山西省肿瘤防治全链条集成平台采购项目需求

[bookmark: _GoBack]山西省肿瘤防治全链条智能集成平台采购项目——以建设覆盖肿瘤风险评估、筛查、诊疗质控、精准诊断和院外管理的一体化管理平台为核心，拟于2026年9月启动招标采购，预算金额970万元。
为制定更加全面、科学、满足项目实际需要的采购需求，并做好招标控制价的核定，现面向社会开展市场调研工作。
本项目需满足的基本需求包括：
一、平台软件建设
1、 智能防筛辅助决策系统。面向居民和基层医生开展肿瘤风险评估和高危人群管理，居民可通过微信小程序填写风险问卷，系统结合年龄、家族史、吸烟史等信息形成风险等级及防癌建议；基层医生可查看辖区高危名单，开展筛查通知、依从性管理和随访跟踪。系统根据风险等级和本地资源推荐筛查项目，记录筛查结果，对阳性或可疑人员给出专科就诊建议并跟踪确诊情况；同时汇聚组织性筛查和院内机会性筛查数据，统计筛查覆盖率、早诊率等指标。
2、 肿瘤精准诊断智能管理。建设影像及分子病理培训和规范化应用能力，提供结构化诊断报告模板，对报告完整性、术语规范性和关键要素进行校验；支持基层医疗机构提交病例资料，由上级专家开展远程复核、会诊和报告反馈；持续监测影像与分子病理诊断质量，为培训改进和诊断能力提升提供依据。
3、 院外管理模块。患者可通过微信小程序填报心理状态、治疗不良反应、共病指标和复查情况，系统采用绿、黄、红分级预警，医生可查看历史趋势，并开展电话随访、门诊建议或转诊。系统设置1年、3年、5年随访节点，提醒患者复查，监测复发转移可疑症状，汇聚心理评估、不良反应、复诊复查、共病管理和生存随访数据，形成连续的院外管理记录。
二、数据接口与系统对接
1、 完成与医院核心系统、组织性筛查平台、院内机会性筛查系统及院外管理系统的必要接口对接，实现居民基本信息、筛查任务、筛查结果、诊疗记录、诊断报告和随访数据的采集与交换。
2、 建立统一的数据字典、字段映射、编码转换、完整性检查和质量校验机制，保留数据来源、接收时间、业务主键和处理状态，保证跨机构、跨系统数据能够识别、关联和追溯。
3、 数据访问应按照用户身份、机构和业务范围进行授权，涉及个人信息和医疗数据的传输、存储、共享和使用应符合网络安全、数据安全及个人信息保护要求，并保留必要的操作和接口日志。
三、硬件及安全配置
1、 应用服务器配置。项目计划新增实体服务器，配置情况如下：
	数量及单位
	作用
	CPU
	内存
	系统盘
	数据盘
	网络/RAID

	19台
	应用服务器
	总线程数≥40
	≥128GB
	2×480GB企业级SSD，RAID 1
	3×3.84TB企业级SSD
	RAID缓存≥4GB，含掉电保护；双端口10GbE

	3台
	应用服务器
	总线程数≥20
	≥32GB
	2×480GB企业级SSD，RAID 1
	8×10TB企业级HDD
	RAID缓存≥4GB，含掉电保护；双端口10GbE

	2台
	代理服务器
	8 CPU
	8GB
	500GB磁盘
	
	

	1台
	外网防火墙
	
	
	
	
	

	1台
	内网防火墙
	
	
	
	
	

	2台
	SSL VPN设备
	
	
	
	
	

	2台
	Web应用防火墙（WAF）
	
	
	
	
	


2、 服务器应采用满足生产运行要求的处理器、内存、企业级硬盘、RAID和网络接口，并配置双电源、机架导轨及必要配件。
3、 安全防护配置,项目应具备互联网边界、业务与数据区域、医疗机构远程接入及Web服务的安全防护能力及设备，配置防火墙、SSL VPN、Web应用防火墙等设备或服务，并开展漏洞扫描、第三方软件测试和三级等保测评。
四、项目考核与服务要求
1、 核心考核指标,项目应支持各癌种早诊率、Ⅰ期诊断率、筛查阳性预测值、规范化治疗率、治疗完成率、治疗延迟率、1年/3年/5年生存率及中位生存时间等指标的统计分析。
2、 三级职责,山西省肿瘤医院承担数据汇聚、规则管理、质量分析、专家协同和全省业务支撑；市级三甲医院承担区域数据协同、质控初审、会诊协作和业务指导；县级医院、疾控中心及社区承担筛查执行、数据填报、患者通知、随访和院外管理。
3、 实施及测试,供应商应完成系统部署、接口对接、数据字典和质量规则配置；硬件到货后完成数量、型号、配件、网络和稳定性检查，软件上线前完成功能、接口、性能、备份恢复和安全测试，并配合第三方软件测试和三级等保测评整改。
4、 项目交付,交付内容应包括系统软件、部署文档、接口清单、数据字典、配置说明、测试报告、备份恢复方案、用户手册、运维手册和培训材料，交付物应与实际部署版本一致，能够支撑验收和后续运维。
5、 项目监理,项目建设过程中配置专业监理服务，对项目进度、质量、交付物和合规性进行管控，确保项目按采购文件和合同约定实施。
