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CAIET DE SARCINI
privind achizitionarea unui
Sistem integrat de digitalizare HIS (Hospital Information .ﬁ}'.s'Iem)Je gestionare a
resurselor medicale si economico-financiare
in cadrul proiectului

sModernizarea si extinderea sistemului informatic si a infrastructurii digitale in cadrul Spitalului
Municipal Carei”

Proiect finantat: PNRR, Pilonul II: Transformare Digitala, COMPONENTA: 7 - Transformare digitala, INVESTITIA: I3.
Realizarea sistemului de eHealth i telemedicina, Investitia specifica: 13.3 - Investitii in sistemele informatice si in
infrastructura digitala a unitatilor sanitare publice, APELUL DE PROIECTE — COD APEL: MS-733

I. INTRODUCERE

Prezentul caiet de sarcini face parte integranta din documentatia de atribuire si constituie ansamblul cerintelor minimale
si obligatorii care trebuie respectate, astfel incat potentialii furnizori ai solutiilor informatice ce fac obiectul prezentului
caiet de sarcini sa elaboreze o propunere tehnica si financiara optima, care sa raspunda cerintelor achizitorului.

Spitalul Municipal Carei in cadrul acestui caiet de sarcini, va fi numita autoritate contractanti in cadrul Contractului.
Acesta elaboreaza datele tehnice minime necesare obiectului din caietul de sarcini. Caietul de sarcini contine si specificatii
tehnice. Acestea definesc, dupa caz si fara a se limita la cele ce urmeaza, caracteristici referitoare la nivelul calitativ,
tehnic. functional, precum si sisteme de asigurare a calitatii, terminologie. simboluri, teste si metode de testare, ambalare.
etichetare, marcare dupa caz, conditiile pentru certificarea conformitatii cu standarde relevante.

In cazul in care, pe parcursul indeplinirii contractului, se constata faptul ¢a anumite elemente ale propunerii tehnice sunt
inferioare sau nu corespund cerintelor prevazute in caietul de sarcini, prevaleazi prevederile caietului de sarcini.

In acest sens, orice oferta prezentata, care se abate de la prevederile prezentului caiet de sarcini, va fi luata in considerare,
dar numai in mésura in care propunerea tehnici presupune asigurarea unui nivel calitativ superior cerintelor minimale din
caietul de sarcini. Manipularea. investigarea, intelegerea si interpretarea datelor, trebuie sa fie facila pentru utilizatorul
desemnat de catre autoritatea contractanti.



2. CONTEXTUL REALIZARII ACESTEI ACHIZITII

frezenta achizitie face parte din proiectul intitulat ,,Modernizarea si extinderea sistemului informatic si a
infrastructurii digitale in cadrul Spitalului Municipal Carei”

2.1 Informatii despre autoritatea/ autoritatea contractanta

Spitalul Municipal Carei este o unitate sanitara cu paturi, categoria IV, de utilitate publica, avand personalitate juridica,
si ofera servicii medicale de spitalizare continua, servicii ambulatorii de specialitate, spitalizare de zi. servicii de recuperare
si servicii paraclinice specialitate pentru populatia Municipiului Carei i populatia arondata din mediul rural. Este o unitate
sanitard cu paturi, de utilitate publica cu personalitate juridica,subordonata Consiliului Local Carei. proprietate publica,
care asigurd servicii medicale, (preventive.curative §i de recuperare) functionand pe principiile prevazute in Legea
nr.95/2006 cu modificarile si completarile ulterioare.

Cu un total de 230 de paturi, institutia se asigurd ca pacientii beneficiaza de conditii adecvate pentru investigatii,
tratament, cazare, respectarea normelor de igiena si alimentatie, precum si de masuri de prevenire a bolilor infectioase
nosocomiale.

In cadrul spitalului functioneaza Compartimentul de Management al Calitatii Serviciilor de Sanatate, organizat conform
prevederilor Ordinului ministrului sanatatii nr. 1312/2020 privind organizarea si functionarea structurilor de management
al calitatii serviciilor medicale in unitatile sanitare cu paturi i in serviciile de ambulanti. Aceasta structurd joacd un rol
esential in implementarea sistemului de management al calitatii serviciilor de sinatate si in garantarea sigurantei pacientului.

2.1.1 Situatia actuala

Spitalul a trecut prin procesul de acreditare de care A.N.M.C.S., fiind acreditat categoria II. Printre standardele examinate
de AN.M.C.S. se numéra i Managementul Operational al Informatiilor, ilustrand importanta digitalizarii in contextul
tehnologiei actuale. Sanatatea, ca domeniu, nu este o exceptie de la aceasta transformare, iar unititile medicale trebuie sa
adopte schimbarile digitale pentru a oferi servicii de calitate. Implementarea digitald in spitale implica integrarea tehnologiei
in toate sferele serviciilor medicale. Tehnologia informatica s-a dovedit esentiala datoritd volumului crescut de date si
evolutiilor constante in medicina, precum si pentru eficientizarea operatiunilor spitalicesti. Cu toate acestea, finantarea
pentru sistemele informatice medicale si infrastructura IT a fost insuficienta, punand presiune pe institutii, cum ar fi Spitalul
Municipal Carei, si investeasci din resurse proprii. Acest lucru a avut consecinte asupra sistemelor existente, accentuind
necesitatea unor echipamente si retele actualizate pentru a gestiona datele generate de tehnologia moderni din spitale.

In vederea identificarii necesitatilor reale de digitalizare la nivelul Spitalului Municipal Carei, precum si de a crea o
abordare de imbunatitire continua. s-a realizat o analiza internd de specialitate, care a avut ca scop identificarea fluxurilor
de date in cadrul spitalului, precum si identificarea oportunitatilor de digitalizare in functie de neajunsurile identificate.
Conform analizei, Spitalul Municipal Carei dispune in prezent de un sistem informatic ineficient de gestionare a fluxurilor,
care ridica provocari in ceea ce priveste gestionarea eficientd si eficace a datelor medicale si administrative. Sistemul
informatic existent nu permite folosirea echipamentelor mobile de comunicatii, ceea ce duce la intarzieri in procesul de
consultare a informatiilor stocate in sistem. dar si in procesul de introducere a datelor.Sistemul de transmisie a datelor nu
este unitar, fiind dezvoltat pe baza necesititilor de moment in rezolvarea unei diversitati de probleme cu care Spitalul
Municipal Carei s-a confruntat de-a lungul timpului.

Astfel, a fost identificat nevoia de inlocuire a sistemului existent de gestionare a spitalului, cu un sistem informatic
integrat, care sa cuprinda o serie de functionalitati suplimentare fata de sistemul existent.

[n realizarea proiectului se vor respecta prevederile Strategiei de securitate cibernetici a Romaniei si a Planului de
actiune la nivel national privind implementarea Sistemului national de securitate cibernetica, aprobat prin Hotararea nr.
271/2013.
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Hardware:

Reteaua de comunicatii a spitalului cuprinde 2 servere de date si alte dispozitive de retea, precum routere, switch-uri ,
puncte de acces wireless, surse de alimentare neintreruptibila, convertoare de semnal pentru fibra optica, precum si
conexiunile realizate pentru comunicarea intre dispozitive.

Spitalul detine, de asemenea:

~ Aproximativ 95 statii de lucru
» 106 imprimante si multifunctionale. din care 12 imprimante pentru coduri de bare
» Alte periferice pentru computere, inclusiv tastaturi, mouse-uri si alte dispozitive. destinate uzului administrativ

Nu existd un server NAS in infrastructura actuala a spitalului.

Software:

Software-ul existent in prezent in spital este unul de tip ERP — eXtraMed, un soft integrat care are atat partea clinica
cét si partea nonclinica,care permit inregistraea unui set minim de date

« Nu existd un sistem antivirus implementat. Nu toate calculatoarele au licen{d antivirus
» Site-ul web al spitalului este invechit si necesitd reconstructie.
* Nu exista un software de asset management pentru gestionarea echipamentelor IT,

* Nu existé control prin Active Directory, ceea ce limiteazi administrarea centralizata a conturilor si accesului
utilizatorilor.

» Nu existd o politicd de securitate stricta. ceea ce afecteazi conformitatea cu reglementarile si standardele de
securitate. un aspect esential in protejarea si confidentialitatea datelor medicale.

* Nu existd o procedura de backup si disaster recovery, ceea ce expune sistemele informatice ale spitalului la riscuri
majore in cazul unui incident de securitate sau al unei defectiuni critice.

2.2 Informatii despre contextul care a determinat achizitionarea solutiilor informatice

Digitalizarea serviciilor de sanatate reprezinta o suma de instrumente si solutii bazate pe tehnologiile informatiei si
comunicatiilor (TIC), menite sa produci avantaje atat pentru pacienti si publicul larg, cét si pentru specialistii din domeniul
medical si pentru sistemul de sanatate in ansamblu. Prin folosirea unor metode moderne de prelucrare si transfer al datelor,
acest proces faciliteazd schimbul rapid de informatii, accelereazi stabilirea diagnosticului, asigura tratamente
personalizate §i contribuie la imbunatatirea rezultatelor clinice, precum si la scaderea costurilor si cresterea accesibilitatii
la servicii medicale de calitate.

In luna martie 2020, prin Ordonanta de urgenta nr. 38, Guvernul a instituit posibilitatea de a folosi documente in format
electronic la nivelul autoritatilor si institutiilor publice, deschizand astfel calea pentru schimburile electronice de inscrisuri
intre administratie si cetdteni sau companii. Aceasta masurd urmareste, in egald masurd, implementarea programelor
informatice si a tehnologiilor necesare pentru a mentine continuitatea proceselor esentiale din sectorul public, inclusiv in
context epidemic. Nevoia de digitalizare in cadrul institutiilor publice a fost accentuata odata cu aparitia pandemiei de
COVID-19, cénd a devenit esential ca o parte cat mai mare a interactiunilor cu cetatenii si se desfisoare online. In
domeniul sanitar, inlocuirea documentelor fizice cu cele electronice limiteaza contactul direct al personalului cu hartiile,
reducand probabilitatea de transmitere a agentilor patogeni, in special atunci cind lucrul se desfisoara pe echipamente
partajate. Totodata. accesul la informatii in format electronic permite personalului medical si evalueze mai rapid situatia
pacientilor, sd urmareasca si sa gestioneze mai eficient consumul de materiale si medicamente si sa aplice interventiile
terapeutice intr-un timp scurt. Strategia nationala de sanitate are ca scop consolidarea capacititii institutiilor medicale de
a elabora i pune in practica politici menite sa asigure servicii echitabile
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si de inalta calitate, reducand inegalitatile existente si folosind resursele in mod optim, prin adoptarea practicilor bazate
pe dovezi stiintifice. In acest sens, Hotararea Guvernului nr. 1028/2014 a aprobat Strategia nationala

de sanatate pentru perioada 2014-2020, impreund cu un Plan de actiuni orientat citre racordarea politicilor sanitare
nationale la obiectivele europene, precum si la directiile stipulate in ., Strategia Europa 2020 (Health 2020) a Organizatiei
Mondiale a Sanatatii.

In cadrul acestor demersuri, Spitalul Municipal Carei intentioneaza sa implementeze un sistem informatic integrat,
capabil sa administreze in mod centralizat activitatea intregii unitati medicale. Proiectul beneficiaza de finantare prin
intermediul Planului National de Redresare si Rezilientd (PNRR). in Pilonul II: Transformare Digitali. Componenta 7 —
Transformare digitala, in cadrul Investitiei I3 pentru dezvoltarea sistemelor de eHealth si telemedicina. respectiv Investitia
specifica 3.3 — Investitii in sistemele informatice si in infrastructura digitala a unitatilor sanitare publice. in conformitate
cu Apelul de proiecte cod MS-733. Solutia propusa va fi adaptata necesitatilor specifice Spitalului Municipal Carei si va
oferi servicii moderne, conforme standardelor actuale

2.3 Informatii despre beneficiile anticipate de citre autoritatea contractanti

Implementarea proiectului ,Modernizarea si extinderea sistemului informatic si a infrastructurii digitale in
cadrul Spitalului Municipal Carei” va genera o serie de beneficii semnificative pentru activitatea medical/non-medicala
a unitdtii sanitare si pentru pacientii deserviti. Prin modernizarea infrastructurii IT si implementarea unor solutii
informatice performante. spitalul va beneficia de un management mai eficient al informatiilor. un control mai riguros
asupra proceselor medicale si administrative si o crestere a calitatii serviciilor oferite.

2.4 Alte initiative/proiecte/programe asociate cu aceasti achizitie

Nu este cazul.

2.5 Cadrul general al sectorului in care autoritatea contractanti isi desfisoari activitatea

Spitalul Municipal Carei este o unitate sanitara, categoria [V, de utilitate publici. cu personalitate juridica care care acorda
servicii de spitalizare continud, servicii ambulatorii de specialitate, servicii de spitalizare de zi sau servicii paraclinice

Spitalul are urmatoarea structura:
I. Paturi de spitalizare continua — 230 paturi, astfel:
»  Sectia Medicina Interna - 55 paturi, din care:
- Compartiment Cardiologie - 15 paturi
- Compartiment Neurologie - 10 paturi
» Sectia Obstetrica-Ginecologie - 35 paturi. din care:
- Compartiment Neonatologie - 10 paturi

»  Sectia recuperare, medicina fizica si balneologie - 25 paturi
»  Compartiment Boli Cronice - 13 paturi
»  Sectia Pediatrie - 30 paturi, din care:

- Comp. rec.med. fizica si balneo. Pediatrica - 5 paturi

»  Sectia Chirurgie Generala - 25 paturi
»  Compartiment Ortopedie - Traumatologie - 12 paturi
»  Sectia Psihiatrie - 25 paturi, din care:



- Compartiment Psihiatrie Cronici - 5 paturi

» Compartiment A.T L. -10 paturi

(8]

Paturi de spitalizare de zi — 15 paturi

. Paturi insotitori - 4 paturi

LT

4. Camera de garda

Laborator de analize medicale

N

6. Laborator radiologie si imagistica medicala

7. Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie (baza de tratament)
8. Farmacia

9. Bloc operator

10.Sterilizare

I'1.Compartiment prevenire si controlul infectiilor asociate actului medical
12.Dispensar TBC

I3.Cabinet Planificare Familiala

I4.Cabinet Oncologie Medicala

I 5.Cabinet diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
16.Compartiment prosectura

17.Unitatea de transfuzie sanguina

I 8. Aparat functional

19. Ambulatoriul integrat cu cabinetele de specialitate:
- Medicina interna

- Cardiologie

- ORL

- Oftalmologie

- Recuperare, medicina fizica si balneologie

- Psihiatrie

- Obstetrica-ginecologie

- Pediatrie

- Neurologie pediatrica

- Neurologie

- Dermatovenerologie

- Chirurgie generala

- Ortopedie-traumatologie

- Gastroenterologie



- Urologie
- Alergologie si imunologie clinica
2.6 Factori interesati si rolul acestora

Beneficiarii directi ai proiectului ,,Modernizarea si extinderea sistemului informatic si a infrastructurii digitale in
cadrul Spitalului Municipal Carei” sunt Spitalul Municipal Carei, alaturi de personalul medical, personalul non-medical
si administrativ, care vor beneficia de infrastructura digitalizata si de echipamente TIC moderne, menite sa optimizeze
fluxurile de lucru si sa imbunatateasca eficienta operationala. Digitalizarea sistemelor va facilita accesul rapid si securizat
la informatii esentiale, va imbunatati procesele administrative si va contribui la un act medical mai eficient. Beneficiarii
indirecti sunt pacientii spitalului, care vor avea acces la servicii medicale mai bine gestionate si mai rapide datorita
implementarii solutiilor digitale. De asemenea, implementarea proiectului va implica colaborarea cu autoritati de
reglementare. furnizori de echipamente si servicii IT, care vor asigura conformitatea si buna desfasurare a procesului de
digitalizare.

3. SOLUTH INFORMATICE SOLICITATE
3.1 Obiectivul general la care contribuie instalarea/configurarea solutiilor informatice

Obiectivul proiectului ,Modernizarea si extinderea sistemului informatic si a infrastructurii digitale in cadrul
Spitalului Municipal Carei” este cresterea calitatii serviciilor medicale oferite de Spitalul Municipal Carei prin
modernizarea fluxurilor informationale cu sisteme informatice avansate si echipamente IT de ultima generatie, menite si
gazduiasca si sa asigure functionarea eficienti a acestor sisteme.

Procesul de digitalizare a Spitalului Municipal Carei si a anexelor sale va contribui semnificativ la reducerea efectelor
adverse. neintentionate si evitabile ale actului medical. Totodata, acest demers va conduce la o imbunatatire considerabila
a calitatii vietii pacientilor si a serviciilor medicale furnizate, reducand in acelasi timp costurile asociate actului medical.

3.2 Obiectivul specific la care contribuie instalarea/configurarea solutiilor informatice

Proiectul propus de Spitalul Municipal Carei are ca scop crearea unei infrastructuri digitale moderne, interoperabile si
sustenabile, care sa imbunatateasca eficienta operationala si calitatea serviciilor medicale oferite.

3.3 Descrierea solutiilor informatice solicitate
Toate cerintele din prezentul caiet de sarcini sunt minimale si obligatorii. Specificatiile tehnice care fac referire la o
anumitd marcd, producator, procedeu tehnologic sau orice alt element distinct sunt mentionate exclusiv pentru a

[acilita identificarea caracteristicilor produsului si nu au scopul de a favoriza sau exclude anumiti operatori economici

sau produse. Aceste specificatii trebuie interpretate ca avand mentiunea ,SAU ECHIVALENT”,

Nu vor fi acceptate oferte care includ produse si servicii software antivirus provenind direct sau indirect din Federatia
Rusa, de la un operator economic aflat sub controlul unei persoane fizice sau juridice din Federatia Rus, sau al carui
capital include participatie directa sau indirecta din Federatia Rusa. De asemenea. nu sunt acceptate oferte de la firme in
ale caror organe de administrare sunt incluse persoane cu cetatenie rusi, conform prevederilor Legii nr. 354 din 13
decembrie 2022 privind protectia sistemelor informatice ale autoritatilor si institutiilor publice in contextul conflictului
militar din Ucraina.

Principii fundamentale in implementarea contractului:

» Interesul autoritatii contractante — Pe intreaga durata a furnizarii/instalarii/configurarii solutiilor informatice,
contractantul va actiona in conformitate cu cerintele si limitele descrise in documentatia procedurii de atribuire.

» Eficientizarea utilizirii resurselor — Contractantul va lua toate masurile necesare pentru optimizarea utilizirii
resurselor implicate in indeplinirea obiectivelor contractului.



Obiectul contractului

Obiectul prezentului contract constd in achizitia unei licente pentru un Sistem software integrat de gestionare a
activitatii medicale si economico — financiare din cadrul unitatii noastre ( HIS — Hospital Information System in cadrul
proiectului ,Modernizarea si extinderea sistemului informatic si a infrastructurii digitale in cadrul Spitalului
Municipal Carei™ care va include:

» Furnizarea, instalarea si punerea in functiune a solutiilor informatice.

~ Testarea si validarea solutiilor informatice implementate, pentru a asigura conformitatea acestora cu
cerintele tehnice si operationale ale spitalului.

~ Instruirea personalului implicat in utilizarea solutiilor informatice/configurarea, gestionarea solutiilor

informatice dupa caz.

NOTA* Toate modulele vor fi incluse in planul de training si certificari pentru angajatii spitalului implicat. Se vor

realiza servicii de training si certificare pentru angajatii spitalului.

Numdr persoane instruite si certificate de instruire emise — 95 total, din care:

F

~

20 de medici;

46 asistenti medicali;

» 5 alt personal sanitar superior (farmacist, biolog, chimist, kinetoterapeut, psiholog):

r

s

”~

9 alt personal sanitar (registratori medicali);

1 personal IT;

14 personal TESA.

Ofertele care nu indeplinesc cerintele tehnice minime obligatorii vor fi considerate neconforme, in conformitate cu
prevederile Legii nr. 98/2016 privind achizitiile publice, cu modificarile si completarile ulterioare.

3.3.1 Produse solicitate

LICENTA SISTEM SOFTWARE INTEGRAT DE GESTIONARE A ACTIVITATII MEDICALE SI A
ACTIVITATII ECONOMICO- FINANCIARE

crt

Nr. |Cantitate UM )

© Locatie de livrare/instalare/ configurare

| Termen de livrare

solicitata

I I

Buc.

Obiectul achizitiei constd intr-un Sistem software ntegrat de
gestionare a activitatii medicale si economico — financiare din
cadrul unitatii noastre ( HIS — Hospital Information System)

Solutia informatica integrata va fi furnizati, instalati si
configurata astfel incat sa fie utilizabild pe toate echipamentele
digitale nou achizitionate si existente ale spitalului, indiferent de
locatie, gestionate in mod centralizat la sediul principal.
Implementarea solutiei va presupune instalarea si configurarea
software-ului pe infrastructura IT a spitalului, asigurand
compatibilitatea cu echipamentele existente si cele nou
achizitionate. De asemenea, se va realiza integrarea sistemelor
software cu infrastructura hardware si cu alte sisteme informatice
utilizate in unitatea sanitari. Solutia va fi administrata centralizat

Livrarea/configurarea si
punerea in functiune se
va efectua conform
graficului  de livrare
stabilit




in sediul spitalului, garantand acces securizat si optimizat pentru
toate locatiile relevante. Pentru a asigura interoperabilitatea si

functionalitatea completa, solutia informatica va fi instalata si
configurata astfel incat sa fie accesibild din toate punctele de
lucru, inclusiv din unitati secundare sau departamente aflate in
locatii externe. Implementarea va include si masuri de securitate
si acces protejat pentru utilizatori. Solutia informatica va fi
instalatd pe un numar minim de 100 de dispozitive. Toate
componentele solutiei informatice trebuie sa fie complet
operationale si integrate in infrastructura digitald a spitalului,
conform cerintelor specificate in documentatia achizitiei.

Vor fi incluse si serviciile de instruire pentru personalul implicat.

Realizarea investitiei implica o abordare etapizata si bine planificati.Varianta constructivi de implementare a
acestui proiect:

» Analiza si proiectarea

v

Migrarea de date (daca este cazul)
» Formare si instruire
» Testarea

Lansarea si monitorizarea

v

» Imbunatatiri si actualizairi

Este important sd se asigure o comunicare constantd intre spital si furnizorul de servicii pe parcursul intregului proces de
implementare. De asemenea, implicarea activd a angajatilor si a utilizatorilor finali este esentiala pentru succesul
Sistemului Informatic Integrat.

3.4 Extensibilitate

Cerintele referitoare la extensibilitatea, interoperabilitatea si structurile modulare ale solutiilor software solicitate se
regdsesc in Anexa | — Fisele tehnice ale solutiilor solicitate prin prezentul Caiet de Sarcini. Furnizorul trebuie sa respecte
specificatiile tehnice detaliate in aceasta anexa, asigurand compatibilitatea si posibilitatea de integrare a solutiilor cu alte
sisteme informatice existente sau viitoare, conform cerintelor autoritatii contractante.

3.5 Instalarea/configurarea de produse de generatie superioari, daci este cazul

Nu este cazul

3.6 Licentiere/garantie/termen de valabilitate/servicii de mentenanti si suport tehnic

Avind in vedere recomandarile Autoritatii de Management privind dependenta autoritatilor contractante fata de
contractantii de solutii software, in care se precizeaza ca aceasta dependenti este influentata de cerintele specificate in
caietele de sarcini, precum si de capacitatea institutiei de a gestiona si administra solutiile informatice achizitionate, se
considerd necesard stabilirea unor cerinte clare pentru licentiere si, dupa caz, pentru hosting.

Pentru a minimiza dependenta faa de contractanti si pentru a asigura continuitatea, flexibilitatea si interoperabilitatea
sistemului informatic, se impun urmitoarele conditii:

» Se considerd cd toate licentele aferente solutiilor software achizitionate vor fi perpetue.




~ Pentru solutiile software care necesita gazduire, se va preciza daca gazduirea este realizatd in infrastructura
contractantului sau dacd se_impune utilizarea unor servicii de cloud externe, in_conformitate cu cerintele de

securitate si protectia datelor.

Perioadele minime de licentiere/hosting pentru solutiile cuprinse sunt de 60 luni.

Prin perioada de garantie se intelege intervalul in care furnizorul furnizeaza licenta de functionare, si este obligat sa
asigure remedierea gratuitd a defectelor constatate de Beneficiar in timpul exploatarii sistemului. Defectele sunt
definite _ca_orice _neconformitate care poate apdrea atdt pe perioada implementdarii, cat si dupd finalizarea
implementdrii solutiilor informatice fata de orice alte functionalitati ofertate in conformitate cu prevederile caietului
de sarcini.

In perioada de garantie/licentiere, furnizorul va asigura suportul tehnic necesar functiondrii intregului sistem
informatizat, incluzand:

e Interventii pentru remedierea defectiunilor si disfunctionalitatilor software.

e (Corectia erorilor de functionare.

Dupa expirarea perioadei de garantie, serviciile de consultanta si interventie tehnica pot fi furnizate in baza unui
contract de service post-garantie (mentenanta), care va reglementa activitatile de intretinere si optimizare a
sistemului, sau extinderea licentei din alte surse sau fonduri proprii prin incheierea unui contract de licentiere pe
perioada extinsd. Furnizorul trebuie sa asigure continuitatea functionarii sistemului si sa puna la dispozitie resursele
necesare pentru mentinerea unui nivel optim de performanta si securitate a solutiilor informatice implementate.

Pe toata durata contractului si pe intreaga perioada de garantie/licentiere, contractantul are obligatia de a asigura suport
tehnic pentru produsele furnizate, fara costuri suplimentare pentru beneficiar. Suportul tehnic va fi oferit la cerere, prin
specialisti proprii sau prin reprezentantii legali ai producatorului, pentru orice problema legati de instalarea, configurarea
sau functionarea echipamentelor si licentelor livrate. Pretul ofertat pentru fiecare produs va include toate costurile
asociate asigurarii suportului tehnic.

Contractantul trebuie sa raspunda in timp util la orice incident tehnic semnalat de Spitalul Municipal Carei, in functie
de nivelul de prioritate al acestuia.

Nivelurile de prioritate ale incidentelor tehnice sunt urmétoarele:

Nivel prioritate Descriere
| Critic Incidentul are impact major asupra functionarii corespunzitoare a sistemului informatic.
Msjor Incidentul cauzeazi probleme care permit functionarea sistemului informatic, dar care in timp pot
afecta functionarea corespunzatoare a sistemului informatic.
Mediu Incidentul cauzeaza probleme care permit functionarea sistemului informatic, dar care ar putea crea

prin repetarea lor periodica dificultati in functionarea corespunzitoare a sistemului informatic.

Impact minim asupra desfasurarii activitatii Autoritatii Contractante. Problema nu afecteaza
Minor functionalitatile sistemului informatic. Rezultatul este o eroare minord care nu impiedica
desfasurarea in bune conditii a activitatii Autoritatii Contractante.

Contractantul trebuie sa asigure disponibilitatea serviciilor de suport tehnic 8x5, in timpul programului normal de
lucru. respectiv 8 ore pe zi, S zile pe sdptamana.

Contractantul este obligat sa respecte timpii de raspuns corelati cu nivelul de prioritate al fiecarui incident dupi cum
urmeaza:

Contractantul va trebui sa respecte urmatorii timpi de raspuns, corelati cu nivelul de prioritate a incidentului:

Nivel prioritate Timp pentru diagnosticare si propunere solutie temporard | Timp de rezolvare
Critic 30 minute maxim 48 ore
Major 2 ore maxim 4 zile
| Mediu 48 ore maxim 15 zile
;L_K/linor 72 ore maxim 30 zile




Definitii aplicabile:

» Timp de rispuns reprezinta intervalul de timp dintre momentul semnalarii incidentului de catre Beneficiar si

momentul in care Contractantul ofera un raspuns oficial referitor la incident.

~ Timp de rezolvare este perioada de timp care se scurge intre momentul semnalarii incidentului de catre Beneficiar

si solutionarea definitiva a problemei, astfel incat echipamentul sau sistemul sa fie complet functional si sa respecte

parametrii de performanta prevazuti in specificatiile tehnice.

» Timp de implementare a solutiei provizorii se refera la intervalul dintre momentul in care Beneficiarul
semnaleaza incidentul $si momentul adoptarii unei solutii temporare, care sa permita functionarea echipamentului fara
afectarea functionalititilor critice, pana la remedierea definitivda a problemei si restabilirea completa a integritatii si
performantei produsului.

Nerespectarea acestor termene de interventie si solutionare ofera Spitalului Municipal Carei dreptul de a solicita
penalitati sau daune-interese, in conformitate cu prevederile contractului de furnizare.

3.7.Instalare, punere in functiune, testare, instruire

Durata totala de implementare si receptie a sistemelor informatice cuprinse in aceasta licitatie este de 3 luni de la data
semnarii contractului pana la finalizarea proiectului. Procesul de implementare va include atat livrarea si configurarea
sistemelor solicitate, cat si instruirea utilizatorilor si administratorilor desemnati.

Prestatorii trebuie sa furnizeze un grafic de implementare detaliat in cadrul Propunerii Tehnice, care si defineasci etapele
de livrare si integrare a solutiei software si a componentei hardware. Implementarea trebuie sa fie realizata coerent si
etapizat, asigurand respectarea cerintelor minimale specificate in caietul de sarcini.

3.8 Piese de schimb si materiale consumabile pentru activitatile din programul de mentenanta corectiva dupa
expirarea garantiei

Nu este cazul.

4. ATRIBUTIILE SI RESPONSABILITATILE PARTILOR
Obligatiile/Atributiile si Responsabilititile Furnizorilor

Contractantul are obligatia de a furniza, implementa §i asigura mentenanta solutiilor software. respectind cerintele
stabilite in caietul de sarcini si oferta tehnici depusa. Acesta trebuie s indeplineasca urmatoarele obligatii:

* Valivra i implementa solutiile software conform cerintelor tehnice si functionale specificate.

* Vaasigura instalarea, configurarea si integrarea solutiilor software pe infrastructura IT a autoritatii contractante.

 Va asigura instruirea utilizatorilor si administratorilor sistemului in ceea ce priveste utilizarea si administrarea
solutiilor software conform planului de instruire agreat.

* Va furniza suport tehnic si mentenanta pe intreaga perioad contractuald, inclusiv pentru remedierea incidentelor
si defectiunilor software identificate pe durata exploatirii solutiilor software.

¢ Va desemna, in termen de 3 zile de la semnarea contractului, o persoana responsabild pentru coordonarea
implementarii solutiilor software si pentru gestionarea relatiei cu autoritatea contractanti.

e Va mentine un canal de comunicare deschis cu autoritatea contractantd pentru monitorizarea implementarii s
rezolvarea eventualelor probleme aparute.

* Vaasigura compatibilitatea solutiilor software cu infrastructura existenti

» Vaasigura respectarea cerintelor privind protectia datelor cu caracter personal si securitatea cibernetica, conform
reglementarilor in vigoare.

* Pe durata contractului, contractantul trebuie sa demonstreze flexibilitate in implementare si sa asigure suport
continuu pentru optimizarea si utilizarea eficienta a solutiilor software.

* Dupa finalizarea implementarii, contractantul va pune la dispozitie documentatia tehnica si de utilizare pentru
solutiile software, precum si ghiduri de bune practici pentru operarea sistemului.



Obligatiile/Atributiile si Responsabilitatile Autorititii Contractante

Spitalul Municipal Carei, in calitate de autoritate contractantd, are urmatoarele obligatii:

Va desemna o echipd responsabilda de monitorizarea implementarii solutiilor software si de colaborarea cu
contractantul pentru buna desfasurare a contractului.

Va asigura accesul contractantului la infrastructura IT necesara pentru instalarea si configurarea solutiilor software.
Va furniza toate informatiile necesare contractantului pentru integrarea si optimizarea solutiilor software,
asigurandu-se ca toate cerintele tehnice sunt respectate.

Va participa activ la procesul de testare si receptie a solutiilor software verificind conformitatea acestora cu
cerintele din caietul de sarcini.

Va colabora cu contractantul pentru identificarea si remedierea eventualelor probleme aparute in timpul
implementarii $i exploatarii solutiilor software.

Va verifica si valida documentele aferente receptiei si functionalitatii solutiilor software, dupa caz, in termen de
maximum 5 zile de la finalizarea implementarii.

Va efectua platile catre contractant conform termenelor si conditiilor stabilite in contract.

In cazul incidentelor software aparute pe durata contractului, autoritatea contractantd va notifica imediat
contractantul si va colabora pentru remedierea acestora.

Va mentine o arhivd completa a documentatiei aferente solutiilor software, inclusiv rapoarte de mentenanta,
actualizari si interventii realizate pe durata contractului.

Va desemna, in termen de 3 zile de la semnarea contractului, persoanele responsabile de coordonarea implementrii
si gestionarea relatiei contractuale.

Va asigura implicarea activa in solutionarea problemelor care pot afecta implementarea si functionarea sistemului
software, astfel incat obligatiile contractantului sa fie indeplinite in mod corespunzitor.

5. DOCUMENTATII CE TREBUIE FURNIZATE AUTORITATII CONTRACTANTE IN LEGATURA CU
SOLUTIILE INFORMATICE

Toate drepturile patrimoniale de autor asupra tuturor licentelor software create de catre contractant, se transfera catre
autoritatea contractanta, cu exceptia produselor/serviciilor deja dezvoltate i care intra sub incidenta legii dreptului de
autor. In cazul in care ofertantul detine drepturile de autor auspra produselor software ofertate. va face dovada detinerii
acestor drepturi la data semnarii contractului de achizitie publica. In cazul in care la data semnarii contractului de achizitie
ofertantul nu prezintd documentele doveditoare detinerii drepturilor de autor, se obliga ca la data predarii produselor
software ce fac obiectul contractului de achizitie publica sa transfere autoritatii contractante in integralitate drepturile
patrimoniale de autor asupra tuturor produselor software dezvoltate in cadrul contractului.

Beneficiarul se angajeaza ca toate masurile finantate prin proiect sa respecte legislatia de mediu nationala si europeana
relevanta, inclusiv conformitatea cu principiul ..de a nu prejudicia in mod semnificativ-DNSH™, pe toata perioada de
implementare/eligibilitate a proiectului, precum si in perioada de sustenabilitate a acestuia.

Documentatiile obligatorii pe care Contractantul trebuie si le livreze autorititii in cadrul contractului sunt:

* Declaratia privind respectarea principiului DNSH

* Garantia produselor emisa de furnizor / producitor;

* Manualul de utilizare/operare;

* Program de mentenanta:

* Dosarul de instruire al personalului (Proces-verbal receptie servicii de instruire, Rapoarte de instruire si certificate

de instruire emise de furnizorul de solutii digitale pentru toate componentele instalate).



6. RECEPTIA SOLUTIILOR INFORMATICE

Receptia solutiilor informatice se va efectua pe baza de proces verbal semnat de Contractant si Autoritatea Contractanta.
Receptia solutiilor informatice:

~ receptia finala, care va cuprinde atat receptia cantitativa cat si receptia calitativa,

Receptia finala, atat cantitativa, cat si calitativa, se va realiza in mod centralizat dupa instalarea/configurarea solutiilor
informatice achizitionate la nivelul fiecarei locatii. in prezenta reprezentantilor desemnati ai Spitalului Municipal Carei
si ai furnizorului. Furnizorul va desemna in scris reprezentantii sai printr-un document oficial transmis catre autoritatea
contractanta. Receptia va fi finalizata printr-un proces-verbal de receptie finali.

Termenul pentru corectarea defectelor/remedierea problemelor identificate in cadrul solutiilor informatice ofertate, se
va adauga termenului initial de livrare, pentru a verifica respectarea termenului maxim de implementare. Se va considera
ca receptia finala a fost finalizata doar in momentul in care toate solutiile informatice au fost receptionate cantitativ si
calitativ la destinatia finala. Data finalizarii receptiei va fi inscrisa in procesul-verbal de receptie finala. In cazul in care
aceastd mentiune lipseste, data finalizarii receptiei va fi considerata data intocmirii procesului-verbal de receptie.

Receptia va fi documentata printr-un proces-verbal de receptie, care va include data la care a fost finalizata receptia.
In absenta unei mentiuni explicite, data receptiei finale va fi considerata data intocmirii procesului-verbal de receptie.

Dreptul Spitalului Municipal Carei de a inspecta, testa si, daca este necesar, de a respinge produsele nu va fi limitat
sau amanat de faptul ca furnizorul a inspectat si testat produsele inainte de livrarea acestora la destinatia finala.

Procesul-verbal de receptie calitativa va contine unul dintre urmatoarele rezultate:
* Acceptat — solutiile informatice sunt conforme, iar receptia se finalizeazi fari observatii.

e Acceptat cu observatii — solutiile informatice prezinta defecte minore, care pot fi remediate in termen de maximum
5 zile lucratoare.

* Refuzat — solutiile informatice sunt neconforme si nu functioneaza conform parametrilor agreati. in acest caz,
furnizorul trebuie si remedieze problemele, iar testele de acceptanti vor fi reluate la o data stabilitd de comun acord.

In cazul unui refuz, solutiile informatice vor fi supuse unor teste suplimentare la o data ulterioara, timp in care
furnizorul trebuie sa remedieze toate defectele, astfel incat acestea sa functioneze la parametrii optimi.

7. MODALITATI SI CONDITII DE PLATA

Termenul de livrare este cel mentionat in prezenta documentatie — maxim 180 de zile de la primirea comenzii. Softul
medical va fi livrat cantitativ si calitativ la locul indicat de Autoritatea contractanti.

Furnizorul va transmite achizitorului documentele care insotesc solutiile informatice solicitate:
» factura fiscala,
» certificat de garantie
» manual de folosire/operare in limba romana dupa caz,
* Proces verbal de instalare si punere in functiune
* Proces verbal de instruire personal/utilizatori, certificate dupa caz
» Proces verbal de receptie cantitativa si calitativa

Furnizorul este responsabil pentru livrarea in termenul agreat al softurilor medicale si se considera ca a luat in
considerare toate dificultatile pe care le-ar putea intimpina in acest sens si nu va invoca niciun motiv de intarziere sau
costuri suplimentare.



Autoritatea contractanta are obligatia de a efectua plata catre contractant in conformitate cu prevederile contractului de
finantare nr. 2070/ 91/ 1.3.3/ 10.03.2025, prin mecanismul cererilor de transfer. conform prevederilor HG nr.
209/2022.

8. CADRUL LEGAL CARE GUVERNEAZA RELATIA DINTRE AUTORITATEA CONTRACTANTA SI
CONTRACTANT (INCLUSIV IN DOMENIILE MEDIULUI, SOCIAL SI AL RELATIILOR DE MUNCA)

Pentru intocmirea ofertelor, furnizorii trebuie sa se asigure ca produsele propuse respecta reglementarile aplicabile, in
conformitate cu legislatia nationala si europeana privind implementarea proiectelor finantate prin Mecanismul de
Redresare si Rezilienta. Astfel, echipamentele si serviciile ofertate trebuie sa fie conforme cu urmaitoarele acte
normative:

» Regulamentul (UE) nr. 241/2021 al Parlamentului European si al Consiliului din 12 februarie 2021 privind
instituirea Mecanismului de Redresare si Rezilienta.

» Regulamentul Delegat (UE) 2021/2106 al Comisiei Europene din 28 septembrie 2021. care completeaza
Regulamentul (UE) 2021/241 prin stabilirea indicatorilor comuni si a elementelor detaliate ale tabloului de bord
privind redresarea si rezilienta.

» Decizia de punere in aplicare a Consiliului din 29 octombrie 2021 privind aprobarea evaluirii Planului National
de Redresare si Rezilienta al Romaniei.

~ lLegea nr. 178/2022, care aproba Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 124/2021 privind stabilirea cadrului
institutional si financiar pentru gestionarea fondurilor europene alocate Romaniei prin Mecanismul de Redresare si
Rezilientd, precum si modificarea si completarea OUG nr. 155/2020 referitoare la elaborarea PNRR.

» Hotararea Guvernului nr. 209/2022, care aproba Normele metodologice de aplicare a prevederilor OUG nr.
124/2021, stabilind mecanismele de implementare si gestionare a fondurilor europene alocate Romaniei prin
Mecanismul de Redresare si Rezilienta.

» Ordonanta de Urgenta nr. 124/2021, privind cadrul institutional si financiar pentru gestionarea fondurilor
europene din PNRR si modificarea OUG nr. 155/2020 referitoare la masurile necesare elaborarii Planului National
de Redresare si Rezilienta.

# Instructiunile MIPE, aplicabile contractelor de finantare semnate dupa data publicarii acestora, in conformitate
cu legislatia in vigoare.

# Ordonanta de Urgenta nr. 70/2022, care reglementeaza prevenirea, verificarea si constatarea neregulilor, inclusiv
a dublei finantdri si a neregulilor grave aparute in obtinerea si utilizarea fondurilor externe rambursabile si
nerambursabile.

» Legislatia aplicabila in vigoare la data semnirii contractului de finantare.

~ Respectarea acestor reglementéri este obligatorie pentru toate produsele si serviciile ofertate in cadrul procedurii
de achizitie. asigurand conformitatea cu cerintele impuse de finantator si cadrul legislativ aplicabil.

Contractantul este obligat s respecte toate prevederile legale aplicabile la nivel national, precum si regulamentele Uniunii
Europene, acolo unde este cazul. Pe parcursul derularii activitatilor din cadrul contractului, contractantul trebuie sa
implementeze cele mai bune practici, in conformitate cu legislatia si reglementarile in vigoare la nivel national si
european.

Contractantul este pe deplin responsabil pentru actiunile subcontractantilor sai in ceea ce priveste instalarea/configurarea
solutiilor informatice si realizarea operatiunilor accesorii prevazute in Caietul de Sarcini. Acesta raspunde direct fata de
Spitalul Municipal Carei pentru orice nerespectare sau omisiune a legislatiei si reglementarilor aplicabile. Autoritatea
contractanta nu poate fi trasa la raspundere pentru nerespectarea de citre contractant sau subcontractantii sai a obligatiilor
legale, atét in ceea ce priveste instalarea/configurarea solutiilor informatice, cat si rezultatele acestora.
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In cazul modificarilor legislative, contractantul are obligatia de a informa autoritatea contractanta cu privire la impactul
acestora asupra activitatilor derulate in cadrul contractului si de a adapta executia contractului conform deciziilor adoptate
de Spitalul Municipal Carei. Daca este necesar, mecanismul de solutionare a unor astfel de situatii va fi prevazut in
contract.

Lista de acte normative si standarde mentionate mai jos este indicativa si nelimitativa, oferind un cadru de referinta privind
legislatia aplicabila:

%+ Legislatie nationala aplicabila in domeniul achizitiilor publice:

» Legeanr. 98/2016 privind achizitiile publice. cu modificarile si completarile ulterioare:

» Hotérarea Guvernului nr. 395/2016, care aproba normele metodologice de aplicare a prevederilor privind atribuirea
contractului de achizitie publica, cu modificarile si completarile ulterioare.

«+ Contractantul trebuie sa respecte in executarea contractului obligatiile legale in domeniul mediului, social si al
muncii, impuse prin:

» Dreptul Uniunii Europene:

» Legislatia nationala;

» Acorduri colective;

» Dispozitiile internationale de drept. in conformitate cu Anexa X la Directiva 2014/24/UE.

<+ Conventiile Organizatiei Internationale a Muncii (OIM):

» Conventia nr. 87 privind libertatea de asociere si protectia dreptului de organizare;
» Conventia nr. 98 privind dreptul de organizare si negociere colectiva;

» Conventia nr. 29 privind munca fortata;

~ Conventia nr. 105 privind abolirea muncii fortate:

» Conventia nr. 138 privind varsta minima de incadrare in munca;

» Conventia nr. 111 privind discriminarea (ocuparea fortei de munca si profesie):

» Conventia nr. 100 privind egalitatea remuneratiei;

» Conventia nr. 182 privind cele mai grave forme ale muncii copiilor.

»

% Conventii internationale privind protectia mediului:

» Conventia de la Viena privind protectia stratului de ozon si Protocolul de la Montreal privind substantele care
epuizeaza stratul de ozon:

» Conventia de la Basel privind controlul circulatiei transfrontaliere a deseurilor periculoase si eliminarea acestora.
** Legislatie nationald privind protectia muncii:

» Legea nr. 319/2006 privind securitatea si sinatatea in munca:

» Hotararea Guvernului nr. 238/2002 privind protectia angajatilor in medii de lucru periculoase;

» Hotararea Guvernului nr. 1425/2006. care reglementeazi normele generale de protectie a muncii.

% Reglementari europene aplicabile:

» Directiva 2012/19/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 4 iulie 2012 privind deseurile de echipamente
electrice si electronice (WEEE)

» Standarde si instrumente de etichetare a eficientei energetice a produselor

» Directiva 2011/65/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 8 iunie 2011 privind restrictiile de utilizare a
anumitor substante periculoase in echipamentele electrice si electronice



« In cazul situatiilor neprevizute in prezentul Caiet de Sarcini, se va aplica legislatia nationala in vigoare. Informatii
detaliate privind reglementérile aplicabile in domeniul mediului, social si relatiilor de munca pot fi consultate pe
urmatoarele site-uri oficiale:

» Ministerul Muncii si Protectiei Sociale: www.mmuncii.ro

» Ministerul Mediului: www.mmediu.ro

Respectarea acestor reglementari este obligatorie pentru contractant si subcontractantii sai, asigurand conformitatea cu
cerintele impuse prin legislatia nationala si europeana in vigoare.

9. MANAGEMENTUL SI GESTIONAREA CONTRACTULUIL ACTIVITATI DE RAPORTARE

Managementul contractului include o componentd de management si o componentd administrativa, care presupune
administrarea efectivd a contractului, prin coordonarea continud, monitorizarea si controlul tuturor activitatilor si
rezultatelor realizate de Prestator. Procesul de management al contractului va avea ca date de intrare urmatoarele:

e Graficul de implementare acceptat de parti. asa cum este definit in Contract;
e Informatii privind implicarea efectiva a tertilor sustindtori, inclusiv resursele puse la dispozitie:

» Comunicarile dintre Prestator si tert(i) sustinator(i) referitoare la dificultitile intimpinate sau la confirmarea absentei
acestora in implementarea contractului.

Obiectivul principal al managementului contractului este de a asigura ca. la finalizarea contractului, Autoritatea
Contractant a obtinut toate beneficiile planificate si poate demonstra indeplinirea obiectivelor stabilite in Strategia de
Contractare. Prin urmare, managementul contractului trebuie planificat inca din etapa de pregitire a achizitiei, in
momentul elaborarii Caietului de sarcini si a Contractului.

Orice comunicare intre parti referitoare la indeplinirea contractului trebuie efectuata exclusiv in scris. Documentele
transmise trebuie sa fie inregistrate atat la momentul expedierii. cat si la momentul primirii. Pentru eficientd, comunicarea
poate avea loc prin e-mail (documente inregistrate, semnate si scanate), fax, cu conditia ca aparatura utilizata sa permita
confirmarea transmiterii si primirii documentelor.

Comunicarile verbale nu sunt recunoscute oficial de nicio parte, daca nu sunt confirmate printr-o adres scrisa. Procesele-
verbale ale sedintelor sunt considerate documente oficiale daci sunt aduse la cunostintd tuturor partilor implicate, iar
primirea lor este confirmata.

10. CERINTE PENTRU ECHIPA DE PROIECT A OFERTANTULUI

In vederea implementarii cu succes a contractului, contractantul va organiza si pune la dispozitia autoritatii contractante
0 echipi de experti care, prin atributiile si pregatirea lor, vor realiza executia tuturor activitatilor care trebuie realizate in
cadrul contractului.

Pentru a asigura buna desfasurare a proiectului, ofertantul va asigura personalul minim considerat necesar dupa cum
urmeaza:

1. Personal cheie:

a) Manager de proiect — 1 persoani

Cerinte minime:

e Studii superioare finalizate cu diploma de licenta sau echivalent:

® Experienta profesionala generala de minim 5 ani (se justifica prin documente relevante cum ar fi: carnet
de munca, extras Revisal sau alt document echivalent — copie conform cu originalul):

* Experienta specifica dobandita prin participarea la cel putin 1 proiect / contract de implementare /
dezvoltare / servicii suport tehnic a unui sistem informatic, in care a avut atributii similare functiei
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propuse (se justifica prin documente semnate de beneficiari. ex: recomandiri. sau prin recomandari
emise/contrasemnate de angajatori sau fosti angajatori):

e Competente privind managementul de proiect dovedite prin prezentarea de documente eliberate in
sistemul de calificare acreditat la nivel national (institutii de invatamant superior sau organisme / centre
de prefectionare acreditate) sau echivalent.

Activitatile pe care urmeaza sa le indeplineasca expertul:

* Asigura managementul proiectului din perspectiva furnizorului, cu respectarea reperelor metodologice
agreate cu autoritatea contractanta, incluzand intreaga activitate de organizare, planificare a executiei.
monitorizare a executiei si de validare a rezultatelor, in vederea finalizirii cu succes a proiectului;

® Colaboreaza cu echipa desemnata de autoritatea contractanta pentru desfasurarea contractului, actionand
ca interfata in relatia cu aceasta;

e Coordoneaza din punct de vedere operational echipa tehnica implicata in procesul de implementare a
proiectului si alocad resursele in cadrul proiectului, in functie de necesitati, astfel incat furnizorul sa aiba
capacitatea de a raspunde in mod optim obiectivelor proiectului.

b) Specialist implementare sistem informatic — minim 1 persoana
Cerinte minime:

e Studii superioare finalizate cu diploma de licenta sau echivalent:

e Experienta profesionala generala de minim 5 ani (se justificd prin documente relevante cum ar fi: carnet
de munca, extras Revisal sau alt document echivalent — copie conform cu originalul);

* Experienta specificd dobandita prin participarea la cel putin 1 proiect / contract de implementare /
dezvoltare / servicii suport tehnic a unui sistem informatic, in care a avut atributii similare functiei
propuse (se justifica prin documente semnate de beneficiari, ex: recomandiri, sau prin recomandari
emise/contrasemnate de angajatori sau fosti angajatori).

Activititile pe care urmeaza sa le indeplineasci expertul:
e Instalarea si configurarea sistemului;
* Efectuarea testdrilor specifice privind modul de functionare a componentelor sistemului;
* Rezolvarea disfunctionalitatilor constatate in urma etapei de testare;
*  Respectarea procedurilor stabilite pentru diferite etape ale implementarii proiectului.

¢) Specialist formare profesionalid — minim 1 persoana
Cerinte minime:

* Studii superioare finalizate cu diploma de licenta sau echivalent:
* Experienta profesionala generala de minim 5 ani (se justifica prin documente relevante cum ar fi: carnet
de muncd, extras Revisal sau alt document echivalent — copie conform cu originalul):

* Pregatire de specialitate in domeniul formarii profesionale, probate prin certificate de absolvire a
cursurilor de specializare “formator™ sau echivalent:

* Experientd specifica dobandita prin participarea la cel putin | proiect / contract de implementare /
dezvoltare / servicii suport tehnic a unui sistem informatic. in care a avut atributii similare functiei
propuse (se justificd prin documente semnate de beneficiari, ex: recomandari, sau prin recomandari
emise/contrasemnate de angajatori sau fosti angajatori).

Activitatile pe care urmeaza sa le indeplineasci expertul:
¢ Elaborarea suporturilor de curs si a agendei sesiunilor de formare
e Instruirea personalului propus de Autoritatea Contractanta
* Raspunde de planificarea si desfasurarea sedintelor de instruire



Observatii-

- O persoana nu poate indeplini simultan mai multe roluri.

= Prin contract/ proiect similar se intelege orice contract de implementare / dezvoltare / servicii suport tehnic
a unui sistem informatic

In cadrul propunerii tehnice ofertantii vor prezenta:

- Declaratia privind personalul responsabil pentru indeplinirea contractului, impreuna cu CV-urile expertilor
cheie propusi, semnate de catre titulari, datate si insotite de documentele suport din care sd rezulte
informatiile referitoare la studiile, pregatirea profesionala si calificarea fiecarei persoane propuse in cadrul
echipei de experti, in conformitate cu cerintele stabilite:

- Documente suport relevante care atesta experienta specifica a expertilor cheie propusi (de ex: fisa de post.
contractul de munca, recomandari emise de beneficiari finali/angajatori/fosti angajatori sau certificat
constatator/proces verbal de receptie sau orice alte documente similare);

- Documente care sa probeze modul in care va fi asigurata participarea persoanei propuse in cadrul contractului
(contract de munca/ extras Revisal, in cazul in care aceasta este salariatul ofertantului; in situatia in care la
data limita de depunerea ofertei persoana nominalizata nu este salariatul ofertantului. se va prezenta o
Declaratie de disponibilitate semnata de acesta);

2. Personal non-cheie:

Pe langa personalul cheie mentionat anterior, daca Ofertantul anticipeaza ca sunt necesare si alte domenii de
specializare sau categorii de profesii pentru personalul cheie care au un rol determinant in realizarea activitatilor
contractului va fi obligat sa isi completeze echipa in mod corespunzator.

Pentru expertii non-cheie se solicita o declaratie de disponibilitate, prezentarea documentelor justificative si
nominalizarea acestor experti urmand a se face la momentul semnarii contractului.

Ofertantul pentru resursele mai sus mentionate va depunde:
- Declaratie pe proprie raspundere din care si rezulte ca la data semnarii contractului, ofertantul va avea resursele
(personal, atestate) solicitate in cadrul caietului de sarcini. Tot in cadrul declaratiei ofertantul va specifica modalitatea
de acces la resursele solicitate si momentul in care vor interveni acesti specialisti in procesul de executie a lucrarilor.

SPECIFICATII TEHNICE

LICENTA SISTEM SOFTWARE INTEGRAT DE GESTIONARE A ACTIVITATII MEDICALE SI A
ACTIVITATII ECONOMICO- FINANCIARE

1. CERINTE PRIVIND SOLUTIA TEHNICA

Sistemul software integrat de gestionare a activititii medicale si economico — financiare din cadrul unitatii noastre ( HIS
— Hospital Information System) trebuie sa includa functionalitati care sa gestioneze in mod optim serviciile realizate de
unitatea medicala, cu scopul eficientizirii si imbunatatirii calitative ale acestora, precum si ale proceselor ce stau la baza
furnizarii lor.

1.1 Cerinte generale

Pentru imbunatatirea gestionarii datelor de sanatate si facilitarea desfasurdrii proceselor medicale, sistemul achizitionat
trebuie sa asigure functionalitati precum:

* Se va furniza un sistem informatic modular care nu va conditiona functionarea unui modul de functionarea
celorlalte module:

* Actualizarea informatiilor in sistem va trebui si aiba loc in timp real:

* Aplicatia trebuie sa permita navigarea facila in toate modulele si accesarea tuturor functiilor si comenzilor la
care utilizatorul are drepturi:

e Aplicatia oferita trebuie sa respecte legislatia existenta in domeniul medical si economic;



e Aplicatia trebuie sa aiba o interfata usor de folosit, cu meniuri si documentatie de ajutor in limba romana;

* Accesul in sistem sa se faci pe baza de drepturi acordate centralizat pentru fiecare utilizator sau grupuri de
utilizatori:

» Aplicatia trebuie sa permita folosirea cel putin a urmatoarelor tipuri de echipamente: imprimante A4 laser si
matriceale, imprimante cod bare, cititoare cod bare, imprimante de brétari, cititoare de carti de identitate,
cititoare de card de sanatate, imprimante DICOM, case de marcat fiscale:

* Aplicatia va trebui sa functioneze cel putin pe urmatoarele sisteme de operare detinute de spital: Windows 7,
Windows 8, Windows 10, Windows 11.

1.2 Prevederi de securitate
e Accesul utilizatorilor in aplicatii se va face numai pe baza de user si parola:
e Sistemul nu va permite memorarea parolei utilizatorilor:

* Sistemul va permite definirea de grupuri de utilizatori carora le vor fi acordate drepturi in conformitate cu
activititile pe care le desfasoari;

« Sistemul va permite blocarea accesului utilizatorului la sistemul informatic in urmatoarele cazuri:
introducerea gresitd a parolei de un numar predefinit de ori, neconectarea la aplicatie un numar predefinit
de zile, la expirarea parolei dupa un numar predefinit de zile:

* Sistemul va permite impunerea nivelului de complexitate a parolelor folosite de utilizatori:
* Lanivel de aplicatie se vor inregistra toate activitatile efectuate asupra datelor.
1.3 Cerinte nonfunctionale privind sistemul informatic

 Sistemul informatic va avea la bazi o arhitecturd modulari si va permite pe viitor extinderea cu minim de
efort si modificari a sistemului existent (daca este cazul), independent de numarul de componente existente
la un anumit moment si, de asemenea, va permite extensii si actualiziri viitoare legate atat de utilizatorii
deserviti, cat si de volumul de date si capacitatea de procesare;

* Sistemul informatic trebuie sa foloseascd limba romana pentru toate meniurile, ecranele, mesajele si
rapoartele de aplicatie accesibile utilizatorului final. De asemenea, documentatia si materialele pentru
instruire pentru utilizatorii finali vor fi livrate in limba romana;

* Aplicatiile vor asigura consistenta datelor introduse prin proceduri de validare (prin definirea campurilor
obligatorii, a formatului acceptat pentru anumite campuri, a unor valori sau plaje de valori posibile pentru

anumite campuri etc.) precum si prin verificarea si atentionarea utilizatorilor asupra incompatibilitatilor sau
contradictiilor dintre inregistrari;

*  Operatiile utilizatorului autentificat in sistem vor fi monitorizate si inregistrate in fisiere de jurnalizare, care
nu vor putea fi modificate de catre operatorii sistemului:

Sistemul sa permita previzualizarea documentelor generate in cadrul aplicatiei, cu posibilitatea tiparirii
ulterioare sau a exportului in diferite formate (pdf, csv. rtf, rpt, dif, html, text, word, xml etc.):

* Sistemul trebuie sa permita cautéri rapide de inregistrari folosind criterii multiple de filtrare si sortare a
datelor,



2. DESCRIEREA TEHNICA

Solutia software integrata trebuie sa fie un sistem informatic complex. de tip modular, care sd acopere activitatea tuturor
compartimentelor medicale si administrative din cadrul unitatii sanitare.

Sistemul trebuie sd permita urmarirea intregului parcurs al pacientului si inregistrarea tuturor datelor acestuia, prin toate
etapele intermediare parcurse in cadrul unitatii medicale, esentiale pentru efectuarea actului medical. De asemenea,
solutia trebuie sa asigure integrarea fluxurilor de date medicale cu cele economice, astfel incat sa se poata determina

costul real pe pacient.

Solutia software integrata trebuie sa permita:

Inregistrarea pacientului in unitatea medicald pe parcursul tuturor etapelor: ambulatoriu, serviciu internari, camera
de garda. sectie cu paturi. sectie de internare de zi.

Inregistrarea si gestionarea datelor clinice, pastrarea dosarului electronic al pacientului, arhivarea si securizarea
acestora;

Urmarirea costurilor per pacient, medic si sectie, atat in ambulatoriu, cat si pe durata spitalizarii:

Acces direct in departamentele relevante la rezultatele investigatiilor efectuate in laboratoarele de specialitate
(analize de laborator si investigatii imagistice);

Procesarea tuturor activitatilor in timp real pentru optimizarea fluxurilor de lucru;

Monitorizarea activitatii din ambulatoriul de spital, atit din punct de vedere medical, cét si statistic;

Stocarea in format electronic si tiparirea intregii foi clinice de observatie, precum si a fisei pacientului din
ambulatoriu;

Gestionarea strictd a medicamentelor din cadrul farmaciei spitalului, inclusiv a celor de productie proprie, pe
criterii cantitativ-valorice;

Monitorizarea medicatiei prescrise si administrate fiecdrui pacient pentru asigurarea unui tratament adecvat;
Informatizarea activitatilor de gestiune, contabilitate si salarizare din unitatea sanitara;

Generarea de rapoarte specifice fiecarui compartiment/departament, precum si rapoarte necesare statisticii interne
ale spitalului sau pentru raportarile catre CIAS, ASP, SNSMPS. autorititile locale;

Acces securizat la datele medicale si economico-financiare, pe bazi de parola individuala. cu niveluri diferentiate
de utilizatori (introducere date, modificare, validare, vizualizare):

Actualizarea continua a parametrilor sistemului de catre un administrator, incluzand lista medicilor, utilizatorilor,
nomenclatoarele de medicamente, proceduri medicale, analize de laborator, coduri O.M.S. etc.:

Generarea si personalizarea de rapoarte, de citre personalul specializat al unititii sanitare:

Conectarea analizatoarelor de laborator si a sistemelor de imagistica si vizualizarea rezultatelor in timp real, atat la
nivel individual (pacient), cat si centralizat (compartiment, sectie, aparat).

2.1 Componenta ,.UPU/CPU/Cameri de garda”

Prin intermediul acestei componente trebuie sa poata fi inregistrate detaliile legate de prezentarea pacientului in

UPU/CPU/camera de grada.
Functionalitati necesare pentru acest modul:
e Cautarea si regasirea pacientului (daca a fost inregistrat anterior in sistem) cu posibilitatea actualizarii datelor

acestuia, daci ele s-au modificat fata de momentul inregistrarii. Ciutarea va fi de tip multicriterial si se va putea
efectua atat manual, cat si automat prin utilizarea de dispozitive de scanare a documentelor de identitate sau a
cititoarelor de carduri de sanatate:

* Inregistrarea pacientului la prima prezentare in institutia medicala: inregistrarea pacientului va fi unica in cadrul

sistemului: introducerea in sistem si actualizarea in functie de situatie, a datelor demografice ale pacientului (date
personale, data nasterii. sex, cetatenie, date de contact, grup sangvin, RH, alergii, boli cronice s.a.m.d.):

* Inregistrarea datelor pasaportale ale pacientului se va putea realiza atat prin introducerea manuali, cat si prin

preluarea informatiilor de la un cititor de card de sanatate sau de la un cititor de carte de identitate:

* Verificarea calitatii de asigurat in platforma PIAS;
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» Accesul la datele privind istoricul pacientului; pastrarea in baza de date a datelor pacientului si dupa externarea
pacientului: contribuind la realizarea istoricului pacientului si servind in cazurile unor eventuale noi prezentiri,
interndri sau ingrijiri medicale in regim ambulatoriu:

e Generarea $i tiparirea unei bratari pentru fiecare pacient inregistrat in sistem. continand detaliile necesare identificarii
acestuia:

e Posibilitatea reimprimarii bratarilor de identificare pacienti, la nevoie:

o Inregistrarea consumului de medicamente si a materialelor sanitare in cadrul departamentelor de tip UPU, CPU,
camera de garda:

« inregistrarea procedurilor medicale prescrise si a efectudrilor acestora, cu detaliile aferente in cadrul departamentelor
de tip UPU, CPU, camera de garda:

* Introducerea cererilor de medicamente si a cererilor de investigatii de laborator in cadrul departamentelor de tip UPU,
CPU. camera de garda;

e Introducerea unor informatii legate de situatii speciale: accident rutier, vitamare corporala, suspiciuni accident
munca:

e Introducerea unor informatii legate de refuzul pacientului (consult, investigatii medicale) si parasirea camerei de
garda / UPU:

* Introducerea unor informatii cu privire la solicitarea transferului catre alta unitate medicala:

* Generarea de documente conform unor sabloane care se completeaza cu informatiile pacientului din sistem, de ex.
diverse consimtaminte ale pacientului:

o inregistrarea detaliilor legate de examinare: departament de garda, medic, diagnostic, decizie in urma examindrii
medicale, detalii despre transport, venire si despre insotitorii pacientului:

o Inregistrarea datelor specifice in urma explorarilor functionale in cadrul departamentelor de tip UPU, CPU, camera
de garda:

e Introducerea tuturor datelor din Fisa UPU si tiparirea acesteia;

* Generarea rapoartelor si statisticilor aferente UPU in conformitate cu legislatia in vigoare:

* Introducerea retetelor electronice si a formularelor terapeutice specifice sistemului SIPE;

* Generarea si tiparirea foii de observatie clinica generala (FOCG) sau a fisei de spitalizare de zi (FSZ) cu datele
pacientului,

« In cadrul acestor departamente se vor putea utiliza urmatoarele echipamente: imprimante A4 laser, imprimante cod
bare, cititoare cod bare, imprimante de bratari, cititoare de carti de identitate. cititoare de card de sinatate.

» Incircarea si validarea serviciilor medicale efectuate pe platforma PIAS:

¢ Iransmiterea documentelor catre Dosarul Electronic de Sanatate din portalul CNAS:

» afisarea codurilor de triaj in culori sugestive (rosu. galben, verde, albastru, alb), conform Ordinului M.S. nr. 48/2009
actualizat;

* Posibilitatea de atasare/adaugare de documente asociate pacientului in locatii predefinite:

* Utilizatorii trebuie sa dispund de facilitati de configurare a unor campuri suplimentare. fir a fi necesare dezvoltari
suplimentare. In acest sens, utilizatorii trebuie si poatd configura din interfata aplicatiei atat structura ecranului de
colectare date, cat si campuri pentru colectarea de date, campuri care pot fi de tip text-box, combo-box, list-box etc.
Totodata, utilizatorii trebuie sa poata configura valori predefinite pentru aceste campuri (in cazul campurilor de tip
lista si combo-box); datele colectate prin intermediul acestor campuri vor putea fi prezentate sub forma de fisa/raport.

2.2 Componenta ,,Ambulatoriu de specialitate”

Componenta Ambulatoriu de specialitate trebuie sd rdspundd activitatilor desfisurate in ambulatoriu, pacientii fiind
gestionati in cadrul aceleiasi baze de date unice la nivelul unitatii medicale.
Functionalitati necesare pentru acest modul:
e Cautarea si regdsirea pacientului (daca a fost inregistrat anterior in sistem) cu posibilitatea actualizarii datelor
acestuia, daca ele s-au modificat fata de momentul inregistrarii. Cautarea va fi de tip multicriterial si se va putea
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efectua atat manual, cat si automat prin utilizarea de dispozitive de scanare a documentelor de identitate sau a
cardurilor de sanatate

e Inregistrarea pacientului la prima prezentare in institutia medicala; inregistrarea pacientului va fi unica in cadrul
sistemului: introducerea in sistem si actualizarea in functie de situatie, a datelor demografice ale pacientului (date
personale, data nasterii, sex, cetatenie, date de contact, grup sangvin, RH, alergii, boli cronice s.a.m.d.);

o Inregistrarea datelor pasaportale ale pacientului se va putea realiza atat prin introducerea manuala, cat si prin
preluarea informatiilor de la un cititor de card de sanatate sau de la un cititor de carte de identitate:

e Verificarea calitatii de asigurat in platforma PIAS;

e Accesul la datele privind istoricul pacientului; pastrarea in baza de date a datelor pacientului si dupd externarea
pacientului; contribuind la realizarea istoricului pacientului si servind in cazurile unor eventuale noi internari sau
ingrijiri medicale in regim ambulatoriu;

Introducerea detaliilor consultatiei:

detalii de trimitere (medic trimitator, serie si numar bilet trimitere. diagnostic trimitere).

procedurile medicale efectuate conform nomenclatorului DRG — CIM 10,

detaliile de examinare (medic examinator, diagnostice de examinare, recomandiri, diagnostice OMS etc.),

® O ©O O

Vizualizarea imaginilor radiologice si a investigatiilor de laborator,

Consemnarea medicatiei administrate $i a materialelor sanitare utilizate, manual sau prin scanarea codurilor de bare

asociate:

¢ Introducerea cererilor de medicamente si a cererilor de investigatii de laborator;

* Semnarea serviciilor medicale efectuate folosind cardul electronic de sanatate,

* Introducerea retetelor electronice §i a formularelor terapeutice specifice sistemului SIPE;

® Inregistrarea si tiparirea concediilor medicale;

¢ Inregistrarea si tiparirea dispozitivelor medicale;

» Tiparirea fisei de examinare, a scrisorii medicale catre medicul de familie, a adeverintei medicale. a biletului de
trimitere catre investigatii de laborator etc.

e Centralizarea costurilor asociate tratamentului in vederea obtinerii decontului pe pacient, pentru serviciile cu plata.

e Incarcarea si validarea serviciilor medicale efectuate pe platforma PIAS:

* Raportarea datelor medicale catre Dosarul Electronic de Sanatate din portalul CNAS;

* Posibilitatea de atasare/adaugare de documente asociate pacientului in locatii predefinite:

e Utilizatorii trebuie si dispuna de facilitati de configurare a unor campuri suplimentare, fara a fi necesare dezvoltari

suplimentare. In acest sens, utilizatorii trebuie sa poatd configura din interfata aplicatiei atat structura ecranului de

colectare date, cat si campuri pentru colectarea de date, campuri care pot fi de tip text-box, combo-box, list-box etc.

Totodata, utilizatorii trebuie sa poata configura valori predefinite pentru aceste campuri (in cazul campurilor de tip

lista si combo-box): datele colectate prin intermediul acestor cimpuri vor putea fi prezentate sub forma de fisa/raport.

2.3 Componenta ,.Birou Internari”

Componenta Birou Internéri trebuie sa permita realizarea urmatoarelor operatiuni:

e Cautarea i regasirea pacientului (dacd a fost inregistrat anterior in sistem) cu posibilitatea actualizarii datelor
acestuia, daca ele s-au modificat fatd de momentul inregistrarii. Cautarea va fi de tip multicriterial si se va putea
efectua atat manual, cat si automat prin utilizarea de dispozitive de scanare a documentelor de identitate sau a
cardurilor de sanatate

e Inregistrarea pacientului la prima prezentare in institutia medicala: inregistrarea pacientului va fi unica in cadrul
sistemului: introducerea in sistem si actualizarea in functie de situatie, a datelor demografice ale pacientului (date
personale, data nasterii, sex, cetatenie, date de contact, grup sangvin, RH, alergii, boli cronice s.a.m.d.):

e Inregistrarea datelor pasaportale ale pacientului se va putea realiza atat prin introducerea manuala, cat si prin
preluarea informatiilor de la un cititor de card de sanatate sau de la un cititor de carte de identitate:

* Verificarea calitatii de asigurat in platforma PIAS:



Accesul la datele privind istoricul pacientului: pastrarea in baza de date a datelor pacientului si dupa externarea
pacientului; contribuind la realizarea istoricului pacientului si servind in cazurile unor eventuale noi interniri sau
ingrijiri medicale in regim ambulatoriu;

inregistrarea a cel putin urmatoarelor informatii: adresa oficiala, adresa curenta (mutatie), data de internare,
documentele de intrare, sectia, salonul, patul, regimul alimentar, diagnosticul de internare, valori pe care le detine
pacientul la internare;

inregistrarea la internare a datelor sociale ale pacientului (tip asigurare sociala, institutia de asigurare, ocupatia
curentd, statutul profesional, locul de munca. date persoane de contact):

evidenta documentelor de intrare (bilet de internare, bilet trimitere, samd);

evidenta documentelor provenite din surse externe §i care sunt inregistrate ca referinte sau ca documente atasate
pacientului;

generarea unui numar de inregistrare unic pentru foaia de observatie la nivel an, care ulterior si fie folosit ca principal
criteriu de identificare i raportare a cazului;

internarea pacientilor pe medici, sectie, salon si pat:

Internarea insotitorilor cu mentionarea legaturii cu pacientul insotit, atat la nivelul pacientului insotit, cét si la nivelul
insotitorului:

Generarea si tiparirea unei bratari pentru fiecare pacient inregistrat in sistem. continind detaliile necesare identificarii
acestuia;

Posibilitatea reimprimarii bratarilor de identificare pacienti, la nevoie;

Semnarea serviciilor medicale efectuate folosind cardul electronic de sanatate,

generarea de documente conform unor sabloane care se completeazi cu informatiile pacientului din sistem, de ex.
diverse consimtaminte ale pacientului.

Incrcarea si validarea serviciilor medicale efectuate pe platforma PIAS:;

Posibilitatea de atasare/adaugare de documente asociate pacientului in locatii predefinite:

Utilizatorii trebuie sa dispuna de facilitati de configurare a unor campuri suplimentare, fird a fi necesare dezvoltiri
suplimentare. In acest sens, utilizatorii trebuie si poata configura din interfata aplicatiei atat structura ecranului de
colectare date, cat si campuri pentru colectarea de date, cdmpuri care pot fi de tip text-box, combo-box. list-box etc.
Totodata, utilizatorii trebuie sa poata configura valori predefinite pentru aceste campuri (in cazul campurilor de tip
lista si combo-box); datele colectate prin intermediul acestor campuri vor putea fi prezentate sub forma de fisa/raport.

2.4 Componenta ,,SMS Apartinatori™

Unitatile sanitare aflate in subordinea Ministerului Sanatatii, cu regim de spitalizare continua. prezintd obligatia (conform

ORDIN MS nr. 3.670/6.12.2022, art.2) de utilizare a unui sistem de informare a apartinatorilor pacientilor care sa
permita instiintarea, la cerere, cu detalii de tipul sectia/ compartimentul unde este internat, numarul salonului, etajul,
numele medicului curant si numarul de telefon apelabil pentru informatii despre starea de sanatate a pacientului, cu
respectarea drepturilor pacientului.

Aceasta componenta trebuie sa asigure functionalitatea de comunicare apartinatorilor pacientilor, prin sms sau e-mail, de

diverse informatii privind starea acestora si regimul de spitalizare, dupa internarea in regim de spitalizare continua a
pacientului.

Informarea apartinatorilor unui pacient internat urmareste mai multe obiective esentiale:

¢ Transmiterea informatiilor corecte - informarea apartinatorilor trebuie si fie clara. precisa si completd, oferind o

imagine reala a starii pacientului, a diagnosticului, a tratamentului si a evolutiei acestuia:

® Transmiterea informatiilor actualizate - apartinitorii trebuie sa fie informati periodic despre orice schimbare

semnificativa in starea pacientului sau in planul de tratament;

e Implicarea apartinitorilor in procesul de ingrijire - informarea corectd permite apartinatorilor sa se implice activ in
ingrijirea pacientului, precum si sa poat participa la luarea unor decizii medicale importante privind sdnatatea pacientului;
* Respectarea drepturilor pacientului si ale apartinitorilor - asigurarea ci informatiile sunt comunicate in conformitate

cu dorintele pacientului si cu respectarea confidentialititii datelor sale medicale:



e Consolidarea relatiei de incredere intre personalul medical si familie prin transparenti - o comunicare deschisa
intre familie si personalul medical formeaza o colaborare eficienta privind starea de sanatate a pacientului.
Componenta va asigura minim urmatoarele functionalitati:

* Sa permitd instiintarea apartinatorilor prin SMS si/sau email privind detaliile de internare ale pacientilor:

e Utilizatorii sd aiba posibilitatea de cautare a pacientului in sectie cu posibilitatea vizualizirii datelor personale si
medicale specifice episodului de internare;

e Pentru fiecare pacient internat sa se genereze un cod unic asociat acestuia care sd poatd fi transmis automat
apartindtorilor in maxim 2 ore de la internare;

e Pentru un flux informational complet, utilizatorii sa aiba posibilitatea de vizualizare in interfata, alaturi de nume,
prenume, medic curant, a codului unic al pacientului:

e Interfata s permitd introducerea informatiilor despre apartinator precum si configurarea fluxului de instiintare a
acestuia;

* Interfata sa permitd completarea informatiilor despre apartintor, de tipul: nume, prenume, numar de telefon, grad de
rudenie etc;

® 54 nu permita introducerea unui format eronat de numar de telefon;

* Personalul medical autorizat sa poata configura tipul de transmitere a codului unic al pacientului internat, precum si
data si ora transmiterii;

* Tipul de transmitere a codului unic sa poata fi modificat la nevoie prin selectarea optiunii de transmitere fizic, prin sms
sau telefonic:

e In cazul selectarii transmiterii codului unui de tip SMS, numarul de telefon al apartinatorului trebuie preluat automat
pentru trimiterea automata a SMS-ului;

*Sa permitd consemnarea de observatii care si fie transmise apartinatorului in momentul primirii SMS-ului sau
telefonarii de catre o persoand autorizata din cadrul unitatii medicale:

* S ofere utilizatorilor autorizati posibilitatea de vizualizare a istoricului de SMS-uri transmise:

* Personalul medical autorizat sa poata configura, la nevoie, pentru fiecare pacient internat, textul SMS-ului care se
transmite apartinatorului cu detaliile internrii;

* Dupi fiecare modificare a textului SMS-ului sa se transmita automat un SMS cu noile modificari efectuate:

* Sa existe posibilitatea de generare si tiparire a unui raport care s prezinte lista si status-ul mesajelor transmise:;

® Sd permitd trimiterea de SMS-uri minim prin urmatoarele platforme si/sau operatori:

oTelekom BulkSMS, cu abonament;

o Vodafone.ro, cu abonament prin sopranodesign.com;

oSMShighway.com;

oOrange.ro, atat by Bizpack cat si by Telcor;

oTelcor:

oDigi Romania;

o Web2sms.ro;

ohttps://gatewayapi.com:

ohttps://www.smsapi.com/en/pricing ;

ohttps://www.twilio.com/sms/pricing/ro.

2.5 Componenta ,,Sectii”

Aceasta componentd trebuie sa asigure gestionarea detaliata a informatiilor legate de pacient pe intreaga perioada a
internarii sale.

L.a momentul internarii, fiecarui pacient trebuie sa i fie generata o foaie de observatie cu numir unic de internare, in
format numeric si codificat (cod de bare). Numarul foii de internare trebuie sa fie generat automat. consecutiv, la nivelul
intregului spital sau la nivel de sectie/compartiment. numerotarea resetandu-se la inceputul fiecarui an calendaristic.

Utilizarea unui sistem informatic dedicat gestiondrii traseului medical al unui pacient pe perioada internarii va
contribui la imbunitatirea eficientei operationale si clinice a spitalului, precum si la imbunatatirea experientei
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pacientilor si a calitatii ingrijirii medicale. Pentru realizarea acestui obiectiv, componenta informatica aferenta sectiilor
spitalului trebuie sa asigure functionalitati precum:

Gestionarea pacientilor in diferitele sectii ale spitalului. in scopul asigurérii unei ingrijiri adecvate a pacientilor, in
functie de nevoile acestora;

Organizarea fluxurilor de lucru in functie de operatiunile specifice fiecarei sectii:

Afisarea listei pacientilor internati pe sectii, dupa selectarea unei sectii;

Posibilitatea de evidentiere in lista de pacienti internati a anumitor categorii de pacienti (insotitori, decedati. PNS etc.)
prin vizualizarea acestora cu diferite culori,

Cautarea unui pacient dupa mai multe criterii precum: nume, prenume, CNP, foaie de observatie:

Afisarea datelor personale ale pacientului, dupa selectarea acestuia, de tip nume, prenume, varsta, CNP, sex, adresa
s.a.m.d;

Generarea si tiparirea unei bratari pentru fiecare pacient inregistrat in sistem. continand detaliile necesare identificarii
acestuia:

Posibilitatea reimprimarii bratarilor de identificare pacienti, la nevoie:

Gestionarea activitatii zilnice pe sectii (regim alimentar, paturi, medici);

Scanarea codului de bare asociat foii de observatie sau bratarii pacientului (tiparita la internarea acestuia) pentru o
identificare rapida a pacientului;

Vizualizarea informatiilor aferente interndrii precum: medicul curant, diagnosticul de internare, starea medicala la
internare, departamentul de pe care s-a facut internarea, locatia pacientului (salon, pat), regimul de masa, alegii etc.
Afisarea datelor de contact ale insotitorului unui pacient;

Colectarea tuturor datelor necesare completirii FOCG (Foaia de Observatie Clinica Generali);

Introducerea i urmarirea parametrilor vitali, prin afisarea grafica sau tabelara a evolutiei acestora;

Gestionarea transferurilor din / in alte sectii ale spitalului cu mentionarea sectiei si medicului de la / la care se transfera
pacientul, data si ora transferului, diagnosticul de transfer. regimul alimentar si cu generarea foii de transfer;
Vizualizarea listelor cu pacientii transferati citre alte sectii sau din alte sectii:

Inregistrarea procedurilor medicale prescrise si efectuate, cu posibilitatea consemnarii cadrului medical care realizeaza
procedura si durata acesteia;

Posibilitatea de scanare a codurilor de bare tiparite asociate procedurilor, in scopul reducerii timpului destinat cautarii
manuale;

Inregistrarea consultatiilor/investigatiilor efectuate pacientilor la alte unitati medicale:

Introducerea solicitarilor de examindri / investigatii si vizualizarea datei la care a fost programatd examinarea /
investigatia:

Inregistrarea diagnosticului principal, a diagnosticului la 72 de ore si a diagnosticelor secundare prin cautarea dupi
codul OMS sau dupa denumire sau prin scanarea codului de bare aferent:

Posibilitatea de creare a unei liste cu diagnostice utilizate frecvent pentru reducerea timpului ciutérii acestora;
Codificarea diagnosticelor (principal la internare, principal la externare, secundare - comorbiditati si complicatii) si
procedurilor (interventii chirurgicale, explorari functionale, investigatii radiologice), folosind lista extinsa a CIM-10,
respectiv listele puse la dispozitie de CNAS;

Transmiterea cétre farmacie a cererilor de medicatie prescrise de citre medic pentru fiecare pacient sau aparat de
urgenta;

Posibilitatea de vizualizare a medicamentelor prescrise, administrate, neadministrate pacientului:

Posibilitatea de vizualizare a stocurilor aparatelor de medicamente de pe sectii si realizarea diferitelor operatiuni
precum: transfer intre aparate. descarcare in consum general, configurare aparat;

Tiparirea stocului aparatului unei sectii in scopul realizarii inventarelor;

Administrarea de medicamente pentru pacient din cadrul aparatului sectiei sau din stocul medicamentelor prescrise
acestuia:

Descarcarea rapida prin scanare a medicamentelor sau materialelor sanitare, folosind coduri de bare alocate fiecirui
produs:
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Scanarea codului de bare de pe bratara pacientului sau din foaia de observatie a pacientului si a codului de bare aferent
medicatiei eliberate din farmacie.in vederea trasabilitatii administrarii:
Administrarea pe pacient a pungii de sange prin scanarea codului de bare alocat pacientului (de pe britara de la mana
sau din foaia de observatie) si codului de bare de pe punga de sange:
Prevenirea erorilor in administrarea medicatiei si/sau a produselor sanguine prin verificarea concordantei dintre
medicatia prescrisa si cea care urmeaza a fi administrata pacientului;
Avertizarea privind contraindicatiile diverselor substante in functie de alergiile declarate ale pacientului in momentul
prescrierii de medicamente:
Prescrierea tratamentului medicamentos in sistemul SIPE conform componentei refetd electronica online, cu
urmatoarele facilitati:
verificarea calitatii de asigurat cu prescrierea medicamentelor conform listelor de compensare in vigoare:
verificarea apartenentei la un program national de sinatate si prescrierea medicamentelor conform listei de
medicamente asociate programului din care face parte pacientul;
incarcarea in SIPE a retetei cu posibilitatea de vizualizarea a erorilor;
generarea de retete offline. cu posibilitatea incarcarii ulterioare a acesteia;

otiparirea retetei pentru a fi inméanata pacientului.
Inregistrarea cererilor de investigatii de laborator si vizualizarea rezultatelor validate de laboratorul de analize
medicale;
Posibilitatea de creare pachete de analize predefinite, in functie de sectie, astfel incit utilizatorul sa poata selecta
analizele dorite printr-un singur click:
Inregistrarea la nivel de pacient a solicitdrilor pentru transportul cu ambulanta pentru consulturi interdisciplinare / la
domiciliu;
Introducerea la nivel de pacient a existentei unei infectii nosocomiale pentru o statistica clara la nivel de sectie / spital,
conform componentei monitorizare infectii asociate asistentei medicale:
Introducerea unui pacient intr-un program national cu posibilitatea de selectarea a programului, categoriei de boala si
diagnosticului OMS:
Vizualizarea registrului de programe nationale cu afisarea pacientilor inscrisi intr-un program dupa selectarea acestuia;
Posibilitatea de externare, cu specificarea datei si orei externarii, diagnosticelor de externare principal 1 (si principal 2
asociat, daca este cazul), atat in format standardizat conform OMS in vigoare, cat si in formularea libera a medicului
care face externarea pacientului.completarea epicrizei, starii la externare, tipului de externare, unititii spitalicesti
pentru cazuri de transfer, concediului medical;
Posibilitatea preluarii unor detalii din internarile anterioare : diagnostice oms externare, epicriza etc :
Imprimarea documentelor specifice: ex. biletul de externare. in care este evidentiata atat epicriza pacientului, cat si
rezultatele investigatiilor paraclinice (laborator, explorari functionale etc.);
Completarea si imprimarea scrisorii medicale cu datele necesare conform componentei scrisoare medicala;
Generarea decontului de cheltuieli a pacientului dupa facturarea automati a serviciilor de care a beneficiat conform
componentei decont:
Semnarea serviciilor medicale efectuate folosind cardul electronic de sanatate.
Inregistrare pacienti pe listele de asteptare pentru diverse investigatii medicale:

In cadrul acestor departamente se vor putea utiliza urmatoarele echipamente: imprimante A4 laser, imprimante cod bare,

cititoare cod bare. imprimante de brétari, cititoare de card de sanitate.

Incarcarea si validarea serviciilor medicale efectuate pe platforma PIAS:

Transmiterea documentelor cétre Dosarul Electronic de Sanitate din portalul CNAS;

Posibilitatea de atasare/adaugare de documente asociate pacientului in locatii predefinite:

Utilizatorii trebuie sa dispuna de facilitati de configurare a unor campuri suplimentare, fara a fi necesare dezvoltari
suplimentare. In acest sens, utilizatorii trebuie sa poata configura din interfata aplicatiei atat structura ecranului de
colectare date, cat si campuri pentru colectarea de date. campuri care pot fi de tip text-box, combo-box, list-box etc.
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Totodata, utilizatorii trebuie sa poata configura valori predefinite pentru aceste campuri (in cazul campurilor de tip
lista si combo-box): datele colectate prin intermediul acestor campuri vor putea fi prezentate sub forma de fisa/raport.

2.6 Componenta ,,ATI"

Aceastd componenta trebuie sa fie destinata managementului detaliat al informatiilor legate de pacient pe intreaga
Functionalitati specifice acestui modul:

e [dentificarea unui pacient prin cautarea acestuia dupa mai multe criterii precum: nume, prenume, CNP, foaie de
observatie:

® Scanarea codului de bare asociat foii de observatie sau bratarii pacientului (tiparita la internarea acestuia) pentru o
identificare rapida a pacientului;

* Vizualizarea informatiilor aferente internarii precum: medicul curant, diagnosticul de internare, starea medicala la
internare, departamentul de pe care s-a facut internarea, locatia pacientului (salon, pat), regimul de masa etc;

* Afisarea datelor personale ale pacientilor, dupa selectarea acestora, de tip nume, prenume, varsta, CNP, sex, adresa
s.a.m.d;

* Gestionarea transferurilor din / in alte sectii ale spitalului cu mentionarea sectiei si medicului de la / la care se transferi
pacientul, data si ora transferului, diagnosticul de transfer, regimul alimentar si cu generarea foii de transfer;

e Introducerea si raportarea datelor necesare programului AP-ATI;

* Introducerea datelor specifice monitorizarii pacientilor in ATI (scor Omega, Carmeli.Apache etc.)

* posibilitatea de evidentiere in lista de pacienti aflati cu culori diferite in functie de anumite criterii (de ex. a pacientilor
de sex feminin si masculin, a insotitorilor, a pacientilor decedati,PNS etc.):

e Introducerea si urmarirea parametrilor vitali, prin afisarea grafica sau tabelara a evolutiei acestora:

o Inregistrarea procedurilor medicale prescrise si efectuate (la nivel individual sau la nivel de sectie). detalii: ore
ventilatie ete.:

* Introducerea rapida prin scanare a procedurilor si cererilor de analize de laborator, folosind coduri de bare. in scopul
reducerii timpului destinat cautirii manuale;

* Descarcarea rapida prin scanare a medicamentelor sau materialelor sanitare, folosind coduri de bare alocate fiecirui
produs;

e inregistrarea procedurilor medicale prescrise si efectuate cu posibilitatea consemnarii cadrului medical care realizeaza
procedura si durata acesteia;

. inregislrarea consultatiilor / investigatiilor efectuate pacientilor la alte unitati medicale:

® Introducerea solicitarilor de examinari / investigatii si vizualizarea datei la care a fost programatid examinarea /
investigatia:

* Posibilitatea de creare a unei liste cu diagnostice utilizate frecvent pentru reducerea timpului ciutirii acestora;

* Codificarea diagnosticelor (principal la internare, principal la externare, secundare - comorbiditati §i complicatii) si
procedurilor (interventii chirurgicale, explorari functionale, investigatii radiologice). folosind lista extinsa a CIM-10,
respectiv listele puse la dispozitie de CNAS;

* Transmiterea catre farmacie a cererilor de medicatie prescrise de catre medic pentru fiecare pacient sau aparat de
urgenta;

* Monitorizarea stocurilor de medicamente si materiale din aparatul sectiei;

* Scanarea codului de bare de pe bratara sau din foaia de observatie a pacientului si a codului de bare aferent medicatiei
eliberate din farmacie, in vederea asigurarii trasabilitatii administrarii

* Administrarea pe pacient a pungii de singe prin scanarea codului de bare alocat pacientului (de pe bratara de la mana
sau din foaia de observatie) si codului de bare de pe punga de sange;

* Avertizarea privind contraindicatiile diverselor substante in functie de alergiile declarate ale pacientului in momentul
prescrierii de medicamente;

o Inregistrarea cererilor de investigatii de laborator si vizualizarea rezultatelor validate de laboratorul de analize
medicale;



* Posibilitatea de creare pachete de analize predefinite, in functie de sectie, astfel incat utilizatorul si poata selecta

analizele dorite printr-un singur click:

e Inregistrarea la nivel de pacient a solicitarilor pentru transportul cu ambulanta pentru investigatii sau consulturi

interdisciplinare:

* Introducerea la nivel de pacient a existentei unei infectii nosocomiale pentru o statistica clar la nivel de sectie / spital,

conform componentei monitorizare infectii asociate asistentei medicale:;

e Vizualizarea listelor cu pacientii transferati catre alte sectii sau din alte sectii:

¢ Imprimarea documentelor specifice:
* Posibilitatea de atasare/adaugare de documente asociate pacientului in locatii predefinite;
* Utilizatorii trebuie sa dispuna de facilitati de configurare a unor campuri suplimentare, fara a fi necesare dezvoltari

suplimentare. In acest sens, utilizatorii trebuie sa poata configura din interfata aplicatiei atat structura ecranului de
colectare date, cét si campuri pentru colectarea de date, campuri care pot fi de tip text-box, combo-box, list-box etc.
Totodata, utilizatorii trebuie sa poata configura valori predefinite pentru aceste campuri (in cazul campurilor de tip
lista si combo-box): datele colectate prin intermediul acestor campuri vor putea fi prezentate sub forma de fisa/raport.

In cadrul acestor departamente se vor putea utiliza urmatoarele echipamente: imprimante A4 laser, imprimante etichete

cod bare, cititoare cod bare:

2.7 Componenta ..Bloc operator™

Aceasta componenta trebuie sa asigure managementul detaliat al informatiilor legate de activitatea in blocul operator.
Functionalitati specifice acestui modul:

Inregistrarea pacientilor in blocul operator;

Gestionarea activitdtii zilnice din blocul operator (interventii efectuate, durata interventiei, personal medical
participant, documente, materiale si medicamente consumate s.a.m.d.);

Inregistrarea procedurilor medicale efectuate;

introducerea rapida prin scanare a procedurilor si cererilor de analize de laborator, folosind coduri de bare:
descércarea rapida prin scanare a medicamentelor sau materialelor sanitare, folosind coduri de bare alocate fiecarui
produs:

Inregistrarea si tiparirea protocolului operator:

Transmiterea cétre farmacie a cererilor de medicatie prescrise de citre medic pentru fiecare pacient sau aparat de
urgenta;

administrarea de medicamente §i materiale sanitare pentru pacient din cadrul aparatului blocului operator;
gestionarea stocurilor de medicamente si materiale sanitare din aparatul blocului operator;

inregistrarea cererilor de investigatii de laborator si vizualizarea rezultatelor primite de la laborator;

introducerea solicitarilor de interventii chirurgicale si vizualizarea datei la care a fost programata interventia
chirurgicala;

In cadrul acestor departamente se vor putea utiliza urmatoarele echipamente: imprimante a4 laser, imprimante cod
bare. cititoare cod bare.

Evidentierea medicului operator Mana I, medic anestezist, a medicilor si asistentilor participanti la operartie:
Evidentierea duratei interventiilor chirurgicale si centralizarea acestora pe medici operatori:

2.8 Componenta ,.Sterilizare”

Componenta trebuie sa permita reflectarea fluxului de sterilizare instrumentar medical in cadrul unitatii medicale si

trasabilitatea utilizarii pe pacient.

Functionalitatile incluse in aceasta componenta trebuie sa asigure:

Informatizarea procesului de sterilizare din unitatea medicala prin crearea unor liste cu dispozitivele si echipamentele
supuse acestei operatiuni si consemnarea tuturor actiunilor privind indeplinirea cu succes a sterilizarii:

Adaugarea unei cereri de sterilizare instrumentar medical catre departamentul sterilizare:

Selectarea echipamentelor si dispozitivelor medicale care vor fi sterilizate din listele existente conform aprovizionarii

unitatii medicale, cu posibilitatea de introducere a cantitatii;
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Consemnarea numelui asistentului care preda echipamentele si dispozitivele spre a fi sterilizate:

Generarea automata a fisei de sterilizare care insoteste echipamentele si dispozitivele ce urmeaza a fi sterilizate si sa
fie permisa tiparirea acesteia;

In momentul generdrii fisei de sterilizare sa existe posibilitatea de emitere a unui cod de bare care sa poata fi scanat
de catre personalul din departamentul sterilizare;

Personalul din departamentul sterilizare trebuie sé aibé posibilitatea de preluare din aplicatie a cererii creata in sectie
in momentul predarii echipamentelor si dispozitivelor catre sterilizare:

Generarea si tiparirea registrului de sterilizare, reflectand activitatea departamentului pe perioada generirii raportului;
Generarea de rapoarte statistice privind activitatea departamentului sterilizare.

2.9 Componenta , Lista de asteptare™

Functionalitatile componentei trebuie sa permita administrarea solicitarilor de consultatii/ investigatiilor specifice
(imagisticd si radiologie, explorari functionale etc.).

Gestionarea eficienta a pacientilor pe listele de asteptare este cruciala pentru a asigura accesul echitabil si prompt la
servicii medicale. Imbunatatirea capacitatilor si a proceselor sistemului de sanatate poate contribui la reducerea timpilor
de asteptare si la cresterea satisfactiei pacientilor.

Componenta trebuie sa permita:

Inregistrarea pacientilor pe lista de asteptare pentru programarea la consultatii. interndri, interventii chirurgicale,
diverse proceduri terapeutice, investigatii radiologice, cu specificarea datei si orei dorite:

Specificarea serviciilor pentru care se face programarea:

Specificarea tipului programarii:

Evidentierea statusului solicitarii:

Posibilitatea configurérii emiterii de notificari referitoare la solicitarea realizarii investigatiilor care urmeazi a fi
realizate intr-un interval de timp predefinit;

Preluarea in momentul inregistrarii examindrii/ investigatiei / interventiei a datelor referitoare la pacient din lista de
asteptare:

Vizualizarea pacientilor aflati in listele de asteptare pentru a fi programati sau examinati pe diverse departamente, in
functie de drepturile de acces alocate in prealabil:

Modificarea datelor inregistrarilor pacientilor, doar de cétre utilizatorii si pe departamentele cu drepturi alocate in
acest sens;

Cautarea / filtrarea inregistrarilor dupa criterii multiple;

Previzualizarea / exportul rezultatelor cdutarii in format excel, pdf, html;

Tiparirea raportului cu solicitarile existente intr-un interval de timp.

2.10 Componenta ..Explorari functionale, Radiologie si Imagisticd Medicala”

Aceasta componenta dedicata explordrilor functionale si imagisticii medicale va acoperi din punct de vedere
functional intreaga activitate specificd acestor compartimente.

Componenta va include functionalitati dedicate pentru compartimentele: radiologie, ecografie. CT, RMN. explorari
functionale samd.

Functionalitatile incluse in aceasta componenta trebuie sa asigure:

Cautarea pacientului (daca a fost inregistrat anterior in sistem) cu posibilitatea actualizirii datelor acestuia, daci ele
s-au modificat fatd de momentul inregistrarii. Cautarea va fi de tip multicriterial si se va putea efectua atat manual.
cét si automat prin utilizarea de dispozitive de scanare a documentelor de identitate sau a cardurilor de sdnitate
Inregistrarea pacientului la prima prezentare in institutia medicald: inregistrarea pacientului va fi unica in cadrul
sistemului: introducerea in sistem si actualizarea in functie de situatie, a datelor demografice ale pacientului (date
personale. data nasterii, sex. rasd, etnie, date de contact, grup sangvin, RH, alergii, boli cronice s.a.m.d.):
Inregistrarea datelor pasaportale ale pacientului se va putea realiza atat prin introducerea manuald, cat si prin
preluarea informatiilor de la un cititor de card de sanatate sau de la un cititor de carte de identitate:
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Posibilitatea de atasare/adaugare de documente asociate pacientului in locatii predefinite;

Utilizatorii trebuie sa dispuna de facilitati de configurare a unor campuri suplimentare, fari a fi necesare dezvoltari
suplimentare. In acest sens, utilizatorii trebuie sa poatd configura din interfata aplicatiei atat structura ecranului de
colectare date. cat si campuri pentru colectarea de date, campuri care pot fi de tip text-box. combo-box. list-box etc.
Totodata, utilizatorii trebuie sa poatd configura valori predefinite pentru aceste campuri (in cazul campurilor de tip
lista §i combo-box); datele colectate prin intermediul acestor campuri vor putea fi prezentate sub forma de fisa/raport.
Introducerea detaliilor examinarii:

detalii de trimitere (medic trimitator, serie si numar bilet trimitere, diagnostic trimitere).

procedurile medicale efectuate conform nomenclatorului DRG — CIM 10,

detaliile de examinare (medic examinator, diagnostice de examinare, recomandiri, diagnostice OMS etc.),
ir]registrarea medicatiei administrate si a materialelor sanitare utilizate;

Descércarea rapida prin scanare a medicamentelor sau materialelor sanitare, folosind coduri de bare alocate fiecarui
produs:

Validarea serviciilor efectuate folosind cardul electronic de sanatate,

Raportarea datelor medicale catre Dosarul Electronic de Sanitate din portalul CNAS,

Validarea datelor introduse i posibilitatea vizualizirii in sectii a datelor introduse in acest modul:

Tiparirea figei de explorari functionale;

Semnarea serviciilor medicale efectuate folosind cardul electronic de sanatate,

Incarcarea si validarea serviciilor medicale efectuate pe platforma PIAS;

Vizualizarea cererilor de realizare servicii explorari functionale / radiologice pentru pacientii din sectii;

Preluarea pacientilor in vederea consultatiei direct prin accesarea listei cererilor de pe sectii;

In cadrul acestor departamente se vor putea utiliza urmatoarele echipamente: imprimante A4 laser, cititoare cod bare,
cititoare de card de sanatate.

2.11 Componenta ,.Laborator analize medicale”

Componenta trebuie sa asigure informatizarea si automatizarea laboratorului de analize medicale din cadrul
institutiei, permitand efectuarea urmatoarelor operatiuni:

Conectarea analizoarelor la sistemul informatic (a celor permit integrarea intr-un sistem informatic),

Culegere si cautare de date cu privire la pacienti si analizele medicale solicitate pentru acestia:

[ntroducerea biletelor de trimitere paraclinice;

Preluarea cererilor de analize efectuate din sectii sau alte departamente pentru pacientii inregistrati in baza de date a
spitalului. aflati in camerele de garda, cabinete sau internati in sectii,

Toate analizele pentru un pacient vor fi grupate intr-un set de analize ce va fi identificat prin intermediul unui
identificator tip eticheta de cod de bare,

Introducerea datelor cu privire la preluarea probelor in laborator,

Distribuirea probelor primite in laborator (identificate unic prin etichete de cod de bare) citre analizoare.
Inregistrarea rezultatelor testelor de laborator(atunci cand procesul poate fi automatizat prin conectarea aparatelor de
laborator, datele vor fi transmise automat citre sistemul informatic),

Validarea rezultatelor testelor efectuate in cadrul laboratorului,

Vizualizarea in fisa pacientului, a rezultatelor analizelor medicale validate.

Tiparirea buletinelor de analize medicale cu evidentierea rezultatelor ce nu se incadreaza in intervalele de referinta
(valorile normale se vor configura in functie de sexul pacientului si vérsta acestuia).

Semnarea cu cardul electronic de sanatate a serviciilor paraclinice efectuate:

Incarcarea si validarea serviciilor paraclinice efectuate pe platforma PIAS:

Posibilitatea alocarii analizelor in mod implicit pe anumite analizoare,

Posibilitatea de consemnare comentarii la nivel de analiza sau aparat,

Vizualizare istoric rezultate,

Generare rapoarte specifice.
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2.12 Componenta ,,Anatomie Patologica”

Aceasta componentd acopera activitatile desfasurate in laboratorul de Anatomie Patologica, permitand cautarea
pacientilor si introducerea datelor acestora intr-o baza de date unica pe spital.
Functionalitati necesare:

°

Din

Cautare/Adaugarea de pacienti noi (crearea de dosare electronice noi),

daca pacientul este regasit in baza de date, i se va face o prezentare noua, in acest fel dosarul lui electronic fiind
actualizat cu noile informatii,

daca pacientul nu a mai fost in spital (el nu va fi regasit in baza de date). se va genera un dosar electronic nou, care
din acest moment va contine toate datele culese despre pacientul respectiv.

inregistrarea datelor specifice in urma realizarii serviciilor:

detalii de trimitere (medic trimitator, serie si numar bilet de trimitere, diagnostic de trimitere).

serviciile medicale efectuate (proceduri efectuate, cerere analize de laborator, materialele consumate).

detaliile de examinare (personal participant, rezultate, recomandari, etc.),

Validarea datelor introduse si posibilitatea vizualizarii in sectii a datelor introduse in acest modul:

Tiparirea fiselor specifice:

Vizualizarea cererilor de realizare servicii pentru pacientii din sectii, cu preluarea pacientilor direct prin accesarea
listei cererilor:

Posibilitatea introducerii si gestionarii datelor §i formularelor specifice (inclusiv FS1) subprogramului de depistare
precoce activa a cancerului de col uterin prin efectuarea testarii Babes-Papanicolau la populatia feminina eligibila in
regim de screening:

Posibilitatea de atasare/adaugare de documente asociate pacientului in locatii predefinite;

Utilizatorii trebuie sa dispuna de facilitati de configurare a unor cimpuri suplimentare, fara a fi necesare dezvoltari
suplimentare. In acest sens, utilizatorii trebuie sa poatd configura din interfata aplicatiei atat structura ecranului de
colectare date, cat i campuri pentru colectarea de date, campuri care pot fi de tip text-box, combo-box, list-box etc.
Totodata. utilizatorii trebuie sa poata configura valori predefinite pentru aceste campuri (in cazul campurilor de tip
lista si combo-box); datele colectate prin intermediul acestor campuri vor putea fi prezentate sub forma de fisd/raport.

2.13 Componenta ,,Farmacie™

punct de vedere al functionalitatilor generale, aceastd componenta trebuie sa permiti:

Gestionarea (intréri, iesiri) medicamentelor si materialelor sanitare cu evidentierea surselor de finantare;
Gestionarea furnizorilor de medicamente si materiale sanitare:;

inregistrarea medicamentelor si asocierea cu nomenclatoarele CNAS (DCI si nume comerciale. inclusiv generice);
Introducerea intrarilor de medicamente si materiale sanitare si generarea NIR-urilor:

Integrarea cu lista standard de medicamente emisa de Ministerul Sanatatii;

Preluarea automata a condicilor de prescriptii medicale introduse din sectiile spitalului;

lesirea de medicamente din diversele gestiuni administrate, cantitativ-valoric, atat pe refeta cat si pe foaie de
observatie sau aparat:

Avertiziri privind contraindicatiile medicamentelor prescrise pacientului;

Afigare cantitati disponibile la iesirile pe file si retete;

lesirea medicamentelor din diverse gestiuni pe baza proceselor verbale (de spargere, expirare, transfer etc.):
Transferul de medicamente si materiale sanitare intre gestiuni:

Prepararea de medicamente in cadrul farmaciei:

Posibilitatea introducerii contractelor, comenzilor si corelarea lor cu datele introduse de pe facturi:

Tiparirea unui bon cu medicatia eliberata pentru fiecare pacient;

Generarea si tiparirea de rapoarte si centralizatoare de consumuri (pe sectie, compartiment, medic, pacient, tip de
indicatie, tip internare);

Medicamentele si materialele sanitare eliberate din farmacie se vor adauga la celelalte consumuri ale pacientului
(materiale normate pe proceduri, consumuri pe laborator, materiale consumate pentru diverse examinari, etc.):
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e Preluarea retetelor din sistemul SIPE;

e Urmarirea derularii acordului cadru, contractelor subsecvente, actelor aditionale pentru medicamente si materiale
sanitare;

* Generarea de notificari sau tiparirea de rapoarte privind data de expirare a medicamentelor aflate in stoc si privind
nivelul minim/de alerta al produselor (aflate in gestiuni si in aparatele de urgenta):

* Posibilitatea de setare a unui stoc secret configurabil la nivel de produs, stocuri care vor fi vizibile si disponibile
numai farmaciei:

* Generarea raportarilor solicitate de CNAS referitoare la consumul de medicamente, consumul pe programe nationale
s.a.m.d.,

e Generarea si transmiterea raportarii zilnice a stocului de medicamente;

» Posibilitatea de calcul a indicatorilor DDD cu integrarea nomenclatoarelor specifice (care includ atat lista cu codurile
ATC, cat si valorile DDD aferente fiecarui antibiotic);

* Componenta trebuie sa indeplineasca cerintele MS si ANMDMR privind organizarea si functionarea farmaciilor, in
concordanta cu regulile de buna practica farmaceutica, dintre care amintim:

o asigurarea trasabilitatii medicamentelor de la momentul receptiei si pana la consum, conform prevederilor art.805
din legea 95/2006 republicata cu modificarile si completarile ulterioare

© posibilitatea utilizarii unui raport de tip fisa de magazie/gestiune care sa cuprinda toate informatiile privind miscarile
medicamentelor de la intrarea in gestiune si pana la eliberarea in baza condicilor de prescriere medicala (sau alte
documente de iesire)

o descarcarea produselor din gestiune se va realiza cu precadere utilizand metoda de cost FEFO: vor fi disponibile si
alte metode de cost: FIFO, LIFO, CMP

o afisarea lotului/BBD pe toate documentele si rapoartele de gestiune, inclusiv pe condicile de prescriptie a
medicamentelor

© posibilitatea de generare si tiparire a unor rapoarte care sa permita urmarirea raportarilor zilnice privind miscarea
stocurilor de medicamente (conform OMS 1345/2016)

o configurarea si gestionarea unor gestiuni cu specific deosebit: medicamente aflate in carantina, medicamente
retrase/blocate la eliberare etc. Accesul la aceste gestiuni va fi restrictionat. astfel incat aceste gestiuni si produse nu
vor fi disponibile pentru sectiile si compartimentele spitalului

o posibilitatea de rapoarte detaliate care sa prezinte situatia medicamentelor in curs de expirare pentru o perioada
configurabila in functie de gestiune si necesitatile farmaciei (cu respectarea FEFO)

2.14 Componenta “Verificare si decomisionare medicamente”

Componenta va asigura indeplinirea obligatiei legale de a verifica si decomisiona medicamente serializate prin
interoperabilitatea cu Sistemului National de Verificare a Medicamentelor (SNVM), conform Regulamentului Delegat
(UE) 2016/161 al Comisiei din 2 octombrie 2015 de completare a Directivei 2001/83/CE a Parlamentului European si
a Consiliului prin stabilirea de norme detaliate pentru elementele de siguranta care apar pe ambalajul medicamentelor
de uz uman, prin asigurarea urmitoarelor functionalitati:
e verificarii produselor farmaceutice pe platforma Sistemului National de Verificare al Medicamentelor (SNVM) prin
scanarea codului de bare existent pe ambalaj la momentul receptiei;
» afisarea informatiilor despre medicamentul scanat, GTIN, Lot. Data expirare, Serial number, Status SNVM;
¢ decomisionarea produselor farmaceutice prin scanarea codului de bare existent pe ambalaj la momentul consumului
sau la iesirea din stoc;
* operatiunile de verificare si decomisionare trebuie sa se poata efectua in timp real.
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2.15 Componenta ,.Decont™

Functionalitatile componentei trebuie sa permita reflectarea costurilor totale ale prezentei pacientului in unitatea
medicala: proceduri medicale, analize de laborator, medicatie administrata, materiale sanitare consumate, regim masi /
regim masa insotitor, servicii cazare / servicii cazare insotitor, etc, prin calcularea si tiparirea decontului aferent
pacientului ce a beneficiat de servicii .

Componenta trebuie sa asigure:

Centralizarea costurilor asociate tratamentului in vederea obtinerii decontului pe pacient:

Vizualizarea serviciilor efectuate pacientului, cu costurile aferente asociate:

Vizualizarea serviciilor efectuate si facturate:

Posibilitatea filtrarii serviciilor efectuate in functie de departamentul unde au fost realizate:

Facturarea unui serviciu selectat cu inregistrarea prealabila a reducerilor, impreuna cu actele asociate sau a sumelor
decontate;

Afisarea si tiprirea unei fise tip desfasurator ce detaliaza costurile pe fiecare serviciu — decontul analitic;

Afisarea si tiparirea unei fise tip centralizator cu total cheltuieli pe categorii de cheltuieli — decontul sintetic.

2.16 Componenta ,,Scrisoare medicald™

Componenta trebuie sd asigure introducerea informatiilor aferente scrisorilor medicale eliberate pacientilor.

Componenta va permite:

Inregistrarea unei scrisori medicale cu toate datele aferente formularului standard (anexa 43):

Vizualizarea scrisorilor medicale acordate unui anumit pacient:

Tiparirea scrisorii medicale;

Gestionarea centralizata a scrisorilor medicale eliberate, printr-un régistru in care se pot face cautari si filtrari dupa
mai multe criterii.

2.17 Componenta ,,Concedii medicale”

Componenta trebuie sa reprezinte insumarea functionalitatilor ce permit inregistrarea si raportarea documentelor de tip
“concediu medical™ eliberate in cadrul institutiei, in urma unor evaluari / investigatii medicale, precum i tiparirea
acestora pe formulare tipizate.

Functionalitatile vor include posibilitati de:

Introducerea concediului medical initial sau in continuare, cu toate datele aferente formularului standard:
Vizualizarea istoricului concediilor medicale acordate pacientilor;

Calcularea automata a intervalului de concediu in functie de data de inceput si numarul de zile acordate;
Vizualizarea listei concediilor medicale acordate la nivel de departament sau spital,

Gestionarea centralizata a concediilor medicale inregistrate in spital printr-un registru in care se pot face cautari si
filtrari dupd mai multe criterii. totodata existand si posibilitatea de inregistrare de concedii medicale noi sau
modificare a unora existente conform drepturilor alocate.

Posibilitatea de corectare a concediilor medicale deja introduse (din perioada curenta sau perioade anterioare)
Posibilitatea de raportare de tip rectificativ a concediilor medicale.

2.18 Componenta ,,Prescriere retete electronice online”

Aceasta componenta va oferi urmatoarele functionalitati:

preluarea seriilor de retete si alocarea acestora;

verificarea calitatii de asigurat si prescrierea medicamentelor conform listelor de compensare in vigoare:
verificarea apartenentei la un program national de sanatate si prescrierea medicamentelor conform listei de
medicamente asociate programului din care face parte pacientul;

inregistrarea retetelor electronice pentru pacientii examinati in cabinetele de specialitate din ambulatoriu, respectiv
pentru pacientii externati de pe sectii,



 prevalidarea si incarcarea retetelor online in sistemul informatic SIPE, in momentul finalizarii prescriptiei medicale;

e generarea de refete offline, cu posibilitatea incarcarii ulterioare a acesteia:

® posibilitatea tiparirii retetei conform reglementarilor in vigoare, pentru a fi inménata pacientului;

e anularea in sistemul informatic SIPE a unei retete emise si incarcate;

¢ posibilitatea receptionarii si corectarii erorilor rezultate in urma preverificirii retetelor online;

* posibilitatea gestionarii centralizate a tuturor retetelor emise de unitatea sanitara prin ciutarea / adiugarea retetelor
electronice online pentru pacienti examinati sau externati.

2.19 Componenta ,,Dosar Electronic de Sanatate™

Aceasta componenta trebuie sa asigure actualizarea si consultarea de catre medic a Dosarului Electronic de Sandtate al
Pacientului.
Datele incarcate se vor certifica prin semnatura electronica de catre medicul curant si se vor transmite in sistemul DES.

Functionalitatile necesare pot fi clasificate in 2 grupe:

¢ Actualizarea dosarului electronic al pacientului, care trebuie si includa:

o Prevalidarea documentelor de incarcat in DES — verificarea. inaintea incarcarii documentelor in DES, daca datele
introduse sunt complete i respecta setul minim de date conform specificatiilor DES-CNAS

o Afisarea erorilor gésite la prevalidare, cu suficiente informatii pentru ca utilizatorul sa le poati corecta in
componentele aplicatiile corespunzatoare

o Tipurile de documente ce vor putea fi incircate sa fie cel putin urmatoarele:

* Prezentare la internare

= Fisa consultatie

= Extras fisa spitalizare continua

= Spitalizare de zi - prezentare viziti

= Trimitere clinica

* Trimitere paraclinica

* Recomandare pentru ingrijiri la domiciliu

* Recomandare pentru dispozitive medicale

* Buletin analize - rezultat

* Buletin analize - cerere

= Reteta

incarcarea documentelor se va putea face cu sau fara prevalidare

Trimiterea/incércarea documentelor in DES se va face prin certificare cu un dispozitiv de tip token
Consultarea dosarului electronic al pacientului, cu urmatorul minim de caracteristici:
Va putea fi realizata de medic direct din aplicatia in care lucreazi in acel moment
Autentificarea medicului se va face cu certificat digital stocat pe un dispozitiv tip token

Se vor putea vizualiza toate informatiile ce exista deja incarcate pe platforma DES-CNAS, aferente pacientului
respectiv.

O ©
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2.20 Componenta “"Monitorizare infectii asociate actului medical”

Componenta pentru monitorizarea infectiilor asociate actului medical (nosocomiale) va asigura constituirea unui
registru electronic unic de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale (IAAM), conform legislatiei nationale
si europene. incluzand Ordinul nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire §i limitarea a
infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare (in vigoare de la 07.10.2016).

Toate cazurile de suspiciune de infectie asociata asistentei medicale depistate prin metode de supraveghere sau prin
activitatea de screening al pacientilor, vor fi colectate in acest registru.

In cazul unei suspiciuni de infectie asociata asistentei medicale in cadrul episodului de internare curent, medicul va
semnala suspiciunea prin inregistrarea pacientului in registrul IAAM la nivelul sectiei.



Componenta va permite introducerea tuturor informatiile specifice (ex. tipul de proba, tipul si originea infectiei,
germenele identificat samd), cu posibilitatea centralizarii acestora intr-un raport.

De asemenea. va permite transmiterea periodica a registrului electronic de monitorizare a infectiilor asociate asistentei
medicale catre serviciul / compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale.

2.21 Componenta “Statistica si raportare™

Aceasta componenta constituie un instrument esential pentru analiza datelor in domeniul sinatatii, permitand
specialistilor din cadrul institutiei s colecteze, sa analizeze i s interpreteze datele pentru a imbunatati serviciile
medicale si pentru a lua decizii informate.
Componenta va asigura posibilitatea credrii unei mari varietiti de rapoarte configurabile, atat ca parametri de selectie
cat si ca mod de vizualizare, permitand astfel obtinerea si utilizarea unui set variat de rapoarte predefinite si
parametrizate, dar si a unor rapoarte concepute ad-hoc.
Exemple de rapoarte necesare:
Rapoarte DRG

Componenta va asigura realizarea de rapoarte pe tipuri de cazuri medicale:

e  (Cazuri pe spital in functie de:

tipuri de internare / reinternare (urgentd, cu bilet de trimitere), reinternare in interval de o anumita perioada

externare i reinternare cu acelasi diagnostic in acelasi tip de ingrijiri

tipuri de externare

starea la externare

sex

stare proceduri

zile spitalizare

numdr de cazuri

interventie chirurgicala principala, gradul de operabilitate, comparatii intre sectii chirurgicale la nivelul operatiei

principale, diagnosticelor principale si al altor parametri

diagnostic principal

decedati

asigurare

o Accidente, agresiuni, accidente munca

o Cetiteni straini

o Tipuri de analize medicale, investigatii medicale

o Consulturi interdisciplinare, la nivel de cabinet, sectie

0 0O 0 0 00 0 0 ©
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Cazuri pe sectie in functie de:

tip internare

tip externare

Sex

proceduri

zile de spitalizare

cazuri

interventie chirurgicala principala
diagnostic principal

decedati

CAS

Rapoarte DSP

e Total examinari efectuate in sectia UPU / camere garda

(9]

O 0O 0 0O C 0O 0O 0O 0

* Analize efectuate pacientilor examinati in sectia UPU
* Centralizatorul procedurilor non invazive — exploriri functionale (CIM 10 - AM)
* Centralizatorul investigatiilor radiologice si imagistice (CIM10 - AM)

34



¢ Centralizatorul procedurilor oncologice, chimioterapeutice si radioterapeutice (CIM10 - AM)

» Centralizatorul interventiilor chirurgicale (CIM10 - AM)

* Centralizatorul bolnavilor iesiti din spital

e  Numdrul consultatiilor acordate fara internarea pacientilor

e Numdrul pacientilor internati dupa domiciliu (urban, rural, localititi)
Rapoarte pentru Casa de asigurari

e Sume pentru servicii medicale spitalicesti (separate pe DRG, Cronici, SZ);

e Formular de raportare transferati in si din sectiile de terapie intensiva:

e Formular de raportare transferati in alte institutii medicale spitalicesti:

e Situatii nominale:

e Statistici privind miscarea bolnavilor in spital;

e Desfasurator pentru decontarea serviciilor medicale spitalicesti:

e Situatia serviciilor medicale realizate, pe case de asigurari de sinitate.
Alte rapoarte medicale
Vor putea fi elaborate si generate si alte tipuri de rapoarte utile in activitatea medicala sau de management
spitalicesc:

* Analize comparative si statistice pe loturi de pacienti in privinta diagnosticelor, tratamentelor sau rezultatelor la
investigatiile paraclinice;

* Centralizatoare pentru analize efectuate pacientilor, prin selectarea perioadei. sectiilor, rapoarte corelate cu tariful
pe investigatia medicala din contract

* Rapoarte referitoare la consulturile/investigatiile efectuate pacientilor in alte unitati medicale

* Durata medie de spitalizare pe diagnostic sau grupe de varsta

* Interventii chirurgicale

* Foaie zilnica de miscare, centralizarea regimurilor alimentare a pacientilor rimasi pe sectie

e Centralizatorul lunar al sectiei si spitalului

e Miscarea bolnavilor in spital

* Raport diagnostice secundare pentru pacienti externati

e Cetateni straini prezentati/internati

* Rapoarte pentru situatiile speciale, cum ar fi, de exemplu, accidente rutiere, accidente de munca. vatimari corporale

* Rapoarte cu privire la transportul pacientilor pentru consultul interdisciplinar, centralizate pe sectii / tipuri de
transport

* Raport al programului de activitate lunara in ambulatoriu per cabinet/medic, cu numarul de ore efectuate pentru
consultatii

2.22 Componenta ,,DRG”

Componenta este destinata gestiunii raportarii cazurilor externate citre INMSS, in vederea gruparii DRG (Diagnosis
Related Groups - DRG) si trebuie si cuprindaurmatoarele functionalitati minime:

* Sincronizarea cu nomenclatoarele DRG,;

* Posibilitatea simularii raportarii DRG oricand, pentru perioada de timp si sectiile selectate:

e Posibilitatea prevalidarii, inainte de raportare, a cazurilor externate ce vor fi raportate. pe baza seturilor de reguli de
validare publicate, dand astfel posibilitatea minimizarii raportarii de cazuri cu erori;
¢ Posibilitatea corectarii datelor ce ar putea duce la o posibila invalidare a cazului:

¢ Posibilitatea generarii raportarilor lunare, a revalidarilor trimestriale si anuale a cazurilor externate in formatul de
fisiere cerut de INMSS;

* Generarea de rapoarte aferente tipurilor de raportari efectuate.
e importul fisierelor de raspuns:

* tipdrirea unor liste de erori obtinute in urma generarii unei raportiri noi sau a importului unui fisier de raspuns.
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2.23 Componenta , SIUI™

Componenta va asigura gestionarea multitudinii de raportari SIUI conform nomenclatoarelor specifice Sistemului

Informatic Unic Integrat.

Componenta va asigura:

e importul nomenclatoarelor publicate de catre CNAS:

¢ maparea nomenclatoarelor publicate de catre CNAS cu nomenclatoarele utilizate in spital;

* generarea, editarea, salvarea, completarea datelor specifice fiecarui tip de raportare;

* editarea multipla a datelor pacientilor raportati:

e raportarea pacientilor cu date incomplete:

* gestionarea centralizata din aceeasi aplicatie a tuturor tipurilor de raportari SIUI;

¢ posibilitatea adaugarii de noi reguli de validare/verificare;

¢ calculul automat al unor indicatori folosind datelor existente in baza de date (exemplu: numérul de pacienti externati,
numarul de zile de spitalizare, s.a);

* introducerea din interfata a unor filtre pentru a facilita vizualizarea usoara a datelor:

* introducerea de validari intre diverse tipuri de raportari;

e raportarea online, utilizand un certificat digital inregistrat la CNAS;

* exportul xml-urilor specifice fiecérui tip de raportare;

» importul fisierelor de raspuns;

* tipdrirea unor liste de erori obtinute in urma generarii unei raportari noi sau a importului unui fisier de raspuns de la
CNAS:

* generarea tuturor anexelor in format conform ordinului MS, specifice fiecarui tip de raportare, precum si tiparirea si
exportul acestora in diferite formate solicitate de Casa de Asigurari (pdf, xls, doc etc.).

2.24 Componenta ,,Administrare™

Aceasta componenta trebuie sa asigure cadrul pentru utilizarea sistemului informatic intr-un mod unitar. configurabil,
pentru fiecare componenta, conform drepturilor si specificului fiecarui utilizator si / sau a rolului pe care il indeplineste
acesta in cadrul unititii sanitare.
Functionalitatile acestei componente vor include:
¢ definirea / editarea de profile (grupuri) specifice, vazute ca o suma de drepturi,
e adaugarea / stergerea utilizatorilor, introducerea utilizatorilor in grupuri, blocarea / deblocare utilizatorilor, resetarea
credentialelor de acces ale utilizatorilor.
* administrarea nomenclatoarelor existente in aplicatii (adaugare, modificare, stergere, mapare cu nomenclatoarele
standard furnizate de SNSPMS, MS, CNAS).

2.25 Componenta ..Coduri de bare™

Componenta pentru utilizarea codurilor de bare (1D, 2D, QR etc.) are scopul de eficientizare a fluxurilor de lucru, de
asigurare a trasabilitatii medicamentelor si de prevenire a erorilor de administrare a medicatiei.

De la internare pana la externare fiecare pacient va purta o bratara personalizata care permite identificarea unica a
pacientului. Identificarea corecti a pacientului va rimane o constanti importantd pe toata durata acordarii asistentei
medicale, de la internare, la recoltarea de probe biologice si efectuarea de analize de laborator. efectuarea unor
investigatii radiologice, administrarea de produse sanguine sau realizarea de manevre interventionale. Astfel, se previn
erorile in administrarea medicatiei si/sau a produselor sanguine prin verificarea concordantei dintre medicatia indicata
in FO si cea care urmeaza a fi administrata, conform celor 5P: pacient potrivit, medicament potrivit, dozi potrivita,
modul de administrare potrivit, ora de administrare potrivita.

Componenta va asigura minim urmétoarele functionalitati:
* Generarea unui cod de bare unic asociat fiecirui utilizator si asocierea acestui cod cu legitimatia de serviciu:
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Utilizatorii sa aiba posibilitatea de autentificare in sistem prin scanarea codurilor de bare aferente contului de
utilizator si parolei proprii. folosind un dispozitiv de scanare, evitand introducerea manuala a datelor de autentificare:
Codul de bare folosit in vederea autentificarii prin scanare a utilizatorului sa poata fi atasat unei legitimatii proprii.
In cazul in care aceasta este pierduta, aplicatia sa permita reinnoirea codului, cel vechi fiind expirat;

Din motive de securitate, autentificarea in aplicatia informatica se va realiza doar prin introducerea user-ului si parolei
si prin scanarea codului de bare aferent utilizatorului. Aplicatia sa nu permita introducerea manuald a codului de bare
in scopul autentificarii;

In vederea atribuirii de operatiuni pacientului, sa fie posibila identificarea pacientului prin scanarea codului de bare
asociat bratarii / foii de observatie a pacientului;

Componenta s faciliteze implementarea dublei identificari a pacientului, practicd medicala esentiald care implica
confirmarea identitatii pacientului inainte de efectuarea oricarei proceduri medicale sau administrarea de tratamente;
Personalul medical implicat in ingrijirea pacientului trebuie si verifice identitatea pacientului prin intermediul
scanarii bratarii de identificare si sa compare informatiile identificate cu identitatea confirmata verbal a pacientului;
componenta trebuie sa permita citirea si interpretarea codului de bare regasit pe bratari si va verifica identitatea
pacientului asociat cu acel cod. Acest lucru asigura ca actiunile medicale sunt aplicate pacientului corect;

La internare, personalul medical sa poata tipari, utilizand imprimante speciale, pentru fiecare pacient spitalizat, o
bratara pe care o va purta pe toata durata internrii;

Componenta sd permita tiparirea informatiilor precum nume, prenume, data nastere, grupa sanguina si Rh, numarul
foii de observatie. posibile alergii si alte informatii stabilite in momentul implementarii pe bratara care va insoti
pacientul pe parcursului episodului de internare;

Sistemul trebuie sa permita configurarea informatiilor afisate pe bratara de identificare a pacientului;

La nevoie, utilizatorii aplicatiei informatice s aiba permisiunea de retiparire britar;

Sistemul trebuie sa permitd utilizarea codurilor de bare asociate medicatiei, produselor sanguine, procedurilor si
scanarea acestora in vederea introducerii operatiunilor efectuate;

Aplicatia sd genereze si sa printeze codurile de bare aferente departamentelor, personalului medical, medicatiei.
materialelor sanitare, procedurilor si analizelor medicale pe baza cirora sa se poata realiza fluxul operational;

La nivel de sectie/compartiment sa fie posibild completarea procedurilor medicale prin scanarea codurilor de bare
asociate. Pentru eficientizarea fluxului de lucru, aplicatia sa permita scanarea a unei intregi grupe de proceduri intr-
un singur pas in vederea adaugarii;

Utilizatorii sistemului, din cadrul Farmaciei, vor avea posibilitatea de: a elibera medicatia prescrisa, iar la validarea
condicilor se tipareasca, pe imprimante POS, céte un bon cu un cod de bare pentru intreaga medicatie eliberat cat si
cu codurile asociate fiecarui produs farmaceutic;

La administrarea medicatiei in sectie, din stocul pacientului, si se poatd scana codul de bare de pe bratara sau din
foaia de observatie a pacientului. Pentru administrarea intregii medicatii prescrise si eliberate din farmacie si se poata
scana direct codul de bare de pe plicul cu medicamente. Personalul medical sa aiba posibilitatea de administrare
partiala a medicatiei, operatiune realizabila prin scanarea codului de bare al fiecarui medicament care se doreste a fi
administrat, impreund cu consemnarea cantitatii;

Dacd pacientul prezintd anumite alergii la substante farmaceutice sau medicamente, in momentul administrarii
medicatiei, aplicatia sa emita un mesaj de atentionare cu alergiile pacientului astfel incat personalul medical sa
previna posibilele erori medicale:

In cazul eliberarii unei pungi de sange de catre UTS, aplicatia sa permita administrarea ca si in cazul medicatiei din
stocul pacientului. La administrarea pe pacient a pungii de sange, si se scaneze codul de bare alocat pacientului (de
pe brétara de la mana sau din foaia de observatie) si codul de bare de pe punga de sange, administrarea realizandu-
se automat:

In cazul medicamentelor si materialelor sanitare existente in stocul aparatelor de pe sectie, personalul medical s aiba
posibilitatea de consemnare a administrarii pacientului prin scanarea codurilor de bare asociate sursei de finantare,
aparatului si medicatiei dorite;

Componenta sd permita administrarea genericd de materiale sanitare sau scanarea unui anumit produs cu numar lot
specific pentru trasabilitate (ex. stenturi);
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e Componenta trebuie sd contribuie la prevenirea erorilor in administrarea medicatiei si/sau a produselor sanguine prin
verificarea concordantei dintre medicatia indicata in FO si cea care urmeaza a fi administrata;

e In scopul reducerii timpului operatiunii de adiugare a cererii de analize, componenta trebuie si ofere posibilitatea
scanarii codurilor de bare aferente fiecarei analize dorite si tiparirea codului de bare pentru fiecare set care si se poati
aplica pe fiecare recipient la recoltare;

* Totodata sa fie permisa tiparirea de etichete si buletinul trimitere analize aferent cererii setului pentru laborator.

e Utilizatorii din cadrul Laboratorului de analize medicale, vor avea posibilitatea de: cdutare rapida a pacientilor sau a
seturilor de analize prin scanarea codului de bare asociat, retipérire etichetd cod bare pentru aplicarea pe probe la
camera de primire probe sau in cazul in care este necesari etichetd suplimentari:

e In cazul posibilelor neconcordante precum neidentificare pacient, stoc insuficient pentru medicamente/materiale
sanitare, aplicatia sa permita atentionarea utilizatorului prin mesaje, facilitand identificarea problemei;

* Validarea. renuntarea sau anularea operatiunilor si se poata realiza prin scanarea codurilor de bare aferente acestor
actiuni si numai de catre utilizatorii care au alocate drepturi de acces in acest sens;

¢ Pentru reducerea timpului de lucru, componenta trebuie sa permita selectarea/deselectarea tuturor operatiunilor
printr-un simplu click sau prin scanarea unui singur cod:

» Utilizarea componentei trebuie sa fie in concordanta cu legislatia si normele GDPR.

2.26 Componenta ..ERP”

Activitatea economico-financiard este o componenté cheie a managementului general al spitalului, asigurand serviciile
suport pentru furnizarea de servicii medicale de calitate pacientilor. Activitatea economico-financiara se refera la
totalitatea actiunilor si proceselor prin care spitalul isi administreaza resursele financiare si materiale pentru a furniza
servicii medicale.
Componenta ERP va deservi intregul personal din cadrul departamentelor cu specific economic: financiar-contabilitate,
contractari-achizitii. magazii; utilizatorii pot accesa componenta utilizind terminale de lucru instalate in sediul unitatii.
Accesul la sistem se va realiza numai pe baza de autentificare, fiecare utilizator putand accesa doar zonele de operare si
de date pentru care a primit acces explicit de la administratorul sistemului. Toate datele operate de utilizatori vor fi
stocate intr-o baza de date centralizata sau in baze de date interconectate.
Componenta va asigura obligatoriu minim urmatoarele functionalitati:
* Standardizarea actelor si fluxurilor cu specific economic;
¢ Standardizarea activitatii prin implementarea de nomenclatoare economico-administrative:
*  Managementul resurselor materiale;
e Managementul relatiilor cu tertii;
* Realizarea operatiunilor si raportarilor financiar-contabile;
* Raportare interna in scopul urmaririi in timp real a stocurilor, veniturilor, cheltuielilor, datoriilor etc. si al
eficientizarii activitatii;
* Asigurarea de suport pentru efectuarea raportarilor catre institutiile statului in formatele solicitate:
* Interconectarea si transmiterea sau primirea de date (dupa caz) intre modulele dedicate diverselor compartimente din
cadrul spitalului (sectii, compartimente, personal-salarizare, Financiar-Contabilitate).
Sistemul informatic va oferi interfete prietenoase de utilizare, cu afisarea mesajelor in limba romana, si va asigura
validarea datelor introduse pentru eliminarea erorilor structurale.
Componenta va respecta toate normele in vigoare pecum si cele viitoare din domeniul economic pe toata durata de
asigurare a garantiei si suportului tehnic. Componentea va putea fi administrata de personal instruit special in acest
sens.
Furnizorul sistemului informatic va oferi servicii de instruire atat prin programe de training. cat si prin punerea la
dispozitie a manualelor de utilizare.
Cerinte functionale:
Din punct de vedere functional componenta trebuie sa raspunda fluxurilor specifice derularii activitatilor economice
din cadrul spitalului. Componentele cu caracter economic trebuie sa reprezinte o solutie completa pentru
compartimentele economice din cadrul unitatii si sa permita gestionarea si urmarirea intregului flux informational, de
la planificarea resurselor (Buget) si pana la punctul raportarilor finale (Bilant si formulare Forexe).
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Componentele economice trebuie sa ofere posibilitatea de urmarire si raportare financiara a intregii activitati desfasurate,
prin asigurarea minim a urmatoarelor functionalitati:

Prin

gestionarea obligatorie a activitatii (datelor inregistrate) cu posibilitatea de evidentiere a surselor de finantare (pentru
raportare externa si pentru raportare interna), a articolelor bugetare si a centrelor de cost:

stabilire necesar material / financiar (plan de achizitii / nota de fundamentare a Bugetului):

gestionarea si urmarirea contractelor si comenzilor;

gestionarea si urmarirea fluxurilor de gestiune (intrari, iesiri, transferuri, prelucrari etc.);

gestionarea si urmarirea obiectelor de inventar (in magazie si in folosinta) si a mijloacelor fixe (cu posibilitatea de
urmarire a duratei normale de functionare si cu calculul automat si inregistrarea amortizarilor lunare):

gestionarea stocurilor intr-un mod unitar, indiferent de tipul materialelor utilizate:

gestionarea si urmarirea unor situatii specifice;

inregistrarea automata in contabilitate a tuturor documentelor de gestiune, prin aplicarea unor reguli predefinite si
preconfigurate;

managementul operatiunilor financiare (incasari, plati, operatiuni prin casierie, inregistrare monografii aferente
statelor de salarii si platilor/viramentelor aferente etc.);

integrarea nativa cu celelalte componente ale sistemului pentru a asigura: preluarea notei contabile de salarizare (din
componenta dedicata personal-salarizare), preluarea documentelor de intrare si iesire medicamente si materiale
sanitare (din componenta dedicata farmaciei), preluarea consumurilor si rulajelor de materiale in
sectii/compartimente (din componentele dedicate sectiilor/compartimentelor) etc.;

urmarirea si gestionarea costurilor pentru fiecare centru de cost prin aplicarea unor criterii de repartitie stabilite de
utilizatori, cu posibilitatea de configurare a unor structuri multiple de repartizare a cheltuielilor:

tiparirea rapoartelor obligatorii, dintre care amintim: balanta de materiale, fisa de magazie, balanta de mijloace fixe,
balanta de amortizare, balanta contabila, balanta contabila cu generarea conturilor pe 40 caractere, registrul Jurnal,
registrul Inventar, registrul Cartea Mare, registrul Viza CFP, formulare Forexe etc., cu posibilitatea de filtrare si
sortare a datelor, si cu posibilitatea de afisare de subtotaluri specifice raportului tiparit (ex.: sursa de finantare, articol
bugetar, centru de cost, gestiune, locatie de utilizare obiect de inventar/mijloc fix, clasa/grupa conturi efc.);
preconfigurarea si generarea raportarilor necesare pe baza datelor inregistrate (Bilant, formulare Forexe etc.) si
validarea pe baza regulilor de validare:

posibilitatea de tiparire a documentelor specifice domeniului financiar-contabil cu respectarea formatului prevazut
de normele legale in vigoare;

posibilitatea de filtrare, sortare si clasificare a datelor si tiparirea de rapoarte diverse, in functie de necesitatile curente

ale utilizatorului.

Componenta de tip ERP trebuie sa indeplineascd minim urmatoarele functionalitati:

2.26.1 Subcomponenta ., Administrare furnizori”

intermediul acestei subcomponente se vor inregistra si gestiona activitatile legate de furnizorii unitatii.

Vor fi posibile minim urmatoarele operatiuni:

L]

Inregistrarea si gestionarea furnizorilor, cu posibilitatea de preluare automata a datelor de pe site-ul ANAF si de
inregistrare a tuturor informatiilor aferente fiecarui furnizor

Posibilitatea de cautare a unui furnizor dupa diverse criterii (ex. nume, cod, CIF/CNP etc);

Inregistrarea facturilor in functie de furnizor;

Completarea si vizualizarea articolului bugetar si sursei de finantare, pe document — informatii ce vor fi regasite apoi
in executia bugetara (prin transferul electronic in contabilitate al documentului);

Vizualizarea rapida a informatiilor referitoare la produse:

Inregistrarea facturii pe baza comenzii furnizor si/sau a contractului furnizor;

Inregistrarea facturilor de retur de la furnizor. prin generarea acesteia dintr-o facturd deja introdusi in sistem;
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Inregistrarea facturii (ca monografie contabild) generata din NIR. in cazul in care utilizatorul inregistreaza / opereaza
mai intdi documentul NIR:

Definirea la nivel de continut a valorii documentelor in functie de mai multe criterii de clasificare a atributelor (ex:
distribuirea valorii facturilor de utilitati pe mai multe surse de finantare sau centre de cost);

Generarea monografiei contabile in functie de criterii predefinite: tipul de produs, tipul de document care sta la baza
NIR-ului etc. :

Previzualizarea notei contabile inainte de a fi transferatd in contabilitate, pentru validarea datelor introduse:
Transferul automat in contabilitate a fiecarui document in parte sau a mai multor documente simultan, cu posibilitatea
de regasire ale acestora prin utilizarea diverselor criterii de filtrare: interval data. interval numere, stare si fel
document. tip si numar document de bazi etc. ;

Monitorizarea relatiilor cu furnizorii, prin listarea unor situatii care sa reflecte facturi. plati. scadente. Toate aceste
situatii vor fi disponibile pentru export cel putin in urmatoarele formate de date: .xls. .dbf, .txt, xml;
Vizualizarea/listarea rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de utilizator, cu ajutorul
configuratorului de rapoarte, respectiv cu optiunea de filtrare multipla (data, articol bugetar, finantare, conturi
contabile sau de parteneri, samd), ordonare selectiva a datelor si posibilitatea de intercalare subtotaluri diverse.
vederea asigurdrii unui management eficient al activitatilor legate de furnizori, vor fi disponibile functionalitati de
raportare specifica incluzand posibilitatea de realizare a:

fiselor furnizorilor, cu posibilitatea de:

vizualizare a valorii facturilor si platilor aferente fiecarui furnizor, avand posibilitatea de evidentiere a alocarii facturii
cu plata aferenta si incadrarea facturii in contract si/sau comanda;

filtrare a raportului dupa minim urmitoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit. Nume si cod furnizor, contract si/sau
comanda furnizor. articol bugetar, sursa de finantare:

grupare a raportului pe soldul initial i final al furnizorului. pe articol bugetar si sursa de finantare.

fiselor furnizorilor din departamentul contabilitate, cu posibilitatea de:

vizualizare a valorii facturilor si platilor aferente fiecarui furnizor, inclusiv cele care au fost transferate in contabilitate
(inregistrarile in contul de credit — pentru facturd, si debit — pentru plata, a conturilor de furnizori) :

filtrare a raportului dupa minim urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Nume si cod furnizor, Cont, Id cont
corespondent, articol bugetar, sursa de finantare, comanda, contract;

grupare a raportului pe Numele furnizorului. avand in grupare soldul initial si final al acestuia, pe articol bugetar si
sursa de finantare.

rapoartelor referitoare la facturile furnizorilor, cu posibilitatea de:

listare a valorilor facturilor de la furnizori:

filtrare a raportului dupa minim urmitoarele criterii: Data inceput, Daté sfarsit, Nume furnizor, Stare document.
Depozit, User, Categorie articol, Tipul de document factura furnizor:

grupare a raportului pe urmétoarele criterii: Tipul de document factura si Numele furnizorului.

raportului referitor la facturile furnizorilor in functie de sursa de finantare si articol bugetar, cu posibilitatea de:
listare a valorilor facturilor de la furnizori, pe surse de finantare si articole bugetare;

filtrare a raportului dupd urmatoarele criterii: Daté inceput, Data sfarsit, Nume furnizor, Sursa de finantare, Articol
bugetar:;

grupare a raportului pe urmatoarele criterii: Numele furnizorului, Sursa de finantare si Articol Bugetar.,

raportului referitor la facturile furnizor fara NIR, ce va permite:

listare a valorilor facturilor de servicii, de la furnizori:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Nume furnizor:

grupare a raportului pe urmatoarele criterii: Numele si codul furnizorului, articol bugetar si sursi de finantare.
raportului referitor la facturile neplatite pe sursa de finantare si articol bugetar, ce va permite:

listare a facturilor furnizori neplatite, intr-o anumita perioada, pe surse de finantare si articole bugetare;

filtrare a raportului dupd urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit. Nume furnizor, Sursa de finantare, Articol
bugetar;

grupare a raportului pe urmatoarele criterii: Numele furnizorului, Sursa de finantare si Articol bugetar.

raportului referitor la platile catre furnizori. ce va permite:
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o listare a platilor catre furnizori, intr-o perioada definita, prin evidentierea tipului de document de plati si evidentierea
valorilor alocate /nealocate:

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit. Nume furnizor, Valoare factura;

o grupare a raportului pe urmatoarele criterii: Numele furnizorului, Sursa de finantare si Articol bugetar.

raportului referitor la soldurile furnizorilor, ce va permite:
listare a soldurilor furnizorilor, calculat ca diferenta intre valoarea facturilor si platilor:
filtrare a raportului dupd urmatoarele criterii: Data sfarsit, Nume furnizor.

c o

raportului referitor la solduri furnizori pe sursa de finantare si articol bugetar, ce va permite:

listare a soldurilor furnizorilor pe fiecare sursa de finantare si articol bugetar, calculat ca diferenta intre valoarea
facturilor si platilor;

o filtrare a raportului dupa urmétoarele criterii: Data sfarsit. Nume furnizor, Sursa de finantare, Articol bugetar.

O

raportului referitor la balanta soldurilor cétre furnizori, ce va permite:

o listare a soldurilor furnizorilor, calculat ca diferenta intre creditul si debitul conturilor de furnizori, luand in calcul
inregistrarile contabile;

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Cont furnizor.
balantei soldurilor cétre furnizori in functie de sursa de finantare si articol bugetar. ce va permite:

o listare a soldurilor furnizorilor pe fiecare sursa de finantare si articol bugetar, calculat ca diferenta intre creditul si
debitul conturilor de furnizori, luand in calcul inregistrarile contabile:

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit. Cont furnizor, Sursa de finantare, Articol
bugetar;

o grupare a raportului in functie de Articol bugetar, Sursa de finantare, Furnizor

e raportului referitor la platile pentru facturi aferente, ce va permite:

o vizualizare a platilor aferente uneia sau mai multor facturi de la furnizori, evidentiindu-se sursele de finantare si
articolele bugetare atat ale facturii cét si a platii aferente (in cazul in care factura a fost alocatd);

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Dati sfarsit, Nume furnizor, Sursa de finantare, Articol
bugetar:

O grupare a raportului in functie de urmatoarele criterii: Nume furnizor, Articol bugetar, Sursa de finantare.

2.26.2 Subcomponenta .., Administrare clienti”

Aceasta subcomponentd este destinata administrarii detaliate a informatiilor referitoare la client de ordin general (cod
fiscal. cod J, adresa, telefon, mail, fax. banca clientului, contul bancii clientului. angajatul care se ocupa de clientul
respectiv), dar si a detaliilor de ordin contabil. Trebuie si existe posibilitatea de cautare a clientilor in nomenclator cu
ajutorul unor criterii de filtrare dupa Nume, Cod, CIF/CNP sau ciutare complexi dupd denumire.
In plus, prin intermediul aceste subcomponente vor fi posibile minim urmatoarele operatiuni:
e inregistrarea, informativa, a conditiilor de plata ale clientului;
* configurarea conturilor contabile pe fiecare client, pe tipuri diferite de inregistriri contabile:
e inregistrarea facturii clientului;
e vizualizarea rapida a detaliilor produselor / serviciilor;
e completarea si vizualizarea articolului bugetar si sursei de finantare, pe document, aceste informatii regasindu-se
apoi in executia bugetara (prin transferul electronic in departamentul contabilitate al documentului):
* generarea monografiei contabile in functie de criterii predefinite: tipul de produs, tipul de document etc. :
* vizualizarea inregistrarii contabile inainte de transferul in departamentul contabilitate al documentului:
 generarea avizului de expeditie pe baza facturii clientului:
e descarcarea stocului direct din pagina de inregistrare a facturii:
e distribuirea la nivel de continut a valorii documentelor in functie de mai multe criterii de clasificare a atributelor (ex:
sursa de finantare);
e tiparirea facturii clientului:
e tiparirea facturii clientului cu posibilitatea tiparirii datelor referitoare la delegat: nume si prenume, act identitate,
auto:
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* nuinerotarca automata a facturilor clientului, prin configurarea mai multor plaje de numere in functie de tipologia
documentului folosit: cu posibilitatea de configurare a numerotarii, inclusiv cu inserarea seriilor de facturi. pe fiecare
tip de numerotare:

e vizualizarea/listarea rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de utilizator, prin intermediul
configuratorului de rapoarte.

in vederea asigurdrii unui management eficient al activitatilor legate de clienti. vor fi disponibile functionalititi de
raportare specifice care vor include posibilitati de realizare a:

e raportului referitor la facturile neincasate, cu posibilitatea de:

olistare a facturilor client neincasate, intr-o anumita perioada;

efiltrare a raportului dupa minim urmatoarele criterii: Data inceput a documentului. Data sfarsit a documentului. Nume
client, sursa de finantare, articol bugetar;

ogrupare a raportului in functie de urmatoarele criterii: Numele clientului, Data inceput /sfarsit a facturii, sursa de
finantare, articol bugetar.

e raportului referitor la facturile clientilor, cu posibilitatea de:

olistare a facturilor clienti inregistrate intr-o anumita perioada;

ofiltrare a raportului dupa minim urmatoarele criterii: Data inceput, Dati sfarsit, Nume client, Stare document.

ogrupare a raportului in functie de urmatoarele criterii: Numele clientului, Data inceput /sfarsit a facturii, sursa de
finantare, articol bugetar.

e fisei clientului cu posibilitatea de:

olistare a facturilor clienti si a incasarilor acestora, inregistrate intr-o anumitd perioada, permitind vizualizarea
alocarilor efectuate dintre factura si incasare:

ofiltrare a raportului dupa minim urmatoarele criterii: Daté inceput, Data sfarsit, Nume client, sursa de finantare, articol
bugetar:

ogrupare a raportului in functie de urmatoarele criterii: Numele clientului, Data inceput /sfarsit a facturii, sursa de
finantare, articol bugetar.

* fisei clientului din compartimentul contabilitate, cu posibilitatea de:

ovizualizare a valorii facturilor si incasarilor aferente clientilor (inregistrarile in contul de debit — pentru factura, si
credit — pentru incasare, a conturilor de clienti);

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Nume client, Cont client, Cont corespondent,
sursa de finantare, articol bugetar;

ogrupare a raportului in functie de numele clientului, sursa de finantare, articol bugetar, avand in grupare soldul initial
si final al acestuia.

e balantei soldurilor clientilor, cu posibilitatea de:

olistare a soldurilor clientilor, calculat ca diferenta intre debitul si creditul conturilor de clienti. luind in calcul
inregistrarile contabile;

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Datd sfarsit, Cont client. sursi de finantare, articol
bugetar;

ogrupare a raportului in functie de contul contabil, sursa de finantare, articol bugetar.

2.26.3 Subcomponenta ,.Gestiune stocuri”

Reprezintd o subcomponenta suport pentru administrarea stocurilor, avand in vedere ca pentru fiecare pozitie din
stoc sunt stocate si utilizate informatii valorice si cantitative. In plus, ofera suport pentru gestiunea cantitativ-
valoricd a stocurilor prin metoda FIFO, LIFO, CMP, explicit cu evidentierea: stocurilor initiale. intriri, iesiri,
stocurilor finale.
Este necesara minim prezenta functionalitatilor care sa asigure:

o Inregistrarea si gestionarea nomenclatorului de articole, prin stocarea urmatoarelor informatii:

oCod articol, nume articol, cota de TVA pentru articolul respectiv:

oClasificarea articolului:

o Tipul articolului (stocabil sau serviciu) :

oUM., articolul bugetar;
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oAsociere lot, data de expirare:

oForma de prezentare, cod CPV, plafoane de stoc minim si stoc maxim, pret maximal:

oRetete si echivalente;

oAsociere cod de bare si proprietati fizice:

¢ Posibilitatea de configurare de conturi contabile distincte, pe diferite tipuri de documente;

* Posibilitatea de gésire a articolului in nomenclator cu ajutorul unor criterii de filtrare din pagina de articole;

e Introducerea si modificarea facila a articolelor fara incarcarea intregului nomenclator de articole;

e Realizarea operatiunilor complexe referitoare la documentele de intrare in gestiune:

olnregistrare NIR — inregistrarea documentului de intrare in gestiune a articolelor.

olnregistrare NIR din factura — generarea documentului NIR pe baza informatiilor introduse in factura: NIR din aviz
— utilizat in cazul transferul stocului dintr-o gestiune in alta in cadrul institutiei: permite generarea documentului NIR
pe baza informatiilor introduse in aviz:

olInregistrare NIR de retur — inregistrarea retururilor primite de la furnizori, pe baza intrérilor inregistrate in sistem;

oConsemnarea comisiei de receptie pe NIR cu posibilitatea de a configura liste distincte la nivel de document si
componenta;

olnregistrarea manuald a sursei de finantare si preluarea automata a articolului bugetar pe document in functie de
produsul selectat.

oPreluarea sursei de finantare si articolului bugetar din comanda sau contract (daci acestea au fost inregistrate);

oGenerarea monografiei contabile pe baza unor sabloane predefinite in functie de tipul produsului;

oPrevizualizarea notei contabile pe NIR, in cazul in care se transferi acest document in contabilitate:

oTiparirea NIR-ului;

olnregistrarea si tiparirea documentelor de initializare stoc, a notelor de transfer, a documentelor de
productie/prelucrare, a listelor de numirare si a inventarelor;

o Preluarea automata a Intrarilor de produse farmaceutice din componenta Farmacie in gestiune

* Realizarea operatiunilor complexe referitoare la documentele de iesire din gestiune:

olnregistrare bon de consum — permite inregistrarea documentului de iesire din gestiune a articolelor:

©Validarea bonului de consum si transmiterea automata pe stocul sectiei a produselor descircate pe bon, daca este
configurata optiunea de export si se opteaza pentru acest flux de lucru;

oVizualizarea prin intermediul documentului Bon de consum a documentelor de intrare in baza cirora s-a efectuat
scaderea articolelor din gestiune:

oPreluarea automata a sursei de finantare si a articolului bugetar pe document in functie de produsul selectat:

oPreluarea sursei de finantare si articolului bugetar din NIR sau alte documente de intrare (daca acestea au fost
inregistrate in documentele de intrare);

oGenerarea monografiei contabile pe baza unor sabloane predefinite in functie de tipul produsului:

oPrevizualizarea notei contabile pe Bonul de consum;

oTiparirea Bonului de consum;

olnregistrare bon de consum de retur — prin intermediul cdruia se realizeaza inregistrarea retururilor consumurilor, pe
baza consumurilor inregistrate in sistem;

olnregistrare aviz de expeditie — prin intermediul caruia se realizeaza inregistrarea iesirilor citre o alti gestiune a
institutiei;
Inregistrare aviz din comanda client — prin intermediul caruia se realizeazi descarcarea gestiunii in cazul vanzarii
prin comanda client;
Vizualizarea prin intermediul documentului Aviz a documentelor de intrare pe baza cirora s-a efectuat sciderea
elementelor inregistrate in gestiune:
Preluarea automata a sursei de finantare si a articolului bugetar pe document in functie de tipul produsului:
Preluarea sursei de finantare si articolului bugetar din documentul de incércare stoc (daci acestea au fost inregistrate)
Previzualizarea notei contabile pe Aviz;
Tiparirea Avizului;
Realizarea documentelor de transfer dintr-o gestiune in alta, aflate in cadrul institutiei:
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Inregistrarea notelor de transfer — inregistrarea documentului care realizeazi atat iesirea din gestiunea emitenta, cat
si intrarea in gestiunea primitoare;

Validarea notei de transfer si preluarea automata pe stocul sectiei a produselor descarcate pe nota de transfer, daca
este configuratd optiunea de export si se opteaza pentru acest flux de lucru;

Vizualizarea prin intermediul documentului Bon de transfer a documentelor de intrare si de iesire pe baza cirora s-a
facut intrarea in gestiune si s-a scazut gestiunea:

Preluarea automata a sursei de finantare si a articolului bugetar pe document in functie de tipul produsului selectat:
Generarea monografiei contabile pe baza unor sabloane predefinite in functie de tipul produsului:

Previzualizarea notei contabile pe nota de transfer;

Tiparirea Notelor de transfer.

Definirea unui numar nelimitat de gestiuni, cu posibilitatea de asociere a centrelor de cost:

Definirea unui numdr nelimitat de puncte de consum, cu posibilitatea de asociere a centrelor de cost;

Numerotarea automata a documentelor de stoc, cu posibilitatea de configurare a unicititii numirului de document;
Vizualizarea/listarea rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de utilizator, cu ajutorul
configuratorului de rapoarte.

[n vederea asigurarii unui management eficient al activitatilor legate de gestiunea stocurilor. vor fi disponibile
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functionalitati de raportare specifica incluzind generarea, vizualizarea, tiparirea si exportul:

fiselor pentru magazie, cu posibilitatea de realizare a:

listare a stocului initial, a intrérilor, iesirilor i a stocului final pe un articol, pe mai multe articole sau pentru toate
articolele:

filtrare a raportului dupa minim urmatoarele criterii: Datd inceput, Data sfarsit, Nume articol, Depozit. Categorie
articol, Grupa articol, tip document, sursa de finantare;

grupare dupa stocul initial si final (cantitativ — valoric), inclusiv numele articolului.

balantei de stocuri cantitativ valorica, cu posibilitatea de:

listare a stocului initial. a intrarilor, iesirilor si a stocului final pe unul sau mai multe depozite, pe unul sau mai multe
produse, unul sau mai multe: conturi contabile, articole bugetare, surse de finantare, coduri CPV etc.: trebuie sa existe
posibilitatea de listare la pret mediu sau cu detalierea la nivel de pret unitar;

filtrare a raportului dupa minim urmatoarele criterii: Data inceput. Data sfarsit, Depozit, Categorie articol, Grupa
articol. articol bugetar. sursa de finantare, cont de material. cod CPV:

grupare a raportului dupd produs, gestiune, cont de material, sursa de finantare, articol bugetar, cod CPV.

balantei de stocuri cantitativ valorica in functie de pret. cu posibilitatea de:

listare a stocului initial, a intrarilor, iesirilor si a stocului final pe un depozit, prin evidentierea preturilor de intrare
diferite;

filtrare a raportului dupa minim urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit. Depozit, Categorie articol, Grupa
articol, Tip articol. Nume articol, articol bugetar, sursi de finantare, cont de material. cod CPV:

grupare a raportului dupa produs, gestiune. cont de material, sursa de finantare, articol bugetar, cod CPV.

balantei de stocuri cantitativ valorica in functie de sursa de finantare si articol bugetar, cu posibilitatea de:

listare a stocului initial, a intrérilor, iesirilor si a stocului final pe un depozit, prin evidentierea preturilor de intrare
diferite, a sursei de finantare si articolului bugetar;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Depozit, Categorie articol, Grupa articol,
Tip articol, Sursa de finantare, Articol bugetar:

grupare a raportului dupé Sursa de finantare. produs, gestiune, cont de material, articol bugetar, cod CPV.

bonului de consum pe sectii in functie de sursa de finantare si articol bugetar, cu posibilitatea de:

listare a consumurilor detaliate (produs, cantitate, pret, valoare), pe surse de finantare, articole bugetare. sectie,
depozit, cont cheltuiala, cod CPV, grupa produse:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nr. Bon consum, Data inceput, Data sfarsit, Depozit emitent, Sursa de
finantare, Articol bugetar:;

grupare dupa urmatoarele criterii: Sursa de finantare, Articol bugetar, Sectie, Depozit.

listei de inventar, cu posibilitatea de:

listare a inventarului pe depozite, la 0 anumita dat;

44



O

O

O

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data sfarsit, Depozit, Locatie. Categorie articol, Grupd articol, Tip
articol, Nume articol, Sursa de finantare;

grupare dupa urmatoarele criterii: Sursa de finantare, Depozit.

listei atributelor corespunzatoare bonului de consum, cu posibilitatea de:

listare a valorii bonurilor de consum dintr-o anumita perioada si pe un anumit depozit, cu listare a atributelor (sursa
de finantare si articol bugetar) completate pe document;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nr. Bon consum, Daté inceput, Dati sfarsit, Depozit emitent;

grupare dupa Nr-ul bonului de consum

listei bonurilor de consum, cu posibilitatea de:

listare a valorii bonurilor de consum dintr-o anumité perioada si pe un anumit depozit;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Daté inceput, Data sfarsit, Categorie articol, Stare document, Sectie,
Depozit emitent, Nume articol:

grupare dupa urmatoarele criterii: Nr. bon consum, Depozit, Sectie.

listei bonurilor de consum detaliata, cu posibilitatea de:

listare a detaliilor din bonurile de consum dintr-o anumita perioada si pe un anumit depozit, prin evidentierea
produselor, cantitatilor si valorilor (pe fiecare produs si valoarea totala) ;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Daté inceput. Data sfirsit, Categorie articol, Stare document, Sectie,
Depozit emitent;

grupare dupa Nr-ul bonului de consum.

listei NIR-urilor, cu posibilitatea de:

listare a valorii NIR-urilor dintr-o anumita perioada si pe un anumit depozit;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Datd inceput, Data sfarsit, Furnizor, Depozit primitor, Categorie articol,
Tip de document:

grupare dupa urmatoarele criterii: Nr.-ul NIR-ului, Depozit.

listei NIR-uri detaliata, cu posibilitatea de:

listare a detaliilor din NIR-urile dintr-o anumita perioada si pe un anumit depozit, prin evidentierea produselor,
cantitatilor si valorilor (pe fiecare produs si valoarea totala) ;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Furnizor, Depozit primitor, C ategorie articol;
grupare dupa urmatoarele criterii: Nr. NIR, Categoria. Nume furnizor.

listei NIR-urilor de retur, cu posibilitatea de:

listare a valorii NIR-urilor de retur dintr-o anumita perioada si pe un anumit depozit:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Furnizor. Depozit primitor, Categorie articol,
Stare document.

listei preturilor articolelor, cu posibilitatea de:

listare a preturilor de intrare pentru fiecare articol intrat in gestiune intr-o anumita perioada

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data sfarsit, Depozit primitor, Categorie articole

listei notelor de transfer, cu posibilitatea de:

listare a valorii bonurilor de transfer dintr-o anumita perioada:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Depozit primitor, Depozit emitent, Categorie
articole, Stare document, Nr. bon transfer;

grupare in functie de Nr-ul bonului de transfer.

2.26.4 Subcomponenta ,.Obiecte de inventar”

Aceastd subcomponenta este destinati realizirii unei evidente cat mai exacte a obiectelor de inventar si a utilizarii
acestora in scopul pentru care au fost achizitionate. Functionalitatile acestei componente vor permite utilizatorilor, in

fun

ctie de drepturile acestora, si efectueze urmitoarele operatiuni:
® inregistrarea unui obiect de inventar aflat in folosintd cu scopul utilizarii acestuia. inclusiv a detaliilor referitoare la
locatia unde este utilizat si la angajatii ce il utilizeaza:
* schimbarea sectiei sau a angajatului gestionar prin intermediul paginii de transfer obiecte de inventar:
* inregistrarea iesirii/casdrii obiectelor de inventar prin intermediul paginii proces verbal de casare;
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e inregistrarca returului obiectelor de inventar din gestiunea in folosinta, in cea de magazie prin intermediul paginii de
retur in magazie;

e completarea sursei de finantare si articolului bugetar pentru fiecare obiect de inventar:

e multiplicarea sursei de finantare si a articolului bugetar pentru acele obiecte de inventar care au aceeasi sursa de
finantare si acelasi articol bugetar;

e inregistrarea inventarului faptic pentru o anumitd perioada contabila a obiectelor de inventar prin intermediul
operatiunii de inventar fizic:

e generarea si previzualizarea automata a notei contabile in functie de operatiunea aleasa: dare in folosinta, transfer,
casare, retur in magazie;

e vizualizarea/listarea rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de utilizator, cu ajutorul
configuratorului de rapoarte.

In vederea asigurarii unui management eficient al activitatilor legate de administrarea obiectelor de inventar, vor fi
disponibile functionalitati de raportare specificé, care vor include posibilititi de realizare a:

e balantei de stocuri obiecte de inventar in folosinta, cu posibilitatea de:

olistare a stocului initial, a intrérilor, iesirilor si a stocului final pe un depozit, prin evidentierea sectiei (locului de
folosinta), a sursei de finantare, a articolului bugetar, codului CPV, cont de material

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Depozit, Sectie, Angajat, sursi de finantare,
articol bugetar, cod si nume obiect de inventar, cont, cod CPV

e listei obiectelor pentru inventar, cu posibilitatea de:

olistare a inventarului obiectelor de inventar pe depozite, la 0 anumita data

ofiltrare a raportului dupa urmétoarele criterii: Data sfarsit, Depozit, Locatie, Categorie articol, Grupa articol, Tip
articol. Nume articol, sursa de finantare, articol bugetar, cont, cod CPV

e rapoartelor de tip:

oBalanta de stocuri obiecte de inventar in magazie;

olL.ista inventar obiecte inventar folosin{a:

olLista proces verbal dare in folosinta detaliata;

oLista proces verbal de casare obiecte inventar:;

oLista transfer obiecte inventar folosinti.

oPosibilitate generare Etichete pe coduri de bare care contin denumirea obiectului de inventar. codul si numarul de
inventar pentru etichetarea obiectelor de inventar.

2.26.5 Subcomponenta ..Mijloace fixe”

Aceasta subcomponenta permite administrarea mijloacelor fixe si reprezinta una dintre componentele importante ce
asigura managementul general al activitatii din cadrul institutiei.
Vor fi posibile cel putin operatiunile descrise mai jos:

e inregistrarea in evidenta a unui nou mijloc fix pe baza datelor din documentul ce sta la baza tranzactiei respective si
in conformitate cu clasificarea din catalogul mijloacelor fixe.

* configurarea de mijloace fixe cu specificarea urmatoarelor detalii: cod, denumire, numar inventar, durata normala de
utilizare, durata de amortizare, tip amortizare, valoare contabild, valoare de amortizat. tip cotd amortizare, stare,
locatia initiala. sursa de finantare, producator, numar serial, dati garantie etc.

® inregistrarea operatiunilor efectuate asupra mijloacelor fixe, pe baza documentelor asociate. modificandu-se valorile
caracteristice.

e corectii de mijloace fixe - schimbare: locatie, nr. serial, valoare, durata normala de utilizare. grupa interna.

e anularea corectiilor efectuate asupra MF-urilor.

e inregistréri referitoare la iesirea unui mijloc fix prin transfer, vinzare, casare

* calcularea amortizarii mijloacelor fixe incepand cu luna urmatoare punerii in functiune. Rata lunara se calculeaza in
functie de regimul de amortizare stabilit pentru fiecare mijloc fix (amortizare liniard, amortizare accelerata).

e multiplicarea datelor referitoare la un MF, in cazul achizitionarii mai multor MF de acelasi fel.

e completarea sursei de finantare si articolului bugetar pe fiecare MF.
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e configurarea conturilor de MF, amortizare, cheltuiala cu amortizarea pentru fiecare MF in parte sau pe categoria de
MF.

« Inregistrarea operatiunilor de realizare investitii si efectuare reevaluari mijloace fixe (pe baza unor decizii interne sau
impuse de legislatie)

e vizualizarea/listarea rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de utilizator, cu ajutorul
configuratorului de rapoarte.

In vederea asigurarii unui management eficient al activitatilor legate de administrarea mijloacelor fixe. vor fi
disponibile functionalitati de raportare specifica, care vor include posibilitati de realizare a:

o centralizatorului amortizarilor, cu optiuni de:

olistare a valorii amortizarilor aferente mijloacelor fixe, dintr-o anumita perioadi

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume MF, Categorie MF, Grupa interna, Perioada, Locatie, Simbol
cont MF, Depozit, Sectie, sursi de finantare, articol bugetar, interval punere in functiune, tip cotd amortizare, tip
amortizare, DUN

ogrupare dupa urmatoarele criterii: Depozit, Grupa internd, Cod Categorie MF. Sectie. Simbol cont, sursa de finantare,
articol bugetar

e centralizatorului Mijloace Fixe, cu optiuni de:

olistare a mijloacelor fixe, cu valorile aferente, dintr-o anumita perioadi

ofiltrare a raportului dupa urmétoarele criterii: Perioada, Grupa interna, Locatie, Stare MF, Categorie MF, Simbol cont
MEF. Depozit, Sectie, sursa de finantare, articol bugetar, interval punere in functiune, tip cotd amortizare, tip
amortizare, DUN

ogrupare dupa urmatoarele criterii: Depozit, Grupa interna, Cod Categorie MF, Sectie, Simbol cont, Stare MF, sursi
de finantare, articol bugetar

» centralizatorului Mijloacelor Casate, cu optiuni de:

olistare a mijloacelor fixe casate, cu valorile aferente, dintr-o anumita perioada

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Stare MF. Categorie MF, Perioada

ogrupare dupa urmatoarele criterii: Cod Categorie MF

e centralizatorului intrarilor mijloacelor fixe, cu optiuni de:

olistare a intrarilor de mijloace fixe inregistrate in sistem, intr-o anumita perioada

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Categorie MF, Locatie, Grupa interna, Nume
MF

e centralizatorului iesirilor mijloacelor fixe, cu optiuni de:

olistarea iesirilor de mijloace fixe inregistrate in sistem. intr-o anumita perioada

ofiltrarea raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput. Data sfarsit. Categorie MF, Locatie, Grupa interni, Nume
MF

ofisei mijlocului fix

olistarea datelor asupra unui mijloc fix inregistrate in sistem, intr-o anumita perioada

ofiltrarea raportului dupa urmatoarele criterii: Datd inceput, Datd sfarsit, Nume MF
Posibilitate generare Etichete pe coduri de bare care contin denumirea mijlocului fix, codul si numarul de inventar
pentru etichetarea mijloacelor fixe.

2.26.6 Subcomponenta ,.Financiar”

Aceasta este o subcomponentd complexa ce contine sectiuni cu functionalitati specifice, grupate in functie de tipul
activitatilor desfasurate in cadrul acestui departament. Vor fi posibile minim urmatoarele:

¢]
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Operatiuni de tip casa — banc, ce vor permite:

gestionarea §i urmarirea activitatilor de casa si banca.

controlul asupra interventiei directe a utilizatorului in soldul din casierii; acesta putand fi modificat doar prin

documente specifice operatiunilor de casi si doar pe o casierie deschisa.

deschiderea unei case anterioare, recalculand automat soldul casei

inregistrarea operatiunilor de plata si incasare prin casa

verificarea soldului din casierie — atentionare plati daca valoarea acestora depaseste valoarea soldului din casierie
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obtinerea detaliilor privind soldul initial §i soldul curent (diferenta dintre soldul initial + incasari si plati)
inregistrarea sursei de finantare si a articolului bugetar pe fiecare incasare / plata

modificarea oricdrei informatii despre incasarea / plata efectuata

tiparirea chitantei de incasare

inregistrarea extrasului in lei

vizualizarea si tiparirea documentelor de analiza, precum si registrul de casa. registrul de banci

preluarea automata a OP-urilor ca pozitii in extras (in cazul in care nu se introduc in acelasi timp cu extrasul) sau
crearea noilor ordine de plata ce apar pe extras

inregistrarea sursei de finantare §i a articolului bugetar pe fiecare inregistrare din extras

alocarea facturilor cu documentele de plata / incasare, atét in pagina de incasari / plati cat si in alta pagina, in cazul
in care in momentul introducerii platii / incasarii, nu este introdusa in sistem factura.

validarea inregistrarilor introduse prin verificarea diferentei dintre soldul initial si cel final, care trebuie s fie egal
cu soldul op-urilor

previzualizarea inregistrarii contabile si transferul in contabilitate

Operatiuni in vederea realizarii deconturilor, ce vor permite:

inregistrarea documentului decont pentru un angajat, pentru justificarea cheltuielilor facute de acesta

alocarea facturilor aferente decontului, in cazul in care se pliteste un furnizor prin decont

inregistrarea sursei de finantare si a articolului bugetar pe fiecare inregistrare din decont

previzualizarea inregistrarii contabile si transferul in contabilitate

Operatiuni de gestionare a nomenclatoarelor aferente operatiilor casd/bancd/deconturi, ce vor permite:

specificare nume operatiune

configurarea conturilor contabile

tipul de document pe care trebuie sa apara operatiunea

configurarea locului de unde se alege contul partenerului

configurarea dacd operatiunea sa faca inregistrare contabild sau nu

configurarea de registre de numere si atasarea acestora la nivel de tip document si punct de lucru

vederea asigurdrii unui management eficient al activitatilor legate de administrarea activitatii de tip financiar, vor fi
disponibile functionalitati de raportare specifica, care vor include, cel putin, posibilititi de realizare de:

extrase de cont, cu optiuni de:

listare a operatiunilor efectuate in extrase de cont, intr-o anumita perioada

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Datd inceput, Data sfarsit, ID extras

grupare a raportului dupé extras, evidentiind informatii precum: Banca, Contul bancar, Numarul extrasului, data
extrasului, soldul initial si soldul final

fise angajati din compartimentul operational, cu optiuni de:

listare a operatiunilor efectuate pe un angajat (plati, incasari, deconturi), intr-o anumita perioada

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit. ID extras

grupare a raportului dupd extras, evidentiind informatii precum: Banca, Contul bancar, Numarul extrasului, data
extrasului, soldul initial si soldul final

fise angajati din compartimentul contabilitate, cu optiuni de:

listare a operatiunilor efectuate pe un angajat, inregistrarile in contabilitate pe debitul si creditul contului de angajat,
intr-o anumita perioada

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Nume angajat, Cont angajat, Cont
corespondent

grupare a raportului dupa Numele angajatului, evidentiind informatii privind soldul initial si final

liste deconturi, cu optiuni de:

listare a operatiunilor din deconturi, intr-o anumita perioada

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Dati inceput, Data sfarsit

grupare a raportului dupa ID-ul decontului, evidentiind informatii privind data decontului si numele angajatului
operatiuni de alocare banca/casa, cu optiuni de:

listare a operatiunilor de plata si incasare prin casi /banca /decont. evidentiind valoarea operatiunii
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o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Furnizor, Client, Angajat, Nume Operatiune,
Id extras de banca
o grupare a raportului dupa Numele partenerului (angajat. client, furnizor)

* liste operatiuni prin casa, cu optiuni de:
o listare a operatiunilor de plata si incasare prin casa
o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Casa. Data inceput, Data sférsit. Nume Operatiune

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Casa si Operatiune; in grupare se evidentiaza Casa, data
casei, Sold initial si sold final

O

e |ista operatiuni prin banca, cu optiuni de:

o listare a operatiunilor de plata si incasare prin banca

o filtrare a raportului dupa urmdtoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit. Nume Operatiune, 1D Extras, Banca, Cont
bancar, Tip partener. Stare document

o gruparea raportului dupa urmatoarele criterii: Nume operatiune si Stare document
balante solduri in functie de angajat, cu optiuni de:

o listare a soldurilor angajatilor, calculat ca diferenta intre debitul si creditul conturilor de angajati, luand in calcul
inregistrarile contabile

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Cont furnizor

e registru de casi. cu optiuni de:
listare a incasarilor si platilor inregistrate prin casa, cu evidentierea soldului initial si final
filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Casa

o Gruparea se face pe fiecare zi a intervalului selectat

o registru de banca. cu optiuni de:

o listare a incasarilor si platilor inregistrate prin banca, cu evidentierea soldului initial si final
filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Casa

o grupare in functie de fiecare zi a intervalului selectat

2.26.7 Subcomponenta ..Contabilitate™

Reprezintd subcomponenta prin intermediul céreia se vor implementa mecanisme pentru managementul tranzactiilor
contabile si a integrarii contabile a tuturor modulelor din sistemul informatic. Integrarea intre componentele sistemelor
este necesara mai ales pentru a asigura fluiditatea si acuratetea datelor si inregistrarilor, dar si pentru eliminarea
redundantelor din sistem.
Functionalitatile componentei vor asigura desfasurarea a cel putin urmatoarelor tipuri de operatiuni:
e crearea dinamicd a sabloanelor de note contabile astfel incat se pot crea note contabile fard a cunoaste neaparat
semnificatia tranzactiilor si a conturilor din nota
* raportarea pe baza notelor contabile cu definirea tipologiilor de note, iar pentru fiecare tipologie un numar dinamic
de atribute (ex: articol bugetar)
* raportarea pe baza notelor contabile prin definirea distributiilor la nivel de linie de nota, fiecare linie putand fi
distribuita valoric catre mai multe atribute (ex: articol bugetar)
e introducerea de date, prin automatizarea operatiunilor si prin calcularea automata a unor serii de note de inchidere
(inchidere conturi venituri si cheltuieli)
e inchiderea conturilor de venituri si cheltuieli pe diverse analitice ale contului 121
e inchiderea si deschiderea lunilor contabile, precum si inchiderea si deschiderea anului: inchiderea unei anumite
perioade (lund, an. un anumit interval de timp) numai pe un anumit tip de activititi
e inchiderea unei luni contabile oferd garantia pastrérii corectitudinii datelor introduse in aceea luna, nemaiexistand
posibilitatea operarii neautorizate asupra lunii respective; vor exista utilizatori cu drepturi speciale de acces care vor
putea interveni in caz de urgenta inclusiv in cadrul perioadelor (lund, an, un anumit interval de timp) inchise
e listarea notelor contabile — cumulate sau detaliate - listarea putand fi efectuata fie pentru fiecare nota in parte, fie
pentru un set de note contabile, cu multiple criterii de filtrare precum: tipul de document din care provine nota
contabila: tipologia de document din care provine nota contabila: data de inceput / data de sfarsit; depozitul; contul

bancar: banca: grupa interna (a MF-ului); casa: id-ul notei: furnizorul.
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e monitorizarea si controlul activitatii utilizatorilor, incluzand si optiuni de validare a datelor

e operarea cu conturi contabile sintetice si analitice

e posibilitatea de transmitere in contabilitate a unuia, a mai multor sau a tuturor documentelor operationale din gestiune
in functie de tipul acestora si diverse criterii de filtrare

e posibilitatea preluarii automate din Componenta Farmacie in notele contabile a inregistrérilor contabile reprezentand
intrarile si consumurile de medicamente si materiale sanitare gestionate de Farmacie, valoric, defalcate pe conturi
contabile, articole bugetare, surse de finantare si centre de cost (in cazul consumurilor);

e posibilitatea transferului din Componenta Salarizare a tranzactiilor contabile (in nota contabila) reprezentind
cheltuiala salariala, defalcata de conturi contabile, articole bugetare, surse de finantare si centre de cost

e preluarea automata in nota contabild din Ordonantari a tranzactiilor reprezentand plati salarii, bunuri si servicii, active
de fixe etc.

e posibilitatea de configurare dinamica de catre utilizatori a bilantului si a anexelor la bilant

e facilitati si utilitare de verificare si modificare

e facilitati de inchidere a angajamentelor

e facilitati de inchidere a conturilor de incasari si plati la sfarsit de an

e facilitati de generare, vizualizare, tiparire i export a documentelor si rapoartelor

e posibilitatea de configurare a nomenclatoarelor specifice:

oplan de conturi cu posibilitatea de specificare a: cod si denumire, tipului de cont, functionalitatea contului, utilizabil
sau nu in tranzactii, diverse atribute implicite

osurse de finantare, cu posibilitati multiple de grupare, in functie de necesititile sistemului de raportare si cu
specificarea sectoarelor bugetare, a surselor bugetare si a clasificatiilor functionale de venituri si cheltuieli

ocentrelor de cost cu specificarea factorilor de repartitie, valorilor factorilor de repartitie si a schemei logice de
repartizare costuri

In vederea asigurarii unui management eficient al activitdtilor legate de administrarea activitatii contabile, vor fi
disponibile functionalitati de raportare specifica, care vor include, cel putin, posibilitatea de realizare a:

e Balantei de verificare analitica, cu optiuni de:

olistare a valorilor conturilor contabile, cu 5 egalitati

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada, Clasa cont, Simbol cont inceput, Simbol cont sfarsit, Cont,
sursa de finantare, articol bugetar, centru de cost

ogrupare dupa Clasa contului, sursa de finantare, articol bugetar, centru de cost

 Balantei de verificare analitica pe sursa de finantare, cu optiuni de:

olistare a valorilor conturilor contabile analitice si sintetice, cu 5 egalitati, evidentiind sursa de finantare

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada. Clasa cont, Simbol cont inceput, Simbol cont sfarsit, Cont,
Sursa de finantare, articol bugetar, centru de cost

ogrupare dupa urmatoarele criterii: Sursa de finantare, Clasa contului, Cont, articol bugetar, centru de cost

» Balantei de verificare analitica in functie de sursa de finantare si articole bugetare. cu optiuni de:
listare a valorilor conturilor contabile, cu 5 egalitati, evidentiind sursa de finantare si articolul bugetar
filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada, Clasa cont, Simbol cont inceput, Simbol cont sfarsit, Cont,
Sursa de finantare, Articol Bugetar
grupare dupa urmatoarele criterii: Clasa contului, Sursa de finantare, Articol Bugetar, Cont
Balantei de verificare sinteticd, cu optiuni de:
listare a valorilor conturilor contabile sintetice, pe 5 egalitati
filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada, Clasa cont, Simbol cont inceput. Simbol cont sfarsit
grupare dupa Clasa contului
Balantei de verificare sintetica pe sursa de finantare, cu optiuni de:
listare a valorilor conturilor contabile sintetice, pe 5 egalitati, evidentiind sursa de finantare
filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada, Clasa cont, Simbol cont inceput, Simbol cont sfarsit, Sursa
de finantare

grupare dupa urmétoarele criterii: Clasa contului, Sursa de finantare. Cont
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Balantei de verificare sintetica pe sursa de finantare si articole bugetare. cu optiuni de:

listare a valorilor conturilor contabile analitice si sintetice, cu 5 egalitati, evidentiind sursa de finantare si articolul
bugetar

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioadd, Clasa cont, Simbol cont inceput. Simbol cont sfarsit, Sursa
de finantare, Articol Bugetar

grupare dupa urmatoarele criterii: Clasa contului, Sursa de finantare, Articol Bugetar, Cont

Fisei cont analitica, cu optiuni de:

listare a inregistrarilor efectuate in contabilitate pe un anumit cont sau pe mai multe conturi, intr-o anumita perioada
filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, simbol cont, simbol cont corespondent,
articol bugetar, sursd de finantare, tip articol

grupare dupa simbol cont, cu total la nivel de zi, luna si total interval selectat

Fisei cont cumulata, cu optiuni de:

listare a inregistrarilor efectuate in contabilitate pe un anumit cont, sau pe mai multe conturi intr-o anumita perioada,
evidentiind soldul initial si final atat pe sintetic cét si pe analitice, pe surse de finantare

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, simbol cont, simbol cont corespondent.
articol bugetar. sursé de finantare, tip articol

grupare dupa urmatoarele criterii: zi, luna, sold cont, sold cont pe sursa de finantare

Fisei cont pentru operatii diverse, cu optiuni de:

listare a inregistrarilor efectuate in contabilitate pe un anumit cont, intr-o anumita perioada, evidentiind soldul initial
si final, rulajul precedent si total sume precedente

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada, Simbol cont

grupare dupa simbol cont. evidentiind soldul initial / final, rulajul precedent si total sume

Registrului jurnal, cu optiuni de:

listarea inregistrarilor efectuate in contabilitate intr-o anumita perioada

filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sférsit. cont debit, cont credit, articol bugetar, sursa
de finantare, centru de cost. nota contabila, tip document. suma, numar document. explicatie

Registrului CFP, cu optiuni de:

listare a valorii documentelor care poarta viza CFP, intr-o anumita perioada

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, tip document, gestiune, utilizator, finantare
Listei note contabile, cu optiuni de:

listare a inregistrarilor in contabilitate

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Datéa inceput, Data sfarsit, Status, Numir document

grupare raportului dupa ID-ul notei

Listei atribute note contabile, cu optiuni de:

listare a inregistrarilor in contabilitate, cu evidentierea atributelor care pot apérea pe note

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Numar document

grupare raportului dupa ID-ul notei

Situatiei conturilor de cheltuiala de sursa si articol bugetar, cu optiuni de:

listare a cheltuielilor pe sursa de finantare si articol bugetar

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Datéa inceput, Data sfarsit, Cont, Sursi de finantare

grupare a raportului dupa urmatoarele criterii: Simbol cont, Articol bugetar

Repartizare venituri si cheltuieli, cu optiuni de:

Evidentierea costurilor directe, a costurilor indirecte (repartizabile in mai multe etape) si a sursei de provenienti a
acestora

Specificarea modului de repartizare a costurilor in functie de factori dinamici configurabili de catre utilizatori si
posibilitatea importului de valori factori dinamici din Componentele Medicale (ex. numar de pacienti. nr. zile de
spitalizare, valoare analize medicale, valoare investigatii radiologice)

Filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: data inceput, data sfarsit, tip costuri, nivel detaliere, centre de cost,
articole bugetare, surse de finantare, conturi de cheltuiala, grupare costuri, grupare articole
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Situatia economicd a centrelor de cost sd permitd urmdrirea totalurilor pe fiecare centru de cost pentru tipurile de
cheltuieli si venituri repartizate in intervalul de timp ales

Pentru a identifica cheltuielile si veniturile care nu au fost repartizate pe un centru de cost sa se poata utiliza un raport
: Detalii tipuri de venituri si cheltuieli, raport ce va evidentia toate datele de identificare ale documentelor care au
generat o cheltuiala sau venit si pentru care nu s-a facut repartizarea

Tiparirea Registrului Cartea Mare si Registrului inventar

Centralizatorului de cheltuieli si plati, cu optiuni de:

Evidentiere: titlu, articol, aliniat, denumire, valoare plati, valoarea cheltuieli. valoare finantari, valoare credite
aprobate. detalii referitoare la angajamente bugetare si legale

Filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: data inceput. data sfarsit. articol bugetar. sursa de finantare, cont
disponibil, cont cheltuieli

Raportului de executie bugetara, cu optiuni de:

Evidentiere: titlu, articol, aliniat, denumire, sume pe conturi de disponibil

Filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: data inceput, data sfarsit, articol bugetar, sursd de finantare, cont
disponibil, nivel detaliere

Raportari Forexebug:

F1103 Buget individual

FF1118 Plati restante si situatia numarului de posturi (Anexa 30)
F1115 Cont de executie non-trezor

F1127 Balanta deschisa luna 12

1102 Balanta de verificare

F1125 Situatia activelor si datoriilor financiare (Anexa 40)
F1133 Alte anexe

F1105 Situatia activelor fixe corporale (Nota 35a)

F1107 Situatia activelor fixe necorporale (Nota 35¢)

F1113 Situatia stocurilor (Nota 37)

F1110 Situatia modificarilor in structura activelor nete/capitalurilor proprii (Formular 34)

2.26.8 Subcomponenta ,,Administrare bugete”

Reprezinta o subcomponenta ce realizeaza o integrare optimé cu celelalte subcomponente ale sistemului informatic in
vederea asigurarii disponibilitatii datelor necesare pentru executia bugetara.
Functionalititile acestei componente vor asigura efectuarea cel putin a urmatoarelor tipuri de operatiuni:

L]

Detalierea in functie de perioade contabile (semestru, trimestru, luna)

Vizualizarea si completarea bugetului se poate face unidirectional: modificarile ficute asupra bugetului dintr-o
perioada mai mica sunt vizibile intr-o perioada mai mare

Facilitati de actualizare a bugetului pornind de la bugetul initial

Preluarea si gestionarea automata a sumelor definite in buget in cazul propunerilor de angajare. angajamentelor
bugetare, ordonantarilor de plata

Gestionarea documentelor specifice, cu posibilitatea de transfer al informatiilor dintr-un document in altul. si cu
eliminarea redundantei introducerii datelor.

Posibilitatea de a importa coduri de angajament din aplicatia nationala CAB - FOREXEBUG

Realizarea propunerilor de angajare, cu posibilitatea de:

vizualizare a valorilor aprobate in buget, trimestrial sau anual, in functie de fluxul institutiei, pe sursa de finantare si
articolul bugetar ales

calculare automata a diferentei dintre bugetul aprobat si creditele angajate, atentionind utilizatorul in cazul in care
nu mai exista buget aprobat

tiparire a documentului Propunere de angajare a cheltuielii

Realizarea angajament bugetar, cu posibilitatea de:

generare a Angajamentului pe baza propunerii de angajare si eliminarea redundantei in introducerea documentelor
tiparire a documentului Angajament Bugetar
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Realizarea Ordonantarilor de plata, cu posibilitatea de:

Preluarea automatd in detaliile Ordonantdrii a informatiilor privind numarul de angajament bugetar si legal
corespunzator achizitiei, a nr. Contract, nr. Comanda si a nr. Documente justificative

calculare automata a diferentele dintre Disponibil inaintea efectuarii platii si suma de plata, rezultind Disponibilul
ce mai poate fi folosit

tiparire a documentului Ordonantare

vizualizarea/listarea rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de utilizator, cu ajutorul
configuratorului de rapoarte

vederea asigurdrii unui management eficient al activitatilor legate de administrarea bugetelor institutiei, vor fi
disponibile functionalitati de raportare specifica, care vor include, cel putin, posibilitatea de realizare a:

Bugetului trimestrial/anual, cu optiuni de:

listare a valorilor inregistrate in buget, in functie de sursa de finantare si articolul bugetar si centru de cost in cazul
in care in fluxul agreat al institutiei se urmareste bugetul pe sectii.

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Sursa de finantare, Articol bugetar, Centru de cost

Contului de executie al institutiilor publice

listare a valorilor inregistrate in buget — anuale si trimestriale, precum si executia bugetara, pe sursa de finantare si
articol bugetar

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada, Sursa de finantare

Fisei articolului bugetar, cu optiuni de:

listare a valorilor din documente, pe articole bugetare si surse de finantare, pentru verificarea executiei pe plati si
cheltuieli

listare a evolutiei cheltuielor/ platilor pe luni pe articole si surse de finantare

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Datd sfarsit, Sursa de finantare. Articol bugetar

grupare a raportului in functie de Articolul bugetar

Fisei articolului bugetar cumulata, cu optiuni de:

listare a valorilor din documente, pe articole bugetare si surse de finantare, pentru verificarea executiei pe plati si
cheltuieli, cumuland inregistrarile din bonurile de consum. pe aceleasi conturi, sursa de finantare si articol bugetar
filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sférsit, Sursa de finantare, Articol bugetar

grupare a raportului in functie de Articolul bugetar

Listei de angajamente, cu optiuni de:

listare a valorilor din angajamentele introduse in sistem, pe fiecare sursa de finantare si articol bugetar

filtrare a raportului dupd urmatoarele criterii: Data inceput, Datd sfarsit, Sursa de finantare, Articol bugetar, Numar
angajament

grupare a raportului dupd urmatoarele criterii: Sursa de finantare, alineat. titlu

Listei de ordonantari, cu optiuni de:

listare a valorilor din ordonantirilor introduse in sistem. pe fiecare sursa de finantare si articol bugetar

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Sursa de finantare, Articol bugetar, Numar
ordonantare

grupare a raportului dupa urmatoarele criterii: Sursa de finantare. alineat. titlu

Listei propuneri de angajare

listare a valorilor din propunerilor introduse in sistem

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Dati inceput, Data sfarsit, Furnizor

grupare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume furnizor

Generarea notelor extracontabile de inchidere anuala a conturilor extracontabile.

Generarea fisierelor necesare raportarii electronice a situatiilor financiare lunare/ trimestriale/anuale in sistemul
national de raportare FOREXEBUG.
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2.26.9 Subcomponenta ,.Contracte™

Avind in vedere ca activitatea legata de managementul contractelor este laborioasa, va fi necesara implementarea unei
subcomponente complexe care si permitd cel putin inregistrarea si gestionarea contractelor si a detaliilor legate de

acestea. Functionalitatile trebuie sa permiti cel putin:

inregistrarea contractelor in functie de tipul de urmarire - valoric sau cantitativ-valoric
evidentierea urmitoarelor detalii:
tipul de contract: de produs. de servicii, de lucrari
termenul de plata exprimat in zile calendaristice sau lucratoare, procentul de penalizare
procedurile de achizitie conform legii
data contractului si data inregistrarii, data adjudecarii, data confirmarii
perioada de valabilitate
tipul garantiilor de buna executie
detalii suplimentare configurabile de cétre utilizatori
inregistrarea si gestionarea contractelor furnizori si clienti
inregistrarea si gestionarea comenzilor de cumparare directa
inregistrarea si gestionarea comenzilor si a documentelor de confirmare comanda
inregistrarea si gestionarea anexelor la contracte
inregistrarea si gestionarea planului de achizitii, cu facilitati de generare automata
urmarirea produselor/serviciilor aflate pe contracte
realizarea mai multor comenzi dintr-un singur contract, fiind marcata de fiecare data diferenta dintre cantitatea trecuta
in contract si cantitatea pentru care deja s-au facut comenzi
generarea de facturi in baza comenzilor furnizor si editarea cantitatii efectiv livrate in baza comenzii
vizualizarea informatiilor despre valoarea cantitatii ramase din contract si valoarea cantitatii livrate
facilitati de verificare a cantitatilor si a pretului unitar la nivel de produs (ex: pretul din comanda nu poate sa fie
diferit fata de pretul din contract, pretul din facturd nu poate sa fie diferit fata de pretul din comanda) si de verificare
a perioadei de valabilitate (documentele care nu mai sunt in perioada de valabilitate nu vor mai fi disponibile pentru
descircarea produselor)
facilitati de filtrare si cautare avansata a produselor pentru regésirea facila a acestora in nomenclator sau in cadrul
documentelor
facilitati de inchidere a contractelor (in caz de reziliere inainte de expirare, in cazul in care termenii contractuali nu
mai pot fi indepliniti etc.)
In vederea asigurarii unui management eficient al activitatilor legate de administrarea contractelor, vor fi disponibile

functionalitati de raportare specifica incluzand cel putin posibilitatea de realizare a:

® O O O

18

Centralizatorului contracte, cu optiuni de:

listare a valorilor din contracte, pe tipuri si subtipuri de contracte

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Daté inceput, Data sférsit, Tip contract, Tip procedura
grupare a raportului dupa urmatoarele criterii: Tip contract, Tip procedura

Corelatiei de tipul Contracte-Comenzi, cu optiuni de:

listare comparativa a valorilor si cantitatilor dintre ce s-a comandat si ce s-a facturat

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput, Data sféarsit, Furnizor, ID comandi, Produs

grupare a raportului dupd urmatoarele criterii: Furnizor, ID comanda, Produs

Listei contractelor, cu optiuni de:

listare a tuturor detaliilor aferente unui contract inregistrat in sistem

filtrare a raportului dupd urmatoarele criterii: Data inceput, Data sfarsit, Partener, ID contract, Tipul de plata. Tipul
procedurii, Produs, Categorie produs, Subgrupa produs, Grupa produs

grupare a raportului dupa urmatoarele criterii: ID comanda, ID contract, Furnizor

tiparirea sabloanelor de contract, cu preluarea automata a detaliilor partenerilor si a detaliilor contractului

tiparirea raportului privind contractele de achizitii publice atribuite intr-o anumita perioada
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listarea datelor referitoare la numar contract, cod CPV, procedura aplicati, numar oferte depuse, contractant, valoare,
durata

filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: data inceput, data sfarsit, numar document, tip achizitie, furnizor, numar
referat, numar de inregistrare registratura, stare document, termen de plata, interval valabilitate, interval expirare, cod
CPV. sursa de finantare, articol bugetar

tiparire diverse situatii de derulare contracte

listare a datelor referitoare la numar contract, cod CPV, cantitate, valoare

filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: data inceput. data sfarsit, numar document, tip achizitie, furnizor, numar
referat, numar de inregistrare registratura, stare document, termen de platd, interval valabilitate, interval expirare, cod
CPV., sursa de finantare, articol bugetar

grupare a rapoartelor dupa urmatoarele criterii: furnizor, produs

listei comenzilor furnizor cu optiuni de:

listare minim a informatiilor de baza: data, furnizor, produs, cantitate, valoare, articol bugetar, contract/act aditional
filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: datd inceput, data sfarsit. numar document, furnizor, stare document,
cod CPV, sursa de finantare, articol bugetar

listei comenzilor cu detalii neasociate la contracte

situatie derulare comenzi cu optiuni de:

listare a informatiilor referitoare la: numdr si data comanda, numdr si data contract asociat, obiectul contractului,
articol bugetar, valoare comandata, valoare receptionata

filtrarea raportului dupa urmatoarele criterii: data inceput, data sfarsit, numar document, furnizor, stare document,
cod CPV, sursa de finantare, articol bugetar

2.26.10 Subcomponenta ,,Raportare financiard”

Reprezinta o subcomponenta destinata editarii unui set bogat de rapoarte financiare care se va materializa printr-un
configurator de rapoarte foarte flexibil, destinat unei tipologii variate de utilizatori, fiecare dintre acestia avand
posibilitatea de definire si configurare a functionalitatatii si modului de vizualizare ale rapoartelor. Prin intermediul

“
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accestei componente este necesar sa se poata realiza cel putin urmatoarele tipuri de operatiuni:

utilizarea unor optiuni diverse referitoare la modalitatile de parametrizare

raportarea in functie de distributia facuta pe baza criteriilor de clasificare si de valorile atributelor
raportarea in functie de atributele definite pe documente

raportarea de executie bugetara

vizualizarea altor rapoarte specifice pentru fiecare componenta

2.26.11 Subcomponenta ,,RO-eFactura”

Aceasta subcomponenta va include minim urmatoarele functionalitati:

integrare cu subcomponentele Financiar si Contabilitate;

trebuie sa dispuni de capabilitatea de autentificare automata securizati in sistemtul RO-eFactura:

utilizatorii trebuie sa aibé dreptul de a cauta facturile aferente unitatii prin identificare rapida. Facturile trebuie si
poata fi cautate rapid prin filtrarea datelor specifice, direct din aplicatie;

sa permitd cautarea facturilor pe intervale de timp:

va fi oferita posibilitatea de a selecta numarul de zile pentru verificare mesaje;

sa permita cautarea, descarcarea si vizualizarea mesajelor ori de cate ori acest lucru este necesar;

pentru fiecare fiecare factura se vor regdsi minim: numarul mesajului, id-ul de incircare sau descarcare, data, starea.
detaliile aferente facturii:

pentru monitorizarea starii facturilor, personalul trebuie sa dispuna de modalitati facile de verificare si actualizare a
starii facturilor, prin afisarea detaliilor de stare ale documentelor prelucrate;

sa permitd prelucrarea fisierelor descarcate in documente specifice, atat in formatul original, cét si in format prelucrat,
precum si salvarea acestora in locatii prestabilite;
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va face transpunerea automata in format PDF a facturilor descércate, cu posibilitatea de vizualizare si tiparire
individuala sau multipla a facturilor;

personalul de specialitate trebuie sa aiba posibilitatea listarii facturilor descarcate direct subcomponenta si de
asemenea sa aiba posibilitatea salvarii individuale a acestora;

va fi posibila filtrarea documentelor descarcate pe diferite elemenete de cautare si afisarea istoricului. acolo unde este
cazul;

va oferi utilizatorilor posibilitatea consultarii istoricului descarcarilor de documente din sistemul RO-eFactura si a
statusului aferent fiecarui document;

va asigura posibilitatea transmiterii automate a facturilor emise, catre sistemul RO-eFactura;

sd permitd generarea si validarea documentelor emise prin operatiuni de tipul: salvare fisiere xml, verificare si
transmitere fisiere, obtinere raspunsuri si descarcarea mesajelor:

sa permita afisarea informatiilor referitoare statusul documentelor i actualizarea mesajelor.

2.26.12 Cerinte punctuale

Administrare cataloage: utilizatorii trebuie sa poata realiza din interfatd configurarea si actualizarea (adaugare,
modificare, stergere) minim a urmatoarelor cataloage utilizate in mod curent

Catalog surse de finantare. cu posibilitate de grupare si asociere sectoare bugetare, surse bugetare si structuri
functionale:

Catalog articole bugetare, cu posibilitate de grupare a acestora;

Catalog de conturi in conformitate cu Legea 82/1991, cu posibilitatea de configurare conturi analitice si
functionalitatea contabila a conturilor; va exista posibilitatea de asociere a unor articole bugetare, surse de finantare si
centre de cost implicite la nivel de cont: va exista posibilitatea de setare a obligativitatii introducerii articolului bugetar,
a sursei de finantare si a centrului de cost la nivel de cont;

Catalog centre de cost/venit, care sa permita configurarea centrelor de cost/venit, a gruparii centrelor de cost/venit si
a factorilor si schemelor de repartitie:

Catalog de terti, care sa permita clasificarea acestora minim in furnizori (pentru materiale/ prestari servicii/ executare
lucrari), clienti, alte unitati (unitati bancare, Ordinul Asistentilor Medicali din Romania. Colegiul Medicilor din
Romania, etc.);

Catalog de produse (minim materiale/ obiecte de inventar/ mijloace fixe/ servicii). cu inregistrarea detaliilor specifice
pentru fiecare tip de produs;

Catalog norme de hrana si regimuri de masa:

Catalog retete, care sd permita configurarea retetarelor pentru produsele prelucrate

Catalog de gestiuni si subgestiuni:

Catalog sectii si puncte de consum, cu posibilitate de grupare:

Catalog de utilizatori, magazioneri, persoane, comisii pentru receptie si inventariere:

Catalog coduri CPV;

Alte cataloage necesare.

Program anual de achizitii / Plan de achizitii: componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele
cerinte:

Posibilitatea de inregistrare a documentelor de necesar direct din sectii/ compartimente:

Posibilitatea de inregistrare manuala a eventualelor documente de necesar primite in format fizic/tiparit de la sectii;
Adaugarea manuala si/ sau automata a planului anual de achizitii (generare pe baza consumurilor din anul anterior/ pe
baza contractelor si a actelor aditionale cu valabilitate in anul anterior/ pe baza documentelor de necesar de la sectii
etc.):

Generarea si tiparirea planului anual de achizitii cu evidentierea codurilor CPV:

Posibilitatea de verificare a incadrarii planului de achizitii in bugetul aprobat, cu defalcare pe surse de finantare si
articole bugetare:

Contracte/ comenzi: componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte:

Posibilitatea de inregistrare, derulare si gestionare a contractelor clienti/ furnizori:

Posibilitatea de inregistrare. derulare si gestionare acord cadru/ contract subsecvent:
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Posibilitatea de inregistrare, derulare si gestionare contracte initiale/ acte aditionale/ anexe la contracte:

Posibilitatea de inregistrare, derulare si gestionare a comenzilor care au la baza un contract si a comenzilor directe,
care nu sunt generate pe baza unui contract;

Posibilitatea de inregistrare si evidentiere a procedurilor de achizitie aplicate si a perioadei de valabilitate a
contractelor:

Posibilitatea de descarcare/derulare a contractelor/ comenzilor prin intermediul documentelor de gestiune, cu
verificare de plafon cantitativ/ valoric;

Posibilitatea de cautare si identificare rapida a documentelor:

Posibilitatea de urmarire a derularii cantitativ-valorice a contractelor/ comenzilor, cu evidentiere de surse de finantare,
articole bugetare, coduri CPV;

Posibilitatea de specificare a perioadei de scadenta pentru fiecare contract/ act aditional si a termenului de livrare
pentru fiecare document de comanda;

Transmiterea automata a contractelor/ actelor aditionale/ comenzilor in modulul de evidenta extracontabila (ALOP)
prin asocierea definitiilor de angajament.

Gestiune: componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte:

Configurarea de produse materiale cu specificarea caracteristicilor necesare (inclusiv echivalente. retetare);
Initializarea stocului existent (manual sau import de date). cu specificarea sursei de finantare. a articolului bugetar, a
cantitatii existente si a pretului unitar cu/ fara TVA;

Configurarea gestiunilor de materiale si a punctelor de consum, cu posibilitate de asociere centre de cost:
Inregistrarea si tiparirea documentelor de intrare (NIR), stornare, retur la furnizor ca documente de sine statatoare sau
pe baza contractelor/ comenzilor existente;

Inregistrarea si urmarirea documentelor care stau la baza inregistrarii NIR-ului (factura fiscala, factura proforma, aviz
de insotire a marfii, proces verbal, contract de sponsorizare, ordin de transfer etc.). cu specificarea datei, seriei,
numarului si a termenului de scadenta;

Inregistrarea si tiparirea documentelor de gestiune:

Bon de consum/ stornare/retur;

Bon de transfer;

Aviz de expeditie/ stornare/ retur, cu posibilitatea de specificare a pretului de livrare (pret de intrare/ pret de vanzare);
Inventar (plus/ minus/ lista de numarare):

Documente de prelucrare / transformare:

Ete.

Posibilitatea de stabilire a metodei de descarcare stoc, minim: FIFO, LIFO. CMP. explicit:

Generarea si tiparirea listelor de inventariere cu posibilitatea de specificare a gestionarului si a comisiilor de
inventariere; posibilitatea de predefinire a comisiilor de inventariere si a listelor de semnaturi;

Formarea automata a monografiei contabile in functie de reguli predefinite si transferul monografiei catre modulul de
contabilitate:

Generarea si tiparirea de rapoarte specifice:

Fisa de magazie a produsului, cu detaliere si grupare pe surse de finantare, articole bugetare, puncte de consum, pret
unitar, perioade de raportare, etc.;

Balanta de materiale . cu detaliere si grupare pe surse de finantare. articole bugetare, puncte de consum, pret unitar,
perioade de raportare, etc.;

Fisa consumuri materiale, cu selectare si defalcare pe surse de finantare, articole bugetare, gestiuni, puncte de consum.
conturi contabile, coduri CPV, tipuri de documente, etc.:

Diverse alte rapoarte de gestiune;

Posibilitatea de previzualizare, tiparire si export rapoarte:

Posibilitatea de predefinire si afisare automata a listelor de semnaturi pe rapoarte si documente.

Obiecte de inventar: componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte:

Configurarea obiectelor de inventar cu specificarea caracteristicilor necesare:

Initializarea stocului existent, cu specificarea sursei de finantare. a articolului bugetar, a cantitatii, a pretului unitar cu/
fara TV A si a locatiei de utilizare;
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Specificarea punctelor/locatiilor de folosinta a fiecarui obiect de inventar

Raportari privind durata normala de utilizare si data propusa pentru casare:

Inregistrarea si tiparirea documentelor de intrare (NIR), stornare, retur la furnizor;

Inregistrarea si tiparirea documentelor de miscare a obiectelor de inventar:

transfer catre punctele de folosinta (dare in folosinta)/ stornare transfer;

transfer intre punctele de folosinta;

retur catre magazie/ stornare retur magazie:

casare din gestiune/ stornare casare din gestiune:;

casare din punctul de folosinta/ stornare casare din folosinta:

plus/ minus de inventar in gestiune/ punct de folosinta.

Formarea automata a monografiei contabile in functie de reguli predefinite si transferul monografiei catre modulul de
contabilitate:

Urmarirea datei de punere in folosinta, urmarirea starii tehnice a obiectelor de inventar, generarea propunerilor de
casare;

Generarea si tiparirea fisei obiectului de inventar, cu posibilitati de filtrare/ sortare multiple: sursa de finantare,
articolul bugetar, punctul de folosinta, gestiunea, pretul unitar, perioada de raportare, tipul documentelor specifice;
Tiparirea de rapoarte de stocuri cu miscare lenta sau fara miscare;

Generarea si tiparirea balantei de obiecte de inventar (magazie/ folosinta) cu posibilitatea de filtrare pe surse de
finantare, articole bugetare, perioada de raportare, cont contabil, gestiune, punct de folosinta, pret unitar etc.;
Posibilitatea de predefinire si afisare automata a listelor de semnaturi pe rapoarte si documente.

Mijloace fixe: componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte:

Catalog legislativ de clasificare a mijloacelor fixe, cu specificarea duratei minime si maxime de functionare:;
Configurarea mijloacelor fixe prin atribuire de cod, denumire si numere de inventar;

Inregistrarea multipla de numere de inventar intr-un singur pas, cu posibilitate de preluare (copiere) caracteristici
de pe un numar de inventar existent (si similar);

Inregistrarea si gestionarea mijloacelor fixe cu detaliere pe surse de finantare si articole bugetare;

[nregistrarea mijloacelor fixe ca tot-unitar si cu defalcare pe elemente componente, anexe:

Specificarea detaliilor mijlocului fix: durata normala de functionare, data inregistrarii, data punerii in functiune,
modalitatea de amortizare, sursa de finantare, punctul de folosinta, etc.;

Inregistrarea de date suplimentare: producator, date de identificare (serii), detalii despre garantie, detalii despre
perioadele de service. detalii despre operatiuni necesare punerii in functiune, planificare etape pentru punerea in
functiune:

Fisa de service/ garantie;

Fisa mijlocului fix;

Registrul numerelor de inventar;

Inregistrare valoare initiala/ valoare amortizata/ valoare ramasa de amortizat:

Posibilitatea de modificare valoare mijloc fix (investitii, reevaluari prevazute de legislatie, reevaluari ca urmare a
expertizelor efectuate, corectii);

Posibilitatea de reevaloare periodica a mijloacelor fixe conform prevederilor legale in vigoare;

Calcul automat de amortizare (cu defalcare pe surse de finantare, articole bugetare si puncte de folosinta), in functie
de tipul de amortizare specificat si de durata de functionare ramasa:

Posibilitatea de inregistrare a documentelor de gestiune (receptie, bon transfer, casari, transferuri etc.) si transmiterea
automata in modulul contabilitate:

Generarea si tiparirea de rapoarte specifice, cu detaliere pe sursa de finantare si articol bugetar: balanta de mijloace
fixe. balanta de amortizare, situatii amortizare, liste de inventariere, propuneri de casare, proces verbal de punere in
functiune, nota privind starea tehnica etc.;

Posibilitatea de predefinire si afisare automata a listelor de semnaturi pe rapoarte si documente.

Repartizare costuri: componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte:

Evidentierea si raportarea pe centre de cost atat a datelor de gestiune, cat si a celor financiar-contabile:

Repartizarea cheltuielilor pe centre de cost cu detaliere pe surse de finantare si articole bugetare:
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Adaugarea/configurarea de centre de cost directe si indirecte, cu posibilitatea de grupare si de subordonare ierarhica;
Stabilirea factorilor de repartitie pentru fiecare centru de cost si specificarea valorilor acestor factori pe intervale de
valabilitate (minim 1 zi):

Configurarea schemei de repartizare in etape a costurilor, plecand de la centrele de cost indirecte;

Repartizarea costurilor de pe structuri administrative, structuri paraclinice, etc. pe sectiile cu paturi:

Repartizarea diferentiata a cheltuielilor numai catre centrele de cost specificate (in functie de factorii de repartitie
stabiliti si valorile acestora);

Generarea si tiparirea rapoartelor specifice cu detaliere pe tipul centrelor de cost (directe/ indirecte/ total), pe sursele
de finantare. articole bugetare si conturi contabile de cheltuieli;

Calcul cost mediu pe pacient/ sectie/ zi de spitalizare/ pat/ punct de consum:

Calcul tarit/ zi spitalizare

Calculul si tiparirea rapoartelor specifice cu grupare pe tipuri de cheltuieli: cheltuieli de personal/ cheltuieli materiale/
cheltuieli de capital/ total cheltuieli:

Calculul si tiparirea rapoartelor specifice cu defalcare pe categorii componente:

Total cheltuieli de personal, din care: cheltuieli salariale directe/ cote aferente salariilor/ cheltuieli cu deplasari,
detasari, delegari;

Total cheltuieli materiale, din care: medicamente/ materiale sanitare/ hrana/ alte cheltuieli materiale:

Cheltuieli de capital.

Contabilitate: componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte:

Preluarea automata a notelor contabile aferente documentelor de gestiune (materiale, servicii, obiecte de inventar,
mijloace fixe);

Introducerea/ importul din componenta de salarizare si tiparirea notelor contabile de salarii (cheltuieli si retineri
salariale) cu defalcare pe surse de finantare, articole bugetare, centre de cost;

Introducerea si tiparirea notelor contabile de inregistrare a veniturilor (finantari) cu defalcare pe sursa de finantare,
articol bugetar si centru de cost (venituri la nivel de sectie):

Gestionarea platilor efectuate:

Posibilitatea de introducere manuala a platilor efectuate;

Posibilitatea de adaugare a platilor prin confirmarea ordonantarilor existente:

Selectarea facturilor pentru care se face plata;

Preluarea automata a platilor in modulul de executie bugetara;

Posibilitatea de export a ordinelor de plata:

Ordin de plata electronic:

Preluarea platilor in balanta de furnizori;

Tiparirea confirmarilor de sold:

Generarea si tiparirea rapoartelor specifice.

Gestionarea operatiunilor prin casierie si tiparirea documentelor specifice (dispozitie de plata, dispozitie de incasare,
chitanta, foaie de varsamant, registru de casa);

Posibilitatea de configurare si gestionare a registrelor de numere asociate documentelor de casa si banca, cu
implementarea de reguli si restrictii de atribuire numere;

Generare si tiparire registre contabile (Registrul Jurnal, Registrul de Casa, Registrul Inventar, Registrul Cartea Mare);
Generare si tiparire fisa de cont (analitice, sintetice/ pentru unul sau mai multe conturi) cu evidentiere de cont
corespondent, sursa de finantare, articol bugetar, perioada de lucru, etc.:

Inregistrarea facturilor de utilitati, lucrari si prestari servicii;

Gestionarea facturilor de vanzare:

[nregistrare operatiuni in valuta cu respectarea normelor legislative in vigoare;

Evidenta operatiuni TVA;

Inchiderea automata a conturilor de venituri si cheltuieli;

Inchiderea automata a conturilor de finantari-plati;

Gestionarea fiselor de furnizori, clienti, debitori, creditori:



Generare si tiparire de rapoarte specifice: balanta contabila (sintetica, analitica, pe anumite perioade, pe diferite
formate), fisa de cont, registrul jurnal, registrul inventar, registrul cartea mare, registru CFP;

Urmarire furnizori cu detaliere pe surse de finantare si articole bugetare: facturi existente in sold, gestionarea facturilor
neachitate pe perioade. componenta sold furnizori cu incadrarea facturilor pe contracte, situatii arierate, scadentare la
perioade prestabilite, situatii plati restante, evidentiere facturi si documente de plata corespondente);

Utilitare de verificare a datelor introduse, de identificare si corectie erori;

BILANT —configurarea si generarea structurilor de raportare cu preluare date din balanta de verificare, calcul formule,
tiparire, salvare si export in formatul solicitat;

Raportari FOREXEBUG:;

Generare si export balanta pe 40 caractere.

Evidenta extracontabila (ALOP): componentele sistemului trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte:
Gestionare buget:

Introducere si actualizare bugete (rectificari bugetare) si urmarire de sume disponibile defalcate pe surse de finantare
si articole bugetare;

Liste de investitii (propuneri din partea compartimentelor);

Introducerea de bugete la nivel de sectie/centru de cost/venit;

Urmarirea si evidenta extracontabila a bugetelor (ct. 8060);

Tiparirea de rapoarte specifice;

Preluare automata a bugetelor in modulul de executie bugetara:

Posibilitatea de actualizare a bugetelor aprobate pornind de la bugetele existente.

Executie bugetara:

Posibilitatea de generare si tiparire a rapoartelor specifice executiei bugetare cu defalcare pe surse de finantare,
articole bugetare si puncte de consum (totaluri, subtotaluri);

Fise articole bugetare:

Generarea rapoartelor specifice pe baza datelor existente in aplicatie, fara a fi necesara introducerea acestora in
modulul de executie bugetara;

Tiparire rapoarte specifice: fisa articol bugetar, contul de executie, executie bugetara cu posibilitatea de totalizare
pe mai multe surse de finantare, articole bugetare si/ sau puncte de consum.

Angajamente bugetare/ legale:

Introducere si actualizare de angajamente bugetare/ legale cu defalcare pe surse de finantare si articole bugetare:
Calcul si verificare de buget disponibil cu defalcare pe surse de finantare si articole bugetare:

Urmarirea si evidenta extracontabila a angajamentelor bugetare/ legale (ct. 8066/ 8067):

Tiparirea rapoartelor specifice: propunere de angajare, angajament bugetar, angajament legal, disponibil ramas de
angajat;

Posibilitatea de introducere manuala si de generare a angajamentelor bugetare/ legale pe baza documentelor
inregistrate (contracte, comenzi);

Posibilitatea de introducere a angajamentelor prin copierea/duplicarea altui angajament:

Inchiderea automata a angajamentelor:;

Preluarea automata angajamentelor bugetare/ legale in modulul de executie bugetara.

Ordonantare:

Introducerea/ generarea si tiparirea ordonantarilor la plata (ca etapa a evidentei extracontabile):

Preluarea ordonantarilor din componenta dedicata salarizarii:

Preluarea datelor de identificare si a datelor fiscale ale beneficiarului:

Preluarea datelor de identificare si a datelor fiscale ale platitorului;

Calculul de disponibil inainte si dupa efectuarea platii cu defalcare pe surse de finantare si articole bugetare:
Tiparirea documentelor de ordonantare in formatul prevazut de legislatia in vigoare;

Tiparirea ordinelor de plata.

Raportare interna: componentele trebuie sa includa un sistem de raportare interna si externa a datelor, sistem prin
care utilizatorii vor avea posibilitatea de filtrare, sortare, grupare si afisare a datelor si de tiparire si export de rapoarte.
Cerinte minime obligatorii:
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sistemul de raportare va fi accesibil de catre utilizatori direct din interfata, fara a fi necesara interventia
administratorului de sistem:

sistemul de raportare va oferi acces la datele din toate sectiunile componentelor cu specific economic (contractari,
achizitii, gestiune, obiecte de inventar, mijloace fixe, evidenta extracontabila, contabilitate, financiar, repartizare
costuri etc.);

filtrarea datelor se va realiza prin aplicarea unor criterii multiple de filtrare specifice sectiunii, cu posibilitatea de
filtrare pe valoare unica sau pe mai multe valori;

sistemul de raportare va oferi utilizatorilor posibilitatea de sortare si ordonare a datelor in functie de criteriile
necesare:

sistemul de raportare va oferi utilizatorilor posibilitatea de grupare a datelor filtrate in functie de criterii multiple
specifice datelor din fiecare sectiune: gruparea datelor se va putea realiza in functie de criteriu unic sau in functie de
criterii multiple;

datele filtrate, sortate si grupate vor putea fi afisate si vizualizate in ecran si vor putea fi tiparite sau exportate;
sistemul de raportare va include mai multe variante de rapoarte, specifice fiecarei sectiuni a componentelor
functionale;

utilizatorii vor avea posibilitatea de export a rapoartelor in diverse formate, dintre care amintim: xls, pdf. dbf etc.
utilizatorii vor avea posibilitatea de modificare a structurilor de rapoarte si salvarea acestora ca rapoarte noi, de sine
statatoare, care pot fi utilizate pe viitor:

componenta de raportare trebuie sa includa facilitati pentru fiecare utilizator privind predefinirea. salvarea,
modificarea, utilizarea si reutilizarea criteriilor utilizate la selectarea datelor si tiparirea rapoartelor (criterii de filtrare,
sortare. grupare a datelor):

sistemul de raportare trebuie sa includa facilitati pentru fiecare utilizator privind predefinirea, salvarea, modificarea,
utilizarea si reutilizarea grupurilor de persoane semnatare a documentelor si rapoartelor:

administrarea rapoartelor se va face la nivel centralizat, in sensul in care un raport nou adaugat de catre administrator
va fi disponibil pentru accesare si tiparire pentru toti utilizatorii sistemului de raportare; totodata rapoartele adaugate
de un utilizator (care nu are alocate drepturi de administrare) vor fi disponibile numai pentru acel utilizator;
sistemul de raportare trebuie sa includa facilitati de gestionare eficienta a rapoartelor pentru fiecare utilizator (ex.:
redenumirea rapoartelor. posibilitatea de setare a rapoartelor implicite, posibilitatea de afisare/ascundere a
rapoartelor, in functie de preferinte etc.).

Facilitati diverse: componentele trebuie s includa si facilitati privind:

posibilitatea de predefinire si afisare automata a listelor de semnaturi pe rapoarte si documente: fiecare utilizator va
avea posibilitatea de adaugare, actualizare si stergere a listelor de semndturi, acestea fiind considerate grupuri de
persoane care trebuie sa semneze diverse documente si/sau rapoarte (ex.: diverse comisii de receptie, comisii de
inventariere, semnatari rapoarte etc.):

restrictionarea accesului la nivel de sectiune: utilizatorii vor putea accesa numai sectiunile pentru care le-au fost
acordate drepturi de acces: drepturile trebuie sa fie minim la nivel de vizualizare sau pentru editare/modificare;
restrictionarea accesului la nivel de document: trebuie sé existe posibilitatea de restrictionare a accesului la nivel de
document: un document va putea fi accesat de catre toti utilizatorii, doar de un anumit utilizator (de obicei cel care a
adaugat documentul) sau doar de anumiti utilizatori, chiar dac# existd si alti utilizatori care ot accesa sectiunea
respectiva (ex.: nu toti utilizatorii care pot adauga NIR-uri vor putea accesa toate NIR-urile);

semnarea electronica a documentelor si atasarea acestora (ex.: contracte, comenzi etc.):

inregistrarea de informatii suplimentare la nivel de document, cu posibilitatea de configurare a campurilor si a
valorilor necesare;

existenta unor unelte accesibile de catre utilizatori prin care se pot realiza verificari si validari privind consistenta
datelor (ex.: verificarea daca exista inregistrari fird sursa de finantare, daca exista conturi de cheltuiala care nu au
asociat centru de cost etc.):

existenta unor unelte accesibile de catre utilizatori prin care se pot realiza modificari ale datelor existente (ex.:
inlocuirea sursei de finantare pentru o lista de inregistriri. inlocuirea unui cont contabil cu alt cont contabil pentru o
lista de inregistrari etc.); trebuie sa fie disponibile criterii de filtrare a datelor/inregistririlor care vor fi modificate.
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2.27 Componenta ..Personal-Salarizare™

Aceasta componenti trebuie sd constituie o solutie complexa de gestionare a resurselor umane si a proceselor de

salarizare din spital. Componenta trebuie sa automatizeze §i sa eficientizeze activitatile administrative legate de

angajati. si si asigure conformitatea cu legislatia in vigoare.

Prin intermediul acestei componente se va administra intreaga activitate aferenta personalului si salarizirii. inclusiv

actiunile si activitatile conexe acesteia prin intermediul unui set de functionalitati care vor permite. cel putin,

realizarea:

c ©C o e

(_'.

creerii de notificari privind expirarea de documente (expirarea cartilor de identitate, documente medicale, atestate
etc) sau evenimente rezultate din operatiuni desfasurate in aplicatie in procesul de salarizare (schimbare de gradatie,
invalidare calcul salarial pe contracte etc):

afisarii notificarilor la logare in aplicatie sau in zonele destinate actiunilor specifice cu generare de liste nominale in
baza notificarilor afisate;

inregistrarii i gestionarii informatiilor referitoare la organizatie: Nume societate, Sediul unititii, Cod unic
inregistrare, Reprezentant legal, Functie reprezentant legal, Cont bancar, Banca, Sucursald. Cod CAEN;

atasarii de documente scanate in diverse zone ale aplicatiei (carti de identitate, contracte, acte aditionale, concedii
medicale, documente medicale, certificari, diplome, atestate etc):

emitere de adeverinte pentru angajati (adeverinte pentru concedii medicale, adeverinta de vechime, adeverinta pentru
crestere copil, adeverinte generale);

inregistrarii i gestionarii nomenclatoarelor de lucru referitoare la personalul unitatii si salarizarea acestuia: Tipuri
de locatii. Sectii, Departamente (Compartimente), Cabinete, Puncte de lucru, Echipe, Tipuri de functii, Functii (conf.
COR). Specialitati, Profesii, Nivel de studii, Tipuri de contracte, Norme de lucru, Asiguratori, Case de sinatate,
Sarbatori legale, Finantari, Centre de cost, Coduri postale, Motiv reactivare contract, Motiv scutire impozit, Motiv
suspendare contract, Statut persoani relationatd, Grupe de munca, Judete (SIRUTA), Localititi (SIRUTA), Grupe de
varsta, Culoare ochi. Culoare par, Culte religioase, Etnie, Grad invaliditate, Grupe de sange. Limba de comunicare,
Categorii de documente atasate, Emitenti documente diverse, Diagnostice concedii medicale, Diagnostice
suplimentare concedii medicale, Tipuri de baza concedii. Tipuri de concedii, Stare exceptie de la plata contributiilor
la nivelul salariului minim pe economie, Componente salariale utilizate in calcul salarial, Grile de salarizare,
Indicatori de calcul pentru contracte;

generarii Registrului General de Evidenta a Salariatilor in format .rvs folosind optiunea “Validare registru non-
Revisal™;

inregistrarii §i gestionarii setarilor care se fac la nivel de organizatie, inclusiv:

procentele care intra in calcularea sporurilor de conditii (permanente);

procentele stabilite de catre angajator pentru plata orelor suplimentare, ore de garda, spor ore de noapte, cotizatiile
catre sindicate sau catre alte fonduri;

procentele datorate de angajator la fondul de salarii si care se modifica conform Legii:

inchiderii sau/si deschiderii lunilor (perioadelor de lucru), in functie de drepturile si necesitatile utilizatorului:
caleul rectificativ pe perioade anterioare si salvare set de date distinct fata de calculul initial;

stergerii unor valori in mod automat, cu posibilitatea recalculdrii valorilor pentru lichidare / avans:

importului datelor actelor de identitate ale salariatilor;

importului fisierelor Excel cu valori pe diferite campuri salariale (ex.: cotizatiile CAR ale angajatilor);

calculului drepturilor salariale ale angajatilor:

permanenti;

pe perioada determinata;

cu contract individual de munca atat cu norma intreaga sau cu timp partial;

pentru diverse tipuri de salarizare:

colaboratori (membrii consiliului de administratie);

regie:

acord individual;

acord colectiv:
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calculului diverselor componente salariale, inclusiv:

calculul lichidarii — folosind urmatoarele criterii de filtrare: Nume angajat, Fond de plata, Centru de cost, Sectie,
Compartiment, Cabinet, Echipa, Functia. Se poate calcula lichidarea pe un angajat, pe un grup de angajati sau pe toti
angajatii. in functie de criteriile de filtrare selectate:;

calcularea automata a avansului salariu in functie de zilele lucrate si/sau a procentului aferent stabilit la nivel de
unitate;

calcul automat al concediului de odihna in functie de data de inceput si data de sfarsit;

calcul automat al concediului medical in functie de data de inceput si data de sfarsit;

alte tipuri de concedii:

sporuri:

calcul automat al diverselor sporuri specifice unitatii sau locului de munca in functie de procentul global sau
individual configurat;

calcul automat al sporurilor pe module pentru rezidenti:

calcularea automata a cotizatiilor sindicale si/sau a cotizatiilor la alte fonduri;

prime si ajutoare sociale;

penalizari;

retineri:

popriri, gestionate prin scadentare;

deduceri:

impozitul lunar;

impozitul pe venitul anual si celelalte informatii cuprinse in Declaratia informativa privind impozitul retinut la sursa
si castigurile/pierderile realizate, pe beneficiari de venit (Adeverinta de venit anual — in locul Declaratiei 205);
export de informatii pentru completarea Declaratiei lunare privind obligatiile de platd a contributiilor sociale,
impozitului pe venit §i evidenta nominala a persoanelor asigurate (Declaratia 112);

generarea formularului anual L153;

ofera posibilitatea introducerii a unor sume - prime la mai multi angajati printr-o singura comanda, calculandu-se
veniturile in functie de aceasta;

permite calculul automat al unei indexari salariale folosind criterii de filtrare pe sectie, fond de plata, centru de cost,
echipa, departament, cabinet:

generarea de note contabile si ordonantari cu salariile pentru preluarea automata in aplicatii financiare;

permite inregistrarea si gestionarea datelor despre angajati, astfel:

Informatii generale

date pasaportale: nume, prenume. CNP, data nastere, poza, adresa, date de contact;

date demografice: cetatenie, nationalitate, etnie, religie, nivel educatie, stare civila, stagiu militar, grad invaliditate,
limba principala. limba cunoscuta;

vechime munca, vechime unitate, vechime specialitate;

Informatii contract

numar contract, data contract, data inceperii activitatii. tip contract, durata contract. dati revenire in activitate. functie
declaratie fiscala, facilitati diverse;

suspendari:

detasari:

zile concedii de odihna pentru vechime, fidelitate, conditii de munca:

Informatii persoane in intretinere

tip relatie:

tip secundar relatie;

coasigurat;

perioada valabilitate;

Informatii conturi bancé: banca, cont IBAN pentru rest plata, popriri;
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Informatiiie cu privire la tip contract, asigurator, cabinet, sectie, departament. fond de plata, centru de cost, echipa.
functie se memoreaza automat pe fiecare perioada contabila evidentei datelor de salarizare — inregistreaza informatii
cu privire la datele de salarizare. inclusiv:

Informatii generale: validare calcul, chei diverse de verificare;

Informatii valori: calcul automat pontaj conform datelor introduse sau preluate din pontajele intocmite pe sectii.
calcul automat componentelor de salarizare si financiare;

evidentei legate de pontaj — inregistreaza informatii cu privire la timpul lucrat al angajatilor. inclusiv:

Informatii generale: definire program de lucru, setari drepturi pe locuri de munca:

Informatii valori: calcul automat al diferitilor timpi de lucru utilizati in evaluarea drepturilor salariale:

evidentei legate de prime — Deduceri — inregistreaza informatii despre primele si deducerile acordate / retinute
angajatilor:

Informatii generale: configurare grile pentru deduceri, scadentare pentru popriri:

Informatii valori: calcul automat deduceri de baza si suplimentare conform grilelor si detaliilor persoanelor in
intretinere. stoparea retinerii popririlor conform scadentarelor definite (procentuale, suma fixa):

evidentei balantei zilelor de concedii cu restantele din anii anteriori si data expirarii acestora:

evidentei concediilor — inregistreaza concediile, avand posibilitatea de calculare automata a zilelor de concediu,
facind diferenta intre data inceput si data sfarsit si luandu-se in calcul zilele libere sau sarbatorile legale, inclusiv:
Concediu de odihna: concedii de odihna pentru evenimente sau alte concedii diverse fira a diminua drepturile la
zilele de concediu de odihna conform contractului;

Concediu fara plata: diminuare automata a vechimii in munca si unitate pe perioada suspendarii contractului:
Concediu zile libere platite:

Concediu medical: introducerea tuturor datelor necesare declaratiei unice;

Exista criterii de verificare pentru a nu permite erori de introducere:

planificarii anuale a concediilor de odihna:

initializarii datelor personal si anume, introducerea unor date istorice despre angajat, necesare in calculul ulterior:
vizualizarii/listarii rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de utilizator. cu ajutorul setarii criteriilor
de filtrare, ordonare. grupare, clonare rapoarte, predefinire semnaturi.

In vederea asigurarii unui management eficient al activitatilor legate de salarizare, vor fi disponibile functionalitati
de raportare specifice care vor include, cel putin, posibilitatea de realizare a:

Statului de plata, cu optiuni de:

listare a statului de plata pe angajati:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa. Functie, Fond
de plata, Centru de cost, Perioada;

gruparea informatiilor din raport dupa urmitoarele criterii: Sectie. Compartiment. Cabinet. Echipa:

export in Excel pentru prelucrari ulterioare:

export diferente dintre seturile de date (initial — rectificativ);

Centralizatorului angajator, cu optiuni de:

listare a datoriilor totale ale unitatii la stat;

filtrare a raportului dupa Perioada;

Centralizatorului concediilor medicale. cu optiuni de:

listare a situatiei centralizate a concediilor medicale pe tipuri de concedii;

filtrare a raportului dupa Perioada;

grupare a raportului dupa tipul concediului medical:

export in Excel pentru raportari citre Casa de Sanatate;

Statul referitor la avans concediu de odihna. cu optiuni de:

listare a avansurilor de concedii de odihna, pe angajati;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat. Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipd, Functie, Fond
de plata. Centru de cost, Perioada:

gruparea informatiilor din raport dupd urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa. Fond de plati
Centru de cost:

£
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Centralizatorul referitor la concedii de odihna, cu optiuni de:

listare a situatiei centralizate a concediilor de odihna:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipa, Functie, Fond
de plata, Centru de cost, Perioada:

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa:

Centralizatorul referitor la drepturi si retineri, cu optiuni de:

listare a situatiei centralizata a statelor de plata — drepturi pana la brut si retineri de la brut la net:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie. Compartiment. Cabinet, Echipa, Functie, Fond
de plata, Centru de cost, Perioada;

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa:

Raportului referitor la concediile medicale, cu optiuni de:

vizualizare a detaliilor referitoare la calculul concediilor medicale, pe angajat:

Criteriul de filtrare folosit este Perioada:

Graficului de lucru, cu optiuni de:

vizualizare a graficului fiecarui angajat;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa. Fond de plata,
Centru de cost, Fel clasificare, Perioada:

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipa:

Foii colective de prezenta, cu optiuni de:

vizualizare a pontajului fiecarui angajat;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipa, Fond de plata,
Centru de cost, Fel clasificare, Perioada:

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa:

Raportului referitor la tichetele de masa, cu optiuni de:

vizualizare a numarului de tichete valorice care i se cuvin fiecarui angajat;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Functie, Fond
de plata, Centru de cost, Perioada;

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment. Cabinet, Echipa;

Raportului referitor la fluturasii de lichidare, cu optiuni de:

vizualizare a detaliilor referitoare la calculul detaliat al salariului fiecdrui angajat:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipa, Functie, Fond
de plata, Centru de cost, Perioada;

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa;

trimitere fluturagi pe email prin operatiuni bulk, accesarea documentului pdf de catre angajat din contul sau doar cu
ajutorul unei parole;

Raportului referitor la fluturasii de avans, cu optiuni de:

vizualizare a detaliilor privind calculul detaliat al avansului fiecdrui angajat;

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment. Cabinet. Echipa, Functie, Fond
de plata. Centru de cost. Perioada;

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa:
Centralizatorului privind avansurile, cu optiuni de:

listare a situatiei centralizata a statelor de plata pentru avans:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa. Functie. Fond de plata, Centru
de cost, Perioada;

gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa:
Centralizatorului referitor la viramentele in functie de echipe si/sau departamente, cu optiuni de:

listare a situatiei centralizata a cheltuielilor angajatorului pe echipe si/sau departamente:

filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Compartiment, Echipa, Functie, Perioada;

Centralizatorului referitor la functii, cu optiuni de:

listare a situatiei centralizate pe functii:
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o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Sectie. Compartiment, Cabinet, Echipa. Functie. Perioada;

o gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Functie:

» Listei cu detaliile referitoare la personal, cu optiuni de:

©  obtinere a informatiilor privind datele de personal ale angajatilor;

o filtrare a raportului dupad urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Functie, Fond de platd, Centru
de cost, Perioada. Tip contract, Grupa de munca;

o gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipa:

e Listei ce contine detalii salarizare, cu optiuni de:

o obtinere informatii detaliate privind toate componentele calcului lichidarii:

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Perioada:

©  gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa:
Listei referitoare la persoanele in intretinere, cu optiuni de:

o obtinere informatii privind persoanele aflate in intretinerea angajatilor:

o filtrare a raportului dupa urmétoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipa. Perioada:

o gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa;

e Listei retinerilor, cu optiuni de:

o obtinere informatii privind toate sumele retinute din salariul angajatilor;

o filtrare a raportului dupa urmitoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Perioada:

o gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet. Echipi:

¢ Rapoartelor sau borderourilor referitoare la banci, cu optiuni de:

o obtinere informatii privind avansul/lichidarea virata catre banci:

o generare in format electronic a fisierului care se transmite cétre banci :

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Perioada;

e Statului de functii, cu optiuni de:

o obtinere informatii privind toate sumele cuvenite angajatilor;

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Perioada, Functia:

o gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa. Functia;

e Statului de plata colaboratori, cu optiuni de:
listare a statului de plata pe angajatii colaboratori (conventii civile, membri CA etc.) :

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Nume angajat, Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Functie, Fond
de plata, Centru de cost, Perioada:

o gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa;

* Listei referitoare la detaliile personalului cu contract incheiat, cu optiuni de:

o obtinere informatii detaliate despre angajatii care si-au incheiat contractul cu unitatea:

o filtrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Perioada;
©  gruparea informatiilor din raport dupa urmatoarele criterii: Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa:
e Listei evolutiei incadrarii personalului. cu optiuni de:

o vizualizare a modificarilor situatiei angajatului pe o perioada in cadrul unitatii;

o utilizare a criteriilor de filtrare: angajat, luna de inceput, luna de sfarsit;

e Listei referitoare la angajatii iesiti din unitate, cu optiuni de:

o obtinere informatii despre angajatii iesiti din unitate;

o utilizare a criteriului de filtrare: perioada:

L

Listei referitoare la angajatii intrati in unitate, cu optiuni de:
o  obtinere informatii despre angajatii noi:
utilizare a criteriului de filtrare: perioada.

O

Pentru eficientizarea planificarii activitatii angajatilor si fructificarea pontajelor in calcul salarial, componenta va permite:
e introducerea planificarii activitatii salariatilor conform specificului locurilor de munca, sectii medicale sau locatii
administrative pentru perioada urmatoare perioadei curente de lucru cu tipurile de pontaje corespunzatoare: prezenta
normal, prezenta in doua, trei sau patru schimburi, concedii de odihna si assimilate, concedii medicale, alte pontaje
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diverse ce duc la calculul diferitelor sporuri nepermanente (spor de bloc operator, spor terapie intensive, spor BK,
spor HIV etc):

validarea, generarea si tiparirea planificarii activitatii de lucru pe locuri munca. sectii medicale sau locatii
administrative. Planificarea poate fi prevazuta cu data validarii graficului de lucru si data tiparii documentului;
transferul datelor planificarilor in pontaje. In cazul in care apar modificari fata de planificare acestea pot fi operate
in pontaje prin suprascrierea noilor date, zilnic sau pe interval calendaristic in cazul concediilor, cu posibilitatea
generarii si tiparii unui raport cu diferentele dintre cele doua seturi de date — planificare si pontaj:

generarea automata a prezentei zilelor lucratoare pe intregul interval al perioadei de lucru (luna) pentru categoriile
de personal cu activitate care nu au regim de lucru in schimburi;

verificarea rezultatelor datelor introduse, corectitudinea acestora. indeplinirea normei de lucru, respectarea repausului
dintre schimburi impus de lege, defalcarea activitatii in zile lucratoare si sarbatori legale pentru determinarea orelor
pentru plata a sporului de weekend si a orelor de garda simpla sau dubla, validarea la plata a sporului de tura/noapte
prin operatiuni de prevalidare sau validare:

cumularea, evidentierea si transferarea in perioada urmatoare a prezentei suplimentare (peste norma) pentru acordarea
de libere. Aceste solduri ale prezentei sa fie evidentiate in aplicatia de salarizare pentru informare prin rapoarte
specifice;

validarea foilor de prezenta (pontajelor) va asigura preluarea datelor in calcul salarial. Data validarii impreuna cu
data tiparii sunt consemnate in pontajul tiparit pentru transparenta fluxului informational. In cazul aparitiei necesitatii
unor corectii de ultim moment pontajul poate fi deblocat de catre personalul RUNOS si reimportat in urma actualizarii
datelor de pe locatii:

generarea in format PDF, semnarea electronica, tiparirea pentru arhivare fizica. dar si electronica in aplicatia de
salarizare (pdf, jpeg, gif);

alte operatiuni si drepturi de acces in operare. cum ar fi corectia soldurilor de prezenta, restrictionarea operarii in
perioada de dinaintea zilei curente si restrictionarea corectiei soldurilor;

Pentru optimizarea informarii, comunicarii si transferului de documente intre angajati si departamentul HR. componenta

trebuie sa permita:
inregistrarea in platforma in baza unui cont de email stocat in aplicatie si cnp-ul angajatului;
vizualizarea datelor contractuale si pasaportale. vechimea in munca si in unitate, salariile de baza si sporurile de care
beneficiaza, diverse facilitati:
vizualizarea concediilor efectuate in diferite perioade, vizualizarea balantei zilelor de concediu de odihna, data expirarii
acestora;
vizualizarea fluturasului e plata pe luna in curs si lunile din istoric;
vizualizarea planificarii activitatii pe luna urmatoare:
vizualizarea pontajelor pe luna curenta si lunile din istoric;
comunicare bidirectionala intre angajat si Serviciul Runos:
transfer de documente catre angajat (adeverinte, acte aditionale etc) si catre Serviciul RUNOS in vederea arhivarii
dosarului electronic (documente reemise a caror valabilitate a expirat, cereri spre aprobare, concedii medicale eliberate
etc).

2.28 Componenta ,,Securitatea datelor”

In vederea gestionarii unitare si centralizate a accesului si securitatii digitale a sistemului este imperios necesar ca
sistemul ofertat sa includa mecanisme si functionalitati care asigura confidentialitatea, integritatea si disponibilitatea
datelor.

Astfel. in vederea asigurarii integritatii, confidentialitatii si securitatii digitale a datelor si sistemelor., sistemul ofertat
trebuie sa indeplineasca minim urmatoarele cerinte privind limitarea accesului la date si de securitate la nivelul bazelor
de date, dupa cum urmeaza:

Limitarea accesului la date. prin configurarea si gestionarea eficienta a utilizatorilor si a grupurilor de utilizatori:
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autentificare securizata: accesul in aplicatie este permis doar prin intermediul contului de acces asociat fiecarui
utilizator din spital:

autorizare acces: fiecare operatie realizabila in cadrul aplicatiei este asociata cu un drept specific. ceea ce inseamna
c¢a doar utilizatorii cu drepturile corespunzatoare pot efectua operatiunile respective:

Jurnalizarea operatiilor: sunt inregistrate operatiunile esentiale efectuate de catre un utilizator, pastrand informatii
despre cine a efectuat operatia, cand s-a efectuat, de pe ce terminal si ce operatie a fost executata:

configurari de securitate: se vor putea implementa politici de securitate privind accesarea componentelor sistemului
informatic astfel:

impunerea unor criterii de complexitate a parolelor asociate conturilor de utilizator: minim 6 caractere, combinatie
litera mare, litera mica, cifra, caracter special;

expirarea parolelor la un interval predefinit (configurat la nivel general sau la nivel de utilizator);

mesaj de atentionare catre utilizator in caz de expirare parola (cu X zile inainte de expirare, interval configurabil);
blocarea automata a conturilor de utilizator la expirarea parolei:

blocarea automata a conturilor de utilizator la un anumit interval de inactivitate (daca nu exista conectari in ultimele
X zile, interval configurabil);

blocarea conturilor de utilizator la introducerea eronata a parolei in mod repetat (numarul de incercari poate fi
configurat la nivel general sau la nivel de utilizator):

deconectarea automata din sistem in caz de inactivitate (X minute - interval care poate fi stabilit la nivel general):
deblocarea conturilor de utilizator va putea fi realizata numai de catre administratorii sistemului (utilizatori care au
alocate drepturi de acces in acest sens);

toate actiunile de autentificare (reusita sau nereusita) vor fi memorate in cadrul procesului de jurnalizare (data, ora.
utilizator, denumire calculator etc.);

vor putea fi configurate restrictii privind posibilitatea de repetare (reutilizare) a unei parole utilizate in trecut (interval
configurabil la nivel general);

parolele vor fi memorate criptat in cadrul bazei de date;

utilizatorii vor avea posibilitatea de modificare la orice moment a parolei de acces:

sistemul informatic NU va permite conectarea fara cont de utilizator si parola asociata; nu vor putea fi utilizate conturi
de tip vizitator (guest).

configurare la nivel de utilizator: administratorul poate configura setérile la nivel individual pentru fiecare utilizator.
Aceasta include setarea nivelului de dificultate a parolei, accesul doar pe anumite statii, blocarea contului in cazul
unor incercdri gresite de acces, setarea de intervale de acces si expirarea contului in cazul inactivititii;

perspectiva accesului in aplicatie: accesul este permis numai utilizatorilor inregistrati si autorizati, care apartin unor
profile sau grupuri cu drepturi corespunzatoare. Aceasta ofera o securitate personalizata si eficientd in gestionarea
utilizatorilor si drepturilor.

Securitatea la nivelul bazelor de date

accesul la bazele de date trebuie restrictionat: astfel, pentru accesarea bazelor de date se va folosi un utilizator
Windows creat special in acest scop, insa pentru care vor fi restrictionate drepturile de accesare la nivel de domain-
controller, inclusiv dreptul de autentificare si conectare la nivel de sistem de operare. Prin utilizarea unei astfel de
arhitecturi logice se previne accesul neautorizat la baza de date in mod direct sau prin utilizarea unor utilitare
specifice. Ofertantii pot propune si alte arhitecturi logice sau modalitati de asigurare a securitatii datelor de un nivel
minim celui prezentat.

sistemele de gestionare a bazelor de date trebuie sa includa functionalitati de salvare automata a bazelor de date, la
intervale predefinite si in locatii prestabilite; astfel se va asigura posibilitatea de reconstituire a datelor si de repunere
in functiune a sistemelor in caz de incident.
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2.29 Componenta ,Interoperabilitate digitali”

Atunci cand se face referire la interoperabilitatea sistemelor informatice care ruleaza in cadrul unitatii sanitare trebuie

avut in vedere mediul de interconectare si interoperabilitate, dupa cum urmeaza:

e Mediul intern, care se refera la interconectarea si interoperabilitatea componentelor care functioneaza in interioriorul
spitalului.

La nivel intern se urmareste interconectarea si interoperabilitatea tuturor componentelor utilizate, cu beneficii
directe privind reducerea eforturilor de introducere si procesare a datelor, facilitarea accesului la datele de interes,
proceduralizarea si automatizarea fluxurilor de lucru, reducerea eforturilor de manipulare a documentelor in format
fizic. facilitarea si imbunatatirea comunicarii intre personalul unitatii, precum si a comunicarii cu pacientii,
cresterea nivelului de transparenta a activitatii etc.

®  Mediul extern, care se refera la interconectarea si interoperabilitatea componentelor utilizate in spital cu sistemele
informatice utilizate de alte unitati sanitare sau institutii.

Concret. la nivelul spitalului se urmaresc minim urmatoarele puncte:

- interconectarea si interoperabilitatea dintre sistemele interne de tip clinic cu platformele nationale pentru raportare
clinica (SIUL DES, PIAS, CEAS, Corona Forms, DRG, SER. SNVM etc.);

- interconectarea si interoperabilitatea dintre sistemele interne de tip clinic si platformele guvernamentale privind
registrele nationale de sanatate, cu urmatorii beneficiari directi: pacientii (persoanele inscrise in registre), medicii,
Ministerul Sanatatii:

- pregatirea sistemului pentru interoperabilitate cu alte institutii/unitati sanitare respectiv pentru integrare/consolidare
si replicare date.

2.30 Componenta Aplicatie mobili — Proceduri la patul pacientului

in contextul necesitatilor de acces la datele medicale direct de la patul pacientului, este identificata nevoia
implementarii unei extensii a sistemului informatic de spital (HIS), in vederea completirii de informatii in dosarul
medical direct de la patul pacientului, de pe dispozitive mobile de tip tableti.

Solutia va oferi posibilitatea de prescriere a medicatiei, a procedurilor si investigatiilor necesare, direct de la patul
pacientului, precum si introducerea de catre personalul medical a diverselor operatiuni desfasurate la patul
pacientului. Operatiunile vor putea fi introduse prin intermediul scanarii codurilor de bare sau prin alegerea din liste
/ nomenclatoare prestabilite, asigurand atat identificarea corecta a pacientului, cat si trasabilitatea fluxurilor de tip
administrare medicatie, consum materiale sanitare, recoltare probe biologice, efectuare proceduri etc.

Sistemul propus se va utiliza ca extindere a sistemului informatic existent in spital, asigurandu-se astfel
interoperabilitatea cu modulele deja implementate si transferul automat al fluxului de date. Aceasti extensie va oferi
un acces rapid si intuitiv la datele legate de evolutia pacientului. Toate operatiunile efectuate in cadrul aplicatiei
software vor fi regasite in fisa pacientului din baza de date unica la nivel de spital.

Cerinte non-functionale:

Pentru asigurarea eficientizérii fluxurilor de lucru, solutia informatica trebuie sa respecte standarde de performanta,

securitate, confidentialitate si fiabilitate de tipul:

e Utilizare pe dispozitive mobile de tip tableta. cu sisteme de operare Android sau iOS:

* Disponibilitate pentru descarcare si instalare prin magazinul de aplicatii aferent fiecirei platforme;

* Conexiune la serverul de date utilizand reteaua wireless sau reteaua unui operator de telefonie mobila (abonamente
de date mobile):

* Interfata grafica prietenoasa si usor de utilizat pentru personalul medical, non-IT;

* Interconectare si interoperabilitate cu sistemul informatic de tip HIS utilizat in spital. astfel incat sa poata fi accesate
toate datele pacientilor disponibile in cadrul acestui sistem:

e Transmitere bidirectionald a datelor pacientilor de la / catre cu sistemul informatic de tip HIS utilizat in spital,
asigurand un flux informational rapid si complet:
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Comunicarea si transferul de date intre sistemul informatic de baza §i componentele mobile/web vor fi criptate si
asigurate prin intermediul unui certificat SSL;

Toate meniurile, optiunile, ecranele si mesajele vor fi in limba romana; de asemenea, documentatia si materialele
pentru instruirea utilizatorilor finali vor fi in limba romana;

Solutia va include un mecanism de gestionare a utilizatorilor, de acordare a drepturilor de acces, de autentificare si
autorizare a accesului, prin intermediul unei aplicatii de securitate si control (pentru utilizatori si/sau grupuri de
utilizatori):

Solutia va permite autentificarea in cadrul aplicatiei exclusiv pe baza unui user si a unei parole, conferind drepturi de
utilizare in functie de nivelul de acces al utilizatorilor, in conformitate cu configurarile efectuate in aplicatia de
securitate §i control:

Din considerente de securitate si confidentialitate a informatiilor, dispozitivele mobile vor trebui autorizate pentru
utilizare:

Solutia va oferi posibilitatea configurarii, in caz de nevoie, ca doar primul dispozitiv care se conecteaza cu un anumit
utilizator sa poata face autentificarea pe acel utilizator; acest aspect este util in cazul in care este nevoie de o asociere
de tip unu la unu intre utilizatori si dispozitive:

Autentificarea si accesarea aplicatiei vor putea fi restrictionate, dupa nevoie, la reteaua spitalului. In cazul in care
restrictia este activa, dispozitivul va trebui sa fie conectat la reteaua spitalului pentru a putea folosi aplicatia;
Solutia va oferi capabilitati de inregistrare a activitatii si operatiunilor efectuate de catre utilizatori: cautare si
identificare a elementelor de interes cum ar fi: autentificarea in sistem, deconectarea din sistem, modificérile asupra
datelor, accesarea datelor etc;

Fluxul informational va respecta legislatia in vigoare privind protectia datelor cu caracter personal.

Cerinte functionale:
Pentru a optimiza procesele de lucru, solutia informatica trebuie sa includa functionalitati precum:

* Posibilitatea de a cauta pacientii dupa nume, numar foaie de observatie sau prin scanarea codului de bare de pe foaia
de observatie sau britara pacientului, pentru vizualizarea detaliilor acestuia sau inregistrarea diverselor operatiuni;

» Interfatd intuitiva pentru prescrierea medicatiei si pentru administrarea medicatiei. minimizand eroarea umana si
favorizand acuratetea informatiei;

* Prescrierea medicatiei pe file de condica direct de la patul pacientului, in timpul vizitei medicale;

* Condica va putea contine unul sau mai multi pacienti, afisati sub forma de lista, cu posibilitatea de vizualizare a
prescriptiilor de medicatie pentru fiecare pacient in parte;

e Condica va permite alegerea mai multor gestiuni din care s se realizeze prescrierea medicamentelor:

» Prescrierea medicatiei se va realiza prin selectarea produselor farmaceutice impreuna cu cantitatea necesara din lista
afisata sau prin preluarea din prescriptiile anterioare;

* Afisarea in timp real a situatiei stocurilor din farmacie, in vederea facilitarii prescriptiei de produse farmaceutice:

* Se va putea configura acceptarea prescrierilor de medicamente cu stoc indisponibil;

* Solutia va permite transmiterea electronica in farmacie a condicilor de medicatie prescrise prin intermediul
dispozitivelor mobile:

* Pentru medicatia prescrisa va exista posibilitatea de previzualizare, cu optiuni de stergere, inainte de transmiterea
electronica a condicii cétre farmacie;

* Administrarea medicatiei prescrise din aparatul de urgenta sau din stocul pacientului se va efectua cu dubla verificare
prin scanarea brétérii pacientului si a codului filei de comanda;

o in urma scandrii codului filei de comanda de pe bonul eliberat din farmacie, se va oferi utilizatorului posibilitatea de
selectie a medicamentelor regisite in stocul pacientului, in vederea administrarii. Cantitatea administrata se va selecta
in functie de cantitatea disponibila afisata. Medicamentele selectate vor fi ordonate si afisate pe un fond usor vizibil;

* Solutia va oferi si posibilitatea administrarii medicamentelor din stocul aparatului de urgentd de pe sectii.
Administrarea se va realiza prin selectarea aparatului si afisarea listei cu medicamentele aflate in stocul aparatului.
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Cantitatea administrata se va selecta in functie de cantitatea disponibila afisatd. Medicamentele selectate vor fi
ordonate si afisate pe un fond usor vizibil;

» Posibilitatea de descarcare a materialelor sanitare consumate pe pacient, cu regasirea ulterioard a acestora in decont;

* Prescrierea si efectuarea de proceduri pentru pacientii internati:

» Utilizatorii vor putea vizualiza si adauga proceduri aferente sectiei sau departamentului pe care se afld pacientul,
sortate pe grupe predefinite, cu alegerea numarului de proceduri. In lista alcatuita, procedurile selectate vor fi
ordonate si afisate pe un fond usor vizibil;

e Pentru operatiunile adaugate se va oferi posibilitatea previzualizarii acestora, cu optiuni precum modificarea duratei
in cazul procedurilor, stergerea celor selectate si adaugarea de noi operatiuni. Dupa salvarea operatiunilor, utilizatorul
va putea vizualiza lista celor addugate recent.

2.31 Componenta administrarea programarilor interne si a procedurilor efectuate pacientilor

Transformarea digitala a sistemelor de sanatate publica si asistentd medicald va consta in integrarea mijloacelor care
utilizeaza tehnologiile informatiei si comunicatiilor cu scopul prevenirii, diagnosticarii, tratamentului, monitorizarii si
gestionarii problemelor de sanatate si a stilurilor de viata cu impact asupra sanatatii. In sprijinul acestei necesitati,
unitatea medicald propune implementarea unei aplicatii destinate organizarii programului de lucru al tuturor resurselor
interne (medici, aparate, locatii etc), precum si gestiondrii programarilor pacientilor in cadrul spitalului.

Cerinte non-functionale:
Pentru asigurarea eficientizarii fluxurilor de lucru, solutia informatici trebuie si respecte standarde de
performanta, securitate, confidentialitate si fiabilitate de tipul:

e Interfata grafica prietenoasa si usor de utilizat pentru personalul medical, care si permita vizualizarea calendarelor
specifice programarilor pacientilor si programului medicilor;

* Interconectare si interoperabilitate cu sistemul informatic de tip HIS utilizat in spital. astfel incat sa poata fi accesate
datele disponibile in cadrul acestui sistem;

¢ Transmitere bidirectionald a datelor pacientilor de la / catre sistemul informatic de tip HIS utilizat la nivel de spital,
asigurand un flux informational rapid si complet;

e Comunicarea si transferul de date intre sistemul informatic de baza si componentele mobile/web vor fi criptate si
asigurate prin intermediul unui certificat SSL:

* Parolele existente in fisierele de configurare ale aplicatiei sa fie criptate, asigurand o inalta securitate:

* Toate meniurile, optiunile, ecranele si mesajele vor fi in limba roméana. De asemenea, documentatia si materialele
pentru instruirea utilizatorilor finali vor fi in limba romana;

*  Pentru utilizatorii straini, aplicatia va putea fi configurata si in limba engleza, cu modificarea meniurilor si sectiunilor
pentru a asigura un flux de lucru normal pentru vizualizare, adaugare si actualizare date:

® Solutia va include un mecanism de gestionare a utilizatorilor, de acordare a drepturilor de acces, de autentificare si
autorizare a accesului, prin intermediul unei aplicatii de securitate si control (pentru utilizatori si/sau grupuri de
utilizatori);

* Solutia va permite autentificarea in cadrul aplicaiei exclusiv pe baza unui user si a unei parole, conferind drepturi de
utilizare in functie de nivelul de acces al utilizatorilor, in conformitate cu configurérile efectuate in aplicatia de
securitate si control;

* Solutia va oferi capabilitati de inregistrare a activititii si operatiunilor efectuate de catre utilizatori; cautare si
identificare a elementelor de interes cum ar fi: autentificarea in sistem, deconectarea din sistem. modificarile asupra
datelor, accesarea datelor etc:

* Fluxul informational va respecta legislatia in vigoare privind protectia datelor cu caracter personal.
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Cerinte functionale:

Solutia informatica trebuie sa asigure functionalitati de tipul:

Aplicatia trebuie sa permita stabilirea unor responsabilitati clare, prin acordarea drepturilor specifice, pentru toti cei
implicati in sistem si identificarea rapida a responsabililor pentru orice manevra efectuata in cadrul sistemului;
Produsul software ofertat trebuie sa fie un sistem multi-user. client-server, de informatizare, automatizare si
management a programdrilor efectuate in departamentele dintr-o unitate medicala. In acest fel trebuie sa asigure o
imagine de ansamblu asupra programarilor la nivel de pacient, personal medical sau locatii:

Solutia achizitionata trebuie sa asigure integrare cu platforma online pentru a facilita fluxurile de programare a
pacientilor pentru consultatii de specialitate sau investigatii paraclinice:

Sistemul trebuie sa permita gestionarea fluxului de definire de programdri pentru pacienti, facilitind si automatizand
procesul complex al sincronizarii programelor de lucru al personalului medical cu disponibilitatea pacientilor in
functie de permisiunile de acces:

Pentru definirea programarilor pacientilor pentru consultatii sau investigatii medicale trebuie si se permiti
configurari la nivel de departament si specialitate, definite in structura spitalului:

Aplicatia sa permité definirea programului de lucru al medicilor si locatiilor destinate investigatiilor medicale;
Pentru definirea orarelor disponibile ale medicilor in vederea programarii pacientilor, pentru reducerea timpului
alocat operatiunilor administrative, utilizatorul trebuie sd aiba optiuni de duplicare a orarelor existente;

Pentru eficientizarea fluxurilor de lucru la nivelul spitalului, aplicatia trebuie s permita adaugarea programului mai
multor medici sau locatii pentru investigatii ce apartin aceluiasi departament, simultan, in cadrul unei singure
operatiuni. In acest mod se va reduce timpul pentru configurarea orarului departamentelor unitatii medicale;
Utilizatorii sd aibé posibilitatea definirii orarului cu excluderea sarbatorilor legale. Aceasta functionalitate sa permita
blocarea automata a zilelor libere din anul pe care se defineste orarul, fird a fi nevoie ca acestea sa fie selectate de
utilizator:

Aplicatia trebuie sa dispuna de o interfata tip calendar cu programul medicilor din unitatea medicala si programarile
efectuate in orarul predefinit al acestora (orarul de lucru si durata procedurilor realizate), pe sloturi;

Pentru a gasi un interval orar potrivit unui serviciu medical sa se poata verifica disponibilitatea programului medicilor
sau locatiilor prin vizualizarea sub multiple forme a calendarului precum lunar, saptimanal. tip agenda:

Pentru a reduce timpul de identificare a intervalelor disponibile unei programari, utilizatorul sa poata cauta locurile
libere pe un interval de timp, in functie de departament. In urma cautarii sa se poata selecta direct intervalul orar
convenabil si sa se adauge programarea pacientului. In acest fel s se poata gestiona fluxul de definire a programarilor
prin selectarea intervalului orar dorit, a departamentului si durata programarii;

Platforma informatica trebuie sa ofere cadrelor medicale posibilitatea realizarii fluxului programarilor pentru
consultatii, investigatii sau alte proceduri atét pacientilor existenti in baza de date a spitalului cét si pacientilor noi:
In cazul inregistrérii unui pacient nou. utilizatorul si aiba posibilitatea de completare a datelor personale ale acestuia
de tipul nume, prenume, telefon, e-mail;

Pentru cautarea unui pacient existent in baza de date a spitalului, utilizatorul sa-1 poata identifica dupa nume,
prenume, CNP, foaie de observatie, numar de telefon:

in momentul credrii unei programari, sa se poata selecta intervalul orar specific tipului de programare. Totodata,
pacientului sd i se poatd adduga diverse proceduri sau servicii medicale pe care sa le efectueze in momentul
programarii;

Daca durata procedurilor selectate depaseste durata intervalului orar ales pentru crearea programdrii, aplicatia sa
genereze un mesaj de atentionare. Pentru evitarea unui flux aglomerat si decalarii programarilor, aplicatia si poata
calcula si modifica automat intervalul orar al programarii pacientului in functie de procedurile selectate;

In scopul unui flux informational complet, in momentul credrii programarii, personalul medical responsabil si aiba
posibilitatea sa completeze date despre trimiterea medicala precum serie si numir bilet;

Utilizatorul si poata consemna nivelul de prioritizare a programrii in functie de urgenta pacientului si anamneza
pacientului sau informatii suplimentare importante;

Aplicatia sa permita posibilitatea de alocare a drepturilor de validare a programarilor din perspectiva medicului la
care se va efectua consultatia/investigatia pacientului:
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Aplicatia trebuie sa permita preluarea unui pacient existent intr-o lista de asteptare si adaugarea unei programari
conform detaliilor mentionate in listd pentru care sa se poata preselecta si procedurile salvate in lista de asteptare.
Pacientul si poata fi adiugat pe calendar direct prin drag&drop:

Pentru reducerea timpului de identificare a programarilor, utilizatorul sa aiba posibilitatea de cautare folosindu-se de
diferite criterii de filtrare si sortare precum starea programarii si gradul de urgenta. Astfel, personalul medical poate
identifica pacientii in asteptare, sositi. absenti sau anulati:

Utilizatorii platformei trebuie sa aiba posibilitatea de a adduga. pe un anumit pacient, o serie de programiri intr-o
singura operatiune. Aplicatia trebuie sa permita selectarea numarului total de programari, a perioadei si intervalului
orar asociat fiecarei programari dar si existenta de variante rapide precum recursivitate programdri in zile consecutive,
programarea la aceeasi ora, repetitivitate la 0 anumita perioada de timp:

Aplicatia sa permitd blocarea/deblocarea unor sloturi de programari in cazul in care medicul este indisponibil si
marcarea automata a tuturor porgramarilor din perioada intervalului sloturilor blocate;

In urma blocarii unui slot sa fie posibila mutarea programarilor marcate intr-o sectiune dedicata reprogramarii.
Aplicatia sd permita accesarea acestei liste cu posibilitatea vizualizarii tuturor pacientilor care se regasesc in sectiunea
dedicata reprogramarilor;

Pentru a nu omite reprogramarea unui pacient, aplicatia sd contorizeze pacientii care se regasesc in lista de
reprogramdri si numarul acestora sa fie afisat in interfata:

Utilizatorii sa poata reprograma pacientii din aceasta lista prin selectarea cu drag&drop pe intervalul ales, la fel ca in
cazul programarilor pacientilor din lista de asteptare:

In scopul simplificarii fluxului de lucru al programarilor, utilizatorul sa aiba posibilitatea de anulare si modificare a
unei programari neefectuate sau mutarea acesteia, prin functia drag&drop. pe un alt interval orar;

Utilizatorii sa poata vizualiza lista pacientilor internati/consultati intr-o anumitd perioadd de timp in unitatea
medicala. Totodata, in cazul in care se doreste vizualizarea datelor unui anumit pacient si procedurile pentru care a
fost realizata programarea, acesta sa poata fi ciutat folosind diverse criterii de sortare si filtrare precum nume,
prenume. CNP, foaie de observatie;

Utilizatorii platformei trebuie sa aiba posibilitatea de programare, vizualizare si gestionare a procedurilor pentru care
se doreste programarea unui pacient de citre medici:

Aplicatia sd permitd posibilitatea de a efectua programarea procedurilor pacientilor in acelasi timp cu alocarea
locatiilor disponibile in cadrul unitatii medicale si a personalului disponibil pentru efectuarea serviciului medical:
Sa fie posibild vizualizarea calendarului pacientului in paralel cu calendarul locatiilor unde se vor programa
procedurile i posibilitatea tiparirii calendarului cu procedurile pacientului pentru informarea cu privire la perioada
efectudrii acestora;

Platforma sa ii permita utilizatorului sa acceseze o listd de asteptare in care si regiseasca pacientii care au nevoie de
efectuarea unor servicii medicale insa nu exista disponibilitate pentru realizarea unei programari:

Lista de asteptare sd poata fi accesata de utilizator si sa fie permisd modificarea acesteia. in cadrul listei, personalul
medical sa poata vizualiza pacientii inscrisi si sa aiba posibilitatea de adaugare de noi pacienti;

Pentru reducerea timpului de identificare a pacientilor din lista de asteptare, utilizatorii sa poata aplica diferite filtre
de cautare in functie de perioada prezentdrii, datele personale, starea pacientului in spital (internat, programat,
examinat etc.);

Pentru calitatea serviciilor medicale aplicatia sa permita cadrelor medicale vizualizarea detaliilor medicale de tip
diagnostic si proceduri ale pacientilor din lista de asteptare. Aceste informatii pot influenta alegerea intervalului orar
conform tipului de programare afisat in detaliile pacientului din lista de asteptare:

Cadrele medicale sa poata vizualiza calendarul programarilor pacientilor, in functie de drepturile fiecarui utilizator.
Se vor putea vizualiza detaliile care au fost completate aferente programarilor (perioada, tipul programarii, medic,
departament), statusul acestora. de citre cine si cand au fost adiugate si modificate:

Pentru informarea in legatura cu detaliile programirii pacientului. platforma sa dispuna de un sistem de alertare
(SMS/e-mail, pe baza unor configurari initiale din sistem) pentru adiugarea, anularea si/sau modificarea unei
programari;

Pentru o bund organizare a fluxului programarilor din spital, personalul responsabil cu organizarea programarilor sa
aiba posibilitatea de a opta asupra perioadei in care si se transmita notificarea cu data si ora programarii:
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= Pentru pacientii programati sa existe posibilitatea de consemnare, in detaliile programarii, a confirmarii acesteia dupa
contactarea pacientului de catre personalul medical responsabil; La nevoie, sa fie posibild si trimiterea unui SMS/e-
mail in momentul confirmarii unei programari:

e Trimiterea de notificari pacientilor privind detaliile programarii sau modificarea acestora sa poata fi particularizata
in functie de fiecare departament:

e Pentru exploatarea facila a sistemului si extragerea informatiilor inregistrate, sistemul trebuie sa puna la dispozitia
utilizatorilor un mecanism de gestionare a rapoartelor precum si posibilitatea configurérii acestora. Aceste rapoarte
sa poata fi exportate in format PDF, Excel:

¢ Pentru o buna organizare a fluxului de lucru la nivel de unitate medicala, aplicatia trebuie sa limiteze drepturilor de
acces ale utilizatorilor la sectiunile specifice departamentului de care apartin.

2.32. Componenta Sistem mobil de verificare i decomisionare medicamente

Institutiile medicale au obligatia legald de a verifica si/sau decomisiona medicamente serializate prin
interoperabilitatea cu Sistemului National de Verificare a Medicamentelor (SNVM), conform Regulamentului Delegat
(UE) 2016/161 al Comisiei din 2 octombrie 2015 de completare a Directivei 2001/83/CE a Parlamentului European si a
Consiliului prin stabilirea de norme detaliate pentru elementele de siguranta care apar pe ambalajul medicamentelor de uz
uman.

Avand in vedere volumul medicamentelor care fac obiectul legislatiei amintite, resursele umane si logistice
disponibile, precum si eforturile insemnate de manipulare a medicamentelor, la nivelul spitalului a fost identificata
necesitatea de utilizare a unei aplicatii mobile care va permite verificarea si decomisionarea medicatiei din orice locatie,
inclusiv din locatiile de depozitare.

Cerinte non-functionale:

Pentru asigurarea eficientizarii fluxurilor de lucru, solutia informatica trebuie sa respecte standarde de performanta,

securitate, confidentialitate si fiabilitate de tipul:

e Aplicatia trebuie sa ruleze pe dispozitive dedicate, cu cititor coduri de bare incorporat (ex.: Zebra TC25 sau
echivalent);

e Conexiune la serverul de date utilizind reteaua wireless sau reteaua unui operator de telefonie mobila (abonamente
de date mobile);

e Interfata grafica prietenoasa si usor de utilizat pentru personalul medical, non-1T;

* Aplicatia va fi interconectata si interoperabild cu Sistemul National de Verificare si Serializare a Medicamentelor
(SNVM), precum si cu sistemul de gestiune a stocurilor de medicamente care functioneaza in cadrul spitalului;

* Aplicatia trebuie si fie interconectata si interoperabila atat cu platforma SNVM, cit si cu sistemul informatic existent
in spital, in sensul gestionarii unitare a utilizatorilor de aplicatie, a jurnalizarii operatiunilor si a asigurrii trasabilitatii
medicamentelor de la momentul receptiei i pana la momentul consumului;

* Toate meniurile, optiunile. ecranele si mesajele vor fi in limba romani; de asemenea, documentatia si materialele
pentru instruirea utilizatorilor finali vor fi in limba romana;

* Solutia va include un mecanism de gestionare a utilizatorilor, de acordare a drepturilor de acces, de autentificare si
autorizare a accesului, prin intermediul unei aplicatii de securitate si control (pentru utilizatori si/sau grupuri de
utilizatori);
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Solutia va permite autentificarea in cadrul aplicatiei exclusiv pe baza unui user i a unei parole, conferind drepturi de
utilizare in functie de nivelul de acces al utilizatorilor, in conformitate cu configuririle efectuate in aplicatia de
securitate si control;

Accesarea datelor trebuie sa fie realizata numai de catre utilizatori autentificati si autorizati;

Solutia va oferi capabilitati de inregistrare a activitatii $i operatiunilor efectuate de catre utilizatori: cdutare si
identificare a elementelor de interes cum ar fi: autentificarea in sistem, deconectarea din sistem, modificarile asupra
datelor. accesarea datelor etc:

Fluxul informational va respecta legislatia in vigoare privind protectia datelor cu caracter personal.

Cerinte functionale:

Sistemul trebuie sd permita indeplinirea obligatiei legale a unitatilor medicale de a verifica si/sau decomisiona
medicamente serializate prin interoperabilitatea cu Sistemului National de Verificare a Medicamentelor (SNVM),
conform Regulamentului Delegat (UE) 2016/161 al Comisiei din 2 octombrie 2015 de completare a Directivei
2001/83/CE a Parlamentului European si a Consiliului prin stabilirea de norme detaliate pentru elementele de
siguranta care apar pe ambalajul medicamentelor de uz uman.

Aplicatia trebuie sa ofere posibilitatea realizarii verificirii produselor farmaceutice pe platforma Sistemului National
de Verificare al Medicamentelor (SNVM) prin scanarea codului de bare existent pe ambalaj la momentul receptiei;
in interfata aplicatiei trebuie si fie afisate informatii despre medicamentul scanat, GTIN, Lot, Data expirare, Serial
number, precum si Status SNVM:

Aplicatia trebuie sd ofere posibilitatea realizarii decomisionarii produselor farmaceutice prin scanarea codului de
bare existent pe ambalaj la momentul consumului sau la iesirea din stoc;

Sistemul trebuie sa permita efectuarea operatiunilor de verificare si decomisionare in timp real;

Sistemul trebuie s permita sa distribuirea parametrilor afisati la scanare (ex. prin email).

Digitalizarea planului de ingrijire al pacientului

Implementarea unei aplicatii de tip plan de ingrijire este imperios necesard pentru a indeplini toate aspectele
legislative, precum si pentru a facilita ingrijirea corespunzatoare si corectd a pacientului, a inregistra si cuantifica
nivelul de ingrijire acordat, a asigura continuitatea planificata a ingrijirilor pentru pacienti.

Documentarea procesului de ingrijire al pacientului este o parte cruciald a asistentei medicale si a ingrijirii
pacientilor. Acest proces implica inregistrarea detaliatd a tuturor aspectelor relevante ale ingrijirii i tratamentului
oferit pacientului. Documentarea precisa si completd nu numai ¢a sustine comunicarea eficienta intre membrii
echipei medicale, ci si asigura furnizarea de ingrijire corespunzatoare si documentarea corecti a istoricului medical
al pacientului.

Cerinte generale:

Un plan de ingrijire eficient trebuie sa fie adaptat la nevoile individuale ale pacientului si si aiba in vedere
starea sa de sanatate, atingand aspecte precum:
sprijinirea personalului medical pentru a gestiona usor datele despre ingrijirea pacientilor internati;
sprijinirea personalul medical in luarea unor decizii rapide si corecte privind acordarea asistentei medicale;
stabilirea prioritatilor in functie de gravitatea si urgenta problemelor identificate in evaluarea pacientului;
asistarea personalului medical in decizia privind evolutia / starea pacientului, informatia fiind preluata si afisata in
sistem in timp real.

Cerinte tehnice specifice:

Aplicatia se va utiliza ca extindere a sistemului informatic de tip HIS existent in spital, asigurandu-se astfel
interoperabilitatea cu modulele deja implementate. Toate operatiunile efectuate in cadrul aplicatiei software vor fi
regasite in fisa pacientului din baza de date unica la nivel de spital.
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Accesul in aplicatie sa se realizeze doar in urma autentificarii utilizatorilor cu credentialele proprii. respectand
politicile de securitate recomandate.

Stabilirea unor responsabilitati clare, prin acordarea drepturilor specifice, pentru toti cei implicati in sistem si
identificarea rapida a responsabililor pentru orice manevra efectuata in cadrul sistemului.

Pentru realizarea unui plan de ingrijire corespunzator, sistemul trebuie sd asigure o interfata intuitiva si interactiva
astfel incat introducerea si selectarea datelor sa se efectueze cat mai usor cu scopul eficientizarii fluxului de lucru.

Solutia informatica trebuie sa fie configurabila, permitand afisarea datelor in format tabelar si/sau grafic, asigurand
vizualizarea acestora intr-o forma structuratd, la nivel sintetic, centralizat la nivelul sectiei sau in mod analitic.
defalcate in functie de criterii precum: medici, grad de urgenta, starea pacientilor in unitatea medicala (internat sau
externat).

Utilizatorii sa aiba posibilitatea de vizualizare a pacientilor in functie de sectie..

Pentru identificarea rapida a pacientilor, personalul medical si poatd efectua cautarea dupa numirul foii de
observatie.

Toate informatiile sa fie afisate in timp real. existand posibilitatea de a inregistra nivelul de ingrijire acordat si
asigurand continuitatea planificata a ingrijirilor in siguranta a pacientilor.

Sa existe posibilitatea de evaluare a modificarilor in starea de sandtate a pacientului (evaluare continui) ce include:
evaluarea detaliatd a nevoilor fundamentale care se referd la problema actuald sau potentialdi a pacientului,
examinarea fizica, observarea si inregistrarea informatiilor subiective si obiective.

Utilizatorii s aiba posibilitatea sa completeze, pentru fiecare pacient, activititile medicale aferente asigurarii
gradului optim de sénatate in urma determinarii nivelul de dependent al pacientului.

Utilizatorii sd poata configura evaluarile necesare in functie de specificul sectiei. Totodata, aplicatia sd nu permita
selectarea unui criteriu de evaluare unui pacient a carui varsta nu se incadreaza in domeniul de varsta potrivit acelei
evaluari;

Aplicatia va oferi posibilitatea inregistrarii zilnice, pentru fiecare pacient si pentru fiecare din cele 14 nevoi
fundamentale, a diversilor parametri ce ilustreaza gradul de dependenta si starea de sanatate a pacientului, a
obiectivelor de ingrijire, a diagnosticelor de ingrijire, a interventiilor necesare rezultate din acestea. atit cele facute
de asistent sau de infirmier cét si cele delegate, a diverselor evaluiri ale dependentei, precum si a actiunilor de
educatie pentru sanatate.

Datele de mai sus vor putea fi inregistrate pe fiecare tura de personal in parte.
Personalul medical sd aiba posibilitatea de configurare a unor intervale pentru programele organizate pe ture.

Aplicatia s aiba posibilitatea configurarii de diverse evaluari de risc (risc durere, risc escara, risc cadere s.a), de stare
sau alte evaluari, conform specificului fiecirei sectii.

Aplicatia sa prezinte posibilitatea inregistrarii unui sumar de informatii si recomandari de ingrijire utile pacientului
si insotitorilor acestuia dupa externare.

Nivelul de dependenta al pacientului, in functie de punctele alocate pentru fiecare nevoie identificata, sa fie calculat
automat, cu posibilitatea afisarii unei legende pentru interpretarea gradului de dependenta conform legislatiei in
vigoare.

Aplicatia trebuie sa ofere posibilitatea de inregistrare a informatiilor relevante cu privire la plagile dezvoltate de
pacient, consemnand detalii privind aspectul acesteia precum si localizarea.
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Ca modalitate de monitorizare si preventie, personalul medical sa poata evalua riscurile aparitiei durerii sau escarelor
prin completarea de informatii corespunzitoare determindrii valorilor de risc precum factori de ameliorare/agravare,
localizarea durerii, tipului de tegument si starea neurologica in cazul escarelor.

Aplicatia sa permita utilizatorilor completarea recomandarilor la externare cu privire la administrarea tratamentului,
regimul de masa si stilul de viata pe care trebuie sa-1 urmeze pacientul. Avand in vedere importanta imbunatatirii
starii de sanatate, aplicatia trebuie sa permita tiparirea unei fise pentru educatia pacientului.

Aplicatia sa permita utilizatorilor vizualizarea si tiparirea unei fise cu rezumatul starii pacientului si nevoilor acestuia.

in scopul transmiterii de documente privind ingrijirea pacientului, aplicatia sa poata exporta si tipari fisa planului de
ingrijire si alte diverse fise configurate la nivel de sectie si utilizator.

Pentru simplificarea procesului elaborarii planului de ingrijire si pentru reducerea timpului de completare a
informatiilor, sa existe posibilitatea de copiere a datelor ce reprezintd nevoile fundamentale ale pacientului de pe o
zi pe alta, cu operarea modificarilor necesare (daca e cazul).

2.34. Componenta Management Utilizatori si Securitate digitala

Cerinte privind securitatea sistemului si a datelor

In vederea gestionarii unitare si centralizate a accesului si securitatii digitale a datelor, sistemul informatic trebuie sa
includd mecanisme si functionalitati care asigura confidentialitatea, integritatea si disponibilitatea datelor.

Astfel. sistemul trebuie sa indeplineasca cerintele privind limitarea accesului la date si cerintele de securitate la nivelul
bazelor de date, dupa cum urmeaza:

o

Limitarea accesului la date se va asigura prin configurarea si gestionarea eficienta a utilizatorilor si a grupurilor de
utilizatori:

autentificare securizatd: accesul in aplicatie va fi permis doar prin intermediul contului de acces asociat fiecarui
utilizator; autentificarea utilizatorilor se va efectua prin intermediul unor mijloace de identificare electronici de nivel
de asigurare cel putin substantial, asa cum acestea sunt definite de Regulamentul (UE) 2014/910;

autorizare acces: fiecare operatiune realizabila in cadrul aplicatiei este asociata cu un drept specific, ceea ce inseamna
ca doar utilizatorii cu drepturile corespunzitoare pot efectua operatiunile respective:;

Jurnalizarea operatiunilor: sunt inregistrate operatiunile esentiale efectuate de catre un utilizator, pastrand informatii

despre cine a efectuat operatiunea, cand s-a efectuat, de pe ce terminal si ce operatiune a fost executati;
administratorii sistemului vor avea la dispozitie rapoarte sau mecanisme de analizi a inregistrarilor privind
jurnalizarea operatiunilor:

configurare la nivel de utilizator: administratorul poate configura setérile la nivel individual pentru fiecare utilizator.
Aceasta include setarea nivelului de dificultate a parolei, accesul doar pe anumite statii de lucru, blocarea contului in
cazul unor incercdri gresite de acces, setarea de intervale de acces si expirarea contului in cazul inactivitatii pentru o
perioada (interval) prestabilita:

perspectiva accesului in aplicafie: accesul este permis numai utilizatorilor inregistrati si autorizati, care apartin unor
profile sau grupuri cu drepturi corespunzitoare. Aceastd modalitatea de gestionare a utilizatorilor, drepturilor,
grupurilor de utilizatori si a profilelor de utilizatori va oferi o securitate personalizata si eficientd in gestionarea
utilizatorilor si drepturilor;

confidentialitatea datelor: accesarea datelor se va face astfel incét se va asigura confidentialitatea acestora;
criptarea datelor: transferul datelor intre terminalele de lucru trebuie sa se faca securizat, datele fiind criptate de la
un capat la altul (End-to-end Encryption);

Securitatea la nivelul bazelor de date

accesul la bazele de date se va realiza intr-un mod reglementat si controlat: astfel, pentru accesarea bazelor de date
se va folosi un utilizator Windows creat special in acest scop. insa pentru care vor fi restrictionate drepturile de
accesare la nivel de domain-controller, inclusiv dreptul de autentificare si conectare la nivel de sistem de operare.
Prin utilizarea unei astfel de arhitecturi logice se previne accesul neautorizat la baza de date in mod direct sau prin
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utilizarea unor utilitare specifice; pot fi propuse solutii alternative care vor asigura acelasi nivel de securitate pentru
accesarea bazelor de date:
sistemele de gestionare a bazelor de date trebuie sa includa functionalitati de salvare automata a bazelor de date, la
intervale predefinite si in locatii prestabilite; astfel se va asigura posibilitatea de reconstituire a datelor si de repunere
in functiune a sistemului in caz de incident.

3. Functionalitafi solicitate a fi demonstrate de citre aplicatiile software ofertate

Pentru a verifica conformitatea ofertelor §i pentru a verifica capacitatea ofertantilor de a livra solutia de digitalizare

conform cerintelor din caietul de sarcini, Autoritatea Contractanta solicitd prezentarea in cadrul ofertei depuse a unei

sesiuni demonstrative la sediul autoritatii contractante sau ONLINE, a functionalitatilor solicitate, conform grilei de

functionalitati de mai jos:

Introducere si vizualizare date
pasaportale si medicale
pacient ambulator -
componenta Ambulatoriu de

specialitate

Nr. | Functionalitate demonstrata | Criteriu de validare
| ] [nregistrare consum e Inregistrarea consumului de medicamente si a materialelor sanitare in cadrul
medicamente, proceduri departamentelor de tip UPU, CPU, cameri de garda;
medicale. cereri de medicatie, | o fnregistrarea procedurilor medicale prescrise si a efectudrilor acestora, cu detaliile
investigatii laborator — aferente in cadrul departamentelor de tip UPU, CPU, camera de garda;
' componenta ¢ Introducerea cererilor de medicamente si a cererilor de investigatii de laborator in
UPU/CPU/Camera de garda cadrul departamentelor de tip UPU, CPU, camera de garda:
-

e Cautarea si regasirea pacientului (daca a fost inregistrat anterior in sistem) cu
posibilitatea actualizarii datelor acestuia. daca ele s-au modificat fatd de momentul
inregistrarii

e Verificarea calitatii de asigurat in platforma PIAS;

¢ Semnarea serviciilor medicale efectuate folosind cardul electronic de sinitate,

¢ Introducerea retetelor electronice si a formularelor terapeutice specifice sistemului
SIPE:

e [nregistrarea si tiparirea concediilor medicale:

e Incéarcarea si validarea serviciilor medicale efectuate pe platforma PIAS:

L

Introducere si vizualizare date
pasaportale s1 medicale
pacient spitalizat -

componenta Birou Internari

e inregistrarea pacientului la prima prezentare in institutia medicala; inregistrarea
pacientului va fi unica in cadrul sistemului: introducerea in sistem si actualizarea
in functie de situatie, a datelor demografice ale pacientului (date personale, data
nasterii, sex, cetatenie, date de contact, grup sangvin, RH, alergii, boli cronice
s.a.m.d.);

o inregistrarea datelor pasaportale ale pacientului se va putea realiza atat prin
introducerea manuald, cat si prin preluarea informatiilor de la un cititor de card de

sanatate sau de la un cititor de carte de identitate:
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e Generarea unui numar de inregistrare unic pentru foaia de observatie la nivel
an.care ulterior si fie folosit ca principal criteriu de identificare si raportare a
cazului;

e Internarea pacientilor pe medici, sectie, salon si pat:

e Generarea §i tiparirea unei bratari pentru fiecare pacient inregistrat in sistem,

continand detaliile necesare identificirii acestuia:

Utilizare sistem de informare
apartinatori — componenta

SMS apartinatori

e instiintarea apartindtorilor prin SMS si/sau email privind detaliile de internare ale
pacientilor:

e Utilizatorii sa aiba posibilitatea de cautare a pacientului in sectie cu posibilitatea
vizualizarii datelor personale §i medicale specifice episodului de internare:

e Pentru fiecare pacient internat sa se genereze un cod unic asociat acestuia care sa
poata fi transmis automat apartinatorilor in maxim 2 ore de la internare;

® Pentru un flux informational complet, utilizatorii si aiba posibilitatea de vizualizare
in interfata, alaturi de nume, prenume, medic curant, a codului unic al pacientului;

e Interfata sd permita introducerea informatiilor despre apartinitor precum si
configurarea fluxului de instiintare a acestuia:

® Sa existe posibilitatea de generare si tiparire a unui raport care si prezinte lista si

status-ul mesajelor transmise:

Gestionarea informatiilor
legate de pacient pe durata
interndrii sale — componenta

Sectii

* Afigarea listei pacientilor internati pe sectii, dupa selectarea unei sectii;

* Gestionarea activititii zilnice pe sectii (regim alimentar, paturi, medici);

* Scanarea codului de bare asociat foii de observatie sau bratarii pacientului (tiparita
la internarea acestuia) pentru o identificare rapidi a pacientului;

* Gestionarea transferurilor din / in alte sectii ale spitalului cu mentionarea sectiei si
medicului de la / la care se transfera pacientul, data si ora transferului, diagnosticul
de transfer, regimul alimentar si cu generarea foii de transfer:

e inregistrarea procedurilor medicale prescrise si efectuate, cu posibilitatea
consemnarii cadrului medical care realizeazi procedura si durata acesteia;

® Transmiterea cétre farmacie a cererilor de medicatie prescrise de catre medic pentru

fiecare pacient sau aparat de urgenta:

Management informatii
pacient pe perioada ingrijirii
sale in cadrul ATI —

componenta ATI

e Introducerea si raportarea datelor necesare programului AP-ATI:

® Introducerea datelor specifice monitorizarii pacientilor in ATI (scor Omega,
Carmeli,Apache etc.)

* posibilitatea de evidentiere in lista de pacienti aflati cu culori diferite in functie de
anumite criterii (de ex. a pacientilor de sex feminin si masculin, a insotitorilor, a
pacientilor decedati.PNS etc.);

® Introducerea i urmarirea parametrilor vitali, prin afisarea grafici sau tabelara a

evolutiel acestora;
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o Inregistrarea procedurilor medicale prescrise si efectuate (la nivel individual sau la
nivel de sectie), detalii: ore ventilatie etc.;

® Monitorizarea stocurilor de medicamente si materiale din aparatul sectiei;

e inregistrarea la nivel de pacient a solicitarilor pentru transportul cu ambulanta

pentru investigatii sau consulturi interdisciplinare;

Gestiunea informatiilor legate
de activitatea in blocul
operator — componenta Bloc

Operator

.e Inregistrarea pacientilor in blocul operator:
¢ Gestionarea activitatii zilnice din blocul operator (interventii efectuate, durata
interventiei, personal medical participant, documente, materiale si medicamente
consumate s.a.m.d.);
e Inregistrarea procedurilor medicale efectuate;
o Inregistrarea si tiparirea protocolului operator;
e Introducerea solicitarilor de interventii chirurgicale si vizualizarea datei la care a
fost programata interventia chirurgicala:
¢ Evidentierea medicului operator Mana [, medic anestezist, a medicilor si
asistentilor participanti la operatie:
¢ Evidentierea duratei interventiilor chirurgicale si centralizarea acestora pe medici

operatori;

Gestionare flux de sterilizare
instrumentar medical in
cadrul unitatii medicale si
trasabilitatea utilizarii pe
pacient — componenta

Sterilizare

e Crearea de liste cu dispozitivele si echipamentele supuse acestei operatiuni si
consemnarea tuturor actiunilor privind indeplinirea cu succes a sterilizirii;

» Adaugarea unei cereri de sterilizare instrumentar medical catre departamentul
sterilizare:

e Selectarea echipamentelor si dispozitivelor medicale care vor fi sterilizate din
listele existente conform aprovizionarii unitatii medicale, cu posibilitatea de
introducere a cantitatii:

* Consemnarea numelui asistentului care preda echipamentele si dispozitivele spre a
fi sterilizate:

® Generarea automata a fisei de sterilizare care insoteste echipamentele si
dispozitivele ce urmeaza a fi sterilizate si si fie permisi tiparirea acesteia:

o in momentul generirii fisei de sterilizare sa existe posibilitatea de emitere a unui
cod de bare care si poata fi scanat de catre personalul din departamentul sterilizare:

* Personalul din departamentul sterilizare trebuie sa aiba posibilitatea de preluare din
aplicatie a cererii creata in sectie in momentul predarii echipamentelor si
dispozitivelor catre sterilizare;

e Generarea §i tiparirea registrului de sterilizare, reflectind activitatea

departamentului pe perioada generirii raportului:

Administrare solicitari de
consultatii/ investigatii

specifice (imagistica si

e Inregistrarea pacientilor pe lista de asteptare pentru programarea la consultatii,
internari, interventii chirurgicale, diverse proceduri terapeutice, investigatii

radiologice, cu specificarea datei si orei dorite:
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radiologie, explorari
functionale etc.) —
componenta Lista de

asteptare

e Specificarea serviciilor pentru care se face programarea. precum si a tipului
programarii:

* Evidentierea statusului solicitarii si posibilitatea configurarii emiterii de notificari
referitoare la solicitarea realizarii investigatiilor care urmeaza a fi realizate intr-un
interval de timp predefinit;

e Preluarea in momentul inregistrarii examinarii/ investigatiei / interventiei a datelor
referitoare la pacient din lista de asteptare:

e Vizualizarea pacientilor aflati in listele de asteptare pentru a fi programati sau
examinati pe diverse departamente, in functie de drepturile de acces alocate in
prealabil;

e Tiparirea raportului cu solicitarile existente intr-un interval de timp.

10

Operatiuni laborator analize
medicale — componenta

Laborator analize medicale

* Preluarea cererilor de analize efectuate din sectii sau alte departamente pentru
pacientii inregistrati in baza de date a spitalului, aflafi in camerele de garda,
cabinete sau internati in sectii.

® Toate analizele pentru un pacient vor fi grupate intr-un set de analize ce va fi
identificat prin intermediul unui identificator tip eticheta de cod de bare,

e Introducerea datelor cu privire la preluarea probelor in laborator,

¢ Distribuirea probelor primite in laborator (identificate unic prin etichete de cod de
bare) catre analizoare,

e Inregistrarea rezultatelor testelor de laborator(atunci cand procesul poate fi
automatizat prin conectarea aparatelor de laborator, datele vor fi transmise automat
citre sistemul informatic),

e Validarea rezultatelor testelor efectuate in cadrul laboratorului,

* Vizualizarea in fisa pacientului, a rezultatelor analizelor medicale validate,

e Tiparirea buletinelor de analize medicale cu evidentierea rezultatelor ce nu se
incadreazd in intervalele de referinta (valorile normale se vor configura in functie
de sexul pacientului si varsta acestuia).

* Posibilitatea alocarii analizelor in mod implicit pe anumite analizoare.

Gestionare activitati specifice

Farmacie — componenta

Farmacie

* Gestionarea (intrari, iesiri) medicamentelor si materialelor sanitare cu evidentierea
surselor de finantare;

 Gestionarea furnizorilor de medicamente si materiale sanitare:

e Inregistrarea medicamentelor si asocierea cu nomenclatoarele CNAS (DCI si nume
comerciale):

e Introducerea intririlor de medicamente si materiale sanitare si generarea NIR-
urilor;

e Integrarea cu lista standard de medicamente emisa de Ministerul Sanatitii;

® Preluarea automatd a condicilor de prescriptii medicale introduse din sectiile

spitalului:
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e Afisare cantitati disponibile la iesirile pe file si retete;

e lesirea medicamentelor din diverse gestiuni pe baza proceselor verbale (de
spargere, expirare, transfer etc.);

e Transferul de medicamente si materiale sanitare intre gestiuni:

e Posibilitatea introducerii contractelor, comenzilor si corelarea lor cu datele
introduse de pe facturi;

» Generarea i tiparirea de rapoarte si centralizatoare de consumuri (pe sectie.

compartiment, medic, pacient, tip de indicatie, tip internare):

Verificare si decomisionare
medicamente serializate prin
interoperabilitatea cu SNVM
- componenta Verificare si

decomisionare medicamente

e verificarea produselor farmaceutice pe platforma Sistemului National de Verificare
al Medicamentelor (SNVM) prin scanarea codului de bare existent pe ambalaj la
momentul receptiei:

e afisarea informatiilor despre medicamentul scanat, GTIN, Lot, Data expirare, Serial
number, Status SNVM:

* decomisionarea produselor farmaceutice prin scanarea codului de bare existent pe

ambalaj la momentul consumului sau la iesirea din stoc:

13 | Operatiuni legate de e preluarea seriilor de retete si alocarea acestora
prescrierea de refete e verificarea calititii de asigurat si prescrierea medicamentelor conform listelor de
electronice online compensare in vigoare;

e verificarea apartenentei la un program national de sanitate si prescrierea
medicamentelor conform listei de medicamente asociate programului din care face
parte pacientul;

e inregistrarea retetelor electronice pentru pacientii examinati in cabinetele de
specialitate din ambulatoriu, respectiv pentru pacientii externati de pe sectii,

e prevalidarea si incarcarea retetelor online in sistemul informatic SIPE, in momentul
finalizarii prescriptiei medicale:

e generarea de retete oftline, cu posibilitatea incarcarii ulterioare a acesteia;

* posibilitatea receptionarii si corectarii erorilor rezultate in urma preverificarii
retetelor online;

* posibilitatea gestionarii centralizate a tuturor retetelor emise de unitatea sanitard
prin cautarea / adaugarea retetelor electronice online pentru pacienti examinati sau
externati.

|4 | Posibilitatea crearii unei mari | Rapoarte DRG

varietdti de rapoarte
configurabile pentru
activitatea curentda de
raportare catre forurile
superioare — componenta

Statistica si Raportare

Cazuri pe spital in functie de:
o tipuri de internare / reinternare (urgenta, cu bilet de trimitere), reinternare in
interval de o anumita perioada
o externare si reinternare cu acelasi diagnostic in acelasi tip de ingrijiri
o tipuri de externare / starea la externare

o stare proceduri / zile spitalizare / numar de cazuri




o interventie chirurgicala principala, gradul de operabilitate. comparatii intre
sectii chirurgicale la nivelul operatiei principale, diagnosticelor principale si al
altor parametri

o diagnostic principal / decedati / asigurare

o Accidente, agresiuni, accidente munca

o Cetateni straini

o Tipuri de analize medicale, investigatii medicale

o Consulturi interdisciplinare, la nivel de cabinet. sectie
Cazuri pe sectie in functie de: tip internare, tip externare, sex, proceduri, zile de

spitalizare, cazuri, interventie chirurgicala principala, diagnostic principal, decedati,

CAS

Rapoarte DSP

e Total examinari efectuate in sectia UPU / camere garda

e Analize efectuate pacientilor examinati in sectia UPU

e Centralizatorul procedurilor non invazive — explorari functionale (CIM 10 -

AM)
e Centralizatorul investigatiilor radiologice si imagistice (CIM10 - AM)
e Centralizatorul procedurilor oncologice, chimioterapeutice si radioterapeutice
(CIM10 - AM)

e Centralizatorul interventiilor chirurgicale (CIM10 - AM)

* Centralizatorul bolnavilor iesiti din spital

e  Numarul consultatiilor acordate fara internare

e Numarul pacientilor internati dupa domiciliu (urban, rural, localitati)

Rapoarte pentru Casa de asigurari

¢ Sume pentru servicii medicale spitalicesti (separate pe DRG. Cronici, SZ);

® Formular de raportare transferati in si din sectiile de terapie intensivi:

® Formular de raportare transferati in alte institutii medicale spitalicesti:

e Statistici privind miscarea bolnavilor in spital;

¢ Desfasurator pentru decontarea serviciilor medicale spitalicesti:

Alte rapoarte medicale

* Centralizatoare pentru analize efectuate pacientilor. prin selectarea perioadei,
sectiilor, rapoarte corelate cu tariful pe investigatia medicala din contract

 Rapoarte referitoare la consulturile/investigatiile efectuate pacientilor in alte
unitdti medicale

® Durata medie de spitalizare pe diagnostic sau grupe de varsta

* Foaie zilnica de miscare, centralizarea regimurilor alimentare a pacientilor ramasi
pe sectie

¢ Centralizatorul lunar al sectiei si spitalului
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® Miscarea bolnavilor in spital

* Raport diagnostice secundare pentru pacienti externati

e Rapoarte pentru situatiile speciale, cum ar fi, de exemplu, accidente rutiere,
accidente de munca, vatamari corporale

e Raport al programului de activitate lunara in ambulatoriu per cabinet/medic, cu

numirul de ore efectuate pentru consultatii

Functionalitati componenta

Coduri de bare

¢ La nivel de sectie/compartiment sa fie posibila completarea procedurilor medicale
prin scanarea codurilor de bare asociate. Pentru eficientizarea fluxului de lucru,
aplicatia sa permita scanarea a unei intregi grupe de proceduri intr-un singur pas in
vederea adaugarii;

e Utilizatorii sistemului, din cadrul Farmaciei, vor avea posibilitatea de: a elibera
medicatia prescrisa, iar la validarea condicilor se tipareascd. pe imprimante POS,
cate un bon cu un cod de bare pentru intreaga medicatie eliberata cét si cu codurile
asociate fiecarui produs farmaceutic:

* La administrarea medicatiei in sectie. din stocul pacientului, si se poata scana codul
de bare de pe bratara sau din foaia de observatie a pacientului. Pentru administrarea
intregii medicatii prescrise si eliberate din farmacie sa se poata scana direct codul
de bare de pe plicul cu medicamente. Personalul medical sd aibd posibilitatea de
administrare partiala a medicatiei, operatiune realizabila prin scanarea codului de
bare al fiecarui medicament care se doreste a fi administrat, impreuna cu
consemnarea cantitifii;

ein cazul eliberarii unei pungi de sange de catre UTS, aplicatia sa permita
administrarea ca $i in cazul medicatiei din stocul pacientului. La administrarea pe
pacient a pungii de sange, sa se scaneze codul de bare alocat pacientului (de pe
bratara de la mana sau din foaia de observatie) si codul de bare de pe punga de
sange, administrarea realizandu-se automat;

e in cazul medicamentelor si materialelor sanitare existente in stocul aparatelor de pe
sectie, personalul medical sa aiba posibilitatea de consemnare a administrarii
pacientului prin scanarea codurilor de bare asociate sursei de finantare, aparatului
si medicatiei dorite;

ein scopul reducerii timpului operatiunii de adaugare a cererii de analize,
componenta trebuie sa ofere posibilitatea scanérii codurilor de bare aferente fiecarei
analize dorite i tiparirea codului de bare pentru fiecare set care si se poata aplica
pe fiecare recipient la recoltare;

e Utilizatorii din cadrul Laboratorului de analize medicale, vor avea posibilitatea de:
cautare rapida a pacientilor sau a seturilor de analize prin scanarea codului de bare
asociat, retiparire etichetd cod bare pentru aplicarea pe probe la camera de primire
probe sau in cazul in care este necesara eticheta suplimentari;

e in cazul posibilelor neconcordante precum neidentificare pacient, stoc insuficient
pentru medicamente/materiale sanitare, aplicatia sd permitd atentionarea
utilizatorului prin mesaje

* Validarea, renuntarea sau anularea operatiunilor sa se poata realiza prin scanarea
codurilor de bare aferente acestor actiuni si numai de catre utilizatorii care au
alocate drepturi de acces in acest sens;

| 16

Inregistrarea si gestionarea
activitatilor legate de

furnizorii unitatii —

e Inregistrarea si gestionarea furnizorilor, cu posibilitatea de preluare automata a
datelor de pe site-ul ANAF si de inregistrare a tuturor informatiilor aferente fiecirui

furnizor
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subcomponenta Administrare

furnizori

e Posibilitatea de cautare a unui furnizor dupa diverse criterii (ex. nume, cod,
CIF/CNP etc):

e Inregistrarea facturilor in functie de furnizor;

¢ Completarea si vizualizarea articolului bugetar si sursei de finantare. pe document
— informatii ce vor fi regasite apoi in executia bugetara (prin transferul electronic
in contabilitate al documentului);

e inregistrarea facturii pe baza comenzii furnizor si/sau a contractului furnizor;

o Inregistrarea facturilor de retur de la furnizor, prin generarea acesteia dintr-o factura
deja introdusa in sistem:;

o Inregistrarea facturii (ca monografie contabila) generatd din NIR, in cazul in care
utilizatorul inregistreaza / opereaza mai intai documentul NIR;

¢ Definirea la nivel de continut a valorii documentelor in functie de mai multe criterii
de clasificare a atributelor (ex: distribuirea valorii facturilor de utilitati pe mai multe
surse de finantare sau centre de cost);

* Generarea monografiei contabile in functie de criterii predefinite: tipul de produs,
tipul de document care sti la baza NIR-ului etc. ;

® Previzualizarea notei contabile inainte de a fi transferata in contabilitate, pentru
validarea datelor introduse:

e Transferul automat in contabilitate a fiecarui document in parte sau a mai multor
documente simultan, cu posibilitatea de regasire ale acestora prin utilizarea
diverselor criterii de filtrare: interval data. interval numere, stare si fel document,
tip si numar document de baza etc. :

® Monitorizarea relatiilor cu furnizorii, prin listarea unor situatii care sa reflecte
facturi, plati, scadente. Toate aceste situatii vor fi disponibile pentru export cel putin
in urmatoarele formate de date: .xls, .dbf, .txt, xml;

* Vizualizarea/listarea rapoartelor cu posibilitatea selectarii informatiilor dorite de
utilizator, cu ajutorul configuratorului de rapoarte, respectiv cu optiunea de filtrare
multipla (data. articol bugetar, finantare, conturi contabile sau de parteneri, samd),

ordonare selectiva a datelor si posibilitatea de intercalare subtotaluri diverse.

Gestionare evidenta obiecte
de inventar — subcomponenta

Obiecte de inventar

e inregistrarea unui obiect de inventar aflat in folosinti cu scopul utilizarii acestuia,
inclusiv a detaliilor referitoare la locatia unde este utilizat si la angajatii ce il
utilizeaza;

* schimbarea sectiei sau a angajatului gestionar prin intermediul paginii de transfer
obiecte de inventar;

e inregistrarea iesirii/casarii obiectelor de inventar prin intermediul paginii proces
verbal de casare:

e inregistrarea returului obiectelor de inventar din gestiunea in folosinta, in cea de

magazie prin intermediul paginii de retur in magazie:
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e completarea sursei de finantare §i articolului bugetar pentru fiecare obiect de
inventar;

e multiplicarea sursei de finantare si a articolului bugetar pentru acele obiecte de
inventar care au aceeasi sursa de finantare si acelasi articol bugetar;

e inregistrarea inventarului faptic pentru o anumita perioada contabila a obiectelor de
inventar prin intermediul operatiunii de inventar fizic;

e generarea §i previzualizarea automata a notei contabile in functie de operatiunea
aleasa: dare in folosinta, transfer, casare, retur in magazie:

e raportare balanta de stocuri, obiecte de inventar in folosinta, cu posibilitatea de:

olistare a stocului initial, a intrarilor, iesirilor si a stocului final pe un depozit, prin
evidentierea sectiei (locului de folosintd), a sursei de finantare, a articolului bugetar,
codului CPV, cont de material

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Data inceput., Data sfarsit, Depozit,
Sectie, Angajat, sursa de finantare, articol bugetar, cod si nume obiect de inventar,
cont, cod CPV

e intocmire lista obiecte pentru inventar, cu posibilitatea de:

olistare a inventarului obiectelor de inventar pe depozite. la 0 anumita data

ofiltrare a raportului dupa urmatoarele criterii: Datd sfarsit, Depozit, Locatie,
Categorie articol, Grupa articol, Tip articol, Nume articol, sursa de finantare, articol

bugetar, cont, cod CPV

Operatiuni specifice

subcomponenta Financiar

 Operatiuni de tip casa — banca, ce vor permite:

ogestionarea si urmarirea activitatilor de casa si banca.

ocontrolul asupra interventiei directe a utilizatorului in soldul din casierii; acesta
putand fi modificat doar prin documente specifice operatiunilor de casa si doar pe
o casierie deschisa.

odeschiderea unei case anterioare, recalculand automat soldul casei

oinregistrarea operatiunilor de plata si incasare prin casi

overificarea soldului din casierie — atentionare plati daci valoarea acestora depaseste
valoarea soldului din casierie

oobtinerea detaliilor privind soldul initial si soldul curent (diferenta dintre soldul
initial + incasari si plati)

oinregistrarea sursei de finantare si a articolului bugetar pe fiecare incasare / plata

omodificarea oricarei informatii despre incasarea / plata efectuata

otipdrirea chitantei de incasare

oinregistrarea extrasului in lei

ovizualizarea si tiparirea documentelor de analiza, precum si registrul de casa.

registrul de banca
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opreluarea automata a OP-urilor ca pozitii in extras (in cazul in care nu se introduc
in acelasi timp cu extrasul) sau crearea noilor ordine de plata ce apar pe extras

oinregistrarea sursei de finantare si a articolului bugetar pe fiecare inregistrare din
extras

oalocarea facturilor cu documentele de plata / incasare, atat in pagina de incasiri /
plati cat si in alta pagina, in cazul in care in momentul introducerii platii / incasarii,
nu este introdusa in sistem factura.

ovalidarea inregistrarilor introduse prin verificarea diferentei dintre soldul initial si
cel final, care trebuie sa fie egal cu soldul op-urilor

oprevizualizarea inregistrarii contabile si transferul in contabilitate

® Operatiuni in vederea realizarii deconturilor, ce vor permite:

oinregistrarea documentului decont pentru un angajat. pentru justificarea
cheltuielilor facute de acesta

oalocarea facturilor aferente decontului, in cazul in care se plateste un furnizor prin
decont

oinregistrarea sursei de finantare §i a articolului bugetar pe fiecare inregistrare din
decont

oprevizualizarea inregistrarii contabile si transferul in contabilitate

®Operatiuni  de  gestionare a  nomenclatoarelor  aferente  operatiilor
casa/bancéd/deconturi, ce vor permite:

ospecificare nume operatiune

oconfigurarea conturilor contabile

otipul de document pe care trebuie sd apara operatiunea

oconfigurarea locului de unde se alege contul partenerului

oconfigurarea daca operatiunea sa faca inregistrare contabila sau nu

oconfigurarea de registre de numere si atasarea acestora la nivel de tip document si

punct de lucru

Operatiuni specifice

subcomponenta Contabilitate

e crearea dinamicd a sabloanelor de note contabile astfel incit se pot crea note
contabile fard a cunoaste neaparat semnificatia tranzactiilor si a conturilor din nota

® raportarea pe baza notelor contabile cu definirea tipologiilor de note

® raportarea pe baza notelor contabile prin definirea distributiilor la nivel de linie de
notd, fiecare linie putand fi distribuita valoric catre mai multe atribute (ex: articol
bugetar)

e introducerea de date, prin automatizarea operatiunilor si prin calcularea automata a
unor serii de note de inchidere (inchidere conturi venituri si cheltuieli)

e inchiderea conturilor de venituri si cheltuieli pe diverse analitice ale contului 121
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:

e inchiderea si deschiderea lunilor contabile, precum si inchiderea si deschiderea
anului; inchiderea unei anumite perioade (luna, an. un anumit interval de timp)
numai pe un anumit tip de activitati

* inchiderea unei luni contabile trebuie si ofere garantia pastrarii corectitudinii
datelor introduse in aceea luni. nemaiexistind posibilitatea operdrii neautorizate
asupra lunii respective: vor exista utilizatori cu drepturi speciale de acces care vor
putea interveni in caz de urgenta inclusiv in cadrul perioadelor (luna, an, un anumit
interval de timp) inchise

¢ operarea cu conturi contabile sintetice si analitice

® posibilitatea de transmitere in contabilitate a unuia, a mai multor sau a tuturor
documentelor operationale din gestiune in functie de tipul acestora si diverse criterii
de filtrare

® posibilitatea preludrii automate din Componenta Farmacie in notele contabile a
inregistrarilor contabile reprezentand intrarile si consumurile de medicamente si
materiale sanitare gestionate de Farmacie, valoric. defalcate pe conturi contabile,
articole bugetare, surse de finantare si centre de cost (in cazul consumurilor):

® posibilitatea transferului din Componenta Salarizare a tranzactiilor contabile (in
nota contabila) reprezentand cheltuiala salariala, defalcata de conturi contabile,
articole bugetare, surse de finantare si centre de cost

® preluarea automata in nota contabili din Ordonantari a tranzactiilor reprezentand
plati salarii. bunuri si servicii, active de fixe ett.

* posibilitatea de configurare dinamici de catre utilizatori a bilantului si a anexelor
la bilant

* facilitati de inchidere a angajamentelor

o facilitati de inchidere a conturilor de incasiri si plati la sfarsit de an

e facilitati de generare, vizualizare. tipdrire si export a documentelor si rapoartelor

| 20 W‘amrﬂ;iuni specifice
subcomponenta Administrare

bugete

® Detalierea in functie de perioade contabile (semestru. trimestru, luni)

* Vizualizarea si completarea bugetului se poate face unidirectional: modificarile
facute asupra bugetului dintr-o perioada mai micd sunt vizibile intr-o perioada mai
mare

® Facilitati de actualizare a bugetului pornind de la bugetul iniial

® Preluarea si gestionarea automati a sumelor definite in buget in cazul propunerilor
de angajare, angajamentelor bugetare, ordonantarilor de plata

* Gestionarea documentelor specifice, cu posibilitatea de transfer al informatiilor
dintr-un document in altul. $i cu eliminarea redundantei introducerii datelor.

® Posibilitatea de a importa coduri de angajament din aplicatia nationald CARB -
FOREXEBUG
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oRealizarea propunerilor de angajare, cu posibilitatea de vizualizare a valorilor
aprobate in buget, trimestrial sau anual, in functie de fluxul institutiei, pe sursa de
finantare $i articolul bugetar ales;

ocalculare automata a diferentei dintre bugetul aprobat si creditele angajate,
atentionand utilizatorul in cazul in care nu mai exista buget aprobat

otiparire a documentului Propunere de angajare a cheltuielii

* Realizarea angajament bugetar, cu posibilitatea de:

ogenerare a Angajamentului pe baza propunerii de angajare si eliminarea
redundantei in introducerea documentelor

otiparire a documentului Angajament Bugetar

* Realizarea Ordonantarilor de platé, cu posibilitatea de:

oPreluare automata in detaliile Ordonantérii a informatiilor privind numarul de
angajament bugetar si legal corespunzitor achizitiei, a nr. Contract. nr. Comandi si
a nr. Documente justificative

ocalculare automata a diferentele dintre Disponibil inaintea efectuarii platii si suma
de plata, rezultand Disponibilul ce mai poate fi folosit

otipdrire a documentului Ordonantare

Inregistrarea si gestionarea
contractelor si a detaliilor
legate de acestea —

subcomponenta Contracte

e inregistrarea contractelor in functie de tipul de urmarire - valoric sau cantitatiy-
valoric

® evidentierea urmitoarelor detalii:

otipul de contract: de produs, de servicii, de lucréri; termenul de plata exprimat in
zile calendaristice sau lucratoare, procentul de penalizare; data contractului si data
inregistrarii, data adjudecarii, data confirmarii

operioada de valabilitate :tipul garantiilor de buni executie

e inregistrarea si gestionarea contractelor furnizori si clienti

* inregistrarea i gestionarea comenzilor de cumparare direct

e inregistrarea si gestionarea comenzilor si a documentelor de confirmare comanda

e inregistrarea si gestionarea planului de achizitii, cu facilitati de generare automata

e urmdrirea produselor/serviciilor aflate pe contracte

e realizarea mai multor comenzi dintr-un singur contract, fiind marcati de fiecare
data diferenta dintre cantitatea trecuta in contract si cantitatea pentru care deja s-au
facut comenzi

® generarea de facturi in baza comenzilor furnizor si editarea cantitatii efectiv livrate
in baza comenzii

* vizualizarea informatiilor despre valoarea cantitatii rimase din contract si valoarea
cantitatii livrate

e facilitati de verificare a cantitatilor si a pretului unitar la nivel de produs (ex: pretul

din comanda nu poate sa fie diferit fatd de pretul din contract, pretul din facturd nu
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poate sa fie diferit fata de pretul din comanda) si de verificare a perioadei de
valabilitate (documentele care nu mai sunt in perioada de valabilitate nu vor mai fi
disponibile pentru descarcarea produselor)

o facilitati de filtrare si cautare avansatd a produselor pentru regisirea facili a
acestora in nomenclator sau in cadrul documentelor

e facilitati de inchidere a contractelor (in caz de reziliere inainte de expirare. in cazul

in care termenii contractuali nu mai pot fi indepliniti etc.)

Operatiuni repartizare costuri

oEvidentierea si raportarea pe centre de cost atat a datelor de gestiune, cat si a celor
financiar-contabile:

oRepartizarea cheltuielilor pe centre de cost cu detaliere pe surse de finantare si
articole bugetare;

oAdaugarea/configurarea de centre de cost directe si indirecte. cu posibilitatea de
grupare si de subordonare ierarhica:

oStabilirea factorilor de repartitie pentru fiecare centru de cost si specificarea
valorilor acestor factori pe intervale de valabilitate (minim 1 zi);

oConfigurarea schemei de repartizare in etape a costurilor, plecand de la centrele de
cost indirecte;

oRepartizarea costurilor de pe structuri administrative, structuri paraclinice, etc. pe
sectiile cu paturi;

oRepartizarea diferentiata a cheltuielilor numai catre centrele de cost specificate (in
functie de factorii de repartitie stabiliti si valorile acestora);

oGenerarea si tiparirea rapoartelor specifice cu detaliere pe tipul centrelor de cost
(directe/ indirecte/ total). pe sursele de finantare, articole bugetare si conturi
contabile de cheltuieli;

oCalcul cost mediu pe pacient/ sectie/ zi de spitalizare/ pat/ punct de consum:

oCalcul tarif/ zi spitalizare

oCalculul si tiparirea rapoartelor specifice cu grupare pe tipuri de cheltuieli:
cheltuieli de personal/ cheltuieli materiale/ cheltuieli de capital/ total cheltuieli;

oCalculul si tiparirea rapoartelor specifice cu defalcare pe categorii componente:

oTotal cheltuieli de personal, din care: cheltuieli salariale directe/ cote aferente
salariilor/ cheltuieli cu deplasari, detasari, delegari:

oTotal cheltuieli materiale, din care: medicamente/ materiale sanitare/ hrana/ alte
cheltuieli materiale;

oCheltuieli de capital.

Calcul componente salariale —
componenta Personal

Salarizare

ocaleulul lichidarii — folosind urmatoarele criterii de filtrare: Nume angajat, Fond de

plata, Centru de cost. Sectie, Compartiment, Cabinet, Echipa, Functia. Se poate
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calcula lichidarea pe un angajat. pe un grup de angajati sau pe toti angajatii, in functie
de criteriile de filtrare selectate:

ocalcularea automatd a avansului salariu in functie de zilele lucrate si/sau a
procentului aferent stabilit la nivel de unitate:

ocalcul automat al concediului de odihna in functie de data de inceput si data de
sfarsit;

ocalcul automat al concediului medical in functie de data de inceput si data de sfarsit;
osporuri:

* calcul automat al diverselor sporuri specifice unitatii sau locului de munca in
functie de procentul global sau individual configurat;

* calcul automat al sporurilor pe module pentru rezidenti:

ocalcularea automata a cotizatiilor sindicale si/sau a cotizatiilor la alte fonduri;
oprime si ajutoare sociale; penalizari:

oretineri:; popriri, gestionate prin scadentare:

odeduceri;

oimpozitul lunar;

oimpozitul pe venitul anual si celelalte informatii cuprinse in Declaratia informativa
privind impozitul retinut la sursa si castigurile/pierderile realizate, pe beneficiari de
venit (Adeverinta de venit anual — in locul Declaratiei 205);

oexport de informatii pentru completarea Declaratiei lunare privind obligatiile de
plata a contributiilor sociale. impozitului pe venit si evidenta nominala a persoanelor
asigurate (Declaratia 112);

ogenerarea formularului anual 1.153;

ooferd posibilitatea introducerii a unor sume - prime la mai multi angajati printr-o
singura comanda, calculandu-se veniturile in functie de aceasta:

opermite calculul automat al unei indexiri salariale folosind criterii de filtrare pe
sectie, fond de plata. centru de cost, echipa, departament, cabinet;

ogenerarea de note contabile si ordonantari cu salariile pentru preluarea automata in

aplicatii financiare;

Completarea de informatii in
dosarul medical direct de la
patul pacientului, de pe
dispozitive mobile de tip
tabletd - Componenta
Aplicatie mobila — Proceduri

la patul pacientului

* Posibilitatea de a cduta pacientii dupa nume, numar foaie de observatie sau prin
scanarea codului de bare de pe foaia de observatie sau bratara pacientului, pentru
vizualizarea detaliilor acestuia sau inregistrarea diverselor operatiuni;

* Prescrierea medicatiei pe file de condica direct de la patul pacientului, in timpul
vizitei medicale:

» Condica va putea contine unul sau mai multi pacienti. afisati sub forma de lista, cu
posibilitatea de vizualizare a prescriptiilor de medicatie pentru fiecare pacient in

parte;
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e Condica va permite alegerea mai multor gestiuni din care sa se realizeze prescrierea
medicamentelor;

e Prescrierea medicatiei se va realiza prin selectarea produselor farmaceutice
impreuna cu cantitatea necesara din lista afisata sau prin preluarea din prescriptiile
anterioare;

e Afisarea in timp real a situatiei stocurilor din farmacie, in vederea facilitarii
prescriptiei de produse farmaceutice;

e Transmiterea electronicd in farmacie a condicilor de medicatie prescrise prin
intermediul dispozitivelor mobile:

e Pentru medicatia prescrisa va exista posibilitatea de previzualizare, cu optiuni de
stergere, inainte de transmiterea electronicé a condicii citre farmacie;

e Administrarea medicatiei prescrise din aparatul de urgentd sau din stocul
pacientului se va efectua cu dubla verificare prin scanarea bratirii pacientului si a
codului filei de comanda:

e n urma scanarii codului filei de comandai de pe bonul eliberat din farmacie, se va
oferi utilizatorului posibilitatea de selectie a medicamentelor regisite in stocul
pacientului, in vederea administrarii. Cantitatea administrata se va selecta in functie
de cantitatea disponibila afisata. Medicamentele selectate vor fi ordonate si afisate
pe un fond usor vizibil;

e Posibilitatea administrarii medicamentelor din stocul aparatului de urgenta de pe
sectii. Administrarea se va realiza prin selectarea aparatului si afisarea listei cu
medicamentele aflate in stocul aparatului. Cantitatea administrati se va selecta in
functie de cantitatea disponibila afisatd. Medicamentele selectate vor fi ordonate si
afisate pe un fond usor vizibil:

e Posibilitatea de descarcare a materialelor sanitare consumate pe pacient, cu
regasirea ulterioara a acestora in decont;

e Prescrierea si efectuarea de proceduri pentru pacientii internati:

e Utilizatorii vor putea vizualiza si adduga proceduri aferente sectiei sau
departamentului pe care se afla pacientul, sortate pe grupe predefinite, cu alegerea
numarului de proceduri

* Pentru operatiunile adaugate se va oferi posibilitatea previzualizirii acestora, cu
optiuni precum modificarea duratei in cazul procedurilor, stergerea celor selectate si
adaugarea de noi operatiuni. Dupd salvarea operatiunilor, utilizatorul va putea

vizualiza lista celor adaugate recent.

I
wn

Functionalitati administrare a
programarilor interne si a
procedurilor efectuate

pacientilor

* Definirea programului de lucru al medicilor si locatiilor destinate investigatiilor
medicale;

 Optiuni de duplicare a orarelor existente:
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» Adaugarea programului mai multor medici sau locatii pentru investigatii ce apartin
aceluiagi departament, simultan, in cadrul unei singure operatiuni.

e Verificarea disponibilitatii programului medicilor sau locatiilor prin vizualizarea
sub multiple forme a calendarului precum lunar, saptaménal, tip agenda:

« Cautare locuri libere pe un interval de timp, in functie de departament. in urma
cautarii sa se poata selecta direct intervalul orar convenabil si sd se adauge
programarea pacientului

o In momentul credrii unei programari, s se poata selecta intervalul orar specific
tipului de programare. Totodata, pacientului sd i se poatd adauga diverse proceduri
sau servicii medicale pe care sa le efectueze in momentul programarii:

* Dacéd durata procedurilor selectate depaseste durata intervalului orar ales pentru
crearea programdrii, aplicatia sa genereze un mesaj de atentionare. Pentru evitarea
unui flux aglomerat si decalarii programarilor, aplicatia si poata calcula si modifica
automat intervalul orar al programarii pacientului in functie de procedurile selectate;
» Utilizatorii platformei trebuie sa aiba posibilitatea de a adauga. pe un anumit
pacient, o serie de programari intr-o singura operatiune. Aplicatia trebuie sa permita
selectarea numarului total de programari, a perioadei si intervalului orar asociat
fiecarei programiri dar si existenta de variante rapide precum recursivitate
programari in zile consecutive, programarea la aceeasi ora. repetitivitate la o anumiti
perioada de timp;

» Aplicatia si permita blocarea/deblocarea unor sloturi de programiri in cazul in care
medicul este indisponibil $i marcarea automata a tuturor porgramdrilor din perioada
intervalului sloturilor blocate:

e In urma blocarii unui slot sa fie posibild mutarea programdrilor marcate intr-o
sectiune dedicata reprogramarii. Aplicatia si permitd accesarea acestei liste cu
posibilitatea vizualizarii tuturor pacientilor care se regisesc in sectiunea dedicati
reprogramarilor:

* Pentru a nu omite reprogramarea unui pacient, aplicatia sa contorizeze pacientii
care se regasesc in lista de reprogramari si numarul acestora si fie afisat in interfata;
e Utilizatorii sa poatd reprograma pacientii din aceasta listd prin selectarea cu
drag&drop pe intervalul ales, la fel ca in cazul programarilor pacientilor din lista de

asteptare;
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26

Verificarea produselor
farmaceutice pe platforma
Sistemului National de
Verificare al Medicamentelor
(SNVM) - componenta
Sistem mobil de verificare si

decomisionare medicamente

* Aplicatia trebuie sa ofere posibilitatea realizarii verificdrii produselor farmaceutice
pe platforma Sistemului National de Verificare al Medicamentelor (SNVM) prin
scanarea codului de bare existent pe ambalaj la momentul receptiei:

« in interfata aplicatiei trebuie si fie afisate informatii despre medicamentul scanat,
GTIN, Lot, Data expirare, Serial number, precum si Status SNVM:;

e Aplicatia trebuie sa ofere posibilitatea realizarii decomisionarii produselor
farmaceutice prin scanarea codului de bare existent pe ambalaj la momentul

consumului sau la iesirea din stoc;

Functionalitati componenta

Plan de ingrijire al pacientului

» Solutia informatica trebuie sa fie configurabila, permitand afisarea datelor in format

tabelar si/sau grafic, asigurand vizualizarea acestora intr-o forma structurata, la nivel

sintetic, centralizat la nivelul sectiei sau in mod analitic. defalcate in functie de
criterii precum: medici, grad de urgenta, starea pacientilor in unitatea medicala

(internat sau externat).

» Aplicatia va oferi posibilitatea inregistrérii zilnice, pentru fiecare pacient si pentru

fiecare din cele 14 nevoi fundamentale, a diversilor parametri ce ilustreazi gradul de

dependenta i starea de sanatate a pacientului, a obiectivelor de ingrijire, a

diagnosticelor de ingrijire, a interventiilor necesare rezultate din acestea, atat cele

facute de asistent sau de infirmier cat si cele delegate. a diverselor evaluari ale
dependentei, precum si a actiunilor de educatie pentru sanatate.

* Nivelul de dependent al pacientului sa fie calculat automat, in functie de punctele

alocate pentru fiecare nevoie identificata, cu posibilitatea afisarii unei legende pentru

interpretarea gradului de dependenta conform legislatiei in vigoare.

e Aplicatia trebuie sa ofere posibilitatea de inregistrare a informatiilor relevante cu

privire la plagile dezvoltate de pacient, consemnand detalii privind aspectul acesteia

precum si localizarea.

e Aplicatia sa permita utilizatorilor completarea recomandairilor la externare cu

privire la administrarea tratamentului, regimul de masa si stilul de viata pe care

trebuie sa-1 urmeze pacientul. Avand in vedere importanta imbunatatirii starii de
sanatate, aplicatia trebuie sa permita tiparirea unei fise pentru educatia pacientului.

e Aplicatia sa permita utilizatorilor vizualizarea si tiparirea unei fise cu rezumatul
starii pacientului si nevoilor acestuia.

« in scopul transmiterii de documente privind ingrijirea pacientului, aplicatia sa poata
exporta si tipari fisa planului de ingrijire si alte diverse fise configurate la nivel de
sectie si utilizator.

* Pentru simplificarea procesului elaborarii planului de ingrijire si pentru reducerea
timpului de completare a informatiilor, si existe posibilitatea de copiere a datelor
ce reprezintd nevoile fundamentale ale pacientului de pe o zi pe alta, cu operarea

modificarilor necesare (daca e cazul).
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28 o . * Centralizarea costurilor asociate tratamentului in vederea obtinerii decontului pe
Operatiuni specifice
. . pacient;
componentei “Decont
* Vizualizarea serviciilor efectuate pacientului, cu costurile aferente asociate;
= Vizualizarea serviciilor efectuate si facturate;
Posibilitatea filtrarii serviciilor efectuate in functie de departamentul unde au fost
realizate;
* Facturarea unui serviciu selectat cu inregistrarea prealabila a reducerilor, impreuni
cu actele asociate sau a sumelor decontate:
* Afisarea si tiparirea unei fise tip desfasurator ce detaliaza costurile pe fiecare
serviciu — decontul analitic:
» Afisarea si tiparirea unei fige tip centralizator cu total cheltuieli pe categorii de

cheltuieli — decontul sintetic.

Demonstrarea celor 28 de cerinte de demonstrare a maturitatii sistemului software medical se va realiza printr-o prezentare
sustinuta la sediul autorititii contractante sau ONLINE, in fata comisiei de evaluare. In acest sens. se va stabili de comun
acord, in scris, intre ofertant si beneficiar, o data si o ora pentru desfisurarea sesiunii de prezentare, aceasta urmand a
avea loc inainte de termenul-limita de evaluare a ofertelor. Ofertantul are obligatia de a transmite, odata cu oferta tehnica
in SEAP, o declaratie pe propria raspundere prin care confirma ca demonstratia care va fi sustinuti corespunde in totalitate
functionalitatilor descrise in oferta tehnica. Orice functionalitate din grila de evaluare de mai sus care nu poate fi
demonstrata in timpul prezentérii va fi considerata ca nefiind indeplinita. Scopul acestei cerinie rezida in nevoia autoritatii
contractante de a evita riscul implementarii unei solutii experimentale, respectiv una care nu a atins nivelul de maturitate
minim adecvat §i pentru a se asigura ca ofertantii au inteles corect nevoile institutiei si detin solutii potrivite pentru

adresarea eficienta a acestora.
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FACTORI DE EVALUARE

Autoritatea contractantd pentru achizitionarea sistemului software medical inclusiv serviciile de instruire pentru
personal implicat ,, Modernizarea si extinderea sistemului informatic si a infrastructurii digitale in cadrul Spitalului
Municipal Carei”. in conformitate cu prevederile art. 187 alin. (3) lit. a) si art. 187 alin. (8) lit. ¢) din Legea 98/2016,
cu modificarile si completérile ulterioare, a ales ca criteriu de atribuire ,,cel mai bun raport calitate-pret™. prin care
se va selecta oferta cea mai avantajoasa din punct de vedere al calititii solutiilor informatice propuse. asigurand, in
acelasi timp, incadrarea in limitele bugetului alocat.

Va fi declarata castigatoare oferta care obtine cel mai mare numar total de puncte P, calculat ca suma a punctajelor
obtinute pe factori de evaluare pe baza formulei P = P1 + P2, in care factorii de evaluare sunt:

Indicator de Punctaj | Criteriu | Factori de Evalu
Pl Pret Pretul ofertei — Pretul cel mai scizut 40
P2 Calitate Fiabilitatea demonstrata a solutiei 60
software
| P=P1+P2 100

P1 - Pretul cel mai scazut — 40%
Pentru a se asigura eficienta utilizarii fondurilor publice, inclusiv cele europene. autoritatea contractantd a decis ca

ponderea factorului Pretul Ofertei sa fie stabilita la 40%, in conditiile in care punctajului tehnic i-a fost alocati o pondere
de 60%. intrucat. fiind vorba despre un aspect de importanta vitala pentru viitorul Romaniei. si anume. sistemul medical,
este imperios necesara asigurarea unei calitati cat mai ridicate a produselor solicitate. Implicit, prin procentul alocat, se
sugereaza participantilor la procedura ca. performantele tehnice primeaza, Autoritatea Contractanta dorind sa

achizitioneze maximul posibil, din punct de vedere tehnic.

Punctaj pret — (-Pim- x 40
Pofertx
Unde:
Pmin= cel mai mic pret dintre toate ofertele admisibile
Poferta= pretul ofertei evaluate
40 = punctaj maxim alocat pretului (40% din punctajul total)
P2 - Fiabilitatea demonstrata a solutiei software — 60 % - conform art.187 alin. 5 lit. a din

Legea nr. 98/2016 — si reprezinta un criteriu care vizeaza calitatea, avantajul tehnic,
functionalitatea si accesibilitatea

Criteriul ,.Fiabilitatea demonstrata a solutiei software™ urmareste evaluarea capacitatii ofertantului de a furniza o solutie
informatica stabila, matura §i functionala, validatd prin utilizare efectivi in cadrul unor unitati sanitare similare, in
conditii reale de exploatare. Prin acest criteriu, autoritatea contractantd urmdreste si reducd riscurile asociate
implementarii unor solutii insuficient testate, aflate in stadii incipiente de dezvoltare sau care nu au demonstrat, in

practica, capacitatea de a sustine procese clinice si administrative complexe, specifice unei unitati sanitare cu paturi.
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Fiabilitatea solutiei software este evaluata prin raportare la experienta demonstrata de modulele ofertate, respectiv gradul
in care acestea au fost deja implementate si functioneaza in mod corespunzitor in alte spitale, pentru perioade

semnificative de timp, in cadrul unor fluxuri operationale comparabile cu cele ale autoritatii contractante.

In acest sens. ofertantii vor prezenta documente Justificative emise si semnate de beneficiari finali (de exemplu,
recomandari, procese-verbale de receptie, contracte, anexe la contracte sau documente echivalente), din care sa rezulte
faptul ca modulele/aplicatiile software ofertate au fost implementate si sunt functionale la nivelul unitatilor sanitare
mentionate.,

Evaluarea se realizeaza distinct pentru fiecare modul/aplicatie software solicitat(a) prin caietul de sarcini, in considerarea
faptului cd un sistem informatic integrat este alcatuit din componente functionale diferite, iar maturitatea si stabilitatea

acestora pot varia de la un modul la altul.

Punctajul se acorda proportional, in functie de numarul de unitati sanitare in care fiecare modul a fost implementat si
este functional, conform grilei de punctaj stabilite in documentatia de atribuire. Prin aceastd abordare se asigura o
evaluare obiectiv, transparentd si proportionala, bazata pe dovezi verificabile, care reflectd nivelul real de maturitate

tehnologica al solutiei ofertate.

Aplicarea acestui criteriu este direct legata de obiectul contractului, intrucat solutia ce urmeaza a fi achizitionata trebuie
sa asigure continuitatea actului medical. disponibilitate ridicata, stabilitate operationala si interoperabilitate, aspecte
esentiale intr-un mediu clinic critic, in care intreruperile sau disfunctionalitatile pot genera riscuri majore asupra
activitatii unitatii sanitare.

Punctajul se acorda proportional astfel:

i). Fiecare ofertant trebuie sa faca dovada a minim 15 module implementate in cadrul unitatilor sanitare din cele 34
solicitate. Daca acest criteriu minimal este indeplinit ofertantul primeste 9 puncte si evaluarea continua astfel:

i1). Se vor acorda punctaje pentru fiecare modul in parte din cele 34 solicitate, dovedit implementat si functional, astfel:

a) Se acorda cate 0.5 puncte pentru fiecare modul din cele 34, certificat a fi implementat si functional in cel putin 1
spital.

b) Se acorda cate 0.75 puncte pentru fiecare modul din cele 34. certificat a fi implementat si functional in cel putin 2
spitale.

¢) Se acorda céte | punct pentru fiecare modul din cele 34, certificat a fi implementat §i functional in cel putin 3 spitale.
d) Se acorda cate 1.25 puncte pentru fiecare modul din cele 34. certificat a fi implementat si functional in cel putin 4
spitale.

¢) Se acorda cate 1.5 puncte pentru fiecare modul certificat a fi implementat si functional in cel putin S spitale.

Numdrul de module/componente/aplicatii software solicitate a fi furnizate i implementate prin proiect - 34 (treizeci si
patru)

NRS(X) — Numarul de spitale in care este implementat si functional modulul/aplicatia X
PCT(N) — Punctajul aferent modulului N corespunzator functionarii sale in NRS(N) spitale
Punctaj tehnic total = 9 puncte + PCT(1) + PCT(2) + PCT(3) + .... + PCT(34)

Punctaj maxim total = 100 puncte, compus din:

- punctaj financiar 40 puncte
- punctaj tehnic 60 puncte
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