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№ 
п/п

Критерии Описание

1 Наименование 
медицинской техники
(в соответствии с
государственным 
реестром медицинских
изделий с указанием 
модели, наименования
производителя, страны)

Комплекс суточного мониторирования ЭКГ

2 Требования к
комплектации

А

№ 
п/п

Наименование 
комплектующего к 
медицинской технике (в 
соответствии с 
государственным реестром 
медицинских изделий)

Модель и (или) марка, каталожный номер, 
краткая техническая характеристика 
комплектующего к медицинской технике

Требуемое 
количество 
(с указанием 
единицы 
измерения)

Основные комплектующие

1. Регистрирующий блок ЭКГ Комплекс суточного мониторирования ЭКГ 
обеспечивает суточную запись ЭКГ в 3-х 
биполярных отведениях в условиях обычной 
активности пациента, хранение сигналов в 
энергонезависимой памяти, ввод в компьютер 
и обработку результатов измерений, 
формирование итогового документа.
Малое энергопотребление позволяет
осуществить трехсуточное исследование на

1 шт.



одном аккумуляторе размера ААА.
Данные сохраняются на 80-карту, что 
обеспечивает практически неограниченное 
хранение данных при отключении питания.
Карта памяти является съемным устройством. 
Съемная флэш-память типа мини 80, 
емкостью не менее 2 СЬ.
Для считывания суточной ЭКГ в компьютер 
карта извлекается из монитора и помещается в 
устройство считывания (карт-ридер), которое, 
подключается к 118В разъему ПК.

Особенностью данной модели монитора 
является цветной 01_Е0 экран, на котором 
отображаются служебные сообщения, меню 
управления прибором, а также реальный 
кардиосигнал для контроля качества записи. 
Запись сигнала производится на съемную 
карту памяти. Карта памяти предназначена 
также для переноса записанных данных в 
компьютер.
Опционально регистратор может быть 
оснащен активным кабелем отведений ЭКГ с 
датчиком температуры.

Количество непрерывно регистрируемых 
отведений: не менее 3.
Контроль качества наложения электродов по 
трем каналам.
Наличие высокочастотного канала для 
регистрации импульсов искусственного 
водителя ритма (ИВР).
Наличие датчика регистрации двигательной 
активности пациента.
Кнопка отметчика событий.
Встроенный цветной дисплей 01_ЕЭ, с 
разрешением не менее 160*128 пике.



Размер дисплея: не менее 34x27мм.
Вывод на дисплей прибора кривых ЭКГ по 
каждому отведению.
Запись ЭКГ без потери данных.
Связь монитора с персональным компьютером 
в режиме оснащения пациента по 
беспроводному каналу В1ие1оо1И.
Возможность автономного оснащения 
пациента, без компьютера, с контролем 
качества наложения электродов на экране 
прибора по каждому отведению.

Время непрерывной работы регистраторов: не 
менее 24 - 72 ч.;
Время установления рабочего режима: не 
более 10 мин;
Время передачи суточной записи из 
регистратора в ПК: не более 3 мин; 
Напряжение постоянного тока (в режиме 
суточной записи): в диапазоне не более от 1,1 
до 1,7 В;
Количество каналов ЭКГ: от 1 до 3; 
Разрядность АЦП: не более 12 Бит;
Частота дискретизации ЭКГ: не более 500 Гц; 
Диапазон регистрации входных напряжений: не 
более ± 300 мВ;
Диапазон измерения входных напряжений: в 
диапазоне не более от 0,1 до 10,0 мВ; 
Пределы допускаемой относительной 
погрешности измерения напряжения, в 
диапазоне:
от 0,2 до 0,5 мВ включительно: не более ± 20 
%;
от 0,5 до 10 мВ: не более ± 10 % .
Диапазон измерения интервалов КР: в 
диапазоне не менее от 250 до 2000 мс;
Диапазон измерения частоты сердечных



сокращений (ЧСС): в диапазоне не менее от 30 
до 240 1/мин;
Пределы допускаемой абсолютной 
погрешности измерения интервалов ПК: не
более ±20 мс;
Пределы допускаемой относительной 
погрешности измерения интервалов ПК (ЧСС): 
не более ±8 %;
Диапазон измеряемых напряжений смещения 
сегмента 8Т: не более ±1 мВ;
Пределы допускаемой абсолютной 
погрешности измерения напряжения смещения 
сегмента 8Т: не более ±0,025 мВ;
Неравномерность амплитудно-частотной 
характеристики (АЧХ) в полосе частот от 0,1 до 
30 Гц: от -30 до 10 %;
Пределы допускаемой относительной 
погрешности измерения интервалов времени в 
диапазоне от 0,1 до 1,0 с: не более ± 5 %;
Напряжение внутренних шумов, приведенное к 
входу: не более 25 мкВ;
Коэффициент ослабления синфазных 
сигналов: не более 70 дБ;
Входной импеданс: не менее 10 МОм;
Пределы допускаемой относительной 
погрешности установки калибровочного 
напряжения 1мВ: не более ±5 %;
Частота дискретизации (выделения) 
выделенного канала ИВР: не менее 2048 Гц .

Управляется монитор с помощью трех кнопок 
на лицевой панели корпуса. Кнопки перехода 
служат для смены отведения в режиме 
контроля сигнала и для перемещения по меню. 
Кнопка выбора вызывает меню прибора и 
осуществляет выбор / изменение нужного 
пункта меню.



Кнопка пациента предназначена для отметки 
событий в процессе суточной записи. При 
нажатии кнопки прибор регистрирует 
электронную метку, соответствующую
текущему моменту суточной записи.

Питание: не более 1 аккумулятора типа ААА. 
При оперативной замене аккумулятора «на 
ходу» во время проведения исследования 
продолжается предыдущая запись ЭКГ; 
текущая запись практически не прерывается.

Размеры: не более 72x63x20 мм.
Вес с элементом питания: не более 75 г.
Вес без элемента питания: не более 60 г.

2. Программное обеспечение:
База данных пациентов; 
Программный модуль

Комплект обработки включает в себя: 
программное обеспечение, предназначенное 
для анализа суточной записи ЭКГ и 
документирования результатов.
Все компоненты комплекса могут быть 
объединены в единую систему, которая 
поддерживает работу с общей базой данных.

Возможность измерения параметров ЭКГ 
сигнала с помощью интерактивных 
инструментов 
Возможность задания параметров ЭКС для 
последующего анализа.
Отображение информации о пациенте, номере 
оснащаемого монитора и дате исследования.

Обработка ЭКГ:
Возможность Автоматический анализ ЭКГ по 
одному, двум или трем отведениям.
Возможность Настройка критериев оценки ЭКГ: 
пороговые значения ЧСС при тахикардии и 
брадикардии, максимальная и минимальная

1 компл.



продолжительность пауз, интервал усреднения 
при расчете ЧСС.
Наличие настраиваемых параметров
интервалов сцепления для определения
наджелудочковых экстрасистол. Настройка 
критериев работы с паузами.
Возможность Отображение динамического 
спектра разброса Р-Р интервалов.
Наличие графика тренда ЧСС.
Возможность построения графика 
двигательной активности пациента: 
- интегральная кривая двигательной 
активности;
- каналы двигательной активности.
Наличие графика изменения сегмента 8Т по 
трем каналам.
Наличие графика изменения интервалов ОТ по 
трем каналам.
Наличие анализа РО-интервала.
Наличие анализа макроальтернации и 
инверсии Т-зубца.
Наличие корреляционного анализа параметров 
сегмента 8Т, интервала ОТ, интервала РО, 
турбулентности.
Возможность автоматического выявления 
эпизодов нарушений ритма: 
- желудочковые экстрасистолы, 
- желудочковые куплеты (пары), 
- пароксизмы желудочковой тахикардии, 
- желудочковая бигеминия, 
- желудочковая тригеминия, 
- желудочковая квадригеминия, 
- наджелудочковые экстрасистолы, 
- наджелудочковые куплеты (пары), 
- пароксизмы наджелудочковой тахикардии, 
- наджелудочковую бигеминию, 
- наджелудочковая тригеминия,



- наджелудочковая квадригеминия,
- смешанные куплеты (пары),
- смешанные пароксизмы, паузы, выпадения.

Наличие автоматического распознавания 
комплексов ОНЗТ на ЭКГ записи. Возможность 
ручной коррекции распознавания: вставка, 
удаление, переименование.
Наличие автоматической цветовой маркировка 
меток (текстовых/графических) типов циклов на 
ЭКГ записи.
Наличие автоматической классификации 
комплексов по типам циклов. Возможность 
просмотра отобранных комплексов в 
нормальном, расширенном и многооконном 
режимах Возможность ручной коррекции типа 
цикла.
Наличие цветовой кодировки ЭКГ - для 
нормальных комплексов, предсердных 
аритмий, желудочковых аритмий, 
недифференцированных комплексов, 
артефактов.
Наличие автоматического «шаблонного 
анализа» - разбивка кардиоциклов на 
кластеры. Возможность детального просмотра 
выбранного шаблона. Возможность ручной 
коррекции состава шаблона.
Наличие дневника пациента. Возможность 
просмотра отмеченных событий. Наличие 
настраиваемого окна «События» с 
возможностью перехода по выбранному.

Анализ РО:
Наличие автоматического анализа изменения 
интервала РО, длительности и амплитуды Р- 
волны в первом регистрируемом отведении 
(СМ5).



Возможность отображения трендов изменения 
интервала РО и длительности Р-волны на 
экране синхронно с отображением тренда 
ЧСС.
Возможность формирования усредненных 
трендов изменения интервала РО, 
длительности и амплитуды Р-волны за весь 
период наблюдения по всем регистрируемым 
отведениям с возможностью детализировать 
наиболее интересные участки суточного 
тренда.
Возможность выбора и просмотра 
интересующих участков ЭКГ, на которых 
происходит изменение интервала РО или 
длительности Р-волны.
Возможность формирования и отображения 
гистограмм распределения интервала РО, 
длительности и амплитуды Р-волны. 
Возможность проведения корреляционного 
анализа (построение диаграммы рассеяния, 
расчет параметров корреляции и определение 
уравнений линейной регрессии) параметров 
интервала РО.

Анализ сегмента 8Т:
Наличие стандартного анализа изменения 
уровня и наклона сегмента 8Т с построением 
трендов по трем каналам.
Возможность определения наклона сегмента 
8Т на расстоянии 20 и 60 мсек. Для всех 
каналов.
Выбор и просмотр участков ЭКГ, 
подозрительных на ишемию, на которых 
снижение или подъем сегмента 8Т выше (или 
ниже) допустимого порога.
Возможность наглядного представления 
(график и таблица) эпизодов



снижения/подъема сегмента 8Т по всем 
регистрируемым отведениям.
Возможность проведения корреляционного 
анализа, построение диаграммы рассеяния,
расчет параметров корреляции и определение 
уравнений линейной регрессии 
Возможность оценки макроальтернации и 
инверсии Т волны 
Возможность построения трендов 
значительных изменений (депрессия/элевация) 
наклона сегмента 8Т.
Возможность верификации данных анализа 
сегмента 8Т с помощью интерактивных 
инструментов на исходной ЭКГ записи.

Анализ интервала ОТ:
Наличие стандартного анализа изменения 
интервала ОТ с построением трендов и 
гистограмм распределения по трем каналам 
Возможность расчета и построения тренда и 
гистограммы дисперсии ОТ.
Возможность расчета и построения трендов 
корригированных интервалов ОТ.
Возможность просмотра изменения интервала 
ОТ в каждом канале отдельно
Возможность верификации данных анализа 
интервала ОТ с помощью интерактивных 
инструментов на исходной ЭКГ записи.
Наличие систолического показателя по 3 
каналам - графики + гистограммы. Эпизоды 
ОТ (график + таблица). Пиковые значения в 
пределах эпизода
Возможность коррекции врачом в «диалоговом 
режиме» результатов автоматического анализа 
изменения интервала ОТ: отметка/снятие 
отметки о выявленном эпизоде удлинения / 
укорочения интервала ОТ.



Возможность проведения корреляционного 
анализа (построение диаграммы рассеяния, 
расчет параметров корреляции и определение 
уравнений линейной регрессии).
Возможность представления результатов 
анализа интервала ОТ в табличном виде: 
сводные таблицы эпизодов интервала ОТ и 
почасовые таблицы статистики интервала ОТ 
для каждого регистрируемого отведения.

Анализ вариабельности сердечного ритма 
(ВСР):
Анализ параметров ВСР во временной 
области:
- Ритмограмма.

- Расчет параметров: МЕАЫ, 8ЭЫМ, 8ЭАММ, 
РМ88Э, 8080, МЫ50, рМЫ50.
Наличие графиков: аЫМ, 80ММ, гМ880, рЫИбО 
Возможность анализа параметров ВСР в 
частотной области:
- Гистограмма спектрального распределения 
вариабельности РР-интервалов.
- Скаттерграмма.
- Хаосграмма.
Возможность расчета параметров ВСР на 
произвольных участках суточной записи. 
Возможность анализа параметров ВСР во 
временной и частотной областях на коротких 
(5/10/15/30/60 мин) и на длительных 
(многочасовых) участках ЭКГ. Возможность 
анализа параметров ВСР на участках ЭКГ, 
указанных врачом.
Возможность распределения длительностей 
РР интервалов. Волновой спектр (1)1_Е, \/1_Е, 
1_Е, НЕ) с расчетом пЬЕ, пНЕ, ЬЕ/НЕ, У1_Е/НЕ, 
1С.
Риски 8ЭЫМ и НР\/| за 24 часа.



Формирование и графическое представление 
гистограммы распределения ПЙ, волнового 
спектра и скаттерграммы на интервалах 
сутки/день/ночь или на интервале, указанным 
врачом.
Возможность оценки спектральной плотности 
мощности волнового спектра по четырем 
спектральным компонентам (С11_Р, \/1_Е, 1_Р, НЕ), 
расчет нормированных значений (1_ЕНорм. 
НЕнорм), комбинированных параметров (1_Е/НЕ, 
\/1_Е/НЕ)и индекса централизации (1С).
Возможность автоматического расчета (на 
интервале, указанным врачом) и табличное 
представление параметров Баевского: ИВР, 
ВПР, ПАПР и ИН.
Возможность автоматического определения 
эпизодов и расчета основных параметров 
турбулентности сердечного ритма (для каждого 
эпизода в отдельности и за сутки/день/ночь 
усредненно). Настройка параметров анализа 
эпизодов ТСР. Корреляционный анализ 
параметров турбулентности сердечного ритма. 
Графическое представление всех 
определенных эпизодов турбулентности 
сердечного ритма.

Анализ работы ЭКС:
Первоначальное указание типа ЭКС.
Возможность автоматического анализа работы 
искусственного водителя ритма 
(однокамерного и двухкамерного).
Возможность просмотра в отдельном окне 
канала водителя ритма синхронно с сигналом 
ЭКГ. Настраиваемые критерии анализа работы 
двухкамерного водителя ритма (А\/-интервал и 
допуск) (тип ООО).
Возможность автоматического распознавания



импульсов ЭКС.
Возможность автоматического типизации 
стимулированных комплексов (эффективные,
сливные, неопределенные). Возможность
автоматического выделения эпизодов 
неэффективной стимуляции.

Возможность настройки параметров анализа: 
коррекция времени начала записи, дневные 
часы, интервалы для анализа, распределение 
пауз.
Возможность формирования итогового 
документа по заданному шаблону.
Возможность графического и табличного 
представления основных расчетных 
параметров анализа ЭКГ. Возможность 
автоматического переноса любых фрагментов 
ЭКГ, выбранных графиков и таблиц в итоговый 
документ - отчет.
Расширенные возможности по 

форматированию текста итогового документа: 
- Наличие встроенного редактора;
- Возможность работы с внешним редактором. 
Возможность динамической «связки» окон 
обзора для быстрого перехода и сравнения 
различных параметров.

Наличие программы базы данных пациентов и 
исследований.
Возможность обновления программного 
обеспечения.
Поддержка сетевых решений.

Дополнительные комплектующие

3. Кабель отведений ЭКГ Кабель отведений ЭКГ совместимый с 
регистратором ЭКГ холтеровским.
Количество отведений: 7.

1 шт.



Длина: не менее 0,7 м.
Цветовая маркировка.
Тип коннекторов: кнопочный.
Материал устойчивый к биологическим 
агрессивным средам.

4. Блок сопряжения 
регистратора ЭКГ с ПК

В1ие(оо111-адаптеры сопряжения регистратора 
ЭКГ с ПК. Предназначен для оснащения нового 
пациента.

1 шт.

5. Чехол защитный 
регистратора ЭКГ 
(пластиковый)

Защитный чехол для ношения суточного 
монитора ЭКГ.
Материал: кожа, защелка кнопочного типа. 
Фиксируется на теле пациента при помощи 
клипсы.

1 шт.

6. Чехол защитный 
регистратора ЭКГ (кожаный)

Защитный чехол для ношения суточного 
монитора ЭКГ.
Материал: пластик, защелки кнопочного типа. 
Фиксируется на теле пациента при помощи 
шнурка, присоединяемого к металлическим 
проушинам чехла.

1 шт.

7. Устройство зарядное ЭКГ Устройство зарядное для осуществления 
зарядки аккумуляторов типоразмера ААА.

1 шт.

8. Кабель соединительный 
компьютерный

Кабель удлинительный 118В 1 шт.

Расходные материалы и изнашиваемые узлы:

9. Электроды одноразовые МН Электроды ЭКГ для длительного 
мониторирования. Выполнены на основе 
перфорированного нетканого материала, 
покрытого гипоаллергенным полиакрилатным 
клеем, который прочно удерживает электрод 
на теле пациента.
Контактное поле электрода покрыто хлоридом 
серебра. Диаметр электрода: не менее 50 мм. 
Упаковка: не менее 30 шт.

5 уп.

10. Элемент питания Аккумуляторы металлогидридные типоразмера 
ААА

2 шт.



Номинальное напряжение: 1,2 В.
Номинальная емкость: не менее 1000 мА*ч.

3 Требования к условиям 
эксплуатации

Температура окружающего воздуха: от 10 до 45°С
Относительная влажность, без конденсации: от 10 до 95 %

4 Условия осуществления 
поставки 
медицинской техники (в
соответствии с
ИНКОТЕРМС 2010)

ООР РКП на ПХВ «Атбасарская ММБ» при УЗ Акмолинской области

5 Срок поставки
медицинской техники и 
место дислокации

45 календарных дней
Адрес: г. Атбасар, ул. Ч.Валиханова, 15

6 Условия гарантийного
сервисного обслуживания 
медицинской техники
поставщиком, его
сервисными центрами в 
Республике Казахстан
либо с привлечением 
третьих компетентных лиц

Гарантийное сервисное обслуживание медицинской техники не менее 37 месяцев.
Плановое техническое обслуживание должно проводиться не реже чем 1 раз в квартал.
Работы по техническому обслуживанию выполняются в соответствии с требованиями 
эксплуатационной документации и должны включать в себя:
- замену отработавших ресурс составных частей;
- замене или восстановлении отдельных частей медицинской техники;
- настройку и регулировку медицинской техники; специфические для данной медицинской техники 
работы и т.п.;
- чистку, смазку и при необходимости переборку основных механизмов и узлов;
- удаление пыли, грязи, следов коррозии и окисления с наружных и внутренних поверхностей 
корпуса медицинской техники его составных частей (с частичной блочно-узловой разборкой);
- иные указанные в эксплуатационной документации операции, специфические для конкретного 
типа медицинской техники.



БЕК1ТЕМ1Н 
» ШЖК МКК 

Бас дэркер 
Аманов С.Б.

2024 жыл

Техн и калы к; сипаттама
№ 
р/с

Критериилер Сипаттамасы

1 Медициналык техниканьщ 
атауы
(улпн!, енд|ру1шнщ, елдщ 
атауын керсете отырып, 
медициналыц
буйымдардьщ мемлекетт1к 
т131Л1М1не сейкес)

ЭКГ таул1кт1к мониторинг кешеж

2 Жинактауга цойылатын 
талаптар № 

п/п

Медициналык, техникага 
жинактауыштыц атауы 
(медициналык буйымдардыц 
мемлекетт/к т/э/л/м/не 
сейкес)

Медициналык техникага жинактаушыныц 
модел! жене (немесе) маркасы, каталог нем!р1, 
кыскаша техникалык сипаттамасы

К(ажетт1 
мелшер 
(елшем 
б/рл/г/н 
керсете 
отырып)

Нег/зг/ компоненттер

1. ЭКГ т1ркеуш1 блогы ЭКГ тэул1кт!к мониторинг кешен! пациентпн 
калыпты белсендш1п жагдайында 3 биполярлы 
коргасындагы ЭКГ тэул!кт1к жазбасын, 
сигналдарды тура^ты жадта са^тауды, 
Компьютерре енпзуд! жэне елшеу нэтижелер1н 
ецдеуд|, кррытынды кужатты калыптастыруды 
камтамасыз етед!. ^уатты аз тутыну б|р ААА 
батареясында уш кундж зерттеуге мумюндж 
бередк

1 дана



Деректер 80 картасына сак;талады, бул куат 
еш!р1лген кезде деректердН шеказ 
сакталуын ^амтамасыз етедк
Жад картасы-алынбалы ^урылгы.
Шагын 80 типт1 алынбалы флэш-жады, 
сыйымдылыгы кем!нде 2 Гб.

Кунделж-п ЭКГ-ны Компьютерре оку уш!н карта 
монитордан алынады жэне компьютердЩ 118В 
уясына косылатын о^у курылгысына (карта о^у 
курылгысына) орналастырылады.

Ерекшелп осы модель монитор болып 
табылады турльтуст! 01_ЕЭ экран, онда 
керсеттед! ^ызметпк хабарлар, баск;ару 
моз1р| аспабымен, сондай-ак; накаты 
кардиосигнал сапасын бак;ылау уш!н жазба. 
Жазба сигнал журпзтед! салмалы жадыда. 
сондай-а^ кеипру ушЫ жазылган деректер 
Компьютерре Жад картасы арналган.

^осымша Т1ркеуш1 жабдык^алган болуы мумюн 
белсенд! кабельмен ЭКГ датчипмен
Узд1кс13 лркелген к;оргасын саны: кем!нде 3.
Уш арна бойынша электродтарды к;олдану 
сапасын ба^ылау.
Жасанды рита^ журпзушю1нщ (ИВР) 
импульстарын лркеуге арналган жогары 
ЖИ1Л1КТ1 арнаныц болуы.
Нау^астыц крзгалыс белсенд1л1пн лркеу 
датчипнщ болуы.
О^ига бели туймесг
01_ЕЭ К1р1кпртген тусл дисплей, 
ажыратымдылыгы кемнде 160 * 128 пике. 
Дисплей елшем!: кем дегенде 34x27 ММ. 
Аспаптьщ дисплей!не орб1р крргасын бойынша 
ЭКГ кисьи^гарын шыгару. Деректерд!
жогалтпай ЭКГ жазу.

-



В1ие1оо!Н сымсыз арнасы аркылы наукасты 
жабдыктау режим!нде монитордьщ дербес 
компьютермен байланысы.

\

Орб!р коргасын бойынша аспап экранында 
электродтарды крлдану сапасын бакылай 
отырып, компьютерсйз пациентт! дербес 
жарактандыру мумюнд1п.

Т|ркеуштердщ узд!кс1з жумыс уакыты: кемнде 
24-72 сагат.;
Жумыс режим!н орнату уакыты: 10 минуттан 
аспайды;
ДК-де лркеушщен тоул1ктж жазбаны беру 
уа^ыты: 3 минуттан аспайды;
Туракты ток кернеуК тэулжтж жазу режим1нде): 
1,1-ден 1,7 В-к;а дей!нп диапазонда; ЭКГ 
арналарыныц саны: 1-ден 3-ке дей<н;
АЭС битпп: 12 биттен аспайды;
ЭКГ 1р!ктеу жи1Л1п: 500 Гц аспайды;
К!р1с кернеулерн лркеу диапазоны: ± 300 мВ 
артьщ емес;
К!р!с кернеулерн елшеу диапазоны: 0,1-ден 
10,0 мВ-ца дейнп диапазонда;
Руксат еттген салыстырмалы кател1пнщ 
шектер! елшеу кернеу диапазонында:
0,2-ден 0,5 мВ-ка дей!н коса алтанда: ± 20-дан 
аспайды %;
0,5-тен 10 мВ: аспайтын ± 10 % .
Элшеу диапазоны РР интервалдары: 
диапазонында кем1нде 250-ден 2000 хс;
Элшеу диапазоны журек жиырылуыньщ жи1л1пн 
(ЖЖЖ): диапазонында кем1нде 30-дан 240 
1/мин;
РР интервалдарын елшеудщ рукрат ел л ген 
абсолютт! кателНнщ шектер!: ±20 мс аспайды; 
РР (Нгз) интервалдарын елшеудщ руцсат 
етшген салыстырмалы к;ател1пнщ шектер1: ±8-



ден аспайды %;
8Т сегментЫщ елшенетЫ напряжысу 
кернеулерЫщ диапазоны: ±1 мВ артыкемес;
8Т сегменлнщ орын ауыстыру кернеуЫ 
елшеудщ руксат еттген абсолюта кател1пн!ц 
шектерк ±0,025 мВ аспайды;
0,1-ден 30 Гц-ке дей1нп жи1лж диапазонындагы 
амплитудалык;-жи1Л1к сипаттамасыньщ (АХХ) 
б1ркелк1ностьст1п: -30-дан 10-га дей!н %; 0,1- 
ден 1,0 с-к;а дей!нп диапазондагы уак;ыт 
интервалдарын елшеудщ рукдат етшген 
салыстырмалы кателтнщ шектер!: ± 5-тен 
аспайды %;
К|р1ске келлртген 1шю Шу кернеук 25 мкВ 
аспайды;
Жалпы фазальщ сигналдардьщ элс1реу 
коэффициент: 70 дБ аспайды;
К|р'|с кедерпс!: кем дегенде 10 МОм;
1мв калибрлеу кернеуЫ орнатудьщ руксат 
еттген салыстырмалы к;ател1пнщ шел: ±5 
аспайды %;
ИВР арнасын |р!ктеу (тацдау) жи1л1п: кем!нде 
2048 Гц.

Монитор корпустьщ алдьщты жагындагы уш 
батырманыц кемепмен баскарылады. Отпел! 
туймелер сигналды баскару режим1нде 
урлауды езгертуге жэне мэз!рд| шарлауга 
к;ызмет етедк Тацдау туймес! курылты мэз1р1н 
ша^ырады жэне кажетп мэз!р элементы 
тацдайды / езгертедг

Нау касты ц туй мео кундел1кт1 жазу 
процесЫде окигаларды белплеуге арналган. 
Туймен! баскан кезде курылгы кундел1кт( 
жазудьщ агымдагы сэтЫе сэйкес келелн 
электрондык белпы т1ркейд|.

\ \

*



Куат: 1 ААА титл аккумулятордан артыц емес. 
Зерттеу барысында аккумуляторды "жолда" 
жедел ауыстырган кезде ЭКГ-ньщ алдыцгы 
жазбасы жалгасады; агымдагы жазба ю
жузнде уз1лмейд’|.

(Элшемдерг 72x63x20 мм артыц емес.
К^уат элемент! бар салмае: 75 г аспайды.
Куат элемент! жоц салмае: 60 г аспайды.

2. Багдарламалые жасаетама: 
пациенттердщ мэл1меттер 
базасы; багдарламалые
модуль

©цдеу жинагы мыналарды камтиды: кундел1кт! 
ЭКГ жазбасын талдауга жэне нэтижелерд! 
кужаттауга арналган багдарламалык; курал.
Кешеннщ барлые компоненттер1н ортае 
дерекцормен жумыс ютеуд! еолдайтын б1рыцтай 
жуйеге б|р!КТ1руге болады.

Интерактивт! к;уралдардыц кемепмен ЭКГ 
сигнал параметрлерн елшеу мумк1нд!п 
Кей!нп талдау уш!Н ЭКС параметрлерн орнату 
мумк1ндп.
Науцас туралы акпаратты, жабдыеталган 
монитордыц нем1р!н жэне зерттеу куИн 
керсету.

ЭКГ еьщеу:
Мумк!нд!к б!р, ею немесе уш крргасын бойынша 
ЭКГ-ны автоматты турде талдау.
Мумк1нд1к Орнату багалау критерийлер!н ЭКГ: 
шект! мэндер! ЖСЖ кез!нде тахикардия жэне 
брадикардия, ец жогаргы жэне ец теменп 
уза^тыгы уз!Л!с, аралы^ орташалау кезде ЖСЖ. 
Суправентрикулярные экстрасистолаларды 
аньщтау уш!н реттелет1н 1л 1Н!су аралыетарыныц 
параметрлер!Н1ц болуы. Кщ|рютермен жумыс 
!стеу критерийлерн орнату.
К-г интервалдарыныц динамикалык; таралу

1 компл.



спектр^ керсету мумк1ндН.
Кестес1нЩ болуы тренд ЖСЖ.
Мумк1нд1п графили к^уру пациентт1ц козгалыс
белее нд1Л1п:
- интегралдык кисык козгалыс белсенд’1Л1п;
- козгалыс белсенд1л1п арналары.
Болуы, езгеру графили 8Т сегменлнщ уш 
арналар.
Болуы, езгеру графили аралык ОТ уш арналар. 
РО интервалын талдаудыц болуы.
Макроальтерация жэне т-т1ст1 инверсия 
талдауыныц болуы.
8Т сегменлнщ параметрлерЫ, ОТ интервалын, 
РО интервалын, турбулентт1Л1кт1 
корреляциялык талдаудыц болуы.
Нарушактыц бузылу эпизодтарын автоматты 
турде аныктау мумк1нд1п:
- карыншалык экстрасистолалар,
- карыншалык жуптар (жуптар),
- карыншалык тахикардияныц пароксизмдер|,
- карыншалык бигеминия,
- карыншалык тригеминия,
- карыншалык квадригеминия,
- суправентрикулярлык экстрасистолалар,
- суправентрикулярлык жуптар (жуптар),
- суправентрикулярлык; тахикардияныц 
пароксизмдер!,
- суправентрикулярлык бигеминия,
- суправентрикулярлык тригеминия,
- суправентрикулярлык квадригеминия,
- аралас жуптар (жуптар),
- аралас пароксизмдер, К1д|р1стер, пролапс.

ЭКГ жазбасында 0ГС8Т кешендерн автоматты 
турде танудыц болуы. Тануды колмен тузету 
мумк1НД1п: К1рют!ру, жою, атын езгерту.
Автоматты болуы тусл ЭКГ-да цикл турлернщ



белплер1н (мэлнд!к/графикалык;) белплеу 
жазбалар.
Кешендерд! цикл турлер! бойынша автоматты 
Ж1ктеуд|ц болуы. Тацдалган кешендерд! 
цалыпты, кецейллген жэне кеп терезе 
режимдернде керу мумк!нд1п цикл тур!н колмен 
тузету мумюнд1п.
ЭКГ тус кодтауыныц болуы-калыпты кешендер, 
атриальды аритмиялар, щарыншалыц 
аритмиялар, дифференциалданбаган 
кешендер, артефакллер учли.
Автоматты "шаблондык; талдаудыц" болуы - 
кардиоциклдерд! кластерлерге белу.
Тацдалган ул пн! егжей-тегжейл! к;арау 
мумк1нд|п. Улпнщ курамын колмен тузету 
МуМК1НД1П.
Наукастыц кунделНнщ болуы. Белпленген 
о^игаларды керу мумк1НД1п. Тацдалган 
Терезеге ету мумюнд1п бар тецшелелн 
"ок;игалар" терезес1Н1ц болуы.

Сараптама РО:
Б|р1НШ1 лркелген коргасында (СМ5) РО 
интервалыныц, р толщыныныц узандыгы мен 
амплитудасыныц езгерун Автоматты 
талдаудыц болуы.
Экранда РО интервалыныц езгеру! мен р- 
толк;ын узактыгыныц трендтер!н журек согу 
ЖИШ1ПН1Ц тренд1мен синхронды турде керсету 
МуМК1НД1П.
Тэул1клк трендлц ец кызы^ты учаскелерм 
егжей-тегжейл! керсету мумк!нд1пмен барлыц 
лркелген багыттар бойынша барлык ба^ылау 
кезецнде РО интервалыныц, Р-тол^ынныц 
уза^тыгы мен амплитудасыныц езгеру1н!ц 
орташа трендтер1н к;алыптастыру мумк1НД1п. 
РО аралыгы немесе Р толкыныныц уза!угыгы



езгерелн ЭКГ-ныц кызыгушылык аймактарын 
тацдау жене карау мумюнд1п.
РО интервалыныц таралу гистограммаларын, 
Р толкыныныц узактыгы мен амплитудасын 
калыптастыру жэне керсету мумк1нд!п. РО 
интервал параметрлер1нщ корреляциялык 
талдауын журпзу мумюнд1п (шашырау 
диаграммасын куру, корреляция параметрлерш 
есептеу жене сызыктык регрессия тецдеулерн 
аныктау).

8Т сегментшщ сараптамасы:
Уш арна бойынша трендтерд! кура отырып, 8Т 
сегменлнщ децгей! мен келбеу1нщ езгеруше 
стандартты талдаудьщ болуы.
ЗТ сегмент1нщ келбеун 20 жэне 60 МС 
кашыктыкта аныктау мумк1нд1п. Барлык 
арналар уш1н.
8Т сегменлнщ темендеу! немесе кетер1лу| 
руксат етшген шектен жогары (немесе темен) 
болатын ишемияга куд1кт1 ЭКГ учаскелерн 
тандау жене карау.
Барлык лркелген сымдар бойынша 8Т 
сегменлнщ темендеу/кетерту эпизодтарын 
кернею турде керсету мумк1нд1П (график жэне 
кесте). Корреляциялык талдау журпзу 
мумк1нд1п, шашырау диаграммасын куру, 
корреляция параметрлерн есептеу жэне 
сызыктык регрессия тецдеулер1н аныктау 
Т толкыныныц макроальтерациясы мен 
инверсиясын багалау мумк!нд1п 
8Т сегмент!нщ келбеундеп елеул!
езгерютердщ (депрессия/элевация) трендтерн 
куру мумк1нд1п. 8Т сегменлн талдау деректер1н 
бастапкы ЭКГ жазбасындагы интерактивл 
куралдармен тексеру мумюнд1п.

\



ОТ Интервалды талдау :
Уш арна бойынша таралу трендтер! мен 
гистограммаларын кура отырып ОТ 
интервалыныц езгеруне стандартны
талдаудыц болуы
01 дисперсиясыныц тренд! мен 
гистограммасын есептеу жэне КУРУ мумк!нд1п. 
Тузеттген ОТ интервалдарыныц трендтерн 
есептеу жэне куру мумюнд!п.
Эр арнада ОТ аралыгыныц езгерун белек керу 
МуМК1НД1Г1
Бастапкы ЭКГ жазбасындагы интерактивт! 
куралдарды колдана отырып, ОТ интервалын 
талдау деректер!н тексеру мумк1нд!п.
3 арна бойынша систолалык керсетюцлтц 
болуы - графиктер + гистограммалар. ОТ 
эпизодтары (график + кесте). Эпизод 1ш!ндеп 
ец жогары мэндер
01 интервалыныц езгерун Автоматты талдау 
нэтижелерн "диалог режим!нде" дэр!герд'|ц 
тузету мумк1нд!п: ОТ интервалыныц 
узаруы/кыскаруыныц аныкталган эпизоды 
туралы белп кою / алып тастау. 
Корреляциялык талдау журпзу мумюнд!п 
(шашырау диаграммасын КУРУ, корреляция 
параметрлерн есептеу жэне сызыктык 
регрессия тецдеулерн аныктау).
ОТ интервалын талдау нэтижелерн кесте 
турнде усыну мумк!нд1п: ОТ интервалыныц 
эпизодтык жиынтык кестелер! жэне эрб!р 
Т1ркелген коргасын уш!н ОТ интервалыныц 
статистикалык кестелерь
Журек ыргагыныц езгерпшппн талдау 
(ЖЫ0Т):
Уакытша аймактагы ЖЫ9Т параметрлерн 
талдау:
- Ритмограмма.



- Параметрлерд! есептеу: МЕАИ, ЗОНЫ, 
80АММ, НМ880, 8080, ИМ50, рМИ50. 
Кестелердщ болуы: аММ, 80ИМ, гМ880, рЫМ50 
Жи1л1к аймагындагы ЖЬЮТ НН\/ 
параметрлерн талдау мумк1нд|п:
- Гистограмма спектрлж белу вариабельд! НН- 
интервалдар.
- Скаттерграмма.
- Хаосграмма.
Тэул1клк жазудыц ер!кт1 учаскелернде ЖЬЮТ 
параметрлерн есептеу мумюнд!п.
ЭКГ-ныц к;ыск;а (5/10/15/30/60 мин) жэне узац 
(кеп сагаттык) учаскелернде уакытша жэне 
жи1л1к облыстарында ЖЬЮТ параметрлерн 
талдау мумк1нд1п. Дэр!гер керсеткен ЭКГ 
учаскелернде ЖЬЮТ параметрлерн талдау 
МуМК1НД1Г1.
Возможность распределения длительностей 
НН интервалов. Толк;ындык спектр (1ЛЕ, Х/ГР, 
1_Е, НЕ) есептеумен п!_Е, пНЕ, ЬЕ/НЕ, 71_Е/НЕ, 
1С.
24 сагат 1ш!нде ЗОНЫ жэне НЕМ тэуекелдерк 
НН таралу гистограммасын, тол^ындьщ 
спектрд! жэне шашырау багдарламаларын 
тэул1к/кун/тун аралы^тарында немесе дэргер 
керсеткен аралыкп’а калыптастыру жэне 
графикалы^ бейнелеу.
Тол^ынды^ спектр куатыныц спектрлж 
тыгыздыгын терт спектрлж компонент бойынша 
багалау мумюндН (НЬЕ, Х/ЬЕ, 1_Е, НЕ), 
нормаланган мэндерд! есептеу (Ынорма. 
НГпогт), б|р!кт1р1лген параметрлер (ЬЕ/НЕ, 
\/1_Е/НЕ)жэне ортальщтандыру индекс! (1С). 
Мумюнд1П автоматты есептеу уипн (интервалы 
керселлген, дэр!гер) жэне кестелж усыну 
параметрлерн Баевского: ИВР, НЩБ ПАПР 
жэне ИН.



Эпизодтарды автоматты турде аньщтау жэне 
журек турагыныц турбулентт1Л1Пн1ц непзп 
параметрлерн есептеу мумюнд1п(эр эпизод
уш1н жеке жэне тэул1к/кун / тун орташа). ОТК 
эпизодтарын талдау параметрлерЫ тецшеу. 
Журек турагыныц турбуленттш1к параметрлерн 
корреляциялыц талдау. Журек турагыныц 
турбулентт1Л1пн'|ц барлык накты 
эпизодтарыныц графикалык; кер1ню1

ЭКС жумысын талдау :
ЭКС тур1нщ бастап^ы керсетюш!.
Жасанды ритак; журпзушюнщ жумысын 
автоматты турде талдау мумюнд1П (б<р 
камералы жэне ею камералы). Ритм 
журпзуш1С1нщ жеке терезеснде ЭКГ 
сигналымен синхронды карау мумюнд1п. Ею 
камералы ритак; драйверам жумысын 
талдаудыц тецшелелн критерийлер! (А\/ 
интервалы жэне тез1мд1лж) (ООО тур«). 
Импульстарды автоматты турде тану мумюнд!п 
ЭКС.
Ынталандырылган кешендерд! автоматты 
турде теру мумюнд1П (ти1мд1, агызу, белпс!з). 
ТИ1МС13 ынталандыру эпизодтарын автоматты 
турде белу мумюнд!п.

Талдау параметрлерЫ тецшеу мумюнд1п: 
жазудыц басталу уак;ытын тузету, кунд1зп сагат, 
талдауга арналган интервалдар, юд|рютерд| 
белу.
Бертген шаблон бойынша кррытынды к^жатты 
калыптастыру мумюнд1п.
ЭКГ талдауыныц непзп есеплк параметрлерЫ 
графикалык; жэне кестелж усыну мумюндН. Кез 
- келген ЭКГ фрагменттер1н, тацдалган 
Графиктер мен кестелерд! цорытынды цужат



есеб1не автоматты турде тасымалдау 
МуМК1НД1П.
Кррытынды кужаттьщ мэт!н1н П1ш!мдеу 

бойынша кецейллген мумк!нд1ктер:
- К|р1ст1р1лген редактордыц болуы;
- Сырт^ы редактормен жумыс ютеу мумк!нд1п. 
Жылдам ету жэне эртурл! параметрлерд! 
салыстыру уш1н шолу терезелернщ 
динамикалык; "байламы" мумюнд!п.

. Пациенттер мен зерттеулердщ мэл(меттер 
базасы багдарламасыныц болуы.
Багдарламалы^ жасактаманы жанарту 
МуМК1НД1П.
Жел1л!к шеш1мдерд| цолдау

Крсымша компоненттер

3. ЭКГ етюзу кабел! ЭКГ коргасын кабел! Холтер ЭКГ т!ркеушю1мен 
уйлес1мд|.
^оргасын саны: 7.
Узындыгы: кем1нде 0,7 м.
Туст! тацбалау.
^осцыштардыц турк туйме.
Материал биологиялы^ агрессивт! ортага 
тез’|мд|.

1 дана

4. ЭКГ Т1ркеушю1нщ ДК-мен 
жуптасу блогы

ЭКГ Т1ркеуш1с!н компьютермен жуптастыратын 
В1ие1оо111 адаптерлерг Жаца нау^асты 
жабды^тауга арналган.

1 дана.

5. ЭКГ т1ркеуш1С1нщ кррганыш 
к;ак;пагы (пластик)

Кундел1кт1 ЭКГ мониторын киюге арналган 
^органыс ^акпагы.
Материал: былгары, туйме тур!ндеп Ысырма. 
Ол наущастыц денес!не кыскыш кемепмен 
бектледь

1 дана.

6. ЭКГ (былгары)т1ркеушю1нщ 
цорганыш какпагы

Кундел1кт1 ЭКГ мониторын киюге арналган 
цорганыс к;акпагы.
Материал: пластик, туйме тур!ндеп

1 дана.



ысырмалар.
Наукастыц денесне какпактыц металл 
кездер!не бектлген шитердщ кемепмен 
бектледк

7. ЭКГ заряд курылгысы ААА стандартты елшемд! батареяларды 
зарядтауга арналган зарядтагыш.

1 дана.

8. Компьютер коскыш кабел! 118 В узарткыш кабел! 1 дана.
Шыгын материалдары жене тозу жинак,тары:

9. Электродтар б<р ретт1к МН Электродтар ЭКГ-да узак уакыт бойы 
мониторлау. Непз!нде орындалган, 
перфорацияланган материалдьщ 
нетканогосынан жабылган гипоаллергенным 
полиакрилатным жел1ммен, ол бержустайды 
электрод пациент денеанде. 
Байланысатын ерю электрод жабылуы 
хлорид!мен кумю. Диаметр! электрод: кем!нде 
50 мм.
К^аптама: кем!нде 30 дана.

5 уп.

10. Куат элемент! Стандартты елшемдеп металл гидридт! 
аккумуляторлар ААА 
Номиналды кернеу: 1,2 в.
Номиналды сыйымдылыгы: не менее 1000 
мА*ч.

2 дана

3 Пайдалану шарттарына 
койылатын талаптар

Крршаган ортаныц температурасы: 10-дан 45°С-к;а дей!н
Салыстырмалы ылгалдылык, конденсация жоц: 10-дан 95-ке дей!н %

4 Жетюзуд! жузеге асыру 
шарттары 
меди ци налы к, техника
(ИНКОТЕРМС 2010 сейкес)

ЭЭР Акмола облысы ДСБ жанындагы "Атбасар КАА" ШЖК МКК

5 Медициналык техниканы 
жетюзу мерз1м1 жэне 
орналасцан жер!

45 кунт!збел1к кун
Мекен-жайы: Атбасар каласы, Ш. Уэлиханов кешес!, 15

6 0Н1М беруипнщ, оныц 
Казахстан

Медициналык; техникага кетлдж сервис™ кызмет керсету кем!нде 37 ай.
Жоспарлы техникалык кызмет керсету токсанына кем!нде 1 рет журпз!лу1 тию.



Республикасындагы 
сервиспк 
орталыцтарыньщ не
уш1нш! кузыретп
тулгаларды тарта отырып, 
медициналык, техникага 
кеп1лд'|к берет!н сервиспк 
цызмет керсету шарттары

Техникалык кызмет керсету жумыстары пайдалану кужаттамасыньщ талаптарына сейкес 
орындалады жене мыналарды камтуы тию:
- жумыс ютеген курамдас бел‘|ктерд| ауыстыру;
- медициналык техниканыц жекелеген бел1ктер!н ауыстыру немесе калпына келлру;
- медициналык техниканы баптау жене реттеу; осы медициналык техникага тэн жумыстар жене т. 
б.;
- тазалау, майлау жене кажет болган жагдайда непзп механизмдер мен тораптарды |р|ктеу; 
медициналык техника корпусыныц оныц курамдас бел!ктер1нщ сыртцы жене 1шк! беттер|нен шацды, 
юрд|, коррозия мен тотыгу 1здер!н кет1ру(|ш!нара блокты-тораптык белшектеумен);
- пайдалану кужаттамасында керсеттген медициналык техниканыц накты турне тан езге де 
операциялар.


