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Opis przedmiotu zamówienia 

A. Informacje wstępne 
Przedmiotem zamówienia jest przeprowadzenie szczegółowej analizy aktualnego stanu procesów związanych z gospodarką lekami i na jej bazie zaprojektowanie modyfikacji w sposobie obsługi tych procesów oraz w obszarze narzędzi informatycznych. Realizacja tych zadań ma na celu uruchomienie w pełnym zakresie elektronicznych zleceń podań leków na wszystkich oddziałach Szpitala. Wdrożenie modyfikacji na bazie rozwiązań opracowanych w ramach wykonania umowy zawartej w wyniku wyboru oferty nie stanowi  przedmiotu niniejszego zamówienia. Niniejszy projekt ma na celu zidentyfikowanie barier utrudniających obecnie dojście do pełnej ewidencji zleceń leków i zaproponowanie rozwiązań eliminujących te bariery, w tym zaprojektowanie wymaganych dostosowań systemu AMMS. Następnie przeprowadzenie szkoleń z zakresu zleceń i podań leków, zapewnienie wsparcia poszkoleniowego oraz monitorowanie efektów wprowadzonych zmian. 
B. Zamawiający oświadcza, że: 
1. Posiada wdrożony i użytkowany Szpitalny System Informacyjny klasy HIS tj. InfoMedica/AMMS produkcji ASSECO POLAND S.A.. Posiadane moduły systemu informacyjnego InfoMedica/AMMS współpracują tylko z motorem bazy danych Oracle. Dane przechowywane są w relacyjnej bazie danych ORACLE. Obecnie aplikacje dla „części szarej” i „części białej” wykorzystują platformę technologiczną Oracle. 
2. System InfoMedica/AMMS to kilkadziesiąt zintegrowanych ze sobą programów. Wszystkie moduły są ze sobą powiązane i stanowią pewną całość zależną od siebie. Cały system dzieli się na część medyczną (tzw. „białą”) i administracyjną (tzw. „szarą”). Część medyczna współpracuje ze sobą za pomocą elektronicznego systemu zleceń i wspólnej bazy danych. Część administracyjna wykorzystuje natomiast dane z części medycznej do celów analitycznych, sprawozdawczych, kosztowych. 
C. Zakres zadań do wykonania po stronie Wykonawcy
Zamawiający definiuje zakres zadań do wykonania po stronie Wykonawcy w podziale na kilka obszarów. Przydział zadań do poszczególnych obszarów odpowiada zasadniczo podziałowi ramowego harmonogramu na kolejne etapy. W zestawieniu występują także zadania dotyczące uruchomienia i wdrożenia dedykowanych narzędzi analitycznych koniecznych do przygotowania i realizacji zadań objętych niniejszym zamówieniem. 

Obszar 1: 
Dostawa i instalacja narzędzi w zakresie Optymalnej Gospodarki Lekowej dla wszystkich Oddziałów objętych wdrożeniem, Apteki Szpitalnej oraz Kadry zarządzającej na cały okres trwania umowy: 
Narzędzie analityczne o funkcjonalnościach minimalnych: 
· Strona internetowa w ramach wewnętrznej sieci   predefiniowane raporty w postaci tabel i wykresów wraz z filtrami pozwalającymi ograniczać ilość wyświetlanych informacji 
· zasilane raz dziennie wartościami z hurtowni danych lub w ustalonych interwałach czasowych dla wybranych wcześniej danych 
· dostępne po zalogowaniu uprawnionego użytkownika 
· możliwość prezentacji danych w postaci wykresów (kołowy, słupkowy, słupkowy skumulowany, liniowy), tabel, tabel przestawnych, filtrów (lista rozwijana, filtr w postaci listy hierarchicznej, filtry czasu) 
· grupowanie elementów wizualizujących w zakładki 
· możliwość korzystania z różnych źródeł danych w ramach tego samego raportu  
· drążenie danych  
· możliwość pokazywania danych tylko dla przypisanych do magazynów osób 
· możliwość pokazywania danych w całości dla zarządu z możliwością wybrania konkretnego magazynu 
· śledzenie wskaźników magazynowych: rotacji, średniego stanu magazynowego na podstawie dokumentów magazynowych (przychodowe, rozchodowe) 
· możliwość śledzenia rozkładu rozchodów na pacjenta i w oddział, procentowy podział  
· przeglądanie w szczegółach listy leków rozpisanych w oddział 
· śledzenie zalegającego na magazynach asortymentu w podziale na rodzaj kosztów  
· śledzenie aktualnego stanu magazynowego z podziałem na rodzaj kosztowy 
· śledzenie wcześniej ustalonego celu rotacji  
· śledzenie realizacji pozycji zamówień dla zamówień o statusie wysłane i częściowo zrealizowane 
· pokazywanie wyliczonego na podstawie zamówień czasu oczekiwania na wybrany asortyment 
· wyszukiwanie na podstawie nazwy albo nazwy międzynarodowej lokalizacji (magazynu) wybranego leku, na którym magazynie jest wyszukiwany lek 
· śledzenie w wybranym zakresie czasowym rozkładu podań leków zleconych elektronicznie do ogółu podanych leków 
· śledzenie ilości i wartości zlecanych przez lekarzy leków (tabela, wykres słupkowy) 
· śledzenie aktualnego stanu umów przetargowych 
· pokazanie wyliczonej na podstawie tempa realizacji przetargu przybliżonej daty końca  
· pokazanie pozostałej kwoty do wydania w ramach umowy przetargowej 
· pokazanie kwoty do dyspozycji w ramach umowy w bieżącym i przyszłym roku, wyliczonej na podstawie tempa realizacji przetargu   
3. Narzędzie pozwalające monitorować jakość słownika globalnego leków zawierające minimalne funkcjonalności: 
Cechy:  
· Podsumowujące walidację słownika asortymentów pokazujący zakres wypełnienia poszczególnych atrybutów asortymentów 
· Forma przeglądarkowa 
· Aktualne dane dostarczane minimum raz dziennie  
· możliwość filtrowania po materiałach używanych 
· możliwość filtrowania po rodzaju materiału 
· możliwość filtrowania po typie materiału 
· możliwość filtrowania po parametrach asortymentu 
· Dane wyświetlają się na poziomie danych grup z możliwością weryfikacji braku parametrów na wybranych indeksach w ramach grupy (możliwa agregacja) 
· możliwość wyświetlenia w jakich słownikach występuje dany indeks 
· możliwość wyeksportowania danych do: XML, CSV, PDF, XSLX, DOCX 
· możliwość podglądu zbiorczo ilości indeksów z nieustawionym parametrem, z oznaczonym parametrem, z zwielokrotnymi wartościami  


Obszar 2: Wdrożenie elektronicznych zleceń leków zakres pracy do wykonania w ramach obszaru:
Etap 1 – Analiza i udokumentowanie stanu wyjściowego. Zakres zadań do zrealizowania w ramach obszaru to:
1.1. Analiza danych i udokumentowanie ich stanu wyjściowego wraz ze zdiagnozowaniem występujących barier i problemów w obszarze gospodarki lekowej w zakresie:
a. Struktury logistyki, Apteka Szpitalna (Magazyny Główne), Apteczka (magazyny lokalne), rodzaje kosztów, rodzaje dokumentów, katalog OPK, katalog uprawnień dla użytkowników wg procesów;
b. Oceny obszaru gospodarki lekami: analiza stanu słownika globalnego leków i jego powiązań ze słownikami lokalnymi, ocena ilościowa i jakościowa stopnia aktualności i kompletności danych, weryfikacja obowiązującej procedury w zakresie aktualizacji pozycji słownika leków;
c. Analiza aktualnych stanów magazynowych w zakresie głównych i lokalnych apteczek lekowych, ocena poziomu zgodności zapisów stanów w systemie informatycznym z faktycznym stanami w fizycznych magazynach w zakresie niezbędnym do przygotowania procesu wdrożenia elektronicznych zleceń leków.

1.2. Analiza stanu wyjściowego procesów w obszarze gospodarki lekami z udokumentowaniem procesów w formie map procesów, z odnotowaniem istotnych ścieżek alternatywnych, iteracji pomiędzy procesami, ról poszczególnych użytkowników i dokumentów używanych w trakcie obsługi procesów. W szczególności w wyniku analizy powinny zostać wypracowane:
a. Procesy realizowane w ramach zarządzania rejestrami (np. rejestrem OPK) i słownikami (np. w zakresie aktualizacji słownika globalnego leków);
b. Procesy związane z obsługą zamówień wewnętrznych składanych z poziomu oddziałów prowadzących apteczki lokalne – ze szczególnym uwzględnieniem obiegu dokumentów niezbędnych do przygotowania i realizacji zamówienia, oraz obsługi zaopatrzenia wewnętrznego w trybie standardowych dostaw i zamówień realizowanych w trybie Cito;
c. Procesy dedykowane do zarządzania stanami Apteki Szpitalnej i apteczek oddziałowych– w szczególności te dedykowane do ustalania i kontroli optymalnych stanów magazynowych, realizacji przesunięć międzymagazynowych; 
d. Procesy dedykowane prowadzeniu ewidencji rozchodów leków na poziomie jednostek realizujących procedury medyczne, w ramach, których ponoszone są koszty rozchodowanych środków;
e. Procesy związane z obsługą zleceń lekarskich – w obszarze gospodarki lekami, z uwzględnieniem tych przypadków, w których wystawienie zleceń jest powiązane z przeprocesowaniem dodatkowego wniosku / uzyskaniem zgody na zakup i zlecenie wytypowanego leku (np. w ramach zlecenia leków spoza receptariusza szpitalnego);

1.3. Analiza struktury organizacyjnej i przypisania zakresu obowiązków do uczestników poszczególnych procesów.

1.4. Uruchomienie narzędzi analitycznych niezbędnych do pobrania danych w celu analizy jakości i kompletności gromadzonych informacji w systemach źródłowych oraz określenia wskaźników projektu.

1.5.  Opracowanie raportu końcowego z przeprowadzonej analizy stanu wyjściowego, który powinien zawierać co najmniej:
a. Zestawienie struktury Apteki Szpitalnej i Apteczek oddziałowych (lokalnych) z charakterystyką ich powiązania ze strukturą organizacyjną;
b.  Zestawienie dokumentów wykorzystywanych w zidentyfikowanych procesach;
c. Zestawienie regulacji wewnętrznych obowiązujących w analizowanym zakresie;
d. Przedstawienie procedur i procesów logistycznych aktualnie obowiązujących w szpitalu w zakresie gospodarki lekowej; 

Etap 2 – Opracowanie rozwiązania docelowego i planu jego wdrożenia. Zakres zadań do zrealizowania w ramach obszaru to:
2. 
2.2. Konsultacje u Zamawiającego wypracowanych rozwiązań dla projektu, przedstawienie nowych procedur i procesów logistycznych w Szpitalu.    
2.3. Opracowanie końcowego dokumentu koncepcji rozwiązania, zawierającego co najmniej: 
a. Zestawienie interesariuszy projektu wraz z ich charakterystyką w kontekście głównego celu projektu tj. wprowadzenie elektronicznych zleceń leków;
b. Zestawienie zweryfikowanych celów i barier dotyczących ich osiągniecia;
c. Definicja poszczególnych obszarów funkcjonalnych w ramach, których wprowadzane są nowe rozwiązania produktowe lub organizacyjne wraz z opisem przyjętych założeń, powiązań i ograniczeń w ramach poszczególnych obszarów funkcjonalnych;
d. Definicję wymagań adresujących w poszczególnych obszarach funkcjonalnych, zidentyfikowane bariery, z podziałem na obszary zgodne z tymi zdefiniowanymi dla analizy stanu wyjściowego;
e. Zestawienie modyfikacji po stronie systemu AMMS koniecznych do wykonania bezpośrednio przez producenta tego rozwiązania – waz z charakterystyką uzgodnionych zmian (o ile wystąpią);
f. Definicję procesów w wersji docelowej z określeniem sposobu dojścia do tego stanu;
g. Zestaw procedur wewnętrznych dostosowanych do procesu obsługi elektronicznych zleceń leków w tym co najmniej: 
Procedury dotyczące zarządzania słownikiem globalnym i słownikami lokalnymi leków (między innymi zasady uzgadniania parametrów mnożników w słownikach lokalnych, sposób monitorowania wskaźników jakościowych dla kart asortymentowych w ww. słownikach);

2.4. Opracowanie i uzgodnienie dokumentu Planu projektu obejmującego co najmniej:
a. Harmonogram realizacji projektu w zakresie zadań ujętych w niniejszym projekcie; 
b. Rejestr ryzyk;
c. Plan komunikacji;
d. Strukturę organizacyjną projektu;
e. Procedurę eskalacji.

Etap 3 Wdrożenie elektronicznych zleceń leków
· Szkolenia grupowe dla  Personelu Pielęgniarskiego i Lekarskiego w zakresie obsługi zleceń leków, zleceń leków w wymiarze łącznym 2 dni roboczych. 	 
· Asysty stanowiskowe dla Liderów poszczególnych Oddziałów w wymiarze 4h na każdą jednostkę.  
· Uzgodnienie stanów magazynowych w Apteczka - koordynacja i wsparcie.	 

Obszar 4 Konsultacje i wsparcie monitoringu
· Wsparcie w pierwszym miesiącu wdrożenia oraz organizacja i realizacja cyklicznych spotkań przeglądowych monitorujących wdrożone zmiany, analiza wskaźnika ilościowego i wartościowego podań leków ze zleceniami elektronicznymi i bez, analiza odchyleń oraz powodów brakuj zleceń lekarskich konkretnych leków. Monitoring stopnia realizacji celów projektowych oraz rozwiązywanie bieżących problemów.
· Utrwalenie zmiany organizacyjnej, bieżący monitoring realizacji celów oraz wskaźników projektowych przez okres 6 miesięcy po wdrożeniu realizowany poprzez: 
· Spotkania minimum raz w miesiącu z zespołem projektowym po stronie szpitala wraz z analizą funkcjonowania jednostki w obszarze gospodarki lekowej – w siedzibie zamawiającego. 
· Testowanie spójności danych.   
· Analiza danych pod kątem odchyleń i aktualnych problemów w zakresie gospodarki lekiem. Udostępnienie raportu w zakresie ustalonych wskaźników projektowych zawierający minimum informację o: 
· Analizę słownika Globalnego leków pod kątem kompletności wymaganych do zleceń lekarskich pól. 
· Analiza stanów magazynowych Apteki Szpitalnej wraz z pokazaniem trendu. 
· Analiza stanów magazynowych Apteczek Szpitalnych wraz z pokazaniem trendu. 
· Analiza rotacji leków na Aptece Szpitalnej oraz poszczególnych Apteczkach Szpitalnych.  
· Liczba osobodni hospitalizacji, liczba pacjentów z podanymi lekami wraz z analizą trendu.  
· Bilans poszczególnych Apteczek. 
· Analiza leków przeterminowanych ilościowa i wartościowa. 
· Analiza przedziałów przeterminowania leków – prognoza leków objętych ryzykiem przeterminowania się. 
· Udział kosztów przypisanych do pacjenta w Szpitalu. 
· Analiza kosztów antybiotyków podanych w wybranym okresie. 
· Analiza kosztów antybiotyków podanych wg rozpoznania w wybranym okresie.  
· Analiza kosztów podanych antybiotyków oraz liczby osobodni hospitalizacji.  
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