[image: ]
Załącznik nr 8 do SWZ

Opis przedmiotu zamówienia
[bookmark: _Hlk128128825]Dostawa infrastruktury informatycznej i oprogramowania w celu uruchomienia eUsług wraz z usługą wdrożenia dla realizowanego projektu „Bezpieczne usługi medyczne w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym Nr 2 w Jastrzębiu-Zdroju”, (BZP.38.382-14.23)

Pakiet nr 6 – Rozbudowa systemu RFID

1. Ogólny opis:
Zamawiający wymaga rozbudowy obecnego Systemu identyfikacji i kontroli Pacjenta oraz Personelu Szpitala uruchomionego w ramach projektu eCareMed o nowe lokalizacje oraz nowe funkcjonalności oprogramowania. 

W ramach projektu zakłada się rozbudowę urządzeń RFID o kolejne funkcjonalności związane z e-Usługami (e-Akredytacja, e-Paszport, e-Szpital) podnoszące poziom bezpieczeństwa Pacjenta i Personelu Szpitala.

W ramach zamówienia Wykonawca zobowiązany jest do:
1. Rozbudowy systemu RFID o nowe lokalizacje,
2. Rozbudowy systemu identyfikacji i kontroli Pacjenta oraz Personelu Szpitala o nowe funkcjonalności oprogramowania związane z e-Usługami (e-Akredytacja, e-Paszport, e-Szpital) podnoszące poziom bezpieczeństwa Pacjenta i Personelu Szpitala,
3. Rozbudowy systemu identyfikacji i kontroli Pacjenta oraz Personelu Szpitala o system wsparcia procesów certyfikacji i akredytacji,
4. Rozbudowy systemu identyfikacji i kontroli Pacjenta oraz Personelu Szpitala o aplikację mobilną dla Pacjentów w zakresie bezpieczeństwa,
5. Wykonanie sieci elektrycznej i informatycznej niezbędnej do podłączenia urządzeń będących przedmiotem dostawy niniejszego postępowania,
6. Wykonanie sieć Ethernet niezbędnej do połączenia urządzeń będących przedmiotem dostawy niniejszego postępowania,
7. Dostawy przedmiotu zamówienia (sprzęt i oprogramowanie),
8. Wykonanie montażu, uruchomienia i konfiguracji sprzętu,
9. Wykonania instalacji i/lub konfiguracji niezbędnego oprogramowania na serwerze,
10. Zapewnienia integralność systemu, będącego przedmiotem zamówienia z systemem Administracji oraz z systemem medycznym aktualnie używanym w jednostce Zamawiającego,
11. Przeprowadzenia instruktaży stanowiskowych w zakresie użytkowania systemu dla personelu,
12. Przeprowadzenia instruktaży stanowiskowych w zakresie administrowania systemem i obsługą urządzeń,
13. Przekazania niezbędnej dokumentacji powykonawczej,
14. Przekazania licencje bezterminowych, bez ograniczeń terytorialnych do dostarczonego oprogramowania.

W ramach dostarczonego oprogramowania zostaną uruchomione następujące e-usługi:
1. e-Akredytacja to usługa, posiadająca funkcjonalności które dzięki pełnej i aktualnej inwentaryzacji zasobów Szpitala pozwolą na kontrolę w czasie rzeczywistym wszystkich zestawień koniecznych do tego, aby Szpital mógł realizować kontrakty. Dzięki wiedzy na temat personelu medycznego oraz wyposażeniu danego oddziału system informuje o tym, czy w Szpitalu znajduje się wystarczająca ilość elementów zobowiązanych w umowie z NFZ. Wraz z wprowadzeniem zmian finansowania systemu opieki zdrowotnej akredytacja zaczęła być postrzegana jako jeden z elementów wyróżniający Szpital na rynku usług. Podstawową ideą akredytacji jest dobrowolna ocena w oparciu o ustalone i jawne kryteria. E-Usługa skupia się bezpośrednio na takich zagadnieniach jak:
· Ciągłość Opieki (e-Paszport),
· Prawa Pacjenta (e-Ankieta)
· Opieka nad Pacjentem (e-Szpital, e-Rehabilitacja), 
· Kontrola Zakażeń (e-Zakażenia Krzyżowe – rozbudowa systemu z programu eCareMed),
· Diagnostyka Obrazowa (e-Dawka promieniowania),
· Poprawa Jakości i Bezpieczeństwo Pacjenta (e-Paszport, e-Szpital, e-Paszport),
· Zarządzanie Zasobami Ludzkimi (e-Szpital, e-Paszport),
· Zarządzanie Informacją (EDM, e-Ankieta)
· Zarządzanie Środowiskiem Opieki (e-Szpital, EDM, e-Ankieta)
Mając na uwadze powyższe, lista ta rozwinięta (uzupełniona) zostanie o funkcjonalności opisane w poniższych e-Usługach.

2. e-Paszport to usługa, dzięki której tworzony jest aktualny paszport techniczny danego elementu wyposażenia Szpitala. Dzięki temu, system kontroluje czas pomiędzy przeglądami i serwisami, nie dopuszczając do użycia aparatury medycznej, która nie posiada aktualnego badania technicznego lub jest zepsuta. E-Paszport techniczny przeznaczony będzie jest do dokonywania również aktualnych wpisów serwisów aparatury medycznej w formie elektronicznej - obowiązkowy przy kontrolach Sanepidu. E-Usługa przeznaczona będzie do dokonywania aktualnych wpisów serwisów aparatury medycznej zawierającej podstawowe dane i parametry pracy urządzenia, uwagi dotyczące jego instalacji oraz warunków pracy i zasad bezpiecznej obsługi, jak i dane dotyczące przeglądów oraz napraw i wymian części. Każdy aparat medyczny, który jest wykorzystywany do zabiegów i diagnostyki medycznej będzie objęty elektronicznym paszportem technicznym. Dzisiaj są to między innymi aparaty EKG, USG, EKG, EEG, lampy bakteriobójcze, myjki ultradźwiękowe, aparatura fizykoterapii, spirometry, audiometry, endoskopy, aparatura laboratoryjna, sprzęt RTG, autoklawy, endomotory i inne. E-Paszport będzie zawierał:
•	kartę techniczną,
•	ewidencję ruchu części zamiennych,
•	remonty naprawy i badania stanu technicznego,
•	przestoje spowodowane uszkodzeniem aparatu uniemożliwiającym pracę,
•	akty zdawczo odbiorcze,
•	osoby odpowiedzialne za aparaturę,
•	orzeczenia techniczne,
•	protokoły wybrakowania aparatu.

2. Opis istniejącego systemu:
System bieżącego monitorowania pacjenta oraz sprzętu na terenie szpitala i poradni w celu przeciwdziałania zakażeniom krzyżowym oraz nieuprawnionego przemieszczania sprzętu. System bieżącego monitorowania pacjenta oraz sprzętu na terenie szpitala i poradni ma przeciwdziałać zakażeniom krzyżowym poprzez alarmowanie o przemieszczeniu pacjenta lub sprzętu pomiędzy tymi strefami, pomiędzy którymi takie przemieszczenie nie jest dozwolone. Wskazanie takich zależności powinno stanowić element konfiguracji tego Systemu. Zakłada się rozbudowę istniejącego w szpitalu systemu o następującej specyfikacji
NAZWA APLIKACJI I OPIS ELEMENTÓW ŚRODOWISKA SYSTEMU
System Capam składa się z poniższych komponentów:
· Serwer prezentacji: IBM http Server
· Serwer aplikacji: IBM Websphire
· Serwer bazy danych: DB2
System IoT składa się z poniższych komponentów:
· Serwer prezentacji: Http Server
· Serwer aplikacji: Tomee
· Serwer bazy danych: Mongodb
CAPAM (Wspomaganie zakażeń krzyżowych) wykorzystuje dane o lokalizacji do monitorowania, wykrywania, zapobiegania i kontroli rozprzestrzeniania się wirusa poprzez wczesną identyfikację potencjalnych łańcuchów infekcji.

Aplikacja została stworzona z myślą o pięciu celach:
· Kontrolowanie rozprzestrzenianie się infekcji poprzez wczesną identyfikację prawdopodobnych łańcuchów infekcji. 
· Stwórz wyższy poziom świadomości bezpieczeństwa personelu oraz pacjentów z wykorzystaniem aplikacji mobilnych.
· Zmniejsz zewnętrzne/wewnętrzne koszty fałszywych testów. 
· Zmniejsz lęk osób odwiedzających, pacjentów oraz pracowników szpitala. 
· Ulepsz plany przeciwdziałania skażeniom śledząc indywidualny ruch pacjentów, personelu oraz zasobów.

Architektura systemu Capam.
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W celu monitorowania ruchu pacjenta wykorzystywane są urządzenia:
· bramy RFID w których skład wchodzi:
· Czytnik RFID
· Sterowniki rfid
· Antena RFID
· Terminal mobilny RFID – na potrzeby inwentaryzacji
· Czytnik RFID stacjonarny USB -używany na izbie przyjęć
· Tagi RFID

Czytnik RFID:
Czytnik RFID jest wyposażony w zaawansowaną technologię radiową RFID, która zapewnia większą prędkość i dokładność odczytu danych oraz stały poziom wydajności — nawet w trudnych warunkach. Nowy moduł radiowy połączono z bardziej elastyczną architekturą sieci opartą na systemie Linux, która pozwala szybciej i łatwiej wdrażać rozwiązania RFID i systemy zaplecza za pomocą zintegrowanych narzędzi i interfejsów zgodnych ze otwartymi standardami. Zapewnia niezrównaną skuteczność w każdym momencie pracy oraz doskonałą czułość czytnika, większą odporność na zakłócenia oraz niższe koszty jednego punktu odczytu. Umożliwia podłączenie od 4 do 8 anten. Dzięki unikalnej konstrukcji pozwala na instalację i wdrożenie praktycznie w każdym systemie RFID. Wraz z urządzeniami dostarczona zostanie licencja na oprogramowanie diagnostyczne RFID.

Sterownik RFID:
Sterownik to koncentrator łączący czytniki RFID ze pnformą Capam IoT. Jest to fizyczne urządzenie lub oprogramoanie zlokalizowane w tej samej lokalizacji, w której znajdują się czytniki RFID. Głównym celem sterownika jest zbieranie wiadomości pochodzących od czytników (lub czujników itp.) i przesyłanie ich do platformy Capam IoT. W urządzeniu zachodzi wstępne przetwarzanie informacji o odczytanych tagach RFID dzięki czemu nie ma potrzeby stosowania platformy Capam IoT o bardzo rozbudowanych parametrach. Wraz z urządzeniami dostarczona zostanie licencja na oprogramowanie diagnostyczne RFID. 

Antena RFID:
Wysokowydajna antena obszarowa RFID zapewnia odpowiednią przepustowość i zasięg niezbędny, aby zapewnić niezawodny odczyt znaczników RFID. Antena dzięki swojej konstrukcji doskonale sprawdzi się w dowolnych warunkach, zarówno w budynkach, jak i na zewnątrz. Antena RFID cechuje się szerokim polem odczytu i błyskawiczną konwersją sygnału radiowego, co pozwala na szybką i dokładną rejestrację danych, nawet na rozległych przestrzeniach i w trudnych warunkach. Antena ta pozwala na pracę bistatyczną i monostatyczną dzięki zastosowaniu w jej wnętrzu dwóch niezależnych anten o polaryzacji kołowej (jedna lewoskrętna, druga prawoskrętna). Antena posiada dwa niezależne wyjścia antenowe (złącze typu N).

Czytnik stacjonarny RFID:
Czytnik RFID USB Desktop to uniwersalny w zastosowaniu czytnik biurkowy. Interfejs USB zapewnia łatwe podłączenie do komputera. Dzięki czytnikowi personel będzie w łatwy sposób mógł powiązać pacjenta z opaską RFID podczas przyjęcia do szpitala. Czytnik dostarczony jest z oprogramowanie na systemy operacyjne Windows.

Specyfikacja komponentów RFID:
· Czytnik RFID
	L.p.
	Parametr

	1.1. 
	Protokół pracy czytnika: ISO18000-6B, ISO18000-6C (EPC C1 GEN2)

	1.2. 
	Odczyt banków pamięci: EPC, TID, User, Password

	1.3. 
	Moc czytnika: 0dBm – 20dBm (możliwość regulacji)

	1.4. 
	Częstotliwość pracy: 865 – 868 MHz (zgodna z normami EU)

	1.5. 
	Tryby pracy odczytu: FHSS lub Fix Frequency Transmission

	1.6. 
	Tryby pracy czytnika: Active, Answer, Trigger(low), Trigger(high)

	1.7. 
	Interfejs komunikacyjny: RS232, USB

	1.8. 
	Dodatkowe wyjścia: RJ45 (TCP/IP)

	1.9. 
	Dodatkowe wejścia: Trigger (poziomy TTL)

	1.10. 
	Sygnalizacja: BUZZER i LED

	1.11. 
	Zasilanie: od 9V do 12V DC



· Sterownik RFID
	L.p.
	Parametr

	1.1. 
	Procesor: 4-rdzenie 1,4GHz, 64bit

	1.2. 
	Procesor: 4-rdzenie 1,4GHz, 64bit

	1.3. 
	Pamięć operacyjna (RAM): min 1 GB LPDDR2 @ 900 MHz

	1.4. 
	Łączność: WiFi Dual Band 2.4 GHz i 5 GHz (802.11 b/g/n/ac)

	1.5. 
	Łączność: Bluetooth 4.2 (BLE 4.2)

	1.6. 
	Łączność: Gigabit Ethernet (do 300Mbps)

	1.7. 
	Łączność: min 40-pinowe GPIO

	1.8. 
	Łączność: Port Ethernet 10/100

	1.9. 
	Łączność: CSI

	1.10. 
	Łączność: DSI

	1.11. 
	Łączność: Micro SD



· Antena RFID
	L.p.
	Parametr

	1.1. 
	Częstotliwość: 865-868MHz

	1.2. 
	Zysk: 12dBi

	1.3. 
	Szerokość wiązki - Hor：min 45°  Ver：min 45°

	1.4. 
	Polaryzacja: liniowa

	1.5. 
	VSWR: ≤1.3

	1.6. 
	F/B Ratio: ≥25

	1.7. 
	Impedancja: 50Ω

	1.8. 
	Maksymalna moc: 100W

	1.9. 
	Złącze: Żeńskie typu N



· Terminal mobilny
	L.p.
	Parametr

	1.1. 
	Procesor: 1.8GHz

	1.2. 
	Pamięć RAM: 2GB

	1.3. 
	Pamięć ROM: 32GB

	1.4. 
	Wyświetlacz: 5’’ IPS

	1.5. 
	System operacyjny: Android, wersja min 6

	1.6. 
	Czytnik RFID: EPC Global UHF Class 1 Gen 2 / ISO 18000-6C / ISO 18000-6B

	1.7. 
	Moc RFID UHF: regulowana, od 0 dBm do min 33 dBm

	1.8. 
	Skaner kodów kreskowych min: Data Matrix / QR Code / PDF417 / US Planet / UK Postal

	1.9. 
	Komunikacja: WiFi, Bluetooth, GSM 4G, GPS/AGPS, GLONASS, USB

	1.10. 
	Prędkość odczytu: >500 tagów/s

	1.11. 
	Zasilanie: 5V (ładowarka i stacja dokująca w zestawie)

	1.12. 
	Zysk anteny: 3 dBi

	1.13. 
	Zasięg odczytu: >7m

	1.14. 
	WiFi: IEEE802.11b/g/n

	1.15. 
	Bluetooth: Bluetooth 4.0

	1.16. 
	Sieć komórkowa: min 4G

	1.17. 
	Bateria: min 6.000 mAh



· Czytnik RFID stacjonarny USB 
	L.p.
	Parametr

	1.1. 
	Protokół pracy czytnika: ISO18000-6B, ISO18000-6C (EPC C1 GEN2)

	1.2. 
	Odczyt banków pamięci: EPC, TID, User

	1.3. 
	Moc czytnika: 0dBm – 30dBm (możliwość regulacji)

	1.4. 
	Częstotliwość pracy: 865 – 868 MHz (zgodna z normami EU)

	1.5. 
	Zysk anteny: 12dBi

	1.6. 
	Polaryzacja anteny: liniowa

	1.7. 
	Tryby pracy odczytu: FHSS lub Fix Frequency Transmission

	1.8. 
	Tryby pracy czytnika: Active, Answer, Trigger(low), Trigger(high)

	1.9. 
	Interfejs komunikacyjny: RS232, RS485

	1.10. 
	Dodatkowe wyjścia: Wiegand 26bit/34bit

	1.11. 
	Dodatkowe wejścia: Trigger (poziomy TTL)

	1.12. 
	Sygnalizacja: buzzer

	1.13. 
	Podłączenie: zintegrowany przewód o długości min 1,5m

	1.14. 
	Zasilanie: od 9V do 12V DC (zasilacz dostarczony z czytnikiem)



3. Stan docelowy – rozbudowa systemu:
W ramach rozbudowy systemu Zamawiający wymaga dostarczenie odpowiednich licencji na rozbudowę wraz z infrastrukturą sprzętową. Oferowane rozwiązanie powinno umożliwiać:
· weryfikację miejsca przebywania pacjenta w dozwolonych strefach, 
· informowanie o niedozwolonej zmianie miejsca przebywania pacjenta,
· alarmowanie personelu przy próbie opuszczenia szpitala przez pacjenta, 
· monitorowanie lokalizacji urządzeń medycznych, 
· informować o niedozwolonej zmianie lokalizacji sprzętu.
· automatyczną inwentaryzacja zasobów szpitala, polegająca na możliwości wygenerowania w danym momencie pełnej listy sprzętu objętego monitoringiem w danej strefie lub w całej placówce Zamawiającego wraz z jego aktualną lokalizacją,
· wizualizację lokalizacji obiektów poprzez nałożenie stref dostępu na podkład graficzny będący schematem poszczególnych poziomów budynku 
· wczytanie map pięter i na tej podstawie wizualizację miejsca przebywania pacjenta/personelu/zasobów (wizualizacja przestrzenna) 
Oprogramowanie musi umożliwiać przypisanie danego wejścia/wyjścia do danej strefy. W standardowej konfiguracji każdy oddział, będzie stanowił jedną strefę, w specyficznych przypadkach może zajść konieczność łączenia kilku oddziałów w jedną strefę, musi istnieć taka możliwość aby administrator mógł przypisać każdą bramkę do innej strefy (tymczasowo lub na stałe) 

W celu przeciwdziałania zakażeniom krzyżowym wymaga się aby operator systemu mógł wykonać raport „śledzenia” przejść danego pacjenta z wyszczególnieniem „wejście/wyjście” wraz z informacją dot. miejsc gdzie pacjent przechodził przez bramkę i znacznikiem czasowym. 
W przypadku oznaczonego sprzętu musi istnieć możliwość: 
· wydruku wszystkich urządzeń przypisanych do strefy, 
· wydruku wszystkich obecnych w strefie w danej chwili urządzeń, 
· wydruku aktualnie zabranych z oddziału urządzeń (z oznaczeniem daty i czasu oraz informacją gdzie obecnie przebywa urządzenie), 
· historyczne dane dot. ruchu urządzeń pomiędzy oddziałami.

Dodatkowo system ma być wyposażony w urządzenia umożliwiające filtrowanie ilości przesłanych informacji do systemu rozwiązania IoT dzięki czemu możliwa będzie dokładniejsza weryfikacja interakcji pacjent-personel-sprzęt i detekcja punktów styku. Zakłada się też zakup ręcznych urządzeń do identyfikacji RFID i inwentaryzacji, zakup tagów RFID w formie znaczników na wyposażenie,  i opaski pacjenta oraz drukarek umożliwiających wydruk informacji na tagach RFID.

Zamawiający wymaga aby dostarczony system monitorujący ruch pacjenta był kompatybilny z systemem HIS minimum w zakresie przekazywania informacji o pacjencie z i do opaski jednorazowej. W momencie przyjęcia pacjenta do szpitala personel przyjmujący na izbie przyjęć musi mieć możliwość sparowania konkretnej opaski z interfejsem RFID z identyfikatorem pacjenta w systemie HIS. Na każdym etapie hospitalizacji musi istnieć możliwość identyfikacji pacjenta na podstawie danych z opaski. Zamawiający wymaga aby te same opaski były stosowane zarówno do identyfikacji pacjenta (np. przy obchodzie) oraz do monitorowania ruchu pacjenta w obrębie szpitala.

Specyfikacja parametrów oprogramowania:
Moduł obsługi pacjenta:
· Umożliwia realizację procesu monitorowania pacjentów przyjętych do jednostki szpitalnej na podstawie integracji z systemem HIS.
· Każdy pacjent otrzymuje opaskę z pasywnym tagiem RFID z zapisanym unikalnym kodem identyfikacji na podstawie numeru Księgi Głównej, który będzie zapisany w bazie jako osobny rekord.
· Pojawienie się pacjenta w strefie zasięgu anteny musi powodować w ramach systemu automatyczny zapis zdarzenia w bazie danych (data, czas przejścia, identyfikator pacjenta). 
· Z poziomu operatora prowadzony jest interaktywny monitoring pacjenta szpitala z możliwością automatycznego generowania alarmów w przypadkach przebywania pacjenta w strefach niedozwolonych.
· Informacja o incydentach może być wysyłana automatycznie, drogą email lub sms, do uprawnionych odbiorców.
· Przechowywanie w bazie historii lokalizacji pacjenta:
· przyjęcia do jednostki
· przeniesienia między oddziałami, budynkami
· ruchu pacjenta po jednostce 
· wypisanie pacjenta z jednostki

Monitoring lokalizacji
· Rejestrowanie zasobów typu TAG dla znaczników RFID:
· Możliwość wykorzystanie szablonów do rejestracji większej ilości zasobów. Szablon zawiera co najmniej informacje:
· Nazwa
· Producent
· Dostawca
· Parametry: co najmniej - Typ nośnika, Sposób mocowania
· Możliwość automatycznego przypisania zasobu typu TAG do sprzętu opisanego w systemie tymi samymi parametrami (nośnik, mocowanie)
· System umożliwia dodawanie zasobów tworzących system RFID
· System umożliwia opisywanie zasobów istotnymi parametrami
· System umożliwia stworzenia struktury dla:
· Bramek (sterownik),
· Czytników,
· Anten
· System umożliwia przypisania lokalizacji do zasobów
· System umożliwia tworzenie stref RFID
· System umożliwia zarządzanie strefami poprzez możliwość przypisania im lokalizacji
· System umożliwia wczytanie mapy/podkładu (np.: piętra) i graficzne utworzenie strefy
· System umożliwia wczytanie mapy/podkładu (np.: piętra) i graficzne umieszczenie bramki/czytnika/anteny
· System umożliwia graficzne śledzenie przemieszczania tagu RFID na zdefiniowanych strefach w czasie
· System umożliwia identyfikację tagów RFID, które przebywają w zadanej strefie i w zadanym (określonym) czasie (historia przemieszczania się zasobu)

Zamawiający dopuszcza dostarczenie rozwiązania równoważnego wymaga jednak aby istniejąca infrastruktura RFID była połączona z nowym rozwiązaniem i przekazywała do niego dane. 

Specyfikacja tagów RFID:
Tagi RFID powinny posiadać parametry:
· Standard RFID UHF (EPC 1, GEN 2)
· Częstotliwość: 860 – 960 MHz (Global)
· Optymalny zasięg odczytu: min 5m
· Standard RFID IS: ISO/IEC 18000
· Temperatura pracy: -40C do 85C
· Rozmiar pamięci: 128 bitowy EPC + 32 bity (możliwość rozszerzenia do 496 bitów)
· Nośnik: przezroczysta etykieta RFID (opcja - możliwością nadruku)
· Rodzaj kleju: bezrozpuszczalnikowy trwały klej, temperatura naklejania. -20 °C do 80 °C

Opaski dla pacjentów powinny posiadać parametry:
· wodoodporna opaska zbliżeniowa jednorazowa wykonana z trwałego materiału
· opaska wyposażona w zapięcie plombujące uniemożliwia zdjęcie opaski z nadgarstka bez fizycznego uszkodzenia
· możliwa regulacja średnicy opaski
· opaski na rękę medyczne wykonane są z materiału umożliwiającego dezynfekcję przy pomocy dostępnych w obiegu środków dezynfekujących

Tagi RFID dla personelu powinny posiadać parametry:
· Standard RFID: LF (Unique, Q5, HiTag), UHF (EPC 1, GEN 2)
· Częstotliwość: 125 kHz, 860 – 960 MHz (Global)
· Optymalny zasięg odczytu: 12 metrów UHF, 5 centymetrów Unique
· Standard RFID ISO: ISO/IEC 15459, ISO/IEC 18000
· Materiał: PET lub ABS
· Temperatura pracy: -30C do 85C
· Rozmiar pamięci: 96 bitowy EPC + 32 bity

Wykonawca dostarczy tagi RFID:
· Tagi utwardzone z możliwością nitowania- 100 szt.
· Tag RFID metal - 100 szt.
· Tag RFID w formie opaski dla pacjenta – 100 szt.
· Tag RFID z możliwością naklejenia na opaski pacjentów – 10 000 szt.
· Tag RFID do oklejenia środków trwałych – 10 000 szt.
· Tag RFID dla personelu – 100 szt.

Wykonawca dostarczy min.: 
· 1 czytnik służący inwentaryzacji otagowanego sprzętu (kompatybilne z dostarczonym oprogramowaniem oraz dostarczonymi tagami),
· 2 czytniki stacjonarne na Izbę przyjęć wraz z oprogramowaniem i integracją z systemem HIS,
· Oprogramowanie umożliwiające monitorowanie pacjentów zintegrowane z używanym przez Zamawiającego systemem HIS oraz używaną przez Zamawiającego infrastrukturą RFID,
· Czytniki wraz z niezbędnymi antenami, sterownikami oraz innymi akcesoriami niezbędnymi do uruchomienia i montażu w ilości:
· Sterownik: min 22 szt.
· Czytnik: min 24 szt.
· Anteny: min 48 szt.

Czytnik RFID (wykorzystywany do budowy bramki RFID) powinien pozwalać na obsługę od 1 do 4 anten. W przypadku gdy użycie takiego czytnika nie ma uzasadnienia ekonomicznego lub nie jest możliwe ze względów technicznych dopuszcza się zastosowanie czytników zintegrowanych. Czytnik powinien mieć możliwość zasilenia POE (wbudowana funkcjonalność lub dostarczenie dodatkowego urządzenia) w przypadku gdy Zamawiający udostępni port POE w przełączniku sieciowym. W innym przypadku czytnik powinien być dostarczony z zasilaczem 230V.

Antena (wykorzystywany do budowy bramki RFID) powinna pozwalać na pracę bistatyczną i monostatyczną dzięki zastosowaniu w jej wnętrzu dwóch niezależnych anten o polaryzacji kołowej (jedna lewoskrętna, druga prawoskrętna). Antena powinna posiadać dwa niezależne wyjścia antenowe (złącze typu N). Dopuszcza się zastosowanie rozwiązania równoważnego.
Czytnik mobilny w celu szybkiej identyfikacji sprzętu medycznego. Czytnik powinien być wyposażony w uchwyt skanujący zapewniający odczyt z odległości min. 5 m. Powinien posiadać duży i czytelny ekran dotykowy wysokiej rozdzielczości, pojemną baterię zapewniającą długie godziny pracy, szybki moduł WiFi oraz system operacyjny Android w wersji min 6.x. Uchwyt skanujący powinien być wyposażony w wygodną rękojeść typu “Gun” pozwalającą na ergonomiczne skanowanie chipów RFID UHF.

Czytnik stacjonarny służący do identyfikacji pacjenta na etapie przyjęcia do szpitala powinien umożliwiać podpięcie do komputera za pomocą złącza USB. Czytnik powinien być dostarczony wraz z oprogramowaniem umożliwiającym odczyt nr tagu RFID.

Zamawiający udostępni Wykonawcy porty PoE w switchach znajdujących się w strukturze Zamawiającego.
Zamawiający udostępni Wykonawcy instalację elektryczną znajdujących się w strukturze Zamawiającego.
Zamawiający udostępni Infrastrukturę IT niezbędną do uruchomienia oprogramowania aplikacyjnego znajdujących się w strukturze Zamawiającego.
Wszędzie tam, gdzie Zamawiający mówi o stosowaniu konkretnej technologii (np. RFID) dopuszcza stosowanie innych alternatyw realizujących tą samą funkcjonalność z zastrzeżeniem, że wydajność odczytu pojedynczego czytnika musi być co najmniej na poziomie 99,5%.

Zastosowana technologia radiowa musi być dopuszczona do stosowania przy sprzęcie i aparaturze medycznej nie powodując zakłóceń ich pracy oraz zastosowane urządzenie nie będzie miało wpływu na działanie sieci WiFi Zamawiającego.

Zakres prac:
W ramach realizacji przedmiotu zamówienia Wykonawca:
1. Wykonawca wykona sieć elektryczną i informatyczną niezbędną do podłączenia urządzeń będących przedmiotem dostawy niniejszego postępowania
2. Wykonawca wykona sieć Ethernet niezbędną do połączenia urządzeń będących przedmiotem dostawy niniejszego postępowania.
3. Dokona dostawy przedmiotu zamówienia, przeprowadzi montaż, uruchomienie i konfigurację sprzętu.
4. Dokona instalacji i/lub konfiguracji niezbędnego oprogramowania na serwerze
5. Zapewni integralność systemu, będącego przedmiotem zamówienia z systemem Administracji oraz z systemem medycznym aktualnie używanym w jednostce Zamawiającego.
6. Przeprowadzi instruktaże w zakresie użytkowania systemu dla personelu
7. Przeprowadzi instruktaż w zakresie administrowania systemem i obsługi urządzeń.
8. Przekaże niezbędną dokumentacji powykonawczą
9. Przekaże licencje bezterminowe, bez ograniczeń terytorialnych do oprogramowania.

Instruktaż:
Wykonawca w ramach realizacji przedmiotu zamówienia przeprowadzi na własny koszt instruktaż stanowiskowy 3 pracowników Zamawiającego z zakresu prawidłowej obsługi dostarczonego systemu wraz z urządzeniami zgodnie z wymaganiami określonymi w SWZ. Uczestnicy instruktażu stanowiskowego muszą otrzymać materiały szkoleniowe w języku polskim, opisujące czynności operatorskie niezbędne do wykonania podstawowych zadań procesu digitalizacji. Czas przeznaczony na instruktaż stanowiskowy nie może być krótszy niż 8 godzin. Szkolenie odbędzie się w siedzibie Zamawiającego, w dni robocze, w godzinach między 9:00 a 15:00.

Wsparcie techniczne
1. Usługa wsparcia technicznego przez okres dla zapewnienia ciągłości pracy oprogramowania poprzez wykonywanie w ramach usługi działań min.:
1) Konsultacje telefoniczne dotyczące instalacji i eksploatacji oprogramowania opieka techniczna nad programem
2) Świadczenie usług doradztwa technicznego obejmujące w szczególności.:
a) diagnozę oprogramowania w celu wykrycia sytuacji niepożądanych, w tym w szczególności monitorowanie
b) zdarzeń zagrażających bądź potencjalnie zagrażających bezpieczeństwu systemu i właściwa reakcja na nie.
c) sprawdzenie poprawności działania aplikacji.
d) naprawa pojawiających się usterek.
3) Przyjmowanie zgłoszeń Zamawiającego przy wykorzystaniu: infolinii (bezpośredni kontakt telefoniczny z konsultantem) oraz email (zgłaszanie problemów przez Internet)
4) Czas reakcji serwisu technicznego od zgłoszenia awarii nie dłuższy niż 24 godziny od chwili zgłoszenia
5) Czas usunięcia awarii nie dłuższy niż 5 dni roboczych.
6) Przyjmowania zgłoszeń błędnego działania oprogramowania w godzinach 7:00 – 15:00 w dni robocze
7) Świadczenie usług aktualizacji oprogramowania (o ile zostanie wydana przez Producenta).

Dokumentacja:
1. Wykonawca wraz z dostawą przedmiotu umowy zobowiązany jest przekazać:
2. Dokumentację dla użytkownika z obsługi oprogramowania w języku polskim
3. Opis techniczny urządzeń
4. Nośniki oprogramowania i dokumenty licencyjne producenta oprogramowania.

Dostawa i wdrożenie – Wsparcie procesów certyfikacji i akredytacji.
1. Ogólny opis:
W ramach tego punktu wdrożone zostanie oprogramowanie informatyczne będące narzędziem oceny akredytacyjnej w postaci standardów, określonych w mechanizmie konsensusu we współpracy z najważniejszymi organizacjami i towarzystwami medycznymi. Obowiązujący zestaw standardów wprowadzony 15 lipca 2009 roku zawiera 221 standardów umieszczonych w 15 działach. Standardy ukierunkowane na poprawę jakości i bezpieczeństwo opieki wszechstronnie obejmują funkcjonowanie Szpitala. W zakresie akredytacji oprogramowanie będzie realizowało następujące elementy 
· Wsparcie w opracowywaniu założeń polityki jakości,
· Wsparcie i utrzymanie stałego podziału obowiązków kluczowych pracowników oraz menedżerów odpowiedzialnych za poprawę jakości,
· Wsparcie w procesie powoływania zespołów do realizacji założeń programu poprawy jakości,
· Wsparcie w procesie decyzyjny o wdrożeniu w Szpitalu wewnętrznych mechanizmów zapewnienia jakości,
· Utrzymywanie i wersjonowanie aktualnej listy projektów do realizacji w uzgodnionej perspektywie czasowej,
· Wsparcie w procesie przeglądu dokumentacji szpitala (statut, zarządzenia, regulaminy),
· Wsparcie w procesie harmonogramu inwestycyjnego modernizacji sprzętu medycznego oraz zakupów nowoczesnej aparatury medycznej,
· Wsparcie w procesie określenia norm zatrudnienia i wymaganych kwalifikacji dla poszczególnych stanowisk pracy,
· Wsparcie w procesie oceny kwalifikacji i aktywności zawodowej zatrudnionych,
· Wsparcie w procesie planowych szkoleń pracowników i oceny skuteczności szkoleń,
· Wsparcie w procesie badania satysfakcji zawodowej personelu,
· Wsparcie w procesie wdrażania procedur, standardów, algorytmów postępowania medycznego w celu ujednolicenia zasad sprawowania opieki nad pacjentem w oparciu o podstawy naukowe,
· Wsparcie w procesie opracowanie receptariusza szpitalnego,
· Wsparcie w procesie wdrożenia programu badania opinii/doświadczeń pacjentów.

Ponadto rozwiązanie powinno zawierać moduł analizy ryzyka oraz innych elementów koniecznych do przygotowania i wdrożenia certyfikatu ISO 27001.

Ponadto na tym etapie zakłada się również wdrożenie oprogramowania do realizacji usługi e-Paszport techniczny, który może zawierać następujące informacje:
· karta techniczna,
· ewidencja ruchu części zamiennych,
· remonty naprawy i badania stanu technicznego,
· przestoje spowodowanie uszkodzeniem aparatu uniemożliwiającym pracę,
· akty zdawczo odbiorcze,
· osoby odpowiedzialne za aparaturę,
· orzeczenie techniczne,
· protokół wybrakowania aparatu.

2. Specyfikacja oprogramowania
1) Wymagania ogólne systemu.
a) System komunikuje się z użytkownikiem w języku polskim oraz min. angielskim. System musi oferować funkcjonalność zmiany języka interfejsu użytkownika.
b) Poszczególne komponenty platformy muszą zostać rozdzielone pomiędzy następujące warstwy systemowe:
· Baza danych
· Serwer aplikacji
· Serwer prezentacji treści
c) Praca użytkownika musi zostać zrealizowana na jednolitej platformie technologicznej, w oparciu o jednolity graficznie i logicznie interfejs użytkownika oraz strukturę bazy danych. Niedozwolone jest, aby funkcjonalność operacyjna systemu była realizowana w innym środowisku systemowo – bazodanowym, niż oferowane.
d) Interfejs pomiędzy platformą, a użytkownikiem musi zostać zrealizowany za pośrednictwem przeglądarki internetowej w oparciu o szyfrowany protokół HTTPS.
e) Instalacja i praca całej platformy musi umożliwiać działania na różnych środowiskach systemów operacyjnych, w tym przynajmniej na: 
· Microsoft Windows w wersji min. 10
· Linux
·  Android
f) System musi umożliwiać administratorom platformy samodzielną konfigurację parametrów działania systemu.
g) System posiada rozbudowany system uprawnień dostępowych do poszczególnych modułów i funkcji w aplikacji.
h) System umożliwia definiowanie użytkowników / operatorów z przydzieleniem odpowiednich uprawnień i dostępu również w obrębie jednej grupy użytkowników 
i) System umożliwia zdefiniowanie nieograniczonej liczby użytkowników zgłaszających. 
j) System zapewnia możliwość zgłaszania awarii urządzeń i innych spraw przez poszczególnych użytkowników oprogramowania we wszystkich placówkach Zamawiającego.
k) Licencja na zgłaszanie usterek i innych typów zgłoszeń jest nielimitowana (otwarta) na ilość użytkowników i stacji roboczych.
l) System umożliwia eksport danych do programów zewnętrznych min. Excel oraz wybór dowolnych pól do eksportu.
m) Dostarczone rozwiązanie musi być zainstalowane w oparciu o najnowsze wersje wraz ze wszystkimi dostępnymi poprawkami.
n) Licencje na oprogramowanie wdrożonej platformy muszą zostać udzielone na czas bezterminowy i nie mogą obejmować komponentów technicznych platformy w postaci serwerów www, baz danych czy serwerów aplikacyjnych.

2) Paszport techniczny
a) System zapewnia możliwość ewidencji dowolnych zasobów Szpitala ze szczególnym uwzględnieniem:
· wszelkich środków trwałych, mebli, aparatury medycznej etc.
· komputerów, drukarek, urządzeń sieciowych, serwerów etc.
· oprogramowania (środków niematerialnych prawnych).
b) System umożliwia ewidencjonowanie zutylizowanych dysków, komputerów, itp.
c) System umożliwia dodawanie, edycja, usuwanie, opisywanie zasobów poprzez przypisywanie do niego informacji o min.:
· Nazwie.
· Typie.
· Lokalizacji.
· Numerze inwentarzowym.
· Cenie i dacie zakupu.
· Planowanej dacie wymiany.
d) System zapewnia możliwość zapisywania wielu numerów seryjnych (kluczy) do pojedynczego zasobu rodzaju Licencja.
e) System umożliwia definiowanie wielu własnych cech opisujących zasób. 
f) System umożliwi definiowanie domyślnych statusów dla poszczególnych rodzajów zasobów.
g) System umożliwia dodawanie z poziomu interfejsu użytkownika, plików, jako załączników do danego zasobu, jak również dodawanie jednego załącznika do wielu zasobów.
h) System umożliwia definiowanie dowolnych schematów organizacyjnych oraz organizowania w nich poszczególnych zasobów.
i) System umożliwia importowanie zasobów z zewnętrznych systemów. 
j) System zawiera mechanizm operowania na danych, który zapewnia:
· Wyszukiwanie informacji.
· Sortowanie danych.
·  Filtrowanie danych.
· Możliwość ukrywania kolumn w danych prezentowanych tabelarycznie.
· Możliwość szybkiego przywracania domyślnego układu kolumn.
· Możliwość zapisywania zaawansowanych filtrów w dowolnym miejscu systemu.
· Możliwość prezentacji zapisanego filtru na drzewie zasobów.
· Możliwość globalnego zarządzania zapisanymi filtrami.
· Możliwość importu i eksportu filtrów do i z pliku.
· Możliwość definiowania filtrów dla grup użytkowników lub pojedynczego użytkownika.
k) System umożliwia prowadzenie historii operacji
· Rejestrowanie zmian w zasobach.
· Rejestrowanie zmian w przypisanych relacjach.
· Rejestrowanie procesów importu danych z plików.
· Rejestrowanie informacji o użytkowniku dokonujących zmian Rejestrowanie daty zmiany.
· Rejestrowanie zmian dokonywanych na pozycjach słownikowych.
3) Zarządzanie aktywami Szpitala.
a) System umożliwia obsługę zgłoszeń:
· Zgłoszenia serwisowe rejestrowane w systemie poprzez przeglądarkę internetową. System zapewnia możliwość elastycznego dostosowania procedury zgłoszeniowej do użytkownika bądź zdefiniowanej grupy użytkowników.
· System posiada wbudowany mechanizm weryfikacji zgłoszeń zapobiegający ich dublowaniu. 
· System umożliwia wgląd do zgłoszeń wystawionych na zasób przez osoby na wcześniejszych dyżurach/zmianach
· System zapewnia możliwość wdrożenia zaawansowanych klasyfikacji opisu zgłoszeń (szablony).
b) W ramach obsługi zgłoszenia system zapewnia:
· Wgląd do historii wykonanych zleceń na zasób, serwisanta itp.
· Możliwość przesłania powiadomień o zgłoszeniu lub awarii mailem .
· Automatyczną eskalację zgłoszeń niepodjętych przez serwis.
· Automatycznie generowanie historii wpisów serwisowych w paszportach technicznych na podstawie zgłoszonych lub samoistnie wystawionych przez system zgłoszeń serwisowych. 
· Możliwość zdefiniowania ścieżki realizacji zgłoszeń serwisowych w zależności od ważności zasobu (priorytet), typu umowy (gwarancyjna, serwisowa lub jej braku), przypisanych do zasobu firm serwisowych (zapytanie ofertowe), konieczności wszczęcia procedury przetargowej.
· Możliwość budowy zleceń hierarchicznych (powiązanych).
c) W ramach monitoringu czynności serwisowych, system zapewnia:
· Możliwość nadzorowania terminów i wysyłka monitów o zbliżających się terminach wykonania przeglądów i konieczności walidacji paszportów technicznych urządzeń i aparatury technicznej. 
· Możliwość nadzorowania terminów zapadalności umów poprzez wysyłkę monitów o ich statusie lub zbliżających się terminach ich odnowienia. 
· Monitoring terminów zakończenia gwarancji, zbliżającej się konieczności przeprowadzenie przeglądu/kalibracji dla podtrzymania gwarancji. 
d) System umożliwia planowani prac serwisowo-naprawczych w ramach poniższych wariantów:
· planowanie w oparciu o czas kalendarzowy.
· planowanie w oparciu o ilość wykonanej pracy.
· planowanie w oparciu o dane z pomiarów diagnostycznych.
e) System umożliwia kontrolowanie poprawność realizacji zadań remontowych/serwisowych poprzez nadzór nad prawidłowym wykonaniem obsług i napraw (zatwierdzanie zakresu prac do realizacji, śledzenie realizacji zadań, zatwierdzenie poprawności wykonania zadań, rozliczenie wszystkich czynności).
f) System umożliwia kompleksowe wspomaganie zarządzaniem infrastrukturą techniczną poprzez gromadzenie i przetwarzanie informacji dotyczących wszystkich aspektów prowadzących do prawidłowego funkcjonowania obiektów technicznych, włączając strukturę i parametry techniczne maszyn i urządzeń, części zamienne i materiały eksploatacyjne, narzędzia i sprzęt specjalistyczny oraz personel serwisowo-naprawczy.
g) W ramach wczesnego ostrzegania system zapewnia:
h) Sygnalizowanie konieczności dokonywania czynności obsługowych i konserwacyjnych (głównie o charakterze prewencyjnym) oraz kontrolę ich realizacji.
i) Zabezpieczenie zasobów eksploatacyjnych (narzędzia i specjalistyczny sprzęt, materiały eksploatacyjne i części zamienne oraz wykonawcy) dla potrzeb wszystkich działań serwisowo-naprawczych. 
j) Zarządzanie dokumentacją realizowanych zadań.
k) System umożliwia automatyczną ewidencje kosztów:
· Utrzymania urządzeń (naprawy, konserwacje, kalibracje; wymiany eksploatacyjne).
· Zużytych części zamiennych.
· Planowanych i rzeczywistych prac.
· Wykonanych prac i materiałów na konto – miejsce powstawania kosztów (oddział, osoba, urządzenie).
· Porównywanie wartości poniesionych i prognozowanych kosztów do wartości urządzenia.
l) System umożliwia raportowanie:
· wykonanych prac/zleceń per, osoba, urządzenie,
· niewykonanych czynności, opóźnień, powiadamianie pocztą elektroniczną,
· przeglądów gwarancyjnych,
· zużytych materiałów eksploatacyjnych i części zamiennych na zasób.
m) System umożliwia ewidencję aparatury z podziałem na urządzenia medyczne, informatyczne etc. definiowane przez administratora systemu.
n) System umożliwia ewidencję aparatury zawierająca dane:
· nazwę,
· rodzaj / typ,
· model,
· nr fabryczny / nr seryjny,
· producent,
· rok produkcji, miejsce użytkowania i historia zmian lokalizacji,
· ośrodek kosztów,
· początek / koniec eksploatacji,
· okres gwarancji,
· umowy serwisowe,
· faktury,
· certyfikaty,
· instrukcje serwisowe,
· status urządzenia,
· przynależność do zestawu,
· dane osoby odpowiedzialnej - imię i nazwisko, pełniona funkcja, nr telefonu, adres email.
o) System zapewnia możliwość załączania dokumentacji technicznej, instrukcji obsługi, umów (możliwość dołączania obrazów, zdjęć, dokumentów w formie elektronicznej).
p) System zapewnia możliwość grupowania urządzeń w zestawy.
q) System zapewnia wydruk karty serwisowej urządzenia wraz z historią eksploatacji.
r) System zapewnia możliwość dodawania plików grupowo do wielu urządzeń jednocześnie np. instrukcji obsługi.
s) System umożliwia walidację danych unikalnych typu nr inwentarzowy.
t) System pozwala na grupowanie sprzętów poprzez nadawanie etykiet 
u) System pozwala na sortowanie listy urządzeń według daty przeglądu, producenta, nazwy, nr seryjnego i innych.
v) System umożliwia zapisywanie informacji o zleceniach serwisowych i ich rozliczanie z następującymi parametrami: 
· numer zlecenia - autonumeracja lub numeracja ręczna z możliwością wyboru sposobu numeracji i pamięci poprzednich numerów,
· rodzaj zlecenia wg ustalonego przez użytkownika szablonu,
· data rejestracji zlecenia,
· informacja o niesprawności urządzenia (rodzaj awarii),
· planowany termin wykonania,
· data zgłoszenia/wysłania do serwisu,
· data rozpoczęcia przestoju urządzenia,
· miejsce dokonania naprawy,
· dane firmy serwisującej,
· szacowany koszt usługi,
· typ zgłoszenia przegląd/naprawa itp.,
· dodatkowe uwagi i komentarze,
· rejestracja poszczególnych stanów realizacji zlecenia (status naprawy) i filtrowanie zleceń pod tym kątem,
· data zakończenia i czas pracy,
· dane osób wykonujących usługę,
· możliwość zakładania zbiorczych zleceń oraz ich zbiorcze rozliczanie wraz z kosztami widok listy czynności lub kalendarza,
· tworzenie raportów,
· możliwość natychmiastowego wystawienia zlecenia na naprawę z automatycznym uzupełnieniem danych urządzenia oraz serwisu wraz z wydrukiem zlecenia.
4) Integracja z systemami zewnętrznymi
a) Zarządzania użytkownikami LDAP (automatyczne tworzenie użytkowników, aktualizacja informacji o użytkownikach, automatyczne blokowanie kont użytkowników w systemie, których konta zostały zablokowane w systemie LDAP) oraz autoryzacji użytkowników w oparciu o Active Directory; systemem HIS w zakresie identyfikacji Pacjenta i jego rekordu medycznego
b) System musi posiadać zintegrowany mechanizm workflow.
c) System musi umożliwiać importowanie zasobów z zewnętrznych systemów.
d) Dostarczone rozwiązanie musi posiadać możliwość samodzielnego tworzenia przez administratora reguł integracji z systemami zewnętrznymi za pośrednictwem plików płaskich sformatowanych w formatach: cvs, xml, xls.
e) System musi umożliwiać wprowadzania danych poprzez integrację z zewnętrznymi źródłami danych takimi jak systemy HIS/ERP(HR) oraz bazami danych Oracle, SQL Server i inne. 
f) System musi posiadać bazę możliwości integracyjnych z takimi systemami jak poczta email 
g) System musi posiadać możliwość integracji z systemami zewnętrznymi za pomocą webservice’ów.
h) System musi posiadać możliwość integracji z systemami zewnętrznymi z wykorzystaniem mechanizmów baz danych.

Zakres prac:
W ramach realizacji przedmiotu zamówienia Wykonawca:
1. Dokona instalacji i/lub konfiguracji niezbędnego oprogramowania na serwerze Zamawiającego.
2. Przeprowadzi instruktaże w zakresie użytkowania systemu dla personelu
3. Przeprowadzi instruktaż w zakresie administrowania systemem i obsługi urządzeń.
4. Przekaże niezbędną dokumentacji powykonawczą
5. Przekaże licencje bezterminowe, bez ograniczeń terytorialnych do oprogramowania.

Instruktaż:
Wykonawca w ramach realizacji przedmiotu zamówienia przeprowadzi na własny koszt instruktaż stanowiskowy 3 pracowników Zamawiającego z zakresu prawidłowej obsługi dostarczonego systemu wraz z urządzeniami zgodnie z wymaganiami określonymi w SWZ. Uczestnicy instruktażu stanowiskowego muszą otrzymać materiały szkoleniowe w języku polskim, opisujące czynności operatorskie niezbędne do wykonania podstawowych zadań procesu digitalizacji. Czas przeznaczony na instruktaż stanowiskowy nie może być krótszy niż 8 godzin. Instruktaż stanowiskowy odbędzie się w siedzibie Zamawiającego, w dni robocze, w godzinach między 9:00 a 15:00.

Wsparcie techniczne
1. Usługa wsparcia technicznego dla zapewnienia ciągłości pracy oprogramowania poprzez wykonywanie w ramach usługi działań min.:
1) Konsultacje telefoniczne dotyczące instalacji i eksploatacji oprogramowania opieka techniczna nad programem
2) Świadczenie usług doradztwa technicznego obejmujące w szczególności.:
a) diagnozę oprogramowania w celu wykrycia sytuacji niepożądanych, w tym w szczególności monitorowanie
b) zdarzeń zagrażających bądź potencjalnie zagrażających bezpieczeństwu systemu i właściwa reakcja na nie.
c) sprawdzenie poprawności działania aplikacji.
d) naprawa pojawiających się usterek.
3) Przyjmowanie zgłoszeń Zamawiającego przy wykorzystaniu: infolinii (bezpośredni kontakt telefoniczny z konsultantem) oraz email (zgłaszanie problemów przez Internet)
4) Czas reakcji serwisu technicznego od zgłoszenia awarii nie dłuższy niż 24 godziny od chwili zgłoszenia
5) Czas usunięcia awarii nie dłuższy niż 5 dni roboczych.
6) Przyjmowania zgłoszeń błędnego działania oprogramowania w godzinach 7:00 – 15:00 w dni robocze
7) Świadczenie usług aktualizacji oprogramowania (o ile zostanie wydana przez Producenta).

Dokumentacja
1. Wykonawca wraz z dostawą przedmiotu umowy zobowiązany jest przekazać:
2. Dokumentację dla użytkownika z obsługi oprogramowania w języku polskim
3. Nośniki oprogramowania i dokumenty licencyjne producenta oprogramowania.

[bookmark: _heading=h.gjdgxs]Dostawa i wdrożenie – Aplikacja mobilna dla Pacjentów w zakresie bezpieczeństwa
1. Ogólny opis:
Usługa umożliwiająca zgłoszenie problemu z działaniem zasobów i usług w szczególności takich jak elementy wyposażenia szpitala, procedury, urządzenia medyczne oraz same e-Usługi. Aplikacja mobilna ma umożliwiać zgłoszenie problemów dotyczących produktów, systemów IT, oprogramowania, urządzeń. Usługa ma pomagać szpitalowi zrozumieć związek między komponentami posiadanego systemu i śledzić ich konfiguracje w celu podniesienia jakości świadczonych usług. Usługę można będzie także wykorzystywać do takich celów, jak analiza wpływu (z ang. Impact Analysis), analiza przyczyn źródłowych (z ang. Root Cause Analysis) lub zarządzanie zmianami (z ang. Change Management) w celu podniesienia jakości świadczonych usług. 

W ramach usługi i aplikacji rozróżnia się dwa typy (funkcjonalności aplikacji):
Aplikacja mobilna, która ma umożliwiać personelowi zainstalowanie je na własnym urządzeniu i zgłaszanie problemy z funkcjonowaniem usług szpitala. Personel jest powiadamiany o statusie realizacji swojego zgłoszenia, ma możliwość dołączenia załączników (dokumentów, zdjęć itp.) oraz wymiany wiadomości z osobą realizującą jego wniosek.  
Aplikacja dla Pacjenta, która ma umożliwiać zgłaszanie problemów z funkcjonowaniem wszelakich usług szpitala. Pacjent informowany jest o statusie realizacji swojego zgłoszenia, ma możliwość dołączenia załączników (dokumentów, zdjęć itp.) oraz wymiany wiadomości z osobą realizującą jego zgłoszenie.  

Projekt zakłada zakup i wdrożenie aplikacji mobilnej, która pozwoli Pacjentom oraz personelowi Szpitala w sposób automatyczny dbać o bezpieczeństwo Pacjentów. Dzięki stałemu informowaniu o wszelkich nieprawidłowościach zauważonych w czasie hospitalizacji Pacjenta czy pracy Szpitala możliwa będzie szyba interwencja odpowiednich służb Szpitala i/lub kontrahentów zewnętrznych na uzasadnione wezwania np. brak działania oświetlenia w pokoju, cieknąca woda itd. Dzięki takiemu działaniu informacje administracyjne będą trafiały bezpośrednio do personelu technicznego, odciążając personel medyczny, któremu dzisiaj zgłaszane są tego typu informacje.

2. Specyfikacja oprogramowania:
1) Wymagania ogólne systemu.
a) Aplikacja komunikuje się z użytkownikiem w języku polskim
b) Poszczególne komponenty systemu muszą zostać rozdzielone pomiędzy następujące warstwy systemowe:
· Baza danych
· Serwer aplikacji
· Aplikację mobilną
c) Instalacja i praca całej platformy musi umożliwiać działania na różnych środowiskach systemów operacyjnych, w tym przynajmniej na: 
· Microsoft Windows w wersji min. 10
· Linux
·  Android w wersji min. 6
d) System musi umożliwiać administratorom platformy samodzielną konfigurację parametrów działania systemu.
e) System posiada rozbudowany system uprawnień dostępowych do poszczególnych modułów i funkcji w aplikacji.
f) System umożliwia definiowanie użytkowników / operatorów z przydzieleniem odpowiednich uprawnień i dostępu również w obrębie jednej grupy użytkowników 
g) System umożliwia zdefiniowanie nieograniczonej liczby użytkowników zgłaszających. 
h) System zapewnia możliwość zgłaszania awarii urządzeń i innych spraw przez poszczególnych użytkowników oprogramowania we wszystkich placówkach Zamawiającego.
i) Licencja na zgłaszanie usterek i innych typów zgłoszeń jest nielimitowana (otwarta) na ilość użytkowników i stacji roboczych.
j) System umożliwia eksport danych do programów zewnętrznych min. Excel oraz wybór dowolnych pól do eksportu.
k) Dostarczone rozwiązanie musi być zainstalowane w oparciu o najnowsze wersje wraz ze wszystkimi dostępnymi poprawkami.
l) Licencje na oprogramowanie wdrożonej platformy muszą zostać udzielone na czas bezterminowy i nie mogą obejmować komponentów technicznych platformy w postaci serwerów www, baz danych czy serwerów aplikacyjnych.

2) Zgłoszenia.
a) Aplikacja umożliwia obsługę zgłoszeń:
· Zgłoszenia są rejestrowane w systemie poprzez aplikację mobilną. System zapewnia możliwość elastycznego dostosowania procedury zgłoszeniowej do użytkownika bądź zdefiniowanej grupy użytkowników.
· System posiada wbudowany mechanizm weryfikacji zgłoszeń zapobiegający ich dublowaniu. 
· System posiada wbudowany mechanizm workflow, który wykorzystuje aplikacja mobilna.
· System umożliwia wgląd do zgłoszeń wystawionych na zasób przez osoby na wcześniejszych dyżurach/zmianach
· System zapewnia możliwość wdrożenia zaawansowanych klasyfikacji opisu zgłoszeń (szablony).
b) W ramach obsługi zgłoszenia system zapewnia:
· Wgląd do historii wykonanych zgłoszeń.
· Możliwość przesłania powiadomień/informacji o zgłoszeniu.
· Możliwość zdefiniowania ścieżki realizacji zgłoszeń w zależności od ważności zasobu (priorytet), typu umowy (gwarancyjna, serwisowa lub jej braku), przypisanych do zasobu firm serwisowych (zapytanie ofertowe), konieczności wszczęcia procedury przetargowej.

Zakres prac:
W ramach realizacji przedmiotu zamówienia Wykonawca:
1. Dokona instalacji i/lub konfiguracji niezbędnego oprogramowania na serwerze Zamawiającego.
2. Przeprowadzi instruktaże w zakresie użytkowania systemu dla personelu
3. Przeprowadzi instruktaż w zakresie administrowania systemem i obsługi urządzeń.
4. Przekaże niezbędną dokumentacji powykonawczą
5. Przekaże licencje bezterminowe, bez ograniczeń terytorialnych do oprogramowania.

Instruktaż:
Wykonawca w ramach realizacji przedmiotu zamówienia przeprowadzi na własny koszt instruktaż stanowiskowy 3 pracowników Zamawiającego z zakresu prawidłowej obsługi dostarczonego systemu wraz z urządzeniami zgodnie z wymaganiami określonymi w SWZ. Uczestnicy instruktażu stanowiskowego muszą otrzymać materiały szkoleniowe w języku polskim, opisujące czynności operatorskie niezbędne do wykonania podstawowych zadań procesu digitalizacji. Czas przeznaczony na szkolenie nie może być krótszy niż 8 godzin. Instruktaż stanowiskowy odbędzie się w siedzibie Zamawiającego, w dni robocze, w godzinach między 9:00 a 15:00.

Wsparcie techniczne
1. Usługa wsparcia technicznego dla zapewnienia ciągłości pracy oprogramowania poprzez wykonywanie w ramach usługi działań min.:
1) Konsultacje telefoniczne dotyczące instalacji i eksploatacji oprogramowania opieka techniczna nad programem
2) Świadczenie usług doradztwa technicznego obejmujące w szczególności.:
a) diagnozę oprogramowania w celu wykrycia sytuacji niepożądanych, w tym w szczególności monitorowanie
b) zdarzeń zagrażających bądź potencjalnie zagrażających bezpieczeństwu systemu i właściwa reakcja na nie.
c) sprawdzenie poprawności działania aplikacji.
d) naprawa pojawiających się usterek.
3) Przyjmowanie zgłoszeń Zamawiającego przy wykorzystaniu: infolinii (bezpośredni kontakt telefoniczny z konsultantem) oraz email (zgłaszanie problemów przez Internet)
4) Czas reakcji serwisu technicznego od zgłoszenia awarii nie dłuższy niż 24 godziny od chwili zgłoszenia
5) Czas usunięcia awarii nie dłuższy niż 5 dni roboczych.
6) Przyjmowania zgłoszeń błędnego działania oprogramowania w godzinach 7:00 – 15:00 w dni robocze
7) Świadczenie usług aktualizacji oprogramowania (o ile zostanie wydana przez Producenta).

Dokumentacja
1. Wykonawca wraz z dostawą przedmiotu umowy zobowiązany jest przekazać:
1) Dokumentację dla użytkownika z obsługi oprogramowania w języku polskim
2) Nośniki oprogramowania i dokumenty licencyjne producenta oprogramowania.
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