

Приложение 1

к приказу  Председателя Правления

ТОО «СК-Фармация»

от « 14 » января  2015 года № 09/03
Сводный список медицинской техники (27 лотов), организатором закупа которой выступает ТОО "СК-Фармация"

	

	№ лота
	Наименование
	Кол-во
	Цена плановая

(тенге)
	Сумма плановая

(тенге)
	Место поставки
	Условия поставки
	Срок поставки

	1
	Наркозно - дыхательный аппарат, рабочее место анестезиолога в комплекте
	1
	16 070 056
	16 070 056
	КГП на ПХВ «Павлодарская городская больница №3» Управления здравоохранения Павлодарской области, акимата Павлодарской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	2
	Гематологический анализатор
	1
	9 623 130
	9 623 130
	КГП на ПХВ «Павлодарская городская больница №1» Управления здравоохранения Павлодарской области, акимата Павлодарской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	3
	Аппарат для экстракорпоральной коррекции гомеостаза
	1
	13 402 721
	13 402 721
	АО «Национальный научный кардиохирургический центр»
	DDP пункт назначения
	70 календарных дней

	4
	Микроскоп медицинский
	1
	5 200 000
	5 200 000
	РГКП «Научный центр педиатрии и детской хирургии» Министерства здравоохранения Республики Казахстан
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	5
	Анализатор биохимический автоматический в комплекте
	1
	13 424 745
	13 424 745
	ГКП на ПХВ «Кордайская центральная районная больница» управления здравоохранения акимата Жамбылской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	6
	Система острого диализа
	1
	9 961 000
	9 961 000
	ГКП на ПХВ «Акмолинская областная больница» Управления здравоохранения Акмолинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	7
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	3
	7 780 000
	23 340 000
	ГКП «Хромтауская центральная районная больница» на ПХВ Управления здравоохранения Актюбинской области - 1 ед.

КГП «Областная клиническая больница» Управления здравоохранения Карагандинской области – 2 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	8
	Анализатор автоматический газов, метаболитов, электролитов и параметров коксометрии в комплекте с принадлежностями и реагентами
	1
	15 284 667
	15 284 667
	КГП «Областной перинатальный центр» Управления здравоохранения Карагандинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	9
	Ультразвуковая диагностическая система
	1
	23 013 740
	23 013 740
	Коммунальное государственное предприятие  "Городская больница №1 г. Караганды" управления здравоохранения Карагандинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	10
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская с принадлежностями
	1
	34 407 348
	34 407 348
	ГКП "Городской перинатальный центр"на ПХВ УЗ г. Алматы
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	11
	Система оториноларингологическая модульная (лор комбайн)

Видеокомплекс для эндоскопической хирургии

Эндоскопические инструменты для ЛОР хирургии

Видеоэндоскопический комплекс для проведения ЛОР операций
	1
	27 451 088
	27 451 088
	ГКП на ПХВ "Городская поликлиника" при управлении здравоохранения Акмолинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	12
	Микроскоп операционный с принадлежностями
	1
	32 153 828
	32 153 828
	ГКП на ПХВ "Алматинская многопрофильная клиническая больница" «ГУ управления здравоохранения акима Алматинской области» акимата Алматинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	13
	Система оториноларингологическая модульная (лор комбайн).Видеокомплекс для эндоскопической хирургии,Эндоскопические инструменты для ЛОР хирургии,Видеоэндоскопический комплекс для проведения ЛОР операций
	1
	27 450 120
	27 450 120
	ГКП на ПХВ "Городская поликлиника №2" Акимата г. Астаны
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	14
	Микроскоп медицинский прямой для лабораторных исследований с принадлежностями
	1
	5 949 863
	5 949 863
	КГП "Областная детская клиническая больница" управления здравоохранения Карагандинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	15
	Система оториноларингологическая модульная (лор комбайн), Видеоэндоскопический комплекс для поведения ЛОР операций, Эндоскопические инструменты для ЛОР хирургии, Видеокомплекс для эндоскопической хирургии
	1
	27 442 380
	27 442 380
	ГКП "Мартукская центральная районная больница" на ПХВ ГУ УЗ Актюбинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	16
	Вентилятор для интенсивной терапии в комплекте
	1
	7 726 036
	7 726 036
	ГКП на ПХВ Тупкараганская центральная районная больница Управления Здравоохранения Мангистауской области акимата Мангистауской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	17
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	1
	8 248 633
	8 248 633
	КГП на ПХВ "Городская больница № 2 города Усть-Каменогорск" Управления здравоохранения Восточно-Казахстанского областного акимата
	DDP пункт назначения
	40 календарных дней

	18
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	1
	8 248 633
	8 248 633
	КГП на ПХВ "Городская больница № 2 города Усть-Каменогорск" Управления здравоохранения Восточно-Казахстанского областного акимата
	DDP пункт назначения
	40 календарных дней

	19
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	1
	8 248 633
	8 248 633
	КГП на ПХВ "Городская больница № 2 города Усть-Каменогорск" Управления здравоохранения Восточно-Казахстанского областного акимата
	DDP пункт назначения
	40 календарных дней

	20
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская
	1
	30 366 410
	30 366 410
	КГП "Поликлиника №2  города Балхаш" управления здравоохранения Карагандинской области
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	21
	Система диагностическая ультрозвуковая
	1
	44 267 000
	44 267 000
	Государственное коммунальное предприятие на праве хозяйственного ведения «Детская  городская клиническая больница № 2» государственного учреждения Управления здравоохранения  г.  Алматы
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	22
	Система ультрозвуковая диагностическая медицинская
	1
	41 486 577
	41 486 577
	ГКП на ПХВ "Алматинский онкологический центр"Управления здравоохранения города Алматы
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	23
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	1
	6 288 134
	6 288 134
	Государственное коммунальное предприятие "Городская клиническая больница № 5" на праве хозяйственного ведения Управления здравоохранения города Алматы
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	24
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	1
	6 288 134
	6 288 134
	Государственное коммунальное предприятие "Городская клиническая больница № 5" на праве хозяйственного ведения Управления здравоохранения города Алматы
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	25
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	1
	6 288 134
	6 288 134
	Государственное коммунальное предприятие "Городская клиническая больница № 5" на праве хозяйственного ведения Управления здравоохранения города Алматы
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	26
	Аппарат искусственной вентиляции легких
	1
	6 288 134
	6 288 134
	Государственное коммунальное предприятие "Городская клиническая больница № 5" на праве хозяйственного ведения Управления здравоохранения города Алматы
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	27
	Наркозно-дыхательный аппарат - рабочее место анестезиолога в комплекте
	1
	15 180 247
	15 180 247
	ГКП на ПХВ "Алматинская региональная детская клиническая больница" ГУ "Управления здравоохранения Алматинской области"
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней


Лот № 1
	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Наркозно-дыхательный аппарат - рабочее место анестезиолога в комплекте


	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Наркозно-дыхательный аппарат - рабочее место анестезиолога в комплекте


	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Наркозно-дыхательный аппарат - рабочее место анестезиолога в комплекте
	Базовая комплектация: 
Версия на 3 газа - кислород, закись азота и сжатый воздух. 
Режимы вентиляции должны быть: 
Вентиляция с контролем объема; 
Вентиляция с контролем объема с подключением синхронизации, Вентиляция с контролем давления;
Вентиляция с контролем давления c подключением синхронизации, Вентиляция, проводимая вручную (Ручное); 
Самостоятельное дыхание (Спонт.); 
Компактная дыхательная система; Тележка.
	1 шт.

	
	
	2
	Испаритель анестетиков 
	Должен работать без подогрева, предназначен для обогащения дыхательной смеси сухих, медицинских газов наркозного аппарата паром жидкого анестетика при точной дозировке его концентрации. 

Наличие транспортного режима для транспортировки заполненного испарителя в любом положении. Безопасная система заполнения. Наличие смотрового глазка для контроля уровня наполнения анестетика. 

Технические характеристики: 

Предел концентрации – от 0,2 до 8%. 

Объем заполнения – не менее 360 мл. 

Скорость газотока – от 0.2 до 15 л/мин., от 0.2 до 10 л/мин при концентрациях >5 об.% 

Температурный диапазон при эксплуатации не хуже – от 10 до 40°C.
	1 шт.

	
	
	3
	Шланг кислородный
	Длина 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов)
	1 шт.

	
	
	4
	Шланг сжатого воздуха
	Длина 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов)
	1 шт.

	
	
	5
	Шланг закиси азота
	Длина 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов)
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Имитатор легких пациента (взрослый) 
	Тестовое лёгкое, применяется для тестирования функции СРАР вентилятора. (СРАР – постоянное положительное давление в дыхательных путях)
	1 шт.



	
	
	2
	Имитатор легких пациента (педиатрический) 
	Тестовое лёгкое, применяется для тестирования функции СРАР вентилятора. (СРАР – постоянное положительное давление в дыхательных путях)
	1 шт.



	
	
	3
	Компрессор медицинского воздуха с тележкой
	Компрессор безмаслянный сжатого медицинского воздуха. 
	1 шт.

	
	
	4
	Режим с поддержкой давлением
	(PS)  Вентиляция с поддержкой по давлению. Режим может быть использован как самостоятельно, так и в комбинации со всеми синхронизированными формами механической вентиляции, с контролем по объёму и с контролем по давлению. Все параметры режима (ПДКВ, дельта давления поддержки, частота дыхания, триггер) могут настраиваться по усмотрению пользователя. В режиме может быть активирована функция вентиляции при апноэ. В режимах с контролем по объёму минимальная установка дыхательного объёма составляет 5мл.
	1 шт.

	
	
	5
	Режим вентиляции по объему с автопотоком
	Комбинированный режим с контролем объема и давления, сочетает  режимы  контроля по объёму и по давлению. Используется снижающийся инспираторный поток при минимальном необходимом уровне давления (без пиков). Подаётся гарантированный дыхательный объём. Инспираторное давление автоматически адаптируется к изменениям состояния лёгких.  Начало и завершение дыхательного цикла триггируются пациентом. 
	1 шт.

	
	
	6
	Эконометр
	Эконометр  для индикации использования свежего газа;    Петли Давление-Объём и Объём-Поток. Ввод идеального веса пациента; Мониторинг: с помощью регулируемых границ тревоги, которые можно автоматически изменять в зависимости от конкретной ситуации; отображение дополнительных петель (Давление-Объём и Объём-Поток); автоматическая калькуляция параметров вентиляции исходя из «идеального веса пациента», калькуляция расхода и потребления анестетика пациентом. Программа эффективного использования низкопоточной анестезии.
	1 шт.

	
	
	7
	Кронштейн шарнирный для контура пациента
	Служит для фиксации контура пациента в удобном для врача положении.
	1 шт.

	
	
	8
	Система удаления отработанного анестетика 
	Блок утилизации отработанных газов: 
Предназначена для удаления излишков анестетика и выдыхаемого газа, а также для снижения концентрации анестетика в помещении вокруг наркозно-дыхательного аппарата. (Примечание: для работы необходимо наличие системы удаления отработанных газов в больничной системе).

Компоненты системы: 
Система транспортировки газа: 
гофрированные шланги, соединяющие  выпускное отверстие на наркозно-дыхательном аппарате с приемным устройством.

Приемное устройство: состоит из базового верхнего элемента и буферного контейнера, а также встроенного индикатора потока.  Данная система функционирует по принципу открытой системы. Излишки анестетика и выдыхаемого газа смешиваются внутри буферного контейнера приемного устройства, откуда они удаляются непрерывным потоком в систему сброса. Открытое функционирование приемного устройства предотвращает возрастание давления на выдохе или негативное давление в дыхательной системе.

Технические характеристики: Возрастание сопротивления на выдохе - < 0.5 мбар при 30 л/мин. Создаваемый вакуум - < 1 Па (0,01 мбар). Создаваемый поток - < 50 мл/мин. 
	1 шт.

	
	
	9
	Мешок для вентиляции (для взрослых)
	Применяются для ручной вентиляции легких при отсоединении пациента от аппарата, во время внутрибольничной транспортировки.
	1 шт.

	
	
	10
	Мешок для вентиляции  (педиатрический)
	Применяются для ручной вентиляции легких при отсоединении пациента от аппарата, во время внутрибольничной транспортировки.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Комплект набора шлангов дыхательного контура пациента взрослый (многоразовый)
	Шланги гофрированные силиконовые многоразовые.
	1 шт.

	
	
	2
	Комплект набора шлангов дыхательного контура пациента детский (многоразовый)
	Шланги гофрированные силиконовые многоразовые.
	1 шт.

	
	
	3
	Датчик потока
	Датчик потока термоанемометрический, многоразовый.

1 комплект из 5 шт.
	1 комплект 

	
	
	4
	Бактериальный фильтр одноразовый
	Бактериальный фильтр одноразового использования для дыхательных объёмов от 100 до 1500 мл. Бактериальная фильтрация 99,999; вирусная фильтрация 99,99. Объём мертвого пространства – 30мл. Макс. время использования – 24часа. 1 комплект из 50 шт.
	1 комплект 

	
	
	5
	Абсорбер СО2, контейнер 5 л
	Натронная известь в гранулах. Гранулы 2-4мм.: Гидроксид кальция Ca(OH)2 – 81%; Вода - 16%; Гидроксид натрия  NaOH до 3%; Цветной индикатор -    этил фиолетовый.
	2 шт.

	
	
	6
	Маска наркозная
	Маски многоразового использования (для взрослых). Для более комфортного и герметичного прилегания к лицу пациента маски имеют надувной контур с возможностью регулирования его жесткости. 1 комплект 3 шт.
	1 комплект 

	
	
	7
	Маска наркозная 
	Маски для детей младших возрастных групп. Маски одноразового использования. 1 комплект из 90шт.
	1 комплект 

	
	
	8
	Влагоуловитель
	Влагосборник для осушения проб дыхательной смеси, поступающих в газоанализатор. Замена – раз в месяц. 1 комплект из 12 шт.
	1 комплект 

	
	
	9
	Линия для отбора проб дыхательной смеси
	Пластиковая тонкая трубка для забора проб дыхательной смеси из контура пациента. Замена – раз в месяц. 1 комплект из 10 шт.
	1 комплект 




Лот № 2
	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Гематологический анализатор

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Не относится к средствам измерения

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Анализатор.
	Настольный гематологический анализатор

предназначенный для диагностики in-vitroпроб крови пациентов в условиях лабораторииопределяемые параметры (24 параметра + 3 гистограммы+ 2 скетограммы), большой цветной сенсорный экран,

используется только 3 реагента

встроенный сканер штрих кодов

встроенный контроль качества. 

Диапазон измерений

лейкоциты -0.0 – 119,9х109/l

эритроциты - 0,00 –14,00х1012/l

средний объем эритроцитов - 15.0 – 250.0 fl

тромбоциты - 0 – 1999 x 109/l

гемоглобин - 0 – 35.0 g/dl

Воспроизводимость

лейкоциты - < 3.0 %

эритроциты - < 1.5 %

средний объем эритроцитов - < 1.0 %

тромбоциты - < 5.0 %

гемоглобин - < 1.5 %

Объем крови – не менее 100 мкл – при работе с пробирками с цельной кровью.

Встроенная программа контроля качества.Память - не менее 100 000 проб, включая гистограммы и скетограммы

Автоматический контроль состояния узлов и агрегатов прибора.

Программы калибровки по отдельным параметрам и режимам: автоматический и ручной режимы.«Спящий» режим.Язык меню - русский, английский.Автоматическая промывка после каждой пробы.Вывод гистограмм распределения клеток на дисплей.
	1шт

	
	
	2
	Автоподатчик проб. 
	С помощью автозагрузчика можно проводить анализ проб только в закрытых

пробирках. Автозагрузчик оснащен встроенным детектором для распознавания крышки итипа пробирки. 

Автоподатчик  на 100 пробирок с  функцией перемешивания,

возможность загрузки экстренного образца.Автозагрузчик оснащен встроенным детектором для распознавания крышки итипа пробирки.
	1шт

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Источник бесперебойного питания  со стабилизатором напряжения.
	 Источник бесперебойного питания  со стабилизатором напряжения  2000 Вт.
	1 шт.

	
	
	2
	Принтер лазерный


	Принтер лазерный  для распечатки результатов анализов. Максимальная скорость печати 18 страниц минуту
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1.
	Изотонический разбавитель 
	20л х 370 иссл
	1 канистра

	
	
	2.
	Лизирующий раствор 
	5л х 700 иссл
	1 канистра

	
	
	3.
	Стоп реагент  
	1л х 1000 иссл
	1 канистра

	
	
	4.
	Контрольная кровь 
	 (состоит из трех уровней High, Low, Normal)3*3 мл
	1 набор

	
	
	5.
	Очищающий раствор 
	3*450 мл
	1 набор

	4
	Требования к условиям эксплуатации
	Расположите прибор на чистой горизонтальной поверхности.

- Не поднимайте прибор за переднюю крышку.

- Избегайте попадания прямых солнечных лучей.

- Обеспечьте достаточное пространство для надлежащей вентиляции прибора.

- С обеих сторон прибора и над ним должно быть не менее 20 см свободного пространства.

- За задней стенкой анализатора должно быть не менее 15 см свободного пространства.

- Пространство перед прибором должно позволять открыть переднюю

панель и обеспечивать удобный доступ к прибору.

- Использовать только внутри помещения

- Температура от +15 до +30 ºC

- Оптимальная рабочая температура +25 ºC

- Относительная влажность < 80 %

- Электропитание с заземлением

Внимание

- Использование прибора при температуре более +32 °C приводит к

необходимости более частого сервисного обслуживания, а также к снижению точности измерений.

- Не рекомендуется эксплуатировать прибор на высоте более 3 000 м над уровнем моря.

- Не размещайте прибор вблизи устройств, которые могут создавать помехи, излучая радиочастотные волны (например, радио- или телеприемники, радары, центрифуги, рентгеновские устройства, вентиляторы и др.).

- После включения питания подождите 15 минут, пока прибор и его внутренние компоненты достигнут оптимальной температуры рабочего диапазона.


Лот № 3
	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1.
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) 
	Аппарат для экстракорпоральной коррекции гомеостаза

	2.
	Требования к функциональности (с указанием видов медицинских услуг, в случае необходимости,  количественно и качественно измеримых требований, в т.ч. минимально и максимально допустимых показателей, других требований к функциональности)
	Система для проведения экстракорпоральной непрерывной коррекции гомеостаза (ЭНКГ) для острой терапии. Возможность проведения следующих процедур:

Продолжительная ультрафильтрация (SCUF)

Продолжительная вено-венозная гемофильтрация (CVVH)

Продолжительный вено-венозный гемодиализ (CVVHD)

Продолжительная вено-венозная высокообъемная гемофильтрация (CVVHVH) – инфузия замещающего раствора до 10000 мл/час

Продолжительная вено-венозная гемодиафильтрация CVVHDF

Терапевтический плазмообмен (TPE)

Гемоперфузия (HP)


Наличие объединенной системы магистралей и фильтра в едином сете. Возможность использования комплекта (сета) для проведения всех процедур.

	3.
	Требования к техническим характеристикам (с указанием требований к максимально допустимым габаритам, массе, других требований к техническим характеристикам)
	Особенности

Наличие TFT-LCD сенсорного цветного дисплея с диагональю не менее 12” 

Хранение информации о параметрах и событиях (до 90 часов).

Сервисное меню должно быть доступно с дисплея.

Наличие системы запорных клапанов, позволяющих регулировать соотношение пре/пост-разведения.

Русскоязычный графический интерфейс с отображением параметров процедуры.

Постоянный мониторинг трансмембранного давления.

Наличие различных вариантов нагревателей крови и растворов.

Скорость потоков

Точность измерения не более ±10% от установленного значения.

Поток крови от 10 до 450 мл/мин с шагом изменения до 10 мл/час.

Скорость возврата крови от 10 до 100 мл/мин.

Поток замещающего раствора от 0 до 8000 мл с шагом изменения 50 мл/час.

Поток диализата от 0 до 8000 мл с шагом изменения до 50 мл/час.

РВР раствор/антикоагулянт от 0 до 8000 мл с шагом изменения до 10 мл/час.

Ультрафильтрация от 0 до 2000 мл/ч.

Поток эффлюента от 0 до 10 000 мл/ч.

Замещение + Диализирующий раствор + РВР + ультрафильтрация = 10000 мл/ч.

Контроль жидкости

Количество весов: не менее 4.

Принцип измерения: гравиметрический.

Диапазон измерения: от 0 до 15 кг (используются пакеты 5000 и 9000 мл).

Шприцевой насос

Шприц: объем от 10 до 50 куб.см, разъем "luer lock".

Точность введения не более: ± 0.6 мл/час в диапазоне от 0 до 600 мм рт. ст.

Диапазон непрерывного введения:

- от 0.1 до 10 мл/ч для шприцев объемом 10 куб.см

- от 0.2 до 10 мл/ч для шприцев объемом 20 и 30 куб.см

- от 0.5 до 20 мл/ч для шприцев объемом 50 куб.см

Шаг изменения: не более 0.1 мл/ч.

Скорость болюсного введения: до 0.08 мл/с для шприца объемом 10 куб.см.

Диапазон болюсного введения:

- от 0.5 до 5 мл для шприцев объемом 20 и 30 куб.см.

- от 0.5 до 10 мл для шприцев объемом 50 куб.см.

Шаг изменения: не более 0.1 мл/ч.

Контроль давления

Точность измерения не более ± 10% от текущего значения.

Границы:

Линия забора крови: от -250 до +300 мм рт. ст.

Линия возврата крови: от -50 до +350 мм рт. ст.

Давление перед фильтром: от -250 до +500 мм рт. ст.

Линия эффлюента: от -350 до +50 мм. рт. ст.

Система безопасности

Ультразвуковой детектор воздуха, обнаружение отдельных воздушных пузырьков размером от  20 мкл.

Детектор утечки воздуха, обнаружение утечки от 0.35 мл/мин при Ht 32% при максимальном потоке крови.

Детектор штрих-кода сета (лазерный сканер) с определением диапазона скоростей потоков и границ тревоги.

Модуль устранения электростатических помех, влияющих на другие устройства (кардиомониторы и т.п.).

Защита от разряда дефибриллятора.

Коммуникации

Подключение через Ethernet к программам мониторинга и анализа информации.

Подключение через RS-232.

Подключение к другим устройствам через последовательный коммуникационный порт.

Использование удаленной тревожной сигнализации.

	4.
	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений)
	№

 пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным  реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

	
	
	1. 
	Аппарат для экстракорпоральной коррекции гомеостаза
	Аппарат состоит из блока управления, стойки, располагается на мобильном основании. Блок управления осуществляет следующие функции: -автоматически загружает и заполняет одноразовые фильтры и магистрали; -прокачивает кровь по магистралям; -вводит в кровоток раствор антикоагулянта; -контролирует удаление жидкости/плазмопотерю пациента; -вводит стерильный замещающий раствор и /или диализирующий раствор. Выводит эффлюент; -осуществляет компьютерный мониторинг работы системы; -оснащен картой пациента; У аппарата имеется не менее 5 роликовых насосов и гепариновый шприцевый дозатор. Для обеспечения безопасности процедуры аппарат должен быть оборудован детектором утечки крови, детектором воздушных пузырьков, камерой деаэрации, не менее 4 датчиками давления в магистралях и фильтре, зажимом магистрали возврата крови. На нижней панели аппарата расположены четыре блока независимых весов для контроля замещающего раствора и эффлюента. Информация о проводимой процедуре отображается на цветном жидкокристаллическом дисплее аппарата
	1 шт.

	
	
	2
	Рукоятка для насоса
	Ключ с пластиковой рукояткой для ручного вращения ротора насоса.
	1 шт.

	
	
	3
	Ключ для открытия панели управления
	Шестигранный ключ, диаметр не более 8 мм.
	1 шт.

	
	
	4
	Комплект для установки дистанционного аварийного оповещения
	Световой индикатор нескольких световых диапазонов. Звуковой динамик.
	1 шт.

	
	
	5
	Нагреватель крови и растворов
	Нагреватель крови и растворов
	1 шт.

	
	
	6
	Блок бесперебойного питания
	Батарея высокой емкости при экстренном отключении электропитания.
	1 шт.

	
	
	7
	Наборы для технического обслуживания аппаратов 
	Для различных уровней наработки аппарата по часам
	1 шт.


	
	
	8
	Комплект для установки держателя обогревателя
	Кронштейн для фиксации держателя обогревателя. 
	1 шт.

	
	
	9
	Комплект для установки обогревателя
	Крышка для фиксации кровопроводящей магистрали в обогревателе.
	1 шт.

	
	
	10
	Комплект для монтажа шнура электропитания
	Шнур электрический для подключения к электросети.
	1 шт.

	
	
	11
	Комплект для установки держателя картриджа
	Устройство для фиксации картриджа.
	1 шт.

	
	
	12
	Калибровочные приспособления
	Набор фитингов и шлангов для калибровки датчиков аппарата.
	1 шт.

	
	
	13
	Прибор для калибровки аппарата
	Калибровочные грузы для установки точных измерительных параметров.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	
	
	
	

	5.


	Требования к расходным материалам, изнашиваемым узлам 

(с указанием единиц измерения)
	№

 пп
	Наименование расходного материала, изнашиваемого узла 

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Характеристика расходных материалов, изнашиваемых узлов
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	1.
	Набор для продолжительной замещающей почечной терапии (Устройство гемодиафильтрации)
	Предназначены для проведения высокообъемных процедур продленного гемодиализа, гемодиафильтрации, гемофильтрации, ультрафильтрации, процедуры плазмообмена, гемосорбции с автоматическим прецизионным контролем водного баланса пациента. Данные устройства стерильны, апирогенны. Объем заполнения не менее 186 мл
	4 шт.

	
	
	2.
	Набор для продолжительной замещающей почечной терапии (Устройство гемодиафильтрации)
	Предназначены для проведения, процедуры плазмообмена, автоматическим прецизионным контролем водного баланса пациента. Данные устройства стерильны, апирогенны.
	1 шт.

	
	
	3.
	Комплект кровопроводящих магистралей для гемодиализа стерильный, однократного применения.
	Сосудистый доступ: 2х-игольный. Общий объем заполнения: не менее  155,7 мл. Общая длина магистралей: не менее  679 см. Внутренний диаметр насосного сегмента: не менее 8,00 мм. Объем заполнения артериальной магистрали: не менее 81,2 мл. Длина артериальной магистрали: не менее 379 см. Диаметр воздушной ловушки: не менее 22 мм. Материал насосного сегмента поливинилхлорид. Объем заполнения венозной магистрали: не менее 300 см. Стерилизация радиационная. 
	5 шт.

	
	
	4.
	Мешки дренажные сливные
	Пустые стерильные пластиковые мешки изготовленные из поливинлхлорида для сбора эффлюента, промывочного раствора и т.п. оснащенные коннекторами Luer-Loсk Стерилизованы этиленоксидом
	5 шт.

	
	
	5.
	Раствор антикоагулянта
	Стерильный раствор для однократного использования. Состав готового к использованию раствора: цитрат – не более 10 ммоль/л; лимонная кислота – не более 2 ммоль/л; натрий – не более 136 ммоль/л; хлорид – не более 106 ммоль/л. Каждая коробка содержит от 2 мешков с раствором, по не менее 500,0 мл раствора в каждом мешке, оснащенные коннекторами Loer-Look.
	30 мешков

	
	
	6.
	Стерильные одноразовые катетеры для сосудистого доступа при проведении процедур гемодиализа
	Наборы катетеров гемодиализных двухпросветные Стерилизованы этиленоксидом
	5 шт.

	
	
	7.
	Растворы гемодиализные
	Буфер бикарбонатные и лактатные стерильные, однократного применения растворы.
	30 мешков


Лот № 4
	№ пп
	Критерии.
	Описание.

	1.
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ).
	Микроскоп медицинский

	2.
	Требования к функциональности (с указанием видов медицинских услуг, в случае необходимости,  количественно и качественно измеримых требований, в т.ч. минимально и максимально допустимых показателей, других требований к функциональности.).
	1. Служит для исследования в проходящем свете клеточных и тканевых структур.

2. Позволяет проводить исследования в проходящем свете по методам светлого поля, темного поля, фазового контраста.

3. Является основой для научных (микроскопических) работ на срезах и мазках.

4. Устойчивый штатив дает возможности размещения различных источников света, устройств для поддержания температуры, моторизированного предметного стола.

5. Имеется возможность оснащения инструмента специальной видеокамерой с различными вариантами автоматического анализа изображения.6. Области применения: исследование крови и проб ткани человеческого тела,наблюдение за клеточнымиструктурами, оценка взаимодействий между клетками, их подвижности, роста, потенциальные измерения, цифровые записи

	3.
	Требования к техническим характеристикам (с указанием требований к максимально допустимым габаритам, массе, других требований к техническим характеристикам).
	ICS-оптика больших рабочих расстояний, методы исследования,светлое поле, темное поле, фазовый контраст.

Состоит из базовой станины, включающей оси проходящего света с горизонтальной апертурой и диаграфмой осветителя.

Полный движущийся диапазон  от 45 до 50 мм.

(перемещающий диапазон  центра – 25 мм).

Станина:

Источник питания  - встроенный.

Дисплей  - воспроизведение информации.

Интерфейс – 1 х RS 232, USB.

Функциональные действия:

Фокус – механический 2-х ступенчатый.

Револьверная головка объектива – не менее чем 6 – ти позиционная.

Предметный столик : механический  с керамическим анодированным покрытием

Оси проходящего света:

освещение - галогеновая лампа не менее 12В 50Вт.

Конденсор:

с   возможностью работы в светлом поле, темном поле, режиме фазового контраста.

Тубус:

С фиксированным углом наклона окуляров 20°, полем зрения не менее 23 мм, с варьируемым делением луча: 100% на окуляры, 0% на фототубус : 0% на окуляры, 100%

на фототубус.

Наличие фильтров диаметром: 36 мм и 32 мм.

Набор фильтров дневного света 36 мм.

Конверсионный фильтр 36 мм.

Панхроматический зелёный фильтр 32 мм.

Фильтр баланс белого 32 мм.

Окуляры:

10 х/23 – регулируемые по диоптриям -5/+5.

Диаметр поля обзора не менее 23 мм.

Объективы:

Объектив  не ниже класса «Планахроматические» 10x .

апертура объектива не менее 0,25 мм  фазовый контраст.

Объектив  не ниже класса «Планахроматические» 20x.

апертура объектива не менее 0,45 мм  фазовый контраст.

Объектив  не ниже класса «Планахроматические » 40x.

апертура объектива  не менее 0.65 мм фазовый контраст.

Объектив  не ниже класса «Планахроматические » 100x – масляная иммерсия.

апертура объектива   не менее 1.25 мм фазовый контраст.

Блок архивации изображения с монитором, программным обеспечением для морфологических и генетических исследований и специальным принтером.

Чехол от пыли.

Иммерсионное масло 518 C ISO 8036/1-20ml.

Запасная вольфрамовая  галогеновая лампа не менее 12V – 50 Watt.

Цифровая цветная неохлаждаемая CCD-камера.

3,3 мегапиксельная камера обладает скоростью передачи 39 кадров в секунду для плавной

фокусировки и поиска нужного места на препарате.

Камера рекомендуется для светопольной и фазовоконтрастной микроскопии.

•   Сенсор: 1/1,8" цветной.

•   Максимальное разрешение: 2080 (H) x 1540 (V) (3.3 мегапикселя).

Размер пикселя: 3.45 µm x 3.45 µm.

•
АЦП: 12/8 бит.

•
Работа с областью интереса:  наличие.

•
Экспозиция: 1 мсек - 4 сек.

•
Аналоговое усиление: наличие.

•
Скорость передачи: 2080 (H) x 1540 (V) – 6 сек.

•
Прогрессивное сканирование: наличие.

•
Охлаждение: отсутствие.

•
Интерфейс: FireWire.

•
Программное обеспечение адаптированное к микроскопу.

	4.


	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений).


	№

пп
	Наименование комплектующего к МТ

(в соответствии с государственным реестром МТ).
	Техническая характеристика комплектующего к МТ.
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения).

	
	
	Основные комплектующие:

	
	
	1
	Тубус
	Бинокулярный фототубус, угол наклона окулярных трубок в бинокулярной насадке не более 20°, деление светового потока 100:0/0:100.
	1 шт.

	
	
	2
	Окуляры
	Увеличение 10х, Линейное поле окуляров  не менее 23 мм, диоптрийная наводка на резкость для выравнивания изображения в бинокулярной насадке -5/+5. Возможность работы в очках.
	2 шт.

	
	
	3
	Объективы
	Увеличения
10x, 20х, 40х, 100х масляной иммерсии. Оптическая коррекция объективов планахроматическая.

Объективы должны быть свободны от хроматической разности увеличения, иметь свободной от хроматической окраски фон (ХРУ=0%, работа с простыми окулярами Гюйгенса без компенсационного действия)

Высота объективов (парфокальность) не менее 45мм.

Характеристики объектива 10х

Объектив планахроматический 10х должен обладать числовой апертурой не менее 0.25 и рабочим расстоянием не менее 6.0 мм.

Характеристики объектива 20х:

Объектив планахроматический 20х должен обладать числовой апертурой не менее 0,45 и рабочим расстоянием не менее  0.63 мм.

Характеристики объектива 40х:

Объектив планахроматический 40х должен обладать числовой апертурой не менее 0,65 и рабочим расстоянием не менее 0.60 мм.

Характеристики объектива 100х:

Объектив планахроматический 100х с должен обладать числовой апертурой не менее 1,25 и рабочим расстоянием не менее 0.29 мм.
	4 шт.

	
	
	4
	Предметный стол
	Предметный стол должен быть с керамическим покрытием, стойким к чистке и реактивам, размером 75х50мм.

Рукоятка координатного предметного стола должна быть коаксиальной и телескопической (регулироваться по высоте и по плавности хода)
	1 шт.

	
	
	5
	Конденсор
	Конденсор должен иметь числовую апертуру А= 0,9.  Смена режимов конденсора: светлое поле, темное поле 0,65, фазовый контраст 1, 2, 3.

Положение и перемещение конденсора: должен иметь возможность перемещения вдоль оптической оси микроскопа и центрироваться с помощью центрировочных винтов относительно оптической оси микроскопа

Микроскоп должен иметь регулируемую полевую ирисовую диафрагму
	1 шт.

	
	
	6
	Светофильтры
	Наличие фильтров диаметром не менее 36 мм и 32 мм:
Набор фильтров дневного света не менее 36 мм, Конверсионный фильтр не менее 36 мм и панхроматический зелёный фильтр не менее 32 мм, фильтр баланс белого не менее 32 мм.
	3 шт.

	
	
	7
	Осветитель
	Галогенный осветитель проходящего света.

Осветительная система должна обеспечивать реализацию принципа Келера с галогенным источником света, должна обеспечивать равномерное освещение плоскости предмета при работе с объективами от 10х  до 100х

Мощность галогенного источника света не менее 12 В 50 Вт.
	1 шт.

	
	
	8
	Блок питания для осветителя
	Блок питания галогенной лампы должен быть стабилизирован к перепадам напряжения в сети. Узел крепления галогенной лампы должен обеспечивать удобную сменяемость лампы и самоцентрироваться относительно  оптической системы
	1 шт.

	
	
	9
	Лампа галогеновая
	Мощность галогенного источника света (лампы) не менее 12 В 50 Вт.

Узел крепления галогенной лампы должен обеспечивать удобную сменяемость лампы и самоцентрироваться относительно  оптической системы.
	2 шт.

	
	
	10
	Камера цифровая специальная
	Цифровая фото-камера высокого разрешения не менее 5 Мегапикселей, функционирующая по технологии CMOS.

Разрешение: 2452 (H) x 2056 (V).

Размер пикселя: 3.45 µm x 3.45 µm

Размер чипа:  8.5 мм x 7.1 мм

Спектральный диапазон чувствительности сенсора 400 -700 нанометров

Оцифровка 12 бит на каждый цифровой канал.

Время интеграции (отклика) от  10 микросекунд  до 4 секунд.
	1 шт.

	
	
	11
	Чехол пылезащитный
	Полиэтилен, синего цвета
	1 шт.

	
	
	12
	Кабель сетевой
	Евро разъем, 240V, 6A
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие:

	
	
	1.
	Блок архивации изображения.
	Блок архивации изображения с монитором, программным обеспечением для морфологических и генетических исследований с ЖК монитором, UPS, клавиатура, мышь (адаптированные для данного микроскопа).

Программное обеспечение  обеспечивает проведение процессов съемки и обработки изображений в области световой микроскопии; полная совместимость и интеграция с микроскопами и их компонентами; захват изображения с черно-белых, цветных, с высоким разрешением и чувствительностью камер; поддержка черно-белых 16 битных и цветных 3х16, 3х8 битных изображений; полная запись всех этапов и параметров съемки; сохранение этой информации в виде мета файлов; создание классификаторов и собственных макросов работы ПО и микроскопа

Программное обеспечение имеет дополнительный модуль для ручных измерений и  автоматических измерений.
	1 к-т.

	
	
	2.
	Принтер
	Специальный принтер для распечатки результатов.
	1 шт.

	5.
	Требования к расходным материалам, изнашиваемым узлам.

(с указанием единиц измерения).
	№

пп
	Наименование расходного материала, изнашиваемого узла.

(в соответствии с государственным реестром МТ).
	Характеристика расходных материалов, изнашиваемых узлов.
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	1.
	Иммерсионное масло
	Иммерсионное масло 518 C ISO 8036/1
	1 фл.



	
	
	2.
	Лампа галогенная
	Мощность лампы 12В 50 Вт
	2 шт.


Лот № 5

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Анализатор биохимический автоматический в комплекте

	2
	Требования к функциональности

(с указанием видов манипуляций, в случае необходимости,  количественно и качественно измеримых требований, в т.ч. минимально и максимально допустимых показателей, других требований к функциональности)
	Анализатор биохимический автоматический в комплекте должен быть предназначен для диагностики Invitro при проведении клинических исследований образцов плазмы, крови, мочи, спинно-мозговой жидкости человека.

Исследования - Биохимия, турбодиметрия, терапевтический мониторинг, электролиты.

Измерение - Фактор, калибровка.

	3
	Требования к техническим характеристикам
(с указанием требований к максимально допустимым габаритам, массе, других требований к техническим характеристикам)
	Анализатор биохимический автоматический в комплекте должен быть:

Тип - Дискретный, произвольный доступ, селективный, STAT анализатор для клинических тестов.

Исследования - Биохимия, турбидиметрия, терапевтический мониторинг, электролиты.

Методики - Конечная точка, двухточечная и многоточечная кинетика, фиксированное время, дифференциал.

Измерение - Фактор, калибровка.

Число программируемых методик – Неограниченное.

Производительность должна быть – до 300 тестов/часов (дополнительная возможность - опция: плюс 180 электролитов/часов на электролиты в то же самое время), любое стандартное время инкубации.

Загрузка образцов не менее 40 первичных пробирок или педиатрических чашек с возможностью непрерывной загрузки не менее 40 образцов.

Проба - Объем от 3до 70 мкл (шаг 1 мкл). Авторазведение.

Наличие предразведение: автоматическое предварительное разведение образцов до исследования, которое будет запрограммировано.

Реагентный блок до 60 позиций реагентов на борту, охлаждающихся от комнатной температуры до 12 °C, объем реагента для анализа от 3 до 600 мкл.

Реакционная карусель должна быть:

аналитическая карусель держит не менее 39 реакционных кювет, сделанных из калиброванного стекла с кварцевыми окнами, в водяной бане при 37° С, реакционные кюветы автоматически вымыты, высушены и готовы к многократному использованию без задержки. Температура 37°C + 0.5°C.

Фотометр должен быть: многоволновый фотометр измеряет каждый образец несколько раз в течение его времени инкубации, 8 предустановленных длин волны (340 - 700 нм).

PC - Встроенный Pentium промышленный PC с RAM на 64 MB, HDD на 20 GB и FDD 1.44 MB, 2 COM порта и 1 LTP порт.

Калибровка должна быть:

Линейная зависимость, нелинейная зависимость (кривая, сегменты с интерполяцией)  Loglogit.

Расчеты и информация - Y=aX + b (коф. a и b) Корреляция, пользователь определяет методы вычисления.

Контроль качества –необходимо: Ежедневно, ежемесячно LeveyJennings.

Связь - RS-232C (Двунаправленная связь)

16000 тестов и отчетов в памяти,  передача.

Показ кривой реакции в режиме on-line.

Вычисление результата сразу после измерения

Питание - 230 V +10% 50/60 Hz, потребляемая мощность 1.0 кВт.

Окружающая среда - Температура 18°C... 30°C, влажность <90%.

	4
	Требования к комплектации

(с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих)
	№

пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1.
	анализатор биохимический автоматический
	Производительность  должна быть до 300 тестов/час.

Дополнительная возможность подключения (опция): определение 180 электролитов/часов в то же самое время), любое стандартное время инкубации.

с фильтрами (340, 380, 405, 510, 545, 578, 620, 700nm)
	1 шт

	
	
	2
	Адаптеры под флаконы для реагентов
	Алюминиевые адаптеры, под флаконы для реагентов, рассчитанные на максимальный

объем 5мл. 1 компл(5шт)
	1 компл



	
	
	3
	Адаптер емкости для проб
	Алюминиевые адаптеры, используемые с чашечками для образцов. 1к-т- 40 шт.
	1 компл



	
	
	4
	Воздушный насос с соединительными трубками и адаптером
	Насос подачи воздуха в систему для просушки реакционных ячеек.
	1 шт

	
	
	5
	клавиатура
	Адаптирована под данный анализатор, необходима для ввода параметров. Разъем PS/2.
	1 шт

	
	
	6
	Контейнер для инкубатора
	не менее 0,5л (встроенный)
	1 шт

	
	
	7
	Винты уровня
	Встроенные и предназначены для выравнивания анализатора. Метки на винтах: РКп4, N1, 5, 4. (4шт.-1 к-т)
	1 компл



	
	
	8
	Датчик уровня для инкубатора
	Датчик, измеряющий разность потенциалов, т.е. уровня воды в резервуаре инкубатора
	1 шт

	
	
	9
	Датчик уровня промывающей жидкости
	Магнитный датчик встроенный, считывающий наличие промывающий жидкости в контейнере.
	1 шт

	
	
	10
	Манипулятор «мышь»
	Манипулятор «мышь», адаптирован под данный анализатор, необходима для ввода параметров
	1 шт

	
	
	11
	Кабель питания
	Для подключения анализатора к электросети. Евростандарт.

Рабочее напряжение 220V.
	1 шт

	
	
	12
	насос
	Перистальтический насос, предназначенный для подачи и удаления реагентов.
	1 шт

	
	
	13
	Контейнер для реагентов
	Пластиковый контейнер для реагентов с максимальной вместимостью не менее 5 мл с крышкой. (10шт)-1к-т.
	1 компл



	
	
	14
	Контейнер для реагентов
	Пластиковый контейнер для реагентов с максимальной вместимостью не менее 50 мл с крышкой (30 шт.1к-т)
	1 компл



	
	
	15
	Емкости для проб
	Пластиковые чашечки для образцов
	250 шт

	
	
	16
	Штатив для проб
	Металлические штативы для образцов
	1 шт

	
	
	17
	Предохранители
	Предохранители (встроенные)

F5H250V (Φ 5x20 mm) для 230 Vac
	4 шт

	
	
	18
	лампа
	Галогеновая лампа 12 Вольт.
	2 шт

	
	
	19
	Набор трубок для насосов
	Набор трубок с тефлоновым покрытием, предназначенный для установки на вакуумный насос
	4 шт

	
	
	20
	Стол-подставка
	Металлический стол адаптированный для установки анализатора.
	1 шт

	
	
	21
	Монитор  на тонкопленочных транзисторах
	Адаптирован для данного анализатора  для вывода параметров на экран. Жидкокристаллический монитор.
	1 шт

	
	
	22
	Контейнер для промывающей жидкости
	Пластиковый контейнер не менее 5л
	1 шт

	
	
	23
	Трубка для слива с адаптером
	Тефлоновая трубка не менее 1,30м
	1 шт

	
	
	Дополнительные комплектующие:

	
	
	1.
	Лазерный принтер
	Черно-белый лазерный принтер для распечатки результатов
	1 шт

	
	
	2.
	Источник бесперебойного питания
	1500 вАдля стабилизации напряжения
	1 шт

	5
	Требования к расходным материалам, изнашиваемым узлам
	№

пп
	Наименование расходного материала, изнашиваемого узла (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Характеристика расходных материалов, изнашиваемых узлов
	Требуемое количество

	
	
	1.
	Тест с использованием бромкрезолового зеленого для определения Альбумина в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения альбумина, 4x100 ml
	1 наб

	
	
	2
	Колориметрический тест для определения щелочной фосфотазы в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения щелочной фосфотазы, 10x10ml
	1 наб

	
	
	3
	Колориметрический тест для определения Альфа-Амилазы в сыворотке, плазме и моче
	Набор для определения альфа-амилазы, 12x10ml
	1 наб

	
	
	4
	Фотометрический тест для определения Прямого Билирубина
	Набор для определения прямого билирубина, 375ml
	1 наб

	
	
	5
	Фотометрический тест для определения Общего Билирубина
	Набор для определения общего билирубина, 375ml
	1 наб

	
	
	6
	Кинетический метод без депротеинизации для проведения измерения креатинина в сыворотке, плазме и моче
	Набор для определения креатинина, 200ml
	1 наб

	
	
	7
	Набор реагентов для определения кальция в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения кальция, 200ml
	1 наб

	
	
	8
	Набор реагентов для определения холестерина в сыворотке или плазме крови
	Набор для определения холестерина, 4 x 30 ml
	1 наб

	
	
	9
	Колориметрический тест для определения активности Гамма Глутамилтрансферазы в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения активности Гамма Глутамилтрансферазы, 10 x 10 ml
	1 наб

	
	
	10
	Энзиматический колориметрический тест для определения глюкозы без депротеинизации в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения глюкозы, 4x100 ml
	1 наб

	
	
	11
	Жидкий-УФ Тест определения активности аспартатаминотрансферазы - АСАТ в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения активности аспартатаминотрансферазы – АСАТ, 8 x 50 ml
	1 наб

	
	
	12
	Жидкий-УФ Тест определения активности аланинаминотрансферазы - АЛАТ в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения активности аланинаминотрансферазы– АЛАТ, 8 x 50 ml
	1 наб

	
	
	13
	Фотометрический колориметрический тест с антилипидным фактором (АЛФ) для определения железа в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения железа, 2х30ml
	1 наб

	
	
	14
	Жидкий УФ Тест для определения Лактатдегидрогеназы в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения лактатдегидрогеназы, 10x10ml
	1 наб

	
	
	15
	Набор реагентов для определения Магния в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения магния, 200 ml
	1 наб

	
	
	16
	Фотометрический тест для определения в ультрафиолетовом диапазоне фосфора в сыворотке крови
	Набор реагентов для определения фосфора, 200 ml
	1 наб

	
	
	17
	Фотометрический колориметрический тест для определения общего белка по методу Бюре в сыворотке или плазме крови
	Набор для определения общего белка, 4x100 ml
	1 наб

	
	
	18
	Ферментативный колориметричесикий тест для определения концентрации триглицеридов с АЛФ (антилипидным фактором) в сыворотке и плазме крови
	Набор для определения триглицеридов, 4 x 100 ml
	1 наб

	
	
	19
	Кинетический тест определения мочевины в сыворотке, плазме и моче
	Набор для определения мочевины, 2x100 ml
	1 наб

	
	
	20
	Ферментативный колориметрический тест с антилипидным фактором (АЛФ), для определения мочевой кислоты в сыворотке, плазме крови и моче
	Набор для определения мочевой кислоты, 4 x 30 ml
	1 наб


Лот № 6
	№ пп
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Система острого диализа

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения.Медицинская техника, относящаяся к средствам измерения, должна быть внесена в реестр государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан в соответствии с законодательством Республики Казахстан об обеспечении единства измерений. При этом наименование медицинской техники в реестре государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан должно быть идентичным наименованию медицинской техники, зарегистрированной в Республике Казахстан в установленном законодательством порядке.
	Система острого диализа

	3
	Требования к функциональности(с указанием видов медицинских услуг, в случае необходимости,  количественно и качественно измеримых требований, в т.ч. минимально и максимально допустимых показателей, других требований к функциональности)
	SCUF (Медленная непрерывная ультрафильтрация): Задержка жидкости, резистентная к диуретикам, в особенности в случае сердечной недостаточности или отека легких.
CVVH (непрерывная вено-венознаягемофильтрация),
Пре-пост  CVVH (высокообьемная вено-венозная гемофильтрация),
CVVHD (Непрерывный вено-венозный гемодиализ),
Пре-пост CVVHDF (Непрерывная вено-венозная гемодиафильтрация):

– Острая почечная недостаточность

– Удаление водорастворимых токсичных продуктов обмена

веществ.

– Лечение угрожающего жизни электролитного дисбаланса,

Например: гиперкалиемии.

– Коррекция КЩР (кислотно-щелочного равновесия), например метаболического ацидоза

– Задержка жидкости, резистентная к диуретикам, в особенности

в случае сердечной недостаточности или отека легких
HP  (Гемоперфузия): Удаление токсичных веществ (в том числе связанных с белками) путем адсорбции.

MPS (Мембранная плазмосепарация): Удаление из плазмы таких веществ, как

патологические иммуноглобулины,

токсины, связанные с белками крови, или для введения донорской плазмы при плазмообмене

	4
	Требования к техническим характеристикам
(с указанием требований к максимально допустимым габаритам, массе, других требований к техническим характеристикам)
	Назначение (по данным производителя)Устройство предназначено для осуществления процедурэкстракорпоральной очистки крови (диализа, фильтрации или сорбции) в условиях клиники, в частности, в отделениях реанимации и интенсивной терапии.

Мобильность и возможность немедленного демонтажа аппарата с созданием транспортировочного положения

Наличие воздушных ловушек в магистрали: стандартная

Весы, количество/макс. вес.(кг): от4 до12

Насосы, количество, характеристика: не менее 4

Насос крови (мл/мин): от 10 до 500 ± 5%

Насос диализата (мл/мин) от 10 до 80

Насос субституата  (мл/мин): от 10 до 80

Насос фильтрата  (мл/мин): от 10 до 180

Датчики давления, количество, характеристика: не менее 4(артериальный датчик, венозный датчик, датчик давления фильтрата, давление в фильтре)

Детектор утечки крови (инфракрасный)

Детектор наличия воздуха в системе (ультразвуковой)

Цветной жидкокристаллический русифицированный дисплей с отображением заданных параметров, логических советов оператору и выведением сервис-меню: ЖК-монитор, 10,4״
Панель управления: Клавиши + джойстик  на аппарате (сервисный режим)

Наличие порта RS 232

Память: Сохранение информации не менее чем за последние 72 часа

Нагреватель крови и растворов

Инструкция на русском и казахском языке

Диапазон скорости потока крови: От 10 до500 мл/мин ± 10%

Диапазон скорости потока субституата: От 10 до 80 мл/мин

Диапазон скорости потока диализата: От 10 до 80 мл/мин

Диапазон скорости объема плазмы: От 10 до 50 мл/мин

Скорость ультрафильтрации: от 0 мл/мин до 30 мл/мин

Скорость фильтрата: от 10 мл/мин до 180 мл/мин

Максимальная загрузка весов для диализата / субституата: не менее 12 кг

Максимальная загрузка весов для фильтрата: не менее 12 кг

Верхнее расположение весов для диализата / субституата

Возможность одновременного использования мешков для сбора фильтрата: от 1 л до 10л

Объем мешка для сбора фильтрата: до 10 л

Количество встроенных подогревателей с регулируемой температурой для подогрева замещающего раствора (субституата) и диализирующего раствора (диализата): не менее 2

Время работы от элементов питания: не менее 15 мин

Версия программного обеспечения: 5.23

	5
	Требования к комплектации

(с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих)
	№

пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1.
	Монитор
	Монитор
	1

	
	
	2.
	Экстракорпоральный контур
	Экстракорпоральный контур
	1

	
	
	3.
	Насос гепарина
	Насос гепарина
	1

	
	
	4.
	Насос диализата
	Насос диализата
	1

	
	
	5.
	Насос субституата
	Насос субституата
	1

	
	
	6.
	Насос фильтрата
	Насос фильтрата
	1

	
	
	7.
	Насос крови
	Насос крови
	1

	
	
	8.
	Нагреватели диализата и субституата
	Нагреватели диализата и субституата
	2

	
	
	9.
	Детектор утечки крови
	Детектор утечки крови
	1

	
	
	10.
	Стойка
	Стойка
	1

	
	
	11.
	Весы
	Весы:

Максимальная нагрузка: 12 к ,
Диапазон взвешивания: от 0 до 12 кг ,
Разрешение: 1 г ,
Максимальное отклонение от линейности: ≤ ±1%.
	4

	
	
	12.
	Детектор воздуха
	Детектор воздуха
	1

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	
	
	

	6
	Требования к расходным материалам, изнашиваемым узлам

(с указанием единиц измерения)
	№

пп
	Наименование расходного материала, изнашиваемого узла (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Характеристика расходных материалов, изнашиваемых узлов
	Требуемое количество

	
	
	1.
	Набор для плазмафереза
	Плазмафильтр, система магистралей для мембранной плазменной сепарации в экстракорпоральной очистке крови при проведении терапии острой почечной недостаточности
	1

	
	
	2.
	Набор для постоянной заместительной почечной терапии
	Гемофильтр (Объем заполнения 1,4кв.м)., системы  магистралей для непрерывной вено-венознойгемодиафильтрации при проведении экстракорпоральной очистки крови в структуре терапии острой почечной недостаточности
	1

	
	
	3.
	Набор для постоянной заместительной почечной терапии
	Гемофильтр (Объем заполнения 1,8кв.м), системы магистралей для непрерывной вено-венознойгемодиафильтрации при проведении экстракорпоральной очистки крови в структуре терапии острой почечной недостаточности
	1

	
	
	4.
	Комплект двухпросветного катетера  для диализа
	Катетер из полиуретана 3,6мм х 150мм, рентгеноконтрастный, с соединителямиLuer-lock, пункционная игла 1,5мм х70мм, направляющая проволока1,0мм х700мм, расширитель 3,0мм х200мм, инъекционные колпачки 2шт., стерильная салфетка)
	3

	
	
	5.
	Принадлежности для гемодиализа
	Принадлежности для гемодиализа (фильтрат пакет): материал ПВХ, объем заполнения – не менее 10 л, нестерильный
	6

	
	
	6.
	Принадлежности для гемодиализа стерильные
	Стерилизация: этиленоксид, длина трубки – не менее 60 мм, диаметр адаптера – 6мм х 1 мм, материал: сальник – силикон, колпачек – полипропилен, адаптер – ПВХ, трубки – ПВХ
	6


Лот № 7

	№ пп
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) номер, дата и срок  регистрационного удостоверения

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких

	2
	Медицинская техника, относящаяся к средствам измерения, должна быть внесена в реестр государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан в соответствии с законодательством Республики Казахстан об обеспечении единства измерений. При этом наименование медицинской техники в реестре государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан должно быть идентичным наименованию медицинской техники, зарегистрированной в Республике Казахстан в установленном законодательством порядке(наименование МТ, относящейся к средствам измерения, номер, дата и срок  документа)
	Аппарат искусственной вентиляции легких

	3
	Требования к функциональности (с указанием видов медицинских услуг, в случае необходимости,  количественно и качественно измеримых требований, в т.ч. минимально и максимально допустимых показателей, других требований к функциональности)
	Должен быть универсальный дыхательный аппарат нового поколения, для проведения как кратковременной, так и длительной ИВЛ взрослых пациентов. 

В аппарате должна быть встроенная турбина, обеспечивающая стабильную подачу воздуха под необходимым рабочим давлением, без необходимости подключения аппарата к дополнительному компрессору или центральному источнику медицинского воздуха. 

Должна быть возможность работы аппарата как от источника высокого, так и низкого давления кислорода (поток).

	4
	Требования к техническим характеристикам (с указанием требований к максимально допустимым габаритам, массе, других требований к техническим характеристикам)
	Комплектность и описание аппарата.

Аппарат должен крепиться на устойчивой мобильной транспортной тележке  с надежной блокировкой колес.

Наличие возможности  применения аппарата для транспортной вентиляции внутри больницы. 

Наличие встроенной самозаряжающейся аккумуляторной  батареи, обеспечивающая автономную работу вентилятора не менее 2.5 часов. Проксимально к пациенту расположенный датчик потока/давления. 

Наличие в аппарате сенсорного цветного дисплея размером не менее 10 дюймов по диагонали, совмещенного с блоком управления.

Наличие  возможности введения после включения аппарата антропометрических данных пациента (пол, рост, либо вес), с автоматическим расчетом идеального веса. 

Должен поддерживать режимы вентиляции:

SCMV+, A/C, SIPPV – синхронизированная принудительная (объемная) вентиляция. 

PCV (P-CMV), PCV+, SPCV – вентиляция с управляемым давлением. 

SIMV(VC), SIMV – синхронизированная перемежающая принудительная вентиляция с контролем по объему. SIMV(PC), P-SIMV – синхронизированная перемежающая вентиляция с контролем по давлению. 

BIPAP (DuoPAP, SPAP, BiVent, BiLevel) – вентиляция с двухфазным положительным давлением в дыхательных путях. 

APRV – вентиляция с «высвобождением» давления. 

SPONT (CPAP+Ps) – режим спонтанного дыхания с поддержкой давлением (на фоне СРАР). ASV – режим автоматического поддержания заданного минутного объема вентиляции, основанного на учете динамики состояния легочной механики (податливость, сопротивление) и параметров собственного дыхания педиатрических и взрослых пациентов. 

APV, AutoFlow, PRVC, VAPS, SVT, VV+ – режим автоматического поддержания заданного дыхательного объема с минимально возможным пиковым давлением в дыхательных путях. 

Наличие PS (ASB) – вентиляции с поддержкой давлением, комбинируемой с режимами SIMV, P-SIMV, BIPAP (DuoPAP) и Spont. 

Должны быть функции  автоматической компенсации сопротивления эндотрахеальной (трахеостомической) трубки (TRC, ATC). 

Наличие устанавливаемых управляемых параметров:

Время вдоха в пределах не менее 0.1 – 10 сек. 

Частота управляемой вентиляции в пределах не менее 5 – 80/мин. I:E – от 1:9 до 4:1. 

Концентрация кислорода на вдохе 21 – 100%. 

Инспираторный пиковый поток в пределах не менее 1 – 240 л/мин (может устанавливаться аппаратом автоматически). 

Управляемое давление (Pcontrol) в пределах не менее 5 – 60 mbar сверх РЕЕР. 

Инспираторное давление (Phigh) в режиме BIPAP (DuoPAP, SPAP, BiLevel, BiVent) в пределах не менее 1 - 60 mbar. Инспираторное время (Thigh) в режиме BIPAP (DuoPAP, SPAP, BiLevel, BiVent) в пределах не менее 0.1 - 40 секунд. 

Дыхательный объем в режимах с контролем по объему в пределах не менее 20 – 2000 мл. 

Возможность предустановки величины дыхательного объема в мл/кг идеального веса. ПДКВ (РЕЕР)/СРАР в пределах не менее 0 – 35 mbar. 

Чувствительность потокового триггера в пределах не менее  1 – 20 л/мин. 

Чувствительность экспираторного триггера в режиме с поддержкой давлением в пределах не менее 5 - 80% от пикового инспираторного потока. 

Поддерживающее давление в пределах не менее 0 – 60 mbar сверх РЕЕР.Возможность регулировки скорости нарастания давления (Pramp, FlowAcceleration, RiseTime). 

Экстренная подача 100% кислорода. 

Время апное в пределах не менее 15– 60 сек. 

Ручное управление аппаратным дыханием (“Manual”). 

Возможность управления параметрами вентиляции как с помощью вращающегося регулятора (энкодер), так и с помощью сенсорного   экрана (система touchscreen). 

Возможность регулировки яркости экрана в зависимости от дневного/ночного времени суток. 

Наличие функции ожидания "Standby", с сохранением предыдущих параметров вентиляции. Наличиефункции «блокировки экрана» для предотвращения случайных (непреднамеренных) изменений параметров. 

Должна быть возможность  одновременного отображения на экране не менее двух волн. 

Волновые формы в реальном времени: давление в дыхательных путях, поток, дыхательный объем. 

Наличие не менее 3 видовдыхательных петель: объем-давление, объем-поток, давление-поток. 

Наличие мониторируемых параметров:

Реальное давление в дыхательных путях: пиковое, среднее, плато, РЕЕР/СРАР.Реальный объем выдоха (VTE). Объем вдоха (VTI). Реальный минутный объем вентиляции (MV).Минутный объем спонтанного дыхания (MVspont). Объем (процент) утечки из дыхательного контура. Время вдоха. Время выдоха. Соотношение времени вдоха к выдоху (реальное). Общая частота дыхания. Частота спонтанного дыхания. Минутный объем спонтанного дыхания. Пиковый инспираторный поток. Пиковый экспираторный поток. Статическая податливость (комплайнс) легких. Инспираторное сопротивление дыхательных путей. Ауто-ПДКВ (autoPEEP). Временная константа выдоха. Окклюзионное давление Р0.1. Индекс частого поверхностного дыхания (RSB, f/VTE). Процент спонтанных дыханий в общем количестве дыхательных циклов (%spont). Реальная концентрация кислорода на вдохе. Тренды всех параметров дыхательного мониторинга  с периодом отображения за последние 1, 6, 12, 24 часа вентиляции. Визуальное (в виде специального экрана) отображение параметров в графическом виде, характеризующих степень респираторной поддержки пациента и его готовность к «отучению» от ИВЛ. В данном экране должна быть возможность мониторинга следующих показателей: концентрация кислорода, РЕЕР, инспираторное давление, реальный минутный объем, индекс частого поверхностного дыхания, процент спонтанных вдохов в общем количестве дыхательных циклов. Визуальное отображение состояния легочной механики в виде изображения картины легких у педиатрических и взрослых пациентов. Изображение (форма) легких должна меняться при изменении податливости легочной ткани или сопротивления дыхательных путей в реальном времени, а также при появлении у пациента спонтанных вдохов. Параметры легочной механики должны измеряться и мониторироваться автоматически, непрерывно, во всех режимах вентиляции, без применения инспираторной или экспираторной паузы. 

Наличие тревожных звуковых и визуальных сигнализации при:

Высокое/низкое пиковое давление в дыхательных путях. 

Высокий/низкий минутный объем вентиляции. 

Высокая/низкая частота дыхания, апное. 

Утрата централизованного электропитания. 

Низкое давление (подача) кислорода. 

Высокая/низкая концентрация кислорода на вдохе. 

Низкий уровень зарядки батарей (во время работы аппарата от аккумуляторных батарей). 

Неисправность аппарата с указанием кода технической ошибки. 

Необходимость калибровки потокового датчика. 

Выход из строя кислородного датчика. 

Необходимость калибровки кислородного датчика. 

Высокое сопротивление (обструкция) выдоху. 

Разгерметизация контура. 

Высокая утечка. 

Снижение уровня РЕЕР/СРАР. 

Возможность регулировки громкости звуковой тревоги. 

Мониторинг уровня (степени) зарядки батарей. 

Память не менее чем на 1000 событий вентиляции (тревоги, изменения параметров и режимов вентиляции и т.д.). Должен быть увлажнитель со встроенным серво контролем температуры дыхательной смеси в контуре.Возможность отражения на дисплее увлажнителя реальной температуры дыхательной смеси. Наличие системы внутреннего проволочного обогревателя инспираторной части дыхательного контура.

	5
	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений)
	№ 

пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1.
	Базовый блок аппарата с управляющим и мониторирующим экраном


	Должен быть основной блок вкотором находится всё программное обеспечение, а также датчики, монитор жидкокристаллический Размер – не менее 10,4  дюймов
	1 шт

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1.
	Мобильная тележка
	Должна быть мобильная тележка с блокировкой колёс
	1 шт

	
	
	2.
	Держатель дыхательного контура
	Должен представлять  собой устройство, фиксирующее дыхательный контур в нужном положении
	1 шт

	
	
	3.
	Увлажнитель
	Должен состоять из камеры увлажнителя и непосредственно увлажнителя 
	1 шт

	6
	Требования к условиям эксплуатации (с указанием, в случае необходимости, требований к взаимодействию с имеющимися ресурсами: электрическими системами, системами вентиляции и водоснабжения, требований к электромагнитной совместимости; других требований к техническим характеристикам)
	Входное напряжение 100 – 240 V~ ± 10%, 50/60 Hz переменный ток или 12-24V постоянный ток

Потребление энергии Обычно 50 W, 150 W максимально

Подача кислорода 280 – 600 КПа (41 87 psi) 120 л/мин

Низкое давление кислорода ≤ 15 л/ мин, макс. 600 ГПа для низкого давления

Подача воздуха – встроенная бесшумная турбина

Температура  5 - 40˚ С (рабочая) – 20 – 60 ˚ С (хранение)

Влажность 10 – 95 % неконденсирующийся (рабочая и хранение)

Помещение не менее 6 кв.м.

	7
	Требования к расходным материалам, изнашиваемым узлам 

(с указанием единиц измерения)
	№

 пп
	Наименование расходного материала, изнашиваемого узла 

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Характеристика расходных материалов, изнашиваемых узлов
	Требуемое количество 

(с указанием единицы измерения) 

	
	
	1.
	Потоковый датчик взросло-педиатрический
	Должен представлять собой датчик потока дыхательной смеси (упаковка 10шт.)
	1 упаковка

	
	
	2.
	Кислородный датчик
	Должен быть гальванический кислородный датчик генерируещии электрический ток, сила которого пропорциональна парцианальному давлению кислорода  во вдыхаемой дыхательной смеси
	1шт

	
	
	3.
	Дыхательный контур пациента с влагосборником для взрослых


	Должен быть силиконовый дыхательный контур пациента
	1шт


Лот № 8

	№ пп
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) номер, дата и срок  регистрационного удостоверения

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Анализатор автоматический газов, электролитов  и параметров кооксометрии  в комплекте с принадлежностями и реагентами

	2
	Медицинская техника, относящаяся к средствам измерения, должна быть внесена в реестр государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан в соответствии с законодательством Республики Казахстан об обеспечении единства измерений. При этом наименование медицинской техники в реестре государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан должно быть идентичным наименованию медицинской техники, зарегистрированной в Республике Казахстан в установленном законодательством порядке(наименование МТ, относящейся к средствам измерения, номер, дата и срок  документа)
	Анализатор автоматический газов, электролитов  и параметров кооксометрии  в комплекте с принадлежностями

	3
	Требования к функциональности (с указанием видов медицинских услуг, в случае необходимости,  количественно и качественно измеримых требований, в т.ч. минимально и максимально допустимых показателей, других требований к функциональности)
	Расчетные параметры
pO2, pСO2, pH, tHb, FO2Hb, FHHb, FmetHb, FCOHb, pAtm.
Электролиты: Na, K, Cl, Ca
Метаболиты:  глюкоза, лактат, билирубин  новорожденных. 
Кислотно-щелочные параметры      
· HCOact Ион бикарбоната истинный (реальный)
· HCOstd Ион бикарбоната стандартный
· BE(ecf) Избыток основания внеклеточной жидкости
· BE(B) Избыток основания в крови
· ctCO2 Содержание двуокиси углерода
Параметры по Электролитам           
· Ca(7.4) Величина ионов кальция приведённая к рН=7.4
· AnGap Анионовый интервал (провал)
Параметры по Оксигенации (насыщению кислородом)     
· O2SAT Насыщение (сатурация) гемогдобина кислородом (эмпирическая величина)
· CtO2 Содержание кислорода
· pO2(A-a) Артериально-альвеолярная разница кислородного напряжения
· рO2(a/A) Артериально-альвеолярное отношение кислородного напряжения
· pO2/FIO2 Отношение парциального давления кислорода к концентрации вдыхаемого кислорода
· ctHb Содержание гемоглобина (для RapidPoint 400)
· Hct Гематокрит (для RapidPoint 405)
· sO2 Насыщение (сатурация) гемогдобина кислородом
· O2CAP Кислородная ёмкость гемоглобина
· p50 Половинное насыщение гемоглобина кислородом
Артерио-венозная разница  
· ctO2(a) Содержание кислорода в артериальной крови
· ctO2(v) Содержание кислорода в венозной крови
· ctO2(a-v) Артерио-венозная разница по содержанию кислорода
· ctO2([a-v]/a) Индекс экстракции артерио-венозной разницы
· VO2 Потребление кислорода
· DO2 Доставка кислорода 
Параметры коррекции по температуре пациента   
· pH(T) рН
· pCO2(T) Парциальное давление углекислого газа
· pO2(T) Парциальное давление кислорода
· pO2(A-a)(T) Артериально-альвеолярная разница кислородного напряжения
· PO2(a/A)(T) Артериально-альвеолярное отношение кислородного напряжения
· PO2/FIO2(T) Отношение парциального давления кислорода к концентрации вдыхаемого кислорода
Описание образца      

· Цельная кровь (артериальная, венозная или смешанная) с рекомендуемым антикоагулянтом (гепарином)
· Контрольный материал рекомендуемый компанией
Минимальный объем не более 100 мкл
Шприц             не более 175 мкл
Капилляр         не более 175 мкл
Микропроба    не более 100 мкл 

	4
	Требования к техническим характеристикам (с указанием требований к максимально допустимым габаритам, массе, других требований к техническим характеристикам)
	Все необходимые для работы анализатора реактивы должны быть помещены в два небольших модуля; смена должна занимать менее одной минуты.

Одновременный анализ из одного образца показателей кислотно-щелочного баланса, электролитов и метаболитов; модуль КО-оксиметрии должен использоваться для дополнения перечня исследований общим гемоглобином, включая клинически значимые фракции.

Система отбора образца должна уменьшать время контакта с биологически опасными образцами крови и позволять использование как шприцевых, так и капиллярных проб.

Управление анализатором должно осуществляться при помощи интерактивного сенсорного экрана и/или системы считывания штрих кодов. Результаты исследования крови должны выводиться на экран дисплея, регистрироваться с помощью встроенного термопринтера и сохраняться в памяти анализатора. На экране дисплея должна отображаться информация о состоянии аппарата, а так же должна использоваться аудиовизуальная индикация для оповещения оператора о нарушениях в работе и/или ситуациях, препятствующих проведению анализа. Калибровка и промывка анализатора должны быть полностью автоматизированы.

Анализатор должен проводить контроль точности измеряемых параметров с использованием контрольных жидкостей в ручном и автоматическом режимах. Должнабыть подсоединена система автоматического проведения контроля качества, которая исключает вмешательство оператора в процесс измерения.

Встроенный в прибор персональный компьютер должен давать пользователю широкие возможности в обработке данных. Интерфейс с Лабораторной Информационной Системой должен записывать информацию о пациентах.

Должен сочетать картриджный и электродно-жидкостный тип анализаторов.

Должна использоваться технология готовых к использованию электродов без необходимости смены мембран.

Горизонтально расположенный тракт движения образца через все электроды должен обеспечивать малый объем пробы (педиатрия) и быстроту исследования.

Трубки и основные тракты должны меняться одним блоком за считанные минуты, что должно позволять обходиться без вмешательства сервисного инженера.  

Должны вводиться следующие параметры:

· FIO2 Показатель по кислороду с аппарата ИК
· Flow Поток
· Resp. Rate Респираторный индекс
· ctHb Содержание гемоглобина
· p50 Половинное насыщение гемоглобина кислородом
· pAtm Давление атмосферного воздуха
· Данные пациента ФИО пациента, № Отделение, Пол, Дата рождения
· Данные оператора № оператора, № врача 
· Темп Температура пациента
Время до получения результата


· 50 секунд Результаты высвечиваются на экране дисплея и выводятся на встроенный термопринтер, а также сохраняются в памяти анализатора

Программное обеспечение


· Анализатор имеет программное обеспечение на базе Windows

Внешние интерфейсы


· RS232 Последовательный порт RS232. Доступно три порта Ethernet 

· Сетевой порт

· Порт подключения сканера штрихкодов

Протоколы обработки данных


· LIS, HIS
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	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений)
	№ 

пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Базовый блок 
	Базовый блок анализатора для проведения исследований. Со встроенным монитором, компьютером и модулем считывания штрих-кода.
	1 шт.

	
	
	2
	Модули
	Модуль передней панели, модель оксиметра, модуль приводов CSFDD, измерительный модуль, модуль крепления полихроматора, модуль источника питания, модуль крепление подсветки.
	1 шт.

	
	
	3
	Термистор 
	Термистор СО-оксиметра.
	1 шт.

	
	
	4
	Дисплей анализатора
	Дисплей анализатора для ввода и управления анализатором.
	1 шт.

	
	
	5
	Принтер
	Встроенный термопринтер.
	1 шт.

	
	
	6
	Детектор жидкости
	Детектор для определения уровня жидкости.
	1 шт.

	
	
	7
	ЖК-панель.
	ЖК-панель.
	1 шт.

	
	
	8
	Платы
	Плата оптических датчиков, плата разъемов задняя, плата идентификатора радиочастотной метки, плата неоновой подсветки, плата дисплея, плата электронная, плата мультипрексора с кабелем.
	1 шт.

	
	
	9
	Мотор перистальтического насоса.
	Мотор перистальтического насоса СО-оксиметра.
	1 шт.

	
	
	10
	Датчики
	Датчик давления, датчик отходов, датчик заземления и температуры пробозаборника.
	1 шт.

	
	
	11
	Привод модуля автоматического контроля качества.
	Привод модуля автоматического контроля качества.
	1 шт.

	
	
	12
	Сканер штрих кодов.
	Сканер для чтения штрих кодов.
	1 шт.

	
	
	13
	Система управления образцами.
	Система управления образцами.
	1 шт.

	
	
	14
	Программное обеспечение.
	Программное обеспечение.
	1 шт.

	
	
	15
	Коллектор жидкостной системы.
	Коллектор жидкостной системы.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Источник питания.


	Источник бесперебойного питания (не менее 1500 вА) для стабилизации напряжения и возможности работать от батареи не менее 15 минут после отключения подачи центрального электроснабжения.
	1 шт.

	6
	Требования к условиям эксплуатации (с указанием, в случае необходимости, требований к взаимодействию с имеющимися ресурсами: электрическими системами, системами вентиляции и водоснабжения, требований к электромагнитной совместимости; других требований к техническим характеристикам)
	Питание прибора


· Мощность 150 ВА

· Напряжение 100 В … 240 В

· Частота 50/60 Гц

Требования к окружающей среде


· Температура 15…32 С

Влажность 5…90%  без конденсации

	7
	Требования к расходным материалам, изнашиваемым узлам 

(с указанием единиц измерения)
	№

 пп
	Наименование расходного материала, изнашиваемого узла 

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Характеристика расходных материалов, изнашиваемых узлов
	Требуемое количество(с указанием единицы измерения) 

	
	
	1
	Картридж
	Картридж для калибровки и промывки
	1 комп.

	
	
	2
	Промывочный картридж
	Промывочный картридж 2 шт
	1 комп.

	
	
	3
	Депротеинизирующий раствор
	Депротеинизирующий раствор 10х2 мл
	1 комп.

	
	
	4
	Раствор-кондиционер
	Раствор-кондиционер - 5х2 мл
	1 комп.

	
	
	5
	Бутыль для отходов
	Бутыль для отходов (4 шт)
	1 комп.

	
	
	6
	Камера пробозаборника СО - оксиметра
	Камера пробозаборника СО - оксиметра
	1 комп.

	
	
	7
	Электрод pO2
	Электрод pO2 (1шт)
	1 комп.

	
	
	8
	Электрод pCO2
	Электрод pCO2 (1шт)
	1 комп.

	
	
	9
	Электрод pH
	Электрод pH(1шт)
	1 комп.

	
	
	10
	Референсный электрод с внутренним электродом
	Референсный электрод с внутренним электродом
	1 комп.

	
	
	11
	Электрод Na+ 
	Электрод Na+ (1шт)
	1 комп.

	
	
	12
	Электрод K+ 
	Электрод K+ (1шт)
	1 комп.

	
	
	13
	Электрод Ca++ 
	Электрод Ca++ (1шт)
	1 комп.

	
	
	14
	Электрод Cl- 
	Электрод Cl- (1шт)
	1 комп.

	
	
	15
	Электрод, Глюкоза биосенсор
	Электрод, Глюкоза биосенсор
	1 комп.

	
	
	16
	Электрод, Лактатбиосенсор
	Электрод, Лактатбиосенсор
	1 комп.

	
	
	17
	Раствор для электродов референсный
	Раствор для электродов референсный (4моль/л 4х5 мл)
	1 комп.

	
	
	18
	Референсный внутренний электрод
	Референсный внутренний электрод
	1 комп.

	
	
	19
	Раствор для Na+/K+/Ca++/Cl-
	Раствор для Na+/K+/Ca++/Cl- (3x3мл)
	1 комп.

	
	
	20
	Раствор для pH электрода
	Раствор для pH электрода (3 x 3 мл)
	1 комп.

	
	
	21
	Контроль качества
	КонтролькачестваCOMPLETELEVEL 1 (30 амп. x 2,5 мл)
	1 комп.

	
	
	22
	Контроль качества
	КонтролькачестваCOMPLETELEVEL 2 (30 aмп. x 2,5 мл)
	1 комп.

	
	
	23
	Контроль качества
	КонтролькачестваCOMPLETELEVEL 3 (30 aмп. x 2,5 мл)
	1 комп.

	
	
	24
	Адаптер
	Quick адаптер (100 шт)
	1 комп.

	
	
	25
	Бумага для принтера
	Бумага для принтера
	1 комп.

	
	
	26
	Картридж для контроля качества
	Картридж для контроля качества QC (1 шт)
	1 комп.

	
	
	27
	Упаковка капиллярных трубок с литий гепарином 140 мкл
	Упаковка капиллярных трубок с литий гепарином 140 мкл (500 шт)
	1 комп.


Лот № 9

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Ультразвуковая диагностическая система  



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Ультразвуковая диагностическая система  

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1.
	Базовый блок 
	Количество цифровых приемо-передающих каналов должно быть:не менее 147 400 каналов цифровой обработки данных. Оперативная память должна быть: не менее 250 GBHardDriveДинамический диапазон должен быть:не менее 232 Дб. Должен быть ZOOM: – увеличение в реальном времени без потери качества изображения.
	1 шт.

	
	
	2.
	Монитор плоский жидкокристаллический 
	Должен быть не менее 20-дюймовый плоский дисплей высокого разрешения на шарнирном кронштейне.
	1шт.

	
	
	3.
	Устройство записи данных
	Должен быть встроенный жесткий диск объемом не менее 250 Гб, встроенный дисковод DVD-R/RW,поддержка флэш накопителей USB.
	1шт.

	
	
	4.
	Устройство обработки данных
	Ультразвуковая диагностическая система должна предназначаться для получения ультразвуковых исследований в следующих областях: - абдоминальные исследования, исследования поверхностно-расположенных органов, педиатрия,- включая неонатологию, костно-мышечная система, акушерство, гинекология,урология,- кардиология детей и взрослых, транскраниальнаядоплерография,ангиология.

Режимы сканирования должны быть:

Серошкальныйрежим: сканирование в серошкальномрежиме преобразует амплитудные характеристики в изображение путем использования серошкального конвертера. 2D-режим: одномерная яркостная эхограмма с разверткой во времени. Анатомический 2D -режим: Активация в реальном времени и из сохраненных кинопетель.  Цветной анатомический 2D -режим: совмещение 2D -режима и режима ЦДК, при котором на графике 2D -режима цветокодированная составляющая изображения отображается в дополнение к серошкальной, что заметно упрощает временную оценку регургитации или рефлюкса.Тканевойдоплер. Адаптивныйдоплер: усиление слабых сигналов для улучшения видимости спектра, а также импульсно-волновых звуковых сигналов для более точной оценки кровотока. Импульсно-волновой допплер с отклонением угла, с высокой частотой повторения импульсов: Шкала скоростей 0,03 см/с – 21 м/с, ЧПИ 700–26400 Гц. Постоянно-волновой допплер с отклонением угла: Шкала скоростей, 0,064 см/с – 113 м/с,ЧПИ 1953–93000 Гц. Цветовое допплеровское картирование по скорости: ЧПИ 75 – 13000 Гц, алгоритм подавления артефактов, возникающих при движении и дыхании. Энергетический допплер: Направленный энергетический допплер. Автоматическая трассировка спектральных допплерографических кривых  с выведением на дисплее в реальном времени не менее 8 показателей оценки кровотока (в т.ч.  показателя объемного кровотока)  в реальном времени и режиме «стоп-кадра». Автоматизированный анализ  допплеровских спектров. Режим виртуального конвекса на линейных датчиках. Режим гармонической визуализации с инверсией импульса.  Программа адаптивной автоматической оптимизации изображений в серошкальномрежиме. Программа автоматической оптимизации изображений в режиме спектрального допплера.  Программа автоматической оптимизации изображений в режиме ЦДК.Композитноеизображение в серошкальномрежиме и режиме гармонической визуализации, получаемое путем пошагового изменения угла отклонения ультразвуковых лучей с не менее 9 положениями луча при формировании композитного изображения на один кадр. Функция латерального усиления.Функция масштабирования  8 крат.Дуплексный режим.Триплексный режим.Функция «свободные руки 3D». 3D в режиме реального времени. Многоплоскостная реконструкция 3D изображений. Система поддерживает: секторные датчики,конвексные датчики,- линейные датчики, импульсно-волновые датчики, оснащенные технологией кристаллов. Возможность подключения к системе PACS в формате DICOM. Технические характеристики:Максимальная частота кадров в 2D режиме не менее 785 кадров в секунду, Кинопетля– не менее 1000 кадров. Полностью цифровое формирование луча на прием и передачу. Свободно вращающийся и наклоняющийся монитор с разрешением не хуже 1280х1040 при частоте 60Гц. Вращение панели управления не менее 340 градусов. Регулировки панели по высоте. Формирование 2D-изображения в диапазоне от 1 до 15 МГц, максимальная глубина сканирования не менее30 см. Интегрированный модуль для стресс-эхографии.Видеоформаты NTSC или PAL.Составная визуализация в масштабе реального времени с девятью направлениями зрения.Адаптивная обработка изображений для снижения шума и подавления артефактов. Пакет визуализации тканевых гармоник. Режимы Адаптивный ЦДК, энергетический Допплер, Непрерывный/Импульсный, Допплеровская визуализация тканей.Интеллектуальная тканеспецифичная визуализация для автоматизированной оптимизации датчика к определенному типу исследований.Опция интеллектуальной оптимизация с помощью одной кнопки в режимах 2D, Допплера и ЦДК.Автоматизированный анализ Допплеровских спектров.Анатомический 2D -режим и цветной анатомический 2D -режим.Обзор изображений в режиме кинопетли, обзор эхограмм и спектров Допплера.
	1шт.

	
	
	5.
	Преобразователи электрические
	Должны быть для коммуницированияпитания энергопотребляющих блоков в УЗИ аппарате
	1шт

	
	
	6.
	Спектральный доплеровский блок
	Наличие: Энергетического Допплера, Непрерывного/импульсно-волнового Допплера, визуализаций тканей Допплера и ЦДК, автоматизированный анализ Допплеровских спектров. Обзор эхограмм и спектров Допплера
	1 шт.

	
	
	7.
	Пакеты клинических программ на электронных носителях 
	Должно быть программное приложение для акушерства/гинекологии Предустановкиэхографии для акушерских, гинекологических, эндовагинальных и фетальных исследований.
	1 шт.

	
	
	8.
	Пакеты количественного и качественного анализа данных на электронных носителях
	Наличие: составной визуализаций в масштабе реального времени с девятью направлениями зрения,адаптивная обработка изображений для снижения шума и подавления артефактов,пакет визуализации тканевых гармоник,режимы адаптивного ЦДК, энергетический Допплер, непрерывный/импульсный, Допплеровская визуализация тканей, интеллектуальная тканеспецифичная визуализация для автоматизированной оптимизации датчика к определенному типу исследований. Наличие опцийинтеллектуальной оптимизации с помощью одной кнопки в режимах 2D, Допплера и ЦДК. Автоматизированный анализ Допплеровских спектров. Анатомический 2D -режим и цветной анатомический 2D -режим. Обзор изображений в режиме кинопетли, обзор эхограмм и спектров Допплера.Модуль двухмерного количественного анализа. Усовершенствованный пакет количественного анализа 2D. Включает: вставной модульдля повышения согласованности и надежности акустических измерений, вычисления толщины внутренних оболочек, количественный анализ деформации. 
	1шт.

	
	
	9.
	Пакет DICOM
	Должен бытьстандарт DICOM, разрабатываемый Национальной ассоциацией производителей электронного оборудования (NationalElectricalManufacturersAssociation), должен позволять создавать, хранить, передавать и печатать отдельные кадры изображения, серии кадров, информацию о пациенте, исследовании, оборудовании, учреждениях, медицинском персонале, производящем обследование, и т. п.
	1шт.

	
	
	1.
	Датчик широкополосный конвексный
	Должен быть конвексныйширокополосный датчик с расширенной частотной полосой от 2 МГц до5 дляобщих, абдоминальных, акушерских и гинекологическихисследований. Количество элементов должно быть не менее 128, радиус кривизны должен быть, мм, не более 40, угол сканированиядолжен быть, град, не менее 90.
	1шт.

	
	
	2.
	Датчик широкополосный линейный
	Должен быть линейный матричный датчик с расширенным рабочим частотным диапазоном от 3 до 12 МГц для общей визуализации, визуализации сосудов и поверхностной визуализации.

Исследования васкулярные: сонная артерия, артериальное, венозное.Педиатрия: брюшная полость, т/б сустав.Малые органы: поверхностные, щитовидная железа, яичко, молочная железа.Скелетно-мышечные исследования: поверхностное, общее.
	1шт.

	
	
	3.
	Датчик широкополосный конвексный
	Должен быть широкополосный конвексный датчик с расширенным частотным диапазоном от 5 до 9 МГц, осевой сектор, с радиусом кривизны 8 мм, полем обзора 150 градусов для внутриполостных исследований, включая эндовагинальные и эндоректальные.
	1шт.

	
	
	4.
	Датчик для 3-х мерной и 4-х мерной визуализации
	Должен быть конвексныйширокополосный объемный датчик с расширенной частотной полосой от 4 МГц до 8 с полем обзора не менее 85 градусов для общих абдоминальных, акушерско-гинекологических исследований. Должен поддерживать: двухмерную (2Д) визуализацию с высоким разрешением; получение единых объемных 3Д изображений высокого разрешения с отдельной разверткой для количественногоанализа; четырехмерную (4Д) визуализацию до 30 объемных изображений в секунду, эхографию плода в объемном режиме, цветное доплеровское картирование в 3Д режиме
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1.
	Блок бесперебойного питания
	Должен быть не менее 2000 V/A(не менее 900Вт)
	1шт.

	
	
	2.
	Термопринтер
	Должен быть черно-белый термопринтер медицинского типа с дистанционным управлением и высокой разрешающей способностью длядокументирования изображений. В наличии должна быть термическая бумажная лента- не менее 1 рулона.
	1 шт.

	
	
	


Лот № 10

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская с принадлежностями



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская с принадлежностями



	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Системный блок
	Цифровая многоцелевая ультразвуковая диагностическая система экспертного класса должна быть:  с импульсно-волновым, цветовым и энергетическим допплером.  Интегрированные в консоль динамики. 

Должна быть цветная сенсорная панель управления. Органы управления на основе многофункциональных регуляторов, имеющих до четырех степеней свободы.
Полноразмерная алфавитно-цифровая клавиатура. Интерактивная подсветка клавиатуры. Встроенный подогреватель геля. 

Должен быть жидкокристаллический антибликовый монитор. 

Размер экрана по диагонали, не менее 19. 

Разрешение монитора, не менее 1280Х1024.

Диагональ области отображения служебной и диагностической информации во всех режимах сканирования, не менее 19.

Регулировка угла наклона монитора вперед/назад, не менее 90(/10( .

Поворот в горизонтальной плоскости, не менее 360.

Полная регулировка монитора по высоте, не менее 50 см. Регулируемая в трех направлениях консоль управления.

Вертикальная регулировка консоли управления, не менее 30.

Угол вращения консоли управления не менее 60 градусов.

Интерфейс пользователя

Регулируемая в трех направлениях консоль управления.

Вертикальная регулировка консоли управления, не менее- 30см.

Угол вращения консоли управления, не менее 60o .

Интегрированные в консоль динамики.

Цветная сенсорная панель управления.

Органы управления на основе многофункциональных. регуляторов, имеющих до четырех степеней свободы.

Полноразмерная алфавитно-цифровая клавиатура

Интерактивная подсветка клавиатуры

Встроенный подогреватель геля

Частотный диапазон работы системы с возможностью настройки частоты сканирования, не менее-
от 1 до 18 МГц.

Формирование ультразвукового луча- полностью цифровое.

Технология широкополосного формирования ультразвукового луча.

Количество активных портов (не CW) для подключения датчиков, не менее-4.

Количество паркинговых портов, не менее-1.

Бесштырьковые коннекторы датчиков.

Динамический диапазон, не менее- 270дБ.

Количество цифровых премо-передающих каналов, не менее-478 000.

Максимальная частота кадров в секунду, не менее-2900.

Количество заводских предустановочных программ, не менее-500.

Количество определяемых пользователем предустановочных программ на 1 датчик, не менее-60.

Кинопамять:

- Режим  хранения непосредственно на экране монитора ультразвуковых изображений и кино-петель из цифровой памяти изображений.

- Регулировка скорости прокрутки кинопетли, не менее-11 позиций.

- Максимальная длительность кинопетли кадров, не менее-20000.

- Максимальная длительность кинопетли, сек, не менее-900.

Программное обеспечение

Автоматическая оптимизация изображения в В-режиме по акустическим свойствам тканей.

Автоматическая оптимизация изображения в режиме цветового картирования.

Автоматическая  оптимизация TGC изображения.

Автоматическая оптимизация допплеровского спектра:

-
Автоматическая корректировка базовой линии

-
Автоматическая корректировка  PRF

-
Автоматическая корректировка угла

-
Автоматическое инвертирование спектра

Режим кинопетли: скорость прокрутки кинопетли, активация анатомического М-режима, трехмерная реконструкция на основе динамической последовательности 2D изображений.

Программные и аппаратные функции, обеспечивающие возможность осуществлять сканирование датчиками с активной матричной решеткой.

Интегрированная в аппарат компьютерная рабочая станция для архивации и обработки в цифровом виде ультразвуковых изображений.

- Составление архивов пациентов;

- Сохранение статических и динамических изображений в формате Raw DICOM «сырые» данные.

- Пост-процессинговая обработка ранее сохраненных изображений.

- Проведение измерений и расчетов.

- Вывод отчётов об исследованиях.

- Сохранение ультразвуковых изображений на сменных CD/DVD, USB HD (опция), флешка (опция)- 1. jpg, avi, wmv.

-
Сохранение статических и динамических изображений в стандартных форматах.

Встроенная программа для просмотра архивированных статических изображений и кинопетель на внешней рабочей станции в формате Windows.

Программирование последовательности часто выполняемых действий с присвоением соответствующей клавиши.

Встроенные предустановки для визуализации пациентов с нормальным и ухудшенным акустическим окном.

Пакеты расчетов и суммарные заключения для ангиологии.

Пакеты расчетов и суммарные заключения для кардиологии.

Пакеты расчетов и суммарные заключения для акушерства и гинекологии.

- Протокол отслеживания внутриутробного развития плода.

- Программы расчетов для многоплодной беременности.

- Программы расчетов для суставной дисплазии.

Пакеты расчетов и суммарные заключения для урологии.

Пакеты расчетов и суммарные заключения для исследований почек.
	1 шт.

	
	
	2
	Устройстводляполучениямедицинскихультразвуковыхизображений в режимепостоянно-волновогодопплера.
	Автоматическое оконтуривание допплеровского спектра в режиме реального времени и режиме пост-обработки.

-Диапазон регистрируемых скоростей, не менее 2,5см/с – 22 м/с.

-Коррекция угла, диапазон, не менее+/- 90o  .
-Коррекция угла, шаг, не более 1o. Совместимость с ЦДК - цветовое допплеровское картирование по скорости: 

-Количество карт окрашивания, не менее-14.

-Диапазон PRF, не менее От 0,1 до 19,2 кГц.

-Диапазон регистрируемых скоростей, не менее0,5 см/с – 3,8 м/с.

-Алгоритм подавления артефактов, возникающих при движении и дыхании.

-Частота кадров в секунду в режиме ЦДК, не менее (указать точное значение) -850.

-Максимальное количество частот ЦДК на одном датчике, не менее-6.

ЭД - цветовое допплеровское картирование по энергии.

-Диапазон PRF, не менее -От 0,1 до 19,2 кГц.

-Частота кадров в секунду в режиме ЦДК, не менее (указать точное значение)-850.

Направленный энергетический допплер.

Триплексный режим: 

- В+CFM+PW

- B+PD+PW

- B+TVI+PW

Режим трапециевидного сканирования.

Режим кодированной тканевой гармоники.

-
Поддержка 2D и 4D датчиками. 

Гармоника фазовой инверсии.

Режим непрерывной оптимизации поперечной и радиальной

равномерности изображения, а также яркости изображения ткани.

Режим поверхностной объемной реконструкции в режиме 2D:

-
Поддержка всеми датчиками.

-
3D реконструкция из сохраненной ранее 2D кинопетли.

Расширенная программа построения трехмерных изображений:

-
мультиплановый анализ.

-
отображение любого наклонного среза в пределах отсканированного объема.

-
отображениие коронарного сечения.

-
совмещение с режимами ЦДК и ЭД.

-
Поддержка всеми датчиками.

-
Режимы 3D реконструкции:


Поверхность


Максимальная интенсивность


Минимальная интенсивность


Средняя интенсивность


Полупрозрачность (одновременное отображение цветной и серошкальной объемной информации.

Режим формирования УЗ изображения за счет многолучевого составного сканирования.

-
Число одновременно передаваемых лучей, не менее -9.

-
Число одновременно принимаемых лучей, не менее-9.

-
Одновременное отображение с фундаментальным изображением.

-
Совместимость с режимом кодированной гармоникой.

-
Совместимость с органоспецифичным режимом.

-
Совместимость с режимами ЦДК, ЭД и импульсно-волнового допплера.

Органоспецифичный режим получения изображения на основе адаптивного алгоритма.

 - Совмещение с режимом многолучевого сканирования и кодированной гармоникой.

-
Одновременное отображение обработанного и фундаментального изображений.

-
Совместим со всеми типами датчиков.

Совместимость с режимами цветового допплера, тканевого цветового допплера.

PW – импульсно-волновой допплер:

-
Автоматическое оконтуривание допплеровского спектра в режиме реального времени и режиме пост-обработки.

-Количество карт, не менее14.

-Диапазон PRF, не менее От 0,6 до 26,7 кГц.

-Диапазон регистрируемых скоростей, не менее0,3 см/с – 20 м/с.

-Диапазон изменения угла сканирования, не менее+/- 30o.
-Коррекция угла, диапазон, не менее+/- 90o.
-Коррекция угла, шаг, не более- 1 град.

-Максимальное количество допплеровских частот на одном датчике, не менее-7.


	1 шт

	
	
	3
	Устройстводляполучениямедицинскихультразвуковыхизображенийвреальном масштабе 4D.
	4D - режим (трёхмерная реконструкция в реальном времени).


	1 шт

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	4
	Датчик линейный
	Линейный датчик для периферических сосудов, поверхностно расположенных органов и структур, педиатрии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 4,2 – 11 МГц.

Ширина сканируемого участка, не более 38 мм.

Отклонение луча макс., не менее 30 гр.

Количество элементов, не менее 192.

Поддержка технологии недопплеровской визуализации кровотока

Поддержка эластографии.
	1 шт

	
	
	5
	Датчик конвексный
	Конвексный датчик для абдоминальных исследований, акушерства, гинекологии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 1,8 - 5 МГц.

Количество допплеровских частот, не менее 6.

Угол сканирования, не менее 70 гр.

Количество элементов, не менее 192.

Радиус кривизны, не менее 60 мм.

Поддержка технологии недопплеровской визуализации кровотока.

Поддержка анатомического, криволинейного анатомического, цветного М-режима.

Поддержка эластографии.
	1 шт

	
	
	6
	Датчик секторный фазированный
	Монокристальный секторный фазированный датчик для транскраниальных исследований и кардиологии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 1,8 - 5 Мгц.

Количество частот второй гармоники, не менее 8.

Контактная поверхность, не более 15 мм.

Угол сканирования, не менее 120 гр.

Количество элементов, не менее (указать точное значение) 64.

Поддержка анатомического, криволинейного анатомического, цветного М-режима.
	1шт

	
	
	7
	Датчик микроконвексный
	Микроконвексный универсальный внутриполостной датчик для акушерства, гинекологии, урологии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 3,6 – 9 МГц.

Количество опорных частот в B-режиме, не менее 6.

Угол сканирования, не менее 145 гр.

Количество элементов, не менее 192.

Поддержка анатомического, криволинейного анатомического, цветного М-режима.

Поддержка эластографии.
	1 шт

	
	
	8
	Датчикконвексный
	4D конвексный датчик для абдоминальных и сосудистых исследований, акушерства, гинекологии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 2,5-8 Мгц.

Угол сканирования 3D/4D, не менее 80(х84(.

Количество элементов, не менее 192.

Количество объемов в секунду, не менее 19.

Количество опорных частот в В-режиме, не менее 4.
Количество частот ЦДК, не менее 5.
Поддержка анатомического, криволинейного анатомического, цветного М-режима.
	1 шт

	
	
	9
	Устройство, печатающее черно-белые ультразвуковые изображения 
	Принтер для распечатки изображений узи исследований, черно-белый(с комплектом для подключения принтера).
	1 шт

	
	
	10
	Источник бесперебойного питания
	Для обеспечения непрерывной работы аппарата в качестве резервного источника  не менее 2 кВ.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	11
	Термобумага для устройства, печатающего черно-белые ультразвуковые изображения
	Термобумага глянцевая для распечатки черно-белых изображений.

(1 уп), размер 110 ммХ18м.
	10 рул


Лот № 11

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)

	Система оториноларингологическая модульная (лор комбайн)

Видеокомплекс для эндоскопической хирургии

Эндоскопические инструменты для ЛОР хирургии

Видеоэндоскопический комплекс для проведения ЛОР операций

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Не относится  к средствам измерения

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Система оториноларингологическая модульная  (лор-комбайн)
	ЛОР-комбайн  должен быть с интегрированным микропроцессором с возможностью подключения к ПК.

Наличие встраиваемого держателя гибкоголарингофарингоскопа. Должен быть выполнен из автоклавируемого материала.

Наличие крепления для держателя эндоскопа.
	1 шт.

	
	
	2
	Электроотсос вакуумный
	Электроаспиратор без емкости для сбора секрета.

Должен поставляться в комплекте с рукояткой, трубками, и необслуживаемым бактериальным фильтром.

Производительность: от 0 до 70 л/мин. 

Разряжение: не более 0.80 bar

Наличие автоматической системы удаления аспирационного содержимого в канализацию, предотвращающей контаминацию и образование запахов. Требует подключения к дренажной системе. Наличие регулятора мощности электроаспиратора.
	1шт.

	
	
	3
	Раковина стальная малая
	Маленькая стальная раковина должна быть оборудована ирригацией и сливом для промывки трубок отсоса при их блокировке секретом.
	1 шт.

	
	
	4
	Чаша почкообразная для промывания уха
	Почкообразная воронка для промывания ушных раковин должна быть соединена со шлангом аспиратора.
	1шт.

	
	
	5
	Система подогрева воды и ирригации
	Система подачи теплой воды для спринцевания уха и калориметрических проб. Должны быть в наличии температурные режимы: 30°C / 37°C / 44°C.

Точность подогрева воды должна быть не более 0,5°C.

Проточная система без резервуара, должна предотвращать рост бактерий.Поставка с комплектом шлангов.
	1шт.

	
	
	6
	Канюля  прямая и изогнутая
	Насадка для впрыскивания воды прямая, наличие 2 шт. 

Насадка для впрыскивания воды изогнутая, наличие 2шт.
	4 шт.

	
	
	7
	Система подачи сжатого воздуха
	Система подачи сжатого воздуха с рукояткой распылителя и трубками.

Производительность должна быть не менее25 л/мин. Максимальное давление должно быть не более 2,5 bar.
	1шт.

	
	
	8
	Компрессор сжатого воздуха
	Компрессор сжатого воздуха должен быть со съёмными форсунками.
	1шт.

	
	
	9
	Рукоятка компрессора
	Рукоятка компрессора.
	1шт.

	
	
	10
	Бутылочки стеклянные
	Бутылочки стеклянные, для медикаментов.
	3шт.

	
	
	11
	Спрей наконечники для жидкости и порошка
	Спрей-наконечник для порошка, в наличии 2шт. 

Спрей-наконечник для жидкости, в наличии 2шт.
	4шт.

	
	
	12
	Олива металлическая
	Оливы – наконечники металлические носовые.
	6шт.

	
	
	13
	Подставка для спекулы
	Подставка для хранения ушныхспекул.
	1шт.

	
	
	14
	Подогреватель зеркал моментальный и/или предварительный
	Встроенный фен для моментального подогрева зеркал.

Отключение должно быть автоматическим.Подогрев зеркала должен осуществляться не более чем за 3 сек.
	1шт.

	
	
	15
	Осветитель головной беспроводной
	Беспроводной светодиодный налобный осветитель.
	1шт.

	
	
	16
	Устройство зарядное
	Интергированное в кабинет зарядное устройство с держателем для светодиодного осветителя.
	1шт.

	
	
	17
	Подогреваемая стойка для эндоскопов
	Подогреваемый порт для жесткого эндоскопа, не более 4 мм.Должен быть выполнен из автоклавируемого материала.
	4шт.

	
	
	18
	Источник света  150 Вт


	Галогеновый источник света для фиброоптическогосветовода, совместимый с эндоскопами. Должен активироваться сенсором держателя рукоятки.
	1шт.

	
	
	19
	Гальванокаутер

Рукоятка каутера
	Рукоятка электрокаутера с кабелем.
	1 шт.

	
	
	20
	Кресло пациента
	Кресло пациента с электроподъемным механизмом: кресло пациента для осмотра и терапии должно быть полностью автоматизировано. Наличие одновременной регулировки спинки и подножки. Ножной контроль должен бытьэлектрический.Высота кресла должна изменяться. Устойчивость кресла должна быть повышена. Подлокотники должны быть съемными. Обивка без швов должна легко очищаться. Наклон спинки кресла благодаря газовой пружине должен регулироваться в пределах не менее 180°.Кресло должно вращаться не менее чем на 360° и должно быть снабжено фиксатором положения.
	1 комп.

	
	
	21
	Стул врача
	Стул для врача должен быть пневматический. Наличие пяти роликов и регулируемой спинки. Наличие газ лифта. Минимальная высота должна бытьне более 41 см.

Максимальная высота должна быть не менее 54 см.

Вращение: не менее 360°.Сидение должно быть наклоняемым.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие:

	
	
	1
	Модуль оториноларингологический компьютерный


	Программное обеспечение должно позволять сохранять фото и видео изображения от камеры эндоскопа, обрабатывать их и вести базу данных пациентов. Наличие слайд-шоу для пациента, возможности сохранения изображений, адаптированного superVHS кабель, педали для фиксации и сохранения изображений.Наличие полной интеграции со встроенным в кабинет микропроцессором.В комплект модуля должен входить моноблок, мышь, клавиатура,  ОС Windows. ЛОР-комбайн должен подключаться к больничной компьютерной сети (PACS, HIS) через HL7 интерфейс, быть совместимым с DICOM. Наличие интеграции с помощью DVD-записывающего устройства и USB интерфейса.
	1 компл.

	
	
	2
	Модуль компьютерный для синусэхографии
	Модуль предназначен для ультразвукового исследования околоносовых пазух. ЭХО-сигналдолжен формироваться при изменении сопротивления на стыке кости и ткани, кости и жидкости, а также между всеми твердыми и жидкими материалами и воздуха.

Результаты исследований должны отображаться на мониторе и сохраняться в памяти компьютера с помощью Модуля оториноларингологического компьютерного.

Система должна иметь микропроцессорное управление.

Должен использоваться метод: А-режим.

Фокусное расстояние должно быть диаметромне более 14 мм.

Частота должна бытьне более 3,5 МГц.

Импульс частота должна бытьне более 120 Гц.

Общее усиление должно бытьне более 80 дБ.

Усиление глубины должно бытьне менее 20 дБ.

Диапазон глубины должен быть: синус лобной –не более 3,5 см; гайморова пазуха –не более 7,5 см.

Возможность «переключения» всех необходимых для анализа изображений ножным переключателем.
	1 компл.

	
	
	3
	Блок управления камеры
	Наличие цветовой системы PAL/NTSC, с рабочим напряжением 100-240В, частотой 50/60 Гц, со встроенным модулем обработки изображения и  выходом DV 20213020. Наличие блока управления камерой 400А, сетевого кабеля536МК, соединительного кабеля BNC, длина должна бытьне менее 180 см. Наличие соединительного кабеля S-VHS (Y/C), длина должна бытьне менее 180 см. Наличие 2 соединительных кабелей для подключения видеопринтеров. Наличие клавиатуры с английским алфавитом. Наличие кабеля DV, 500 см, от 6 pinдо 4 pin.
	1 шт.

	
	
	4
	Головка камеры 
	Головка камеры должна быть одночиповая,с двумя программируемыми кнопками, цветовой системы PAL, с интегрированным парфокальным зумом f от 25 до 50 мм (2x).
	1шт.

	
	
	5
	Световод
	Диаметр световода должен быть не более 3,5 мм, длиной не менее 180см.
	1 шт.

	
	
	6
	Медицинский плоскоэкранный жидкокристаллический монитор
	Размер диагонали плоскоэкранного жидкокристаллического мониторадолжен быть не менее 19 дюймов.
	1шт.

	
	
	7
	Оптика 
	Угол зрения оптики (градусы) должен бытьне более0, диаметр (мм) не более 4.
	1шт.

	
	
	8
	Оптика
	Угол зрения оптики (градусы) должен бытьне более 30, диаметр (мм) не более 4.
	1шт.

	
	
	9
	Оптика
	Угол зрения оптики (градусы) должен быть не более 0, диаметр (мм) не более 2,7.
	1шт.

	
	
	10
	Оптика
	Угол зрения оптики (градусы) должен бытьне более 30, диаметр (мм) не более 2,7.
	1шт.

	
	
	Расходные материалы:

	
	
	1
	Электроды универсальные
	Электрод должен быть типа "петля"
	1шт.

	
	
	2
	Электроды универсальные
	Электрод должен быть типа "нож"
	1шт.

	
	
	3
	Электроды универсальные
	Электрод должен быть типа "шар"
	1шт.

	
	
	4
	Электроды универсальные
	Электрод должен быть типа "игла"
	1шт.


Лот № 12

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Микроскоп операционный с принадлежностями



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Не является средством измерений

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Операционный микроскоп
	Штатив  должен быть передвижной напольный:

- высокоманевренный

- поворот выносной руки вокруг оси штатива не более 320(
- высота штатива –  не более 1730 мм

- вынос плеча –  не более 1650 мм

- максимально допустимая нагрузка не менее 20кг.

(для аксессуаров).

Автоматический мониторинг срока функционирования ламп на пульте-дисплеештатива. Срок службы лампы не менее 500 часов. Плавная моторизованная смена увеличения (zoom) 1:6 Регулировка смены увеличения с ручек микроскопа

Скорость фокусировки  адаптирована к изменениям  увеличения (быстрая фокусировка на малых увеличениях, замедленная

фокусировка  на больших увеличениях) и освещенности поля. Встроенный вариоскоп с плавным изменением рабочего расстояния от 200 до 415 мм без смены объектива. Изменение увеличения от 1,8х (крат-раз) до 21,5х(крат-раз),  при окулярах 12,5х(крат-раз).

Возможный минимальный световой пучок – не менее 11мм.

Максимальный размер светового пучка –не более 141 мм.

Микроскоп должен быть специально предназначен для проведения всех видов микрохирургических операций в области отоларингологии, включая протезирование слухового аппарата. Плавная моторизованная смена увеличения (zoom) 1:6

Регулировка смены увеличения с ручек микроскопа. Скорость фокусировки адаптирована к изменениям увеличения.

Быстрая фокусировка на малых увеличениях, замедленная фокусировка на больших увеличениях) и освещенности поля.
	1 шт.

	
	
	2
	Видеокамера специальная интегрированная
	Встроенная видеокамера/ Датчик изображения - 1/2 ”.  Датчик изображения с 752 (Г) x 582 (В) пикселями. Горизонтальное разрешение - 480 линий (при 752 пикселях).

Отношение сигнал/шум - 50 dB (при сигнале Y/C)/ Система сканирования - 2:1 чересстрочная развертка, не менее 625 строк, 50 полуизображений/сек., 25 полных изображений/сек. Видеовыходы–FBAS/VBS:1,0Vp-75WPALCompositeY/C:1,0Vp-p/75W Luminanz 0,429 Vp-p/75 W  Chrominanz
	1 шт.

	
	
	3
	Широкоугольные окуляры (12,5x)
	Поле обзора не менее 18 мм с диоптрийной корректировкой от   -5 до +8.
	4 шт.

	
	
	4
	Осветитель
	Осветитель, на основе ксеноновой лампы нового поколения генерирующий световой поток, мощностью 180 Ватт. Сроком службы не менее 500 часов.
	1 шт.

	
	
	5
	Стереотубус для ассистента
	Стереотубус для ассистента,  расположенный под углом 90° к тубусу основного хирурга.
	1 шт.

	
	
	6
	Адаптер для присоединения лазерного микроманипулятора
	Адаптер для подключения лазерного микроманипулятора СО2
	1 шт.

	
	
	7
	Делитель луча
	Делитель луча 50/50. Разделяет световой и оптический поток в пропорциональном соотношении: 50% основному хирургу и 50% ассистенту.
	1 шт.

	
	
	8
	Система записи и обработки изображения
	Система записи и обработки изображения – система  записи видеоизображения на USB и жесткий диск, архивирования и редактирования материала
	1 шт.

	
	
	9
	Поворотный бинокулярный тубус 180 гр
	Поворотный бинокулярный тубус 180 гр для основного хирурга. Фокусное расстояние тубуса 170 мм.
	1 шт.

	
	
	10
	Монитор 21
	Жидкокристаллический монитор, 21 дюйм с входными разъемами типа VGAиDVI, имеющий специальное покрытие, устойчивое к агрессивным дезсредствам, поддающийся многократной дезинфекции.
	1 шт.


Лот № 13

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Система оториноларингологическая модульная (ЛОР комбайн) 

Эндоскопические инструменты для ЛОР хирургии

Видеоэндоскопический комплекс для проведения ЛОР операций

Видеокомплекс  для эндоскопической хирургии

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Не относится  к средствам измерения

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1. 
	Система оториноларингологическая модульная  (лор-комбайн)
	ЛОР-комбайн  должен быть с интегрированным микропроцессором с возможностью подключения к ПК.

Встраиваемый держатель гибкоголарингофарингоскопа. Выполнен из автоклавируемого материала 

Крепление для держателя эндоскопа.
	1 шт.

	
	
	2.
	Электроотсосвакуумный
	Электроаспиратор без емкости для сбора секрета.

Поставляется в комплекте с рукояткой и трубками.

Необслуживаемым бактериальным фильтром.

Производительность: 0 -70 л/мин. Разряжение:  до -0.80 bar

Автоматическая система удаления аспирационного содержимого в канализацию, предотвращающая контаминацию и образование запахов. Требует подключения к дренажной системе

Регулятор мощности электроаспиратора.
	1 шт.

	
	
	3
	Раковина стальная малая
	Маленькая стальная раковина с ирригацией и сливом для промывки трубок отсоса при их блокировке секретом.
	1 шт.

	
	
	4
	Чаша почкообразная для промывания уха
	Почкообразная воронка для промывания ушных раковин, соединенная со шлангом аспиратора.
	1 шт.

	
	
	5
	Система подогрева воды и ирригации
	Система подачи теплой воды для спринцевания уха и калориметрических проб.Температурные режимы: 

30°C / 37°C / 44°C.

Точность подогрева воды в пределах 0.5°C.

Проточная система (без резервуара), предотвращающая рост бактерий.

Поставляется с комплектом шлангов.
	1 шт.

	
	
	6
	Канюля  прямая и изогнутая
	Насадка для впрыскивания воды прямая-2 шт. Насадка для впрыскивания воды изогнутая-2шт.
	4 шт.

	
	
	7
	Система подачи сжатого воздуха
	Система подачи сжатого воздуха с рукояткой распылителя трубками Производительность:         25 л/мин 

Максимальное давление:   2.5 bar


	1 шт.

	
	
	8
	Компрессор сжатого воздуха
	со съёмными форсунками
	1 шт.

	
	
	9
	Рукоятка компрессора
	Рукоятка компрессора
	1 шт.

	
	
	10
	Бутылочки стеклянные
	Бутылочки стеклянные для медикаментов 
	3шт

	
	
	11
	Спрей наконечники для жидкости и порошка
	спрей-наконечник для порошка-2шт. спрей-наконечник для жидкости-2шт.
	4 шт.

	
	
	12
	Олива металлическая
	Оливы-наконечники металлические носовые
	6 шт.

	
	
	13
	Подставка для спекулы
	Подставка для хранения ушныхспекул
	1 шт.

	
	
	14
	Подогреватель зеркал моментальный и/или предварительный
	Встроенный фен для моментального подогрева зеркал.

Автоматическое отключение.

Подогрев зеркала за 3 сек.
	1 шт.

	
	
	15
	Осветитель головной беспроводной
	Беспроводной светодиодный налобный осветитель.
	1 шт.

	
	
	16
	Устройство зарядное
	Интергированное в кабинет зарядное устройство с держателем для светодиодного осветителя
	1 шт.

	
	
	17
	Подогреваемая стойка для эндоскопов
	Подогреваемый порт для жесткого эндоскопа, 4mm.

Выполнен из автоклавируемого материала
	4 шт.

	
	
	18
	Источник света  150 Вт


	( галоген 150 W) для фиброоптическогосветовода совместимый с эндоскопами 

Активируется сенсором держателя рукоятки
	1 шт.

	
	
	19
	Гальванокаутер.

Рукоятка каутера
	Рукоятка электрокаутера с кабелем
	1 шт.

	
	
	20
	Кресло пациента
	Кресло пациента с электроподъемным механизмом: полностью автоматизированное кресло пациента для осмотра и терапии. Одновременная регулировка спинки и подножки. Стильный дизайн. Электрический ножной контроль. Изменения высоты кресла. Очень устойчивое кресло. Съемные подлокотники. Легко чистить (обивка без швов). Наклон спинки кресла благодаря газовой пружине регулируется в пределах 180°;

- кресло вращается на 360° и снабжено фиксатором положения.
	1 компл..

	
	
	21
	Стул врача
	Стул для врача. Пневматический. На пяти роликах. Спинка регулируемая.

Газ лифт. Минимальная высота:  41 cm.

Максимальная высота 54 cm.

Вращение  360° 

Наклоняемое сидение.

Анатомический дизайн
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Модуль оториноларингологический компьютерный


	Программное обеспечение  должен  позволять сохранять фото и видео изображения от камеры эндоскопа, обрабатывать их и вести базу данных пациентов. Слайд-шоу для пациента, возможность сохранения изображений, адаптированный superVHS кабель, педаль для фиксации и сохранения изображений.Полная интеграция со встроенным в кабинет микропроцессором.В комплект модуля входит моноблок, мышь, клавиатура,  ОС Windows. Подключение ЛОР-комбайна к больничной компьютерной сети (PACS, HIS) через HL7 интерфейс, совместимость с DICOM. Интеграция с помощью DVD-записывающего устройства и USB интерфейса
	1 компл.

	
	
	2
	Модуль компьютерный для синусэхографии
	 Ультразвуковое  исследование околоносовых пазух, в большинстве случаев, может заменить рентген, что особенно безопасно для беременных женщин и детей, а так же для контроля диагностики и лечения синуситов.

ЭХО-сигнал формируется при изменении сопротивления на стыке кости и ткани, кости и жидкости, а также между всеми твердыми и жидкими материалами и воздуха.

Результаты исследований отображаются на мониторе и сохраняются в памяти компьютера с помощью Модуля оториноларингологического компьютерного.

Система: Микропроцессорное управление 

Метод: А-режим 

Фокусное расстояние:  диаметр 14 мм 

Частота: 3,5 МГц 

Импульс частота: 120 Гц 

Общее усиление: 80 дБ 

Усиление глубины: 20 дБ 

Диапазон глубины: синус лобной - 3,5 см 

Гайморова пазуха - 7,5 см 

 Все необходимые «переключения» для анализа изображения  можно выполнить ножным переключателем.
	1 компл.

	
	
	3
	Блок управления камеры
	Цветовая система PAL/NTSC, рабочее напряжение 100-240 В, 50/60 Гц, со встроенным модулем обработки изображения и  выходом DV 20213020 - блок управления камерой 
400А - сетевой кабель
536МК - соединительный кабель BNC, длина 180 см
547S - соединительный кабель S-VHS (Y/C), длина 180 см
20221070 - 2 соединительных кабеля для подключения видеопринтеров
20200130U - клавиатура с английским алфавитом
20040082 - кабель DV, 500 см, 6 pin - 4 pin
	1 шт.

	
	
	4
	Головка камеры
	Одночиповая,с двумя программируемыми кнопками, цветовая система PAL, с интегрированным парфокальным зумом f = 25 - 50 mm (2x)
	1 шт.

	
	
	5
	Световод
	Диаметр 3,5 мм, длиной 180см.
	1 шт.

	
	
	6
	Медицинский плоскоэкран-ный жидкокристаллический монитор
	плоскоэкранный жидкокристаллический монитор размером 19 дюймов
	1шт.

	
	
	7
	Оптика 0o
	угол зрения (градусы) 0, диаметр 

(мм)  4
	1шт.

	
	
	8
	Оптика 30 o
	угол зрения (градусы)  30, диаметр 

(мм)  4
	1шт.

	
	
	9
	Оптика 0o
	угол зрения (градусы) 0,  диаметр 

(мм) 2.7
	1шт.

	
	
	10
	Оптика 30o
	угол зрения (градусы)  30, диаметр

 (мм)  2.7
	1шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Комплект шлангов
	Ниппель для промывки шланга аспиратора, рукоятка, резиновый наконечник, трубки(2 м)  
	1 компл.

	
	
	2
	Фильтр водяной
	Проточный фильтр (5микрон) для системы подачи теплой воды с устройством предотвращения известковых отложений. 

Необходим для предохранения системы подачи теплой воды от повреждения. Все необходимые адаптеры включены
	1 шт.

	
	3
	Электроды универсальные
	Электрод «петля»
	1 шт.

	
	4
	Электроды универсальные
	Электрод «нож»
	1 шт.

	
	5
	Электроды универсальные
	Электрод «шар»
	1 шт.

	
	6
	Электроды универсальные
	Электрод «игла»
	1 шт.


Лот № 14

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Микроскоп медицинский прямой  для лабораторных исследований с принадлежностями

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Не относится к  средствам  измерений

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество        (с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1.
	Микроскоп медицинский прямой
	Рама микроскопа должна быть:  для проходящего света  и отраженного света со встроенным осветителем света 12 В 100 Вт, ЖК индикатор интенсивности 

освещения на фронтальной панели, коаксиальные ручки грубой/тонкой фокусировки, ограничитель верхнего предела подъема столика, перемещение столика по вертикали 25 мм, тонкая фокусировка 100 мкм на оборот с шагом 1 мкм.
	1шт.

	
	
	2.
	Тубус тринокулярный
	Тубус тринокулярный с углом наклона 30° и регулировкой межзрачкового расстояния от 50 до 76 мм. Регулировка диоптрий +/-5 для левого окуляра, распределение светового потока окуляры/фотовыход (100/0, 20/80, 0/100), поле зрения 22.
	1шт.

	
	
	3.
	Револьверная головка и головка для крепления объективов и приспособлений
	7-позиционная  кодируемый для светлопольных объективов, блок управления для кодируемых модулей, дистанционное управление для захвата камеры, консоль для крепления револьвера объективов.
	1шт.

	
	
	4.
	Столик предметный 
	Компактный масляный механический предметный столик антиатгезивным покрытием, поворачиваемый на 250°, с управлением правой рукой,   низкорасположенными рукоятками управления перемещением и регулировкой усилия перемещения по осям X и Y, диапазон перемещения 76х52 мм, эргономичные насадки на рукоятки управления перемещения предметного столика (толщиной 1мм).
	1шт.

	
	
	5.
	Окуляр
	Увеличение 10х, поле зрения F.N.22, противогрибковое покрытие
	1шт.

	
	
	6.
	Окуляр
	Увеличение 10х, поле зрения F.N.22, противогрибковое покрытие
	1шт.

	
	
	7.
	Объектив
	Объектив Универсальный План Флюорит 4х
	1шт.

	
	
	8.
	Объектив
	Объектив Универсальный План Флюорит 10х
	1шт.

	
	
	9.
	Объектив
	Объектив Универсальный План Флюорит 20х
	1шт.

	
	
	10.
	Объектив
	Объектив Универсальный План Флюорит 40х
	1шт.

	
	
	11.
	Объектив
	Объектив Универсальный План Флюорит 100х
	1шт.

	
	
	12.
	Держатель образца 
	Держатель препаратов на 1 или 2 предметных стекла с левосторонним пружинным зажимом
	1шт.

	
	
	13.
	Конденсор
	Конденсор с откидной верхней линзой, числовая апертура 0,9 - 0,17
	1шт.

	
	
	14.
	Домик лампы
	Корпус галогеновой лампы 12в/100вт
	1шт.

	
	
	15.
	Сетевой кабель
	Кабель предназначенный для включения/отключения оборудования
	1шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1.
	Камера цифровая
	17,28 мегапиксельный,  цветная камера, с CCD режиме Adobe RGB ©оказание   поддержки цветового пространства, захват каждой детали использованием "Fine Detail Processing"технологии, приложений с помощью флуоресценции, обычный  монохромный режим.
	1шт.

	
	
	2.
	Программное обеспечение
	 Необходимо программное обеспечение для базовых операций управления камерой, обработка слоев изображений, объединение нескольких RGB изображений в одно. Расчет проекций изображений, рисование и редактирование, текстовые аннотации и рисование. Дополнительно: TWAIN, timelapse, расширенные функции обработки изображений (вращение, отзеркаливание и т.д.), конвертация изображений. Управление микроскопами, поддержка любых  камер, измерение расстояний, углов. окружностей. Экспорт данных в Excel. Создание отчетов. Интерфейс и полная справка на русском языке.
	1шт.

	
	
	3.
	Адаптер для цифровой камеры
	Адаптер для камеры увеличение 1х
	1шт.

	
	
	4.
	Чехол пылезащитный
	Пылезащитный чехол предназначен для защиты микроскопа от внешних загрязнений.
	1шт.

	
	
	5.
	Блок для получения архивации изображения с монитором, программным обеспечением.
	Процессор: Intel Celeron Dual Core. Тактовая частота, ГГц: 2,6. Объем оперативной памяти: 4096 Мб. Объем жесткого диска: 500 Гб. Монитор не менее 17 дюймов. Клавиатура, мышь.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1.
	Лампа галогеновая
	Прецентрированная галогеновая лампа 100 Вт.
	1 шт.


Лот № 15

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Система оториноларингологическая модульная (ЛОР комбайн)  

Эндоскопические инструменты для ЛОР хирургии

Видеоэндоскопический комплекс для проведения ЛОР операций 

Видеокомплекс для эндоскопической хирургии

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Не относится к средствам измерения

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1 
	Система оториноларингологическая модульная  (лор-комбайн)
	ЛОР-комбайн должен быть с интегрированным микропроцессором с возможностью подключения к ПК.

Должен быть встраиваемый держатель гибкого ларингофарингоскопа. Должен  быть выполнен из автоклавируемого материала. Должно быть крепление для держателя эндоскопа.
	1 шт.

	
	
	2
	Электроотсос вакуумный.
	Электроаспиратор должен быть без емкости для сбора секрета.

Должен  поставляться в комплекте с рукояткой и трубками, необслуживаемым бактериальным фильтром.

Производительность: 0 -70 л/мин. Разряжение:  до -0.80 bar

Автоматическая система удаления аспирационного содержимого в канализацию, предотвращающая контаминацию и образование запахов. Требует подключения к дренажной системе.

Регулятор мощности электроаспиратора.
	1 шт.

	
	
	3
	Раковина стальная малая.
	Маленькая стальная раковина с ирригацией и сливом для промывки трубок отсоса при их блокировке секретом.
	1 шт.

	
	
	4
	Чаша почкообразная для промывания уха.
	Почкообразная воронка для промывания ушных раковин, соединенная со шлангом аспиратора.
	1 шт.

	
	
	5
	Система подогрева воды и ирригации.
	Система подачи теплой воды для спринцевания уха и калориметрических проб. Температурные режимы: 

30°C / 37°C / 44°C. Точность подогрева воды в пределах 0.5°C.

Проточная система (без резервуара), предотвращающая рост бактерий. Поставляется с комплектом шлангов.
	1 шт.

	
	
	6
	Канюля  прямая и изогнутая
	Должна быть насадка для впрыскивания воды прямая не менее 2 шт. Должна быть насадка для впрыскивания воды изогнутая не менее 2шт.
	4 шт.

	
	
	7
	Система подачи сжатого воздуха.
	Система подачи сжатого воздуха с рукояткой распылителя трубками Производительность: не менее 25 л/мин 

Максимальное давление: не менее 2.5 bar
	1 шт.

	
	
	8
	Компрессор сжатого воздуха
	Компрессор сжатого воздуха должен быть со съёмными форсунками
	1 шт.

	
	
	9
	Рукоятка компрессора
	Рукоятка компрессора
	1 шт.

	
	
	10
	Бутылочки стеклянные
	Бутылочки стеклянные для медикаментов 
	3 шт.

	
	
	11
	Спрей наконечники для жидкости и порошка
	Спрей-наконечник для порошка не менее 2шт. 

Спрей-наконечник для жидкости не менее 2шт.
	4 шт.

	
	
	12
	Олива металлическая
	Оливы-наконечники металлические носовые
	6 шт.

	
	
	13
	Подставка для спекулы
	Подставка для хранения ушных спекул
	1 шт.

	
	
	14
	Подогреватель зеркал моментальный и/или предварительный
	Встроенный фен для моментального подогрева зеркал.

Автоматическое отключение.

Подогрев зеркала за 3 сек.
	1 шт.

	
	
	15
	Осветитель головной беспроводной
	Беспроводной светодиодный налобный осветитель.
	1 шт.

	
	
	16
	Устройство зарядное
	Интергированное в кабинет зарядное устройство должно быть с держателем для светодиодного осветителя
	1 шт.

	
	
	17
	Подогреваемая стойка для эндоскопов
	Подогреваемый порт для жесткого эндоскопа, 4 мм.

Должен быть выполнен из автоклавируемого материала.
	4 шт.

	
	
	18
	Источник света  150 Вт


	Галоген не менее 150 W для фиброоптического световода совместимый с эндоскопами. Должен активироваться сенсором держателя рукоятки
	1 шт.

	
	
	19
	Гальванокаутер.

Рукоятка каутера
	Рукоятка электрокаутера с кабелем
	1 шт.

	
	
	20
	Кресло пациента
	Кресло пациента должно быть  с электроподъемным механизмом: полностью автоматизированное кресло пациента для осмотра и терапии. Одновременная регулировка спинки и подножки. Стильный дизайн. Электрический ножной контроль. Изменения высоты кресла. Очень устойчивое кресло. Съемные подлокотники. Легко чистить (обивка без швов). Наклон спинки кресла благодаря газовой пружине регулируется в пределах 180°; кресло должно вращаться на 360° и снабжено фиксатором положения.
	1 компл.

	
	
	21
	Стул врача
	Стул для врача. Пневматический. На пяти роликах. Спинка регулируемая. Газ лифт. Высота в пределах 41-54 см.

Вращение  360° . Наклоняемое сидение. Анатомический дизайн.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Модуль оториноларингологический компьютерный


	Программное обеспечение позволяет сохранять фото и видео изображения от камеры эндоскопа, обрабатывать их и вести базу данных пациентов. Слайд-шоу для пациента, возможность сохранения изображений, адаптированный кабель, педаль для фиксации и сохранения изображений. Полная интеграция со встроенным в кабинет микропроцессором. В комплект модуля входит моноблок, мышь, клавиатура,  ОС Windows. Подключение ЛОР-комбайна к больничной компьютерной сети  через HL7 интерфейс, совместимость с DICOM. Интеграция с помощью DVD-записывающего устройства и USB интерфейса.
	1 шт.

	
	
	2
	Модуль компьютерный для синусэхографии
	Ультразвуковое  исследование околоносовых пазух может заменить рентген, что безопасно для беременных женщин и детей, а так же для контроля диагностики и лечения синуситов. ЭХО-сигнал формируется при изменении сопротивления на стыке кости и ткани, кости и жидкости, а также между всеми твердыми и жидкими материалами и воздуха. Результаты исследований должны отображаться на мониторе и сохраняться в памяти компьютера с помощью модуля оториноларингологического компьютерного.

Система: Микропроцессорное управление

Метод: А-режим

Фокусное расстояние:  диаметр не менее 14 мм

Частота: не менее 3,5 МГц

Импульс частота: не менее120 Гц

Общее усиление: не менее 80 дБ

Усиление глубины:  не менее 20 дБ

Диапазон глубины: синус лобной – не менее 3,5 см

Гайморова пазуха – не менее 7,5 см

Все необходимые «переключения» для анализа изображения  можно выполнить ножным переключателем.
	1 компл.

	
	
	3
	Блок управления камеры
	Цветовая система PAL/NTSC, рабочее напряжение 100-240 В, 50/60 Гц, со встроенным модулем обработки изображения и  выходом DV Блок управления камерой 
Сетевой кабель 400 А.
Соединительный кабель BNC, длина не менее 180 см.
Соединительный кабель S-VHS (Y/C), длина не менее 180 см.
2 соединительных кабеля для подключения видеопринтеров.
Клавиатура с английским алфавитом
Кабель DV, 500 см, 6 pin - 4 pin
	1 шт.

	
	
	4
	Головка камеры 
	Должна быть одночиповая с двумя программируемыми кнопками, цветовая система PAL, с интегрированным парфокальным зумом в пределах  25 – 50 мм (2x).
	1шт.

	
	
	5
	Световод
	Диаметр не менее 3,5 мм, длиной не менее 180см.
	1 шт.

	
	
	6
	Медицинский плоскоэкранный жидкокристаллический монитор
	Плоскоэкранный жидкокристаллический монитор должен быть размером не менее 19 дюймов
	1 шт.

	
	
	7
	Оптика 0o
	Угол зрения (градусы) 0, диаметр  (мм) не менее  4
	1 шт.

	
	
	8
	Оптика 30 o
	угол зрения (градусы)  30, диаметр (мм) не менее  4
	1 шт.

	
	
	9
	Оптика 0o
	угол зрения (градусы) 0,  диаметр (мм) не менее 2.7
	1 шт.

	
	
	10
	Оптика 30o
	угол зрения (градусы)  30, диаметр (мм) не менее  2.7
	1 шт.

	
	
	11
	Источник холодного света
	Источник  света эндоскопический,  150W с одним световодным выходом, напряжение сети 100-240 Вольт, 50/60 Гц, включая сетевой кабель 400А.
	

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Комплект шлангов
	Ниппель для промывки шланга аспиратора, рукоятка, резиновый наконечник, трубки (не менее 2 м)  
	1 компл.

	
	
	2
	Фильтр водяной
	Проточный фильтр (5 микрон) для системы подачи теплой воды с устройством предотвращения известковых отложений. 

Необходим для предохранения системы подачи теплой воды от повреждения. Все необходимые адаптеры включены
	1 шт.

	
	
	3
	Электроды универсальные
	Электрод «петля»
	1 шт.

	
	
	4
	Электроды универсальные
	Электрод «нож»
	1 шт.

	
	
	5
	Электроды универсальные
	Электрод «шар»
	1 шт.

	
	
	6
	Электроды универсальные
	Электрод «игла»
	1 шт.


Лот № 16

	№ 

п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Вентилятор для интенсивной терапии в комплекте      



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Вентилятор для интенсивной терапии в комплекте      



	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Вентилятор для интенсивной терапии (базовый блок)
	Требования к функциональности: 

Аппарат ИВЛ для взрослых и детей  должен быть со встроенной турбиной обеспечивает проведение вентиляции в условиях отделений интенсивной терапии и реанимации, послеоперационных палат у пациентов, нуждающихся как в продленной, так и в кратковременной ИВЛ.  

Требования к техническим характеристикам:

Общие требования: Аппарат должен работать от встроенной турбины с возможностью обеспечения постоянного потока до 180 л/мин. и инспираторного давления до 99 мбар; При прекращении подачи кислорода аппарат должен обеспечивать вентиляцию окружающим воздухом без уменьшения минутного объёма вентиляции; Цикл тестирования аппарата должен выполняться автоматически после включения электропитания аппарата без участия медперсонала, время проведения тестирования не должно превышать 60 секунд; Выполнение как предварительной, так и текущей калибровки всех датчиков аппарата должно быть осуществимо без рассоединения контура, прерывания  электропитания и прерывания ИВЛ; Датчик потока термоанемометрический без мертвого пространства; Интегрированный измеритель температуры дыхательной смеси; Панель управления аппарата и клавиатура герметизированы, т.е. могут обрабатываться общепринятыми дезинфектантами.

 Необходимые режимы и методы ИВЛ: (IPPV, CMV) Искусственная вентиляция легких с перемежающимся давлением; 

(IPPV Assist, CMV Assist) с триггерной поддержкой; 

(IRV)  искyсственная вентиляция легкиx с обpатным соотношением вpемени вдоxа и выдоxа; 

(PLV) - искyсственная вентиляция легкиx с огpаничением давления; 

(SIMV) синхронизированная перемежающаяся принудительная вентиляция по объему; 

(PSV, ASB) самостоятельное дыхание с поддержкой давлением;  

(CPAP) самостоятельное дыхание с постоянным положительным давлением в дыхательных путях; 

(SB)  - самостоятельное дыxание, 

(ASB) - самостоятельное дыxание с поддеpжкой давления на вдоxе; 

Вентиляция пpи апноэ - автоматическое пеpеключение на пpинyдительнyю вентиляцию с yпpавлением по объемy пpи остановке дыxания пациента; 

Функция «Вздох» (Sigh,) два последовательных дыхательных цикла каждые 3 минуты с настраиваемым перемежающимся PEEP, 

Возможность спонтанного дыхания (самостоятельного дыхания пациента) при всех режимах вентиляции, контролируемых по давлению и контролируемых по объёму.

Параметры вентиляции: I/E соотношения: 11:1 до 1:150, частота дыханий: 2-80 в мин, время вдоха: 0.2 - 10 сек, дыхательный объем: 50-2000 мл, давление на вдохе: 0-100 мбар, PEEP: 0-35 мбар, давление поддержки: 0-35 мбар (выше PEEP), ускорение потока: 5-200 мбар в сек, концентрация кислорода: 21 -100 Об. %, чувствительность триггера: 1-15 л/мин, максимальный поток: 180 л/мин., быстродействие клапана: < 5 мсек., инспираторная пауза: регулируется, устанавливается не напрямую, вздох (SIGH), детекция инспираторной попытки. 

Принцип работы вентилятора: переключение по времени, вентиляция с постоянным объемом, вентиляция по давлению. 

Безопасность: Пpедоxpанительный клапан откpывается пpи давлении в системе искyсственной вентиляции 100 мбаp., Резеpвный клапан постyпления воздyxа откpывается пpи неиспpавности в системе искyсственной вентиляции., автоматическое переключение: на воздух при отсутствии 02, Выход для медикаментозного распылителя: синхронизирован со вдохом. 

Частота пеpемежающегося РEEР: 2 дыxательныx цикла каждые 3 минyты. 

Небулайзер (медикаментозный распылитель) синхронизирован со вдохом; период работы 30 минут, аппаpат yчитывает поток для pаспылителя и деpжит минyтный объем постоянным.

Режим санации трахеобронхиального дерева: аппаpат пpоводит искyсственнyю вентиляцию легкиx в yстановленном pежиме (фаза пpедваpительного насыщения легкиx кислоpодом, длящаяся 180 секyнд) с подачей 100% кислоpода. Для пpоведения санации бpонxиального деpева аппаpат автоматически пpеpывает пpоцесс искyсственной вентиляции легкиx. На то вpемя, пока пpоводится санация, тpевожная сигнализация отключается, чтобы не мешать пpоцессy санации. По окончании санации бpонxов и автоматического pаспознавания соединения аппаpат пpоводит в течение 120 секyнд искyсственнyю вентиляцию легкиx с подачей 100% кислоpода.
Отображение измеряемых параметров: Встроенный цветной дисплей. Возможность регулировки яркости экрана в зависимости от времени суток. Имеется клавиша “Lock” для защиты от непреднамеренного изменения параметров. 

Изобpажение кpивыx: давление в дыxательныx пyтяx Paw (t) от –5 до 100 мбаp, поток (t) от –200 до 200 л/мин., объём.

Давление в дыxательныx пyтяx: макс. давление в дыxательныx пyтяx: Рпик. 

Давление плато: Рплато.; Положительное давление в конце выдоxа: PEEP. 

Сpеднее значение давления в дыxательныx пyтяx: Рсpед, диапазон от 0 до 100 мбаp, разpешение 1 мбаp, степень точности ±2 мбаp.

Минутный объём: Общий минутный объём; Минyтный объем пpи самостоятельном дыxании MVспон: диапазон от 0 до 99 л/мин, разpешение 0,1 л/мин, степень точности ±8 % от измеpенного значения, T0…90 ок. 35 сек. Минyтный объем вытекаемого газа MVyтеч. относительно минyтного объема вдыxаемого газа (только в пpикладном pежиме »Маска/NIV«) Диапазон от 0 до 100 %. 

Дыxательный объем VTпац., с компенсацией yтечки, измеpенный на вдоxе (только в pежиме »Маска/NIV«) Диапазон от 0 до 3999 мл, BTPS, Разpешение 1 мл, Степень точности ±18 % от измеpенного значения или ±20 мл, действительно наибольшее значение. Дыxательный объем на выдохе VТe.: диапазон от 0 до 3999 мл, разpешение 1 мл, степень точности ±8 % от измеpенного значения. 

Поток: Пиковое значение потока вдыхаемого воздуха Flow Peak, - от 0 до 196 л/мин.

Частота самостоятельного дыxания fспонт., диапазон от 0 до 150 /min, разpешение 1 /мин, точность ±1 /мин, T0…90 ок. 35 сек. Пpодолжительность вдоxа Tinsp: диапазон  0 - 15 сек, разpешение 0,1 сек,  точность  0,1 сек. Пpодолжительность фазы плато Тплато: диапазон 0-10 сек, разpешение 0,1 сек, степень точности 0,1 сек. 

Концентpация О2 во вдыxаемом воздyxе FiO2: диапазон от 18 до 100 об.%, разpешение 1 об.%, степень точности ±3 об. %. 

Темпеpатypа вдыxаемого воздyxа: диапазон от 18 до 48 0C, разpешение 1 0C, точность  ±1 0C.

Соотношение вpемен вдоxа и выдоxа I:E: диапазон 150:1 до 1:150, разpешение 0,1, степень точности ±6 % от изм. значения, 

Сопpотивление R: диапазон от 3 до100 мбаp/л/сек, разpешение 1 мбаp/л/сек, степень точности ±2,5 мбаp/л/сек или ±20 %. 

Комплайнс С: диапазон от 3 до200 мл/мбаp, разpешение 1 мл/мбаp, степень точности ±2 мл/мбаp или ±20 %. 

Мониторируемые параметры: Минyтный объем на выдоxе MV:  высокий / низкий; 

Давление в дыxательныx пyтяx Paw:  высокое / низкое;

Концентpация О2 во вдыxаемом воздyxе FiO2:  высокая / низкая;

Частота самостоятельного дыхания:  высокая;

Вpемя сpабатывания тpевоги пpи апноэ:  сигнал тpевоги: от 15 до 60 сек, yстанавливается с шагом в 1 сек. 

Дыxательный объем на вдоxе:  тpевога: если доставленный дыxательный объем VT пpевышает значение гpаницы тpевоги. 

Регулируемые тревоги: градация тревог по значимости: тревога, предупреждение, рекомендации, потеря питания, неисправность вентилятора, неприемлемые настройки, высокое давление, тревога дыхательного цикла, слабый заряд батарей, апноэ пациента, нет зарядки батарей, высокий МО, низкий МО, низкое давление, высокая и низкая ЧДД, высокий и низкий %О2. 

Основной источник питания AC: 100V-240V, 50/60 Hz, DC: 12-24 V, потребляемая мощность: 100Вт, встроенная батарея: минимум 45 мин. Интерфейс: RS232. 

Подача газов: воздух: турбина, кислород от баллонов: от 3 до 6 бар, кислород от центральной газоразводки: от 3 до 6 бар.

Встроенный цветной дисплей – не менее 6,1 дюйма, 
	1 шт.

	
	
	2
	Шланг подачи О2  под давлением
	Длина не менее 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов)
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Тележка  на колесах
	На 4 колесах, с возможностью блокировки 2 колес.
	1 шт.

	
	
	2
	Наружный свинцовый аккумулятор
	Обеспечивает 4 часа автономной работы при типичных режимах вентиляции
	1 шт.

	
	
	3
	Опция
	Аппарат должен обеспечивать вентиляцию с замедляемым потоком во избежание пиковых значений давления. Аппарат должен определять давление, необходимое для поддержания заданного дыхательного объема, учитывая состояние легких (растяжимость, сопротивление) и потребность пациента в самостоятельном дыхании
	1 шт.

	
	
	4
	Опция
	PC-BIPAP (PCV, DuoPAP, BiVent, Bilevel) - Вентиляция с двумя фазами давления в дыхательных путях (высокого и низкого давления), синхронизацией вдоха и выдоха и возможностью самостоятельного дыхания в любой стадии дыхательного цикла. 
	1 шт.

	
	
	5
	Опция
	NIV - неинвазивная (масочная) вентиляция, должна быть совместима со всеми режимами вентиляции: с контролем по давлению, с контролем по объёму, в режимах с поддержкой давлением. Максимальная компенсация утечек до 180 л/мин в режимах с контролем по давлению и с поддержкой давлением. Дыхательный объём, поступающий пациенту, должен быть компенсирован по утечкам до 100% от установленного показателя дыхательного объёма (Vt) во всех дыхательных режимах. Инспираторный триггер должен автоматически адаптироваться к измеряемой утечке для предотвращения автоматического срабатывания триггера вследствие задания слишком малого значения для триггера по потоку и увеличения продолжительности вдохов. 
	1 шт.

	
	
	6
	Базовый блок увлажнителя 
	Энергопотребление должно быть в пределах 150 Вт. Устанавливаемая температура в дыхательном контуре должна быть от 35 до 40 0 С.  Время разогрева – до 30 мин. Наличие звуковой и визуальной тревог при превышении t 0 С в дых. контуре более 43 0 С.
	1 шт.

	
	
	7
	Пневматический распылитель медикаментов
	Должен быть пневматический, синхронизирован с вдохом. Период работы 30 мин., аппаpат должен yчитывать поток для pаспылителя и деpжать минyтный объем постоянным. 
	1 шт.

	
	
	8
	Пластиковый имитатор легких (взрослого пациента)
	Служит для тестирования СРАР функции аппарата. Для взрослых.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Камера для увлажнителя (многоразовая взрослая)
	Должна быть многоразовой. Температура в камере должна быть лимитирована до 66 0С.
	1 шт.

	
	
	2
	Фильтры бумажные для увлажнителя (одноразовые, взрослые)
	Должны быть: одноразовые. Должны предназначаться для фильтрации воды в увлажнителе.
	1 комплект из 100 шт.

	
	
	3
	Дыхательный контур пациента (многоразовый, взрослый)
	Должен быть: многоразовый силиконовый спиральный дыхательный контур с влагоуловителем. Стерилизуемый.
	1 шт.

	
	
	4
	Датчик потока (многоразовый)
	Датчик потока должен быть термоанемометрический, многоразовый
	1 комплект из 5 шт.

	
	
	5
	Датчик кислорода
	Датчик О2. должен иметь принцип работы: гальваническая ячейка. Замена – раз в год.
	2 шт.

	
	
	6
	Бактериальные фильтры (одноразовые)  
	Противомикробный и противовирусный фильтр должен быть одноразового использования для дыхательных объёмов от не более 100 до не менее 1500 мл. Бактериальная фильтрация не менее 99,999; вирусная фильтрация не менее 99,99. Объём мертвого пространства не более 30мл. Макс. время использования не менее 24ч.
	1 комплект из 50 шт.

	
	
	7
	Маски для неинвазивной вентиляции (многоразовые)
	Должна быть: маска для неинвазивной вентиляции с гелевым ободком для наиболее комфортного прилегания. Многоразовые.
	3 шт.

	
	
	8
	Микрофильтр
	Применяется для более тонкой очистки поступающего в аппарат воздуха. Замена – раз в год.
	1 шт.

	
	
	9
	Пылевой фильтр
	Применяется для очистки поступающего в аппарат воздуха от пылевых частиц. Замена - раз в год.
	1 шт.


Лот № 17

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких 



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения 
	Аппарат искусственной вентиляции легких 

	3
	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений)
	№ 

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Аппарат искусственной вентиляции легких 


	Аппарат для осуществления искусственной вентиляции лёгкихс дисплеем.

Аппарат должен быть предназначен для осуществления искусственной вентиляции лёгких, оперативного контроля процесса вентиляции, а также мониторинга основных параметров вентиляции и газообмена.

Аппарат должен быть предназначен для длительной вентиляции взрослых пациентов, а также детей весом от 5 кг в отделениях реанимации и интенсивной терапии в лечебных учреждениях любого типа.

Аппарат должен быть предназначен для проведения ИВЛ у взрослых и детей старше 5 лет.

Должен быть оснащён внутренним источником питания, что позволяет проводить вентиляцию при отсутствии основного питания в течение не менее 4х часов (при условии полного заряда батареи).

Должен быть цветной дисплей не менее 31см с  сенсорным экраном.

Аппарат относится к категории аппаратов с пневматическим приводом и обеспечивает проведение вентиляции с пассивным выдохом, регулируемым  сопротивлением выдоха.

Режимы: A/CVC ( режим вспомогательной ИВЛ, контролируемой по объёму), A/CPC (режим вспомогательной ИВЛ, контролируемой по давлению), SIMV/PS (режим синхронизированной перемежающейся ИВЛ с поддержкой давлением), SIMV/VG (режим синхронизированной перемежающейся ИВЛ с гарантированным дыхательным объёмом), SIMV VC/PS (Синхронизированная Перемежающаяся Принудительная Вентиляция – доставка  принудительных  и спонтанных вдохов.), SIMSVGPS (Тип принудительного вдоха с контролем по давлению с  гарантированной доставкой заданного объема), DUOPAP/PS , DUOPAP/VG(доставка принудительных и спонтанных вдохов. В этом режиме задаётся два уровня давления  PEEPH и PEEPL: 
PC - с  контролем  по давлению, VC - с  контролем  по объёму) . PSPRO (режим поддержки самостоятельного дыхания с контролируемыми дыхательными усилиями). AMVG и Auto-MVG (режимы поддержки минутной ИВЛ с контролем респираторной механики),

SPONT (режим поддержки самостоятельного дыхания с положительным давлением в конце вдоха), 

NIV A/C (режим неинвазивной вспомогательной ИВЛ с компенсацией утечки )

Bac Kupapnea ventilation (запасная ИВЛ в режимах SPONT),

DUAL-LEVEL (режим поддержки самостоятельного дыхания с гарантированным объёмом вдоха в двух уровнях положительного давления),TC (режим компенсации сопротивления интубационной трубки),

NIV (неинвазивная ИВЛ через маску).

Общий диапазон регулирования дыхательных объемов (мл) от  20 до 2500.

Диапазон регулирования частоты вентиляции (1/мин) от 2 до 100.

Максимальный поток газовой смеси от 3 до 250 л/мин (до 280 л/мин для спонтанных вдохах).

Диапазон значений инспираторного давления (см вод. ст.) от 5 до 100.

Диапазон значений положительного давления в конце выдоха (см вод. ст.) от 0 до 50.

Отношение вдох/выдох
от 4:1 до 1:9.

Небулайзер струйный, встроенный. 

Капнограф в прямом потоке, SPO2 (Насыщение кислородом гемоглобина артериальной крови пациента), частота пульса.

Индекс быстрого поверхностного дыхания  

Нормированный индекс быстрого поверхностного дыхания. 

Напряжение питающей сети (В) – 220.

Частота  (Гц) – 50.

Потребляемая мощность аппарата (без увлажнителя и компрессора) (ВА) – 75.

Срок службы датчика кислорода не менее 2 лет (или 10 000 часов).

Пропускная способность: не менее 365 мед. услуг в год.
	1 шт.

	
	
	2
	Компрессор медицинский сжатого воздуха
	Должен обеспечивать питание воздухом аппарат ИВЛ                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Датчик контактный SPO2 для взрослых
	Пальцевой датчик для измерения сатурации
	1 шт.

	
	
	2
	Держатель дыхательного контура
	Должен держать дыхательный  контур
	1 шт.

	
	
	3
	Кабель питания сетевой 
	Кабель для подключения к сети 220 В не менее 3 м. (евровилка)
	1 шт.

	
	
	4
	Комплект монтажный для держателя монитора 
	Установленный на заводе держатель для монитора – пантограф и гаечный ключ к нему 
	1 шт.

	
	
	5
	Угольник 
	Соединитель для подсоединения увлажнителя в контур пациента 
	4 шт.

	
	
	6
	Угольник 
	Соединитель для подсоединения влагосборника в контур пациента 
	1 шт.

	
	
	7
	Хомут 
	Фиксатор нержавеющий в пределах 8-13 мм, ширина не менее 8 мм
	2 шт.

	
	
	8
	Шланг для воздуха
	Для подачи воздуха
	1 шт.

	
	
	9
	Шланг для кислорода
	Для подачи кислорода в аппарат, с резьбовым соединением
	1 шт.

	
	
	10
	Штуцер для кислорода
	Для подключения к центральной газовой сети больницы
	1 шт.

	
	
	11
	Вставка плавкая
	Предохранитель
	2 шт.

	
	
	12
	Мембрана
	Часть клапана выдоха
	1 шт.

	
	
	13
	Штуцер 
	Коннектор. Часть клапана выдоха в сборе с кольцом и вкладышем
	1шт.

	
	
	14
	Датчик СО2
	Отображает содержание СО2 в выдыхаемом воздухе
	1 шт.

	
	
	15
	Увлажнитель дыхательных смесей
	Ёмкость для воды с нагревателем не менее 1 л
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы

	
	
	1
	Адаптер
	 Часть датчика СО2 
	1 комплект

	
	
	2
	Адаптер Y-образный с портами давления и температуры
	Диаметр не менее 22 мм конусное соединение с портами диаметром не менее 7 мм и крышками для портов
	1 шт.

	
	
	3
	Влагосборник взрослый
	Емкость для сбора влаги в контуре
	1 шт.

	
	
	4
	Влагоотделитель


	Емкость для слива скопившейся влаги в контуре в сборе с адаптером силиконовым
	1 комплект

	
	
	5
	Мешок дыхательный
	Мешок резиновый, без латекса, емкость не менее 3 л.
	1 шт.

	
	
	6
	Отстойник
	Емкость для сбора влаги в контуре
	1 комплект

	
	
	7
	Переходник угловой 
	гибкий гладкоствольный с эластичной заглушкой, часть контура пациента
	1 шт.

	
	
	8
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником
	D не менее16, длина не менее 210 мм
	1 комплект

	
	
	9
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником
	D не менее 16, длина не менее 520 мм
	1 шт.

	
	
	10
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником 
	D не менее 16, длина не менее 1060 мм
	1 комплект

	
	
	11
	Фильтр бактериальный 
	Обеспечивает очищение дыхательной смеси 
	1 комплект.


Лот № 18

	№ пп
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких 



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения 
	Аппарат искусственной вентиляции легких 

	3
	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений)
	№ 

пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Аппарат искусственной вентиляции легких 


	Аппарат для осуществления искусственной вентиляции лёгкихс дисплеем.

Аппарат должен быть предназначен для осуществления искусственной вентиляции лёгких, оперативного контроля процесса вентиляции, а также мониторинга основных параметров вентиляции и газообмена.

Аппарат должен быть предназначен для длительной вентиляции взрослых пациентов, а также детей весом от 5 кг в отделениях реанимации и интенсивной терапии в лечебных учреждениях любого типа.

Аппарат должен быть предназначен для проведения ИВЛ у взрослых и детей старше 5 лет.

Должен быть оснащён внутренним источником питания, что позволяет проводить вентиляцию при отсутствии основного питания в течение не менее 4х часов (при условии полного заряда батареи).

Должен быть цветной дисплей не менее 31см с  сенсорным экраном.

Аппарат относится к категории аппаратов с пневматическим приводом и обеспечивает проведение вентиляции с пассивным выдохом, регулируемым  сопротивлением выдоха.

Режимы: A/CVC ( режим вспомогательной ИВЛ, контролируемой по объёму), A/CPC (режим вспомогательной ИВЛ, контролируемой по давлению), SIMV/PS (режим синхронизированной перемежающейся ИВЛ с поддержкой давлением), SIMV/VG (режим синхронизированной перемежающейся ИВЛ с гарантированным дыхательным объёмом), SIMV VC/PS (Синхронизированная Перемежающаяся Принудительная Вентиляция – доставка  принудительных  и спонтанных вдохов.), SIMSVGPS (Тип принудительного вдоха с контролем по давлению с  гарантированной доставкой заданного объема), DUOPAP/PS , DUOPAP/VG(доставка принудительных и спонтанных вдохов. В этом режиме задаётся два уровня давления  PEEPH и PEEPL: 
PC - с  контролем  по давлению, VC - с  контролем  по объёму) . PSPRO (режим поддержки самостоятельного дыхания с контролируемыми дыхательными усилиями). AMVG и Auto-MVG (режимы поддержки минутной ИВЛ с контролем респираторной механики),

SPONT (режим поддержки самостоятельного дыхания с положительным давлением в конце вдоха), 

NIV A/C (режим неинвазивной вспомогательной ИВЛ с компенсацией утечки )

Bac Kupapnea ventilation (запасная ИВЛ в режимах SPONT),

DUAL-LEVEL (режим поддержки самостоятельного дыхания с гарантированным объёмом вдоха в двух уровнях положительного давления),TC (режим компенсации сопротивления интубационной трубки),

NIV (неинвазивная ИВЛ через маску).

Общий диапазон регулирования дыхательных объемов (мл) от  20 до 2500.

Диапазон регулирования частоты вентиляции (1/мин) от 2 до 100.

Максимальный поток газовой смеси от 3 до 250 л/мин (до 280 л/мин для спонтанных вдохах).

Диапазон значений инспираторного давления (см вод. ст.) от 5 до 100.

Диапазон значений положительного давления в конце выдоха (см вод. ст.) от 0 до 50.

Отношение вдох/выдох
от 4:1 до 1:9.

Небулайзер струйный, встроенный. 

Капнограф в прямом потоке, SPO2 (Насыщение кислородом гемоглобина артериальной крови пациента), частота пульса.

Индекс быстрого поверхностного дыхания  

Нормированный индекс быстрого поверхностного дыхания. 

Напряжение питающей сети (В) – 220.

Частота  (Гц) – 50.

Потребляемая мощность аппарата (без увлажнителя и компрессора) (ВА) – 75.

Срок службы датчика кислорода не менее 2 лет (или 10 000 часов).

Пропускная способность: не менее 365 мед. услуг в год.
	1 шт.

	
	
	2
	Компрессор медицинский сжатого воздуха
	Должен обеспечивать питание воздухом аппарат ИВЛ                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Датчик контактный SPO2 для взрослых
	Пальцевой датчик для измерения сатурации
	1 шт.

	
	
	2
	Держатель дыхательного контура
	Должен держать дыхательный  контур
	1 шт.

	
	
	3
	Кабель питания сетевой 
	Кабель для подключения к сети 220 В не менее 3 м. (евровилка)
	1 шт.

	
	
	4
	Комплект монтажный для держателя монитора 
	Установленный на заводе держатель для монитора – пантограф и гаечный ключ к нему 
	1 шт.

	
	
	5
	Угольник 
	Соединитель для подсоединения увлажнителя в контур пациента 
	4 шт.

	
	
	6
	Угольник 
	Соединитель для подсоединения влагосборника в контур пациента 
	1 шт.

	
	
	7
	Хомут 
	Фиксатор нержавеющий в пределах 8-13 мм, ширина не менее 8 мм
	2 шт.

	
	
	8
	Шланг для воздуха
	Для подачи воздуха
	1 шт.

	
	
	9
	Шланг для кислорода
	Для подачи кислорода в аппарат, с резьбовым соединением
	1 шт.

	
	
	10
	Штуцер для кислорода
	Для подключения к центральной газовой сети больницы
	1 шт.

	
	
	11
	Вставка плавкая
	Предохранитель
	2 шт.

	
	
	12
	Мембрана
	Часть клапана выдоха
	1 шт.

	
	
	13
	Штуцер 
	Коннектор. Часть клапана выдоха в сборе с кольцом и вкладышем
	1шт.

	
	
	14
	Датчик СО2
	Отображает содержание СО2 в выдыхаемом воздухе
	1 шт.

	
	
	15
	Увлажнитель дыхательных смесей
	Ёмкость для воды с нагревателем не менее 1 л
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы

	
	
	1
	Адаптер
	 Часть датчика СО2 
	1 комплект

	
	
	2
	Адаптер Y-образный с портами давления и температуры
	Диаметр не менее 22 мм конусное соединение с портами диаметром не менее 7 мм и крышками для портов
	1 шт.

	
	
	3
	Влагосборник взрослый
	Емкость для сбора влаги в контуре
	1 шт.

	
	
	4
	Влагоотделитель


	Емкость для слива скопившейся влаги в контуре в сборе с адаптером силиконовым
	1 комплект

	
	
	5
	Мешок дыхательный
	Мешок резиновый, без латекса, емкость не менее 3 л.
	1 шт.

	
	
	6
	Отстойник
	Емкость для сбора влаги в контуре
	1 комплект

	
	
	7
	Переходник угловой 
	гибкий гладкоствольный с эластичной заглушкой, часть контура пациента
	1 шт.

	
	
	8
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником
	D не менее16, длина не менее 210 мм
	1 комплект

	
	
	9
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником
	D не менее 16, длина не менее 520 мм
	1 шт.

	
	
	10
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником 
	D не менее 16, длина не менее 1060 мм
	1 комплект

	
	
	11
	Фильтр бактериальный 
	Обеспечивает очищение дыхательной смеси 
	1 комплект.


Лот № 19

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких 



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения 
	Аппарат искусственной вентиляции легких 

	3
	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений)
	№ 

пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Аппарат искусственной вентиляции легких 


	Аппарат для осуществления искусственной вентиляции лёгкихс дисплеем.

Аппарат должен быть предназначен для осуществления искусственной вентиляции лёгких, оперативного контроля процесса вентиляции, а также мониторинга основных параметров вентиляции и газообмена.

Аппарат должен быть предназначен для длительной вентиляции взрослых пациентов, а также детей весом от 5 кг в отделениях реанимации и интенсивной терапии в лечебных учреждениях любого типа.

Аппарат должен быть предназначен для проведения ИВЛ у взрослых и детей старше 5 лет.

Должен быть оснащён внутренним источником питания, что позволяет проводить вентиляцию при отсутствии основного питания в течение не менее 4х часов (при условии полного заряда батареи).

Должен быть цветной дисплей не менее 31см с  сенсорным экраном.

Аппарат относится к категории аппаратов с пневматическим приводом и обеспечивает проведение вентиляции с пассивным выдохом, регулируемым  сопротивлением выдоха.

Режимы: A/CVC ( режим вспомогательной ИВЛ, контролируемой по объёму), A/CPC (режим вспомогательной ИВЛ, контролируемой по давлению), SIMV/PS (режим синхронизированной перемежающейся ИВЛ с поддержкой давлением), SIMV/VG (режим синхронизированной перемежающейся ИВЛ с гарантированным дыхательным объёмом), SIMV VC/PS (Синхронизированная Перемежающаяся Принудительная Вентиляция – доставка  принудительных  и спонтанных вдохов.), SIMSVGPS (Тип принудительного вдоха с контролем по давлению с  гарантированной доставкой заданного объема), DUOPAP/PS , DUOPAP/VG(доставка принудительных и спонтанных вдохов. В этом режиме задаётся два уровня давления  PEEPH и PEEPL: 
PC - с  контролем  по давлению, VC - с  контролем  по объёму) . PSPRO (режим поддержки самостоятельного дыхания с контролируемыми дыхательными усилиями). AMVG и Auto-MVG (режимы поддержки минутной ИВЛ с контролем респираторной механики),

SPONT (режим поддержки самостоятельного дыхания с положительным давлением в конце вдоха), 

NIV A/C (режим неинвазивной вспомогательной ИВЛ с компенсацией утечки )

Bac Kupapnea ventilation (запасная ИВЛ в режимах SPONT),

DUAL-LEVEL (режим поддержки самостоятельного дыхания с гарантированным объёмом вдоха в двух уровнях положительного давления),TC (режим компенсации сопротивления интубационной трубки),

NIV (неинвазивная ИВЛ через маску).

Общий диапазон регулирования дыхательных объемов (мл) от  20 до 2500.

Диапазон регулирования частоты вентиляции (1/мин) от 2 до 100.

Максимальный поток газовой смеси от 3 до 250 л/мин (до 280 л/мин для спонтанных вдохах).

Диапазон значений инспираторного давления (см вод. ст.) от 5 до 100.

Диапазон значений положительного давления в конце выдоха (см вод. ст.) от 0 до 50.

Отношение вдох/выдох
от 4:1 до 1:9.

Небулайзер струйный, встроенный. 

Капнограф в прямом потоке, SPO2 (Насыщение кислородом гемоглобина артериальной крови пациента), частота пульса.

Индекс быстрого поверхностного дыхания  

Нормированный индекс быстрого поверхностного дыхания. 

Напряжение питающей сети (В) – 220.

Частота  (Гц) – 50.

Потребляемая мощность аппарата (без увлажнителя и компрессора) (ВА) – 75.

Срок службы датчика кислорода не менее 2 лет (или 10 000 часов).

Пропускная способность: не менее 365 мед. услуг в год.
	1 шт.

	
	
	2
	Компрессор медицинский сжатого воздуха
	Должен обеспечивать питание воздухом аппарат ИВЛ                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Датчик контактный SPO2 для взрослых
	Пальцевой датчик для измерения сатурации
	1 шт.

	
	
	2
	Держатель дыхательного контура
	Должен держать дыхательный  контур
	1 шт.

	
	
	3
	Кабель питания сетевой 
	Кабель для подключения к сети 220 В не менее 3 м. (евровилка)
	1 шт.

	
	
	4
	Комплект монтажный для держателя монитора 
	Установленный на заводе держатель для монитора – пантограф и гаечный ключ к нему 
	1 шт.

	
	
	5
	Угольник 
	Соединитель для подсоединения увлажнителя в контур пациента 
	4 шт.

	
	
	6
	Угольник 
	Соединитель для подсоединения влагосборника в контур пациента 
	1 шт.

	
	
	7
	Хомут 
	Фиксатор нержавеющий в пределах 8-13 мм, ширина не менее 8 мм
	2 шт.

	
	
	8
	Шланг для воздуха
	Для подачи воздуха
	1 шт.

	
	
	9
	Шланг для кислорода
	Для подачи кислорода в аппарат, с резьбовым соединением
	1 шт.

	
	
	10
	Штуцер для кислорода
	Для подключения к центральной газовой сети больницы
	1 шт.

	
	
	11
	Вставка плавкая
	Предохранитель
	2 шт.

	
	
	12
	Мембрана
	Часть клапана выдоха
	1 шт.

	
	
	13
	Штуцер 
	Коннектор. Часть клапана выдоха в сборе с кольцом и вкладышем
	1шт.

	
	
	14
	Датчик СО2
	Отображает содержание СО2 в выдыхаемом воздухе
	1 шт.

	
	
	15
	Увлажнитель дыхательных смесей
	Ёмкость для воды с нагревателем не менее 1 л
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы

	
	
	1
	Адаптер
	 Часть датчика СО2 
	1 комплект

	
	
	2
	Адаптер Y-образный с портами давления и температуры
	Диаметр не менее 22 мм конусное соединение с портами диаметром не менее 7 мм и крышками для портов
	1 шт.

	
	
	3
	Влагосборник взрослый
	Емкость для сбора влаги в контуре
	1 шт.

	
	
	4
	Влагоотделитель


	Емкость для слива скопившейся влаги в контуре в сборе с адаптером силиконовым
	1 комплект

	
	
	5
	Мешок дыхательный
	Мешок резиновый, без латекса, емкость не менее 3 л.
	1 шт.

	
	
	6
	Отстойник
	Емкость для сбора влаги в контуре
	1 комплект

	
	
	7
	Переходник угловой 
	гибкий гладкоствольный с эластичной заглушкой, часть контура пациента
	1 шт.

	
	
	8
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником
	D не менее16, длина не менее 210 мм
	1 комплект

	
	
	9
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником
	D не менее 16, длина не менее 520 мм
	1 шт.

	
	
	10
	Трубка дыхательная с силиконовым наконечником 
	D не менее 16, длина не менее 1060 мм
	1 комплект

	
	
	11
	Фильтр бактериальный 
	Обеспечивает очищение дыхательной смеси 
	1 комплект.


Лот № 20

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская 



	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская 



	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Системный блок.
	Общие требования  система должна  быть полностью цифровой  многоцелевой ультразвуковой системой с возможностью автоматического трехмерного сканирования в режиме реального времени с использованием специализированных датчиков.

Области применения 

акушерство 

гинекология

радиология

онкология

aбдоминальные исследования

кардиология 

урология

поверхностно расположенные структуры 

педиатрия 

ортопедия

неврология

Интерфейс пользователя должен быть : 

Консоль управления с подсвечиваемой клавиатурой, регулируемая в горизонтальном положении

Поворот панели управления вправо-влево

Полностью русифицированное программное обеспечение и панель управления

 Обязательные режимы сканирования: 

В режим:

- Карты серой шкалы не менее 18

- Карты псевдоокрашивания не менее 15

- Максимальная глубина сканирования не менее 30 см.

Частотный диапазон В-режима 1-18 МГц

М-режим

- Карты серой шкалы не менее 18

- Карты псевдоокрашивания не менее 15

Частотный диапазон М-режима 1-18 МГц

Цветной М-режим

Карты псевдоокрашивания не менее 8

Частотный диапазон цветного М-режима 1-18 МГц.

PW – импульсно-волновой допплер:

· Автоматическое оконтуривание допплеровского спектра в режиме реального времени;

· PRF От 0,9 до 22 kГц

-     Диапазон скоростей от 1 см/с до 16 м/с

-     Изменение угла сканирования, макс. +/- 85 град.

-      Коррекция угла, шаг, не более 1 град.

-      Режим HPRF
Частотный диапазон PW 1,75-16 МГц

Цветовое допплеровское картирование (ЦДК) по скорости:

-   Количество карт окрашивания не менее 8 

-   Изменение угла сканирования, макс. +/- 25 град.

-   PRF от 0,15 - 20,5 kГц

-   Диапазон скоростей 0,03 до 4,2 м/с

-   Независимо регулируемое усиление для B и -   ЦДК  режима

-   Автоматическая привязка зоны фокусировки к окну зоны интереса ЦДК

Частотный диапазон ЦДК 1-16 МГц

Энергетический допплер (ЭД):

-   Количество карт окрашивания не менее 8

-   PRF от 0,15 - 20,5 kГц 

-   Независимо регулируемое усиление для B и ЭД режима

-   Автоматическая привязка зоны фокусировки к окну зоны интереса

-   Частотный диапазон энергетического допплера 1-16 МГц

Направленный энергетический допплер (НЭД):

-   Количество карт окрашивания не менее 8

-   Изменение угла сканирования, макс. +/- 25 град.

-   PRF от 0,15 - 20,5 kГц

Частотный диапазон НЭД 1-16 МГц

Режим тканевого допплера (ТД)

-   Количество карт окрашивания не менее 4

-   PRF от 0,15 - 20,5 kГц

-   Независимо регулируемое усиление для B и ТД режима

-   Диапазон скоростей 0,03 до 4,2 м/с

Частотный диапазон ТД 1-16  МГц

Триплексный режим: 

- В+ЦДК+PW
· B+ЭД+PW
· B+НЭД+PW
· B+ТД+PW
· В+М+ТД

· В+М+ЦДК

-  В+М+НЭД

Режим виртуального конвексного сканирования на линейных датчиках

Режим кодированной тканевой гармоники

- Количество базовых частот не менее 3

3D – автоматическое трехмерное сканирование c использованием специализированных датчиков

-   Возможность статического 3D сканирования в В-режиме

-   Возможность статического 3D сканирования в режиме ЦДК

-   Возможность статического 3D сканирования в режиме ЭД

-   Возможность статического 3D сканирования    в режиме НЭД

Автоматическое трехмерное сканирование в режиме реального времени с использованием специализированных датчиков 4D
- Возможность объемной реконструкции, объемных изображений в сек., макс. не менее 40.

-    Возможность сохранения кинопетли, объемных изображений не менее 128

Режим объёмного изображения с повышенной контрастностью за счет сканирования в нескольких смежных срезах (суммарная толщина от 3 до 20 мм) с использованием специализированных датчиков для получения объемных изображений

Режим объёмного изображения с повышенной контрастностью в режиме реального времени. 

Отображение коронарного среза в реальном времени

Режим многолучевого сложносоставного сканирования (одновременная обработка до 9 лучей, отклоненных к центру изображения методом электронного раскачивания)

· совместимость с ЦДК

· совместимость с 3D, 4D
одновременное отображение с неизменённым изображением в реальном времени

Пошаговое изменение степени применения многолучевого сложносоставного сканирования, степеней не менее 8

Адаптивный органоспецифичный алгоритм подавления артефактов/шумов

     -    совместимость с ЦДК

· совместимость с 3D
одновременное отображение с неизменённым изображением в реальном времени

Пошаговое изменение степени применения адаптивного органоспецифичного режима, степеней не менее 6

Пакеты расчетов и суммарные заключения для акушерства и гинекологии

- Протокол отслеживания внутриутробного развития плода

- Программы расчетов для многоплодной беременности

Программа автоматического расчета толщины воротникового пространства и автоматического расчета ширины IV желудочка

Монитор

Жидкокристаллический

-   Размер экрана по диагонали, дюймов не менее 19“ 

-   Разрешение экрана, не менее 1280х1024

Интерфейс пользователя

Консоль управления с интерактивно подсвечиваемой клавиатурой, регулируемая в вертикальном положении

Программируемые кнопки отправки на печать, сохранения статичных изображений, кинопетель

Диапазон частот сканирования системы от 1 до 18 МГц

Частота кадров в секунду не менее 700

Формирование ультразвукового луча полностью цифровое

Количество активных портов для подключения датчиков не менее 3

Динамический диапазон не менее 261 Дб

Количество каналов не менее 226500

Характеристики получения изображения
- Динамическая аподизация 

- Динамическая аппертура

- Динамическая фокусировка

- Одновременное формирование лучей в В режиме не менее 2

- Количество зон фокусировки не менее 5

- Одновременное использование двух различных частот передатчика (низкой для увеличения глубины сканирования и высокой для сохранения высокого разрешения изображения) и  двух диапазонов фокусировки

Отображаемые градации серого не менее 256

Программируемые режимы работы датчиков не менее 40 на каждый датчик

Кинопамять:

не менее 512 Мб

Изображений не менее 7000

Кинопетля в режиме 4D,

длина не менее 128 объёмов 

Одновременное отображение на экране кинопетель, не менее 4
Регулировка скорости прокрутки кинопетли, позиций не менее 4

Устройство для сохранения и чтения информации:

- Встроенный DVD+/-RW/CD-RW-дисковод

- USB порты не менее 3

- USB порты со стороны пользователя не менее 2

- Встроенный жёсткий диск не менее 500 Гб

Программное обеспечение

Автоматическая оптимизация изображения в В-режиме по акустическим свойствам тканей

Автоматическая оптимизация допплеровского спектра:

· Автоматическая корректировка базовой линии

· Автоматическая корректировка  PRF
· Автоматическая корректировка угла

· Автоматическое инвертирование спектра (при необходимости)

Программные и аппаратные функции, обеспечивающие доступ к необработанным объемным ультразвуковым данным для дальнейшей обработки и настройки.

Интегрированная в аппарат компьютерная рабочая станция для архивации и обработки в цифровом виде ультразвуковых изображений

- Составление архивов пациентов;

-  Проведение измерений и расчетов

- Вывод отчётов об исследованиях

- Сохранение ультразвуковых изображений на сменных CD, DVD, USB устройствах

- Сохранение статических и динамических изображений в стандартных форматах : bmp, tiff, jpg, avi, mov
Пакеты расчетов и суммарные заключения для акушерства и гинекологии

Специализированная программа оценки опухолевых образований яичников 

- Протокол отслеживания внутриутробного развития плода

- Программы расчетов для многоплодной беременности

Программа автоматического измерения основных фетометрических показателей (БПР, ОГ, ОЖ, ДБ)

Пакеты расчетов и суммарные заключения для исследования органов брюшной полости

Пакеты расчетов и суммарные заключения для ангиологии

Пакеты расчетов и суммарные заключения для кардиологии

Датчики

Типы датчиков: 

Многочастотные, широкополосные высокоплотные электронные датчики 
	1 шт.

	
	
	2
	Программа для оценки воротникового пространства 
	Программа автоматического расчета толщины воротникового пространства
	1 шт.

	
	
	3
	Дополнительное программное обеспечение 4D.
	3D – автоматическое трехмерное сканирование c использованием специализированных датчиков

Возможность статического 3D сканирования в В-режиме

Возможность статического 3D сканирования в режиме ЦДК

Возможность статического 3D сканирования в режиме ЭД

Возможность статического 3D сканирования в режиме НЭД
Автоматическое трехмерное сканирование в режиме реального времени с использованием специализированных датчиков 4D
Возможность объемной реконструкции, объемных изображений в сек., макс. не менее 40.

Возможность сохранения кинопетли, объемных изображений не менее 128.
	1 шт.

	
	
	4
	Программа объемного контрастного изображения.

	Режим объёмного изображения с повышенной контрастностью за счет сканирования в нескольких смежных срезах (суммарная толщина от 3 до 20 мм) с использованием специализированных датчиков для получения объемных изображений

Режим объёмного изображения с повышенной контрастностью в режиме реального времени. 

Отображение коронарного среза в реальном времени
	1 шт.

	
	
	5
	Датчик линейный 
	Линейный датчик для поверхностно расположенных органов и структур и периферических сосудов, педиатрии

Диапазон частот 4 – 12 МГц

Апертура не менее 37 мм

Количество элементов не менее 192

Отклонение луча, макс, град. не менее 25

 Глубина не менее 11 см
	1 шт.

	
	
	6
	Датчик конвексный 


	Конвексный датчик для абдоминальных исследований, акушерства, гинекологии, урологии , педиатрии

Диапазон частот 2 - 5 МГц

Угол сканирования не менее 81 град.

Количество элементов Не менее 128

Радиус кривизны Не менее 60 мм

Глубина не менее 30 см
	1 шт.

	
	
	7
	Датчик 4D специальный
	Специализированный датчик для получения статических объемных изображений и объемных изображений в реальном масштабе времени. Конвексный датчик (2D/3D/4D) для акушерско-гинекологических исследований, абдоминальных, педиатрии. Диапазон частот 2 – 5 МГц

Количество частот второй гармоники не менее 3х

Количество допплеровских частот не менее 3х

Угол сканирования 2D, град. не менее 90

Количество элементов не менее 128

Угол объемного сканирования, град. не менее 90x85

Глубина не менее 30см
	1 шт.

	
	
	8
	Датчик 4D внутриполостной мультичастотный 


	Микроконвексный универсальный внутриполостной датчик (2D/3D/4D) для акушерства, гинекологии, урологии 

Диапазон частот 4 – 9 МГц

Количество частот второй гармоники не менее 3х

Количество допплеровских частот не менее 3х

 Угол сканирования 2D, град. не менее 146

Количество элементов не менее 192

Угол объемного сканирования, град. не менее 146x120

Глубина не менее 16см
	1 шт.

	
	
	9.
	Накладки на клавиатуру
	Русскоязычная накладка на клавиатуру
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	 Устройства, печатающие черно-белые ультразвуковые изображения в комплекте с кабелями для подключения
	Черно-белый термопринтер для печати ультразвуковых изображений в комплекте с кабелями для подключений. Разрешение печати не менее  325 dpi (12,8 точек/мм). 
	1 шт.

	
	
	2
	Источники бесперебойного питания (UPS)
	Источник бесперебойного питания (UPS) не менее 2000 VA
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	  1
	Бумага для устройства печатающего черно-белые ультразвуковые изображения
	Бумага для устройства печатающего черно-белые ультразвуковые изображения. Рулон 110 мм Х 20 м.
	1  рулон

	
	
	2
	Акустические гели для исследования
	Гель для УЗ исследований. Флакон 250 мл.
	1 флакон


Лот № 21

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Система диагностическая ультразвуковая 

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Система диагностическая ультразвуковая 

	3


	Требования к комплектации 
	 

	
	
	№ 

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1. 
	Монитор плоский жидкокристаллический
	Безбликовый, не менее 20-дюйм. плоский дисплей высокого разрешения (не менее 1280 х 1024 пикселей) на шарнирном кронштейне, с практически неограниченными возможностями регулировки позиции. Боковая регулировка из стороны в сторону.  Регулировка поворота и наклона.

Две жидкокристаллические сенсорные панели управления («touch-screen»). 
	1 шт.

	
	
	2.
	Устройство обработки данных
	Возможность
одновременной
обработки множественных потоков данных, предназначенная для визуализации 2D, Панорамной визуализации, MPR, прямой плоскостной визуализации 3D.

Динамически масштабируемые цифровые каналы, не менее 144 000, предназначенные для работы с высокочастотными датчиками для визуализации и матричными конфигурациями.

Цифровые контуры должны позволять повысить динамический диапазон системы до не менее 180 дБ.

Наличие опции адаптивной широкополосной визуализации потока, которая должна автоматически регулировать частотную полосу для оптимизации чувствительности к потоку и разрешения.

Наличие усовершенствованной адаптивной обработки изображений для снижения шума и артефактов для улучшения различимости тканей. 

Полностью независимое многорежимное триплексное управление.

Объем жесткого диска не менее 160 гигабайт

Система должна иметь в наличии дисковод и поддерживает стандартные DVD и компакт диски.
	1 шт.

	
	
	3.
	Устройство записи данных
	Встроенный дисковод DVD-RW.

	1 шт.

	
	
	4.
	Носители информации на магнитных дисках, лентах, ПЗУ, лазерных и оптических дисках
	Наличие клинического пакета опций производительности, которая должна иметь следующие характеристики:
Клинические опции для исследований детей и сосудов:

Клиническая опция для эхографии детей:

Программное обеспечение тканеспецифичной визуализации для специальных датчиков, используемое при ультразвуковых исследованиях сердца у детей;

Программное обеспечение оптимизации отображения с предустановками тканеспецифичной визуализации для визуализации  и допплерографии сердца у детей;

Пакет аналитического программного обеспечения включает специальные протоколы для визуализации сердца у детей и опцию составления отчетов, а также анализа фетальных эхограмм. Возможность получить изображение сердца в реальном времени за одно сердечное сокращение, в режимах 2D и 3D при диагностических исследованиях в педиатрии.
Клиническая опция для исследований сосудов:

Программное обеспечение Тканеспецифичной визуализации  для применения специальных датчиков, используемое при ультразвуковых исследованиях сосудов;

Программное обеспечение оптимизации отображения с предустановками тканеспецифичной визуализации для визуализации  и допплерографии сосудов, включая TCD (Transcranial Doppler) и чрезглазничные исследования;

Аналитический программный пакет включает протокол визуализации сосудов и составления отчета. 

Наличие программного обеспечения прямой визуализации 3D.

Новое поколение функциональности должна позволять выполнять визуализацию с истинной 3D реконструкцией объема в масштабе реального времени, биплановую визуализацию и визуализацию  с использованием поддерживаемых матричных датчиков. 

Должна включать множественные видео установки для улучшения разрешения изображений и увеличения глубины восприятия. 

Должна содержать новые усовершенствования, направленные на усиление рабочего процесса и возможностей клинического применения - опции для сбора данных за одно сердечное сокращение. 

Максимальная гибкость для достижения компромисса между размером объема, частотой кадров и разрешением. Захват длинных петель позволяет осуществлять непрерывный сбор данных для ретроспективного выбора предпочтительного сердечного сокращения(й). 

Должна включать усиленные протоколы 2D Стресс Эхо.

Наличие Живого 3D Стресс-эхо.

Сканирование 3D объема должна  интегрироваться в стандартные протоколы 2D стресс-эхо с применением при обзоре функции для создания четырех стандартных 2D проекций. 

Гибкие режимы сканирования объема в процессе исследования стресс-эхо должны включать опции "живого" (Live) объема, 1, 2 и 4 сокращения; возможность для выбора нужной проекции 3D объема для исключения/сведения к минимуму ракурса. 

Отсроченный выбор 3D изображений в процессе сканирования для ускорения рабочей процедуры. 

Автоматизированные протоколы для визуализации парастернальной и апикальной областей. 

3D стресс-эхо интегрирован в протоколы с обзором подготовительных и заключительных эхограмм. Выбираемые пользователем схемы нарезки срезов.

Наличие усовершенствованного пакета количественного анализа 2D

Должен включать: 

Вставной модуль количественного анализа ROI:

Предназначен для повышения согласованности и надежности акустических измерений, при этом уменьшает усилия, требуемые для успешного выполнения анализа ROI при выполнении контрастной визуализации, тканевом анализе и ЦДК. На базе совместимых файлов вычисляет среднее и стандартное отклонение в режиме ЦДК, среднее и стандартное отклонение в режиме эхографии, VI, FI, VFI (индексы кровотока). Позволяет пользователю применять алгоритм компенсации движения.

Вставной модуль вычисления толщины внутренних оболочек:

Обеспечивает автоматизированные измерения толщины внутренней оболочки сонных артерий и других поверхностных сосудов;

Исключает трудоемкий процесс ручного позиционирования курсоров, минимизируя время, нужное для завершения исследования IMT.

Вставной модуль Количественного Анализа Сокращений/Механики сердца:

Основанный на технологии 2D спекл-смещений, предоставляет метод оценки глобальной и регионарной функции сердца. Модуль предоставляет комплекс измерений и параметрических дисплеев для анализа транс-миокардиальной механики без ограничений, накладываемых угловой зависимостью, присущей методу Тканевого Допплера.  Модуль, в котором используется 17-сегментная модель левого желудочка ASE, предоставляет дополнительную информацию при проведении многих клинических исследований, таких как исследования сократительной функции стенки желудочка и оценка механической синхронности. 

Вставной модуль количественного анализа деформаций:

Используется для оценки региональной функции миокарда; 

Выполняет измерения серии данных скорости сокращений миокарда и на основании этих данных вычисляет смещение, напряжение и степень деформации вдоль заданных пользователем M-линий;

Включает возможность наложения открытия и закрытия аортального и митрального клапанов на кривые SQ для оценки механических событий левого желудочка.

Возможность подключения внешних периферийных устройств через USB порт и хранение информации на внешних цифровых носителях.

Наличие Усовершенствованного пакета количественного анализа 3D.

Должна включать вставные модули: Базовый и Усовершенствованный.

Базовый  модуль Количественного Анализа 3D изображений сердца.

Предоставляются функции просмотра, обрезки, нарезки срезов и количественного анализа, включая измерения расстояния, вычисления площади, объема ЛЖ по двум проекциям, фракции выброса (EF) и массы ЛЖ; 

Модуль 3DQ предоставляет также проекции Многоплоскостной реконструкции (MPR) для получения неограниченного числа анатомических проекций 3D объема. 

Усовершенствованный модуль функции анализа сердца. 

Предоставляет функции отображения и манипулирования динамической трехмерной реконструкцией и объемами левого желудочка (LV);

Полные реконструкции объемов 3D в градациях серой шкалы или с усовершенствованной колоризацией (карта H); 

Проекции многоплоскостной реконструкции (MPR) с неограниченным числом анатомических плоскостей из объема 3D

Опция должна устанавливаться в приложении просмотра 3D и быть совместимой с любыми сериями данных Live 3D, включая цветные данные; предоставляет чрезвычайно гибкий инструмент нарезки срезов по поперечной и продольной осям и отображает до 4x4 равноотстоящих проекций MPR. 

Измерения эндокардиальных объемов, ударного объема (SV) и истинной 3D фракции выброса (EF) левого желудочка с применением полуавтоматического метода определения границ в 3D пространстве. 

Вычисляет глобальные и региональные объемы ЛЖ с применением 17-сегментной модели ACC. 

Отображает кривые изменения глобального объема ЛЖ и предоставляет выборочный дисплей кривых изменения 17 региональных объемов. 

Предоставляет возможность оценить временную синхронизацию для каждого из 17 минимальных региональных объемов, определить индекс синхронизации для всех сегментов объема или выбранных пользователем групп сегментов объема. 

Предоставляет полный отчет с приведением индексов синхронизации и отображает параметрические изображения региональной синхронизации и радиальной экскурсии в виде круговой диаграммы ("Бычий глаз").
	5 шт.

	
	
	5.
	Датчик с матрицей.
	Датчик матричный, монокристальный  с расширенным рабочим частотным диапазоном от 2  до 7 МГц для детской кардиологии и исследований эпикарда  в режимах 2D, Live xPlane и Живого 3D.  
	1 шт.

	
	
	6.
	Датчик секторный
	Секторный датчик с расширенным рабочим частотным диапазоном от 1 до 5 МГц для исследований сердца, абдоминальных сосудов и почек и TCD. (Transcranial Doppler) 
	1 шт.

	
	
	7.
	Датчик секторный.
	Высокочастотный фазированный датчик с расширенным рабочим частотным диапазоном от 4 МГц до 12 МГц для применения при исследованиях сердца детей и новорожденных.


	1 шт.

	
	
	8.
	Датчик линейный.
	Линейный датчик с расширенным рабочим частотным диапазоном от 3 до 11 МГц для общей визуализации, визуализации сосудов и поверхностной визуализации.
	1 шт.

	
	
	9.
	Датчик конвексный.
	Конвексный, монокристальный датчик с расширенным рабочим частотным диапазоном от 1 до 5 МГц, который обеспечивает высокую производительность при абдоминальных и интервенционных исследованиях, включая пациентов, страдающих ожирением, и технически трудных пациентов.
	1 шт.

	
	
	10.
	Датчик конвексный.
	Конвексный датчик с расширенным рабочим частотным диапазоном от 5 до 8 МГц для абдоминальных исследований детей, исследований сосудов и области головного мозга у новорожденных через родничок
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1.
	Специальный принтер.
	Встроенный черно-белый термопринтер медицинского типа для печати изображений. 
	1шт.

	
	
	2.
	Преобразователь электрический.
	Не менее 3 кВт. Должен иметь предохранитель 1,5 А. работает от сети 220В.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы

	
	
	1.
	Специальная термическая бумага.
	Для черно-белого принтера, 110мм x 20м.

226 распечаток в рулоне.
	5 рулонов.



	
	
	2.
	Гель для УЗИ 
	В 1 комплекте 5 флаконов  по 250 мл. 
	1 комплект 


Лот № 22

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1.
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) номер, дата и срок  регистрационного удостоверения

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская 



	2.
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская 



	3.
	Требования к комплектации (с указанием наименований в соответствии с государственным реестром МТ и требуемого количества комплектующих с указанием единиц измерений)
	№ 

пп
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество (с указанием единицы измерения) 

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1. 
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская 
	  Система должна быть  полностью цифровая многоцелевяа ультразвуковая диагностическая система экспертного класса с импульсноволновым, цветовым и энергетическим допплером.

Количество цифровых премо-передающих каналов, не менее 1 950 000,

 Полный частотный диапазон работы системы, не менее От 0,7 до 18,7 МГц,

 Формирование ультразвукового луча цифравое, 

Технология широкополосного формирования ультразвукового луча наличие,

 Количество активных портов (не CW) для подключения датчиков, не менее 4х, Динамический диапазон  не менее 290 дБ, Максимальная частота кадров в секунду, не менее 4700, 

Максимальная глубина проникновения УЗ луча, не более 36см, 

Количество определяемых пользователем предустановочных программ на 1 датчик, не менее 60, 

Количество заводских предустановочных программ, не менее 600.
	1 шт.

	
	
	2.
	Датчик секторный фазированный
	Секторный фазированный датчик для транскраниальных и абдоминальных исследований, кардиологии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 1,6 – 5 МГц

Количество частот второй гармоники, не менее 5

Контактная поверхность, не более 28 мм

Угол сканирования, не менее 90(
Количество элементов, не менее 128 

Поддержка анатомического, криволинейного анатомического, цветного М-режима наличие


	1 шт.

	
	
	3.
	Датчик конвексный
	Конвексный датчик для абдоминальных исследований, акушерства, гинекологии

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее1,8 - 5 МГц.

Количество частот второй гармоники, не менее 5,

Угол сканирования, не менее 70(
Количество элементов, не менее 192

Радиус кривизны, не менее 60мм

Поддержка анатомического, криволинейного анатомического, цветного М-режима, 

Поддержка эластографии

Биопсийная насадка


	1 шт.

	
	
	4.
	Датчики микроконвексные
	Микроконвексный универсальный внутриполостной датчик для акушерства, гинекологии, урологии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 3,6 – 9 МГц

Количество частот второй гармоники, не менее 3

Угол сканирования, не менее 145(
Количество элементов, не менее 192

Поддержка анатомического, криволинейного анатомического, цветного М-режима 

Поддержка эластографии

Биопсийная насадка


	1 шт.

	
	
	5.
	Датчики линейные
	Линейный датчик для периферических сосудов, поверхностно расположенных органов и структур, педиатрии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 3,1 – 9 МГц

Количество опорных частот в B-режиме, не менее 5

Ширина сканируемого участка, не менее 44мм

Количество элементов, не менее 192

Отклонение луча макс., не менее 30(
Поддержка технологии недопплеровской визуализации кровотока

Поддержка эластографии

Биопсийная насадка
	1 шт.

	
	
	6.
	Датчик линейный матричный
	Линейный матричный датчик для поверхностно расположенных органов и структур и периферических сосудов, педиатрии.

Диапазон переключаемых и отображаемых центральных частот, не менее 5 – 15 МГц

Количество опорных частот в B-режиме, не менее 4

Контактная поверхность, не менее 50 мм

Количество элементов, не менее 1000

Максимальная частота кадров, не менее (указать точное значение) 1000

Отклонение луча макс., не менее 30(
Поддержка технологии недопплеровской визуализации кровотока

Поддержка эластографии

Биопсийная насадка
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1.
	Биопсийная насадка и биопсийный набор для конвексного датчика
	Должен позволять проводить биопсию в исследуемом органе при помощи для конвексного датчика
	1 шт.

	
	
	2.
	Биопсийная насадка и биопсийный набор для микроконвексного датчика
	Должен позволять проводить биопсию в исследуемом органе при помощи микроконвексного датчика
	1 шт.

	
	
	3.
	Биопсийная насадка для линейного датчика
	Должен позволять проводить биопсию в исследуемом органе при помощи для линейного датчика
	1 шт.

	
	
	4.
	Биопсийная насадка для линейного датчика
	Должен позволять проводить биопсию в исследуемом органе при помощи для линейного датчика
	1 шт.

	
	
	5.
	Программа для определения плотности органа/ткани
	Дополнительный программный комплекс для проведения исследований молочной железы.
	1 шт.

	
	
	6.
	Программа для определения плотности органа/ткани
	 Программный протокол для маркировки, учета, измерения и описания узлов и образований в щитовидной железе


	1 шт.

	
	
	7.
	Программа эластографии
	Дополнительное программное обеспечение,

 позволяющее  проводить качественную и количественную эластографию в исследуемом органе.
	1 шт.

	
	
	8.
	Устройство для получения медицинских ультразвуковых изображений в режиме постоянно-волнового допплера - CW Doppler
	Дополнительное программное обеспечение для  Постоянно-волновой допплер с отклонением угла:

Автоматические расчеты и оконтуривание допплеровского спектра.


	1 шт.

	
	
	9.
	Принтер черно-белый 
	Должен позволять распечатывать сохраненные изображения в Ч/Б цвете.
	1 шт.

	
	
	10.
	Блок питания с источником бесперебойного питания
	С раздельными контурами, не менее 2 кВт. Должен позволять продолжить работу на УЗ аппарате при отключении электроэнергии. 


	1 шт.

	
	
	№

 пп
	Наименование расходного материала, изнашиваемого узла 

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Характеристика расходных материалов, изнашиваемых узлов
	Требуемое количество 

(с указанием единицы измерения) 

	
	
	1
	Бумага для черно-белого принтера, рулоны


	1 рулон – не менее 10 метров
	1 рулон

	
	
	2
	Гель для УЗИ исследований
	Бутыль  не менее 250мл  
	1 флакон


Лот № 23

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Аппарат искусственной вентиляции легких 



	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Базовый блок аппарата ИВЛ с управляющим и мониторирующим экраном
	Аппарат искусственной вентиляции должен быть с встроенным сенсорным дисплеем. Аппарат ИВЛ должен быть предназначен для проведения продленной и кратковременной искусственной вентиляции легких взрослым пациентам и детям от 3-х кг.
Требования к конструкции
Аппарат должен размещаться на устойчивой тележке, снабженной  механизмом фиксации колес. 

Крепление аппарата к тележке должно быть быстросъемным, обеспечивающим при необходимости быстрое отсоединение базового блока без применения дополнительных инструментов. Тележка должна иметь крепление для увлажнителя. Корпус аппарата должен иметь рукоятку для переноса. Конструкция основания аппарата должна иметь конфигурацию, обеспечивающую устойчивое положение аппарата на любой плоской поверхности, а днище основания должно иметь ножки.  

Требования к газообеспечению и пневматической системе

Снабжение аппарата воздухом должна обеспечивать встроенная турбина с пиковым потоком до 210 л/мин, что не требует применения дополнительных компрессоров, наличия централизованной разводки медицинского воздуха, а также сохраняет компактность аппарата и качество газового состава при отключении электроэнергии.

Снабжение аппарата кислородом под высоким давлением должно обеспечиваться от централизованной кислородной газораспределительной сети или от баллонов. Давление кислорода: 2,8 – 6 bar.

Аппарат должен иметь возможность подключения кислорода с низким давлением, например, от кислородного концентратора, с потоком до 15 л/мин. 

Аппарат должен иметь возможность работы с  любыми типами дыхательных контуров, одноразовыми и многоразовыми. Благодаря проксимальному расположению потокового датчика податливость и сопротивление контура компенсируются автоматически, что обеспечивает точное дозирование и мониторинг вентиляционных параметров не зависимо от типа применяемого дыхательного контура, а также не требует проведения специального теста, учитывающего податливость дыхательного контура.

Требования к электропитанию

Аппарат должен обеспечивать работу при питании от электрической сети с напряжением переменного тока 100 – 240 Вольт, 50 Гц. Аппарат должен обеспечивать автономную работу от встроенной аккумуляторной батареи продолжительностью до 2-х часов. Аккумуляторная батарея должна быть литий-ионная, без «эффекта памяти». Степень заряда батареи должна отображаться на экране монитора. 

Требования к интерфейсу

Интерфейс должен быть удобным как для начинающего доктора, так и для эксперта. 

Дисплей должен быть цветным, сенсорным, жидкокристаллическим, диагональ не менее 8,4 дюйма. 

Вся предоставляемая информация должна быть на русском языке, за исключением общепринятых международных аббревиатур. Управление должно осуществляться как с помощью сенсорного экрана, так и с помощью поворотно-нажимного устройства (энкодер), а также с помощью дополнительных функциональных кнопок быстрого доступа. Трехшаговая концепция управления: выбор-настройка-подтверждение.

Требования к самотестированию

Самотестирование аппарата должно выполняться автоматически, после включения электропитания аппарата без участия медперсонала. Выполнение как предварительной, так и текущей калибровки всех датчиков аппарата, за исключением выносного датчика потока, должно осуществляется без рассоединения контура, прерывания  электропитания и прерывания ИВЛ.  

Требования к предстартовому меню

Предстартовое меню должно позволять осуществить быстрый старт вентиляции: возможность выбора одного из трех заранее предустановленных режимов для нового пациента или предыдущего с сохраненными в энергонезависимой памяти параметрами ИВЛ. Аппарат должен обеспечивать возможность ввода пола и роста пациента, с автоматическим расчётом предсказанного  или идеального веса  с последующей автоматической установкой стартовых параметров вентиляции. 

Требования к режимам и методам ИВЛ

Синхронизированная принудительная вентиляция с целевым объемом и улучшенным профилем потока.

Синхронизированная принудительная вентиляция с контролем по давлению.

Синхронизированная принудительная перемежающая вентиляция, с целевым объемом, улучшенным профилем потока и возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Синхронизированная принудительная перемежающаяся вентиляция, с контролем по давлению с возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Адаптивная поддерживающая вентиляция – режим автоматического поддержания заданного минутного объема вентиляции, основанного на учете динамики состояния легочной механики (податливость, сопротивление, экспираторная константа) и параметров собственного дыхания пациентов. При отсутствии самостоятельных вдохов, аппарат осуществляет принудительные вдохи, автоматически рассчитываются границы безопасной вентиляции, частота дыхания, инспираторное давление, продолжительность вдоха, дыхательный объем. При появлении самостоятельного дыхания, аппарат осуществляет поддерживающие вдохи, чем активнее становятся вдохи пациента, тем меньшее поддерживающее давление подается пациенту. С каждым вдохом происходит оценка параметров респираторной механики и корректировка параметров вентиляции. Режим позволяет проводить вентиляцию с момента интубации и до полного отлучения – экстубации пациента (изначально настроен на отлучение). Режим должен иметь три основных регулировки: минутная вентиляция, уровень постоянного положительного давления в конце выдоха и фракция кислорода.

Режим спонтанного дыхания на фоне постоянного положительного давления с возможностью поддержки давлением.

Неинвазивная вентиляция с поддерживающим давлением. Специально адаптированный режим для неинвазивной вентиляции, в котором используется активная система интеллектуального триггера, обеспечивающая обнаружение попыток вдоха пациента и высококачественную синхронизацию при больших утечках, которые также компенсируются автоматически в широком диапазоне значений. 

Неинвазивная с поддерживающим и управляемым давлением с заданной частотой. 

Вентиляция при апноэ – функция автоматического переключения на принудительную вентиляцию с заданными параметрами при остановке самостоятельного дыхания пациента и обратный автоматический переход в исходный режим вентиляции, при обнаружении спонтанного дыхания пациента.

Требования к основным параметрам вентиляции: 

Частота дыхания, не хуже: 4 - 80 в минуту;

Соотношение вдох к выдоху (I:Е): от 1:9 до 4:1;

Время вдоха для аппаратного дыхания не хуже: 0.1 - 12 сек;

Время вдоха для спонтанного дыхания: 0,2 – 3 сек (зависит от чувствительности экспираторного триггера).

Дыхательный объем: 20 – 2000  мл.

Управляемое инспираторное давление, не хуже: от 5 до 60 smH2O (mbar) сверх уровня PEEP;

Давление поддержки: от 0 до 60 smH2O сверх уровня PEEP/CPAP;

Диапазон регулировки PEEP/CPAP: 0 – 35 smH2O;

Скорость нарастания (ускорения) потока: от 0 до 2000 ms;

Чувствительность потокового триггера, не хуже: 1 – 20 л/мин.;

Чувствительность экспираторного триггера (ETS), не хуже: от 5 до 80% от пикового инспираторного потока;

Процент минутного дыхания от расчетной нормы: 25 – 350%;

Концентрация кислорода: 21 – 100 %;

Пиковый инспираторный поток при спонтанном дыхании: не менее 210 л/мин;

Требования к дополнительным параметрам и функциям

Функция ограничения максимального давления в дыхательном контуре – вентиляция с ограничением давления. Регулируемое ограничение: минус 10 smH2O от уровня верхней границы настраиваемой тревоги для всех режимов вентиляции или лимит давления в режиме адаптивной вентиляции.

Интеллектуальный триггер  обеспечивает автоматическую коррекцию чувствительности потокового триггера и обнаружение реальных попыток вдоха у пациента при больших утечках, что обеспечивает высококачественную синхронизацию ИВЛ с пациентом в режимах неинвазивной вентиляции.

Бифазная вентиляция (концепция «открытых активных клапанов») – поток газа к пациенту и от пациента обеспечивается в любой момент времени при появлении вдоха или выдоха у пациента, не зависимо от триггера и фазы дыхательного цикла (обеспечивается специальным алгоритмом работы клапанов). Пациент может дышать самостоятельно в любую фазу дыхательного цикла без существенного изменения профиля кривой давления (давление автоматически удерживается на заданных уровнях). 

Функция «Вздох»  - стандартная функция «Вздох» - периодическое раздувание увеличенным давлением/объемом для профилактики ателектазов, функция отключаемая. 

Функция «100% O2» – экстренная подача 100% кислорода.

Stand-By - режим ожидания с сохранением установленных параметров.

Функции ручного запуска дыхательных циклов и задержка дыхания на вдохе.

Режим санации трахеобронхиального дерева. Аппарат в текущем режиме должен проводить преоксигенацию 100% кислородом, при проведении санации бронхиального дерева аппарат автоматически прерывает процесс искусственной вентиляции легкиx с отключением тревожной сигнализации. По окончании санации бpонxов и автоматического распознавания соединения аппарат возобновляет вентиляцию и проводит реоксигенацию 100% кислородом в течение последующих 120 секyнд.

Функция сохранения и последующего переноса всего изображения экрана на внешнюю USB-flash в виде графического файла с возможностью последующего просмотра на персональном компьютере. 

Функция «День/ночь» – возможность регулировки яркости экрана в зависимости от времени суток по предустановленным значениям или вручную.

Функция блокировки экрана – для предупреждения непреднамеренного изменения параметров. 

Конфигурация стартовых параметров - возможность предустановки параметров и режимов в аппарате для быстрого старта.

Требования к мониторингу

Все измерения должны производиться без специальных маневров, задержек и пауз на вдохе/выдохе. 

P aw – давление в реальном времени (на графике); 

Ppeak – пиковое давление;  

Pplato – давление плато; 

Pmean – среднее давление;

Pinsp – инспираторное давление;

PEEP/CPAP – конечное положительное давление;

Flow – инспираторный и экспираторный поток в реальном времени (на графике);

Insp Flow – пиковый инспираторный поток;

Exp Flow – пиковый экспираторный поток;

Volume – дыхательный объем в реальном времени (на графике);

VTE – экспираторный дыхательный объем (реальный объем выдоха);

VTI – инспираторный дыхательный объем;

ExpMinVol/MinVolNIV  – экспираторная минутная вентиляция/минутная вентиляция в режиме NIV;

Leak/MV Leak – процент/объем утечки;

I:E – соотношение вдох к выдоху;

fTotal – общая частота дыхания (аппаратная + спонтанная);

fSpont – частота спонтанных вдохов;

TI – инспираторное время;

TE – экспираторное время;

%fSpont – процент спонтанных вдохов по отношению к общей частоте дыхания;

Cstat – статическая податливость легких (статический комплайнс);

AutoPEEP – остаточное давление в дыхательных путях сверх уровня PEEP (ауто ПДКВ);

RCexp – экспираторная временная константа;

Rinsp – инспираторное сопротивление (резистанс);

RSB – индекс частого поверхностного дыхания;

PTP – производная давление-время;

P0.1 – давление окклюзии;

FiO2 – процент кислорода в дыхательной смеси;

Требования к графическому мониторингу

Графики (кривые): давление-время, поток-время, объем-время. Возможность одновременного отображения до 2-х графиков. Возможность заморозки кривых. В случае применения адаптивного режима, аппарат должен обеспечивать возможность отображения дополнительного графика, отражающего границы безопасной вентиляции, целевые и реальные значения частоты дыхания/дыхательного объема, признаки измененной респираторной механики.  

Требования к интеллектуальному мониторингу

Аппарат должен быть оснащен интеллектуальным мониторингом с графической визуализацией основных показателей, отражающих в реальном времени процесс вентиляции, состояние респираторной механики, степень участия пациента/аппарата,  уровень респираторного комфорта.

Вентиляционный статус - визуальное (в виде специального экрана) отображение параметров в графическом виде, характеризующих степень респираторной поддержки пациента и его готовность к «отучению» от ИВЛ. На данном экране должен быть представлен мониторинг следующих показателей: концентрация кислорода, РЕЕР, инспираторное давление, реальный минутный объем, индекс частого поверхностного дыхания, процент спонтанных вдохов в общем количестве дыхательных циклов. Параметры должны быть сгруппированы в следующие группы: выведение CO2, оксигенация и спонтанная активность пациента. Эти данные должны иметь графическое представление, что позволяет достаточно легко судить о оксигенации, элиминации СО2, спонтанной дыхательной активности, степени респираторного комфорта пациента и его готовности к отлучению. Данный экран, также должен иметь встроенный таймер, демонстрирующий продолжительность состояния, при котором каждый параметр находится в зоне нормальных значений – состояние респираторного комфорта, что может быть поводом к экстубации пациента.

Динамическое легкое – визуальное отображение состояния легочной механики в виде изображения картины легких. Изображение (форма) легких меняется при изменении податливости легочной ткани или сопротивления дыхательных путей в реальном времени, а также при появлении у пациента спонтанных вдохов. В зависимости от антропометрических данных и респираторной механики пациента, изображение легких может меняться. Если легкие «жесткие» (имеет место низкая податливость, например при ОПЛ/ОРДС), то изображенные легкие приобретают граненную или угловатую форму, в зависимости от степени нарушения податливости; если имеет место эмфизема (высокая податливость), картина легких приобретает чересчур округлую форму («перераздутые» легкие). Если имеет место нарушение проходимости бронхов (требуется санация, бронхоспазм и т. д.), то очертания бронхов сужаются относительно нормальной фоновой картины, при выраженной обструкции «бронхи» становятся узкими и приобретают красную окраску. Помимо графического изображения на экране должны быть представлены показатели комплайнса, резистанса, данных пациента. При появлении спонтанных вдохов, под легкими, вначале инициированного пациентом вдоха, должно появляться изображение диафрагмы. Таким образом, только с одного взгляда можно судить о состоянии легочной механики пациента, его активности и оценивать ситуацию в динамике. 

Требования к тревожной сигнализации

Аппарат должен обеспечивать многоуровневую световую, цветовую и звуковую сигнализацию, учитывающую приоритеты по степени важности. Аппарат должен выводить на экран соответствующие текстовые сообщения. 

Настраиваемые тревоги должны быть:

- верхняя и нижняя границы давления в дыхательных путях

- верхняя и нижняя граница минутного объема дыхания

- верхняя и нижняя граница дыхательного объема

- верхняя и нижняя граница частоты дыхания

Специальные тревоги должны быть, не хуже:

- отсоединение пациента (разгерметизация контура);

- окклюзия;

- потеря РЕЕР;

- неисправность датчика потока;

- отсутствие подачи сжатого воздуха/кислорода;

- разряд или неисправность аккумулятора;

- отклонение реальной концентрации кислорода более чем на +/- 4% от заданного значения;

- неисправность кислородного датчика;

- отсутствие сетевого питания и др.

Технические тревоги должны выводится с кодом неисправности и его интерпретацией.

Аппарат должен сохранять последние 1000 событий (изменения настроек, срабатывание сигнализации, технические тревоги) с возможностью последующего просмотра журнала. 

Требования к безопасности

Встроенная концепция безопасной вентиляции с автоматическим определением границ безопасной вентиляции в интеллектуальных режимах. 

Настраиваемое ограничение давления во всех режимах, что снижает риск развития баро- и волюмотравмы легких, пневмоторакса, негативного влияния на гемодинамику и внутричерепного давления.

Экстренный (ручной) вдох.

Автоматическое переключение на воздух при отсутствии кислорода без изменения параметров вентиляции (давление, дыхательный объем, минутная вентиляция). 

Защита от непреднамеренной установки несовместимых параметров.

Защита настроек аппарата с помощью кнопки блокировки всех сенсоров управления.

Резервная вентиляция при возникновении внезапной неисправности потокового датчика.

Конверсия прежних параметров вентиляции при переходе с одного режима на другой

Многоуровневая и приоритетная сигнализация.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Мобильная тележка
	Предназначена для установки базового блока аппарата,  должна иметь колеса с системой тормозной фиксации, крепление для увлажнителя.
	1 шт.

	
	
	2
	Электрический кабель
	Должен быть предназначен для электропитания аппарата от электрической сети.
	1 шт.

	
	
	3
	Держатель дыхательного контура
	Должен быть предназначен для фиксации и поддержки дыхательного контура, устанавливается на тележку.
	1 шт.

	
	
	4
	Увлажнитель 
	Увлажнитель в комплекте, должен быть предназначен для подогрева и увлажнения дыхательной смеси. Увлажнитель должен обеспечивать постоянное кондиционирование дыхательной смеси. В увлажнителе должна быть обеспечена возможность регулировки степени согревания/увлажнения не менее чем по трем уровням. Увлажнитель должен иметь относительно небольшую емкость увлажнителя, что позволяет улучшить параметры вентиляции за счет снижения податливости системы дыхательного контура.
	1 комплект

	
	
	5
	Шланг для подачи кислорода
	Должен быть предназначен для подключения к аппарату кислорода с давлением от 2,8 до 6 bar, длина не менее 4 метров.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Дыхательный контур пациента с двумя влагосборниками, для взрослых, детей
	Дыхательный контур в комплекте, с двумя влагосборниками, гладкоствольный, многократного применения (автоклавируемый), предназначен для подключения пациента к аппарату пациента. Контур должен иметь два влагоуловителя. 
	2 шт.

	
	
	2
	Пылевой фильтр турбины и охлаждающего вентилятора
	Комплект фильтров должен быть предназначен для очистки от пыли воздухозаборного узла турбины и охлаждающего вентилятора. 
	1 шт.

	
	
	3
	Кислородный датчик
	Кислородный датчик гальванического типа, должен быть предназначен для определения реальной концентрации кислорода во вдыхаемой смеси.
	1 шт.

	
	
	4
	Потоковые датчики для детей/взрослых
	Взросло/педиатрический потоковый датчик дифференциального типа (основан на измерении дифференциального давления), с двумя соединительными трубками, должен быть предназначен для измерения потока и давления на уровне Y-образного тройника (проксимальное расположение к пациенту), что обеспечивает высокую точность параметров вентиляции и мониторинга, расширяя возможности последнего. Коробка  - 1 уп. (10шт.)
	1 уп.


Лот № 24

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Аппарат искусственной вентиляции легких 



	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Базовый блок аппарата ИВЛ с управляющим и мониторирующим экраном
	Аппарат искусственной вентиляции должен быть с встроенным сенсорным дисплеем. Аппарат ИВЛ должен быть предназначен для проведения продленной и кратковременной искусственной вентиляции легких взрослым пациентам и детям от 3-х кг.
Требования к конструкции
Аппарат должен размещаться на устойчивой тележке, снабженной  механизмом фиксации колес. 

Крепление аппарата к тележке должно быть быстросъемным, обеспечивающим при необходимости быстрое отсоединение базового блока без применения дополнительных инструментов. Тележка должна иметь крепление для увлажнителя. Корпус аппарата должен иметь рукоятку для переноса. Конструкция основания аппарата должна иметь конфигурацию, обеспечивающую устойчивое положение аппарата на любой плоской поверхности, а днище основания должно иметь ножки.  

Требования к газообеспечению и пневматической системе

Снабжение аппарата воздухом должна обеспечивать встроенная турбина с пиковым потоком до 210 л/мин, что не требует применения дополнительных компрессоров, наличия централизованной разводки медицинского воздуха, а также сохраняет компактность аппарата и качество газового состава при отключении электроэнергии.

Снабжение аппарата кислородом под высоким давлением должно обеспечиваться от централизованной кислородной газораспределительной сети или от баллонов. Давление кислорода: 2,8 – 6 bar.

Аппарат должен иметь возможность подключения кислорода с низким давлением, например, от кислородного концентратора, с потоком до 15 л/мин. 

Аппарат должен иметь возможность работы с  любыми типами дыхательных контуров, одноразовыми и многоразовыми. Благодаря проксимальному расположению потокового датчика податливость и сопротивление контура компенсируются автоматически, что обеспечивает точное дозирование и мониторинг вентиляционных параметров не зависимо от типа применяемого дыхательного контура, а также не требует проведения специального теста, учитывающего податливость дыхательного контура.

Требования к электропитанию

Аппарат должен обеспечивать работу при питании от электрической сети с напряжением переменного тока 100 – 240 Вольт, 50 Гц. Аппарат должен обеспечивать автономную работу от встроенной аккумуляторной батареи продолжительностью до 2-х часов. Аккумуляторная батарея должна быть литий-ионная, без «эффекта памяти». Степень заряда батареи должна отображаться на экране монитора. 

Требования к интерфейсу

Интерфейс должен быть удобным как для начинающего доктора, так и для эксперта. 

Дисплей должен быть цветным, сенсорным, жидкокристаллическим, диагональ не менее 8,4 дюйма. 

Вся предоставляемая информация должна быть на русском языке, за исключением общепринятых международных аббревиатур. Управление должно осуществляться как с помощью сенсорного экрана, так и с помощью поворотно-нажимного устройства (энкодер), а также с помощью дополнительных функциональных кнопок быстрого доступа. Трехшаговая концепция управления: выбор-настройка-подтверждение.

Требования к самотестированию

Самотестирование аппарата должно выполняться автоматически, после включения электропитания аппарата без участия медперсонала. Выполнение как предварительной, так и текущей калибровки всех датчиков аппарата, за исключением выносного датчика потока, должно осуществляется без рассоединения контура, прерывания  электропитания и прерывания ИВЛ.  

Требования к предстартовому меню

Предстартовое меню должно позволять осуществить быстрый старт вентиляции: возможность выбора одного из трех заранее предустановленных режимов для нового пациента или предыдущего с сохраненными в энергонезависимой памяти параметрами ИВЛ. Аппарат должен обеспечивать возможность ввода пола и роста пациента, с автоматическим расчётом предсказанного  или идеального веса  с последующей автоматической установкой стартовых параметров вентиляции. 

Требования к режимам и методам ИВЛ

Синхронизированная принудительная вентиляция с целевым объемом и улучшенным профилем потока.

Синхронизированная принудительная вентиляция с контролем по давлению.

Синхронизированная принудительная перемежающая вентиляция, с целевым объемом, улучшенным профилем потока и возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Синхронизированная принудительная перемежающаяся вентиляция, с контролем по давлению с возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Адаптивная поддерживающая вентиляция – режим автоматического поддержания заданного минутного объема вентиляции, основанного на учете динамики состояния легочной механики (податливость, сопротивление, экспираторная константа) и параметров собственного дыхания пациентов. При отсутствии самостоятельных вдохов, аппарат осуществляет принудительные вдохи, автоматически рассчитываются границы безопасной вентиляции, частота дыхания, инспираторное давление, продолжительность вдоха, дыхательный объем. При появлении самостоятельного дыхания, аппарат осуществляет поддерживающие вдохи, чем активнее становятся вдохи пациента, тем меньшее поддерживающее давление подается пациенту. С каждым вдохом происходит оценка параметров респираторной механики и корректировка параметров вентиляции. Режим позволяет проводить вентиляцию с момента интубации и до полного отлучения – экстубации пациента (изначально настроен на отлучение). Режим должен иметь три основных регулировки: минутная вентиляция, уровень постоянного положительного давления в конце выдоха и фракция кислорода.

Режим спонтанного дыхания на фоне постоянного положительного давления с возможностью поддержки давлением.

Неинвазивная вентиляция с поддерживающим давлением. Специально адаптированный режим для неинвазивной вентиляции, в котором используется активная система интеллектуального триггера, обеспечивающая обнаружение попыток вдоха пациента и высококачественную синхронизацию при больших утечках, которые также компенсируются автоматически в широком диапазоне значений. 

Неинвазивная с поддерживающим и управляемым давлением с заданной частотой. 

Вентиляция при апноэ – функция автоматического переключения на принудительную вентиляцию с заданными параметрами при остановке самостоятельного дыхания пациента и обратный автоматический переход в исходный режим вентиляции, при обнаружении спонтанного дыхания пациента.

Требования к основным параметрам вентиляции: 

Частота дыхания, не хуже: 4 - 80 в минуту;

Соотношение вдох к выдоху (I:Е): от 1:9 до 4:1;

Время вдоха для аппаратного дыхания не хуже: 0.1 - 12 сек;

Время вдоха для спонтанного дыхания: 0,2 – 3 сек (зависит от чувствительности экспираторного триггера).

Дыхательный объем: 20 – 2000  мл.

Управляемое инспираторное давление, не хуже: от 5 до 60 smH2O (mbar) сверх уровня PEEP;

Давление поддержки: от 0 до 60 smH2O сверх уровня PEEP/CPAP;

Диапазон регулировки PEEP/CPAP: 0 – 35 smH2O;

Скорость нарастания (ускорения) потока: от 0 до 2000 ms;

Чувствительность потокового триггера, не хуже: 1 – 20 л/мин.;

Чувствительность экспираторного триггера (ETS), не хуже: от 5 до 80% от пикового инспираторного потока;

Процент минутного дыхания от расчетной нормы: 25 – 350%;

Концентрация кислорода: 21 – 100 %;

Пиковый инспираторный поток при спонтанном дыхании: не менее 210 л/мин;

Требования к дополнительным параметрам и функциям

Функция ограничения максимального давления в дыхательном контуре – вентиляция с ограничением давления. Регулируемое ограничение: минус 10 smH2O от уровня верхней границы настраиваемой тревоги для всех режимов вентиляции или лимит давления в режиме адаптивной вентиляции.

Интеллектуальный триггер  обеспечивает автоматическую коррекцию чувствительности потокового триггера и обнаружение реальных попыток вдоха у пациента при больших утечках, что обеспечивает высококачественную синхронизацию ИВЛ с пациентом в режимах неинвазивной вентиляции.

Бифазная вентиляция (концепция «открытых активных клапанов») – поток газа к пациенту и от пациента обеспечивается в любой момент времени при появлении вдоха или выдоха у пациента, не зависимо от триггера и фазы дыхательного цикла (обеспечивается специальным алгоритмом работы клапанов). Пациент может дышать самостоятельно в любую фазу дыхательного цикла без существенного изменения профиля кривой давления (давление автоматически удерживается на заданных уровнях). 

Функция «Вздох»  - стандартная функция «Вздох» - периодическое раздувание увеличенным давлением/объемом для профилактики ателектазов, функция отключаемая. 

Функция «100% O2» – экстренная подача 100% кислорода.

Stand-By - режим ожидания с сохранением установленных параметров.

Функции ручного запуска дыхательных циклов и задержка дыхания на вдохе.

Режим санации трахеобронхиального дерева. Аппарат в текущем режиме должен проводить преоксигенацию 100% кислородом, при проведении санации бронхиального дерева аппарат автоматически прерывает процесс искусственной вентиляции легкиx с отключением тревожной сигнализации. По окончании санации бpонxов и автоматического распознавания соединения аппарат возобновляет вентиляцию и проводит реоксигенацию 100% кислородом в течение последующих 120 секyнд.

Функция сохранения и последующего переноса всего изображения экрана на внешнюю USB-flash в виде графического файла с возможностью последующего просмотра на персональном компьютере. 

Функция «День/ночь» – возможность регулировки яркости экрана в зависимости от времени суток по предустановленным значениям или вручную.

Функция блокировки экрана – для предупреждения непреднамеренного изменения параметров. 

Конфигурация стартовых параметров - возможность предустановки параметров и режимов в аппарате для быстрого старта.

Требования к мониторингу

Все измерения должны производиться без специальных маневров, задержек и пауз на вдохе/выдохе. 

P aw – давление в реальном времени (на графике); 

Ppeak – пиковое давление;  

Pplato – давление плато; 

Pmean – среднее давление;

Pinsp – инспираторное давление;

PEEP/CPAP – конечное положительное давление;

Flow – инспираторный и экспираторный поток в реальном времени (на графике);

Insp Flow – пиковый инспираторный поток;

Exp Flow – пиковый экспираторный поток;

Volume – дыхательный объем в реальном времени (на графике);

VTE – экспираторный дыхательный объем (реальный объем выдоха);

VTI – инспираторный дыхательный объем;

ExpMinVol/MinVolNIV  – экспираторная минутная вентиляция/минутная вентиляция в режиме NIV;

Leak/MV Leak – процент/объем утечки;

I:E – соотношение вдох к выдоху;

fTotal – общая частота дыхания (аппаратная + спонтанная);

fSpont – частота спонтанных вдохов;

TI – инспираторное время;

TE – экспираторное время;

%fSpont – процент спонтанных вдохов по отношению к общей частоте дыхания;

Cstat – статическая податливость легких (статический комплайнс);

AutoPEEP – остаточное давление в дыхательных путях сверх уровня PEEP (ауто ПДКВ);

RCexp – экспираторная временная константа;

Rinsp – инспираторное сопротивление (резистанс);

RSB – индекс частого поверхностного дыхания;

PTP – производная давление-время;

P0.1 – давление окклюзии;

FiO2 – процент кислорода в дыхательной смеси;

Требования к графическому мониторингу

Графики (кривые): давление-время, поток-время, объем-время. Возможность одновременного отображения до 2-х графиков. Возможность заморозки кривых. В случае применения адаптивного режима, аппарат должен обеспечивать возможность отображения дополнительного графика, отражающего границы безопасной вентиляции, целевые и реальные значения частоты дыхания/дыхательного объема, признаки измененной респираторной механики.  

Требования к интеллектуальному мониторингу

Аппарат должен быть оснащен интеллектуальным мониторингом с графической визуализацией основных показателей, отражающих в реальном времени процесс вентиляции, состояние респираторной механики, степень участия пациента/аппарата,  уровень респираторного комфорта.

Вентиляционный статус - визуальное (в виде специального экрана) отображение параметров в графическом виде, характеризующих степень респираторной поддержки пациента и его готовность к «отучению» от ИВЛ. На данном экране должен быть представлен мониторинг следующих показателей: концентрация кислорода, РЕЕР, инспираторное давление, реальный минутный объем, индекс частого поверхностного дыхания, процент спонтанных вдохов в общем количестве дыхательных циклов. Параметры должны быть сгруппированы в следующие группы: выведение CO2, оксигенация и спонтанная активность пациента. Эти данные должны иметь графическое представление, что позволяет достаточно легко судить о оксигенации, элиминации СО2, спонтанной дыхательной активности, степени респираторного комфорта пациента и его готовности к отлучению. Данный экран, также должен иметь встроенный таймер, демонстрирующий продолжительность состояния, при котором каждый параметр находится в зоне нормальных значений – состояние респираторного комфорта, что может быть поводом к экстубации пациента.

Динамическое легкое – визуальное отображение состояния легочной механики в виде изображения картины легких. Изображение (форма) легких меняется при изменении податливости легочной ткани или сопротивления дыхательных путей в реальном времени, а также при появлении у пациента спонтанных вдохов. В зависимости от антропометрических данных и респираторной механики пациента, изображение легких может меняться. Если легкие «жесткие» (имеет место низкая податливость, например при ОПЛ/ОРДС), то изображенные легкие приобретают граненную или угловатую форму, в зависимости от степени нарушения податливости; если имеет место эмфизема (высокая податливость), картина легких приобретает чересчур округлую форму («перераздутые» легкие). Если имеет место нарушение проходимости бронхов (требуется санация, бронхоспазм и т. д.), то очертания бронхов сужаются относительно нормальной фоновой картины, при выраженной обструкции «бронхи» становятся узкими и приобретают красную окраску. Помимо графического изображения на экране должны быть представлены показатели комплайнса, резистанса, данных пациента. При появлении спонтанных вдохов, под легкими, вначале инициированного пациентом вдоха, должно появляться изображение диафрагмы. Таким образом, только с одного взгляда можно судить о состоянии легочной механики пациента, его активности и оценивать ситуацию в динамике. 

Требования к тревожной сигнализации

Аппарат должен обеспечивать многоуровневую световую, цветовую и звуковую сигнализацию, учитывающую приоритеты по степени важности. Аппарат должен выводить на экран соответствующие текстовые сообщения. 

Настраиваемые тревоги должны быть:

- верхняя и нижняя границы давления в дыхательных путях

- верхняя и нижняя граница минутного объема дыхания

- верхняя и нижняя граница дыхательного объема

- верхняя и нижняя граница частоты дыхания

Специальные тревоги должны быть, не хуже:

- отсоединение пациента (разгерметизация контура);

- окклюзия;

- потеря РЕЕР;

- неисправность датчика потока;

- отсутствие подачи сжатого воздуха/кислорода;

- разряд или неисправность аккумулятора;

- отклонение реальной концентрации кислорода более чем на +/- 4% от заданного значения;

- неисправность кислородного датчика;

- отсутствие сетевого питания и др.

Технические тревоги должны выводится с кодом неисправности и его интерпретацией.

Аппарат должен сохранять последние 1000 событий (изменения настроек, срабатывание сигнализации, технические тревоги) с возможностью последующего просмотра журнала. 

Требования к безопасности

Встроенная концепция безопасной вентиляции с автоматическим определением границ безопасной вентиляции в интеллектуальных режимах. 

Настраиваемое ограничение давления во всех режимах, что снижает риск развития баро- и волюмотравмы легких, пневмоторакса, негативного влияния на гемодинамику и внутричерепного давления.

Экстренный (ручной) вдох.

Автоматическое переключение на воздух при отсутствии кислорода без изменения параметров вентиляции (давление, дыхательный объем, минутная вентиляция). 

Защита от непреднамеренной установки несовместимых параметров.

Защита настроек аппарата с помощью кнопки блокировки всех сенсоров управления.

Резервная вентиляция при возникновении внезапной неисправности потокового датчика.

Конверсия прежних параметров вентиляции при переходе с одного режима на другой

Многоуровневая и приоритетная сигнализация.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Мобильная тележка
	Предназначена для установки базового блока аппарата,  должна иметь колеса с системой тормозной фиксации, крепление для увлажнителя.
	1 шт.

	
	
	2
	Электрический кабель
	Должен быть предназначен для электропитания аппарата от электрической сети.
	1 шт.

	
	
	3
	Держатель дыхательного контура
	Должен быть предназначен для фиксации и поддержки дыхательного контура, устанавливается на тележку.
	1 шт.

	
	
	4
	Увлажнитель 
	Увлажнитель в комплекте, должен быть предназначен для подогрева и увлажнения дыхательной смеси. Увлажнитель должен обеспечивать постоянное кондиционирование дыхательной смеси. В увлажнителе должна быть обеспечена возможность регулировки степени согревания/увлажнения не менее чем по трем уровням. Увлажнитель должен иметь относительно небольшую емкость увлажнителя, что позволяет улучшить параметры вентиляции за счет снижения податливости системы дыхательного контура.
	1 комплект

	
	
	5
	Шланг для подачи кислорода
	Должен быть предназначен для подключения к аппарату кислорода с давлением от 2,8 до 6 bar, длина не менее 4 метров.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Дыхательный контур пациента с двумя влагосборниками, для взрослых, детей
	Дыхательный контур в комплекте, с двумя влагосборниками, гладкоствольный, многократного применения (автоклавируемый), предназначен для подключения пациента к аппарату пациента. Контур должен иметь два влагоуловителя. 
	2 шт.

	
	
	2
	Пылевой фильтр турбины и охлаждающего вентилятора
	Комплект фильтров должен быть предназначен для очистки от пыли воздухозаборного узла турбины и охлаждающего вентилятора. 
	1 шт.

	
	
	3
	Кислородный датчик
	Кислородный датчик гальванического типа, должен быть предназначен для определения реальной концентрации кислорода во вдыхаемой смеси.
	1 шт.

	
	
	4
	Потоковые датчики для детей/взрослых
	Взросло/педиатрический потоковый датчик дифференциального типа (основан на измерении дифференциального давления), с двумя соединительными трубками, должен быть предназначен для измерения потока и давления на уровне Y-образного тройника (проксимальное расположение к пациенту), что обеспечивает высокую точность параметров вентиляции и мониторинга, расширяя возможности последнего. Коробка  - 1 уп. (10шт.)
	1 уп.


Лот № 25

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Аппарат искусственной вентиляции легких 



	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Базовый блок аппарата ИВЛ с управляющим и мониторирующим экраном
	Аппарат искусственной вентиляции должен быть с встроенным сенсорным дисплеем. Аппарат ИВЛ должен быть предназначен для проведения продленной и кратковременной искусственной вентиляции легких взрослым пациентам и детям от 3-х кг.
Требования к конструкции
Аппарат должен размещаться на устойчивой тележке, снабженной  механизмом фиксации колес. 

Крепление аппарата к тележке должно быть быстросъемным, обеспечивающим при необходимости быстрое отсоединение базового блока без применения дополнительных инструментов. Тележка должна иметь крепление для увлажнителя. Корпус аппарата должен иметь рукоятку для переноса. Конструкция основания аппарата должна иметь конфигурацию, обеспечивающую устойчивое положение аппарата на любой плоской поверхности, а днище основания должно иметь ножки.  

Требования к газообеспечению и пневматической системе

Снабжение аппарата воздухом должна обеспечивать встроенная турбина с пиковым потоком до 210 л/мин, что не требует применения дополнительных компрессоров, наличия централизованной разводки медицинского воздуха, а также сохраняет компактность аппарата и качество газового состава при отключении электроэнергии.

Снабжение аппарата кислородом под высоким давлением должно обеспечиваться от централизованной кислородной газораспределительной сети или от баллонов. Давление кислорода: 2,8 – 6 bar.

Аппарат должен иметь возможность подключения кислорода с низким давлением, например, от кислородного концентратора, с потоком до 15 л/мин. 

Аппарат должен иметь возможность работы с  любыми типами дыхательных контуров, одноразовыми и многоразовыми. Благодаря проксимальному расположению потокового датчика податливость и сопротивление контура компенсируются автоматически, что обеспечивает точное дозирование и мониторинг вентиляционных параметров не зависимо от типа применяемого дыхательного контура, а также не требует проведения специального теста, учитывающего податливость дыхательного контура.

Требования к электропитанию

Аппарат должен обеспечивать работу при питании от электрической сети с напряжением переменного тока 100 – 240 Вольт, 50 Гц. Аппарат должен обеспечивать автономную работу от встроенной аккумуляторной батареи продолжительностью до 2-х часов. Аккумуляторная батарея должна быть литий-ионная, без «эффекта памяти». Степень заряда батареи должна отображаться на экране монитора. 

Требования к интерфейсу

Интерфейс должен быть удобным как для начинающего доктора, так и для эксперта. 

Дисплей должен быть цветным, сенсорным, жидкокристаллическим, диагональ не менее 8,4 дюйма. 

Вся предоставляемая информация должна быть на русском языке, за исключением общепринятых международных аббревиатур. Управление должно осуществляться как с помощью сенсорного экрана, так и с помощью поворотно-нажимного устройства (энкодер), а также с помощью дополнительных функциональных кнопок быстрого доступа. Трехшаговая концепция управления: выбор-настройка-подтверждение.

Требования к самотестированию

Самотестирование аппарата должно выполняться автоматически, после включения электропитания аппарата без участия медперсонала. Выполнение как предварительной, так и текущей калибровки всех датчиков аппарата, за исключением выносного датчика потока, должно осуществляется без рассоединения контура, прерывания  электропитания и прерывания ИВЛ.  

Требования к предстартовому меню

Предстартовое меню должно позволять осуществить быстрый старт вентиляции: возможность выбора одного из трех заранее предустановленных режимов для нового пациента или предыдущего с сохраненными в энергонезависимой памяти параметрами ИВЛ. Аппарат должен обеспечивать возможность ввода пола и роста пациента, с автоматическим расчётом предсказанного  или идеального веса  с последующей автоматической установкой стартовых параметров вентиляции. 

Требования к режимам и методам ИВЛ

Синхронизированная принудительная вентиляция с целевым объемом и улучшенным профилем потока.

Синхронизированная принудительная вентиляция с контролем по давлению.

Синхронизированная принудительная перемежающая вентиляция, с целевым объемом, улучшенным профилем потока и возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Синхронизированная принудительная перемежающаяся вентиляция, с контролем по давлению с возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Адаптивная поддерживающая вентиляция – режим автоматического поддержания заданного минутного объема вентиляции, основанного на учете динамики состояния легочной механики (податливость, сопротивление, экспираторная константа) и параметров собственного дыхания пациентов. При отсутствии самостоятельных вдохов, аппарат осуществляет принудительные вдохи, автоматически рассчитываются границы безопасной вентиляции, частота дыхания, инспираторное давление, продолжительность вдоха, дыхательный объем. При появлении самостоятельного дыхания, аппарат осуществляет поддерживающие вдохи, чем активнее становятся вдохи пациента, тем меньшее поддерживающее давление подается пациенту. С каждым вдохом происходит оценка параметров респираторной механики и корректировка параметров вентиляции. Режим позволяет проводить вентиляцию с момента интубации и до полного отлучения – экстубации пациента (изначально настроен на отлучение). Режим должен иметь три основных регулировки: минутная вентиляция, уровень постоянного положительного давления в конце выдоха и фракция кислорода.

Режим спонтанного дыхания на фоне постоянного положительного давления с возможностью поддержки давлением.

Неинвазивная вентиляция с поддерживающим давлением. Специально адаптированный режим для неинвазивной вентиляции, в котором используется активная система интеллектуального триггера, обеспечивающая обнаружение попыток вдоха пациента и высококачественную синхронизацию при больших утечках, которые также компенсируются автоматически в широком диапазоне значений. 

Неинвазивная с поддерживающим и управляемым давлением с заданной частотой. 

Вентиляция при апноэ – функция автоматического переключения на принудительную вентиляцию с заданными параметрами при остановке самостоятельного дыхания пациента и обратный автоматический переход в исходный режим вентиляции, при обнаружении спонтанного дыхания пациента.

Требования к основным параметрам вентиляции: 

Частота дыхания, не хуже: 4 - 80 в минуту;

Соотношение вдох к выдоху (I:Е): от 1:9 до 4:1;

Время вдоха для аппаратного дыхания не хуже: 0.1 - 12 сек;

Время вдоха для спонтанного дыхания: 0,2 – 3 сек (зависит от чувствительности экспираторного триггера).

Дыхательный объем: 20 – 2000  мл.

Управляемое инспираторное давление, не хуже: от 5 до 60 smH2O (mbar) сверх уровня PEEP;

Давление поддержки: от 0 до 60 smH2O сверх уровня PEEP/CPAP;

Диапазон регулировки PEEP/CPAP: 0 – 35 smH2O;

Скорость нарастания (ускорения) потока: от 0 до 2000 ms;

Чувствительность потокового триггера, не хуже: 1 – 20 л/мин.;

Чувствительность экспираторного триггера (ETS), не хуже: от 5 до 80% от пикового инспираторного потока;

Процент минутного дыхания от расчетной нормы: 25 – 350%;

Концентрация кислорода: 21 – 100 %;

Пиковый инспираторный поток при спонтанном дыхании: не менее 210 л/мин;

Требования к дополнительным параметрам и функциям

Функция ограничения максимального давления в дыхательном контуре – вентиляция с ограничением давления. Регулируемое ограничение: минус 10 smH2O от уровня верхней границы настраиваемой тревоги для всех режимов вентиляции или лимит давления в режиме адаптивной вентиляции.

Интеллектуальный триггер  обеспечивает автоматическую коррекцию чувствительности потокового триггера и обнаружение реальных попыток вдоха у пациента при больших утечках, что обеспечивает высококачественную синхронизацию ИВЛ с пациентом в режимах неинвазивной вентиляции.

Бифазная вентиляция (концепция «открытых активных клапанов») – поток газа к пациенту и от пациента обеспечивается в любой момент времени при появлении вдоха или выдоха у пациента, не зависимо от триггера и фазы дыхательного цикла (обеспечивается специальным алгоритмом работы клапанов). Пациент может дышать самостоятельно в любую фазу дыхательного цикла без существенного изменения профиля кривой давления (давление автоматически удерживается на заданных уровнях). 

Функция «Вздох»  - стандартная функция «Вздох» - периодическое раздувание увеличенным давлением/объемом для профилактики ателектазов, функция отключаемая. 

Функция «100% O2» – экстренная подача 100% кислорода.

Stand-By - режим ожидания с сохранением установленных параметров.

Функции ручного запуска дыхательных циклов и задержка дыхания на вдохе.

Режим санации трахеобронхиального дерева. Аппарат в текущем режиме должен проводить преоксигенацию 100% кислородом, при проведении санации бронхиального дерева аппарат автоматически прерывает процесс искусственной вентиляции легкиx с отключением тревожной сигнализации. По окончании санации бpонxов и автоматического распознавания соединения аппарат возобновляет вентиляцию и проводит реоксигенацию 100% кислородом в течение последующих 120 секyнд.

Функция сохранения и последующего переноса всего изображения экрана на внешнюю USB-flash в виде графического файла с возможностью последующего просмотра на персональном компьютере. 

Функция «День/ночь» – возможность регулировки яркости экрана в зависимости от времени суток по предустановленным значениям или вручную.

Функция блокировки экрана – для предупреждения непреднамеренного изменения параметров. 

Конфигурация стартовых параметров - возможность предустановки параметров и режимов в аппарате для быстрого старта.

Требования к мониторингу

Все измерения должны производиться без специальных маневров, задержек и пауз на вдохе/выдохе. 

P aw – давление в реальном времени (на графике); 

Ppeak – пиковое давление;  

Pplato – давление плато; 

Pmean – среднее давление;

Pinsp – инспираторное давление;

PEEP/CPAP – конечное положительное давление;

Flow – инспираторный и экспираторный поток в реальном времени (на графике);

Insp Flow – пиковый инспираторный поток;

Exp Flow – пиковый экспираторный поток;

Volume – дыхательный объем в реальном времени (на графике);

VTE – экспираторный дыхательный объем (реальный объем выдоха);

VTI – инспираторный дыхательный объем;

ExpMinVol/MinVolNIV  – экспираторная минутная вентиляция/минутная вентиляция в режиме NIV;

Leak/MV Leak – процент/объем утечки;

I:E – соотношение вдох к выдоху;

fTotal – общая частота дыхания (аппаратная + спонтанная);

fSpont – частота спонтанных вдохов;

TI – инспираторное время;

TE – экспираторное время;

%fSpont – процент спонтанных вдохов по отношению к общей частоте дыхания;

Cstat – статическая податливость легких (статический комплайнс);

AutoPEEP – остаточное давление в дыхательных путях сверх уровня PEEP (ауто ПДКВ);

RCexp – экспираторная временная константа;

Rinsp – инспираторное сопротивление (резистанс);

RSB – индекс частого поверхностного дыхания;

PTP – производная давление-время;

P0.1 – давление окклюзии;

FiO2 – процент кислорода в дыхательной смеси;

Требования к графическому мониторингу

Графики (кривые): давление-время, поток-время, объем-время. Возможность одновременного отображения до 2-х графиков. Возможность заморозки кривых. В случае применения адаптивного режима, аппарат должен обеспечивать возможность отображения дополнительного графика, отражающего границы безопасной вентиляции, целевые и реальные значения частоты дыхания/дыхательного объема, признаки измененной респираторной механики.  

Требования к интеллектуальному мониторингу

Аппарат должен быть оснащен интеллектуальным мониторингом с графической визуализацией основных показателей, отражающих в реальном времени процесс вентиляции, состояние респираторной механики, степень участия пациента/аппарата,  уровень респираторного комфорта.

Вентиляционный статус - визуальное (в виде специального экрана) отображение параметров в графическом виде, характеризующих степень респираторной поддержки пациента и его готовность к «отучению» от ИВЛ. На данном экране должен быть представлен мониторинг следующих показателей: концентрация кислорода, РЕЕР, инспираторное давление, реальный минутный объем, индекс частого поверхностного дыхания, процент спонтанных вдохов в общем количестве дыхательных циклов. Параметры должны быть сгруппированы в следующие группы: выведение CO2, оксигенация и спонтанная активность пациента. Эти данные должны иметь графическое представление, что позволяет достаточно легко судить о оксигенации, элиминации СО2, спонтанной дыхательной активности, степени респираторного комфорта пациента и его готовности к отлучению. Данный экран, также должен иметь встроенный таймер, демонстрирующий продолжительность состояния, при котором каждый параметр находится в зоне нормальных значений – состояние респираторного комфорта, что может быть поводом к экстубации пациента.

Динамическое легкое – визуальное отображение состояния легочной механики в виде изображения картины легких. Изображение (форма) легких меняется при изменении податливости легочной ткани или сопротивления дыхательных путей в реальном времени, а также при появлении у пациента спонтанных вдохов. В зависимости от антропометрических данных и респираторной механики пациента, изображение легких может меняться. Если легкие «жесткие» (имеет место низкая податливость, например при ОПЛ/ОРДС), то изображенные легкие приобретают граненную или угловатую форму, в зависимости от степени нарушения податливости; если имеет место эмфизема (высокая податливость), картина легких приобретает чересчур округлую форму («перераздутые» легкие). Если имеет место нарушение проходимости бронхов (требуется санация, бронхоспазм и т. д.), то очертания бронхов сужаются относительно нормальной фоновой картины, при выраженной обструкции «бронхи» становятся узкими и приобретают красную окраску. Помимо графического изображения на экране должны быть представлены показатели комплайнса, резистанса, данных пациента. При появлении спонтанных вдохов, под легкими, вначале инициированного пациентом вдоха, должно появляться изображение диафрагмы. Таким образом, только с одного взгляда можно судить о состоянии легочной механики пациента, его активности и оценивать ситуацию в динамике. 

Требования к тревожной сигнализации

Аппарат должен обеспечивать многоуровневую световую, цветовую и звуковую сигнализацию, учитывающую приоритеты по степени важности. Аппарат должен выводить на экран соответствующие текстовые сообщения. 

Настраиваемые тревоги должны быть:

- верхняя и нижняя границы давления в дыхательных путях

- верхняя и нижняя граница минутного объема дыхания

- верхняя и нижняя граница дыхательного объема

- верхняя и нижняя граница частоты дыхания

Специальные тревоги должны быть, не хуже:

- отсоединение пациента (разгерметизация контура);

- окклюзия;

- потеря РЕЕР;

- неисправность датчика потока;

- отсутствие подачи сжатого воздуха/кислорода;

- разряд или неисправность аккумулятора;

- отклонение реальной концентрации кислорода более чем на +/- 4% от заданного значения;

- неисправность кислородного датчика;

- отсутствие сетевого питания и др.

Технические тревоги должны выводится с кодом неисправности и его интерпретацией.

Аппарат должен сохранять последние 1000 событий (изменения настроек, срабатывание сигнализации, технические тревоги) с возможностью последующего просмотра журнала. 

Требования к безопасности

Встроенная концепция безопасной вентиляции с автоматическим определением границ безопасной вентиляции в интеллектуальных режимах. 

Настраиваемое ограничение давления во всех режимах, что снижает риск развития баро- и волюмотравмы легких, пневмоторакса, негативного влияния на гемодинамику и внутричерепного давления.

Экстренный (ручной) вдох.

Автоматическое переключение на воздух при отсутствии кислорода без изменения параметров вентиляции (давление, дыхательный объем, минутная вентиляция). 

Защита от непреднамеренной установки несовместимых параметров.

Защита настроек аппарата с помощью кнопки блокировки всех сенсоров управления.

Резервная вентиляция при возникновении внезапной неисправности потокового датчика.

Конверсия прежних параметров вентиляции при переходе с одного режима на другой

Многоуровневая и приоритетная сигнализация.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Мобильная тележка
	Предназначена для установки базового блока аппарата,  должна иметь колеса с системой тормозной фиксации, крепление для увлажнителя.
	1 шт.

	
	
	2
	Электрический кабель
	Должен быть предназначен для электропитания аппарата от электрической сети.
	1 шт.

	
	
	3
	Держатель дыхательного контура
	Должен быть предназначен для фиксации и поддержки дыхательного контура, устанавливается на тележку.
	1 шт.

	
	
	4
	Увлажнитель 
	Увлажнитель в комплекте, должен быть предназначен для подогрева и увлажнения дыхательной смеси. Увлажнитель должен обеспечивать постоянное кондиционирование дыхательной смеси. В увлажнителе должна быть обеспечена возможность регулировки степени согревания/увлажнения не менее чем по трем уровням. Увлажнитель должен иметь относительно небольшую емкость увлажнителя, что позволяет улучшить параметры вентиляции за счет снижения податливости системы дыхательного контура.
	1 комплект

	
	
	5
	Шланг для подачи кислорода
	Должен быть предназначен для подключения к аппарату кислорода с давлением от 2,8 до 6 bar, длина не менее 4 метров.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Дыхательный контур пациента с двумя влагосборниками, для взрослых, детей
	Дыхательный контур в комплекте, с двумя влагосборниками, гладкоствольный, многократного применения (автоклавируемый), предназначен для подключения пациента к аппарату пациента. Контур должен иметь два влагоуловителя. 
	2 шт.

	
	
	2
	Пылевой фильтр турбины и охлаждающего вентилятора
	Комплект фильтров должен быть предназначен для очистки от пыли воздухозаборного узла турбины и охлаждающего вентилятора. 
	1 шт.

	
	
	3
	Кислородный датчик
	Кислородный датчик гальванического типа, должен быть предназначен для определения реальной концентрации кислорода во вдыхаемой смеси.
	1 шт.

	
	
	4
	Потоковые датчики для детей/взрослых
	Взросло/педиатрический потоковый датчик дифференциального типа (основан на измерении дифференциального давления), с двумя соединительными трубками, должен быть предназначен для измерения потока и давления на уровне Y-образного тройника (проксимальное расположение к пациенту), что обеспечивает высокую точность параметров вентиляции и мониторинга, расширяя возможности последнего. Коробка  - 1 уп. (10шт.)
	1 уп.


Лот № 26

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ) (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Аппарат искусственной вентиляции легких

	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Аппарат искусственной вентиляции легких 



	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуемое количество

(с указанием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Базовый блок аппарата ИВЛ с управляющим и мониторирующим экраном
	Аппарат искусственной вентиляции должен быть с встроенным сенсорным дисплеем. Аппарат ИВЛ должен быть предназначен для проведения продленной и кратковременной искусственной вентиляции легких взрослым пациентам и детям от 3-х кг.
Требования к конструкции
Аппарат должен размещаться на устойчивой тележке, снабженной  механизмом фиксации колес. 

Крепление аппарата к тележке должно быть быстросъемным, обеспечивающим при необходимости быстрое отсоединение базового блока без применения дополнительных инструментов. Тележка должна иметь крепление для увлажнителя. Корпус аппарата должен иметь рукоятку для переноса. Конструкция основания аппарата должна иметь конфигурацию, обеспечивающую устойчивое положение аппарата на любой плоской поверхности, а днище основания должно иметь ножки.  

Требования к газообеспечению и пневматической системе

Снабжение аппарата воздухом должна обеспечивать встроенная турбина с пиковым потоком до 210 л/мин, что не требует применения дополнительных компрессоров, наличия централизованной разводки медицинского воздуха, а также сохраняет компактность аппарата и качество газового состава при отключении электроэнергии.

Снабжение аппарата кислородом под высоким давлением должно обеспечиваться от централизованной кислородной газораспределительной сети или от баллонов. Давление кислорода: 2,8 – 6 bar.

Аппарат должен иметь возможность подключения кислорода с низким давлением, например, от кислородного концентратора, с потоком до 15 л/мин. 

Аппарат должен иметь возможность работы с  любыми типами дыхательных контуров, одноразовыми и многоразовыми. Благодаря проксимальному расположению потокового датчика податливость и сопротивление контура компенсируются автоматически, что обеспечивает точное дозирование и мониторинг вентиляционных параметров не зависимо от типа применяемого дыхательного контура, а также не требует проведения специального теста, учитывающего податливость дыхательного контура.

Требования к электропитанию

Аппарат должен обеспечивать работу при питании от электрической сети с напряжением переменного тока 100 – 240 Вольт, 50 Гц. Аппарат должен обеспечивать автономную работу от встроенной аккумуляторной батареи продолжительностью до 2-х часов. Аккумуляторная батарея должна быть литий-ионная, без «эффекта памяти». Степень заряда батареи должна отображаться на экране монитора. 

Требования к интерфейсу

Интерфейс должен быть удобным как для начинающего доктора, так и для эксперта. 

Дисплей должен быть цветным, сенсорным, жидкокристаллическим, диагональ не менее 8,4 дюйма. 

Вся предоставляемая информация должна быть на русском языке, за исключением общепринятых международных аббревиатур. Управление должно осуществляться как с помощью сенсорного экрана, так и с помощью поворотно-нажимного устройства (энкодер), а также с помощью дополнительных функциональных кнопок быстрого доступа. Трехшаговая концепция управления: выбор-настройка-подтверждение.

Требования к самотестированию

Самотестирование аппарата должно выполняться автоматически, после включения электропитания аппарата без участия медперсонала. Выполнение как предварительной, так и текущей калибровки всех датчиков аппарата, за исключением выносного датчика потока, должно осуществляется без рассоединения контура, прерывания  электропитания и прерывания ИВЛ.  

Требования к предстартовому меню

Предстартовое меню должно позволять осуществить быстрый старт вентиляции: возможность выбора одного из трех заранее предустановленных режимов для нового пациента или предыдущего с сохраненными в энергонезависимой памяти параметрами ИВЛ. Аппарат должен обеспечивать возможность ввода пола и роста пациента, с автоматическим расчётом предсказанного  или идеального веса  с последующей автоматической установкой стартовых параметров вентиляции. 

Требования к режимам и методам ИВЛ

Синхронизированная принудительная вентиляция с целевым объемом и улучшенным профилем потока.

Синхронизированная принудительная вентиляция с контролем по давлению.

Синхронизированная принудительная перемежающая вентиляция, с целевым объемом, улучшенным профилем потока и возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Синхронизированная принудительная перемежающаяся вентиляция, с контролем по давлению с возможностью спонтанного дыхания между аппаратными циклами с поддержкой давлением.

Адаптивная поддерживающая вентиляция – режим автоматического поддержания заданного минутного объема вентиляции, основанного на учете динамики состояния легочной механики (податливость, сопротивление, экспираторная константа) и параметров собственного дыхания пациентов. При отсутствии самостоятельных вдохов, аппарат осуществляет принудительные вдохи, автоматически рассчитываются границы безопасной вентиляции, частота дыхания, инспираторное давление, продолжительность вдоха, дыхательный объем. При появлении самостоятельного дыхания, аппарат осуществляет поддерживающие вдохи, чем активнее становятся вдохи пациента, тем меньшее поддерживающее давление подается пациенту. С каждым вдохом происходит оценка параметров респираторной механики и корректировка параметров вентиляции. Режим позволяет проводить вентиляцию с момента интубации и до полного отлучения – экстубации пациента (изначально настроен на отлучение). Режим должен иметь три основных регулировки: минутная вентиляция, уровень постоянного положительного давления в конце выдоха и фракция кислорода.

Режим спонтанного дыхания на фоне постоянного положительного давления с возможностью поддержки давлением.

Неинвазивная вентиляция с поддерживающим давлением. Специально адаптированный режим для неинвазивной вентиляции, в котором используется активная система интеллектуального триггера, обеспечивающая обнаружение попыток вдоха пациента и высококачественную синхронизацию при больших утечках, которые также компенсируются автоматически в широком диапазоне значений. 

Неинвазивная с поддерживающим и управляемым давлением с заданной частотой. 

Вентиляция при апноэ – функция автоматического переключения на принудительную вентиляцию с заданными параметрами при остановке самостоятельного дыхания пациента и обратный автоматический переход в исходный режим вентиляции, при обнаружении спонтанного дыхания пациента.

Требования к основным параметрам вентиляции: 

Частота дыхания, не хуже: 4 - 80 в минуту;

Соотношение вдох к выдоху (I:Е): от 1:9 до 4:1;

Время вдоха для аппаратного дыхания не хуже: 0.1 - 12 сек;

Время вдоха для спонтанного дыхания: 0,2 – 3 сек (зависит от чувствительности экспираторного триггера).

Дыхательный объем: 20 – 2000  мл.

Управляемое инспираторное давление, не хуже: от 5 до 60 smH2O (mbar) сверх уровня PEEP;

Давление поддержки: от 0 до 60 smH2O сверх уровня PEEP/CPAP;

Диапазон регулировки PEEP/CPAP: 0 – 35 smH2O;

Скорость нарастания (ускорения) потока: от 0 до 2000 ms;

Чувствительность потокового триггера, не хуже: 1 – 20 л/мин.;

Чувствительность экспираторного триггера (ETS), не хуже: от 5 до 80% от пикового инспираторного потока;

Процент минутного дыхания от расчетной нормы: 25 – 350%;

Концентрация кислорода: 21 – 100 %;

Пиковый инспираторный поток при спонтанном дыхании: не менее 210 л/мин;

Требования к дополнительным параметрам и функциям

Функция ограничения максимального давления в дыхательном контуре – вентиляция с ограничением давления. Регулируемое ограничение: минус 10 smH2O от уровня верхней границы настраиваемой тревоги для всех режимов вентиляции или лимит давления в режиме адаптивной вентиляции.

Интеллектуальный триггер  обеспечивает автоматическую коррекцию чувствительности потокового триггера и обнаружение реальных попыток вдоха у пациента при больших утечках, что обеспечивает высококачественную синхронизацию ИВЛ с пациентом в режимах неинвазивной вентиляции.

Бифазная вентиляция (концепция «открытых активных клапанов») – поток газа к пациенту и от пациента обеспечивается в любой момент времени при появлении вдоха или выдоха у пациента, не зависимо от триггера и фазы дыхательного цикла (обеспечивается специальным алгоритмом работы клапанов). Пациент может дышать самостоятельно в любую фазу дыхательного цикла без существенного изменения профиля кривой давления (давление автоматически удерживается на заданных уровнях). 

Функция «Вздох»  - стандартная функция «Вздох» - периодическое раздувание увеличенным давлением/объемом для профилактики ателектазов, функция отключаемая. 

Функция «100% O2» – экстренная подача 100% кислорода.

Stand-By - режим ожидания с сохранением установленных параметров.

Функции ручного запуска дыхательных циклов и задержка дыхания на вдохе.

Режим санации трахеобронхиального дерева. Аппарат в текущем режиме должен проводить преоксигенацию 100% кислородом, при проведении санации бронхиального дерева аппарат автоматически прерывает процесс искусственной вентиляции легкиx с отключением тревожной сигнализации. По окончании санации бpонxов и автоматического распознавания соединения аппарат возобновляет вентиляцию и проводит реоксигенацию 100% кислородом в течение последующих 120 секyнд.

Функция сохранения и последующего переноса всего изображения экрана на внешнюю USB-flash в виде графического файла с возможностью последующего просмотра на персональном компьютере. 

Функция «День/ночь» – возможность регулировки яркости экрана в зависимости от времени суток по предустановленным значениям или вручную.

Функция блокировки экрана – для предупреждения непреднамеренного изменения параметров. 

Конфигурация стартовых параметров - возможность предустановки параметров и режимов в аппарате для быстрого старта.

Требования к мониторингу

Все измерения должны производиться без специальных маневров, задержек и пауз на вдохе/выдохе. 

P aw – давление в реальном времени (на графике); 

Ppeak – пиковое давление;  

Pplato – давление плато; 

Pmean – среднее давление;

Pinsp – инспираторное давление;

PEEP/CPAP – конечное положительное давление;

Flow – инспираторный и экспираторный поток в реальном времени (на графике);

Insp Flow – пиковый инспираторный поток;

Exp Flow – пиковый экспираторный поток;

Volume – дыхательный объем в реальном времени (на графике);

VTE – экспираторный дыхательный объем (реальный объем выдоха);

VTI – инспираторный дыхательный объем;

ExpMinVol/MinVolNIV  – экспираторная минутная вентиляция/минутная вентиляция в режиме NIV;

Leak/MV Leak – процент/объем утечки;

I:E – соотношение вдох к выдоху;

fTotal – общая частота дыхания (аппаратная + спонтанная);

fSpont – частота спонтанных вдохов;

TI – инспираторное время;

TE – экспираторное время;

%fSpont – процент спонтанных вдохов по отношению к общей частоте дыхания;

Cstat – статическая податливость легких (статический комплайнс);

AutoPEEP – остаточное давление в дыхательных путях сверх уровня PEEP (ауто ПДКВ);

RCexp – экспираторная временная константа;

Rinsp – инспираторное сопротивление (резистанс);

RSB – индекс частого поверхностного дыхания;

PTP – производная давление-время;

P0.1 – давление окклюзии;

FiO2 – процент кислорода в дыхательной смеси;

Требования к графическому мониторингу

Графики (кривые): давление-время, поток-время, объем-время. Возможность одновременного отображения до 2-х графиков. Возможность заморозки кривых. В случае применения адаптивного режима, аппарат должен обеспечивать возможность отображения дополнительного графика, отражающего границы безопасной вентиляции, целевые и реальные значения частоты дыхания/дыхательного объема, признаки измененной респираторной механики.  

Требования к интеллектуальному мониторингу

Аппарат должен быть оснащен интеллектуальным мониторингом с графической визуализацией основных показателей, отражающих в реальном времени процесс вентиляции, состояние респираторной механики, степень участия пациента/аппарата,  уровень респираторного комфорта.

Вентиляционный статус - визуальное (в виде специального экрана) отображение параметров в графическом виде, характеризующих степень респираторной поддержки пациента и его готовность к «отучению» от ИВЛ. На данном экране должен быть представлен мониторинг следующих показателей: концентрация кислорода, РЕЕР, инспираторное давление, реальный минутный объем, индекс частого поверхностного дыхания, процент спонтанных вдохов в общем количестве дыхательных циклов. Параметры должны быть сгруппированы в следующие группы: выведение CO2, оксигенация и спонтанная активность пациента. Эти данные должны иметь графическое представление, что позволяет достаточно легко судить о оксигенации, элиминации СО2, спонтанной дыхательной активности, степени респираторного комфорта пациента и его готовности к отлучению. Данный экран, также должен иметь встроенный таймер, демонстрирующий продолжительность состояния, при котором каждый параметр находится в зоне нормальных значений – состояние респираторного комфорта, что может быть поводом к экстубации пациента.

Динамическое легкое – визуальное отображение состояния легочной механики в виде изображения картины легких. Изображение (форма) легких меняется при изменении податливости легочной ткани или сопротивления дыхательных путей в реальном времени, а также при появлении у пациента спонтанных вдохов. В зависимости от антропометрических данных и респираторной механики пациента, изображение легких может меняться. Если легкие «жесткие» (имеет место низкая податливость, например при ОПЛ/ОРДС), то изображенные легкие приобретают граненную или угловатую форму, в зависимости от степени нарушения податливости; если имеет место эмфизема (высокая податливость), картина легких приобретает чересчур округлую форму («перераздутые» легкие). Если имеет место нарушение проходимости бронхов (требуется санация, бронхоспазм и т. д.), то очертания бронхов сужаются относительно нормальной фоновой картины, при выраженной обструкции «бронхи» становятся узкими и приобретают красную окраску. Помимо графического изображения на экране должны быть представлены показатели комплайнса, резистанса, данных пациента. При появлении спонтанных вдохов, под легкими, вначале инициированного пациентом вдоха, должно появляться изображение диафрагмы. Таким образом, только с одного взгляда можно судить о состоянии легочной механики пациента, его активности и оценивать ситуацию в динамике. 

Требования к тревожной сигнализации

Аппарат должен обеспечивать многоуровневую световую, цветовую и звуковую сигнализацию, учитывающую приоритеты по степени важности. Аппарат должен выводить на экран соответствующие текстовые сообщения. 

Настраиваемые тревоги должны быть:

- верхняя и нижняя границы давления в дыхательных путях

- верхняя и нижняя граница минутного объема дыхания

- верхняя и нижняя граница дыхательного объема

- верхняя и нижняя граница частоты дыхания

Специальные тревоги должны быть, не хуже:

- отсоединение пациента (разгерметизация контура);

- окклюзия;

- потеря РЕЕР;

- неисправность датчика потока;

- отсутствие подачи сжатого воздуха/кислорода;

- разряд или неисправность аккумулятора;

- отклонение реальной концентрации кислорода более чем на +/- 4% от заданного значения;

- неисправность кислородного датчика;

- отсутствие сетевого питания и др.

Технические тревоги должны выводится с кодом неисправности и его интерпретацией.

Аппарат должен сохранять последние 1000 событий (изменения настроек, срабатывание сигнализации, технические тревоги) с возможностью последующего просмотра журнала. 

Требования к безопасности

Встроенная концепция безопасной вентиляции с автоматическим определением границ безопасной вентиляции в интеллектуальных режимах. 

Настраиваемое ограничение давления во всех режимах, что снижает риск развития баро- и волюмотравмы легких, пневмоторакса, негативного влияния на гемодинамику и внутричерепного давления.

Экстренный (ручной) вдох.

Автоматическое переключение на воздух при отсутствии кислорода без изменения параметров вентиляции (давление, дыхательный объем, минутная вентиляция). 

Защита от непреднамеренной установки несовместимых параметров.

Защита настроек аппарата с помощью кнопки блокировки всех сенсоров управления.

Резервная вентиляция при возникновении внезапной неисправности потокового датчика.

Конверсия прежних параметров вентиляции при переходе с одного режима на другой

Многоуровневая и приоритетная сигнализация.
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Мобильная тележка
	Предназначена для установки базового блока аппарата,  должна иметь колеса с системой тормозной фиксации, крепление для увлажнителя.
	1 шт.

	
	
	2
	Электрический кабель
	Должен быть предназначен для электропитания аппарата от электрической сети.
	1 шт.

	
	
	3
	Держатель дыхательного контура
	Должен быть предназначен для фиксации и поддержки дыхательного контура, устанавливается на тележку.
	1 шт.

	
	
	4
	Увлажнитель 
	Увлажнитель в комплекте, должен быть предназначен для подогрева и увлажнения дыхательной смеси. Увлажнитель должен обеспечивать постоянное кондиционирование дыхательной смеси. В увлажнителе должна быть обеспечена возможность регулировки степени согревания/увлажнения не менее чем по трем уровням. Увлажнитель должен иметь относительно небольшую емкость увлажнителя, что позволяет улучшить параметры вентиляции за счет снижения податливости системы дыхательного контура.
	1 комплект

	
	
	5
	Шланг для подачи кислорода
	Должен быть предназначен для подключения к аппарату кислорода с давлением от 2,8 до 6 bar, длина не менее 4 метров.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Дыхательный контур пациента с двумя влагосборниками, для взрослых, детей
	Дыхательный контур в комплекте, с двумя влагосборниками, гладкоствольный, многократного применения (автоклавируемый), предназначен для подключения пациента к аппарату пациента. Контур должен иметь два влагоуловителя. 
	2 шт.

	
	
	2
	Пылевой фильтр турбины и охлаждающего вентилятора
	Комплект фильтров должен быть предназначен для очистки от пыли воздухозаборного узла турбины и охлаждающего вентилятора. 
	1 шт.

	
	
	3
	Кислородный датчик
	Кислородный датчик гальванического типа, должен быть предназначен для определения реальной концентрации кислорода во вдыхаемой смеси.
	1 шт.

	
	
	4
	Потоковые датчики для детей/взрослых
	Взросло/педиатрический потоковый датчик дифференциального типа (основан на измерении дифференциального давления), с двумя соединительными трубками, должен быть предназначен для измерения потока и давления на уровне Y-образного тройника (проксимальное расположение к пациенту), что обеспечивает высокую точность параметров вентиляции и мониторинга, расширяя возможности последнего. Коробка  - 1 уп. (10шт.)
	1 уп.


Лот № 27

	№ п/п
	Критерии
	Описание

	1
	Наименование медицинской техники (далее – МТ)

(в соответствии с государственным реестром МТ)
	Наркозно-дыхательный аппарат -рабочее место анестезиолога в комплекте


	2
	Наименование МТ, относящейся к средствам измерения
	Наркозно-дыхательный аппарат -рабочее место анестезиолога в комплекте

	3
	Требования к комплектации
	№

п/п
	Наименование комплектующего к МТ (в соответствии с государственным реестром МТ)
	Техническая характеристика комплектующего к МТ
	Требуе-мое коли-чество

(с указа-нием единицы измерения)

	
	
	Основные комплектующие

	
	
	1
	Наркозно-дыхательный аппарат - рабочее место анестезиолога в комплекте
	Требования к функциональности: 

Аппарат должен быть предназначен для введения в наркоз взрослых пациентов, детей и новорожденных с проведением автоматической вентиляции легких, вентиляции вручную или при самостоятельном дыхании. 

Система должна быть предназначена для применения у взрослых и детей с использованием любых методик анестезии, включая ингаляционную анестезию с низкими и минимальными потоками.

Требования к техническим характеристикам:

Вентилятор должен представлять собой аппарат ИВЛ с электроприводом и электронным управлением, не требующий подачи сжатого газа для привода. Должны быть предусмотрены: автоматическая электронная подача О2, N2O и воздуха; нагреваемая система шлангов; электронный контроль смесителя газа от 200 мл/мин. до 18 л/мин. для функций полуоткрытой/полузакрытой системы; 4 x RS232 интерфейса для обмена данными с больничной сетью. Аппарат должен быть предназначен для использования средств ингаляционного наркоза в системе реверсивного дыхания в почти замкнутой системе. 

     Должны быть предусмотрены следующие режимы вентиляции: 

Вентиляция с контролем объема; 

Вентиляция с контролем объема с подключением синхронизации, 

Вентиляция с контролем давления; 

Вентиляция с контролем давления c подключением синхронизации, 

Вентиляция, проводимая вручную (Ручное)

Самостоятельное дыхание (Спонт.)

   Экран: цветной, плоский, TFT, 12,1'', по диагонали 800 x 600 пикселей     

   На дисплей должны выводиться значения следующих параметров: 

пиковое значение давления, среднее давление, давление плато и ПДКВ, минутный объем на выдохе, разница между минутным объемом на вдохе и выдохе, комплайнс пациента,  дыхательный объем, 

частота дыхания (частота дыхания в минуту), концентрация O2, N2O, газообразного анестетика и CO2 во вдыхаемом и выдыхаемом воздухе, дельта O2 Δ O2: разница концентраций O2 во вдыхаемом и выдыхаемом воздухе.

     С помощью кривых должны иллюстрироваться следующие параметры: 

давление в дыхательных путях, поток вдыхаемого и выдыхаемого газов, концентрация O2, CO2 и газообразного анестетика во вдыхаемом и выдыхаемом воздухе.

В виде столбцовых диаграмм должны изображаться : 

объем вдыхаемого, выдыхаемого и теряемого из-за утечки газа за единицу времени, волюмометр, давление. Дополнительно к этому на дисплей должны выводиться графики изменения значений параметров в течение времени (тренд), а также журнал регистрации.

Должны контролироваться следующие параметры: 

давление в дыхательных путях, минутный объем на выдохе, апноэ, концентрация газообразного анестетика во вдыхаемом и выдыхаемом газе, определение смесей газообразных анестетиков, концентрации O2 и N2O во вдыхаемом воздухе, концентрация CO2 во вдыхаемом и выдыхаемом воздухе.

Должны быть предусмотрены следующие функции обеспечения безопасности: 

наличие контроля концентрации кислорода в подаваемом газе, которая не должна быть меньше 25%, 

должно быть предусмотрено прекращение подачи N2O в случае прекращения подачи О2, 

при падении давления подаваемого О2 ниже 2 бар на 7 секунд должен включаться звуковой сигнал, 

при полном отсутствии кислорода аппарат должен переходить на воздух,

наличие аварийного клапана подачи атмосферного воздуха, 

наличие звукового и светового сигналов тревоги при снижении давления газов на входе в аппарат, 

наличие предохранительного клапана с диапазоном от 1,5 до 80 смН2О, 

система блокировки должна гарантировать, что в действии находится только один испаритель анестетиков. 

Наличие автоматического теста при включении с проверкой всех датчиков. Должно быть предусмотрено визуальное отображение сигналов тревоги, классифицируемых по степени важности. 

Дозировка свежего газа должна осуществляться посредством электронного смесителя. Регулируемые параметры: 

Концентрация O2 от 21 дo 100 об.%. (при N2O в качестве газа-переносчика мин. 25 об.%. или 250 мл/мин. При расходе свежего газа ≤250 мл/мин должен доставляться 100 % O2). Степень точности: не более чем  ±5 % или 2 об.%., действительно наибольшее значение. 

Расход свежего газа от 0 и 0,2 до 18 л/мин объем потока. Степень точности при 20 °C и 1013 гПа, при 0 л/мин +0,005 л/мин в диапазоне от 0,20 до 0,40 л/мин ±0,04 л/мин начиная с 0,4 л/мин ±10 %. 

Подача кислорода с помощью кнопки экстренной подачи O2   >35 л/мин. 

Аварийная подача O2 от 0 дo 12 л/мин. Степень точности ±35 % или ±2 л/мин, действительно наибольшее значение. 

Вентилятор должен быть: поршневой вентилятор с электронным управлением и электроприводом, не связанный со свежим газом. Наличие следующих режимов вентиляции: Вентиляция с контролем объема; 

Вентиляция с контролем объема с подключением синхронизации, 

Вентиляция с контролем давления; 

Вентиляция с контролем давления c подключением синхронизации, 

Вентиляция, проводимая вручную (Ручное)

Самостоятельное дыхание (Спонт.)

Регулируемые параметры: 

Ограничение давления в режимах с контролем по объёму: (ПДКВ+10) дo 70 гПа. Степень точности ±10 % от установленного значения или мин. ±3 гПа. Макс. допустимый расход свежего газа может быть ограничен при использовании испарителя наркотических средств. 

Давление на вдохе в режиме с контролем по давлению от (ПДКВ+5) дo 70 гПа. Степень точности ±10 % oт установленного значения или мин. ±3 гПа

Дыхательный объем в режимах с контролем по объёму от 5 дo 1400 мл. Степень точности В диапазоне от 3 дo 150 мл ±10 % от установленного значения или мин. ±10 мл. Свыше 150 мл ±5 % от установленного значения или мин. ±15 мл. 

Частота вентиляции. от 3 дo 100/мин. Степень точности ±10 % от установленного значения или ±1/мин; действительно наименьшее значение вдоха  от 0,2 дo 6,7 секунд. Соотношение продолжительности вдоха/выдоха: макс. 5 : 1. В режимах с контролем по объёму: от 0 дo 60 %. 

Расход вдыхаемого газа производная величина от дыхательного объёма и времени вдоха. В режимах с контролем по объёму: от 0,1 дo 100 л/мин ±10 %. В режиме с контролем по давлению макс. 150 л/мин +10 %. 

ПДКВ в режимах с контролем по объёму: от 0 дo 20 гПа (но не более максимального давления на вдохе минус 10 гПа). 

В режиме с контролем по давлению от 0 дo 20 гПа (но не более давление на вдохе минус 5 гПа). Степень точности ±10 % oт установленного значения или ±2 гПа; действительно наибольшее значение. 

Tриггер: В режиме  с контролем по объёму: от 0,3 дo 15 л/мин Скорость подъёма давления в режиме с контролем по давлению от 0,2 дo 2 секунд.

Дыхательная система:

Общий объем (без дыхательных шлангов, вкл. емкость абсорбера): В режиме "Ручной-Спонтанный" ок. 4,4 л, В режиме автоматической вентиляции ок. 4,7 л (вкл. объем поршня), 

Комплайнс (без дыхательных шлангов): в режиме "Ручной-Спонтанный" 5,3 мл/гПа, В режиме автоматической вентиляции 2,4 мл/гПа, Вместимость абсорбера 1,5 л, Утечка во всей системе (согл. EN 740) <150 мл/мин при 30 гПа, 

Клапан ограничения давления: Диапазон регулирования от 5 дo 70 гПа, Степень точности в диапазоне от 5 до 15 л/мин ±15 % oт установленного значения ±3 гПа, действительно наибольшее значение, Степень точности при 20 °C и 1013 гПа, Сопротивление на выдохе (согл. EN 740). Aбсорбер в нормальном режиме эксплуатации / Aбсорбер в байпасном положении CO2 (только в сочетании с одноразовыми ёмкостями) при 60 л/мин 6,2 гПа 4,8 гПа; при 30 л/мин 2,5 гПа 2,0 гПа; при 5 л/мин 0,9 гПа 0,9 гПа. Сопротивление на вдохе (согл. EN 740) должно быть идентично сопротивлению на выдохе.

Наличие следующих систем измерения:

Измерение давления (должно быть основано на пьезорезистивном принципе):

Давление в дыхательных путях от –20 дo 100 гПа, Разрешение измерения 0,1 гПа, ПДКВ, Давление пиковое, Давление плато, Давление среднее от –20 дo 100 гПа. Разрешение индикации 1 гПа, Степень точности ±4 % от измеренного значения или ±2 гПа, действительно наибольшее значение, 

Давление в дыхательных путях при наружном выходе свежего газа от 0 дo 100 гПа, Разрешение измерения 0,1 гПа, Точность измерения ±8 % от измеренного значения или ±3 гПа, действительно наибольшее значение.

Давление в системе централизованного газоснабжения от 0 дo 9,8 кПа * 100, Разрешение измерения 0,1 кПа * 100, Точность измерения ±4 % от измеренного значения или ±0,2 кПа * 100, Давление в баллоне1) от 0 до 250 кПа * 100, Разрешение измерения 1 кПа * 100, Точность измерения ±4 % oт измеренного значения или ±6 кПа * 100.

Измерение потока (должно быть основано на принципе термоанемометрии): 

Поток (кривая в реальном масштабе времени): Диапазон от –180 дo 180 л/мин, Разрешение измерения 0,1 л/мин, Точность измерения при 60 л/мин2) ±8 % от измеренного значения, 

Дыхательный объем: Диапазон от 0 дo 9999 мл, Разрешение индикации 1 мл, Точность измерения ±8 % oт измеренного значения или ±5 мл, действительно наибольшее значение, действительно для редуктора давления. При 20 °C и 1013 гПа, 

Mинутный объем: Диапазон от 0 дo 99,9 л/мин, Разрешение индикации 0,1 л/мин, Точность измерения ±8 % oт измеренного значения или ±0,05 л/мин, действительно наибольшее значение, 

Система частоты самостоятельного дыхания: Диапазон от 0 дo 100/мин, 

Разрешение индикации 1/мин, Точность измерения ±10 % или ±1/мин, действительно наименьшее значение (от 6 дo 100/мин), ±0,3/мин (<6/мин), 

Комплайнс: Диапазон от 0 дo 250 мл/гПа, Разрешение индикации 0,1 мл/гПа, Точность измерения ±15 % oт измеренного значения или ±0,5 мл/гПа, действительно наибольшее значение, 

Утечка (минутный объём): Диапазон от 0 дo 9,99 л/мин, Разрешение индикации 0,01 л/мин, Точность измерения ±15 % oт измеренного значения или ±50 мл, действительно наибольшее значение

Наличие возможности измерения параметров O2, CO2 и газообразного анестетика: Измерение должно производиться методом всасывания в боковом потоке., Отсасываемое количество газа 150 мл/мин ±20 мл/мин, Задержка отсасывания должно быть менее 2 секунд, в зависимости от шланга подачи контрольного газа, Время срабатывания по О2 должно быть менее 650 мсек, Время срабатывания по CO2 должно быть менее 500 мсек, Время срабатывания по Газовым анестетикам должно быть менее 500 мсек, Включение/фаза разогрева, Специфицированная степень точности прибл. через 20 мин, Степень точности по ISO прибл. через 4 мин.

Измерение параметров O2 (должно осуществляться посредством парамагнитного датчика): Диапазон измерения от 5 дo 100 об.%., 

Разрешение измерения 0,1 об.%., Точность измерения при калибровке с воздухом: при калибровке со 100 об.% O2: ±3 об.% в диапазоне измерений от 5 до 50 об.%., ±3 об.% в диапазоне измерений от 5 до 100 об.%., ±5 об.% в диапазоне измерений от 50 до 100 об.%.

Измерение параметров CO2 (должно производиться на основе спектрометрии в области инфракрасных лучей): Диапазон измерения от 0 дo 10 об.%., Разрешение 0,1 об.%., Точность измерения ±0,2 об.%. или ±5 % oт измеренного значения, действительно наибольшее значение, Диапазон измерения от 0 дo 80 мм рт. ст., Разрешение измерения 1 мм рт. ст., Точность измерения ±1,5 мм рт. ст. или ±5 % oт измеренного значения, действительно наибольшее значение, Диапазон измерения от 0 дo 9,9 кПа, Разрешение измерения 0,1 кПа, Точность измерения ±0,2 кПа или ±5 % oт измеренного значения, действительно наибольшее значение.

Измерение параметров газообразного анестетика (должно производиться на основе спектрометрии в области инфракрасных лучей): Все данные в об.%. относительно давления окружающей среды 1013 гПа, Диапазон измерения параметров газообразных анестетиков: 

Диапазон измерения для галотанов от 0 дo 8,5 об.%., Нижний диапазон измерения от 0 дo 4 об.%. Верхний диапазон измерения от 4 дo 8,5 об.%., 

Диапазон измерения для изофлуранов от 0 дo 8,5 об.%., Нижний диапазон измерения от 0 дo 5 об.%., Верхний диапазон измерения от 5 дo 8,5 об.%., 

Диапазон измерения для энфлуранов от 0 дo 10 об.%., Нижний диапазон измерения от 0 дo 5 об.%., Верхний диапазон измерения от 5 дo 10 об.%., 

Диапазон измерения для севофлуранов от 0 дo 10 об.%., Нижний диапазон u1080 измерения от 0 дo 6 об.%., Верхний диапазон измерения от 6 дo 10 об.%., 

Диапазон измерения для дезфлуранов от 0 дo 22 об.%., Нижний диапазон измерения от 0 дo 15 об.%., Верхний диапазон измерения от 15 дo 22 об.%., 

Точность измерения в нижнем диапазоне ±0,15 об.%. или ±5 % oт измеренного значения, действительно наибольшее значение.

Точность измерения в верхнем диапазоне ±10 % oт измеренного значения, Разрешение 0,1 об.%., 

Диапазон измерения для N2O от 0 дo 100 об.%., Разрешение 0,1 об.%., Точность измерения ±2 об.%. или ±3 % от измеренного значения, действительно наибольшее значение, Точность в зависимости от частоты дыхания (при соотношении продолжительности вдоха ивыдоха 1:1), 

Специфицированная степень точности до 40/мин. Степень точности по ISO до 60/мин, 

Регистрация газообразного анестетика должна производиться автоматически, Вторичный газ минимум 0,1 MAC становится первичным газом, если в выдыхаемом газе его МАС более чем на 0,2 выше МАС прежнего первичного газа, Чувствительность в поперечном направлении отсутствует для спирта (<3 ‰), aцетона (<1 ‰), метана, водяного пара, NO и CO.
	1 шт.

	
	
	2
	Испаритель анестетиков с креплением
	Должен работать без подогрева, предназначен для обогащения дыхательной смеси сухих, медицинских газов наркозного аппарата паром жидкого анестетика при точной дозировке его концентрации. 

Основные особенности:

Наличие транспортного режима «T» для транспортировки заполненного испарителя в любом положении. Безопасная система заполнения. Наличие смотрового глазка для контроля уровня наполнения анестетика. 

Технические характеристики: 

Предел концентрации – от 0,2 до 8%. 

Объем заполнения – не менее 360 мл. 

Скорость газотока – от 0.2 до 15 л/мин., от 0.2 до 10 л/мин при концентрациях >5 об.% 

Температурный диапазон при эксплуатации не хуже – от 10 до 40°C.
	1 шт.

	
	
	3
	Шланг кислородный

	Длина не менее 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов)
	1 шт.

	
	
	4
	Шланг сжатого воздуха

	Длина не менее 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов)
	1 шт.

	
	
	5
	Шланг закиси азота
	Длина не менее 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов)
	1 шт.

	
	
	Дополнительные комплектующие

	
	
	1
	Имитатор легких пациента (взрослый) 
	Тестовое лёгкое, должно применяться для тестирования функции СРАР вентилятора. (СРАР – постоянное положительное давление в дыхательных путях)
	1 шт.

	
	
	2
	Имитатор легких пациента (педиатрический)
	Тестовое лёгкое, должно применяться для тестирования функции СРАР вентилятора. (СРАР – постоянное положительное давление в дыхательных путях)
	1 шт.

	
	
	3
	Компрессор медицинского воздуха с тележкой
	Компрессор должен быть  безмаслянный сжатого медицинского воздуха. 
	1 шт.

	
	
	4
	Режим с поддержкой давлением
	Вентиляция с поддержкой по давлению. Режим должен иметь возможность быть использованым как самостоятельно, так и в комбинации со всеми синхронизированными формами механической вентиляции, с контролем по объёму и с контролем по давлению. Все параметры режима (ПДКВ, дельта давления поддержки, частота дыхания, триггер) должны иметь возможность настраиваться по усмотрению пользователя. В режиме должна быть возможность активирования функция вентиляции при апноэ. В режимах с контролем по объёму минимальная установка дыхательного объёма должна составлять не более 5 мл.
	1 шт.

	
	
	
	Режим вентиляции по объему с автопотоком
	Комбинированный режим с контролем объема и давления, должен сочетать  режимы  контроля по объёму и по давлению. Должен использоваться снижающийся инспираторный поток при минимальном необходимом уровне давления (без пиков). Должен подаваться гарантированный дыхательный объём. Инспираторное давление автоматически должно адаптироваться к изменениям состояния лёгких.  Начало и завершение дыхательного цикла должно триггироваться пациентом. 
	

	
	
	
	Эконометр (столбцовая диаграмма для показания использования свежего газа). Петли. Ввод идеального веса пациента.
	Мониторинг: должен осуществляться с помощью регулируемых границ тревоги, которые можно автоматически изменять в зависимости от конкретной ситуации; должны отображаться дополнительные петли (Давление-Объём и Объём-Поток); должна осуществляться автоматическая калькуляция параметров вентиляции исходя из «идеального веса пациента», калькуляция расхода и потребления анестетика пациентом. Программа эффективного использования низкопоточной анестезии. 
	

	
	
	5
	Кронштейн шарнирный для контура пациента
	Кронштейн должен служить для фиксации контура пациента в удобном для врача положении.

	1 шт.

	
	
	6
	Система удаления отработанного анестетика
	Система утилизации отработанных газов должна быть предназначена для удаления излишков анестетика и выдыхаемого газа, а также для снижения концентрации анестетика в помещении вокруг наркозно-дыхательного аппарата. (Примечание: для работы желательно наличие системы удаления отработанных газов в больничной системе).

Система должна состоять из следующих компонентов:

Система транспортировки газа: гофрированные шланги, соединяющие  выпускное отверстие на наркозно-дыхательном аппарате с приемным устройством.

Приемное устройство: должно состоять из базового верхнего элемента и буферного контейнера, а также встроенного индикатора потока.

Данная система должна функционировать по принципу открытой системы. Излишки анестетика и выдыхаемого газа должны смешиваться внутри буферного контейнера приемного устройства, откуда они должны удаляться непрерывным потоком в систему сброса. Открытое функционирование приемного устройства должно предотвращать возрастание давления на выдохе или негативное давление в дыхательной системе.

Технические характеристики: Возрастание сопротивления на выдохе должно быть не более  0.5 мбар при 30 л/мин. Создаваемый вакуум должен быть не более 1 Па (0,01 мбар). Создаваемый поток должен быть не более 50 мл/мин. 
	1 шт.

	
	
	7
	Мешок для вентиляции (педиатрический)
	Мешок Амбу многоразового использования должен быть предназначен для проведения ручной вентиляции легких у детей. В свой состав включает маску и резервуар для подачи кислорода.

Дыхательный объём должен быть от 350 до 550 мл – для проведения одной или двумя руками соответственно. Частота дыхательных движений: не менее 105 / мин.; Мертвое пространство клапана выдоха должно быть не более 18 мл.;  Мертвое пространство маски должно быть не более 95 мл.

Объём кислородного резервуара должен быть не менее 2500 мл; Концентрация О2 должна быть:  от 40 до 99% - при использовании резервуара. Должен состоять из: силиконового мешка; кислородного резервуара;  маски размером № 2.
	1 шт.

	
	
	Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

	
	
	1
	Комплект набора шлангов дыхательного контура пациента взрослый (многоразовый)
	Шланги должны быть гофрированные силиконовые многоразовые.
	1 шт.

	
	
	2
	Комплект набора шлангов дыхательного контура пациента детский (многоразовый)
	Шланги должны быть гофрированные силиконовые многоразовые.
	1 шт.

	
	
	3
	Датчик потока
	Датчик потока должен быть термоанемометрический, многоразовый.
	1 комплект из 5 шт.

	
	
	4
	Бактериальный фильтр одноразовый
	Бактериальный фильтр одноразового использования предназначен для дыхательных объёмов от 100 до 1500 мл. Бактериальная фильтрация должна быть не ниже 99,999; вирусная фильтрация должна быть не ниже 99,99. Объём мертвого пространства должен быть не более 30мл. Макс. время использования должно составлять не менее 24 часов. 
	1 комплект из 50 шт.

	
	
	5
	Абсорбер СО2
	Абсорбер должен представлять собой натронную известь в гранулах. Гранулы должны быть от 2 до 4 мм. Гидроксид кальция Ca(OH)2 должен составлять не более 81%; Вода – не более 16%; Гидроксид натрия  NaOH до 3%; Цветной индикатор должен быть этил фиолетовым.
	1 комплект из 2 шт.

	
	
	6
	Маска наркозная (многоразовая)
	Маски должны быть многоразового использования и предназначены для взрослых. Для более комфортного и герметичного прилегания к лицу пациента маски должны иметь надувной контур с возможностью регулирования его жесткости.
	1 комплект из 3 шт.

	
	
	7
	Маска наркозная (одноразовая, для детей младших возрастов)
	Маски должны быть одноразовые и предназначены для детей. Должны иметь анатомическую форму для более  комфортного прилегания. Маски должны быть прозрачны для возможности контроля цвета кожных покровов под маской.
	1 комплект из 90 шт.

	
	
	8
	Влагоуловитель
	Влагосборник должен быть предназначен для осушения проб дыхательной смеси, поступающих в газоанализатор. Должен заменяться не реже чем раз в месяц.
	1 комплект из 12 шт.

	
	
	9
	Линия для отбора проб дыхательной смеси 
	Линия для отбора проб дыхательной смеси  должна представлять собой пластиковую тонкую трубку для забора проб дыхательной смеси из контура пациента (замена должна производиться не реже чем раз в месяц).
	1 комплект из 10шт.


Товары должны быть новыми и ранее неиспользованными, при этом поставщик принимает на себя обязательства по предоставлению медицинской техники, произведенной не позднее двадцати четырех месяцев к моменту поставки. Каждый комплект Товара должен быть снабжен комплектом технической и эксплуатационной документации с переводом содержания на государственном или русском языке. Ввоз и реализация Товаров должны осуществляться в соответствии с законодательством Республики Казахстан. Комплект поставки описывается с указанием точных технических характеристик товаров и всей комплектации отдельно для каждого пункта (комплекта или единицы оборудования) данной таблицы. Если иное не указано в технической спецификации, электрическое питание должно быть 220В без дополнительных переходников или трансформаторов. Программное обеспечение, поставляемое с приборами должно быть совместимым с программным обеспечением установленного оборудования конечного получателя. Поставщик обязан обеспечить сопровождение процесса поставки товара квалифицированными специалистами, имеющими документальное подтверждение на обучение персонала для работы на данном товаре, установку, наладку и подключение товара. Срок гарантийного сервисного и технического обслуживания и ремонта должен быть не менее 37 месяцев с момента ввода оборудования в эксплуатацию с проведением ремонта вышедшего из строя оборудования или его замены. Поставщик обязан в течение 10 (десяти) календарных дней с даты подписания акта приема – передачи товара предоставить Заказчику график проведения сервисного обслуживания с указанием наименования работ и расходных материалов для сервисного обслуживания. В случае если срок ремонта будет установлен более чем 20 (двадцать) календарных дней, то Поставщик обязан на срок проведения ремонта предоставить аналогичный работающий товар (комплектующие, узел) организации здравоохранения, до возврата отремонтированного товара (комплектующие, узел). Сервисное обслуживание в течение гарантийного срока обслуживания должно осуществляться квалифицированным специалистом поставщика не реже 1 раза в квартал. К технической спецификации потенциального поставщика кроме описания технических и эксплуатационных характеристик, а также моделей и производителей, прилагаются фотографии поставляемых Товаров. Товары, относящиеся к измерительным средствам, должны быть внесены в реестр государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан в соответствии с законодательством Республики Казахстан об обеспечении единства измерений. При этом наименование медицинской техники в реестре государственной системы обеспечения единства измерений Республики Казахстан должно быть идентичным наименованию медицинской техники, зарегистрированной в Республике Казахстан в установленном законодательством порядке. Не позднее, чем за 40 календарных дней до инсталляции оборудования, поставщик должен уведомить конечного потребителя о прединсталляционных требованиях, необходимых для успешного запуска оборудования. Крупное оборудование, не предполагающее проведения сложных монтажных работ с прединсталляционной подготовкой помещения, по внешним габаритам должно проходить в стандартные проемы дверей (ширина 80 см., высота 200 см.). Доставку к рабочему месту, разгрузку оборудования, распаковку, установку, наладку и запуск приборов, проверку их характеристик на соответствие данному документу и спецификации фирмы (точность, чувствительность, производительность и т.д.), обучение персонала осуществляет поставщик.
1

