Protokolo 
Priedas Nr. 1
RINKOS KONSULTACIJA
VETERINARINIŲ ANESTEZIJOS PRIETAISŲ (ANESTEZIJOS APARATAS SU DIRBTINE VENTILIACIJA, ANESTEZIJOS SISTEMA STAMBIEMS GYVŪNAMS SU GYVYBINIU FUNKCIJŲ MONITORIUMI IR JŲ PRIEDAIS, ANESTEZIJOS APARATO SISTEMA) 
ATASKAITA

(I) BENDRA INFORMACIJA
[bookmark: _Hlk148100921]1.1. Lietuvos sveikatos mokslų universitetas (LSMU) suinteresuotus dalyvius kvietė sudalyvauti rinkos konsultacijoje dėl veterinarinių anestezijos prietaisų (anestezijos aparatas su dirbtine ventiliacija, anestezijos sistema stambiems gyvūnams su gyvybiniu funkcijų monitoriumi ir jų priedais, anestezijos aparato sistema) pirkimo (ID3191558).
1.2. Rinkos konsultacija paskelbta ir vykdoma Viešųjų pirkimų įstatymo (VPĮ) 27 str. 1 d. 1 p. bei Viešųjų pirkimų tarnybos direktoriaus 2017-06-19 įsakymo Nr. 1S-91 „Dėl Informacijos viešinimo Centrinėje viešųjų pirkimų informacinėje sistemoje tvarkos aprašo patvirtinimo” (aktualios redakcijos) V skyriuje nustatytą tvarką.
1.3. Rinkos konsultacija paskelbta 2025-06-12 [footnoteRef:2]. Terminas tiekėjams pareikšti susidomėjimą ir dalyvauti rinkos konsultacijoje buvo 2025-06-20 d. 8:00 val. Lietuvos laiku.  [2: :Pirkim ID3191558
https://viesiejipirkimai.lt/epps/pmc/viewPmc.do?resourceId=3191558] 

1.4. Iš viso norą sudalyvauti rinkos konsultacijoje dėl veterinarinių anestezijos prietaisų (anestezijos aparatas su dirbtine ventiliacija, anestezijos sistema stambiems gyvūnams su gyvybiniu funkcijų monitoriumi ir jų priedais, anestezijos aparato sistema) pirkimo pirkimo išreiškė 4 (keturi) dalyviai, kurio atsakymai bei įžvalgos ir yra aptariamos šioje ataskaitoje.
1.5. Rinkos konsultacija buvo vykdoma vienu etapu, t. y. – LSMU kvietė rinkos dalyvius raštu atsakyti į kartu su Pirkimo dokumentais pateiktą klausimyną.
1.6. Ši ataskaita yra parengta toliau nurodytu formatu:
1.6.1.tiekėjo atsakymai į LSMU parengtą klausimyną (II);
1.6.2. išvada (III).



II. Tiekėjo atsakymai į LSMU parengtą klausimyną (II);
2025-06-12 d. CVP IS paskelbus rinkos konsultacijos skelbimą, iki nustatyto termino, t. y. iki 2025-06-20 d. 8:00 val. buvo gautas 4 (keturių) tiekėjų užpildyti klausimynai. Klausimynai saugomi CVP IS ID3191558.

1 suinteresuoto rinkos dalyvio pateikti atsakymai į LSMU parengtą klausimyną (gauta 2025-06-17)
1 pirkimo objekto dalis: Anestezijos aparatas su dirbtine ventiliacija (toliau – 1 pirkimo objekto dalis). 
	Eil. Nr.
	Klausimas
	Dalyvių atsakymai ir pagrindimai
	Išvada ar bus atsižvelgta į dalyvio siūlymą.

	
	
	
	

	1
	2
	3
	4

	1.
	Ar pirkimo dokumentuose nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamios, konkrečios ir aiškios? 
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Taip
	

	2.
	Ar Perkančiosios organizacijos pirkimui suplanuota skirti lėšų suma: 
 1 pirkimo objekto dalis: Veterinarinis ultragarsas (toliau – 1 pirkimo objekto dalis).
2 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas (toliau – 2 pirkimo objekto dalis).
 3 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas akušerijai (toliau – 3 pirkimo objekto dalis).
Perkančiosios organizacijos šiam pirkimui skiriama:
1 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 45000,00 Eur be PVM;
2 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 7000,00 Eur be PVM;
3 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 32355,37 Eur be PVM yra pakankama?
	Lėšų suma yra pakankama
	

	3.
	Ar sutarties projekte nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamūs, konkretūs ir aiškūs?
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Taip
	 

	4. 
	Ar techninė specifikacija yra pakankamai išsami, konkreti ir aiški bei neribojanti konkurencijos? Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios, neaiškios, nepagrįstos ar ribojančios konkurenciją? Prašome pateikti argumentuotas pastabas.
	Neaiškiai ir nekonkrečiai aprašyta techninės specifikacijos, 1 dalis, Anestezijos aparatas su dirbtine ventiliacija:
2.5 Paciento monitoriaus registruojami parametrai
Ne mažiau kaip 62:
1. EKG
2. Kvėpavimas
3. Širdies susitraukimų dažnis (ŠSD)
4. SpO₂ 
5. Temperatūra
6. Neinvazinis kraujospūdis
Siūlome keisti aprašą į:
Ne mažiau kaip šie parametrai
	 2.5. Perkančioji organizacija, įvertinusi poreikį, nutarė tenkinti tiekėjo prašymą dėl 2.5.  p. tikslinimo, jį išdėstant :
Paciento monitoriaus registruojami parametrai:
Ne mažiau kaip šie parametrai 62:
1. EKG
2. Kvėpavimas
3. Širdies susitraukimų dažnis (ŠSD)
4. SpO₂ 
5. Temperatūra
6. Neinvazinis kraujospūdis



	5.
	Ar planuojate dalyvauti šiame pirkime? Jeigu ne, prašome nurodyti priežastį kodėl.
	Taip
	 

	6.
	Jei turite kitų pastabų ar pasiūlymų, nurodykite juos.
	Neturime
	

	7.
	Jei Rinkos konsultacijos dalyviai teikia konfidencialius duomenis ir informaciją, turi aiškiai pažymėti, kurią informaciją laiko konfidencialia dėl jos komercinės (gamybinės) paslapties.
	Dalyvavimas konsultacijoje yra konfidencialus
	



2 suinteresuoto rinkos dalyvio pateikti atsakymai į LSMU parengtą klausimyną (gauta 2025-06-18)
1 pirkimo objekto dalis: Anestezijos aparatas su dirbtine ventiliacija (toliau – 1 pirkimo objekto dalis). 
	Eil. Nr.
	Klausimas
	Dalyvių atsakymai ir pagrindimai
	Išvada ar bus atsižvelgta į dalyvio siūlymą.

	
	
	
	

	1
	2
	3
	4

	1.
	Ar pirkimo dokumentuose nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamios, konkrečios ir aiškios? 
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Reikalavimai yra aiškūs
	

	2.
	Ar Perkančiosios organizacijos pirkimui suplanuota skirti lėšų suma: 
 1 pirkimo objekto dalis: Veterinarinis ultragarsas (toliau – 1 pirkimo objekto dalis).
2 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas (toliau – 2 pirkimo objekto dalis).
 3 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas akušerijai (toliau – 3 pirkimo objekto dalis).
Perkančiosios organizacijos šiam pirkimui skiriama:
1 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 45000,00 Eur be PVM;
2 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 7000,00 Eur be PVM;
3 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 32355,37 Eur be PVM yra pakankama?
	Pirkimui suplanuota suma yra pakankama
	

	3.
	Ar sutarties projekte nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamūs, konkretūs ir aiškūs?
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Reikalavimai yra aiškūs 
	 

	4. 
	Ar techninė specifikacija yra pakankamai išsami, konkreti ir aiški bei neribojanti konkurencijos? Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios, neaiškios, nepagrįstos ar ribojančios konkurenciją? Prašome pateikti argumentuotas pastabas.
	Techninė specifikacija yra išsami, tačiau prašome raudonai pažymėtus punktus pakoreaguoti, kad galėtume pasiūlyti Comen gamintojo įrangos pirkime.
1.1.
3. 800 x 600 pikselių raiškos.
1.5.
Veikia elektriniu būdu, naudojant elektrinį variklį, o ne turbinos principu.

1.7. 
25 l/min

1.13.
Nėra visiškai automatinio režimo.

1.14.
Nėra

1.18.
Reguliuojamas nuo 3 iki 20 cmH₂O.

2.5.
Daugiausiai iki 40:

2.6.
6 tipai

2.7.
Užtikrina 2 valandų autonominį darbą iš baterijos
	 
Perkančioji organizacija, įvertinusi poreikį, nutarė:
1.1. [bookmark: _Hlk53393764]nutarė netenkinti:
3. Perkančioji organizacija nekeis šio rodiklio nes: Veterinarinės anestezijos aparatai realiu laiku pateikia svarbią informaciją – kvėpavimo, širdies, dujų koncentracijos duomenis, kurie dažnai vaizduojami grafiškai (pvz., etCO₂, kvėpavimo takų slėgio kreivės). Aukštesnė 1024 x 768 raiška leidžia šiuos duomenis vaizduoti detaliau, be persidengimų ir vaizdo iškraipymų. 1024 x 768 raiška suteikia galimybę:
- vienu metu atvaizduoti daugiau nei vieną grafiką ar matavimo rodiklį be poreikio keisti langų,
- naudotis sudėtingesniais meniu bei interaktyviais valdymo elementais,
- sumažinti perjungimų skaičių, padidinant darbo efektyvumą ir sumažinant naudotojo klaidų tikimybę. 

800 x 600 raiškoje dėl riboto taškų kiekio gali:
- susiaurėti ar persidengti grafikai ir skaitmeniniai indikatoriai,
- sumažėti aliarmų ir perspėjimų matomumas,
- padidėti klaidingo įvertinimo ar praleidimo rizika, ypač esant stresinėms klinikinėms situacijoms.
- Tai kelia tiesioginę riziką paciento saugumui.
1.5. nutarė netenkinti
Perkančioji organizacija neatsižvelgs į tiekėjo siūlomą pakeitimą, nes:

Integruota turbina sukuria reikiamą oro srautą naudodama aplinkos orą, todėl nereikia išorinio suslėgto oro šaltinio ar kompresoriaus. Tai leidžia sistemai:
- būti savarankiškai veikiančiai (labiau mobili),
- sumažinti priklausomybę nuo papildomos įrangos,
- užtikrinti pastovų ir reguliuojamą srautą net esant skirtingoms darbo sąlygoms.

Tuo tarpu elektrinis variklis dažnai naudojamas tik pavieniams mechanizmams (pvz., vožtuvų valdymui), bet ne tiesioginiam oro tiekimui – jam vis tiek reikia išorinio šaltinio.
Turbinomis varomi anestezijos aparatai gali:
- tiksliau reguliuoti ventiliacijos parametrus (tūrį, slėgį, srautą),
- adaptyviai reaguoti į kvėpavimo pasipriešinimą ar nutekėjimą (naudinga tiek spontaniškai kvėpuojantiems, tiek valdomiems pacientams).

Elektrinis variklis neturi tokio tiesioginio ryšio su kvėpavimo ciklo dinamika – tam reikalingi papildomi komponentai, kurie didina sistemos sudėtingumą.

Integruota turbina:
 - užtikrina nepriklausomą, efektyvų oro tiekimą,
 - garantuoja tikslų kvėpavimo valdymą,
 - mažina priklausomybę nuo papildomos įrangos ir priežiūros,
- leidžia naudoti aparatą įvairiose aplinkose,
- pagerina paciento saugumą ir gydytojo darbo patogumą.

 Tuo tarpu vien elektriniu varikliu pagrįsta sistema yra ribotesnio funkcionalumo, labiau priklausoma nuo išorinių šaltinių ir mažiau tinkama universaliam veterinariniam naudojimui.
1.7. nutarė netenkinti

Perkančioji organizacija nesutinka keisti šio parametro, nes:
1) Situacijose, kai gyvūno kvėpavimas sustoja arba reikia greitai užtikrinti ventiliaciją (pvz., po vaistų perdozavimo, kvėpavimo takų obstrukcijos ar kritinio slėgio sumažėjimo)
reikalingas aukštas momentinis srautas, kad būtų greitai užpildyti plaučiai. 25 l/min dažnai nepakanka kritinėms intervencijoms, ypač su didesnio svorio gyvūnais (pvz., stambiais šunimis).
2. Ventiliacija didesniems gyvūnams
Veterinarinė praktika apima plataus svorio ir dydžio spektro pacientus – nuo kačių iki stambių veislių šunų (pvz., dogų ar labradorų). Pastariesiems ventiliuoti gali prireikti:
- 1 l kvėpavimo tūrio,
- 15–25 kvėpavimų per minutę.
Tam reikalingas momentinis srautas >80–100 l/min, kitaip:
- sumažėja įkvėpimo laiko kontrolė,
- atsiranda dujų trūkumo rizika ir nepilna ventiliacija.
3. Palaikymas greito deguonies tiekimo (flush) funkcijai
Standartinis „flush“ arba greito deguonies tiekimo mygtukas (naudojamas plaučių perpūtimui, greitam indukcinių dujų pašalinimui) reikalauja:
- srauto bent 35–75 l/min, o idealiai – iki 100 l/min.
Jeigu maksimalus srautas tėra 25 l/min flush funkcija praktiškai neveiksminga.
Siūlomas 25 l/min lygis yra būdingas tik minimalios konfigūracijos arba mobiliems aparatams ir nėra tinkamas universaliai klinikai.
Reikalavimas, kad didžiausias dujų srautas būtų ne mažesnis kaip 100 l/min, yra pagrįstas klinikiniais saugumo, universalumo ir profesionalaus naudojimo principais. 25 l/min srautas:
- riboja gydytojo veiksmus kritinėse situacijose,
- apriboja pacientų spektrą,
- nesuteikia pakankamos kontrolės per kvėpavimo ciklą,
- gali lemti nepakankamą ventiliaciją ar pavėluotą reakciją į pokyčius.
- Todėl toks srauto limitas neatitinka veterinarijos gydymo saugumo ir efektyvumo standartų.
1.13. nutarė netenkinti
Perkančioji organizacija nesutinka keisti,kadangi:
Tikslinės adaptyvios ventiliacijos režimas leidžia aparatui automatiškai reguliuoti kvėpavimo tūrį ir dažnį pagal paciento:
- svorį, amžių, būklę,
- išmatuotas fiziologines reikšmes, pvz., etCO₂ koncentraciją ar kvėpavimo takų slėgį.

Tai ypač svarbu veterinarijoje, kur pacientai skiriasi ne tik dydžiu, bet ir fiziologine reakcija į anestetikus (pvz., katės vs. triušiai vs. dideli šunys).

Toks anestezijos aparatas pats koreguoja parametrus, kai:
- kvėpavimo dažnis tampa per mažas (CO₂ kaupimasis),
- tūris per didelis (slėgio trauma),
- atsiranda nuotėkis ar pasikeičia kvėpavimo takų pasipriešinimas.

Be šio režimo, operatorius turi nuolat rankiniu būdu sekti ir koreguoti parametrus, kas padidina klaidų riziką, ypač ilgesnių ar sudėtingų procedūrų metu.

Automatinė ventiliacijos adaptacija:
- sumažina darbo krūvį,
- leidžia veterinarui labiau koncentruotis į chirurginę dalį,
- padidina paciento saugumą ir stabilumą visos operacijos metu.

Adaptacinis režimas veikia kaip uždaras grįžtamojo ryšio ciklas – aparatas pastoviai analizuoja duomenis (pvz., etCO₂) ir pagal tai:
- koreguoja kvėpavimo dažnį, slėgį, srautą,
- optimizuoja ventiliaciją taip, kad būtų palaikoma tikslinė homeostazė, nepriklausomai nuo paciento reakcijos į vaistus ar pozicijos.

Nesant šio rėžimo anestezijos aparatą valdantis veterinarijos gydytojas turi nuolat rankiniu būdu valdyti anesteziją, keisti anestezijos aparato rodiklius, kad patenkinti paciento poreikius, o tai ne visuomet įmanoma, jeigu veterinarijos klinika neturiu atskiro veterinarijos gydytojo-anesteziologo prižiūrinčio anesteziją operacijos metu.

1.14. nutarė netenkinti 
Perkančioji organizacija nesutinka keisti šios funkcijos būtinumo anestezijos aparate, nes:
Kvėpimo užlaikymo funkcija užtikrina tikslesnę ventiliacijos kontrolę ir individualų pritaikymą pacientui, leidžia įvertinti plaučių mechaniką, slėgius ir kvėpavimo sistemos būklę, mažina komplikacijų riziką bei didina gydymo kokybę.

Jos nebuvimas apriboja aparato galimybes, sumažina saugumą ir tinkamumą naudoti su įvairaus sudėtingumo pacientais, kas universiteto klinikoje yra dažna.

1.18. nutarė netenkinti
Perkančioji organizacija nesutinka keisti šios funkcijos būtinumo anestezijos aparate, nes:
pacientai su sunkiomis plaučių patologijomis (pvz., ARDS, aspiracinė pneumonija, edema), kuriems didesnis PEEP yra gyvybiškai svarbus plaučių alveolių išsaugojimui ir deguonies difuzijai. Sunkių būklių pacientams, pvz.:
krūtinės traumos (su plaučių kontūzija),
pilvo pūtimas (padidėjęs intraabdominalinis slėgis),
nutukę gyvūnai – dažnai reikia didesnio PEEP, kad būtų įveiktas spaudimas diafragmai ar krūtinės sienai.
20 cmH₂O PEEP ribojimas – gali būti nepakankamas tokiose būklėse, todėl rizikuojama:
alveolių kolapsu (atelektaze),
hipoksija, nepaisant adekvačios ventiliacijos.
Didinant PEEP reguliavimo ribą iki 30 cmH₂O:
aparatas tampa tinkamas platesniam indikacijų spektrui,
neapsiriboja įprastomis situacijomis, bet gali būti naudojamas ir kritiniais atvejais.
20 cmH₂O riba yra nepakankama kritiniams pacientams ir nesuteikia visavertės klinikinės ventiliacijos galimybių.

2.5. nutarė tenkinti
Perkančioji organizacija atsižvelgia į dalyvio nuomonę ir keičia aprašą į: Paciento monitoriaus registruojami ne mažiau kaip šie parametrai:

2.6. nutarė netenkinti
Perkančioji organizacija neatsižvelgs į tiekėjo prašymą mažinti aritmijų aptiko skaičių, nes:
Veterinariniai pacientai pasižymi dideliu širdies fiziologijos variantiškumu.
Veterinarijoje gydomi:
skirtingų rūšių (šunys, katės, triušiai, egzotiniai gyvūnai),
įvairaus dydžio ir veislių pacientai (pvz., brachicefalinės veislės vs. stambios veislės),
skirtingo amžiaus ir sveikatos būklės individai.
Ši įvairovė didina tikimybę susidurti su retais ar sudėtingesniais širdies ritmo sutrikimais, kurių aptikimas yra gyvybiškai svarbus operacijos metu. 6 tipų aritmijų aptikimas apriboja diagnostines galimybes ir kelia pavojų praleisti pavojingas aritmijas. Sistema, kuri aptinka bent 10 aritmijų tipų, leidžia:
ankstyvą įspėjimą operatoriui, net jei jis šiuo metu fokusuotas į kitą paciento būklės aspektą,
tikslų dokumentavimą (pvz., akademinėje, mokslinėje, ar teisminėje praktikoje).
Veterinarinis anestezijos aparatas turi aptikti ne mažiau kaip 10 aritmijų tipų, nes tai:
užtikrina diagnostinį tikslumą ir operacinį saugumą,
leidžia reaguoti į retesnes, bet pavojingas būkles,
sumažina priklausomybę nuo žmogiškojo faktoriaus,
atitinka pažangių medicinos sistemų standartus.
Aparatas, galintis aptikti tik 6 aritmijas, yra riboto funkcionalumo ir neužtikrina pakankamos klinikinės apsaugos pacientui operacijos metu.

2.7. nutarė netenkinti
Perkančioji organizacija nesutinka keisti šio rodiklio, nes netikėtas elektros energijos tiekimo sutrikimas (pvz.,: elektros tinklo gedimas,
saugiklių išsijungimas, transportavimas ar mobilios operacijos) gali įvykti bet kuriuo metu.
Jeigu baterija veikia tik 2 val., o procedūra trunka ilgiau – kyla reali grėsmė: 
anestezijos nutrūkimui, ventiliacijos sutrikimui, galutiniam gyvūno gyvybei pavojui.
4 val. veikimo laikas užtikrina pakankamą laiko rezervą evakuacijai, operacijos užbaigimui ar elektros atkūrimui.



	5.
	Ar planuojate dalyvauti šiame pirkime? Jeigu ne, prašome nurodyti priežastį kodėl.
	Dalyvautume,jeigu būtų atsižvelgta į raudonai pažymėtus punktus 
	 

	6.
	Jei turite kitų pastabų ar pasiūlymų, nurodykite juos.
	Kitų pastabų neturime
	

	7.
	Jei Rinkos konsultacijos dalyviai teikia konfidencialius duomenis ir informaciją, turi aiškiai pažymėti, kurią informaciją laiko konfidencialia dėl jos komercinės (gamybinės) paslapties.
	
	


3 suinteresuoto rinkos dalyvio pateikti atsakymai į LSMU parengtą klausimyną (gauta 2025-06-18)
Tiekėjas pastabų nepateikėVeterinarinių anestezijos prietaisų pirkimo dokumentams
	Eil. Nr.
	Klausimas
	Dalyvių atsakymai ir pagrindimai
	Išvada ar bus atsižvelgta į dalyvio siūlymą.

	
	
	
	

	1
	2
	3
	4

	1.
	Ar pirkimo dokumentuose nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamios, konkrečios ir aiškios? 
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Reikalavimai ir sąlygos aiškios
	

	2.
	Ar Perkančiosios organizacijos pirkimui suplanuota skirti lėšų suma: 
 1 pirkimo objekto dalis: Veterinarinis ultragarsas (toliau – 1 pirkimo objekto dalis).
2 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas (toliau – 2 pirkimo objekto dalis).
 3 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas akušerijai (toliau – 3 pirkimo objekto dalis).
Perkančiosios organizacijos šiam pirkimui skiriama:
1 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 45000,00 Eur be PVM;
2 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 7000,00 Eur be PVM;
3 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 32355,37 Eur be PVM yra pakankama?
	Suplanuotų lėšų suma pakankama 
	

	3.
	Ar sutarties projekte nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamūs, konkretūs ir aiškūs?
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Aiškūs
	 

	4. 
	Ar techninė specifikacija yra pakankamai išsami, konkreti ir aiški bei neribojanti konkurencijos? Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios, neaiškios, nepagrįstos ar ribojančios konkurenciją? Prašome pateikti argumentuotas pastabas.
	Techninė specifikacija aiški
	

	5.
	Ar planuojate dalyvauti šiame pirkime? Jeigu ne, prašome nurodyti priežastį kodėl.
	Taip, siūlytume 2 ir 3 pirkimo dalis
	 

	6.
	Jei turite kitų pastabų ar pasiūlymų, nurodykite juos.
	
	

	7.
	Jei Rinkos konsultacijos dalyviai teikia konfidencialius duomenis ir informaciją, turi aiškiai pažymėti, kurią informaciją laiko konfidencialia dėl jos komercinės (gamybinės) paslapties.
	
	


4 suinteresuoto rinkos dalyvio pateikti atsakymai į LSMU parengtą klausimyną (gauta 2025-06-19)
1 pirkimo objekto dalis: Anestezijos aparatas su dirbtine ventiliacija (toliau – 1 pirkimo objekto dalis). 
	Eil. Nr.
	Klausimas
	Dalyvių atsakymai ir pagrindimai
	Išvada ar bus atsižvelgta į dalyvio siūlymą.

	
	
	
	

	1
	2
	3
	4

	1.
	Ar pirkimo dokumentuose nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamios, konkrečios ir aiškios? 
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Taip
	

	2.
	Ar Perkančiosios organizacijos pirkimui suplanuota skirti lėšų suma: 
 1 pirkimo objekto dalis: Veterinarinis ultragarsas (toliau – 1 pirkimo objekto dalis).
2 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas (toliau – 2 pirkimo objekto dalis).
 3 pirkimo objekto dalis: Portatyvinis  veterinarinis ultragarsas akušerijai (toliau – 3 pirkimo objekto dalis).
Perkančiosios organizacijos šiam pirkimui skiriama:
1 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 45000,00 Eur be PVM;
2 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 7000,00 Eur be PVM;
3 pirkimo objekto Pirkimui skirta lėšų suma – ne daugiau kaip 32355,37 Eur be PVM yra pakankama?
	Taip
	

	3.
	Ar sutarties projekte nurodyti reikalavimai ir sąlygos yra išsamūs, konkretūs ir aiškūs?
Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios ar neaiškios? Prašome pateikti argumentuotas pastabas ir pasiūlymus.
	Prašome padidinti pristatymo laiką iki 3 mėnesių.
Kadangi prekės yra siunčiamos iš tolimų tarptautinių tiekimo grandžių, jų pristatymas gali užtrukti ilgiau dėl logistinių procesų, muitinės procedūrų ir ilgesnių transportavimo maršrutų, kurie nepriklauso nuo mūsų tiesioginės kontrolės.
	 Perkančioji organizacija, įvertinusi poreikį, nutarė netenkinti, kadangi:
Perkančioji organizacija neilgins sutarties projekte nurodyto pristatymo laiko, nes yra naudojamos projekto lėšos, kurios turi aiškų panaudos terminą


	4. 
	Ar techninė specifikacija yra pakankamai išsami, konkreti ir aiški bei neribojanti konkurencijos? Jeigu ne, nurodykite kurios vietos neišsamios, nekonkrečios, neaiškios, nepagrįstos ar ribojančios konkurenciją? Prašome pateikti argumentuotas pastabas.
	Pasiūlymai nurodyti dokumente „Techninė specifikacija“.
1.4.
Prašome keisti reikšmes į:
1. O₂: nuo 0,1 iki  ne mažiau 4 l/min
2. Oras: nuo 0,1 iki  ne mažiau 4 l/min

Frazė „ne daugiau kaip 0“ logiškai reiškia nulinį ar neigiamą srautą, kas yra fiziškai neįmanoma. Daugelyje klinikinių situacijų 0 L/min nenaudojamas realiai, nes tada tiesiog nėra dujų tiekimo.

Mažesnis pradinis srautas (0,1 L/min) leidžia saugiai naudoti aparatą su mažais gyvūnais ir preciziškai valdyti deguonies tiekimą.
Toks diapazonas yra kliniškai tinkamesnis veterinarinėms procedūroms, ypač naudojant mažo srauto anestezijos metodikas.
1.7.
Prašome keisti reikšmes į:
Ne mažiau kaip 10 l/min

· 100 L/min būtų perteklinis ir net pavojingas mažesniems gyvūnams (gali sukelti barotraumą ar per didelę ventiliaciją), nes smulkiems gyvūnams reikalingi srautai paprastai yra 0.5–5 L/min, o didžiausios reikšmės (pvz., 10 L/min) naudojamos tik retai – pvz., greitam išvedimui iš narkozės.
· Mažesnis srautas = mažesnis anestetikų suvartojimas= ekonomiškesnis darbas
· Moderni ventiliacija nepriklauso nuo šviežio dujų srauto. 10 L/min yra pakankama, nes kvėpavimo tūris, dažnis ir slėgis valdomi atskirai.
· Per didelis srautas smulkiems pacientams (pvz., katėms, triušiams) gali sukelti traumą arba greitą perdozavimą.
· Mažesni anestetikų srautai reiškia mažiau teršalų operacinėje ir aplinkoje.
1.16.
Prašome keisti reikšmes į:
1. Įpūtimo tūris: 4–1500 ml;
Leidžia dirbti su platesniu pacientų spektru.
Suteikia daugiau lankstumo klinikinėje praktikoje.
Geriau pritaikytas mažiems ir labai jautriems pacientams, kas yra ypač svarbu veterinarijoje.

Prašome keisti reikšmes į:
1. Įkvėpimo/iškvėpimo santykis: 1:1–1:4;
1:1 – 1:4 yra dažniausiai naudojamas klinikinis diapazonas.

Veterinarinėje anestezijoje dažniausiai naudojami I:E santykiai: 
· 1:2 – 1:3 (standartas);
· 1:1 (kai reikia ilgesnio įkvėpimo);
· 1:4 (esant obstrukcijoms ar COPD atitikmeniui).
Specifikacijoje nurodyti kraštutiniai santykiai (pvz., 1:8 ar 4:1) praktiškai:
· Naudojami labai retai, dažniausiai moksliniams tyrimams arba ekstremaliems atvejams.
· Veterinarinėje praktikoje beveik niekada nereikalingi.
Jie gali net padidinti komplikacijų riziką, jei naudojami netinkamai.

1.18.
Prašome keisti reikšmes į:
1. Reguliuojamas nuo 3 iki 20 cmH₂O.
Siūlomi pakeitimai yra tinkami:
· Atitinka visus įprastus klinikinius poreikius tiek smulkiems, tiek stambiems gyvūnams.
· Užtikrina saugų ventiliavimą ir apsaugą nuo galimos plaučių barotraumos.
PEEP virš 20 cmH₂O veterinarinėje praktikoje naudojamas itin retai, todėl toks reikalavimas nėra proporcingas ar būtinas.
	 
Perkančioji organizacija, įvertinusi poreikį, nutarė: 
1.4. nutarė netenkinti:
Perkančioji organizacija patikslino rodiklio reikšmes, kad konsultacijoje dalyvaujantiems būtų aiškesnis rodiklio apibrėžimas. Paduodamų dujų srautą turi būti galimybė užsukti iki 0, kitu atveju anestezijos aparatas praktiškai neišjungiamas nes bus pastovus dujų nuotekis su siūlomu 0,1 ml/min rodikliu. 
Nulinis srautas (0 l/min) – tai ne tiekimo pradžia, bet aiškus dujų tiekimo išjungimas.
Ši funkcija būtina:
priežiūros, aparato paruošimo ir paciento atjungimo metu,
kai būtina nutraukti deguonies tiekimą iškart, pvz., esant hiperventiliacijai, slėgio padidėjimui ar perdozavimo rizikai.
Be šios galimybės operatorius neturės galimybės visiškai atjungti srauto, o tai gali kelti saugumo riziką.
0 l/min srauto nustatymas yra standartinis parametras daugelyje medicininių ir veterinarinių anestezijos aparatų
Ši galimybė leidžia aparatui būti energijos taupymo ir budėjimo režime, kai tiekimas neprivalomas.
0 l/min nereiškia „neigiamo“ srauto, bet yra būtinas kontrolės taškas: „tiekimas išjungtas“.
Geriausia praktika: aparatas turėtų palaikyti visą diapazoną nuo 0 iki bent 4 l/min, kur 0 l/min naudojamas dujų tiekimo išjungimui, o 0,1–4 l/min – klinikinėms reikmėms.
Tokiu atveju funkcionalumas plečiamas, o ne apribojamas.
0 l/min srauto reikšmė yra būtina veterinariniam anestezijos aparatui:
· saugiam aparatų valdymui,
· avarinio tiekimo sustabdymui,
· techninei logikai palaikyti,
· lankstumui įvairiose klinikinėse situacijose.
Siūlymas pakeisti pradinę reikšmę iš 0 į 0,1 l/min nepadidina saugumo, o ribotų galimybę tiksliai ir visiškai valdyti sistemą. Todėl siūloma išlaikyti 0 l/min kaip validžią ir būtiną žemiausią reikšmę.
Perkančioji organizacija dėl aukščiau išvardintų priežasčių nekeis nurodyto diapazono.
1.7. nutarė netenkinti
Perkančioji organizacija nesutinka keisti šio parametro, nes:
1) Situacijose, kai gyvūno kvėpavimas sustoja arba reikia greitai užtikrinti ventiliaciją (pvz., po vaistų perdozavimo, kvėpavimo takų obstrukcijos ar kritinio slėgio sumažėjimo)
reikalingas aukštas momentinis srautas, kad būtų greitai užpildyti plaučiai. 10 l/min dažnai nepakanka kritinėms intervencijoms, ypač su didesnio svorio gyvūnais (pvz., stambiais šunimis).
2. Ventiliacija didesniems gyvūnams
Veterinarinė praktika apima plataus svorio ir dydžio spektro pacientus – nuo kačių iki stambių veislių šunų (pvz., dogų ar labradorų). Pastariesiems ventiliuoti gali prireikti:
- 1 l kvėpavimo tūrio,
- 15–25 kvėpavimų per minutę.
Tam reikalingas momentinis srautas >80–100 l/min, kitaip:
- sumažėja įkvėpimo laiko kontrolė,
- atsiranda dujų trūkumo rizika ir nepilna ventiliacija.
3. Palaikymas greito deguonies tiekimo (flush) funkcijai
Standartinis „flush“ arba greito deguonies tiekimo mygtukas (naudojamas plaučių perpūtimui, greitam indukcinių dujų pašalinimui) reikalauja:
- srauto bent 35–75 l/min, o idealiai – iki 100 l/min.
Jeigu maksimalus srautas tėra 10 l/min flush funkcija praktiškai neveiksminga.
Siūlomas 10 l/min lygis yra būdingas tik minimalios konfigūracijos arba mobiliems aparatams ir nėra tinkamas universaliai klinikai.
Reikalavimas, kad didžiausias dujų srautas būtų ne mažesnis kaip 100 l/min, yra pagrįstas klinikiniais saugumo, universalumo ir profesionalaus naudojimo principais. 10 l/min srautas:
- riboja gydytojo veiksmus kritinėse situacijose,
- apriboja pacientų spektrą,
- nesuteikia pakankamos kontrolės per kvėpavimo ciklą,
- gali lemti nepakankamą ventiliaciją ar pavėluotą reakciją į pokyčius.
- Todėl toks srauto limitas neatitinka veterinarijos gydymo saugumo ir efektyvumo standartų.

1.16. nutarė :
1. netenkinti prašomo keisti reikšmes į:
Įpūtimo tūris: 4–1500 ml;
Perkančioji organizaciją nesutinka keisti šio rodiklio, nes:
4 ml/min įpūtimo tūris praktiškai neturi reikšmės klinikinėje anestezijoje, nes:
net mažiausiems pacientams (pvz., 500 g gyvūnams) įprastai naudojamas tūris apie 6–8 ml/kg, t. y. ~3–5 ml kvėpavimo tūris, bet tai vis tiek realizuojama per ventiliacijos ciklą (kurį sudaro kvėpavimo dažnis, laikas, tūris).
Skirtumas tarp 4 ml ir 5 ml yra technologiškai minimalus ir fiziologiškai neesminis, tačiau 4 ml gali sukelti problemas:
· ne visos sistemos stabiliai veikia esant labai mažiems tūriams,
· oro srautas tokiame režime gali būti nestabilus arba netikslus,
· gali išsijungti aliarmo sistemos dėl per mažo srauto.
5 ml laikomas kliniškai saugiu ir stabiliai valdomu minimaliu įpūtimo tūriu daugelyje profesionalių ventiliatorių
Šis diapazonas leidžia saugiai ventiliuoti:
· gyvūnus nuo ~1 kg kūno masės,
· nesukeliant mechaninės ventiliacijos netikslumų, barotraumų ar permažo srauto klaidų.
Anestezijos aparato matavimo ir dozavimo komponentai (pavyzdžiui, jutikliai, vožtuvai, plaučių modeliavimas) dažnai neturi pakankamo jautrumo ar tikslumo žemiau 5 ml, ypač veterinariniuose aparatuose.
5–1500 ml diapazonas leidžia:
ventiliuoti smulkius pacientus (katės, jauni gyvūnai),
taip pat didelio svorio šunis ar net ožkas/avių dydžio gyvūnus,
visa tai viename aparate – didina klinikinį universalumą.
Reikalavimas įpūtimo tūris ,,5–1500 ml“ yra pagrįstas klinikine realybe, technologine logika ir pacientų saugumu.
 4 ml ribos įtraukimas:
· nesuteikia realaus klinikinio pranašumo,
· bet gali sukelti techninių nestabilumų ar netikslumų,
· todėl yra nebūtinas ir potencialiai klaidinantis parametras.
4.tenkinti prašomo keisti reikšmes į:
Įkvėpimo/iškvėpimo santykis: 1:1–1:4; 
Perkančioji organizacija sutinka keisti Įkvėpimo / iškvėpimo santykį pagal tiekėjo rekomendacijas

1.18. nutarė netenkinti
Perkančioji organizacija nesutinka keisti šios funkcijos būtinumo anestezijos aparate, nes:
pacientai su sunkiomis plaučių patologijomis (pvz., ARDS, aspiracinė pneumonija, edema), kuriems didesnis PEEP yra gyvybiškai svarbus plaučių alveolių išsaugojimui ir deguonies difuzijai. Sunkių būklių pacientams, pvz.:
krūtinės traumos (su plaučių kontūzija),
pilvo pūtimas (padidėjęs intraabdominalinis slėgis),
nutukę gyvūnai – dažnai reikia didesnio PEEP, kad būtų įveiktas spaudimas diafragmai ar krūtinės sienai.
20 cmH₂O PEEP ribojimas – gali būti nepakankamas tokiose būklėse, todėl rizikuojama:
alveolių kolapsu (atelektaze),
hipoksija, nepaisant adekvačios ventiliacijos.
Didinant PEEP reguliavimo ribą iki 30 cmH₂O:
aparatas tampa tinkamas platesniam indikacijų spektrui,
neapsiriboja įprastomis situacijomis, bet gali būti naudojamas ir kritiniais atvejais.
20 cmH₂O riba yra nepakankama kritiniams pacientams ir nesuteikia visavertės klinikinės ventiliacijos galimybių.





	5.
	Ar planuojate dalyvauti šiame pirkime? Jeigu ne, prašome nurodyti priežastį kodėl.
	Taip, 1 pirkimo dalyje, jei atsižvelgsite į siūlomus pakeitimus.
	 

	6.
	Jei turite kitų pastabų ar pasiūlymų, nurodykite juos.
	
	

	7.
	Jei Rinkos konsultacijos dalyviai teikia konfidencialius duomenis ir informaciją, turi aiškiai pažymėti, kurią informaciją laiko konfidencialia dėl jos komercinės (gamybinės) paslapties.
	Tiekėjo pavadinimas
	



(II) IŠVADOS
3.1.  Rinkos konsultacijos metu buvo pasiektas konsultacijos tikslas: dalyviai susipažino su pirkimo dokumentais ir pateikė atsakymus, pasiūlymus, pastabas. 
3.2.  Rinkos konsultacijoje sudalyvavo 4 dalyviai, kurie pateikė pastabas ir pasiūlymus dėl pirkimo sąlygų, atsižvelgus į pastabas, patikslintos pirkimo sąlygos.
3.3.  Susitikimas su dalyviais nebus organizuojamas.
3.4.  Rinkos konsultacija yra užbaigiama.

