医学影像科云影像需求
一、项目概况
[bookmark: _GoBack]本项目旨在为天津中医药大学第二附属医院医学影像科构建高效、智能的云影像平台，实现医学影像数据的集中存储、管理、共享及AI辅助诊断应用，提升影像诊断效率与准确性，满足临床及科研工作需求。实现医院各种影像数据和检查报告的云浏览及市云影像平台功能的对接并且满足医院影像中心建设的需求。项目预算为每年95万元，服务期限为五年，总预算475万元。
二、核心需求
（一）云影像存储需求
1. 存储时间：平台需确保医学影像数据（含相关诊断报告）的存储时间不低于一年，满足临床回顾性分析、科研数据追溯及相关法规要求。存储系统应具备数据备份与容灾机制，保障数据长期安全可靠。
2. 存储容量：需根据医院影像科日均检查量、检查类型（如CT、MRI、DR等）及影像数据大小，提供充足且可弹性扩展的存储容量，确保未来五年内数据存储需求得到满足，避免因容量不足影响正常业务。
（二）服务价格要求
云影像项目服务单价（含存储、AI软件使用及平台维护等所有相关费用）不高于5元/人次。此处“人次”指患者在影像科完成的每一次独立检查（按检查号单计）。
（三）AI辅助诊断软件需求
平台需集成至少以下AI软件模块，且软件功能需通过国家药品监督管理局（NMPA）认证或具备相应合规资质：
1. 冠脉AI软件：支持对冠状动脉CT影像进行自动分析，包括冠脉血管分割、狭窄程度评估、斑块检测与定性（如钙化斑块、非钙化斑块、混合斑块）等，辅助医生快速识别冠脉病变。
2. 钙化积分AI软件：能够自动计算冠状动脉钙化积分（Agatston积分），为冠心病风险评估提供量化指标，结果需准确可靠，与人工计算结果具有良好一致性。
3. 肺结节AI软件：可对胸部CT影像进行自动筛查，实现肺结节的检测、定位、大小测量、体积计算及良恶性风险初步评估（如基于结节形态、密度、边缘等特征），辅助医生提高肺结节检出率和诊断效率。
4. 肋骨AI软件：支持对胸部影像（如CT）中的肋骨进行自动识别与分割，能够辅助检测肋骨骨折（包括细微骨折），提供骨折位置、数量等信息，减少漏诊、误诊。
5. 自动纠错AI软件：具备影像数据及报告的自动纠错功能，可对检查信息（如患者ID、姓名、检查部位等）与影像数据的一致性进行校验，对报告中的常见错别字、术语不规范等问题进行提示或自动修正，提升报告质量。
三、其他要求
1. 平台功能：云影像平台应具备影像上传、下载、浏览（支持多平面重建、三维重建等后处理功能）、查询、共享、会诊等基本功能，且操作界面友好，响应速度快。
2. 数据安全与隐私保护：严格遵守《中华人民共和国网络安全法》《中华人民共和国个人信息保护法》等法律法规，确保患者影像数据及隐私信息安全，实施数据加密、访问权限控制、操作日志审计等安全措施。
3. 系统集成与兼容性：平台需与医院现有HIS（医院信息系统）、LIS（实验室信息系统）、PACS（影像归档和通信系统）、微信公众号、互联网医院等进行无缝对接，实现数据互联互通，支持DICOM标准影像格式及HL7等医疗数据交换标准。
4. 服务与维护：供应商需提供7×24小时技术支持服务，保障平台稳定运行，年故障率低，故障响应及恢复时间短。定期进行系统维护、升级及数据备份，确保AI软件算法持续优化更新。
5. 短信平台：图像上传后为患者自动推送短信，提供短信平台服务。

四、项目预算
本项目年度预算为人民币95万元，五年总预算为人民币475万元。预算包含云影像平台建设、存储服务、AI软件授权与集成、系统对接、技术支持、维护升级等所有相关费用，医院不再额外支付其他费用。
五、项目周期
项目服务期限为五年，自平台正式验收合格之日起计算。
六、其他
供应商应根据本需求书内容，提供详细的项目实施方案、技术参数、服务承诺及报价单等材料，确保满足医院影像科实际工作需求。


1.数据传输系统、存储管理系统：
（1）医院机房与云平台传输须通过三大运营商专线网络，乙方承担专线费用，专线带宽100M以上。
（2）提供数据加密传输和数据加密存储技术，为用户提供数据安全。
（3）提供安全访问认证服务，在检查数据上传时须进行安全校验，在检查数据被调阅时，需进行权限验证。提供集群技术和负载均衡技术部署。
2.软硬件设备要求
（1）提供网闸、防火墙等网络安全设备，提供交换机等网络传输设备，提供系统所用的前置服务器等硬件。
（2）所提供软硬件设备均符合国家信创要求，系统通过网络安全等级保护第三级备案要求。
（3）系统所使用服务器操作系统、数据库系统等均符合国家信创要求，全部采用国产化系统。
3.患者调阅系统
患者可通过多种途径调用患者本人图像、报告，系统支持报告单、短信、微信公众号访问个人的影像资料和检查报告。
4.云影像项目要求
云影像项目服务单价（含存储、AI软件使用及平台维护等所有相关费用）不高于5元/人次。此处“人次”指患者在影像科完成的每一次独立检查（按检查号单计）。实现医院零投入，前期建设成本由厂家承担。
