急诊医学大数据中心（ICBEM）高质量数据提取与科研平台项目需求
1. 项目名称
[bookmark: _Hlk204609446]项目名称：急诊医学大数据中心（ICBEM）高质量数据提取与科研平台
2. 项目内容
供应商按照采购商需求，建设急诊医学大数据中心（ICBEM）高质量数据提取与科研平台，满足收集急症患者及转入院后的的临床数据，对收集的数据进行建模以及数据分析等需求。
	序号
	名称
	配置描述
	数量

	1
	急诊医学大数据中心（ICBEM）高质量数据提取与科研平台
	配置详见3.1
	1个


1 
2 
3 
4.1 
3. [bookmark: _6.1.1、大数据服务器][bookmark: _3.1.1、咨询服务][bookmark: _3.1.1、模块1]详细功能描述
3.1急诊医学大数据中心（ICBEM）高质量数据提取与科研平台
	序号
	一级模块
	二级模块
	内容简述

	1
	急危重症数据库模型构建
	原始数据层（ODS)模型设计
	建立原始数据模型，保存从医院各业务系统中采集的急危重症患者数据，涵盖急危重症患者急诊数据、住院数据、ICU数据、检验检查报告数据等。

	2
	
	急危重症数据库标准层（DW)模型设计
	支持按标准化急危重症科研数据模型(参考MIMIC)供临床科室梳理个性化特色内容参考使用，标准化急危重症科研数据模型应涵盖急诊患者临床诊疗的全生命周期，包含患者基本信息、就诊信息、诊断信息、医嘱信息、检验信息、检查信息、护理信息、病历文书等在内；

	3
	
	急危重症数据集市（DM)模型设计
	支持以科研通用数据模型为基础，结合急危重症诊疗特色（心脏骤停、主动脉夹层等专病），对拟纳入疾病的诊断、治疗方式、检验检查等内容进行提取和梳理，结合临床指南、共识、文献以及医生专家诊疗经验，完成急危重症专病标准数据模型中的每一个数据元的定义、值域、属性等内容的梳理，构建完整的专病科研数据模型，同时支持后续模型的拓展；

	4
	急危重症数据治理
	多源数据采集
	1、提供ETL脚本实现对接集成平台等数据源系统进行数据采集，数据内容涵盖急危重症患者急诊数据、住院数据、ICU数据、检验检查报告数据等。
2、支持全量数据/增量数据采集同步。

	5
	
	数据标准化与清洗
	1、映射急危重症数据关键字段至ICD、LOINC等标准编码体系；
2、支持具备数据清洗转换功能，基于ODS的原始数据转换到DW库统一数据模型；
3、支持在数据清洗转换过程中对数据中的重复数据做去重处理，支持对数据进行逻辑核查；
4、支持在数据清洗转换过程中对数据中脏数据（空值、异常值等）进行统一清洗；

	6
	
	患者主索引管理
	通过合并、拆分、匹配映射等技术，实现利用病人基本病历信息（姓名、性别、出生年月、身份证号、电话号码、住址、出生地等），进行相似度计算，将确定为同一病人的病人信息进行合并，解决患者主索引数据中的重复、缺项等问题，整合门诊与住院患者数据，确保每个患者拥有唯一EMPI标识。

	7
	
	非结构化数据后结构化
	1、通过NLP、大模型技术及标准医学术语词库批量对关键非结构化文本字段进行特征提取，转化为结构化数据（如症状描述、诊断结论），支持精准查询与分析；
2、支持基于危急症相关疾病的自然语言处理模型开展数据后结构化处理，包括入院记录、首次病程记录等病历文书内容及CT、MR等检查报告结果内容。

	8
	急危重症数据检索与应用
	首页概览
	1、支持对急危重症数据库的数据情况进行概览展示，包括患者总数、门诊人数、住院人数、门诊人次、住院人次、门诊/住院就诊人次趋势、就诊患者地域来源、性别占比、年龄分布等基础数据统计图表在内；
2、支持用户自定义数据概览条目。

	9
	
	数据治理概览
	1、支持查看数据来源情况，包含数据来源系统总数、数据来源系统表总数、数据来源系统表字段总数；
2、支持查看原始数据处理情况，包含数据抽取总数、数据作废处理总数、数据重复处理总数、数据清洗处理总数；
3、支持查看数据元处理情况，包含数据元总数并按照处理方式分类展示，数据元结果总数并按照处理方式分类展示；

	10
	急危重症数据质量控制
	完整性验证
	包括数据是否完整，内容是否齐全等数据完整性校验，例如检查时间序列连续性（如心电信号断点）、异常值标记（如血压＞300mmHg），使用Great Expectations框架定义质量规则。

	11
	
	准确性验证
	支持准确性分析，对具有规范性的字段进行准确性校验，例如身份证号码，通过正则校验，或者本来应该填写数值类型的，查看是否存在其他类型。

	12
	
	一致性验证
	支持一致性分析，包括判断数据字典值域是否一致等数据一致性校验。

	13
	
	逻辑性验证
	支持逻辑性分析，能够判断数据的时间逻辑性是否合乎常理，数据的及时性校验，验证临床路径一致性（如手术前后凝血检查）、药物-实验室关联性（如华法林与INR值）、时间逻辑关系等，确保数据符合医学和常识逻辑。

	14
	
	关联性验证
	支持关联性分析，实现对数据结构中的各表关联字段进行校验，比如索引表和明细表之间是否正确关联等。

	15
	隐私保护与安全
	数据备份与恢复
	支持数据备份机制，可按医院需要实现全量及增量数据备份。

	16
	
	数据脱敏处理
	采用哈希算法、时间偏移、NLP实体识别对患者隐私信息（如姓名、身份证号）进行自动化脱敏，满足医院对患者隐私信息保护的需求。

	17
	
	访问控制与加密
	实现用户认证与权限管理，通过加密传输数据，支持磁盘存储加密及审计日志记录。

	18
	数据库架构与存储
	存储设计
	采用MySQL或PostgreSQL等（关系型）架构，支持结构化、非结构化数据的高效存储与全文检索。

	19
	
	分区与索引优化
	对时间序列数据分区存储，建立索引（如patient_id、timestamp）提升查询性能，支持大规模数据快速响应。

	20
	开放接口与文档
	RESTful API开发
	提供数据查询、过滤及下载接口，支持Python/R示例代码，便于科研人员调用。

	21
	
	数据字典与用户手册
	编写详细数据字典（字段定义、单位描述）及用户手册（操作指南、案例分析），降低使用门槛。




4. 项目工期
	合同签订日起12个月。
5． 集成技术及实施服务要求
项目实施期内承建商提供专职工程师负责本项目实施，工作时间与院方工作时间一致，并且提供5*8小时响应服务。
项目承建商需根据院方的详细需求，提交项目系统培训实施方案，方案得到院方确认后实施，保证系统按时、正常地投入运行。
项目承建商应为院方进行培训，包括使用培训和维护培训。承建商应提出详细的培训计划，提供培训教材。技术培训的内容必须覆盖产品的日常操作和管理维护，以及基本的故障诊断与排错。包括系统配置培训、用户培训，并保证培训效果。
验收由承建商给出具体的验收计划、测试的内容和方法，经院方审核通过后，方可进行验收工作。
6． 后续维护服务
本项目软件维护期从软件验收合格之日算起，期限为24个月。在维护期内，承建商提供技术支持和指导，以及功能的局部改进完善、故障情况下的现场问题解决。
维保期内承建商为院方提供专职技术人员进行维护服务，工作时间与院方工作时间一致，并且提供7*24小时响应服务。
在维护期结束前，须由承建商和院方进行一次全面检查，任何缺陷必须由承建商负责修复，在修复之后，承建商应将缺陷原因、修复内容、完成修理及恢复正常的时间和日期等报告给院方，形成项目总结报告。
超过维护期的，双方另行协商签订维护合同，其中软件部分年维护费不超过合同软件部分金额的8%。

7． 合同款支付方式
(一)合同签订后，在收到承建商开具相应金额正式发票后，支付合同总金额的30%。
(二)项目验收通过后，在收到承建商开具相应金额正式发票以及《售后服务履约承诺函》后，支付合同总金额的70%。
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