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Техническое задание

на закупку рентгеновского компьютерного томографа
1. Предмет закупки: рентгеновский компьютерный томограф. 
2. Код ОКРБ 007-2012 (подвид) и его наименование: 26.60.11.150 Аппаратура, основанная на использовании рентгеновского излучения, применяемая в медицине, хирургии, стоматологии или ветеринарии
3. Объем (количество) - 1 (один) компл.
4. Предназначение предмета закупки или область применения: диагностики заболеваний с помощью рентгеновского излучения и методов компьютерной обработки.
5. Описание предмета закупки: 

5.1 Состав (комплектация):

	№ п/п
	Наименование
	Кол-во, шт.

	5.1.1
	Генератор
	1

	5.1.2
	Рентгеновская трубка
	1

	5.1.3
	Детекторы
	1

	5.1.4
	Гентри
	1

	5.1.5
	Стол пациента
	1

	5.1.6
	Компьютерная система управления сканированием,

реконструкции, хранения, просмотра и обработки

изображений (консоль оператора) с устройством

архивации на CD/DVD/USB
	1

	5.1.7
	Программное медицинское обеспечение консоли оператора
	1

	5.1.8
	Цветной ЖКИ-монитор системы для управления

сканированием размерами не менее 24дюймов и

24дюмов и разрешением не менее 1900х1200 либо 2

цветных ЖКИ –монитора размерами не менее 19

дюймов и разрешением не менее 1280х1024 с

разделением задач
	1

	5.1.9
	Рабочая  станция (серверное решение)  с программным медицинским обеспечением , позволяющая нескольким пользователям (не менее 6) иметь удаленный  доступ к приложениям с совместимых компьютеров в локальной сети
	1

	5.1.10
	Программное медицинское обеспечение рабочей станции
	1

	5.1.11
	Компьютер (станция) для просмотра, анализа и

обработки изображений с устройством архивации  на

CD/DVD/USB , цветным ЖКИ монитором не менее

24дюмов и разрешением не менее 1900х1200 (клиент

серверного решения) либо либо 2цветных ЖКИ

монитора размерами не менее 19 дюймов и

разрешением не менее 1280х1024 с разделением задач
	6

	5.1.12
	Источник бесперебойного питания для обеспечения работы всего диагностического комплекса при аварийных ситуациях в течение 10минут
	1


6.Технические требования:

	№ п/п
	Наименование
	Базовые параметры

	6.1.
	Генератор

	6.1.1.
	Мощность
	не менее 100 кВт

	6.1.2.
	Диапазон напряжения
	не уже 80 - 135 кВ

	6.1.3.*
	Диапазон силы тока
	не менее 10-900 мА*

	6.2.
	Рентгеновская трубка

	6.2.1.
	Теплоемкость анода
	не менее 8 MHU

	6.2.2.
	Максимальная скорость охлаждения анода
	не менее 1,4 MНU/min

	6.2.3.
	Гарантия на рентгеновскую трубку
	Не менее 24месяцев без ограничения количества срезов

	6.3.
	Детекторы

	6.3.1. *
	Число рядов детектора
	не менее 256*

	6.4.
	Гентри

	6.4.1.*
	Апертура
	не менее 80 см*

	6.4.2.
	Наклон гентри
	+/-30

	6.5.
	Стол пациента

	6.5.1.
	Максимальная допустимая нагрузка
	не менее 250 кг

	6.5.2.
	Сканируемый диапазон
	не менее 200 см

	6.6.
	Параметры сканирования

	6.6.1. *
	Максимальное число одновременно выполняемых срезов за один оборот
	не менее 512*

	6.6.2. *
	Минимальное время сканирования (полный оборот 360°)
	не более 0,24 сек*

	6.6.3. *
	Минимальная толщина среза
	не более 0,5 мм*

	6.6.4.
	Максимальное поле сканирования (FOV)
	не менее 50 см

	6.6.5.
	Максимальная длительность непрерывного спирального сканирования
	не менее 60 сек

	6.6.6.*
	Спектральный режим исследования при аксиальном и спиральном сканировании
	Сбор данных с высокой и низкой энергией за один оборот R-трубки*

	6.6.7.*
	Устройство для оценки доз облучения пациентов
	Наличие*

	6.7.
	Параметры реконструкции изображения

	6.7.1.
	Время реконструкции
	не менее 60 изображений в сек

	6.7.2.
	Низкоконтрастное разрешение
	не более 5,0 мм @ 0,3% при дозовой нагрузке не выше 5 мГр

(либо не более 3,0 мм @ 0,3% при дозовой нагрузке не выше 7 мГр

	6.7.3.
	Высококонтрастное разрешение
	не менее 20 пар лин/см (при 0% MTF) 

	6.7.4.
	Изотропное минимальное расширение
	не более 0,31мм

	6.7.5.
	Итерационная реконструкция изображений на основе коррекции сырых данных
	со снижением лучевой нагрузки не менее 50% в сравнении с алгоритмом FBP

	6.7.6.
	Технология снижения лучевой нагрузки на рентгеночувствительные органы
	с использованием 4 D-модуляции

	6.7.7
	Программное обеспечение для подавления артефактов от металлических имплантов
	наличие

	6.8.
	Компьютерная система управления сканером  и программное медицинское обеспечение (консоль оператора)

	6.8.1.
	Оперативная память
	не менее 16 Гб

	6.8.2.
	Базовое программное обеспечение, создание и архивирование базы пациентов, включая:


	получение данных для обработки и анализа на рабочей станции (сервере) полного набора клинических приложений 

	6.8.3.
	Программное обеспечение реконструкции изображений, синхронной с диагностическим сканированием, для контроля прохождения контрастного болюса в реальном времени
	наличие

	6.8.4.
	Технология низкодозовой КТ легких
	наличие

	6.8.5. *
	4D КТ-ангиография
	с зоной покрытия по оси Z не менее 16 см в аксиальном режиме *

	6.8.6.
	Режим реконструкции изображений при КТА в реальном времени
	наличие

	6.8.7.
	Режим синхронизации с ЭКГ
	проспективная и ретроспективная ЭКГ-синхронизация

	6.8.8.
	Автоматическая оптимизация изображений по контрасту
	наличие

	6.9.
	Программное медицинское обеспечение рабочей станции (серверное решение) выпущенное или сертифицированное фирмой-производителем КТ

	6.9.1.
	Оперативная память
	не менее 16 Гб

	6.9.2.
	Программное обеспечение рабочей станции (серверное решение) , включая: 
	одновременный удаленный доступ не менее 3-х пользователей к всем программным приложениям с совместимых компьютеров в локальной сети

	6.9.3.
	Радиологический стандарт DICOM - 3 (полный пакет, включая сетевой интерфейс, Worklist)
	наличие

	6.9.4.
	Базовое программное обеспечение
	Создание и архивирование базы пациентов, 2D просмотр, линейные и денситометрические измерения, загрузка, синхронизация и сопоставление не менее 4-хисследований пациента



	6.9.5.
	Программное обеспечение
	Объемное цветовое картирование по плотностям (VR), SSD; трехмерная реконструкция  МIP/ MPR/ MinIP; криволинейные реконструкции

	6.9.6.
	Программное обеспечение
	 Мультимодальный просмотр изображений разных модальностей (РКТ, МРТ, ДСА) и производителей



	6.9.7.
	Программное обеспечение для автоматического измерения объема (наличие на каждую станцию) 
	наличие

	6.9.8.
	Программное обеспечение для автоматического распознавания и удаления костной ткани(наличие на каждую станцию)
	наличие 

	6.9.9.
	КТ-эндоскопия, включая КТ-колонографию
	наличие

	6.9.10.
	Запись и хранение изображений
	на электронные носители

	6.9.11.*
	КТ-ангиография, включая:
	полностью автоматизированную субтракционную КТ-ангиографию с 3-х мерной реконструкцией сосудов и количественным анализом*

	6.9.12.
	4D КТ-ангиография, включая:
	динамическую визуализацию артерий с разделением артериальной и венозной фаз

	6.9.13.
	Кардиологический пакет, включая:
	- автоматическое отображение изображений сердца в аксиальной проекции по длинной оси, четырехкамерной проекции по длинной оси,

- автоматическое определение границ эпикарда и эндокарда в двухкамерной, четырехкамерной проекциях и проекции короткой оси левого желудочка,

- автоматическую сегментацию коронарных артерий, автоматический анализ выраженности их стеноза, подсчет кальциевого индекса с возможностью вычитания кальция при построении 3D MIP и  объемной реконструкции, цветовым картированием просвета и стенки сосуда в области стеноза с определением плотности структур и автоматическим подсчетом параметров ЛЖ.

	6.9.14.
	Пакет функционального анализа сердца, включая:
	анализ объемов и фракций выброса, массы миокарда, планирования процедур транскатетерной имплантации аортального клапана

	6.9.15.*
	КТ-перфузия, включая:
	Специализированное приложение для анализа КТ-перфузии головного мозга и паренхиматозных органов *

	6.9.16.


	КТ-перфузия миокарда , включая: 
	 количественный анализ и построение цветовых карт

	6.9.17.
	Программное обеспечение для автоматического выявления, измерения и оценки в динамике лимфоузлов, образований в легких, печени, других органах
	наличие 

	6.9.18.
	Программное обеспечение для оценки объема гематомы головного мозга и анализа аневризм сосудов Виллизиева круга 
	наличие

	6.9.19.
	Программное обеспечение для анализа паренхимы головного мозга и автоматической оценки по шкале Aspects
	наличие 

	6.9.20.
	Программное обеспечение для анализа объема и плотности легких, включая:
	автоматическое или полуавтоматическое выделение и измерение объема зон «матового стекла» и консолидации в легких

	6.9.21.
	Программное обеспечение для просмотра и анализа данных спектрального сканирования с использованием специальных алгоритмов дифференцировки иода, воды, гидроксиапатита, кальция и других материалов при простых исследованиях и с болюсным контрастировнаием
	наличие 

	6.9.22.
	Программное обеспечение для дифференциации жировой ткани в печени и новообразованиях
	наличие

	6.9.23.
	Программное обеспечение для сегментации печени
	наличие

	6.9.24.
	Программный пакет для автоматического маркирования ребер, позвонков
	наличие

	6.10.
	Консоль (станция) для просмотра, анализа и обработки изображений (клиент серверного решения)

	6.10.1.
	Оперативная память
	не менее 4 Гб

	6.10.2.
	Монитор
	цветной, ЖКИ, с плоским экраном, размерами не менее 24 дюймов и разрешением не менее 1200x1900, с калибровкой по DICOM 3


Примечание: 

* Данные требования технического задания определяют уровень диагностических возможностей и класс аппарата, несоответствие по одному из них приведет к отклонению конкурсного предложения.

Обоснование пунктов, обозначенных «*»:

*6.1.3 Широкий диапазон силы тока позволяет применять большое количество различных настроек визуализации, что особенно важно для снижения лучевой нагрузки, а также в кардиовизуализации и ургентной патологии.

*6.3.1; 6.6.1. Количество рядов детектора и максимальное число одновременно выполняемых срезов за один оборот – не менее 256 и 512 соответственно. Использование сканеров с данным количеством рядов детектора и максимальным числом одновременно выполняемых срезов за один оборот позволяет значительно расширить функциональные возможности компьютерного томографа, получить дополнительный спектр современных диагностических технологий в ургентной-, кардио-, онко- и нейровизуализации в сравнении с базовыми сканерами, повысить качество получаемых данных и пропускную способность системы в целом, а также проводить в дальнейшем модернизацию оборудования и новых клинических пакетов программного обеспечения.

*6.4.1.Более широкая апертура позволяет обследовать пациентов с большим весом, габаритами, а также пациентов, находящихся в вынужденном положении во вермя выполнения исследования (например, в гипсовых лангетах).

*6.6.2.Минимальное время сканирования (полный оборот 360о) – отражает использование инновационных решений и техническое совершенство системы вращения блока «детектор-трубка» в целом и дает возможность уменьшить время исследования, позволяет минимизировать артефакты движения и повысить временное разрешение системы сканирования, важна для кардиологических исследований.

*6.6.3.Толщина среза при компьютерной томографии является одним из важнейших параметров для получения высококачественных изображений. Минимальная толщина среза 0,5 мм позволяет получить изображение с высоким пространственным разрешением за счет истинно изотропных вокселей.

*6.6.6. Использование технологии спектрального (двухэнергетического) режима сканирования за один оборот гентри позволяет увеличить скорость проведения обследования пациента, уменьшить объем контрастного вещества, уменьшает количество артефактов при исследовании пациентов с металлическими имплантами, улучшает качество кардиологических и ангиологических исследований, диагностическую точность в онкологии и урологии.

*6.6.7.Наличие устройства для оценки доз облучения пациентов является обязательным для выполнения требований радиационной безопасности.

*6.8.5. Использование данной функции позволяет сканировать широкую анатомическую область без движения стола с низкой лучевой нагрузкой за один оборот вращения рентгеновской трубки.

*6.9.11.Наличие КТ-ангиографии обосновано широким спектром клинических показаний для оценки состояния и проходимости сосудов, диагностики аневризм, стенозов, тромбозов, сосудистых аномалий, других нарушений кровоснабжения.

*6.9.15.КТ-перфузия – основной метод оценки объема кровотока в определенном органе или ткани (головном мозге, поджелудочной железе, печени), позволяет проводить оценку состояния гемодинамики на капиллярном уровне. КТ-перфузия значительно облегчает диагностику ишемического инсульта головного мозга в острейшем периоде, когда патологические изменения носят обратимый характер, в ряде случаев помогает дифференцировать новообразования поджелудочной железы, печени на ранних этапах развития. Сущность метода заключается в количественном измерении кровотока путем оценки изменения рентгеновской плотности ткани во время прохождения внутривенно введенного контрастного вещества.

7. Требования к гарантийному сроку товаров и (или) объему предоставления гарантий их качества, гарантийному обслуживанию товаров, расходам на их обслуживание и (или) эксплуатацию в течение гарантийного срока, а также к осуществлению монтажа и наладки товаров:

7.1. Поставляемый товар должны быть новым (товаром, который не был в употреблении, ремонте, в том числе который не был восстановлен, у которого не была осуществлена замена составных частей, не были восстановлены потребительские свойства). 

7.2. В стоимость товаров должны быть включены: доставка, монтаж, наладка, ввод в эксплуатацию, обучение (инструктаж) технических и (или) медицинских работников, работы (услуги) по техническому обслуживанию товара в период гарантийного срока его эксплуатации с соблюдением требований постановления Министерства Здравоохранения Республики Беларусь от 03.10.2006 №78 «Об утверждении Инструкции о порядке организации технического обслуживания и ремонта медицинской техники».
7.3. Гарантийный срок определяется нормативно-технической (эксплуатационной) документацией на товар и (или) ТНПА, а если таковой не установлен – не менее 24 месяцев с момента ввода в эксплуатацию.

7.4. Товар должен сопровождаться руководством пользователя на русском языке.

РАЗРАБОТАНО:
Врач-рентгенолог (заведующий) 

рентгеновским отделением                                                Л.И.Никитина

Начальник отдела

по обслуживанию медоборудования                                 А.Л. Руды
