
jednostki
V.2.5.5. Blokowanie dostepu R
V.2.5.6. Obstuga certyfikatow elektronicznych ( X.509 lub réwnowazne).
V.2.5.6.1. Dodawanie do katalogu certyfikatow dla jednostek. R
V.2.5.6.2. Uniewaznianie certyfikatow R
V.2.5.6.3. Udostepnianie katalogu uniewaznionych certyfikatow R
V.2.6. Monitorowanie, raportowanie i akcje administracyjne dla e-
Ustug
V.2.6.1. Monitoring funkcjonowania e-Ustug
V.2.6.1.1. Monitor dostepnosci i dziatania danej e-ustugi
V.2.6.1.1.1. Monitorowanie przetwarzanych komunikatow R
V.2.6.1.2. Monitor akcji wsadowych
V.2.6.1.2.1. Rejestr zdarzen R
V.2.6.1.2.2. Akcje administracyjne R
V.2.6.1.3. Monitor akcji przetwarzania
V.2.6.1.3.1. Rejestr zdarzen R
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V.2.6.1.3.2. Akcje administracyjne R
V.2.6.1.4. Monitorowanie akcji SMS
V.2.6.1.4.1. oczekujgce na wysytke
V.2.6.1.4.1.1. Wszystkie R
V.2.6.1.4.1.2. W podziale na dane kody operacji R
V.2.6.1.4.1.3. Akcje administracyjne R
V.2.6.1.5. Monitorowanie akcji e-mail
V.2.6.1.5.1. Wszystkie R
V.2.6.1.5.2. W podziale na dane kody operacji R
V.2.6.1.5.3. Akcje administracyjne R
V.2.6.1.6. Monitorowanie dostepu i wykonanych akcji przez uzytkownikéw
dla e-Ustug
V.2.6.1.6.1.1. Rejestr zdarzen (wskazanie co najmniej typu, czasu, statusu akcji R
oraz identyfikacje uzytkownika wykonujacego akcje)
V.2.6.1.6.1.2. Mozliwos¢ wyszukania uzytkownika wedtug opcji R
V.2.6.1.6.1.3. Opcja zapisania i wydruku R
V.2.6.2. Raporty
V.2.6.2.1. Raporty administracyjne
V.2.6.2.1.1. Raport sredniego czasu obstugi zadan danej e-Ustugi R
V.2.6.2.1.2. Raport czestotliwosci wywotywania danej e-Ustugi R
V.2.6.2.1.3. Raport z realizacji zlecen ustug w ramach regionu
V.2.6.2.1.3.1. | llos¢ zlecen ustug globalna i w rozbiciu na jednostki ochrony
zdrowia w zadanym okresie czasu w podziale na:
V.2.6.2.1.3.1.1. Wszystkie wystawione zlecenia R
V.2.6.2.1.3.1.2. Zlecen wedtug typu ustugi R
V.2.6.2.1.3.1.3. Zlecenia wedtug statusu R
V.2.6.2.1.3.1.4. Zlecenia odrzucone: R
a) odrzucenie przyjecia zlecenia przez jednostke wykonujacg R
b) odrzucenie przyjecia zlecenia przez jednostke zlecajaca R
V.2.6.2.1.4. Inne raporty administracyjne uzgodnione z Zamawiajagcym w R
liczbie nie wiekszej niz 15.
V.2.6.2.2. Raporty wskaznikow projektu
V.2.6.2.2.1. Liczba osdb korzystajgca z poszczegdlnych e-ustug on-line R
V.2.6.2.2.2. Liczba osdb ktére skorzystaty z PIAP-6w R
V.2.6.2.3. Mozliwos¢ definiowania interwatéw czasowych dla R
poszczegdlnych raportow
V.2.7. Zarzadzanie trescig portalu WWW ustugi e-Informacja
V.2.7.1. Obstuga Aktualnosci
V.2.7.1.1. Dodawanie nowej wiadomosci R
V.2.7.1.2. Edycja wiadomosci R
V.2.7.1.3. Usuwanie wiadomosci R
V.2.7.1.4. Rejestr zmian R
V.2.7.2. Edycja tresci informacji wg formatek menu
V.2.7.2.1. Strona startowa R
V.2.7.2.2. Informacje dla pacjenta R
V.2.7.2.3. Karta praw pacjenta R
V.2.7.2.4. Inne opcje menu zawierajgce tresc R
V.2.7.3. Obstuga baneréw we wskazanych obszarach
V.2.7.3.1. Dodawanie baneréw we wskazanych obszarach R
V.2.7.3.2. Usuwanie banerow R
V.2.7.4. Obstuga plikéw do pobrania
V.2.7.4.1. Dodawanie nowego pliku R
V.2.7.4.2. Usuwanie pliku R
V.2.7.5. Edycja tresci zawartosci katalogéw danych e-informatora :
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V.2.7.5.1. Katalogu jednostek R
V.2.7.5.2. Katalogu ustug R
V.2.7.5.3. Katalogu personelu R
V.2.8. Zarzadzanie dodatkowymi ustugami portalu WWW ustugi e-
Informatora.
V.2.8.1. Obstuga newsletterow:
V.2.8.1.1. Definiowanie harmonogramu publikacji newsletteréw, R
V.2.8.1.2. Definiowanie liczby newsletterow wigkszej niz jeden, R
V.2.8.1.3. Dla kazdego z newsletteréw mozliwosé niezaleznego wyboru R
zakresu publikowanych informacji (z katalogu portalu WWW),
V.2.8.1.4. Dla kazdego z newsletteréw mozliwos¢ niezaleznego R
zdefiniowania listy rozgtoszeniowej,
V.2.8.1.5. Definiowanie struktury oraz uktadu graficznego newslettera, R
V.2.8.2. Obstuga foréw spotecznosciowych z funkcjami moderowania
watkow:
V.2.8.2.1. Definiowanie wygladu forum wtacznie z mozliwoscig zmiany R
elementdw graficznych,
V.2.8.2.2. Definiowanie struktury forum, R
V.2.8.2.3. Okreslanie sposobu rejestracji uzytkownikéw (dostepne co
najmniej: przez administratora, za potwierdzeniem, samodzielne R
automatyczne),
V.2.8.2.4. Zarzadzanie prawami dostepu uzytkownikéw i grup
uzytkownikéw w tym dodawanie, blokowanie i usuwanie R
uzytkownikow i grup uzytkownikow,
V.2.8.2.5. Okreslanie praw dostepu dla uzytkownikow do poszczegdlnych R
elementdw hierarchii forum,
V.2.8.2.6. Mozliwos¢ aktywacji metod captcha dla dodawania postow. R
V.2.9. Zarzadzanie obstugg wiadomosci SMS
V.2.9.1. Wymagania ogolne
V.2.9.1.1. Zarzadzanie obstuga kanatu wiadomosci przekazywanych poprzez R
SMS
V.2.9.1.2. Mozliwosé automatycznego wysytania wiadomosci sms poprzez
zapewnienie odpowiedniej integracji z rozwigzaniem R
zewnetrznego dostawcy ustug sms, zgodnie z dostarczonym przez
Zamawiajacego interfejsem.
V.2.9.1.3. Mozliwos¢ wydajnej obstugi do co najmniej 100 000 wiadomosci R
miesiecznie.
V.2.9.1.4. Zapewnienie jednego centralnego punkt styku z zewnetrzna
ustuga wysytania wiadomosci sms dla wszystkich jednostek R
ochrony zdrowia zintegrowanych z RCIM
V.2.9.1.5. Raporty
V.2.9.1.5.1. Raporty w zakresie ilosci wystanych SMS w podziale na:
V.2.9.1.5.1.1. jednostki ochrony zdrowia R
V.2.9.1.5.1.2. daty wystfania R
V.2.9.1.5.1.3. z okreslonego interwatu czasu ( dzien, miesiac, rok) R
V.2.9.1.5.1.4. typu e-ustugi ktorej dotycza R
V.2.9.1.5.1.5. kodu operacji w ramach e-ustugi ktérej dotycza R
V.2.9.1.6. Parametryzacja i konfiguracja
V.2.9.1.6.1. Mozliwo$é wigczania/wytaczania wysytania ustugi wiadomosci
SMS dla poszczegdlnych jednostek ochrony zdrowia.
V.2.9.1.6.1.1. Mozliwo$é wiaczenia/wytgczenia wysytania ustugi powiadomien
SMS dla danych kodéw operacji w ramach danych
. L . . R
funkcjonalnosci e-ustug dla poszczegdlnych jednostek ochrony
zdrowia.
V.2.9.1.6.2. Mozliwo$é globalnego wtaczenie/wytgczenie wysytania ustugi R
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powiadomien SMS dla danych kodéw operacji w ramach danych
funkcjonalnosci e-ustug.

V.2.9.1.6.3. Edycja tresci wiadomosci SMS
V.2.9.1.6.3.1. Edycja tresci danego rodzaju wiadomosci w czesci statej R
V.2.10. Zarzadzanie obstugg wiadomosci e-mail
V.2.10.1. Wymagania ogdlne
V.2.10.1.1. Musi by¢ mozliwos¢ automatycznego wysytania wiadomosci e-
mail poprzez zapewnienie integracji ze wskazanym przez
Zamawiajgcego serwerem pocztowym zgodnym ze standardami R
(SMTP, POP3 lub IMAP) ze skonfigurowanymi odpowiednimi
kontami pocztowymi.
V.2.10.1.2. Musi by¢ mozliwos¢ obstugi co najmniej 100 000 e-maili R
miesiecznie.
V.2.10.2. E-mail administracyjny - do Uzytkownikow wewnetrznych
(komunikat) — wiadomosé, na ktérg nie mozna odpowiadaé
V.2.10.2.1. Dodanie nowej wiadomosci e-mail R
V.2.10.2.2. Edycja danych wiadomosci e-mail jak nie zostata jeszcze wystana R
V.2.10.2.3. Przypisanie adresatow wiadomosci e-mail wg wszystkich R
uzytkownikéw, wybranych uzytkownikéw lub grup
V.2.10.2.4. Wskazanie przysztego czasu (godzina i dzien) wystania R
wiadomosci e-mail
V.2.10.2.5. Historia wystanych wiadomosci
V.2.10.2.5.1. Mozliwos$¢ usuniecia z historii wystanych wiadomosci R
V.2.10.2.6. Mozliwos¢ formatowania tresci wiadomosci (czcionka, kolor, R
justowanie, odnosniki do innych stron);
V.2.10.3. e-mail informacyjny- do Uzytkownikéw korncowych (komunikat) —
wiadomos¢ na ktdrg nie mozna odpowiadac
V.2.10.3.1. Dodanie nowej wiadomosci e-mail R
V.2.10.3.2. Edycja danych wiadomosci e-mail jak nie zostata jeszcze wystana R
V.2.10.3.3. Przypisanie adresatow wiadomosci e-mail wg wszystkich R
uzytkownikéw, wybranych uzytkownikéw lub grup
V.2.10.3.4. Wskazanie przysztego czasu (godzina i dzien) wystania R
wiadomosci e-mail
V.2.10.3.5. Historia wystanych wiadomosci
V.2.10.3.5.1. Mozliwos$¢ usuniecia z historii wystanych wiadomosci R
V.2.10.3.6. Mozliwos¢ formatowania tresci wiadomosci (czcionka, kolor, R
justowanie, odnosniki do innych stron);
V.2.10.3.7. E-mail informacyjny wysytany jest z opcjg (i/lub):
V.2.10.3.7.1. Na wskazane konto pocztowe Uzytkownika koncowego R
V.2.10.3.7.2. Prezentacja wiadomosci e-mail na portalu e-informatora — Konto
Uzytkownika koricowego- Moje dane- Obstuga wiadomosci R
otrzymanych
V.2.10.3.7.3. Parametryzacja standardowa- podpowiadana jest opcja R
wysytania na konto pocztowe i do portalu e-informatora
V.2.10.4. e-mail —komunikaty systemowe
V.2.10.4.1. Edycja tresci wiadomosci e-mail
V.2.10.4.1.1. Edycja tresci danego rodzaju wiadomosci e-mail w czesci statej R
V.2.10.4.2. Raporty w zakresie ilosci wystanych e-maili — komunikat
systemowy w podziale na:
V.2.10.4.2.1. jednostki ochrony zdrowia R
V.2.10.4.2.2. role R
V.2.10.4.2.3. daty wystania R
V.2.10.4.2.4. interwatu czasu ( dzien, miesigc, rok) R
V.2.10.4.2.5. typu e-ustugi ktorej dotyczg R
V.2.10.4.2.6. kodu operacji w ramach e-ustugi ktérej dotycza R
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V.2.10.4.3. Parametryzacja i konfiguracja e-mail — komunikat systemowy
V.2.10.4.3.1. Mozliwo$é wigczania/wytaczania wysytania ustugi wiadomosci e- R
mail dla poszczegdlnych jednostek ochrony zdrowia.
V.2.10.4.3.2. Mozliwo$¢ wigczenia/wytgczenia wysytania ustugi wiadomosci e-
mail dla danych koddw operacji w ramach danych
) L. . . R
funkcjonalnosci e-Ustug dla poszczegdlnych jednostek ochrony
zdrowia
V.2.10.4.3.3. Mozliwos¢ globalnego wtaczenia/wytgczenia wysytania ustugi
wiadomosci e-mail dla danych kodéw operacji w ramach danych R
funkcjonalnosci e-Ustug.
V.2.11. Definiowanie formatek rejestracji (e-Rejestracja)
V.2.11.1. Mozliwos¢ definiowania nowej formatki rejestracji
V.2.11.1.1. Dane mogg by¢ prezentowane w postaci pola wyboru
z zaznaczeniem opcji wyboru, pola do uzupetnienia, listy R
rozwijanej z zaznaczeniem wszystkich, jednej lub kilku opcji
wyboru (opcja w zaleznosci od rodzaju listy rozwijanej)
V.2.11.1.2. Mozliwos¢ definiowania stownikéw R
V.2.11.1.3. Mozliwos¢ definiowania formatki na podstawie szablonu R
V.2.11.1.4. Mozliwos¢ definiowania formatki w oparciu o juz istniejaca R
V.2.11.2. Powigzanie formatki rejestracji z dang jednostkg ochrony zdrowa R

i typem ustugi medycznej
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V.3. e-Ustuga — e-Informacja

Wymagania minimalne dla e-ustugi (obszar: eZdrowie dla obywateli Podkarpacia):

Nr funkcjonalnosci Funkcjonalnos¢ Wymagalnos¢
V.3.1. Wymagania ogdlne
V.3.1.1. Informacje podstawowe funkcjonowania e-Informatora
V.3.1.1.1. E-Informacja jest portalem www. R
V.3.1.1.2. Dostep do informacji na portalu jest mozliwy bez koniecznosci logowania. R
V.3.1.1.3. Mozliwos¢ publikacji newsletteréw, R
V.3.1.1.4. Obstuga forow spotecznosciowych z funkcjami moderowania watkow. R
V.3.1.1.5. Mozliwos¢ wydruku prezentowanych informacji w czytelnej formie R
V.3.1.2. Interfejs uzytkownika
V.3.1.2.1. e-Informator musi dziata¢ pod wydzielonym adresem internetowym R
(publicznym) innym niz pozostate e-Ustugi (za wyjatkiem e-Rejestracji).
V.3.1.2.2. Mozliwos$¢ tworzenia kanatéw RSS, R
V.3.1.2.3. Nalezy opracowac wersje mobilng portalu co najmniej dla mobilnych
systemdw operacyjnych: Android (min od 3.x), i0S, Windows z rodziny R
mobilnych
V.3.1.3. e-Informator - podstawowe elementy funkcjonalne:
V.3.1.3.1. Informacje sktadajace sie z:
V.3.1.3.1.1. Aktualnosci R
V.3.1.3.1.2. Informacje ogdlne dla pacjenta R
Vv.3.1.3.1.3. Katalog jednostek ochrony zdrowia zintegrowanych z RCIM R
V.3.1.3.1.4. Katalog struktury organizacyjnej danej jednostki zdrowia zintegrowanej z R
RCIM
V.3.1.3.1.5. Katalog ustug medycznych realizowanych przez jednostki zdrowia R
zintegrowane z RCIM
V.3.1.3.1.6. Karte praw pacjenta R
V.3.1.3.1.7. Katalog plikow do pobrania udostepnionych na portalu R
Vv.3.1.3.1.8. Informator o ustugach medycznych dostepnych w jednostkach ochrony R
zdrowia zintegrowanych w RCIM
Vv.3.1.3.1.9. Wyszukiwarka ustug medycznych
V.3.1.3.1.9.1. Mozliwos$¢ przejscia do e-Rejestracji z wynikdw wyszukiwania poprzez R
jedno klikniecie.
V.3.1.3.1.10. Obszar umozliwiajacy umieszczenie informacji w postaci linkédw i baneréw R
0 promocji projektu
Vv.3.1.3.1.11. Obszar umozlwiajgcy umieszczenie pozostatych informacji w postaci R
linkéw i baneréw
Vv.3.1.3.1.12. Opcja zalogowania sie do konta Uzytkownika koricowego R
Vv.3.1.3.1.13. Mozliwo$¢ udostepnienia informacji o regulacjach prawnych z poziomu
dedykowanych serwiséw informacyjnych (np. z poziomu serwisu R
informacyjnego Ministerstwa Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia,
itd.),
V.3.1.3.1.14. Opcja uruchomienia wersji mobilnej portalu R
V.3.2. Informator o ustugach medycznych
V.3.2.1. Informator prezentuje informacje o jednostkach ochrony zdrowia,
strukturze organizacyjnej, ustugach realizowanych przez dang jednostke R
ochrony zdrowia, personelu realizujgcym dang ustuge w danej jednostce
ochrony zdrowia
V.3.2.2. Informator prezentuje informacje wg hierarchii:
V.3.2.2.1. jednostka ochrony zdrowia R
V.3.2.2.2. struktura organizacyjna R
V.3.2.2.3. ustugi R
V.3.2.2.4. personel R
V.3.2.3. Mozliwos¢ przebudowania prezentacji wg wskazanej powyzej hierarchii R
V.3.2.4. Prezentacja informacji o pierwszym wolnym terminie mozliwosci
Rejestracji danej ustugi
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V.3.2.4.1. Mozliwos¢ przejscia do e-Rejestracji poprzez opcje dostepna przy kazdej
wyswietlonej ustudze
V.3.3. Wyszukiwarka ustug medycznych
V.3.3.1. Wyszukiwarka wyszukuje dane dostepne w Katalogach danych w
warstwie regionalnej.

V.3.3.1.1. Zakres wyszukiwania danych wg:

Vv.3.3.1.1.1. Rodzaju ustugi medycznej

V.3.3.1.1.2. Personelu udzielajgcego ustug (standardowe ustawienie- wszystkie)

Vv.3.3.1.1.3. Jednostce ochrony zdrowia (standardowe ustawienie- wszystkie)

V.3.3.1.1.3.1. | W przypadku wskazania danej jednostki ochrony zdrowia, zostang
uaktywnione dodatkowe pola wyboru wyszukiwarki w opcji Wyszukiwania
danych dostepnych w katalogach danych w warstwie lokalnej danej
jednostki ochrony zdrowia.

Vv.3.3.1.1.4. Mozliwo$¢ wyszukania jednostek ochrony zdrowia do ktérych rejestracja
jest mozliwa w wybranym terminie i okreslonym rodzaju ustugi
medycznej.

V.3.3.1.2. Dane w opcji wyszukiwania podpowiadane sg listy rozwijanej z
mozliwoscig zaznaczenia wszystkich, jednej lub kilku opcji wyboru

V.3.3.2. Prezentowanie wynikéw wyszukania

V.3.3.2.1. Grupowanie wg jednostki ochrony zdrowia

V.3.3.2.1.1. Grupowanie wg struktury organizacyjnej danej jednostki ochrony zdrowia

V.3.3.2.1.1.1. Grupowanie wg ustug do rejestracji wg zdefiniowanych rodzajow ustug
medycznych

V.3.3.2.1.2. Grupowanie ustug wg zawodu personelu realizujgcego (np. lekarze,
lekarze-dentysci, fizjoterapeuci)

V.3.3.2.1.3. Informacja o pierwszym wolnym terminie Rejestracji w wynikach
wyszukiwania.

V.3.3.2.1.4. Mozliwos¢ sortowania wyswietlonych danych wg nagtéwkéw

V.3.3.2.1.5. Mozliwos¢ przejscia do e-Rejestracji poprzez opcje dostepng przy kazdej
wyswietlonej ustudze

V.3.3.2.1.6. W przypadku nie wskazania wczesniejszego danej lokalizacji w opcji
wyszukiwarki, przy kazdym pojedynczym wyniku wyszukania, zostanie
wskazana opcja uruchomienia wyszukiwarki danych dostepnych w
katalogach danych w warstwie lokalnej w tej konkretnej jednostce
ochrony zdrowia.

V.3.3.3. Wyszukiwarka wyszukuje dane dostepne w katalogach danych w
warstwie lokalnej danej jednostki ochrony zdrowia

V.3.3.3.1. Zakres wyszukiwania danych wedtug zakresu zdefiniowanego w module
rejestracji systemu medycznego HIS

V.3.3.3.2. W przypadku braku komunikacji z lokalnym systemem HIS lub btedzie
wyszukiwania danych, pojawia sie komunikat z informacja.

V.3.4. Katalogi danych
V.3.4.1. Katalogi jednostek (Katalog jednostek ochrony zdrowia zintegrowanych
z RCIM)

V.3.4.1.1. Prezentowanie w e-Informatorze informacje o jednostce ochrony zdrowia
wraz ze strukturg organizacyjng danej jednostki ochrony zdrowia.

W profilu prezentowane s3 dane rejestrowe, kontaktowe oraz opis
jednostki w zakresie co najmnie;j:

V.3.4.1.1.1. dane rejestrowe — REGON, Nazwa,

V.3.4.1.1.2. dane kontaktowe — Adres, telefon, e-mail, WWW

V.3.4.1.1.3. opis jednostki ochrony zdrowia

V.3.4.1.1.4. struktura organizacyjna danej jednostki ochrony zdrowia w zakresie
realizowanych ustug medycznych

V.3.4.2. Katalog ustug (Katalog ustug medycznych realizowanych przez jednostki
ochrony zdrowia zintegrowane z RCIM)

V.3.4.2.1. Przechowywane w katalogu ustug informacje o ustudze $wiadczonej przez
dang jednostke ochrony zdrowia wykorzystujg dodatkowy znacznik
okreslajacy czy dana ustuga jest publiczna czy tez wewnetrzna
(wykorzystywana w ramach zalecen ustug medycznych pomiedzy
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jednostkami ochrony zdrowia)
V.3.4.2.2. W e-informatorze prezentowane sg wytgcznie informacje o ustudze R
publicznej Swiadczonej przez dang jednostke ochrony zdrowia.
V.3.4.2.3. W profilu prezentowane sg dane w zakresie co najmniej:
V.3.4.2.3.1. nazwa ustugi, R
V.3.4.2.3.2. opis ustugi, R
V.3.4.2.3.3. wymagane dokumenty do realizacji Swiadczonej ustugi R
V.3.4.3. Katalog personelu (Katalog personelu swiadczacego dane ustugi przez
jednostki zdrowia zintegrowane z RCIM)
V.3.4.3.1. Prezentowanie w e-Informatorze informacje o personelu realizujgcym
dang ustuge swiadczong przez dang jednostke ochrony zdrowia.
W profilu prezentowane sg dane w zakresie co najmniej:
V.3.4.3.1.1. Imie i Nazwisko, R
V.3.4.3.1.2. Stopier naukowy R
V.3.4.3.1.3. Specjalnos¢ R
V.3.4.3.1.4. Numer prawa wykonywania zawodu R
V.3.5. Konto uzytkownika koricowego (pacjenta)
V.3.5.1. Logowanie
V.3.5.1.1. Wymagane dane do logowania R
V.3.5.1.2. Potwierdzenie jednorazowym hastem SMS R
V.3.5.1.3. Obstuga opcji ,Zapomniatem hasta” R
V.3.5.2. Rejestracja konta
V.3.5.2.1. Rejestracja nowego Uzytkownika koricowego, przynajmniej w zakresie:
V.3.5.2.1.1. Nadawanie unikalnego NR ID Uzytkownika koncowego
V.3.5.2.1.2. Wymagane dane do rejestracji
V.3.5.2.1.3. Opcja rejestracji konta Uzytkownika kornicowego, bedgcego osoba
niepetnoletniag albo majgcg ograniczong lub brak zdolnosci do czynnosci R
prawnych, przez Opiekuna (np. rodzica dziecka, przedstawiciela
ustawowego itp)- subkonto.
V.3.5.2.1.3.1. Zarzadzanie subkontem nastepuje w imieniu Uzytkownika koricowego R
V.3.5.2.1.3.2. Dostep do subkonta jest bezposredni lub z konta gtéwnego (konto
Opiekuna). Zalogowanie na konto gtéwne, nie wymaga kolejnej R
autoryzacji do subkonta
V.3.5.2.1.3.3. Mozliwos¢ rejestracji okreslonej liczby subkont do konta gtéwnego R
(parametryzacja w MAR)
V.3.5.2.1.3.4. Opcja przeksztatcenia danego subkonta, na konto gtéwne dla Uzytkownika R
koncowego z zachowaniem historii subkonta
V.3.5.2.2. Potwierdzenie rejestracji
V.3.5.2.2.1. Komunikaty systemowe R
V.3.5.2.2.1.1. Mozliwos¢ wysytki e-mail z hastem do pierwszego logowania R
V.3.5.2.2.1.2. Mozliwos¢ samodzielnej autoryzacji (okreslenie danych dostepowych —
login/hasto) uzytkownika — pacjenta po poprawnym potwierdzeniu R
rejestracji;
V.3.5.2.2.1.3. Mozliwos¢ aktywacji metod captcha dla rejestracji uzytkownikéw R
koncowych.
V.3.5.2.3. Mozliwos$¢ autoryzacji uzytkowania korncowego poprzez uzycie unikalnego
NR ID Uzytkownika koricowego na wszystkich portalach jednostek ochrony R
zdrowia zintegrowanych z RCIM oraz na portalu www e-informatora po
jednokrotnej rejestracji konta.
V.3.5.2.4. Weryfikacja niepowtarzalnosci konta dla uzytkownika koricowego. System
uniemozliwia zatozenie konta dla dwdch tych samych numeréw PESEL R
powigzanych z imieniem i nazwiskiem oraz adresem zamieszkania
V.3.5.3. Moje dane
V.3.5.3.1. Obstuga danych uzytkownika
V.3.5.3.1.1. Edycja — miedzy innymi: danych kontaktowych: adresu e-mail, nr- R
telefonu; adresu zamieszkania
V.3.5.3.1.2. Obstuga hasta R
V.3.5.3.1.2.1. Zmiana hastfa
V.3.5.3.1.3. Obstuga wiadomosci otrzymanych i wystanych R

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
97



PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

P

PODKARPACKIE

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

V.3.5.3.1.3.1. Przeglad wszystkich wiadomosci portalowych R
Vv.3.5.3.1.3.2. Usuniecie wiadomosci portalowych; wiadomosci przeczytane powinny by¢ R
oznaczane jako usuniete i niewidoczne dla Uzytkownika koncowego

V.3.5.3.1.4. Obstuga zawartosci rejestru danych ratunkowych
V.3.5.3.1.4.1. Prezentowanie danych
V.3.5.3.1.4.1.1. Informacja o danych ratunkowych budowana jest jedynie w momencie
wyboru z menu opcji dotyczacej obstugi zawartosci rejestru danych R
ratunkowych
V.3.5.3.1.4.1.2. Sposdb prezentacji danych opisany jest w rozdziale prezentacja danych R
ratunkowych pacjenta w e —ustudze RRDR.
V.3.5.3.1.4.1.3. Prezentowana jest najnowsza wersja danych dodatkowych R
V.3.5.3.1.4.2. Wprowadzanie danych
V.3.5.3.1.4.2.1. Uzytkownik koricowy ma mozliwos¢ wprowadzania danych dodatkowych
dotyczacych danych ratunkowych, ktdre zostang zapisane w lokalnym R
systemie medycznym HIS danej jednostki ochrony zdrowia
V.3.5.3.1.4.2.2. Dane wprowadzone sg do pola opisowego o ograniczonej ilosci znakow R
(do parametryzacji w MAR)
V.3.5.3.1.4.2.3. Muszg by¢ dostepne opcje potwierdzajace zapis lub anulowanie R
V.3.5.3.1.4.2.4. Dane zapisywane sg w lokalnym systemie medycznym HIS, danej jednostki R
ochrony zdrowia ktory zawiera najaktualniejsze dane
V.3.5.3.1.4.2.5. Rekord zawierajgcy dane dodatkowe moze by¢ utworzony tylko raz R
V.3.5.3.1.4.3. Edycja danych
V.3.5.3.1.4.3.1. Uzytkownik korncowy ma mozliwos¢ edycji danych dodatkowych
dotyczacych danych ratunkowych, ktdre zostang zapisane w lokalnym R
systemie medycznym HIS danej jednostki ochrony zdrowia
V.3.5.3.1.4.3.2. Zapis edytowanych danych stanowi kolejng wersje danych dodatkowych R
V.3.5.3.1.4.3.3. Zapisy wszytkach wersji danych dodatkowych znajduja sie w systemie R
medycznym HIS danej jednostki ochrony zdrowia.
V.3.5.3.1.5. Obstuga historii rejestracji:
V.3.5.3.1.5.1. Przegladanie listy zdarzen dotyczacych rejestracji, R
V.3.5.3.1.5.2. Mozliwos¢ filtrowania listy co najmniej wedtug nastepujgcych kryteriow:
V.3.5.3.1.5.2.1. Rodzaju konta (konto gtéwne/ subkonto- ,,Imie i Nazwisko” Uzytkownika R
koricowego)
V.3.5.3.1.5.2.2. Data wizyty,
V.3.5.3.1.5.2.3. Unikalny NR rejestracji, R
V.3.5.3.1.5.2.4. Miejsce $wiadczenia ustugi, R
V.3.5.3.1.5.2.5. Typ ustugi, R
V.3.5.3.1.5.2.6. llo$¢ dni do wizyty R
V.3.5.3.1.5.2.7. Status rejestracji. R
V.3.5.3.1.5.3. Mozliwos$¢ sortowania listy co najmniej wedtug nastepujgcych kryteriow:
V.3.5.3.1.5.3.1. Rodzaju konta (konto gtéwne/ subkonto- ,,Imie i Nazwisko” Uzytkownika R
koncowego)
V.3.5.3.1.5.3.2. Data wizyty
V.3.5.3.1.5.3.3. Unikalny NR rejestracji, R
V.3.5.3.1.5.3.4. Miejsce $wiadczenia ustugi, R
V.3.5.3.1.5.3.5. Typ ustugi, R
V.3.5.3.1.5.3.6. Status rejestracji. R
V.3.5.3.1.5.4. Zdefiniowanie statusow rejestracji uwzgledniajgcych umiejscowienie R
rejestracji w czasie,
V.3.5.3.1.5.5. Opcja anulowania wskazanej wizyty
V.3.5.3.1.5.5.1. Dla kazdej otwartej rejestracji na liscie w opcji obstugi historii rejestracji,
bedzie opcja Anulowania. Wybranie opcji uruchamia Anulowanie R
Rezerwacji.
V.3.5.3.2. Parametryzacja konta
V.3.5.3.2.1. Parametryzacja komunikatéw systemowych R
V.3.5.3.2.2. Parametryzacja wyswietlania danych dotyczacych subkont w opcji ,moje
dane” w koncie gtéwnym
V.3.6. Integracja danych
V.3.6.1. Integracja danych pomiedzy lokalnymi jednostkami ochrony zdrowia a
RCIM.
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V.3.6.1.1.

Katalogi danych w RCIM bedg zasilane danymi z lokalnych systemow
medycznych HIS w zakresie wymaganym do prezentacji aktualnej
informacji na portalu WWW e-informatora regionalnego a w
szczegdlnosci:

V.3.6.1.1.1.

Aktualizacja informacji w Katalogu jednostek o jednostce ochrony zdrowia
wedtug zdefiniowanej struktury zasilenia

V.3.6.1.1.2.

Aktualizacja informacji w Katalogu ustug o listy ustug udostepnianych
przez dang jednostke ochrony zdrowia wedtug zdefiniowanej struktury
zasilenia

V.3.6.1.1.3.

Aktualizacja informacji w Katalogu personelu o listy personelu
udzielajgcego ustugi medyczne wedtug zdefiniowanej struktury zasilenia

V.3.6.1.1.4.

Aktualizacja informacji w Katalogu grafikdw o pierwszym wolnym terminie
udzielenia ustugi (wizyty) realizowanej w okreslonej jednostce
organizacyjnej lub przez okreslony personel w danej jednostce ochrony
zdrowia wedtug zdefiniowanej struktury zasilenia

V.3.6.1.2.

Budowanie informacji o historii rejestracji w ramach konta pacjenta musi
odbywac sie bez sktadowania danych wrazliwych na poziomie
regionalnym.

V.3.6.1.3.

Zasilenie bedzie nastepowad automatycznie

V.3.6.1.4.

Bedzie mozliwos$¢ realizacji zasilenia recznego, poprzez akcje
administracyjne w MAR

V.3.6.1.5.

Czestotliwosc zasilenia danymi zostanie okreslona i bedzie definiowana w
MAR
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V.4. e-Ustuga — e-Rejestracja

Wymagania minimalne dla e-ustugi (obszar: eZdrowie dla obywateli Podkarpacia):

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos$¢

Wymagalnos¢

V.4.1.

Wymagania ogdlne

V.4.1.1.

Informacje podstawowe funkcjonowania e-Rejestracji

V.4.1.1.1.

e-Rejestracja moze zostac zainicjowana z portalu WWW e-
Informac;ji lub z lokalnego portalu internetowego dane;j
jednostki ochrony zdrowia, jezeli taka ustuga zostanie
udostepniona przez tg jednostke.

V.4.1.1.2.

Mozliwos¢ przejscia do e-Rejestracji z wynikéw wyszukiwania
poprzez jedno klikniecie. Zostanie otworzona formatka
»Wymagane dane rejestracji”.

V.4.1.1.3.

Wszystkie akcje obstugi zwigzane z rejestracjg w wyniku e-
Rejestracji s zapisywane i przetwarzane wytgcznie w lokalnym
Systemie medycznym HIS, w jednostce, w ktérej dokonano
akcji Rezerwacji i Rejestracji.

V.4.1.1.4.

Komunikaty systemowe SMS i e-mail dotyczgce obstugi
Rejestracji przekazywane sg z lokalnych Systemdéw medycznych
HIS do centralnego modutu w RCIM, skad sg wysytane.

V.4.1.1.5.

Komunikaty systemowe SMS i e-mail sg obstugiwane dla
wszystkich sposobow (poprzez WWW, telefon, osobiscie)
rejestracji dla uzytkownikéw posiadajacych konto Uzytkownika
Koncowego.

V.4.1.1.6.

Musi by¢ synchronizacja on-line Rejestracji wizyty dla danej
ustugi medycznej w lokalnym systemie medycznym HIS
wykonanej przy pomocy e-Rejestracji.

V.4.1.1.7.

Musi by¢ synchronizacja on-line zmiany terminu wizyty dla
danej ustugi medycznej w lokalnym systemie medycznym HIS z
e-Informacjg (Konto Uzytkownika koricowego- Moje dane-
Obstuga historii rejestracji)

V.4.1.1.8.

Musi by¢ synchronizacja on-line Anulowania wizyty dla danej
ustugi medycznej w lokalnym systemie medycznym HIS
wykonanej przy pomocy e-Rejestracji.

V.4.2.

Interfejs uzytkownika

V.4.2.1.

Spoéjny wyglad formatek e-Rejestracji wg opisu interfejsu
uzytkownika e-Informatora.

V.4.2.2.

Formatki ,Wymagane dane rejestracji” sg jednakowe,
niezaleznie czy inicjacja rejestracji wizyty nastgpita z portalu
WWW e-informatora czy tez z lokalnego portalu internetowego
jednostki ochrony zdrowia.

V.4.2.3.

Funkcjonowanie e-Rejestracji w wersji mobilnej portalu e-
informatora.

V.4.2.4.

Nalezy opracowac wersje mobilng e-Rejestracji co najmniej dla
mobilnych systemoéw operacyjnych: Android, iOS, MS Windows

V.4.3.

Rejestracja

V.4.3.1.

Rejestracja wizyty

Formatka Rejestracji wywotywana jest po wyborze przez
pacjenta (Uzytkownik koricowy) danej ustugi w danej jednostce
stuzy zdrowia - (patrz e-Informator lub strona WWW jednostki
stuzby zdrowia, ktéra udostepnita ustuge rejestracji on-line
zdalnie)

V.4.3.1.1.

Wywotanie formatki ,, Wymagane dane rejestracji powoduje
zablokowanie wybranego terminu w systemie medycznym HIS
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danej jednostki ochrony zdrowia na czas trwania sesji
zdefiniowanej w MAR.

V.4.3.1.2.

Zawartosc formatki ,,Wymagane dane rejestracji” moze by¢
rozna dla danej jednostki ochrony zdrowia zintegrowanej z
RCIM oraz typu ustugi medycznej, w zakresie danych do
uzupetnienia w postaci pol formatek.

V.4.3.1.3.

Wymagane dane rejestracji:

V.4.3.1.3.1.

Dane Uzytkownika koricowego sg automatycznie
podpowiadane w polach formatki zgodnie z danymi na koncie
Uzytkownika koricowego oraz planowanym miejscem
wykonania ustugi i jej rodzajem zgodnie z dokonanym
wyborem.

V.4.3.1.3.2.

Uzytkownik wypetnia pozostate dane niezbedne do rejestracji
na formatce.

V.43.1.3.3.

Podac¢ wymagany zakres danych niezbedny do zapisu rejestracji
(dane wymagane i nie wymagane)

V.4.3.1.3.4.

Nalezy podac¢ dane dotyczgce skierowania w czasie rejestracji
w przypadku wymagalnosci danych dotyczacych skierowania
dla realizacji danej ustugi

V.4.3.1.3.5.

Dane muszg by¢ podpowiadane do wyboru w postaci pola do
uzupetnienia, listy rozwijanej z zaznaczeniem wszystkich, jedne;j
lub kilku opcji wyboru (opcja w zaleznosci od rodzaju listy
rozwijanej)

V.4.3.2.

Woystanie lub anulowanie rezerwacji wizyty (Uzytkownik
koncowy potwierdza wystanie rezerwacji lub jg anuluje)

V.4.3.2.1.

W przypadku anulowania zamkniecie okna rejestracji

V.4.3.2.2.

W przypadku wystania, informacja graficzna w oknie rejestracji
o przetwarzaniu informacji o rezerwacji, z prosbg o oczekiwanie

V.4.3.3.

Brak potwierdzenia Rezerwacji on-line

V.433.1.

W przypadku niemozliwosci zakoniczenia we wskazanym czasie
przetwarzania informacji o rezerwacji i braku informacji
zwrotnej z potwierdzeniem lub odrzuceniem rejestracji (np.
niedostepne facze pomiedzy RCIM a lokalnym systemem
medycznym HIS):

V.4.3.3.1.1.

nastepuje zamkniecie okna z informacjg graficzng w oknie
rejestracji o przetwarzaniu

V.4.3.3.1.2.

nastepuje zapisanie rezerwacji w historii moich danych na
koncie uzytkownika koricowego z okreslonym statusem.

V.4.3.3.1.3.

Rezerwacja wysytana jest do skutku, celem potwierdzenia lub
odrzucenia rejestracji

V.4.3.4.

Walidacja danych Rezerwacji

V.4.3.4.1.

Walidacja kompletnosci wypetnienia danych wymaganych na
formatce ,,Wymagane dane rejestracji” przed wysytaniem
danych do lokalnego Systemu medycznego (HIS) danej
jednostki ochrony zdrowia, a w przypadku braku wypetnienia
informacja zwrotna z zaznaczeniem danych nie wypetnionych

V.4.3.4.2.

Walidacja kolizji rezerwacji w warstwie RCIM:

V.4.34.2.1.

Wykrywanie i blokowanie wielokrotnych e-Rezerwacji tej samej
ustugi jednego dnia,

V.4.3.4.2.2.

Wykrywanie i blokowanie wielokrotnej e-Rezerwacji réznych
ustug jednego dnia na te samg godzine.

V.4.3.4.2.3.

Komunikat zwrotny o wykryciu kolizji rezerwacji

V.4.3.5.

Potwierdzenie lub odrzucenie Rejestracji wizyty
Po dokonaniu Rejestracji do Systemu medycznego (HIS) w
jednostce ochrony zdrowia, gdzie bedzie realizowana ustuga,
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Uzytkownik koncowy dostaje informacje zwrotng na ekran:

V.4.3.5.1. Potwierdzajgca przyjecie Rejestracji wizyty R

Podac tresc informacji zwrotnej zawierajgcej co najmniej:
a) Informacja potwierdzajaca przyjecie Rejestracji

b) Unikalny NR rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja

c) Imie i nazwisko Uzytkownika koricowego

d) NR ID Uzytkownika koricowego R
e) PESEL

f) Rodzaj ustugi

g) Miejsce wykonania ustugi

h) Planowana data wykonana ustugi
i) Informacje dodatkowe

V.4.3.5.2. Odrzucenie przyjecia Rezerwacji wizyty

Podac tres¢ informacji zwrotnej zawierajgcej co najmniej:
a) Informacje zwrotng odrzucajacy przyjecie Rezerwacji
b) Informacje o przyczynie odrzucenia R
Informacja generowana automatycznie co do tresci wg rodzaju
odrzucenia, np. zajety termin

c) Informacje dodatkowe

V.4.3.5.3. Mozliwosé wydruku potwierdzenia Rezerwacji wizyty R

V.4.3.5.4. Zapisanie Rejestracji w historii moich danych na koncie R
Uzytkowania koicowego

V.4.3.6. Anulowanie Rejestracji

V.4.3.6.1. Wybér opcji Anulowania wskazanej Rejestracji powoduje
wyswietlenie informacji potwierdzajacej fakt anulowania R
otwartej Rejestracji.

V.4.3.6.2. Uzytkownik korncowy potwierdza wystanie Anulowania

Rejestracji lub jg anuluje.
a) W przypadku anulowania zamkniecie okna informacyjnego.

V.4.3.6.2.1. W przypadku potwierdzenia Anulowania Rejestracji
wyswietlenie kolejnej informacji potwierdzajacej fakt
Anulowania otwartej Rejestracji

a) W przypadku anulowania zamkniecie okna informacyjnego. R
b) W przypadku potwierdzenia, nastepuje wystanie zgody na
Anulowanie i nastepuje zamkniecie okna informacyjnego
V.4.3.6.2.2. Nastepuje zapisanie zmiany statusu w historii moich danych na
koncie uzytkownika koncowego, w wyniku Anulowania R
Rejestracji w lokalnym systemie medycznym HIS.
V.4.3.6.3. Anulowanie Rejestracji wysytane jest do skutku, celem R
potwierdzenia Anulowania.
V.4.3.7. Komunikat systemowy potwierdzajacy Rejestracje
V.4.3.7.1. Potwierdzenie Rejestracji wysytane jest na wskazany przez
Uzytkownika koricowego adres e-mail o tresci jak wyswietlonej R
na ekranie w wyniku potwierdzenia przyjecia Rejestracji wizyty.
V.4.3.7.1.1. Tytut wiadomosci e-mail jest generowany automatycznie i
zawiera czesc:
V.4.3.7.1.1.1. statg (co najmniej):
V.4.3.7.1.1.1.1. podac tresé R
V.4.3.7.1.1.1.2. ID Uzytkownika korncowego R
V.4.3.7.1.1.2. zmienng (co najmniej):
V.4.3.7.1.1.2.1. Unikalny NR Rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w R
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja
V.4.3.7.1.1.2.2. Planowany termin wizyty R
V.4.3.7.1.1.3. Wiadomos¢ e-mail jest sformatowana w tresci gotowej do R

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
102




PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

P

PODKARPACKIE

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

wydruku
V.4.3.7.2. Potwierdzenie Rejestracji wysytane jest w postaci SMS na
wskazany przez Uzytkownika koncowego nr telefonu o
wskazanej tresci.
V.4.3.7.2.1. Wiadomosci SMS jest generowana automatycznie i zawiera
czesc:
V.4.3.7.2.2. stata (co najmniej):
V.4.3.7.2.2.1. podac tresé
V.4.3.7.2.2.2. ID Uzytkownika koricowego
V.4.3.7.2.3. zmienng (co najmniej):
V.4.3.7.2.3.1. Unikalny NR Rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja
V.4.3.7.2.3.2. Planowany termin wizyty
V.4.3.8. Komunikaty systemowe potwierdzajgce akcje obstugi
Rejestracji
V.4.3.8.1. W wyniku zblizajgcego sie terminu wizyty lokalny System
medyczny (HIS), przekazuje wiadomosé SMS i/lub e-mail z
powiadomieniem o okres$lonej tresci
V.4.3.8.1.1. Wiadomosci SMS jest generowana automatycznie i zawiera
czesc:
V.4.3.8.1.1.1. stata (co najmniej):
V.4.3.8.1.1.1.1. podac tresé
V.4.3.8.1.1.1.2. ID Uzytkownika koricowego
V.4.3.8.1.1.2. zmienng (co najmniej):
V.4.3.8.1.1.2.1. Unikalny NR rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja
V.4.3.8.1.1.2.2. Planowany termin wizyty
V.4.3.8.1.2. Wiadomosci e-mail jest generowana automatycznie i zawiera
czesc:
V.4.3.8.1.2.1. statg (co najmniej):
V.4.3.8.1.2.1.1. podac tresé
V.4.3.8.1.2.1.2. ID Uzytkownika kocowego
V.4.3.8.1.2.2. zmienng (co najmniej):
V.4.3.8.1.2.2.1. Unikalny NR rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja
V.4.3.8.1.2.2.2. Planowany termin wizyty
V.4.3.8.1.2.3. Wiadomos¢ e-mail jest sformatowana w tresci gotowej do
wydruku
V.4.3.8.2. W wyniku Anulowania wizyty w lokalnym Systemie medycznym
HIS, przekazuje on wiadomo$é SMS i/lub e-mail z
powiadomieniem o okreslonej tresci:
V.4.3.8.2.1. Wiadomosc SMS jest generowana automatycznie i zawiera
czesc:
V.4.3.8.2.1.1. stata (co najmniej):
V.4.3.8.2.1.1.1. podac tresé
V.4.3.8.2.1.1.2. ID Uzytkownika koncowego
V.4.3.8.2.1.2. zmienng (co najmnie;j):
V.4.3.8.2.1.2.1. Unikalny NR rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja
V.4.3.8.2.1.2.2. Planowany termin wizyty
V.4.3.8.2.2. Wiadomos¢ e-mail jest generowana automatycznie i zawiera
czesc:
V.4.3.8.2.2.1. stata (co najmniej):
V.4.3.8.2.2.1.1. podac tres¢
V.4.3.8.2.2.1.2. ID Uzytkownika koricowego
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V.4.3.8.2.2.2. zmienng (co najmnie;j):
V.4.3.8.2.2.2.1. Unikalny NR rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w R
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja
V.4.3.8.2.2.2.2. Planowany termin wizyty R
V.4.3.8.2.2.3. Wiadomos¢ e-mail jest sformatowana w tresci gotowej do R
wydruku
V.4.3.8.2.3. Zapisanie zmiany statusu Rejestracji w historii moich danych na R
koncie uzytkowania koficowego
V.4.3.8.3. W wyniku zmiany terminu wizyty w lokalnym Systemie
medycznym HIS, przekazuje on wiadomos¢ SMS i/lub e-mail z
powiadomieniem o okreslonej tresci:
V.4.3.8.3.1. Wiadomosci SMS jest generowana automatycznie i zawiera
czesc:
V.4.3.8.3.1.1. stata (co najmniej):
V.4.3.8.3.1.1.1. podac tresé R
V.4.3.8.3.1.1.2. ID Uzytkownika koncowego R
V.4.3.8.3.1.2. zmienng (co najmniej):
V.4.3.8.3.1.2.1. Unikalny NR rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w R
jednostce gdzie zostata zapisana rejestracja
V.4.3.8.3.1.2.2. Stary termin wizyty R
V.4.3.8.3.1.2.3. Planowany termin wizyty R
V.4.3.8.3.2. Wiadomosc¢ e-mail jest generowana automatycznie i zawiera
czesc:
V.4.3.8.3.2.1. stata (co najmniej):
V.4.3.8.3.2.1.1. podac tresé¢ R
V.4.3.8.3.2.1.2. ID Uzytkownika koncowego R
V.4.3.8.3.2.2. zmienng (co najmniej):
V.4.3.8.3.2.2.1. Unikalny NR rejestracji z Systemu medycznego (HIS) w R
jednostce gdzie zostata zapisana Rejestracja
V.4.3.8.3.2.2.2. Stary termin wizyty R
V.4.3.8.3.2.2.3. Planowany termin wizyty R
V.4.3.8.3.3. Wiadomos¢ e-mail jest sformatowana w tresci gotowej do R
wydruku
V.4.3.8.3.4. Zapisanie zmiany statusu rejestracji w historii moich danych na
koncie uzytkowania koficowego R
V.4.3.8.4. W wyniku zakonczenia wizyty
V.4.3.8.4.1. Zapisanie zmiany statusu Rejestracji w historii moich danych na R
koncie uzytkowania koricowego
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V.5. e-Ustuga — Elektroniczna Platforma Nadzoru (EPN)

Wymagania minimalne dla e-ustugi (obszar: Regionalna polityka zdrowotna i nadzér wiascicielski):

V.5.1. Zatozenia ogélne

W ramach Projektu dostarczane bedg rozwigzania, posiadajace funkcjonalnosci odpowiadajace za
gromadzenie, analize i raportowanie informacji strategicznych z punktu widzenia zarzadzania i nadzoru nad
jednostkami ochrony zdrowia — zaréwno na poziomie warstwy lokalnej jak i regionalne;j

Dostarczane rozwigzanie obejmuje:

1. W warstwie lokalnej, czyli w jednostkach ochrony zdrowia zintegrowanych z RCIM - System
Informowania Kierownictwa-w ktérego sktad wchodza narzedzia bazodanowe typu Hurtownia
danych i raportujgce typu Business Intelligence lub Hurtowanie danych lokalnych systemoéw
dziedzinowych.

2. W warstwie regionalnej, czyli w RCIM: e-ustuga Elektroniczna Platforma Nadzoru

Lokalne SIK lub lokalne Hurtownie danych bedg stanowic¢ Zzrodto informacji dla Regionalnego Centrum
Informacji Medycznej (RCIM).

Na schemacie ponizej przedstawiono architekture przeptywu danych w ramach funkcjonalnosci EPN.
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Warstwa lokalna (Jednostki ochrony zdrowia)

Mechanizmy Interfejsintegracyjny

Zrédia danych eksportu

danych

Dane do
eksportu

Hurtowniz
danych

Inne Zradta

danych Warstwa integracji
(NFZ)

~.rstwa Regionalna

ektroniczna platforma nadzoru

Hurtowniz A )
Oprogramowanie Business

danych
& Intelligence

Modut
sprawozdawczosci

Schemat architektury przeptywu danych w ramach EPN

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

V.5.2.

Wymagania ogdlne

V.5.2.1.

Struktura importowanych danych i/lub zakres Hurtowni danych
danej jednostki ochrony zdrowia zintegrowanych z RCIM musi
by¢ odwzorowana w hurtowni danych w RCIM z uzupetnieniem

o dodatkowy wymiar identyfikujgcy dang jednostke ochrony
zdrowia.

V.5.2.2.

Dane przeznaczone do eksportu lub dane zawarte w
Hurtowniach danych jednostek ochrony zdrowia
zintegrowanych z RCIM maja by¢ automatycznie przekazywane
i wczytywane do Hurtowni danych w RCIM
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V.5.2.2.1. Nie mogg by¢ przekazywane dane osobowe i wrazliwe (proces
ten musi umozliwia¢ odpersonalizowanie danych osobowych i R
wrazliwych).

V.5.2.3. Czestosc zasilen Hurtowni danych w RCIM musi by¢ mozliwa do R
skonfigurowania z doktadnoscig dnia i godziny.

V.5.2.4. Zasilanie danymi Hurtowni danych w RCIM z jednostek ochrony
zdrowia zintegrowanych z RCIM bedzie sie odbywac za pomoca
interfejsu zaprojektowanego i zbudowanego podczas realizacji R
tego Projektu lub innego okreslonego interfejsu, za zgodnym
porozumieniem Wykonawcy i Zamawiajgcego.

V.5.2.5. Musi by¢ mozliwos¢ zapisu wersji zdefiniowanego Raportu,
przekazania go do Partnera Projektu lub RCIM celem zaczytania R
go lokalnie z mozliwoscig wykorzystywania go z listy
dostepnych Raportow.

V.5.3. Raportowanie

V.5.3.1. W ramach Projektu zostang wykonane i preinstalowane
Raporty (raporty lub formularze lub wykresy), w ilosci nie
wiekszej niz 75 (z wytgczeniem wskaznikow wymienionych w R
»Wskazniki / Benchmarking”) — uzgodnione na etapie analizy
przedwdrozeniowej z Zamawiajacym.

V.5.3.2. Dla kazdego Raportu zostanie okreslony parametry mowigcy o
automatycznym jego wykonaniu wg wskazanego terminu i/lub R
opcji wykonania go na zadanie

V.5.3.3. Kazdy wykonany Raport, musi mie¢ mozliwos¢ opcji zapisania R
go do Repozytorium danych

V.5.3.4. Raporty powinny by¢ pogrupowane na tematycznych pulpitach
informacyjnych obejmujacych co najmniej nastepujgce
zagadnienia (zostata wskazana czes$¢ Raportow):

V.5.3.4.1. Finanse i ksiegowos¢ R
V.5.3.4.2. Kadry i Ptace R
V.5.3.4.3. Jednorodne Grupy Pacjentow R
V.5.3.4.4. Rachunek Kosztéow R
V.5.3.4.5. Statystyki medyczne R
V.5.3.4.6. Wskazniki / Benchmarking (w ilosci nie wiekszej niz 200 szt.
uzgodnione na etapie analizy przedwdrozeniowej z R
Zamawiajacym)
V.5.3.4.7. Raporty NFZ R
V.5.3.4.8. Monitorowanie sprzetu medycznego
Vv.5.3.4.8.1. Raport zakupdw i likwidacji sprzetu medycznego wg kategorii,
wykonywanych przez jednostki ochrony zdrowia zintegrowane z R
RCIM wg zadanego okresu, pogrupowane wg kategorii oraz
jednostek ochrony zdrowia.
V.5.3.4.8.2. Raport uzytkowanego sprzetu medycznego wg. kategorii,
uzytkowanego przez jednostki ochrony zdrowia zintegrowanych R
z RCIM wg jednostki ochrony zdrowia.
V.5.3.4.8.3. Raport uzytkowanego sprzetu medycznego wg. kategorii,
uzytkowanego przez jednostki ochrony zdrowia zintegrowanych R
z RCIM wg kategorii sprzetu.
V.5.4. Sprawozdawczos¢
V.5.4.1. Modut sprawozdawczosci
V.5.4.1.1. Modut sprawozdawczosci jest narzedziem workflow i stuzy do
przykazywania dokumentacji pomiedzy Uzytkownikami R
wewnetrznymi celem zatwierdzenia wersji danego dokumentu.
V.5.4.1.2. Musi istnie¢ opcja kopiowania zatwierdzonego dokumentu do
Repozytorium danych
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V.5.4.1.2.1. Musi istnie¢ parametr okreslajacy czy zatwierdzony dokument
automatycznie jest kopiowany do Repozytorium danych czy nie.
V.5.4.1.2.2. Modut sprawozdawczosci bedzie posiadat jednorodny interfejs
uzytkownika z co najmniej: listg realizowanych zadan,
dostepem do historii procesowania zadania, szczegétow R
zadania wraz z dostepem do dodanych zafgcznikdw oraz
opcjami wyboru - akcje workflow.
V.5.4.1.2.3. Modut sprawozdawczosci na liscie realizowanych zadan bedzie
prezentowat informacje co najmniej w zakresie:
V.5.4.1.2.3.1. Unikalny numer zadania R
V.5.4.1.2.3.2. Data powotania zadania R
V.5.4.1.2.3.3. Nazwe zadania R
V.5.4.1.2.3.4. Status zadania R
V.5.4.1.2.3.5. Kolorystyka zadania na liscie zadan dla danego statusu bedzie R
rézna
V.5.4.1.2.3.6. Uzytkownik wewnetrzny realizujgcy zadanie R
V.5.4.1.2.3.7. Informacja o dacie zakornczenia zadania R
V.5.4.1.2.3.8. Informacja o dostepnym czasie/ lub opdznieniu na zakonczenie
catego zadania oraz dostepnym czasie/ lub opdznieniu na R
wykonanie zadania przez danego uzytkownika wewnetrznego,
bedacego na Sciezce zatwierdzen
V.5.4.1.2.4. Rozwigzanie workfolow musi by¢ oparte na silniku procesowym R
i posiada¢ mozliwos¢ definiowania Sciezki zatwierdzen.
V.5.4.1.2.5. Musi by¢ mozliwos¢ dla wybranych Raportéow definiowania R
Sciezki zatwierdzen
V.5.4.1.2.6. Musi by¢ mozliwosé skierowania dokumentacji do poprawy
poprzez wycofanie jej na wczesniejsze etapy zatwierdzania i
musi by¢ mozliwo$¢ okreslenia maksymalnego dostepnego R
czasu dla danej akcji workflow na $ciezce zatwierdzania
dokumentu
V.5.4.1.2.7. Musi by¢ mozliwos¢ tworzenia rél dla uzytkownikow R
wewnetrznych.
V.5.4.1.2.8. Musi by¢ mozliwosé przydziatu zadan dla uzytkownikéw R
wewnetrznych petnigcych okreslone role.
V.5.4.1.2.9. Musi by¢ mozliwosé tworzenia grup zadan dla zdefiniowanych R
rol.
V.5.4.1.2.10. Musi by¢ mozliwosé samodzielnego pobrania zadania do
wykonania przez uzytkowania wewnetrznego zgodnie z R
przypisang rolg.
V.5.4.1.2.11. Musi by¢ mozliwos¢ informowania uzytkownikéw
wewnetrznych o realizowanych zadaniach, co najmniej wg:
V.5.4.1.2.11.1. informowanie o zadaniach zleconych, R
V.5.4.1.2.11.2. informowanie o terminach realizacji, w szczegdlnosci o R
zadaniach przeterminowanych,
V.5.4.1.2.11.3. informowanie o zadaniach do poprawy. R
V.5.4.1.2.12. Informacje o realizowanych zadaniach bedg przekazywane R
automatyczne w postaci komunikatow e-mail
V.5.4.1.2.13. Tres$¢ komunikatow bedzie mozliwa do edycji przez R
Uzytkownika w ramach MAR
V.5.4.1.3. Odczytywanie i obstuga danych z NFZ
V.5.4.1.3.1. Musi istnie¢ mozliwos¢ importowania danych w formacie XML
. R
przekazywanych przez NFZ do Hurtowni danych.
V.5.4.1.3.2. Musi istnie¢ mozliwos$¢ weryfikacji, czy dane przekazane przez
NFZ posiadajg strukture danych zgodng z obowigzujgcym R
prawem
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V.5.4.1.3.3.

Musi by¢ mozliwos¢ wygenerowania raportu o ewentualnych
btedach

V.5.4.1.3.4.

Musi istnie¢ mozliwos¢ hierarchicznego przeglagdania danych i
prezentowanych ich w czytelnej formie dla uzytkowania

V.5.4.1.3.5.

Musi istnie¢ opcja kopiowania zaczytanych danych w postaci
pliku do Repozytorium danych

V.5.5.

Repozytorium dokumentow

V.5.5.1.

Dostep do repozytorium dokumentdéw:

V.5.5.1.1.

przez przegladarke internetowg bez koniecznosci instalacji
dodatkowych komponentéw.

V.5.5.1.2.

bezposrednio z pakietéw biurowych MS Office ,Open Office i
Libre Office po zainstalowaniu odpowiedniej wtyczki w
powyzszym oprogramowaniu

V.5.5.1.3.

poprzez mapowany zasob sieciowy ( protokét WebDav)

V.5.5.2.

Wersjonowanie dokumentow w repozytorium

V.5.5.2.1.

Repozytorium musi zapewnia¢ automatyczne wersjonowanie
dokumentow.

V.5.5.2.2.

Repozytorium musi zapewni¢ narzedzia audytowe zapewniajgce
informacje kto, kiedy i z jakiego adresu IP: otworzyt dokument,
modyfikowat dokument, skasowat dokument, przenidst
dokument, modyfikowat meta dane zwigzane z dokumentem.

V.5.5.3.

Repozytorium musi umozliwia¢ nadawanie uprawnien dla
dokumentéw z doktadnoscig do ich fragmentéw w przypadku
dokumentéw edytora tekstu MS Office i Open Office w zakresie
co najmniej formatoéw DOCX, ODT, XLSX, ODS.

V.5.5.4.

Musi istnie¢ mozliwos¢ ochrony oraz szyfrowania dokumentéw
we wszystkich formatach ODF i OpenXML wycigganych poza
repozytorium, tak aby byty one bezuzyteczne dla 0séb nie
posiadajacych odpowiednich uprawnien oraz dedykowanych
narzedzi.

V.5.5.5.

Musi istnie¢ mozliwos¢ precyzyjnego okreslania uprawnien
uzytkownikow do zabezpieczonych dokumentéw i/lub ich
fragmentow. Minimalnie system powinien pozwala¢ na
okreslenie uprawnienia do:

V.5.5.5.1.

przegladania dokumentu,

V.5.5.5.2.

edytowania dokumentu,

V.5.5.5.3.

drukowania dokumentu,

V.5.5.5.4.

kopiowania zawartosci dokumentu (réwniez poprzez funkcje
drukowania do pliku),

V.5.5.5.5.

zmiany uprawnien do dokumentu

V.5.5.6.

Musi istnie¢ mozliwo$¢ ochrony dokumentéw i zintegrowania z
repozytorium dokumentéw, m.in. w momencie dodawania
dokumentu o danej grupie zabezpieczen, system powinien
automatycznie szyfrowac ten dokument oraz wszystkie
wygenerowane konwersje. Od tego momentu dokument musi
pozostawac jedynie w wersji zaszyfrowanej.

V.5.5.7.

Musi zostac dostarczone narzedzie integrujgce sie z minimum
MS Office, Open Office i Libre Office, umozliwiajgce prace z
zaszyfrowanymi dokumentami bezposrednio z poziomu tych
aplikacji.

V.5.5.8.

Musi istnie¢ mozliwos¢ pracy off-line z zabezpieczonymi
dokumentami.

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
109



PROGRAM AT EUROPEISKI FUNDUS?
REG'ONALNY P O D I( A R PAC K I E ROZWOJU REGIONALNEGO

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

V.5.5.9. Musi istnie¢ mozliwos¢ modyfikacji i odebrania nadanych
uzytkownikowi praw dla danej roli uzytkownika. Przyktadowo,
jezeli uzytkownikowi odebrane zostang prawa do danego R
dokumentu, to w momencie najblizszej synchronizacji
dokument musi zosta¢ zamkniety.

V.5.5.10. Musi by¢ mozliwos¢ informowania uzytkowania w razie
odmowy dostepu z informacjg o przyczynie.
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V.6. e-Ustuga — Elektroniczny Rekord Pacjenta (ERP)

Wymagania minimalne dla e-ustugi (obszar: eZdrowie dla obywateli Podkarpacia):

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

V.6.1.

Wymagania ogdlne:

V.6.1.1.

Ustuga ERP ma umozliwia¢ wymiane informacji w ramach sieci,
pomiedzy jednostkami ochrony zdrowia zintegrowanych z RCIM

V.6.1.2.

Zakres wymienianych informacji ma obejmowac:

V.6.1.2.1.

Elektroniczng dokumentacje medyczng, zgodnie z
Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w
sprawie rodzajéw i zakresu dokumentacji medycznej oraz
sposobu jej przetwarzania,

V.6.1.3.

Wymiana informacji pomiedzy jednostkami ochrony zdrowia ma
sie odbywac bez wykorzystania centralnej bazy do sktadowania
informacji wrazliwych, a w oparciu o istniejgce i lokalne systemy
informatyczne i ich bazy danych uzytkowane przez poszczegdlne
jednostki ochrony zdrowia.

V.6.1.4.

Dopuszczalne jest gromadzenie danych:

V.6.1.5.

ktére pozwolg na zweryfikowanie zakresu danych mozliwych do
otrzymania z istniejacych i lokalnych systemow informatycznych
danych medycznych dotyczacych danego pacjenta.

V.6.1.6.

z tymczasowym zachowaniem, przesytanego i zabezpieczonego
przed nieuprawnionym dostepem komunikatu, na potrzeby
zrealizowania komunikacji i prezentacji danych.

V.6.2.

Wyszukiwarka danych pacjenta:

V.6.2.1.

Wyszukiwarka wyszukuje dane dostepne w jednostkach ochrony
zdrowia zintegrowanych z RCIM.

V.6.2.1.1.

Zakres wyszukiwania wg

V.6.2.1.1.1.

Danych pacjenta (PESEL jego lub jego opiekuna, imie i nazwisko
data urodzenia, nr paszportu, nr dowodu osobistego)

V.6.2.1.1.2.

Rodzaju ustugi medycznej (standardowe ustawienie- wszystkie)

V.6.2.1.1.3.

Jednostki ochrony zdrowia (standardowe ustawienie- wszystkie)

V.6.2.1.2.

Dane w opcji wyszukiwania podpowiadane sg listy rozwijanej z
mozliwoscig zaznaczenia wszystkich, jednej lub kilku opcji
wyboru

V.6.2.2.

Wyszukiwarka wyszukuje dane dostepne w katalogach danych w
warstwie lokalnej wskazanych jednostek ochrony zdrowia

V.6.2.3.

W przypadku braku komunikacji z co najmniej jednym z
lokalnych systemem HIS lub btedzie wyszukiwania danych,
pojawia sie komunikat z informacja.

V.6.2.3.1.

O braku mozliwosci wyswietlenia danych w ogdle.

V.6.2.3.2.

Zostang wyswietlone dane bez przeszukania lokalnych
systeméw HIS, gdzie nastgpit btgd w komunikacji lub btgd
wyszukania danych

V.6.2.3.2.1.

Zostanie wyswietlona informacja, ktére lokalne systemy HIS
zostaty pominiete w wyszukaniu

V.6.2.4.

W przypadku braku danych dla danego pacjenta, wg zadanych
kryteriow wyszukania, wyswietlenie komunikatu, jezeli ich nie
ma.

V.6.2.5.

Musi istnie¢ mozliwos¢ wyszukania kolejnych danych wg nowych
kryteriow bez koniecznosci zamykania okna prezentujgcego
wyniki danego zakresu wyszukania

V.6.3.

Modut prezentacji danych

V.6.3.1.

Modut ma umozliwia¢ jednoczesng prezentacje danych w
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postaci pogrupowanej listy danych, pochodzgcych z roznych
jednostek ochrony zdrowia w jednym oknie przegladarki
przypisanym do danego pacjenta.

V.6.3.2.

Prezentowanie wynikow wyszukania, w postaci czytelnej listy

V.6.3.2.1.

Grupowanie wg jednostek ochrony zdrowia,

V.6.3.2.2.

Grupowanie wg rodzajow ustug

V.6.3.2.3.

Mozliwosé sortowania wyswietlonych danych wg nagtéwkow

V.6.3.2.4.

Mozliwos$é przejscia do opcji pobrania danych, poprzez opcje
dostepng przy kazdej wyswietlonej pozycji danych

D |J|D™ |

V.6.3.2.5.

Prezentowanie informacji w nagtéwku ze wskazaniem na dane
pacjenta, ktérego dotycza te dane, wg opcji wskazanej w
wyszukiwarce

V.6.3.3.

Pobieranie danych

V.6.3.3.1.

Po uruchomieniu opcji pobierania danych prezentowana jest
informacja graficzna w oknie o trwajgcym procesie pobierania
danych, z prosba o oczekiwanie.

V.6.3.3.2.

Pobrane dane zapisane zostang w lokalnym systemie
medycznym HIS

V.6.3.4.

Prezentowanie danych szczegétowych

V.6.3.4.1.

Udostepnione dane, w tym zataczniki binarne (np. zdjecia w
formacie DICOM) majg by¢ prezentowane bezposrednio na
poziomie przegladarki internetowe;j;

V.6.3.4.2.

W przypadku danych badan w formacie DICOM mozliwe jest
ponadto uruchomienie z poziomu przegladarki internetowej
aplikacji prezentujacej zdjecia w jakosci diagnostycznej;

V.6.3.4.3.

Z poziomu modutu prezentacji musi by¢ dostepna dodatkowa
opcja wywotania lokalnego systemu dystrybucji obrazéw z
narzedziami dedykowanymi do obrébki i oceny obrazéw
diagnostycznych (teleradiologia) — zgodnie z uprawnieniami
nadawanymi lokalnie bez ponownego logowania;

V.6.3.4.3.1.

W takim przypadku przy danych na liscie wyszukania pojawia sie
dodatkowa opcja wywotania lokalnego systemu dystrybucji
obrazow i dane te zostang tam zatadowane.

V.6.3.4.4.

W przypadku wynikéw EKG mozliwe jest zastosowanie
dedykowanej przegladarki w technologii Java, Flash lub
odpowiedniej lub bezposrednio zaprezentowanie wynikéw na
poziomie przegladarki internetowej.

V.6.3.4.5.

W wyniku wyszukania kolejnych danych wg nowych kryteridw,
wyniki kolejnego wyszukania sg prezentowanie w nowym oknie
przegladarki bez podmiany danych wyszukania wg
wczesniejszego wyboru
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V.7. e-Ustuga — Regionalny Rejestr Danych Ratunkowych (RRDR)

Wymagania minimalne dla e-ustugi (obszar: eZdrowie dla obywateli Podkarpacia):

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos$¢

Wymagalnos¢

V.7.1.

Wymagania ogdlne

V.7.1.1.

Regionalny Rejestr Danych Ratunkowych ma umozliwiac¢
udostepnianie istotnych informacji ratunkowych o pacjentach
objetych Podkarpackim Systemem Informacji Medyczne;j.

V.7.1.2.

Gromadzenie informacji odbywa sie w jednostkach ochrony
zdrowia bez wykorzystania centralnej bazy do sktadowania
informacji wrazliwych, a w oparciu o istniejgce i lokalne systemy
informatyczne i ich bazy danych uzytkowane przez poszczegdlne
jednostki ochrony zdrowia.

V.7.1.3.

Dopuszczalne jest gromadzenie danych w warstwie regionalnej:

V.7.1.3.1.

ktore pozwolg na zweryfikowanie zakresu danych mozliwych do
otrzymania z istniejgcych i lokalnych systeméw informatycznych
ratunkowych danych medycznych dotyczacych danego pacjenta.

V.7.1.3.2.

z tymczasowym zachowaniem, przesytanego i zabezpieczonego
przed nieuprawnionym dostepem komunikatu, na potrzeby
zrealizowania komunikacji i prezentacji danych.

V.7.2.

Wyszukiwarka danych

V.7.2.1.

Wyszukiwarka wyszukuje dane dostepne w jednostkach ochrony
zdrowia zintegrowanych z RCIM.

V.7.2.1.1.

Zakres wyszukiwania danych ratunkowych dotyczgcych pacjenta
wg

V.7.2.1.1.1.

Danych pacjenta (PESEL jego lub jego opiekuna, imie i nazwisko
data urodzenia, nr paszportu, nr dowodu osobistego)

V.7.2.2.

Wyszukiwarka wyszukuje dane dostepne w katalogach danych w
warstwie lokalnej danej jednostki ochrony zdrowia

V.7.2.3.

W przypadku braku komunikacji z co najmniej jednym z
lokalnych Systemem HIS lub btedzie wyszukiwania danych,
pojawia sie komunikat z informacja.

V.7.2.3.1.

O braku mozliwosci wyswietlenia danych w ogdle.

V.7.2.3.2.

Zostang wyswietlone dane bez przeszukania lokalnych
systemow HIS, gdzie nastgpit btgd w komunikacji lub btgd
wyszukania danych

V.7.2.3.2.1.

Zostanie wyswietlona informacja, ktére lokalne Systemy HIS
zostaty pominiete w wyszukaniu.

V.7.2.4.

W przypadku braku danych dla danego pacjenta, wg zadanych
kryteriow wyszukania, wyswietlenie komunikatu, jezeli ich nie
ma.

V.7.2.5.

Musi istnie¢ mozliwo$¢ wyszukania kolejnych danych wg nowych
kryteriow bez koniecznosci zamykania okna prezentujgcego
wyniki danego zakresu wyszukania

V.7.3.

Dane ratunkowe dotyczace pacjenta

V.7.3.1.

Dane ratunkowe pochodzg z zakresu danych medycznych
danego pacjenta zapisanych w lokalnych systemach medycznych
HIS danych jednostek ochrony zdrowia.

V.7.3.2.

Minimalny zakres udostepnianych danych ratunkowych
obejmuje :

V.7.3.2.1.

Imie i nazwisko

V.7.3.2.2.

Pesel
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V.7.3.2.3. Adres zamieszkania R
V.7.3.2.4. Pted R
V.7.3.2.5. Data urodzenia R
V.7.3.2.6. Numer telefonu R
V.7.3.2.7. Grupa krwi R
V.7.3.2.8. Przebyte choroby R
V.7.3.2.9. Alergie R
V.7.3.2.10. Przyjmowane leki R
V.7.3.2.11. Informacje na temat kontaktu w razie wypadku, R
V.7.3.2.12. Uwagi R
V.7.3.3. Kazda z udostepnionych danych ratunkowych zawiera date jej R
zapisania
V.7.3.4. Zakres udostepnianych danych ratunkowych pacjenta moze byc¢
uzupetniony o dodatkowg informacje o istotnych danych z
punktu widzenia ratownictwa medycznego jezeli jest dostepna R
w lokalnych systemach medycznych HIS. Dane te stanowig dane
uzupetniajace.
V.7.4. Dane ratunkowe dotyczace zasobow
V.7.4.1. Informacje o ilosci pacjentéw SOR okreslonej jednostki
ochrony zdrowia
V.7.4.1.1. Uzupetnianie katalogu zasobéw regionalnych
V.7.4.1.1.1. Wybrane dane dotyczgce jednostek ochrony zdrowia beda R
zasilane danymi z lokalnych systeméw medycznych HIS
V.7.4.2. Informacje o dostepnej ilosci t6zek w podziale na jednostki i
oddziaty
V.7.4.2.1. Uzupetnianie katalogu zasobéw regionalnych
V.7.4.2.1.1. Uprawnieni uzytkownicy wewnetrzni danych jednostek ochrony R
zdrowia zapisujg informacje o wskazanych zasobach.
V.7.4.2.1.2. Wprowadzanie informacji nastepuje w oparciu o dedykowang
formatke ograniczona strukturg organizacyjng danej jednostki R
ochrony zdrowia
V.7.4.2.1.2.1. llosci t6zek z podziatem na odziaty sg wybierane wytacznie z R
Katalogu zasobdéw regionalnych
V.7.4.3. Informacja o innych zasobach istotnych dla swiadczenia ustug
ratownictwa medycznego
V.7.4.3.1. Zamawiajacy okresli grupy danych dotyczgcych innych zasobdéw R
w Analizie Przedwdrozeniowej
V.7.4.3.2. llos¢ grup danych nie bedzie wieksza niz 3 R
V.7.5. Prezentacja danych
V.7.5.1. Prezentacja danych ratunkowych pacjenta R
V.7.5.1.1. Prezentacja danych ratunkowych pacjenta jest mozliwa z
poziomu:
V.7.5.1.1.1. e-informatora po zalogowaniu sie do konta Uzytkowania R
koncowego
V.7.5.1.1.2. z poziomu dedykowanej formatki prezentujacej wynik R
wyszukiwania danych ratunkowych pacjenta.
V.7.5.1.2. Prezentacja danych ratunkowych pacjenta musi zawierac
wszystkie wersje danych ratunkowych udostepnione przez
jednostki ochrony zdrowia w wyniku wyszukania
V.7.5.1.2.1. Kazda wersja powinna zawiera¢ informacje z jakiej jednostki R
ochrony zdrowia pochodzi
V.7.5.1.2.2. Kazda z prezentowanych danych ratunkowych zawiera date jej R
zapisania
V.7.5.1.3. Struktura prezentowanych danych musi by¢ trzystopniowa
V.7.5.1.3.1. minimalny zakres danych ratunkowych R
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V.7.5.1.3.2. uzupetniajacy zakres danych ratunkowych R
V.7.5.1.3.3. dodatkowe dane ratunkowe R
V.7.5.1.4. Prezentowana jest najnowsza wersja danych dodatkowych R
V.7.5.2. Prezentacja danych ratunkowych dotyczacych zasobow
V.7.5.2.1. Raporty dostepne sg z poziomu warstwy regionalnej po
zalogowaniu sie do portalu intanetowego e-ustug dla e-ustugi R
RRDR.
V.7.5.2.2. Raport wykonywany jest na zagdanie wg aktualnego stanu R
danych w katalogach zasob6w regionalnych
V.7.5.2.2.1. Generowanie Raportow:
V.7.5.2.2.1.1. Rodzaj Raportu R
V.7.5.2.2.1.2. Jednostka ochrony zdrowia (standardowe ustawienie- R
wszystkie)
V.7.5.2.2.1.3. Dodatkowe kryteria (jezeli bedg wymagane w zakresie innych R
zasobodw)
V.7.5.2.2.2. Dane w opcji wyszukiwania podpowiadane sg listy rozwijanej z
mozliwoscig zaznaczenia wszystkich, jednej lub kilku opcji R
wyboru
V.7.5.2.3. Raport o ilosci dostepnych tézek zawierajgcy co najmniej
V.7.5.2.3.1. Nazwa jednostki ochrony zdrowia R
V.7.5.2.3.2. Komoérki organizacyjne posiadajace tdzka R
V.7.5.2.3.3. Liczba dostepnych tézek zgodnie ze strukturg w ksiedze R
rejestrowej
V.7.5.2.3.4. Godzine aktualizacji poszczegdlnych danych z podziatem na R
jednostki ochrony zdrowia
V.7.5.2.4. Raport o ilosci pacjentéw SOR zawierajgcy co najmniej
V.7.5.2.4.1. Nazwa jednostki ochrony zdrowia R
V.7.5.2.4.2. Liczba przyjetych R
V.7.5.2.4.3. Liczba oczekujacych R
V.7.5.2.4.4. Wstepne rozpoznanie z doktadnoscig do dwaéch znakéw R
V.7.5.2.5. Inne Raporty odnosnie danych ratunkowych dotyczgcych innych
zasobow.
V.7.5.2.6. Opcja wydruku Raportu w sformatowane;j tresci R
V.7.5.2.7. Opcja zapisu Raportu w formacie csv. R
V.7.6. Dodatkowe dane ratunkowe
V.7.6.1. Dodatkowe dane ratunkowe bedga uzupetniane przez
uzytkowania koncowego z wykorzystaniem e-informatora i R
zapisywane w lokalnym systemie medycznym HIS
V.7.7. Katalog zg6d danych ratunkowych
V.7.7.1. Katalog danych ratunkowych jest rejestrem regionalnym R
V.7.7.2. Uprawnieni uzytkownicy wewnetrzni danych jednostek ochrony
zdrowia zapisujg informacje o zgodzie na przetwarzanie i R
udostepnienie danych ratunkowych
V.7.7.3. Katalog zg6d danych ratunkowych musi zawieraé¢ co najmniej:
V.7.7.3.1. Identyfikator pacjenta jest unikalny i powigzany z:
V.7.7.3.1.1. Identyfikatorem konta uzytkowania koricowego R
V.7.7.3.1.2. Identyfikatorami lokalnych Systemdéw medycznych HIS R
w jednostkach ochrony zdrowia
V.7.7.3.2. Date wyrazenia zgody R
V.7.7.3.3. informacje o zgodzie lub odmowie udzielenia zgody R
V.7.7.4. Obstuga informacji o udzielanych zgodach
V.7.7.4.1. Wprowadzanie informacji
V.7.7.4.1.1. Wprowadzanie informacji nastepuje w oparciu o dedykowang R
formatke
V.7.7.4.2. Wprowadzenie aktualnej wersji zgody
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V.7.7.4.2.1. Istnieje mozliwos¢ wprowadzenie dowolnej ilosci zgdd badz R
odmédw
V.7.8. Katalog zasobow regionalnych
V.7.8.1. Katalog zasobow regionalnych jest rejestrem regionalnym R
V.7.8.2. Katalog zasobow regionalnych musi zawiera¢ co najmniej:
V.7.8.2.1. Informacje o liczbie dostepnych tézek w podziale na oddziaty w
danej jednostce ochrony zdrowia zgodnie ze strukturg
organizacyjng zdefiniowang w ksiedze rejestrowej
V.7.8.2.1.1. Nazwa jednostki ochrony zdrowia R
V.7.8.2.1.2. Komoérki organizacyjne posiadajace t6zka R
V.7.8.2.1.3. Liczba dostepnych tézek R
V.7.8.2.1.4. godzina i data aktualizacji danych R
V.7.8.2.2. Informacje o liczbie pacjentéw SOR w podziale na jednostki
ochrony zdrowia
V.7.8.2.2.1. Oczekujacych na ustuge medyczng na moment aktualizacji
danych
V.7.8.2.2.1.1. Liczba oczekujgcych R
V.7.8.2.2.1.2. Wstepne rozpoznanie z doktadnoscig do dwaéch znakéw R
V.7.8.2.2.2. Przyjetych w okresie dobowym
V.7.8.2.2.2.1. Liczba przyjetych jest liczona we wskazanym czasie wedtug R
parametru ustalonym w MAR
V.7.8.2.2.2.2. Wstepne rozpoznanie z doktadnoscig do dwdch znakdw R
V.7.8.2.3. Informacja o innych zasobach istotnych dla $wiadczenia ustug R
ratownictwa medycznego.
V.7.8.2.3.1. Zamawiajacy okresli zakres danych dla okreslonej grupy danych R

dotyczacych innych zasobdw w analizie przedwdrozeniowej.
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V.8. e-Ustuga — Elektroniczna Platforma Wspétpracy ZOZ (EPW-Z202Z)

Wymagania minimalne dla e-ustugi (obszar: eZdrowie dla obywateli Podkarpacia):

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos$¢

Wymagalnos¢

V.8.1.

Wymagania ogélne:

v.8.1.1.

Ustuga EPW-ZOZ ma umozliwia¢ wymiane elektronicznych
zlecen ustug medycznych w ramach sieci, pomiedzy jednostkami
ochrony zdrowia zintegrowanych z RCIM

Vv.8.1.2.

Ustuga EPW-ZOZ musi pobieraé informacje z Katalogu ustug
wykorzystujac dane zaréwno ustug publicznych jak i
wewnetrznych.

V.8.1.3.

Z Systemu medycznego HIS danej jednostki ochrony zdrowia
zintegrowanej z RCIM, ma by¢ mozliwe zdalne zlecenie
wykonania ustugi medycznej (Zlecenie wewnetrzne) w innej
jednostce ochrony zdrowia zintegrowanie z RCIM, zgodnie z
przypisanym do niej katalogiem dostepnych ustug.

V.8.2.

Zlecenia wewnetrzne

v.8.2.1.

Wystawienie zlecenia

V.8.2.1.1.

Zainicjowanie wystawienia zlecenia ustugi musi odbywac sie z
poziomu lokalnego Systemu medycznego HIS

v.8.2.1.1.1.

Lokalny system medyczny HIS musi nadawac unikalny numer
zlecenia

V.8.2.1.2.

Zlecenie ustugi ma zostaé przekazane do docelowej jednostki
ochrony zdrowa w oparciu o katalog powigzan numeréw zlecen
wewnetrznych i ma by¢ zapisane w Systemie medycznym HIS
jednostki ktora bedzie realizowac to zlecenie

V.8.2.1.3.

Uzytkownik wewnetrzny potwierdza lub odrzuca zlecenie w
Systemie medycznym HIS, jednostki ochrony zdrowia, do ktérej
zostato skierowane zlecenie.

V.8.2.1.4.

System medyczny HIS danej jednostka ochrony zdrowia
otrzymujacej zlecenie ustugi ma wygenerowaé komunikat
zwrotny o przyjeciu lub odrzuceniu zlecenia w oparciu o katalog
powigzan numerow zlecen wewnetrznych.

v.8.2.1.4.1.

Komunikat zwrotny o przyjeciu zlecenia musi zawiera¢
informacje o terminie realizacji ustugi oraz unikalny numer
zlecenia nadanego w systemie medycznym HIS jednostki
ochrony zdrowa, w ktérej zlecenie to bedzie realizowane.

v.8.2.1.4.2.

Komunikat zwrotny o odrzuceniu zlecenia musi zawiera¢
informacje o przyczynach odrzucenia zlecenia.

V.8.2.1.5.

Zlecenie jest procesowane w lokalnym Systemie medycznym HIS
jednostki ochrony zdrowa, w ktdrej zlecenie to bedzie
realizowane.

vV.8.2.1.5.1.

Lokalny system medyczny HIS, jednostki ochrony zdrowia ktéra
realizuje zlecenie, musi nadawac unikalny numer zlecenia

V.8.2.1.6.

Informacja o przyjeciu lub odrzuceniu zlecenia musi zostac
zapisana w Systemie medycznym HIS jednostki ochrony zdrowia
zlecajacej wykonanie ustugi medycznej

V.8.2.2.

Otrzymanie wynikéw z wykonania ustugi

v.8.2.2.1.

Po zrealizowaniu ustugi jednostka ochrony zdrowia, ktéra
realizowana ustuge w wyniku zlecenia, przesyta w oparciu o
katalog powigzan numerdw zlecen wewnetrznych, do zlecajacej
jednostki ochrony zdrowia wynik wykonanej ustugi

V.8.2.2.2.

Wynik wykonanej ustugi musi zostac zapisany w Systemie
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medycznym HIS jednostki ochrony zdrowia zlecajacej wykonanie
ustugi medycznej

V.8.3. Katalog umow
V.8.3.1. Katalog umow jest rejestrem regionalnym, R
V.8.3.2. Uprawnieni uzytkownicy wewnetrzni danych jednostek ochrony
zdrowia zapisujg informacje o umowach na Swiadczenie ustug R
medycznych zawartych pomiedzy sobg
V.8.3.3. Katalog uméw musi zawieraé¢ co najmniej:
V.8.3.3.1. Nazwe jednostki ktéra zleca wykonywanie ustug, R
V.8.3.3.2. Nazwe jednostki ktéra wykonuje zlecone ustugi,oddziale Il R
V.8.3.3.3. Katalog ustug objetych umowa, R
V.8.3.3.4. Okres obowigzywania umowy, R
V.8.3.4. Obstuga informacji o umowach
V.8.3.4.1. Wprowadzanie informacji
V.8.3.4.1.1. Wprowadzanie informacji nastepuje w oparciu o dedykowang R
formatke
V.8.3.4.1.2. Ustugi sg wybierane wytgcznie z Katalogu ustug R
V.8.3.4.1.3. Nazwy jednostek sg wybierane wytgcznie z Katalogu jednostek R
V.8.3.4.2. Edycja informacji
v.8.3.4.2.1. Kazda jednostka ochrony zdrowia ma dostep do wpiséw R
w katalogu uméw dotyczacych tylko umoéw tej jednostki
V.8.3.4.2.2. Edycja informacji nastepuje w oparciu o dedykowana formatke R
V.8.3.4.3. Usuniecie informacji
V.8.3.4.3.1. Usuniecie informacji nastepuje w oparciu o wybrana umowe R
V.8.4. Katalog powigzan numeréw zlecen wewnetrznych
V.8.4.1. Katalog powigzan jest rejestrem regionalnym. R
V.8.4.2. Unikalny numer zlecenia nadany przez lokalny system medyczny
HIS jednostki ochrony zdrowia zlecajgcej wykonanie ustugi musi
by¢ powigzany z unikalnym numerem zlecenia w lokalnym R
system medyczny HIS jednostki ochrony zdrowia wykonujacej
ustuge
V.8.4.3. Katalog powigzan numerdw zlecen wewnetrznych musi
zawiera¢ co najmniej:
V.8.4.3.1. Unikalny numer zlecenia nadany przez lokalny System medyczny R
HIS jednostki ochrony zdrowia zlecajacej
V.8.4.3.2. Unikalny numer zlecenia nadany przez lokalny System medyczny R
HIS jednostki ochrony zdrowia wykonujacej
V.8.4.3.3. Identyfikatory powigzanych zleceniem jednostek ochrony R

zdrowia
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VI.1. Oprogramowanie dla radiologii

Nr funkcjonalnosci

Funkcjonalnos¢

Wymagalnosé

VI.1.1.

Wymagania ogolne

VI.1.1.1.

Wszystkie elementy dostarczanego oprogramowania
radiologicznego muszg by¢ w jezyku Polskim, z instrukcjami w
jezyku Polskim,

VI.1.1.2.

Wszystkie funkcje dostarczanego oprogramowania
radiologicznego przeznaczone dla uzytkownikéw maja by¢
dostepne poprzez interfejs WWW.

VI.1.1.3.

Wykonawca dokona instalacji i konfiguracji oprogramowania i
urzadzen opisanych w dziale ,,dostarczane licencje
oprogramowania” w jednostkach biorgcych udziat w projekcie,

VI.1.1.4.

System RIS musi by¢ zintegrowane z systemem PACS w
nastepujgcym zakresie zgodny z punktem ,,RIS — modut
integracji z systemami zewnetrznymi”. Integracja za pomocg
HL7,

VI.1.1.5.

System RIS musi by¢ potgczone z systemem HIS w
nastepujgcym zakresie zgodny z punktem ,,RIS — modut
integracji z systemami zewnetrznymi”. Integracja za pomoca
HL7,

VI.1.1.6.

Dla z kazdej z jednostek musi zostac zainstalowane i
skonfigurowane oprogramowanie radiologiczne na serwerach
wyspecyfikowanych w punkcie , dostarczane licencje
oprogramowania”,

VI.1.1.7.

System PACS musi by¢ zintegrowane z systemem ucyfrowienia,

VI.1.1.8.

System PACS musi by¢ zintegrowane z urzagdzeniami DICOM
bedacymi w jednostkach ktére biorg udziat w projekcie w
zakresie minimum DICOM Storage, Dicom Query , Dicom
Retrieve , Dicom MWL,

VI.1.1.9.

Wykonawca musi dostarczy¢ stacje diagnostyczne zgodnie z
,dostarczane licencje oprogramowania” i zainstalowac na nich
oprogramowanie zgodne z punktem ,,dystrybucja obrazow”,

VI.1.1.10.

Wykonawca musi dostarczy¢ stacje diagnostyczne podglagdowe
zgodnie z ,,dostarczane licencje oprogramowania” i
zainstalowacd na nich oprogramowanie zgodne z punktem
»dystrybucja obrazow”,

VI.1.1.11.

Oprogramowanie radiologiczne faczy sieé szpitali wymienionych
w projekcie realizujac nastepujace funkcje:

VI.1.1.12.

Lekarz radiolog, lekarz klinicysta, technik radiolog musi mie¢
mozliwosc obejrzenia petnej historii obrazowej pacjenta z
dowolnej jednostek biorgcych udziat w projekcie.

VI.1.1.13.

Lekarz radiolog musi mie¢ mozliwos¢ obejrzenia petnej historii
opisdw pacjenta z dowolnej jednostek biorgcych udziat w
projekcie.

VI.1.1.14.

Oprogramowanie radiologiczne musi integrowac sie z portalem
e-rejestracja i realizowac

VI.1.1.15.

System teleradiologiczny i dystrybucji obrazéw umozliwia
lekarzom radiologom na prowadzenie dyzuréw ze zdalnej
lokalizacji, cata transmisja jest szyfrowana za pomocg SSL / TLS,
do pracy nie jest wymagana instalacja VPN,

VI.1.1.16.

System teleradiologiczne umozliwia podtaczenie jednostki do
zewnetrznego Systemu teleradiologicznego wskazanego przez
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VI.1.1.17.

Wszystkie funkcje dostarczonego oprogramowania
radiologicznego za wyjatkiem dystrybucji obrazéw modutu
podstawowego i modutu rozszerzonego przeznaczone dla
uzytkownikéw muszg by¢ dostepne pod systemami Linux i
Windows i MacOS X.

VI.1.1.18.

Modut dystrybucji obrazéw, modut podstawowy i modut
rozszerzony dziata pod systemami Linux, Windows, MacOS X

VI.1.1.19.

System w zakresie modutu technika (RIS) musi umozliwiaé
wydruk paragonu fiskalnego i musi sprawdza¢ komunikacje z
drukarka fiskalng poprzez wywotanie funkcji sterownika
drukarki, w przypadku btedéw w komunikacji z drukarka fiskalng
system RIS wyswietli informacje o btedzie.

VI.1.1.20.

System w zakresie modutu teleradiologii umozliwiajgcy
opisywanie badan lekarzowi, musi mie¢ mozliwos¢ pracy jako
samodzielny modut niezalezny od systemu RIS. W taki sposéb by
istniata mozliwo$¢ jego zainstalowania na wybranej korncéwce
wykonania opisu bez wglgdu w petne dane systemu RIS i
odestanie wykonanego opisu.

VI.1.1.21.

System opisywania badan zaréwno w szpitalu jak i w systemie
teleradiologicznym, musi umozliwia¢ przeszukiwanie dowolnego
systemu PACS i na podstawie znalezionych badan w systemie
PACS wygenerowad zlecenia opisu. W taki sposdb by lekarz mogt
opisywac badania nawet w przypadku usterki systemu RIS,
worklisty.

VI.1.1.22.

System musi posiada¢ modut tworzenia tabel na ekranie GUI,
widgetdéw o nastepujgcych wymaganiach minimalnych:

VI.1.1.22.1.

Stworzenie tabel prezentujacych dane z systemu RIS w
nastepujgcych zakresach:

VIL1.1.22.1.1.

lista pacjentow,

VI.1.1.22.1.2.

lista skierowan,

VI.1.1.22.1.3.

lista badan,

VI.1.1.22.1.4.

listy wynikow opisow,

VI.1.1.22.1.5.

listy stownikowe (lekarzy kierujgcych, jednostek kierujacych,
oddziatéw),

VI.1.1.22.1.6.

logi systemowe.

VI.1.1.22.2.

Obstuge wielu jezykéw min: polski i angielski.

OO0 © (O|0|0|0

VI.1.1.22.3.

Konfiguracje, ktdra z danych zawartych np. w liscie pacjentéw
majg by¢ widoczne, ktére filtrowalne a ktére sortowalne,
pozwala to na dynamiczne prezentowanie widokow tylko z
najpotrzebniejszymi danymi.

VI.1.1.22.4.

Budowanie workflow na zasadzie przyporzgdkowania do
konkretnej kolumny z dang konkretnej wywotywanej akcji np.:
wywotania innego widgetu, operacji z ustawionym filtrowaniem
na dane z wiersza z danej kolumny.

VI.1.1.22.5.

Obstuge widgetdw, tak by na jednym ekranie mozliwa byta
prezentacja informacji z kilku tabel.

VI.1.1.22.6.

Dowolne konfigurowanie widgetow przed administratora
systemu dla uzytkownikdéw.

VI.1.1.22.7.

Wyswietlanie w/w danych z danymi z systemu PACS i
wyswietlanie ich na jednym ekranie.

VI.1.1.23.

System RIS musi obstugiwac tryb autentykacji za pomoca
OpenlD.

VI.1.1.24.

System PACS mozna zainstalowac na systemie Linux — 32, 64
bitowym i Windows — 32, 64 bitowy.
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VI.1.1.25. System PACS musi udostepniac uzytkownikowi interfejs
pozwalajacy nastepujace operacje: potaczenie dwu badan,
pacjentow w jeden rekord w nastepujgcy sposob:

VI.1.1.25.1. — uzytkownik musi mie¢ mozliwos¢ przeszukania danych
w PACS i w RIS jednoczesnie tak by na ekranie
zaprezentowac liste badan z informacja czy badanie ma
swoj odpowiednik w RIS,

— uzytkownik musi mie¢ mozliwos¢ zaznaczenia N
rekordoéw i wywotania funkcji potacz, D

— uzytkownik musi mie¢ mozliwos¢ na ekranie potaczenia
zobaczenia badan w formie miniatur (wado),

— uzytkownik musi mie¢ mozliwos¢ zaznaczenia rekordow
z systemu RIS lub PACS i dowolne potfaczenie danych w
celu utworzenia jednego spdjnego rekordu

VI.1.1.26. Wymagania funkcjonalne w zakresie dystrybucji obrazow:
VI.1.1.26.1. klient dystrybucji obrazow musi wyswietla¢ uzytkownikowi
informacje o opdznieniach sieci, o wydajnosci serwera, R
informacja ta jest prezentowana w kliencie dystrybucji obrazow.
VI.1.1.26.2. system musi umozliwié zapisanie catego procesu

opracowywania obrazu przez lekarza, tak by mozliwe byto
pdziniejsze jego odtworzenie w dystrybucji obrazéw. Musi by¢
mozliwe przerwanie procesu w dowolnej chwili, wykonanie
dodatkowych czynnosci np.: pomiaréw i wznowienie procesu
odtwarzania obrazu przez lekarza. Caty proces musi by¢
wykonany w oprogramowaniu dystrybucji obrazéw i nie moze
wykorzystywac zewnetrznych aplikacji.

VI.1.1.26.3. system musi umozliwia¢ wyswietlenie obrazu w trybie 11
bitowym, zaréwno dla trybu przetwarzania DICOM jak i dla D
trybu przetwarzanie stronie serwera.

VI.1.1.26.4. system musi posiadac opcje, ktéra po uruchomieniu
oprogramowania wyswietla ekran kontrolny (na ekranie o
okreslonym niskim odcieniu czerni, bieli, szarosci wyswietlane
jest ikona o jeden ton jasniejsza od odcienia bazowego), D
klikniecie w ikone potwierdza poprawnos¢ wyswietlanego
obrazu i umozliwia prace z obrazami. Funkcja ta musi by¢
realizowana w kliencie dystrybucji obrazéw.

VI.1.1.26.5. system musi umozliwia¢ wykonanie nastepujgcych operacji na
obrazie: lupa, mozliwe jest w powiekszeniu lupy wywotanie

funkcji zmiany jasnosci i kontrastu tak by poza lupg obraz b
pozostat bez zmian.
VI.1.1.26.6. dystrybucja obrazéw musi mie¢ mozliwos¢ autentykacji za b
pomocg OpenID
VI.1.2. System RIS
VI.1.2.1. RIS — modut rejestracji
VI.1.2.1.1. Musi umozliwiac zarejestrowanie pacjenta w zaktadzie p
diagnostyki obrazowej (ZDO) na badanie
VI.1.2.1.2. Musi umozliwia¢ w procesie rejestracji na okreslenie
nastepujacych informacji o pacjencie:
VI.1.2.1.2.1. imienia, drugiego imienia i nazwiska pacjenta lub opiekuna. P
VI.1.2.1.2.2. nr dokumentu tozsamosci pacjenta lub opiekuna, P
VI.1.2.1.2.3. daty urodzenia, P
VI.1.2.1.2.4. ptci, P
VI.1.2.1.2.5. wieku (podpowiedz wyliczana automatycznie z daty urodzenia P
lub numeru PESEL), mozliwe jest wprowadzany recznie w/w
danej,
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VI.1.2.1.2.6. adresu (rozbitego na pola ulica, nr domu, nr lokalu, kod P
pocztowy, miejscowos¢ , wojewddztwo, kraj urodzenia),
przechowywane dane zgodne sg z stownikiem terytorialnym
GUS,
VI.1.2.1.2.7. nr telefonu, P
VI.1.2.1.2.8. adresu e-mail, P
VI.1.2.1.2.9. Priorytetu pacjenta (np.: VIP), P
VI.1.2.1.2.10. uwag dotyczacych uczulen, cigzy, metalowych przedmiotéw etc, P
VI.1.2.1.2.11. nr karty diagnostycznej, P
VI.1.2.1.2.12. nr w kartotece gtédwnej, P
VI.1.2.1.2.13. Czy pacjent zyje? P
VI.1.2.1.3. Podczas wprowadzania danych identyfikujgcych pacjenta P
program musi automatycznie wyszukiwac informacje o
pacjentach ze zbieznymi danymi w bazie i informowac
uzytkownika o tym, iz wskazany pacjent juz znajduje sie w bazie,
VI.1.2.1.4. Program musi blokowa¢ dublowanie wpisow dot. dokumentéw P
tozsamosci,
VI.1.2.1.5. Musi na podstawie nr PESEL uzupetniaé¢ automatycznie date P
urodzenia pacjenta, oraz jego pte¢,
VI.1.2.1.6. Musi weryfikowa¢ czy wprowadzony numer PESEL jest P
poprawny, zezwalajac jednoczesnie na wprowadzenie
nieprawidtowego lub niepetnego numeru PESEL w sytuacjach
emergencyjnych,
VI.1.2.1.7. Musi umozliwiac zarejestrowanie pacjenta o nieustalone;j P
tozsamosci (NN) bez wprowadzania szczegétowych danych o
pacjencie a imie i nazwisko bedzie sktadaé sie z oznaczenia ,NN”
oraz daty i godziny z mozliwoscig pdZniejszego uaktualnienia
dowolnych danych
VI.1.2.1.8. Musi umozliwiac rejestracje danych zlecenia, pozwalajgc na
wprowadzenie minimalnie nastepujgcych danych:
VI.1.2.1.8.1. Daty wystawienia skierowania, date mozna wprowadzic recznie i P
lub za pomoca kalendarza dostepnego w aplikacji,
VI.1.2.1.8.2. Liczby badan do wykonania w ramach skierowania, P
VI.1.2.1.8.3. Jednostki kierujgcej, wprowadzajgc minimum 3 znaki z nazwy P
jednostki otrzymujemy podpowiedz? o jednostkach znajdujgcych
sie w systemie,
VI.1.2.1.8.4. Lekarza kierujgcego, wprowadzajgc minimum 3 znaki z danych P
lekarza kierujgcego otrzymujemy podpowiedz o lekarzach
kierujgcych znajdujacych sie w systemie,
VI.1.2.1.8.5. Sposobu rozliczenia badania (wewnatrz szpitalne, NFZ, P
komercyjne),
VI.1.2.1.8.6. Kodu rozpoznania ICD10, system podpowiada o dostepnych P
kodach ICD10,
VI.1.2.1.8.7. Priorytetu badania (CITO, pacjent stabilny ...), P
VI.1.2.1.8.8. Informacji o przeciwskazaniu w leczeniu, P
VI.1.2.1.8.9. Uwag lekarza kierujgcego, P
VI.1.2.1.8.10. Danych okreslajacych uprawnienie pacjenta do wykonania P
badania w zakresie (Panstwo, podmiot finansujacy, oddziat NFZ
lub ministerstwo, typ ubezpieczenia i data obowigzywania, data
okazania i typ uprawnienia dodatkowego),
VI.1.2.1.8.11. Pracowni, do ktérej kierowany bedzie pacjent, wskazanie P
konkretnego typu pracowni bez wskazania konkretnego
urzadzenia spowoduje, iz badanie bedzie dostepne na workliscie
DICOM wszystkich urzadzen okreslonego typu,
VI.1.2.1.8.12. Urzadzenia, na ktére ma by¢ kierowane badanie, wskazanie R

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.

122




PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

// UNIA EUROPEJSKA
el EUROPEJSKI FUNDUSZ

P O D I( A R PAC K I E ROZWOJU REGIONALNEGO

konkretnego urzadzenia spowoduje, iz badanie to dostepne
bedzie na workliscie DICOM tylko tego specyficznego
urzadzenia,

VI.1.2.1.8.13.

Rodzaju badania, ktére ma by¢ wykonane pacjentowi,
wprowadzajgc minimum 3 znaki z nazwy rodzaju badania
otrzymujemy podpowiedz o dostepnych rodzajach badania,

VI.1.2.1.8.14.

Rodzaj badania, na ktéry rejestruje sie pacjenta ma okreslone
daty obowigzywania, kiedy mozna na to badanie pacjenta
zapisac (daty obowigzywania procedury w stowniku procedur)

VI.1.2.1.8.15.

Informacji czy badanie ma by¢ opisane przez lekarza czy tez nie,

VI.1.2.1.9.

Musi umozliwiac tgczenie badan w zestawy badan na etapie
rejestracji,

VI.1.2.1.10.

Musi umozliwia¢ wybranie lekarza, ktorego nalezy powiadomic
SMS’em — wykorzystujac funkcjonalnos¢ SMS (opisang w
rozdziale OPZ — e-Ustugi- oprogramowanie aplikacyjne), e-
mailem, o tym, iz badanie zostato wykonane i jest gotowe do
opisu,

VI.1.2.1.11.

Musi umozliwiaé wydrukowanie KP/KW i faktury dla badania
podczas procesu rejestracji jak i w kazdym innym dowolny
momencie,

VI.1.2.1.12.

Musi umozliwia¢ edycje danych do faktury,

VI.1.2.1.13.

Musi umozliwia¢ zapisanie domysinych wartosci dla danych
zlecenia, tak by uzytkownik miat zapamietane domysine
ustawienia dla stacji, na ktorej pracuje, np.: technik pracujacy na
stacji RTG ma domysinie zapisane informacje o gabinecie RTG i
jednostce kierujacej SOR lub Izba Przyje¢,

VI.1.2.1.14.

Aplikacja skanujgca musi umozliwié¢ zeskanowanie dokumentow,
ktére pacjent przynidst do rejestracji,

VI.1.2.1.15.

Aplikacja skanujgca musi umozliwiaé zeskanowanie kompletu
dokumentéw w dowolnym momencie, w aplikacji dostepna jest
lista dokumentéw do zeskanowania, uzytkownik moze wskazac
dowolny dokument a nastepnie wtozy¢ go do skanera

i zeskanowac,

VI.1.2.1.16.

Aplikacja skanujgca umozliwiajgca zeskanowanie zadanego
dokumentu i wystanie go do systemu PACS. Aplikacja umozliwia
zamiane dokumentu na negatyw

VI.1.2.1.17.

Aplikacja skanujgca nie wymaga instalacji i uruchamia sie po
wywotanie okreslonego adresu URL,

VI.1.2.1.18.

Musi wyswietla¢ po zakoriczeniu procesu rejestracji nr badania i
nr skierowania, tak by mozliwe byto jego zapisanie na kopercie z
danymi pacjenta,

VI.1.2.1.19.

Musi umozliwia¢ wydrukowanie kodu kreskowego, zgodnie z
ustawieniami systemu administracyjnego,

VI.1.2.2.

RIS — modut terminarz

VI.1.2.2.1.

Musi wyswietla¢ informacje o wolnych i zajetych terminach, w
ktérych mozna przyjac pacjenta,

VI.1.2.2.2.

Musi umozliwia¢ wyswietlenie tylko wolnych terminéw,

VI.1.2.2.3.

Musi umozliwia¢ powigzanie pracowni z lekarzami, tak by
mozliwe byto umdwienie wizyty pacjenta do konkretnej
pracowni i lekarza. System po wpisaniu nazwiska lekarza musi
zaprezentowac wszystkie wolne terminy w ramach pracowni dla
dni, w ktérych przyjmuje dany lekarz.

VI.1.2.2.4.

Musi umozliwia¢ podziat dnia na przedziaty czasowe o
zdefiniowanym interwale czasowym — pasmie,

VI.1.2.2.5.

Musi umozliwiac przypisywanie listy procedur do pasma,
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VI.1.2.2.6. Musi umozliwia¢ ustawienie dla zdefiniowanych pracowni, co ile P
minut mozliwe jest wykonanie badania. Ustawienie to moze
zmieniac uzytkownik w dowolnym momencie - nie zmieniajac
domysinych ustawien systemu,
VI.1.2.2.7. Musi umozliwia¢ wyswietlenie badan z podziatem na:
VI.1.2.2.7.1. zaplanowane, P
VI.1.2.2.7.2. wykonane poza planem P
VI.1.2.2.7.3. wykonane wg planu, P
VI1.1.2.2.8. Musi wyswietla¢ informacje o liczbie badan zaplanowanych P
danego dnia w danej pracowni,
VI.1.2.2.9. Musi umozliwia¢ przetaczanie widoku listy zlecer po dniach P
tygodnia w ramach wskazanej pracowni,
VI.1.2.2.10. Musi umozliwia¢ wyswietlenie widoku catego tygodnia P
jednoczesnie dla jednej pracowni,
VI.1.2.2.11. Musi umozliwi¢ wyswietlanie informacji o liczbie badan P
zaplanowanych na dany dzien,
VI.1.2.2.12. Musi umozliwiac rejestracje badan na ptatnika NFZ bez aktualnej P
umowy z NFZ,
VI.1.2.2.13. Musi umozliwi¢ wyswietlanie informacji o liczbie punktéw NFZ, P
jakie zostaty wykorzystane w kazdym dniu miesiaca,
VI.1.2.2.14. Musi umozliwi¢ wyswietlanie informacji o liczbie punktéw NFZ, P
jakie zostaty do wykorzystania w ramach kontraktu,
VI.1.2.2.15. Musi umozliwi¢ wyswietlanie informacji o liczbie punktéw NFZ P
przypisanych do pacjentéw pilnych / stabilnych,
VI.1.2.2.16. Musi umozliwié¢ ustalenie blokady zapisu na badania rozliczane z
NFZ na podstawie nastepujgcych kryteriow:
VI.1.2.2.16.1. limitu przyrostowego punktéw pobieranego z umowy z NFZ dla P
komoérki organizacyjnej
VI.1.2.2.16.2. zakresu dat obowigzywania umowy z NFZ P
VI.1.2.2.17. Musi umozliwia¢ wydrukowanie widocznego terminarza, z P
mozliwoscig druku tylko przedziatéw czasowych wybranego
lekarza
VI.1.2.2.18. Musi obstugiwac liste rezerwowg umozliwi¢ dopisanie wizyty P
pacjenta do listy rezerwowej i funkcje przeniesienia wizyty do
terminarza,
VI.1.2.2.19. Musi obstugiwac liste badan szpitalnych- wyswietlaé zlecenia z P
systemu HIS. Lista musi mieé¢ mozliwos¢ filtrowania po nazwisku
pacjenta, rodzaju pracowni oraz po czasie zlecenia,
VI.1.2.2.20. Musi w momencie zapisywania pacjenta na termin podpowiadac P
uzytkownikowi o istniejgcych niezapisanych zleceniach w
systemie HIS i umozliwi¢ podpiecie wybranego zlecenia pod
wpisywany termin.
VI.1.2.2.21. Musi w momencie rejestracji badania przeszukiwac baze P
przysztych zlecen dla wprowadzanego pacjenta tak by tworzony
byt zestaw $wiadczen, a rejestracja miata wiedze o tym, iz w
przysztosci zaplanowane s3 kolejne badania pacjenta,
VI.1.2.2.22. Musi umozliwia¢ wyswietlenie terminarza dla wskazanej P
pracowni
VI.1.2.2.23. Musi umozliwia¢ utworzenie dynamicznego, lub statego widoku. P
Dla widoku statego terminarza obowigzujg state, niezmienne
interwaty pozwalajgce na naktadanie sie badan nawet, jesli czas
ich wykonywania jest dtuzszy, dla dynamicznego interwaty
automatycznie godziny automatycznie dopasowujac sie, pilnujac
jednoczesnie by godziny badan pacjentdéw nie naktadaty sie,
VI.1.2.2.24. Musi umozliwiac zapisanie wielu pacjentdw na jeden termin, P
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jest to opcja konfigurowalna w systemie,

VI.1.2.2.25.

Musi umozliwiac zapisanie pacjenta na kilka réznych terminéw
do réznych pracowni, system umozliwia konfiguracje (mozliwe
jest zapisywanie pacjenta na kilka termindw do réznych
pracowni / nie mozliwe jest zapisywanie pacjenta na kilka
terminéw do réznych pracowni).

VI.1.2.2.26.

Musi umozliwia¢ ,rejestracje grupowych terminéw” — mozliwe
jest wybranie kilku terminéw jednoczesnie dla réznych pracowni
i zapisanie do nich pacjenta przy jednokrotnym wprowadzaniu
danych,

VI.1.2.2.27.

Musi umozliwia¢ blokade zapisanie na ten sam termin badania
przez dwie rézne osoby, pod warunkiem, ze wytgczona jest
opcja umozliwiajgca rejestracje wielu pacjentéw na ten sam
termin,

VI.1.2.2.28.

Musi umozliwia¢ wyswietlenie terminarza dla kilku pracowni
jednoczesnie, tak by na ekranie widoczne byty pracownie TK i
MR, w widoku wielu pracowni mozna zleci¢ wykonanie badania
np. dla TK o godzinie 9:15 i MR godzinie 13:00. Dane o pacjencie
wprowadza sie wtedy tylko raz

VI.1.2.2.29.

Podczas rejestracji na badanie mozliwe jest wskazanie lekarza,
do ktérego zostanie przypisane zlecenie wykonania opisu
badania,

VI.1.2.2.30.

Musi umozliwia¢ wprowadzanie notatek, np. dla kolejnej
zmiany,

VI.1.2.2.31.

Musi umozliwia¢ szybkie blokowanie konkretnego terminu, z
powodu zbyt duzego obcigzenia lekarzy lub usterki sprzetu czy
tez dla roztadowania kolejki pacjentow,

VI.1.2.2.32.

Musi pozwoli¢ na wywotanie trybu serwisowego, urlopowego
dla pracowni tak by niemozliwe byto przyjmowanie pacjentow w
obrebie zablokowanego terminu,

VI.1.2.2.33.

Musi umozliwia¢ przenoszenie grupy zlecen w obrebie dowolne;j
jednostki czasowej, np. w przypadku usterki urzadzenia i
potrzeby wyznaczenia masowo nowych termindw,

VI.1.2.2.34.

Musi umozliwia¢ pozyskanie informacji o historii zapisu pacjenta
na wskazany termin, historia ta musi zawieraé informacje o
uzytkowniku, ktéry rejestrowat pacjenta,

VI.1.2.2.35.

Musi umozliwiac cofniecie zarejestrowanego badania do
terminarza,

VI.1.2.2.36.

Po wskazaniu terminu, na ktory rejestrujemy pacjenta, musi
nastgpic¢ przekierowanie do modutu rejestracji pacjenta,

VI.1.2.3.

RIS — modut pacjentéw

VI.1.2.3.1.

Musi umozliwia¢ wyswietlenie listy pacjentéw znajdujgcych sie
w systemie, lista musi minimalnie prezentowac:

VI.1.2.3.1.1.

ID pacjenta

VI.1.2.3.1.2.

ID pacjenta z systemu HIS

VI.1.2.3.1.3.

Nazwisko pacjenta

VI.1.2.3.1.4.

Imie pacjenta

VI.1.2.3.1.5.

Data urodzenia pacjenta

VI.1.2.3.1.6.

Nr dokumentu tozsamosci

VI.1.2.3.1.7.

Informacje o tym, jaki system utworzyt rekord (np.: system HIS,
system RIS, system Teleradiologiczny, System HIS szpital A,
System HIS szpital B),

U|(UW|O|(O|O|O|O

VI.1.2.3.2.

Musi umozliwia¢ edycje danych pacjenta, minimalny zakres
edycji danych:

VI.1.2.3.2.1.

Informacje o rekordzie (czy dotyczy pacjenta, czy tez opiekuna),
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VI.1.2.3.2.2. Imie, drugie imie i nazwisko pacjenta, P
VI.1.2.3.2.3. Data urodzenia pacjenta, P
VI1.1.2.3.2.4. Rodzaj dokumentu tozsamosci, P
VI.1.2.3.2.5. Numer dokumentu tozsamosci, P
VI.1.2.3.2.6. Pte¢ pacjenta, P
VI.1.2.3.2.7. Wiek pacjenta, P
VI.1.2.3.2.8. Adresu pacjenta (rozbity na pola: ulica, nr domu, nr lokalu, kod P
pocztowy, miejscowosé, wojewddztwo, kraj), przechowywane
dane zgodne sg z sftownikiem terytorialnym GUS,
VI.1.2.3.2.9. Nr telefonu pacjenta, P
VI1.1.2.3.2.10. Adres e-mail pacjenta, P
VI.1.2.3.2.11. Uwagi pacjenta, P
VI1.1.2.3.2.12. Informacje o aktualnym (ostatnim wprowadzonym w systemie) P
uprawnieniu pacjenta do otrzymywania Swiadczen
VI.1.2.3.2.13. Nr karty diagnostycznej, P
VI1.1.2.3.2.14. Nr kartoteki gtdwnej pacjenta w systemie HIS P
VI.1.2.3.2.15. ID pacjenta z systemu HIS — tylko dla uprawnionych P
uzytkownikow,
VI.1.2.3.2.16. Informacja o zdrowiu pacjenta (czy zyje), P
VI.1.2.3.3. Musi umozliwia¢ wprowadzenie danych pacjenta obcokrajowca P
—adres w panstwie statego zamieszkania
VI.1.2.3.4. Musi umozliwi¢ wywotanie listy wszystkich skierowan pacjenta P
na badania,
VI.1.2.4. RIS — modut wydawania wynikow
VI.1.2.4.1. Musi by¢ zgodny z wymogami sprawozdawczosci elektronicznej P
do NFZ, rejestrowacé komplet danych wymaganych przez NFZ,
VI.1.2.4.2. Musi umozliwia¢ wyswietlenie listy zlecen z minimalnym
zestawem danych:
VI.1.2.4.2.1. Imie i nazwisko pacjenta P
VI.1.2.4.2.2. Informacje o ubezpieczeniu uprawnieniu do udzielenia P
Swiadczenia
VI.1.2.4.2.3. rodzaj badania P
VI.1.2.4.2.4. pracownia, do ktorej przypisano zlecenie P
VI.1.2.4.2.5. Imie i nazwisko lekarza, ktéry opisat badanie P
VI.1.2.4.2.6. Data dodania opisu P
VI.1.2.4.2.7. Lokalizacja, w ktdrej wykonano opis (informacja ta pochodzi z P
modutu teleradiologii)
VI.1.2.4.3. Musi umozliwia¢ oznaczenie badania z opisem, jako wydane, P
niemozliwe jest oznaczenie zlecenia bez opisu, jako wydane. W
przypadku wydawania opisu lub badania, niezbedne jest
podanie informacji o osobie odbierajacej,
VI.1.2.4.4. Musi umozliwi¢ wygenerowanie kodu kreskowego (badania, lub P
pacjenta), tak by mozliwe byto réwniez w trakcie wydania
badania wydrukowanie kodu kreskowego i umieszczenia go na
wydawanej dokumentacji,
VI.1.2.4.5. Musi umozliwia¢ n-krotne wydanie wynikdw zapisujac historie P
wydawania wynikow,
VI.1.2.4.6. Musi umozliwi¢ filtrowanie listy badan minimum wedtug
nastepujacych kryteriow:
VI.1.2.4.6.1. Imie i nazwisko pacjenta P
VI.1.2.4.6.2. Identyfikator pacjenta, P
VI1.1.2.4.6.3. Numer dokumentu tozsamosci pacjenta, P
VI.1.2.4.6.4. Numer badania, P
VI.1.2.4.6.5. Rodzaj pracowni, P
VI.1.2.4.6.6. Status badania, P
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VI.1.2.4.6.7.

Status opisu,

VI.1.2.4.6.8.

Lekarza opisujgcego,

VI.1.2.4.6.9.

Daty wykonania opisu,

VI.1.2.5.

RIS — modut sekretariatu

VI.1.2.5.1.

Musi umozliwi¢ importowanie stownikdéw z zewnetrznych plikéw
XML, CSV,

VI.1.2.5.2.

Musi umozliwia¢ zarzadzanie stownikiem rodzajéw badan, w
nastepujacy sposob:

VI.1.2.5.2.1.

Dostepna jest lista w formie tabelarycznej wszystkich rodzajéw
badan z podziatem na (przypisang pracownie, nazwa rodzaju
badania, grupa badania wedtug NFZ, punkt NFZ, Sredni czas
trwania badania, flage opisujaca czy badanie jest opisywane czy
nie, czy rodzaj badania jest aktywny czy nie, oraz ID rodzaju
badania w zewnetrznych systemach HIS, informacja, ktory
system utworzyt badania — flaga Informujgca o tym, jaki system
utworzyt rekord (np.: system HIS, system RIS, system
Teleradiologiczny, System HIS szpital A, System HIS szpital B)),

VI.1.2.5.2.2.

Dostepna lista pozwala na filtrowanie po powyzszych polach,
oraz sortowanie,

VI.1.2.5.2.3.

Rodzaj badania mozna wy edytowac w zakresie: (przypisanej
pracownie do badania, grupy badania wedtug NFZ, nazwy
rodzaju badania, nazwy rodzaju badania skrécong dla urzadzen
medycznych, przypisanego kod ICD9, ilosci punktow NFZ,
identyfikatora systemu zewnetrznego, kodu procedury —
dodatkowy identyfikator wykorzystywany w integracjach, typu
rodzaju kodu procedury (produkt jednostkowy, ICD9, wtasny) —
informacja ta ma by¢ wykorzystywana w integracji HL7,
okreslenia czy badanie jest opisywane, daty obowigzywania
rodzaju badania od, do, Sredniego czasu trwania badania).
Okreslone w ten sposob badanie mozna zaktualizowaé, wstawic,
jako nowe, usung¢ lub anulowaé,

VI.1.2.5.2.4.

Opcjonalnie system pozwala podczas edycji na przypisanie do
procedury rodzajéw materiatéw uzywanych do badania

(, Typowe materiaty”), co w efekcie podczas wypetniania
statystyki zuzycia materiatow skutkuje pojawieniem sie na liscie
tylko wybranych pozycji stownika materiatow,

VI.1.2.5.2.5.

System podczas edycji rodzaju badania wyswietla informacje o
ilos¢ zapisanych zlecen z wybrang procedurg jednoczesnie
wyswietlajgc ostrzezenie podczas usuwania wykorzystywanego
w systemie rekordu.

VI.1.2.5.2.6.

Mozliwe jest stworzenie nowego cennika i okreslenie jego
terminu obowigzywania od — do,

VI.1.2.5.2.7.

Mozliwe jest przypisanie cennika do wewnetrznych badan
szpitalnych jak i zewnetrznych jednostek, dla ktérych badania
wykonywane sg komercyjnie,

VI.1.2.5.2.8.

Mozliwe jest skopiowanie cennika,

VI.1.2.5.2.9.

Mozliwe jest usuniecie cennika,

VI.1.2.5.2.10.

Mozliwe jest przypisanie badania do utworzonego cennika i
okreslenie jego ceny, ceny promocyjnej, ceny wewnetrznej,

VI.1.2.5.2.11.

Mozliwe jest zdefiniowanie nazwy dla cennika,

VI.1.2.5.2.12.

Mozliwe jest zdefiniowanie minimum nastepujacych typdéw
cennikdéw (wewnetrzny, zewnetrzny, komercyjny),

VI.1.2.5.2.13.

System automatycznie informuje uzytkownika (rejestratorke,
sekretarke) o zblizajgcej sie dacie korca waznosci cennika,

VI.1.2.5.3.

Musi udostepniac aktualny stownik procedur ICD9, pozwalac¢ na

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
127



PROGRAM AT EUROPEISKI FUNDUS?
REG'ONALNY P O D I( A R PAC I< I E ROZWOJU REGIONALNEGO

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

importowanie stownika kodow ICD9,

VI.1.2.5.4. Musi umozliwiac zarzadzanie stownikiem jednostek kierujgcych,
W nastepujacy sposob:
VI.1.2.5.4.1. Dostepna jest lista w formie tabelarycznej wszystkich jednostek P

kierujacych, na liscie widoczna jest (nazwa, skrot, adres, nr
umowy, data obowigzywania umowy, regon, rodzaj jednostki i
przypisany do niej cennik, flaga informujaca, kto utworzyt
rekord, ID w systemie zewnetrznym),

VI.1.2.5.4.2. Dostepna lista pozwala na filtrowanie po powyzszych polach, P
oraz sortowanie,

VI.1.2.5.4.3. Wprowadzane do systemu dane (numer umowy NFZ, NIP, P
Regon) mogg by¢ przypisane tylko do jednej jednostki,

VI.1.2.5.4.4. Liste jednostek kierujacych mozna wy edytowac w zakresie: (ID P

w systemie zewnetrznym, petnej nazwy, skréconej nazwy,
adresu, nr umowy, daty obowigzywania umowy, nr regon, nr
nip, kodu resortowego w czesci VIl i VIII, rodzaju jednostki i
cennika przypisanego do jednostki),

VI.1.2.5.5. Musi umozliwiac zarzadzanie stownikiem lekarzy kierujgcych, w
nastepujgcy sposob:
VI.1.2.5.5.1. Musi by¢ dostepna lista w formie tabelarycznej wszystkich P

lekarzy kierujgcych, na liscie widoczne sg nastepujgce dane
(Imie, Nazwisko, tytut, nr prawa wykonywania zawodu, czy
lekarz jest lekarzem oddziatowym, czy jest aktywny, flaga
informujaca, kto utworzyt rekord, ID w systemie zewnetrznym),

VI.1.2.5.5.2. Musi prowadzi¢ kontrole numeru prawa wykonywania zawodu i P
weryfikacje sumy kontrolnej dla numeru prawa wykonywania
zawodu,

VI.1.2.5.5.3. Musi umozliwia¢ sprawdzenie sumy kontrolnej numeru prawa P
wykonywania zawodu réwniez dla pielegniarek/potoznych,

VI.1.2.5.5.4. Musi by¢ dostepna lista pozwalajgca na filtrowanie, sortowanie P
po powyzszych polach,

VI.1.2.5.5.5. Musi by¢ mozliwos¢ edytowania listy lekarzy kierujgcych w P

zakresie: (ID w systemie zewnetrznym, imie, nazwisko, tytut, nr
prawa wykonywania zawodu, czy aktywny, przypisany oddziat),

VI.1.2.5.5.6. Musi by¢ mozliwos¢ dodania nowego lekarza kierujgcego, P

VI.1.2.5.5.7. System musi zabezpieczac¢ przed wprowadzeniem dwéch P
réznych lekarzy kierujgcych z tym samym numerem prawa
wykonywania zawodu,

VI.1.2.5.6. Musi umozliwiac zarzadzanie stownikiem oddziatéw, a
nastepujacy sposéb
VI.1.2.5.6.1. Musi by¢ dostepna lista w formie tabelarycznej wszystkich P

oddziatéw z nastepujgcym zakresem danych (ID w systemie
zewnetrznym, kod oddziatu, nazwa oddziatu, rodzaj oddziatu,
status czy aktywny, przypisany cennik, flaga informujaca, kto
utworzyt rekord),

VI.1.2.5.6.2. Musi by¢ mozliwos¢ edytowania listy oddziatéw w nastepujacym P
zakresie: (ID zewnetrzne oddziatu, nazwa oddziatu, nazwa
jednostki nadrzednej, adres, regon, kod oddziatu, kod resortowy
VIli VIII, status czy oddziat jest aktywny, rodzaj oddziatu, rodzaj
placéwki i cennik dla danego oddziatu),

VI.1.2.5.6.3. Musi by¢ mozliwos¢ dodania nowego oddziatu, opcjonalnie P
wytaczana podczas tryby integracji z nadrzednym systemem HIS,
VI.1.2.5.6.4. Musi istnie¢ w mozliwos¢ zablokowania dodawania/edycji P

rekordu stownika (przy integracjach, kiedy system HIS jest
systemem nadrzednym)
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VI.1.2.5.7. Musi umozliwiac zarzadzanie stownikiem materiatéw
rozliczanych przez technikow,
VI.1.2.5.7.1. Musi by¢ dostepna wszystkich materiatéw posiadanych przez P
ZDO0 z nastepujacym zakresem danych: (typ materiatu, nazwa
materiatu, cena materiatu, VAT na materiat, grupa, do ktérej jest
przypisany badan, PKWiU),
VI.1.2.5.7.2. Musi by¢ mozliwe usuniecie przedmiotu z magazynu systemu P
RIS,
VI.1.2.5.7.3. Musi by¢ mozliwos¢ edycji danych w nastepujacym zakresie: P
(typ materiatu, nazwa produktu, cena jednostkowa, jednostka
materiatu (np. ml, szt.)),
VI.1.2.5.7.4. Podczas wtgczonego trybu wspétpracy z drukarka fiskalng P
system powinien umozliwia¢ nadawanie materiatom grupy
fiskalnej,
VI.1.2.5.7.5. System powinien pozwala¢ na umieszczanie kosztéw zuzytych P
materiatdow na dokumencie faktury/KP generowanym z systemu
VI.1.2.5.8. Musi umozliwia¢ przeprowadzenie rozliczenia z Narodowym
Funduszem Zdrowia w nastepujacy sposob:
VI.1.2.5.8.1. Umozliwia wyswietlenie w formie tabelarycznej listy procedur, P
ktore majg zostac sprawozdane do NFZ,
VI.1.2.5.8.2. Umozliwia weryfikacje poprawnosci wprowadzonych danych
przed wykonaniem fazy statystycznej rozliczenia,
VI.1.2.5.8.2.1. Weryfikacje poprawnosci nr PESEL pacjentow, P
VI.1.2.5.8.2.2. Weryfikacje poprawnosci nr REGON jednostek kierujgcych, P
VI.1.2.5.8.2.3. Weryfikacje poprawnosci wprowadzonych kodéw rozpoznan wg P
klasyfikacji ICD10,
VI.1.2.5.8.2.4. Weryfikacja poprawnosci nr prawa wykonywania zawodu P
lekarza kierujgcego oraz osoby wykonujgcej Swiadczenie,
VI.1.2.5.8.3. Umozliwia wyswietlenie nastepujacych danych o rozliczanym
Swiadczeniu:
VI.1.2.5.8.3.1. informacje o pozycji rozliczeniowej (kod $wiadczenia, ilos¢ P
punktéw),
VI.1.2.5.8.3.2. data wykonania $wiadczenia P
VI.1.2.5.8.3.3. jednostke zlecajaca P
VI.1.2.5.8.3.4. dane pacjenta, ktoremu wykonano swiadczenie, P
VI.1.2.5.8.3.5. procedure wykonang w ramach swiadczenia, P
VI.1.2.5.8.3.6. ilos¢ jednostek rozliczeniowych, za jakg zostanie rozliczone P
Swiadczenie,
VI.1.2.5.8.3.7. informacje o statusie rozliczenia swiadczenia (faza statystyczna, P
rozliczeniowa, status potwierdzenia/usuniecia Swiadczenia),
VI.1.2.5.8.3.8. informacje o nr szablonu w ramach, ktérego rozliczono P
Swiadczenie, ewentualnie numerze szablonu korygujacego,
ktorym swiadczenie zostato usuniete z rozliczenia,
VI.1.2.5.8.4. Umozliwia podejrzenie szczeg6tow o kazdej rozliczanej
procedurze:
VI.1.2.5.8.4.1. data badania, P
VI.1.2.5.8.4.2. rodzaj badania, P
VI1.1.2.5.8.4.3. czy badanie jest opisane, P
VI.1.2.5.8.4.4. umozliwia edycje ilosci punktéw za procedure, P
VI.1.2.5.8.4.5. umozliwia wprowadzenie id zestawu swiadczen, P
VI.1.2.5.8.4.6. umozliwia wprowadzenie id $wiadczenia, P
VI.1.2.5.8.4.7. umozliwia wprowadzenie id pozycji rozliczeniowej, P
VI.1.2.5.8.4.8. liczbe jednostek rozliczeniowych, z jaka swiadczenie zostanie P
rozliczone,
VI.1.2.5.8.4.9. liczbe jednostek rozliczeniowych, z jakg $wiadczenie zostato P

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
129



PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

P

PODKARPACKIE

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

rozliczone z NFZ (pobrang z komunikatu procesu naliczania),
VI.1.2.5.8.4.10. umozliwia wyswietlenie informacji o tym, iz procedura zostata P
zgtoszona do fazy statystycznej rozliczenia,
VI.1.2.5.8.4.11. umozliwia wyswietlenie informacji o tym, iz procedura zostata P
poprawnie potwierdzona w fazie statystycznej,
VI.1.2.5.8.4.12. umozliwia wyswietlenie informacji o tym, iz procedura zostata P
potwierdzona w fazie nr Il pod nr,
VI1.1.2.5.8.4.13. umozliwia edycje informacji czy procedura powinna by¢ P
usunieta z komunikatu rozliczeniowego, czy powinna by¢
wtaczona,
VI.1.2.5.8.4.14. potwierdzone w | fazie P
VI.1.2.5.8.4.15. potwierdzone w Il fazie P
VI.1.2.5.8.4.16. umozliwia wyswietlenie informacji o dacie rozliczenia, P
VI.1.2.5.8.4.17. umozliwia wyswietlenie numeru wersji z komunikatu fazy |, P
VI.1.2.5.8.4.18. umozliwia wyswietlenie numeru wersji pozycji rozliczeniowej z P
komunikatu fazy I,
VI1.1.2.5.8.4.19. umozliwia wyswietlenie numeru wersji rozliczeniowej z P
komunikatu fazy |,
VI.1.2.5.8.4.20. umozliwia wyswietlenie identyfikatora szablonu rachunku, P
VI.1.2.5.8.4.21. umozliwia wyswietlenie identyfikatora szablonu rachunku P
korygujacego,
VI.1.2.5.8.4.22. umozliwia wyswietlenie probleméw w fazie |, P
VI.1.2.5.8.4.23. umozliwia wyswietlenie probleméw w fazie Il, P
VI1.1.2.5.8.4.24. umozliwia podejrzenie komunikatu z fazy |, P
VI.1.2.5.8.4.25. umozliwia usuniecie zestawu $wiadczen z rozliczenia z NFZ, P
VI.1.2.5.9. Musi umozliwi¢ wyswietlenie lub pozwoli¢ na edycje danych
sprawozdawanych do NFZ w zakresie:
VI.1.2.5.9.1. zmiany rodzaju skierowania, P
VI.1.2.5.9.2. zmiany kodu rozpoznania, P
VI.1.2.5.9.3. zmiany lekarza kierujacego, P
VI.1.2.5.9.4. poprawy danych pacjenta, np.: literowek, P
VI.1.2.5.9.5. zmiany kodu oddziatu NFZ, P
VI.1.2.5.9.6. zmiany rodzaju badania, P
VI.1.2.5.9.7. zmiany kodu ICD9, P
VI.1.2.5.9.8. zmiany kodu ambulatoryjnego, P
VI.1.2.5.9.9. zZmiany ceny, P
VI.1.2.5.9.10. zmiany ceny promocyjnej, P
VI.1.2.5.9.11. zmiany ilosci punktdw, P
VI.1.2.5.9.12. zmiany optat dodatkowych np. za film zwigzany z badaniem, P
VI.1.2.5.9.13. dotgczenie uwag, P
VI1.1.2.5.9.14. wyswietlenie informacji o lekarzu opisujgcym badanie, P
VI.1.2.5.9.15. wyswietlenie informacji o techniku wykonujgcym badanie, P
VI1.1.2.5.9.16. wyswietlenie informacji o tym, kto utworzyt zlecenie (np.: P
system RIS, system HIS, system HIS szpitala A),
VI.1.2.5.9.17. Limitu przyrostowego jednostek rozliczeniowych wg umowy z P
NFZ, jakg mozna rozliczy¢ z okresie rozliczeniowym $wiadczenia,
VI.1.2.5.9.18. Limit jednostek rozliczeniowych wg umowy z NFZ na biezacy P
okres rozliczeniowy,
VI.1.2.5.9.19. wyswietlanie informacje o przekroczeniu limitu jednostek P
rozliczeniowych w biezgcym okresie rozliczeniowym,
VI.1.2.5.10. Musi umozliwia¢ w przypadku edycji danych rozliczeniowych na P
ponowne przestanie danych do systemu HIS poprzez jawne
wywotanie polecenia uaktualnienia danych w systemie HIS,
VI.1.2.5.11. Musi umozliwiaé¢ wyswietlenie petnej historii zmian na danych P
sprawozdawanych do NFZ, oraz pozwoli¢ na przywrdcenie
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wskazanej wersji zmian,

VI.1.2.5.12. Musi umozliwia¢ wczytanie umowy z NFZ i na jej podstawie P
utworzy¢ automatycznie grupy badan z kodem produktu
jednostkowego a nastepnie umozliwi¢ potgczenie powyzszych
danych z wykonywang procedurg, ilos¢ punktéw, jaka otrzymuje
jednostka za dang procedure pobierana jest automatycznie z
umowy,

VI.1.2.5.13. System powinien umozliwia¢ wczytanie danych dotyczacych
szczegotow umowy z NFZ z elektronicznej wersji umowy w
formacie UMX, w szczegdlnosci:

VI.1.2.5.13.1. informacje o komarkach organizacyjnych swiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.13.2. zakres produktow kontraktowych oraz produktéw P
jednostkowych umowy,
VI.1.2.5.13.3. limity punktowe umowy, P
VI.1.2.5.13.4. Musi umozliwia¢ przypisanie umowy NFZ do pracowni, tak by P
rézne pracownie mogty posiadac rézne lub takie same umowy
NFZ,
VI.1.2.5.14. Musi umozliwia¢ wyswietlenie i edycje danych
Swiadczeniodawcy pobranych z umowy NFZ, w zakresie:
VI.1.2.5.14.1. kod oddziatowy swiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.2. kod oddziatu NFZ, P
VI.1.2.5.14.3. nazwe $wiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.4. adres Swiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.5. miejscowosci $wiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.6. kod pocztowy swiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.7. nr telefonu swiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.8. nr fax $wiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.9. kod instalacji aplikacji Swiadczeniodawcy, P
VI.1.2.5.14.10. numer wolnego kuponu RUM, P
VI.1.2.5.15. Musi umozliwié¢ wyswietlenie listy komdrek organizacyjnych P
Swiadczeniodawcy, pobranych z umowy NFZ,
VI.1.2.5.16. Musi umozliwi¢ wygenerowanie komunikatu kolejki P
oczekujgcych za wybrany okres,
VI.1.2.5.17. Musi umozliwié¢ wygenerowanie raportu o badaniach P
potwierdzonych w NFZ z fazy | za wybrany okres,
VI.1.2.5.18. Musi umozliwi¢ wygenerowanie raportu o badaniach P
niepotwierdzonych w NFZ z fazy | za wybrany okres,
VI.1.2.6. RIS — modut technika
VI.1.2.6.1. Musi umozliwi¢ wypetnienie informacji o parametrach badania i

zuzytych materiatach do wykonania badania minimalnie w
nastepujgcym zakresie:

VI.1.2.6.1.1. Rodzaju kaset, na ktorych wykonywane byty badania, tak by P
mozliwe byto zbieranie informacji o nr kaset wykorzystanych do
wykonania badania w celu badania obcigzenia poszczegdlnych

kaset,
VI.1.2.6.1.2. Ilosci wykonanych projekciji, P
VI.1.2.6.1.3. llosci ptyt CD/DVD wypalonych dla badania, P
VI.1.2.6.1.4. kV dla badan, P
VI.1.2.6.1.5. mAs dla badan, P
VI.1.2.6.1.6. DLP (mGy x cm) dla badan, P
VI.1.2.6.1.7. DAP (mGy x cm2) dla badan, P
VI.1.2.6.1.8. Dawka promieniowania (Gy) P
VI.1.2.6.1.9. Typ i ilos¢ kontrastu, wraz z numerem amputki, P
VI.1.2.6.2. Musi umozliwia¢ dostosowanie interfejsu uzytkownika statystyk P

dla pracowni, poprzez ukrywanie pél formularza.
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VI.1.2.6.3. Musi umozliwi¢ wprowadzenie informacji o personelu
uczestniczagcym w badaniu i dodatkowych informacji o badaniu:
VI.1.2.6.3.1. Pielegniarka P
VI.1.2.6.3.2. Technik P
VI.1.2.6.3.3. Technik dodatkowy P
VI.1.2.6.3.4. Znieczuleniu dla pacjenta, P
VI.1.2.6.3.5. Informacji czy badanie byto dyzurowe, P
VI.1.2.6.3.6. Informacji o przebiegu badania, P
VI.1.2.6.3.7. Oso6b obecnych przy badaniu, P
VI.1.2.6.4. Musi umozliwi¢ wprowadzenie informacji dla podstawowej P
procedury o dodatkowych procedurach, ktére zostaty wykonane
w trakcie badania,
VI.1.2.6.5. Musi umozliwia¢ modyfikacje danych zlecenia, w zakresie:
VI.1.2.6.5.1. ID zlecenia w systemie zewnetrznym, P
VI.1.2.6.5.2. Date wystawienia skierowania, P
VI.1.2.6.5.3. Danych okreslajgcych uprawnienie pacjenta do wykonania P
badania w zakresie (Panstwo, podmiot finansujgcy, oddziat NFZ
lub ministerstwo, typ ubezpieczenia i data obowigzywania, data
okazania i typ uprawnienia dodatkowego),
VI.1.2.6.5.4. Przeciwwskazan w leczeniu, P
VI.1.2.6.5.5. Uwagi lekarza kierujacego, P
VI.1.2.6.5.6. Statusu skierowania badania, P
VI.1.2.6.5.7. Rodzaju skierowania, P
VI.1.2.6.5.8. Rozliczenia z NFZ, P
VI.1.2.6.5.9. Jednostka kierujaca, P
VI.1.2.6.5.10. Lekarz kierujacy, P
VI.1.2.6.5.11. Kod rozpoznania, P
VI.1.2.6.6. musi umozliwia¢ zmiane urzadzenia, na ktéorym ma sie odby¢ P
badanie,
VI.1.2.6.7. musi umozliwia¢ zmiane pracowni ,w obrebie jednego typu P
pracowni, w ktérej ma sie odby¢ badanie,
VI.1.2.6.8. musi umozliwia¢ podejrzenie zeskanowanych dokumentéw P
znajdujgcych sie w systemie,
VI.1.2.6.9. musi umozliwia¢ wydrukowanie faktury, KP, KW dla danego P
badania,
VI.1.2.6.10. system musi wspdtpracowac co najmniej z jedng drukarka R
fiskalng , prosze podac jej typ,
VI.1.2.6.11. system umozliwia wydruk paragonu fiskalnego, bezposrednio z P
interfejsu systemu RIS,
VI.1.2.6.12. zawartoscig paragonu fiskalnego jest lista procedur wykonanych P
w ramach badania
VI.1.2.6.13. na paragonie fiskalnym mogg zosta¢ zamieszczone materiaty P
uzyte do wykonania badania, faczna kwota paragonu jest suma
cen procedur oraz zuzytych do wykonania materiatéw
VI.1.2.6.14. w przypadku niepowodzenia wydruku paragonu system P
umozliwia anulowanie procesu wydruku paragonu,
VI.1.2.6.15. o nieudanym procesie wydruku paragonu system wysyta P
informacje mailowg na wczesniej podany adres email,
VI.1.2.6.16. Po udanym procesie wydruku paragonu system blokuje P
mozliwos¢ ponownego wydruku, odblokowanie mozliwe jest
tylko przez uprawnione osoby,
VI.1.2.7. RIS — modut lekarza
VI.1.2.7.1. Musi mie¢ mozliwosc¢ opisania badania z nastepujgcymi
funkcjami:
VI.1.2.7.1.1. Pole opisowe umozliwiajgce wprowadzenie opisu badania, P
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VI.1.2.7.1.2. Pole opisowe umozliwiajgce wprowadzenie opisu badania i P
formatowanie opisu, np. kursywa, pogrubienie, zaawansowany
edytor,
VI.1.2.7.1.3. Mozliwos¢ podglad szczegotow dotyczacych zlecenia, P
VI.1.2.7.1.4. Mozliwos¢ wykonania nagrania gtosowego dla sekretarki P
medycznej,
VI.1.2.7.1.5. Mozliwos¢ wyswietlenia historii pacjenta na podstawie danych P
ze zlecenia, (jesli system dziata w oderwaniu od systemu RIS),
lub na podstawie danych z systemu RIS,
VI.1.2.7.1.6. Automatyczne zapisywania badania, co zadany okres, P
VI.1.2.7.1.7. Utworzenie szablonu na podstawie obecnie tworzonego opisu, P
VI.1.2.7.1.8. Kopiowanie szablonu opisu pomiedzy lekarzami, P
VI.1.2.7.2. Zarzadzanie szablonami, P
VI.1.2.7.3. Wstawienie szablonu do opisu poprzez wywotanie skrétu P
literowego w programie opisowym,
VI.1.2.7.4. Wydrukowania badania w formie automatycznej, badanie P
automatycznie jest drukowane w okreslonej ilosci kopii na
drukarce bez prezentacji wydruku na ekranie uzytkownika,
VI.1.2.7.5. Wygenerowania badania w formie pdf, nastepnie dokument jest P
drukowany za pomocg zewnetrznej aplikacji, mozliwe jest
skonfigurowanie tak zewnetrznej aplikacji za pomoca javascript,
Ze automatycznie system bedzie drukowat zadang ilos¢ kopii,
VI.1.2.7.6. Wstawienie oceny badania, ocena ta bedzie potgczona z P
technikiem i badanie, ktore wykonat,
VI.1.2.7.7. Otworzenie historii szpitalnej z systemu HIS, P
VI.1.2.7.8. Udostepnienie uzytkownikowi szybkiego menu, do ktérego P
mozna przyfaczy¢ najczesciej wykorzystywane funkcje,
VI.1.2.7.9. Musi umozliwia¢ konfiguracje wielkosci czcionki dla systemu, tak P
by mozna jg byto dopasowaé do potrzeb lekarza,
VI.1.2.7.10. Musi umozliwié konfiguracje ile wynikow ma by¢ zwracane w P
wyszukiwaniu,
VI.1.2.7.11. Musi umozliwia¢ automatyczne odswiezanie listy wyszukiwania, P
co zadany czas,
VI.1.2.7.12. Musi umozliwi¢ wyszukanie zlecen i opisdw przy uzyciu kodow P
kreskowych,
VI.1.2.7.13. Musi umozliwia¢ wyswietlenie informacji o lekarzu, ktéry
zalogowat sie do systemu w zakresie:
VI.1.2.7.13.1. Imie i nazwisko lekarza, P
VI.1.2.7.13.2. Tytut lekarza, P
VI.1.2.7.13.3. Numer prawa wykonywania zawodu, P
VI.1.2.7.13.4. Grupy, do ktdrych przypisany jest lekarz, P
VI.1.2.7.14. Musi wyswietlac liste zlecen dla lekarzy radiologéw o
minimalnym zestawie danych:
VI.1.2.7.14.1. Data wykonania badania, P
VI.1.2.7.14.2. Data zlecenia, P
VI.1.2.7.14.3. Informacja o statusie badania, P
VI.1.2.7.14.4. Informacja o priorytecie badania (normalne, cito), P
VI.1.2.7.14.5. Imie i nazwisko pacjenta, P
VI.1.2.7.14.6. Rodzaj pracowni, P
VI.1.2.7.14.7. Nazwa badania, P
VI.1.2.7.14.8. Jednostka kierujaca, P
VI.1.2.7.14.9. Lekarz kierujacy, P
VI.1.2.7.14.10. Data urodzenia pacjenta, P
VI.1.2.7.14.11. Pte¢ pacjenta, P
VI.1.2.7.14.12. Lekarz opisujacy, P
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VI.1.2.7.14.13. Oddziat, P
VI.1.2.7.14.14. Nr dokumentu tozsamosci, P
VI.1.2.7.15. Musi umozliwia¢ utworzenie wtasnych filtréw na nastepujacej
zasadzie:
VI.1.2.7.15.1. lekarz ustawia filtr wyszukania, P
VI.1.2.7.15.2. lekarz zapisuje filtr z ktérego obecnie korzysta, tak by ten dodat P
sie do listy jego filtrow,
VI.1.2.7.15.3. lekarz moze wskazac ustawiony filtr, jako filtr domysiny, P
VI.1.2.7.16. Musi mie¢ mozliwosc¢ tatwego odfiltrowania badan ze wzgledu P
na status badania,
VI.1.2.7.17. Musi mie¢ mozliwos¢ wyszukania danych pacjenta z polskimi lub P
bez polskich liter (np.: Pekalski i Pekalski) wyswietli ten sam
wynik wyszukania,
VI.1.2.7.18. Musi umozliwia¢ ustawienie kolumn wyswietlanych w liscie P
zlecen,
VI.1.2.7.19. Musi umozliwia¢ ustawienie kolejnosci wyswietlanych kolumn, P
VI.1.2.7.20. Musi umozliwia¢ wywotanie z listy zlecen okna opisywania P
badan,
VI.1.2.7.21. Musi pozwalac¢ na stworzenie jednego wspdlnego opisu dla kilku P
zlecen,
VI.1.2.7.22. Musi przechowywa¢ historie wykonywanych opiséw, P
VI.1.2.7.23. Musi wspoétpracowac ze stacjami diagnostycznymi na zasadzie
wywotanie badanie nieopisanego w systemie RIS wywotuje
badanie na stacji diagnostycznej, funkcja ta dziata z
nastepujgcymi stacjami:
VI.1.2.7.23.1. Agfa Impax R
VI1.1.2.7.23.2. CareStream R
VI.1.2.7.23.3. Efilm R
VI.1.2.7.23.4. Exhibeon R
VI.1.2.7.23.5. Osirix R
VI.1.2.7.24. Musi wyswietla¢ lekarzowi ostatnio otwierane opisy, tak by P
mozna byto szybko wracac do opisu,
VI.1.2.7.25. Musi umozliwia¢ utworzenie szablonu wydruku i przypisanie go P
do rodzaju badania, pracowni, lekarza,
VI.1.2.7.26. Musi mie¢ mozliwos¢ pracy w oderwaniu od systemu RIS, P
system na podstawie DICOMDIR znajdujgcego sie na ptycie
CD/DVD umozliwia utworzenie zlecenia opisu i opisanie badania,
VI.1.2.8. RIS — modut kontroli jakosci
VI.1.2.8.1. Musi umozliwia¢ wykonanie okresowych testéw ZDO, np. P
kontrola zaczernienia kliszy,
VI.1.2.8.2. Musi umozliwia¢ zdefiniowanie okresowych testow P
wykonywanych w ZDO,
VI.1.2.8.3. Musi umozliwié zdefiniowanie, co jaki okres czasu ma by¢ dany P
test wykonywany,
VI1.1.2.8.4. Musi umozliwia¢ odnotowanie informacji ze dany test zostat P
wykonany oraz skutek tego testu,
VI.1.2.9. RIS — modut raportow
VI.1.2.9.1. Musi umozliwia¢ wykonywanie i przeglagdanie raportow na P
podstawie danych gromadzonych w zaktadzie diagnostyki
obrazowej (ZDO),
VI.1.2.9.2. Musi umozliwia¢ prowadzenie dokumentacji medycznej w P
postaci elektronicznej i/lub papierowej,
VI.1.2.9.3. Musi umozliwia¢ zapisywanie wykonanych raportéw i zapewniaé P
dostep do nich wszystkim lub okreslonej grupie uzytkownikow w
dowolnym czasie (dokumentacja elektroniczna),
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VI.1.2.9.4. Musi umozliwia¢ wydruk wykonanych raportéw (dokumentacja P
papierowa),

VI.1.2.9.5. Musi umozliwiac przegladanie raportow w programach P
zewnetrznych typu MS Excel. Powinien zapewnia¢ eksport
danych do formatdéw XLS, CSV,

VI.1.2.9.6. Musi umozliwia¢ wysytanie gotowych raportéw na podany przez P
uzytkownika adres mailowy,

VI.1.2.9.7. Musi umozliwia¢ wykonanie raportow zawierajgcych informacje P
0 czasie wygenerowania oraz osobie generujacej raport,

VI.1.2.9.8. Musi umozliwiac prace na bardzo duzych zbiorach danych, a P
wielkos$¢ generowanego raportu moze by¢ ograniczona tylko
przez ilos¢ dostepnego miejsca na dysku,

VI.1.2.9.9. Musi umozliwia¢ definiowanie dostepu do raportu P
odpowiednim grupom uzytkownikow,

VI.1.2.9.10. Musi umozliwia¢ zmiane wygladu gotowych raportow za
pomoca edytora graficznego w prosty i szybki sposob w
nastepujacym zakresie:

VI.1.2.9.10.1. zmiana formatu strony: tytut raportu, nagtéwek strony, P
nagtéwek kolumn tabeli danych, stopka kolumn, stopka strony,
podsumowanie,

VI1.1.2.9.10.2. zmiana zawartosci tabeli danych przez usuniecie nadmiarowych P
kolumn,

VI1.1.2.9.10.3. zmiana wygladu tabeli danych przez przestawienie kolejnosci P
kolumn,

VI1.1.2.9.10.4. dodanie/zmiana znaku graficznego drukowanego na raporcie P
(np. logo),

VI1.1.2.9.10.5. zmiana orientacji wydruku (pionowa/pozioma), P

VI.1.2.9.10.6. zmiana sortowania danych, P

VI.1.2.9.10.7. zmiana kryteridow uszczegétowiania danych, P

VI.1.2.9.11. Musi umozliwia¢ wykonanie wykazdéw i zestawien dla dowolnie P
wybranego przez uzytkownika zakresu daty,
VI.1.2.9.12. Musi umozliwia¢ wykonanie ksiegi pracowni diagnostycznej
zgodnej z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia. Zgodnie z
wytycznymi dotyczgcymi dokumentacji medycznej musi
zawierac informacje:

VI.1.2.9.12.1. numer kolejny pacjenta w ksiedze; P

VI.1.2.9.12.2. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL); P

VI.1.2.9.12.3. data wykonania badania; P

VI.1.2.9.12.4. dane identyfikujgce komérke organizacyjna zlecajaca P
wykonanie;

VI.1.2.9.12.5. oznaczenie lekarza zlecajacego; P

VI.1.2.9.12.6. adnotacja o rodzaju badania; P

VI.1.2.9.12.7. oznaczenie osoby wykonujgcej badanie, P

VI.1.2.9.13. Musi umozliwia¢ wykonanie raportu listy oczekujgcych na
udzielenie swiadczenia zdrowotnego, zawierajgcego dane:

VI.1.2.9.13.1. data i godzina dokonania wpisu; P

VI.1.2.9.13.2. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL); P

VI1.1.2.9.13.3. numer telefonu lub oznaczenie innego sposobu komunikacji z P
pacjentem lub jego opiekunem;

VI.1.2.9.13.4. termin udzielenia Swiadczenia; P

VI.1.2.9.13.5. dane osoby dokonujacej wpisu, P

VI.1.2.9.14. Musi umozliwia¢ wykonanie raportu ze zmian listy oczekujacych
na udzielenie swiadczenia zdrowotnego, zawierajacego dane:
VI.1.2.9.14.1. data i godzina dokonania pierwszego wpisu; P
VI1.1.2.9.14.2. dane osoby dokonujacej pierwszego wpisu; P
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VI1.1.2.9.14.3. pierwszy termin udzielenia swiadczenia; P
VI1.1.2.9.14.4. data i godzina dokonania ostatniego wpisu; P
VI.1.2.9.14.5. dane osoby dokonujacej ostatniego wpisu; P
VI.1.2.9.14.6. ostatni termin udzielenia $wiadczenia; P
VI.1.2.9.14.7. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL); P
VI1.1.2.9.14.8. uwagi dotyczace zmiany/skreslenia terminu, P
VI.1.2.9.15. Musi umozliwia¢ wykonanie raportu ze skreslonych wpisow listy P
oczekujgcych na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego,
zawierajgcego dane:
VI.1.2.9.15.1. planowany termin udzielenia Swiadczenia; P
VI.1.2.9.15.2. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL); P
VI.1.2.9.15.3. adnotacja o rodzaju badania; P
VI1.1.2.9.15.4. data skreslenia pacjenta z listy; P
VI.1.2.9.15.5. dane osoby dokonujacej skreslenia; P
VI.1.2.9.15.6. powdd skreslenia terminu, P
VI.1.2.9.16. Musi udostepniac raporty stuzgce rozliczeniu zaktadu z innymi
jednostkami zewnetrznymi:
VI.1.2.9.16.1. Wykaz wykonanych badan zawierajacy:
VI.1.2.9.16.1.1. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL), P
VI1.1.2.9.16.1.2. data wystawienia zlecenia badania, P
VI1.1.2.9.16.1.3. oznaczenie lekarza zlecajgcego, P
VI1.1.2.9.16.1.4. termin udzielenia $wiadczenia P
VI.1.2.9.16.1.5. adnotacja o rodzaju badania, P
VI.1.2.9.16.1.6. oznaczenie osoby realizujgcej Swiadczenie, P
VI.1.2.9.16.1.7. zuzycie materiatow w badaniu (ilo$¢ filmow i kontrastu), P
VI.1.2.9.16.1.8. optata za badanie, P
VI.1.2.9.16.1.9. podsumowanie zuzycia materiatéw i optaty poszczegdlnych P
jednostek zlecajacych;
VI.1.2.9.16.2. Zestawienie wykonanych procedur na zlecenie jednostek P
zewnetrznych (podsumowanie liczbowe i kosztowe dla kazdej
jednostki zlecajgcej z adnotacjg o rodzaju badania i mozliwoscia
ograniczenia do komorki realizujgcej zlecenie),
VI.1.2.9.17. Musi udostepniac raporty stuzgce rozliczeniu zaktadu z innymi
jednostkami wewnetrznymi:
VI.1.2.9.17.1. Wykaz wykonanych badan zawierajacy:
VI.1.2.9.17.1.1. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL), P
VI.1.2.9.17.1.2. data wystawienia zlecenia badania, P
VI.1.2.9.17.1.3. oznaczenie lekarza zlecajacego, P
VI.1.2.9.17.1.4. termin udzielenia $wiadczenia P
VI.1.2.9.17.1.5. adnotacja o rodzaju badania, P
VI.1.2.9.17.1.6. oznaczenie osoby realizujgcej Swiadczenie, P
VI.1.2.9.17.1.7. zuzycie materiatdw w badaniu (ilo$¢ filméw i kontrastu), P
VI.1.2.9.17.1.8. optata za badanie, P
VI.1.2.9.17.1.9. podsumowanie zuzycia materiatow i optaty poszczegdinych P
jednostek zlecajgcych;
VI.1.2.9.17.2. Zestawienie wykonanych procedur na zlecenie jednostek P
wewnetrznych (podsumowanie liczbowe i kosztowe dla kazdej
jednostki zlecajgcej z adnotacjg o rodzaju badania i mozliwoscia
ograniczenia do komérki realizujacej zlecenie),
VI.1.2.9.18. Musi udostepniac raporty stuzgce rozliczeniu badan
finansowanych przez NFZ, zawierajgce dane:
VI.1.2.9.18.1. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL, P
wskazanie dokumentu potwierdzajgcego ubezpieczenie, adres
zamieszkania);
VI1.1.2.9.18.2. data wystawienia zlecenia badania; P
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VI.1.2.9.18.3. kod rozpoznania podany na skierowaniu (zgodny z P
Miedzynarodowa Klasyfikacjg Choréb ICD10)
VI1.1.2.9.18.4. oznaczenie jednostki zlecajgcej (nazwa, regon oraz numer P
umowy);
VI.1.2.9.18.5. oznaczenie lekarza zlecajacego (imie, nazwisko oraz numer P
prawa wykonywania zawodu);
VI.1.2.9.18.6. termin udzielenia $wiadczenia; P
VI1.1.2.9.18.7. adnotacja o rodzaju badania (nazwa i kod procedury medyczne;j P
ICD9);
VI.1.2.9.18.8. kod Swiadczenia zgodny z katalogiem $wiadczen P
diagnostycznych kosztochtonnych;
VI.1.2.9.18.9. oznaczenie lekarza realizujgcego Swiadczenie; P
VI.1.2.9.18.10. oznaczenie komorki realizujacej zlecenie; P
VI1.1.2.9.18.11. liczba punktdw przyznana na badanie; P
VI1.1.2.9.18.12. cena badania; P
VI.1.2.9.18.13. podsumowanie liczby badan, punktow i kosztu, P
VI.1.2.9.19. Musi udostepniac raport stuzacy rozliczeniu badan odptatnych,
wykaz zawierajacy:
VI.1.2.9.19.1. dane pacjenta (imie, nazwisko i numer PESEL); P
VI.1.2.9.19.2. numer rachunku wystawionego pacjentowi; P
VI1.1.2.9.19.3. cena badania; P
VI1.1.2.9.19.4. cena uzytych filméw w badaniu; P
VI.1.2.9.19.5. podsumowanie liczby i ceny wszystkich badan odpfatnych, P
VI.1.2.9.20. Musi udostepniac raporty rozliczajgce prace personelu:
VI.1.2.9.20.1. Zestawienie liczby zarejestrowanych badan wg osoby P
dokonujgcej wpisu;
VI1.1.2.9.20.2. Zestawienie liczby badan opisanych przez lekarzy dla podanego P
zakresu daty wykonania badania;
VI1.1.2.9.20.3. Zestawienie liczby badan opisanych przez lekarzy dla podanego P
zakresu daty wykonania badania ze wskazaniem na rodzaj
wykonywanej procedury;
VI.1.2.9.20.4. Zestawienie liczby badan opisanych przez lekarzy dla podanego P
zakresu daty wykonania badania ze wskazaniem na dzien
wykonania;
VI.1.2.9.20.5. Zestawienie liczby badan opisanych przez lekarzy dla podanego P
zakresu daty opisania badania;
VI1.1.2.9.20.6. Zestawienie liczby wykonanych badan przez technikow; P
VI1.1.2.9.20.7. Zestawienie liczby wykonanych badan przez pielegniarki; P
VI1.1.2.9.20.8. Zestawienie czasu wykonania opisu przez lekarza ze wskazaniem P
wykonanej procedury,
VI.1.2.9.21. Musi umozliwia¢ wykonanie raportow sprawozdajgcych prace
personelu:
VI.1.2.9.21.1. Wykaz wykonanych badan opisanych przez lekarzy opisujacych
(dla zakresu daty wykonania) zawierajgcy dane:
VI.1.2.9.21.1.1. data wykonania, P
VI.1.2.9.21.1.2. oznaczenie jednostki zlecajace;j, P
VI.1.2.9.21.1.3. dane pacjenta, P
VI1.1.2.9.21.1.4. adnotacja o rodzaju badania (nazwa i kod procedury medycznej P
ICD9),
VI.1.2.9.21.1.5. liczba punktdw przyznana za badanie, P
VI.1.2.9.21.1.6. cena badania; P
VI.1.2.9.21.2. Wykaz wykonanych badan opisanych przez lekarzy (dla zakresu
daty opisania):
VI1.1.2.9.21.2.1. data wykonania, P
VI.1.2.9.21.2.2. data opisania badania, P
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VI1.1.2.9.21.2.3. dane pacjenta (imie, nazwisko oraz numer PESEL), P
VI1.1.2.9.21.2.4. oznaczenie komorki realizujgcej zlecenie, P
VI.1.2.9.21.2.5. liczba punktow przyznana za badanie; P
VI.1.2.9.21.3. Wykaz zleconych badan, ktére oczekujg na opisanie przez
lekarza:
VI.1.2.9.21.3.1. data wykonania badania, P
VI1.1.2.9.21.3.2. oznaczenie jednostki zlecajacej, P
VI1.1.2.9.21.3.3. dane pacjenta; P
VI.1.2.9.21.4. Wykaz wykonanych badan wykonanych przez technikdw:
VI.1.2.9.21.4.1. data wykonania, P
VI1.1.2.9.21.4.2. oznaczenie jednostki zlecajacej, P
VI1.1.2.9.21.4.3. dane pacjenta, P
VI1.1.2.9.21.4.4. adnotacja o rodzaju badania (nazwa i kod procedury medyczne;j P
ICD9),
VI1.1.2.9.21.4.5. cena badania; P
VI1.1.2.9.21.4.6. Wykaz wykonanych badan wykonanych przez pielegniarek: P
VI1.1.2.9.21.4.7. data wykonania, P
VI1.1.2.9.21.4.8. oznaczenie jednostki zlecajace;j, P
VI.1.2.9.21.4.9. dane pacjenta, P
VI.1.2.9.21.4.10. | adnotacja o rodzaju badania (nazwa i kod procedury medycznej P
ICD9),
VI.1.2.9.21.4.11. | cena badania; P
VI.1.2.9.22. Musi udostepniac raport zbiorczy przedstawiajacy wszystkie
istotne dane dotyczace wykonanego badania tzn.:
VI.1.2.9.22.1. dane opisujace zlecenie wykonania badania:
VI.1.2.9.22.1.1. data wystawienia skierowania, P
VI.1.2.9.22.1.2. oznaczenie lekarza zlecajacego (imie, nazwisko oraz numer P
prawa wykonania zawodu),
VI.1.2.9.22.1.3. dane identyfikujgce komadrke organizacyjng zlecajgcg badanie, P
VI.1.2.9.22.1.4. rozpoznanie bedgce podstawag zlecenia; P
VI.1.2.9.22.2. oznaczenie pacjenta (imie, nazwisko, numer PESEL oraz adres P
zamieszkania);
VI1.1.2.9.22.3. informacja o rodzaju badania; P
VI1.1.2.9.22.4. termin wykonania badania; P
VI1.1.2.9.22.5. oznaczenie technika wykonujgcego badanie; P
VI.1.2.9.22.6. oznaczenie osoby opisujacej badanie (imie, nazwisko oraz P
numer prawa wykonania zawodu lekarza radiologa);
VI.1.2.9.22.7. termin wykonania opisu badania; P
VI.1.2.9.22.8. dane osoby dokonujacej wpisu, P
VI.1.2.9.23. Musi umozliwia¢ wydruk zdefiniowanych cennikéw badan, P
VI.1.2.9.24. Musi udostepniac raport z zestawieniem rodzajéw badan, ktére P
nie zostaty przyporzagdkowane w dostepnych cennikach badan,
VI.1.2.9.25. Musi umozliwia¢ wykonanie raportu zawierajgcego liste badan P
wraz z oceng jakosci zdjed,
VI1.1.2.9.26. Musi udostepniac¢ narzedzia pozwalajgce na analize P
zgromadzonych danych na podstawie réznych atrybutéw, np.:
jednostka zlecajgca, pracownia diagnostyczna realizujaca
zlecenie, wykonana procedura, personel wykonujgcy badanie,
zuzyte materiaty, czas i inne dostepne w systemie.
VI.1.2.9.27. Prezentowane w zestawieniach atrybuty tworzy hierarchie P
rozpoczynajacg sie od elementu podstawowego, ktory zlicza
wystgpienia danej cechy, a koriczacg sie na pojedynczej wartosci
atrybutu. Hierarchia taka moze mie¢ wiele poziomdéw
szczegotowosci, np. czas dzielgcy sie na lata rozliczeniowe, ktére
z kolei dzielg sie na kwartaty, te zas na miesigce (podstawowe
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wartosci cechy), istnieje mozliwos¢ zagtebiania sie w atrybuty
tak by wyswietli¢ zrodto rekordu,
VI.1.2.9.28. Musi dostarczac liste podstawowych zestawien statystycznych w P
postaci dynamicznych tabel przestawnych umozliwiajgcych
ustalenie:
VI.1.2.9.28.1. typu atrybutéw, ktére wystgpig w wierszach, kolumnach lub P
filtrach raportu;
VI.1.2.9.28.2. miary wyswietlanej na przecieciu osi (liczba swiadczen, punktéw P
lub cena);
VI.1.2.9.28.3. poziomu szczegdtowosci, P
VI.1.2.9.29. Musi umozliwia¢ tworzenie i zapisywanie wtasnych widokéw w P
oparciu o gotowe zaawansowane zestawienia,
VI.1.2.9.30. Musi udostepniac interfejs umozliwiajacy uzytkownikowi:
VI1.1.2.9.30.1. filtrowanie danych widocznych w tabeli; P
VI.1.2.9.30.2. zmiane typu informacji wyswietlanej w wierszu tabeli; P
VI.1.2.9.30.3. zmiane typu informacji wyswietlanej w kolumnie tabeli; P
VI1.1.2.9.30.4. zmiane typu informacji wyswietlanej na przecieciu osi (tabeli i P
wiersza) — wymiennie lub jednoczesnie wyswietlanie liczby
Swiadczen, liczby punktéw i kosztu badan spetniajgcych
natozone kryteria;
VI.1.2.9.30.5. zamiane osi miejscami, tzn. przesuniecie atrybutéw P
wyswietlanych w obszarze wierszy do kolumn i odwrotnie;
VI.1.2.9.30.6. dodanie nowych szczegotéw wyswietlanych w wierszach i P
kolumnach (tworzenie nowej hierarchii);
VI.1.2.9.30.7. dodawanie i wykluczanie pél widocznych na obszarze tabeli P
przestawnej;
VI.1.2.9.30.8. ukrywanie lub wyswietlanie pustych wierszy/kolumn; P
VI.1.2.9.30.9. wyswietlanie lub ukrywanie nazw atrybutéw w nagtéwku tabeli; P
VI.1.2.9.30.10. wyswietlanie lub ukrywanie powtarzajgcych sie wierszy; P
VI.1.2.9.30.11. wyswietlanie dodatkowych informacji o atrybucie (np. kod ICD9 P
—> nazwa procedury, jednostka zlecajgca —> regon, itp.);
VI.1.2.9.30.12. zapisanie biezgcego widoku zestawienia, jako nowego raportu P
identyfikowanego przez wprowadzong nazwe i opis;
VI1.1.2.9.30.13. eksport biezgcego widoku do formatu XLS, P
VI.1.2.9.31. Musi umozliwia¢ wykonanie zestawien statystycznych zbiorczo i P
indywidualnie dla wszystkich placowek swiadczeniodawcy, ktéry
posiada sie¢ placowek,
VI.1.2.9.32. Musi udostepniac podstawowe zestawienia statystyczne
nadzorujace i usprawniajace prace zaktadu:
VI.1.2.9.32.1. Zestawienie z wykonanych procedur dla jednostek zlecajacych; P
VI.1.2.9.32.2. Zestawienie z wykonanych procedur dla zlecen odptatnych; P
VI.1.2.9.32.3. Zestawienie zuzycia materiatéw dla jednostek zlecajgcych; P
VI1.1.2.9.32.4. Zestawienie z wykonanych procedur dla lekarzy; P
VI.1.2.9.32.5. Zestawienie z wykonanych procedur dla technikéw; P
VI.1.2.9.32.6. Zestawienie z wykonanych procedur wg pracowni realizujgcych P
zlecenie,
VI.1.2.10. RIS — modut administratora
VI.1.2.10.1. Musi umozliwia¢ tworzenie pracowni w zakresie:
VI.1.2.10.1.1. Nazwa pracowni, P
VI.1.2.10.1.2. Typ pracowni, P
VI1.1.2.10.1.3. ID pracowni widoczne w systemach zewnetrznych, P
VI1.1.2.10.1.4. Kod zakresu wykonywanych w pracowni $wiadczen, P
VI1.1.2.10.1.5. Przypisania wykonywanego produkt kontraktowego, P
VI.1.2.10.1.6. Umowa z NFZ i numer przypisany do pracowni, P
VI.1.2.10.1.7. Nazwa komorki organizacyjnej, P
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VI.1.2.10.1.8. Kod techniczny komorki, P
VI.1.2.10.1.9. Kod miejsca wykonania, P
VI.1.2.10.1.10. Wyrdznik komaérki, P
VI.1.2.10.1.11. Identyfikator komaérki organizacyjnej (VIl czes¢ kodu P
resortowego),
VI1.1.2.10.1.12. Specjalnos¢ komérki organizacyjnej (VIII cze$¢ kodu P
resortowego),
VI.1.2.10.1.13. Kod $wiadczenia, P
VI.1.2.10.1.14. Domyslny czas trwania badania w pracowni, P
VI.1.2.10.1.15. Informacja czy pracownia jest aktywna / nieaktywna, P
VI.1.2.10.1.16. Informacja czy pracownia ma by¢ widoczna na listach, P
VI.1.2.10.1.17. Ustalenie godzin otwarcia pracowni, P
VI.1.2.10.2. Musi umozliwia¢ definiowanie godzin pracy pracowni w
zakresie:
VI1.1.2.10.2.1. dla kazdego z dni tygodnia system musi umozliwiac przypisanie P
godzin otwarcia od do, oraz ustalenia interwatu dla badania dla
pracowni,
VI1.1.2.10.2.2. dla kazdego z dni tygodnia system musi umozliwia¢ utworzenie P
pasma dla pracowni, jedna pracownia moze mie¢ w ramach
jednego dnia kilka pasm,
VI1.1.2.10.2.3. dla kazdego z pasm mozna przypisac kolor, P
VI1.1.2.10.2.4. dla kazdego z pasm mozna przypisac lekarza, P
VI.1.2.10.2.5. dla kazdego z pasm mozna przypisa¢ wykonywane procedury, P
tak by np.: w poniedziatek wykonywac¢ badania MR - gtowy,
VI.1.2.10.2.6. dla kazdego z pasm mozna ustali¢ blokady termindw, P
VI.1.2.10.3. Musi umozliwia¢ wysytanie wiadomosci do wszystkich P
uzytkownikow systemu,
VI.1.2.10.4. Musi umozliwi¢ konfiguracje systemu w nastepujgcym zakresie:
VI.1.2.10.4.1. utworzenia zlecenia dla modutu lekarza, sposréd dostepnych P
trybdéw:
VI1.1.2.10.4.2. zlecenie wygenerowanie automatycznie po zarejestrowaniu P
VI1.1.2.10.4.3. zlecenie wygenerowane po otrzymaniu komunikatu MPPS P
completed z systemu PACS,
VI1.1.2.10.4.4. zlecenie wygenerowane recznie przez np. technika P
VI.1.2.10.5. Musi umozliwia¢ konfiguracje terminarza w zakresie: aktywny / P
nieaktywny,
VI.1.2.10.6. Musi pozwalaé na wtgczenie / wytgczenie — grupowych zapiséw P
w terminarzu,
VI.1.2.10.7. Musi pozwalaé na wtgczenie / wytgczenie — grupowego P
przenoszenia zlecen w terminarzu,
VI1.1.2.10.8. Musi umozliwia¢ wtgczenie / wytgczenie wydruku P
wewnetrznego skierowania ZDO,
VI.1.2.10.9. Musi umozliwia¢ konfiguracje obstugi zlecen z systemu HIS w P
zakresie: automatycznie rejestruj zlecenia z systemu HIS /
zlecenia z systemu HIS obstugiwane przez rejestracje ZDO
recznie,
VI.1.2.10.10. Musi umozliwia¢ konfiguracje, co ile sekund odswiezac liste P
zlecen z system HIS,
VI.1.2.10.11. Musi umozliwia¢ konfiguracje drukarki kodéw kreskowych w
zakresie:
VI.1.2.10.11.1. Witaczona / wytaczona, P
VI.1.2.10.11.2. Ustawienia dotyczace szerokosci etykiety, P
VI.1.2.10.12. Musi umozliwia¢ konfiguracje wspotpracy systemu z RUM w P
zakresie: aktywna / nieaktywna,
VI.1.2.10.13. Musi umozliwia¢ ustawienie bezposrednich skrétéw do P
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raportow tak by najczesciej wykorzystywane raporty byty
dostepne w menu systemu RIS,

VI.1.2.10.14.

Musi umozliwia¢ obstuge scalen stownikéw lekarzy kierujgcych,
jednostek kierujgcych oraz pacjentow,

VI.1.2.11.

RIS — modut bezpieczenstwa, logow

VI.1.2.11.1.

transmisja pomiedzy stacja klienta a systemem RIS jest w petni
szyfrowana przy wykorzystaniu SSL/TLS,

VI.1.2.11.2.

System RIS do autentykacji / autoryzacji moze wykorzystywac
ustugi katalogowe LDAP (OpenLDAP, Microsoft),

VI.1.2.11.3.

System RIS musi obstugiwaé SSO,

VI.1.2.11.4.

System RIS musi umozliwiaé ustawienia czasu automatycznego
wylogowania uzytkownika po zadanym okresie bezczynnosci,
wartosc ta prezentowana jest uzytkownikowi w formie zegara,

VI.1.2.11.5.

System RIS musi umozliwia¢ ustawienie blokady na konto
uzytkownika po X nieudanych prébach zalogowania,

VI.1.2.11.6.

uprawnienia uzytkownikéw, grup musza bazowac na rolach
zdefiniowanych w systemie RIS

VI.1.2.11.7.

System RIS loguje informacje o operacjach wykonanych w
systemie tak by mozliwe byto pdZniej ich wyszukanie,

VI.1.2.12.

Modut wymiany danych HL7

VI.1.2.12.1.

Wymiana danych pomiedzy systemami dziata w oparciu o
protokdt HL7 lub w ramach interfejsu rozszerzonego,

VIL1.2.12.2.

Jako systemy zewnetrzne przyjmuje sie (systemy klasy HIS,
systemy klasy PACS, systemy teleradiologiczne),

VI.1.2.12.3.

musi umozliwia¢ jednoczesng integracje w standardzie HL7 z
dowolng liczbg zewnetrznych systemow,

VI.1.2.12.4.

musi wyswietli¢ liste zewnetrznych systemdéw prezentujac
minimalnie nastepujacy zakres danych (nazwe systemu, typ
systemu, czy komunikacja z systemem jest wigczona),

VI.1.2.12.5.

musi pozwoli¢ na zdefiniowanie sposobu przetwarzania
komunikatow dla kazdego z systeméw zewnetrznych okreslajgc
sposob przyjmowania komunikatu, np. w zaleznosci od
konfiguracji komunikat nowego zlecenia ORM 001 mozne zostac
przyjety przez system do wykonania, lub przyjety w trybie
wymagajacym potwierdzenie zgdanego terminu systemu HIS

VI.1.2.12.6.

musi umozliwiaé¢ natychmiastowa zmiane sposobu dziatania
integracji z systemami zewnetrznymi, poprzez zmiane ustawien
konfiguracyjnych, bez potrzeby restartu ustug,

VI.1.2.12.7.

musi umozliwiaé konfiguracje sktadni komunikatéw HL7,
przychodzacych z systemu zewnetrznego (np. przypisanie
wskazanego pola komunikatu ADT tak by odpowiadato imieniu i
nazwisku pacjenta),

VI.1.2.12.8.

musi pozwoli¢, oddzielnie dla kazdego z systemow, na
powigzanie zdarzen systemu RIS z komunikatami HL7
wysytanymi do systemoéw zewnetrznych,

VI.1.2.12.9.

musi pozwala¢ na mapowanie przypadkéw uzycia z systemu RIS
na przypadki uzycia w systemach zewnetrznych, np.: anulowanie
zlecenia w systemie PACS wywota w systemie RIS Anuluj
zlecenie, badz Scal pacjenta i anuluj zlecenie,

VI.1.2.12.10.

musi umozliwia¢ obstuge komunikatow, hurtowe wysytanie
komunikatow HL7 do podtgczonych systeméw zewnetrznych w
zakresie HIS:

VI.1.2.12.10.1.

komunikat dodania pacjenta,

VI.1.2.12.10.2.

komunikatu z aktualizacjg danych pacjenta,

-

VI.1.2.12.10.3.

komunikat scalania danych pacjenta,
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VI1.1.2.12.10.4. komunikat usuniecia pacjenta, P
VI.1.2.12.10.5. komunikatu zlecenia, P
VI.1.2.12.10.6. komunikatu przyjecia zlecenia na liste zlecen oczekujacych, P
VI1.1.2.12.10.7. komunikatu ustalenia terminu zlecenia, P
VI.1.2.12.10.8. komunikat zmiany terminu zlecenia, P
VI.1.2.12.10.9. komunikat modyfikacji zlecenia, P
VI.1.2.12.10.10. komunikat anulowania zaplanowanego zlecenia P
VI.1.2.12.10.11. komunikat zakoriczenia wykonywania badania (MPPS P
Completed) budowany na podstawie MPPS z systemu PACS,
VI.1.2.12.10.12. komunikat rozpoczecia wykonywania badania (MPPS IN P
Progress) budowany na podstawie MPPS z systemu PACS,
VI.1.2.12.10.13. komunikat wypetnienia statystyki - materiatéw zuzytych do P
zlecenia,
VI1.1.2.12.10.14. komunikatu synchronizacji stownikow lekarzy, P
VI.1.2.12.10.15. komunikatu synchronizacji stownikow procedur, P
VI.1.2.12.10.16. komunikatu synchronizacji stownikow instytucji kierujgcych, P
VI1.1.2.12.10.17. komunikatu synchronizacji stownikow jednostek wewnetrznych P
(oddziatow, poradni, pracowni),
VI.1.2.12.10.18. komunikat stworzenia zlecenia z poleceniem opisu badania, P
VI.1.2.12.10.19. komunikat stworzenia zlecenia bez polecenia opisu badania, P
VI.1.2.12.10.20. komunikat modyfikacji opisu do zlecenia, P
VI1.1.2.12.10.21. komunikat ponownego wystania zlecenia, P
VI.1.2.12.10.22. komunikat ponownego wystania opisu do zlecenia, P
VI.1.2.12.11. wszelkie dane w komunikatach miedzy systemami HIS a RIS P
muszg umozliwié rozliczenie badania z ptatnikiem NFZ,
VI.1.2.12.12. musi umozliwia¢ obstuge komunikatéw, hurtowe wysytanie
komunikatow HL7 do podtgczonych systemow zewnetrznych w
zakresie systemu PACS:
VI.1.2.12.12.1. komunikat dodania pacjenta, P
VI.1.2.12.12.2. komunikat edycji danych pacjenta, P
VI.1.2.12.12.3. komunikatu scalenia pacjentéw, P
VI.1.2.12.12.4. komunikatu utworzenia zlecenia, P
VI.1.2.12.12.5. komunikat edycji danych zlecenia, P
VI.1.2.12.12.6. komunikat anulowania zlecenia, P
VI.1.2.12.12.7. komunikat zakonczenia badania (MPPS Comleted), P
VI.1.2.12.12.8. komunikat rozpoczecia wykonywania badania (MPPS IN P
Progress),
VI.1.2.12.12.9. komunikat stworzenia opisu do zlecenia, P
VI.1.2.12.12.10. komunikat modyfikacji opisu do zlecenia, P
VI.1.2.12.12.11. komunikat ponownego wystania zlecenia, P
VI.1.2.12.12.12. komunikat ponownego wystania opisu do zlecenia, P
VI.1.2.12.13. Modut musi pracowac w nastepujgcy sposob i umozliwiac
zmiane trybu:
VI.1.2.12.13.1. rejestracja pacjenta w systemie e-rejestracji na badanie w ZDO P
powoduje automatyczng rejestracje tego zlecenia w systemie
RIS,
VI.1.2.12.13.2. rejestracja pacjenta w systemie e-rejestracji na badanie w ZDO P
powoduje pojawienie sie informacji o rejestracji na liscie
oczekujgcej, zatwierdzenie tej informacji przez rejestratora ZDO
powoduje rejestracje tego zlecenia i poinformowanie systemu e-
rejestracji o zatwierdzeniu terminu,
VI.1.2.12.14. System RIS wymienia z systemem e-rejestracji nastepujgce
informacje:
VI.1.2.12.14.1. listy pracowni w zakresie:
VI.1.2.12.14.1.1. | nazwy, P
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VI.1.2.12.14.1.2. | aktywna / nieaktywna, P
VI.1.2.12.14.1.3. | czasu otwarcia, P
VI.1.2.12.14.1.4. | Sredniej dtugosci trwania badania, P
VI.1.2.12.14.2. 0 zmianie terminu planowania badania, P
VI.1.2.12.14.3. o anulowaniu badania, P
VI.1.2.12.14.4. o planowanych przestojach w ZDO, P
VI.1.2.12.14.5. o usterkach urzagdzen w ZDO, P
VI.1.3. System PACS
VI.1.3.1. PACS — wymagania ogélne
VI.1.3.1.1. Musi by¢ mozliwe zainstalowanie systemu PACS na natywnych
systemach:
VI.1.3.1.1.1. Linux — 32, 64 bitowym, P
VI.1.3.1.1.2. Windows — 32, 64 bitowy, P
VI.1.3.1.2. Klient systemu PACS (w zakresie modutu dystrybucji obrazéw
klinicznych) dziatajacy w oparciu o przegladarke internetowg
musi dziata¢ na systemie:
VI.1.3.1.2.1. Linux — 32, 64 bitowym, P
VI.1.3.1.2.2. Windows — 32, 64 bitowy, P
VI.1.3.1.2.3. MacOS X — 32, 64 bitowy, P
VI.1.3.1.3. Musi by¢ mozliwe konfiguracja systemu PACS minimalnie z
dwiema z ponizszych baz danych:
VI.1.3.1.3.1. Oracle, R
VI.1.3.1.3.2. Postgresql, R
VI.1.3.1.3.3. Microsoft SQL Server, R
VI.1.3.1.3.4. Mysq|, R
VI.1.3.1.4. Musi pracowa¢ w systemie operacyjnym jako uzytkownik P
ograniczony, uprawnienia administracyjne nie sg potrzebne do
poprawnej pracy programu,
VI.1.3.1.5. Musi mie¢ mozliwos¢ wykorzystania wiecej niz 8 GB pamieci P
RAM,
VI.1.3.1.6. Musi umozliwié skonfigurowanie systemu tak by oczekiwat na P
potgczenia TCP na jednym porcie, lub wiecej niz jednym porcie
TCP,
VI.1.3.1.7. Musi by¢ zgodny ze standardem DICOM 3.0, P
VI.1.3.1.8. Musi udostepniac¢ serwis Wado zgodny ze standardem DICOM, P
VI.1.3.1.9. Musi by¢ zgodny ze standardem IHE w zakresie zgodny z ,,PACS — P
zgodnosé z IHE,
VI.1.3.1.10. Musi obstugiwaé DICOM C-Move, C-FIND , C-Store jako SCU i P
SCP,
VI.1.3.1.11. Musi obstugiwaé DICOM Storage Commitment jako SCU i SCP, P
VI.1.3.1.12. Musi obstugiwaé DICOM MPPS jako SCP,
VI.1.3.1.12.1. CREATED - utworzony zapis badania P
VI.1.3.1.12.2. SCHEDULED - badanie rozpisane do wykonania P
VI.1.3.1.12.3. IN PROGRESS - badanie w trakcie wykonywania P
VI.1.3.1.12.4. DISCONTINUED - przerwano wykonywanie badania P
VI.1.3.1.12.5. COMPLETED - badanie zakoriczone P
VI.1.3.1.13. Musi obstugiwaé¢ DICOM MWL jako SCP, prezentowana dla P
urzadzen medycznych worklista generowana jest na podstawie
danych pochodzacych z systemu RIS,
VI.1.3.1.14. Musi umozliwiac¢ skierowanie worklisty na dowolny aparat tak D
by w systemie RIS mozliwe byto wskazanie na ktérym konkretnie
aparacie ma by¢ wykonane badanie
VI.1.3.1.15. DICOM MWL musi umozliwia¢ nastepujaca funkcje,
VI1.1.3.1.15.1. Akceptowac TransferSyntax ImplicitVRLittleEndian, P
ExplicitVRLittleEndian,
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VI.1.3.1.15.2. Pozwala¢ na proxowanie zapytan worklisty do zewnetrznych P
systemoéw MWL, tak by zapytanie MWL wystane do jednego
systemu PACS zostato automatycznie przestane do innych
podtgczonych systemoéw PACS i zwrdcito wynik w jednej
odpowiedzi,
VI.1.3.1.15.3. Mozliwa jest konfiguracja systemu tak by dane wprowadzone R
przez technika na konsoli urzagdzenia medycznego nadpisywane
byty danymi z systemu RIS, dla np.: imienia i nazwiska pacjenta,
rodzaju wykonywanego badania, technika wykonujgcego
badanie,
VI.1.3.1.15.4. Mozliwa jest konfiguracja systemu tak by dane wprowadzone R
przez technika na konsoli urzagdzenia medycznego nadpisywaty
dane z systemu RIS, dla np.: imienia i nazwiska pacjenta, rodzaju
wykonywanego badania, technika wykonujgcego badanie,
VI.1.3.1.16. Komunikacja pomiedzy systemem PACS, RIS odbywa sie za P
pomoca komunikatéw HL7,
VI.1.3.1.17. Musi umozliwia¢ skonfigurowanie maksymalnej ilosci P
rownoczesnych potaczen do systemu PACS,
VI.1.3.1.18. Musi umozliwia¢ minimalnie konfiguracje nastepujgcych
timeoutéw:
VI.1.3.1.18.1. timeout nawigzania potaczenia, P
VI.1.3.1.18.2. timeout oczekiwania na odpowiedz na C-Store request, P
VI.1.3.1.18.3. timeout oczekiwania na asocjacje potgczenia DICOM, P
VI.1.3.1.19. Musi umozliwia¢ ustawienie maksymalnej wielkosci PDU, P
VI.1.3.1.20. Musi obstugiwa¢ DICOM Transfer Syntax w zakresie:
VI.1.3.1.20.1. JPEG baseline, P
VI.1.3.1.20.2. JPEG extended, P
VI.1.3.1.20.3. JPEG lossy dicom secondary capture, P
VI.1.3.1.20.4. JPEG lossless, P
VI.1.3.1.20.5. JPEG-LS lossless image compression P
VI.1.3.1.20.6. JPEG 2000, P
VI.1.3.1.20.7. RLE Transfer Syntax, P
VI.1.3.1.21. Musi automatyczne tgczy¢ dwadch lub wiecej serii badania na P
podstawie unikatowe] referencji ramki obrazu — Tag DICOM,
VI.1.3.1.22. Musi umozliwia¢ kompresowanie przyjmowanych obrazéw w P
locie,
VI.1.3.1.23. Musi umozliwia¢ kompresowanie obrazéw z opdznieniem na
zasadzie:
VI.1.3.1.23.1. np. badania o modalnosci CR kompresowane s3 po 3 dniach od P
umieszczeniu ich w archiwum,
VI.1.3.1.23.2. np. badania o modalnosci CT kompresowane sg po 1 godzinie od P
umieszczenia w archiwum,
VI.1.3.1.24. Musi umozliwié¢ wysytanie do okreslonych AETITLE badan z P
okreslonym transfer syntax,
VI.1.3.1.25. Musi umozliwia¢ podtgczenie macierzy dyskowych do systemu w
nastepujacy sposob:
VI.1.3.1.25.1. jedna macierz dyskowa ONLINE, P
VI1.1.3.1.25.2. dwie macierze dyskowe ONLINE, w momencie zapetnienia P
jednej macierzy system automatycznie zaczyna zapisywac
badania na drugiej,
VI.1.3.1.25.3. dwie macierze dyskowe ONLINE, jedna z macierzy jest szybka, P
druga wolniejsza, w momencie zapetnienia szybszej macierzy
najstarsze badania przenoszone sg na wolniejszg macierz,
VI1.1.3.1.25.4. kilka macierzy dyskowych z okreslonym priorytetem P
zapisywania, jesli przekroczy okreslony poziom zapetnienia
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system przetacza sie na dysk z kolejnym priorytetem,
VI.1.3.1.26. Musi umozliwia¢ konfiguracje automatycznego przesytania
badan znajdujacych sie w systemie do zewnetrznych stacji
diagnostycznych zewnetrznych systemdéw PACS na zasadzie:
VI.1.3.1.26.1. jesli zadany AETITLE przysle badanie do systemu, przeslij je do P
zewnetrznego urzadzenia,
VI1.1.3.1.26.2. jesli badanie przestane do systemu posiada w tagach dicom P
okreslong wartosé, przeslij je do zewnetrznego urzadzenia: np.
(,Badania z SOR”) automatycznie przeslij na stacje do SOR, np.:
jesli w instancji slice thickness jest > 2.0 wyslij badanie na stacje
A,
VI.1.3.1.27. Musi obstugiwa¢ funkcje prefetchingu, P
VI.1.3.1.28. Musi dokonaé poréwnania danych obrazowych przychodzacych
z urzgdzenia medycznego z danymi znajdujgcymi sie w systemie
RIS, w przypadku gdy dane sg rézne, system wybierze dane z
systemu RIS i nadpisze dane z urzgdzenia medycznego w
nastepujacym zakresie:
VI1.1.3.1.28.1. Mozna skonfigurowac system by Imie i nazwisko pacjenta P
wprowadzone na urzgdzeniu miato nizszy priorytet niz imie i
nazwisko wprowadzone w systemie RIS,
VI.1.3.1.28.2. Mozna skonfigurowac system by Imie i nazwisko pacjenta P
wprowadzone na urzgdzeniu miato wyzszy priorytet niz imie i
nazwisko wprowadzone w systemie RIS,
VI.1.3.1.28.3. Nazwa procedury wprowadzone na urzadzeniu ma nizszy P
priorytet niz imie i nazwisko wprowadzone w systemie RIS,
VI.1.3.1.28.4. Nazwa procedury wprowadzone na urzadzeniu ma wyzszy P
priorytet niz imie i nazwisko wprowadzone w systemie RIS,
VI.1.3.1.29. Musi udostepniac¢ uzytkownikowi interfejs pozwalajacy na
wyswietlenie nastepujgcych danych jako listy badan
zawierajacej:
VI.1.3.1.29.1. imie i nazwisko pacjenta, P
VI.1.3.1.29.2. ptec pacjenta, P
VI.1.3.1.29.3. data urodzenia pacjenta, P
VI.1.3.1.29.4. jednostka zlecajgca lub lekarz zlecajgcy, P
VI.1.3.1.29.5. data badania, P
VI.1.3.1.29.6. rodzaj badania, P
VI.1.3.1.29.7. informacja czy badanie w systemie PACS ma powigzanie z P
badaniem w systemie RIS,
VI.1.3.1.29.8. ilos¢ serii w badaniu, P
VI.1.3.1.29.9. informacja o tym czy serie sktadajgce sie na badanie zostaty P
zarchiwizowane na nosniku OFFLINE,
VI1.1.3.1.29.10. informacja o tym czy zarchiwizowane serie s dostepne w P
archiwum ONLINE, czy tez zostaty usuniete z dysku i znajdujg sie
jedynie na nosniku OFFLINE,
VI.1.3.1.29.11. informacja o nosnikach OFFLINE na ktérych znajdujg sie badania, P
dla kaset LTO, informacja o nazwie i numerze kasety oraz
numerze zadania archiwizujacego,
VI.1.3.1.29.12. odnosnika pozwalajgcego na wywotanie modutu dystrybucji P
obrazow tadujacego badanie wskazanego pacjenta,
VI.1.3.1.30. Musi udostepniac funkcje redundancji , tak ze w przypadku nie P
dziatania jednego z serwerdéw systemu PACS, system
redundantny podejmie prace w miejscu serwera
podstawowego.
VI.1.3.2. PACS — modut offline
VI.1.3.2.1. Musi by¢ mozliwos¢ ustawienia czasu po ktérym badanie z
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pamieci ONLINE, zostanie przeniesione do pamieci OFFLINE w
zakresie:
VI.1.3.2.1.1. jaki okres po sptynieciu badania nalezy wykonac kopie tego P
badania na pamieci OFFLINE,
VI.1.3.2.1.2. co jaki czas ponowié prébe jesli wykonanie kopii na pamieé P
OFFLINE nie udato sie,
VI.1.3.2.2. Musi by¢ mozliwos¢ ustawienia czasu po ktérym badanie z
pamieci ONLINE zostanie usuniete z dysku, pod warunkiem
wypetnienia ponizszych kryteridw (tgcznie, lub osobno zaleznie
od konfiguracji systemu):
VI.1.3.2.2.1. jesli badanie zostato zapisane w pamieci OFFLINE w jednej kopii P
na nosniku zewnetrznym mozna usung¢ badanie,
VI.1.3.2.2.2. jesli badanie zostato zapisane w pamieci OFFLINE w dwu kopiach P
na nosniku zewnetrznym mozna usung¢ badanie,
VI.1.3.2.2.3. jesli nosnikiem zewnetrznym jest nosnik typu readonly, P
VI.1.3.2.2.4. jesdli dane na nosniku zewnetrznym zostaty zweryfikowane, czyli P
zweryfikowano iz sumy MD5 poszczegdlnych elementéw
badania na nosniku zewnetrznym sg tozsame z sumami MD5 w
pamieci ONLINE,
VI.1.3.2.2.5. jesli przekroczony zostat putap zapotrzebowania miejsca na P
dysku np.: jesli wolne jest mniej niz XX GB w pamieci ONLINE
usun badania,
VI.1.3.2.2.6. usun badanie jesli nie byto pobierane dtuzej niz X dni, P
VI.1.3.2.3. Musi by¢ mozliwe wywotanie miniatur badania nawet gdy P
badanie znajduje sie w pamieci OFFLINE,
VI.1.3.2.4. Musi by¢ mozliwe automatyczne przywrdécenie badania z P
pamieci OFFLINE do pamieci ONLINE po wywotaniu badania w
obrazie systemu PACS,
VI.1.3.2.5. Musi wyswietla¢ informacje o statusie archiwizacji offline (dziata P
/ nie dziata),
VI.1.3.2.6. Musi prezentowac liste badan do odzyskania z informacjg na P
ktorej kasetce znajduje sie badanie do odzyskania,
VI.1.3.2.7. Musi by¢ mozliwe wywotanie ekranu wyswietlajgcego liste
nosnikow OFFLINE dla kaset LTO w zakresie:
VI.1.3.2.7.1. nr nosnika, R
VI.1.3.2.7.2. nazwa nosnika, R
VI.1.3.2.7.3. nr slotu w ktérym znajduje sie nosnik, R
VI.1.3.2.7.4. data ostatniego zapisu badan na nosniku, R
VI.1.3.2.7.5. informacja o tym czy nosnik jest petny, R
VI.1.3.2.7.6. ilos¢ plikéw znajdujacych sie na nosniku, R
VI.1.3.2.7.7. zajetos¢ w GB nosnika, R
VI.1.3.2.8. Musi by¢ mozliwe wywotanie procesu dodania nowej kasety LTO P
do nosnika, proces ten moze zosta¢ wykonany przez
uzytkownika,
VI.1.3.2.9. Musi automatycznie wykrywac czy nosnik zostanie wykorzystany P
do tworzenia 1 czy 2 kopii obrazéw,
VI1.1.3.2.10. Musi wyswietla¢ uzytkownikowi logi krytyczne z procesu P
archiwizacji offline,
VI.1.3.3. PACS — klient cienki
VI.1.3.3.1. Wykorzystanie lekkiego klienta ktdry nie wymaga instalowania, P
uruchamiania jakichkolwiek modutéw , programdéw, dziata w
przegladarce FireFox, Internet explorer, safari),
VI.1.3.3.2. Klient ten zgodny jest ze standardem DICOM Wado, moze P
pracowac z dowolnym serwerem systemu PACS wyposazonym
w serwis Wado,

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
146



PROGRAM
REGIONALNY

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

P

PODKARPACKIE

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

VI.1.3.3.3. Musi wspétpracowac z dowolnym systemem systemu PACS i P
umozliwic jego przeszukanie za pomocg DICOM Query,
VI.1.3.3.4. Musi wspétpracowac z wieloma serwerami systemu PACS P
jednoczesnie, umozliwiajac ich przeszukanie pod katem badan,
VI.1.3.3.5. Musi umozliwia¢ wyswietlenie liste badan pacjenta, liste serii, P
liste zdje¢,
VI.1.3.3.6. Musi umozliwia¢ dostep do obrazéw znajdujacych sie w
systemie PACS i pozwoli¢ na nastepujgce operacje:
VI.1.3.3.6.1. przegladanie obrazéw wywotanego badania za pomoca rolki P
myszy i klawiatury,
VI.1.3.3.6.2. zmiany jasnosci i kontrastu w trybie ptynnym , wykonywane P
zmiany sg automatycznie wyswietlane uzytkownikowi,
VI.1.3.3.6.3. powiekszanie obrazu w trybie ptynnym, wykonywane zmiany sg P
automatycznie wyswietlane uzytkownikowi,
VI.1.3.4. PACS - bezpieczenstwo
VI.1.3.4.1. Musi umozliwia¢ zalogowanie sie do systemu PACS i zgodnie z P
przypisanymi uprawnieniami uzyska¢ minimalnie nastepujace
poziomy dostepu:
VI.1.3.4.1.1. Administrator systemu PACS: P
VI.1.3.4.1.2. Dostep do konfiguracji AETITLE, P
VI.1.3.4.1.3. Dostep do podgladu skorowidzu pacjentédw, mozliwosé edycji ich P
danych,
VI.1.3.4.1.4. Dostep do skorowidza badan, mozliwosc¢ tgczenia pacjentow, P
przesuwania obrazow pomiedzy badaniami,
VI.1.3.4.1.5. zarzadzanie regutami autoroutingu P
VI.1.3.4.1.6. przegladania logéw systemowych, P
VI.1.3.4.1.7. Lekarz radiolog, lekarz klinicysta: P
VI.1.3.4.1.8. Dostep do obrazéw medycznych w formie DICOM lub w formie P
rekonstrukgcji,
VI.1.3.4.1.9. Mozliwos¢ przypisania uzytkownika do grup budowanych P
dynamicznie na podstawie tagéw DICOM, np.: jesli jednostka
zlecajgca jest Izba przyjec, nadaj uprawnienia grupie
»izba_przyjec” do ogladania badania, jesli badanie jest typu CT
nadaj uprawnienia ogladania obrazu grupie CT,
VI.1.3.4.2. Musi umozliwiac integracje z drzewem LDAP (openldap, P
Microsoft Active Directory) tak by petne dane uzytkownikéw
znajdowaty sie tylko w zewnetrznym drzewie LDAP, dane nie
moga by¢ kopiowane z gatezi LDAP do wewnetrznej bazy
danych,
VI.1.3.4.3. Musi umozliwia¢ konfiguracje komunikacji DICOM z P
wykorzystaniem szyfrowania TLS,
VI.1.3.4.4. Musi rejestrowac zdarzenia systemowe o operacjach wraz z P
datg, godzing, minutg i sekundg zachodzacych w systemie PACS
w zakresie:
VI.1.3.4.4.1. Informacji o sptynieciu badania, P
VI.1.3.4.4.2. Informacji o pobraniu badania, P
VI.1.3.4.4.3. Informacji o przestaniu badania do zewnetrznego systemu PACS, P
VI.1.3.4.4.4. Informacji o nadaniu uprawnien do badania, P
VI.1.3.4.4.5. Informacji o uzytkowniku pobierajgcym badanie, P
VI.1.3.4.4.6. Informacji o nieudanej prébie zalogowania, P
VI1.1.3.4.4.7. Informacji o modyfikacji danych pacjenta, P
VI.1.3.4.4.8. Informacji o modyfikacji danych zlecenia, P
VI1.1.3.4.4.9. Informacji o wykonanym opisie dla badania i wygenerowaniu P
dokumentu SR,
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VI.1.3.5.
VI.1.3.5.1.

PACS - integracja z RIS

Musi by¢ mozliwe zintegrowanie systemu PACS z systemem RIS w nastepujgcym

zakresie:
VI.1.3.5.1.1.
VI.1.3.5.1.2.
VI.1.3.5.1.3.
VI.1.3.5.1.4.
VI.1.3.5.1.5.
VI.1.3.5.1.6.
VI.1.3.5.1.7.

Przyjecie komunikatu z systemu RIS o dodaniu nowego pacjenta,
Przyjecie komunikatu z systemu RIS o modyfikacji danych pacjenta,
Przyjecie komunikatu z systemu RIS o scaleniu pacjentdw,

Przyjecie komunikatu z systemu RIS o rejestracji zlecenia na workliscie,
Przyjecie komunikatu z systemu RIS o anulowaniu zlecenia na workliscie,
Przyjecie komunikatu z systemu RIS o modyfikacji rodzaju badania,
Przyjecie komunikatu z systemu PACS i przestanie go do systemu RIS o
scaleniu pacjentow,

Przyjecie komunikatu z systemu PACS i przestanie go do systemu RIS o
modyfikacji danych pacjenta,

Przyjecie komunikatu z systemu PACS i przestanie go do systemu RIS o

VI.1.3.5.1.8.

VI.1.3.5.1.9.

komunikacie MPPS z urzadzenia medycznego mowigcego o statusie badania.

VI.1.4.

System dystrybucji obrazéw

VI.1.4.1.

Wymagania ogdlne

VI.1.4.1.1.

Mozliwy jest monitoring systemu dystrybucji obrazéw w
nastepujgcym zakresie:

VI.1.4.1.1.1.

llo$¢ podtaczonych uzytkownikow,

VI.1.4.1.1.2.

llos$¢ pracujgcych uzytkownikow

VI.1.4.1.1.3.

llos¢ wykorzystywanej pamieci,

VI.1.4.1.1.4.

llos$¢ przestanych danych,

VI.1.4.1.2.

Oprogramowanie dystrybucja obrazéw udostepnia obrazy w
formie diagnostycznej i podglgdowej jednoczesnie, uzytkownik w
kazdym momencie moze przetgczy¢ sie pomiedzy trybami pracy,

TW|TO|TO|TO|(TO

VI.1.4.1.3.

transmisja pomiedzy dystrybucjg obrazéw a klientem dystrybucji
obrazow jest w petni szyfrowana przy wykorzystaniu SSL/TLS,

VIi.1.4.1.4.

dystrybucja obrazéw do autentykacji / autoryzacji moze
wykorzystywac ustugi katalogowe LDAP (OpenLDAP, Microsoft),
integrujac sie z nimi bezposrednio,

VI.1.4.1.5.

dystrybucja obrazow musi obstugiwac SSO,

VI.1.4.1.6.

w celu uzyskania dostepu do obrazéw (w jednostce Zrodtowej lub
jednostce zdalne), uzytkownik musi dokona¢ autoryzacji w
jednostce Zzrédtowej, nastepnie jego uprawnienia s3g
weryfikowane przez jednostke zdalng,

VI.1.4.1.7.

oprogramowanie musi umozliwia¢ ustawienie blokady na konto
uzytkownika po X nieudanych prébach zalogowania,

VI.1.4.1.8.

uprawnienia uzytkownikéw, grup musza bazowac na rolach
zdefiniowanych w systemie

VI.1.4.1.9.

System dystrybucji obrazéw musi umozliwia¢ uzytkownikom
logowanie sie za pomocg danych pochodzacych z
ActiveDirectory. Dystrybucja obrazdéw jest zintegrowana z
systemem ActiveDirectory i pobiera z niego bezposrednio dane.

VI.1.4.2.

System dystrybucji obrazéw - Modut podstawowy

VI.1.4.2.1.

musi umozliwia¢ ustawienie trybu dla klienta dystrybucji
obrazéw:

VI.1.4.2.1.1.

klient diagnostyczny,

VI.1.4.2.1.2.

klient kliniczny,

VI.1.4.2.2.

klient dystrybucji obrazéw musi umozliwia¢ prace w dwu
trybach:

VI.1.4.2.2.1.

obrazy przetwarzane po stronie klienta bazujgc na petnych
obrazach DICOM,

VI.1.4.2.2.2.

obrazy przetwarzanie po stronie serwera, komunikacja z
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klientem w formie zrekonstruowanych plikéw obrazowych,

VI.1.4.2.2.3.

klient dystrybucji obrazow posiada filtry konfigurowalne przez
administratora (CT przetwarzaj po stronie serwera, CR
przetwarzaj lokalnie),

VI.1.4.2.3.

klient dystrybucji obrazéw musi umozliwiaé przetwarzanie
obrazéw DICOM po stronie klienta i spetnia¢ ponizszej funkcje,
przetwarzaniem obrazéw nie zajmuje sie serwer dystrybucji
obrazdw tylko klient,

VI1.1.4.2.4.

musi umozliwiaé przetwarzanie danych po stronie serwera, do
klienta wysytany jest jedynie ostateczny wynik przetwarzania
danych, klient nie pracuje na obrazach DICOM tak wiec
zatadowanie np.: 1000 obrazéw CT i wykonanie na nich
rekonstrukcji nie powoduje potrzeby pobrania 1000 obrazéw do
oprogramowania klienckiego,

VI.1.4.2.5.

w trybie przetwarzania obrazéw po stronie serwera do pracy
niezbedny jest udostepniony tylko jeden port tcp 443 lub 80,

VI.1.4.2.6.

w trybie przetwarzania obrazéw po stronie serwera, aplikacja
nie moze zapisywac jakichkolwiek danych obrazowych na stacji
uzytkownika, za wyjatkiem sytuacji gdy uzytkownik jawnie tego
zazada,

VI.1.4.2.7.

musi umozliwia¢ wyswietlenie ponizszych parametrow i
przeszukanie serwera systemu PACS badan z wykorzystaniem
nastepujgcych parametréow:

VI.1.4.2.7.1.

imie i nazwisko pacjenta w wersji anglojezycznej,

VI.1.4.2.7.2.

imie i nazwisko pacjenta w wersji polskiej, tzn z polskimi znakami
diakrytycznymi,

o

VI.1.4.2.7.3.

id pacjenta,

VI.1.4.2.7.4.

nr pesel pacjenta,

VI.1.4.2.7.5.

daty wykonania badania,

VI.1.4.2.7.6.

daty wykonania badania z wyborem dat pomiedzy ktérymi
zostato wykonane badania,

TW|TO|TO|(TO

VI.1.4.2.7.7.

opis badania, z ang. study description, z polskimi znakami
diakrytycznymi,

VI.1.4.2.7.8.

modalnosci badania, mozliwe jest zaznaczenie kilku modalnosci
jednoczesnie,

VI.1.4.2.7.9.

wyswietlenie informacji o tym czy badanie posiada opisy,

VI1.1.4.2.8.

musi umozliwia¢ zapisanie obecnie wybranego filtru na liscie
ulubionych filtréw tak by za pomoca jednego wywotania mozliwe
byto wyszukanie np. wszystkich badan CT z dzi$ lub wszystkich
badan MR z dzi$ dla study description ,head”,

VI.1.4.2.9.

musi umozliwia¢ przeszukanie kilku serweréw systemu PACS
jednoczesnie prezentujac spdjne wyniki na ekranie z
zaznaczeniem zrédta pochodzenia badania,

VI.1.4.2.10.

musi udostepniac¢ wiasnego klienta diagnostycznego i klinicznego
dziatajacego w technice klient serwer,

VI.1.4.2.11.

musi automatycznie wykrywac ilo$¢ podtgczonych monitoréw i
ustawiaé odpowiedni tryb wyswietlania aplikacji,

VI.1.4.2.12.

musi obstugiwac co najmniej stacje dwu monitorowe,

VI.1.4.2.13.

musi w przypadku zatadowania podstawowego badania
wyswietli¢ liste dostepnych badan historycznych danego
pacjenta w zakresie:

VI.1.4.2.13.1.

lista badan historycznych znalezionych na wszystkich serwerach
PACS podtgczonych do danego klienta,

VI.1.4.2.13.2.

miniatury dla powyzszych badan historycznych,

VI.1.4.2.14.

musi umozliwi¢ szybkie powiekszenie obecnie oglgdanego
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obrazu do petnego rozmiaru monitora i powrét do poprzednich
ustawien i poprzedniej konfiguracji layoutu,

VI.1.4.2.15. musi umozliwia¢ zapisanie zanonimizowanego obrazu DICOM i
wystanie go do wskazanego systemu PACS,

VI.1.4.2.16. Oprogramowanie przechowuje na serwerze centralnym
ustawienia interfejsu uzytkownika —uruchomienie przez
uzytkownika oprogramowania na dowolnej stacji powoduje
przywrécenie jego specyficznego interfejsu uzytkownika Musi
umozliwia¢ konfiguracje per uzytkownik, per grupa w
nastepujgcym zakresie:

VI.1.4.2.16.1. konfiguracji wymaganego sposobu autoryzacji na zasadzie
(wymagana autoryzacja, autoryzacja opcjonalna, autoryzacja nie
wymagana),

VI.1.4.2.16.2. konfiguracja dostepnych serwerdw systemu PACS do ktoérych
mozna podtgczy¢ system rekonstrukgji,

VI.1.4.2.16.3. konfiguracja dostepnych serweréw rekonstrukcyjnych do ktérych
mozna podtgczyc klienta, tak by aplikacja mogta przetaczaé sie
pomiedzy kilkoma serwerami w celu zatadowania badania,

VI.1.4.2.16.4. konfiguracja dostepnych drukarek DICOM print,

VI.1.4.2.17. musi umozliwia¢ wykonanie wydruku na drukarce DICOM na
zasadzie:

VI.1.4.2.17.1. mozliwe jest zaznaczenie wybranego obrazu do puli obrazéw do
drukowania,

VI.1.4.2.17.2. mozliwe jest wyswietlenie puli obrazéw do drukowania — tak by
widoczne byty miniatury obrazéw , mozliwa jest modyfikacja np.
windowslvl, zoom,

VI.1.4.2.17.3. mozliwe jest ustalenie jak ma wyglada¢ uktad wydruku,

VI.1.4.2.18. musi umozliwiaé sortowanie obrazéw w serii wedtug znacznikéw
DICOM min. wg numeru ID obrazu, pozycji warstwy, czasu
akwizycji,

VI1.1.4.2.19. musi umozliwiac taczenie serii badan w jedng catos¢,

VI.1.4.2.20. musi obstugiwac hanging protocols:

VI.1.4.2.20.1. minimalny uktad layoutow 1x1, 2x1, 2x2, 3x2, 3x3, 4x4 , 4x5,
4x6,

VI.1.4.2.20.2. mozliwe jest przypisanie hanging protocol do okreslonego typu
badania bazujac na danych zawartych w tagach DICOM np.:
badanie o modalnos¢ ,,CR” z study description ,,bone*”,

VI.1.4.2.20.3. uzytkownik moze ustawi¢ automatyczne poréwnawcze
tadowanie badan historycznych jesli s3 dostepne w systemie
PACS,

VI.1.4.2.21. musi umozliwia¢ jednoczesne otworzenie kilku badan réznych
pacjentow w formie okien lub zaktadek, pozwoli to radiologowi
opracowujgcym konkretne badanie na przerwanie pracy nad
wskazanym badaniem i skonsultowanie badania innego pacjenta,

VI.1.4.2.22. musi umozliwia¢ otwarcie i poréwnanie kilku badan tego samego
pacjenta,

VI.1.4.2.23. musi umozliwia¢ zatadowanie konkretnej wskazanej serii,

VI.1.4.2.24. musi umozliwia¢ wykonanie nastepujacych operacji na obrazie:

VI.1.4.2.24.1. filtry na obrazie (wyostrzenie, wygtadzenie),

VI1.1.4.2.24.2. reczna kalibracja obrazu wzgledem obiektu znajdujacego sie na
obrazie, tak by nastepnie wszystkie obrazy w serii przyjety
skalibrowang wartosc¢,

VI.1.4.2.24.3. zmiana jasnosci obrazu,

VI.1.4.2.24.4. zmiana kontrastu obrazu,

VI1.1.4.2.24.5. powiekszenie obrazu, powiekszenie dziata kierunkowo (zoom in,
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zoom out) ciggngc myszg we wskazanym kierunku nastepuje
powiekszenie do punktu klikniecia,
VI.1.4.2.24.6. powiekszenie obrazu w skali 1:1, P
VI.1.4.2.24.7. przesuniecie obrazu, P
VI.1.4.2.24.8. obrot obrazu o dowolny kat, P
VI.1.4.2.24.9. odbicie obrazu w pionie, w poziomie, P
VI.1.4.2.24.10. inwersja obrazu, P
VI.1.4.2.24.11. obciecie obrazu do rejonu zainteresowania (blendowanie P
obrazu),
VI.1.4.2.24.12. utworzenia rejonu zainteresowania (kotowego, prostokgtnego), P
VI.1.4.2.24.13. scalanie obrazéw z wybranych serii i tworzenie nowej serii, P
VI.1.4.2.24.14. pomiar odlegtosci w linii prostej P
VI.1.4.2.24.15. pomiar odlegtosci w linii krzywej tamanej, P
VI.1.4.2.24.16. wskaznik sercowo-ptucny, P
VI.1.4.2.24.17. wskaznik rozbieznosci dtugich kosci udowych, P
VI.1.4.2.24.18. pomiar kata, P
VI.1.4.2.24.19. pomiar kata cobba, P
VI.1.4.2.24.20. pomiary pola powierzchni, obwodu - w formie okregéw, elipsy, P
kwadratu, prostokata
VI.1.4.2.24.21. pomiary statystyczne na wybranym ROl w ksztatcie elipsy, P
kwadratu, prostokata z wyznaczeniem wartosci minimalnej,
maksymalnej sredniej i odchylenia standardowego.
VI.1.4.2.24.22. pomiar gestosci — punktowy, P
VI.1.4.2.24.23. lupa, P
VI.1.4.2.24.24. wyswietlanie linii referencyjnych dla badan CT, MR, P
VI.1.4.2.24.25. MPR (MultiPlanar Reconstruction) w ptaszczyznach (osiowej, P
czotowej, strzatkowej),
VI1.1.4.2.24.26. MPR na wszystkich powyzszych ptaszczyznach musi zaznaczaé P
linie referencyjne wskazujgce punkt odniesienia na pozostatych
ptaszczyznach i umozliwia¢ zmiane na kazdej z wybranych
ptaszczyzn,
VI.1.4.2.24.27. MPR — umozliwia wykonanie zmiany orientacji reformatéw MPR, P
VI.1.4.2.24.28. MPR — mozliwos¢ wykonania pomiaru w linii prostej w 3D, P
VI.1.4.2.24.29. MPR — mozliwos¢ wykonania pomiaru po linii krzywej famanej w P
3D,
VI.1.4.2.24.30. strzatki z podpisem, P
VI.1.4.2.25. musi umozliwiaé zapisanie wykonanych pomiardw, ustawien P
dotyczacych jasnosci i kontrastu tak by przy ponownym
wywotaniu tego obrazu oprogramowanie automatycznie
odtworzyto ostatnio zapisane ustawienia dotyczgce obrazéw i
pomiardw, funkcja ta musi by¢ realizowana automatycznie (bez
ingerencji uzytkownika), dla kazdego ogladanego badania,
VI.1.4.2.26. musi umozliwia¢ ukrycie adnotacji widocznych na obrazie, P
VI1.1.4.2.27. musi umozliwia¢ automatycznie dostosowanie wartosci i jasnosci P
kontrastu dla obrazu na podstawie danych zapisanych w obrazie
medycznym,
VI.1.4.2.28. musi umozliwia¢ wykorzystanie kilku zapisanych ustawien (z ang. P
Presets) dotyczacych jasnosci i kontrastu,
VI.1.4.2.29. musi umozliwia¢ zapisanie nowych ustawien (z ang. Presets) dla P
jasnosci i kontrastu,
VI.1.4.2.30. musi umozliwia¢ automatyczne dostosowanie wartosci jasnosci i P
kontrastu dla catego obszaru na podstawie wskazanego przez
uzytkownika obszaru zainteresowania,
VI1.1.4.2.31. musi umozliwia¢ automatyczne dostosowanie wartosci jasnosci i P
kontrastu dla catego obszaru na podstawie wskazanych przez
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uzytkownika obszaréw zainteresowan uwzgledniajgc wszystkie
obszary zainteresowan podczas dostosowania wartosci jasnosci i
kontrastu,

VI.1.4.2.32. musi umozliwia¢ synchronizacje ponizszych operacji pomiedzy
oknami w ramach layoutu, synchronizowa¢ mozna minimalnie w
nastepujacy sposob:
VI.1.4.2.32.1. synchronizacja pomiedzy zaznaczonymi oknami, uzytkownik P
zaznacza okna ktére nalezy synchronizowad,
VI.1.4.2.32.2. synchronizacja zmiany jasnosci obrazu, P
VI.1.4.2.32.3. synchronizacja zmiany kontrastu obrazu, P
VI.1.4.2.32.4. synchronizacja powiekszenia, P
VI.1.4.2.32.5. synchronizacja przesuwania obrazu, P
VI.1.4.2.32.6. synchronizacji serii pomiedzy sobg tak by przewijanie jednej serii P
np. T1 przewijato serie potgczone np. T2, jesli seria nr 1 ma inng
grubos¢ niz seria nr 2 aplikacja automatycznie dopasuje linie
referencyjnie i wyswietli je na odpowiadajacym sobie poziomie,
VI.1.4.2.32.7. synchronizacja przewijania obrazu na podstawie (zdjecie w P
zdjecie, grubos¢ ramki w grubosé ramki, reczne ustawienie
synchronizacji),
VI.1.4.2.32.8. synchronizacja przewijania obrazu umozliwia ustawienia recznej P
synchronizacji dla réznych badan MR i CT tego samego pacjenta
w trybie poréwnawczym,
VI.1.4.2.32.9. synchronizacja lupy, P
VI.1.4.2.32.10. synchronizacja widoku MPR, synchronizacja widoku mozliwa jest P
dla dwu serii tego samego badania, ruch na obrazie serii
pierwszej jest synchronizowany tak by obrazy drugiej
zatadowanej serii byty w tym samym potozeniu,
VI.1.4.3. System dystrybucji obrazéw 3D
VI.1.4.3.1. modut rekonstrukcji 3D jest rozszerzeniem modutu 2D, P
oprogramowanie tego samego producenta,
VI.1.4.3.2. rekonstrukcje 3D wykorzystywane sg po stronie serwera a ich P
wynik transferowany do klienta,
VI.1.4.3.3. modut rekonstrukcji pozwala na okreslenie grubosci warstwy P
rekonstrukgji,
VI.1.4.3.4. musi umozliwia¢ wykonanie, wyswietlenie rekonstrukcji P
objetosciowej VRT,
VI.1.4.3.5. musi umozliwiaé definiowanie map koloréw i przezroczystosci P
dla rekonstrukcji VRT,
VI.1.4.3.6. musi posiadac narzedzie graficzne do edycji map koloréw, P
zarzgdzania mapami koloréw dla rekonstrukcji VRT,
VI.1.4.3.7. musi umozliwia¢ wykonanie, wyswietlenie rekonstrukcji 3D, MIP P
(Min / Max intensity project),
VI1.1.4.3.8. musi umozliwia¢ synchronizacja widoku 3D, synchronizacja P
widoku mozliwa jest dla dwu serii tego samego badania, ruch na
obrazie serii pierwszej jest synchronizowany tak by obrazy
drugiej zatadowanej serii byty w tym samym potozeniu,
VI1.1.4.3.9. musi posiadac¢ narzedzie lokalizacji, wskazany przez uzytkownika P
punkt na obrazie pojawi sie na pozostatych ptaszczyznach rzutu,
VI.1.4.3.10. musi umozliwia¢ wykonanie rekonstrukcji po krzywej P
definiowanej przez uzytkownika — CPR stretched,
VI.1.4.3.11. musi umozliwia¢ wykonanie rekonstrukcji po krzywej P
definiowanej przez uzytkownika — CPR straightened,
VI1.1.4.3.12. CPR w ptaszczyznach (osiowej, czotowej, strzatkowej), P
VI.1.4.3.13. CPR na wszystkich wygenerowanych ptaszczyznach musi P

zaznaczac linie referencyjne wskazujgce punkt odniesienia na
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pozostatych ptaszczyznach i umozliwia¢ zmiane na kazde;j z
wybranych ptaszczyzn,

VI.1.4.4. Modut mammograficzny

VI.1.4.4.1. modut mammograficzny jest rozszerzeniem modutu 2D, P
oprogramowanie tego samego producenta,

VI.1.4.4.2. oprogramowanie pozwala na wyswietlenie badania P
mammograficznego w ukfadzie: R-CC, L-CC, R-MLO, L-MLO,

VI.1.4.4.3. oprogramowanie musi obstugiwac progresje operacji (zoom, wil, P
pan) na wszystkie obrazy mammograficzne uwzgledniajac
utrzymywanie przy odpowiednich krawedziach,

VI1.1.4.4.4. oprogramowanie musi wyswietla¢ informacje mammograficzne P
na panelu wyswietlajgcym obraz (co najmniej rodzaj widoku
piersi R-CC, L-MLO itp.),

VI1.1.4.4.5. oprogramowanie musi wyswietla¢ poréwnawczo dwa badania P
mammograficznych w uktadzie dwdch paneli mammograficznych
(obecne na gorze, poprzednie na dole),

VI.1.4.4.6. oprogramowanie musi umozliwia¢ wtgczenia/ wytgczenia P
»Hanging Protocol” - automatycznego rozpoznawania badania
mammograficznego (na podstawie ,,Modality”) celem
uruchomienia widoku mammograficznego,

VI.1.4.4.7. oprogramowanie musi wykorzystywac klawiature specjalizowang P
dla stacji mammograficznych,

VI.1.5. System do obstugi robota

VI.1.5.1. System musi obstugiwacé szyfrowanie SSL lub TLS do komunikacji P
z uzytkownikiem,

VI.1.5.2. System musi wspétpracowa¢ minimalnie z robotem Rimage, R
Epson,

VI.1.5.3. System pozwala na utworzenie obrazu ISO i nagranie go na P
lokalnej nagrywarce,

VI.1.5.4. Uzytkownik sam moze dokonac instalacji i konfiguracji P
oprogramowania z dowolnym systemem PACS, dowolnym
wspieranym robotem bez udziatu serwisu,

VI.1.5.5. System po zainstalowaniu serwiséw wywota konfiguracje i
pozwoli uzytkowi na:

VI.1.5.5.1. skonfigurowanie i podfaczenie do programu robota, P
VI.1.5.5.2. podtfaczenie systemu PACS i skonfigurowanie go, P

VI.1.5.6. System poinformuje uzytkownika o dostepnosci nowej wersji P
oprogramowania,

VI.1.5.7. Autentykacja do oprogramowania odbywa sie za pomoca tego P
samego uzytkownika i hasta co do systemdw RIS / PACS /
Dystrybucji obrazéw,

VI.1.5.8. System pozwala na podtgczenie dowolnego systemu PACS, P

VI.1.5.9. System pozwala na podtgczenie N systemow PACS i umozliwia P
ich jednoczesne przeszukanie pod katem listy badan do nagrania,

VI.1.5.10. System automatycznie co zadany przeszukuje skonfigurowane P
systemy PACS pod katem nowych badan i informuje uzytkownika
jesli nowe badania s3 dostepne,

VI.1.5.11. System informuje uzytkownika o nastepujgcych statusach:

VI.1.5.11.1. czy oprogramowanie do zarzgdzania robotem dziata poprawnie, P

VI.1.5.11.2. czy robot podtaczony do komputera jest aktywny, R

VI.1.5.11.3. czy nagrywarki w robocie sg aktywne, R

VI.1.5.11.4. czy systemy PACS do ktdrych przytaczone jest oprogramowanie R
sg aktywne,

VI.1.5.11.5. czy nagranie ptyty powiodto sie, w przypadku gdy nagranie ptyty R

nie powiodto sie informuje uzytkownika o btedzie wyswietlajac
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uzytkownikowi w oknie aplikacji btagd z oprogramowania
producenta robota,

VI.1.5.11.6. postepie w % nagrywania ptyty, R
VI.1.5.11.7. ilos¢ tuszy jaka jest dostepna w robocie, ilo$¢ tasmy dla robotéw R
z nadrukiem za pomoca tasmy,
VI.1.5.12. System pozwala na nagranie badania w nastepujgcy sposéb:
VI.1.5.12.1. poprzez wybor na liscie badania i zaznaczenie do wypalenia, P
VI.1.5.12.2. poprzez wystanie do systemu robota z urzgdzenia medycznego, P
badanie po dostarczeniu do wbudowanego systemu PACS
automatycznie rozpocznie procedure nagrywania,
VI.1.5.13. System obstuguje kolejke zlecen badan i umozliwia modyfikacje P
tej kolejki tak by recznie przenies¢ wazniejsze badania na jej
poczatek,
VI.1.5.14. System umozliwia nagranie serii z réznych systemow PACS na P
jednej ptycie,
VI.1.5.15. System pozwala na dopasowanie interfejsu do potrzeb P
uzytkownika poprzez ukrycie wybranych kolumn,
VI.1.5.16. System umozliwia elastyczne filtrowanie po tagach DICOM, np.: P
wyszukaj badania CT z ostatnich 6 godzin,
VI.1.5.17. System umozliwia nagranie kilku badan pacjenta na jednej ptycie, P
VI.1.5.18. System automatycznie dzieli badanie pacjenta na kilka ptyt jesli P
nie miesci sie ono na jednej ptycie,
VI.1.5.19. System umozliwia zgrupowanie badan pacjenta w obrebie tego P
samego dnia, tak ze jednym kliknieciem mozliwe jest wypalenie
wielu badan np.: CT, MR, RTG tego samego Pacjenta,
VI.1.5.20. System umozliwia podejrzenie miniatury serii i podjecie decyzji P
czy dana seria powinna znajdowac sie na ptycie,
VI.1.6. System teleradiologiczny
VI.1.6.1. Wymagania modutu teleradiologii
VI.1.6.1.1. Modut teleradiologii moze by¢ zainstalowany jako serwis na R
systemie operacyjnym Linux, Windows, MacOS X.
VI.1.6.1.2. Modut teleradiologii stanowi czes¢ systemu RIS tak ze zlecenia do
systemu teleradiologii mogg bezposrednio by¢ przesytane z R
systemu RIS,
VI.1.6.1.3. Transmisja danych pomiedzy systemem RIS/PACS a stacjg
opisowg musi wykorzystywac szyfrowanie SSL/TLS oraz R
certyfikaty x509, nie wymaga instalacji VPN,
VI.1.6.1.4. Modut musi umozliwia¢ przesytanie zlecenia z systemu RIS tak by
utworzona sesja teleradiologiczna przestata obrazy DICOM R
wprost na stacje diagnostyczng (wezta),
VI.1.6.1.5. Modut musi umozliwia¢ przesytanie zlecenia z systemu RIS tak by
utworzona sesja teleradiologiczna przestata zlecenie opisu na R
stacje z zainstalowang korncowkga systemu teleradiologicznego,
mozliwe jest opisanie zlecenia na tej stacji,
VI.1.6.1.6. Modut musi wspoétpracowac z dowolnym oprogramowaniem na R
stacji diagnostycznej, ktére obstuguje DICOM Storage,
VI.1.6.1.7. Modut musi szyfrowaé dane, tak by mogta je odczytac jedynie R
strona opisujaca.
VI.1.6.1.8. Zlecenie musi zawiera¢ informacje ze skierowania. R
VI.1.6.1.9. Modut musi umozliwi¢ przestanie obrazéw DICOM z systemu
PACS do stacji opisowej w zdalnej lokalizacji teleradiologicznej.
VI.1.6.1.10. Modut do transmisji danych DICOM pomiedzy zrédtem a celem R
uzywa szybkiego serwera buforujacego,
VI.1.6.1.11. Modut musi umozliwi¢ przegladanie obrazéw zgodnie ze R

standardem WADO, bez transferu oryginalnych obrazéw DICOM
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do wezta opisujacego.

VI.1.6.1.12. Modut musi umozliwi¢ wykorzystanie aplikacji dystrybucji
obrazow, zainstalowanej w wezle zrédtowym zgodnie z R
,dystrybucja obrazow”.

VI.1.6.1.13. Modut musi umozliwi¢ z poziomu systemu RIS zlecenie
opisu/konsultacji badan, znajdujacych sie w archiwum R
obrazowym, poprzez wskazanie wezta, ktéry ma wykonac opis.

VI.1.6.1.14. Modut musi obstugiwa¢ mechanizmy powiadamiania weztfa R
opisujgcego oraz osoby zlecajgcej badanie, poprzez SMS.

VI.1.6.1.15. Modut musi odestac¢ opis badania do wezta zlecajgcego, zapisujac
tres¢ opisu w systemach: PACS, RIS i HIS ( przy uzyciu R
komunikatow HL7 )

VI.1.6.1.16. Aplikacja opisujgca musi posiadaé petna funkcjonalnos¢ opisang R
w ,,module lekarza RIS”

VI.1.6.2. Wymagania modutu teleradiologii - administracja

VI.1.6.2.1. Modut musi przechowywac informacje o aktywnosci R
uzytkownikow,

VI.1.6.2.2. Modut musi prezentowac informacje o aktywnych koncéwkach R
teleradiologicznych,

VI.1.6.2.3. Modut musi prezentowac liste zlecen teleradiologicznych dla R
wszystkich koncowek teleradiologicznych,

VI.1.6.2.4. Modut musi umozliwia¢ zmiane priorytetu zlecen R
teleradiologicznych,

VI.1.6.2.5. Modut musi pozwoli¢ na wyswietlenie listy nieprzypisanych R
zlecen,

VI.1.6.2.6. Modut musi pozwoli¢ na przypisanie konkretnego zlecenia do R
konkretnego radiologa,

VI.1.6.2.7. Modut musi pozwoli¢ na wyswietlenie zlecen przypisanych do R
konkretnego zlecenia,

VI.1.6.2.8. Modut musi uwzgledniaé hierarchie jednostek
teleradiologicznych np.: szpitall -> radiolog A, szpital 1-> radiolog
B, system uprawnien musi umozliwia¢ utworzenie uzytkownika R
posiadajgcego prawo nadzoru nad szpitall oraz prawo nadzoru
nad radiologa,

VI.1.6.2.9. Modut musi prezentowad informacje o aktywnosci R
uzytkownikéw minimum w formie:

VI.1.6.2.9.1. listy opisow w wybranym okresie, z podaniem autora opisu, R

VI.1.6.2.9.2. listy zlecern w wybranym okresie R

VI.1.6.2.10. Modut musi umozliwi¢ monitorowanie ustug sktadowych oraz R

prezentowac dane biezgace i historyczne monitoringu,
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VI.2. Infrastruktura sprzetowa dla Radiologii

VI.2.1. Elementy ucyfrowienia

VI.2.1.1. Wymagania ogolne

VI.2.1.1.1.

VI.2.1.1.2.

VI.2.1.1.3.

VI.2.1.1.4.
VI.2.1.1.5.

VI.2.1.1.6.

VI.2.1.1.7.

VI.2.1.1.8.

VI.2.1.1.9.

VI1.2.1.1.10.

VI.2.1.1.11.

VI.2.1.1.12.

VI.2.1.1.13.

VI1.2.1.1.14.

Podac producenta i typ stanowiska przypisywania danych pacjentéw do
obrazdéw rodzaj A:

Poda¢ producenta i typ stanowiska przypisywania danych pacjentéw do
obrazéw rodzaj B:

Podac producenta i typ stanowiska przypisywania danych pacjentéw do
obrazow rodzaj C:

Podac producenta i typ stanowiska do zdalnego nadzoru i administracji,
Dostarczone urzgdzenia ma posiadac¢ funkcje zdalnego nadzoru i serwisowan
urzadzenia

Woysytanie obrazu ze skanera z gtebig skali szarosci nie mniejszg niz 12 bit
Mozliwo$é pracy skanera jednoczesnie z uzyciem kaset wykonanych w
technologii dedykowanej przez producenta skanera bez koniecznosci
modyfikowania konfiguracji sprzetowej i/lub oprogramowania skanera.
Kamera sucha z dwoma formatami bton dostepnymi on-line o nastepujacych
parametrach: urzadzenie pozwala na dokonanie zatadunku dowolnego
obstugiwanego formatu bton do dowolnego magazynka.

Kamera sucha z dwoma formatami bton dostepnymi on-line o nastepujacych
parametrach: czas pierwszego wydruku btony dla formatu 35x43 cm <=80s.
Kamera sucha z dwoma formatami bton dostepnymi on-line

o nastepujacych parametrach: nienaswietlone btony mozna tadowac¢ do
urzadzenie przy Swietle dziennym.

Stanowisko przypisywania danych pacjenta do obrazéw o nastepujgcych
parametrach: oprogramowanie musi zapewnia¢ multisesyjnosé — mozliwosé
otwarcia kilku sesji z réznymi badaniami w tym samym czasie 2 10 sesji.
Stanowisko przypisywania danych pacjenta do obrazéw o nastepujgcych
parametrach: automatyczna kalibracja liniowa i kofowa pozwalajaca na
wykonywanie pomiaréw w wielkosciach rzeczywistych.

Stanowisko przypisywania danych pacjenta do obrazéw o nastepujgcych
parametrach: oprogramowanie musi pozwala¢ na nanoszenia adnotacji —
ksztatty podstawowe (okragg, prostokat, wielobok).

Stanowisko przypisywania danych pacjenta do obrazéw o nastepujgcych

ie

parametrach: oprogramowanie musi pozwala¢ na ptynne powiekszanie obrazu

lub powiekszanie wybranego fragmentu obrazu (lupa).

VI1.2.1.2. Czytnik rodzaju A - Automatyczny jednokasetowy skaner rodzaj A do ptyt
obrazowych o nastepujgcych parametrach

VI.2.1.2.1. Skala szarosci surowych skanowanych obrazéw min. 16 bitéw
VI.2.1.2.2. Skala szarosci obrazéw wysytanych do archiwizacji i na stacje robocze min. 12

bitéw

VI.2.1.2.3. Skanowanie wszystkich obstugiwanych formatow ptyt z rozdzielczoscig, co

VI.2.1.2.4.

VI.2.1.2.5.

najmniej 10 pikseli/mm

Rodzaje i formaty obstugiwanych kaset z ptytami obrazowymi, co najmniej kasety

do badan ogélnodiagnostycznych formatow 18x24 cm, 24x30 cm, 35x35cm i
35x43 cm
Obstuga kaset z ptytami obrazowymi w formacie 15x30 cm
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VI.2.1.2.6. Przepustowos¢ dla kaset 35x43 cm przy rozdzielczosci skanowania min. 10
pikseli/mm min. 45 ptyt/godz.

VI.2.1.2.7. Urzadzenie umozliwia automatyczne informowanie uzytkownika o koniecznosci
wykonania przegladu okresowego

VI.2.1.2.8. Maksymalna masa urzadzenia - 140 kg

VI.2.1.2.9. Maksymalna moc pobierana przez urzadzenie - 1000 W

VI1.2.1.3. Czytnik rodzaju B - Automatyczny wielokasetowy/buforowy skaner rodzaj B do
ptyt obrazowych o nastepujacych parametrach:

VI1.2.1.3.1. Minimalna llo$¢ kaset mozliwych do jednoczesnego zatadowania do skanera — 5
szt.

VI.2.1.3.2. Skala szarosci surowych skanowanych obrazéw min. 16 bitow

VI.2.1.3.3. Skala szarosci obrazow wysytanych do archiwizacji i na stacje robocze min. 12
bitow

VI.2.1.3.4. Skanowanie wszystkich obstugiwanych formatéw ptyt z rozdzielczoscig co
najmniej 10 pikseli/mm

VI.2.1.3.5. Obstuga kaset z ptytami obrazowymi w formacie 15x30 cm

VI.2.1.3.6. Rodzaje i formaty obstugiwanych kaset z ptytami obrazowymi, co najmniej kasety
do badan ogdlnodiagnostycznych formatow 18x24 cm, 24x30 cm, 35x35 cm i
35x43 cm

VI.2.1.3.7. Przepustowosc dla kaset 35x43 cm przy rozdzielczosci skanowania min. 10
pikseli/mm min. 60 ptyt/godz.

VI.2.1.3.8. Automatyczne informowanie uzytkownika o koniecznosci wykonania przegladu
okresowego

VI1.2.1.3.9. Podac mase urzadzenia,

VI.2.1.3.10. Poda¢ moc pobierang przez urzadzenie,

VI.2.1.3.11. Poda¢ powierzchnie zabudowy urzadzenia,

VI1.2.1.4. Kamera sucha rodzaj A - z dwoma formatami bton dostepnymi on-line
o nastepujacych parametrach:

VI.2.1.4.1. urzadzenie posiada interfejs typu DICOM Print 3.0,

VI.2.1.4.2. urzadzenie ma posiadac¢ 2 magazynki na dowolne obstugiwane formaty bton
dostepne jednoczesnie,

VI.2.1.4.3. minimalna rozdzielczo$¢ wydruku urzadzenia - 508 dpi,

VI1.2.1.4.4. minimalna liczba odcieni skali szarosci - 14 bitow,

VI.2.1.4.5. minimalna wydajnos$¢ wydruku dla formatu 35x43 cm - 70 bton /godz,

VI.2.1.4.6. urzadzenie ma dostepne co najmniej nastepujacych formatéw bton: 8x10”,
10x12”, 11x14”, 14x14”, 14x17",

VI.2.1.4.7. urzadzenie mozna rozszerzy¢ o wydruk obrazéw badan mammograficznych,

VI1.2.1.4.8. urzadzenie pozwala na zmiane formatu btony przez uzytkownika, tak by nie byta
wymagana interwencja serwisu,

VI.2.1.4.9. urzgdzenie musi umozliwia¢ wielokrotng wymiane bton, dajgc jednoczesnie
mozliwosc¢ zatadunku niepetnych opakowan i filméw,

V1.2.1.4.10. Maksymalna masa urzgdzenia - 100 kg,

VI.2.1.4.11. Maksymalna pobierana moc urzgdzenia - 1500 W,

VI.2.1.5. Kamera sucha rodzaj B - z dwoma formatami bton dostepnymi on-line

VI.2.1.5.1. Wszystkie parametry jak Kamera ,rodzaj A”,
VI.2.1.5.2. Urzadzenie musi umozliwia¢ wydruk obrazéw badan mammograficznych,

VI.2.1.6. Kasety z ptytami obrazowymi:

VI1.2.1.6.1. Gwarantowana trwatos¢ ptyty obrazowej co najmniej 10 000 (ilos¢ cyklow
zapisu i odczytu)
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VI1.2.1.6.2. Kaseta do badan ogélnodiagnostycznych z ptytg obrazowg rozmiar 35x43cm,
skanowanie z rozdzielczos$cig co najmniej 10 pikseli/mm — Kaseta typ 1 rodzaj A,
VI.2.1.6.3. Kaseta do badan ogélnodiagnostycznych z ptytg obrazowg rozmiar 35x43cm,
skanowanie z rozdzielczoscig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 1 rodzaj B,
VI1.2.1.6.4. Kaseta do badan ogdlnodiagnostycznych z ptytg obrazowa rozmiar 35x35cm,
skanowanie z rozdzielczoscig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 2 rodzaj A,
VI.2.1.6.5. Kaseta do badan ogélnodiagnostycznych z ptytg obrazowg rozmiar 35x35cm,
skanowanie z rozdzielczos$cig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 2 rodzaj B,
VI.2.1.6.6. Kaseta do badan stomatologicznych z ptytg obrazowa rozmiar 15x30cm,
skanowanie z rozdzielczos$cig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 3 rodzaj A,
VI.2.1.6.7. Kaseta do badan stomatologicznych z ptyta obrazowa rozmiar 15x30cm,
skanowanie z rozdzielczoscig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 3 rodzaj B,
VI.2.1.6.8. Kaseta do badan mammograficznych z ptytg obrazowa rozmiar 18x24cm,
skanowanie z rozdzielczoscig co najmniej 20 pikseli/mm - Kaseta typ 4,
VI.2.1.6.9. Kaseta do badan ogdélnodiagnostycznych z ptytg obrazowg rozmiar 18x24cm,
skanowanie z rozdzielczos$cig co najmniej 10 pikseli/mm — Kaseta typ 5 rodzaj A,
VI.2.1.6.10. Kaseta do badan ogdélnodiagnostycznych z ptytg obrazowg rozmiar 18x24cm,
skanowanie z rozdzielczoscig co najmniej 10 pikseli/mm — Kaseta typ 3 rodzaj B,
VI1.2.1.6.11. Kaseta do badarn mammograficznych z ptytg obrazowg rozmiar 24x30cm,
skanowanie z rozdzielczoscig co najmniej 20 pikseli/mm — Kaseta typ 6,
VI1.2.1.6.12. Kaseta do badan ogdélnodiagnostycznych z ptytg obrazowg rozmiar 24x30cm,
skanowanie z rozdzielczos$cig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 7 rodzaj A,
VI.2.1.6.13. Kaseta do badan ogdélnodiagnostycznych z ptytg obrazowg rozmiar 24x30cm,
skanowanie z rozdzielczo$cig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 7 rodzaj B,
VI.2.1.6.14. Obrdébka wszelkich formatéw kaset wykonywana catkowicie automatycznie
przez skaner, bez potrzeby recznego przektadania przez obstuge
VI1.2.1.6.15. Ptyty obrazowe nie zintegrowane z kasetg — mozliwos¢ niezaleznej wymiany
ptyt obrazowych i kaset

VI.2.1.7. Zestaw do obrazowania kosci dtugich i kregostupa:

VI.2.1.7.1. Kaseta/y z ptyta obrazowa umozliwiajgce uzyskanie obrazu rozmiaru 35x124 cm,
skanowanie z rozdzielczoscig co najmniej 10 pikseli/mm - Kaseta typ 8,

VI.2.1.7.2. Gwarantowana trwatosc¢ ptyty obrazowej co najmniej 10 000 (ilos¢ cykldw zapisu
i odczytu)

VI.2.1.7.3. Statyw na kasete/y do wykonywania zdje¢ w pozycji pionowej, funkcjonalno$é
regulacji wysokosci potozenia kaset

VI.2.1.7.4. Kratka przeciw rozproszeniowa rozmiaru min 35x124 cm

VI.2.1.7.5. Obrdébka wszelkich formatéw kaset wykonywana catkowicie automatycznie przez
skaner, bez potrzeby recznego przektadania przez obstuge

VI1.2.1.8. Stacja technika rodzaj A - przypisywania danych pacjenta do obrazow o
nastepujacych parametrach:

VI.2.1.8.1. Stanowisko przypisywania musi by¢ oddzielone od czytnika ptyt obrazowych i
posiadac nastepujgce parametry:

Stacja komputerowa dla Stanowiska technika.

Wymagania minimalne dla produktu:

Jednostka centralna
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Procesor Procesor klasy x86 , osiggajacy co najmniej 3700 punktow w tescie wydajnosci
PassMark Performance Test (http://www.cpubenchmark.net/cpu_list.php)

Chipset Rekomendowany przez producenta

Pamiec 2 GB RAM, min 2 sloty, mozliwos$¢ rozbudowy do 16GB

Ptyta gtéwna

Wyposazona w ztgcza: 1 x PCl-Express x16, DVI-D lub HDMI lub D-SUB lub Display Port,
Obstuga Trusted Platform Module 1.2 (TPM 1.2)

Dysk twardy 1 szt. - Min 250 GB SATA
Transfer zewnetrzny - min. 1,5 Gbit/s
Obudowa Obudowa typu Tower, metalowa, umozliwiajgca prace w pionie jak i w poziomie.

Suma wymiaréw obudowy max 110cm.

Karta graficzna

Grafika zintegrowana z procesorem

Karta muzyczna

Zintegrowana z ptytg gtéwna

Karta sieciowa

Zintegrowana 10/100/1000, WakeOnLan.

Naped optyczny

Umozliwiajacy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD — DL

Zintegrowane ztgcza
wyprowadzone na zewnatrz
obudowy

Opcjonalnie - 2x PS/2,

Min. 6 x USB 2.0

1 x RJ45,

1 x wejscie audio,

1 x wyjscie audio,

1 x wejscie mikrofonowe.

1 x DVI-D lub D-SUB lub HDMI
1 x Display Port

Klawiatura Klawiatura petnowymiarowa, uktad QWERTY US, przewodowa podtgczana przez port
USB.

Mysz Przewodowa laserowa dwu przyciskowa do portu USB

Zasilacz Dostosowany do oferowanej platformy umozliwiajgcy bezproblemowa prace

komputera przy petnym wyposazeniu w dodatkowe urzadzenia podpiete poprzez
porty i sloty rozszerzen, przy petnym obciazeniu, o sprawnosci 90%
Przewdd zasilajgcy w komplecie

System operacyjny

Microsoft Windows 7 lub system réwnowazny. System réwnowazny powinien
posiadaé nastepujgce cechy:
1. wsparcie dla architektury 32 i 64 bitowej,
obstuga procesoréw wielordzeniowych,
zgodny z zainstalowanym oprogramowaniem diagnostycznym,
graficzny okienkowy interfejs uzytkownika,
petna obstuga sprzetu bedacego przedmiotem zamowienia (kompatybilnosé¢
sterownikow, w tym sterownikéw do urzadzen peryferyjnych),
6. mozliwos¢ darmowej aktualizacji poprzez sieé,
7. posiadajacy wsparcie pomocy technicznej producenta.

vk wnN

Wsparcie producenta

Support dla systemu operacyjnego, opublikowane sterowniki i oprogramowanie na
stronach producenta.

Bezpieczenstwo

1. BIOS musi posiadaé¢ mozliwos¢:
- skonfigurowania hasta ,Power On” oraz ustawienia hasta dostepu do BIOSu
(administratora) w sposéb gwarantujgcy utrzymanie zapisanego hasta nawet
w przypadku odtaczenia wszystkich zrédet zasilania i podtrzymania BIOS,
- mozliwos¢é ustawienia hasta na dysku (drive lock);
- blokady/wytaczenia portéw USB,
- kontroli sekwencji boot-acej;
2. aktywny uktad zgodny ze standardem Trusted Platform Module (TPM v 1.2);
Mozliwos¢ zapiecia linki typu Kensington;

w

Certyfikaty i standardy

1. Mozliwos¢ nieodptatnej aktualizacji i pobrania sterownikéw do oferowanego
modelu komputera w najnowszych certyfikowanych wersjach przy uzyciu
dedykowanego darmowego oprogramowania producenta lub bezposrednio z sieci
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Internet za posrednictwem strony www producenta komputera po podaniu
numeru seryjnego komputera lub modelu komputera w okresie trwatosci projektu.

2. Mozliwos¢ weryfikacji czasu obowigzywania i rezimu gwarancji bezposrednio z sieci
Internet za posrednictwem strony www producenta komputera.

Monitor

Przekatna ekranu

19”

Rozdzielczosé

min. 1280x1024

Jasnosc¢

min. 200 cd/m?2

Kontrast

min. 800:1

Paleta szarosci

min. 10 bitéw

Katy widzenia
(poziom/pion)

Kat widzenia pionowy/poziomy min. 160 stopni

Normy

93/42/EEC

Inne

Wbudowany zasilacz — przewadd zasilajgcy w komplecie,
DVI-D, VGA — przewdd sygnatowy w komplecie

2 porty USB w wers;ji 2.0;

Mozliwos¢ przechylania, obracania i regulacji wysokosci

Oprogramowanie medyczne stanowiska przypisywania danych pacjenta do obrazéw

Wymagania
funkcjonalne

10.
11.
12.
13.
14.

15.

16.

Oprogramowanie musi by¢ dedykowane do wykonywania badan ogélnodiagnostycznych
Oprogramowanie musi umozliwiac faczenie danych demograficznych pacjenta i rodzaju badania
z obrazem CR po ekspozycji
Oprogramowanie musi umozliwia¢ Import danych pacjenta systemu RIS poprzez DICOM
Worklist
Whpisywanie danych pacjentow bezposrednio na stanowisku
Oprogramowanie umozliwia bezposrednie monitorowanie proceséw zyciowych, np. badania
urograficzne
Oprogramowanie musi umozliwia¢ wyszukiwanie obrazéw/badan na podstawie zadanych
kryteridow, co najmniej: imie i nazwisko pacjenta, identyfikator pacjenta, data wykonania
badania, rodzaj badania
Oprogramowanie musi mie¢ mozliwos¢ rozszerzenia o funkcje MPPS (Modality Performed
Procedure Step),
Oprogramowanie musi pozwalaé¢ na otwarcia zamknietego badania i dodania nowego obrazu z
dodatkowej ekspozycji
Oprogramowanie musi pozwalaé na: zmiane zaczernienia i kontrastu, inwersje, kolimacje
prostokatna, kolimacje wielokgtng, obracanie obrazu, automatyczne przesytanie obrazu w
formacie DICOM na stacje lekarska i do systemu PACS, kompozycja wydrukéw
Oprogramowanie musi wyswietla¢ obraz badania kazdorazowo po wykonaniu skanowania
projekcji z mozliwoscig akceptacji lub odrzucenia badania,
Oprogramowanie musi automatycznie tworzy¢ nowg ekspozycje w przypadku odrzucenia
obrazu,
Oprogramowanie musi pozwoli¢ na przywrdcenie obrazu po dokonaniu przeksztatcenia do
pierwotnej wersji jednym kliknieciem,
Oprogramowanie musi automatycznie blendowacé nienaswietlone fragmenty obrazu,
Oprogramowanie musi umozliwia¢ usuwanie obrazu kratki statej,
Oprogramowanie musi wykrywa¢ dodawany do obrazu marker umozliwiajgcy ustalenie pozycji
oryginalnego obrazu (np. po obrocie lub inwersji na stacji technika),
Oprogramowanie musi wyswietli¢ wskaznik statusu obrazow i badan, minimalnie w zakresie.:
a. kaseta zidentyfikowana
b. obraz wydrukowany
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17.
18.
19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.
34.

35.

c. obraz zarchiwizowany

d. badanie otwarte / zarchiwizowane
Oprogramowanie musi umozliwia¢ generowanie histogramu dla obrazu
Automatyczne dodawanie do obrazu skali w centymetrach lub kalibracja liniowa i kotowa
Oprogramowanie musi pozwala¢ na wykonywanie pomiaréw — pomiar odlegtosci, pomiar kata,
automatyczny pomiar réznicy dtugosci nég, pomiary skoliozy, automatyczne wyznaczanie
potowy oznaczonej dtugosci
Oprogramowanie musi pozwalaé na nanoszenia adnotacji — min. predefiniowane teksty, strzatki
Nanoszenie adnotacji w formie ksztattéw podstawowych — min. prostokat.
Oprogramowanie musi pozwala¢ na powiekszanie obrazu, lupa
Oprogramowanie stacji roboczej wykorzystujgce algorytm wstepnej automatycznej obrobki
obrazu tak ze obraz jest prezentowany w ca 95% w optymalnej postaci, bez koniecznosci
dokonywania poprawek przez technika
Oprogramowanie musi posiada¢ funkcjonalnos¢ automatycznego dopasowywania parametréow
obrdébki obrazu na podstawie wybranego rodzaju projekcji
Oprogramowanie musi umozliwi¢ wykonywanie badan pantomograficznych rozmiaru 15x30 cm
Oprogramowanie musi mie¢ mozliwos¢ rozszerzenia oprogramowania stacji o wykonywanie
badan kosci dtugich — oprogramowanie automatycznie tgczgce obraz do rozmiaru min. 35x124
cm
Oprogramowanie musi mie¢ funkcjonalnos¢ wpisywania do systemu danych o parametrach
ekspozycji (kV, mAs)
Oprogramowanie musi mie¢ funkcjonalnos¢ prowadzenia statystyk zastosowanej dawki wg typu
ekspozycji z podziatem na wykonujacych technikow
Oprogramowanie musi mie¢ funkcjonalnos¢ prowadzenia statystyk dot. min. ilosci ogdlnej,
rodzajéw badan, powoddéw odrzucenia, technikdw wykonujacych, stanowisk (konsol) technika
Oprogramowanie musi umozliwia¢ nagrywanie na lokalnej nagrywarce i sieciowym duplikatorze
na ptyte CD i DVD obrazéw wybranego pacjenta w formacie DICOM wraz z przegladarka DICOM
uruchamiajaca sie automatycznie na komputerze klasy PC
Oprogramowanie musi umozliwié¢ wydruk badan na kamerach cyfrowych poprzez DICOM Print
Oprogramowanie musi umozliwi¢ wydruk kilku obrazéw na jednej btonie, co najmniej 1/2/3/4
obrazy na jednej btonie
Dostep do stacji tylko po uprzednim zalogowaniu sie przez technika
UPS dobrany moca do zastosowanego komputera ze sterowaniem zapewniajgcym
automatyczne, sekwencyjne zamykanie oprogramowania
Oprogramowanie stacji musi zapewnia¢ obstuge polityki jakosci, minimum to:

a. Monitoring dawki, wskaznik dawki na zdjeciu

b. Pordéwnanie dawki z wartosciami referencyjnymi

c. Analiza zdje¢ odrzuconych z podaniem powodu odrzucenia

VI.2.1
VI.2.1

VI.2.1.9.

.8.2. Stacja musi by¢ obstugiwane poprzez klawiature i mysz
.8.3. Interfejs oprogramowania medycznego stacji musi by¢ w catosci w jezyku

polskim (wraz z pomocg kontekstowg)

Stacja technika rodzaj B - przypisywania danych pacjenta do obrazéw

o nastepujacych parametrach:

VI.2.1.9.1. Wszystkie parametry jak Stacja ,rodzaj A”
VI.2.1.9.2. Oprogramowanie medyczne stanowiska przypisywania danych pacjenta do

VI.2.1.10.

obrazéw musi udostepnia¢ dedykowane funkcje pediatryczne optymalizujgce
algorytm obrdébki obrazu dla réznych grup wiekowych

Stacja technika rodzaj C - przypisywania danych pacjenta do obrazéw

o nastepujacych parametrach:

VI1.2.1.10.1. Wszystkie parametry jak Stacja ,rodzaj A”
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VI.2.1.10.2. Oprogramowanie medyczne stanowiska przypisywania danych pacjenta do
obrazéw musi udostepnia¢ modut do wykonywania badan ogdlnodiagnostycznych i
mammograficznych
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VI.2.2. Sprzet serwerowy medyczny
VI1.2.2.1. Serwer medyczny dystrybucji obrazéw

Serwer medyczny dystrybucji obrazéow

Wymagania minimalne dla produktu:

Wydajnosc a) Wszystkie elementy serwera powinny pochodzi¢ od tego samego producenta
b) Wydajnos¢ serwera musi by¢ dobrana tak, by umozliwiat obstuge co najmniej 60
jednoczesdnie pracujgcych uzytkownikdw modutu, pozwalajgc na utrzymanie
wydajnosci co najmniej 5FPS dla kazdego uzytkownika, w rozdzielczosci min.
512x512 dla pojedynczego okna
c) zgodnie z iloscig dla modutu ,,Dystrybucja obrazéw opcja 3D” co najmniej 8 FPS
Obudowa

Obudowa dedykowana do zamontowania w szafie rack 19” z zestawem szyn do

mocowania w szafie i wysuwania do celéw serwisowych o maksymalnej
wysokosci 2U.

System operacyjny

W ramach przedmiotu zamdwienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na System
operacyjny dla serwera dystrybucji obrazéw, zgodny z Dokumentacja Projektowg w
zakresie architektury dla Oprogramowania systemowego, ktéry pozwoli na uruchomienie
wszystkich funkcjonalnosci oprogramowania dla radiologii w zakresie dystrybucji obrazéw
opisanego w niniejszym dokumencie, tj. zat. nr 1 Opis Przedmiotu Zamdwienia Systemu
PSIM

Licencja musi umozliwia¢ zgodnie z wymaganiami licencyjnymi producenta Systemu
operacyjnego dostep kliencki dla wszystkich stacji roboczych i medycznych do
oprogramowania serwera dystrybucji obrazow.

Licencja musi pozwoli¢ w zgodzie z obowigzujgcymi wymaganiami producenta na
uruchomienie wszystkich funkcjonalnosci serwera dystrybucji obrazéw opisanych w

Opisie Przedmiotu Zamodwienia Systemu PSIM.

VI.2.2.2.

Serwer medyczny PACS/RIS wariant A

Serwer medyczny PACS/RIS wariant A

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Obudowa dedykowana do zamontowania w szafie rack 19” z zestawem szyn do
mocowania w szafie i wysuwania do celéw serwisowych o wysokos$ci maksymalnie 2U.
Procesor a) Obstuga min. dwdch procesoréw
b) Wydajnosé¢ wg. SPECint2006 wieksza od 40
¢) Wydajnos¢ procesora wg. SPEC CPU2006, base wieksza od 8690
(http://www.spec.org)
Pamie¢ RAM a) Pamiec 32GB z korekcjg btedéw, z mozliwoscig rozbudowy do min. 192GB
b) Wszystkie moduty pamieci RAM wszystkich SERWEROW musza by¢ identycznie
miedzy soba.
c¢) Mozliwosé rozbudowy do co najmniej 256GB pamieci RAM dla kazdego
zainstalowanego procesora.
d) Pamiec z technologig ECC
e) Pamiec z najwyzszg mozliwg czestotliwoscig taktowania przewidziang przez
producenta procesora.
Zasilanie

Redundantne zasilacze min. 550W, ktory spetnia nastepujgce wymagania:
a) Wymienny z zewnatrz, podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania
zadan wykonywanych przez serwery
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b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Pojemnos¢ dyskowa

Serwer musi by¢ gotowy do instalacji co najmniej 2 dyskow twardych w standardzie
SAS:

a) Systemowy: RAID1 2x300GB SAS - wartosc¢ sredniego czasu dostepu podawana
przez producenta sprzetu dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0
ms lub mniej

b) Archiwum obrazowe: RAIDATB SAS

c) Pracaw trybie , Hot Plug”

d) Sekwencyjny odczyt min. 250 MB/s

e) Sekwencyjny zapis min. 100 MB/s

Chtodzenie

Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. wiatraka system, ktory spetnia nastepujgce
wymagania:
a) Wymienny podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania zadan
wykonywanych przez serwery
b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Napedy optyczne

Co najmniej jeden naped umozliwiajgcy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD — DL

Karta sieciowa

a) Zintegrowana karta sieciowa 2x1Gb,
b) 2 karty SAS 6Gb/s HBA
c) 2 port x4 SAS zewnetrzny

Zarzadzanie

Realizowane sprzetowo zdalne zarzgdzanie oraz Sledzenie zasobow sprzetowych
i programowych z dostepem niezaleznym od stanu systemu operacyjnego

a) dedykowany port Ethernet 1Gb/s

b) obstuga przez przeglagdarke WWW z wykorzystaniem https,

c) przekierowanie konsoli graficznej

d) podglad procesu startu (boot)

e) mozliwos¢ autentykacja z wykorzystanie AD, certyfikatéw x509

f) wsparcie Intelligent Platform Management Interface

System operacyjny

Musi zosta¢ dostarczona licencja na System operacyjny, ktéra umozliwi uruchomienie
petnej funkcjonalnosci serwera PACS/RIS.

Licencja musi umozliwiaé zgodnie z wymaganiami licencyjnymi producenta systemu
operacyjnego dostep stacji roboczych do serwera PACS/RIS.

W ramach przedmiotu zamdwienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na System
operacyjny dla serwera PACS/RIS, zgodny z Dokumentacjg Projektowg w zakresie
architektury dla Oprogramowania systemowego, ktory pozwoli na uruchomienie
wszystkich funkcjonalnosci oprogramowania dla radiologii opisanego w niniejszym
dokumencie, tj. zat. nr 1 Opis Przedmiotu Zamdwienia Systemu PSIM

Licencja musi umozliwia¢ zgodnie z wymaganiami licencyjnymi producenta Systemu
operacyjnego dostep kliencki dla wszystkich stacji roboczych i medycznych do
oprogramowania serwera PACS/RIS.

Licencja musi pozwoli¢ w zgodzie z obowigzujgcymi wymaganiami producenta na
uruchomienie wszystkich funkcjonalnosci serwera PACS/RIS opisanych w Opisie
Przedmiotu Zamdwienia Systemu PSIM.

VI1.2.2.3. Serwer medyczny PACS/RIS wariant B

Serwer medyczny PACS/RIS wariant B

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Obudowa dedykowana do zamontowania w szafie rack 19” z zestawem szyn do
mocowania w szafie i wysuwania do celéw serwisowych o wysokos$ci maksymalnie 2U.
Procesor a) Obstuga min. dwdch procesoréw
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b) Woydajnos¢ wg. SPECint2006 wieksza od 40
c) Wydajnos¢ procesora wg. SPEC CPU2006, base wieksza od 8690
(http://www.spec.org)

Pamie¢ RAM a) Pamiec 32GB z korekcjg bteddw, z mozliwoscig rozbudowy do min. 192GB
b) Wszystkie moduty pamieci RAM wszystkich SERWEROW musza by¢ identycznie
miedzy soba.
¢) Mozliwos¢ rozbudowy do co najmniej 256GB pamieci RAM dla kazdego
zainstalowanego procesora.
d) Pamiec z technologig ECC
e) Pamiec z najwyzszg mozliwg czestotliwoscig taktowania przewidziang przez
producenta procesora.
Zasilanie Redundantne zasilacze min. 750W, ktory spetnia nastepujgce wymagania:

a) Wymienny z zewnatrz, podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania
zadan wykonywanych przez serwery
b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Pojemnos¢ dyskowa

Serwer musi by¢ gotowy do instalacji co najmniej 2 dyskow twardych w standardzie
SAS:

a) mozliwos¢ rozbudowy do min. 8 dyskéw SAS

b) tryb ,Hot Plug”

c) Sekwencyjny odczyt min. 250 MB/s

d) Sekwencyjny zapis min. 100 MB/s

e) RAID1 2x600GB - warto$¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta

sprzetu dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

Chtodzenie

Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. wiatraka system, ktory spetnia nastepujgce
wymagania:
a) Wymienny podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania zadan
wykonywanych przez serwery
b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Napedy optyczne

Co najmniej jeden naped umozliwiajgcy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD — DL

Karta sieciowa/porty

d) Zintegrowana karta sieciowa 2x1Gb,
e) 2karty SAS 6Gb/s HBA,
f) 2 port x4 SAS zewnetrzny

Zarzadzanie

Realizowane sprzetowo zdalne zarzadzanie oraz $ledzenie zasobow sprzetowych
i programowych z dostepem niezaleznym od stanu systemu operacyjnego

a) dedykowany port Ethernet 1Gb/s

b) obstuga przez przeglagdarke WWW z wykorzystaniem https,

c) przekierowanie konsoli graficznej

d) podglad procesu startu (boot)

e) mozliwos¢ autentykacja z wykorzystanie AD, certyfikatow x509

f)  wsparcie Intelligent Platform Management Interface

System operacyjny

W ramach przedmiotu zamdwienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na System
operacyjny dla serwera PACS/RIS, zgodny z Dokumentacjg Projektowa w zakresie
architektury dla Oprogramowania systemowego, ktory pozwoli na uruchomienie
wszystkich funkcjonalnosci oprogramowania dla radiologii opisanego w niniejszym
dokumencie, tj. zat. nr 1 Opis Przedmiotu Zamodwienia Systemu PSIM

Licencja musi umozliwia¢ zgodnie z wymaganiami licencyjnymi producenta Systemu
operacyjnego dostep kliencki dla wszystkich stacji roboczych i medycznych do
oprogramowania serwera PACS/RIS.

Licencja musi pozwoli¢ w zgodzie z obowigzujgcymi wymaganiami producenta na
uruchomienie wszystkich funkcjonalnos$ci serwera PACS/RIS opisanych w Opisie
Przedmiotu Zamdwienia Systemu PSIM.

VI.2.2.4.

NAS
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Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19 “ wraz z zestawem szyn
montazowych oraz kompletem kabli zasilajacych i sieciowych o wysokosci maksymalnie
2U.

Dyski Zamawiajacy wymaga dostarczenia dyskdw o tacznej pojemnosci min. 4TB RAID5 SATA

Transfer zewnetrzny min. 1,5Gbit/s

Porty do komunikacji

Co najmniej dwie pary portéw ETHERNET. Kazdy port o pasmie 1Gb/s lub wiecej. Kazda
para portéw musi znajdowaé sie na osobnym kontrolerze dyskowym, tak aby w razie
awarii jednego z kontrolerow nie nastepowata przerwa w dostepie do zasobdw
dyskowych macierzy.

VI.2.2.5. Macierz dyskowa

Macierz Dyskowa

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19 “ wraz z zestawem szyn
montazowych oraz kompletem kabli zasilajgcych i sieciowych o wysokosci maksymalnie
2U.

Dyski Zamawiajgcy wymaga dostarczenia dyskdéw o pojemnos¢é min. 24TB

dyski 2TB, 3,5” SAS RAID6 - wartos$¢ Sredniego czasu dostepu podawana przez
producenta sprzetu dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

Dyski muszg byé wymieniane podczas pracy systemu dyskowego bez koniecznosci
przerywania obstugi serwerdéw.
Mozliwos¢é rozbudowy do 120 dyskow.

Funkcjonalnosci

Macierz dyskowa musi w ramach oferowanej ceny realizowac nastepujgce funkcje:

a) Obstugi min. 8 szt. rownoczesnych potaczen do serwerdw, na ktérych dziatajg
nastepujace systemy operacyjne: Windows Server 2003/2008, VMware vSphere
5

b) Automatycznego przetgczania uszkodzonej $ciezki dostepu serwera do systemu
dyskowego na sprawng bez przerywania pracy serwera. Zamawiajacy dopuszcza
by ta funkcjonalnos¢ realizowana byt przez inne urzadzenia lub innym sposobem,
ale musi odbywac sie w ramach ceny oferowanego systemu

c) Wpykonywania na zadanie, przy pomocy wytgcznie mechanizméw systemu
dyskowego i bez przerywania pracy serwerdw korzystajgcych z zasobdw tego
systemu, 64 lub wiecej kopii tych samych danych w ramach systemu dyskowego
bez potrzeby rezerwowania dodatkowej przestrzeni dyskowej na potrzeby tej
kopii.

d) Wsparcie dla RAID 0, RAID 1+0, RAID 3, RAID 5, RAID 6 i RAID 5+0

e) Wsparcie dla technologii pozwalajgcych na oszczedzanie pobieranej przez
Macierz Dyskowg energii elektrycznej poprzez zmniejszenie predkosci obrotowej
talerzy dyskow twardych gdy nie sg one uzywane (technologia ,,Disk Spin Down”)

f)  Zdalne zarzadzanie poprzez przeglagdarke WWW

Porty do komunikacji

Co najmniej dwie pary portéw ETHERNET. Kazdy port o pasmie 10Gb/s lub wiecej. Kazda
para portéw musi znajdowaé sie na osobnym kontrolerze dyskowym, tak aby w razie
awarii jednego z kontrolerow nie nastepowata przerwa w dostepie do zasobdéw
dyskowych macierzy.

Do kazdego portu macierzy nalezy dostarczy¢ zestaw kabli o dtugosci co najmniej 3mb
umozliwiajacych podtaczenie do portéw ETHERNET 10Gb Serwerdw Rack Typ A oraz Typ
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B
Podwdjny kontroler SAS 2x4 porty — mozliwos¢ bezposredniego podtaczenia 8
komputerdw.

Zasilanie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy zasilaczy, system zasilania, wymienny podczas
pracy systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania zadan wykonywanych przez
system.

W konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego przez
producenta systemu.

Chtodzenie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy wentylatorow system chtodzenia, wymienny
podczas pracy systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania zadain wykonywanych
przez system.

W konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego przez
producenta systemu.
VI.2.2.6. Biblioteka tasmowa

Biblioteka tasmowa

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19" wraz z zestawem szyn
montazowych oraz kompletem kabli zasilajgcych o wysokosci maksymalnie 1U.
Pojemnosé Co najmniej 16 slotdw przeznaczonych na zestaw tasm sktadajacych sie z:
a) 16 sztuk tasm w standardzie LTOS5 lub lepszym o pojemnosci co najmniej 3 TB
kazda.
b) 1 szt. tasmy czyszczacej
c) zestawu kodow kreskowych w celu identyfikacji kazdej z dostarczonych tasm.
Potaczenie Co najmniej 1 port SAS 6G w standardzie umozliwiajgcym podtaczenie do portu SAS 6G
Serwera
Naped Wyposazony w co najmniej 1 naped o parametrach:
a) standard LTOS lub lepszy
b) transfer bez kompresji min 120MB/s
Akcesoria a) 15 kaset LTO4 WORM o pojemnosci co najmniej 1,6 TB kazda + 1 czyszczaca
b) naklejki 1-60
VI.2.2.7. Zasilacz UPS

Zasilacz UPS

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19” wraz
z zestawem szyn montazowych oraz kompletem kabli zasilajgcych o wysokosci
maksymalnie 2U.

Moc a) Moc pozorna zasilacza powinna by¢ nie mniejsza niz 3300VA

b) Moc rzeczywista zasilacza powinna by¢ nie mniejsza niz 3000W
Czas pracy a) Wymagany minimalny czas pracy na baterii nie moze by¢ krétszy niz 4 minut

przy 100% obcigzeniu oraz 12 minut przy obcigzeniu réwnym 50%.
b) Musi istnie¢ mozliwos¢ wydtuzenia czasu pracy na baterii poprzez
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zastosowanie dodatkowych modutéw bateryjnych

Gniazda Zasilacz powinien by¢ wyposazony w:
a) minimum 6 gniazd z utrzymaniem zasilania w standardzie IEC320 C13 (10A)
b) minimum 2 gniazda z utrzymaniem zasilania w standardzie IEC320 C19 (16A).

Zarzadzanie Zasilacz powinien umozliwia¢ podtaczenie go do sieci ETHERNET oraz
umozliwiaé monitorowanie za pomocg protokotéw SNMP oraz Telnet.
Dopuszcza sie aby interfejs sieciowy byt zainstalowany jako modut.

VI.2.2.8. Szafa RACK

SZAFA RACK

Zamawiajgcy wymaga dostarczenia szaf zgodnych z norma EIA-310-D 19”, identycznie wyposazonych dla kazdej
lokalizacji.

Wymagania minimalne dla produktu:

Cechy mechaniczne a) Wysokos¢ 42U. Szeroko$¢ mniejsza niz 65 cm.

b) Nosnos¢ odpowiednia do oferowanego sprzetu.

c) Przednie i tylnie drzwi szafy muszg umozliwi¢ wymiane powietrza. Boki szafy
petne z mozliwoscig demontazu.

d) Mozliwos¢ adaptacji drzwi przednich na prawa lub lewg strone

e) Wyposazona w komplet uchwytéw do mocowania oferowanego sprzetu.

f) Montaz szaf wraz z petnym wyposazeniem wchodzi w zakres prac
realizowanych przez Wykonawce w ramach instalacji.

g) Dostarczona szafa powinna pomiescic caty oferowany osprzet

Zasilanie i okablowanie a) Wewnatrz szafy musi znajdowac sie odpowiedni do oferowanego sprzetu
system rozprowadzenia kabli zasilajgcych oraz sygnatowych. Niewykorzystane
miejsce przez oferowany sprzet musi by¢ zaslepione

b) Kazda z oferowanych Szaf Rack musi by¢ dostosowana do zasilania z systemu
1-fazowego doprowadzonego do szafy 2 kablami o maksymalnym pradzie 16A
kazdy, zakonczonymi wtyczkami IEC309, w odlegtosci 1mb od szafy.

c) Nalezy zastosowac podwadjny system dystrybucji zasilania catej szafy tak by w
razie zaniku zasilania na jednej linii dojscia zasilania do szafy catos¢ instalacji
mogta dziata¢ z petng wydajnoscig dzieki zasilaniu na drugiej linii dojscia.

d) Kazda z oferowanych Szaf Rack musi posiadaé wewnatrz szafy system
dystrybucji zasilania posiadajgcy co najmniej 28 wtyczek C13 gotowych do
podtaczenia kabli zasilajgcych.

e) cokdt do porzadkowania kabli w szafie, ktdre muszg zapewniaé mozliwos¢
wprowadzenia kabli z kazdej strony

f) Kazda z lokalizacji zostanie wyposazona w system dystrybucji zasilania 1-
fazowego sktadajgcego sie z dwach linii zasilajgcych zakonczonych gniazdem w
standardzie IEC309.

g) Maksymalny prad w kazdym posiadanym obwodzie to 16A.

h) Zamawiajgcy wymaga dostarczenia przez Wykonawce kompletu kabli
zasilajgcych do podtaczenia zaoferowanego sprzetu, zgodnego z posiadanym
przez Zamawiajgcego systemem zasilania 1-fazowego, o dtugosci co najmniej
1mb.

i)  Dystrybucja systemu zasilania w szafie rack musi zosta¢ wykonana w sposdb
zapewniajacy prace systemu w razie zaniku zasilania na jednej z linii
zasilajgcych posiadanych przez Zamawiajgcego.

j)  Wykonawca jest zobowigzany do instalacji w dostarczonej Szafie RACK
wskazanego w SIWZ sprzetu

k) Wykonawca jest zobowigzany do potgczenia szafy do niezbednych mediow
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energetyczne i dostep do sieci komputerowej)

VI.2.2.9.

Konsola KVM

Wymagania minimaine dla produktu:

Wiasciwosci

a)

metalowa, 1U
b)
c)
d)

Max. ilo$¢ podtaczonych PC: 8 komputerow z wyjsciem VGA i 2 x PS/2 lub USB
Max. ilos¢ KVM w fancuchu: 32 przetgczniki --> 128 komputeréw

Typ kabla do podtgczenia PC: (VGA + 2xPS/2 lub USB) --> (SPHD-15M)
Podfaczenie do PC: Kabel zintegrowany

Zintegrowana klawiatura oraz urzgdzenie wskazujgce (touchpad)

Ztacza tanicuchowe: 1 x wejscie 25pin F

Kontrolki lokalne LED: 8 x (online, select), 1 x power,

i) Czas skanowania: 1 - 255 sek.

Emulacja: klawiatury / myszy PS/2

Wybdr aktywnego portu: Menu OSD na monitorze lub skrot z klawiatury

Monitor

Monitor LCD: 17" LCD - 1280x1024
Max. rozdzielczo$¢ video: 1280 x 1024

VI.2.3.

VI.2.3.1.

Stacje medyczne

Stacja diagnostyczna RTG

Stacja diagnostyczna RTG

Wymagania minimalne dla produktu:

Para monitoréw diagnostycznych
Monitory muszg by¢ parowane, zatgczy¢ oswiadczenie producenta o parowaniu,

Przekatna |21,3”
ekranu
Rozdzielczo$¢ [min. 2048x1536 monochromatyczne
Jasnosé min. 1450 cd/m2
Kontrast min. 900:1

Paleta szarosci

min. 10 bitéw

Katy widzenia
(poziom/pion)

Kat widzenia min. 176 stopni

Normy 93/42/EEC
Inne DVI-D, Display Port — przewdd sygnatowy w komplecie
Przewdd zasilajgcy w komplecie
Monitor RIS
Przekatna [19”
ekranu

Rozdzielczosé

min. 1280x1024 - matryca kolorowa

Jasnos¢

min. 250 cd/m2

pozwalajacych na dziatanie zainstalowanego w szafie sprzetu (min. zasilanie

Konstrukcja: Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19",
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Kontrast min. 800:1

Katy widzenia |Kat widzenia min. 160 stopni

(poziom/pion)

Inne DVI-D, VGA — przewdd sygnatowy w komplecie

Min. Cztery porty USB w wersji 2.0;
Mozliwos¢ przechylania, obracania i regulacji wysokosci
Przewdd zasilajgcy w komplecie

Karta grafiki

Karta grafiki zalecana przez
producenta monitoréw
diagnostycznych

Karta grafiki zalecana przez producenta monitoréw diagnostycznych zintegrowana z
dostarczanymi monitorami

Jednostka centralna

Procesor Procesor klasy x860 wydajnosci mierzonej wg. Average CPU Mark min. 6400
(http://www.cpubenchmark.net)

Chipset Rekomendowany przez producenta

Pamiec 8 GB RAM, min 2 sloty, 12GB/s, mozliwo$¢ rozbudowy do 32GB

Ptyta gtéwna

Z niezamazywang informacjg w BIOS zawierajacg nazwe producenta oraz model i nr
seryjny komputera; z wbudowanym kontrolerem dyskéw obstugujgcym konfiguracje
RAIDO, 1, 5.

Wyposazona w ztgcza: 1 x PCl-Express x 16, 1x PCI-Express x4, 1x PCl-Express x 1, 1x
PCl, - DVI-port lub opcjonalnie HDMI, lub D-SUB),Obstuga Trusted Platform Module
1.2 (TPM 1.2)

Dysk twardy

1 szt - SSD 256GB
Transfer:

Odczyt - 490MB/s,
Zapis — 210MB/s

Obudowa

Obudowa typu Tower, metalowa, umozliwiajgca prace w pionie jak i w poziomie oraz
montaz tgcznie 2 szt napeddow zewnetrznych 5.25”. Opcjonalny montaz dwdéch
dodatkowych dyskow wewnetrznych. Suma wymiaréw obudowy max 110cm.

Karta graficzna

Grafika zintegrowana z procesorem lub posadowiona na ptycie gtéwnej powinna
umozliwia¢ prace dwumonitorowg ze wsparciem dla HDMI v1.4 z 3D, ze sprzetowym
wsparciem dla kodowania H.264 oraz MPEG2, DirectX 10.1, OpenGL 3.0, Shader 4.1
posiadajaca min. 6EU (Graphics Execution Units) oraz Dual HD HW Decode o max
rozdzielczosci 2560x1600 @ 60Hz (cyfrowo) i 2048x1536 @ 75Hz (analogowo)

Karta muzyczna

Zintegrowana z ptyta gtéwng

Karta sieciowa

Zintegrowana 10/100/1000, WakeOnLan.

Naped optyczny

Co najmniej jednej naped umozliwiajgcy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD —
DL

Zintegrowane zfacza
wyprowadzone na zewnatrz
obudowy

Opcjonalnie - 2x PS/2,
USB - min.4x2.0

1 x RJ45,

1 x wejscie audio,

1 x wyjscie audio,

1 x wejscie mikrofonowe.
1xDVI-D

1xVGA

1 x Display Port

Klawiatura

Klawiatura petnowymiarowa, uktad QWERTY US, przewodowa podtaczana przez port
USB.
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Mysz

Przewodowa laserowa dwu przyciskowa mysz z rolkg podtgczana do portu USB

Zasilacz

Zasilacz umozliwiajacy bezproblemowa prace komputera przy petnym wyposazeniu w
dodatkowe urzgdzenia podpiete poprzez porty i sloty rozszerzen, przy petnym
obcigzeniu, o sprawnosci 85%

Przewdd zasilajgcy w komplecie

System operacyjny
Oprogramowanie dodatkowe

Microsoft Windows 7 Professional 64 PL lub system réwnowazny oraz zestaw pfyt
umozliwiajgcy przywrdcenie systemu. System réwnowaziny powinien posiadac
nastepujgce cechy:
1. wsparcie dla architektury 32 i 64 bitowej,
obstuga procesoréw wielordzeniowych,
zgodny z zainstalowanym oprogramowaniem diagnostycznym,
graficzny okienkowy interfejs uzytkownika,
obstuga co najmniej 8 GB RAM,
petna obstuga sprzetu bedacego przedmiotem zaméwienia (kompatybilnosé
sterownikow, w tym sterownikéw do urzadzen peryferyjnych),
7. wspodtpraca z Active Directory, mozliwos¢ pracy sieciowej,
8. mozliwos¢ darmowej aktualizacji poprzez sie¢,
9. posiadajacy wsparcie pomocy technicznej producenta.

ok wnN

Wsparcie producenta

Support dla systemu operacyjnego, opublikowane sterowniki i oprogramowanie na
stronach producenta.

Zarzadzanie

Dotaczone dedykowane oprogramowanie producenta komputera umozliwiajgce
zdalng inwentaryzacje sprzetu, monitorowanie stanu jego pracy, zmiane ustawien
BIOS’u oraz na aktualizacje sterownikéw oraz BIOS'u.

Bezpieczenstwo

1. BIOS musi posiadaé¢ mozliwos¢:

a) skonfigurowania hasta , Power On” oraz ustawienia hasta dostepu do BIOSu
(administratora) w sposdb gwarantujgcy utrzymanie zapisanego hasta nawet
w przypadku odtgczenia wszystkich zrédet zasilania i podtrzymania BIOS,

b) mozliwos¢ ustawienia hasta na dysku (drive lock);

c) blokady/wytgczenia portéw USB, COM, karty sieciowej, karty audio;

d) blokady/wytgczenia kart rozszerzen/slotéw PCl;

e) kontroli sekwencji boot-gcej;

f)  startu systemu z urzadzenia USB;

g) funkcja blokowania BOOT-owania stacji roboczej z zewnetrznych urzadzen;

h) blokowania zapisu na dyskach wymiennych USB;

2. Komputer musi posiadac zintegrowany w ptycie gtéwnej aktywny uktad zgodny ze

standardem Trusted Platform Module (TPM v 1.2);

Mozliwos$é zapiecia linki typu Kensington;

4. Udostepniona bez dodatkowych optat, petna wersja oprogramowania,
szyfrujgcego zawartos¢ twardego dysku zgodnie z certyfikatem X.509 oraz
algorytmem szyfrujgcym AES 128 bit oraz AES 256bit, wspdtpracujgcego
z wbudowang sprzetowg platformg bezpieczenstwa. Oprogramowanie powinno
by¢ dostarczone bezptatnie na okres trwatos¢ projektu.

w

Certyfikaty i standardy

1. Potwierdzenie kompatybilnosci komputera na stronie Microsoft Windows
Hardware Compatibility List na dang platforme systemowa (wydruk ze strony).
Deklaracja zgodnosci CE.

Certyfikat jakosci ISO 9001: 2000 producenta komputera.

Certyfikat jakosci ISO 14 001.

Mozliwo$¢é nieodptatnej aktualizacji i pobrania sterownikéw do oferowanego
modelu komputera w najnowszych certyfikowanych wersjach przy uzyciu
dedykowanego darmowego oprogramowania producenta lub bezposrednio z sieci
Internet za posrednictwem strony www producenta komputera po podaniu
numeru seryjnego komputera lub modelu komputera w okresie trwatosci
projektu.

ukhwnN
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Stacja diagnostyczna Mammograficzna

Stacja diagnostyczna Mammograficzna

Wymagania minimalne dla produktu:

Para monitoréw diagnostycznych

Monitory muszg by¢ parowane, zataczy¢ oswiadczenie producenta o parowaniu.

Przekatna 21,37

ekranu

Rozdzielczos¢ |min. 2048x2560 monochromatyczne
Jasnosé min. 1100 cd/m2

Kontrast min. 850:1

Paleta szarosci [min. 10 bitéw

Katy widzenia
(poziom/pion)

Kat widzenia min. 170 stopni

Normy 93/42/EEC
Inne DVI-D lub Display Port - przewdd sygnatowy w komplecie
Przewdd zasilajgcy w komplecie
Monitor RIS
Przekatna |19”
ekranu

Rozdzielczosé

min. 1280x1024 - matryca kolorowa

Jasnos¢

min. 250 cd/m?2

Kontrast

min. 800:1

Katy widzenia
(poziom/pion)

Kat widzenia min. 160 stopni

Inne DVI-D, VGA — przewdd sygnatowy w komplecie
Min. cztery porty USB w wers;ji 2.0;
Mozliwos¢ przechylania, obracania i regulacji wysokosci
Przewdd zasilajgcy w komplecie

Karta grafiki

Karta grafiki zalecana przez
producenta monitoréw
diagnostycznych

zintegrowana z dostarczanymi monitorami

Karta grafiki zalecana przez producenta monitoréw diagnostycznych

Jednostka centralna

Procesor Procesor klasy x86 o wydajnosci mierzonej wg. Average CPU Mark min. 6400 (na
podstawie http://www.cpubenchmark.net)

Chipset Rekomendowany przez producenta

Pamie¢ 8 GB RAM, min 2 sloty, 12GB/s, mozliwo$¢ rozbudowy do 32GB

Ptyta gtdwna

Producenta komputera, opatrzona trwatym jego Logo z niezamazywang informacjg w
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BIOS zawierajgcg nazwe producenta oraz model i nr seryjny komputera;

z wbudowanym kontrolerem dyskéw obstugujacym konfiguracje RAID 0, 1, 5.
Wyposazona w ztgcza: 1 x PCI-Express x 16, 21 x PCl-Express x4, 1 x PCl-Expressx 1, 1
x PCl, - DVI-port lub opcjonalnie HDMI lub D-SUB),Obstuga Trusted Platform Module
1.2 (TPM 1.2)

Dysk twardy

1 szt - SSD 256GB
Transfer:

Odczyt - 490MB/s,
Zapis — 210MB/s

Obudowa

Obudowa typu Tower, metalowa, umozliwiajgca prace w pionie jak i w poziomie oraz
montaz tgcznie 2 szt napedow zewnetrznych 5.25”. Opcjonalny montaz dwdch
dodatkowych dyskow wewnetrznych. Suma wymiaréw obudowy max 110cm.

Karta graficzna

Grafika zintegrowana z procesorem lub posadowiona na ptycie gtéwnej powinna
umozliwiaé prace dwumonitorowg ze wsparciem dla HDMI v1.4 z 3D, ze sprzetowym
wsparciem dla kodowania H.264 oraz MPEG2, DirectX 10.1, OpenGL 3.0, Shader 4.1
posiadajaca min. 6EU (Graphics Execution Units) oraz Dual HD HW Decode o max
rozdzielczosci 2560x1600 @ 60Hz (cyfrowo) i 2048x1536 @ 75Hz (analogowo)

Karta muzyczna

Zintegrowana z ptytg gtdowng

Karta sieciowa

Zintegrowana 10/100/1000, WakeOnLan.

Naped optyczny

Umozliwiajgcy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD - DL

Zintegrowane ztgcza
wyprowadzone na zewnatrz
obudowy

Opcjonalnie - 2x PS/2,
USB - min.4x2.0

1 x RJ45,

1 x wejscie audio,

1 x wyjscie audio,

1 x wejscie mikrofonowe.
1x DVI

1xVGA

1 x Display Port

Klawiatura petnowymiarowa, uktad QWERTY US, przewodowa podtgczana przez port

Klawiatura USB.
Mysz Przewodowa laserowa dwu przyciskowa mysz z rolka podfaczana do portu USB
Zasilacz Zasilacz umozliwiajacy bezproblemowg prace komputera przy petnym wyposazeniu w

dodatkowe urzadzenia podpiete poprzez porty i sloty rozszerzen, przy petnym
obcigzeniu, o sprawnosci 87%
Przewdd zasilajgcy w komplecie

System operacyjny
Oprogramowanie dodatkowe

Microsoft Windows 7 Professional 64 PL lub system rownowazny oraz zestaw ptyt
umozliwiajacy przywrocenie systemu. System réwnowaziny powinien posiadaé
nastepujace cechy:

1. wsparcie dla architektury 32 i 64 bitowej,
obstuga procesoréw wielordzeniowych,
zgodny z zainstalowanym oprogramowaniem diagnostycznym,
graficzny okienkowy interfejs uzytkownika,
obstuga co najmniej 8 GB RAM,
petna obstuga sprzetu bedacego przedmiotem
(kompatybilnos¢ sterownikéw, w tym sterownikow
peryferyjnych),
7. wspotpraca z Active Directory, mozliwos¢ pracy sieciowe;j,
8. mozliwo$¢ darmowej aktualizacji poprzez sied,
9. posiadajacy wsparcie pomocy technicznej producenta.

ouswWwN

zamoéwienia
do urzadzen

Wsparcie producenta

Support dla systemu operacyjnego, opublikowane sterowniki | oprogramowanie na
stronach producenta.

Zarzadzanie

Dotaczone dedykowane oprogramowanie producenta komputera umozliwiajgce
zdalng inwentaryzacje sprzetu, monitorowanie stanu jego pracy, zmiane ustawien
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BIOS’u oraz na aktualizacje sterownikéw oraz BIOS'u.

Bezpieczenstwo 1. BIOS musi posiadaé¢ mozliwos¢:

- skonfigurowania hasta ,,Power On” oraz ustawienia hasta dostepu do BIOSu
(administratora) w sposdb gwarantujgcy utrzymanie zapisanego hasta nawet
w przypadku odfgczenia wszystkich Zrédet zasilania i podtrzymania BIOS,

- mozliwo$¢ ustawienia hasta na dysku (drive lock);

- blokady/wytgczenia portéw USB, COM, karty sieciowej, karty audio;

- blokady/wytaczenia kart rozszerzen/slotow PCl;

- kontroli sekwencji boot-3cej;

- startu systemu z urzgdzenia USB;

- funkcja blokowania BOOT-owania stacji roboczej z zewnetrznych urzadzen;

- blokowania zapisu na dyskach wymiennych USB;

2. Komputer musi posiadac zintegrowany w ptycie gtéwnej aktywny ukfad zgodny ze
standardem Trusted Platform Module (TPM v 1.2);

. Mozliwos¢ zapiecia linki typu Kensington;

4. Udostepniona bez dodatkowych optat, petna wersja oprogramowania,
szyfrujgcego zawartos¢ twardego dysku zgodnie z certyfikatem X.509 oraz
algorytmem szyfrujgcym AES 128 bit oraz AES 256bit, wspétpracujgcego
z wbudowang sprzetowa platforma bezpieczeristwa. Oprogramowanie powinno
by¢ dostarczone bezptatnie na okres trwatos¢ projektu.

w

Certyfikaty i standardy 1. Potwierdzenie kompatybilnosci komputera na stronie Microsoft Windows

Hardware Compatibility List na dang platforme systemowa (wydruk ze strony).

. Deklaracja zgodnosci CE.

. Certyfikat jakosci 1ISO 9001: 2000 producenta komputera.

. Certyfikat jakosci 1ISO 14 001.

. Mozliwos¢ nieodptatnej aktualizacji i pobrania sterownikéw do oferowanego
modelu komputera w najnowszych certyfikowanych wersjach przy uzyciu
dedykowanego darmowego oprogramowania producenta lub bezposrednio z sieci
Internet za posrednictwem strony www producenta komputera po podaniu
numeru seryjnego komputera lub modelu komputera w okresie trwatosci
projektu.

b wWwN

VI1.2.3.3. Stacja medyczna Referencyjna

Stacja medyczna Referencyjna

Wymagania minimalne dla produktu:

Monitor

Przekatna

21"

Rozdzielczos¢ |min. 1600x1200 — matryca kolorowa

Jasnos¢

min. 300 cd/m2

Kontrast

min. 1000:1

Katy widzenia [Kat widzenia min. 178 stopni

(poziom/pion)

Inne

Whbudowany zasilacz - przewdd zasilajgcy w komplecie,
DVI-I — przewdd sygnatowy w komplecie,

Mozliwos¢ przechylania, obracania i regulacji wysokosci,
Zgodny z DICOM part 14,
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Jednostka centralna

Procesor Procesor klasy x86 o wydajnosci mierzonej wg. Average CPU Mark min. 4200 (na
podstawie http://www.cpubenchmark.net)

Chipset Rekomendowany przez producenta

Pamie¢ 8 GB RAM, min 2 sloty, 12GB/s, mozliwo$¢ rozbudowy do 32GB

Ptyta gtéwna

Producenta komputera, opatrzona trwatym jego Logo z niezamazywang informacjg w
BIOS zawierajaca nazwe producenta oraz model i nr seryjny komputera;

z wbudowanym kontrolerem dyskéw obstugujacym konfiguracje RAID 0, 1, 5.
Wyposazona w ztgcza: 1 x PCI-Express x 16, 1 x PCI-Express x4, 1 x PCl-Express x 1, 1 x
PCl, - DVI-port lub HDMI lub D-SUB),Obstuga Trusted Platform Module 1.2 (TPM 1.2)

Dysk twardy 1 szt - SSD 120SSD
Transfer:
Odczyt - 490MB/s,
Zapis — 210MB/s
Obudowa Obudowa typu Tower, metalowa, umozliwiajgca prace w pionie jak i w poziomie oraz

montaz tgcznie 2 szt napeddw zewnetrznych 5.25”. Opcjonalny montaz dwdch
dodatkowych dyskow wewnetrznych. Suma wymiaréw obudowy max 110cm.

Karta graficzna

Grafika zintegrowana z procesorem lub posadowiona na ptycie gtéwnej powinna
umozliwia¢ prace dwumonitorowg ze wsparciem dla HDMI v1.4 z 3D, ze sprzetowym
wsparciem dla kodowania H.264 oraz MPEG2, DirectX 10.1, OpenGL 3.0, Shader 4.1
posiadajaca min. 6EU (Graphics Execution Units) oraz Dual HD HW Decode o max
rozdzielczosci 2560x1600 @ 60Hz (cyfrowo) i 2048x1536 @ 75Hz (analogowo)

Karta muzyczna

Zintegrowana z ptytg gtéwna

Karta sieciowa

Zintegrowana 10/100/1000, WakeOnLan.

Naped optyczny

Umozliwiajgcy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD — DL

Zintegrowane ztacza
wyprowadzone na zewnatrz
obudowy

Opcjonalnie - 2x PS/2,
USB - min.4x 2.0

1 x RJ45,

1 x wejscie audio,

1 x wyjscie audio,

1 x wejscie mikrofonowe.
1xDVI

1xVGA

1 x Display Port

Klawiatura petnowymiarowa, uktad QWERTY US, przewodowa podtaczana przez port

Klawiatura USB.
Mysz Przewodowa laserowa dwu przyciskowa mysz z rolkg podtgczana do portu USB
Zasilacz Zasilacz umozliwiajacy bezproblemowa prace komputera przy petnym wyposazeniu w

dodatkowe urzadzenia podpiete poprzez porty i sloty rozszerzen, przy petnym
obcigzeniu, o sprawnosci 87%
Przewdd zasilajgcy w komplecie

System operacyjny
Oprogramowanie dodatkowe

Microsoft Windows 7 Professional 64 PL lub system rownowazny oraz zestaw ptyt
umozliwiajgcy przywrocenie systemu. System réwnowaziny powinien posiadaé
nastepujgce cechy:

1. wsparcie dla architektury 32 i 64 bitowej,
obstuga procesoréw wielordzeniowych,
zgodny z zainstalowanym oprogramowaniem diagnostycznym,
graficzny okienkowy interfejs uzytkownika,
obstuga co najmniej 8 GB RAM,
petna  obstuga sprzetu bedacego przedmiotem
(kompatybilnos¢ sterownikéw, w tym sterownikow
peryferyjnych),

ouAsWwWN

zaméwienia
do urzadzen
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wspotpraca z Active Directory, mozliwosé pracy sieciowej,

mozliwos¢ darmowej aktualizacji poprzez sie¢,

posiadajgcy wsparcie pomocy technicznej producenta.

10. Support dla systemu operacyjnego, opublikowane sterowniki
i oprogramowanie na stronach producenta.

o 0 N

Zarzadzanie

Dotgczone dedykowane oprogramowanie producenta komputera umozliwiajace
zdalng inwentaryzacje sprzetu, monitorowanie stanu jego pracy, zmiane ustawien
BIOS’u oraz na aktualizacje sterownikéw oraz BIOS'u.

Bezpieczenstwo

1. BIOS musi posiadaé¢ mozliwosc:

- skonfigurowania hasta ,,Power On” oraz ustawienia hasta dostepu do BIOSu
(administratora) w sposdb gwarantujgcy utrzymanie zapisanego hasta nawet
w przypadku odtgczenia wszystkich zrédet zasilania i podtrzymania BIOS,

- mozliwo$¢ ustawienia hasta na dysku (drive lock);

- blokady/wytgczenia portéw USB, COM, karty sieciowej, karty audio;

- blokady/wytaczenia kart rozszerzen/slotow PCl;

- kontroli sekwencji boot-3cej;

- startu systemu z urzadzenia USB;

- funkcja blokowania BOOT-owania stacji roboczej z zewnetrznych urzadzen;

- blokowania zapisu na dyskach wymiennych USB;

2. Komputer musi posiadac zintegrowany w ptycie gtéwnej aktywny uktad zgodny ze
standardem Trusted Platform Module (TPM v 1.2);

3. Mozliwos¢ zapiecia linki typu Kensington;

4. Udostepniona bez dodatkowych optat, petna wersja oprogramowania,
szyfrujgcego zawartos¢ twardego dysku zgodnie z certyfikatem X.509 oraz
algorytmem szyfrujgcym AES 128 bit oraz AES 256bit, wspétpracujgcego
z wbudowang sprzetowa platforma bezpieczeristwa. Oprogramowanie powinno
by¢ dostarczone bezptatnie na okres trwatos¢ projektu.

Certyfikaty i standardy

1. Potwierdzenie kompatybilnosci komputera na stronie Microsoft Windows
Hardware Compatibility List na dang platforme systemowa (wydruk ze
strony).

Deklaracja zgodnosci CE.

Certyfikat jakosci ISO 9001: 2000 producenta komputera.

Certyfikat jakosci ISO 14 001.

Mozliwo$é nieodptatnej aktualizacji i pobrania sterownikéw do oferowanego
modelu komputera w najnowszych certyfikowanych wersjach przy uzyciu
dedykowanego darmowego oprogramowania producenta lub bezposrednio
z sieci Internet za posrednictwem strony www producenta komputera po
podaniu numeru seryjnego komputera lub modelu komputera w okresie
trwatosci projektu.

ukhwnn

VI.2.3.4.

Stacja do obstugi robota + robot

Stacja do obstugi robota + robot

Wymagania minimalne dla produktu:

Robot

Wiasciwosci

Zapewnia automatyczne nagrywanie ptyt CD i DVD z badaniami pacjentow

Musi obstugiwaé ptyty w formatach CD i DVD

Min. 2 zasobniki na czyste ptyty o pojemnosci min. 50 szt. kazdy.

Zasobnik na ptyty nagrane o pojemnosci min. 50 szt.

Wbudowana drukarka, umozliwiajgca nadruk na ptycie danych
zdefiniowanych w systemie RIS lub w dedykowanym
oprogramowaniu.

6. Technologia druku: atramentowa

ukwn e
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7. Niezalezne pojemniki z tuszem, min. 6 sztuk.

8. Mozliwos¢ druku w kolorze i odcieniach szarosci
9. Dwa napedy umozliwiajgce odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD —
DL Wydajnos¢
a) Nagrywanie i nadruk ptyt CD min. 30/godzine
b) Nagrywania i nadruk ptyt DVD min. 15/godzine
Monitor

Przekatna ekranu

19"

Rozdzielczos¢

min. 1280x1024 — matryca kolorowa

Jasnos¢

min. 250 cd/m?2

Kontrast

min. 800:1

Katy widzenia
(poziom/pion)

Kat widzenia min. 160 stopni

Inne

DVI-D, VGA - przewdd zasilajgcy w komplecie

Min. cztery porty USB w wersji 2.0;

Mozliwos¢ przechylania, obracania i regulacji wysokosci
Przewdd zasilajagcy w komplecie

Jednostka centralna

Procesor Procesor klasy x86 o wydajnosci mierzonej wg. Average CPU Mark min.
6600 (na podstawie http://www.cpubenchmark.net)

Chipset Rekomendowany przez producenta

Pamiec 8 GB RAM, min 2 sloty, 12GB/s, mozliwo$¢ rozbudowy do 32GB

Ptyta gtéwna

Producenta komputera, opatrzona trwatym jego Logo

z niezamazywang informacjg w BIOS zawierajacg nazwe producenta
oraz model i nr seryjny komputera; z wbudowanym kontrolerem
dyskow obstugujgcym konfiguracje RAID 0, 1, 5.

Wyposazona w ztgcza: 1 x PCI-Express x 16, 2 x PCI-Express x4, 2 x PCI-
Express x 1, 2 x PCl, - DVI-port (opcjonalnie HDMI, D-SUB),Obstuga
Trusted Platform Module 1.2 (TPM 1.2)

Dysk twardy RAID1, min 2xSATA 500GB
Transfer zewnetrzny - min. 3Gbit/s
Obudowa Obudowa typu Tower, metalowa, umozliwiajgca prace w pionie jak i w

poziomie oraz montaz facznie 2 szt napeddw zewnetrznych 5.25”.
Opcjonalny montaz dwéch dodatkowych dyskéw wewnetrznych. Suma
wymiaréw obudowy max 110cm.

Karta graficzna

Grafika zintegrowana z procesorem lub posadowiona na ptycie gtéwnej
powinna umozliwia¢ prace dwumonitorowg ze wsparciem dla HDMI
v1.4 z 3D, ze sprzetowym wsparciem dla kodowania H.264 oraz
MPEG2, DirectX 10.1, OpenGL 3.0, Shader 4.1 posiadajgca min. 6EU
(Graphics Execution Units) oraz Dual HD HW Decode o max
rozdzielczosci 2560x1600 @ 60Hz (cyfrowo) i 2048x1536 @ 75Hz
(analogowo)

Karta muzyczna

Zintegrowana z ptyta gtdwng

Karta sieciowa

Zintegrowana 10/100/1000, WakeOnLan.

Naped optyczny

Umozliwiajacy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD — DL

Zintegrowane zfacza wyprowadzone na Opcjonalnie - 2x PS/2,

zewnatrz obudowy

USB - min.4x 2.0
1 x RJ45,
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1 x wejscie audio,

1 x wyjscie audio,

1 x wejscie mikrofonowe.
1xVGA

1 x Display Port

Klawiatura petnowymiarowa, uktad QWERTY US, przewodowa

Klawiatura podtgczana przez port USB.

Mysz Przewodowa laserowa dwu przyciskowa mysz z rolkg podfaczana do
portu USB

Zasilacz Zasilacz umozliwiajgcy bezproblemowa prace komputera przy petnym

wyposazeniu w dodatkowe urzadzenia podpiete poprzez porty i sloty
rozszerzen, przy petnym obcigzeniu, o sprawnosci 87%
Przewdd zasilajgcy w komplecie

System operacyjny
Oprogramowanie dodatkowe

Microsoft Windows 7 Professional 64 PL lub system rdwnowazny oraz
zestaw ptyt umozliwiajacy przywrdcenie systemu. System réwnowazny
powinien posiadac nastepujace cechy:
1. wsparcie dla architektury 32 i 64 bitowej,
2. obstuga procesoréw wielordzeniowych,
3. Zainstalowany system operacyjny, obstugujgcy oprogramowanie
64bit, zgodny z oprogramowaniem robota.
4. graficzny okienkowy interfejs uzytkownika,
obstuga co najmniej 8 GB RAM,
petna obstuga sprzetu bedgcego przedmiotem zamowienia
(kompatybilnos¢ sterownikéw, w tym sterownikéw do urzadzen
peryferyjnych),
wspotpraca z Active Directory, mozliwos¢ pracy sieciowej,
mozliwos¢ darmowej aktualizacji poprzez sie¢,
posiadajacy wsparcie pomocy technicznej producenta.
10. Support dla systemu operacyjnego, opublikowane sterowniki |
oprogramowanie na stronach producenta.

o w

L o N

Zarzadzanie

Dotgczone dedykowane oprogramowanie producenta komputera
umozliwiajace zdalng inwentaryzacje sprzetu, monitorowanie stanu
jego pracy, zmiane ustawien BIOS’u oraz na aktualizacje sterownikow
oraz BIOS'u.

Bezpieczenstwo

1. BIOS musi posiadaé mozliwos¢:

a) skonfigurowania hasta ,,Power On” oraz ustawienia hasta
dostepu do BIOSu (administratora) w sposdb gwarantujgcy
utrzymanie zapisanego hasta nawet w przypadku
odtgczenia wszystkich Zzrodet zasilania i podtrzymania BIOS,

b) mozliwos¢ ustawienia hasta na dysku (drive lock);

c) blokady/wytgczenia portéw USB, COM, karty sieciowej,
karty audio;

d) blokady/wytaczenia kart rozszerzen/slotéw PCl;

e) kontroli sekwencji boot-3ce;j;

f)  startu systemu z urzadzenia USB;

g) funkcja blokowania BOOT-owania stacji roboczej z
zewnetrznych urzadzen;

h) blokowania zapisu na dyskach wymiennych USB;

2. Komputer musi posiadac zintegrowany w ptycie gtéwnej aktywny

uktad zgodny ze standardem Trusted Platform Module (TPM v 1.2);

Mozliwos¢ zapiecia linki typu Kensington;

4. Udostepniona bez dodatkowych optat, petna wersja
oprogramowania, szyfrujgcego zawartos¢ twardego dysku zgodnie z
certyfikatem X.509 oraz algorytmem szyfrujgcym AES 128 bit oraz
AES 256bit, wspdtpracujgcego z wbudowang sprzetowg platforma

w
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bezpieczenstwa. Oprogramowanie powinno by¢ dostarczone
bezptatnie na okres trwatosc projektu.

Certyfikaty i standardy

ukhwn

Potwierdzenie kompatybilnosci komputera na stronie Microsoft
Windows Hardware Compatibility List na dang platforme
systemowa (wydruk ze strony).

Deklaracja zgodnosci CE.

Certyfikat jakosci ISO 9001: 2000 producenta komputera.
Certyfikat jakosci ISO 14 001.

Mozliwos¢ nieodptatnej aktualizacji i pobrania sterownikéw do
oferowanego modelu komputera w najnowszych certyfikowanych
wersjach przy uzyciu dedykowanego darmowego
oprogramowania producenta lub bezposrednio z sieci Internet za
posrednictwem strony www producenta komputera po podaniu
numeru seryjnego komputera lub modelu komputera w okresie
trwatosci projektu.

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz budzetu Panstwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.

179




PROGRAM AT EUROPEISKI FUNDUS?
REG'ONALNY P O D I( A R PAC I< I E ROZWOJU REGIONALNEGO

NARODOWA STRATLGIA SPOJNDSC

VI.2.4. Zestawienie ilosciowe dla infrastruktury sprzetowej dla Radiologii
VI.2.4.1. Dostarczane licencje dla Radiologii
SPz0z wsp ws SZGiChP | WSS sw2 ws WPSP
Jarostaw | Krosno Przemysl | Rzeszow | Rzeszow | Rzeszow | Tarnobrzeg | Zurawica
Element
Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek
System PACS Typ A Typ B Typ B Typ A Typ B Typ B Typ B 0
System PACS — modut offline Tak Tak Tak Tak Tak Tak Tak 0
System PACS opcja redundancji Nie Tak Tak Tak Tak Tak Tak 0
System RIS Tak Tak Tak Tak Tak Tak Tak 0
Modut wymiany danych HL7 Tak Tak Tak Tak Tak Tak Tak 0
System dystrybucji obrazéw - Modut Tak Tak Tak Tak Tak Tak Tak 0
podstawowy
System dystrybucji obrazéw - System Typ A Typ B Typ B Typ A Typ B Typ C Typ B 0
dystrybucji obrazéw 3D
Oprogramowanie stacji medycznych Tak Tak Tak Tak Tak Tak Tak
System teleradiologiczny Tak Tak Tak Tak Tak Tak Tak
System do obstugi Robota Tak Tak Tak Tak Tak Tak Tak

VI1.2.4.1.1. System PACS typ A Licencja umozliwiajgca obstuge:
VI.2.4.1.1.1. Licencja pozwala na obstuge archiwum obrazowego 4TB,
VI.2.4.1.1.2. Licencja pozwala na podtgczenie 10 urzagdzen DICOM,
VI.2.4.1.2. System PACS typ B Licencja umozliwiajgca obstuge
VI.2.4.1.2.1. Licencja pozwala na obstuge archiwum obrazowego 20TB,
VI.2.4.1.2.2. Licencja pozwala na podfaczenie 30 urzgdzen DICOM,
VI.2.4.1.3. System PACS opcja redundancji
VI.2.4.1.4. Moduf wymiany danych HL7 , modut umozliwiajgcy integracje z systemami HIS, PACS
VI1.2.4.1.5. Dystrybucja obrazéw modut podstawowy — licencja dostarczana dla nielimitowanej liczby
jednoczesnych uzytkownikow,
VI1.2.4.1.6. Dystrybucja obrazéw opcja 3D typ A
VI.2.4.1.6.1. Dla minimum 6 — jednoczesnych klientow
VI.2.4.1.6.2. Licencja do obstugi jednego robota
VI1.2.4.1.7. Dystrybucja obrazéw opcja 3D typ B
VI.2.4.1.7.1. Dla minimum 15 — jednoczesnych klientéw
VI.2.4.1.8. Dystrybucja obrazéw 3D typ C
VI.2.4.1.8.1. Dla minimum 20 — jednoczesnych klientéw
VI1.2.4.1.9. Oprogramowanie stacji diagnostycznych — dystrybucja obrazéw
VI.2.4.1.9.1. Licencja dla obstugi jednej stacji klienta
V1.2.4.1.10. Teleradiologia
VI.2.4.1.10.1. Mozliwos¢ dodatkowego podtgczenia jednego zdalnego uzytkownika
VI.2.4.1.11. System do obstugi robota
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VI.2.4.2. Infrastruktura sprzetowa dla radiologii
SPZ0Z WsP ws SZGichp wss sw2 ws WPSP Suma w
Element Jednostka Jarostaw Krosno Przemys| | Rzeszéw Rzeszéw Rzeszow | Tarnobrzeg | Zurawica | Projekcie
Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek
Sprzet serwerowy medyczny
Serwer medyczny PACS/RIS wariant A | [szt] 1 0 0 0 0 0 0 0 1
NAS [szt] 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Serwer medyczny PACS/RIS wariant B [szt] 0 1 1 1 1 1 1 0 6
Biblioteka tasmowa [szt] 0 1 1 1 1 1 1 0 6
Macierz dyskowa [szt] 0 1 1 1 1 1 1 0 6
Zasilacz UPS [szt] 2 2 2 2 2 2 2 0 14
Szafa RACK [szt] 1 1 1 1 1 1 1 0 7
Serwer medyczny dystrybucji obrazéow | [szt] 1 1 1 1 1 1 1 0 7
Konsola KVM [szt] 1 1 1 1 1 1 1 0 7
VI1.2.4.3. Dostarczane stacje medyczne
sPzoz wsP ws SZGiChP | wss sw2 ws WPSP Suma w
Element Jednostka Jarostaw | Krosno Przemys| | Rzeszéw Rzeszéw Rzeszéw | Tarnobrzeg | Zurawica | Projekcie
Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek
Stacje medyczne
Stacja diagnostyczna RTG [szt] 1 1 3 3 8 3 0 25
Stacja diagnostyczna Mammograficzna | [szt] 0 1 0 0 1 1 1 0 4
Stacja medyczna Referencyjna [szt] 5 10 10 15 15 20 15 0 90
Stacja do obstugi Robota + robot [szt] 1 1 1 1 1 1 1 0 7
VI1.2.4.4. Dostarczane elementy ucyfrowienia
SPzoz wsp ws SZGiCchpP wss sw2 ws wpspP Suma w
Jarostaw | Krosno Przemys$l | Rzeszow | Rzeszow | Rzeszéw | Tarnobrzeg | Zurawica | Projekcie
Element Jednostka
Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek
Elementy ucyfrowienia
Czytnik rodzaj A [szt] 1 0 1 2 0 0 1 0 5
Czytnik rodzaj B [szt] 0 0 1 0 2 5 1 0 9
Stacja technika rodzaj A [szt] 1 0 1 2 0 4 1 0 9
Stacja technika rodzaj B [szt] 0 0 1 0 1 1 0 0 3
Stacja technika rodzaj C [szt] 0 0 0 0 1 0 1 0 2
Kamera sucha rodzaj A [szt] 1 1 1 1 0 1 0 0 5
Kamera sucha rodzaj B [szt] 0 0 0 0 1 0 1 0 2
Kaseta typ 1 rodzaj A [szt] 10 6 4 12 0 0 4 0 36
Kaseta typ 1 rodzaj B [szt] 0 0 8 0 16 21 6 0 51
Kaseta typ 2 rodzaj A [szt] 4 4 2 8 0 0 0 0 18
Kaseta typ 2 rodzaj B [szt] 0 0 4 0 6 4 4 0 18
Kaseta typ 3 rodzaj A [szt] 2 2 1 0 0 0 1 0 6
Kaseta typ 3 rodzaj B [szt] 0 0 1 0 6 6 1 0 14
Kaseta typ 4 [szt] 0 2 0 0 5 0 8 0 15
Kaseta typ 5 rodzaj A [szt] 2 4 2 1 0 0 0 0 9
Kaseta typ 5 rodzaj B [szt] 0 0 6 0 6 10 2 0 24
Kaseta typ 6 [szt] 0 4 0 0 5 0 6 0 15
Kaseta typ 7 rodzaj A [szt] 2 6 2 3 0 0 2 0 15
Kaseta typ 7 rodzaj B [szt] 0 0 6 0 6 17 4 0 33
Kaseta typ 8 [szt] 0 2 1 0 3 1 0 0 7
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VII. Architektura rozwigzania i warstwa integracji Systemu PSIM

VII.1. Schemat architektury oprogramowania Systemu PSIM

Uwzgledniajgc podziat na gtéwne grupy proceséw i specyfike zadan realizowanych przez poszczegdlne
podmioty biorgce udziat w systemie ochrony zdrowia przewidziano dwupoziomowg budowe Podkarpackiego
Systemu Informacji Medycznej. Wyrédzniono odpowiednio:

] Warstwe regionalng Systemu PSIM
Na tym poziomie sg udostepniane funkcje Systemu PSIM, dla ktdrych gtéwnym podmiotem sg obywatele
oczekujgcy dostepu do informacji odmiejscowionych od lokalizacji konkretnych zaktadéw opieki
zdrowotnej (tu: np. informacja o zasobach systemu ochrony zdrowia dostepnych w catym regionie,
informacje na poziomie indywidualnego konta pacjenta) i urzedy realizujagce zadania o zasiegu
regionalnym. Na tym poziomie zlokalizowano takze funkcje PSIM dedykowane dla zaktadow opieki
zdrowotnej, ktére wspotdziatajg pomiedzy sobg tworzac regionalng sie¢ jednostek stuzby zdrowia.

] Warstwe lokalng Systemu PSIM
Na tym poziomie sg udostepniane ustugi Systemu PSIM, dla ktorych gtéwnym podmiotem sg obywatele i
zaktady opieki zdrowotnej wykorzystujgce informacje udostepniane przez System PSIM w kontekscie
lokalnym - to jest w trakcie procesu leczenia na poziomie ZOZ lub w trakcie zdarzenia gospodarczego nie
zwigzanego z konkretnym przypadkiem chorobowym, ale z procesem zabezpieczania warunkéw
niezbednych do realizacji takich swiadczen.
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RCIM : e-ustugi
(warstwa regionalna)

Partner projektu 1
(warstwa lokalna)

Regionalna polityka zdrowotna i nadzor wiascicielski

F 3

F 3
A J

Lt e Elektroniczne Platforma Nadzoru [ EPN |
System administracyjny

T

System medyczny HIS

s

Oprogramowanie
radiologiczne

System Informowania
Kierownictwa

eZdrowie dla obywateli Podkarpacia

E-Informator

E-Rejestacja

Regionalny Rejestr Danych Ratunkowych
[RRDR)

F 3
L J

-~

F 3
k J

IGYOYOYORIFO

Elektroniczny Rekord Pacjenta (ERP)

WARSTWA INTEGRACI \ Regionalna sie¢ wspotpracy jednostek stuzby zdrowia
e Elektroniczna Platforma Wspdtpracy ZOZ

(EPZ-Z0Z)

v

0

Partner
projektu2

Partner

projektu.. | S.4

L L J L J @
- e-ustugi
Partner g
projektu3

Lokalne Systemy

Informatyczne Systemy
lokalne

Szpital powiatowy 1 Szpital powiatowy ...

Warstwy i obszary funkcjonalne Systemu PSIM

VIIL.2. Wymagania ogolne

VII.2.1. Architektura rozwigzan
VII.2.1.1. Architektura Systemu PSIM musi by¢ udokumentowana zgodnie z notacjg UML.
VII.2.1.2. System PSIM ma skfadac¢ sie z dwdch warstw: warstwy regionalnej oraz warstwy lokalnej.
VII.2.1.3. Ustugi udostepniane przez warstwe regionalng dla warstwy lokalnej muszg cechowac sie
wysoka dostepnoscia. Wymagana dostepnosé 7 x 24 przy poziomie dostepnosci 98%
mierzonym w skali roku.
VII.2.1.4. Architektura warstwy regionalnej powinna by¢ tak zaprojektowana, aby nie byto
pojedynczych punkéw powodujgcych awarie i unieruchomienie catego systemu PSIM.
VII.2.1.5. Wszelkie katalogi (stowniki) uzywane przez e-Ustugi majg by¢ w systemie implementowane
jednokrotnie i wspétdzielone przez e-Ustugi, ktére wymagaja ich uzycia.
VII.2.1.6. Architektura warstwy regionalnej ma zapewnia¢ tatwa modyfikowalnos¢ systemu.
Modyfikowalnos$¢ systemu jest rozumiana jako:
VII.2.1.6.1.  Podtaczanie nowych jednostek do systemu poprzez konfiguracje,
VII.2.1.6.2.  Rozszerzanie zakresu wymienianych danych poprzez konfiguracje,
VII.2.1.6.3.  Rozszerzanie funkcjonalnosci poprzez podtgczanie dodatkowych modutéw.
VII.2.1.6.4. Automatyczna konfiguracja na podstawie centralnej definicji przechowywanejw
plikach konfiguracyjnych badz bazie danych.
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VII.2.1.7.  Architektura warstwy regionalnej Systemu PSIM ma zapewni¢ mozliwos¢ skalowania
wydajnosci bez koniecznosci modyfikacji oprogramowania a jedynie poprzez rozbudowe
$rodowiska sprzetowego i /lub licencji oprogramowania standardowego.

VII.2.1.8.  Architektura systemu ma zapewnia¢ tatwosé testowania systemu poprzez jego podziat na
moduty, ktére mogg byc testowane niezaleznie.

VII.2.1.9. W warstwie regionalnej nie jest dozwolone przechowywanie danych medycznych w
zadnej postaci, w tym w postaci zaszyfrowanej lub odpersonalizowane;j.

VII.2.1.10. System PSIM ma umozliwi¢ wymiane danych pomiedzy réznymi Istniejgcym i lokalnymi
systemami informatycznymi réznych producentéw znajdujacymi sie w jednostkach
ochrony zdrowia zintegrowanymi z RCIM.

VI.2.1.11. Zestaw Oprogramowania dostarczany do kazdego Partnera Projektu musi by¢ identyczny
co do producenta oprogramowania i jego wersji

VII.2.1.11.1. Dopuszcza sie dostarczenie zestawu Oprogramowania nie zawierajgcego danego
elementu, jezeli wynika to z przedmiotu zamdwienia.

VII.2.1.11.2. Dopuszcza sie rozne oprogramowanie laboratoryjne u Partnerow Projektu ze
wzgledu na pozostawienie obecnie uzytkowanego oprogramowania
laboratoryjnego, zgodnie z zapisami §5 pkt 9 Zatgcznika nr 17 ,Umowy w sprawie
zamowienia publicznego”.

VII.2.1.11.3. W przypadku kiedy Partner projektu nie uzytkuje oprogramowania laboratoryjnego
zgodnie z zapisami §5 pkt 9 ust 1) Zatgcznika nr 17 ,,Umowy w sprawie
zamowienia”, oprogramowanie laboratoryjne dostarczane do Partneréw Projektu
musi by¢ identyczne zgodnie z postanowieniami pkt VII.2.1.11 powyze;.

VII.2.1.12. Catos¢ dostarczonego Oprogramowania musi by¢ wytworzona z uzyciem technologii
i przy pomocy narzedzi, ktérych rozwijanie nie zostato zaprzestane i posiadajg one
aktualne wsparcie techniczne ich producentéw lub niezaleznych firm trzecich, innych niz
wykonawca.

VII.2.2. Zarzadzanie uzytkownikami

VII.2.2.1. Dla kazdego Partnera Projektu wymagany jest jeden wspdlny rejestr uzytkownikow
wewnetrznych lokalnego systemu informatycznego

VI.2.2.2. Uwierzytelnianie uzytkownikéw wewnetrznych ma odbywac sie w oparciu o jeden
wspolny rejestr uzytkownikéw dla kazdego Partnera Projektu

VII.2.2.3. Autoryzacja uzytkownikéw wewnetrznych moze byé realizowana w poszczegdélnym
Oprogramowaniu aplikacyjnym.

VII.2.2.4. Aktywnosci uzytkownikdw wewnetrznych ma by¢ raportowana przynajmniej na
poziomie informacji: kto kiedy logowat sie do lokalnego systemu informatycznego.

VII.2.3. Bezpieczenistwo

VI1.2.3.1. System PSIM ma zapewnia¢ poufnos¢ wymienianych danych.

VI1.2.3.2. System PSIM ma zapewniac rozliczalno$¢ wymienianych danych. Rozliczalnos¢
rozumiana jako zachowanie wszelkich informacji jakie dane kiedy i komu byty
udostepniane.

VI1.2.3.3. System PSIM ma zapewniac integralnos¢ wymienianych danych. System ma zapewniaé
aby dane nie zostaty zmienione w trakcie przesytania pomiedzy jednostkami.

VI1.2.3.4. Wymagana jest niezawodnos¢ dziatania systemu w warstwie regionalnej rozumiana jako
zdolnos$¢ systemu do poprawnego dziatania zaréwno w warunkach poprawnej jak i
awaryjnej pracy warstwy lokalne;j.

VI11.2.3.5. Komunikacja pomiedzy jednostkami musi by¢ zabezpieczona z wykorzystaniem
kryptografii asymetrycznej do uwierzytelnienia i autoryzacji (np. certyfikaty X.509).

VI1.2.3.6. Wymieniane dane muszg by¢ zaszyfrowane w sposdb umozliwiajgcy ich odczytanie tylko
przez adresata ( jednostke do ktorej sg skierowane).

VI1.2.3.7. System PSIM ma zapewnia¢ uwierzytelnienie sie komunikujgcych sie jednostek.

VI1.2.3.8. System PSIM ma zapewniaé niezaprzeczalno$¢ wystania komunikatu.

VI1.2.3.9. Dostep do systemu majg posiadac tylko uzytkownicy uwierzytelnieni i zautoryzowani.
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VI1.2.3.10. Wymieniane dane osobowe majg by¢ zaszyfrowane w sposéb umozliwiajgcy ich
odczytanie tylko w jednostce, dla ktérej sg przeznaczone.
VII.2.3.11. Oprogramowanie musi by¢ zabezpieczone przed automatycznym nieautoryzowanym
logowaniem np. przez inne aplikacje.
VI.2.3.12. Oprogramowanie musi posiada¢ odpornos¢ na ataki typu ,,wstrzykniecie kodu”
VI1.2.3.13. Oprogramowanie musi posiadac¢ odpornos¢ na ataki typu , przechwycenie ses;ji”
VI.2.3.14. Zarzadzanie dostepem do Oprogramowania musi by¢ zgodne z ROZPORZADZENIEM
MINISTRA SPRAW WEWNETRZNYCH | ADMINISTRACJI z dnia 29 kwietnia 2004 r. w
sprawie dokumentacji przetwarzania danych osobowych oraz warunkéw
technicznych i organizacyjnych, jakim powinny odpowiadac urzadzenia i systemy
informatyczne stuzgce do przetwarzania danych osobowych.

VII.2.4. Technologia

VIl.2.4.1. Podstawowym repozytorium danych przetwarzanych przez System majg by¢ relacyjne
bazy danych. Wyjatkiem od tej reguty mogg byc¢ rejestry uzytkownikéw, ktére moga
by¢ realizowane z wykorzystaniem LDAP oraz plikow konfiguracyjnych
przechowywanych na serwerach plikdw.

VII.2.4.2. Wszystkie dane medyczne, w szczegdlnosci w zakresie HIS, Apteki i rozliczer z NFZ
muszg byc¢ przechowywane w jednej bazie danych.

VIL.2.4.3. Wszelkie aplikacje internetowe/intranetowe muszg dziata¢ w technologii co najmniej
tréjwarstwowej z wyodrebnionymi co najmniej warstwami :

VI1.2.4.3.1. Bazy danych — wymagane zastosowanie relacyjnych baz danych min. ANSI
SQL:1999

VII.2.4.3.2. Warstwa aplikacji —logika biznesowa mozliwa realizowanej na serwerze
aplikacji mozliwym do uruchomienia na systemach z rodziny MS Windows
Server, Linux i Unix.

VI1.2.4.3.3. Warstwy prezentacji - interfejs uzytkownika; wymagana jest obstuga
przegladarek internetowych w ich aktualnych wersjach, co najmniej MS Internet
Explorer, Mozilla Firefox.

VI.2.4.4. Oprogramowanie musi by¢ niezalezne od platformy sprzetowej. Do poprawnego
dziatania Oprogramowania wystarczy zapewnienie sprzetu o wymaganych
parametrach, nie jest wymagany sprzet konkretnego producenta.

VI.2.4.5. Architektura rozwigzania e-ustug (ERP, RRDR) ma sie sktadac z co najmniej

nastepujacych elementéw logicznych:
VI.2.4.5.1. Broker informacji, odpowiedzialny za propagowanie zapytan o dane oraz
udzielanych odpowiedzi pomiedzy poszczegdlnymi jednostkami ochrony zdrowia
a RCIM,
VI1.2.4.5.2. Adaptery komunikacyjne, po stronie jednostek ochrony zdrowia, odpowiadajgce
za komunikacje z lokalnymi systemami medycznymi HIS,
VIl.2.4.6. Broker odpowiada za:
VIl.2.4.6.1. przekazanie komunikatu zawierajacego pytanie do wskazanej jednostki.
VI1.2.4.6.2. przekazanie uzyskanej odpowiedzi do jednostki, ktéra zadata pytanie.
VI1.2.4.6.3. mozliwosc¢ kolejkowania dystrybuowanych komunikatéw oraz asynchronicznej
komunikacji z wezami sieci, w celu zapewniania mozliwosci pozyskania danych z
czasowo niedostepnych systemoéw zrédtowych .
VII.2.4.6.4. Dodatkowo Broker:
VI1.2.4.6.4.1. nie moze przechowywac ani przetwarzac¢ kluczy szyfrujacych koniecznych do
personalizacji przetwarzanych informacji.
VI1.2.4.6.4.2. ma mie¢ mozliwos¢ udostepnienia wzorca czasu

VIl.2.4.7. Adapter komunikacyjny zlokalizowany jest w czesci lokalnej, po stronie jednostek
ochrony zdrowia
VI.2.4.8. Adapter ma odpowiadad za :
VIl.2.4.8.1. odbieranie zapytan kierowanych do jednostki ochrony zdrowia,
VI1.2.4.8.2. wysytanie pytan do innych jednostek ochrony zdrowia,
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VI1.2.4.8.3. odbieranie odpowiedzi na zadane pytanie.

VI.2.4.9. Komunikacja z elementami lokalnego systemu informatycznego danej jednostki
ochrony zdrowia ma by¢ realizowana tylko z poziomu Adaptera komunikacyjnego danej
jednostki .

VII.2.4.10. Adapter odpowiada za konwersje danych, pozyskanych z elementéw lokalnego
systemu informatycznego, do formatu wymiany danych uzywanych przez e-ustugi,

VI.2.4.11. Adapter odpowiada za szyfrowanie komunikatow przekazywanych do Brokera.

VI.2.4.12. Odszyfrowanie komunikatu ma by¢ mozliwe tylko na poziomie Adaptera
komunikacyjnego jednostki, do ktdrej jest on skierowany. Broker informacji nie moze
mie¢ dostepu do danych.

VI.2.4.13.  Koniecznym jest zapewnienie w pefni bezpiecznego sposobu przechowywania i
przetwarzania kluczy szyfrujacych po stronie Adapteréw komunikacyjnych
poszczegdlnych jednostek.

VI.2.4.14. Adapter komunikacyjny ma udostepniac rdzne sposoby komunikacji z elementow
lokalnego systemu informatycznego, w tym przynajmniej:

Vil.2.4.14.1. z wykorzystaniem ustug sieciowych,
VIl.2.4.14.2. ze zdefiniowanym buforem danych po stronie bazy systemu zrédtowego,
VIl.2.4.14.3. inna komunikacja z wykorzystaniem SQL z pominieciem definiowanego

bufora danych.
VI.2.4.15. Adapter komunikacyjny ma zapisywac¢ w logach informacje o :

VIl.2.4.15.1. przekazaniu okreslonego zakresu danych do okreslonej jednostki ochrony
zdrowia w okreslonym czasie,
VII.2.4.15.2. przestaniu zapytania do innej jednostki ochrony zdrowia w okreslonym

czasie przez okreslonego uzytkownika.
VI.2.4.16. Adapter ma umozliwia¢ raportowanie informacji zarejestrowanych w logach.

VII.2.5. Bazy danych

VI1.2.5.1. Dostepnos¢ oprogramowania na wspotczesne 64-bitowe platformy Unix (Solaris dla
procesoréw SPARC/x86-64, IBM AIX), Intel Linux 32-bit i 64-bit, MS Windows 32-bit i 64-
bit. Identyczna funkcjonalno$é serwera bazy danych na ww. platformach.

VII.2.5.2. Niezalezno$¢ platformy systemowej dla oprogramowania klienckiego / serwera
aplikacyjnego od platformy systemowej bazy danych.

VII.2.5.3. Mozliwo$¢ przeniesienia (migracji) struktur bazy danych i danych pomiedzy ww.
platformami bez koniecznosci rekompilacji aplikacji badz migracji Srodowiska
aplikacyjnego.

VI1.2.5.4. Wsparcie dla wielu ustawien narodowych i wielu zestawdw znakow (wtgcznie z
Unicode).

VII.2.5.5. Mozliwos¢ migracji 8-bitowego zestawu znakéw bazy danych (np MS Windows CP 1252,
ISO 8859-2) do Unicode.

VI1.2.5.6. Brak formalnych ograniczen na liczbe tabel i indekséw w bazie danych oraz na ich
rozmiar (liczbe wierszy).

VII.2.5.7. Wsparcie dla procedur i funkcji sktadowanych w bazie danych. Jezyk programowania
powinien by¢ jezykiem proceduralnym, blokowym (umozliwiajgcym deklarowanie
zmiennych wewnatrz bloku), oraz wspierajgcym obstuge wyjatkéw. W przypadku, gdy
wyjatek nie ma zadeklarowanej obstugi wewnatrz bloku, w razie jego wystgpienia
wyjatek powinien by¢ automatycznie propagowany do bloku nadrzednego badz
wywotujgcej go jednostki programu. Mozliwos¢ kompilacji procedur sktadowanych w
bazie danych do postaci kodu binarnego.

VII.2.5.8. Mozliwos¢ deklarowania wyzwalaczy (triggeréw) na poziomie instrukcji DML (INSERT,
UPDATE, DELETE) wykonywanej na tabeli, poziomie kazdego wiersza modyfikowanego
przez instrukcje DML oraz na poziomie zdarzen bazy danych (np. préba wykonania
instrukcji DDL, start serwera, stop serwera, proba zalogowania uzytkownika,
wystgpienie specyficznego btedu w serwerze). Ponadto mechanizm wyzwalaczy
powinien umozliwia¢ oprogramowanie obstugi instrukcji DML (INSERT, UPDATE,
DELETE) wykonywanych na tzw. niemodyfikowalnych widokach (views).
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VII.2.5.9.

VII.2.5.10.

VII.2.5.11.

VII.2.5.12.

VII.2.5.13.

VI1.2.5.14.

VI1.2.5.15.

VII.2.5.16.

VII.2.5.17.

W przypadku, gdy w wyzwalaczu na poziomie instrukcji DML wystgpi btad zgtoszony
przez motor bazy danych badz ustawiony wyjatek w kodzie wyzwalacza, wykonywana
instrukcja DML musi by¢ automatycznie wycofana przez serwer bazy danych, za$ stan
transakcji po wycofaniu musi odzwierciedla¢ chwile przed rozpoczeciem instrukcji w
ktorej wystapit ww. btad lub wyjatek.

Baza danych powinna umozliwia¢ na wymuszanie ztozonosci hasta uzytkownika, czasu
zycia hasta, sprawdzanie historii haset, blokowanie konta przez administratora bgdz w
przypadku przekroczenia limitu nieudanych logowan.

Przywileje uzytkownikéw bazy danych powinny by¢ okreslane za pomoca przywilejow
systemowych (np. prawo do podtaczenia sie do bazy danych - czyli utworzenia sesji,
prawo do tworzenia tabel itd.) oraz przywilejéw dostepu do obiektédw aplikacyjnych
(np. odczytu / modyfikacji tabeli, wykonania procedury). Baza danych powinna
umozliwia¢ nadawanie ww. przywilejow za posrednictwem mechanizmu grup
uzytkownikow / rél bazodanowych. W danej chwili uzytkownik moze mie¢ aktywny
dowolny podzbiér nadanych rél bazodanowych.

Mozliwo$¢é wykonywania i katalogowania kopii bezpieczenstwa bezposrednio przez
serwer bazy danych. Mozliwo$é zautomatyzowanego usuwania zbednych kopii
bezpieczenstwa przy zachowaniu odpowiedniej liczby kopii nadmiarowych - stosownie
do zatozonej polityki nadmiarowosci backup'éw. Mozliwos¢ integracji z powszechnie
stosowanymi systemami backupu (Legato, Veritas, Tivoli, Data Protector itd).
Wykonywanie kopii bezpieczeristwa powinno by¢ mozliwe w trybie offline oraz w
trybie online.

Mozliwos¢ zaimplementowania polityki bezpieczenstwa regulujgcej dostep do danych
na poziomie pojedynczych wierszy w tabelach. Mechanizm ten powinien by¢
realizowany za pomocg mechanizméw motoru bazy danych i powinien by¢
przezroczysty dla aplikacji.

Motor bazy danych powinien udostepnia¢ mozliwos¢ zréwnoleglenia operacji SQL
(zapytania, instrukcje DML, tadowanie danych, tworzenie indeksdw, przenoszenie
tabel/indekséw pomiedzy przestrzeniami danych) oraz proceséw wykonywania kopii
bezpieczenstwa badz odtwarzania.

Motor bazy danych powinien umozliwia¢ wykonywanie niektérych operacji zwigzanych
z utrzymaniem bazy danych bez koniecznosci pozbawienia dostepu uzytkownikéw do
danych. W szczegdlnosci dotyczy to tworzenia / przebudowywania indeksow oraz
reorganizacji badz redefinicji tabel.

Mozliwo$é zaktadania/przebudowywania indeksdw online bez koniecznosci odtgczenia
uzytkownikéw operujgcych (zapytania, operacje insert, update, delete) na tabelach
podlegajacych indeksowaniu.

Mozliwos$¢ zarzadzania przydziatem zasobdw obliczeniowych dla uzytkownikéw bazy
danych (Resource Manager).

VII.2.6. Serwery aplikacyjne
VII.2.6.1. Serwer aplikacyjny ma by¢ zgodny platformg dla standardu Java Enterprise Edition 6. lub

nowszego.

VI1.2.6.2. Oprogramowanie serwera aplikacyjnego (SA) zapewni realizacje odpowiedniego

poziomu bezpieczenstwa w zakresie:

VI.2.6.2.1. Uwierzytelniania

VII.2.6.2.2. kontroli dostepu

VII.2.6.2.3. zarzadzania uzytkownikami, grupami i rolami

VI.2.6.2.4. tworzenia, przechowywania i walidacji certyfikatow, haset, kluczy
VII.2.6.2.5. audytowania zdarzen bezpieczenstwa

VII.2.6.2.6. wsparcia dla pojedynczego logowania

VI1.2.6.3. Oprogramowanie zapewni zgodnos$¢ ze standardami WS-* a w szczegdlnosci z WS-

Security, WS-Policy.

VI1.2.6.4. Oprogramowanie zapewni dostepnos¢ mechanizmow uwierzytelniania i szyfrowania

ustug
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VI1.2.6.5. Oprogramowanie bedzie wspierato wspétdzielenie kodu (np. bibliotek) pomiedzy
wieloma aplikacjami (np. Web, EJB, Web services). SA musi zapewni¢ mozliwos¢
korzystania z tych bibliotek dla wielu aplikacji

VII.2.6.6. Wystanie jakiegokolwiek zapytania do Oprogramowania (SA) nie moze blokowa¢
mozliwosci wystania kolejnego lub otrzymania odpowiedzi z wczesniejszych zapytan.

VI1.2.6.7. Oprogramowanie musi wspiera¢ przechowywanie (persistence) sesji webowych i EJB w
pliku, bazie danych lub pamieci.

VI1.2.6.8. Oprogramowanie ma zapewnic¢ bezpieczenstwo i spéjnos¢ danych w razie awarii oraz
ewentualny automatyczny restart aplikacji.

VII.2.6.9. Wprowadzanie zmian w konfiguracji Srodowiska serwerdw aplikacyjnych ma odbywac
sie w sposéb transakcyjny (albo wszystkie zmiany zostang poprawnie wprowadzone albo
zadna zmiana nie bedzie wprowadzona).

VI1.2.6.10. Oprogramowanie ma zawiera¢ wbudowang obstuge asynchronicznych Web services
(klient Web service, po wywotaniu Web service, nie musi zatrzymac sie w oczekiwaniu na
odpowiedz z Web service’u. Odpowiedz? jest asynchronicznie przekazywana do klienta w
pdzniejszym czasie).

VII.3. Wymagania w zakresie warstwy integracji Systemu PSIM

VII.3.1. Wymagania wobec warstwy integracji

VII.3.1.1. System PSIM ma umozliwi¢ wymiane danych Lokalnych i Istniejgcych systemdw
informatycznych pomiedzy jednostkami ochrony zdrowia zintegrowanymi z RCIM

VIIL.3.1.2. System PSIM ma umozliwi¢ wymiane danych w ramach e-Ustug pomiedzy jednostkami
ochrony zdrowia zintegrowanymi z RCIM

VII.3.1.3. Wymiana danych ma by¢ realizowana z wykorzystaniem technologii szyny danych oraz
interfejséw integracyjnych.

VII.3.1.4. System PSIM musi by¢ przygotowany na integracje Lokalnymi systemami informatycznymi

VII.3.1.4.1. Rdéznych dostawcow

VII.3.1.4.2. Uzywajacych réznych baz danych,

VII.3.1.4.3. O rdznej strukturze

VII.3.1.4.4. O serwery baz danych dziatajgcych na réznych systemach operacyjnych.

VII.3.1.5. Zakres wymienianych danych pomiedzy jednostkami moze by¢ rézny i zalezy od
mozliwosci Lokalnych systemoéw informatycznych danej jednostki ochrony zdrowia.
VII.3.1.6. Podfaczenie nowej jednostki ochrony zdrowa do RCIM nie moze wymagac od dostawcy

Lokalnego systemu informatycznego dla danej jednostki ochrony zdrowia zadnej
specyficznej wiedzy ( np. z zakresu kryptografii ) poza umiejetnoscig implementacji
webservices zgodnie z dokumentacjg protokotu wymiany danych.

VII.3.1.7. Wymiana informacji w ramach sieci pomiedzy jednostkami ochrony zdrowa
wykorzystaniem RCIM, realizujgcej e-Ustugi ma wykorzystywac interfejsy wymiany
danych zgodne z przyjetymi standardowymi protokotami w ochronie zdrowia (np. HL7,
DICOM, XML i PDF zgodne z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 .
w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania).
W przypadku koniecznosci standardowe protokoty mogg zosta¢ rozbudowane o
dodatkowe elementy, nie wystepujace w w/w protokotach.

VIl.4. Oprogramowanie warstwy integracji Systemu PSIM

Nr funkcjonalnosci Funkcjonalnos¢ Wymagalnos¢
VIl.4.1. Szyna ustug w warstwie regionalnej
VIl.4.1.1. Szyna ustug zapewnia komunikacje i wymiane danych pomiedzy R
jednostkami ochrona zdrowia zintegrowanymi z RCIM.
VIl.4.1.2. Szyna ustug dostarcza jednorodny zestaw komend, kolejek, R
funkgcji, procedur, komunikatéw oraz mechanizméw wymiany
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danych, definiujgc sposéb dostepu do Istniejgcych i Lokalnych
systemdw informatycznych dziatajgcych w jedenastkach ochrony
zdrowia zintegrowanych z RCIM. Zestaw ten, jest taki sam dla
wszystkich jedenastek ochrony zdrowia zintegrowanych z RCIM,
umozliwiajac standaryzacje w komunikacji pomiedzy nimi.
Standaryzacja ta realizowana jest na poziomie APl i zapewnia, ze
wszystkie jedenastki ochrony zdrowia zintegrowane z RCIM
uzywaja takich samych mechanizméw do wymiany danych i
komunikacji.

Vil.4.1.3.

Szyna ustug ma posiada¢ mozliwos¢ przetwarzania sekwencyjnego
jak i rownolegtego komunikatéw modutéw systemu, z
mozliwoscig powtdrzen operacji, ktérych wykonanie z jaki$
przyczyn nie powiodto sie. W przypadku wystgpienia btedow w
trakcie przetwarzania komunikatéw przez szyne ustug, btedy te
powinny by¢ w sposdb prosty identyfikowane, poprzez
przypisanie ich do: nazwa modutu, nazwa obiektu, metoda, czas
wystgpienia btedu.

Vil.4.1.4.

Szyna ustug ma by¢ zgodna ze standardami: SOAP 1.1, SOAP 1.2,
SOAP WITH ATTACHMENTS

VI1.4.1.5.

Szyna ustug ma umozliwia¢ implementacje komunikacji
bezposredniej pomiedzy Lokalnymi systemami informatycznymi
na podstawie posiadanych adapterow.

Vil.4.1.6.

Szyna ustug ma umozliwia¢ transformacje danych, transformacje
komunikatow np. xpath/xslt/xquery.

VilL.4.1.7.

Szyna ustug ma umozliwia¢ wzbogacanie transformacji danych o
warunki logiczne lub ograniczenia.

VIl.4.1.8.

Szyna ustug ma obstugiwa¢ wiele warstw transportowych np.:
JMS, HTTP,FTP, TCP.

Vil.4.1.9.

Szyna ustug ma umozliwia¢ monitorowanie poprawnej pracy
ustug.

VII.4.1.10.

Szyna ustug zapewni realizacje odpowiedniego poziomu
bezpieczeristwa w zakresie:

VI1.4.1.10.1.

Uwierzytelniania

VII.4.1.10.2.

Kontroli dostepu

VI.4.1.10.3.

Zarzadzania uzytkownikami, grupami i rolami

VII.4.1.10.4.

Przechowywania i walidacji certyfikatéw, haset, klucza

VI.4.1.10.5.

Audytowania zdarzen bezpieczenstwa

| D (D™ || =

VIl.4.1.11.

Szyna ustug zapewni dostepnos¢ mechanizméw uwierzytelniania i
szyfrowania ustug takich jak: uzytkownik/hasto, weryfikacja
hostow, brak uwierzytelniania, certyfikaty x.509

Vil.4.1.12.

Szyna ustug zapewni mozliwos¢ ograniczenia czasu wywotan dla
ustug oraz Szyna ustug ma zawierac zestawienie adapteréw do
systemdw i standardéw zewnetrznych np: -, nfs, pliki lokalne,
http, smtp, ftp, jms, -, jdbc, edi, oracle, db2.

VIl.4.1.13.

Szyna ustug zapewni obstuge komunikatow typu np.: SOAP, XML, ,
SMTP.

Vil.4.1.14.

Szyna ustug zapewni mozliwos¢ eksportu ustawien
konfiguracyjnych i importu na innej instancji Szyny Ustug.

VII.4.1.15.

Szyna ustug bedzie oparta o serwer aplikacji zgodny ze
standardem JEE (Java Enterprise Edition).

Vil.4.1.16.

Szyna ustug ma zawiera¢ wbudowang mozliwos¢ konfiguracji
ochrony serweréw aplikacyjnych (i aplikacji) przed przecigzeniem.
Dla przyktadu: jesli liczba zadan do serwera/aplikacji jest zbyt
duza, serwer powinien przekierowac nowe zgdania do innych
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instancji w klastrze.

Vil.4.1.17. Szyna ustug ma zapewni¢ mozliwos¢ automatycznego i recznego
restartu (migracji) instancji serweréw aplikacyjnych na innych
fizycznych maszynach w razie awarii, wraz z przeniesieniem R
istotnych dla przetwarzania danych. Automatyczna rekonfiguracja
serwerdw aplikacyjnych po restarcie (zmiana adresu IP, itp.)

VIl.4.1.18. Szyna ustug ma mieé¢ wbudowang obstuge mechanizmoéw
kolejkowych.

Vil.4.1.19. Szyna ustug ma zapewnié obstuge mechanizméw autoryzacji i
mapowania rél przy uzyciu standardu XACML 2.0

VIl.4.2. Interfejs integracji regionalnej

Vil.4.2.1. Wykonawca ma zaprojektowac i wybudowac uniwersalny interfejs
integracji stuzacy do wymiany danych pomiedzy RCIM a R
jednostkami ochrony zdrowa, w tym Partnerdéw Projektu

VIL.4.2.2. Interfejs integracji ma umozliwi¢ wymiane danych w ramach e —
Ustug opisanych w odrebnym rozdziale dokumentu OPZ

VIl.4.2.3. Interfejs integracji musi dziata¢ w oparciu o publiczne standardy
bez wykorzystania komercyjnych mechanizméw oraz R
oprogramowania po stronie warstwy lokalnej

Vil.4.2.4. Dla kazdej e-Ustugi zostang zaprojektowane i wykonane ustugi
typu Web Service umozliwiajgce wymiane wymaganych danych i
gwarantujgce wydajna prace.

Vil.4.2.4.1. Liczba wykonanych ustug typu Web Service dla kazdej e-Ustugi
bedzie zalezna od zakresu i rodzaju obstugiwanych komunikatéw.

VI1.4.2.5. Aby zapewni¢ petng wymiane danych pomiedzy RCIM a
integrowanga jednostkg ochrony zdrowia, rozwigzanie ustugi typu
Web Service po stronie RCIM musi wymagac¢ wytgcznie ustug typu R
Web Serwis po stronie integrowanej jednostki ochrony zdrowia, w
tym Partneréw Projektu.

VIl.4.2.6. Interfejs integracji musi by¢ skalowalny do obstugi do min 150
jednostek ochrony zdrowia.

Vil.4.2.7. Wykonawca musi przekaza¢ zamawiajgcemu dokumentacije
interfejsu integracji zawierajaca nastepujace elementy:

VIl.4.2.7.1. Struktura komunikatow. R

VI.4.2.7.2. Opis przeptywu informacji z wykorzystaniem jednej z powszechnie
stosowanych notacji, np. UML.

VI.4.2.7.3. Schemat komunikacji dla kazdej z e-Ustug opisanej w dokumencie
OPZ.

VI.4.2.8. Projektowany interfejs integracji musi by¢ tozsamy funkcjonalnie z
mechanizmami wymiany danych opisanych w ramach projektu R
Systemu PSIM.

VIl.4.2.9. Wykonawca ma wybudowac interfejs integracji stuzacy do
wymiany danych pomiedzy RCIM a Elektroniczng Platforma
Gromadzenia, Analizy i Udostepniania zasobow cyfrowych o
Zdarzeniach Medycznych ( P1)
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VIIl. Wdrozenie Systemu PSIM

Wdrozenie nalezy rozumie¢ jako szereg uporzadkowanych i zorganizowanych dziatarh majacych na celu
wybudowanie opisanego w OPZ Systemu PSIM. Wdrozenie bedzie realizowane w ramach powotanych do tego
celu struktur organizacyjnych po stronie Zamawiajacego oraz Wykonawcy.

W ramach dokumentu PWP zostang przygotowane informacje na temat struktury organizacyjnej zarzadzania
projektem, w tym muszg zostaé powotane minimum nastepujgce role w projekcie:

1) Kierownik Projektu ze strony Zamawiajacego

2) Koordynator ds. wdrozen ze strony Zamawiajacego
3) Kierownik Projektu ze strony Wykonawcy

4) Koordynator ds. wdrozen ze strony Wykonawcy

W ramach struktury organizacyjnej procesu wdrozenia musi zosta¢ réwniez powotany Komitet Sterujgcy
minimum w sktadzie:

1) Przewodniczacy — przedstawiciel Zamawiajacego
2) Gtéwny Dostawca — przedstawiciel Wykonawcy
3) Gtéwny Odbiorca — przedstawiciel Zamawiajacego

Kazda z tych rél ma prawo powotaé swoich specjalistéw dziedzinowych odpadajgcych za operacyjng realizacje
projektu. Szczegétowe zadania i kompetencje Komitetu Sterujgcego zostang szczegétowo opisane w Palnie
Wdrozenia Projektu.

W ramach procesu Wdrozenia zaplanowano, iz nastgpig po sobie chronologicznie nastepujgce dziatania:

1. Przygotowanie Projektu struktury Systemu PSIM
Pierwszym zadaniem do wykonania w ramach procesu wdrozenia jest opracowanie przez Wykonawce w
porozumieniu z Zamawiajgcym Projektu struktury Systemu PSIM, ktory zgodnie z umowa sktada sie z dwdch
czesci:

1.1 Analizy przedwdrozeniowej

1.2 Dokumentacji Projektowe;j
Oba dokumenty stanowig bazowy zapis opisujgcy budowany System PSIM. Na podstawie zapisow w tych
dokumentach bedg prowadzone i odbierane poszczegdlne zadania realizowane przy budowie Systemu PSIM.
Dokumenty te waz z SIWZ bede stanowity podstawe do weryfikacji funkcjonalnej i jakosciowej Systemu PSIM w
trakcie odbioréw.

2 Dostawa i instalacja infrastruktury Sieciowej
Dostawa i instalacja infrastruktury sieciowej jest zadaniem majacym na celu budowe lub modernizacje
pasywnego sprzetu sieciowego oraz dostawe, instalacje i konfiguracje aktywnego sprzetu sieciowego do
wskazanych lokalizacji wedtug harmonogramu w porozumieniu z Zawijajagcym i Partnerami Projektu. Zadanie to
wymaga odpowiedniego zaplanowania dostaw i prac w taki sposdb, aby nie kolidowato to z biezacg pracg
Partneréw Projektu.

Wymagania w zakresie organizacji prac instalacyjnych:

a) Wykonaweca bedzie dostarczat pasywny sprzet sieciowy sukcesywnie w iloSci niezbednej do
prowadzenia prac instalacyjnych zgodnie z harmonogramem.

b) Wykonawca bedzie dostarczat aktywny sprzetu sieciowego sukcesywnie w terminie
bezposrednio poprzedzajacym jego instalacje i w sposéb dopasowany do mozliwosci
logistycznych zamawiajacego i Partneréw Projektu. Zakres i wielkosci dostaw nalezy
kazdorazowo uzgodni¢ z Zamawiajgcym.

c) Zaprzechowywanie narzedzi i materiatéw (w tym pasywnego i aktywnego sprzetu
sieciowego) w miejscu instalacji odpowiada Wykonawca. Wykonawca zobowigzany jest
zagwarantowac przechowywanie materiatéw zgodnie z wymaganiami producenta.

3 Dostawa i instalacji infrastruktury sprzetowe;j
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Dostawa i instalacja infrastruktury sprzetowej jest zadaniem majgcym na celu dostarczenie zamawianego
sprzetu do wskazanych lokalizacji wedtug harmonogramu w porozumieniu z Zamawiajgcym i Partnerami
Projektu.

Zadanie to wymaga odpowiedniego zaplanowania dostaw i prac w taki sposdb, aby nie kolidowato to z biezgcg
pracg Partneréw Projektu.
Wymagania w zakresie logistyki dostaw:
d) Wykonawca ma zapewni¢ wniesienie dostarczonego sprzetu do miejsca (pomieszczenia) u
Partnera Projektu lub w RCIM, wskazanego przez Zamawiajacego.
e) Wykonawca bedzie dostarczat sprzet sukcesywnie w terminie bezposrednio poprzedzajgcym
jego instalacje i w sposdb dopasowany do mozliwosci logistycznych zamawiajacego i
Partneréw Projektu. Zakres i wielkosci dostaw nalezy kazdorazowo uzgodni¢ z Zamawiajgcym.

4 Dostawa i instalacja Oprogramowania systemowego i narzedziowego

W ramach zadania dostawy i instalacji Oprogramowania systemowego i narzedziowego Wykonawca ma
dokonac instalacji wymaganego oprogramowania systemowego i narzedziowego na dostarczonym uprzednio
sprzecie. Dostawa i instalacja ma by¢ wykonana we wskazanych lokalizacjach zgodnie z Planem Wdrozenia
Projektu. Po zakonczeniu instalacji, zainstalowane oprogramowanie musi zosta¢ skonfigurowane tak aby
dziatato poprawnie zgodnie z jego przeznaczeniem i wymagang architekturg rozwigzania Systemu PSIM oraz
zapewni¢ prawidtowg prace Oprogramowania aplikacyjnego.

5 Dostawa, instalacjg i konfiguracja Oprogramowania aplikacyjnego

W ramach zadania dostawy i instalacji Oprogramowania aplikacyjnego Wykonawca ma dokonac instalacji
zamawianego oprogramowania aplikacyjnego. Dostawa i instalacja ma by¢ wykonana we wskazanych
lokalizacjach oraz zgodnie z Planem Wdrozenia Projektu. Po zakonczeniu prac instalacyjnych oprogramowanie
musi zosta¢ skonfigurowane tak aby oferowato funkcjonalnos¢ opisang w SIWZ oraz zgodnie z wymagang
architekturg rozwigzania Systemu PSIM.

6 Integracja RCIM z Partnerami Projektu i Podmiotami leczniczymi

Zadania te polegaja na integracji wskazanych jednostek ochrony zdrowia i RCIM w ramach Systemu PSIM,
zgodnie z wymagana architektura rozwigzania systemu PSIM oraz okreslonymi elementami warstwy integracji
Systemu PSIM. . Gtdwnym celem integracji jest uruchomienie e-Ustug w zakresie synchronizacji i wymiany
danych pomiedzy RCIM a systemami uzytkowanymi u Partneréw Projektu oraz systemami uzytkowanymi przez
Podmioty lecznicze.

7 Testy

W ramach tego zadania zostang przeprowadzone wszystkie testy opisane w SIWZ. Celem przeprowadzenia
testow jest weryfikacja przez Zamawiajgcego, czy wszystkie prace wykonane w trakcie budowania Systemu
PSIM zostaty wykonane prawidtowo i zgodnie z zatozeniami funkcjonalnymi i jakosciowymi. Testy bedg
przeprowadzane zaréwno przez pracownikow Partnerdw Projektdw jak i wskazanych przez Zamawiajgcego
0s6b i podmiotdéw zewnetrznych.

Pozytywne zakonczenie testow wraz z usunieciem wskazanych Wad jest niezbedne aby dla poszczegdlnych
komponentdéw oraz Systemu PSIM dokona¢ odbiorow w ramach poszczegdlnych etapdw oraz odbioru
koncowego.

8 Odbidr korncowy

Zadanie to ma na celu potwierdzenie wykonanie wszystkich zadan wynikajacych z Projektu, w tym odebrania
wszystkich Komponentow i etapdow Projektu oraz dostarczenia wszystkich wymaganych w zamdwieniu
dokumentéw. Dokonanie odbioru korncowego zakonczy prace przy budowie Systemu PSIM i bedzie podstawg
do przekazania Systemu PSIM do uzytkowania produkcyjnego.

9 Migracja
Migracja jest jednym z elementow sktadowych procesu wdrozenia. W ramach budowy Systemu PSIM wystgpi
koniecznos¢ migracji danych z Istniejgcych systeméw informatycznych do Lokalnych systeméw
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informatycznych. Zakres, sposéb migracji danych, oraz dostepny czas na wykonanie Migracji produkcyjne;j,
zostanie doktadnie uzgodniony z kazdym Partnerem projektu na etapie analizy przedwdrozeniowe;j.

Wykonawca zobowigzany jest przygotowac niezbedne narzedzia (skrypty migracyjne, bilanse otwarcia)
umozliwiajgce wykonanie kompletnej migracji wskazanych danych, ktére zostang przeniesione w czasie
dostepnym na wykonanie Migracji, wynikajgcym z organizacji biezgcej pracy u danego Partnera Projektu i
koniecznosci zachowania ciggtosci procesdéw biznesowych u Partneréw Projektow.

W przypadku wymiany istniejgcych systeméw informatycznych, wymagane jest przeniesienie istniejgcych
danych, ktére znajdujg sie w rejestrach i bazach danych Istniejgcych systemdw informatycznych. Dane muszg
zostaé przeniesione do Lokalnych systemdw informatycznych przed przystgpieniem do produkcyjnego uzycia
nowego Oprogramowania aplikacyjnego.

W zakresie Oprogramowania aplikacyjnego- System administracyjny- dopuszcza sie, po uprzednim uzgodnieniu
z danym Partnerem Projektu, uproszczone przeniesienie danych polegajace na przeniesieniu informacji
bilansami otwarcia.

Mozliwe obszary bilanséw otwarcia: bilans otwarcia FK, kartoteki pracownikéw, Kartoteki srodkéw trwatych),
przeniesieniu aktualnych pozycji stownikéw (np. kontrahenci) oraz przeniesieniu informacji koniecznych dla
prawidtowego naliczania w nowych systemach ( np. staze pracy, nieobecnosci, urlopy, rozrachunki ) w
kolejnych okresach.

Doktadny zakres danych podlegajgcych bilansowi otwarcia zostanie uzgodniony z kazdym Partnerem Projektu.

Nowy modut Rozliczenia kontraktow z NFZ musi umozliwiaé po przeniesieniu danych korygowanie rozliczen z
NFZ do 3 lat wstecz.

W zakresie Oprogramowania aplikacyjnego - System medyczny HIS, System RIS i System PACS -wymagane jest
przeniesienie wszystkich danych historycznych z zachowaniem ich powigzan a w przypadku formularzy
dokumentacji medycznej rowniez z zachowaniem uktadu prezentacji danych.

Przeniesione (zmigrowane) dane muszg by¢ dostepne dla uzytkownikow bezposrednio z poziomu nowego
Oprogramowania aplikacyjnego, tak samo jak nowo wprowadzane.

Wykonawca zobowigzany jest przeprowadzic¢ testowg migracje na srodowisku testowym, w takim zakresie, aby
oceni¢ jakos¢ przygotowanych narzedzi migracyjnych wraz z ich wydajnoscig, oraz na podstawie tego
przygotowac i potwierdzi¢ szczegétowy harmonogram migracji w odniesieniu do dostepnego czasu na
wykonanie Migracji produkcyjnej.

Wykonawca zobowigzany jest usung¢ wszelkie btedy w danych zaréwno historycznych jak i biezgcych
powstatych w wyniku migracji.

Szacowane ilosci danych obrazowych do migracji
Wwraz z szacowanym prognozowanym przyrostem rocznym

‘ Wolumen danych

SPZOZ w Jarostawiu nie dotyczy
WSP w Krosnie 5TB
WS w Przemyslu 1,4TB
WSS im. Chopina 10TB
SW nr 2 w Rzeszowie 8TB
SZGiChP nie dotyczy
WS w Tarnobrzegu 8,5TB
WPSP w Zurawicy nie dotyczy
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IX. Infrastruktura sprzetowa

Wymagania ogdlne dotyczace dostarczanej Infrastruktury sprzetowej Systemu PSIM

1) Cata dostarczona Infrastruktura sprzetowa musi by¢ fabrycznie nowa, tzn. nieuzywana przed dniem
dostarczenia, z wytgczeniem uzywania niezbednego dla przeprowadzenia testdw poprawnej pracy
urzadzen wchodzacych w jej sktad.

2) Dostarczone urzgdzenia oraz dostarczone wraz z nimi Oprogramowanie systemowe i narzedziowe musi
pochodzi¢ z oficjalnych kanatow dystrybucyjnych producenta, zapewniajgcych w szczegdlnosci realizacje
uprawnien gwarancyjnych.

3) Dostarczane urzadzenia muszg by¢ zaopatrzone w kable umozliwiajagce podtaczenie ich do sieci
energetycznej oraz Infrastruktury sieciowe;j.
4) Dtugosc¢ kabli podtaczeniowych do Infrastruktury sieciowej powinna zosta¢ okreslona w trakcie instalacji

urzadzen w miejscu ich docelowego przeznaczenia.

IX.1. Warstwa lokalna (Partnerzy Projektu)

IX.1.1. Sprzet komputerowy
1X.1.1.1. Stacja robocza
Element Wymagania minimalne dla produktu
Procesor Procesor klasy x86 osiggajgcy w tescie CPU Mark wynik min 4833 punktow — do oferty
nalezy dotgczy¢ wydruk ze strony: http://www.cpubenchmark.net potwierdzajgcy
spetnienie wymogow SIWZ
Chipset Rekomendowany przez producenta
Pamie¢ 4 GB RAM, min 2 sloty, 12GB/s, mozliwo$¢ rozbudowy do 32GB

Ptyta gtéwna

Z niezamazywang informacjg w BIOS zawierajgcg nazwe producenta oraz model i nr
seryjny komputera; z wbudowanym kontrolerem dyskow obstugujgcym konfiguracje RAID
0,1,5.

Wyposazona w ztgcza: 1 x PCl-Express x 16, 2 x PCl-Express x4, 2 x PCl-Express x 1, 2 x PClI,
- DVI-port (opcjonalnie HDMI, D-SUB), min. 11 portow USB

Dysk twardy

1 szt 500GB SATA, transfer zewnetrzny min. 1,5 Gb/s

Obudowa

Obudowa typu Tower, metalowa, umozliwiajgca prace w pionie jak i w poziomie oraz
montaz tgcznie 3 szt napeddw zewnetrznych 5.25”. Opcjonalny montaz dwdéch
dodatkowych dyskow wewnetrznych. Wbudowany czujnik otwarcia obudowy oraz
mechaniczne zabezpieczenie otwarcia obudowy w postaci ktédki z kluczykiem
»indywidualnym” i uniwersalnym kluczykiem serwisowym tzw. ,master key” lub zamka
elektromagnetycznego. Suma wymiaréw obudowy max 110cm.

Karta graficzna

Grafika zintegrowana z procesorem lub posadowiona na ptycie gtéwnej powinna
umozliwiaé prace dwumonitorowg ze wsparciem dla HDMI v1.4 z 3D, ze sprzetowym
wsparciem dla kodowania H.264 oraz MPEG2, DirectX 10.1, OpenGL 3.0, Shader 4.1
posiadajgca min. 6EU (Graphics Execution Units) oraz Dual HD HW Decode o max
rozdzielczosci 2560x1600 @ 60Hz (cyfrowo) i 2048x1536 @ 75Hz (analogowo)

Karta muzyczna

Zintegrowana z ptytg gtdwna
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Karta sieciowa

Zintegrowana 10/100/1000, WakeOnLan.

Naped optyczny

Umozliwiajacy odczyt i zapis ptyt w standardach CD, DVD — DL

Zintegrowane ztgcza
wyprowadzone na
zewnatrz obudowy

Opcjonalnie - 2x PS/2,

Min.11 x USB 2.0 (w tym 8 zewnetrznych), w tym min. 3 x USB 3.0,
1 x RJ45,

1 x wejscie audio,

1 x wyjscie audio,

1 x wejscie mikrofonowe.

1 x DVI-port

1 x Display Port

Klawiatura pethowymiarowa, uktad QWERTY US, przewodowa podtaczana przez port USB.

Klawiatura
Mysz Przewodowa laserowa dwu przyciskowa mysz z rolkg podtgczana do portu USB
Zasilacz Zasilacz umozliwiajacy bezproblemowa prace komputera przy petnym wyposazeniu w

dodatkowe urzadzenia podpiete poprzez porty i sloty rozszerzen, przy petnym obcigzeniu,
o sprawnosci 90%

System operacyjny
Oprogramowanie
dodatkowe

Microsoft Windows 7 Professional 64 PL lub system rdwnowainy oraz zestaw ptyt
umozliwiajgcy przywrdcenie systemu. System rownowazny powinien posiadaé
nastepujgce cechy:

1. wsparcie dla architektury 32 i 64 bitowej,
obstuga procesoréw wielordzeniowych,
graficzny okienkowy interfejs uzytkownika,
obstuga co najmniej 8 GB RAM,
petna  obstuga sprzetu bedacego przedmiotem zamodwienia
(kompatybilnos¢ sterownikéw, w tym sterownikow do urzadzen
peryferyjnych),
6. wspotpraca z Active Directory, mozliwos¢ pracy sieciowe;j,
7. mozliwos¢ darmowej aktualizacji poprzez sie¢,
8. posiadajacy wsparcie pomocy technicznej producenta.

ukhwnN

Support dla systemu operacyjnego, opublikowane sterowniki | oprogramowanie na
stronach producenta.

Zarzadzanie

Dofaczone dedykowane oprogramowanie producenta komputera umozliwiajgce zdalng
inwentaryzacje sprzetu, monitorowanie stanu jego pracy, zmiane ustawien BIOS’u oraz na
aktualizacje sterownikéw oraz BIOSu.

Bezpieczenstwo

1. BIOS musi posiada¢ mozliwosé:

- skonfigurowania hasta ,,Power On” oraz ustawienia hasta dostepu do BIOSu
(administratora) w sposéb gwarantujgcy utrzymanie zapisanego hasta nawet
w przypadku odtaczenia wszystkich zrédet zasilania i podtrzymania BIOS,

- mozliwos¢ ustawienia hasta na dysku (drive lock);

- blokady/wytaczenia portéw USB, COM, karty sieciowej, karty audio;

- blokady/wytaczenia kart rozszerzen/slotow PCl;

- kontroli sekwencji boot-3cej;

- startu systemu z urzadzenia USB;

- funkcja blokowania BOOT-owania stacji roboczej z zewnetrznych urzadzen;

- blokowania zapisu na dyskach wymiennych USB;

2. Komputer musi posiadaé zintegrowany w ptycie gtéwnej aktywny uktad zgodny ze
standardem Trusted Platform Module (TPM v 1.2);

3. Mozliwosc¢ zapiecia linki typu Kensington;

4. Udostepniona bez dodatkowych opfat, petna wersja oprogramowania, szyfrujgcego
zawartos¢ twardego dysku zgodnie z certyfikatem X.509 oraz algorytmem szyfrujgcym
AES 128 bit oraz AES 256bit, wspétpracujgcego z wbudowang sprzetowaq platforma
bezpieczenstwa. Oprogramowanie powinno by¢ dostarczone bezptatnie na okres
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trwatosc projektu.

Gtosnosé

Maksymalnie 25 dB z pozycji operatora, pomiar zgodny z normg I1SO 9296 / ISO 7779;
wymaga sie dostarczenia odpowiedniego certyfikatu lub deklaracji producenta.

Certyfikaty i standardy

1. Potwierdzenie kompatybilnosci komputera na stronie Microsoft Windows

Hardware Compatibility List na dang platforme systemowa.

Deklaracja zgodnosci CE.

Certyfikat jakosci ISO 9001: 2000 producenta komputera.

Certyfikat jakosci ISO 14 001.

Mozliwos¢ nieodptatnej aktualizacji i pobrania sterownikéw do oferowanego

modelu komputera w najnowszych certyfikowanych wersjach przy uzyciu

dedykowanego darmowego oprogramowania producenta lub bezposrednio

z sieci Internet za posrednictwem strony www producenta komputera po

podaniu numeru seryjnego komputera lub modelu komputera w okresie

trwatosci projektu.

6. Oferowane modele komputeréw muszg posiadac certyfikat Microsoft,
potwierdzajacy poprawng wspoétprace oferowanych modeli komputeréw z
systemem operacyjnym Windows 7 32bit/64bit

uhwN

1X.1.1.2. Monitor
Parametr Wymagania minimalne dla produktu
Typ LCD kolorowy 21,5” panoramiczny, matryca typu TN LED.
Plamka Max 0,25mm

Rozdzielczosé

1920x1080 (musi by¢ zgodna z parametrami karty graficznej oferowanej stacji
komputerowej).

Jasnos¢

min. 250 cd/m?2

Kontrast

Typowy min. 1000:1;

Katy widzenia
(poziom/pion)

170°/160° (CR 10:1)

Czas reakcji matrycy

max 5ms (on/off)

Normy

TCO 5.0, Energy Star, EPEAT Silver.

Inne

Wbudowany zasilacz,

0OsD,

DVI-D lub analogowe D-Sub lub Display Port - Przewdd sygnatowy w komplecie
Whbudowane gtosniki lub zintegrowane

Przewdd zasilajgcy w komplecie

1X.1.2.

IX.1.2.1.

Sprzet administracyjny

Urzadzenia wielofunkcyjne dla uzytkownikéw bez dupleksu

Wiasciwosé

Wymagania minimalne dla produktu

Technologia Druku

Monochromatyczny druk laserowy

Jezyki druku

PCL 6, PCL 5, emulacja Postscript poziom 3,

Obcigzenie miesieczne

min. 8 000 stron miesiecznie.

Rozdzielczos$¢ druku 600x600 dpi

Panel sterowania Wyswietlacz tekstowy LCD lub dotykowy; Wskazniki LED.
Pamiec min. 128 MB

Predkos¢ druku min. 25 str. A4/min.
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Czas wydruku
pierwszej strony

PODKARPACKIE

min. 10 sekund

Skaner

Stolikowy z podajnikiem dokumentéw na minimum 35 arkuszy

Format pliku JPEG, TIF, PDF wielostronicowy.
skanowania

Rozdzielczo$¢ min. 1200 dpi

skanowania

Powiekszenie/zmniejsz | 25 - 400%.

enie

Faks 33,6 Kbps (3 sekundy na strone)

Pamiec¢ faksu

TAK

Porty

min. 1 x USB 2.0, RJ-45

Format wydruku

Minimum A4

Podajniki papieru

Podajnik papieru min. na 250 ark., podajnik reczny.

Odbidr papieru

min. 100 arkuszy.

Formaty nosnikéw

A4, A5, B5.

Sterowniki oprogramowanie z rodziny Windows oraz Linux; Mac OS.
1X.1.2.2. Urzadzenia wielofunkcyjne dla uzytkownikéw z dupleksem
Wrtasciwos¢ Wymagania minimalne dla produktu

Technologia Druku

Monochromatyczny druk laserowy

Jezyki druku

PCL 6, PCL 5c, emulacja Postscript poziom 3; PDF 1.7

Rekomendowane miesieczne 750-3000
obcigzenie

Rozdzielczo$¢ 1200x1200 dpi
Czas wydruku pierwszej strony 8s

Panel sterowania

Kolorowy ekran dotykowy;
port USB do drukowania z pamieci USB

Pamiec 256 MB
Predkos¢ druku 33 str. A4/min.
Dupleks Automatyczny
Skaner Ptaski

Szybkos¢ skanowania

Minimum: Czarny - 20 str./min; Kolorowy-: 5 str./min

Automatyczny podajnik

do 50 arkuszy

dokumentéw

Rozdzielczo$¢ skanowania 1200 dpi
Kodowanie koloru 30 bit
Poziomy odcieni szarosci 256

Format pliku skanowania ( do

komputera)

PDF, PDF z mozliwoscig wyszukiwania, JPG, RTF, TXT, BMP, , TIFF

Format pliku skanowania na
urzadzenie USB i skanowania z
przedniego panelu do folderu

sieciowego

JPG i PDF

Maksymalny rozmiar dokumentu

skanowanego

216 x 297 mm
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Twain

Min. Wersja 1.9

Skanowanie dwustronne

Tak, Jednoprzebiegowe (nie dopuszcza sie skanowania dwustronnego —
dwuprzebiegowego ((odwracanie kartki przez modut podajnika
dokumentoéw))

Predkosc¢ kopiowania 33 kopii/min
Rozdzielczos$¢ kopiowania Do 600x600 dpi
Powiekszenie/zmniejszenie 25 -400%

Porty USB 2.0, RJ-45 (10/100/1000 Base-TX), Front USB ( do wydruku z
pamieci USB i skanowania na USB)

Format wydruku A4

Marginesy wydruku Maksymalnie po 5 mm z kazdej strony

Mozliwos¢ druku w trybie Tak

ekonomicznym

Podajniki papieru

Minimum: Taca 1: 50 arkuszy, Taca 2: 250 arkuszy;
Opcja: Mozliwos$¢ doposazenia urzadzenia o Tace 3: 500 arkuszy

Gramatura obstugiwanych nosnikow

ADF: 60 do 90 g/m’ ;
Podajnik 1: od 60 do 163 g/m’

3

Odbidr papieru

150 arkuszy

Formaty nosnikow

A4; A5; A6; B5 (JIS);
Rozmiary niestandardowe od 76 x 127 do 216 x 356 mm

Faks

33,kbps

Pamiec faksu

minimum 300 stron

Inne wymagane parametry faksu

automatyczna redukcja faksu; automatyczne powtarzanie numeru;
Opdzinione wysytanie faksow;; przekazywanie faksow; interfejs
faksu/telefonu/automatycznej sekretarki:; odpytywanie faksu;; funkcja
blokady niepozadanych fakséw; liczba numerdéw szybkiego wybierania:
minimum 100

Obstugiwane systemy operacyjne

Windows® XP w wersji 32-bitowej pozostate Microsoft® Windows® 7
w, Windows Vista® ,Microsoft® Windows® Server 2008, Windows®
Server 2003 w wersjach 32-i 64-bitowych Mac OS X 10.5 lub nowszy,
Linux Unix

Materiaty eksploatacyjne

Urzadzenie dostarczone z kartridzem o wydajnosci 2500 stron ISO/IEC
19752, (kartridz wyposazony w beben)

1X.1.2.3. Urzadzenia wielofunkcyjne dla archiwum dokumentacji

Nazwa parametru

Wymagania minimalne dla produktu:

Funkcje

Drukowanie w kolorze, kopiowanie w kolorze, skanowanie w kolorze z
wysytaniem dokumentdéw poczta elektroniczng, skanowanie do
folderu, wspotpraca z uniwersalnym sterownikiem druku,

opcjonalnie wysytanie fakséw linig analogowg

Obstuga protokotow

IPv4/1Pv6: Apple Bonjour Compatible (Mac OS X wer. v10.6 lub
wyzsza), SNMPv1/v2c/v3, HTTP, HTTPS, FTP, TFTP,

Port 9100, LPD, WS Discovery, IPP, Secure-IPP, IPsec; Auto-
IP,BOOTP/DHCP, WINS,

Standardowe rozwigzania
komunikacyjne

port 10/100/1000Base-T, port USB 2.0do drukowania, port USB do
podtaczenia pamieci zewnetrznej USB — do drukowania z pamieci
zewnetrznej i skanowania na pamie¢ USB

Wsparcie dla technologii

Skanowanie do e-mail, Skanowanie do SMB, Skanowanie FTP,
bezposredni druk plikow PDF w wersji minimum 1.4

Zainstalowana pamie¢

1 GB + dysk twardy min 300 GB

Czas wydruku pierwszej strony

Do12s
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Normatywny cykl pracy (miesiecznie, | 100 000 stron
format A4)

Jakos¢ druku (rozdzielczosé¢ 600 x600 dpi
rzeczywista)

Predkos¢ drukowania (A4, w czerni i 30 str./min

w kolorze, tryb normalny)

Standardowe jezyki drukarki
(dopuszcza sie emulacje)

Postscript poziom 3, PCL 6, PCL 5, PDF 1.4

Typ skanera

Skaner ptaski, automatyczny podajnik dokumentéw dwustronnych,
skanowanie w kolorze

Pojemnos¢ automatycznego 100 arkuszy

podajnika dokumentow

Optyczna rozdzielczo$¢ skanowania 600 dpi

Szybkos¢ skanowania 30 str/min kolor oraz mono
Kodowanie koloru 24-bitowe

Skanowanie w kolorze Tak

Poziomy skali szarosci 256

Format pliku zawierajgcego
zeskanowany obraz

PDF, JPEG, TIFF, MTIFF, XPS; PDF/A,;

Zmniejszanie/powiekszanie kopii 25-400%

Druk dwustronny Automatyczny
Liczba podajnikéw papieru 2

Pojemnos$¢ podajnikédw papieru w 350 arkuszy
standardzie

Maksymalna pojemnos¢ podajnikéw | 3500 arkuszy
papieru

Podstawa na kétkach z podajnikiem Opcja

papieru umozliwiajaca relokacje
urzadzenia

Nosniki

Papier (kolorowy, firmowy, zwykty, gtadki, wstepnie zadrukowany,
dziurkowany, ekologiczny, szorstki, o sredniej gramaturze, o wysokiej
gramaturze, o bardzo wysokiej gramaturze, btyszczacy o sredniej
gramaturze, btyszczacy o wysokiej gramaturze, btyszczacy o bardzo
wysokiej gramaturze); koperty, etykiety, karton, folie , zdefiniowany
przez uzytkownika

Standardowe wymiary nosnikéw

A3, A4; A5; A6; B5 (JIS)

Niestandardowe wymiary nosnikow

od 76 x 127 do 320 x 470 mm

Obstugiwana gramatura nosnikéw do
druku

od 60 do 220 g/mz‘ (dla wszystkich podajnikéw)

Dodatkowe wyposazenie

Minimum: podajnik szufladowy na papier o pojemnosci 500arkuszy;
podajniki na kétkach umozliwiajgce swobodng relokacje

Obstugiwane systemy operacyjne

Windows XP® (SP2+) oraz

Microsoft® Windows® 7, Windows Vista®, Windows® Server 2003,
Windows® Server 2008, Windows® Server 2008R2wszystkie w wersjach
32-i 64-bitowych; Mac OS X v10.6 lub nowszy,

Citrix® i Windows® Terminal Services; Novell®; Linux; UNIX®; SAP

Panel sterowania

Kolorowy panel dotykowy, mozliwos¢ podgladu i edycji dokumentéw
skanowanych, gniazdo Host USB

1X.1.3. Infomat
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W kazdej z jednostek wojewddzkich, biorgcej udziat w projekcie, zainstalowane bedg Infomaty (infokioski),
ktére dzieki odpowiedniej konfiguracji i facznosci internetowej, beda stanowity punkt dostepu do informacji
zawartych w medycznym portalu informacyjnym PSIM. Konkretne ilosci dostarczanych infomatéw zalezg od
potrzeb (zbadanych na podstawie przeprowadzonego audytu informatycznego poprzedzajgcego stworzenie
dokumentacji projektowej), wielkosci jednostki i mozliwosci lokalowych. llosci Infomatdéw (miedzy 1 a 4 sztuki
na jednostke) spetniajg potrzeby jednostek w zakresie swobodnego dostepu pacjentéw do tego rodzaju
punktéw. Jednostki sg odpowiedzialne za rozmieszczenie infomatdw w odpowiednich miejscach
gwarantujacych ich widocznos¢ i powszechny dostep.

Dostawa, instalacja i uruchomienie Infomatu jest w ramach Obowigzkédw Wykonawcy.
Infomat sktada sie z nastepujacych elementéw:

1. Obudowa

2. Komputer

3.  Monitor

4. Naktadka dotykowa na monitor

5. Oprogramowanie zarzadzajgce kioskiem
6. Prace instalacyjno — konfiguracyjne

1X.1.3.1. Obudowa.
Element Wymagania minimalne dla produktu:
wymagania techniczne 1. Gorny panel kiosku osadzony na standzie z podstawg
2. Gorny panel kiosku umieszczony pod katem tak aby umozliwié fatwosé obstugi
kiosku
3. Stand (noga) umieszczona pod katem na podstawie obudowy — kat ok. 80 stopni
4. Obudowa sktadajaca sie z trzech bryt
a) Gorny panel (z monitorem dotykowym)
b) Stand (noga)
c) Podstawa (umieszczona za standem)
5. Kolor obudowy — grafitowy jasny
6. Wysokos¢ kiosku - do 150cm
7. Potozenie klawiatury i monitora regulowane elektrycznie co najmniej w zakresie 90 -
120 cm z mozliwoscig obstugi zmiany potozenia przez osoby niepetnosprawne
poruszajgce sie na wdzkach
8. Zapewniajaca odpowiednig wentylacje
9. Zapewniajaca szybka i bezpieczng obstuge serwisowa
10. Podswietlane logo i nazwa

1X.1.3.2. Komputer

Element

Wymagania minimalne dla produktu:
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Procesor Procesor klasy x86 osiggajgcy w tescie CPU Mark wynik min. 336 punktéw — do oferty
nalezy dotgczy¢ wydruk ze strony: http://www.cpubenchmark.net potwierdzajgcy
spetnienie wymogoéw SIWZ

Pamieé Min. 4 GB RAM

Ptyta gtéwna

Producenta komputera, opatrzona trwatym jego Logo z niezamazywang informacjg w BIOS
zawierajacg nazwe producenta oraz model nr seryjny komputera; z wbudowanym
kontrolerem dyskéw. Wyposazona w ztgcza: min. 2 x USB, SPDIF, HDMI, analogowe D-Sub,
RJ45, wejscie mikrofonowe, wyjscie stuchawkowe

Dysk twardy

1 szt dysk HDD min. 250GB SATA, transfer zewnetrzny min. 1,5 Gb/s

Obudowa

Obudowa typu Nettop, plastikowa, umozliwiajgca prace w pionie jak i w poziomie. Wielkosé
obudowy nie moze przekroczy¢ 25 cm (suma dtugosci bokdw).

Karta graficzna

Grafika zintegrowana z procesorem lub posadowiona na ptycie gtéwnej powinna
umozliwia¢ prace dwumonitorowg ze wsparciem dla HDMI, ze sprzetowym wsparciem dla
kodowania min. DirectX 9.0,

Karta muzyczna

Zintegrowana z ptytg gtéwna

Karta sieciowa

Zintegrowana 10/100/1000, WakeOnLan.

Zintegrowane zfacza
wyprowadzone na
zewnatrz obudowy

min. 2 x USB 2.0
1 x RJ45,

1 x wejscie audio
1 x wyjscie audio,

Klawiatura Klawiatura petnowymiarowa, uktad QWERTY US, przewodowa podtgczana przez port USB
Mysz Przewodowa optyczna dwu przyciskowa mysz z rolkg podtgczana do portu USB
Zasilacz Zasilacz umozliwiajacy bezproblemowa prace komputera przy petnym wyposazeniu w

dodatkowe urzadzenia podpiete poprzez porty, przy petnym obcigzeniu

System operacyjny
Oprogramowanie

Microsoft Windows 7 Home 64 PL lub system rownowazny. System réwnowazny powinien
posiadaé nastepujgce cechy:

dodatkowe - wsparcie dla architektury 64 bitowej,
- obstuga procesoréw wielordzeniowych,
- graficzny okienkowy interfejs uzytkownika,
- petna obstuga sprzetu bedgcego przedmiotem zamowienia (kompatybilnosé sterownikéw,
w tym sterownikéw do urzgdzen peryferyjnych),
- posiadajacy wsparcie pomocy technicznej producenta co najmniej do korica 2016 roku.
Support dla systemu operacyjnego, opublikowane sterowniki | oprogramowanie na
stronach producenta.

1X.1.3.3. Monitor
Parametr Wymagania minimalne dla produktu:

Typ LCD kolorowy 19”, format 5:4, matryca typu MVA

Plamka Max 0,25mm

Rozdzielczos¢ 1280 x 1024

Jasnos¢ min. 250 cd/m2

Kontrast Typowy min. 800:1;

Katy widzenia
(poziom/pion)

Min. 170°/170°

Czas reakcji matrycy

max 9ms (on/off)

Normy

TCO 5.0, Energy Star, EPEAT Silver

Inne

Wbudowany zasilacz,
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Ztacza: VGA (D-Sub), DVI-D
Interfejs : 15-pin D-SUB VGA, DV
1X.1.3.4. Nakfadka dotykowa na monitor
Parametr Wymagania minimalne dla produktu:
Typ Wykonana w technologii pojemnosciowej 225 min dot./pkt
Grubos¢ do4 mm
Rozdzielczos¢ 2048 x 2048
Przepuszczalnos¢ min 85%
Swiatta
Pobér energii +5V@100MA

Wytrzymatos¢

225 min dotknie¢ na punkt

Temperatura pracy

od 0 do 50 stopni C

Temperatura otocz

enia |od —20 do 60 stopni C

Certyfikaty CE, FCC, UL
Inne Wilgotnos¢: od 5 do 95% przy 40 stopni C
Wstrzgsy: do 10G (11ms czasu)
1X.1.3.5. Oprogramowanie zarzgdzajace infomatem
IX.1.3.5.1. Oprogramowanie zainstalowane na kiosku informacyjnym umozliwiajgce wyswietlanie

réznych informacji a w szczegélnosci:

IX.1.3.5.1.1. wskazanych stron internetowych
1X.1.3.5.1.2. dokumentéw w formacie plikow .doc, pdf
IX.1.3.5.1.3. informacja jak sie zapisa¢ do biblioteki

IX.1.3.5.2.

IX.1.3.5.3.
IX.1.3.5.4.

1X.1.3.5.5.

Oprogramowanie powinno umozliwia¢ definiowanie przyciskow i akcji do przyciskéw na
stronie gtéwnej kiosku informacyjnego

Panel konfiguracyjny powinien umozliwia¢ definiowanie dowolnych zrédet danych.
Dodatkowo na kiosku powinno by¢ zainstalowane oprogramowanie umozliwiajgce zdalne
podtaczenie sie do urzadzenia i zdalng konfiguracje.

Oprogramowanie powinno wykorzystywac platforme programistyczng obejmujaca
srodowisko uruchomieniowe. Zadaniem platformy jest zarzadzanie réznymi elementami
systemu: kodem aplikacji, pamiecia i zabezpieczeniami. W srodowisku tym mozna tworzy¢
oprogramowanie dziatajace po stronie serwera internetowego oraz pracujgce na systemach,
na ktore istnieje dziatajgca implementacja tej platformy. W sktad platformy wchodza:
kompilatory jezykdéw wysokiego poziomu — standardowo C++/CLI,\ C#, Visual Basic .NET, J#
oraz kompilator just-in-time kodu zarzadzanego wraz z debuggerem

1X.1.3.6. Prace instalacyjno — konfiguracyjne

IX.1.3.6.1.

IX.1.3.6.2.
1X.1.3.6.3.
1X.1.3.6.4.
IX.1.3.6.5.
IX.1.3.6.6.
IX.1.3.6.7.
IX.1.3.6.8.

IX.1.3.6.9.

Montaz i uruchomienie dostarczonych kioskéw informatycznych wraz z petng infrastrukturg
(sie¢ komputerowa, sie¢ elektryczna).

Montaz w miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego.

Instalacja oprogramowania na kioskach informacyjnych.

Podfaczenie i konfiguracja systemu tak aby kazdy kiosk mogt dziata¢ niezaleznie
Instalacja oprogramowania do zarzadzania kioskiem informacyjnym.

Prezentacja rozwigzania w ramach asysty stanowiskowej dla administratorow.
Monitoring i optymalizacja rozwigzania.

Wszystkie wymienione prace wdrozeniowe musza zosta¢ wykonane wspdlnie

z przedstawicielem zamawiajgcego, z kazdego etapu prac powinien zostac sporzadzony
protokét.

Powyzsze czynnosci nalezy wykonac w okresie realizacji Zamowienia, po wczesniejszym
uzgodnieniu terminu z Zamawiajgcym.
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lacji i konfiguracji musi by¢ dotagczony do dokumentacji powykonawczej.

IX.1.3.6.11. Zapewnienie trzydniowego szkolenia w zakresie obstugi, zarzadzania i serwisowania
Infomatu dla kazdego administratora Partnera Projektu

1X.1.4. Sprzet serwerowy

1X.1.4.1. Serwer Typ A

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Obudowa dedykowana do zamontowania w szafie rack 19” z zestawem szyn do
mocowania w szafie i wysuwania do celéw serwisowych o wysokosci maksymalnie 1U.

Procesor a) Wszystkie procesory Serwerow muszg by¢ identyczne.

b) Procesory muszg by¢ typu x86, wykonywac instrukcje 64 bitowe oraz zawiera¢ na
sobie kontroler pamieci RAM.

c) Taka ilo$¢ procesoréw by tgczna wydajnos¢ procesorow w kazdym z oferowanych
serwerdw wynosita w teécie Passmark CPU Mark opublikowanym na stronie
http://www.cpubenchmark.net wynik co najmniej 14 000,00 punktéw.

d) Taka ilo$¢ procesorow by fgczna MOC OBLICZENIOWA serwera wynosita co najmniej
130,0 GFlops, gdzie MOC OBLICZENIOWA definiowana jest wzorem:

Rproc=C* | *F,

gdzie:

Rproc - moc obliczeniowa w GFlops

C - liczba rdzeni procesora

I - liczba instrukcji zmiennoprzecinkowych typu dodawanie i mnozenie w
podwajnej precyzji wykonywanych przez pojedynczy rdzen procesora w
czasie jednego cyklu zegarowego (np. dla procesora Intel Xeon (seria
5600) wynosi 4, dla procesoréw AMD Opteron wynosi 4),

F - czestotliwos¢ zegara procesora w GHz.

Dla potrzeb niniejszej specyfikacji Zamawiajgcy jako czestotliwo$¢ zegara przyjmuje

nominalng czestotliwos¢ zegara procesora podawang przez producenta procesora przy

handlowym opisie procesora. Pomimo, ze procesor moze pracowac z czestotliwoscig

nizszg lub wyzsza niz wyzej wspomniana czestotliwos¢ jako czestotliwos¢ do obliczenia

mocy obliczeniowej procesora w niniejszej specyfikacji nalezy przyjag¢ wtasnie

czestotliwos¢ podawang przy opisach handlowych przez producentéw procesorow.
Pamie¢ RAM a) 96 GB lub wiecej pamieci RAM.

b) Wszystkie moduty pamieci RAM wszystkich SERWEROW muszg by¢ identycznie
miedzy soba.

c¢) Mozliwosé rozbudowy do co najmniej 256GB pamieci RAM dla kazdego
zainstalowanego procesora.

d) Pamiec z technologig ECC.

e) Pamiec z najwyzszg mozliwg czestotliwoscig taktowania przewidziang przez
producenta procesora.

Zasilanie Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. zasilacza system, ktéry spetnia nastepujgce
wymagania:

c¢) Wymienny z zewnatrz, podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania zadan
wykonywanych przez serwery

d) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Pojemnos¢ dyskowa Serwer musi by¢ gotowy do instalacji co najmniej 8 dyskéow twardych w standardzie SAS
6G, SATA lub SSD typu Hot-Swap.

a) W serwerze musi zostaé zainstalowane co najmniej dwa dyski twarde o sumarycznej
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pojemnosci co najmniej 600GB o parametrach:
- kazdy dysk musi zapewni¢ wartos¢ sredniego czasu dostepu podawang przez
producenta sprzetu dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej
o Sekwencyjny odczyt min. 250 MB/s
Sekencyjny zapis min. 100 MB/s
- dyski bez elementéw ruchomych
- musi istnie¢ mozliwos¢ konfiguracji co najmniej zabezpieczenia RAID 1 przy
uzyciu wytacznie mechanizmow sprzetowych kontrolera dyskowego
- Co najmniej 1GB pamieci buforujgcej. Na kazdy oferowany dysk twardy musi
przypadac co najmniej 0,5GB nieulotnej pamieci buforujgcej odczyty i zapisy.
b) Kontroler dyskowy pozwalajagcy na konfiguracje co najmniej poziomdéw RAID:
0,1,1+0,5,5+0 przy wykorzystaniu wytgcznie mechanizméw sprzetowych kontrolera
Réwnowaznie  Zamawiajgcy  dopuszcza  zaoferowanie  pojemnosci  dyskowej
o parametrach:

a) W serwerze musi zosta¢ zainstalowane co najmniej dwa dyski twarde
0 sumarycznej pojemnosci co najmniej 600GB o parametrach:

i. - wartos$¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu
dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

ii. - musi istnie¢ mozliwos¢ konfiguracji co najmniej zabezpieczenia RAID 1
przy uzyciu wytacznie mechanizméw sprzetowych kontrolera
dyskowego,

iii. - Co najmniej 2GB pamieci buforujacej. Na kazdy oferowany dysk
twardy musi przypadac co najmniej 1GB nieulotnej pamieci buforujacej
odczyty i zapisy.

b) Kontroler dyskowy pozwalajacy na konfiguracje co najmniej pozioméw RAID:
0,1,1+0,5,5+0 przy wykorzystaniu wytacznie mechanizméw sprzetowych
kontrolera.

Chtodzenie Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. wiatraka system, ktory spetnia nastepujagce
wymagania:

c) Wymienny podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania zadan
wykonywanych przez serwery
d) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Napedy optyczne Co najmniej jeden naped DVD — DL.

Wymagane porty Zamawiajacy wymaga by kazdy SERWER posiadat nizej wyspecyfikowane porty.
Zamawiajacy nie dopuszcza by jakikolwiek typ portu byt przeznaczony do uzycia w dwu
lub wiecej wymaganych standardach.

Standard SAS 6G:

a) 1 pary (2szt.) portdw lub wiecej par portdw doktadnie SAS 6G

Standard ETHERNET 1Gb

a) 2 pary (4szt.) portow lub wiecej par portéw o przepustowosci co najmniej 1Gb
ETHERNET kazdy

b) Wszystkie wymagane porty muszg by¢ aktywne i umozliwia¢ potaczenie do
infrastruktury Zamawiajgcego

Standard ETHERNET 10Gb

a) 1 pary (2szt.) portéw lub wiecej par portdw o przepustowosci co najmniej 10Gb
ETHERNET Kazdy

b) W standardzie umozliwiajagcym podtaczenie do portéw Macierzy Dyskowe;j

Standard USB/SD:

a) 4 szt. portu lub wiecej pracujgcego w standardzie USB lub SD

b) Co najmniej jeden z portéw dostepny wewnatrz obudowy serwera
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Standard PCI:
a) Co najmniej 2 porty pracujgce w standardzie PCI-E Express 3.0

Zarzadzanie Serwer musi by¢ wyposazony w karte zdalnego zarzadzania (konsoli) pozwalajacej na:

a) wiaczenie, wytaczenie i restart serwera,

b) podglad logéw sprzetowych serwera i karty,

c) przejecie petnej konsoli tekstowej serwera niezaleznie od jego stanu (takze podczas
startu i restartu OS).

d) mozliwosc¢ przejecia zdalnej konsoli graficznej i podtgczania wirtualnych napeddéw.

Rozwigzanie musi by¢ niezalezne od systemdw operacyjnych, zintegrowane z ptytg

gtéwna lub jako karta zainstalowana w gniezdzie PCI.

1X.1.4.2. Serwer Typ B

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Obudowa dedykowana do zamontowania w szafie rack 19” z zestawem szyn do
mocowania w szafie i wysuwania do celow serwisowych o wysokosci maksymalnie 1U.
Procesor a) Wszystkie procesory Serwerow muszg by¢ identyczne.

b) Procesory muszg by¢ typu x86, wykonywac instrukcje 64 bitowe oraz zawiera¢ na
sobie kontroler pamieci RAM.

c) Taka ilo$¢ procesoréw by taczna wydajnosé procesoréw w kazdym z oferowanych
serwerdw wynosita w tescie Passmark CPU Mark opublikowanym na stronie
http://www.cpubenchmark.net wynik co najmniej 28 000,00 punktow.

d) Taka ilo$¢ procesoréw by tgczna MOC OBLICZENIOWA serwera wynosita co najmniej
260,0 GFlops, gdzie MOC OBLICZENIOWA definiowana jest wzorem: Rproc = C * | *
F,

gdzie:

Rproc - moc obliczeniowa w GFlops

C - liczba rdzeni procesora

| - liczba instrukcji zmiennoprzecinkowych typu dodawanie i mnozenie
w podwajnej precyzji wykonywanych przez pojedynczy rdzen
procesora w czasie jednego cyklu zegarowego (np. dla procesora Intel
Xeon (seria 5600) wynosi 4, dla procesoréow AMD Opteron wynosi 4),

F - czestotliwosc zegara procesora w GHz.

Dla potrzeb niniejszej specyfikacji Zamawiajgcy jako czestotliwosé zegara przyjmuje
nominalng czestotliwos¢ zegara procesora podawang przez producenta procesora
przy handlowym opisie procesora. Pomimo, Ze procesor moze pracowaé z
czestotliwoscig nizszg lub wyzszg niz wyzej wspomniana czestotliwos¢ jako
czestotliwos¢ do obliczenia mocy obliczeniowej procesora w niniejszej specyfikacji
nalezy przyja¢ wtasnie czestotliwo$¢ podawang przy opisach handlowych przez
producentéw procesorow.

Pamie¢ RAM a) 96 GB lub wiecej pamieci RAM
b) Wszystkie moduty pamieci RAM wszystkich SERWEROW muszg by¢ identycznie
miedzy soba

c¢) Mozliwosé rozbudowy do co najmniej 256GB pamieci RAM dla kazdego
zainstalowanego procesora.

d) Pamiec z technologig ECC

e) Pamiec z najwyzszg mozliwg czestotliwoscig taktowania przewidziang przez
producenta procesora.

Zasilanie Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. zasilacza system, ktéry spetnia nastepujace
wymagania:
a) Wymienny z zewnatrz, podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania
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zadan wykonywanych przez serwery
b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Pojemnos¢ dyskowa

Serwer musi by¢ gotowy do instalacji co najmniej 8 dyskéw twardych w standardzie SAS
6G, SATA lub SSD typu Hot-Swap.
a) W serwerze musi zosta¢ zainstalowane co najmniej dwa dyski twarde
0 sumarycznej pojemnosci co najmniej 600GB o parametrach:
- kazdy dysk zapewnia wartos¢ sredniego czasu dostepu podawang przez
producenta sprzetu dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub
mniej
o  Sekwencyjny odczyt min. 250 MB/s
o  Sekencyjny zapis min. 100 MB/s
- dyski bez elementéw ruchomych
- musi istnie¢ mozliwos¢ konfiguracji co najmniej zabezpieczenia RAID 1 przy
uzyciu wytgcznie mechanizmow sprzetowych kontrolera dyskowego
- Co najmniej 1GB pamieci buforujgcej. Na kazdy oferowany dysk twardy musi
przypadac co najmniej 0,5GB nieulotnej pamieci buforujgcej odczyty i zapisy.
b) Kontroler dyskowy pozwalajgcy na konfiguracje co najmniej pozioméw RAID:
0,1,1+0,5,5+0 przy wykorzystaniu wytacznie mechanizmdw sprzetowych kontrolera
Réwnowaznie  Zamawiajacy dopuszcza zaoferowanie  pojemnosci  dyskowej
o parametrach:
a) W serwerze musi zosta¢ zainstalowane co najmniej dwa dyski twarde
0 sumarycznej pojemnosci co najmniej 600GB o parametrach:
l. wartos¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu
dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

1. - musi istnie¢ mozliwosc konfiguracji co najmniej zabezpieczenia RAID
1 przy uzyciu wylgcznie mechanizmoéow sprzetowych kontrolera
dyskowego
Il. - Co najmniej 2GB pamieci buforujgcej. Na kazdy oferowany dysk
twardy musi przypada¢ co najmniej 1GB nieulotnej pamieci
buforujgcej odczyty i zapisy.
b) Kontroler dyskowy pozwalajgcy na konfiguracje co najmniej pozioméw RAID:
0,1,1+0,5,5+0 przy wykorzystaniu wytacznie mechanizméw sprzetowych
kontrolera.

Chtodzenie Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. wiatraka system, ktéry spetnia nastepujgce
wymagania:
a) Wymienny podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania zadan
wykonywanych przez serwery
b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.
Napedy optyczne Co najmniej jeden naped DVD — DL

Wymagane porty

Zamawiajacy wymaga by kazdy SERWER posiadat nizej wyspecyfikowane porty.
Zamawiajacy nie dopuszcza by jakikolwiek typ portu byt przeznaczony do uzycia w dwu
lub wiecej wymaganych standardach.

Standard SAS 6G:

a) 2 par (4szt.) portéw lub wiecej par portow doktadnie SAS 6G

b) Co najmniej 1 para (2 szt.) portéw dostepne z zewngatrz serwera izgodna ze
standardem portdow biblioteki tasmowej opisanej ponize;j.

Standard ETHERNET 1Gb

a) 2 pary (4szt.) portow lub wiecej par portow o przepustowosci co najmniej 1Gb
ETHERNET kazdy

b) Wszystkie wymagane porty muszg by¢ aktywne i umozliwia¢ potgczenie do
infrastruktury Zamawiajgcego
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Standard ETHERNET 10Gb

a) 1 pary (2szt.) portow lub wiecej par portéw o przepustowosci co najmniej 10Gb
ETHERNET Kazdy

b) W standardzie umozliwiajgcym podtgczenie do portdw Macierzy Dyskowe]j opisanej
ponizej.

Standard USB/SD:

a) 4 szt. portu lub wiecej pracujgcego w standardzie USB lub SD

b) Co najmniej jeden z portéw dostepny wewnatrz obudowy serwera

Standard PCl:

a) Co najmniej 2 porty pracujgce w standardzie PCI-E Express 3.0

Zarzadzanie Serwer musi by¢ wyposazony w karte zdalnego zarzadzania (konsoli) pozwalajacej na:

a) wiaczenie, wytaczenie i restart serwera,

b) podglad logéw sprzetowych serwera i karty,

c) przejecie petnej konsoli tekstowej serwera niezaleznie od jego stanu (takze podczas
startu i restartu OS).

d) Mozliwosc¢ przejecia zdalnej konsoli graficznej i podtgczania wirtualnych napedéw.

Rozwigzanie musi byé niezalezne od systemdw operacyjnych, zintegrowane z ptytg

gtéwna lub jako karta zainstalowana w gniezdzie PCI.

1X.1.4.3. Macierz dyskowa Typ A

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19” wraz z zestawem
szyn montazowych oraz kompletem kabli zasilajgcych i sieciowych (Swiattowdd
i Ethernet) o wysokosci maksymalnie 4U.

Dyski Zamawiajacy wymaga dostarczenia dyskéw dla dwdch rodzajéw pojemnosci.

1)

2)

Sumaryczna pojemnos¢ 4,8 TB lub wiecej w postaci 8 szt. identycznych dyskow.
Kazdy dysk o nastepujgcych parametrach:

Sumaryczna pojemnosé 30 TB lub wiecej w postaci 10 szt. identycznych dyskow.
Kazdy dysk o nastepujgcych parametrach:

Dyski muszg by¢ wymieniane podczas pracy systemu dyskowego bez koniecznosci
przerywania obstugi serwerdéw.

Pojemnos¢ dyskowa dla danych produkcyjnych:

a) wartosc sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu dla
oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

b) wyposazony w 2 szt. lub wiecej portow kazdy o przepustowosci 6Gb/s lub
wiecej

Pojemnos¢ dyskowa dla systemu backupu i archiwizacji danych:

a) wartosc sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu dla
oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

b)

c) wyposazony w 2 szt. lub wiecej portéw kazdy o przepustowosci 6Gb/s
lub wiecej Certyfikat jakosci ISO 9001: 2000 producenta komputera.
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Mozliwos¢ rozbudowy systemu dyskowego do minimum 50 TB poprzez uzycie
dyskdw twardych o pojemnosci 600GB lub wiecej. Zamawiajacy dopuszcza
rozbudowe Macierzy Dyskowej o dodatkowg pojemnos¢ poprzez instalacje
dodatkowych pétek dyskowych wyposazonych w Dyski Twarde opisane powyze;j.

Funkcjonalnosci Macierz dyskowa musi w ramach oferowanej ceny realizowa¢ nastepujace funkcje:

g) Obstugi co najmniej 64 szt. réwnoczesnych potaczen do serwerdw, na ktorych
mogg dziata¢ nastepujgce systemy operacyjne: MS Windows Server
2003/2008, VMware vSphere 5, linux.

h) Automatycznego przetgczania uszkodzonej S$ciezki dostepu serwera do
systemu dyskowego na sprawng bez przerywania pracy serwera. Zamawiajacy
dopuszcza by ta funkcjonalnos¢ realizowana byt przez inne urzadzenia lub innym
sposobem, ale musi odbywac sie w ramach ceny oferowanego systemu.

i)  Wykonywania na zadanie, przy pomocy wyfgcznie mechanizmdéw systemu
dyskowego i bez przerywania pracy serwerdw korzystajgcych z zasobdéw tego
systemu, 64 lub wiecej kopii tych samych danych wramach systemu
dyskowego bez potrzeby rezerwowania dodatkowej przestrzeni dyskowej na
potrzeby tej kopii.

j)  Wsparcie dla RAID O, RAID 1+0, RAID 3, RAID 5, RAID 6 i RAID 5+0

k) Wsparcie dla technologii pozwalajgcych na oszczedzanie pobieranej przez
Macierz Dyskowa energii elektrycznej poprzez zmniejszenie predkosci
obrotowej talerzy dyskéw twardych gdy nie s3 one uzywane (technologia
,Disk Spin Down”).

Rozbudowa Oferowana macierz dyskowa powinna mie¢ mozliwos¢ rozbudowy o funkcjonalnos¢ replikagji
Funkcjonalnosci wszystkich danych zawartych na niej, na macierz tego samego typu (o tej samej konfiguradji
sprzetowej i softwareowej).

Replikacja nie moze angazowac zasobdw (cykldw zegarowych procesora i pamieci systemowej
RAM) serweréw przytaczonych do Systemu Dyskowego i musi odbywac sie na poziomie
kontrolera lub kontroleréw, w ktére jest wyposazony System Dyskowy.

Licencje dla tej funkcjonalnosci nie sg obligatoryjnym elementem oferty.
W momencie sktadania oferty Macierz Dyskowa musi posiada¢ mozliwosé
rozbudowy o takg funkcjonalnosé.

Porty do komunikacji Co najmniej dwie pary portow ETHERNET. Kazdy port o pasmie 10Gb/s lub wiecej.
Kazda para portéw musi znajdowacd sie na osobnym kontrolerze dyskowym, tak
aby w razie awarii jednego z kontroleréw nie nastepowata przerwa w dostepie do
zasobdéw dyskowych macierzy.

Do kazdego portu macierzy nalezy dostarczy¢ zestaw kabli o dtugosci co najmniej
3mb umozliwiajgcych podtaczenie do portéw ETHERNET 10Gb Serwerdw Rack Typ
AorazTypB

Zasilanie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy zasilaczy, system zasilania, wymienny podczas pracy
systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania zadan wykonywanych przez system.

W konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego przez
producenta systemu.

Chtodzenie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy wentylatoréw system chtodzenia, wymienny
podczas pracy systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania zadan wykonywanych
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przez system.
W  konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego przez
producenta systemu.
1X.1.4.4. Macierz dyskowa Typ B

Wymagania minimaine dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19”” wraz z zestawem
szyn montazowych oraz kompletem kabli zasilajgcych o wysokosci maksymalnie
2U.

Dyski Zamawiajacy wymaga dostarczenia dyskéw dla dwdch rodzajéow pojemnosci.

a) Pojemnosc¢ dyskowa dla danych produkcyjnych:
Sumaryczna pojemnos¢ 4,8 TB lub wiecej w postaci 6 szt. identycznych dyskow.
Kazdy dysk o nastepujgcych parametrach:

b) wartosc¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu dla

oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

<)
d) wyposazony w 2 szt. lub wiecej portow kazdy o przepustowosci 6Gb/s lub
wiecej

e) Pojemnos¢ dyskowa dla systemu backupu i archiwizacji danych:
Sumaryczna pojemnos¢ 18 TB lub wiecej w postaci 6 szt. identycznych dyskow.
Kazdy dysk o nastepujacych parametrach:

f)  wartos¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu

dla oferowanego typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

g) wyposazony w 2 szt. lub wiecej portéw kazdy o przepustowosci 6Gb/s lub

wiecej

Dyski muszg by¢ wymieniane podczas pracy systemu dyskowego bez koniecznosci
przerywania obstugi serwerdéw.

Mozliwosé rozbudowy systemu dyskowego do minimum 50 TB poprzez uzycie
dyskéow twardych o pojemnosci 600GB lub wiecej. Zamawiajagcy dopuszcza
rozbudowe Macierzy Dyskowej o dodatkowg pojemnos¢ poprzez instalacje
dodatkowych pétek dyskowych wyposazonych w Dyski Twarde opisane powyze;j.

Funkcjonalnosci

Macierz dyskowa musi w ramach oferowanej ceny realizowac¢ nastepujace funkcje:

a) Obstugi co najmniej 64 szt. rGwnoczesnych potgczen do serwerdw, na ktérych
mogg dziata¢ nastepujgce systemy operacyjne: MS Windows Server
2003/2008, VMware vSphere 5, Linux.

b) Automatycznego przetgczania uszkodzonej Sciezki dostepu serwera do
systemu dyskowego na sprawng bez przerywania pracy serwera. Zamawiajacy
dopuszcza by ta funkcjonalnos$¢ realizowana byt przez inne urzadzenia lub innym
sposobem, ale musi odbywac sie w ramach ceny oferowanego systemu

c¢) Wykonywania na zgdanie, przy pomocy wyfgcznie mechanizmdéw systemu
dyskowego i bez przerywania pracy serwerdw korzystajgcych z zasobdéw tego
systemu, 64 lub wiecej kopii tych samych danych wramach systemu
dyskowego bez potrzeby rezerwowania dodatkowej przestrzeni dyskowej na
potrzeby tej kopii.
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d) Wsparcie dla RAID 0, RAID 1+0, RAID 3, RAID 5, RAID 6 i RAID 5+0

e) Wsparcie dla technologii pozwalajagcych na oszczedzanie pobieranej przez
Macierz Dyskowa energii elektrycznej poprzez zmniejszenie predkosci
obrotowej talerzy dyskéw twardych gdy nie sa one uzywane (technologia
,,Disk Spin Down”)

Rozbudowa Oferowana macierz dyskowa powinna mie¢ mozliwos¢ rozbudowy o funkcjonalnosé replikagji
Funkcjonalnosci wszystkich danych zawartych na niej, na macierz tego samego typu (o tej samej konfiguracji
sprzetowej i softwareowej).

Replikacja nie moze angazowac zasobow (cyklow zegarowych procesora i pamieci systemowej
RAM) serweréw przylaczonych do Systemu Dyskowego i musi odbywaé sie na poziomie
kontrolera lub kontroleréw, w ktére jest wyposazony System Dyskowy.

Licencje dla tej funkcjonalnosci nie sg obligatoryjnym elementem oferty.
W momencie sktadania oferty Macierz Dyskowa musi posiada¢ mozliwosé
rozbudowy o takg funkcjonalnosé.

Porty do komunikacji Co najmniej dwie pary portow ETHERNET. Kazdy port o pasmie 10Gb/s lub wiece;j.
Kazda para portéw musi znajdowacd sie na osobnym kontrolerze dyskowym, tak
aby w razie awarii jednego z kontroleréw nie nastepowata przerwa w dostepie do
zasobdéw dyskowych macierzy.

Do kazdego portu macierzy nalezy dostarczy¢ zestaw kabli o dtugosci co najmniej
3mb umozliwiajgcych podtaczenie do portow ETHERNET 10Gb Serweréw Rack Typ
A oraz Typ B.

Zasilanie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy zasilaczy, system zasilania wymienny
podczas pracy systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania zadan
wykonywanych przez system.

W konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego
przez producenta systemu.

Chtodzenie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy wentylatoréw, system chtodzenia
wymienny podczas pracy systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania
zadan wykonywanych przez system.

W konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego
przez producenta systemu.

1X.1.4.5. Biblioteka tasmowa

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19” wraz
z zestawem szyn montazowych oraz kompletem kabli zasilajgcych o
wysokosci maksymalnie 1U.

Pojemnosc a) Co najmniej 8 slotéw przeznaczonych na zestaw tasm sktadajgcych
sie z:

b) 8 sztuk tasm w standardzie LTOS5 lub lepszym o pojemnosci co
najmniej 3 TB kazda.

c) 1 szt. tasmy czyszczacej
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d) zestawu koddéw kreskowych w celu identyfikacji kazdej z
dostarczonych tasm.
Potgczenie Co najmniej 1 port SAS 6G w standardzie umozliwiajgcym podtgczenie do
portu SAS 6G Serwera

Naped Wyposazony w co najmniej 1 naped o parametrach:
a) standard LTOS lub lepszy
b) przepustowos$¢ co najmniej 980 GB/hr

1X.1.4.6. Szafa RACK

Zamawiajacy wymaga dostarczenia szaf zgodnych z norma EIA-310-D 19”, identycznie wyposazonych dla

kazdej lokalizacji.

Wymagania minimalne dla produktu:

Funkcjonalnos¢

Cechy mechaniczne a) Wysokosé 42U. Szerokos$é mniejsza niz 65 cm.

b) Nosnos¢ odpowiednia do oferowanego sprzetu.

c) Przednie i tylnie drzwi szafy muszg umozliwi¢ wymiane powietrza.
Boki szafy petne z mozliwoscig demontazu.

d) Mozliwos¢ adaptacji drzwi przednich na prawg lub lewg strone

e) Wyposazona w komplet uchwytéw do mocowania oferowanego
sprzetu.

f) Montaz szaf wraz z petnym wyposazeniem wchodzi w zakres prac
realizowanych przez Wykonawce w ramach instalacji.

g) Dostarczona szafa powinna pomiesci¢ caty oferowany osprzet.
Zasilanie a) Wewnatrz szafy musi znajdowac sie odpowiedni do oferowanego sprzetu
i okablowanie system rozprowadzenia kabli  zasilajgcych oraz  sygnatowych.

Niewykorzystane miejsce przez oferowany sprzet musi by¢ zaslepione

b) Kazda z oferowanych Szaf Rack musi byé dostosowana do zasilania
zsystemu 1-fazowego doprowadzonego do szafy 2 kablami
o maksymalnym pradzie 16A kazdy, zakonczonymi wtyczkami IEC309,
w odlegtosci 1mb od szafy.

c) Nalezy zastosowac podwadjny system dystrybucji zasilania catej szafy tak
by w razie zaniku zasilania na jednej linii dojscia zasilania do szafy catos¢
instalacji mogta dziatac z petng wydajnoscig dzieki zasilaniu na drugiej linii
dojscia.

d) Kazda z oferowanych Szaf Rack musi posiada¢ wewngtrz szafy system
dystrybucji zasilania posiadajgcy co najmniej 28 wtyczek C13 gotowych
do podtaczenia kabli zasilajgcych.

e) cokdt do porzgdkowania kabli w szafie, ktore muszg zapewniaé mozliwosé
wprowadzenia kabli z kazdej strony

f)  Kazda z lokalizacji zostanie wyposazona w system dystrybucji zasilania 1-
fazowego sktadajgcego sie z dwdch linii zasilajgcych zakorczonych
gniazdem w standardzie IEC309.

g) Maksymalny prad w kazdym posiadanym obwodzie to 16A.

h) Zamawiajgcy wymaga dostarczenia przez Wykonawce kompletu kabli

zasilajgcych do podtaczenia zaoferowanego sprzetu, zgodnego z
posiadanym przez Zamawiajgcego systemem zasilania 1-fazowego, o
dtugosci co najmniej 1mb.

Dystrybucja systemu zasilania w szafie rack musi zosta¢ wykonana
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w sposdb zapewniajgcy prace systemu w razie zaniku zasilania na jednej z
linii zasilajacych posiadanych przez Zamawiajgcego.

i) Wykonawca jest zobowigzany do instalacji w dostarczonej Szafie RACK
wskazanego w SIWZ sprzetu

k) Wykonawca jest zobowigzany do potaczenia szafy do niezbednych
mediow pozwalajgcych na dziatanie zainstalowanego w szafie sprzetu
(min. zasilanie energetyczne i dostep do sieci komputerowej)

1X.1.4.7. Zasilacz UPS

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19” wraz
z zestawem szyn montazowych oraz kompletem kabli zasilajacych
o wysokos$ci maksymalnie 2U.

Moc a) Moc pozorna zasilacza powinna by¢ nie mniejsza niz 3300VA
b) Moc rzeczywista zasilacza powinna by¢ nie mniejsza niz
3000W
Czas pracy a) Wymagany minimalny czas pracy na baterii nie moze byc

krétszy niz 4 minut przy 100% obcigzeniu oraz 12 minut przy
obcigzeniu réwnym 50%.

b) Musi istnie¢ mozliwos¢ wydtuzenia czasu pracy na baterii
poprzez zastosowanie dodatkowych modutéw bateryjnych

Gniazda Zasilacz powinien by¢ wyposazony w:

a) minimum 6 gniazd z utrzymaniem zasilania w standardzie
IEC320 C13 (10A)

b) minimum 2 gniazda z utrzymaniem zasilania w standardzie
IEC320 C19 (16A).

Zarzadzanie Zasilacz powinien umozliwia¢ podtgczenie go do sieci ETHERNET oraz
umozliwia¢ monitorowanie za pomocg protokotéw SNMP oraz Telnet.
Dopuszcza sie aby interfejs sieciowy byt zainstalowany jako modut.

1X.1.4.8. Konsola KVM

Wymagania minimalne dla produktu:

Wtasciwosci a) Konstrukcja: do zamontowania w oferowanej szafie Rack 19", metalowa,
1U
b) Max. ilos¢ podtgczonych PC: 8 komputerdw z wyjsciem VGA i 2 x PS/2
lub USB

c) Max. ilos¢ KVM w taricuchu: 32 przefaczniki --> 128 komputerdow
d) Typ kabla do podtgczenia PC: (VGA + 2xPS/2 lub USB) --> (SPHD-15M)
e) Podtaczenie do PC: Kabel zintegrowany
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f) Zintegrowana klawiatura oraz urzadzenie wskazujace (touchpad)
g) Ztacza taricuchowe: 1 x wejscie 25pin F
h) Kontrolki lokalne LED: 8 x (online, select), 1 x power,
i) Czas skanowania: 1 - 255 sek.
j) Emulacja: klawiatury / myszy PS/2
k) Wybér aktywnego portu: Menu OSD na monitorze lub skrét z
klawiatury
Monitor a) Monitor LCD: 17" LCD - 1280x1024
b) Max. rozdzielczo$é video: 1280 x 1024
IX.1.5. Oprogramowanie narzedziowe
IX.1.5.1. Oprogramowanie do archiwizacji danych
Wymagania minimalne dla produktu:
Wtasciwosci Oprogramowanie zarzgdzajgce archiwizacja musi wspotpracowaé z Bibliotekg
Tasmowg
Funkcje a) powinno posiadac licencje na backup samego siebie i co najmniej 20 klientéw
przytaczonych do sieci SAN, i co najmniej 20 klientéw przytaczonych do sieci
ETHERNET, z systemami operacyjnymi z rodziny rodziny Microsoft Windows
oraz Linux
b) umozliwia¢ wykonywania kopii petnych i przyrostowych
c) posiadaé co najmniej dwie licencje na backup pracujgcych baz danych typu
on-line.(na przyktad: SQL Server, Oracle Database) oraz Srodowisk wirtualnych
(na przyktad. VMWare vSphere 5, Citrix XenServer)
d) umozliwia¢ dotaczenie wiasnych polecen przed i po wykonaniu backupu
IX.1.5.2. Oprogramowanie do wirtualizacji zasobow serwerowych

Wymagania minimalne dla produktu:

Wtasciwosci a) Musi zosta¢ dostarczona odpowiednia iloé¢ licencji, ktéra umozliwia instalacje
wirtualizacyjnego systemu operacyjnego na co najmniej trzech serwerach co
najmniej dwu procesorowych, o tgcznej ilosci procesoréw 6 lub wiecej.

b) Dostarczone licencje musza obstugiwad nielimitowang ilo$¢ pamieci RAM.

c) Musza zostaé dostarczone odpowiednie licencje na oprogramowanie, umozliwiajgce
zdalne, jednoczesne zarzgdzanie co najmniej trzema wirtualizacyjnymi systemami
operacyjnymi oraz zainstalowanymi na nich wirtualnymi maszynami.

Wymagania ogdlne do a) by¢ wspierany przez producenta oferowanych serweréw Typ A i B opisanych w

wirtualizacyjnego systemu niniejszej specyfikacji oraz wspotpracowaé z oprogramowaniem zarzgdzajgcym

operacyjnego zaoferowanym do tych serwerow

b) by¢ uruchamiany bezposrednio na sprzecie serwera i wirtualizowac¢ na potrzeby
wirtualnych maszyn jego zasoby sieciowe, dyskowe, procesor oraz pamiec

c) obstugiwad procesory zainstalowane w oferowanych serwerach

d) umozliwia¢ dynamiczng zmiane wielkosci utworzonych w systemie wolumendw
dyskowych

e) udostepnia¢ funkcje tgczenia minimum trzech wirtualizacyjnych systemoéw

operacyjnych w klaster niezawodnos$ciowy, zapewniajgcy, w razie uszkodzenia,
ktoregos z serwerdw(opisanych w niniejszej specyfikacji) automatyczng migracje,
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wszystkich uruchomionych na nich wirtualnych maszyn na kolejny, dostepny serwer
w klastrze (licencje dla tej funkcjonalnosci sg obligatoryjnym elementem oferty.
W momencie sktadania oferty wirtualizacyjny system operacyjny musi posiada¢, w
petni dziatajaca ta funkcjonalnosé)

f)  wspierac instalacje na wirtualnych maszynach co najmniej nastepujacych systemdw
operacyjnych: systemy operacyjne z rodziny Windows (w szczegolnosci MS Windows
Server 2003 i 2008, MS Windows 7, MS Windows Vista, MS Windows XP
Proffesional), z rodziny Linux (w szczegdlnosci dystrybucje Red Hat, SuSE, Ubuntu),
Solaris i Novel NetWare

Wymagania ogdlne do
oprogramowania
zarzadzania
wirtualizacyjnymi
systemami operacyjnymi

Oprogramowanie do zarzadzania wirtualizacyjnymi systemami operacyjnymi musi co

najmniej:

a) umozliwia¢ jednoczesne zarzadzanie trzema wirtualizacyjnymi
operacyjnymi oraz zainstalowanymi na nich wirtualnymi maszynami

b) umozliwia¢ zarzadzanie wirtualizacyjnymi systemami operacyjnymi z dowolnej stacji
roboczej w sieci z zainstalowanym systemem operacyjnym Zamawiajgcy zezwala na
instalacje na wspomnianych stacjach roboczych oprogramowania stuzgcego do
podtaczenia sie do systemu zarzadzania)

c) umotzliwiaé¢ tworzenie profili uzytkownikéw majacych prawa tylko do odczytu lub
odczytu i zapisu do poszczegdlnych wirtualizacyjnych systemow operacyjnych

d) oferowaé scentralizowany serwer licencyjny, z ktérego licencje sg delegowane na
poszczegolne wirtualizacyjne systemy operacyjne

e) monitorowaé utylizacje pamieci, procesoréw  wirtualizacyjnych
operacyjnych jak i samych wirtualnych maszyn

systemami

systeméw

IX.1.5.3.

Certyfikat do kwalifikowanego podpisu elektronicznego

Wymagania minimalne dla produktu:

Wtasciwosci Oprogramowanie musi umozliwia¢ sktadanie podpiséw cyfrowych na dokumentach w
formatach elektronicznych dopuszczonych do uzytkowania zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawnymi.

Wsparcie dla

oprogramowania
(sterownikow, licencji,
oprogramowania
wewnatrz urzadzen)

W cenie oferowanego wsparcia zawarte muszg by¢ rowniez uaktualnienia oferowanego
oprogramowania do najnowszej wersji uwzgledniajgce wspotprace z ukazujgcymi sie na
rynku nowymi rozwigzaniami sprzetowymi i programowymi.

Nosnik

Certyfikat powinien by¢ dostarczony na przenosnym nosniku pamieci
wyposazonym w interfejs USB (Pendrive)
1X.1.5.4. Oprogramowanie do realizacji funkcji bezpieczenistwa na poziomie szpitali (dla stacji roboczych,

stacji medycznych i serweréw)

Zamawiajacy wymaga dostarczenia

licencji Oprogramowania na oprogramowanie do realizacji funkgcji

bezpieczenstwa na poziomie szpitali spetniajgcych ponizsze wymagania minimalne:

Wiasciwosci

Ochrona antywirusowa stacji roboczych ( MS Windows 7 32-bit i 64-bit , MS
Windows Vista 32-bit i 64-bit, MS Windows XP Home Edition z SP1/SP2/SP3, MS
Windows XP Professional Edition z SP1/SP2/SP3, MS Windows XP Media Center
Edition z SP1) oraz serwerdw pracujgcych pod kontrolg systemu operacyjnego
Linux oraz rodziny MS Windows Server

Funkcjonalnos¢

a) mozliwosé automatycznego aktualizowania bazy wirusow

b) struktura klient serwer

c) mozliwos¢ ochrony stacji roboczych i serweréw,

d) centralna konsola zarzadzania

e) automatyczna aktualizacji bazy wiruséw przez klientow

f) administracyjny interfejs graficzny

g) konfiguracja zakresu oraz poziomu ochrony

h) bark mozliwosci wytgczenia klienta przez uzytkowania stacji roboczej
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i) ochrona antywirusowa systemu monitorowana i zarzgdzana z pojedynczej,
centralnej konsoli

j)  mozliwos¢ instalacji konsoli zarzadzania niezaleznie na kilku wybranych stacjach,

k) polskiinterfejs uzytkownika i dokumentacja do oprogramowania na stacje
roboczg

Wsparcie dla
oprogramowania
(sterownikow, licencji,
oprogramowania
wewnatrz urzadzen)

Wsparcie (telefoniczne, email, strona internetowa) 3 lata

W cenie oferowanego wsparcia zawarte muszg by¢ rowniez uaktualnienia
oferowanego oprogramowania do najnowszej wersji uwzgledniajgce wspétprace
z ukazujgcymi sie na rynku nowymi rozwigzaniami sprzetowymi i programowymi.

IX.1.5.5. Pakiet biurowy

Zamawiajacy wymaga dostarczenia licencji Pakietu biurowego spetniajgcych ponizsze wymagania minimalne:

Witasciwosci

Pakiet biurowy obejmujacy co najmniej komponenty :
e edytor tekstu
e  arkusz kalkulacyjny
e program do tworzenia i edycji prezentacji mutlimedialnych

Pakiet biurowy po dostarczeniu ma zosta¢ zaisntalowany przez Wykonawce na
wskazanych stacjach roboczych.

Funkcjonalnos¢

Pakiet musi posiada¢ dokumentacje uzytkownika dostepng w wersji elektronicznej (na
nosniku lub on-line).

Interfejs programu, pomoc w programie oraz dokumentacja musza by¢ dostepne w
jezyku polskim.

a) edytor tekstu
e  obstuga szablonéw dokumentéw tworzonych przez uzytkownika,
e automatyzacja zadan przy pomocy makropolecen lub jezyka skryptowego,
e obstuga trybu recenzji dokumentu z mozliwoscig sledzenia zmian niezaleznie dla
kazdego autora oraz wstawiania komentarzy niezaleznie przez kazdego autora,
e obstuga co najmniej nastepujacych formatdéw: txt, rtf, odt, ott, doc, docx, dot,
html,
b) arkusz kalkulacyjny
e  obstuga szablonéw dokumentéw tworzonych przez uzytkownika,
e automatyzacja zadan przy pomocy makropolecen lub jezyka skryptowego,
e obstuga co najmniej nastepujgcych formatdéw: txt, csv, ods, ots, xls,xIsx, html,
¢) program do tworzenia i edycji prezentacji multimedialnych:
e obstuga co najmniej nastepujgcych formatéw: odp, otp, ppt, pptx, pps,

Wsparcie dla
oprogramowania

Wsparcie (telefoniczne lub email lub strona internetowa) min. 3 lata
Pakiet musi posiada¢ mozliwos¢ dokonywania automtycznej bezptatnej aktualizacji i
poprawek przez Internet.

IX.1.6. Oprogramowanie systemowe

1X.1.6.1. System operacyjny

Wymagania minimalne dla produktu:

Wtasciwosci W ramach przedmiotu zamowienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na System

operacyjny dla Serweréw w warstwie lokalnej, zgodny z Dokumentacjg Projektowg w zakresie
architektury dla Oprogramowania systemowego, ktéry pozwoli na uruchomienie wszystkich
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funkcjonalnosci Oprogramowania aplikacyjnego i narzedziowego opisanego w niniejszym
dokumencie, tj. zat nr 1 Opis Przedmiotu Zamdwienia Systemu PSIM

Licencjia musi umozliwiaé zgodnie z wymaganiami licencyjnymi producenta Systemu
operacyjnego dostep tych kliencki wszystkich stacji roboczych i medycznych Oprogramowania
aplikacyjnego zainstalowanego na Serwerze aplikacyjnym.

Licencja musi pozwoli¢ w zgodzie z obowigzujgcymi wymaganiami producenta na uruchomienie
wszystkich funkcjonalnosci Oprogramowania aplikacyjnego i narzedziowego opisanego w Opisie
Przedmiotu Zamdwienia Systemu PSIM.

Docelowa liczba

stacji roboczych
! v Jednostk | 3FZ0Z |WSP \WS o cich |wss  [swz | W3 WPSP
dla szacowania Jarosta | Krosn | Przemys , , . | Tarnobrze | | .
. . . a Rzeszow | Rzeszow | Rzeszow Zurawica
liczby licencji w o 1 g
dostepowych Docelow
a liczba
stacji 105 162 370 124 450 750 190 90
roboczyc
h
1X.1.6.2. Bazy danych

Wymagania minimalne dla produktu:

Witasciwosci

W ramach przedmiotu Zamodwienia, musi zostaé dostarczony komplet licencji na
oprogramowanie Bazy danych w warstwie lokalnej, zgodny z Dokumentacjg Projektowa w
zakresie architektury dla Oprogramowania systemowego, w tym wykazem baz danych, ktéry
pozwoli na uruchomienie wszystkich funkcjonalnosci Oprogramowania aplikacyjnego i
narzedziowego opisanego w Opisie Przedmiotu Zamdwienia Systemu PSIM

1X.1.6.3.

Serwer Aplikacyjny

Wymagania minimalne dla produktu:

Wtasciwosci W ramach przedmiotu Zamodwienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na
oprogramowanie Serwera Aplikacyjnego, w warstwie lokalnej, zgodny z Dokumentacja
Projektowg, ktéry pozwoli na uruchomienie wszystkich funkcjonalnosci lokalnej oprogramowania
aplikacyjnego i narzedziowego opisanego w Opisie Przedmiotu Zamoéwienia Systemu PSIM
Oprogramowanie musi posiada¢ wbudowang funkcjonalnos¢ Serwera www.
IX.1.7. Wyposazenie serwerowni
IX.1.7.1. Wyposazenie serwerowni

Wymagania minimalne dla produktu:

Nazwa wyposazenia

Wiasciwosci

Klimatyzacja

1) urzadzenie podstropowe o mocy minimum 6kVA,
2) tryb pracy catorocznej,
3) mozliwos¢ informowana o awarii w dziataniu,

System sygnalizacji
pozaru

1) czujniki dymu i temperatury,
2) centrala cyfrowa,
3) integracja z lokalnym systemem sygnalizacji pozaru,

Okno z szybg
antywfamaniowg

1) odpornosci okna na préby wtamania recznego okreslone przez norme PN-EN
14351-1+A1:2010 ustalajgca whasciwosci eksploatacyjne okien z normy
klasyfikacyjnej ENV 1627:2006 zgodnie w wymaganiami min. klasy P4

2) zabezpieczone folig refleksyjna dla ograniczenia bilansu ciepta.

Drzwi antywtamaniowe | 1) konstrukcja oparta na ramie stalowe;j,

2) blokady przeciwwywazeniowe,
3) min. 1 zamek fizyczny, ognioodporne,
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System kontroli 1) zamek szyfrowy,

dostepu 2) min 2 sposoby autoryzacji (np. karta kodowa oraz kod PIN),

3) rejestracja wszystkich operacji z mozliwoscia zapisu danych na wyznaczonym
serwerze,

4) niezalezne zasilanie,

System alarmowy 1) Czujki wykrywajg proby przedostania sie bgdz obecnos¢ osdb niepowotanych w
dozorowanym obiekcie, nie jest mozliwe zneutralizowanie ich funkcji w wyniku
manipulowania przy nich bez uzycia narzedzi lub z zastosowaniem narzedzi
ogodlnie dostepnych,

2) Tory transmisji alarmu sg monitorowane przez centrale z punktu widzenia
wystagpienia przerwy a wykryte uszkodzenia sg sygnalizowane w czasie nie
przekraczajacym 30s,

3) Odpornos$¢ systemu na zaktécenia elektromagnetyczne,

4) Przekazywanie sygnatu alarmowego do alarmowego centrum odbiorczego moze
odbywac sie torem nie monitorowanym,

5) Ochrona przed osobami niepowotanymi powinna by¢ zagwarantowana przez
catodobowg, przeciwsabotazowg kontrole urzadzen systemu, a elementy
sterowania systemem alarmowym powinny by¢ dostepne po uzyciu co najmniej
klucza lub elementu kodujgcego; powinna by¢ tez zastosowana prosta technika
zapobiegajgca symulowaniu sygnatéw kontrolnych (wtgczenie uktadu
zastepczego czujki) w torach transmisji alarmu,

6) niezalezne zasilanie.
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IX.1.8. Zestawienie iloSciowe zamawianej infrastruktury sprzetowe;j i
Oprogramowania narzedziowego i systemowego dla warstwy lokalnej
(Partnerzy Projektu)
SPz0z wsp ws SZGiChP wss sw2 ws wpesp Suma w
Element Jednostka Jarostaw Krosno Przemys| Rzeszéw Rzeszéw Rzeszow Tarnobrzeg | Zurawica | Projekcie
Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek | jednostek jednostek | jednostek
Sprzet serwerowy
Serwer Typ A [szt] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Serwer Typ B [szt] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Biblioteka tasmowa [szt] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Szafa RACK [szt] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Konsola KVM [szt] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Zasilacz UPS [szt] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Macierz Dyskowa Typ A [szt] 0 0 1 0 1 1 0 0 3
Macierz Dyskowa Typ B [szt] 1 1 0 1 0 0 1 1 5
Oprogramowanie systemowe
System bazy danych [kpl] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
System operacyjny [kpl] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Serwer Aplikacyjny [kpl] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Oprogramowanie narzedziowe

Oprogramowanie do realizacji
funkcji bezpieczenstwa na [szt] 96 107 310 105 140 319 180 81 1338
stacjach roboczych
Oprogramowanie do realizacji
funkcji bezpieczeristwa na [szt] 6 12 13 21 19 29 19 0 119
stacjach medycznych
Oprogramowanie do realizacji
funkcji bezpieczeristwa na [kpl] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
serwerach
Certyfikat do kwa.liﬁkowanego [kpl] a4 5 50 5 2 134 25 1 286
podpisu elektronicznego
Oprogramowanie do
wirtualizacji zasobéw [kpl] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
serwerowych
Oprogramowanie do
arihi\iizacji danych lkpl] 1 1 1 1 1 1 1 1 8
Pakiet biurowy [szt] 51 60 75 35 50 160 35 25 491
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IX.2. Warstwa regionalna (RCIM)

1X.2.1.

Sprzet serwerowy

1X.2.1.1.

Obudowa BLADE

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa

Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack wraz z zestawem szyn montazowych
oraz kompletem kabli zasilajgcych o wysokosci maksymalnie 10U.

Parametry obudowy:

- co najmniej 10 szt. lub wiecej zatok na serwery BLADE

- co najmniej 5 szt. lub wiecej zatok na moduty przetgcznikéw

- co najmniej 6 szt. lub wiecej zatok na zasilacze

- co najmniej 8 szt. lub wiecej zatok na wentylatory

Zasilanie

Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. zasilacza system, ktéry spetnia nastepujgce wymagania:

a) Wymienny z zewnatrz, podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania zadan
wykonywanych przez serwery

b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Chtodzenie

Nadmiarowy, odporny na awarie 1 szt. wiatraka system, ktory spetnia nastepujgce wymagania:

a) Wymienny podczas pracy obudowy, bez koniecznosci przerywania zadan wykonywanych
przez serwery

b) W ilosci maksymalnej dla obudowy przewidzianej przez producenta obudowy.

Zarzadzanie

Wymaga sie dziatania nastepujgcych witasciwosci

a) Zintegrowany i ztozony z 2 szt. gotowych do pracy, identycznych modutéw system
zarzadzania. W razie awarii jednego modutu, drugi musi spetniaé role pierwszego.

b) Dostepny poprzez sie¢ ETHERNET 1Gb z konsoli tekstowej i protokodt SSH. Zarzgdzanie musi
by¢ w postaci 2 szt. portéw RJ45, po jednym na kazdym z modutéw.

c) Zdalne zarzadzanie pracg Serweréw BLADE umieszczonych wewngtrz Obudowy BLADE, w
tym wiaczanie, wytgczanie, dostep do konsoli serweréw w trybie tekstowym oraz
graficznym, dostep do sesji BIOS oraz podtgczanie lokalnych fizycznych lub wirtualnych
napedéw CD/USB do serwerow.

d) Zarzadzanie Przetgcznikami BLADE umieszczonymi wewnatrz Obudowy jesli Przetgczniki te sg
zarzadzalne

e) Zarzadzanie przetacznikiem moze sie odbywac zdalnie

f)  Monitorowanie parametréw pracy (m.in. temperatura, pobér pradu) elementéw Obudowy
BLADE.

Przetaczniki

W kazdej Obudowie BLADE musi znajdowac sie:

BLADE a) 1 pary (2 szt.) lub wiecej par sktadajgcych sie z oddzielnych Przetgcznikéw ETHERNET 10GB

do realizowania co najmniej dwdch niezaleznych $ciezek transmisji pakietowej, Kazdy
Przetacznik o parametrach opisanych ponize;j:

b) 1 pary (2 szt.) lub wiecej par sktadajgcych sie z oddzielnych Przetgcznikéw FC 8G do
realizowania co najmniej dwdch niezaleznych $ciezek transmisji blokowej, kazdy Przetgcznik
o parametrach opisanych ponize;j.

c) tacznie Obudowa musi by¢ wyposazona w 4 szt. lub wiecej przetgcznikow.

Zamawiajacy nie dopuszcza zainstalowania urzadzen pasywnych zamiast przetgcznikéw.

1X.2.1.2. Przetacznik ETHERNET 10G

Wymagania minimalne dla produktu:
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Obudowa

Przystosowana do zamontowania w oferowanych Obudowach Blade

Porty wewnetrzne

a) lloé¢ portéw musi byé co najmniej dwukrotnie wieksza niz sumaryczna iloé¢ Wymaganych
Portow ETHERNET 10Gb we wszystkich zaoferowanych Serwerach BLADE umieszczonych w
pojedynczej, zaoferowanej Obudowie BLADE.

b) Sposéb potaczenia pomiedzy wymaganymi portami wewnetrznymi oferowanych Serweréw
BLADE a portami wewnetrznymi zaoferowanych Przetgcznikéw BLADE ETHERNET 10G musi
spetnia¢ warunki:

c) W sprawnym ukfadzie w kazdej transmisji danych czy to do kazdego pojedynczego serwera
czy do grupy serwerdw musi uczestniczy¢ co najmniej potowa oferowanych portéw Serwera
BLADE.

d) Awaria dowolnego albo jednego Portu ETH 10G serwera albo jednego Przetgcznika BLADE
ETH 10G, nie moze przerywadé transmisji danych.

Porty zewnetrzne

a) Co najmniej 8 portow zewnetrznych w standardzie SFP lub SFP+
b) Aktywne Porty Zewnetrzne w standardzie:
— co najmniej 4 porty ETHERNET 1Gb SX
— co najmniej 2 porty ETHERNET 10Gb SR
c) Do pozostatych portow nalezy dotgczy¢ komplet kabli ETHERNET 10Gb DAC SFP+ o dtugosci
co najmniej 3m do podtgczenia z pozostatg infrastrukturg ETHERNET.

Zarzadzanie

Mozliwos¢ zarzadzania co najmniej przez WWW, SSH, Telnet

1X.2.1.3.

Przetacznik FC 8G

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa

Przystosowana do zamontowania w oferowanych Obudowach Blade

Porty wewnetrzne

llo$¢ portdow musi by¢ co najmniej dwukrotnie wieksza niz sumaryczna ilos¢ Wymaganych Portéow

FC 8G we wszystkich zaoferowanych Serwerach BLADE umieszczonych w pojedynczej,

zaoferowanej Obudowie BLADE.

Wszystkie porty wewnetrzne muszg by¢ aktywne i umozliwiaé¢ podtgczenie Serwerdow Blade do

sieci FC.

Sposdb potaczenia pomiedzy wymaganymi portami wewnetrznymi FC oferowanych Serweréw

BLADE a portami wewnetrznymi zaoferowanych Przetgcznikéw BLADE FC 8G musi spetniac

warunki:

a) W sprawnym uktadzie w kazdej transmisji danych czy to do kazdego pojedynczego serwera
czy do grupy serwerdw musi uczestniczy¢ co najmniej potowa oferowanych portéw Serwera
BLADE.

b) Awaria dowolnego albo jednego Portu FC 8G serwera albo jednego Przetacznika BLADE FC
8G, nie moze przerywac transmisji danych.

Porty zewnetrzne

a) Co najmniej 8 portow zewnetrznych
b) Wszystkie porty aktywne, gotowe do potgczen kablowych Fibre Channel.

Zarzadzanie

Mozliwos$¢ zarzadzania co najmniej przez WWW, SSH, Telnet

1X.2.1.4.

Serwer Blade Typ A

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa

Przystosowana do zamontowania w oferowanych Obudowach Blade
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Procesor a) Wszystkie procesory Serwerow muszg by¢ identyczne.

b) Procesory muszg by¢ typu x86, wykonywac instrukcje 64 bitowe oraz zawiera¢ na sobie
kontroler pamigci RAM.

c) Taka ilo$¢ procesoréw by taczna wydajnosé procesorow w kazdym z oferowanych serwerdw
wynosita w  tescie Passmark  CPU Mark opublikowanym na stronie
http://www.cpubenchmark.net wynik co najmniej 14 000,00 punktdow.

d) Taka ilos¢ procesorow by tgczna MOC OBLICZENIOWA serwera wynosita co najmniej 130,0
GFlops, gdzie MOC OBLICZENIOWA definiowana jest wzorem:

Rproc=C* | *F,

gdzie:

Rproc - moc obliczeniowa w GFlops

C - liczba rdzeni procesora

I - liczba instrukcji zmiennoprzecinkowych typu dodawanie i mnozenie w
podwajnej precyzji wykonywanych przez pojedynczy rdzen procesora w czasie
jednego cyklu zegarowego (np. dla procesora Intel Xeon (seria 5600) wynosi 4,
dla procesoréw AMD Opteron wynosi 4),

F - czestotliwos¢ zegara procesora w GHz.

Dla potrzeb niniejszej specyfikacji Zamawiajgcy jako czestotliwos¢ zegara przyjmuje nominalng

czestotliwo$¢ zegara procesora podawang przez producenta procesora przy handlowym opisie

procesora. Pomimo, ze procesor moze pracowac z czestotliwoscig nizszg lub wyzszg niz wyzej

wspomniana czestotliwos$¢ jako czestotliwos¢ do obliczenia mocy obliczeniowej procesora w

niniejszej specyfikacji nalezy przyja¢ wtasnie czestotliwos¢ podawang przy opisach handlowych

przez producentow procesorow.
Pamieé¢ RAM a) Przystosowana do zamontowania w oferowanych Serwerach Blade

b) 128 GB lub wiecej pamieci RAM

c) Wszystkie moduty pamieci RAM wszystkich SERWEROW musza by¢ identycznie miedzy sobg

d) Mozliwosé rozbudowy do co najmniej 256GB pamieci RAM dla kazdego zainstalowanego
procesora.

e) Pamiec z technologig ECC

f)  Pamied z najwyzszg mozliwg czestotliwoscig taktowania przewidziang przez producenta
procesora.

Pojemnosé W obudowie serwera BLADE muszg zosta¢ zainstalowane co najmniej dwa dyski twarde
dyskowa 0 sumarycznej pojemnosci co najmniej 600GB o parametrach:

- wartos¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu dla oferowanego typu
dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej - musi istnie¢ mozliwos¢ konfiguracji co najmniej
zabezpieczenia RAID 1 przy uzyciu wytgcznie mechanizméw sprzetowych kontrolera dyskowego.
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Wymagane porty

Zamawiajgcy wymaga by kazdy SERWER posiadat nizej wyspecyfikowane porty. Zamawiajgcy nie
dopuszcza by jakikolwiek typ portu byt przeznaczony do uzycia w dwu lub wiecej wymaganych
standardach.

Standard SAS 6G:
a) 1 para(2szt.) portow lub wiecej par portéw doktadnie SAS 6G

Standard ETHERNET 10Gb

a) 1 pary (2szt.) portéw lub wiecej par portéw o przepustowosci co najmniej 10Gb ETHERNET
kazdy

b) Wszystkie wymagane porty muszg by¢ aktywne i umozliwia¢ potaczenie do portéw
wewnetrznych Przetgcznikéw ETHERNET 10G opisanych powyze;j.

Standard FC 8Gb

a) 1 pary (2szt.) portdw lub wiecej par portdw o przepustowosci co najmniej 8Gb FC Kazdy

b) W standardzie umozliwiajgcym podtgczenie do portéw wewnetrznych Przetacznikow FC 8G
opisanych powyzej

Standard USB/SD:
a) 1 szt. portu lub wiecej pracujgcego w standardzie USB lub SD
b) Port dostepny wewnatrz obudowy serwera

Zarzadzanie

Serwer musi by¢ wyposazony w karte zdalnego zarzadzania (konsoli) pozwalajacej na:

a) wiaczenie, wytaczenie i restart serwera,

b) podglad logéw sprzetowych serwera i karty,

c) przejecie petnej konsoli tekstowej serwera niezaleznie od jego stanu (takze podczas startu i
restartu OS).

d) Mozliwos¢ przejecia zdalnej konsoli graficznej i podtaczania wirtualnych napedéw.

Rozwigzanie musi by¢ niezalezne od systemdw operacyjnych, zintegrowane z ptytg gtéwng lub
jako karta zainstalowana w gniezdzie PCI.

1X.2.1.5.

Serwer Blade Typ B

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa

Przystosowana do zamontowania w oferowanych Obudowach Blade
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Procesor a) Wszystkie procesory Serwerow muszg by¢ identyczne.

b) Procesory muszg by¢ typu x86, wykonywac instrukcje 64 bitowe oraz zawiera¢ na sobie
kontroler pamigci RAM.

c) Taka ilo$¢ procesoréw by taczna wydajnosé procesorow w kazdym z oferowanych serwerdw
wynosita w  tescie Passmark  CPU Mark opublikowanym na stronie
http://www.cpubenchmark.net wynik co najmniej 28 000,00 punktdow.

d) Taka ilos¢ procesorow by tgczna MOC OBLICZENIOWA serwera wynosita co najmniej 260,0
GFlops, gdzie MOC OBLICZENIOWA definiowana jest wzorem:

Rproc=C* | *F,

gdzie:

Rproc - moc obliczeniowa w GFlops

C - liczba rdzeni procesora

I - liczba instrukcji zmiennoprzecinkowych typu dodawanie i mnozenie w
podwajnej precyzji wykonywanych przez pojedynczy rdzen procesora w czasie
jednego cyklu zegarowego (np. dla procesora Intel Xeon (seria 5600) wynosi 4,
dla procesoréw AMD Opteron wynosi 4),

F - czestotliwos¢ zegara procesora w GHz.

Dla potrzeb niniejszej specyfikacji Zamawiajgcy jako czestotliwosé zegara przyjmuje nominalng
czestotliwo$¢ zegara procesora podawang przez producenta procesora przy handlowym opisie
procesora. Pomimo, ze procesor moze pracowac z czestotliwoscig nizszg lub wyzszg niz wyzej
wspomniana czestotliwos$¢ jako czestotliwos¢ do obliczenia mocy obliczeniowej procesora w
niniejszej specyfikacji nalezy przyja¢ wtasnie czestotliwos¢ podawang przy opisach handlowych
przez producentow procesorow.

Pamieé¢ RAM a) Przystosowana do zamontowania w oferowanych Serwerach Blade

b) 128 GB lub wiecej pamieci RAM

c) Wszystkie moduty pamieci RAM wszystkich SERWEROW musza by¢ identycznie miedzy sobg

d) Mozliwosé rozbudowy do co najmniej 256GB pamieci RAM dla kazdego zainstalowanego
procesora.

e) Pamiec z technologig ECC

f)  Pamied z najwyzszg mozliwg czestotliwoscig taktowania przewidziang przez producenta

procesora.
Pojemnosé W serwerze musi zostac zainstalowane dwa dyski twarde o sumarycznej pojemnosci co najmniej
dyskowa 600GB o parametrach:

- wartos¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu dla oferowanego typu
dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej - musi istnie¢ mozliwos¢ konfiguracji co najmniej
zabezpieczenia RAID 1 przy uzyciu wytgcznie mechanizmoéw sprzetowych kontrolera dyskowego

Projekt wspdtfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
223



http://www.cpubenchmark.net/

PROGRAM P . Rl
REGIONALNY PODKARPACKIE ROZWOJU REGIONALNEGO Fen

NARODOWA STRATLGIA SPOJND5C

Wymagane porty

Zamawiajgcy wymaga by kazdy SERWER posiadat nizej wyspecyfikowane porty. Zamawiajgcy nie
dopuszcza by jakikolwiek typ portu byt przeznaczony do uzycia w dwu lub wiecej wymaganych
standardach.

Standard SAS 6G:
a) 1 para(2szt.) portow lub wiecej par portéw doktadnie SAS 6G

Standard ETHERNET 10Gb

a) 1 pary (2szt.) portéw lub wiecej par portéw o przepustowosci co najmniej 10Gb ETHERNET
kazdy

b) Wszystkie wymagane porty muszg by¢ aktywne i umozliwia¢ potaczenie do portéw
wewnetrznych Przetgcznikéw ETHERNET 10G opisanych powyze;j.

Standard FC 8Gb

a) 1 pary (2szt.) portdw lub wiecej par portdw o przepustowosci co najmniej 8Gb FC Kazdy

b) W standardzie umozliwiajgcym podtgczenie do portéw wewnetrznych Przetgcznikow FC 8G
opisanych powyzej

Standard USB/SD:
a) 1 szt. portu lub wiecej pracujgcego w standardzie USB lub SD
b) Port dostepny wewnatrz obudowy serwera

Zarzadzanie

Serwer musi by¢ wyposazony w karte zdalnego zarzadzania (konsoli) pozwalajgcej na:

a) wiaczenie, wytaczenie i restart serwera,

b) podglad logéw sprzetowych serwera i karty,

c) przejecie petnej konsoli tekstowej serwera niezaleznie od jego stanu (takze podczas startu i
restartu OS).

d) Mozliwos¢ przejecia zdalnej konsoli graficznej i podtgczania wirtualnych napedow.

Rozwigzanie musi by¢ niezalezne od systemdw operacyjnych, zintegrowane z ptytg gtéwng lub
jako karta zainstalowana w gniezdzie PCI.

IX.2.1.6.

Macierz dyskowa

1) Zamawiajacy wymaga dostarczenia Macierzy Dyskowe]j wspdtpracujgcej z opisang obudowg serweréw BLADE.

2) Zamawiajacy nie dopuszcza rozwigzan opartych o wirtualizator zasobdw dyskowych, gdzie kilka urzadzen
fizycznych posiadajgcych niezalezne porty do transmisji danych oraz posiadajgce niezalezng pamiec buforujgca
Cache maskowane sg przez kontroler badZ kontrolery z zainstalowanym oprogramowaniem wirtualizujgcym
zasoby dyskowe.

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa

a) Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack 19” wraz z zestawem szyn
montazowych oraz kompletem kabli zasilajgcych .
b) Wysokos¢ obudowy maksymalnie powinna wynosi¢ 8U
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Dyski

Zamawiajgcy wymaga dostarczenia dyskéw dla dwdéch rodzajéw pojemnosci.
1) Pojemnos¢ dyskowa dla danych produkcyjnych:
Sumaryczna pojemnosé 14,4 TB lub wiecej w postaci 24 szt. identycznych dyskéw. Kazdy dysk o
nastepujacych parametrach:
a) wartos¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu dla oferowanego

typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mniej

b)
c) wyposazony w 2 szt. lub wiecej portéw SAS lub FC kazdy o przepustowosci 6Gb/s lub
wiecej.
2) Pojemnos$¢ dyskowa dla systemu backupu i archiwizacji danych:
Sumaryczna pojemnosé 24 TB lub wiecej w postaci 8 szt. identycznych dyskow. Kazdy dysk o
nastepujacych parametrach:
a) wartos¢ sredniego czasu dostepu podawana przez producenta sprzetu dla oferowanego

typu dysku maksymalnie 3.0 ms lub mnie;j

b) wyposazony w 2 szt. lub wiecej portéw SAS lub FC kazdy o przepustowosci 6Gb/s lub
wiecej.

Dyski muszg by¢ wymieniane podczas pracy systemu dyskowego bez koniecznosci przerywania
obstugi serwerdw.
Musi istnie¢ mozliwos¢ rozbudowy Macierzy Dyskowej do co najmniej 100 Dyskéw Twardych w
celu powiekszenia przez Zamawiajgcego dostepnej pojemnosci dyskowej dla danych
produkcyjnych albo pojemnosci dyskowej dla danych archiwizacji. Zamawiajacy dopuszcza
rozbudowe Macierzy Dyskowej jedynie poprzez dotgczenie dodatkowych pdtek dyskowych do
zaoferowanej Macierzy Dyskowej. Zaoferowana Macierz Dyskowa musi posiadac¢ komplet licencji
pozwalajacych na obstuge co najmniej 100 dyskéw twardych dowolnej wielkosci.

Funkcjonalnosci

Oferowana Macierz Dyskowa musi posiada¢ funkcjonalnos¢:

a) Tworzenia jednego z wybranych pozioméw RAID 0,1,0+1, 5,0+5,6 na wszystkich
zaoferowanych i dostepnych dyskach twardych danego typu jednoczesnie.

b) Tworzenie Globalnego dysku spare.

c¢) Dynamiczng zmiane poziomu RAID bez przerywania dostepu do danych znajdujgcych sie na
dyskach.

d) Dynamiczng migracje danych z dyskow twardych jednego typu (np. SAS/FC) na dyski twarde
innego typu (np. SATA/SSD) bez przerywania dostepu serweréw do danych znajdujgcych sie
na dyskach twardych iprzy wykorzystaniu wytgcznie mechanizméw sprzetowych
kontroleréow zasobu dyskowego bez uczestnictwa oferowanych serwerdw(ich zasobdéw
procesoréw i pamieci RAM).

e) Wykonywania na zgdanie, przy pomocy wyfgcznie mechanizméw Macierzy Dyskowej i bez
przerywania pracy serwerdw korzystajgcych z zasobow tej macierzy, 250 lub wiecej kopii
tych samych danych w ramach systemu dyskowego bez potrzeby rezerwowania dodatkowe;j
przestrzeni dyskowej na potrzeby tej kopii. Jesli wymagane s3 licencje na powyiszg
funkcjonalnos¢, nalezy dostarczy¢ licencje bez limitu ilosci danych, dla ktérych wykonywana
jest kopia.

Rozbudowa
Funkcjonalnosci

Mozliwos¢ rozbudowy Macierzy Dyskowej o funkcjonalnos$¢ zdalnej replikacji danych (bez
przerywania pracy systemu produkcyjnego) pomiedzy co najmniej jedng macierzg dyskowg tego
samego typu co zaoferowana Macierz Dyskowa. Zdalna replikacja musi odbywac sie przy
wykorzystaniu jedynie zasobéw sprzetowych Macierzy Dyskowe] w trybie synchronicznym jak i
asynchronicznym. Rozbudowa o opisang funkcjonalnosé¢ zdalnej replikacji musi odby¢ sie poprzez
instalacje dodatkowych licencji, bez koniecznosci dokupowania dodatkowych elementéw
sprzetowych.
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Porty do a) Co najmniej 4 pary ( 8szt.) portéw FC 8Gb. Kazdy port o pasmie 8Gb/s lub wiecej. Co
komunikacji najmniej dwie pary portdw ( 4szt.) musi znajdowac sie na osobnym kontrolerze dyskowym,

tak aby w razie awarii jednego z kontroleréw nie nastepowata przerwa w dostepie do
zasobow dyskowych macierzy.

b) Na kazde 2 pary portéw (4szt) musi przypadac co najmniej 4GB pamieci buforujacej zapisy i
odczyty. Pamiec buforujgca musi by¢ nieulotna lub podtrzymywana bateryjnie.

c) Do kazdego portu macierzy nalezy dostarczyé zestaw kabli o dtugosci co najmniej 3mb
umozliwiajgcych podtaczenie Macierzy do portéw FC 8Gb zaoferowanych Przetgcznikéw FC
8GB opisanych powyze;j.

Zasilanie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy zasilaczy, system zasilania wymienny podczas pracy
systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania zadan wykonywanych przez system.

W konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego przez producenta
systemu.

Chtodzenie Nadmiarowy, odporny na awarie potowy wentylatoréw, system chtodzenia wymienny podczas
pracy systemu dyskowego, bez koniecznosci przerywania zadan wykonywanych przez system.

W konfiguracji maksymalnej dla danego systemu dyskowego przewidzianego przez producenta
systemu.

1X.2.1.7. Biblioteka taSmowa

Wymagania minimalne dla produktu:

Obudowa Przystosowana do zamontowania w oferowanej szafie rack wraz z zestawem szyn montazowych
oraz kompletem kabli zasilajgcych o wysokosci maksymalnie 4U.
Pojemnos¢ Co najmniej 48 slotow przeznaczonych na zestaw tasm sktadajacych sie z:

a) 48 sztuk tasm w standardzie LTO5 lub lepszym o pojemnosci co najmniej 3 TB kazda.
b) 2 szt. tasmy czyszczacej,
c) zestawu koddéw kreskowych w celu identyfikacji kazdej z dostarczonych tasm.

Pofaczenie Co najmniej 2 porty FC 8G w standardzie umozliwiajgcym podtaczenie do Przetgcznikdw FC 8G.

Naped Wyposazony w co najmniej 2 sztuki napeddéw, kazdy o parametrach:

a) standard LTOS5 lub lepszy

b) przepustowosé co najmniej 1TB/hr

Biblioteka musi umozliwia¢ rozbudowe do co najmniej 4 sztuk napedodw.

1X.2.1.8. Szafa RACK
Zamawiajacy wymaga dostarczenia szaf zgodnych z norma EIA-310-D 19”, identycznie wyposazonych dla kazdej
lokalizacji.

Wymagania minimalne dla produktu:

Cechy a) Wysokosc 42U. Szeroko$é mniejsza niz 65 cm.

mechaniczne b) Nosnos¢ odpowiednia do oferowanego sprzetu.

c) Przednie i tylnie drzwi szafy muszg umozliwi¢ wymiane powietrza. Boki szafy petne z
mozliwoscig demontazu. Tylne drzwi szafy z mozliwoscig demontazu.

d) Mozliwos$¢ adaptacji drzwi przednich na prawa lub lewg strone

e) Wyposazona w komplet uchwytéw do mocowania oferowanego sprzetu.

f)  Montaz szaf wraz z petnym wyposazeniem wchodzi w zakres prac realizowanych przez
Wykonawce w ramach instalacji.

g) Dostarczona szafa powinna pomiesci¢ caty oferowany osprzet

Projekt wspdtfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.
226




PROGRAM P Al
NARODOWA STRATLGIA SPOIND5C P O D KA R PAC K I E FosHp REGIoTATIIERD mor
Zasilanie i a) Wewnatrz szafy musi znajdowac sie odpowiedni do oferowanego sprzetu system
okablowanie rozprowadzenia kabli zasilajgcych oraz sygnatowych. Niewykorzystane miejsce przez
oferowany sprzet musi by¢ zaslepione

b) Kazda z oferowanych Szaf Rack musi by¢ dostosowana do zasilania z systemu 1-
fazowego doprowadzonego do szafy 2 kablami o maksymalnym pradzie 32A kazdy,
zakonczonymi wtyczkami IEC309, w odlegtosci 1mb od szafy.

c) Nalezy zastosowa¢ podwdjny system dystrybucji zasilania catej szafy tak by w razie
zaniku zasilania na jednej linii dojscia zasilania do szafy catos¢ instalacji mogta dziatac z
petng wydajnoscig dzieki zasilaniu na drugiej linii dojscia.

d) Kazda z oferowanych Szaf Rack musi posiada¢ wewnatrz szafy system dystrybucji
zasilania posiadajacy co najmniej 14 wtyczek IEC320 C13 oraz co najmniej 6 wtyczek
IEC320 C19 gotowych do podtgczenia kabli zasilajgcych.

e) cokét do porzgdkowania kabli w szafie, ktére muszg zapewnia¢ mozliwosé
wprowadzenia kabli z kazdej strony

f) Zamawiajgcy wymaga dostarczenia przez Wykonawce kompletu kabli zasilajgcych do
podfaczenia zaoferowanego sprzetu, zgodnego z posiadanym przez Zamawiajgcego
systemem zasilania 1-fazowego, o dtugosci co najmniej 1mb.

g) Dystrybucja systemu zasilania w szafie rack musi zosta¢ wykonana w sposéb
zapewniajacy prace systemu w razie zaniku zasilania na jednej z linii zasilajacych
posiadanych przez Zamawiajgcego.

h) Wykonawca jest zobowigzany do instalacji w dostarczonej Szafie RACK wskazanego w
SIWZ sprzetu

i)  Wykonawca jest zobowigzany do potgczenia szafy do niezbednych mediow
pozwalajacych na dziatanie zainstalowanego w szafie sprzetu (min. zasilanie
energetyczne i dostep do sieci komputerowej)

1X.2.1.9. Zasilacz UPS

Wymagania minimalne dla produktu:

Opis wymagan

techniczno- Konfiguracja minimalna Zamawiajacego

funkcjonalnych

Technologia VFI (true on-line, podwdjne przetwarzanie energii)

Budowa UPS musi by¢ wyposazony w podwajny tor zasilajgcy niezalezny dla prostownika i

Bypassu.

Moc znamionowa

40kVA / 32kW

Wyjsciowy wspodtczynnik
mocy (PF)

0,8

Napiecie wejsciowe
tréjfazowe

400 VAC3F+N

Tolerancja napiecia
wejsciowego przy
obcigzeniu 100%; bez
przechodzenia na baterie

+20%

Tolerancja napiecia
wejsciowego przy
obcigzeniu mniejszym od
70%; bez przechodzenia
na baterie

-45% - +20%

Czestotliwos¢ wejsciowa

Wymagana 40-70 Hz
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Sprawnos¢ AC-AC w trybie
pracy on-line z
obcigzeniem 100%

nie mniejsza niz 95%

Sprawnos$¢ AC-AC w trybie
pracy on-line z
obcigzeniem 50%

nie mniejsza niz 90%

Montazu modutu pracy
rownolegtej w oferowane;j
jednostce

Wymagane — pozwala na dotaczenie kolejnej jednostki 40kVA w pracy réwnolegtej.

Napiecie wyjsciowe
tréjfazowe

400 VAC3F +N

Czestotliwos¢ wyjsciowa

50/60Hz (programowalna)

Zintegrowane
bezprzerwowe przetaczniki
obejsciowe (by-pass)

Statyczny przetacznik (SCR) oraz reczny roztgcznik serwisowy

Zewnetrzny bezprzerwowy
bypass serwisowy

Wymagane — do montazu nasciennego z przetacznikiem | = [+l - 1I

Czas podtrzymania

20 minut przy obcigzeniu 32 kW 51 minut przy obcigzeniu 16 kW

Baterie Szczelne, bezobstugowe, w technologii AGM, o projektowanej zywotnosci min. 10 lat.
W przypadku uszkodzenia | Wymagane, poprzez konfiguracje, zmiane dtugosci tancucha baterii 32 — 40 sztuk w
pojedynczych tancuchu.

akumulatorow w stosie,
wymagana poprawna
praca urzadzenia ze
zmniejszonym farncuchem
baterii

Stabilizacja napiecia +1%
wyjsciowego w stanie

ustalonym

Stabilizacja napiecia +3%

wyjsciowego w stanie
nieustalonym

Stabilnos$¢ czestotliwosci
wyjsciowe;j:

bez synchronizacji: +0,05%

Wspdtczynnik szczytu

3:1

Przecigzenie falownika w
trybie On line

110% przez 60 minut
125% przez 10 minut
150% przez 1 minute

Ztacze interfejsow

RS232, RS 485, DryContact, SNMP, port synchronizacji LBS, MODBUS

Diagnostyka parametréw
urzadzenia UPS i baterii

Automatyczna diagnostyka parametréw urzgdzenia UPS i baterii na panelu UPS-a iz
wykorzystaniem oprogramowania do zarzgdzania i monitorowania UPS

Poziom hatasu w
odlegtosci 1m

<56 dBA

Rejestr zdarzen

Dziennik zdarzen w UPS-ie + komunikaty serwisowe

Monitorowanie stanu
baterii i czasu autonomii

Stan baterii + dostepna autonomia mierzona w czasie rzeczywistym
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Wymagania funkcjonalne

b)
c)
d)

e)

Instrukcja w jezyku polskim

Spetnienie wszystkich obowigzujgcych norm w zakresie bezpieczenstwa,
kompatybilnosci elektromagnetycznej potwierdzone deklaracjg zgodnosci CE
Zabezpieczenie przed zwrotnym podaniem napiecia niebezpiecznego do obwodu
zasilajgcego UPS

Mozliwos¢ regulacji z panelu sterujacego tolerancji napiecia wejsciowego i
czestotliwosci wejsciowej w linii bypassu

Oprogramowanie do shutdownu dla VMWare wykorzystujce protokéot SNMP do
monitorowania stanu zasilania UPS. W momencie wystgpienia awarii zasilania
aplikacja zainstalowana na serwerze rozpoczyna odliczanie do zamkniecia systemu
operacyjnego. Po uptywie zdefiniowanego czasu na serwerze wykonywane s3
komendy /sbin/backup i /sbin/poweroff, ktére bezpiecznie zamykajg wszystkie ustugi
wraz z wirtualnymi komputerami.

Interfejs EPO (do wytacznika ppoz.)

Minimum 2 sloty na karty rozszerzen

Karta sieciowa SNMP

Gniazdo wyjsciowe IEC320-C13 na obudowie zasilacza UPS

Panel sterujacy z wyswietlaczem ciektokrystalicznym LCD w jezyku polskim oraz
sygnalizacjg diodowg i akustyczng

Mozliwos¢ regulacji pradu fadowania baterii z poziomu panelu LCD w UPS-ie z
doktadnoscig 0,1A

Automatyczny uktad dotadowywania baterii i ciggtego sprawdzania stanu
natadowania oraz zabezpieczenie chronigce baterie przed gtebokim roztadowaniem

1X.2.1.10. Konsola KVM

Wymagania minimalne dla produktu:

Whtasciwosci

Konstrukcja: do zamontowania w oferowanej szafie Rack 19", metalowa,
1U

Max. ilo$¢ podtaczonych PC: 8 komputeréw z wyjsciem VGA i 2 x PS/2
lub USB

Max. ilos¢ KVM w tancuchu: 32 przetaczniki --> 128 komputeréw

Typ kabla do podtgczenia PC: (VGA + 2xPS/2 lub USB) --> (SPHD-15M)
Podtaczenie do PC: Kabel zintegrowany

Zintegrowana klawiatura oraz urzadzenie wskazujgce (touchpad)

Ztacza tancuchowe: 1 x wejscie 25pin F

Kontrolki lokalne LED: 8 x (online, select), 1 x power,

Czas skanowania: 1 - 255 sek.

Emulacja: klawiatury / myszy PS/2

Wybdr aktywnego portu: Menu OSD na monitorze lub skrot z
klawiatury

Monitor

Monitor LCD: 17" LCD - 1280x1024
Max. rozdzielczos¢ video: 1280 x 1024
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1X.2.2. Wyposazenie serwerowni
1X.2.2.1. System monitoringu

Kamera IP

Wymagania minimalne dla produktu

Pamieé: 256MB RAM
Rozdzielczo$¢: 1/3" 1.3 Megapixel Progressive Scan CMOS Sensor
Minimalne oswietlenie: 0,1 Lux przy F 1.2 (IR wtgczone, odlegtos¢ 15m)
Migawka: 1/50~1/12000 sec
Obiektyw: 4mm / f1.5 (stata przystona) lub 2.8-10mm /f1.3 (regulowana)
Przystona: Automatyczna, sterowana DC lub stata
Stosunek sygnat / szum: wiekszy niz 38,1 dB
Oswietlenie IR: 12 diod IR, pasmo 850nm, zasieg do 15m
Rozdzielczo$¢ max.: 1280 x 1024 Megapixel
. Kodowanie: MPEG-4, H.264, MJPEG
. Liczba klatek na sekunde: 1280x1024 / 30fps niezaleznie od typu kodowania
. Zgodnos¢ ze standardem: ONVIF, CGlI
. Kompresja: M-JPEG, MPEG-4, H.264
. Zapis na karcie SD: tak - na wypadek alarmu lub braku sieci, microSD
. Wejscie / wyjscie audio: 1 wejscie / 1 wyjscie
. Wyjscie analogowe video : 1 wyjscie Composite
. Detekcja ruchu: tak
. Kodowanie dzwieku: ADPCM / AAC / G.726
. Protokoty sieciowe: CP/IP, UDP, DHCP, PPPoE, HTTP, HTTPS, DNS, DynDNS, NTP, FTP, SMTP, UDP, RTP, RTSP,
RTCP,3GPP, UPnP, IPv4/v6, SAMBA client
20. Powiadomienia: pliki przez FTP i e-mail, e-mail, nagranie na karcie SD
21. Zabezpieczenie: hasto / uzytkownik, filtrowanie po adresie IP, kontrola uprawnien
22. Wsparcie PoE: tak - 802.3af standard A/B compliant
23. Obudowa wandaloodporna, IP66
24. Zasilanie: z linii 230V

WO NOUEWNR

e el e T e ol el
OO NOOUHA WNERO

1X.2.2.2. Zabezpieczenie urzadzen RCIM wraz z systemem kontroli dostepu
Wymagania minimalne dla produktu
Wymagania ogdlne Zabezpieczenie urzadzen systemu PSIM przed nieupowaznionym dostepem do nich
0s6b trzecich.
Wtasciwosci 1. Obudowa wykonana z ram metalowych z rozciggnieta na nich siatka
zabezpieczenia metalowa

2.  Ramy muszg by¢ na state przymocowane do podtogi i sufitu serwerowni

Srednica oczek siatki — minimalnie 2 cm - maksymalnie 5 cm

4. Obudowa musi by¢ demontowana tak aby mozna byto wstawic i wystawié
szafe RACK opisang w pkt 1.8

5. Obudowa musi posiadaé czes¢ ruchomg na state zespolong z obudowg
umozliwiajgcg swobodny dostep do urzgdzen w niej umieszczonych w
postaci drzwi na zawiasach lub przesuwnych w dedykowanych
prowadnicach

6. Obudowa musi posiadaé¢ mozliwo$¢ zamykania z wykorzystaniem sytemu
kontroli dostepu opisanym w pkt. 2.2

w

Zamek szyfrowy z elektrozaczepem

Wyswietlacz ciektokrystaliczny min 2”

dotykowa(sensoryczna) klawiatura alfa - numeryczna - min 9 klawiszy
System musi posiada¢ pamie¢ min 100 kodéw dostepu

System kontroli dostepu

i
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5. System musi mie¢ mozliwos¢ podtagczenia do systemu alarmowego
6. Mozliwos¢ montazu w drzwiach oraz na stelazu metalowym

1X.2.3. Oprogramowanie narzedziowe

1X.2.3.1.

Wymagania minima

Oprogramowanie do archiwizacji danych

Ine dla produktu:

Witasciwosci a) Oprogramowanie zarzgdzajgce archiwizacjg musi wspoétpracowac z Bibliotekg Tasmowa
opisang powyzej,

b) Musi umozliwia¢ archiwizacje wykorzystujac co najmniej dwa napedy tasmowe bezposrednio
poprzez sie¢ SAN FC 8G oraz poprzez sie¢c ETHERNET 10G.

Funkcje a) powinno posiadac licencje na backup samego siebie i co najmniej 20 klientow przytaczonych
do sieci SAN, i co najmniej 20 klientéw przyfaczonych do sieci ETHERNET, z systemami
operacyjnymi z rodziny Microsoft Windows oraz Linux,

b) umozliwia¢ wykonywania kopii petnych i przyrostowych,

c) posiadaé co najmniej cztery licencje na backup pracujgcych baz danych typu on-line.(np. SQL
Server) oraz Srodowisk wirtualnych (np. VMWare vSphere 5),

d) umozliwia¢ dotaczenie wtasnych polecen przed i po wykonaniu backupu,

e) umozliwia¢ backup danych na dyski twarde zaoferowanej Macierzy Dyskowej wykorzystujac
technologie deduplikacji danych. Licencja na ta funkcjonalnos¢ ma umozliwiaé archiwizacje
co najmniej 10TB danych lub wiecej. Zamawiajacy dopuszcza jako réwnowazne zaoferowanie
osobnego urzadzenia do deduplikacji danych o efektywnej pojemnosci co najmniej 10TB,
ktére zostanie podtgczone do wszystkich zaoferowanych Przetgcznikéw FC 8GB co najmniej
jednym portem FC 8G.

1X.2.3.2. Oprogramowanie do wirtualizacji zasobow serwerowych

Wymagania minima

Ine dla produktu:

llo$¢ licenciji

a) Musi zostaé dostarczona odpowiednia ilos¢ licencji, ktéra umozliwia instalacje
wirtualizacyjnego systemu operacyjnego na co najmniej szesciu serwerach co najmniej dwu
procesorowych, o tacznej ilosci procesorow 12 lub wiecej

b) Dostarczone licencje muszg pozwalac na wykorzystanie co najmniej 190GB pamieci RAM do
przydziatu dla maszyn wirtualnych przez kazdy z zaoferowanych Serwerdw Blade.

c) Muszg zostac dostarczone odpowiednie licencje na oprogramowanie, umozliwiajgce zdalne,
jednoczesne zarzadzanie z pojedynczej konsoli zarzadzajgcej co najmniej czterema
wirtualizacyjnymi systemami operacyjnymi oraz zainstalowanymi na nich wirtualnymi
maszynami.

Wymagania ogdlne
do
wirtualizacyjnego
systemu
operacyjnego

Wirtualizacyjny system operacyjny musi co najmniej:

a) by¢ wspierany przez producenta oferowanych Serweréw Blade opisanych w niniejszej
specyfikacji oraz wspétpracowac z oprogramowaniem zarzgdzajgcym zaoferowanym do tych
serwerow

b) by¢ uruchamiany bezposrednio na sprzecie serwera i wirtualizowaé na potrzeby wirtualnych
maszyn jego zasoby sieciowe, dyskowe, procesor oraz pamiec

c) obstugiwaé procesory zainstalowane w oferowanych serwerach

d) umozliwia¢ dynamiczng zmiane wielkosci utworzonych w systemie wolumendéw dyskowych

e) Dodawanie procesorow lub dodawanie pamieci RAM w Serwerze Wirtualnym bez
przerywania obstugi uzytkownikow korzystajgcych z zasobdw tego Serwera Wirtualnego

f)  Umozliwia¢ przenoszenie Serwerdow Wirtualnych pomiedzy serwerami fizycznymi.
Przenoszenie musi odbywacé sie bez przerywania obstugi uzytkownikéw korzystajgcych z
zasobdw przenoszonych Serwerdw Wirtualnych.

g) udostepniaé¢ funkcje taczenia co najmniej szes¢ lub wiecej wirtualizacyjnych systemdéw
operacyjnych w klaster niezawodnosciowy, zapewniajgcy, w razie uszkodzenia, ktoregos z
serwerow(opisanych w niniejszej specyfikacji) automatyczng migracje, wszystkich
uruchomionych na nich wirtualnych maszyn na kolejny, dostepny serwer w klastrze (licencje
dla tej funkcjonalnosci sg obligatoryjnym elementem oferty. W momencie sktadania oferty
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wirtualizacyjny system operacyjny musi posiadac¢, w petni dziatajacg tg funkcjonalnosc)
wspiera¢ instalacje na wirtualnych maszynach co najmniej nastepujacych systemoéw
operacyjnych: systemy operacyjne z rodziny Windows (w szczegolnosci Windows Server
2003 i 2008, MS Windows 7, Windows Vista, Windows XP Proffesional), z rodziny Linux (w
szczeg6lnosci dystrybucje Red Hat, SuSE, Ubuntu), Solaris i Novel NetWare

h)

Wymagania ogdlne

Oprogramowanie do zarzadzania wirtualizacyjnymi systemami operacyjnymi musi co najmniej:

do a) umozliwia¢ jednoczesne zarzgdzanie wszystkimi wirtualizacyjnymi systemami operacyjnymi

oprogramowania oraz zainstalowanymi na nich wirtualnymi maszynami

zarzadzania b) umozliwia¢ zarzadzanie wirtualizacyjnymi systemami operacyjnymi z dowolnej stacji

wirtualizacyjnymi roboczej w sieci z zainstalowanym systemem operacyjnym MS Windows
systemami c) umozliwiaé tworzenie profili uzytkownikédw majacych prawa tylko do odczytu lub odczytu i
operacyjnymi zapisu do poszczegdlnych wirtualizacyjnych systeméw operacyjnych
d) oferowac scentralizowany serwer licencyjny, z ktérego licencje sg delegowane na
poszczegdlne wirtualizacyjne systemy operacyjne

e) monitorowad utylizacje pamieci, procesorow wirtualizacyjnych systeméw operacyjnych jak
i samych wirtualnych maszyn

f) udostepnia¢ tworzenie plandw przywracania maszyn wirtualnych bezposrednio z konsoli
zarzadzajgcej

g) wykonywanie skryptéow zdefiniowanych przez uzytkownika w momencie zadziatania
mechanizmdéw podtrzymywania pracy maszyn wirtualnych.

1X.2.4. Oprogramowanie systemowe
1X.2.4.1. System operacyjny

Wymagania minimalne dla produktu:

Wtasciwosci W ramach przedmiotu zamowienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na System
operacyjny dla Serweréow w warstwie regionalnej , zgodny z Dokumentacja Projektowa w
zakresie architektury dla Oprogramowania systemowego, ktéry pozwoli na uruchomienie
wszystkich  funkcjonalnosci  Oprogramowania  aplikacyjnego i narzedziowego, oraz
Oprogramowania warstwy integracji, opisane w Opisie Przedmiotu Zamowienia Systemu PSIM.

1X.2.4.2. System Bazy danych

Wymagania minimalne dla produktu:

Wtasciwosci W ramach przedmiotu Zamodwienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na
oprogramowanie Bazy danych w warstwie regionalnej, zgodny z Dokumentacjg Projektowg w
zakresie architektury dla Oprogramowania systemowego, w tym wykazem baz danych, ktéry
pozwoli na uruchomienie wszystkich funkcjonalnosci Oprogramowania aplikacyjnego i
narzedziowego opisanego w Opisie Przedmiotu Zamdwienia Systemu PSIM

1X.2.4.3. Serwer Aplikacyjny
Wymagania minimalne dla produktu:
Wtasciwosci W ramach przedmiotu Zamodwienia, musi zosta¢ dostarczony komplet licencji na

oprogramowanie Serwera Aplikacyjnego, w warstwie regionalnej, zgodny z Dokumentacjg
Projektowg, ktdry pozwoli na uruchomienie wszystkich funkcjonalnosci lokalnej oprogramowania
aplikacyjnego i narzedziowego opisanego w Opisie Przedmiotu Zamowienia Systemu PSIM
Oprogramowanie musi posiada¢ wbudowang funkcjonalnos¢ Serwera www.
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IX.2.5. Zestawienie ilosciowe zamawianej infrastruktury sprzetowe;j i
oprogramowania systemowego i narzedziowego dla warstwy regionalnej
(RCIM)
Pozycja Sprzet serwerowy Jednostka Liczba jednostek
Urzadzenia do serwerowni
1| Obudowa BLADE [szt] 1
2 | Serwery BLADE Typ A [szt] 1
3 | Serwery BLADE Typ B [szt] 5
4 | Biblioteka tasmowa [szt] 1
5 | Macierz dyskowa [szt] 1
6 | Zasilacz UPS [szt] 1
7 | Szafa RACK [szt] 1
8 | Konsola KVM [szt] 1
9 | Przefacznik Ethernet 10G [szt] 2
10 | Przetacznik FC 8G [szt] 2
Oprogramowanie systemowe dla warstwy regionalnej
11 | System operacyjny [kpl] 1
12 | Baza danych [kpl] 1
13 | Serwer Aplikacyjny [kpl] 1
Oprogramowanie narzedziowe dla warstwy regionalnej
14 | Oprogramowanie do archiwizacji danych [kpl] 1
15 | Oprogramowanie do wirtualizacji zasobow serwerowych [kpl] 1
16 | Oprogramowanie do realizacji funkcji bezpieczenstwa na [kpl] 1
serwerach
Dodatkowe wyposazenie serwerowni RCIM
17 | System monitoringu [szt] 1
18 | Zabezpieczenie urzadzen RCIM wraz z systemem kontroli [szt] 1

dostepu
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X. Infrastruktura sieciowa

X.1. Architektura sieci

Przetgcznik szkieletowy

Punkt dystrybucyjny
Przetacznik

dystrybucyjny 2
Punkt dystrybucyjny Punkt dystrybucyjny
Przetacznik Przetacznik
dystrybucyjny 1 dystrybucyjny 3

Komputer Komputer Komputer Komputer

Legenda

LRI

Swiatlowéd MM
Symetryczny kat. 6A
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X.2. Aktywny sprzet sieciowy

X.2.1. Warstwa lokalna (Partnerzy Projektu)

X.2.1.1. Przetaczniki do obstugi szkieletu sieci — TYP A (wymagania minimalne dla produktu)

X.2.1.1.1. Przetacznik stakowalny wyposazony w 24 porty Gigabit Ethernet SFP

X.2.1.1.1.1. Przefacznik musi posiada¢ minimum jeden dodatkowy slot na modut rozszerzen
z mozliwoscig jego wymiany ,,na gorgco” (ang. hot swap). Wsrdd dostepnych
modutdw rozszerzen muszg by¢ dostepne co najmniej nastepujgce moduty:

X.2.1.1.1.1.1. Minimum 4-portowy modut Gigabit Ethernet z gniazdami interfejséw do
obsadzenia optycznymi modutami SFP

X.2.1.1.1.1.2. Minimum 2-portowy modut 10GBaseT (porty muszg umozliwia¢ prace
zaréwno jako 10GE jak i GE)

X.2.1.1.1.1.3. Minimum 2-portowy modut 10Gigabit Ethernet SFP+, przy czym wymagane
jest, aby w przypadku wykorzystanie pojedynczego tgcza 10GE istniata
mozliwosc¢ instalacji dodatkowych 2 portéw Gigabit Ethernet SFP

X.2.1.1.2. Porty SFP muszg umozliwiac¢ ich obsadzenie modutami 100Base-FX, 1000Base-T, 1000Base-
SX, 1000Base-LX/LH oraz CWDM i DWDM zaleznie od potrzeb Zamawiajgcego. Porty SFP+
muszg umozliwiaé ich obsadzenie modutami 10GBase-SR, 10GBase-LR, 10GBase-LRM

X.2.1.1.3. Przetacznik musi zapewnia¢ mozliwosé stakowania z zapewnieniem nastepujacych
parametrow:

X.2.1.1.3.1. Przepustowos$¢ w ramach stosu min. 64Gb/s

X.2.1.1.3.2.  Min. 4 urzadzenia w stosie

X.2.1.1.3.3. Zarzadzanie poprzez jeden adres IP

X.2.1.1.3.4. Mozliwos¢ tworzenia potgczen cross-stack EtherChannel (czyli dla portéow nalezacych
do réznych jednostek w stosie) zgodnie z 802.3ad

X.2.1.1.4. Urzadzenie musi by¢ wyposazone w redundantne i wymienne moduty wentylatoréw

X.2.1.1.5. Urzadzenie musi byé wyposazone w redundantne zasilacze.

X.2.1.1.6. Zamawiajacy nie dopuszcza stosowania zewnetrznych systemow zasilania redundantnego w
celu realizacji tego zadania. Zasilacze muszg by¢ wymienne. Wsparcie sprzetowe i obstuga
standardu IEEE 802.1ae szyfrowania ruchu na portach dostepowych

X.2.1.1.7. Szybkos¢ przetaczania minimum 65,5 Mpps dla pakietéw 64-bajtowych

X.2.1.1.8.  Minimum 512MB pamieci DRAM

X.2.1.1.9. Minimum 128 MB pamieci flash

X.2.1.1.10. Jednoczesna obstuga min. 6.000 adreséw MAC, 8.000 tras w tablicy routingu i 1.000 sieci
VLAN

X.2.1.1.11. Obstuga protokotu NTP

X.2.1.1.12. Obstuga IGMPv3 i MLDv1/2 Snooping

X.2.1.1.13. Przetgcznik musi wspiera¢ nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem ciggtosci
pracy sieci:

X.2.1.1.14. IEEE 802.1w Rapid Spanning Tree

X.2.1.1.15. IEEE 802.1s Multi-Instance Spanning Tree

X.2.1.1.16. Obstuga minimum 100 instancji STP

X.2.1.1.17. Obstuga protokotu LLDP i LLDP-MED.

X.2.1.1.18. Funkcjonalnos¢ Layer 2 traceroute umozliwiajgca sledzenie fizycznej trasy pakietu o
zadanym zréodtowym i docelowym adresie MAC

X.2.1.1.19. Obstuga funkcji Voice VLAN umozliwiajgcej odseparowanie ruchu danych i ruchu gtosowego

X.2.1.1.20. Przetacznik musi posiada¢ mozliwosé uruchomienia funkcji serwera DHCP

X.2.1.1.21. Urzadzenie musi wspieraé nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem
bezpieczenstwa sieci:

X.2.1.1.21.1. Wiele poziomdw dostepu administracyjnego poprzez konsole. Przetacznik musi
umozliwiaé zalogowanie sie administratora z konkretnym poziomem dostepu zgodnie
z odpowiedzg serwera autoryzacji
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X.2.1.1.21.2. Autoryzacja uzytkownikow w oparciu o IEEE 802.1x z mozliwoscig dynamicznego
przypisania uzytkownika do okreslonej sieci VLAN

X.2.1.1.21.3. Autoryzacja uzytkownikdw w oparciu o IEEE 802.1x z mozliwoscig dynamicznego
przypisania listy ACL

X.2.1.1.21.4. Obstuga funkcji Guest VLAN umozliwiajgca uzyskanie goscinnego dostepu do sieci dla
uzytkownikow bez suplikanta 802.1X

X.2.1.1.21.5. Mozliwos¢ uwierzytelniania urzgdzen na porcie w oparciu o adres MAC

X.2.1.1.21.6. Mozliwos¢ uwierzytelniania uzytkownikow w oparciu o portal www dla klientow bez
suplikanta 802.1X (bez koniecznosci stosowania zewnetrznego serwera www)

X.2.1.1.21.7. Wymagane jest wsparcie dla mozliwosci uwierzytelniania wielu uzytkownikédw na
jednym porcie oraz mozliwosci jednoczesnego uwierzytelniania na porcie telefonu IP i
komputera PC podfaczonego za telefonem

X.2.1.1.21.8. Funkcjonalnosc elastycznego uwierzytelniania (mozliwos¢ wyboru kolejnosci
uwierzytelniania — 802.1X/uwierzytelnianie w oparciu o MAC adres/uwierzytelnianie
oparciu o portal www)

X.2.1.1.21.9. Mozliwos¢ wdrozenia uwierzytelniania w oparciu o 802.1x w trybie monitor
(niezaleznie od tego czy uwierzytelnianie sie powiedzie, czy nie uzytkownik ma prawo
dostepu do sieci) — jako element sprawdzenia gotowosci instalacji na petne wdrozenie
802.1x

X.2.1.1.21.10. Przetacznik musi posiadac funkcje supplicanta 802.1X (mozliwos$¢ podtaczenia
przetacznika do innego switcha z uruchomionym mechanizmem uwierzytelniania
802.1X)

X.2.1.1.21.11.Obstuga funkcji: Port Security, DHCP Snooping, Dynamic ARP Inspection i IP Source
Guard

X.2.1.1.21.12. Mozliwos¢ autoryzacji prob logowania do urzagdzenia (dostep administracyjny) do
serwerow RADIUS lub TACACS+

X.2.1.1.21.13. Obstuga list kontroli dostepu (ACL)na poziomie portéw (PACL), VLAN-6w (VACL),
interfejsow routera L3 (RACL), mozliwosé konfiguracji tzw. czasowych list ACL
(aktywnych w okreslonych godzinach i dniach tygodnia)

X.2.1.1.22. Przetacznik musi wspiera¢ nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem jakosci ustug
w sieci:

X.2.1.1.22.1. Implementacja co najmniej czterech kolejek sprzetowych dla ruchu wyjsciowego na
kazdym porcie dla obstugi ruchu o réznej klasie obstugi. Implementacja algorytmu
Shaped Round Robin lub podobnego dla obstugi tych kolejek

X.2.1.1.22.2. Mozliwos¢ obstugi jednej z powyzej wspomnianych kolejek z bezwzglednym
priorytetem w stosunku do innych (StrictPriority)

X.2.1.1.22.3. Klasyfikacja ruchu do klas réznej jakosci obstugi (QoS) poprzez wykorzystanie
nastepujacych parametrow: zrédtowy/docelowy adres MAC, zrédtowy/docelowy
adres IP, zrédtowy/docelowy port TCP

X.2.1.1.22.4. Mozliwos¢ ograniczania pasma dostepnego na danym porcie dla ruchu o danej klasie
obstugi z doktadnoscig do 8 Kbps (policing, rate limiting). Wymagana jest mozliwos¢
skonfigurowania minimum 64 réznych ograniczen per port, kazde odpowiednio dla
roznej klasy obstugi ruchu

X.2.1.1.22.5. Implementacja mechanizmu Weighted Tail Drop lub réownowaznego w celu unikania
zatoréw

X.2.1.1.22.6. Kontrola sztormdw dla ruchu broadcast/multicast/unicast

X.2.1.1.22.7. Mozliwos¢ zmiany przez urzadzenie kodu wartosci QoS zawartego w ramce Ethernet
lub pakiecie IP — poprzez zmiane pola 802.1p (CoS) oraz IP ToS/DSCP

X.2.1.1.23. Wsparcie dla DHCP Option 82

X.2.1.1.24. Obstuga protokotu VRRP lub mechanizmu réwnowaznego dla ustug redundancji bramy dla
IPv4 i IPv6

X.2.1.1.25. Urzadzenie musi zapewnia¢ mozliwos¢ routingu statycznego i dynamicznego (minimum w
oparciu o protokot RIP) dla protokotéw IPv4 i IPv6

X.2.1.1.26. Mozliwos¢ obstugi tras routingu o jednakowym koszcie (ECMP - Equal-costmulti-path
routing)
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X.2.1.1.27. Obstuga funkcji DHCP Relay

X.2.1.1.28. Mozliwos$¢ konfiguraciji list ACL i ustug QoS dla IPv6

X.2.1.1.29. Funkcjonalnos$¢ prywatnego VLAN-u, czyli mozliwo$¢ blokowania ruchu pomiedzy portami w
obrebie jednego VLANu (tzw. porty izolowane) z pozostawieniem mozliwosci komunikacji z
portem nadrzednym

X.2.1.1.30. Urzadzenie musi mie¢ mozliwos¢ rozszerzenia funkcjonalnosci o:

X.2.1.1.30.1. obstuge zaawansowanych protokotéw routingu dynamicznego dla IPv4 (w tym OSPF,
BGP4, IS-IS) i IPv6 (co najmniej OSPFv3)

X.2.1.1.30.2. Funkcjonalnos¢ Policy-based routingu

X.2.1.1.30.3. Obstuga protokotéw routingu multicastéw — PIM-SM, PIM-DM, PIM-SSM

X.2.1.1.30.4. monitorowanie parametréw ustug dla ruchu IP (IP SLA), w tym réwniez dla ustug wiedo
(wbudowany symulator ruchu). Wymagana jest mozliwo$¢ monitorowania
parametrow takich jak opdznienie, jitter, utrata pakietow

X.2.1.1.31. Przetacznik musi umozliwia¢ zdalng obserwacje ruchu na okreslonym porcie, polegajacg na
kopiowaniu pojawiajgcych sie na nim ramek i przesytaniu ich do zdalnego urzadzenia
monitorujgcego, poprzez dedykowang sie¢ VLAN (RSPAN)

X.2.1.1.32. Przetacznik musi posiada¢ makra lub wzorce konfiguracji portow zawierajgce
prekonfigurowane ustawienie rekomendowane przez producenta sprzetu zaleznie od typu
urzadzenia dotaczonego do portu (np. telefon IP, kamera itp.)

X.2.1.1.33. Dedykowany port Ethernet do zarzgdzania out-of-band

X.2.1.1.34. Minimum jeden port USB umozliwiajgcy podtgczenie zewnetrznego nosnika danych.
Urzadzenie musi mie¢ mozliwos¢ uruchomienia z nosnika danych umieszczonego w porcie
USB.

X.2.1.1.35. Urzadzenie musi by¢ wyposazone w port konsoli USB

X.2.1.1.36. Plik konfiguracyjny urzadzenia musi by¢ mozliwy do edycji w trybie off-line (tzn. konieczna
jest mozliwos¢ przegladania i zmian konfiguracji w pliku tekstowym na dowolnym
urzadzeniu PC). Po zapisaniu konfiguracji w pamieci nieulotnej musi by¢ mozliwe
uruchomienie urzadzenia z nowg konfiguracjy. W pamieci nieulotnej musi by¢ mozliwosé
przechowywania przynajmniej 5 plikow konfiguracyjnych

X.2.1.1.37. Obstuga protokotéw SNMPv3, SSHv2, SCP, https, syslog — z wykorzystaniem protokotéw IPv4
i IPv6

X.2.1.1.38. Urzadzenie musi umozliwia¢ tworzenie skryptéw celem obstugi zdarzen, ktére mogga pojawié
sie w systemie

X.2.1.1.39. Mozliwos¢ montazu w szafie rack 19”. Wysokos¢ urzadzenia nie moze przekracza¢ 1 U

X.2.1.2. Przetaczniki do obstugi szkieletu sieci — TYP B(wymagania minimalne dla produktu)
X.2.1.2.1. Przetacznik wyposazony w minimum 24 porty 1/10GBase-X SFP+. Porty muszg umozliwiaé
instalacje zarowno wktadek 10GE SFP+, jak i 1GE SFP
X.2.1.2.2.  Przetacznik musi by¢ wyposazony w:
X.2.1.2.2.1. Redundantne i wymienne moduty wentylatoréw
X.2.1.2.2.2. Redundantne i wymienne zasilacze prgdu zmiennego AC (niedopuszczalne rozwigzania
zewnetrzne)
X.2.1.2.3. Urzadzenie musi mie¢ mozliwo$¢ wyposazenia w zasilacze pradu statego DC
X.2.1.2.4. Urzadzenie musi zapewnia¢ mozliwos¢ potgczenia z drugim urzgdzeniem o analogicznej
konfiguracji celem stworzenia pojedynczego przetgcznika wirtualnego z zachowaniem
nastepujacych funkcjonalnosci:
X.2.1.2.4.1. Pofaczenie pomiedzy przetgcznikami z wykorzystaniem standardowych interfejsow
10GE SFP+
X.2.1.2.4.2. Zarzadzanie przetgcznikiem wirtualnym poprzez jeden IP
X.2.1.2.4.3. Mozliwos¢ tworzenia potgczen link aggregation od przetgcznikow dostepowych i
serwerdow terminowanych jednoczesnie na obydwu przetacznikach fizycznych (tzw.
multi-chassis link aggregation)
X.2.1.2.5. Urzadzenie musi zapewnia¢ przepustowos$é nie mniejszg niz 480Gb/s. Szybkos¢
przetgczania/routingu minimum 220Mp/s dla IPv4 i 110Mp/s dla IPv6
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X.2.1.2.6. Urzadzenie musi zapewnia¢ mozliwo$¢ tworzenia statystyk ruchu w oparciu o NetFlow/J-
Flow lub podobny mechanizm, przy czym wielkos¢ tablicy monitorowanych strumieni nie
moze by¢é mniejsza niz 128.000 (wymagane wsparcie sprzetowe)

X.2.1.2.7. Urzadzenie musi zapewniac obstuge:

X.2.1.2.7.1.  min. 4 000 sieci VLAN, interfejséw SVI, instancji Spanning Tree
X.2.1.2.7.2.  min. 50 000 adreséw MAC
X.2.1.2.7.3. sprzetowa dla QoS i ACL - minimum 64 000 wpiséw sprzetowych

X.2.1.2.8. Urzadzenie musi posiada¢ min. 2GB pamieci DRAM z mozliwoscia jej rozbudowy do 4GB

X.2.1.2.9. Urzadzenie musi umozliwia¢ przetgczanie w warstwie 2 i 3. Wymagane jest wsparcie dla
min. routingu statycznego i dynamicznego (min. dla portokotu RIPv2 i RIPng), routingu
multicastow IPv4 i IPv6 (PIM-SM, PIM-SSM) i protokotu redundancji bramy VRRP lub
réwnowaznego. Urzagdzenie musi umozliwiac rozszerzenie funkcjonalnosci (poprzez upgrade
oprogramowania lub zakup odpowiedniej licencji) o zaawansowane protokoty routingu
warstwy 3 dla ruchu IPv4 i IPv6 (min. BGP, OSPFv2/v3, IS-IS, PBR)

X.2.1.2.10. Tablica routingu musi posiada¢ minimum:

X.2.1.2.10.1. 60 000 wpiséw dla IPv4
X.2.1.2.10.2. 30000 wpiséw dla IPv6
X.2.1.2.10.3. 10 000 wpiséw dla ruchu multicast (IPv4/IPv6)

X.2.1.2.11. Przetacznik musi obstugiwac ramki Jumbo (do min. 9216 bajtow)

X.2.1.2.12. Urzadzenie musi wspiera¢ nastepujgce mechanizm zwigzane z zapewnieniem ciggtosci pracy
sieci:

X.2.1.2.12.1. 802.1w Rapid Spanning Tree
X.2.1.2.12.2. 802.1s Multi-Instance Spanning Tree
X.2.1.2.13. Urzadzenie musi wspiera¢ nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem jakosci ustug
w sieci:

X.2.1.2.13.1. Obstuga 8 kolejek sprzetowych dla réznego rodzaju ruchu

X.2.1.2.13.2. Obstuga co najmniej jednej kolejki ze statusem strict priority

X.2.1.2.13.3. Klasyfikacja ruchu do klas réznej jakosci obstugi (QoS) poprzez wykorzystanie
nastepujgcych parametréw: zrédtowy/docelowy adres MAC, zrodtowy/docelowy adres
IP, zrédtowy/docelowy port TCP

X.2.1.2.13.4. Mozliwos¢ “re-kolorowania” pakietdw przez urzadzenie — pakiet przychodzacy do
urzadzenia przez przestaniem na port wyjsciowy moze mie¢ zmienione pola 802.1p
(CoS) oraz IP ToS/DSCP.

X.2.1.2.13.5. Kontrola sztormdw dla ruchu boradcast i multicast

X.2.1.2.14. Obstuga protokotu LLDP i LLD-MED

X.2.1.2.15. Obstuga funkcjonalnosci Voice VLAN umozliwiajgcej odseparowanie ruchu danych i ruchu
gtosowego

X.2.1.2.16. Urzadzenie musi wspiera¢ nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem
bezpieczenstwa sieci:

X.2.1.2.16.1. Min. 4 poziomy dostepu administracyjnego poprzez konsole

X.2.1.2.16.2. Autoryzacja uzytkownikéw w oparciu o IEEE 802.1x z mozliwoscig dynamicznego
przypisania uzytkownika do okreslonej sieci VLAN i z mozliwoscig dynamicznego
przypisania listy ACL

X.2.1.2.16.3. Obstuga funkcji Guest VLAN umozliwiajgca uzyskanie goscinnego dostepu do sieci dla
uzytkownikéw bez suplikanta 802.1X

X.2.1.2.16.4. Mozliwos¢ uwierzytelniania urzgdzen na porcie w oparciu o adres MAC

X.2.1.2.16.5. Mozliwos¢ uwierzytelniania uzytkownikdw w oparciu o portal www dla klientow bez
suplikanta 802.1X

X.2.1.2.16.6. Wymagana jest wsparcie dla mozliwosci uwierzytelniania wielu uzytkownikéw na
jednym porcie

X.2.1.2.16.7. Urzadzenie musi umozliwia¢ wymuszenie ponownego uwierzytelniania portu
dostepowego oraz zdalnego restartu portu (zgodnie z RFC 5176)

X.2.1.2.16.8. Mozliwos¢ uzyskania dostepu do urzadzenia przez SNMPv3 i SSHv2

X.2.1.2.16.9. Obstuga list kontroli dostepu (ACL) dla IPv4 i IPv6;
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X.2.1.2.16.10. Obstuga mechanizmow Port Security, DHCP Snooping, Dynamic ARP Inspection, IP
Source Gurad
X.2.1.2.16.11.Zapewnienie podstawowych mechanizmdéw bezpieczeristwa IPv6 na brzegu sieci (IPv6
FHS) — w tym minimum ochrone przed rozgtaszaniem fatszywych komunikatéw Router
Advertisement (RA Guard), ochrone przed dofaczeniem nieuprawnionych serweréw
DHCPv6 do sieci (DHCPv6 Guard)
X.2.1.2.16.12. Mozliwos$¢ autoryzacji prob logowania do urzadzenia (dostep administracyjny oraz
802.1x) do serwerdw RADIUS lub TACACS+
X.2.1.2.16.13.Funkcjonalno$¢ prywatnego VLAN-u, czyli mozliwo$¢ blokowania ruchu pomigdzy
portami w obrebie jednego VLANu (tzw. porty izolowane) z pozostawieniem
mozliwosci komunikacji z portem nadrzednym
X.2.1.2.17. Przetacznik musi umozliwia¢ lokalng i zdalng obserwacje ruchu na okreslonym porcie
(mechanizmy SPAN i RSPAN) — wymagana jest obstuga min. 8 sesji SPAN/RSPAN na
przetaczniku
X.2.1.2.18. Funkcjonalnosc traceroute dla warstwy 2 umozliwiajgca sledzenie fizycznej trasy pakietu o
zadanym zrodtowym i docelowym adresie MAC
X.2.1.2.19. Plik konfiguracyjny urzadzenia musi by¢ mozliwy do edycji w trybie off-line (tzn. konieczna
jest mozliwos¢ przegladania i zmian konfiguracji w pliku tekstowym na dowolnym
urzadzeniu PC). Po zapisaniu konfiguracji w pamieci nieulotnej musi byé mozliwe
uruchomienie urzadzenia z nowg konfiguracjg. W pamieci nieulotnej musi by¢ mozliwosc
przechowywania przynajmniej 10 plikéw konfiguracyjnych i 2 wersji oprogramowania
X.2.1.2.20. Urzadzenie musi umozliwiac¢ tworzenie skryptow celem obstugi zdarzen, ktére mogg pojawié
sie w systemie
X.2.1.2.21. Urzadzenie musi posiada¢ wbudowany analizator pakietéw
X.2.1.2.22. Urzadzenie musi posiadac funkcjonalno$¢ umozliwiajgcg monitorowanie parametréow ustug
dla ruchu IP (IP SLA), w tym réwniez dla ustug wideo (urzadzenie musi posiada¢ wbudowany
symulator ruchu wideo). Wymagana jest mozliwo$¢ monitorowania parametréow takich jak
opdzZnienie, jitter, utrata pakietow
X.2.1.2.23. Obudowa przystosowana do montazu w szafie 19”. Wysokos¢ nie wieksza niz 2U.

X.2.1.3. Przetaczniki sieciowe do obstugi punktéw dystrybucyjnych — TYP A (wymagania minimalne
dla produktu)

X.2.1.3.1. Typiliczba portéw - min. 24 portéw Gigabit Ethernet 10/100/1000BaseT oraz minimum 4
porty Gigabit Ethernet MiniGBIC (SFP). Wykorzystanie portow SFP nie moze powodowad
wytgczenia zadnego z portéw 10/100/1000BaseT

X.2.1.3.2. Przetacznik musi umozliwia¢ rozbudowe (np. poprzez instalacje dodatkowego modutu) o
mozliwosc¢ taczenia w stosy z zachowaniem nastepujgcej funkcjonalnosci:

X.2.1.3.2.1. Zarzadzanie stosem poprzez jeden adres IP

X.2.1.3.2.2. min. 4 przetgcznikdw w stosie

X.2.1.3.2.3. Magistrala stakujgca o wydajnosci minimum 20Gb/s

X.2.1.3.2.4. Mozliwos¢ tworzenia potfaczen link aggregation zgodnie z 802.3ad dla portéw
nalezgcych do réznych jednostek w stosie (Cross-stack link aggregation)

X.2.1.3.3. Minimalne parametry wydajnosciowe:

X.2.1.3.3.1. matryca przetgczajgca o przepustowosci min. 130Gb/s
X.2.1.3.3.2. szybkos¢ przetaczania min. 77,4 Mp/s (dla pakietéw 64-bajtowych)
X.2.1.3.3.3. obstuga min. 8.000 adreséw MAC
X.2.1.3.3.4. obstuga min. 255 sieci VLAN
X.2.1.3.3.5. obstuga ramek jumbo o wielkosci min. 9216 bajtow
X.2.1.3.4. Wsparcie dla protokotéw:
X.2.1.3.4.1. IEEE 802.1w Rapid Spanning Tree
X.2.1.3.4.2. IEEE 802.1s Multi-Instance Spanning Tree
X.2.1.3.4.3. wymagane wsparcie dla min. 64 instancji protokotu STP
X.2.1.3.5. Obstuga min. 16 statycznych tras dla routingu IP
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X.2.1.3.6. Obstuga protokotéw LLDP i LLDP-MED.

X.2.1.3.7. Obstuga ruchu multicast - IGMPv3 i MLDv1/2 Snooping

X.2.1.3.8. Przetacznik musi posiada¢ mozliwos¢ uruchomienia funkcjonalnosci serwera DHCP
X.2.1.3.9. Wymagane mechanizmy zwigzane z zapewnieniem bezpieczenstwa sieci:

X.2.1.3.9.1. min. 4 poziomy dostepu administracyjnego poprzez konsole

X.2.1.3.9.2. autoryzacja uzytkownikow w oparciu o IEEE 802.1x z mozliwoscig przydziatu VLANu
oraz dynamicznego przypisania listy ACL

X.2.1.3.9.3. obstuga VLANu dla gosci

X.2.1.3.9.4. mozliwosé uwierzytelniania urzadzen na porcie w oparciu o adres MAC

X.2.1.3.9.5. uwierzytelnianie uzytkownikéw w oparciu o portal www dla klientéw bez suplikanta
802.1X

X.2.1.3.9.6. dostep do urzadzenia poprzez HTTPS, SNMPv3 i SSHv2

X.2.1.3.9.7. mozliwo$¢ filtrowania ruchu w oparciu o adresy MAC, IP, porty TCP/UDP

X.2.1.3.9.8. obstuga mechanizméw Port Security, DHCP Snooping, Dynamic ARP Inspection, IP
Source Guard

X.2.1.3.9.9. obstuga funkcji voice VLAN

X.2.1.3.10. Wymagane mechanizmy QoS:

X.2.1.3.10.1. implementacja co najmniej czterech kolejek sprzetowych QoS na kazdym porcie
wyjsciowym dla obstugi ruchu o réznej klasie obstugi

X.2.1.3.10.2. klasyfikacja ruchu do klas réznej jakosci obstugi (QoS) poprzez wykorzystanie
nastepujgcych parametréw: zrédtowy/docelowy adres MAC, zrodtowy/docelowy adres
IP, 2rédtowy/docelowy port TCP

X.2.1.3.10.3. obstuga jednej z powyzej wspomnianych kolejek z bezwzglednym priorytetem w
stosunku do innych (Strict Priority)

X.2.1.3.11. Wymagane opcje zarzadzania:

X.2.1.3.11.1. mozliwosc lokalnej i zdalnej obserwacji ruchu na okreslonym porcie, polegajaca na
kopiowaniu pojawiajgcych sie na nim ramek i przesyfaniu ich do urzadzenia
monitorujgcego przytgczonego do innego portu lub poprzez okreslony VLAN
(SPAN/RSPAN)

X.2.1.3.11.2. plik konfiguracyjny urzadzenia musi by¢ mozliwy do edycji w trybie off-line (tzn.
konieczna jest mozliwo$¢ przegladania i zmian konfiguracji w pliku tekstowym na
dowolnym urzadzeniu PC). W pamieci nieulotnej musi byé mozliwos¢ przechowywania
przynajmniej 5 plikdéw konfiguracyjnych

X.2.1.3.11.3. dedykowany port konsoli

X.2.1.3.11.4. dedykowany port Ethernet do zarzadzania

X.2.1.3.11.5. min. jeden port USB umozliwiajacy dotgczenie zewnetrznych pamieci flash

X.2.1.3.11.6. mozliwosc¢ synchronizacji czasu zgodnie z protokotem NTP

X.2.1.3.12. Wymagane parametry fizyczne:

X.2.1.3.12.1. montazu w szafie rack 19”

X.2.1.3.12.2. wysokos$¢ max. 2U

X.2.1.3.12.3. mozliwosc¢ zastosowania redundantnego zasilacza (dopuszczalne rozwigzania
zewnetrzne)

X.2.1.4. Przetaczniki sieciowe do obstugi punktéow dystrybucyjnych — TYP B (wymagania minimalne
dla produktu)
X.2.1.4.1. Typ Przetacznik wolnostojgcy wyposazony w 24 porty 10/100/1000BaseT
X.2.1.4.2. Przetacznik musi posiada¢ minimum jeden dodatkowy slot na modut rozszerzen z
mozliwoscig jego wymiany ,na gorgco” (ang. hot swap). Wsréd dostepnych modutéw
rozszerzen muszg by¢ dostepne co najmniej nastepujgce moduty:
X.2.1.4.2.1. Minimum 4-portowy modut Gigabit Ethernet z interfejsami SFP
X.2.1.4.2.2. Minimum 2-portowy modut 10GBaseT (porty muszg umozliwiaé prace zaréwno jako
10GE jak i GE)
X.2.1.4.2.3.  Minimum 2-portowy modut 10Gigabit Ethernet SFP+, przy czym wymagane jest, aby w
przypadku wykorzystanie pojedynczego tgcza 10GE istniata mozliwos¢ instalacji
dodatkowych 2 portéw Gigabit Ethernet SFP
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X.2.1.4.3.

X.2.1.4.4.

X.2.1.4.5.

X.2.1.4.6.

X.2.1.4.7.

X.2.1.4.8.
X.2.1.4.9.

X.2.1.4.10.

X.2.1.4.11.
X.2.1.4.12.
X.2.1.4.13.

Porty SFP modutéw (o ktérych mowa w pkt. 2) muszg umozliwiac ich obsadzenie modutami
1000Base-T, 1000Base-SX, 1000Base-LX/LH oraz CWDM i DWDM zaleznie od potrzeb
Zamawiajacego. Porty SFP+ muszg umozliwia¢ ich obsadzenie modutami 10GBase-SR,
10GBase-LR, 10GBase-LRM oraz modutami optycznymi GE (min. 1000Base-SX, 1000Base-
LX/LH)

Urzadzenie musi by¢ wyposazone w redundantne i wymienne moduty wentylatorow
Urzadzenie musi posiada¢ mozliwos¢ instalacji zasilacza redundantnego. Zamawiajacy nie
dopuszcza stosowania zewnetrznych systemow zasilania redundantnego w celu realizacji
tego zadania. Zasilacze muszg by¢ wymienne

Przetacznik musi posiada¢ mozliwos¢ instalacji zasilacza pradu statego. Wymagane jest, aby
w przetgczniku mozna byto jednoczesnie instalowac zaréwno zasilacze pragdu zmiennego, jak
i statego. W momencie dostawy przetgcznik ma by¢ wyposazony w zasilacz pradu
zmiennego 230V

Przetacznik musi zapewniac prace z petng szybkoscig wszystkich interfejsow. Szybkosé
przetaczania minimum 65,5Mpps dla pakietdw 64-bajtowych

Minimum 256MB pamieci DRAM

Obstuga min. 250 sieci VLAN i 12.000 adreséw MAC

Urzadzenie musi mie¢ mozliwos$¢ obstugi min. 16 tras routingu statycznego dla ruchu IPv4 i
IPv6

Obstuga protokotu NTP

Obstuga IGMPv3 i MLDv1/2 Snooping

Przetacznik musi wspieraé nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem ciggtosci
pracy sieci:

X.2.1.4.13.1. IEEE 802.1w Rapid Spanning Tree

X.2.1.4.13.2. IEEE 802.1s Multi-Instance Spanning Tree

X.2.1.4.13.3. Obstuga minimum 128 instancji STP

X.2.1.4.13.4. Obstuga protokotu LLDP i LLDP-MED

X.2.1.4.13.5. Funkcjonalnosc traceroute dla warstwy 2 umozliwiajgca $ledzenie fizycznej trasy

pakietu o zadanym zrédtowym i docelowym adresie MAC

X.2.1.4.13.6. Obstuga funkcji Voice VLAN umozliwiajgcej odseparowanie ruchu danych i ruchu

gtosowego

X.2.1.4.13.7. Przefacznik musi posiada¢ mozliwosé uruchomienia funkcji serwera DHCP
X.2.1.4.13.8. Obstuga potaczen link aggregation zgodnie z IEEE 802.3ad. Obstuga mechanizmoéw

X.2.1.4.14.

bezpieczeristwa typu Port Security i IP Source Guard na interfejsach link aggregation
Urzadzenie musi wspiera¢ nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem
bezpieczenstwa sieci:

X.2.1.4.14.1. Minimum 4 poziomy dostepu administracyjnego poprzez konsole. Przetacznik musi

umozliwia¢ zalogowanie sie administratora z konkretnym poziomem dostepu zgodnie z
odpowiedzg serwera autoryzacji

X.2.1.4.14.2. Autoryzacja uzytkownikéw w oparciu o IEEE 802.1x z mozliwoscig dynamicznego

przypisania uzytkownika do okreslonej sieci VLAN

X.2.1.4.14.3. Autoryzacja uzytkownikow w oparciu o IEEE 802.1x z mozliwoscig dynamicznego

przypisania listy ACL

X.2.1.4.14.4. Obstuga funkcji Guest VLAN umozliwiajgca uzyskanie goscinnego dostepu do sieci dla

uzytkownikéw bez suplikanta 802.1X

X.2.1.4.14.5. Mozliwos¢ uwierzytelniania urzgdzen na porcie w oparciu o adres MAC
X.2.1.4.14.6. Mozliwos¢ uwierzytelniania uzytkownikdw w oparciu o portal www dla klientow bez

suplikanta 802.1X (bez koniecznosci stosowania zewnetrznego serwera www)

X.2.1.4.14.7. Wymagane jest wsparcie dla mozliwosci uwierzytelniania wielu uzytkownikdéw na

jednym porcie oraz mozliwosci jednoczesnego uwierzytelniania na porcie telefonu IP i
komputera PC podtgczonego za telefonem

X.2.1.4.14.8. Funkcjonalnosc flexible authentication (mozliwo$¢ wyboru kolejnosci uwierzytelniania

— 802.1X/uwierzytelnianie w oparciu o MAC adres/uwierzytelnianie oparciu o portal
www)
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X.2.1.4.14.9. Mozliwos¢ wdrozenia uwierzytelniania w oparciu o 802.1x w trybie monitor
(niezaleznie od tego czy uwierzytelnianie sie powiedzie, czy nie uzytkownik ma prawo
dostepu do sieci) — jako element sprawdzenia gotowosci instalacji na petne wdrozenie
802.1x

X.2.1.4.14.10. Przetacznik musi posiadac¢ funkcje supplicanta 802.1X (mozliwo$¢é podtaczenia
przetgcznika do innego switcha z uruchomionym mechanizmem uwierzytelniania
802.1X)

X.2.1.4.14.11.Obstuga funkcji Port Security, DHCP Snooping, Dynamic ARP Inspection i IP Source
Guard

X.2.1.4.14.12. Mozliwos¢ autoryzacji prob logowania do urzadzenia (dostep administracyjny) do
serwerow RADIUS lub TACACS+

X.2.1.4.14.13.Obstuga list kontroli dostepu (ACL), mozliwos¢ konfiguracji tzw. czasowych list ACL
(aktywnych w okreslonych godzinach i dniach tygodnia)

X.2.1.4.14.14.Zapewnienie podstawowych mechanizmdw bezpieczenstwa IPv6 na brzegu sieci (IPv6
FHS) — w tym minimum ochrone przed rozgtaszaniem fatszywych komunikatow Router
Advertisement (RA Guard), ochrone przed dotgczeniem nieuprwanionych serwerdéw
DHCPv6 do sieci (DHCPv6 Guard)

X.2.1.4.15. Przetacznik musi wspieraé nastepujgce mechanizmy zwigzane z zapewnieniem jakosci ustug
w sieci:

X.2.1.4.15.1. Implementacja co najmniej czterech kolejek sprzetowych dla ruchu wyjsciowego na
kazdym porcie dla obstugi ruchu o réznej klasie obstugi

X.2.1.4.15.2. Mozliwos¢ obstugi jednej z powyzej wspomnianych kolejek z bezwzglednym
priorytetem w stosunku do innych (Strict Priority)

X.2.1.4.15.3. Klasyfikacja ruchu do klas réznej jakosci obstugi (QoS) poprzez wykorzystanie
nastepujgcych parametrow: zrodtowy/docelowy adres MAC, zrédtowy/docelowy adres
IP, zrédtowy/docelowy port TCP

X.2.1.4.15.4. Mozliwos¢ ograniczania pasma dostepnego na danym porcie dla ruchu o danej klasie
obstugi z doktadnoscig do 8 Kbps (policing, rate limiting). Wymagana jest mozliwos¢
skonfigurowania minimum 64 réznych ograniczen per port, kazde odpowiednio dla
roznej klasy obstugi ruchu

X.2.1.4.15.5. Kontrola sztorméw dla ruchu broadcast/multicast/unicast

X.2.1.4.15.6. Mozliwo$¢ zmiany przez urzadzenie kodu wartos$ci QoS zawartego w ramce Ethernet
lub pakiecie IP — poprzez zmiane pola 802.1p (CoS) oraz IP ToS/DSCP

X.2.1.4.16. Wsparcie dla DHCP Option 82

X.2.1.4.17. Wbudowane reflektometry (TDR) dla portéw 10/100/1000

X.2.1.4.18. Urzadzenie musi umozliwiac rozszerzenie funkcjonalnosci (bez koniecznosci dokonywania
zmian sprzetowych — dopuszcza sie tylko uaktualnianie oprogramowania lub zakup licencji)
o obstuge:

X.2.1.4.18.1. standardu IEEE 802.1ae (MACSec) szyfrowania ruchu na portach dostepowych
10/100/1000

X.2.1.4.18.2. zaawansowanych protokotéw routingu dynamicznego dla IPv4 (w tym OSPF, BGP4, IS-
IS) i IPv6 (co najmniej OSPFv3)

X.2.1.4.18.3. funkcjonalnos$¢ Policy-based routingu

X.2.1.4.18.4. obstuga protokotéw routingu multicastow — PIM-SM, PIM-DM, PIM-SSM

X.2.1.4.18.5. tras routingu o jednakowym koszcie (ECMP - Equal-cost multi-path routing)

X.2.1.4.18.6. monitorowania parametréw ustug dla ruchu IP (IP SLA), w tym rowniez dla ustug wiedo
(wbudowany symulator ruchu). Wymagana jest mozliwo$¢ monitorowania
parametrow takich jak opdznienie, jitter, utrata pakietow

X.2.1.4.18.7. tworzenia skryptow celem obstugi zdarzen, ktére mogg pojawic sie w systemie

X.2.1.4.19. Przetgcznik musi umozliwia¢ zdalng obserwacje ruchu na okreslonym porcie, polegajacg na
kopiowaniu pojawiajacych sie na nim ramek i przesytaniu ich do zdalnego urzadzenia
monitorujgcego, poprzez dedykowang sie¢ VLAN (RSPAN)

X.2.1.4.20. Przetacznik musi posiada¢ makra lub wzorce konfiguracji portow zawierajgce
prekonfigurowane ustawienie rekomendowane przez producenta sprzetu zaleznie od typu
urzadzenia dotgczonego do portu (np. telefon IP, kamera itp.)
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X.2.1.4.21. Dedykowany port Ethernet do zarzgdzania out-of-band

X.2.1.4.22. Minimum jeden port USB umozliwiajacy podtaczenie zewngtrznego nosnika danych.
Urzadzenie musi mie¢ mozliwos¢ uruchomienia z nosnika danych umieszczonego w porcie
USB.

X.2.1.4.23. Urzadzenie musi by¢ wyposazone w port konsoli

X.2.1.4.24. Plik konfiguracyjny urzadzenia musi by¢ mozliwy do edycji w trybie off-line (tzn. konieczna
jest mozliwos¢ przegladania i zmian konfiguracji w pliku tekstowym na dowolnym
urzadzeniu PC). Po zapisaniu konfiguracji w pamieci nieulotnej musi by¢é mozliwe
uruchomienie urzadzenia z nowa konfiguracja. W pamieci nieulotnej musi by¢ mozliwos¢
przechowywania przynajmniej 5 plikdw konfiguracyjnych

X.2.1.4.25. Obstuga protokotéw SNMPv3, SSHv2, SCP, https, syslog —z wykorzystaniem protokotéw IPv4
i IPv6

X.2.1.4.26. Mozliwos¢ montazu w szafie rack 19”. Wysokos$¢ urzadzenia max. 1U

X.2.1.4.27. Oferowany przetacznik musi by¢ wyposazony w 2-portowy modut 10Gigabit Ethernet SFP+

X.2.1.4.28. Wymagane jest, aby moduty SFP/SFP+ oferowane wraz z urzagdzeniem pochodzity od tego
samego producenta co przetgcznik celem unikniecia problemoéw z serwisowaniem urzadzen.

X.2.1.5. Adaptery MiniGBIC do obstugi toréw swiattowodowych (wymagania minimalne dla
produktu)

X.2.1.5.1. Interfejsy optyczne pasujgce do przetgcznikdw szkieletowych i dystrybucyjnych
zapewniajgce transfer 1Gb/s na $wiattowodzie wielomodowym (adaptery 1000BaseSX) dla
przetgcznikéw szkieletowych oraz dystrybucyjnych.

X.2.1.5.2. Wymagane jest, aby adaptery MiniGBIC pochodzity od tego samego dostawcy, co
oferowane przetgczniki celem unikniecia problemdw z serwisowaniem urzgdzen.

X.2.1.6. Urzadzenie zabezpieczajace (wymagania minimalne dla produktu)

X.2.1.6.1. Urzadzenie petnigce role sciany ogniowej $ledzgcej stan potgczen z funkcjg weryfikacji
informacji charakterystycznych dla warstwy aplikacji

X.2.1.6.2. Musi by¢ oparte o dedykowany system operacyjny — nie dopuszcza sie rozwigzan gdzie
platformg systemowsa jest otwarty system operacyjny np. UNIX (Linux, FreeBSD etc.) lub
jego modyfikacja

X.2.1.6.3. Urzadzenie nie powinno posiadaé ograniczenia na ilo$¢ jednoczes$nie pracujgcych
uzytkownikéw w sieci chronionej

X.2.1.6.4. Urzadzenie musi posiada¢ co najmniej cztery porty 10/100/1000 GigabitEthernet

X.2.1.6.5. Musi posiadac dedykowane dwa porty dla podtgczenia konsoli oraz dla uzyskania zdalnego
dostepu przez modem asynchroniczny

X.2.1.6.6. Musi posiadac¢ co najmniej jeden port USB dla przysztych zastosowan (tokeny, etc.)

X.2.1.6.7. Musi posiadac¢ co najmniej 1GB DRAM oraz 256MB Flash

X.2.1.6.8. Urzadzenie musi posiada¢ mozliwos¢ rozbudowania o funkcjonalnosc¢ IPS poprzez licencje
lub modut.

X.2.1.6.9. Urzadzenie musi posiadac zaimplementowang petng funkcjonalnosé ochrony
antywirusowej, antyspyware, blokowania transferu plikéw, antyspamowa, filtrowania i
blokowania odwotan do niepozgdanych adreséw URL/ Wymaga sie, aby modut obstugiwat
dla tej funkcjonalnosci minimum 500 uzytkownikdw — mozliwos¢é wiekszej liczby po
zastosowaniu dodatkowej licencji.

X.2.1.6.10. Urzadzenie musi wspierac Active Directory oraz RADIUS’a do autentykacji uzytkownikow.

X.2.1.6.11. Urzadzenie musi posiadac zintegrowane sprzetowe wsparcie dla szyfrowania

X.2.1.6.12. Urzadzenie musi mie¢ mozliwos¢ operowania jako transparentna $ciana ogniowa warstwy
drugiej ISO OSI

X.2.1.6.13. Urzadzenie musi umozliwiaé¢ terminowanie co najmniej 250 jednoczesnych sesji VPN
opartych o protokét IPSEC
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X.2.1.6.14. Na urzadzeniu musi istnie¢ mozliwos¢ terminowania jednoczesnie 2 sesji WebVPN
z mozliwoscig rozbudowy do 250 sesji po zastosowaniu dodatkowej licencji.

X.2.1.6.15. Urzadzenie musi obstugiwac co najmniej 50 000 jednoczesnych sesji/potaczen z predkoscia
9000 potaczen na sekunde

X.2.1.6.16. Przepustowos¢ obstugiwana przez urzadzenie nie powinna by¢ mniejsza niz 300 Mbps
i jednoczesnie 170 Mbps dla ruchu szyfrowanego symetrycznymi algorytmami 3DES/AES

X.2.1.6.17. Wraz z urzadzeniem powinno by¢ dostarczane oprogramowanie klienta VPN, umozliwiajgce
instalacje go i zestawienie do urzadzenia potgczen VPN z komputerdow osobistych PC
pracujacych pod kontrolg systemdéw operacyjnych Windows, i Linux, a takze komputeréw
Mac. Oprogramowanie to powinno pochodzi¢ od tego samego producenta, co oferowane
urzadzenie i powinno by¢ objete jego jednolitym wsparciem technicznym.

X.2.1.6.18. Urzadzenie musi umozliwia¢ obstuge co najmniej 50 interfejséw VLAN w standardzie 802.1g.

X.2.1.6.19. Urzadzenie musi w celu redundancji umozliwia¢ implementacje funkcji niezawodnosci pary
takich urzadzen, czyli tzw. failover dziatajgcego w trybie active/standby lub active/active po
zastosowaniu dodatkowej licencji (dostarczenie licencji w ramach tego postepowania nie
jest wymagane).

X.2.1.6.20. Urzadzenie musi umozliwia¢ obstuge minimum 5 wirtualnych instancji firewall po
zastosowaniu dodatkowej licencji (dostarczenie licencji w ramach tego postepowania nie
jest wymagane).

X.2.1.6.21. Urzadzenie musi dokonywac inspekcji ruchu voice w zakresie protokotéw H.323, SIP, SCCP,
MGCP, TAPI, JTAPI

X.2.1.6.22. Urzadzenie powinno mie¢ mozliwos¢ blokowania aplikacji typu ,internetowy komunikator”
wykorzystujgcych port 80 (np.: Skype, MSN)

X.2.1.6.23. Urzadzenie powinno mie¢ mozliwos$¢ blokowania aplikacji typu peer-to-peer (np: Kaaza,
eDonkoey)

X.2.1.6.24. Urzadzenie powinno mie¢ mozliwosc¢ inspekcji protokotéw HTTP oraz FTP na nie
standardowych portach

X.2.1.6.25. Urzadzenie musi zapewnia¢ wsparcie dla list kontroli dostepu dla IPv6

X.2.1.6.26. Urzadzenie musi by¢ zarzgdzalne przy wykorzystaniu dedykowanej aplikacji umozliwiajgcej
ptynng (z uzyciem kreatoréw) konfiguracje poszczegdlnych funkcji urzadzenia.

X.2.1.6.27. Urzadzenie musi by¢ przystosowane do montazu w 19-in szafie rackowej i nie zajmowa¢é
wiecej miejsca niz 1U.

X.2.2. Warstwa regionalna (RCIM)

X.2.2.1. Urzadzenie zabezpieczajace (wymagania minimalne dla produktu)
X.2.2.1.1. Firewall statefull inspection zapewniajgcy wydajnosé min. 2Gb/s dla ruchu IPv4 i IPv6
X.2.2.1.2. Urzadzenie musi umozliwia¢ uruchomienie funkcjonalnosci systemu IPS. W przypadku
jednoczesnie uruchomionych ustug firewall’a i systemu IPS wydajnos¢ nie mniejsza niz
600Mb/s. Wraz z urzgdzeniem nalezy dostarczy¢ wszystkie niezbedne komponenty i licencje
do realizacji tej funkcji
X.2.2.1.3. Funkcjonalnos¢ bramy dla potgczen VPN:
X.2.2.1.3.1. Wydajnos¢ szyfrowania min. 300Mbps dla algorytméw 3DES/AES
X.2.2.1.3.2.  Obstuga min. 750 tuneli IPSec VPN
X.2.2.1.3.3. Obstuga min. 750 tuneli SSL VPN (w trybie client lub clientless) - Zamawiajgcy wymaga
w momencie dostawy dostarczenia licencji na minimum 2 tunele SSL VPN, aczkolwiek
wymaga, aby urzadzenie miato mozliwos¢ uruchomienia funkcji z docelowg liczba
tuneli w przysztosci bez koniecznosci jego modernizacji/rozbudowy sprzetowe;.
X.2.2.1.4. Typiliczba portéw - co najmniej 8 portow Gigabit Ethernet 10/100/1000Base-T
z mozliwoscig rozbudowy o kolejne 6 portéw Gigabit Ethernet (SFP lub 10/100/1000Base-T
zaleznie od potrzeb Zamawiajgcego)
X.2.2.1.5. Urzadzenie musi zapewnia¢ wydajnos$¢ nie mniejszg niz 700.000 pps (dla pakietéw 64-
bajtowych)
X.2.2.1.6. Urzadzenie musi zapewnia¢ obstuge co najmniej 500.000 potgczen oraz umozliwiaé
zestawianie co najmniej 20.000 nowych potaczen na sekunde
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X.2.2.1.7. Obstuga ramek jumbo o wielkosci 9216 bajtow

X.2.2.1.8. Obstuga minimum 200 sieci VLAN

X.2.2.1.9. Urzadzenie musi umozliwia¢ grupowanie VLANSw w trybie pracy jako transparent firewall
(Firewall warstwy 2)

X.2.2.1.10. Rozwigzanie musi by¢ oparte o dedykowany system operacyjny. Nie dopuszcza sie
rozwigzan, gdzie platforma systemowg jest system operacyjny ogélnego zastosowania, a na
nim instalowane oprogramowanie firewall jako aplikacja

X.2.2.1.11. Urzadzenie musi mie¢ mozliwos¢ pracy w trybie L3 (routed mode) i L2 (transparent mode)

X.2.2.1.12. Urzadzenie nie moze posiadac licencyjnych ograniczen w zakresie liczby pracujacych
uzytkownikéw w sieci chronionej

X.2.2.1.13. Urzadzenie musi posiada¢ mozliwos¢ konfiguracji regut filtrowania ruchu w oparciu o
tozsamos¢ uzytkownika (ldentity Firewall), integrujac sie $cisle z ustugg katalogowa
Microsoft Active Directory

X.2.2.1.14. Urzadzenie musi zapewnia¢ mechanizmy inspekcji aplikacyjnej i kontroli nastepujacych
ustug: http, FTP, SMTP, DNS, SIP, H.323, LDAP, ICMP, NFS

X.2.2.1.15. Urzadzanie musi zapewniac obstuge routingu dynamicznego — co najmniej RIPv2 i OSPF

X.2.2.1.16. Urzadzanie musi zapewnia¢ obstuge ruchu multicast w tym wsparcie dla protokotéw PIM
i IGMP oraz definiowanie list kontroli dostepu dla ruchu multicast

X.2.2.1.17. Urzadzenie musi zapewnia¢ wspotprace z serwerami certyfikatow (CA)

X.2.2.1.18. Urzadzenie musi zapewniac obstuge protokotow IKE i IKEv2

X.2.2.1.19. Wymagane jest wsparcie dla funkcji Secure Hash Algorithm SHA-2 o dtugosci 256, 384 i 512
bitow dla potaczen IPSec z IKEv2 - dla dostepu zdalnego w oparciu o klienta VPN

X.2.2.1.20. Urzadzenie musi zapewniac poprawng prace w sieci z adresacjg IPv6 oraz umozliwiaé
obstuge list ACL dla IPv6

X.2.2.1.21. Inspekcja ruchu IPv6 z wykorzystaniem nagtéwkow rozszerzen: Hop-by-Hop Options,
Routing (Type 0), Fragment, Destination Options, Authentication, Encapsulating Security
Payload

X.2.2.1.22. Urzadzenie musi pozwala¢ na wirtualizacje konfiguracji poprzez wirtualne
firewalle/konteksty. Wymagana jest obstuga co najmniej 2 wirtualnych kontekstow
z mozliwoscig rozszerzenia ilosci obstugiwanych wirtualnych kontekstéw do co najmniej 10.

X.2.2.1.23. Urzadzenie musi pozwalaé na realizacje modelu wdrozenia w wysokiej dostepnosci dla IPv4 i
IPv6 w trybach active-standby i active-active (z mozliwoscig obstugi ruchu asymetrycznego
w modelu active-active)

X.2.2.1.24. Wymagania dla podsystemu IPS:

X.2.2.1.24.1. Mozliwos¢ pracy w trybie in-line
X.2.2.1.24.2. Identyfikacja, klasyfikacja i powstrzymywanie ruchu zagrazajgcego bezpieczenstwu w

tym: robaki sieciowe, adware, spyware, wirusy, trojany ,naduzycia aplikacyjne

X.2.2.1.24.3. Wykrywanie atakéw w oparciu o sygnatury oraz anomalie ruchu
X.2.2.1.24.4. Szeroka baza sygnatur — minimum 5000 sygnatur atakéw
X.2.2.1.24.5. Urzadzenie musi zapewnia¢ mozliwosc¢ definicji reakcji z doktadnoscia do jedne;j

sygnatury

X.2.2.1.24.6. Urzadzenie musi zapewniac grupowanie sygnatur atakow
X.2.2.1.24.7. Urzadzanie musi umozliwia¢ tworzenie zdarzen opisanych przez naruszenie kilku

niezaleznych sygnatur ataku

X.2.2.1.24.8. Wymagana jest mozliwos¢ okreslenie znaczenia ataku na podstawie kilku zmiennych w

szczegolnosci: znaczenia atakowanego systemu, znaczenia naruszonej sygnatury oraz
prawdopodobienstwa ataku

X.2.2.1.24.9. Urzadzenie musi zapewnia¢ mechanizm powiadamiania administratora o zaistniatym

ataku (co najmniej przez e-mail)

X.2.2.1.24.10.Zarzadzanie musi by¢ mozliwe z wykorzystaniem - linii komend, graficznie przez

X.2.2.1.25.

X.2.2.1.26.

przegladarke internetowg oraz dedykowang aplikacje
Urzadzenie musi zapewnia¢ dostep administracyjny do interfejsu zarzgdzania w oparciu
o role (RBAC)
Dedykowany port konsoli oraz dedykowany interfejs zarzgdzajacy GigabitEthernet dla
zarzadzania Out-of-band
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X.2.2.1.27.
X.2.2.1.28.

X.2.2.1.29.

X.2.2.1.30.

X.2.2.1.31.
X.2.2.1.32.

Min. jeden port USB

Urzadzenie musi posiada¢ mozliwos¢ eksportu konfiguracji do pliku tekstowego i jej
przegladanie, analize oraz edycje w trybie offline

Woraz z urzadzeniem nalezy dostarczy¢ graficzng aplikacje zapewniajaca przyjazng
konfiguracje z wykorzystaniem m.in. kreatoréw konfiguracji dla najwazniejszych funkcji
Rozwigzanie musi posiada¢ mozliwos¢ wspotpracy z zewnetrznymi serwerami
uwierzytelnienia i autoryzacji co najmniej z wykorzystaniem protokotu RADIUS
Zarzadzanie urzgdzeniem poprzez SSHv2, HTTPS (w tym réwniez w sieci IPv6)
Mozliwos$¢ montazu w szafie rack 19”.

X.3. Pasywny sprzet sieciowy

X.3.1. Wymagania ogdlne

X.3.1.1.

X.3.1.2.

X.3.1.3.

X.3.1.4.

X.3.1.5.

X.3.1.6.
X.3.1.7.

X.3.1.8.

Ostateczna lokalizacja punktéw logicznych powinna by¢ ustalona z Zamawiajgcym lub osobg
wyznaczong przez niego u Partnera Projektu i w RCIM przed rozpoczeciem prac
wdrozeniowych.

Dtugosc¢ facza transmisyjnego z punktu dystrybucyjnego do gniazda abonenckiego nie moze
przekroczy¢ 90 metréow i ma zapewnié spetnianie wymogow kategorii 6,. W przypadku
przekroczenia dtugosci tacza transmisyjnego lub nie spetniania wymogdw jakosciowych kat.
64 wykonawca zobligowany jest do przeniesienia punktu dystrybucyjnego spetniajac
wymieniony wymaog dla wszystkich przytgczonych tras."

Infrastruktura sieciowa ma by¢ zaprojektowana zgodnie z wymaganiami Kategorii 6,,
specyfikowanej przez ISO/IEC 11801:2011 “Information technology. Generic cabling for
customer premises” (ktéra zastepuje normy ISO/IEC 11801:2002, ISO/IEC 11801 AMD1:2006,
ISO/IEC 11801 AMD2:2010).

Konstrukcja uniwersalnego ztgcza kablowego ma zapewnia¢ zakorczenie ekrandw wszystkich
par transmisyjnych poprzez zacisk na ekranowanej obudowie zfgcza oraz szeregowy rozktad
par transmisyjnych w celu zmniejszenia ich wzajemnego oddziatywania (redukcji
przestuchow).

Celem zapewnienia niezawodnej wymiany danych dla nawet najbardziej wymagajacych
urzadzen koncowych, nalezy zastosowa¢ komponenty o wydajnosci kategorii 6, (500MHz),
wg. najnowszych, aktualnych norm okablowania ISO/IEC 11801:2011 (ktéra zastepuje normy
ISO/IEC 11801:2002, ISO/IEC 11801 AMD1:2006, ISO/IEC 11801 AMD2:2010.) Nalezy to
potwierdzi¢ certyfikatem z niezaleznego laboratorium badawczego potwierdzajgcym
przetestowanie pojedynczego komponentu pod katem spetniania wszystkich wymienionych
norm, a nie w uktfadzie catego kanatu transmisyjnego.

Wymagane jest, aby cate rozwigzanie pochodzito od jednego producenta.

Zamawiajgcy wymaga certyfikatu producenta okablowania ktdre musi by¢ objete jednolitg
gwarancjg systemowag udzielong na okres co najmniej 25 lat przez producenta okablowania.
Okres gwarancji ma by¢ standardowo udzielany przez producenta okablowania, tzn. na
warunkach oficjalnych, ogdlnie znanych, dostepnych i opublikowanych. Tym samym
oswiadczenia o specjalnie wydtuzonych okresach gwarancji wystawione przez producentoéw,
dostawcéw, dystrybutoréw, posrednikéw, wykonawcéw lub innych nie bedg uznawane za
wiarygodne i spowodujg bezwzgledne odrzucenie oferty.

X.3.2. Punkty dystrybucyjne

X.3.2.1.

X.3.2.2.

X.3.2.3.

Punkt Dystrybucyjny stanowi dwusekcyjna szafa 24U 19” (w sytuacji lokalizacji punktu
dystrybucyjnego i szkieletowego w jednej fizycznej lokalizacji bedzie zastepowana szafg 42U
19”).

Szafa ma by¢ wyposazona w drzwi przednie oszklone przyciemnione, zamykane na klucz,
mozliwos¢ wprowadzenia kabla przez czes¢ przyscienna, jak i ruchoma czesé¢ montazows,
szyne i komplet linek uziemiajacych.

Uziemienie szafy nalezy potgczy¢ z panelem krosowniczym/patch panelem, natomiast ekran
modutu gniazda RJ45 potaczy¢ z uzmiennieniem panelu bez dodatkowych przewodoéw.
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X.3.2.3.1. Wykonawca wykona uziemienie szafy.
Szafa ma zawierac¢ panel wentylacyjny z jednym wentylatorem oraz listwe zasilajaca.
W szafie zostang umieszczone urzadzenia aktywne sieci.
Wprowadzenie kabli do szafy odbedzie sie przez przepust szczotkowy umieszczony w tylnych
drzwiach szafy.
W szafie zostanie zainstalowana listwa grupujaca okablowanie.

Trakty swiattowodowe
Celem zastosowania traktéw swiattowodowych jest gwarancja odpowiedniej konstrukgji sieci
przewodowej umozliwiajacej swobodng prace systeméw medycznych — komputerowych.
Trakty nalezy poprowadzi¢ i zainstalowa¢ zgodnie z projektem wykonawczym, schematami
istniejgcej lub zaakceptowanej przez Zamawiajgcego konfiguracji przebiegu toréw
instalacyjnych dla rzutéw kondygnacji obiektéw inwestycji oraz obszaréw zewnetrznych.
W ramach budowy traktow swiattowodowych wymagane jest spetnienie nizej wymienionych
wymogow dla okablowania swiattowodowego:

X.3.3.3.1. wszystkie elementy sieci Swiattowodowej w potgczeniach dystrybucyjnych z weztami

szkieletowymi oraz pomiedzy nimi tj. wtokna swiattowodowe, gniazda/adaptery, ztacza oraz
kable krosowe musza spetnia¢ wymagania dla kategorii wtdkien OM3 wg normy PN-EN
50173-1:2011;

X.3.3.3.2. okablowanie swiattowodowe pomiedzy poszczegdlnymi szafami/budynkami, a serwerownig

ma byc¢ zaprojektowane w oparciu o kabel OM3 uniwersalny 12x50/125/250um, luzna tuba,
z zelem w powtoce trudnopalnej ULSZH (o odpornosci ogniowej minimum 180 minut);

X.3.3.3.3. okablowanie systemu Swiattowodowego ma by¢ zrealizowane z wykorzystaniem adapterow

LC /PC OM3 z ceramicznym elementem dopasowujacym;

X.3.3.3.4. izolacja zewnetrzna traktéw Swiattowodowych musi by¢ wykonana z materiatu nie

wydzielajgcego toksycznych oparéw podczas spalania;

X.3.3.3.5. $wiattowodowe kable krosowe muszg by¢ wykonane fabrycznie, zgodnie z technologig OPC

ze wzgledu na parametry optyczne i geometryczne. Nie mogg by¢ stosowane kable klasy
nizszej niz uzyte do potaczen szkieletowych z wykorzystaniem adapteréw LC /PC OM3 z
ceramicznym elementem dopasowujacym.

X.3.3.3.6. Niedopuszczalne jest stosowanie kabli krosowych zarabianych i polerowanych recznie;
X.3.3.3.7. Wszystkie elementy konstrukcyjne przewodu muszg spetnia¢ wymagania mechaniczne,

X.3.4.
X.3.4.1.
X.3.4.2.

X.3.4.3.

X.3.4.4.

X.3.4.5.

X.3.4.6.

X.3.4.7.

X.3.5.

elektryczne i Srodowiskowe im stawiane w warunkach powodowanych ich eksploatacjg oraz
odpowiednio zdefiniowanym wystawieniem na warunki ekstremalne bez pogorszenia
parametrow mechanicznych i transmisyjnych.

Gniazda sieci z okablowaniem do punktu dystrybucyjnego
Sie¢ logiczna powinna by¢ zaprojektowana w topologii rozszerzonej gwiazdy.
Materiat ztgczy RJ45: piny pokryte ztotem minimum 0.5 um, zywotnos¢ ztgcza RJ45: minimum
750 cykli potwierdzone z certyfikatem niezaleznego laboratorium
Ze wzgledow bezpieczenstwa nalezy zastosowac ekranowane kable logiczne 4 parowe
o konstrukcji S-FTP (indywidualne ekranowanie kazdej pary transmisyjnej folig i dodatkowy
ekran wszystkich par z siatki ekranujacej).
Patchcordy wykorzystywane szczegdlnie w punktach dystrybucyjnych i dostepowych do
wykonywania potaczen krosowych musza spetnia¢ wymogi kat. 6A, posiadac¢ ekranowanie S-
FTP, pozwala¢ na certyfikacje tgczy transmisyjnych a ich dtugos¢ zawierac sie w przedziale od
30cm do 5m.
Kabel transmisyjny o wydajnosci kategorii 6, (500MHZ), rezystancja liniowa (maks.): 140 Q /
Km, pojemnos$¢ wzajemna (nom.): maks. 45 pF / m.
Na punkt PL ma sktadac sie ztgcze RJ45 STP keystone (wktadka wymienna) z klapka przeciw
kurzowsy, obudowa PL musi posiadac pole opisowe.
Koryta (listwy) elektroinstalacyjne powinny by¢ wykonane z twardego PCW o klasie
niepalnosci V-0 i Sredniej odpornosci na uderzenia 2J.

Prace instalacyjne

Projekt wspdtfinansowany przez Unie Europejskq z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu Paristwa
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2007 — 2013.

247



PROGRAM P Ao
REGIONALNY PODKARPACKIE ROZWOJU REGIONALNEGO Fen

NARODOWA STRATLGIA SPOJND5C

X.3.5.1. Wymagania ogolne

X.3.5.1.1. Wykonywane prace instalacyjne muszg obejmowac instalacje aktywnego sprzetu sieciowego
w szafach w punktach szkieletowych i dystrybucyjnych.

X.3.5.1.2. Rekomenduje sie potaczenie istniejgcej oraz nowo wybudowanej infrastruktury na poziomie
przetgcznikéw szkieletowych, za pomoca linii Swiattowodowej.

X.3.5.1.3. Wykonawca wykona fizyczne przytaczenie zasilania w punktach szkieletowych i
dystrybucyjnych (w przypadku lokalizacji w jednej szafie urzadzen szkieletowych i
dystrybucyjnych zostanie przewidziane przytgcze wspdlne dla wskazanych punktéw), w tym:

X.3.5.1.3.1. Dla kazdego punktu szkieletowego i dystrybucyjnego Wykonawca wykona prace
polegajace na dociggnieciu zasilania z najblizszego punktu rozdzielczego lub
wydzielonego przytacza dla urzadzen informatycznych.

X.3.5.1.3.2. Dedykowana siec elektryczna moze nie by¢ scentralizowana i wyprowadzana z tablicy
gtéwnej danego budynku lub danej kondygnaciji.

X.3.5.1.3.3.  Wykonawca uzgodni z Zamawiajgcym lub Partnerem Projektu warunki odnosnie
zasilania elektrycznego (ilos¢ istniejgcych i dopuszczalnych obudéw elektrycznych oraz
ich lokalizacje w punktach przytgczeniowych).

X.3.5.1.3.4. Kazdy z przygotowywanych obwoddéw musi zawiera¢ odpowiednie zabezpieczenia
(w szczegdlnosci réznicowo-pradowe, przepieciowe oraz nadpradowe).

X.3.5.1.3.5. W przypadku kiedy istniejgce warunki energetyczne dla lokalizacji (przytacza
energetycznego do budynku) po uwzglednieniu zapotrzebowania energetycznego
generowanego przez dostarczang infrastrukture okazg sie niewystarczajace,
Wykonawca przygotuje niezbedne dokumenty do uzyskania wymaganych warunkéw
energetycznych od dystrybutora energii.

X.3.5.1.4. Wykonawca wykona konfiguracje i integracje z istniejgcg infrastrukturg sieciowa
dostarczanej infrastruktury sprzetowej.

X.3.5.1.5. W przypadku wymiany istniejacej infrastruktury sieciowej wykonawca zobligowany bedzie
do jej demontazu w sposéb mozliwie niegenerujacy przestojéw w pracy jednostki.

X.3.5.1.6. W przypadku zlokalizowania w istniejgcej szafie paneli krosowniczych ze ztgczami
telefonicznymi Wykonawca zobligowany jest przeniesé panel krosowniczy wraz z
przytaczeniami do nowe;j szafy.

X.3.5.1.7. Wykonawca przeprowadzi i udokumentuje niezbedne testy i badania zbudowanej
infrastruktury sieciowej w zakresie wymaganym do certyfikacji.

X.3.5.1.8. Wykonawca przygotuje raporty z przeprowadzonych testow i badan oraz przygotuje
niezbedne dokumenty wymagane do zgtoszenia do certyfikacji.

X.3.5.1.9. Wykonawca dokona zgtoszenia zbudowanej infrastruktury sieciowej do certyfikacji zgodnie z
procedurg okreslong przez producenta systemu okablowania oraz przeprowadzi proces
certyfikacji zgodnie z tg procedura.

X.3.5.1.10. Wykonawca jest zobowigzany do sporzgdzenia dokumentacji powykonawczej, ktora bedzie
zawierafta:

X.3.5.1.10.1. Opis instalacji, przedstawiajgcy architekture systemu oraz charakterystyke rozwigzan
technicznych zastosowanych w systemie okablowania.

X.3.5.1.10.2. Liste produktéw, z ilosciami, wykorzystanych do budowy sieci okablowania
strukturalnego.

X.3.5.1.10.3. Schemat oznaczen tgczy miedzianych i swiattowodowych.

X.3.5.1.10.4. Podktady budowlane z zaznaczeniem: tgczy, punktéw przytgczeniowych uzytkownikdw
oraz punktéw dystrybucyjnych.

X.3.5.1.10.5. Rysunki przedstawiajgce wyposazenie punktéw dystrybucyjnych.

X.3.5.1.10.6. Pozytywne wyniki pomiaréw wszystkich tgczy wg normy ISO/IEC 11801.

X.3.5.1.10.7. Certyfikat potwierdzajgcy waznos¢ kalibracji przyrzadu, ktérym wykonano pomiary.

X.3.5.1.11. Dokumentacje nalezy sporzadzi¢ w dwdch kopiach: jedng przeznaczong dla Zamawiajgcego,
drugg przeznaczong dla producenta, celem uzyskania gwarancji systemowej.

X.3.5.2. Wykonawca przeprowadzi instruktaze w zakresie obstugi infrastruktury sieciowej dla
Zamawiajacego i Partneréw Projektu.
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X.3.5.3. Organizacja prowadzenia prac

X.3.5.3.1. Wykonawca musi zabezpieczy¢ miejsce prac i ograniczy¢ do minimum wptyw na otoczenie
przed skutkami takimi jak np. gruz, pyt. w postaci np. foli technicznych w postaci barier lub
nakrycia elementdéw przed zabrudzeniem.

X.3.5.3.2.  Wykonawca w trakcie wykonywanych prac, w miare mozliwosci na biezgco bedzie usuwat
gruz i pyt, a jezeli prace instalatorskie na danym odcinku w danym dniu nie zostang
zakonczone finalnie, doprowadzi codziennie pomieszczenie do stanu czystosci, poprzez
usuniecie gruzu, pytu, jego odkurzenie.

X.3.5.3.3.  Wykonawca po wykonaniu prac instalatorskich musi doprowadzi¢ pomieszczenia do stanu
nie gorszego niz przed instalacjg okablowania, co zostanie potwierdzone przez
Zamawiajacego lub Partnera Projektu i jest warunkiem koniecznym do podpisania protokotu
odbioru etapu.

X.3.5.3.4. Przy przygotowaniu wszelkich traktow, w szczegdlnosci rozmieszczenia urzadzen
sktadowych, nalezy wzig¢ pod uwage rodzaj zastosowanego medium

X.3.5.3.5. Nalezy zastosowac¢ odpowiednia odlegtos¢ miedzy ciggiem okablowania elektrycznego a
kanatem kabli logicznych zgodnie z PN-EN 50174-2 ,Technika informatyczna — Instalacja
okablowania. Cz2. Planowanie i wykonawstwo instalacji wewnatrz budynkéw”.

X.3.5.3.6. Nie jest wskazane uktadanie okablowania w jednym wspdlnym kanale bez przegrody —
dopuszczalne sg wyjatki w przypadku prowadzenia okablowania $wiattowodowego. Przy
konfiguracji kanatow kablowych nalezy uwzgledni¢ odpowiednig ilo$¢ uchwytéw
montazowych do zdefiniowanego dla lokalizacji inwestycji osprzetu pod wzgledem sieci
logiczne;j.

X.3.5.4. Gniazda sieci z okablowaniem do punktu dystrybucyjnego

X.3.5.4.1. Wykonawca musi dokonaé¢ prowadzenia toru kablowego w zakresie catego projektu w taki
sposob, aby droga jego prowadzenia przebiegata po stronie wewnetrznej pomieszczen w
obiekcie omijajgc w miare mozliwosci wszelkie pomieszczenia komunikacji publiczne;j tj.:

X.3.5.4.1.1. toalety,
X.3.5.4.1.2. korytarze,
X.3.5.4.1.3. klatki schodowe

X.3.5.4.2. W przypadku niemozliwosci technicznych prowadzenia toru kablowego w uzgodniony
sposdb (jak wyzej), wynikajgcy z rozpoznania obiektu, wymogdw natozonych przez
konserwatora zabytkéw lub kolizyjnych tras np. toru zasilania wysokoenergetycznego
obiektu z siecig LAN — Trasy kablowe nalezy wykona¢ w postaci koryt kablowych.

X.3.5.4.3. Koryta kablowe muszg zosta¢ przymocowane do $Scian za pomocg kotkéw rozporowych.

X.3.5.4.4. Maksymalna odlegtos¢ pomiedzy miejscami mocowania koryta do Sciany nie powinna by¢
wieksza niz 0,5m. W przypadku pomieszczen w ktérych zainstalowany jest sufit
podwieszany, dopuszcza sie mozliwos¢ prowadzenia instalacji w przestrzeni miedzy
sufitowej.

X.3.5.4.5. W wyzej opisanym przypadku, nalezy zastosowa¢ metalowe koryta kablowe, podwieszajac
je do stropu pomieszczenia wykorzystaniem zawiesi.

X.3.5.4.6. Dobor typu oraz odlegtosci pomiedzy zawiesiami, nalezy poprzedzi¢ obliczeniami
catkowitego obcigzenia instalacji.

X.3.5.4.7. Wykonawca powinien prowadzi¢ koryta kablowe bezkolizyjnie z innymi instalacjami i
urzadzeniami, zachowujgc odstep zgodnie z obowigzujgcymi normami. Przejscia przez Sciany
nalezy wykonaé w rurach ostonowych, w celu dodatkowego zabezpieczenia kabli przed
fizycznym uszkodzeniem.

X.3.5.4.8. Wykonawca kazdorazowo dokona uzgodnienia z przedstawicielem Zamawiajgcego
(partnerem projektu) — podajac alternatywny sposéb rozwigzania danego problemu (np.
poprzez wykorzystanie istniejgcych korytek).

X.3.5.4.9. Przejscia kabli pomiedzy pietrami nalezy wykonywacé z wykorzystaniem drabinek kablowych
zainstalowanych w istniejacych szachtach kablowych. W przypadku braku szachtéw
kablowych lub braku wolnego miejsca, Wykonawca powinien wykona¢ przejscia w postaci
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X.3.5.4.11.

X.3.5.4.12.

X.3.5.4.13.

X.3.5.4.14.

X.3.5.4.15.

X.3.5.4.16.

X.3.5.4.17.

X.3.5.4.18.

X.3.5.4.19.

X.3.5.4.20.

X.3.5.4.21.

X.3.5.4.22.

X.3.5.4.23.

X.3.5.4.24.

X.3.5.5.
X.3.5.5.1.

X.3.5.5.2.

X.3.5.5.3.

otworow wierconych, w ktorych powinien osadzi¢ przepusty z winidurowych rur
instalacyjnych.

Wszelkie przepusty wykonane pomiedzy strefami ogniowymi powinny zosta¢ wypetnione
barierami ogniowymi posiadajgcymi atest Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego oraz
Instytutu Techniki Budowlanej.

Wszystkie wykonane otwory w stropach i Scianach dziatowych powinny by¢ zabezpieczone
zgodnie z wymaganiami zabezpieczenia przeciwpozarowego.

Okablowanie logiczne w budynkach musi by¢ prowadzone kanatami instalacyjnymi,

z gtéwnymi kanatami instalacyjnymi uktadanymi w ciggach pieszych, na odpowiedniej
wysokosci zgodnie z zasadg dostepu nieswobodnego.

Z ciggow pieszych odpowiednig ilos¢ kabli miedzianych nalezy bezposrednio poprowadzi¢ do
pomieszczen w celu zakoriczenia ich odpowiednimi gniazdami abonenckimi.

Stosowane kanaty instalacyjne powinny posiada¢ odpowiednig szerokosé¢, adekwatng do
instalowanych ilosci odcinkow kabla z uwzglednieniem zapasu na poziomie ok. 30% wolnego
miejsca w korycie.

Gniazda nascienne i na panelu krosowym muszg by¢ odpowiednio oznaczone tj. posiadaé
czytelng numeracje na obydwu koricach toru zgodne z przyjetym w obiekcie sposobem
oznakowania.

Moduty gniazd w panelu krosowym muszg by¢ tozsame z odpowiadajgcymi im modutami
gniazd nasciennych.

Punkty logiczne muszg zosta¢ usytuowane w modutach na, nad lub pod kanatem kablowym
sieci logicznej na wysokosci nie wiekszej niz 1,8m oraz nie mniejszej niz 0,3m od poziomu
podtoza, zgodnie z ustaleniami z Zamawiajgcym lub Partnerem Projektu w zaleznosci od
wymagan dla danej grupy pomieszczen

W ramach prac wykorczeniowych istniejgce i widoczne nieréwnosci $cian po zainstalowaniu
gniazd nalezy odpowiednio zabezpieczy¢ i uszczelni¢, np. poprzez uzupetnienie silikonem lub
inng masg odpowiednia dla lokalizacji inwestycji. Ponadto, natynkowe trasy kablowe
wykonane z listew/koryt powinny zosta¢ uzupetnione ksztattkami kgtéw ptaskich
wewnetrznych i zewnetrznych.

Otwory w Scianach oraz ubytki tynku powstate w trakcie wykonywania prac instalacyjnych
muszg zostaé zagipsowane oraz pomalowane kolorem, jaki zostat uzyty do pomalowania
pomieszczenia.

Wszelkie taczenia pokryw na prostych odcinkach wymagajg uzupetnienia odpowiednimi
tacznikami.

Dla tras kablowych przechodzacych przez granice strefy pozarowej, $wiatto jej otworu
nalezy odpowiednio zamkng¢ masg uszczelniajgcg o wtasciwosciach nie gorszych niz
wymagana zgodnie z przepisami ppoz. dla strefy.

Wszelkie instalowane elementy powinny zosta¢ odpowiednio oznaczone (trwale, wyraznie i
w sposob widoczny) zgodnie z zasadami administrowania systemem okablowania,
pozwalajacym na pdzniejszg rozbudowe instalacji.

Kable transmisyjne musza by¢ zakoriczone w sposdéb trwaty na 8-pozycyjnym ztgczu — nie sg
dopuszczalne zmiany i rekonfiguracje rozszycia w trakcie pracy systemu.

Koryta muszg by¢ potozone estetycznie, rowno i muszg by¢ zakryte na catej dtugosci (w tym
na zakretach/tukach).

Trakty sSwiattowodowe
Wykonanie traktow swiattowodowych wymaga, poza dostawg i instalacjg okablowania w
istniejgcych torach instalacyjnych obiektéw, wykonania i zakrycia rowdéw kablowych oraz
wykonania przepychu sterowanego, zaleznie od potrzeb lokalizacji inwestycji.
Dla okablowania wewnetrznego wymagane jest poprowadzenie odpowiednich kanatéw
instalacyjnych.
Zakonczenia traktow swiattowodowych przy odpowiednich punktach logicznych
w okreslonych lokalizacjach inwestycji wymagajg uzycia stosownych ztgcz swiattowodowych
na koncach przewoddw.
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X.3.5.5.4. Nalezy zadbaé¢, by jednostkowa ttumienno$¢ traktu wyrazana w dB/km nie przekraczata
parametréw katalogowych zastosowanego przewodu $wiattowodowego. Przy tym, zmiana
ttumiennosci jednostkowej wzdtuz dtugosci linii na kazdy 1km traktu Swiattowodowego nie
moze przekracza¢ 0.1dB/km, skokowy wzrost ttumiennosci wywotany punktowymi
wtrgceniami nie moze by¢ wiekszy od 0.1dB a ttumienno$é spojen (spawdw swiattowodu)
musi by¢ mniejsza niz 0.15dB.

X.3.5.5.5. Jednoczesnie, konstrukcja, zastosowane materiaty i wykonanie traktu oraz przewodéw
odgromowych skojarzonych z wtéknami swiattowodowymi prowadzone w ramach
podatnych na wytadowania elektryczne obszaréw (odstoniete obszary elewacji zewnetrznej
lokalizacji inwestycji) musza zapewni¢ ich petne funkcjonowanie jako przewodu
odgromowego oraz kanatu transmisyjnego. W takich sytuacjach modut optyczny musi by¢
umieszczony w warstwie wewnetrznej oplotu lub centralnie w osi przewodu.

X.3.5.5.6. Dla punktéw dystrybucyjnych kabel swiattowodowy powinien zosta¢ rozszyty i wspawany
wedtug przyjetych norm (w szafie rakowej dystrybucyjnej). Kazde wtékno nalezy zakonczy¢
ztgczem LC /PC OM3 z ceramicznym elementem dopasowujgcym i wyprowadzi¢ na ptycie
czotowej panelu swiattowodowego.

X.3.5.5.7. okablowanie w budynkach musi by¢ prowadzone kanatami instalacyjnymi (koryta, rynny,
listwy kablowe itp.) z gtdwnymi kanatami instalacyjnymi uktadanymi w ciggach pieszych,
na odpowiedniej wysokosci zgodnie z zasadg dostepu nieswobodnego;

X.3.5.5.8. maksymalny promien zagiecia kabla nie moze przekroczy¢ wartosci okreslonej
przez producenta,
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X.4. Zestawienie ilosciowe zamawianej infrastruktury sieciowej
X.4.1. Warstwa lokalna(Partnerzy Projektu)
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Aktywny sprzet sieciowy
Przetgczniki do obstugi szkieletu sieci— TYP A 1 2 1 1 0 1 1 8
Przetgczniki do obstugi szkieletu sieci — TYP B 0 0 0 0 2 0 0 2
Przetaczniki sieciowe do obstugi punktow
dystrybucyjnych — TYP A 17 7 27 21 21 20 18 139
Przetaczniki sieciowe do obstugi punktow
dystrybucyjnych — TYP B 0 0 0 0 0 23 0 0 23
,,Adfa\ptery MiniGBIC do obstugi toréw 35| 15 57 43 43 89 37| 17 336
Swiattowodowych
Urzadzenie zabezpieczajace 1 1 1 1 1 1 1 2 9
Pasywny sprzet sieciowy
Punkt dystrybucyjny 13 6 21 6 13 17 6 5 87
Trakty Swiattowodowe 17 7 28 14 21 44 18 8 157
Gniazda 5|.eC| z okablowaniem do punktu 269 | 1121 428! 225! 378| 226! 313| 28 1979
dystrybucyjnego
Przyblizone dtugosci linii $wiattowodowych
faczacych punkty dystrybucyjne ze| 2,55(1,05| 4,05 2,1| 3,15| 6,45 2,7| 1,2 23,25
szkieletowymi (km)
Przyblizone dtugosci skretki miedzianej (km) 20,24 | 8,96 | 31,52 | 18,00 | 30,24 | 18,08 | 25,04 | 6,88 158,96

X.4.2. Warstwa regionalna (RCIM)

Infrastruktura sieciowa

Aktywny sprzet sieciowy

Urzadzenie zabezpieczajace
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