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Приложение 1
Лоты №1
ОБЪЕДИНЁННАЯ ЗАЯВКА

на закупку медицинских изделий

от заказчиков, подчинённых Главному управлению по здравоохранению Витебского облисполкома

1. Заявка на закупку реагенты и контрольные материалы для анализатора PATHFAST
2. Заказчики 

	Сведения о заказчике 

	Полное наименование (для юридического лица) либо фамилия, собственное имя, отчество (при наличии) (для физического лица, в том числе индивидуального предпринимателя)
	УЗ "ОРШАНСКАЯ ЦЕНТРАЛЬНАЯ ПОЛИКЛИНИКА"



	Место нахождения (для юридического лица) либо место жительства (для физического лица, в том числе индивидуального предпринимателя)
	211391, ВИТЕБСКАЯ ОБЛАСТЬ,  Г.ОРША,  УЛ. ЛЕНИНА, 38-1

	УНП
	390375700

	Адрес электронной почты
	Orsha_cp@vitebsk.by 


4. Область применения: клиническая лабораторная диагностика.

5. Сведения о государственной закупке:
Приложение

к объединенной заявке 
на закупку медицинских изделий

Описание потребительских, функциональных, технических, качественных и эксплуатационных показателей (характеристик) предмета государственной закупки

Лот 1 Реагенты для анализатора PATHFAST
1. Состав (комплектация) медицинских изделий:

	№ 
	Наименование
	Ед. изм.
	Количество

	1.1.
	PATHFAST Tip / PATHFAST наконечник или аналог
	шт
	2 268

	1.2.
	PATHFAST NTproBNP / PATHFAST NTпроBNP или аналог
	тест
	540

	1.3.
	PATHFAST hs-cTnI / PATHFAST высокочувствительный Тропонин I или аналог
	тест
	1 620

	1.4.
	PATHFAST Roll Paper / PATHFAST бумага рулонная или аналог
	уп
	1


2. Показатели (характеристики) предмета государственной закупки, сформированные согласно пункту 4 статьи 21 Закона Республики Беларусь «О государственных закупках товаров (работ, услуг)»
	№ 
	Наименование
	Технические требования

	2.1.
	PATHFAST Tip / PATHFAST наконечник или аналог
	- должен быть предназначен для выполнения исследований на анализаторе PATHFAST

	2.2.
	PATHFAST NTproBNP / PATHFAST NTпроBNP  или аналог
	 - не менее 60 тестов в упаковке

 - диапазон измерения: 15 - 30000 пг/мл.   
 - коэффициент вариации - не более 10%

 - должен быть предназначен для выполнения исследований на анализаторе PATHFAST 

	2.3.
	PATHFAST hs-cTnI / PATHFAST высокочувствительный Тропонин I или аналог
	- не менее 60 тестов в упаковке

- диапазон измерения: 2,33 – 50000 нг/л. 

- коэффициент вариации - не более 10%

-должен быть предназначен для выполнения исследований на анализаторе PATHFAST 

	2.4.
	PATHFAST Roll Paper / PATHFAST бумага рулонная или аналог
	- совместимость с анализатором PATHFAST
- упаковка не менее 10 штук


