连云港市第一人民医院开发区院区
吊塔、吊桥等参数要求
一、项目概述
本次招标的内容为连云港市第一人民医院开发区院区吊塔、吊桥等采购，卖方负责将吊塔、吊桥运抵买方指定机房，完成安装，检测、验收合格，交付买方使用，即交钥匙工程。

二、项目名称、数量：

	序号
	科室
	名称
	数量
	备注

	1
	手术室
	麻醉外科塔
	9套
	

	2
	手术室
	麻醉塔
	9套
	

	3
	手术室
	吊塔
	12套
	

	5
	急诊EICU
	吊桥
	9套
	

	6
	急诊抢救室
	吊桥
	7套
	

	7
	内镜中心
	吊塔
	6套
	

	8
	产房
	吊塔
	6套
	


三、设备整体要求：
吊塔主体材料要求为高强度、环保铝合金，吊塔所采用的材料必须防腐蚀，便于清洗。

所有吊塔上承载的设备的电源线路及气源管路和塔体之间没有相对移动，所有电源线路及气源管路必须在塔体内不能外露，保证吊塔在移动过程中，不会因位置的改变导致线路脱落的意外发生。其中用于传输医用气体的软管必须是医用级。

所有吊塔均须配有良好的机械刹车系统，保证吊塔不产生漂移

吊塔采用气电分离式设计，采用上电下气分离式设计，更好的保护使用者及患者安全提供省级医疗器械检测所出具的检验报告； 

吊塔旋转角度≥340度，且具有良好的限位系统。

吊塔电源为单相220V电源，要求有专用的电源接地线、相线、中线三线供给，电源插座容量为单相220V/10A。电源为国标插座，产品务必通过欧盟CE认证和中国CCC认证（提供相关认证证明）。

气体终端要求：德国标准各种气体插座务必通过CE认证，均为不同颜色和不同形状，防止误操作。可保证2万次以上的插拔，维修费用低廉。（品牌推荐格尔森、德尔格或同档次进口德标）氧气、负压终端需配置二级插座。
吊塔内气体和电源务必间距大于250mm或以上，保证绝对安全（提供通过气电分离，四倍承重相关检测），吊塔需通过IP6X级别的防尘测试（需提供相关机构出具的证明材料）

抽屉为铝合金材质，采用自吸合方式打开闭合，方便医护人员操作；

四、具体配置要求：

（一）双臂麻醉吊塔技术参数  （ 9套 ）
1. 负载能力≥200kg，双旋转臂，总长≥1500mm，旋转角度≥340度。

2. 气体插座（德国标准）：氧气插座2个，负压插座2个，空气插座1个，麻醉废气排放1个，气体接口安装时具体根据业主要求确定品种及定位。

3. 电源插座：10A国标电源插座12个，2个等电位端子，六类网络接口3个，视频通讯DVI接口1个，吊塔视频通讯接口与无影灯内部走DVI视屏线。
4. 每塔配置一体式输液架和输液泵架（可调高度，延展臂式）1套，储物篮 1套。托盘2层，高度可调节、抽屉1个、层板负载能力≥50kg，抽屉最大标称工作称重应不小于15KG。

5. 吊塔配置可以升级，所配置的附件可以按照用户要求灵活更换，所配置附件可在其它吊塔上互相应用。

（二）双臂外科吊塔技术参数  （ 9套 ）
1. 负载能力≥200kg，双旋转臂，总长≥1500mm，旋转角度≥340度。

2. 气体插座（德国标准）：氧气插座1个，负压插座2个，空气插座1个，二氧化碳1个（有的手术间需要氮气插座）气体接口安装时具体根据业主要求确定品种及定位。

3. 电源插座：10A国标电源插座10个，2个等电位端子，六类网络接口2个，视频通讯DVI接口1个，吊塔视频通讯接口与无影灯内部走DVI视屏线。
4. 每塔配置托盘2层，高度可调节、抽屉1个、层板负载能力≥50kg。储物篮 1套。设备挂架1套。 

5. 吊塔配置可以升级，所配置的附件可以按照用户要求灵活更换，所配置附件可在其它吊塔上互相应用。

（三）手术室吊塔  12套
1.根据医院要求和建筑特点设计吊塔。

2.气体插座：每单元吊塔配备氧气2个、空气1个、负压2个。
3.氧气、空气、负压二级快速接头各一个，氧气二次仪表2个（流量调节器、原厂生产），负压二次仪表2个（压力调节器，可防止液体吸入、原厂生产）。

4.多功能10A电源插座8个，接地端子2个、六类网络接口2个含网线铺设。

5.每塔配置一体式输液架和输液泵架（可调高度，延展臂式）1套，储物篮 1套。托盘2层，高度可调节、抽屉1个、层板负载能力≥50kg。
（五）急诊EICU、抢救室吊桥  16套
1.所有吊塔上承载的设备的电源线路及气源管路和塔体之间没有相对移动，所有电源线路及气源管路必须在塔体不能外露，保证吊塔在移动过程中，不会因位置的改变导致线路脱落的意外发生。

2.桥式吊塔产品符合气电分离要求，确保吊塔使用安全性，并提供省级及以上医疗器械所出具的检验报告。

3.横梁长度2200mm-3100mm可供选择，最终可根据医院实际场地情况确定。

4.气体终端要求：要求所有气体插座和接头，德国制式。各种气体插座均为不同颜色和不同形状，防止误操作。插座插头可保证2万次以上的插拔，可带气维修，维修费用低廉。

5.内置照明灯，位于吊桥横梁中，和吊桥设备一体，节约空间 。
6.设备架在横梁上移动距离≥410mm ，吊塔旋转角度≥340度，且具有良好的限位系统。
7.所有气电端口必须安装于气电箱上，禁止安装于横梁上。 

8.桥式吊塔气电箱采用上电下气模式，气体终端安装需低于电源插座，同时电源与气源同面同侧排布，一方面确保即使在漏气情况下，氧气比空气重，不会与电源发生反应，另一方面气电同面同侧方便线缆管理。

9.所有气管为原装进口医用气体管路。
12.干、湿分区

干区

1.干区承重负载能力≥120Kg. 

2.气电箱长度≥680MM

3.德式标准气体插座（空气1个，负压吸引1个，氧气2个），含所有插头

4.电源插座6个，网络接口 2个，等电位柱2个。
5.二层设备托盘，其中一层带抽屉，托盘尺寸≥530X340mm 

6.吊杆两侧必须带有国际标准不锈钢设备边条和国际标准通用制式∮38钢管，可用于连接各种设备（呼吸机、监护仪等）配套连接装置等

7.设备托盘2层+1层底部抽屉, 托盘高度可调且能随意增加托盘,设备托盘均配有国际表准的不锈钢边轨,以方便固定小型的医疗仪器设备 （大小尺寸可安放各种类型的呼吸机，每个托盘载重≥50Kg）

湿区

1.湿区承重负载能力≥120Kg

2.气电箱长度≥800MM

3.德式标准气体插座（空气1个，负压吸引1个，氧气1个）

4.湿区配双关节旋转伸展臂2个，双臂长300mmX300mm；

5.高度可调不锈钢输液架2个，输液架最大标称工作称重应不小于30KG。

6.电源插座6个网络接口 2个，等电位柱2个

（六）产房、内镜中心  12套
1.吊柱式，竖式气电箱长度符合临床使用需求

2.双旋转臂，总长≥1500mm；气电箱旋转角度≥340°

3.气体插座（氧气2个，空气2个，负压吸引2个），颜色及形状不同。

4.10A电源插座10个，容量为单相220V/10A；六类网络接口 4个，等电位端子2个；

5.二层设备托盘，其中一个带抽屉，可上下移动自由调节高度，层板负载能力≥50KG，防撞设计；托盘便于清洁，带标准附件导轨，尺寸符合临床需求，配置一体式输液架和输液泵架（可调高度，延展臂式）1套，储物篮 1套。

6.内镜中心吊塔需配显示器支臂，内部走好视频线。设备托盘横向增宽10公分，配内镜镜头的挂架。
五、售后服务：
备件、资料及其他
1.备件
卖方应在国内设有维修备件库,保证供应等。
2.资料
2.1提供操作手册,维护手册等。
2.2卖方须向买方提供设备的运行,安装,使用环境要求等。
3.服务
3.1在货物到达用单位后,卖方应在7天内派专业工程师到达现场,提供安装、调试等服务,协助医院组织验收，并承担相关费用。
3.2原厂保修期≥2年，需提供原厂证明。卖方须保证提供8年以上的优质服务。
3.3卖方为买方提供现场操作培训,保证操作人员正常使用设备各种功能。
3.4保修期内开机率≥98%,维修人员自接到用户报2小时内响应，72小时内解决故障。
4、交货期：一个月
5、中标后5天内签订合同
强调：售后服务承诺必须由生产厂家或总代理提供，原件放入正本,否则为废标。投标商自己承诺仅供参考！
