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	产品核心技术及性能要求：
一、核心需求
本次需推介的产品为医保智能监管审核系统，主要需包含费用管控、申诉管理、自查自纠三大模块，依托智能化、信息化技术实现医院医保基金全流程、全场景合规监管，严控医保违规风险、规范诊疗收费行为、落实医保监管闭环管理。
（一）基本要求
1.全覆盖临床医生工作站、护士工作站、手术室终端、医保科专用终端，支撑医嘱开具、收费录入、违规查询、审批流转等全场景操作。打通 HIS、EMR、LIS、PACS 等院内业务系统接口，实现数据实时同步、全量对接，保障数据流转稳定。
2.内置国家两库规则及国家、市级问题清单，支持国家、省、市医保最新监管规则、政策条款一键更新、批量植入，可根据院内管理需求自定义新增、修改、停用审核规则。
3.覆盖诊疗项目、药品、耗材、收费标准、医保适应症、报销范围、重复收费、超量用药、超限诊疗等全维度审核规则，支持规则分级、分场景精准适配，可区分门诊、住院、急诊、慢病等不同诊疗场景审核标准。
（二）费用管控模块
1.事前预警功能：在医生开单、收费结算、处方开具前，实时校验诊疗行为、收费项目、药品耗材使用合规性，对疑似医保违规行为弹出弹窗预警、文字提示，明确违规原因、政策依据、整改建议，从源头规避医保违规问题。
2.事中拦截功能：对明确违反医保政策、超出报销标准、不符合诊疗规范的收费、处方、检查检验申请，可实现智能拦截，禁止提交结算、开单操作，同时留存拦截记录、操作日志，支持全程溯源，拦截阈值可根据医保政策及院内管理要求自定义调整。
在提交结算时，可上传整次住院进行再次审核，有违规问题禁止结算并告知医生违规处。
3.数据分析：实现费用数据的统一归集与多维度统计分析，可提取拦截次数、拦截规则、管控率、违规科室及违规医生排名等数据，为医保管理提供全面的数据支撑。
（三）申诉管理模块
1.疑点数据导入：支持医保局下发的疑点数据导入，系统自动解析并按科室、医生分配待办任务。
2.任务分发：按开单医生派发申诉任务，临床端实时收到待办提醒。
3.材料收集辅助：整合医嘱、检验检查、病历等资料，辅助医生书写申诉材料。
4.闭环处理：临床端提交申诉材料到医保办，医保办在线审核，不通过的退回临床，通过的可下载存档，形成完整闭环。
（四）自查自纠模块
1.数据提取分析：支持医保办按时间段提取院内历史诊疗、收费、医保结算全量数据，并智能分析，筛查潜在医保违规疑点数据，生成疑点问题清单。
2.任务分配：将筛查出的疑点数据精准分配至对应临床科室、开单责任医生，明确自查内容、整改要求、完成时限，支持一个科室整体分配至医保管理员及单人点对点分配两种模式（可选择）。
3.闭环管理：支持科室、医生线上提交自查结果、整改说明、佐证材料，系统自动汇总全院自查整改数据至医保办审核，统计疑点整改率、问题复发率、违规类型占比，生成可视化自查自纠分析报告。
二、性能要求
（一）响应速度：要求适配临床高峰期高并发访问，保障系统稳定运行，不卡顿、不掉线，不影响医院正常诊疗收费流程。
（二）兼容性：适配医院现有各类医疗信息系统接口标准，支持标准化数据格式交互，无需改造现有院内核心业务系统。
（三）扩展性：支持后续医保规则迭代、监管场景拓展、功能模块升级，预留系统接口，可适配各级医保平台对接升级需求。
（四）安全性：具备完善的数据加密、权限管控、操作日志留存功能，所有系统操作、数据修改、审核记录全程留痕、可追溯；支持数据自动备份、异常恢复，保障医保数据不泄露、不丢失、不篡改，符合医疗数据安全管控要求。
三、其他
如搭载其他医保日常管理模块，如工伤审核、医保目录管理等，可一同进行推介。
四、推介准备
（一）推介PPT（包含系统介绍、在用医院、售后运维保障、优劣势等）；
（二）系统操作演示视频，如支持也可现场演示。
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推介参与公司资证材料要求（资质等）

1.企业法定代表人签字或盖章的授权委托书；
2.医药生产经营企业代表身份证复印件；
3.加盖企业公章的廉洁承诺书；
4.介绍 PPT、演示视频；
5.其他的相关产品、服务详细资料；

