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Yogun Bakim Bilgi Ydnetim Sistemi (YBBYS), hastanelerin yogun bakim iinitelerinde
(YBU) takip ve tedavileri siirdiiriilen hastalara ait tibbi siireclerin elektronik ortamda kayit altina

alinmasini, tedavi siireclerinin sistem izerinden planlanmasini, tibbi parametrelerin takibini,
yogun bakima &zel tibbi skorlamalarin (Glaskow Koma Skalas: - GKS, Apache II, SOFA, SAPS,
Sedasyon vb.) hesaplanmasiu ve sonuglarla ilgili bildirim yapiimasim, raporlama ve kalite

Ol¢ilim araglarimn olusturulmasini amaglamaktadir.

GENEL YUKUMLULUK

Yitklenici, YBBYS ’nin Bakanhk tarafindan belirlenen veri tammlanna, is kurallarina,
yayunlanan yazilim siiriim notlarina, saglik bilisim standartlarina, gelistirmelere ve Saglik Bilgi
Sistemleri Genel Miidiirtiigii tarafindan yayimlanan veri gonderim servislerine uyumlu olacagim
pesinen kabul ettigini beyan eder.

Teklif edilen uygulama yazilim: web tabanli mimaride gelistirilmis olmalidur. Uygulama
sanallagtirma ve container teknolojilerini desteklemelidir.

Teklif edilen uygulama yazilim parolasiz oturum agma teknolojilerini desteklemelidir.

Tekiif edilen sistemler, ISO 10002 (Miigteri memnuniyet yonetim sistem Belgesi) ve ISO 20000
(Hizmet Yonetim Sistem Belgesi) kalite belgelerine sahip olmalidir ve ihale dosyasinda bu
belgeler sunulmahdir

Kiltiir ve Turizm Bakanhgindan almig olduklar) program lisans tescilinde kullantlacak olan BiL-
KOD numarast ile BIL-KOD kayit tescil belgesi olmalidir. Yiiklenici teklif edecegiYBBYS
sisteminin KTS’de aktif listede kayit altina alinmis olmahdir. 4-

1 DEMONSTRASYON VE iCERIGI

I. Demonstrasyon islemleri (demo) Idare tarafindan talep edilmesi halinde belirlenecek isin idari ve
teknik boyutta degerlendirilmesini saglayacak personel tarafindan yapilacaktir.

2. Demo, Idarenin saglayacaj bir mekanda yapilacaktir

3. Tim degerlendirmelerin [hale Komisyonu Uyeleri tarafindan yapilmas! kaydiyla Demo’ya
Idareden gerek gérillen kadar personel katilabilir ancak karara katilamaz.

4. Demo’ya, Istekli adina aymi anda 3 kisiyi gegmeyecek sayida iiyeler katilabilir.

3. Yapilacak olan demo sonucunda ihale komisyonu iiyeleri ve firma yetkilisi/yetkilileri tarafindan
imzalanmi§ demo raporunun tutulmas: ve ihale dosyasinda saklanmasi gerekmektedir. Firma
yetkililerince herhangi bir sebepten dolay: tutanak imzadan imtina edilirse, bu durum tutanakta
acikga belirtilmelidir.

6. listeklinin yapacag yeterlilik demo’su sonunda ihale komisyonundan yeterlilik almas: zorunludur,
Demo, ihale komisyonunca yapilan belge degerlendirmesi sonucu teklifi gegerli sayilan en
diigiik/avantajl teklifi veren firmadan baglanacak sekilde yapilacaktir. Demo sonucuna gbre
yeterli goriilen 1. /ye 2. gn avantajli olarak belirlenen istekliler tespit edildiginde diger
isteklilerdeg demo istenmeyebilecektir.
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7. Demo o&ncesinde YBBYS, SBYS, LBYS, RBYS ve PACS saglayicilan kargihkli olarak
entegrasyon dokitmani paylasacaktir.

8. lstekli demo sirasinda SBYS ile ortak oturum agma, yatts kabul, ilag/hizmet order ve taburcu ve
entegrasyonlarini yapabildigini, LBYS entegrasyonu iizerinden sonug gosterebildigini, RBYS
entegrasyonu iizerinden rapor ve gériintiilere ulagim saglayabildigini gosterebilmelidir.

9. Demonstrasyonu bos veri tabami iizerinden yapmak isteyen isteklilerin demonstrasyonlar:
gegersiz sayilacakur.

10. Demo asamasina gecen firmalara kurumda bulunan hasta basi monitérii, ventilatdr, infiizyon
pompasi (perfuizér), kan gazi cihazlar, hemodiyaliz cihazlar vb. belirtilen en az 3 farkh tiirden
cihazin entegrasyonunun gosterilmesi istenecek olup entegrasyonu saglayamayan firmalar
degerlendirme dis1 birakilacaktir.

2 CIHAZ VE SISTEM ENTEGRASYONLARI VE VERI YONETiMI
1. YBBYS (Yogun Bakim Bilgi Yénetim Sistemi), hastanemizde kullamilan diger (SBYS)
Saglik Bilgi Yonetim Sistemleri ile YBU (Yogun Bakim Unitesi)’nde kullanilan entegre
edilebilir ibbi cihazlara (hasta bagi monitéril, ventilatér, inflizyon pompasi (perfiizér), kan gazi
cihazlari, hemodiyaliz cihazlan vb.) marka ve protokol bagimsiz olarak entegrasyonu
saglamalidir. Kurumumuz tesisindeki tibbi cihazlann YBBYS ye entegrasyonu igin gerekli olan
dokiimantasyon ve kiitliphanelerin temini Idare’nin sorumlulupundadir.

2. Yiklenici, cihaz entegrasyonlarinda veri paylasim yetenegi olan ancak entegre
edilemeyen cihazlar icin {iretici firmalarin onay ile cihazlardan dogrudan veri cekme yontemini
tercih edebilecekiir. Entegrasyonlarda ek bir donamm gerekmesi durumunda gerekli donanim
idare tarafindan kargilanacaktir. Cihazlarin entegrasyonlarinda cihazlarin ag (network)
baglantilart icin ddniistiiriicii benzeri ek bir donamm gerekmesi durumunda gerekli
donanim Firma tarafindan karsilanacaktir. Ilgili donanimlar garanti belgeleri, kullanim
kilavuzlari ve tam kullamim hakki ile birlikte idarenin envanterine kayit ettirilecektir.

3. YBBYS ile uibbi cihaz entegrasyonu kapsaminda, tibbi cihazlann veri paylasma
yeteneginin olmadiga veya bunun igin ek maliyet gerekmesi durumunda Yiiklenici bu bilgiyi
Idare ile paylasacaktir.

4. Yiklenici kurulum sirasinda YBU’de network ve VLAN yapilandirilmasi islemlerini
gerceklestirecektir. Network igin gerekli donammlar idare tarafinda temin edilecek ancak
kurulum ve devreye alma iglemi yilklenici tarafindan yapilacaktir.

5. YBBYS’de ubbi cihaz, yatak, ilag, hasta vb. eslestirme iglemleri barkod okuyucu ve/veya
RFID etiketleri kullamlarak saglanabilmelidir.

6. YBBYS’nin sunuculara kurulumu Yiiklenici’nin sorumlulugundachr.

7s YBBYS, Idare’nin uygun buldugu ve Yiikleniciye belirttigi tim lokasyonlarda
kullanilabilecek gekilde gelistirilmis olmalidir.

8. YBU’nde yapilan konsiiltasyon talepleri YBBYS aracilig ile yapilmali ve bu talep
SBYS’ye  aktanlmalidir.  SBYS’de  bulunan  konsiiltasyon notlan  YBBYS'de
goriintiilenebitmelidir.

5BYS’lere yapilacak entegrasyon i¢in gerekli web servis veya
antasyon YBBYS {ireticisi tarafindan saglanacaktir.




10.  Kullamcinin sisteme giris bilgilerine ait log kayitlan (giris yaptif tarih, saat, IP, mobil

cihazdan giri§ yapmigsa konum bilgisi vb.) tutulabiimelidir.

11.  Herhangi bir sebepten dolay: tibbi cihazdan YBBYS'ye veri akiginda bir kesinti olmasi

durumunda, kesinti bilgisi anlik olarak ilgili kullamicilara iletilmelidir. Veri kaybini niemek i¢in

sisteme manuel olarak (el ile) hasta tibbi veri girigleri yapilabilmelidir.

12.  Hasta bagi cihazlar disinda ag baglantisi aracilig ile veri génderebilen taginabilir tibbi

cihazlardan (glukometre, SPO2 parmak probu, tansiyon aleti vb.) alinan veriler YBBYS'ye

aktarilabilmelidir.

13.  YBBYS’de yatan hastanin mevcut klinik durumu ile ilgili anlik bilgi alinarak, tedaviye

uzaktan da miidahale edilebilmesi saglanmalidir.

14.  YBU’ye hasta kabulii ile hastanin servise ¢iktifs zaman aralipinda olusan tibbi veriler,

epikriz, konsiiltasyon notlar1 vb. raporlar kayit edilebilmeli ve idare’nin belirledigi veriler anlik

olarak SBYS ye aktarlabilmelidir.

15. Idare tarafindan yapilan iyilestirme ve gelistirme talepleri 2015/17 sayili genelge

dogrultusunda kurulan talep degerlendirme komisyon karan olarak yiikleniciye bildirilecektir.

Yiiklenici bu taleplerle iigili gelistirmeleri yaparak sisteme ekleyebilmelidir.

16.  YBBYS’de veri girisi yapilan tiim formlarin ¢iktilan alinabilmelidir.

17. YBBYS kullanici hesap ydnetimi igin LDAP entegrasyonu ile ortak giris noktas: destegi

saglamali(SSO) veya SBYS’ye entegre olabilmelidir.

18. Yiiklenici YBBYS verilerinin diizenli yedeklenmesinden ve yedeklerin Idare’ye tesliminden
sorumludur, Yedekleme politikasi ayrica idare tarafindan belirlenecektir.

19. Yiiklenici Cihaz entegrasyon dokiimanlarinin tesliminden itibaren 7 is glinil igerisinde cihazin
sisteme entegrasyonunu saglamalidir.

20. Yiiklenici YBU’lerden gelebilecek destek taleplerine 7/24 cevap verebilmelidir.

21. Yiiklenici i yeri tesliminden ®6nce kurum envanterinde paylasilan tiim cihazlarin
entegrasyonunu ficretsiz olarak yapmalidir. Yeni eklenen cihazlar igin Saghk Bakanlig saghk
bilgi sistemleri genel miidiirliigiince yaynlanan 2015/ 17 sayih genelgesinde belirtilen puantaj
tablosuna gore iicretlendirilecektir,

22. Bu projede Sadece yerli iireticiler teklif verebilecektir.

23, Istekli teklif ettigi iiriiniin mimarisini, proje igin onerdigi kurulum, devreye alma ve bakim
planlarin, ig stirekliligi ve yedekleme planlarimi teklifi ile birlikte sunmahdir.

24. Kurulum, devreye alma ve bakim planlari idarenin onayi ile isleme alinacaktir.

25. Istekliler teklif ettikleri yazilim tiriinlerinin kendi iiretimleri oldugunu belgelemelidir.

26. Yiiklenici yogun bakim hizmetlerinin faturalandinlabilmesi icin SBYS ile gerekli
entegrasyonlar1 tamamlayacaktir. Faturalama d6nemlerinde idarenin talebi dogrultusunda
yerinde veya uzaktan destek saglayacaktir.

27. Yiklenici saglik bakanhig; tarafindan belirlenen veri setlerinin beklenen periyodlarda USS’ye
gonderiminden sorumludur.

28. Yiiklenici YBBYS’de 6nceki firma tarafindan sajlanan verilerin aktarimini yapacaktir.

29. Sézlesme bitmesi durumunda YBBYS’de bulunan tiim veriler orijinal formatinda ve
agtklamal dokilman ile idare’ye teslim edilecektir.

30. [haleye yazilimin asil iireticisi olarak istirak edecek istekliler; Saglik Bilgi Sistemleri Genel
Miidirliigii Kayit ve Tescil Bilgi Sistemine kaydim yaptirmis, gizlilik s6zlesmesi imzalanus
olan firmalann yer aldigt S akanh@ internet sitesinde ilan edilen liste icerisinde
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3 KLINIiK UYGULAMALAR

1. YBBYS’de tiim hastalara ait tibbi parametrelerin ve uyaniarin gozlenebilecegi tek bir
arayiiz bulunmalidir,

2} YBBYS’de hastaya &zel uyarilar bulunmahdir. Kullaniciiar tarafindan, hastanin Sncelikli
takibi gereken tibbi parametrelerin sablon olarak olusturulmasina olanak tammali ve her
kullamciya gére degiskenlik gosterebilmelidir. Kullanici bir sonraki oturum actiginda kendi
kaydettigi sablon iizerinden hastasim takip edebilmelidir.

3. YBBYS de vital parametreler igin hastaya 6zel referans araliklart tanimlanabilmelidir.

4. YBBYS’de yogun bakim hastalan igin [dare tarafindan belirlenen skorlama
hesaplamalan, Yiikleniciye teslim edilecek ve skorlar i¢in Yiiklenici tarafindan kullamlacak olan
algoritmalar Idare tarafindan onaylandiktan sonra kullanilacaktir,

5. YBBYS’de hastaya ait tibbi parametreler i¢in Klinik Karar Destek Sistemleri (KKDS)
bulunmahdir. KKDS algoritmalan Idare tarafindan onaylandiktan sonra YBBYS’'de
kullamlabilmelidir.

6. YBBYS’de yogun bakim hastalar igin erken dénem sepsis, ventilatdr kaynakli pndmoni
(Ventilator Associated Pneumonia-VAP) uyanlar yapilabilmelidir,

7. YBBYS’de yatan hastalar igin hastada sepsis olup olmadigina iligkin gosterge
bulunmahdir.

8. YBBYS’de beklenen mortalite oram ve gergeklesen mortalite orani karsilagtinlabilmedir.
9. YBBYS’de hastaya ait tibbi parametreler belirlenmis referans arahklan dogrultusunda
hekim ve hemsire i¢in ayr1 erken uyan sistemi olugturulmalidir. Bu uyarilar SMS, e-mail, mobil
notification vb. génderilebilir seklinde belirlenebilir.

10.  YBU’de bulunan tibbi cihazlardan otomatik olarak alinamayan ancak yogun bakim
skorlamalan icinde yer alan tibbi parametrelerin (kirpik refleksi, agr1 cevab, biling diizeyi vb.),
kullanici tarafindan manuel olarak YBBYS’ye girisi yapilabilmelidir.

1. YBBYS’de yogun bakim hasta skala ve skorlamalarinm gecmis tarihli sonuglarina ve risk
puanlarina ulagilabilmelidir.

12. Yogun bakim hastalan ile ilgili her tiirlii uyarilar ve alarmlar is istasyonlarinda ve
Idare’nin bildirdigi mobil cihazlarda goriintillenebilmelidir.

13.  YBU’deki tiim ig istasyonlar: ve mobil cihazlardan, siire¢ egrilerinin grafiksel gdsterimi,
yatak yoénetimi, hasta transferi ve taburculuk durumuraporlarina erisim saglanabilmelidir.

14, YBBYS’de kullamc: sayisi simin bulunmamalidir. Yeni kullanicilar ekienebilmeli ve her
kullanic: i¢in Idare tarafindan belirlenmis degisik yetkilendirmeler yapilabilmelidir.

15.  YBBYS’de veri akiginda herhangi bir kesinti olmasi durumunda ve/veya sistemdeki
cihazlar fizerinde iletisimde bir kopukiuk olmasi durumunda kesintiye iligkin tim kayitlar
tutulabilmeli ve kesinti aninda sistem y&neticisine bilgi verilebilmelidir.

16.  YBBYS’de tibbi cihazlarin verdigi alarmlar i¢in log kayitlart tutulmalidir.

17. YBBYS iizerinde yapilan biitiin veri giriglerinin hangi kullanic: tarafindan hangi tarih ve
saatte yapildigy kaydedilmeli ve sistem iizerinde gorillebilmelidir. Gegmise yénelik tutulan
kayitlarin higbir durumda silinmesine izjn verilmemelidir.

18. YBBYS basamak hesabin} idare tarafindan belirlenen kriterlere gire otomatik olarak
yapabilmelidir.
19. YBBYS




20.  YBBYS’de, YBU yatak milsaitlik durumu gosterilmelidir. Dolu yatak sayisi, bos yatak
say1sl, rezerve edilmis yatak sayisi, enfekte yatak durumw/sayisi, steril oda/yatak bosluk/doluluk
durumu, yati yapilan hasta sayis: ve ¢ikig yapilan hasta sayisina anlik olarak ulagilabilmelidir.
21.  YBBYS, birden fazla YBU ve yatagl tanimlamaya uygun olmalidir. Bu {initeler
birbirinden bagimsiz sekilde de yonetilebilmelidir.

22.  YBU’de bulunan tibbi cihazlarn verdigi alarmlar YBBYS’ye ulastif1 andan itibaren ilgili
araylizde en fazla 5 saniye igerisinde goriintiilenebilmelidir.

23.  Hasta kimlik bilgileri YBBYS’ye kaydedilirken, YBBYS'de hastaya ait fotograf ekleme
ozelligi olmahdr.

24, Kullanici tipine gore tasarlanmis hekim, hemsire, yénetici vb. 6zel arayiizler olmalidir.
25, Kullanicy, sisteme girig yaptiktan sonra kendisine zel kisisellestirilmig arayiizde sorumlu
oldugu hastalan gérebilmelidir.

26.  Hasta bilgilerinin oldugu arayiizde, demografik bilgiler, hasta takip bilgileri, YB(’de
yauis siiresi, tedavi istem (order) bilgileri, tibbi girisim bilgileri, YBU cihazlarimin veri izlemi,
hastaya ait tiim tibbi degerlerin zaman bazh grafigi (trend), skala ve skorlamalar, hasta yatak
bilgisi, uyan ve bildirimler, laboratuvar ve radyoloji tetkik sonuclan, tibbi formlar vb. alt
meniileri bulunmali ve o hastaya iligkin islemler bu meniiler lizerinden yapilabilmelidir.

27.  lIstem (order) bilgileri, test, tetkik, patoloji sonuglan, konsiiltasyon istek - karsilama, vital
bulgular:, aldii~¢ikardips takibi, skorlama ve skalalar, hemsire bakim planlan vb. bilgilerine
YBBYS iizerinden erigilebilmeli ve hastamn YBU’de yatig1 siiresinde kayit edilen tiim veriler
goriintiilenebilmelidir.

28.  Laboratuvar sonuglar, skorlama ve skalalar icin grafik destegi bulunmalidir.

29.  Hastaya bakim ve klinik siireglere ait izlemier i¢in planlama yap:ilabilmelidir. Planlanip
Idare tarafindan belirlenen zaman aralif1 igerisinde yapilmayan uygulamalar icin alarm sitreleri
olugturulmalidir. Bakimlann ve klinik stre¢ miidahaleleri yapildiktan sonra geriye yonelik
uygulama zamanlarinda degisiklik yapilmasina izin verilmemelidir.

30.  Cihazlardan otomatik olarak alman vital verilerdeki sipheli degerler kullanicilar
tarafindan hata olarak isaretlenebilmeli ve diizeltilebilmelidir.

31. Hasta bakim ve klinik izlemler igin hemsire ve hekim, klinik kurallar olugturulabilmeli ve
kural dis1 durum!lar icin YBBYS’de uyan1 mekanizmalan ¢ahsmalidir,

32, Yeni verilerin kaydedilmesini takiben, girilen veriler aymi hastaya erigen diger tiim
kullamcilar tarafindan giincel olarak izlenebilmelidir.

33.  Tedavi ve bakim planlamalari igin sablonlar olusturulabilmelidir.

34.  Yazihmin igindeki bir arayiizden anlik (canh veri akisi destegi olan cihazlarda),
maksimum 2 saniye gecikme ile hasta bag1 monitér ve ventilatsr verileri takip edilebilmelidir.

35.  Vital bulgulara ait klinik bazl izlemler idarenin talep ettigi diger cihazlar (is istasyonu,
cep telefonu, tablet, kisisel bilgisayar vb.) iizerinden izlenebilmelidir.

36.  Giinliik hemsire gozlem formu (carsaf), yogun bakim basamak bilgisi, varsa konsiiltasyon
notlarina gére otomatik klinik seyir metni olusturulabilmelidir. Hekim isterse klinik seyir
metnine manue) olarak ekleme yapilabilmelidir.

37. Hastann vital verilerinin dalga formlan anhik veri iletimi destekleyen cihazlardan
alinarak sistem iizerinden (is istasyonu, cep telefonu, tablet, kigisel bilgisayar vb.) ve mobil
uygulama iizerinden goriintiilenebilmelidir.

38.  Giinlilk hemsire gozlem formu (carsaf); cahisilan test ve tetkikleri, vital bulgulari,
konsiiltasyon bilgilerini, hepsirelika

dengesini, kan gaz takibiniffcerecek sekilde pdf olarak almabilmelidir.




39.  Mekanik ventilasyona baglh hastalar i¢in “Mekanik Ventilasyon Modu” (VCV, PCV,

SIMV vb.) otomatik olarak gésterilmeli, hastanin kag giindiir entiibe oldugunu YBBYS otomatik

olarak gostermelidir.

40.  Bakanhfimiz tarafindan yayimlanan giincel SKS’de yer alan YBU icin belirlenmis ve

idare tarafindan talep edilen formlarn tamamimn YBBYS'de tanimlanmis  olmas:

gerekmektedir.

41.  Hasta verilerinde yapilan degisikliklerin log kayitlan tutulmalidir.

42. YBBYS’de hasta igin otomatik epikriz raporu olugturulabilmelidir. Idare tarafindan

belirlenecek zaman dilimlerine gore tibbi parametrelerin ortalamasi, en yiiksek/en diisiik deger

vb. otomatik olarak epikriz raporuna aktarilabilmelidir.

43.  Hasta gegmigine ait bilgiler zaman cizelgesi {izerinden istenilen periyodlarda

(dakikalik/15 dakikalk/1 saatlik/24 saatlik vs.) takip edilebilmelidir.

44.  YBBYS’de ldare tarafindan belirlenen veriler icin tarih ve saat bazli veri karsilastirmas

yapilabilmelidir,

45.  Tibbi cihazlardan otomatik alinan verilerde sapma olmas1 durumunda YBBYS uyan

vermelidir,

46.  YBBYS’de hekim istedigi veri parametresine iligkin Key Performance Indicator (KPI)

tanimlayabilecek ve bildirim y6ntemi segerek bildirim tanim yapabilecektir.

47.  Basi yarasinin viicut diyagrami 6n ve arka insan viicudu gorseli (anterior ve posterior)

tizerinden, numara verilerek lokalizasyonu segilebilmelidir. [htiyag halinde bas: yarasi (lezyon)

fotograflar1 YBBYS’ye yiiklenebilmelidir.

48.  Basi yarasinin evresi secilebilmelidir.

49.  Basi yarasi fotograflan YBBYS iizerinde secilen tarih araliginda, giin bazinda

goriintiilenebilmelidir.

50.  YBBYS’ye fotograf, hasta dosyas: ile iligkili olarak eklenebilmeli, bu fotograflar

lizerinde isaretieme, not ekleme ve bu notlar iizerine kullanicilann yorum eklemeleri vb. islemler

yapilabilmelidir.

51.  Hastaya yapilan girisimsel isleme (endotrakeal entiibasyon, santral venéz kateter,

periferik venéz kateter, toraks tiipii vb.) ait durum bilgisi tarih ve saat bazinda renkli

gostergelerle goriintiilenebilmelidir.

52. Viicuda takili ve/veya kullamian cihazlar, 6n ve arka insan viicudu gorseli (anterior ve

posterior) iizerinde sematik gosterimde lokasyon bazli gérsellestirilebilecektir. Bu gorselde her

cihazin takil oldugu viicut lokasyonuna tiklandiginda o cihazin kim tarafindan, ne kadar sitredir

takil: olduguna ve cihazin 6zelliklerine ulasilabilmelidir.

53.  Giinliik hemsire gézlem formlan (cargaf) iizerine manuel giris yapilabilmelidir. Giinlik

hemgire gdzlem formlan (carsaf) tarih, saat ve kullanici kaydi ile birlikte sisteme kayt

edilmelidir.

54.  YBU’de hastanin gikardify (idrar, dren, ekstrakorporeal, NG drenaj vb.) ve aldiy sivilar

(ilag, beslenme, kan transfizyonu vb.), islemin yapildify zaman bazinda YBBYS’de kayit

edilebilmeli ve sivi dengesi, kullameiya giinliik ya da belirlenecek zaman aralifinda grafik

seklinde sunulmalidir.

55.  YBU’de yatan hastalar i¢in YBBYS’de segilen zaman diliminde; vital bulgularin, aldig-

¢ikardify takibinin, ventilatér, kan gazi bulgulan vb. tibbi parametrelerin izlenebilecegi bir

arayiiz bulunmalidir. Bu dtayilzde takip edilecek parametreler cesitli gruplara ayinlabilmeli ve
; Af olarak gdsterilmelidir. Talep edildiginde yeni parametre eklenmesine




56.  Hastanin gilnlik nitrisyon (sivi, beslenme vb.), harcadify ve ihtiyag duydugu kalori

degeri gosterilebilmelidir.

57. YBBYS’de, bekleyen, duraklatilan veya uygulanan tedaviler, farkli renklerle kullarucilara

gosterilmelidir. (Ornegin, uygulanan istem icin yesil, bekleyen istem igin san vb.)

58.  YBBYS’de, hastanin bakim ve tedavisinin dogru zamanda, dogru sekilde uygulandiginin

kontrol edilebilmesine iligkin arayiizler bulunmalidir.

59.  YBBYS iizerinden, hasta tedavisi igin uygulanmas planlanan tedavi doz/adet/hacim

cinsinden secilebilmelidir.

60.  YBBYS iizerinden ilacin uygulama yolu, ilacin ortalama kag giin kullanilacag, inflizyon

seklinde uygulanacak ilaglar i¢in hizi/siiresi dakika ya da saat cinsinden secilebilmelidir.

61.  YBBYS’ye girilen istem (order) ile perfiizér iliskilendirilmelidir. Perfiizérden alinan

inflizyon miktar1, luz ve siire verileri otomatik olarak hastanin aldig1 siviya ait veriler olarak

kayit edilebilmelidir.

62.  Ilac1 uygulayan kisi, uyguladif) ilact YBBYS iizerinden onaylayabilmeli, adi, soyadi ve

uygulama saati bilgileri sistem tarafindan otomatik olarak kayit edilebilmelidir,

63.  YBU’de yattig1 siire boyunca hasta ile ilgili istem (order) ve diger bilgiler hasta dosyasina

kayit edilmelidir. Hasta taburcu edildiginde hasta ile ilgili detayh rapor ¢iktis: alinabilmelidir.

64.  Giinliik olarak vizit bilgileri kaydedilebilmeli, énceki vizit bilgilerine giin segilerek

erisilebilmelidir.

65. YBU’de yatan hastalar ile ilgili istatistiksel raporlar elde edilebilmeli, sorgular

yapilabilmeli ve analiz raporlanimin ¢iktisi alinabilmelidir.

66.  Sistem yogun bakim basamak takibini otomatik yapmali 2. basamak bir hastaya 3. ncii

basamakta yapilan bir hizmet girildiginde uyar1 vererek basamag degistirmeli, yogunbakim

basamak hizmetini otomatik olarak hasta dosyasina eklemeli ve hastamin ticretlendirilmesine

yansitilmalidir,

67. Veri taban ydnetim sistemi lisans giderleri idare tarafindan karsilanacaktir,

68. Hasta icin hekim tarafindan istenen tiim hizmetler SBYS deki var olan hasta dosyasina
amnda eklenmeli, eklenen hizmetler ilgili birimlerde gériintillenebilmelidir

69. Istekli Bakanligimiz tarafindan yaymlanan verimlilik yerinde degerlendirme rehberi Yogun
Bakim hizmetleri baghg altinda bulunan unsurlar: eksiksiz yerine getirmeli ve ilgili yonetici
raporlar1 sunmalwdir.

4 MOBIL UYGULAMA OZELLIiKLERi

1. Hastamn anhk ve gegmise dénikk tim vital verilerine, skorlara, laboratuvar
parametrelerine, istem (order) bilgilerine, hekim klinik seyir metinlerine mobil uygulama
iizerinden ulagabilmelidir.

2. YBBYS, Android ve I10S igletim sistemlerine sahip cihazlarda bulunan kamera, sensér
vb. ozellikleri kullanabilmelidir.

3. YBBYS mobil uygulamasi yetkili magazalar (PlayStore ve AppStore) iizerinden
indirilebilmeli ve mobil cihazlara otomatik olarak yiklenebilmelidir.

4. Uygulama mobil cihaz 6zelliklerine gore adapte olabilmeli, arayiizlerde goriintiide tasma,
goriintiilenememe vb. sorunlgy olmamalidir.

5. Mobil cihaz kymeragriite-hasta bileklik okutma islemi yapmak sureti ile otomatik hasta




7. Mobil uygulamada destekleyen cihazlar igin gergek zamanli olarak cihaz verilerinin
takibinin ve anlik alarm bildiriminin yapilmas: saglanmalidir.

8. Mobil uygulama agik olmadigi durumda(arka planda ¢aligirken); olusan alarmlar icin
push-notification 6zelligi olmalidir.
9. Mobil uygulamalar native olarak gelistirilmis olmalidir,

10.  Tibbi cihazlarda iretilen ve YBBYS'ye iletilen alarm kodlar1 ve renklendirmeleri
YBBYS® de de tibbi cihazlar iizerindeki tammlara gére ayn: renk ve kodlarla géritlmelidir.

1. Hastada Sepsis, akut bobrek yetmezligi vb. durumlari igin ilgili parametrelerde degisiklik
oldugunda, mobil uygulama iizerinden hekimlere bildirim gonderilebilmelidir,

12. YBBYS iizerinde olusan uyarlar, sesli ve pgorsel olarak mobil
goriintiilenmelidir.

13, Yogun bakim {nitelerinde yatan hastalar icin, YBBYS ’de hastada Akut Bobrek
Yetmezligi olup olmadigina iliskin otomatik gésterge bulunmahdir.

14. Sistem birden fazla farkh bSlimi ve yatagy goriintilemeye uygun olmahdir ve
tanimlanan bdlimler ve yataklar bir grafik sema ile gorsellestirilmis bir ekrana sahip olmalidir.
Bu ekrandan yataklarin durumlan (bos, dolu, rezerve edilmis, sterilizasyon durumunda. enfekte
yatak vb.) goriilebilmeli ve istenildiginde hangi yatakta hangi hastanin oldugu isim ve kod bazlt
incelenebilmelidir.

uygulamada

5 HIZMET SEVIYESi SARTLARI

Yiikleniciden kaynakli olmayan kesintiler igin herhangi bir yaptinm uygulanmayacaktur.

l'im cezai iglemler miidahale siirelerinin dolmasindan sonra baslatilacaktir.

Sy e Mt it D S e )bl 8 Ceza Y ap il |
sl R R S i i T e e e R s 0 e S T
Seviye -1 Sistemin tamaman 1 Saatte miidahale Her saat i¢in
galismaz hale gelmesi | Saatte ¢dziim stzlesme bedelinin
anbinde besi
Seviye-2 Sistemin  bir  kismunin | saatte miidahale Her saat igin
caligmaz hale gelmesi 6 saatte ¢Oziim sozlesme  bedelinin
onbinde biri
Seviye-3 YBBYS’de igin yapilan | i ginii igerisinde Her is glinil igin
yazihm gelistirme miidahale sézlesme  bedelinin
isteklerinde Talep 10 ig giinii icerisinde onbinde biri
Degerlendirme ¢oziim
Komisyonunda  mutabik
kalinan siirelerin agilmasi
Seviye-4 Kurulum, devreye alma, 5 is giinii iginde Her bir takvim giinit
bakim planiarinda sapma ¢6ziim icin binde bir
yasanmasi
Seviye-5 Sartnamede  yer alan 1 ig glinii igerisinde Her bir takvim giinii

sorumlulukarin yerine
getirilmediginin tespiti

mildahale 10 ig giinl
iginde ¢dziim

icin binde bir
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