Приложение 1

к приказу Председателя Правления 

ТОО «СК-Фармация»

от «12» июля 2013 года № 09/88 

Сводный список медицинской техники на 2013 год (13 лотов), организатором закупа которой выступает ТОО "СК-Фармация" в 2013 году
	

	№ лота 
	Наименование
	Кол-во
	Цена плановая

(тенге)
	Сумма плановая

(тенге)
	Место поставки
	Условия поставки
	Срок поставки

	1
	Компьютерный томограф не менее 64 срезов для инсультных центров
	1
	317 500 000
	317 500 000
	КГП «Областной медицинский центр» Карагандинской области – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	120 дней, не позднее 1 декабря 2013 года

	2
	Инкубатор для новорожденных в комплекте
	1
	8 728 342
	8 728 342
	РГП на ПХВ «Научный Центр акушерства, гинекологии и перинатологии» Министерства здравоохранения Республики Казахстан – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	3
	Инкубатор для новорожденных в комплекте
	3
	8 473 441
	25 420 323
	РГП на ПХВ «Научный Центр акушерства, гинекологии и перинатологии» Министерства здравоохранения Республики Казахстан – 1 ед.; РГП на ПХВ «Научный Центр акушерства, гинекологии и перинатологии» Министерства здравоохранения Республики Казахстан – 1 ед.; РГП на ПХВ «Научный Центр акушерства, гинекологии и перинатологии» Министерства здравоохранения Республики Казахстан – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	4
	Система диагностическая ультразвуковая стационарная
	1
	9 591 450
	9 591 450
	ГКП «Каргалинская центральная районная больница» на ПХВ ГУ «Управления здравоохранения Актюбинской области» - 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	5
	Установка анестезии
	1
	8 792 732
	8 792 732
	ГКП на ПХВ «Саркандская центральная районная больница» ГУ управления здравоохранения Алматинской области – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	6
	Система видеоэндоскопическая
	2
	22 550 000
	45 100 000
	ГКП на ПХВ «Алматинский онкологический центр» управления здравоохранения г.Алматы – 1 ед.; КГП на ПХВ «Восточно-Казахстанский областной онкологический диспансер» управления здравоохранения Восточно-Казахстанского областного акимата – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	60 календарных дней

	7
	Анализатор автоматический биохимический и иммуноферментный в комплекте с принадлежностями
	1
	5 500 000
	5 500 000
	РГКП «Научно-исследовательский институт радиационной медицины и экологии» Министерства здравоохранения Республики Казахстан – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	8
	Система ультразвуковая диагностическая медицинская
	2
	24 994 266
	49 988 532
	ГКП на ПХВ «Усть-Каменогорская больница №1» управления здравоохранения Восточно-Казахстанской области – 1 ед.; ГККП «Областная клиническая больница» акимата Южно-Казахстанской области – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	9
	Комплекс рентгеновский диагностический
	1
	32 890 000
	32 890 000
	Филиал АО «Железнодорожные госпитали медицины катастроф» - «Актюбинская железнодорожная больница» - 1 ед.
	DDP пункт назначения
	120 календарных дней

	10
	Цифровой цветной ультразвуковой диагностический

сканер
	1
	6 380 200
	6 380 200
	Филиал АО «Железнодорожные госпитали медицины катастроф» - «Актюбинская железнодорожная больница» - 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	11
	Система ультразвуковая диагностическая
	1
	10 300 000
	10 300 000
	Филиал АО «Железнодорожные госпитали медицины катастроф» - Казалинская железнодорожная больница Министерства Здравоохранения РК – 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	12
	Система ультразвуковая медицинская диагностическая в комплекте
	1
	32 000 000
	32 000 000
	Филиал АО «Железнодорожные госпитали медицины катастроф» - «Павлодарская железнодорожная больница» - 1 ед.
	DDP пункт назначения
	90 календарных дней

	13
	Стойка эндовидеохирургическая в комплекте с инструментарием для малоинвазивных эндохирургических вмешательств
	1
	35 572 023
	35 572 023
	Филиал АО «Железнодорожные госпитали медицины катастроф» - «Кызылординская железнодорожная больница» - 1 ед.
	DDP пункт назначения
	70 календарных дней


Техническая спецификация

	№ лота
	Наименование
	Параметры технических характеристик (технические спецификации)

	1
	Компьютерный томограф не менее 64 срезов для инсультных центров (Компьютерный томограф 64 срезовый)
	Требования к функциональности:
Многосрезовая спиральная технология сканирования с непрерывным сбором данных с не менее шестидесятичетырех (64) срезов при наименьшей 330 мсек длительности полного (360() скана, с пространственным разрешением не более 0,33 мм для четкой визуализации тонких анатомических структур, при безусловном обеспечении диагностического качества медицинских изображений. Технология управления лучевой нагрузкой на пациента с использованием модуляции дозы в реальном масштабе времени. Система экранирования рентгеновского излучения в начале и в конце спирального сканирования, уменьшающая лучевую нагрузку на пациента. 

Эффективная технология управления рабочим потоком и интерактивной обработки данных объемного сканирования, мультимодальная платформа программного обеспечения, расширенный набор клинических приложений.

Требования к техническим характеристикам:

КТ система должна быть составлена из: гентри с высоковольтным рентгеновским генератором, стола пациента, консоли управления и оценки исследования, компьютерной системы, охлаждающей системы, пользовательского интерфейса, сетевого модуля.

Устройство сканирования (гентри) с кожухом должно быть – 1 шт.: 

- наклон гентри  угол наклона гентри не менее +/-30°; 

- наличие дистанционного управления с консоли оператора; 

- апертура гентри не менее 780 мм;

- наличие интегрированного в гентри монитора, отображающего основные параметры сканирования, координаты стола, угол наклона гентри; кнопки управления с передней стороны гентри, латерального и сагиттального лазерного маркера для позиционирования пациента на столе. 

- расстояние от плоскости скана до передней панели гентри не более 350 мм; размер поля сканирования не менее 500 мм со свободным выбором поля сканирования от 5 до 50 мм.

- вес гентри не более 2300 кг. 

- вес гентри со столом не более 2800 кг.

Детектор должен быть – 1 шт.: 

- с наличием детекторной системы с использованием керамических композитных детекторных материалов  количество срезов за одно вращение не менее 64; 

- количество активных детекторных элементов не менее 23552; 

- количество проекций за 360-градусное вращение не менее 4 608, расстояние между фокусом трубки и изоцентром не более 595 мм. 

- время затухания послесвечения материалов детектора не более 0,003 мсек. 

- наличие запатентованной  технологии считывания двух проекций с каждого детекторного элемента без увеличения лучевой нагрузки на пациента (указать название технологии).

Генератор должен быть – 1 шт.:

- номинальная выходная мощность не менее 80 кВт; 

- диапазон изменения киловольтажа не менее от 70 до 140 кВ;

- диапазон изменения тока на трубке от 20 до 666 мА.

Рентгеновская трубка должна быть – 1 шт.: 

- эквивалентная теплоемкость анода, млн. тепловых единиц, не менее 30 MHU. 

- скорость охлаждения анода, мегатепловых единиц/мин не менее 7,3 МHU/min. 

- система фильтрации рентгеновского излучения, эквивалентная толщине алюминия не менее 6,8 мм. 

- наличие электромагнитной отклоняющей системы для формирования электронного пучка не менее 4608 раз в секунду, наличие компьютерного мониторинга температуры анода. 

- размер фокального пятна не более 0,7х0,7 мм/7°, 0,9х1,1 мм/7°.

Стол пациента с пультами управления и системой телескопического выдвижения должен быть – 1 шт.: 

- максимальный вес пациента при спиральном сканировании не менее 227 кг без ограничений в движении стола, точность позиционирования стола не более 0,25 мм;

- диапазон скорости продольного перемещения стола не менее 2 – 200 мм/сек; 

- сканируемый диапазон стола (без металлических включений) не менее 200 см.

Консоль оператора с переговорным устройством, компьютерным блоком, цветным монитором должна состоять - 1 шт.: 

- наличие мультимодального интуитивного интерфейса пользователя, двух цветных плоскоэкранного без бликовых мониторов  консоли с диагональю не менее 48 см (19’’) и  матрицы отображения монитора  не менее 1280 х 1024; 

- общей оперативной памяти консоли не менее 8 ГБ; 

- временной памяти хранения изображений не менее 146 ГБ  260 000  несжатых изображений; 

- временной памяти для хранения наборов проекционных данных не менее 300 ГБ.

 Архивирование: 

- наличие дисковода для записи на компакт-диски. 

- емкость архивирования несжатых изображений в матрице не менее 512х512 / не менее 1100  или 650 МБ. 

- наличие протоколов сканирования для всех возрастов, включая специальные протоколы сканирования детей с параметрами трубки 70 kV.

- наличие DICOM сопряжения DICOM Send/Receive, DICOM Query/Retrive, DICOM Storage, DICOM Basic Print.

Спиральное сканирование должно быть: 

- коллимация спирального сканирования должна быть 64 x 0,6 мм, 32 x 0.6 мм, 20 x 0.6 мм, 10 x 0.6 мм, 16 x 1.2 мм, 32 x 1.2 мм. 

- минимальная длительность полного не менее 360°-го скана  не более  0.33 сек.; 

- максимальная длительность одной спирали при специфицированном низкоконтрастном разрешении и минимальной длительности скана менее 100 сек.; 

- размер поля сканирования не менее 50 см со свободным выбором поля сканирования между 5 и 50 см; 

- минимальная коллимированная толщина среза не более 0.6 мм; 

- диапазон толщин срезов при спиральном сканировании не менее 0.6 – 10 мм; минимальный шаг реконструкции изображений из спиральных данных не более 0.1 мм. 

- наличие возможности описания различных протоколов реконструкции изображений. 

- минимальное значение винтового шага не более 0.35; максимальное значение винтового шага не менее 1,5; наличие произвольного выбора винтового шага для обеспечения полного качества изображения; независимости толщины реконструируемого среза/изображения от выбираемого винтового шага; независимости шума в изображении от выбираемого винтового шага; возможности максимального наклона гентри +/-30° в режиме спирального сканирования; дистанционного управления гентри с консоли оператора. 

- скорость реконструкции изображения (матрица не менее 512х512) параллельно сканированию при максимальном поле сканирования  не менее 40 изображений в секунду. 

- функция адаптивного спирального сканирования для исследования перфузии, позволяющая обойти ограничения по использованию фиксированного детектора, чтобы расширить до 8 см рамки перфузии в сравнении с истинными размерами детектора.

Пошаговое сканирование должно быть:  

- коллимация пошагового сканирования должна быть 64 x 0.6 мм, 32 x 0.6 мм, 20 x 0.6 мм, 2 x 1 мм, 6 x 1.2 мм, 16 x 1.2 мм, 32 x 1.2 мм, 12 x1.2 мм, 1 x 5 мм, 1 x 10 мм.

Качество изображения должно быть: 

Низкоконтрастное разрешение для спирального сканирования при минимальной длительности полного скана: разрешение на фантоме диаметром 20 см не более 5 мм; контраст на фантоме  диаметром 20 см  не более 3 ед. Хаунсфилда; доза на фантоме диаметром 20 см  не более 13 мГр; размер поля сканирования  не менее 50 см; толщина среза  не менее 10 мм; напряжение на трубке  не менее 120 кВ. Высококонтрастное разрешения при спиральном сканировании и минимальной длительности полного скана разрешение при 0% передаточной функции не менее  30 пар линий на см;  при 2% передаточной функции не менее 24 пар линий на см. Ток на трубке не более 160 мА; минимальная длительность полного скана не более 1.0 сек; напряжение на трубке  не более 120 кВ; размер поля сканирования  не менее 50 см; толщина среза не более 1.0 мм.

Прикладное программное обеспечение должно быть – 1 шт.: 

-модуляция тока на трубке для дополнительного снижения лучевой нагрузки: наличие технологии автоматической пространственной адаптации тока на трубке в реальном масштабе времени к анатомическим особенностям пациента по коэффициенту поглощения рентгеновского излучения. Без требования получения двух топограмм для вычисления амплитуды модуляции тока на трубке. 

-наличие возможности регулировки глубины модуляции тока на трубке в соответствии с весом пациента и медицинскими показаниями; общий процент снижения дозы облучения не менее 65%. 

-программа определения различий в дозе в зависимости от параметров топограммы (указать название). 

-программа отображение параметров снижения дозы для каждого выбранного протокола сканирования (указать название). -Специализированные протоколы сканирования для детей со сниженным напряжением на трубке до 70 kV (указать название пакета).  Пакет сканирования с высоким изотропным разрешением не менее 0,33 мм (наличие). 

-программы для трехмерного отображения поверхности объекта; 

программы цветного объемного представления анатомических структур; оценки динамических исследований; объемных измерений; программа автоматического запуска спирального сканирования, синхронизированного с прибытием контрастного вещества. 

Рабочая станция для обработки данных с компьютерным блоком, цветным монитором должен состоять – 1 шт.: 

- рабочая станция на основе серверной технологии для обработки и возможностью распределения изображений. 

- характеристики сервера: процессор, оперативная память должна быть не менее 24 Гб, массив не менее 500 Гб, клавиатура и мышь. 

- графический ускоритель два, два не менее 21-дюймовых плоских монитора. 

- наличие программного обеспечения на основе клиент-серверной технологии. 

- наличие специализированного программного обеспечения для обработки стандартных КТ-изображений, включая обработку кардиоваскулярных, ортопедических, неврологических, абдоминальных изображений. 

- специальный пакет программ в неврологии, включающий в себя субтракционную ангиографию головного мозга, исследование перфузии головного мозга (объем кровотока, время транзита крови, время до пика, время до старта), исследование динамики кровотока головного мозга – артериальная и венозная фазы. 

- расширенный пакет программ для анализа сосудов тела, включая автоматическое определение сосуда, автоматическое измерение стеноза, маркировку сосуда. 

Дополнительные комплектующие:

Комплект аксессуаров и средств для укладки пациента – 1 шт.

Матрас, защита на матрас, подголовник с подушкой и фиксаторами, подголовник с фиксацией рук над головой, ремни для фиксации тела пациента, подушка под голову, удлинитель стола пациента, подколенник.

Диагностическое рентгенозащитное окно – 1 шт.

Размер не менее100x80 см.

Принтер сухой печати – 1 шт.

Габариты не менее 70 x 80 x 35 см (ширина x длина x высота)

Потребляемая мощность не менее 100 – 240 В, 50/60 Hz в режиме печати не менее 250 Вт в режиме standby не менее 70 Вт

Условия эксплуатации: 

Температура не менее 10 - 30 °C влажность не мене 20 - 80% 

Тепловое рассеяние в режиме standby не менее 100 Вт / 360 кДж/ч средняя мощность не менее 300 Вт / 1080 кДж/ч максимальная мощность не менее 530 Вт / 1908 кДж/ч

Вместимость лотка подачи пленки не менее 100 листов

Подключение DICOM 3.0.

Источник бесперебойного питания для всей КТ-установки – 1 шт.

мощность не менее 160 кВа.
Безколбовый инжектор – 1 шт.

- для автоматического введения контрастного вещества скорость потока не менее 0.2 - 8 мл/сек, шаг 0.1 мл/сек; 

- число операций не менее 6 в программе инъекции;

- время паузы не менее 0 - 999 сек, шаг 1 сек; 

- задержка запуска не менее 0 - 999 сек; 

- таймер не менее 0 - 999 сек, вперёд/назад; Функция "Открытая вена"не менее 3 мл/мин, каждые 20 сек 1 мл; 

- чувствительность заслонки воздуха макс. 1 мл/пациент; Макс. отклонение объёма 5%; 

- допустимая нагрузка подноса не более 1 кг.. 

-номинальное напряжение вход диапазон номинальное напряжения  не менен 100-240 VAC; 

- частота не менее 50-60 Гц; Ток не менее 6.3 A. 

- размеры аппарата не менее 76 x 52 x 167 см. 

- вес не более 61 кг.

Требования к расходным материалам:

Пленка термографическая 35*43 – 1 шт.

Термографическая пленка для сухой печати предназначена для распечатки цифровых рентгеновских изображений на принтерах.
Прочие условия:
- наличие монтажного материала, включая распределительный электрощит, рубильника аварийного выключения и рубильника общего включения, силового кабеля для подключения к системе питания. 

 - наличие  системы охлаждения компьютерного томографа, работающей по схеме теплоотвода вода/вода. 
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	Инкубатор для новорожденных в комплекте 
	Требования к функциональности:

Терапевтическая система для недоношенных и больных новорожденных весом до 5 кг или ростом до 55 см должна обеспечивать регулируемый приток тепла, требуемой влажности воздуха и концентрации O2 в среде пациента. Возможность применения для терапии близнецов, если общий вес обоих детей не превышает 5 кг.  

Стойка с подъемным механизмом для регулирования высоты ложа: 
Высота подъема должна быть не менее 300 мм. Педали механизма регулирования высоты должны иметь расположенные с обеих сторон аппарата. Все четыре колеса должны снабжены тормозным механизмом. Должен быть встроенный ящик для хранения принадлежностей объемом не менее 25 литров, выдвигающийся в обе стороны вне зависимости от наклона инкубатора. 

Колпак инкубатора: 

Разобранный колпак должен легко сниматься и дезинфицироваться. Должна быть система двойных стен для уменьшения потери тепла и легко снимающаяся верхняя крышка инкубатора. Свободный доступ к младенцу должен быть со всех 4-ех сторон инкубатора, две большие и две маленькие дверцы для доступа к ребенку. Должен быть специальный большой порт для выполнения сложных процедур, таких как интубация, без нарушения внутреннего микроклимата, не менее 12 отдельных подходов-доступов обеспечивающих удобное расположение для магистралей. Купол инкубатора должен адаптирован для совместной работы с неонатальным аппаратом ИВЛ в режиме высокочастотной вентиляции.

Ложе: 

Размер матраца должен быть не менее 650 х 500 мм. для предотвращения пролежней инкубатор должен оснащен особо мягким  матрасом. Материал изготовления матраца должен быть из вискоэластика (полимерная пена), изготовленный на основе натуральных ингредиентов без применения хлорофторуглеродов, биосовместим, гипоаллергенен. При нагревании не выделяет газов, должен содержать «открытые поры» обеспечивающие хорошую воздухопроницаемость. Ложе должно выдвигаться для удобства  проведения различных процедур.  Ложе пациента может изменять угол наклона (Тренделенбург предпочтительно 13 градусов в обе стороны) вместе с куполом, не изменяя тем самым циркуляцию воздуха под куполом. Держатель дыхательного контура должен быть выполнен из гибкого материала для обеспечения наиболее удобного расположения дыхательного контура, располагать двумя хомутами для фиксации шлангов вдоха и выдоха иметь возможность расположения в любом из 4 –ех углов ложа пациента. Встроенный лоток для рентгенкассеты должен выдвигать лоток без открытия фронтальной дверцы или купола инкубатора.
Дисплей: 

Цветной дисплей должен быть  с раздельным отображением температуры  воздуха, температуры тела, концентрация кислорода, влажность воздуха, веса ребенка, уровня мощности нагревателя в %. Дисплей должен быть съемным, возможность его фиксации на различных сторонах инкубатора, под различным углом. Легкая трехступенчатая концепция управления:  выбор – установка – подтверждение.

Инкубатор должен быть: 

Скорость нагрева инкубатора предпочтительно с 20° до 31°С не более чем за 20 минут. Время увеличения концентрации кислорода предпочтительно с 21 до 60 об % менее чем за 10 минут. Скорость циркуляции воздуха над ложем менее 8 см/сек. Скорость притока свежего воздуха до 30 л/мин. Концентрация СО2 в инкубаторе составляет не более 0.5 %. Уровень шума под колпаком не более 48 дБ.

Программа для безопасного извлечения ребенка должна быть: 

специальный режим, позволяющий автоматически следить за состоянием ребенка во время его пребывания вне инкубатора (например на руках у мамы). При этом сохраняется оптимальный температурный режим в инкубаторе для его возвращения.

Программа самоочистки должна быть: 

- очистка и стерилизация горячим паром внутренних коммуникации и поверхностей инкубатора, недоступных при обычной очистке медицинским персоналом больницы. Освобождает от необходимости извлечения (или демонтажа) системы увлажнения для её стерилизации.

- полка для монитора с максимальной допустимой нагрузкой не более 20 кг. 

Инфузионный держатель должен быть:

- встроенная панель, электрических розеток не менее 4 –ех для подключения дополнительного оборудования (например инфузионных насосов).

- набор позиционирующих средств (подушечек) для обеспечения физиологически стабильного положения новорожденного. 

- наличие покрывала на колпак инкубатора для дополнительной звуко-, свето- и термоизоляции.

Требования к техническим характеристикам:

Регулирование греющей мощности по температуре кожи должно быть:  

Принцип измерения отриц. температурный коэффициент. Диапазон измеряемых значений предпочтительно  от 13 до 43°C. Погрешность ±0,3°C. Диапазон установочных значений предпочтительно от 34 до 38°C, мин. шаг регулирования 0,1°C.>37°C. Контроль центральной и периферической температуры, их разницы.

Функция термомониторинга должна быть. 

Динамический контроль дельты между периферической и центральной температурой для раннего распознавания развития переохлаждения.

Регулирование греющей мощности по температуре воздуха должно быть: 

Принцип измерения отрицательный температурный коэффициент не менее 2 датчика. Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 13 до 42°C. Погрешность ±0,5°C. Диапазон установочных значений от 20 до 39°C, минимальный шаг регулирования 0,1°C<28°C и >37°C. Контроль скорости нагрева.

Модуль регулирования влажности воздуха со встроенным датчиком должен быть:

Блок увлажнителя должен быть с безпоплавковой системой с электронным датчиком уровня и магнитным клапаном. Принцип измерения емкостный. Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 10 до 99 % отн. влажности воздуха. Погрешность ±10 %. Диапазон установочных значений предпочтительно от 30 до 99 % относительной влажности воздуха, мин. Шаг регулирования 1 % относительной влажности воздуха. Требуемая температура должна не менее чем на 3°C превышать температуру среды. Емкость для дистиллированной воды не менее 2.8 литра. Не менее 24 часов работы при 85 % установленной влажности.  

Модуль регулирования подачи кислорода должен быть:  

Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 18 до 99 об.%. Погрешность ±3 об.%. Фактор воздействия: влажность воздуха <1,5 %. Диапазон установочных значений предпочтительно от 21 до 75 об.%, мин. Шаг регулирования предпочтительно 1 об.% >40 об.%. При давлении газа 400 кПа достигается фактическая концентрация предпочтительно от 65 до 77 об.%. Принцип измерения электрохимический датчик (капиллярный).

Мониторируемые параметры должны быть: 

Параметры температуры воздуха, температуры кожи, относительная влажность воздуха, концентрация O2, вес тела. Графически отображает параметры в течение 2, 4, 16, 24 часов. Наличие трендов для ретроспективного анализа состояния пациента. Суточный тренд кожной температуры, влажности, концентрации кислорода, мощности нагревателя, 7-дневный тренд массы ребенка. Автоблокировка контрольной панели.

Тревоги должны быть:

Срабатывание тревог должно быть при отклонение температуры ребенка от заданного значения, отклонение температуры воздуха от требуемого значения, перегрев, неисправность датчика воздуха, неисправность/отсоединение датчика кожи. нарушение потока воздуха, окружающая темп: высокая/низкая, потеря датчика, понижена влажность, проверьте наличие воды,  требуется калибровка, весы отсоединены, перевес, неисправность системы: обогрев, кислород, влажность, весы, модуль датчика отсоединен, неисправность модуля датчика, неисправность мотора, наличие лампы центральной сигнализации.
Устройство для  аспирации электронного типа должно быть: 

Состоит из емкости для сбора секреции, электронного регулятора с манометром, шланга для подключения к системе медицинских газов, бактериального фильтра. 2 емкости вместимостью не менее 700 мл каждая. Шаг градуировки 10 мл. Привод аспиратора от кислородно-воздушного эжектора; создаваемое разрежение не менее -0.5 бар с возможностью регулировки; максимальная скорость всасывания не менее 8 л/мин. Все узлы и детали аспиратора должны быть легкоразборными, ударопрочными, устойчивыми к дезинфекции и обработке при температуре 134°С.

Весы должны быть:

Диапазон измеряемых значений 10 кг, мин. 250 г с тарированием, мин. 0 г без тарирования. Погрешность измерения: С тарированием.не менее 2 г (от 250 г до 2,5 кг),5 г (от 2,5 кг до 10 кг). Без тарирования не менее 5 г (от 0 г до 2,5 кг), 10 г (от 2,5 кг до 10 кг),Разрешение 1 г (от 0 кг до 10 кг).

Монитор пациента должен быть: 

Стандартная конфигурация включает 4-х канальный дисплей с выводом наиболее важных жизненных параметров и базовый анализ аритмий, сконфигурирован для новорожденных. 

ЭКГ должен быть:

 Набор на три (3) отведения: I, II, III;  Диапазон измерений от 15 до 300 уд. в одну минуту; Точность измерений ± 5 уд. в мин или ± 2%;  Диапазон частот (±3 db) от 0,5 Hz до 28 Hz (50 Hz); от 0,5 Hz до 40 Hz (60 Hz); Частотный фильтр от 50 до 60 Hz;

Комплекс должен быть:

Тревоги: верхние и нижние пределы устанавливаются пользователем;  Отведения для детекции ритма: I и II;  Амплитуда: ± 5 до ± 700 mV;  Интервал между ударами: ≥30 msec (мсек); Ширина: от 0.1 до 2.0 msec (мсек);  Аксессуары (принадлежности) к наборам на 3 отведений

Контроль дыхания должен быть:  

Сенсорное отведение II; Метод измерения – импедансная пневмография

Дополнительный поток ≤10μA для любого активного электрода;  Пороговая величина детекции в ручном режиме: от 0,20 Ω до 4,0 Ω (устанавливается пользователем); в авто-режиме о т 0,20 Ω до 1,5 Ω (установлено автоматически)

Диапазон измерений: от 0 до 155 дых/мин;  Точность ± 1 л/мин или ± 2% 

Тревоги: верхние и нижние границы частоты дыхания устанавливаются пользователем

Оксикардиореспирограмма новорожденных должна быть: 

показывает тренд сердцебиений от 3 до 6 мин; SpO2 пульсоксиметрию; tpO2 тренд-  чрезкожный анализ насыщения крови кислородом; респираторную динамику, эпизоды апное.

Пульсоксиметрия (SpO2) должна быть: 

- сатурация/насыщение (Saturation) O2: отношение фракции оксигемоглобина  к общему количеству гемоглобина;

- пульс: частота и кривая; Метод измерения - абсорбционная спектрофотометрия;  Пульс: от 30 до 250 уд. в мин

Температура должна быть:

 Выводимые параметры – абсолютная температура; Диапазон измерений от 0 до 50°C; Точность зонда: ± 0.1°C; Точность системы: ± 0.2°C; Тревоги: верхние и нижние границы устанавливаются пользователем

Наличие многофункционального кабеля для монитора, обеспечивающего подключение 3 отведений ЭКГ, датчика SpO2,  датчика температуры.

Неинвазивное АД должно быть:

 Выводимые параметры: систолическое, среднее и диастолическое давление

Метод измерения – осциллометрическая пошаговая дефляция (выкачивание) воздуха
Режимы работы: Ручное (однократное измерение) или автоматическое с заданным интервалом времени 

Интервалы времени: Выкл.; 2; 2,5; 3; 5 мин (с приращением в 5мин), 30; 45; 60; 120; 240 мин

Диапазон измерений (по умолчанию): (max 140 mmHg); ЧСС от 30 до 240 уд. в мин; 

Систолическое АД: 30 to 130 mmHg; Среднее АД: от 20 до 110 mmHg; Диастолическое АД: от 10 до 100 mmHg
Сила давления манжеты должна быть: 

Давление нагнетания установленное по умолчанию не менее 110 mmHg ±10 mmHg
Давление нагнетания после калибровочного (правильного или истинного) измерения Систолическое +30 mmHg ±10 mmHg; Максимальное давление нагнетания: 142 mmHg ±10 mmHg; Мин. давление нагнетания 70 mmHg ±10 mmHg
Дисплей должен быть: Тип – тонкопленочный жидко-полупроводниково-кристаллический  
Активная матрица LCD;  Количество каналов не менее 4 стандартных канала
Пользовательский интерфейс: Вращаемая ручка управления – для выбора и подтверждения изменений в меню;

Удобная для пользователя структура меню и фиксированные кнопки

Три уровня звучания сигналов тревоги: 

I Угроза для жизни; II Внушающее опасение состояние пациента и III Рекомендательный

Технические параметры должны быть:

 Охлаждение – конвекция (без вентилятора)

Управление потоками информации:  

Хранение данных не менее  24 часа;  

Дискретность (разрешение) данных не менее 60 секунд

Табличные тренды предпочтительно 1; 5; 15; 30 или 60-ти минутный формат дисплея; 

Графические тренды предпочтительно 1; 2; 4; 8 или 12-ти часовой формат дисплея. 

Типы трендов табличные и графические с возможностью воспроизведения на 10 эпизодов. 

Батарея должна быть: 

Литиум-ионная батарея; Емкость батареи не менее 180 минут; Время зарядки не менее 8ч. при 25°C.

Требования к комплектации:

Основные комплектующие:

Инкубатор для новорожденных в комплекте – 1 комплект. 

Инкубатор; противопролежневый матрац; автоматическая программа самоочистки; программа сохранения температурного режима в инкубаторе при извлечении младенца; встроенный поддон для рентген кассет; вращающийся внешний графический дисплей; возможность нахождения двойни в одном инкубаторе.
Монитор пациента – 1 комплект.

Монитор пациента комплектация: ЭКГ, ЧСС, Температура, Неинвазивное артериальное давление, пульсоксиметрия.
Опорная стойка c подъемным механизмом для регулирования высоты ложа – 1 шт.

Диапазон изменения высоты инкубатора не менее от 1320 до 1520мм. Тип работы электродвигателя – повторно-кратковременный.
Колпак с двойными стенками – 1 шт.

Материал: прозрачный пластик. Колпак имеет закругленные края, облегчающие санитарную обработку.

Модуль регулирования подачи O2 – 1 шт.

Принцип измерения электрохимический датчик (капиллярный). Диапазон измеряемых значений от 18 до 99 об.%. Погрешность ±3 об.%. Фактор воздействия влажность воздуха <1,5 %. Диапазон установочных значений от 21 до 75 об.%, мин. шаг регулирования 1 об.% >40 об.%. При давлении газа 400 кПа достигается фактическая концентрация от 65 до 77 об.%.

Модуль регулирования влажности воздуха со встроенным датчиком – 1 шт.

Блок увлажнителя: безпоплавковая система с электронным датчиком уровня и магнитным клапаном. Принцип измерения емкостный. Диапазон измеряемых значений от 10 до 99 % отн. влажности воздуха. Погрешность ±10 %. 

Диапазон установочных значений от 30 до 99 % относительной влажности воздуха, мин. Шаг регулирования 1 % относительной влажности воздуха. Требуемая температура должна не менее чем на 3 0C превышать температуру среды. Емкость для дистиллированной воды не менее 1 литра. Не менее 24 часов работы при 85 % установленной влажности.  

Выдвижной ящик для принадлежностей – 1 шт.

Объем около 25 литров для хранения инструментов и материалов, доступный с обеих сторон.

Держатель для инфузионных растворов – 1 шт.

Максимальная нагрузка на 1 крючок держателя инфузионных растворов – 3 кг. Опорная стойка адаптирована для штативных труб Ø38мм.

Подставка для монитора (или иного оборудования) – 1 шт.

Служит для размещения монитора либо ИВЛ, крепится на две штативные трубы 38мм, макс. Нагрузка 20кг.

Штативная труба 38/600 – 2 шт.

Вертикальная труба для крепления дополнительного оборудования. Максимально допустимая нагрузка – 10кг.

Поворотный столик (для принадлежностей) – 1 шт.

Для мелких принадлежностей; крепится на штативную трубу 38мм, максимальная нагрузка – 3кг.

Шланг О2 (NIST) 5м для централизованного снабжения – 1 шт.

Шланг не менее длина 5м, разъём NIST.

Выдвижное ложе для рентгенпленки – 1 шт.

Имеет соответствующие углубления для выравнивания кассеты с пленкой.
Держатель дыхательных шлангов – 1 шт.
Может быть установлен на любом из 4 углов ложа инкубатора. Имеет 2 хомутика для фиксации дыхательных шлангов.

Адаптер ЭКГ - электродов для новорожденных – 1 шт.

Предназначен для подсоединения электродов ЭКГ к монитору пациента по трем отведениям.
Кабель пациента (для датчика пульсоксиметрии неонат.) – 1 шт.

Предназначен для подсоединения датчика пульсоксиметрии к монитору пациента.

Шланг соединительный (для неонатальных манжет) – 1 шт.

Предназначен для подсоединения неонатальных манжет к монитору пациента.

Опция «Оксикардиореспирограмма» - 1 шт.

Сжатые показатели тенденции изменения интервалов между сердечными сокращениями, частоты дыхания и оксигенации у новорожденных.

Дополнительные комплектующие:

Весы встроенные – 1 шт.

Диапазон измеряемых значений не менее 10 кг, мин. 250 г с тарированием, мин. 0 г без тарирования. Погрешность измерения с тарированием. 2 г (от 250 г до 2,5 кг),5 г (от 2,5 кг до 10 кг). Без тарирования. 5 г (от 0 г до 2,5 кг), 10 г (от 2,5 кг до 10 кг),Разрешение не менее 1 г (от 0 кг до 10 кг).

Комплект подушечек для пациента, покрывало на инкубатор – 1 комплект.

Включает набор подушечек разных форм, которые обеспечивают физиологически комфортное положение новорожденного, а так же включает покрывало на колпак инкубатора для дополнительной звуко и термоизоляции.
Аспирационный блок – 0,5 бар в сборе – 1 шт.

Имеет 2 градуированные ёмкости по 700мл, с ценой деления не менее 10мл. Скорость аспирации 8л/мин. Макс. вакум -0,5 бар.

Шланг AIR 5м для централизованного снабжения – 1 шт.

Шланг высокого давления для подачи сжатого воздуха не менее 5м.

Адаптор Air / O2,  NIST / DIN – 1 шт.

Переходник с резьбы NIST на DIN.

Батарея литиевая – 1 шт.

Аккумулятор на 3ч. автономной работы. Заряжается автоматически при включении монитора в сеть.

Требования к расходным материалам:

Фильтр приточного воздуха - 1 комплект из 20 шт.

Предназначен для очистки воздуха, поступающего инкубатор.

Датчики: температуры кожи (центральный) – 1 комплект из 5шт.

Предназначен для измерения температуры близкой к центральной. Диапазон измеряемых значений  предпочтительно от 13 до 42 oC. Погрешность ±0,8 oC

Датчики: температуры кожи (периферический) - 1 комплект из 5 шт.
Предназначен для измерения периферической температуры. Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 13 до 42 oC. Погрешность ±0,8 oC
Пластыри для фиксации температурных датчиков - 1 комплект из 50 шт.

Обеспечивают фиксацию термодатчиков и их термоизоляцию от внешней среды.

Электроды ЭКГ для новорожденных - 1 комплект из 300шт.

Служат для снятия ЭКГ у новорожденных по 3 отведениям, одноразового использования.
Датчик пульсоксиметрии (новорожденные от 1 кг.) – 1 шт.

Неонатальный датчик для снятия параметров пульсоксиметрии, многоразовый  для детей предпочтительно от 1 кг.
Пластыри фиксирующие для датчика пульсоксиметрии - 1 комплект из 100шт.
Пластыри одноразовые для фиксации датчика пульсоксиметрии на коже пациента.

Манжеты для измерения давления – 3 комплекта по 10шт.  
Манжеты одноразовые неонатальные, в упаковках по 10шт.

Датчик температурный – 1 шт.

Датчик температурный, кожный, многоразового использования.

Бактериальные фильтры для аспиратора - 1 комплект из 10шт.

Назначение: предохранение аспиратора и  системы подачи газа от вирусно-бактериального заражения. Рекомендованная длительность использования не более 7 дней.  Метод фильтрации: механический и гидрофобный.
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	Инкубатор для новорожденных в комплекте
	Требования к функциональности:
Терапевтическая система для недоношенных и больных новорожденных весом до 5 кг или ростом до 55 см должна обеспечивать регулируемый приток тепла, требуемой влажности воздуха и концентрации O2 в среде пациента. Возможность применения для терапии близнецов, если общий вес обоих детей не превышает 5 кг.  

Стойка с подъемным механизмом для регулирования высоты ложа: 
Высота подъема должна быть не менее 300 мм. Педали механизма регулирования высоты должны иметь расположенные с обеих сторон аппарата. Все четыре колеса должны снабжены тормозным механизмом. Должен быть встроенный ящик для хранения принадлежностей объемом не менее 25 литров, выдвигающийся в обе стороны вне зависимости от наклона инкубатора. 

Колпак инкубатора: 

Разобранный колпак должен легко сниматься и дезинфицироваться. Должна быть система двойных стен для уменьшения потери тепла и легко снимающаяся верхняя крышка инкубатора. Свободный доступ к младенцу должен быть со всех 4-ех сторон инкубатора, две большие и две маленькие дверцы для доступа к ребенку. Должен быть специальный большой порт для выполнения сложных процедур, таких как интубация, без нарушения внутреннего микроклимата, не менее 12 отдельных подходов-доступов обеспечивающих удобное расположение для магистралей. Купол инкубатора должен адаптирован для совместной работы с неонатальным аппаратом ИВЛ в режиме высокочастотной вентиляции.

Ложе: 

Размер матраца должен быть не менее 650 х 500 мм. для предотвращения пролежней инкубатор должен оснащен особо мягким  матрасом. Материал изготовления матраца должен быть из вискоэластика (полимерная пена), изготовленный на основе натуральных ингредиентов без применения хлорофторуглеродов, биосовместим, гипоаллергенен. При нагревании не выделяет газов, должен содержать «открытые поры» обеспечивающие хорошую воздухопроницаемость. Ложе должно выдвигаться для удобства  проведения различных процедур.  Ложе пациента может изменять угол наклона (Тренделенбург предпочтительно 13 градусов в обе стороны) вместе с куполом, не изменяя тем самым циркуляцию воздуха под куполом. Держатель дыхательного контура должен быть выполнен из гибкого материала для обеспечения наиболее удобного расположения дыхательного контура, располагать двумя хомутами для фиксации шлангов вдоха и выдоха иметь возможность расположения в любом из 4 –ех углов ложа пациента. Встроенный лоток для рентгенкассеты должен выдвигать лоток без открытия фронтальной дверцы или купола инкубатора.
Дисплей: 

Цветной дисплей должен быть  с раздельным отображением температуры  воздуха, температуры тела, концентрация кислорода, влажность воздуха, веса ребенка, уровня мощности нагревателя в %. Дисплей должен быть съемным, возможность его фиксации на различных сторонах инкубатора, под различным углом. Легкая трехступенчатая концепция управления:  выбор – установка – подтверждение.

Инкубатор должен быть: 

Скорость нагрева инкубатора предпочтительно с 20° до 31°С не более чем за 20 минут. Время увеличения концентрации кислорода предпочтительно с 21 до 60 об % менее чем за 10 минут. Скорость циркуляции воздуха над ложем менее 8 см/сек. Скорость притока свежего воздуха до 30 л/мин. Концентрация СО2 в инкубаторе составляет не более 0.5 %. Уровень шума под колпаком не более 48 дБ.

Программа для безопасного извлечения ребенка должна быть: 

специальный режим, позволяющий автоматически следить за состоянием ребенка во время его пребывания вне инкубатора (например на руках у мамы). При этом сохраняется оптимальный температурный режим в инкубаторе для его возвращения.

Программа самоочистки должна быть: 

- очистка и стерилизация горячим паром внутренних коммуникации и поверхностей инкубатора, недоступных при обычной очистке медицинским персоналом больницы. Освобождает от необходимости извлечения (или демонтажа) системы увлажнения для её стерилизации.

- полка для монитора с максимальной допустимой нагрузкой не более 20 кг. 

Инфузионный держатель должен быть:

- встроенная панель, электрических розеток не менее 4 –ех для подключения дополнительного оборудования (например инфузионных насосов).

- набор позиционирующих средств (подушечек) для обеспечения физиологически стабильного положения новорожденного. 

- наличие покрывала на колпак инкубатора для дополнительной звуко-, свето- и термоизоляции.

Требования к техническим характеристикам:
Регулирование греющей мощности по температуре кожи должно быть:  

Принцип измерения отриц. температурный коэффициент. Диапазон измеряемых значений предпочтительно  от 13 до 43°C. Погрешность ±0,3°C. Диапазон установочных значений предпочтительно от 34 до 38°C, мин. шаг регулирования 0,1°C.>37°C. Контроль центральной и периферической температуры, их разницы.

Функция термомониторинга должна быть. 

Динамический контроль дельты между периферической и центральной температурой для раннего распознавания развития переохлаждения.

Регулирование греющей мощности по температуре воздуха должно быть: 

Принцип измерения отрицательный температурный коэффициент не менее 2 датчика. Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 13 до 42°C. Погрешность ±0,5°C. Диапазон установочных значений от 20 до 39°C, минимальный шаг регулирования 0,1°C<28°C и >37°C. Контроль скорости нагрева.

Модуль регулирования влажности воздуха со встроенным датчиком должен быть:

Блок увлажнителя должен быть с безпоплавковой системой с электронным датчиком уровня и магнитным клапаном. Принцип измерения емкостный. Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 10 до 99 % отн. влажности воздуха. Погрешность ±10 %. Диапазон установочных значений предпочтительно от 30 до 99 % относительной влажности воздуха, мин. Шаг регулирования 1 % относительной влажности воздуха. Требуемая температура должна не менее чем на 3°C превышать температуру среды. Емкость для дистиллированной воды не менее 2.8 литра. Не менее 24 часов работы при 85 % установленной влажности.  

Модуль регулирования подачи кислорода должен быть:  

Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 18 до 99 об.%. Погрешность ±3 об.%. Фактор воздействия: влажность воздуха <1,5 %. Диапазон установочных значений предпочтительно от 21 до 75 об.%, мин. Шаг регулирования предпочтительно 1 об.% >40 об.%. При давлении газа 400 кПа достигается фактическая концентрация предпочтительно от 65 до 77 об.%. Принцип измерения электрохимический датчик (капиллярный).

Мониторируемые параметры должны быть: 

Параметры температуры воздуха, температуры кожи, относительная влажность воздуха, концентрация O2, вес тела. Графически отображает параметры в течение 2, 4, 16, 24 часов. Наличие трендов для ретроспективного анализа состояния пациента. Суточный тренд кожной температуры, влажности, концентрации кислорода, мощности нагревателя, 7-дневный тренд массы ребенка. Автоблокировка контрольной панели.

Тревоги должны быть:

Срабатывание тревог должно быть при отклонение температуры ребенка от заданного значения, отклонение температуры воздуха от требуемого значения, перегрев, неисправность датчика воздуха, неисправность/отсоединение датчика кожи. нарушение потока воздуха, окружающая темп: высокая/низкая, потеря датчика, понижена влажность, проверьте наличие воды,  требуется калибровка, весы отсоединены, перевес, неисправность системы: обогрев, кислород, влажность, весы, модуль датчика отсоединен, неисправность модуля датчика, неисправность мотора, наличие лампы центральной сигнализации.
Устройство для  аспирации электронного типа должно быть: 

Состоит из емкости для сбора секреции, электронного регулятора с манометром, шланга для подключения к системе медицинских газов, бактериального фильтра. 2 емкости вместимостью не менее 700 мл каждая. Шаг градуировки 10 мл. Привод аспиратора от кислородно-воздушного эжектора; создаваемое разрежение не менее -0.5 бар с возможностью регулировки; максимальная скорость всасывания не менее 8 л/мин. Все узлы и детали аспиратора должны быть легкоразборными, ударопрочными, устойчивыми к дезинфекции и обработке при температуре 134°С.

Весы должны быть:

Диапазон измеряемых значений 10 кг, мин. 250 г с тарированием, мин. 0 г без тарирования. Погрешность измерения: С тарированием.не менее 2 г (от 250 г до 2,5 кг),5 г (от 2,5 кг до 10 кг). Без тарирования не менее 5 г (от 0 г до 2,5 кг), 10 г (от 2,5 кг до 10 кг),Разрешение 1 г (от 0 кг до 10 кг).

Монитор пациента должен быть: 

Стандартная конфигурация включает 4-х канальный дисплей с выводом наиболее важных жизненных параметров и базовый анализ аритмий, сконфигурирован для новорожденных. 

ЭКГ должен быть:

 Набор на три (3) отведения: I, II, III;  Диапазон измерений от 15 до 300 уд. в одну минуту; Точность измерений ± 5 уд. в мин или ± 2%;  Диапазон частот (±3 db) от 0,5 Hz до 28 Hz (50 Hz); от 0,5 Hz до 40 Hz (60 Hz); Частотный фильтр от 50 до 60 Hz;

Комплекс должен быть:

Тревоги: верхние и нижние пределы устанавливаются пользователем;  Отведения для детекции ритма: I и II;  Амплитуда: ± 5 до ± 700 mV;  Интервал между ударами: ≥30 msec (мсек); Ширина: от 0.1 до 2.0 msec (мсек);  Аксессуары (принадлежности) к наборам на 3 отведений

Контроль дыхания должен быть:  

Сенсорное отведение II; Метод измерения – импедансная пневмография

Дополнительный поток ≤10μA для любого активного электрода;  Пороговая величина детекции в ручном режиме: от 0,20 Ω до 4,0 Ω (устанавливается пользователем); в авто-режиме о т 0,20 Ω до 1,5 Ω (установлено автоматически)

Диапазон измерений: от 0 до 155 дых/мин;  Точность ± 1 л/мин или ± 2% 

Тревоги: верхние и нижние границы частоты дыхания устанавливаются пользователем

Оксикардиореспирограмма новорожденных должна быть: 

показывает тренд сердцебиений от 3 до 6 мин; SpO2 пульсоксиметрию; tpO2 тренд-  чрезкожный анализ насыщения крови кислородом; респираторную динамику, эпизоды апное.

Пульсоксиметрия (SpO2) должна быть: 

- сатурация/насыщение (Saturation) O2: отношение фракции оксигемоглобина  к общему количеству гемоглобина;

- пульс: частота и кривая; Метод измерения - абсорбционная спектрофотометрия;  Пульс: от 30 до 250 уд. в мин

Температура должна быть:

 Выводимые параметры – абсолютная температура; Диапазон измерений от 0 до 50°C; Точность зонда: ± 0.1°C; Точность системы: ± 0.2°C; Тревоги: верхние и нижние границы устанавливаются пользователем

Наличие многофункционального кабеля для монитора, обеспечивающего подключение 3 отведений ЭКГ, датчика SpO2,  датчика температуры.

Неинвазивное АД должно быть:

 Выводимые параметры: систолическое, среднее и диастолическое давление

Метод измерения – осциллометрическая пошаговая дефляция (выкачивание) воздуха
Режимы работы: Ручное (однократное измерение) или автоматическое с заданным интервалом времени 

Интервалы времени: Выкл.; 2; 2,5; 3; 5 мин (с приращением в 5мин), 30; 45; 60; 120; 240 мин

Диапазон измерений (по умолчанию): (max 140 mmHg); ЧСС от 30 до 240 уд. в мин; 

Систолическое АД: 30 to 130 mmHg; Среднее АД: от 20 до 110 mmHg; Диастолическое АД: от 10 до 100 mmHg
Сила давления манжеты должна быть: 

Давление нагнетания установленное по умолчанию не менее 110 mmHg ±10 mmHg
Давление нагнетания после калибровочного (правильного или истинного) измерения Систолическое +30 mmHg ±10 mmHg; Максимальное давление нагнетания: 142 mmHg ±10 mmHg; Мин. давление нагнетания 70 mmHg ±10 mmHg
Дисплей должен быть: Тип – тонкопленочный жидко-полупроводниково-кристаллический  
Активная матрица LCD;  Количество каналов не менее 4 стандартных канала
Пользовательский интерфейс: Вращаемая ручка управления – для выбора и подтверждения изменений в меню;

Удобная для пользователя структура меню и фиксированные кнопки

Три уровня звучания сигналов тревоги: 

I Угроза для жизни; II Внушающее опасение состояние пациента и III Рекомендательный

Технические параметры должны быть:

 Охлаждение – конвекция (без вентилятора)

Управление потоками информации:  

Хранение данных не менее  24 часа;  

Дискретность (разрешение) данных не менее 60 секунд

Табличные тренды предпочтительно 1; 5; 15; 30 или 60-ти минутный формат дисплея; 

Графические тренды предпочтительно 1; 2; 4; 8 или 12-ти часовой формат дисплея. 

Типы трендов табличные и графические с возможностью воспроизведения на 10 эпизодов. 

Батарея должна быть: 

Литиум-ионная батарея; Емкость батареи не менее 180 минут; Время зарядки не менее 8ч. при 25°C.

Требования к комплектации:

Основные комплектующие:

Инкубатор для новорожденных в комплекте – 1 комплект. 

Инкубатор; противопролежневый матрац; автоматическая программа самоочистки; программа сохранения температурного режима в инкубаторе при извлечении младенца; встроенный поддон для рентген кассет; вращающийся внешний графический дисплей; возможность нахождения двойни в одном инкубаторе.
Монитор пациента – 1 комплект.

Монитор пациента комплектация: ЭКГ, ЧСС, Температура, Неинвазивное артериальное давление, пульсоксиметрия.

Опорная стойка c подъемным механизмом для регулирования высоты ложа – 1 шт.

Диапазон изменения высоты инкубатора не менее от 1320 до 1520мм. Тип работы электродвигателя – повторно-кратковременный.

Колпак с двойными стенками – 1 шт.

Материал: прозрачный пластик. Колпак имеет закругленные края, облегчающие санитарную обработку.

Модуль регулирования подачи O2 – 1 шт.

Принцип измерения электрохимический датчик (капиллярный). Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 18 до 99 об.%. Погрешность ±3 об.%. Фактор воздействия влажность воздуха <1,5 %. Диапазон установочных значений предпочтительно от 21 до 75 об.%, мин. шаг регулирования 1 об.% >40 об.%. При давлении газа не менее 400 кПа достигается фактическая концентрация от 65 до 77 об.%.

Модуль регулирования влажности воздуха со встроенным датчиком – 1 шт.

Блок увлажнителя: безпоплавковая система с электронным датчиком уровня и магнитным клапаном. Принцип измерения емкостный. Диапазон измеряемых значений от 10 до 99 % отн. влажности воздуха. Погрешность ±10 %. 

Диапазон установочных значений от 30 до 99 % относительной влажности воздуха, мин. Шаг регулирования 1 % относительной влажности воздуха. Требуемая температура должна не менее чем на 3 0C превышать температуру среды. Емкость для дистиллированной воды не менее 1 литра. Не менее 24 часов работы при 85 % установленной влажности.

Выдвижной ящик для принадлежностей – 1 шт.

Объем не менее 25 литров для хранения инструментов и материалов, доступный с обеих сторон.  

Держатель для инфузионных растворов – 1 шт.

Максимальная нагрузка на 1 крючок держателя инфузионных растворов – 3 кг. Опорная стойка адаптирована для штативных труб Ø38мм.

Подставка для монитора (или иного оборудования) – 1 шт.

Служит для размещения монитора либо ИВЛ, крепится на две штативные трубы 38мм, макс. Нагрузка 20кг.

Штативная труба 38/600 – 2 шт.

Вертикальная труба для крепления дополнительного оборудования. Максимально допустимая нагрузка – 10кг.

Поворотный столик (для принадлежностей) – 1 шт.

Для мелких принадлежностей; крепится на штативную трубу 38мм, максимальная нагрузка – 3кг.

Шланг О2 (NIST) 5м для централизованного снабжения – 1 шт.

Шланг не менее длина 5м, разъём NIST.

Выдвижное ложе для рентгенпленки – 1 шт.

Имеет соответствующие углубления для выравнивания кассеты с пленкой.
Держатель дыхательных шлангов – 1 шт.

Может быть установлен на любом из 4 углов ложа инкубатора. Имеет 2 хомутика для фиксации дыхательных шлангов.

Адаптер ЭКГ - электродов для новорожденных – 1 шт.

Предназначен для подсоединения электродов ЭКГ к монитору пациента по трем отведениям.

Кабель пациента (для датчика пульсоксиметрии неонат.) – 1 шт.

Предназначен для подсоединения датчика пульсоксиметрии к монитору пациента.

Шланг соединительный (для неонатальных манжет) – 1 шт.

Предназначен для подсоединения неонатальных манжет к монитору пациента.

Опция «Оксикардиореспирограмма» - 1 шт.

Сжатые показатели тенденции изменения интервалов между сердечными сокращениями, частоты дыхания и оксигенации у новорожденных.

Дополнительные комплектующие:

Весы встроенные – 1 шт.

Диапазон измеряемых значений не менее 10 кг, мин. 250 г с тарированием, мин. 0 г без тарирования. Погрешность измерения с тарированием не менее 2 г (от 250 г до 2,5 кг),5 г (от 2,5 кг до 10 кг). Без тарирования не менее 5 г (от 0 г до 2,5 кг), 10 г (от 2,5 кг до 10 кг),Разрешение не менее 1 г (от 0 кг до 10 кг).

Комплект подушечек для пациента, покрывало на инкубатор – 1 комплект.

Включает набор подушечек разных форм, которые обеспечивают физиологически комфортное положение новорожденного, а так же включает покрывало на колпак инкубатора для дополнительной звуко и термоизоляции.
Аспирационный блок – 0,5 бар в сборе – 1 шт.

Имеет 2 градуированные ёмкости по 700мл, с ценой деления не менее 10мл. Скорость аспирации 8л/мин. Макс. вакум -0,5 бар.

Шланг AIR 5м для централизованного снабжения – 1 шт.

Шланг высокого давления для подачи сжатого воздуха не менее 5м.

Адаптор Air / O2,  NIST / DIN – 1 шт.

Переходник с резьбы NIST на DIN.
Батарея литиевая – 1 шт.

Аккумулятор на 3ч. автономной работы. Заряжается автоматически при включении монитора в сеть.

Требования к расходным материалам:

Фильтр приточного воздуха - 1 комплект из 20 шт.

Предназначен для очистки воздуха, поступающегов инкубатор.

Датчики: температуры кожи (центральный) - 1 комплект из 5шт.

Предназначен для измерения температуры близкой к центральной. Диапазон измеряемых значений  предпочтительно от 13 до 42 oC. Погрешность ±0,8 oC.

Датчики: температуры кожи (периферический) – 1 комплект из 5 шт.

Предназначен для измерения периферической температуры. Диапазон измеряемых значений предпочтительно от 13 до 42 oC. Погрешность ±0,8 oC.

Пластыри для фиксации температурных датчиков - 1 комплект из 50 шт.

Обеспечивают фиксацию термодатчиков и их термоизоляцию от внешней среды.

Электроды ЭКГ для новорожденных - 1 комплект из 300 шт.

Служат для снятия ЭКГ у новорожденных по 3 отведениям, одноразового использования.

Датчик пульсоксиметрии (новорожденные от 1 кг.) – 1 шт.

Неонатальный датчик для снятия параметров пульсоксиметрии, многоразовый  для детей предпочтительно от 1 кг.

Пластыри фиксирующие для датчика пульсоксиметрии - 1 комплект из 100 шт.
Пластыри одноразовые для фиксации датчика пульсоксиметрии на коже пациента.

Манжеты для измерения давления - 3 комплекта по 10 шт.  

Манжеты одноразовые неонатальные, в упаковках по 10 шт.
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	Система диагностическая ультразвуковая стационарная
	Требования к функциональности:
Область применения:

 - кардиологии, 

- акушерстве, 

 - гинекологии, 

 - урологии, 

 - абдоминальные исследования, 

 - педиатрии, 

 - поверхностно расположенные органы, 

 - маммология,

 - мускуло-скелетные исследования.

Требования к техническим характеристикам:

Система ультразвуковая диагностическая стационарная должна иметь режимы сканирования:

- В-режим,
- М-режим, 

- CFM - цветное допплеровское картирование,

- PD - энергетический допплер,

- направленный энергетический допплер,

- PW - импульсный допплер,

- HPRF - высокочастотный допплер,

- CW – непрерывно-волновой допплер.

Особенности сканирования:

- тканевая гармоника (регистрация 2-й гармоники эхосигнала с помощью инверсивной технологии),

- цветной М-режим,

- тканевой допплер – тканевая цветовая допплерография для оценки сократительной способности миокарда (опция),

- анатомический М-режим (опция),

- глубина сканирования не менее 30 см.,

- дуплексный и триплексный режим.    

 Основные измерения: 

- измерения расстояния, 

- окружности, 

- площади, 

- объема; 

- измерение тазобедренного сустава, 

- измерение расстояния в M-режиме, 

- измерение скорости в спектральном допплеровском режиме.

Пакет гинекологических исследований должен быть: 

- матка, 

- левый и правый яичники, 

- левая и правая почки, 

- артерии левого и правого яичников, 

- левый и правый фолликулы.

Пакет акушерских исследований биометрия плода, краниологическое исследование плода, исследование длинных костей плода, измерение индекса околоплодных вод (AFI), допплер плода и др. Биометрия плода включает измерения теменно-копчиковой длинны (CRL), размера плодного пузыря (GS), бипариетальный размера головки плода (BPD), затылочно-лобного расстояния (OFD), длины окружности головы плода (НC), передне-заднего размера брюшной полости (APD), поперечного размера брюшной полости (TAD), окружности живота (AC), площади сечения тела (FTA), длины бедра (FL), поперечного (TTD) и передне-заднего (APTD) размеров тела плода. Краниологическое исследование плода включает измерения параметров мозжечка (CEREB), а также внешнего (OOD) и внутреннего (IOD) межглазных расстояний. Исследование длинных костей плода включает измерения длины плечевой кости, локтевой кости (Ulna), больше берцовой кости (Tibia), лучевой кости (Rad), ключицы (Clav) и позвоночника (LV).
Семь уравнений для оценки веса плода: Хедлок (Hadlock) 1-4, Хансман (Hansmann) и Мерц (Merz); ЧСС плода (Fetal HR); таблицы, определяемые пользователем.

Пакет урологических расчетов: разностный объем, объем предстательной железы, вычисление плотности простаты специфического антигена (PSA).

Пакет кардиологических исследований должен быть:
- в 2D-режиме рассчитываются значения таких параметров, объем по площади и длине, двумерные характериcтики (например, фракция выброса левого желудочка) и масса левого желудочка;
- в M-режиме вычисляются значения параметров для левого желудочка, аорты и левого предсердия, митрального клапана, а также частота сердечных сокращений;
- специальный пакет программ для исследования сердечно-сосудистой системы плода (расчет сократительной способности миокарда, оценка клапанного аппарата, магистральных артерий и вен).

Пакет расчетов параметров сосудов: вычисления объемного кровотока, процента стеноза, индекса сопротивления (RI), пульсационного индекса (PI).

Требования к комплектации:
Основные комплектующие:

Консоль – 1 шт.

Цветной жидкокристаллический  монитор диагональю не менее 15 дюймов и разрешением не менее 1024*768*24 бит.  Встроенные модули: цветного и импульсного допплера. Встроенный дисковод DVD-RW, сенсорная панель и встроенная клавиатура с трекблоком. 4 активных порта для одновременного подключения датчиков. Система передачи данных по сетям DICOM  не менее 1152 цифровых каналов на прием/передачу.

Конвексный датчик – 1 шт.

Акушерские исследования (плод, сердце плода), гинекология (матка, яичники), абдоминальные исследования (печень, желчный пузырь, поджелудочная железа, селезенка, глубокие сосуды). Частотный диапазон не менее 2-8 МГц.

Конвексный датчик (вагинальный) – 1 шт.

Акушерские исследования (ранние сроки), гинекология (матка, яичники). Частотный диапазон не менее 4-9 МГц/10 мм.

Линейный датчик – 1 шт.

Поверхностные структуры (щитовидная железа, молочная железа, лимфоузлы), мускулоскелетные исследования (суставы, мышцы, подкожные структуры), периферические сосуды. Частотный диапазон не менее 5-12 МГц/40 мм.

Конвексный датчик (неонатальный) – 1 шт.

Неонатология и педиатрия: абдоминальные исследования, почки сердце, глубокие сосуды, мозг. Частотный диапазон не менее 4-9 МГц.

Дополнительные комплектующие:

Видеопринтер медицинский – 1 шт.

Нормальный режим не менее 3,7 секунды. Продольный режим не менее 22,5 секунды Максимальное разрешение не менее 1280 точек   Возможность получения графического изображения на бумаге.

Источник бесперебойного питания – 1 шт.

С выпрямителем тока, функцией стабилизации напряжения и фильтрации помех аварийного питания не менее 2000 Вт.

Требования к расходным материалам:

Гель – 1 шт.

Гель для узи средней вязкости канистра не менее 5л.

Бумага для видеопринтера – 1 уп.

В упаковке 5 рулонов не менее 21 метр в рулоне, размер 110 мм.
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	Установка анестезии
	Требования к функциональности:

Наркозно – дыхательный аппарат предназначен для введения в наркоз пациентов (взрослых и детей), путем использования средств для ингаляционного наркоза.

Требования к техническим характеристикам:

Аппарат должен работать аппарата при низких потоках, принцип действия аппарата - электроприводный вентилятор (может использоваться без компрессора), с управляемой центральной процессорной базой. Аппарат должен обеспечивать смешение газов AIR, O2, летучих анестетиков  в задаваемой пропорции и подачу газовой смеси к пациенту.

- в качестве приводящего в работу вентилятор газа должен использоваться сжатый воздух или электропитание не менее 220 В.

- аппарат должен иметь встроенный блок автономного питания, обеспечивающий непрерывную работу не менее от 45 до 90 минут и обеспечивать  автоматическое переключение в случае пропадания сетевого напряжения. 

- экран аппарат должен содержать информацию о степени заряда батареи.

- в случае нарушения подачи электропитания и разряда батарей возможна ручная вентиляция.

- компоненты дыхательной системы должны быть легко разборными и устойчивыми к дезинфекции и стерилизации.

- наличие специального клапана байпасс для повышения герметичности дыхательной системы, обеспечения дополнительной защиты в случае высокого давления в дыхательного путях пациента.  

- принцип работы контроль по времени с постоянным объёмом.

- возможность продолжения вентиляции при экстренном отключении подачи сжатого воздуха. 

- при отключении подачи сжатого О2 вентиляция продолжается атмосферным воздухом. 

- время срабатывания триггера не менее 20 миллисекунд
- аппарат должен иметь систему автоматического самотестирования и калибровки сенсоров перед началом работы и во время эксплуатации с постоянным контролем герметичности в контуре.

- принцип управления аппарата вращающийся манипулятор, с трехшаговой концепцией управления – «выбор – установка – подтверждение».

- электронный контроль работы вентилятора с поддержанием постоянного дыхательного объема, независимо от потока свежего газа.

-наличие флоуметров для О2, Air с регулировкой общего потока свежего газа.

-наличие режима постоянной готовности к работе.

-аппарат должен быть оснащен системой акустических и визуальных тревог.

Режимы вентиляции: 

- искусственная вентиляция легких с перемежающимся давлением (IPPV).

- проводимая вручную (Man.). 

- самостоятельное дыхание (Spont.). 

- самостоятельное дыхание с поддержкой по давлению (PS). 

- вентиляция с контролем по давлению (PCV). 

- комбинированный режим: синхронизированная перемежающая принудительна вентиляция по объему / с поддержкой по давлению (SIMV/ PS). 

- диапазон давления в системе не менее от 2,8 до 6 бар

- ограничение давления не менее 15-70 смН2О

- дыхательный объем не менее 20-1400 мл

- частота дыхания не менее 4-60 в мин.

- минутная вентиляция не менее 99 л/мин.

- соотношение вдох/выдох предпочтительно от 4:1 до 1:4

- пауза на вдохе предпочтительно от 0 до 50%

- РЕЕР не менее 0-20 смН2О во всех режимах

- триггер не менее 2-15л/мин.

- давление на вдохе не менее 5-65 смН2О

- Ramp: в режиме PCV от 0,2 дo 2 секунд

- поток на вдохе не менее 10-75 л/мин

- ротаметр для общего потока не менее от 0 до 12 л/мин

- ротаметры: кислород от 0,05 дo 10.0 л/мин, сжатый воздух не менее от 0.2 до 12 л/мин.

- чувствительность триггера не менее 2-15 л/мин, 

- индикаторы потока свежего газа не менее от 0 до 12 л/мин 

- концентрация кислорода предпочтительно от 21 дo 100 об. %. 

- при расходе свежего газа ≤250 мл/мин доставляется 100 % O2 (S-ORC). 

Аппарат должен производить мониторинг следующих параметров:

- инспираторный O2, 

- частота дыхания, 

- дыхательный объём, 

- минутный объём, 

- среднее и пиковое давление газа, РЕЕР, 

- объем вдыхаемого воздуха, давление в дыхательных путях должны отображаться в виде диаграмм, дополнительно на дисплей должны выводится графики изменения значений параметров в течение времени (тренд), а также журнал регистрации.

Система безопасности должна быть:

- ORC (контроллер содержания О2).

- обходная линия О2,/возвратный клапан (с контролем подачи).
- автоматическое переключение на  подачу Air в случае перебоев с О2 .
- автоматическое переключение на  подачу О2 в случае перебоев с Air .
- аппарат должен иметь регулируемую трехуровневую систему тревог (уведомление, предостережение и предупреждение). 

- настройка тревог должна осуществлятся как пользователем, так и автоматически, должны контролироваться следующие параметры: давление в дыхательных путях (верхняя и нижняя границы), минутный объем, апноэ, концентрация кислорода.

Требования к испарителю должны быть:

Аппарат 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 «T» для транспортировки заполненного испарителя в любом положении. Безопасная система заполнения. Наличие смотрового глазка для контроля уровня наполнения анестетика.  

Требования к техническим характеристикам испарителя, должны быть не хуже следующих параметров: предел концентрации – от 0,2 до 8%. Объем заполнения не менее 360 мл. Скорость газотока не менее от 0.25 до 15 л/мин., от 0.25 до 10 л/мин при концентрациях >5 об.% Температурный диапазон при эксплуатации не менее от 10 до 40°C.

Возможность размещения на аппарате одновременно 2-ух испарителей.

- аппарат должен располагать  3-мя встроенными выдвижными ящиками для хранения принадлежностей.

- аппарат должен располагать выдвижной письменной подставкой для удобства работы медицинского персонала.

- аппарат должен располагать боковыми держателями для удобства перемещения аппарата.

- аппарат должен  располагать встроенными боковыми направляющими вертикальными рельсами для крепления различного дополнительного оборудования с обеих сторон.

- объем емкости для заполнения сорбента должен быть не менее 1,5 литра.

- аппарат должен иметь RS 232 х 1 - коммуникационный интерфейс для передачи данных.

Требования к комплектации:

Основные комплектующие:

Испаритель анестетиков с креплением – 1 шт.

Работает 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 не менее от 0,2 до 8%. Объем заполнения – не менее 360 мл. Скорость газотока не менее  от 0.2 до 15 л/мин., от 0.2 до 10 л/мин при концентрациях >5 об.% Температурный диапазон при эксплуатации не менее от 10 до 40°C.

Шланги: кислородный,  сжатого воздуха – 2 шт (по одному на каждый газ).
длина не менее 5м. (от центрального газообеспечения или баллонов).

Тестовое легкое (взрослое, детское) – 2 шт.
для контроля и калибровки аппарата по объему О2.
Дополнительные комплектующие:

Компрессор – 1 шт.
компрессор безмаслянный сжатого медицинского воздуха. энергопотребление не более 150 Вт.

Требования к расходным материалам:

Абсорбент СО2 – 2 шт.

Натронная известь в гранулах. Контейнер не менее 5 л.
Датчик потока – 1 комплект.

Датчик потока термоанемометрический (5 шт.комплект).

Датчик кислородный – 1 шт.

Датчик О2. Принцип действия – электрохимический (гальваническая ячейка)
Бактериальный фильтр – 1 комплект.
Бактериальный фильтр одноразового использования для дыхательных объёмов не менее от 100 до 1500 мл. Бактериальная фильтрация предпочтительно 99,999; вирусная фильтрация предпочтительно 99,99. Объём мертвого пространства не менее 30мл. Макс. время использования не менее 24часа. (50 шт. в комплекте).

Маска размер 1, 2, 3 - для взрослых – 3 шт.
Маски многоразового использования (для взрослых).
Контур пациента взрослый – 1 шт.

Шланги гофрированные силиконовые многоразовые.

Контур пациента педиатрический – 1 шт.

Шланги гофрированные силиконовые многоразовые.

Маски анестезиологические – 1 комплект.
Одноразовые для детей младших возрастных групп (90 шт.).
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	Система видеоэндоскопическая
	Требования к функциональности:
Область применения:

- колоноскопия.

Требования к техническим характеристикам:

- электрическая сеть 220В, мощность 2,5 кВт

- водоснабжение не требуется

- канализация не требуется

- площадь помещения не менее 10 кв. м.

Требования к комплектации:

Основные комплектующие:

Видеоцентр – 1 шт.

 Электронный блок для подключения видеоэндоскопов: диагностические для взрослых и детей; терапевтические; широко-канальные; двух-канальные (гастроскопы, колоноскопы с изменяемой жесткостью, дуоденоскопы, бронхоскопы, ультразвуковые эндоскопы, цистоскопы, рино-ларингоскопы, торакоскопы, лапароскопы, а также не менее 12 разновидностей головок для подключения фиброскопов и оптики различного назначения)

Поддержка стандарта HDTV для вывода изображения на монитор с возможностью подключения HD-эндоскопов (с матрицей сверхвысокого разрешения)

Наличие системы - обработка изображения в специальном спектре освещения для выделения структуры капилляров и других изменений слизистой оболочки

Наличие двух типов изменения структурной детализации изображения: для крупных и мелких структур (4 уровня для каждого режима)

Наличие функции усиления границ переходов (краевое усиление) – 4 уровня

Наличие функции усиления контраста – 3 уровня

Регулировка баланса белого цвета кнопкой на передней панели

Регулировка экспозиции кнопками на передней панели

Наличие электронного увеличения изображения в 1.2 и 1.5 раза, а также наличие функции увеличения полученной картинки на мониторе

Наличие функции заморозки изображения

Регулировка красного, синего и насыщенности цвета – по 17 положений для каждого

Два режима регулировки освещенности – автоматический и по пиковому значению

Наличие функции автоматического усиления освещенности в случае удаления от исследуемого объекта

Типы видеовыходов: HD/SD SDI, RGBs, YPbPr, Y/C, BNC

Наличие цифрового видеовыхода IEEE 1394 с функцией дистанционного управления записью

Наличие двух видеовходов для получения «картинки-в-картинке»

Наличие слота для карты памяти (xD-PictureCard, SmartMedia) для сохранения изображений в электронном виде (TIFF, JPEG различной компрессии)

Наличие встроенной функции идентификации подключаемого эндоскопа с отображением информации о модели, серийном номере, количестве подключений и восстановлении баланса белого цвета

Наличие памяти для ввода информации о 40 пациентах (код, имя пациента, пол и возраст, дата рождения, дата и время исследования, имя доктора)

Отображаемая на экране информация: код пациента, имя, пол и возраст, дата рождения, дата и время исследования, нумерация кадров, тип видеозаписи, установки изображения, имя доктора, комментарии

Возможность выбора изображения с помощью кнопки на передней панели от различных источников (Эндоскоп, VCR/DVD, PC, принтер, видеовход)

Наличие кнопки сброса настроек следующих режимов: пользовательские настройки, источник сигнала, настройка цвета, «заморозка», индекс печати, увеличение, специальное освещение, курсор, секундомер, символы на экране, экспозиция, «картинка-в-картинке»

Наличие возможности сопряжения с ультразвуковой системой для использования ультразвуковых видеоэндоскопов и датчиков, а также совместного управления с единой консоли ультразвукового центра

Возможность работы в комплексе эндохирургичекского оборудования с управлением всем комплексом с единой консоли

Наличие в комплекте клавиатуры с мини-джойстиком

Размеры видеоцентра, мм не менее 382х91х490

Потребление электричества не более 150 VA (220-240В)

Цветной видеопринтер- 1 шт. Формат А6.

Набор для печати на 240 листов - 4 компл.

Источник света – 1 шт.

Наличие встроенной помпы типа «диафрагма» для подачи воздуха и воды с 4 режимами работы

Подача воды осуществляется за счет нагнетания давления в контейнер с водой

Наличие специального фильтра для системы - обработка изображения в специальном спектре освещения для выделения структуры капилляров и других изменений слизистой оболочки

Автоматическая регулировка яркости с помощью серво-диафрагмы (17 положений)

Автоматическая и ручная регулировка яркости (17 положений)

Наличие функции транс иллюминации для кратковременной засветки при освещении труднодоступных областей

Наличие запасной галогенной лампы  не менее 12В, 35Вт

Наличие функции отключения при простое

Наличие принудительной вентиляции для охлаждения

Наличие специального фильтра для фото динамической диагностики 

Размеры источника света не менее 383х162х536 мм

Потребление электричества не более 500 VA (220-240В).

Видеоколоноскоп – 1 шт.

Видеоколоноскоп с матрицей высокого разрешения

Встроенная цветная ПЗС матрица высокого разрешения в дистальном конце

Стандарт передаваемого изображения HDTV

Поддержка системы - обработка изображения в специальном спектре освещения для выделения структуры капилляров и других изменений слизистой оболочки

Направление обзора предпочтительно 0о (прямой обзор)

Угол поля зрения предпочтительно 170о

Глубина резкости не менее 2-100 мм

Диаметр дистального конца не менее 13,9 мм

Диаметр вводимой трубки не менее 12,8 мм

Диаметр внутреннего канала не менее 3.7 мм

Наличие дополнительного канала подачи воды

Наличие не менее 3х отдельных пучка оптического волокна для передачи светового потока

Углы изгиба рабочей части не менее 180о вверх/вниз, 160о влево/вправо

Длина рабочей части не менее 1680 мм

Общая длина не менее 2005 мм

Минимально видимое расстояние от дистального конца не менее 3 мм

Наличие функции изменения жесткости вводимой части с рукоятки эндоскопа

Возможность автоклавирования клапанов вода/воздух и аспирации

Наличие специального разъема (заземления) на эндоскопе для работы с электрохирургическим инструментарием

Наличие 4х программируемых кнопок на рукоятке эндоскопа для дистанционного управления

Поддержка функции идентификации эндоскопа с отображением информации о модели, серийном номере, количестве подключений и восстановлении баланса белого цвета.

Монитор – 1 шт.

21Цветной видео ЖК монитор не менее 1920x1080 

 Входы S-Video, композитный, внешн. синхр., подставка – опционально.

Отсос эндоскопический – 1 шт.

Габариты не менее высота 220 мм., ширина 475 мм., длинна 225 мм.

Передвижная рабочая станция – 1 шт.

Передвижная рабочая станция

Компактная тележка из высокопрочного пластика 

Наличие 4х антистатических колес со стопорами

Наличие трансформатора на 12 розеток не менее 220В с общим тумблером

Размеры тележки не менее (ШхГхВ, мм) 645х650х1160 (без монитора)

Максимальная загрузка тележки не менее 113 кг (без учета веса тележки)

нагрузка 1800 VA

потребление 1900 VA.

Держатель  монитора – 1 шт.

Наличие держателя для ЖК монитора.

Держатель клавиатуры – 1 шт.

Наличие выдвижной полки для клавиатуры.

Держатель для оборудования – 1 шт.

Наличие 4х полок для оборудования.

Течеискатель – 1 шт.
Загубник – 3 шт.
Загубник резиновый.

Автоматический репроцессор – 1 шт.

Автоматический процессор на два эндоскопа: оборудование предназначено для автоматической одновременной обработки  2-х гибких эндоскопов и должно обеспечивать окончательную очистку, дезинфекцию высокого уровня, споласкивание и сушку эндоскопов в одном цикле обработки.
Промывка поверхности эндоскопов, внутренних каналов и клапанов проточной жидкостью с обработкой ультразвуком
Функция орошения каналов эндоскопов спиртом
Устанавливаемое время промывки эндоскопов предпочтительно от 1 до 10 мин.
Устанавливаемое время дезинфекции эндоскопов предпочтительно от 0 до 60 мин
Возможность подогрева жидкости предпочтительно от 200С до 300
Функция принудительного слива жидкости
Встроенная проверка на герметичность эндоскопов
Функция идентификации эндоскопов
Функция идентификации персонала
Встроенный принтер, выдающий распечатку результатов обработки
Система фильтрации воды и воздуха
Возможность дезинфекции высокого уровня и стерилизации с использованием  не менее 875 мг картриджей 
Требования к поступлению воды не менее 17 л/мин, от 0.1 МПа до 0.5 МПа, предпочтительно 25о
Емкость моечной ванны  не менее 12л
Емкость бака для дезинфектанта  не менее 17,5л
Наличие колес для транспортировки.

Требования к расходным материалам:

ксеноновая лампа – 1 шт.

не менее 300 Вт (более 500 ч непрерывной работы лампы).

Фильтр – 12 шт.

фильтр для очистки воды.

Фильтр – 2 шт.

фильтр воздушный.
Фильтр – 6 шт.

Фильтр для очистки газа.
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	Анализатор автоматический биохимический и иммуноферментный в комплекте с принадлежностями
	Требования к функциональности:

Предварительное разведение проб, диспенсирование одного или нескольких реагентов, перемешивание, инкубация, промывка, измерение и расчет результатов; автоматический повтор проб вне пределов линейности или нормы (по выбору).

Требования к техническим характеристикам:

Общие требования:

Аппарат должен применяться в клинико-диагностических лабораториях, биохимические исследования, определение гормонов, онкомаркеров, специфических протеинов, диагностика инфекций и т.д. Полностью автоматический биохимический и иммуноферментный анализатор. Открытая система для работы с любыми методиками и реактивами. Производительность аппарата не менее 200 реакций по конечной точке в час или 170 кинетических реакций в час. Калибровка одно- или многоточечная, сохранение калибровок. Объем реакционной смеси не менее 200 мкл.
Программное обеспечение должно быть:

Неограниченный архив тестов, данных пациентов, результатов измерений, сохранение двух последних калибровок для каждого теста, выбор и редактирование калибровок, построение графика кинетической реакции, выбираемый и редактируемый пользователем формат отчетов, возможность подключения к ЛИС, экспорт результатов в Мs Excel и Word. Автоматический мониторинг всех функций. Насосы – два шприцевых дозатора объемом не менее 50 мкл и 2,5 мл. Пробоотборник – нержавеющая сталь не менее 316 , максимальная совместимость с реагентами, датчик уровня.

Минимальные и максимальные объемы не менее 1 мкл – 2,5 мл

Точность дозирования предпочтительно для 2 мкл CV <3%, для объемов  >10 мкл CV <1%

Максимальное количество проб (включая калибраторы и контроли) не менее 96

Количество реагентов на борту не менее 27 (максимальное количество не менее 44 со специальным штативом).

Реакционные емкости: стандартные микролунки, стрипы, планшеты.

Флаконы прибора должны быть: 
- не менее 2л Wash с датчиком низкого уровня.

- не менее 1 л Rinse с датчиком низкого уровня.

- не менее 2 л Waste  с датчиком наполнения.

- не менее 1 л  Priming флакон.

- инкубационный, временной и температурный контроль

- иммуноферментный режим: контроль времени инкубации по стрипу из 8 лунок

- биохимический режим: контроль группы из 4 лунок.

- встроенный термостат, контроль температуры для планшета и пробоотборника: комнатная не менее 25, 37ºС .

-  8-ми канальное промывающее устройство, создание и редактирование протокола промывки, выбор реагента для промывки.

- оптическая конструкция: измерение абсорбции одновременно в 4 каналах, калибровка оптики, выбираемые пользователем результаты на одном или двух фильтрах.

- измерение 4-х канальный фотометрический модуль.

- 8-позиционное колесо фильтров, скорость вращении 3 об./с.

- Фильтры интерференционные с устойчивым ионным напылением предпочтительно  340, 405, 450, 505, 545, 600, 630, 700 нм или по выбору.
- детекторы не менее 4 фотодиода.

- ширина полосы полупропускания предпочтительно 10 нм  ±2 нм.

- стабильность дрейф ноля не менее 0,005А/8часов.

- диапазон линейности не менее от – 0,20 до 3,0 А.

-точность фотометра  ±1%.

- источник света не менее 4 ксеноновых лампы, 6В, с долгим сроком службы.

- время прогрева ламп не менее 45с.

- программное обеспечение на русском языке.

- формат носителя не менее 1 компакт диск.

- операционная система 

- процессор не менее 256 Mb RAM, не менее 80 Mb свободного места HD,  дисплей, CD-ROM, принтер.
Методы:
Биохимия:

по конечной точке: абсорбция, по одному стандарту, по фактору, многоточечная калибровка: кусочно-линейная, линейная регрессия, кубический сплайн;

кинетика: по стандарту, по фактору, по фиксированному времени, многоточечная калибровка: кусочно-линейная, линейная регрессия, кубический сплайн.

ИФА: 

абсорбция по точке отсечения: Cut-Off расчетная, Cut-Off по стандарту; многоточечная калибровка: кусочно-линейная, линейная регрессия, кубический сплайн, дозовая зависимость, полиномы 2-го, 3-го и 4-го порядка

Контроль качества QC: неограниченное сохранение данных контроля качества, по бланку, стандартам, контрольным материалам, построение, редактирование, печать графиков, расчет среднего, SD, CV для подключения к внешнему компьютеру.
Отсутствие необходимости подключения к стационарным источникам воды.

Отсутствие необходимости подключения к стационарной канализации.

Блок охлаждения реагентов.

Хладагент: антифриз 10 -50% диэтиленгликоль в дистиллированной воде. Охлаждение контейнеров с реагентами на 15ºС ниже окружающей среды.

Электропитание:
-возможность работы в широком диапазоне напряжений: 

- диапазон напряжения 100-250 В AC.
- диапазон частоты 50-60 Гц.

- мощность 160 Ватт.

- категория установки CAT II.
- температура предпочтительно 18 – 35ºС, влажность не менее 85 %.

- источник бесперебойного питания. 

- ИБП 

- мощность 1000 -1500 ВА (700-1100 Вт) должен обеспечить питание прибора и компьютера в течение 10-15мин. 
- деионизатор воды (опция)

Требования к комплектации:

Основные комплектующие: 

Основной блок  - 1 шт.

Аппарат должен применяться в клинико-диагностических лабораториях, биохимические исследования, определение гормонов, онкомаркеров, специфических протеинов, диагностика инфекций и т.д. Полностью автоматический биохимический и иммуноферментный анализатор. Открытая система для работы с любыми методиками и реактивами. Производительность аппарата не менее 200 реакций по конечной точке в час или 170 кинетических реакций в час. Калибровка одно- или многоточечная, сохранение калибровок. Объем реакционной смеси не менее 200 мкл.
Функции

предварительное разведение, диспенсирование, перемешивание, инкубация, промывка, измерение и расчет результатов

Кинетика

полноценная кинетика с построением графика реакции

Мониторинг

автоматический мониторинг всех функций

Два шприцевых насоса не менее 50 мкл и 2.5 мл

Пробоотборник

нержавеющая сталь с датчиком уровня

Мин./макс. объем пробы

1 мкл (минимальный) / 1.95 мл (максимальный)

Точность дозирования

коэффициент вариации < 1%

Штатив проб 

96 проб

Реагенты не менее 44 (количество одновременно используемых реагентов)

Реакционные емкости 

стандартные микролунки, стрипы и планшеты

Емкости

 - не менее 2 л промывающая бутыль с датчиком низкого уровня
- не менее 1 л ополаскивающая бутыль с датчиком низкого уровня
- не менее 2 л бутыль для отходов с датчиком наполнения
- не менее 1 л бутыль для заполнения шприцов

Инкубационный, временной и температурный контроль

ИФА

контроль времени инкубации по стрипу

Биохимия

контроль группы из 4 лунок

Термоконтроль

термостат для планшета и пробоотборника 25°С, 37°С

Промывка

Вошер

8-ми канальное промывающее устройство

Программа

создание протокола промывки

Измерение

Оптический модуль

4-х канальный 

8 фильтров

340, 405, 450, 505, 545, 600, 630, 700 нм

Стабильность

дрейф ноля не более 0,005 А / 8 часов

Диапазон линейности

от -0.20 до 3.0 А

Точность фотометра

+ 1 %

Программное обеспечение
Формат носителя

1 компакт диск (CD)

Операционная система

Минимальные требования к системе:

не менее 16MB оперативной памяти, не менее 20Mb свободного места на жестком диске, дисплей, CDROM.

Электропитание

100-250 В AC, 50/60 Гц, 160 Ватт, CAT II

Температура, влажность

предпочтительно 15 - 35°С, влажность менее чем 85%.
Сетевой шнур – 1 шт.
220В, 3х-контактный сетевой кабель.

Серийный кабель или USB-кабель – 1 шт.

USB 2.0 типа B.

Программа на 1 CD – 1 шт.

Программное обеспечение:
Формат носителя: 1 компакт диск (CD)

Операционная система, 16MB оперативной памяти, не менее 20Mb свободного места на жестком диске, CDROM.

Трубка для отходов – 1 шт.

Полая силиконовая трубка.

Набор бутылей (для моющего буфера, для отходов, промывающая) – 1 шт.

не менее 2 л промывающая бутыль с датчиком низкого уровня
- не менее 1 л ополаскивающая бутыль с датчиком низкого уровня
- не менее 2 л бутыль для отходов с датчиком наполнения
- 1 л бутыль для заполнения шприцов.

Крышки для бутылей в сборе – 1 шт.
Наличие внутренней резьбы для посадки на бутыли, наличие электрических датчиков и гидравлических трубок подачи жидкости.

Бутыль заполнения с крышкой  1 шт.

Пластиковый бутыль, объем не менее 1л.

Запасной наконечник пробоотборника – 1 шт.

Химически неактивный сплав металлов для дозирования жидкостей.

Штатив для проб – 1 шт.

не менее 96 ячеек для проб.

Штатив для реагентов – 1 шт.

не менее 27 позиций для реагентов.

Рамка для микролунок – 1 шт.
металлическая на 8 стрипов.

Крышка реакционного планшета – 1 шт.

пластиковая крышка, защищающая от попадания прямых солнечных лучей и обеспечивающая сохранение стабильности объема реакционной смеси.

Набор для промывки / ополаскивания – 1 шт.

1 флакон (25 мл) концентрата (80х) промывочного раствора для ИФА: 
- гидрофосфат натрия 3,3 г/л

- ПАВ (Tween 20), 0.01%.

Набор для выполнения проверки – 1 шт.

не менее 2 флакона (100 и 30 мл) раствора для бланка: 0,5N раствор гидроксида натрия (NaOH);
1 флакон (10 мл) раствора 
p-нитрофенола.

Пробирка коническая с крышкой – 50 шт.

не менее 2 мл.

Флакон круглый – 12 шт.

не менее 15 мл.

Флакон круглый – 12 шт.

не менее 30 мл.

Микролуночные стрипы, коробка – 1 шт.

не менее 320 шт. 12-луночных стрипов.

Набор фитингов – 1 шт.

Фитинги для крепления трубок гидравлической системы не менее 3 шт.

Набор предохранителей – 1 шт.

Запасные предохранители: тип T, 1,5 A, 250 В, 2 шт.
Аэрозольный фильтр – 1 шт.

Запасной защитный фильтр вакуумной помпы.

Держатели трубки – 2 шт.

Клипсы для фиксирования трубки отходов.

Белая акриловая лента, 3” – 1 шт.

Запасная лента (7,6 см) для осушения трубок промывающей головки.

Пластиковые ремешки для кабелей – 10 шт.

Запасные ремешки для крепления пучков кабелей.

Набор винтов, гаек и шайб – 1 шт.

Набор запасных винтов, гаек, шайб, прокладок, не менее 76 шт.
Запасная ксеноновая лампа фотометра – 1 шт.

6 В.

Запасная лампа подсветки – 1 шт.

12 В.

Приспособление для очистки диспенсирующих трубок промывающей головки – 1 шт.

Г-образный инструмент из стальной проволоки.

Приспособление для очистки аспирирующих трубок промывающей головки – 1 шт.

Г-образный инструмент из стальной проволоки.

Шестигранные ключи – 6 шт.

1/16”, 0.035”, 3/32”, 0.050”, 5/64”, 1/8”.

Смазывающее средство – 1 шт.

1 флакон с капельницей, состав жидкая силиконовая смазка.

Блок охлаждения растворов RCA – 1 шт.

Блок насоса и охлаждения планшета реагентов с набором трубок, кабелей.

Серийный кабель – 1 шт.

USB кабель для подключения прибора к компьютеру, 3 м. 

Дополнительные комплектующие:
Принтер – 1 шт.

Лазерный, монохромный бумага А4, с USB кабелем и кабелем питания.
ИБП – 1 шт.

не менее 1000 ВА, для подключения 3-х устройств.

Компьютер – 1 шт.

Процессор не менее 256 Mb RAM, не менее 80 Mb свободного места HD, SVGA дисплей, CD-ROM, серийный порт RS232. 

Требования к расходным материалам:
Микролуночные стрипы, коробка – 1 уп.

(320шт. 12-луночных стрипов).

Мочевина - Urea test, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Общий белок - Total protein test, полный тестовый набор – 1 набор.
С- реактивный белок - 1 набор.
Mini 50 опр- 60мл.
АЛТ - GPT ALAT IFCC Test, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

АСТ - GOT ASAT IFCC test, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Глюкоза, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Холестерин по конечной точке, Cholesterol liquicolor, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Билирубин прямой (авто) – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Мочевая кислота – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Триглицериды - Triglycerides Standard, стандарт – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Щелочная фосфатаза, Alkaline Phosphatase Test, полный тестовый набор – 1 набор.
Mini 50 опр- 60мл.

Кальций, Calcium Test, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Фосфор - Phosphorus liquicolor test, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Альфа амилаза, Alpha-Amylase Test, полный тестовый набор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Билирубин общий – 1 набор.

 Mini 50 опр- 60мл.

Креатинин – 1 набор.
Mini 50 опр- 60мл.

Холестерин ЛПВП – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Холестерин ЛНП – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Ревматоидный фактор – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Антистриптолизин О – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.

Сывороточное железо – 1 набор.

Mini 50 опр- 60мл.
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	Требования к функциональности:
Области применения
- кардиология,

- ангиология,

-транскраниальные исследования структур и сосудов головного мозга,

- близко расположенные органы и поверхностные структуры,

- органы брюшной полости,

- акушерство,

- гинекология,

- скелетно-мышечная система,

- урология,

- педиатрия,

- неонатология.

Требования к техническим характеристикам:

Основной блок доложен быть:
- операционная система 

- программное обеспечение на русском языке

- формирование ультразвукового луча

- технология широкополосного формирования ультразвукового луча не менее 12-бит A/D конвертеры на физический канал

- количество приемо-передающих каналов  не менее 59 800

- параллельная обработка данных по 4 каналам 

- динамический диапазон не менее 260 дБ

- многочастотное сканирование с возможностью выбора центральной частоты не менее от 1.5 до 13.3 МГц

- независимое переключение частот между режимами 2D, цветового допплера и спектрального допплера

- динамическая аподизация

- динамическая апертура

- динамическая фокусировка

- количество зон фокусировки, зависит от датчика и режима работы  не менее 8.

- многолучевое сложносоставное сканирование (лучевой компаундинг)

- интеллектуальные тканеспецифичные программы

- отображаемые градации серого не менее 256

- технология кодированного излучения

- динамическая автоматическая оптимизация изображения на основе анализа типов тканей в поле изображения.

Кодирование тканевой гармоники

- количество базовых частот  не менее 4

- количество гармонических частот  не менее 5

Система ультразвуковая диагностическая медицинская должна иметь режимы сканирования:
В-режим:

- возможность углового смещения изображения 

- количество зон фокусировки не менее 8 

- глубина сканирования  не менее 30 см

- частота кадров не менее 750/с.

- композитное изображение

- функция улучшения пространственного разрешения изображения в регионе Zoom
- технология "пересекающихся лучей"

- технология автоматического подавления артефактов

- технология двойного фокуса на секторных датчиках
- технология автоматической оптимизации 2D-изображения

- технология «виртуальной верхушки», расширение ближнего поля визуализации на секторном датчике

- технология непрерывной оптимизации поперечной и радиальной равномерности изображения, а также яркости изображения ткани

М-режим:

- цветовой М-режим

- анатомический линейный М-режим в реальном масштабе времени
- анатомический нелинейный М-режим в реальном масштабе времени
- активация анатомического М-режимов на сохраненных кинопетлях

- совмещение с режимами цветового допплера, тканевого цветового допплера и стресс-эхо (при наличии этих опций)

Импульсно-волновой допплер:

- коррекция угла диапазон не менее +/- 80 гр.

- коррекция угла шаг не менее 1 гр.

- размер контрольного объема не менее 1 – 15 мм

- режим HPRFPW
- PRF не менее 250 Гц – 26 кГц

- минимальная регистрируемая скорость PW не менее 0.01 м/

- максимальная регистрируемая скорость PW не менее более 31 м/с

- максимальная глубина расположения контрольного объема не менее 30 см

- возможность независимой коррекции частоты допплера

- автоматическое оконтуривание доплеровского спектра в режиме реального времени и в режиме последующей обработки

Постоянно-волновой допплер:

- возможность независимой коррекции частоты допплера

- минимальная регистрируемая скорость CW не менее 0.01 м/с

- максимальная регистрируемая скорость CW не менее 74 м/с

- автоматическая оптимизация изображения в В-режиме по акустическим свойствам тканей

- автоматическая оптимизация допплеровского спектра:

- автоматическая корректировка базовой линии

- автоматическая корректировка  шкалы

Цветовое допплеровское картирование по скорости:

- алгоритм подавления артефактов, возникающих при  движении и дыхании

- автоматическая привязка зоны фокусировки к окну зоны интереса цветового допплера

- независимое от В-режима изменение частоты сканирования

- максимальная частота кадров не менее 300/с. 

Цветовое допплеровское картирование по энергии:

- алгоритм подавления артефактов, возникающих при  движении и дыхании

- автоматическая привязка зоны фокусировки к окну зоны интереса цветового допплера

- не допплеровская цифровая технология точной визуализации потока крови в сосудах в реальном масштабе времени
- устройство системного блока для проведения высокоточных сосудистых исследований, представляет собой программный модуль
- не допплеровское цветовое кодирование направления потока крови в сосудах в реальном масштабе времени
Триплексный режим в реальном масштабе времени: 

- В+CFM+PW
- B+PD+PW
- выведение до пяти физиологических кривых на экран монитора

- цветовое кодирование деформации и скорости деформации миокарда в реальном масштабе времени и на сохраненных кинопетлях с использованием технологии тканевого допплера 

Устройство системного блока для проведения научно-практических исследований, оценки деформации миокарда:

- комбинированное использование со стандартным и анатомическим М-режимом (линейным и нелинейным) в режиме реального времени и в режиме последующей обработки

- автоматическая оценка синхронности сокращения левого желудочка в реальном масштабе времени и на сохраненных кинопетлях 

Устройство системного блока для проведения научно-практических исследований, оценка синхронности сокращения сердца:

- цветовое кодирование асинхронных участков левого желудочка

- количественная оценка степени асинхронии левого желудочка

- специализированный отчет по результатам оценки синхронности сокращения левого желудочка

- автоматическое вычисление времени асинхронности для сегментов левого желудочка

- максимальная частота кадров

- технология автоматического оконтуривания комплекса интима – медия и вычисления его средней толщины, диапазона толщин и стандартного отклонения измерений (Устройство системного блока для проведения научно-практических исследований, оценки толщины стенки сосуда)
- панорамное сканирование

- технология виртуального конвекса, конусовидное расширение дистального поля при работе с линейным датчиком

- совместимость со стандартом DICOM 3

- запись данных на CD/DVD в формате DICOM 3

- подключение к сети через ETHERNET
-Технология экспорта исследований на USB
Интегрированная в аппарат компьютерная рабочая станция для архивации и обработки в цифровом виде ультразвуковых изображений и кинопетель
- создание архивов пациентов, SQL профессиональная база данных

- сохранение изображений и кинопетель в оригинальном качестве, без потерь пространственного и временного разрешения, «сырые» данные опция поиска пациента/ов по нескольким 

(до пяти) заданным критериям создание групп пациентов, отвечающих определенным критериям

- экспорт исследований на сменные носители CD-R, DVD-R, DVD+R в формате DICOM «сырые» данные

- доступ к ранее сохраненным  необработанным «сырым» данным для их дальнейшей обработки. 

Настройка и регулировка следующих параметров на ранее сохраненных изображениях должна быть:

- В-режим: усиление, подавление артефактов, выбор цветовой гаммы и карт псевдоокрашивания, отсечение, персистенс

- PW-режим: усиление, изменение угла, смещение базовой линии, выбор скорости прокрутки, выбор формата отображения, цветовой гаммы и карты псевдоокрашивания

- Режим кинопетли: активация анатомического М-режима

- автоматическое создание отчетов

- включение в отчеты изображений

- редактор отчетов

Измерения и анализ должен быть:

- проведение измерений и расчетов, сохранение результатов анализа в общую структурированную редактируемую таблицу

- сохранение изображений и кинопетель в стандартных РС форматах: jpg, avi, mpeg
- пакеты расчетов и суммарные заключения для кардиологии, взрослой и детской

- пакеты расчетов и суммарные заключения для ангиологии (Устройство системного блока для проведения сосудистых исследований)
- пакеты расчетов и суммарные заключения для урологии

- пакеты расчетов и суммарные заключения для исследований почек

- программные и аппаратные функции, обеспечивающие возможность дистанционной диагностики аппарата

Кинопамять должна быть:

- стандартная не менее 300 с.

- режим  выведения на экран монитора информации о настройках прибора, иконок сохраненных изображений и кинопетель
- регулировка скорости прокрутки кинопетли: не менее 8 позиций
Устройства для сохранения и чтения информации:
- внешний DVD-RW-дисковод 

- встроенный HDD не менее 160 Гб

- сохранение на USB FlashCard
- USB-2.0 порты не менее 2-х

- видео выход DVI/VGA
Панель управления должна быть:

- интерактивная подсветка клавиатуры

- встроенная акустическая система

- полноразмерная алфавитно-цифровая клавиатура

- возможность программирования пользователем настроек датчиков и приложений

- программируемые пользователем часто используемые клавиши быстрого доступа 

- монитор жидкокристаллический, антибликовый, разрешение не менее 15 дюймов

- отображение цвета (Кол-во цветов) (M) не менее 16.7
- диапазон угла наклона не менее 0–180 гр

- разрешение не менее 1600 x 1200 пик.

- возможность подключения внешнего монитора

- количество активных портов для подключения датчиков не менее 2.

Требования к комплектации:
Основные комплектующие:

Системный блок – 1 шт.
- операционная система 

- программное обеспечение на русском языке

- формирование ультразвукового луча

- технология широкополосного формирования ультразвукового луча 12-бит A/D конвертеры на физический канал

- количество приемо-передающих каналов: не менее 59 800

- параллельная обработка данных по 4 каналам 

- динамический диапазон не менее 260 дБ

- многочастотное сканирование с возможностью выбора центральной частоты не менее от 1.5 до 13.3 МГц

- независимое переключение частот между режимами 2D, цветового допплера и спектрального допплера

- динамическая аподизация

- динамическая апертура

- динамическая фокусировка

- количество зон фокусировки, зависит от датчика и режима работы не менее 8.

- многолучевое сложносоставное сканирование (лучевой компаундинг)

- интеллектуальные тканеспецифичные программы

- отображаемые градации серого не менее 256

- технология кодированного излучения

- динамическая автоматическая оптимизация изображения на основе анализа типов тканей в поле изображения.

Кодирование тканевой гармоники

- количество базовых частот  не менее 4

- количество гармонических частот  не менее 5.

Датчик  секторный фазированный мультичастотный – 1 шт.

- исследования сердца, эхокардиография.

- диапазон частот не менее 1.5-3.6 МГц.

- число элементов не менее 192.

- угол сканирования предпочтительно 90°.

- контактная поверхность не менее 20х28 мм.

- работает в режиме постоянно-волнового допплера.

Датчик линейный мультичастотный – 1 шт.

- исследования почек, надпочечников, мочевого пузыря с определением остаточной мочи, предстательной железы, яичек, щитовидной железы.

- диапазон частот не менее 4.0-13.0 МГц.

- число элементов не менее 192

- область визуализации не менее 38 мм

- контактная поверхность не менее 14х48 мм.

- работает в режиме импольсно-волнового допплера, энергетического допплера, направленного энергетического допплера.

Датчик конвексныймультичастотный – 1 шт.
- исследования печени, желчного пузыря, поджелудочной железы, селезенки.

- диапазон частот не менее 1.8-6.0 МГц.

- число элементов не менее 128.


- угол обзора предпочтительно 58°.

- размер линзы не менее 17х65 мм.

- работает в режиме импольсно-волнового допплера, энергетического допплера, направленного энергетического допплера.

Дополнительные комплектующие:

Термическое устройство для печати изображений и текстов, термопринтер – 1 шт.

для печати УЗИ изображений.

ЭКГ кабель для внешних соединений – 1 шт.

для получения ЭКГ- сигнала с внешнего устройства.

Чемодан на колесах – 1 шт.

сумка-рюкзак на колесах с амортизирующей внутренней отделкой для безопасной перевозки прибора и датчиков.
Тележка для перевозки и хранения прибора – 1 шт.

Специализированная тележкадля перемещения ультразвуковой системы с источником питания.

Набор для тележки – 1 шт.

Кабель для подключения тележки к электросети.

Требования к расходным материалам:

гель для ультразвуковых исследований – 1 флакон.
пластиковые флаконы по 250 мл.

бумага для  принтера – 1 комплект.

не менее 110х2000мм, 5 рулонов в комплекте.
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	Комплекс рентгеновский диагностический
	Требования к функциональности:

Область применения:

- рентгеноскопия; 

- импульсной флюороскопии; 

Получение  прицельных снимков и снимков при проведении общей рентгенографии, цифровой рентгенографии, и продольной горизонтальной цифровой томографии.

Требования к техническим характеристикам:

Состав комплекса должен быть:

- устройство рентгеновское питающее (УРП) с пультом управления;

- поворотный стол-штатив (ПСШ); 

- стол для рентгенографии и томографии; 

- стойка для рентгенографии; 

- усилитель рентгеновского изображения (УРИ). 

Поворотный стол–штатив должен быть: 
- поворот стола должен быть с экранно-снимочным устройством (далее - ЭСУ), электроприводом вокруг горизонтальной оси относительно вертикали не менее плюс 90 минус 15 градусов, с автоматической установкой в 0 градусов, скорость наклона 3,2º/с;

- перемещение деки ПСШ  вдоль поворотной рамы моторизованное не менее 1000 мм, (600 мм в сторону головы и 400 мм в сторону ног). 

- скорость не менее 31 мм/с;

- перемещение деки ПСШ поперек поворотной рамы ручное, в обе стороны от среднего положения предпочтительно плюс 100  и минус 100 мм;

- перемещение ЭСУ вдоль поворотной рамы электроприводом  в диапазоне не менее 570 мм, поперек поворотной рамы и по направлению рентгеновских лучей вручную;

- расстояние фокус трубки – плёнка (зависит от типа трубки) предпочтительно от 695 до 960 мм;

- расстояние плёнка плоскость ЭСУ не менее  69 мм;

- расстояние дека стола  плоскость ЭСУ предпочтительно от 190 до 455 мм;

- размер деки с плоской поверхностью стола не менее 2020×700 мм;

- материал деки стола пластиковый ламинат;

- грузоподъёмность деки стола не менее135 кг.

ЭСУ в составе ПСШ должно обеспечивать: 

- продольное и поперечное перемещение панели ЭСУ; 

- включение просвечивания и снимка;

- управление режимом рентгеноскопии в ручном и автоматическом режимах с УРИ;

- выполнение прицельных снимков  с делением кассеты на 1, 2, 3 частей продольно и на 4 частей поперек;

- время переключения скопия/графия не менее 1,5с;

- решетка с отношением не менее 10:1;

- задержка между двумя экспозициями не мене 4 с;

- продолжительность колебания растра при снимке не менее 5 с.

Параметры рентгеновской трубки с вращающимся анодом должны быть: 

- максимальная допустимая мощность не менее  20/ 50 кВт; 

- фокусное пятно предпочтительно 0,6 / 1,2 мм;

- теплоёмкость анода не менее 300.

Комплекс рентгеновский диагностический должен обеспечивать следующие перемещения:

- продольное перемещение деки с пациентом не менее от плюс 415  до минус 415 мм;  

- поперечное перемещение деки с пациентом не менее  от плюс 115  до минус 115 мм; 

- горизонтальное  перемещение  излучателя электроприводом не менее 1710 мм;

- вертикальное перемещение излучателя не менее 1470 мм;

- вертикальное перемещение деки стола моторизованное в диапазоне не менее 330 мм;

- вращение излучателя вокруг вертикальной оси колонны - ручное предпочтительно плюс 180  до минус 180 градусов;

- вращение колонны вокруг своей оси  ручное предпочтительно от плюс 90  до минус 90 градусов;

- вращение консоли трубки вокруг своей оси – ручное предпочтительно плюс 180  до минус 180 градусов;

- размер деки с плоской поверхностью стола не менее 2180×700мм;

- материал деки стола  пластиковый ламинит;

- грузоподъёмность деки стола не менее 130 кг;

- фокусное расстояние до пленки не менее от  405 до 1565 мм;

- фокусное расстояние до пола не менее от 430 до 1900 мм;

- фокусное расстояние при томографии 1200 мм;

- томографические снимки при углах предпочтительно 8, 20, 30 и 45 градусов с тремя скоростями.

Стол для рентгенографии и томографии должен обеспечивать:

- проведение томографии при четырех углах и трех скоростях

- осуществляется за разное время экспозиции предпочтительно от 0,15 до 2,4 секунды;

- томографические снимки с разрешением не менее трех пар линий на 1 мм при угле томографии 40 градусов ( ± 1 градус);

- изменение высоты выделяемого слоя при томографии предпочтительно от 0 до 250 мм от плоскости деки;

- совместимость светового и рентгеновского пучков лучей.

- несовпадение по каждой стороне поля при расстоянии от фокуса рентгеновского излучателя до пленки (1200 (5) мм не должно превышать (5 мм;

продолжительность колебания растра решетки не менее 5 с.

Стойка для рентгенографии должна обеспечивать следующие перемещения:

- диапазон перемещения не менее 910 мм электромагнитные тормоза;

- расстояние от деки опорной стенки до пленки не более 30 мм без применения камеры автоматической экспозиции и не более 50 мм при использовании камеры автоматической экспозиции;

- размер кассеты от 13×18 до 36×43 см автоцентрированием;

- продолжительность колебания растра, установленного в решетке не менее 5 с.

- увеличение и уменьшение исследуемой области; 

- количество полей 3;

- пространственное разрешение не менее 5 пар линии/мм;

- удержание не менее одного последнего изображения;

- функцию увеличения снимков;

- номинальный размер входного поля  может быть 9”/6”/4” или 12”/9”/6”.

При номинальном напряжении питания с сопротивлением сети 0,17 Ом и рабочей частотой питающего устройства 200 кГц должно обеспечивать:

- в режиме рентгенографии уставки анодного напряжения 40-150 кВ шаг 1 кВ; 

- в режиме рентгеноскопии плавное изменение анодного напряжения рентгеновской трубки в диапазоне 40–125 кВ шаг 1кВ;

- при рентгенографии уставки анодного тока от- 10 ÷ 1000 мА, 21 шаг;

- при рентгеноскопии – плавную регулировку анодного тока (среднее значение)  от 0,5 до 10 мА;

- режим падающей нагрузки с плавным изменением анодного тока в пределах допустимых паспортных значений мощности рентгеновской трубки;

- отключение анодного напряжения в случае обрыва в цепях накала, а также в цепях разгона анода рентгеновской трубки;

- выполнение рентгенографии с органо-автоматикой на всех рабочих местах;

Установка  параметров  снимка  с пульта управления должна выполнятся при следующих системах уставок:

- кВ + мА·с

- кВ + мА + с

- автоматическая экспозиция

- органавтоматика

Индикация должна быть:

- фактической  длительности снимка

- фактического значения кВ

- фактического значения количества 

При работе в режиме автоматической экспозиции измерительная полупроводниковая камера обеспечивает отключение питающего устройства при достижении установленной степени почернения пленки, повторяемость дозы излучения в режиме автоматической экспозиции в диапазоне анодных напряжений предпочтительно от 57 до 150 кВ при периодических испытаниях и 83 кВ при приемо-сдаточных испытаниях должна быть с отклонением не более ( 1 % при экспозиции не менее 0,04 с; отношение средних отклонений измеренной дозы излучения к среднему значению дозы при заданных анодном напряжении и количестве электричества не более 0,1; время  перехода  от режима  просвечивания  к  снимку  и  обратно  не более, чем  (1 (  0,2 ) с; отклонение от линейности значения дозы не более 0,2; автоматическую индикацию основных неисправностей.

Инструкция по эксплуатации на русском языке на все оборудование -1 шт.  

Габариты должны быть:

- проявочное устройство не менее 65х98х52 см. 

- поворотный стол штатив не менее 2050х1320х2715мм.

- стол для рентгенографии и томографии не менее 2180х1500х2400мм.

- стойка для рентгенографии не менее 350х640х2012мм.

- пульт управления не менее 422х313х94мм.

Требования к комплектации:

Основные комплектующие: 

Поворотный стол–штатив с ионизированной камерой на 3 поля – 1 шт.
Поворотный стол–штатив должен быть: 
- поворот стола с экранно-снимочным устройством (в дальнейшем  -  ЭСУ) электроприводом вокруг горизонтальной оси относительно вертикали предпочтительно плюс 90 минус 15 градусов, с автоматической установкой в 0 градусов, скорость наклона 3,2º/с;

- перемещение деки ПСШ  вдоль поворотной рамы моторизованное не менее 1000 мм, (600 мм в сторону головы и 400 мм в сторону ног). 

- скорость не менее 31 мм/с;

- перемещение деки ПСШ поперек поворотной рамы ручное, в обе стороны от среднего положения предпочтительно плюс 100  и минус 100 мм;

- перемещение ЭСУ вдоль поворотной рамы электроприводом  в диапазоне не менее 570 мм, поперек поворотной рамы и по направлению рентгеновских лучей вручную;

- расстояние фокус трубки – плёнка (зависит от типа трубки) предпочтительно от 695 до 960 мм;

- расстояние плёнка плоскость ЭСУ не менее  69 мм;

- расстояние дека стола  плоскость ЭСУ предпочтительно от 190 до 455 мм;

- размер деки с плоской поверхностью стола не менее 2020×700 мм;

- материал деки стола пластиковый ламинат;

- грузоподъёмность деки стола не менее135 кг.

ЭСУ в составе ПСШ должно обеспечивать: 

- продольное и поперечное перемещение панели ЭСУ; 

- включение просвечивания и снимка;

- управление режимом рентгеноскопии в ручном и автоматическом режимах с УРИ;

- выполнение прицельных снимков  с делением кассеты на 1, 2, 3 частей продольно и на 4 частей поперек;

- время переключения скопия/графия 1,5с;

- решетка с отношением не менее 10:1;

- задержка между двумя экспозициями не мене 4 с;

- продолжительность колебания растра при снимке не менее 5 с.

Экранно-снимочное устройство – 1 шт.
ЭСУ в составе ПСШ должно обеспечивать: 

- продольное и поперечное перемещение панели ЭСУ; 

- включение просвечивания и снимка;

- управление режимом рентгеноскопии в ручном и автоматическом режимах с УРИ;

- выполнение прицельных снимков  с делением кассеты на 1, 2, 3 частей продольно и на 4 частей поперек;

- время переключения скопия/графия не менее 1,5с;

- решетка с отношением не менее 10:1;

- задержка между двумя экспозициями не мене 4 с;

- продолжительность колебания растра при снимке не менее 5 с.

Излучатель  с рентгеновской трубкой – 1 шт.
Комплекс рентгеновский диагностический должен обеспечивать следующие перемещения:

- продольное перемещение деки с пациентом не менее от плюс 415  до минус 415 мм;  

- поперечное перемещение деки с пациентом не менее  от плюс 115  до минус 115 мм; 

- горизонтальное  перемещение  излучателя электроприводом не менее 1710 мм;

- вертикальное перемещение излучателя не менее 1470 мм;

- вертикальное перемещение деки стола моторизованное в диапазоне не менее 330 мм;

- вращение излучателя вокруг вертикальной оси колонны - ручное предпочтительно плюс 180  до минус 180 градусов;

- вращение колонны вокруг своей оси - ручное от плюс 90  до минус 90 градусов;

- вращение консоли трубки вокруг своей оси – ручное предпочтительно плюс 180  до минус 180 градусов;

- размер деки с плоской поверхностью стола не менее 2180×700мм;

- материал деки стола – пластиковый ламинат;

- грузоподъёмность деки стола не менее 130 кг;

- фокусное расстояние до пленки не менее от 405 до 1565 мм;

- фокусное расстояние до пола не менее от 430 до 1900 мм;

- фокусное расстояние при томографии 1200 мм;

- томографические снимки при углах 8, 20, 30 и 45 градусов с тремя скоростями.

Стол  томографический – 1 шт.

Стол для рентгенографии и томографии должен обеспечивать:

- проведение томографии при четырех углах и трех скоростях, 

- осуществляется за разное время экспозиции предпочтительно от 0,15 до 2,4 секунды;

- томографические снимки с разрешением не менее трех пар линий на 1 мм при угле томографии 40 градусов ( ± 1 градус);

- изменение высоты выделяемого слоя при томографии предпочтительно от 0 до 250 мм от плоскости деки;

- совместимость светового и рентгеновского пучков лучей.

- несовпадение по каждой стороне поля при расстоянии от фокуса рентгеновского излучателя до пленки (1200 (5) мм не должно превышать (5 мм;

продолжительность колебания растра решетки не менее 5 с.

Стойка для снимков вертикальная – 1 шт.
Стойка для рентгенографии должна обеспечивать следующие перемещения:

- диапазон перемещения не менее 910 мм, электромагнитные тормоза;

- расстояние от деки опорной стенки до пленки не более 30 мм без применения камеры автоматической экспозиции и не более 50 мм при использовании камеры автоматической экспозиции;

- размер кассеты от 13×18 до 36×43 см автоцентрированием;

- продолжительность колебания растра, установленного в решетке не менее 5 с.

- увеличение и уменьшение исследуемой области; 

- количество полей 3;

- пространственное разрешение не менее 5 пар линии/мм;

- удержание не менее одного последнего изображения;

- функцию увеличения снимков;

- номинальный размер входного поля  может быть 9”/6”/4” или 12”/9”/6”.

При номинальном напряжении питания с сопротивлением сети 0,17 Ом и рабочей частотой питающего устройства 200 кГц должно обеспечивать:

- в режиме рентгенографии уставки анодного напряжения 40-150 кВ шаг 1 кВ; 

- в режиме рентгеноскопии плавное изменение анодного напряжения рентгеновской трубки в диапазоне 40–125 кВ шаг 1кВ;

- при рентгенографии уставки анодного тока от:- 10 ÷ 1000 мА, 21 шаг;

- при рентгеноскопии – плавную регулировку анодного тока (среднее значение)    от 0,5 до 10 мА;

- режим падающей нагрузки с плавным изменением анодного тока в пределах допустимых паспортных значений мощности рентгеновской трубки;

- отключение анодного напряжения в случае обрыва в цепях накала, а также в цепях разгона анода рентгеновской трубки;

- выполнение рентгенографии с органо-автоматикой на всех рабочих местах.

Усилитель рентгеновского изображения с телевизионной камерой – 1 шт.

УРИ должен обеспечивать:

увеличение и уменьшение исследуемой области; 

количество полей 3;

пространственное разрешение не менее 5 пар линии/мм;

удержание не менее одного последнего изображения;

функцию увеличения снимков;

номинальный размер входного поля  12”/9”/6”.
Устройство рентгеновское  питающее с пультом управления – 1 шт.

При номинальном напряжении питания с сопротивлением сети 0,17 Ом и рабочей частотой питающего устройства 200 кГц должно обеспечивать:

в режиме рентгенографии уставки анодного напряжения 40-150 кВ шаг 1 кВ; 

В режиме рентгеноскопии плавное изменение анодного напряжения рентгеновской трубки в диапазоне 40–125 кВ шаг 1кВ;

При рентгенографии уставки анодного тока предпочтительно  10 ÷ 630 мА, 19 шагов;
При рентгеноскопии  плавную регулировку анодного тока (среднее значение) от 0,5 до 10 мА;

Режим падающей нагрузки с плавным изменением анодного тока в пределах допустимых паспортных значений мощности рентгеновской трубки;

Отключение анодного напряжения в случае обрыва в цепях накала, а также в цепях разгона анода рентгеновской трубки;

Выполнение рентгенографии с органо-автоматикой на всех рабочих местах;

   Установку  параметров  снимка  с пульта управления при следующих системах уставок:

кВ + мА·с;

кВ + мА + с;

автоматическая экспозиция; 

органавтоматика.

    Индикацию:

фактической  длительности снимка;

фактического значения кВ;

фактического значения количества.

при работе в режиме автоматической экспозиции измерительная полупроводниковая камера обеспечивает отключение питающего устройства при достижении установленной степени почернения пленки;

повторяемость дозы излучения в режиме автоматической экспозиции в диапазоне анодных напряжений от 57 до 150 кВ при периодических испытаниях и 83 кВ при приемо-сдаточных испытаниях должна быть с отклонением не более ( 1 % при экспозиции не менее 0,04 с;

Отношение средних отклонений измеренной дозы излучения к среднему значению дозы при заданных анодном напряжении и количестве электричества не более 0,1;

время  перехода  от режима  просвечивания  к  снимку  и  обратно  не более, чем  (1 (  0,2 ) с;

отклонение от линейности значения дозы не более 0,2;

автоматическую индикацию основных неисправностей.

Дополнительные комплектующие:
Проявочное устройство – 1 шт.

Исполнение:

настольное, или на подставке
Комплектация:

- проявочная машина; 

- комплект расходных баков с клапанами;

- приёмный лоток;

- инструкция по эксплуатации.

Технические характеристики:
- водоснабжение автономно от центрального водоснабжения;

- дренаж отработанных растворов  - автономно от централизованной канализации;

- скорость движения стандартной пленки не менее 28 см/мин; 

- ёмкость расходных баков для химических реактивов и воды не менее 5 литров; 

- производительность обработки снимков 24х30 см, шт/час не менее 70; 

- ширина обрабатываемой пленки не менее 36 см; 

размер листовой пленки не менее 10х15 см.

Требования к расходным материалам:
Рентген-кассеты:

не менее 30х40см – 1 шт.

не менее 24х30см – 1 шт.

не менее 18х24см – 1 шт.

не менее 13х18см – 1 шт.
Рентген-пленки:

не менее 30х40см – 1 шт.
не менее 24х30см – 1 шт.

не менее 18х24см – 1 шт.

не менее 13х18см – 1 шт.

Проявитель – 1 шт.

канистра не менее 5 литров.
Фиксаж – 1 шт.

канистра не менее 5 литров.
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	Цифровой цветной ультразвуковой диагностический сканер
	Требования к функциональности:

Область применения: 

- акушерство и гинекология

- нейросонография

- кардиология

- транскраниальные  исследования

- брюшная полость
- периферические сосуды

- поверхностно расположенные органы и структуры

- педиатрия

- неонатология.

Требования к техническим характеристикам:

Цифровая многоцелевая ультразвуковая система должна быть:

- расстояние площади окружности и объема

- число приемо-передающих цифровых каналов не менее 512

- цифровой преобразователь не менее 12 бит 

- динамический диапазон не менее 164 дБ 

- глубина визуализации не менее 30 см 

- одновременное использование передающих фокусных зон не менее 8, регулируемый диапазон межфокусного расстояния 

- динамическая апертура

- динамический фильтр

- динамическая фокусировка на приём и передачу 

- увеличение изображения акустическое предпочтительно13,4 раза, цифровое х3 раза, ZOOM х 40 уровней 

- максимальная частота кадров не менее 600 кадр/сек

- минимальное сканирование в глубину не менее 34 см 
- приемник полоса пропускания широкополосная система не менее 1 МГц к 15 МГц
- передатчик  полоса пропускания: широкополосная система не менее 1 МГц к 15 МГц, автоматическая подстройка

- программное обеспечение на русском языке 

- русифицированная, буквенно-цифровая клавиатура

- количество одновременно подключаемых датчиков 3 (не включая порт для CW-датчика)

Технологии сканирования должны быть:

- технология мультиуглового отображения доступное на всех преобразователях и для всех видов исследований
- технология  изображения увеличивающее временное разрешение  и частоту кадров в реальном времени
- технология помех повышает отношение сигнал-шум, способствующему четкому отображению границ тканей
- технология гармоники выражается в расширении гармоники сигнала с сохранением первоначальной формы волны увеличивающее разрешение изображения, боковые лепестки повышают пространственное и временнόе разрешение.
- технология  аподизированного излучения снижает помехи в ближней зоне и формируя четкий звуковой луч позволяет получать изображения более высокого качества. 

- технология объемных изображений органов и тканей и  (3-х мерная) структура сосудов.

Стандартные режимы работы должны быть: 

B (2D-режим) Формирование луча цифровой, мультилуч, параллельный, многочастотный, широкополосный. 

Сосредоточение: 

- динамическое многочастотное сосредоточение

- вторая обратная гармоника

- трапециевидный просмотр

- акустическое усиление

- градации шкалы яркости не менее 256

- М –одномерный

- СMM-цветной М-режим 
- В/М (горизонтальное или вертикальное разделение),  размер петли не менее (10 - 80) с.

- CF- режим 2-мерный  режим  изображения  и  цветное картирование способы отображения: B+CF, B/B+CF (в реальном времени), B+CF/PW
- цветовая градация: 256, цветовая плотность луча – низкая/ высокая
- частота повторения импульса не менее 150 Гц к 12 кГц

- фильтры подавления пульсаций стенок сосудов, сглаживания

- максимальная скорость показа без совмещения не менее 2.7 мс

- минимальная скорость показа не менее 2 см/с

- PF-режим (Двухмерное изображение и цветное энергетическое картирование), способы отображения: B+PF, B/B+PF (в реальном времени). 

- B+PF/PW.

- цветовая градация  не менее 256.
- цветовая палитра не менее 5

- фильтры  подавления движения, сглаживания,  пульсации стенок сосудов
- MAX скорость показа не менее 1.3 мс

- МIN скорость показа не менее 1 мм/с

-TD-режим (Тканевый  Doppler)
- цветовая градации не менее 256

- цвет палитры не менее 5

- цветная инверсия

- частота повторения импульса не менее 150 гц к 12 кГц

- PW-режим (Импульсно-волновой спектральный Doppler)
- частота повторения импульсов  (PRF) не менее 4.46 к 25 кГц
- длина строба (контрольный объем) предпочтительно 0.5 к 20 или 1 - 30 мм
- коррекция поворота допплера предпочтительно 0 ° к ± 89 ° с  шагом 1°
- диапазон измерений допплера  не менее 200 Гц к 25 кГц
- спектральный анализ  быстрое преобразование Фурье не менее 256 - 1024 канала частоты
- время спектрограммы не менее 1, 2, 4 и 8 с. инверсия спектра
- контроль за чувствительностью
- автоматическое сканирование сердечных сокращений не менее 30 - 240 ударов в минуту
- автоматические параметры потока не менее 10 циклов  (в среднем от целого кол-ва сердечных циклов)
- комбинированный живой B/PW-mode (дуплекс просмотр)
- комбинированный живой B+CF/PW, B+PF/PW просмотр триплекса

- CW-режим (Непрерывно волновой спектральный Допплер)
- PRF не менее 4.46  к  62,5 кГц
- фильтр сокращения стенок сосудов полоса пропускания  не менее 50 - 800 Гц
- спектральный анализ - быстро преобразование Фурье не менее 256 - 1024 канала частоты
- спектрограмма во времени не менее 1, 2, 4 и 8 с
- число спектральных линий во времени не менее 512
- число каналов частоты на спектральной линии не менее 256
- спектрограмма динамический контроль за диапазоном не менее 9 - 45 децибел
- размер петли не менее 10 - 80 s
- скоростная шкала под углом 0 °  при перемещении основной линии не более 24 мс
- инверсия спектра
- автоматическое сканирование сердечных сокращений не менее 30 - 240 ударов в минуту

- слышимый признак кровотока с разделением направлений не менее 2 канала
Стандартные параметры должны быть:
- жесткий диск  не менее 160Гб

- кинопамяти не менее 80 сек

- триплексный режим  дуплексный

- автоматическая тканевая оптимизация

- автоматическая оптимизация спектра

- система шумоподавления

- режимы кодированной тканевой гармоники и инверсной гармоники

- режим виртуального конвекса

- программы для создания базы данных пациентов

- возможность архивации изображения на HDD и DVD формате

- программы сосудистых расчетов

- программы кардиологических расчетов

- программы расчетов для акушерства и гинекологии

- программы расчетов для урологии

- автоматический обсчёт допплеровского спектра в реальном триплексном режиме

- подавление зернистости

- режим многолучевого составного сканирования

- кардиологический пакет программ и расчётов.

Требования к комплектации:

Основные комплектующие:

Основной блок системы – 1 шт.
Основной блок системы должен иметь специальные разъёмы для подключения датчиков. Система производит обработку сигнала с помощью программ и специализированных модулей. Система должна  получать ультразвуковые проекции органов и тканей человека, а также наблюдать за функциональностью органов в динамике. Система должна сохранять и записывать изображения на жёсткий диск, а также экспортировать их на съёмные носители данных. Основной блок системы должен иметь измерительные программы и позволяет производить измерения и вычисления на полученных изображениях.

Микроконвексный многочастотный внутриполостной датчик – 1 шт.

Область применения: 

- акушерство 1 триместр, 

- гинекология, 

- урология.

- частота не менее 4.0/6.5/9.0MГц.

- количество элементов не менее 128.

- центральная частота не менее 6.5MГц.

- угол сканирования не менее 148 °.

- радиус кривизны не менее 10мм.

Конвексный многочастотный датчик – 1 шт.
Область применения: 

- акушерство 1 триместр

- гинекология

- урология

- брюшная полость

- органы малого таза

- частота не менее2-10MГц.

- количество элементов не менее 128.

- центральная частота не менее 3.5MГц.

- угол сканирования не менее 58,7 °.

- радиус кривизны не менее 59,4 мм.

Микроконвексный многочастотный кардиологический датчик – 1 шт.

Область применения:

- кардиология

- OB/GYN
- транскраниальные

- брюшная полость

- органы малого таза

- неонатология и педиатрия

- частота не менее 2.0/2.4/4.0MГц

- количество элементов не менее 64

- центральная частота не менее 2.5MГц

- угол сканирования предпочтительно 90 °.

Линейный многочастотный датчик – 1 шт.
Область применения: 

- молочная железа

- сосуды ГМ

- скелет, мускулатура

- периферические сосуды

- яички

- щитовидная железа

- частота не менее 2.0/3.5/5.0MГц

- количество элементов не менее 128

- центральная частота не менее 7.5MГц

- ширина сектора сканирования не менее 38,7 мм.

- поддержка псевдоконвексного сканирования.

15 дюймовый цветной LCD дисплей – 1 шт.

Размер экрана по диагонали не менее 15 дюймов 

жидкокристаллический монитор высокого разрешения, вращающийся и наклоняющийся на свободно перемещающемся кронштейне.       

Экранная матрица не менее 1024х768 пикселей. 

Количество градаций серого не менее 256. 

Возможность наклона монитора предпочтительно 11° поворот +90°.

Дополнительные комплектующие:

Струйный принтер – 1 шт.
Цифровой черно-белый видеопринтер формата А6. 

Вход USB, размер печати не менее 320х100 мм, 94х71 мм. 

Время печатине более 3,3 сек.

Источник бесперебойного питания – 1 шт.

не менее 1500 ВА с выпрямителем тока и с функцией стабилизации напряжения, фильтрация помех аварийного питания.
Требования к расходным материалам:
Гель для УЗ исследований – 12 шт.

Канистра не менее 5,0 л.
Бумага для принтера – 28 шт.
рулон не менее 0,11х20м.
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	Система ультразвуковая диагностическая
	Требования к функциональности:
Области применения:  

- общая радиология

- абдоминальные исследования 

- малые и поверхностные органы

- скелетно-мышечная система 

- акушерство

- гинекология и фертильность 

- кардиология Ангиологии

- транскранияльная допплерография

- педиатрия, включая неонатологию

- урология 

- эндокринология.

Требования к техническим характеристикам:

Система диагностическая ультразвуковая должна быть с поддержкой цветовых и спектральных доплеровских режимов, цветной жидкокристаллический монитор диагональ не менее 15 дюймов, разрешение в пикселях  не менее 1024 х 768; возможность пользовательской настройки параметров монитора (цветовая температура, гамма,  яркость, контрастность, геометрические параметры изображения) число цифровых каналов обработки данных, не менее 1024. глубина сканирования  не менее 30 см. динамический диапазон системы не менее 232 дБ. Количество  одновременно подключаемых к системе датчиков (не считая карандашного типа) не менее 4.

Режимы сканирования должны быть:

- постоянно-волновой допплеровский режим (CW):

- импульсно - волновой доплеровский (РW);

- цветовая скоростная доплерография;

- цветная энергетическая доплерография в т.ч. двунаправленная;

- М-режим (в т.ч. анатомический и цветовой); 

- режим трехмерной визуализации (3D); 

- дуплексный и триплексиый режимы: 

- масштабирование изображений с высоким разрешением; 

- панорамная визуализация; 

- трапециевидная визуализация;

- адаптивное изменение частоты но глубине а цветовой дошшеро графин; Цветовая тканевая допилерография; 

- гармоническая визуализация тканей (THI);

- контрастная визуализация.

- пакеты клинических программ, включая специфические измерения и расчёты: для исследования органов брюшной полости, почек, предстательной железы, поверхностно-расположенных органов и структур, костно-мышечной системы, эхокардиографии, для исследований сосудов (в т.ч. транскраниальные.), для исследований в акушерстве гинекологии (в т.ч. в режиме 3D).

- мультичастотные, широко полосные датчики высокой плотности: количество выборавозможных настроек в одном датчике, включая пользовательские, не менее 45.

- облегчённые бесштырьковые коннекторы . Типы поддерживаемых, датчиков:

- датчики с конвексной матрицей;

- датчики с секторной матрицей;

- датчики с линейной матрицей.

- карандашные датчики.

- емкость жесткого диска не менее 500 Гб, 2 USB-порта. 

- стандартный дисковод CD- R/RW,

- сохранение как минимум не менее 150 ООО неподвижных черно-белых изображений на внутренний, жесткий диск.

- возможность экспорта видеоклипов н форматеAVI и изображений в формате BMP на флеш-накопитель

- USB для последующего просмотра на компьютере. 

- печать и хранение информации с поддержкой стандарта DICOM 3.0.

по току напряжению. 

- наличие экспонометра.

Требования к комплектации:

Базовый блок ультразвуковой системы – 1 шт.

- постоянно - волновой

- доплеровский режим (CW):

- импульсно-волновой

- доплеровский (PW);

- цветовая скоростная

- допплерография;

- цветовая энергетическая

- доплерография вт.ч.

- двунаправленная;

- М-режим (в т.ч. анатомический и

цветовой);

- режим трехмерной визуализации3D
- дуплексный и триплексный режимы:

- масштабирование изображений с высоким разрешением; 

- панорамная визуализация; Трапециевидная визуализации; 

- адаптивное изменение частоты по глубине в цветовой допплерография: цветовая тканевая  допплерографияизмерение и расчете помощью пакета аналитических программ.
Тележка – 1 шт.

- размещения пациента в необходимых для исследований положениях, алюминиевая рама с 4 поворотными колесами.
ЖК-монитор  – 1 шт.

- цветной высокоразрешающий монитор размером 15 дюймов. 

- тип монитора – жидкокристаллический, с регулировкой яркости и регулировкой подсветки.
Программное обеспечение3D – 1 шт.
- обеспечивает качественное объемное отображение набора двухмерных данных.

Программное обеспечение кардиологической визуализации – 1 шт.
- программное обеспечение кардиологической визуализации включает в себя функции для  выполнения стандартных  исследований сердца и стрессэхографических  исследований у взрослых и детей.

Программное обеспечение для общей визуализации – 1 шт.

- обеспечивает абдоминальные исследования, включая  урологию, исследования малых  органов и костно-мышечной  системы.

Программное обеспечение дот исследования сосудов – 1 шт.

- обеспечивает исследование сосудов включая цереброваскулярные исследования.

Программное обеспечение для акушерства и гинекологии – 1 шт.

- обеспечение улучшенной визуализации в сфере акушерства и гинекологии.

Датчик с конвексной матрицей – 1 шт.

- для общих, абдоминальных, акушерских и гинекологических исследований.

частотный диапазон не менее 2 - 5 МГц.

Датчик с конвексной матрицей – 1 шт.

- для эндовагинальных акушерско - гинекологических исследований. 

- частотный диапазон не менее 4 - 8 МГц.
Датчик с линейной матрицей – 1 шт.

- для малых органов, молочной железы, щитовидной железы, сосудов, опорно-двигательного аппарата, для исследований в педиатрии, включая неонатологию.

- частотный диапазон не менее 3 – 12 МГц.

Датчик секторный с матрицей – 1 шт.
- для кардиологических, абдоминальных, акушерско-гинекологических и транскраниальных исследовании. 

- частотный диапазон не менее 2 – 4 МГц.

Дополнительные комплектующие:

Принтер – 1 шт.

- аналоговый ч/б с печатью на бумаге размером 110 х 2000 мм.

Блок бесперебойного питания (UPS) – 1 шт.

- 1400 ВА, с выпрямителем тока и с функцией стабилизации напряжения, фильтрации помех аварийного питания.
Требования к расходным материалам:
Гель для УЗИ – 5 шт.
флакон 250 мл.

Бумага для принтера – 5 рулонов.

110 мм х 20 м.
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	Система ультразвуковая медицинская диагностическая в комплекте
	Требования к функциональности:

Области применения: 

- ангиология

- гастроэнтерология

- акушерство/гинекология

- кардиология

- травматология и ортопедия

- урология/нефрология

- эндокринология

- педиатрия

- поверхностные органы и системы

- травматология и ортопедия

- транскраниальные исследования

- эндокринология

- цветной жидкокристаллический монитор высокого разрешения с антибликовым покрытием

- диагональ не менее 19  дюймов, разрешение в пикселях  не менее 1280 x 1024

- контрастность  не менее 800:1

- поворотный шарнир крепления, предусматривающий перемещение, наклон и поворот монитора в пространстве.

Требования к техническим характеристикам:

- число цифровых каналов обработки  не менее 29 952

- максимальная плотность акустических линий в режиме ЦДК не менее 256 .

- динамический диапазон системы не менее  230  дБ.

- максимальная частота кадров не менее  780 к/сек.

- одновременное использование фокусных зон  не менее 8 .

- увеличение изображения в «замороженном» режиме не менее 10  раз.

- увеличение изображения в реальном времени не менее 10 раз.

- максимальная глубина сканирования в В-режиме не менее  30 см.

- диапазон частот сканирования не менее 1,0-15,0  МГц.

- одновременное подключение не менее 3 датчиков. 

Режимы визуализации должны быть: 

В-режим. 

-В-режим с использованием гармонических частот. Количество центральных частот сканирования на одном датчике в диапазоне фундаментальных частот не менее 5.

- количество центральных частот сканирования на одном датчике в режиме тканевой гармоники не менее 5.

- технология тканевой технологии с инверсией фазы.

- совместимость режима тканевой гармоники со всеми датчиками системы.

М-режим. 

- совместное использование режимов М и ЦДК на одном экране.

- сканирование с использованием фундаментальных и гармонических частот.

- режим цветового доплеровского картирования (ЦДК).  

- количество центральных частот сканирования на одном датчике в режиме ЦДК, не менее 4 .

- минимальная чувствительность доплеровского анализатора системы в режиме ЦДК не более, 0,004 см/с см/с. 

- режим энергетического доплеровского картирования (ЦДЭ).

- импульсный спектральный доплеровский режим (PW).

- постоянно-волновой спектральный доплеровский режим (CW).

- режим доплеровской визуализации тканей (цветовое картирование и спектральный режим).

В системе ультразвуковой медицинской диагностической должны быть режимы представления информации на экране: 

- 2D-режим,  M-режим, PW-режим, 2D/2D, 2D/М. 2D/PW, 2D/CW,  2D/С,  Двойной 2D/С,  2D/С/PW в т.ч. триплексный, 

- 2D/С/CW ,  2D/тканевый доплеровский, 2D/тканевый доплеровский/спектральный тканевый.

Форматы сканирования: 

- линейный с возможностью наклона поля зрения вправо и влево до 15°; трапециевидный (угол развертки до 60° для линейных датчиков), конвексный (угол развертки 15-170°);  секторный (угол развертки 15-90°).

- изменение параметров изображения (постпроцессинг) в режиме стоп-кадра

- возможность проведения измерений на изображениях:

- во время исследования;

- из памяти кинопетли;

- из сохраненных файлов;

- из видеозаписи

- поддержка комбинированных режимов визуализации (дуплексный и триплексный).

- возможность независимой регулировки частоты сканирования в каждом из режимов при совместном их использовании (2D+ЦДК+спектральные доплеровские).

Программное обеспечение и полный пакет измерительных программ для исследований должны быть: 

- органов брюшной полости. 

- сосудов шеи, конечностей и внутренних органов, кардиологии.  

- щитовидной железы. 

- акушерских исследований. 

- гинекологических исследований. 

- урологических исследований. 

- эхокардиографические исследования плода. 

- наличие функции автоматической трассировки доплеровского спектра с вычислением  параметров кровотока в режиме реального времени.

- электронное руководство пользователя и система интерактивных подсказок (интегрированы в программное обеспечение системы).

- аппаратно-программное обеспечение для поддержки кардиологических исследований.

- стресс-эхокардиография.

- технология многолучевого сложносоставного сканирования с возможностью одновременной обработки до 13 виртуальных полей зрения 

- регулировка количества полей изображения, используемых для формирования изображения; 

- совместимость с фундаментальными и гармоническими частотами сканирования;

- совместимость с режимом панорамного сканирования;

- совместимость с режимом адаптивной оптимизации контрастного разрешения;

- поддержка всеми линейными и конвексными датчиками;

- совместимость с трапецеидальным форматом сканирования.

- технология адаптивной оптимизации контрастного разрешения

- возможность настройки (3 степени регулировки: мин/сред/макс);

- совместимость с фундаментальными и гармоническими частотами сканирования

поддержка всеми линейными и конвексными датчиками.

- функция стабилизации изображения (коррекция артефактов, связанных с помехами от движения), получаемого с использованием технологии многолучевого изображения: Функция имеет возможность включения/отключения.

- технология автоматической оптимизации параметров изображения в В-режиме, основанная на анализе акустических свойств исследуемых тканей и вызываемая нажатием одной клавиши.

- технология автоматической оптимизации параметров спектральной кривой в режимах импульсного и постоянно-волнового допплеровского сканирования, вызываемая нажатием одной клавиши.

Технология трехмерной реконструкции в В-режиме должна быть:

- совместимость со всеми датчиками системы,

- возможность совместного использования с технологией многолучевого сканирования,

- возможность совместного использования с технологией повышения качества визуализации сосудов,

- совместимость с фундаментальными и гармоническими частотами. 

- технология 4D-визуализации в В-режиме, реконструкции в режиме ЦДК при помощи специализированных матричных датчиков. 

- максимальная скорость визуализации не менее 33 объемов в секунду.

- одновременное подключение датчиков  не менее 3 ( не считая порт для карандашного датчика). 

Парковочный порт для хранения датчиков не менее 1. 

Типы поддерживаемых датчиков:   

- конвексные,

- линейные, 

- интраоперационные, 

- секторные фазированные,  

- внутриполостные электронные, 

- комбинированные трансабдоминальные для 4D-визуализации,

- комбинированные внутриполостные для 4D-визуализации, 

- чреспищеводные фазированные, 

- невизуализирующие датчики типа «карандаш» для допплеровских исследований.

Архивация изображений должна быть: 

-черно-белый принтер.  

- цветной видеопринтер.

- интегрированная в аппарат компьютерная рабочая станция для архивации и обработки в цифровом виде ультразвуковых изображений и кинопетель.

- доступ к ранее сохраненным   необработанным «сырым» данным для их дальнейшей обработки. 

- запись статических изображений. 

- запись динамических клипов. 

- встроенный жесткий диск не менее 1,5 Тб.  

- длительность кинопетли не менее  4 096 кадров. 

- одновременный вывод не экран не менее 9 изображений в режиме просмотра

- возможность записи исследований на DVD или CD-RW в форматах DICOM, AVI, TIFF. 

- совместимость со стандартом DICOM 3.0 

- полный пакет измерения в В-, М-, D-режиме, ЦДК, CW /Pw допплере. 

- руководство по эксплуатации на русском языке.

Требования к комплектации:

Основные комплектующие: 

Базовый блок ультразвуковой системы – 1 шт.
Операционная система, программное обеспечение.
Фазированный широкополосный электронный датчик – 1 шт.

Для кардиологических, транскраниальных исследований, частотный диапазон не менее 1,0-4,0 МГц. Количество элементов не менее  288. Технология непрерывной фокусировки по глубине.
Конвексный мультичастотный электронный датчик – 1 шт.

Для исследования органов брюшной полости, акушерско-гинекологических исследований, урологии, сосудов брюшной полости. Частотный диапазон не менее 2,0-6,0 МГц. Технология непрерывной фокусировки луча по всей глубине сканирования. Количество элементов не менее 192.

Конвексный  датчик – 1 шт.
Для 4D визуализации в реальном масштабе времени в акушерско-гинекологической практике. Исследования беременных в течение 1-го, 2-го, 3-го триместра.

Режимы визуализации: 

-2D (в т.ч. с тканевой гармоникой), 

-М-режим, 3D/4D, ЦДК и энергетическое допплеровское картирование, PW. 

частотный диапазон не менее 2,0-7,0 МГц.

Линейный мультичастотный  датчик – 1 шт.
Для исследования поверхностно расположенных органов и сосудов, подкожных структур.

- частотный диапазон не менее 5,0-13,0 МГц,

- количество элементов не менее 192.

Внутриполостной  вагинально-ректальный мультичастотный электронный датчик – 1 шт.

Для ректально-вагинальных исследований, 

-частотный диапазон не менее 4,0 – 9,0 МГц, 

-количество элементов не менее 192.
Аппаратно-программное обеспечение – 1 шт.

Для поддержки кардиологических исследований стресс-эхокардиография.
Технология трехмерной реконструкции – 1 шт.
в В-режиме в реальном времени.

Технология автоматической оптимизации параметров изображения в В-режиме  1 шт.

основанная на анализе акустических свойств исследуемых тканей и вызываемая нажатием одной клавиши.
Технология многолучевого сложносоставного сканирования – 1 шт.

с возможностью одновременной обработки до 13 виртуальных полей зрения.
Одноразовые электроды – 1 уп.

не менее по 50 штук.

Черно-белый принтер – 1 шт.
для печати черно-белых изображений.

Цветной принтер – 1 шт.

для печати цветных изображений.

Источник бесперебойного питания – 1 шт.

мощностью не менее 2000ВА.

Требования к расходным материалам:

Гель – 1 шт.

для ультразвуковых исследований не менее 5 л.

Бумага для цветного принтера – 1 уп.

1уп -180 л, размер 144 х 100 мм.
Бумага для ч/б принтера – 1 уп.

5 рулонов в упаковке.


- 2x шина IEEE 1394 /DV. 2x шина IEEE 1394/DV (разъем DV 4/6 контактов), скорость передачи данных 400 Мбит/сек по стандартам IEEE 1394a-


- интерфейс RS232 C для ПК, гнездо REMOTE (3.5 мм) с функцией "обнаружения головки", для обнаружения

	любой подсоединенной головки эндоскопической камеры (головка с 3 ПЗС / головка с 1 ПЗС), и установки автоматически подстраиваются соответственно.

- подключение к интегрированной системе центрлизованного коммуникативного управления.
- габариты основного блока не менее 340 x 140 x 340 мм.

Головка  камеры с 2-мя кнопками для видеокамеры HD – 1 шт.

- 3 встроенных датчика ПЗС с линзой 1/3" легко заменяемый кабель видеоголовки (отсутствие излома)

- две программируемых клавиши головки (10 различных функций, определенных пользователем)

- чувствительность не менее 1,5 люкс

- минимальная освещенность не менее 2.7 люкс.

Объектив к камере – 1 шт.

- фокусное расстояние(f).не менее 16-34 мм.

Осветитель ксеноновый – 1 шт.

- замачиваемый.ксеноновая лампа мощностью не менее 180 Вт

- максимальная концентрация светового потока

- плавная регулировка освещенности

- индикатор времени работы лампы на передней панели

- инновационный эллиптический рефлектор с дихроичным покрытием 

- термоконтроль с автоматическим отключением охлаждения после окончания работы и снижением температуры лампы

- сеть 220 В, 50/60 Гц

- лампы одна ксеноновая лампа не менее 180 Вт

-паспортный срок службы ксеноновой лампы.не менее 500 часов

- цветовая температура.    не менее 6000° К
- регулировка освещенности плавная
- потребляемая мощность 280 Вт
- габариты не менее 340х142х340 мм.

Световодэндоскопический с  адаптерами – 1 шт.
- силиконовая оболочка

- диаметр не менее 4,8 мм

- длина не менее 2300 мм.

Архивационная система для цифровой видедокументации – 1 шт.

- корпус аппаратавыполнен из нержавеющей стали медицинской марки, сертифицирован для использования в операционной, анодирование покрытия для устойчивости к дезинфектантам, защита от влаги и брызг (кроме задней панели).

- мониторвстроенный не менее 12-дюймов, сенсорный монитор с активной матрицей.

- сигнал в формате SD по разъемам HD-SDI/HDMI и DVI.

- форматы: 1080i:

Входные сигналы:

-480i/p: и другие разрешения аналоговых сигналов по разъемам: S-video (Y/C), Композитный, SDI, YUV PAL/NTSC

- формат записи видео MPEG2 или MPEG4

- формат записи фото JPEG или BMP

- запись на DVD DoubleLayer.

- запись на DVD.

- запись на CD.

- запись на USB-card ("Флэшка").
- прямая печать на стандартный внешний принтер.
- сетевое соединение, в т.ч. запись видео по сети.
Инсуффлятор с силиконовыми трубками, переходником-адаптером и шлангом высокого давления – 1 шт.

- внутренние фильтры

- тройная система клапанов

- микропроцессорное управление

- сигналы тревоги: звуковая и визуальная сигнализация

- система для работы на сверхнизком давлении

- микропроцессорная система для расчета параметров инсуффлируемой полости для оптимизации расхода газа. 

- индикатор дисплея: скорость потока газа

- индикатор дисплея: расход газа

- индикатор диспля: заданное абдоминальное давление

- индикатор дисплея: актуальное абдоминальное давление 

- индикатор нормального или сниженного давления газа в баллоне/централизованной системе

-самодиагностика параметров встроенным микропроцессором

-установка давления максимальный поток газа не менее 3 - 30 мм.рт.ст. не менее 20 л/мин.

Аппарат  аспирации/ирригации, с рукояткой, трубками, комплектом микрофильтров и шкало дифференциального объема – 1 шт.
- основной блок инсуффлятора 1шт

- сетевой кабель не менее 2,5 м. 1шт

- набор стерилизуемых силиконовых трубок для инсуфляции).

- соединительный шланг высокого давления.

- комплект газовых фильтров для инсуффлятора (5шт).

- набор гаечных ключей.

- внешний фильтр стерильный (5 шт.).

- сеть не менее 100-240 В/50/60 Гц

- потребляемая мощность 55 Вт.

- аспиратор/ирригатор предназначен для введения промывающего раствора в операционную рану, для получения чистого операционного поля, для удаления из операционный раны секрета, крови, частиц ткани, а также промывающего раствора.

- включение аспирации или ирригации осуществляется инструментом - нажатием соответствующей кнопки или переводом рычага;

- режим stand-byкак только заданные величины вакуума и давления достигнуты  аппарата выключается, а при активации инструмента включается вновь; практически бесшумен в работе;

- возможно использование как многоразовых, так и одноразовых принадлежностей и инструментов.

- производительность ирригации.до 3 л/мин (зависит от диаметра трубок).

- максимальное давление ирригации 0,5 бар (полож.).

- производительность аспирации (жидкость).не менее  3 л/мин.

- максимальный вакуум аспирации.не менее 0,7 бар (вакуум).

- параметры сети 100 - 240 В, 50/60 Гц.

- потребляемая мощность120 VA.

- класс медицинского изделия 93/42/EWG IIa.

- уровень шума    <70 dB (A).

- габариты  (ш * в * г) не менее 340*140*340 мм.

ВЧ- генератор – 1 шт.
- универсальный ВЧ-генератор.

- биполярный, монополярный, макро- и микро- режимы 

- четыре режима резания: чистое и 3 смешанных.        

- два режима коагуляции: контактная и спрей. 

- применение в большинстве открытых и малоинвазивных эндохирургических вмешательствах.

- постоянный контроль плотного прилегания к тканям многоразовой пластины пациента.

- компьютерное самотестирование при включении.

- защита аппарата от работы дефибриллятора.

Резание чистое:
- мощность 300 Вт 300 Ω
- крест-фактор 1.62/300 Ω
- мощность 1211 Vpp
Умеренная коагуляция:
- 200 Вт 300 Ω;

- 1.67 / 300 Ω;

-  430 Vpp.

Форсированная коагуляция (чистая коагуляция):
- 120 Вт 300 Ω; 6.6 / 300 Ω;max. 6630 Vpp.
Форсированная коагуляция (смешанная):
- 120 Вт 300 Ω;
- 4.64 / 300 Ω;

max. 4760 Vpp.

 Форсированная коагуляция с резанием:
-75 Вт 300 Ω;

-3.64 / 300 Ω;

max. 2388 Vpp.

Бесконтактная коагуляция:
- 120 Вт 300 Ω;
- 6,3 / 300 Ω;

max. 6052 Vpp.
Биполярная коагуляция с автостартом:
- 120 Вт 3 Ω; 
- 1.69 / 300 Ω;
- max. 460 Vpp.

- Мощность: 55 ВА в режиме ожидания; 

- 750 ВА при пике нагрузки.
- габариты  не менее 430х150х400 мм.
Электропроводная пластиной пациента – 1 шт.
- силиконовая  пластина пациента универсальный коннектор.

- размер не менее 145х245 мм.

- возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).
- соединительный кабель к пластине пациента.
- длина. не менее 3 м.
- возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).

Фиксирующая резиновая лента к силиконовой пластине пациента – 1 шт.

- фиксирующая резиновая лента с перфорациями, 100 см.

- кнопки к резиновой ленте не менее 10шт./кор.
Ножная педаль – 1 шт.

-двойная ножная педаль для ВЧ-генератороврезание/коагуляция.

Монополярный кабель  к ВЧ-генератору – 1 шт.

- кабель моно для монополярных лапароскопических инструментов длина не менее 3 м.

- возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).

Биполярный  кабель к ВЧ-генератору – 1 шт.

- кабель соединительный к биполярным инструментам плоский разъем длинане менее 3 м.

- возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).
Монополярный кабель  к ВЧ-генератору – 1 шт.

- кабель моно-, для резектоскопа + гибких электродов 

длина не менее 3 м 

- возможность автоклавирования (134гр С/23 бар).

Морцеллятор в комплекте – 1 шт.
-  скорость не менее 100-800 оборотов в минуту.

- максимальное вращение – 4 н/метр.

- диаметр лезвия не менее 12, 15, 20 мм.

- напряжение  100В – 230В±10%.

- частота не менее 50-60Гц.

-вход  250Ватт.

Комплектация:

- рукоятка лапароскопическая - 1шт.

- защитный колпачок не менее 12-20 мм. - 10шт.

- контрольный блок морцеллятора - 1шт.

- соединительный кабель к рукоятке не менее 2 м. - 1шт.

- соединительный кабель к рукоятке – 1шт.

- педаль управления длина кабеля не менее 3 м. - 1шт.

- нож – 10шт.

- стилет конический не менее 20 мм. - 1шт

- стилет пирамидальный не менее 20 мм. - 1шт.

- стилет конический  не менее 15 мм. - 1шт.

- стилет пирамидальный не менее 15 мм. - 1шт.

- троакар не менее 20 мм /WL130мм. - 1шт.

- троакар не менее 15мм /WL135мм. - 1шт.

Аппарат для ирригации в эндогинекологии с трубками – 1 шт.

- цифровая индикация и установка характеристик; 

- полностью автоматическая гистеропомпа поддерживающая заданное давление в полости; 

- микропроцессорное управление и встроенная система самодиагностики гистеропомпы; 

- звуковая аварийная сигнализация; 

- энергонезависимая память установленого давления и скорости подачи; 

- малошумящий роликовый насос;

- комплект многоразовых силиконовых трубок для гистеропомпы не менее 20-кратное автоклавирование-1 шт.

Лапароскоп  10,0 мм,  30° - 1 шт.

Широкоформатная оптика передне-бокового видения повышенного разрешения:

Диаметр - не менее 10 мм.

Длина - не менее 33 см.

Сапфировые линзы - 2шт.

Возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).

Троакар  в комплекте, диаметр 5,5 мм – 1 шт.

Гильза троакара (автоматический клапан) Ø 5,5 мм, длина 95 мм.

Стилет конусовидный не менее 5,5 мм для 5 мм инструментов  рабочая длина не менее 170 мм.

Автоматический шариковый клапан.

Вентиль для инсуффляции.

Автоклавируемая,полностью разборная гильза.

Троакар  в комплекте, диаметр 5,5 мм – 1 шт.

Гильза троакара (управляемый лепестковый клапан) не менее Ø 5,5 мм,длина 95 мм.

Стилет пирамидальный не менее 5,5 мм для 5 мм инструментов рабочая длина не менее 170 мм.

Управляемый лепестковый клапан.

Вентиль Луер-Лок для инсуффляции.

Автоклавируемая,полностью разборная гильза.

Троакар в комплекте, диаметр 11 мм. – 1 шт.
Гильза троакара (автоматический клапан) не менее Ø 11 мм, длина не менее 101 мм.

Стилет конусовидный не менее 11 мм для 10 мм инструментов, рабочая длина не менее 189 мм.

Автоматический шариковый клапан.

Вентиль Луер-Лок для инсуффляции.

Автоклавируемая,полностью разборная гильза.

Троакар в комплекте, диаметр 11 мм. – 1 шт.
Гильза троакара (управляемый лепестковый клапан) не менее Ø 11 мм, длина не менее 101 мм.

Стилет пирамидальный  не менее 11 мм для 10 мм инструментов, рабочая длина не менее 189 мм.

Управляемый лепестковый клапан.

Вентиль Луер-Лок для инсуффляции.

Автоклавируемая,полностью разборная гильза.

Переходник – 1 шт.

Переходник комбинированный с 11 на 5,5 мм.

Переходник – 1 шт.

Переходник комбинированный  с 15 на 5,5 мм.

Игла Вереша – 1 шт.

Игла Вереша высокого потока с ЛюерЛок замком.

Общая длина не менее 12 см.

Возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).

Диссектор - для малоинвазивных эндохирургических вмешательств – 1 шт.

- рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся предпочтительно на 360° "колесом".

- трубка не менее Ø 5 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина не менее 36 см

- рабочая вставка -диссектор по MARYLAND , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 5мм, длина не более 36 см.

Диссектор - для малоинвазивных эндохирургических вмешательств – 1 шт.
- рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся на 360° "колесом".

- трубка Ø 5 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина 36 см

- рабочая вставка -диссектор по KELLY , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 5мм, длина не более 36 см.

Захватывающий зажим- для малоинвазивных эндохирургических вмешательств – 1 шт.

- рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся на 360° "колесом"

- трубка Ø 5 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина 36 см.

- рабочая вставка -захватывающий зажим окончатый , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 5мм, длина не более 36 см.

Ножницы -для малоинвазивных эндохирургических вмешательств- 1 шт.

-рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся на 360° "колесом".

- трубка Ø 5 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина 36 см.

- рабочая вставка -ножницы изогнутые , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 5мм, длина не более 36 см.

Ножницы - для малоинвазивных эндохирургических вмешательств – 1 шт.
-рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся на 360° "колесом".

- трубка Ø 5 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина 36 см.

- рабочая вставка - ножницы прямые , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 5мм, длина не более 36 см.

Захватывающий зажим, для малоинвазивных эндохирургических вмешательств – 1 шт.
- рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся на 360° "колесом".

- трубка Ø 5 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина 36 см.

- рабочая вставка -захватывающий зажим агрессивный( 2*4 зуба) , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 5мм, длина не более 36 см.

Захватывающий зажим, для малоинвазивных эндохирургических вмешательств – 1 шт.
- рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся на 360° "колесом".

- трубка Ø 5 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина 36 см.

- рабочая вставка -захватывающий зажим атравматичный , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 5мм, длина не более 36 см.

Захватывающий зажим - для малоинвазивных эндохирургических вмешательств – 1 шт.

- рукоятка  пластмассовая, изолированная, автоклавируемая, с кремальерой, с ВЧ-разъемом, вращающимся на 360° "колесом".

- трубка Ø 10 мм,  изолированная с Луер-Лок-коннектором, рабочая длина 36 см.

- рабочая вставка -захватывающий зажим агрессивный( 2*4 зуба) , 2 подвижные бранши, диаметр не менее 10 мм, длина не более 36 см.

Биполярный коагуляционный  зажим разборный – 1 шт.

- рукоятка разборного биполярного инструмента.

- изолирующая  трубка разборного биполярного инструмента не менее Ø 5 мм,длина  не менее 360 мм.

- адаптер к рукоятке биполяра (плоский разъем).

- рабочая вставка-биполярный коагуляционный  зажим.

Инструмент для отсасывания и промывания – 1 шт.
- рукоятка д/отсоса-ирригации , с двух ходовым краном с противоотражающей поверхностью, два универсальных разъема.

- сменная трубка для отсоса/ирригации, 4 отверстия, диам. 5 мм.

Монополярный  электрод – 1 шт.
- форма L-крючок.

- длина не менее 360 мм.

- диаметр не более 5 мм.

Эндо-иглодержатель – 1 шт.

- диаметр не менее 5 мм.

- длина не менее 33 см.

- эргономичная аксиальная рукоятка.

- браншиизогнуты влево промывной канал.

- твердосплавная вставка (карбид вольфрама).

- возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).

Эндо-иглодержатель – 1 шт.

- диаметр не менее 5 мм.

- длина не менее 33 см.

- эргономичная аксиальная рукоятка

- вогнуто-выпуклые бранши для автоматической позиции иглы промывной канал.

- твердосплавная вставка (карбид вольфрама).
- Возможность автоклавированияне менее (134гр С/2,3 бар).
Инструмент для наложения швов – 1 шт.

- диаметр не менее 2,1мм.

-для подкожногоушивания фасций.

Клип-аппликатор, разборный, 360° вращаемый,  для  титановых клипс (средне-большие) – 1 шт.

- диаметр не менее 10 мм.

- длина не менее 330 мм.

Титановые клипсы – 1 шт.
- клипсы титановые средние большие (20 стерильных картриджей по 6 клипс в каждом).

Эндоретрактор – 1 шт.

- проникает в полость в виде прямой трубки, далее с помощью колесика,уже в брюшной полости изгибается(max 180 град.) и может принимать различную форму, вплоть до треугольной.

- полное отсутствие травматизации внутренних органов.

- Ø внешней трубки не менее 5 мм.

- Ø образуемого треугольника не менее 80 мм.

Система манипуляторов: манипулятор левый, правый; насадки-иглодержатель, зажим, ножницы, ретрактор – 1 шт.

Рабочая система, должна быть предназначенная для хирургических вмешательств высшей степени сложности.  Состоять из двух многоразовых манипуляторов под правую и левую руку с  стерильными рабочими частями - насадками.

Базовые инструменты-манипуляторы под правую и левую руку, комплект

диаметр 10 мм, длина 350 мм

Рукоятка инструментов-манипуляторов имеет колесо для вращения дистальной части, приспособление для ее изгиба, кремальеру, кнопку открывания кремальеры и колесо для вращения ствола

Манипулятор под правую руку

Цветовой код зелёный

Манипулятор под левую руку

Цветовой код синий

Вращение стволов манипуляторов.

свободное неограниченное  на 360 град. в обе стороны

Изгиб дистальной рабочей части с присоединенным эффектором

от 0 до 70 град.

Независимое вращение эффекторов в любом направлении, в том числе и при изогнутой дистальной части

свободное неограниченное  на 360 град. в обе стороны

Варианты стерилизации многоразовых манипуляторов

автоклавирование 134 град.С 2,3 бар

Общее количество степеней свободы движения рабочей части

шесть

Сменные  насадки четырех типов:

Иглодержатель — зажим универсальный.

3 шт., стерильно.

Самопозиционирующийся иглодержатель.

4 шт., стерильно.

Атравматический  захватывающий зажим.

5 шт., стерильно.

Маточный манипулятор, комплект – 1 шт.
Маточный манипулятор в комплекте с 6 адаптерами.

Внутриматочный зонд – 1 шт.

Внутриматочный зонд с 2-мя адаптерами (большой и малый).
Цисто/гистероскоп 30 градусов – 1 шт.
- диаметр не менее 4 мм.

- длина не более 30 см.

- сапфировые линзы. 2шт

- возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).

Цисто/гистероскоп 12 градусов – 1 шт.

- диаметр не менее 4 мм.

- длина не более 30 см.

- сапфировые линзы 2шт.

- возможность автоклавирования (134гр С/2,3 бар).

Гильза для гистероскопии – 1 шт.

- диагностическая гильза для гистероскопии, градуированная, с обтуратором, одним фиксированным вентилем для оптики не менее 4 мм / 30°. 

Гильза для гистероскопии – 1 шт.

- внутренняя гильза постоянной ирригации для операционной гистероскопии (к гистероскопам4.0 мм / 30°), не менее Ø 5,8 мм, длина 180 мм с одним разъемом.

Щипцы биопсийные – 1 шт.

- биопсийные щипцы, ложковидные овальные, 2 подвижные бранши, длина 40 см, диам. 2,3 мм/7 Шарр., гибкие.

Захватывающие щипцы – 1 шт.

- захватывающие щипцы, АЛЛИГАТОР бранши, две подвижные бранши, дл. 40 см, Ø 2,3  мм (5 Ch), гибкие.

Ножницы – 1 шт.

- ножницы прямые, одна подв. бранша, дл. 40 см, Ø 2,3 мм (7 Ch), гибкие.

Гильза для резектоскопии (резектоскоп) – 1 шт.

Гильза для резектоскопии (резектоскоп), вращаемая, с перфорацией с рабочим элементом, закрытая, открытая рукоятка.

- рабочий элемент, пассивное резание пружиной, закрытая рукоятка.

Гильза резектоскопа – 1 шт.
- гильза резектоскопа для пост.ирригации со стандартным обтуратором, 27/24 Шарр., 2 вентиля Луер-Лок.

Шприц Жане – 1 шт.

- Шприц Жане, 150 мл с фиксирующим адаптером.
Монополярный электрод – 1 шт.

Изогнутая режущая петля под углом 30°.

Монополярный электрод – 1 шт.

Изогнутая режущая петля под углом 0°.
Монополярный электрод – 1 шт.

вапоризацион. электрод 3 мм  двойного потока.

Монополярный электрод – 1 шт.
вапоризацион. электрод 5 мм двойного потока.

Корзинка Дормиа в комплекте с рукояткой – 1 шт.
- рукоятка для корзинки ДОРМИА.

- корзинка ДОРМИА, 60 см, 5 Шарр.
Гильза цисто-уретроскопа с обтуратором(цистоскоп) – 1 шт.

- гильза цисто-уретроскопа с обтуратором17Шарр., 2 вентиля, цветовой код: желтый.

Гильза цисто-уретроскопа с обтуратором(цистоскоп) – 1 шт.
- гильза цисто-уретроскопа с обтуратором 21 Шарр., цветовой код: красный.

Гильза цисто-уретроскопа с обтуратором(цистоскоп) – 1 шт.
- гильза цисто-уретроскопа с обтуратором 23 Шарр., цветовой код: синий.

Рабочий элемент Альбарран с запираемыми каналами в комплекте с мостиком телескопическим – 1 шт.
- мостик телескопический диагностический с 2-мя запираемыми инструм. Каналами.

Игла инъекционная – 1 шт.

- инъекционная игла гибкая 50 см, 6 Шарр.

Монополярный электрод, шарик – 1 шт.

- коагуляционный электрод шарик.
Монополярный электрод, игла – 1 шт.

- коагуляционный электрод игла.

Монополярный электрод петля – 1 шт.

- коагуляционный электрод петля.

Полужесткий уретеро-Реноскоп – 1 шт.

- уретеро-Реноскоп, с коннекторами отсоса/ирригации 42.5 см.

Рабочий элемент Альбарран с запираемыми каналами в комплекте с мостиком телескопическим – 1 шт.

- мостик с 1-м инструментальным каналом для полужестких уретерореноскопов.

Захватывающие щипцы – 1 шт.

- захватывающие щипцы гибкие, зубчатые бранши дл. 600 мм, Ø 5.
Ножницы – 1 шт.

Требования к расходным материалам:

Монополярный  электрод – 2 шт.

- L-крючок  диаметр  не менее 5 мм, длина не менее 36 см.

Титановые клипсы – 2 шт.

- клипсы титановые средние большие не менее  (20 стерильных картриджей по 6 клипс в каждом).

Уплотнительные кольца, адаптеры, резинки, защитные трубки, щетки для чистки инструментов,  спрей-масло:

- резинки для троакаров 5,5 и 11 мм. Красный и синий цветовые коды – 20 шт.

- в тюбиках по 50 мл. – 5 шт.

Монополярный кабель – 2 шт.

- длина 3 м, к ВЧ генератору.

Уплотнительные кольца, адаптеры, резинки, защитные трубки, щетки для чистки инструментов, спрей-масло:

- для чистки инструментов – 5 шт.


Товары должны быть новыми и ранее неиспользованными. 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 в срок не более 30 дней с момента официального уведомления конечного получателя. 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 СИ Республики Казахстан, либо поставщик принимает на себя обязательства по внесению товаров в данный реестр к моменту поставки с представлением соответствующих подтверждающих документов. 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.
