医疗集团合理用药审方系统项目要求

一、项目概述

本项目旨在为了在梧州市人民医院牵头的医疗集团、医联体内构建高效且智能化的审方中心，依托梧州市人民医院医院临床药学服务和药事管理的技术力量，构建医疗集团合理用药审方系统，覆盖集团本院、医联体成员单位及医疗集团成员单位，快速开展跨机构合理用药审查、前置审方等工作，促进统一标准的知识库的建立，提高全域医疗机构处方合理率和用药水平。
项目技术参数要求

	项目总体要求

	支持区域化管理、一体化运营，实现资源共享。

支持在同一个维护系统中对医疗集团及医联体内单位成员的信息进行整体管理：

管理员应能设置用户的医疗机构管理范围，实现管理权限分级管理；

管理员应能设置用户的系统功能使用权限，实现功能权限分级管理；

药学人员应能按全区、部分医疗机构、单个医疗机构管理系统规则，实现同质化或差异化管理。

3.信创国产化适配要求：软件系统必须能使用国产化数据库，适配国产化操作系统，适配信创国产化服务器及国产化终端。

4.满足医院电子病历应用水平五级及互联互通测评四甲要求；支持多分支机构管理功能，集团医院及分院、医联体成员单位、集团医院成员单位等均可以同时使用系统，做到数据统一管理，具备各院综合性数据分析统计功能。

5.系统必须符合网络安全等级保护2.0及密评要求。

6.项目包括包括卫生院与集团总院系统接口改造，实现与集成平台、数据中心对接。

	具体功能要求

	序号
	子项
	详细要求

	系统审查功能要求

	1
	处方（医嘱）用药审查功能
	系统应能对处方（医嘱）用药进行剂量审查、累积剂量审查、超多日用量审查、给药途径审查、相互作用审查、体外注射剂配伍审查、配伍浓度审查、钾离子监测、TPN处方审查、门诊输液审查、禁忌症审查、不良反应审查、特殊人群（儿童、成人、老人、妊娠、哺乳、性别）用药审查、重复用药（重复成分、重复治疗）审查、适应症审查、药物过敏审查、药物检验值审查、规范性审查、医保审查、监测指标审查、越权用药审查、围术期用药审查，并提示医生。

	2
	药品信息提示功能
	可快捷查看药品相关重要信息；药品厂家说明书；查询相应药品的中药材专论信息。

	3
	质子泵抑制药专项管控
	1.医生开具质子泵抑制剂药品时，需填写用药评估单。提供评估单专项统计分析。

2.系统可评估患者病生状态，若存在应激性溃疡风险，提供质子泵抑制剂用药建议。

3.围术期不合理使用质子泵抑制剂时，系统可警示医生。

	4
	协定方专项管控
	系统提供医院中药协定方证型适宜性审查。

	5
	经验性用药专项管控
	系统提供抗肿瘤药物过敏反应预处理用药合理性审查。

	6
	抗菌药物专项管控
	1.医生开具预防用抗菌药物时，需填写用药评估单，评估单区分非手术预防用药和手术预防用药。

2.系统提供抗菌药物用药指征审查。医生开具抗菌药物必须有用药指征，否则系统将予以警示。

	7
	审查提示屏蔽功能
	系统应能对剂量、给药途径、药物相互作用、体外注射剂配伍、配伍浓度、禁忌症、不良反应、儿童用药、老人用药、成人用药、性别用药、妊娠期用药、哺乳期用药、药物过敏、重复用药等审查项目进行审查提示屏蔽，支持分门诊、住院、急诊屏蔽，屏蔽后不再对相同问题进行提示。

	8
	审查规则自定义功能（医院专家知识库）
	1.系统可以提供多种自定义方式：

（1）基于系统审查数据自定义方式，节省药师工作量；

（2）可完全由用户新建审查规则包括审查要素和审查逻辑。

2.用户可自定义药品警示、拦截规则，被拦截的问题处方必须返回修改，否则不可进行下一步操作。用户可设置已执行的长期医嘱是否拦截。

3.规则复制功能：系统支持将其它药品已有的自定义规则分模块复制到被选择的药品上。

4.豁免对象：可根据药品、医生、科室等条件设置特定对象不参与某些模块审查，并可按照模块查看对各种豁免情况的统计。

5.自定义规则查询：可查询药品、科室以及各模块的自定义规则。 

	9
	统计分析功能
	1.问题处方（医嘱）保存、查询，以及不合理问题统计分析。

2.用药理由统计

	10
	区域合理用药审查
	1.支持结合多个机构的历史处方做审查，结合病人在不同机构的过敏信息进行药物过敏审查。

2.支持区域内共用一套审查规则，无需各机构分别制定审查规则。

	药师审方干预功能要求

	1
	审方干预功能
	审方时机和过程：系统可以为药师提供专门的审方工作平台，帮助门诊药师在患者缴费前完成门诊处方实时审查、住院药师在护士领药前完成住院医嘱审查。系统先自动审查出问题处方（医嘱），再由药师人工审查，审查过程中药师可以与医生实时互动，直到处方（医嘱）通过。必要时，药师可同时接收门诊、住院任务。

系统可主动分配任务给药师，任务来临时可用弹框提醒药师，点击弹框后即可跳转至审方页面。

药师审查时，可在审查界面一体化查看当前处方（医嘱）历史干预记录，如医生操作、用药理由等。

药师审查时可查看当前处方（医嘱）历史修改版本信息。

药师可以根据不同任务情况选择医生处方（医嘱）直接双签通过还是需要药师复核。

系统支持根据医生提交至药师处的中药处方智能检索近似经典方剂供药师参考。

患者信息查看：

（1）药师审方界面：可查看患者基本信息、患者过敏史、手术信息、检验检查信息、会诊信息，检验结果异常项可单独显示。可链接EMR系统查看患者详细信息。

（2）可标记门诊特殊病人。

（3）可标记慢病处方。

（4）药师审查时可查看当前患者的其他处方。

8.系统审查：系统审查项目、规则等应与医生端审方系统保持一致，并能实现无缝对接，即药师端可查看医生端审方系统的详细审查结果信息，同时药师审核问题标准可按医生端审方系统的审查项目和问题级别进行设置。

	2
	审方干预自定义功能
	可将任意科室、医生、患者、疾病、药品设置为重点关注，可按科室、医生、患者、疾病、药品、问题类型、警示级别多条件组合设置重点关注，包含重点关注信息的处方由药师进行全面审查。

用户可根据使用习惯进行个性化设置，如任务提示音（支持上传），处置按钮顺序及样式，审方界面字体及颜色，发送给医生的常用语等。
用户可设置自动干预模式，并设置医生填写用药理由的模式。药师不在岗时，系统自动干预，医生填写用药理由后方可执行，支持全院和分科室设置。

	3
	统计分析
	可以分别统计门诊、住院任务的审核率、干预率、合格率等重要指标，并可提供统计图。可按照科室、医生、药品、药师、药物类进行干预情况分类统计。

	4
	质量评价功能
	系统提供多种筛选方案设置功能，进行待评价任务筛选。评价人可对每个任务输入审核意见并打分。系统可自动生成任务评分表，并可导出到Excel。

评价人可评估历史审核任务并设置问题推荐处置方案，供审方药师审核同一问题时参考。

	5
	区域审方
	支持审方中心的药师收到多家机构的处方/医嘱，进行集中审方。

药师审方时，可查看患者在区域内其他机构就诊的处方，并且可查看到审方处置意见推荐。

可对区域内药师审方结果进行质量评价和一致性评价。

支持区域审方情况数据合并统计，也支持分机构单独统计。




