Mobilios aplikacijos ,,RŠL infekcijų kontrolės, higieninio-epidemiologinio audito, sveikatos saugos ir hospitalinių infekcijų prevencijos priemonių vertinimo / kontrolė“
Techninė specifikacija
I. BENDRA INFORMACIJA
1.1. Perkančioji organizacija – VšĮ Respublikinė Šiaulių ligoninė.
1.2. VšĮ Respublikinė Šiaulių ligoninė (toliau – RŠL) yra RŠL informacinės sistemos (toliau – Informacinė sistema, RŠL IS) pagrindinis valdytojas ir tvarkytojas. RŠL IS skirta informacinių technologijų priemonėmis tvarkyti pacientų duomenis ir valdyti klinikinius bei administracinius veiklos procesus, susijusius su sveikatos priežiūros paslaugų teikimu pacientams. RŠL IS naudojama visuose RŠL veiklos adresuose: V. Kudirkos. g. 99, V. Kudirkos g. 97, Darželio g. 10, Architektų g. 77, M. K. Čiurlionio g. 12, Šiauliuose.
1.3. Ligoninėje RŠL IS naudojasi ~1200 darbuotojų.
1.4. RŠL IS funkcionalumai (moduliai):
1.4.1. Branduolio (bazinis) modulis, apimantis pacientų katalogą, įstaigos resursų administravimą, vartotojų, registrų, katalogų, klasifikatorių ir terminų žodynų administravimą, dokumentų (šablonų) sukūrimą;
1.4.2. Stacionaro (priėmimo stacionariam gydymui, stacionarinio gydymo) modulis;
1.4.3. Išankstinės registracijos (apsilankymų planavimo) modulis;
1.4.4. Poliklinikos (ambulatorinių pacientų priėmimo ir ambulatorinio gydymo) modulis;
1.4.5. Paslaugų teikimo priėmimo skyriuje modulis;
1.4.6. Vidinių konsultacijų modulis;
1.4.7. Patologijos modulis;
1.4.8. Nedarbingumo (nedarbingumo bei nėštumo ir gimdymo atostogų paskyrimo ir duomenų apsikeitimo su Elektroninių pažymėjimų tvarkymo sistema EPTS) modulis;
1.4.9. Elektroninių siuntimų neįgalumo, darbingumo lygių, bendrųjų pirminių specialiųjų poreikių nustatymui parengimo ir teikimo NDNT modulis;
1.4.10. Ataskaitų ir informacijos analizės modulis;
1.4.11. Laboratorinių tyrimų modulis;
1.4.12. Instrumentinių tyrimų modulis;
1.4.13. Operacijų (hospitalizacijų ir operacijų planavimas, operacijų, procedūrų ir manipuliacijų atlikimas) modulis;
1.4.14. Klinikinės informacijos modulis;
1.4.15. Gimdymų ir naujagimių informacijos registravimo modulis;
1.4.16. Receptų išrašymo (e.Recepto) modulis;
1.4.17. Siuntimų rašymo modulis;
1.4.18. Dietų ir maitinimo administravimo modulis;
1.4.19. Psichikos ligonių klinikinės informacijos tvarkymo ir apsaugos modulis;
1.4.20. Vaistų modulis;
1.5. RŠL IS turi integraciją su šiomis informacinėmis sistemomis ir registrais:
1.5.1. Paciento EMI (bei kitų pagal teisės aktus reikalaujamų duomenų) perdavimas į E. sveikatos paslaugų ir bendradarbiavimo infrastruktūros informacinę sistemą (ESPBI IS);
1.5.2. Suteiktų iš PSDF apmokamų paslaugų duomenų abipusis apsikeitimas su įstaigoje veikiančia RŠL IS ir VLK IS SVEIDRA, bei veikiančiais jos posistemiais SPAP, RSAP, PRAP ir APAP;
1.5.3. Lietuvos Respublikos draudžiamųjų privalomuoju sveikatos draudimu registras (DPSDR IS);
1.5.4. Elektroninių nedarbingumo pažymėjimų išdavimas ir realaus laiko apsikeitimas su EPTS;
1.5.5. Abipusė išankstinės registracijos duomenų apsikeitimo integracija su IPR sistema.
1.6. RŠL IS architektūra ir naudojamos priemonės:
1.6.1. Naudotojo sąsaja realizuota populiariausių interneto naršyklių (Microsoft Edge, Mozilla Firefox, Google Chrome) naujausių versijų pagrindu;
1.6.2. Programa veikia MS IIS serveryje;
1.6.3. Naudojama MS SQL duomenų bazė;
1.6.4. Suprogramuota naudojant MS ASP.NET Framework priemones.
Santrumpos:
ASPĮ IS – asmens sveikatos priežiūros įstaigų informacinės sistemos;
ESIS – Elektroninė sveikatos istorijos sistema;
ESPBI – Elektroninės sveikatos paslaugų ir bendradarbiavimo infrastruktūros informacinė sistema;
IS – informacinė sistema;
RŠL – Respublikinė Šiaulių ligoninė;
VDA – Valstybės duomenų agentūra.
II. PIRKIMO OBJEKTAS
2.1. Mobilios aplikacijos (skirtos iOS ir Android platformoms) sukūrimas tiksliniam duomenų surinkimui.
III.  BENDRIEJI REIKALAVIMAI TIEKĖJO PASLAUGOMS

3.1. Teikėjas, teikdamas paslaugas, turi užtikrinti atitiktį, nustatytą valstybės informacinių sistemų kūrimo, plėtros, modifikavimo, asmens duomenų konfidencialumo, prieinamumo, vientisumo ir informacijos saugos reikalavimus ir vadovautis:
3.1.1. Lietuvos Respublikos valstybės informacinių išteklių valdymo įstatymu;
3.1.2. Lietuvos Respublikos asmens duomenų teisinės apsaugos įstatymu;
3.1.3. Lietuvos Respublikos kibernetinio saugumo įstatymu;
3.1.4. Bendrųjų elektroninės informacijos saugos reikalavimų aprašu, patvirtintu Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2013 m. liepos 24 d. nutarimu Nr. 716 „Dėl Bendrųjų elektroninės informacijos saugos reikalavimų aprašo, Saugos dokumentų turinio gairių aprašo ir Elektroninės informacijos, sudarančios valstybės informacinius išteklius, svarbos įvertinimo ir valstybės informacinių sistemų, registrų ir kitų informacinių sistemų klasifikavimo gairių aprašo patvirtinimo“;
3.1.5. Organizacinių ir techninių kibernetinio saugumo reikalavimų, taikomų kibernetinio saugumo subjektams, aprašu, patvirtintu Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2018 m. rugpjūčio 13 d. nutarimu Nr. 818 „Dėl Lietuvos Respublikos kibernetinio saugumo įstatymo įgyvendinimo“.
3.1.6. Valstybės informacinių sistemų steigimo, kūrimo, modernizavimo ir likvidavimo tvarkos aprašu, patvirtintu Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2013 m. vasario 27 d. nutarimu Nr. 180 „Dėl Valstybės informacinių sistemų steigimo, kūrimo, modernizavimo ir likvidavimo tvarkos aprašo patvirtinimo“;
3.1.7. Valstybės informacinių sistemų gyvavimo ciklo valdymo metodika, patvirtinta Informacinės visuomenės plėtros komiteto prie Susisiekimo ministerijos direktoriaus 2014 m. vasario 25 d. įsakymu Nr. T-29 „Dėl Valstybės informacinių sistemų gyvavimo ciklo valdymo metodikos patvirtinimo“;
3.1.8. Duomenų teikimo formatų ir standartų rekomendacijos, patvirtintos Informacinės visuomenės plėtros komiteto prie Susisiekimo ministerijos direktoriaus 2013 m. kovo 25 d. įsakymu Nr. T-36 „Dėl Duomenų teikimo formatų ir standartų rekomendacijų patvirtinimo“
3.1.9. Kuriamų viešųjų ir administracinių elektroninių paslaugų tinkamumo naudotojams užtikrinimo priemonių metodinės rekomendacijos, patvirtintos Informacinės visuomenės plėtros komiteto prie Susisiekimo ministerijos direktoriaus 2014 m. gegužės 5 d. įsakymu Nr. T-65 „Dėl kuriamų viešųjų ir administracinių elektroninių paslaugų tinkamumo naudotojams užtikrinimo priemonių metodinių rekomendacijų patvirtinimo“.
3.2. Teikėjui neskelbtina informacija teikiama tik tokios apimties, kuri būtina paslaugoms atlikti. Įsigaliojus pirkimo sutarčiai, Teikėjo darbuotojai, teikiantys paslaugas RŠL, turi pasirašyti duomenų konfidencialumo laikymosi pasižadėjimus. Paslaugų teikėjas turi imtis visų priemonių gautai informacijai apsaugoti, todėl Paslaugų Teikėjui nustatomi tokie pagrindiniai reikalavimai:
3.2.1. neskleisti ir neperduoti kitiems fiziniams ar juridiniams asmenims iš RŠL gautos informacijos, užtikrinti tinkamą jos saugą, laikyti ją paslaptyje net pasibaigus paslaugų teikimo sutarties galiojimui;
3.2.2. Teikėjas turi užtikrinti ir garantuoti, kad Teikėjo darbuotojai, kurie teiks paslaugas, saugos RŠL IS naudojamų duomenų paslaptį tiek paslaugų teikimo metu, tiek perėjus dirbti į kitas pareigas, tiek pasibaigus paslaugų teikimo sutarčiai, tiek pasibaigus Paslaugų Teikėjo darbuotojų darbo ar kitokiems santykiams su Teikėju;
3.2.3. apie informacijos paskleidimo ar perdavimo kitiems fiziniams ar juridiniams asmenims faktą nedelsiant raštu informuoti RŠL ir imtis visų būtinų veiksmų užkirsti kelią tolesniam informacijos paskleidimui;
3.2.4. atlyginti dėl informacijos neteisėto paviešinimo kilusius nuostolius.
3.3. Visi RŠL IS naudotojų administravimo ir informacijos saugumo reikalavimai, taikomi Teikėjui, yra taikomi ir jo subtiekėjams subrangovams.
3.4. Teikdamas paslaugas Tiekėjas turi vadovautis RŠL IS nuostatais, duomenų saugos nuostatais patvirtintais 2023 m. gegužės 18 d. direktoriaus įsakymu nr. V-398.  Nuostatai skelbiami Registrų ir valstybės informacinių sistemų registre https://registrai.lt/management/objects/view/10231
3.5. Atliktiems darbams turi būti suteikta 24 (dvidešimt keturių) mėnesių garantija. Garantinis aptarnavimas turi apimti visus atliktų darbų defektų pašalinimo darbus per visą garantinį laikotarpį. Garantijos metu taikomi šie reikalavimai:
3.5.1. Reakcijos laikas: Užsakovas turi būti informuotas apie garantinio aptarnavimo prašymą per 24 valandas nuo pranešimo gavimo.
3.5.2. Defektų šalinimas: Bet kokie garantinio aptarnavimo metu nustatyti defektai turi būti pašalinti per 5 (penkias) darbo dienas nuo užsakovo pranešimo gavimo.
3.5.3. Aptarnavimo aprėptis: Garantinis aptarnavimas turi apimti visus atliktų darbų defektų pašalinimą be papildomų mokesčių, išskyrus atvejus, kai defektai atsirado dėl netinkamo naudojimo ar trečiųjų šalių įtakos.
3.6. Lietuvos Respublikos valstybės informacinių išteklių valdymo įstatymo 21 straipsnio 3–5 punktuose nustatytoje apimtyje atliktų darbų rezultatai ir su jais susijusios teisės, įskaitant turtinės ir intelektinės nuosavybės teises, yra Pirkėjo nuosavybė. Autorių turtinių teisių į sukurtą programinę įrangą, programinį kodą ir diegimo instrukcijas, parengtus projektinius dokumentus perdavimas Pirkėjui neapriboja šias teises perdavusio Tiekėjo teisės be atskiro Pirkėjo sutikimo toliau plėtoti, tobulinti ir atlikti kitus reikiamus veiksmus su sukurta programine įranga ar parengtais projektiniais dokumentais. Šios teisės apima Pirkėjo turimos programinės įrangos pakeitimus ir neapima atskirai licencijuojamos programinės įrangos (licencijuojama programinė įranga, jeigu tokios būtų, turi būti užregistruota perkančiosios organizacijos vardu), reikalingos sukurtų sprendimų veikimui (pvz. SQL Server; Windows Server; duomenų saugojimo openEHR formate platforma). Intelektinės nuosavybės teisių perėjimas turi apimti Pirkėjo galimybę ateityje pasirinkti kitą paslaugų teikėją šio pirkimo objekto priežiūrai, vystymui ir kitų būtinų paslaugų teikimui, siekiant užtikrinti stabilų pirkimo objekto veikimą. Šiuo tikslu Pirkėjui yra perduodami programiniai kodai ir jų diegimo instrukcijos tam, kad Pirkėjas galėtų be jokių apribojimų toliau savo nuožiūra modifikuoti ir įskaitant, bet neapsiribojant, toliau plėtoti sukurtą objektą, suteikti teises naudoti objektą kitoms šalims, keisti objekto pradinį kodą.
3.7. Atliekamas žaliasis pirkimas. Pirkimas vykdomas vadovaujantis Lietuvos Respublikos aplinkos ministro 2022 m. gruodžio 13 d. įsakymo Nr. D1-401 „Dėl Lietuvos Respublikos aplinkos ministro 2011 m. birželio 28 d. įsakymo Nr. D1-508 „Dėl Produktų, kurių viešiesiems pirkimams ir pirkimams taikytini Aplinkos apsaugos kriterijai, sąrašo, Aplinkos apsaugos kriterijų ir aplinkos apsaugos kriterijų, kuriuos perkančiosios organizacijos ir perkantieji subjektai turi taikyti pirkdami prekes, paslaugas ar darbus, taikymo tvarkos aprašo patvirtinimo“ pakeitimo“ 4.4.3 punktu: pirkimo objektas yra nematerialaus pobūdžio, nesusijęs su materialaus objekto sukūrimu, nėra numatomas reikšmingas neigiamas poveikis aplinkai, nesukuriamas taršos šaltinis ir negeneruojamos atliekos. Kiti aplinkosauginiai kriterijai nurodyti Paslaugų sutarties specialiųjų sąlygų 11.1 punkte.
3.8. Nacionalinio saugumo reikalavimai.
Paslaugos neturi kelti grėsmės nacionaliniam saugumui vadovaujantis LR Viešųjų pirkimų įstatymo 37 straipsnio 9 dalimi. Perkančioji organizacija yra įrašyta į Saugiojo tinklo naudotojų sąrašą, todėl laikys, kad paslaugos kelia grėsmę nacionaliniam saugumui, kai egzistuoja aplinkybės, nurodytos Viešųjų pirkimų įstatymo 37 straipsnio 9 dalies 2 punkte: paslaugų teikimas būtų vykdomas iš šio VPĮ 92 straipsnio 14 dalyje numatytame sąraše nurodytų valstybių ar teritorijų.
IV. REIKALAVIMAI SISTEMAI
4.1. Turi būti įgyvendintas naudotojo autentikavimo sprendimas, kuris naudotų ligoninėje esančios identifikavimo sistemos duomenų bazę ir protokolą (SAMBA)
4.2. Turi būti sukurtos visos backend priemonės, reikalingos mobiliosios aplikacijos veikimui (Duomenų bazė, API, WEB prieiga užduočių formavimui, dokumentų peržiūrai ir kt.)
4.3. Mobilioji aplikacija privalo turėti šias funkcijas:
4.3.1. Naudotojo identifikacija ir autorizacija
4.3.2. Meniu (pagal naudotojo autorizaciją)
4.3.3. Infekcijų kontrolės skyriaus darbuotojo užduočių sąrašas
4.3.3.1. Naujo dokumento kūrimas, redagavimas, peržiūra:
4.3.3.1.1. INFEKCIJŲ KONTROLĖS, HIGIENINIO-EPIDEMIOLOGINIO AUDITO, SVEIKATOS SAUGOS IR HOSPITALINIŲ INFEKCIJŲ PREVENCIJOS PRIEMONIŲ VERTINIMO / KONTROLĖS KLAUSIMYNAS (Audito forma)
4.3.4. Ligoninės slaugos personalo sukurtų dokumentų sąrašas (pagal įrašo autorių)
4.3.4.1. Naujų dokumentų kūrimas, redagavimas, peržiūra:
4.3.4.2. OPERACINĖS ŽAIZDOS ĮVERTINIMO IR PRIEŽIŪROS FORMA (OŽĮ forma)
4.3.4.3. PRIEŠOPERACINIO PARUOŠIMO VERTINIMO FORMA (PPV forma)
4.3.5. Galimybė ateityje pridėti įvairius naujus dokumentus (turi būti numatytas funkcionalumas papildyti meniu, bei formų modulius)
4.4. Reikalavimai Audito formai:
4.4.1. [bookmark: part_ca8fea8d571443b38f0ce31c6caed624][bookmark: _Hlk70280095][bookmark: _Hlk71625893]Turi būti paruošta pagal ligoninės IKPV aprašus, Lietuvos higienos normos HN 47:2011 „Asmens sveikatos priežiūros įstaigos: bendrieji sveikatos saugos reikalavimai“ (toliau lentelėje – HN 47:2011), Lietuvos higienos normos HN 47-1:2020 „Asmens sveikatos priežiūros įstaigos: infekcijų kontrolės reikalavimai“ (toliau lentelėje – HN 47-1:2020), Lietuvos higienos normos HN 66:2013 „Medicininių atliekų tvarkymo saugos reikalavimai“ (toliau lentelėje – HN 66:2013) reikalavimus (pridedamas Audito formos projektas)
4.4.2. Ties kiekvienu klausimo punktu, kur tai taikoma, turi būti nuoroda į atitinkamo dokumento straipsnį
4.4.3. Ties kiekvienu punktu turi būti galimybė pridėti nuotraukas ir video įrašus tiesiai iš mobilaus įrenginio galerijos ar vaizdo kameros
4.4.4. Turi būti galimybė redaguoti dokumentą, kol jis nėra pasirašytas
4.4.5. Turi būti aiškiai matoma, kokios Audito formos dalys yra pradėtos pildyti, užbaigtos pildyti ir dar nepradėtos pildyti (pvz., būklės juosta su skirtingomis spalvomis)
4.4.6. Pasirašyta Audito forma turi būti automatiškai įkeliama į ligoninės DVS (pdf formatu)
4.5. Reikalavimai slaugos personalo kuriamiems dokumentams (OŽĮ, PPV formos)
4.5.1. Galimybė identifikuoti pacientą pagal brūkšninį (arba 2D) kodą mobilaus įrenginio kamera
4.5.2. Galimybė identifikuoti pacientą pagal kitas priemones (Ligos istorijos numeris arba Kortelės ID, AK) – pagal ligoninės informacinės sistemos teikiamą funkcionalumą
4.5.3. Identifikavus pacientą, turi užsipildyti atitinkami laukai iš ligoninės informacinės sistemos
4.5.4. Formose renkamų duomenų struktūra turi atitikti OpenEHR standartą
4.5.5. Galimybė pridėti nuotrauką
4.5.6. Duomenys turi būti išsaugomi ligoninės informacinėje sistemoje prie paciento dokumentų
4.6. Reikalavimai HIS integracijai:
4.6.1. Pažymėjus atitinkamus laukus formose, notifikacijos galimybė ligoninės informacinės sistemos priemonėmis
4.6.2. Pažymėjus atitinkamus laukus formose (pvz. dauginį atsparumą antimikrobiniams vaistams arba būtina izoliacija), paciento kortelėje turi atsirasti žymė (spalvinis žymėjimas, kt.)
4.6.3. Turi būti sąsaja su Epidemiologinio valdymo moduliu (laboratorinės diagnostikos mikrobiologinių tyrimų rezultatais, kt.).
4.7. Reikalavimai ataskaitoms:
4.7.1. Turi būti galimybė analizuoti duomenis Power BI ar kitomis HIS statistikos priemonėmis, rezultatus pateikiant taip pat ir į mobilųjį įrenginį (Atskiri meniu punktai)
4.7.2. Turi būti sukurtos ataskaitos, kurios bus suderintos analizės etape.
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