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	TIEKĖJŲ SIŪLOMI PAKEITIMAI IR PERKANČIOSIOS ORGANIZACIJOS PRIIMTI SPRENDIMAI DĖL PATEIKTŲ SIŪLYMŲ IR REKOMENDACIJŲ

	Tiekėjo siūlomi pakeitimai
	Perkančiosios organizacijos sprendimas

	Į klausimą „Tiekėjas Prekes įsipareigoja pristatyti ne vėliau kaip per 90 (devyniasdešimt) kalendorinių dienų nuo Sutarties įsigaliojimo dienos. Ar toks  terminas pakankamas (per ilgas, per trumpas)  prekių pristatymui?“, dalyvis atsakė „Taip“.
	Perkančioji organizacija paliks pristatymo terminą „Tiekėjas Prekes įsipareigoja pristatyti ne vėliau kaip per 90 (devyniasdešimt) kalendorinių dienų nuo Sutarties įsigaliojimo dienos“

	Į klausimą „Jei perkančioji organizacija rinktųsi ekonominio naudingumo vertinimo kriterijų, kokie, Jūsų nuomone, ekonominio naudingumo vertinimo kriterijai turėtų būti taikomi pirkimo procedūrų metu bei kokie turėtų būti nustatyti šių kriterijų (ir jų parametrų) lyginamieji svoriai ekonominio naudingumo įvertinime?“, dalyvis atsakė:
 „1) Paduodamų dujų srauto diapazonas automatinės ventiliacijos režime ≥ 0,1-20 l/min; (Vertė: 0,1 balo)
2) Vienkartinio įpūtimo tūrio reguliavimo ribos ≥ 1900 ml; (Vertė: 0,1 balo)
3) Integruoti ultragarsiniai srauto davikliai; (Vertė: 0,2 balo)
4) Maksimalus įkvėpimo srautas ≥ 190 l/min; (Vertė: 0,1 balo)
5) Automatinė šviežių dujų srauto ir koncentracijos valdymo funkcija, kuri leidžia pasiekti ir palaikyti tikslines O2 vertes įkvėpime ir anestetinių dujų koncentraciją iškvėpime, nepriklausomai nuo ventiliavimo režimų ar
ventiliacijos parametrų pokyčių; (Vertė: 0,2 balo)
6) Aktyvi apsaugos nuo hipoksijos sistema, kuri silpno srauto ventiliacijos metu geba automatiškai aptikti nepakankamą deguonies koncentraciją įkvėpime ( < 21%), sugeneruoti pavojaus signalą ir savarankiškai padidinti šviežių dujų srautą bei deguonies koncentraciją.; (Vertė: 0,2 balo)
7) PEEP reguliavimo diapazonas ≥ 0 – 50 cmH2O (Vertė: 0,1 balo)“.
	-

	Į klausimą „Prašome nurodyti, ar paskelbta techninė specifikacija neriboja galimybės siūlyti Jūsų įmonės tiekiamos įrangos viešajame pirkime, jeigu riboja, prašome nurodyti kokius punktus ir kaip reikia keisti, kad galėtumėte dalyvauti pirkime“, dalyvis atsakė „Paskelbta techninė specifikacija riboja galimybę siūlyti mūsų įmonės tiekiamą įrangą.“.
	Perkančioji organizacija pakeis dalį techninės specifikacijos reikalavimų.

	Į klausimą „Ar  prekės šiuo metu yra prieinamos tiekimo grandinėje?“, dalyvis atsakė „Taip“.
	Perkančioji organizacija planuos įsigyti Anestezijos aparatą.

	Tiekėjų pastabos ir siūlomi pakeitimai Techninių specifikacijų projektui

	Techninės specifikacijos punktas
	Reikalaujamas parametras
	Tiekėjo siūlomas pakeitimas
	Perkančiosios organizacijos sprendimas

	ANESTEZIJOS APARATAS

	8.
	Bendras kvėpavimo sistemos tūris aparate, įskaitant CO2 absorberio talpos tūrį, priverstinės ventiliacijos režime, be kvėpavimo kontūro

≤ 3,5 L

	Absorbento indas ventiliacijos metu būna pripildytas granulių. Todėl vertinti bendrą sistemos tūri įtraukiant absorbento tūri yra netikslinga. Kuo didesnis absorbento indas tuo geriau, rečiau tenka keisti granules, mažinamas drėgmės kiekis. 
Siūlome šalinti absorberio indą, vertinant
sistemos tūrį. Kuo didesnis absorberio indas tuo geriau bei siūlome keisti reikalavimą ne ≤ 1500
ml., bet ≥ 1500 ml.
	Sutinkame naikinti šio punkto reikalavimą.



	10.1.
	Vienkartinis, plaučių tūrio užlaikymas ventiliacijos metu:
1. Pagal nustatytą slėgį (reguliuojamas)
2. Pagal nustatytą užlaikymo laiką (reguliuojamas)
	Siūlome 10.1 punktą pakeisti į: 

„Vienkartinis, plaučių tūrio užlaikymas ventiliacijos metu. Būtina“
	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

Gydytojui svarbu kokiu slėgiu yra pripildomas plautis, nes pacientai yra skirtingos kūno masės. skirtingo plaučių tūrio, Atsižvelgiant į paciento hemodinaminę būklę svarbu nustatomas užlaikymo laikas.


	10.2
	Automatinis ir cikliškas teigiamo slėgio iškvėpimo gale didinimas, pagal gydytojo nustatytas reikšmes ir intervalus, nenutraukiant priverstinės plaučių ventiliacijos.

3. Plaučių tamprumo monitoravimas po kiek vieno ciklo ir rezultatų atvaizdavimas monitoriaus ekrane.

	Tarp gamintojų šie plaučių būklės atstatymo ir vertinimo įrankiai skiriasi, tačiau turi
sprendimus tokiam pačiam tikslui. 

Prašome šalinti šį reikalavimą.
	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

PEEP didinimas laipsniškai ir realiame laike monitoruojant  plaučių elastingumą yra randamas toks PEEP, kuris geriausia „atidaro plaučius“. Labai svarbu esant sunkiems ligoniams ilgų operacijų metu.


	11.
	Automatinė ventiliacijos kontrolė pagal nustatytas tikslines įkvepiamo arba iškvepiamo deguonies koncentraciją ir iškvepiamo anestetiko koncentracijos vertes.

Būtina

	Tikslinę anestezija sudaro dar vienas svarbus parametras - bendros tikslinės šviežių dujų
mišinio tėkmės kontrolė. Automatinė ventiliacijos kontrolė pagal nustatytas tikslines vertes: 1.
įkvepiamo arba iškvepiamo deguonies koncentraciją 2. Iškvepiamo anestetiko koncentraciją 3.
Bendrą šviežių dujų mišinio tėkmę.
	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

Šį parametrą turi daugiau kaip vienas įrangos tiekėjas, o papildžius reikalavimą  trečiu punktu, būtų eliminuojami kiti tiekėjai.


	12.2.
	Ventiliacijos dažnis priverstiniuose ventiliacijos režimuose

5-80 k/min

	Prašome keisti sekančiai:
 ,,Ventiliacijos dažnis: 5-80 k/min“.
	Sutinkame koreguoti reikalavimą:
“Ventiliacijos dažnis: 5-
80 k/min”



	13.2
	Garintuvų tipas

2. Elektroniškai kontroliuojama tekmės eiga per garintuvą ir anestetiko koncentracija šviežių dujų sraute.
	Prašome koreguoti šį punktai taip: ,,Elektroniniu būdu kontroliuojama anestetiko
koncentracija šviežių dujų mišinio sraute“
	Sutinkame koreguoti reikalavimą: “2. Elektroniniu būdu kontroliuojama anestetiko koncentracija šviežių dujų mišinio sraute.”

	17.11.
	Skausmo monitoravimas (modulis arba atskiras monitorius)
	Reikalavimo formuluotė riboja tiekėjų konkurenciją, todėl prašome 17.11 punktą šalinti iš techninės specifikacijos
	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

Reikalavimas labai svarbus tiek klinikine tiek ekonomine prasme.
Šį reikalavimą atitinka ne vienas gamintojas. Rinkoje yra ir atskiri monitoriai ir programinės įrangos leidžiančios monitoruoti skausmą, pvz
MDMS ANI monitor V2
Skausmo monitorius.
Nocicepcijos lygio (NOL) stebėjimas – programinė įranga monitoriuje.



	25. 
	Paciento atsako į skausminį dirgiklį skaitinė išraiška, naudojant atskirą monitorių arba integruotą modulį į paciento monitorinę sistemą:

Gyvybinių funkcijų: SpO2 ir/arba EKG ar lygiaverčių parametrų matavimo įvertinimas skausmo monitoravimui
	Reikalavimo formuluotė riboja tiekėjų konkurenciją, todėl prašome 25 punktą šalinti iš techninės specifikacijos
	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

Reikalavimas labai svarbus tiek klinikine tiek ekonomine prasme.
Šį reikalavimą atitinka ne vienas gamintojas.



	
	
	Techninės specifikacijos punktas Nr. 17 skelbia: ,,Monitoruojamieji
parametrai: Skausmo monitoravimas (modulis arba atskiras monitorius)“
Siekiant, kad perkančioji organizacija gautų ekonomiškai naudingiausią pasiūlymą bei nebūtų varžoma konkurenciją prašome šiuos reikalavimus pašalinti

	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

Reikalavimas labai svarbus tiek klinikine tiek ekonomine prasme.
Šį reikalavimą atitinka ne vienas gamintojas.


	27.1.
	Reikalavimai hemodinaminių parametrų moduliui

Konstrukcija

2. Tvirtinamas ant įkrovimo stotelės arba monitoriaus

	Siekiant nevaržyti konkurencijos prašome keisti sekančiai: ,,Konstrukcija: tvirtinamas ant
įkrovimo stotelės arba monitoriuje tam skirtoje vietoje, arba ant monitoriaus“.
	Sutinkame koreguoti reikalavimą: ,,2. Tvirtinamas ant
įkrovimo stotelės arba monitoriuje tam skirtoje vietoje, arba ant monitoriaus“.


	27.2.
	Reikalavimai hemodinaminių parametrų modulio ekranui

2. Įstrižainė ≥ 15 cm;

	Prašome perkamų paciento monitorių funkcionalumą apibrėžti realiais ekrano parametrais, kurie neriboja konkurencijos
	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

Reikalavimas nustatytas atsižvelgiant į poreikį turėti kuo didesnį papildomą mobilaus gyvybinių funkcijų multiparametrų modulio ekraną, kuriame paciento duomenis būtų galima stebėti iš didesnio atstumo.


	
	5. Apvertus monitorių 180 laipsnių, vaizdas turi apsiversti atininkamai 180 laipsnių.
	Šis parametras nenusako perkamos įrangos funkcionalumo, yra neproporcingas ir apriboja galimybę konkuruoti didesniam potencialių tiekėjų ratui. 
Todėl prašome šalinti šį reikalavimą.
	Nesutinkame koreguoti reikalavimo.

Keičiama vaizdo orientacija ekrane jį pavertus, nustatyta atsižvelgiant į poreikį mobilaus gyvybinių funkcijų multiparametrų modulio ekraną paversti kampu priklausomai nuo susidariusios kritinės situacijos ir vietos, kurioje monitorius tuo metu turės būti panaudojamas.


	27.3
	Reikalavimai gyvybinių funkcijų matavimo modulio akumuliatoriui

1. Pakrovimo laikas, iki ne mažiau kaip 70% maksimalios akumuliatoriaus talpos, ne daugiau kaip 4 val.

	Siekiant išvengti konkurencijos varžymo prašome šalinti šį reikalavimą
	Sutinkame šalinti šį reikalavimą.

	APIBENDRINIMAI, IŠVADOS IR SIŪLYMAI

	Rinkos dalyvių konsultacijoje sudalyvavo 2 dalyviai, kurie turėjo pastabų ir siūlymų techninių specifikacijų projektui, kuriuos perkančioji organizacija išnagrinėjo bei įvertino. Vykdydama pirkimą perkančioji organizacija atsižvelgs į dalį gautų pasiūlymų ir rekomendacijų.



