1.便携式睡眠记录仪（3台）：
1.需电池供电，实时监测模式下续航时间≥24小时。

2.口鼻气流管接头，坚固耐用。

3.导联数≥13导，至少包含呼吸气流、胸腹呼吸、鼾声、呼吸努力度、体位、体动、血氧饱和度、脉搏率、脉搏波、环境光、主动事件记录，

4.具备连接呼吸机功能，能反馈呼吸机治疗压力等呼吸参数变化下呼吸事件的发生，辅助自动压力滴定。

5.配备满足AASM标准的分图软件，在自动分图的基础上，可智能标记“可疑”事件，提高分图效率及准确性。

6.设备主机可连续记录患者数据数量≥3个

7.能自动生成患者数据库，具有临床数据索引功能，医生可以通过搜索获得多台电脑的患者数据，数据内容如AHI,SPO2等等，并可以导出到Excel表格。

8.具有数据状态和医生分配功能，多位医生对同一份病例形成多份报告，并且可以随时调用无需人工保存。

2.经颅磁治疗仪（3台）：

1.适用范围：用于人体中枢神经和外周神经功能的检测、评定、改善，可辅助治疗脑神经及神经损伤性疾病。

3.配备磁刺激工作站。

4.刺激频率：0-100Hz连续可调。

5.脉冲频率误差：≤±3%

4.刺激线圈感应强度：≥1.0T

5.配备全封闭一体式线圈，线圈种类包括：圆形、8字形、蝶形、儿童型、凹面型、红光功能型。

6.配备相应的软件，具备互联网功能。

7.检测项目至少包含：运动阈值(MT)、运动诱发电位(MEP)、中枢神经传导时间

(CMCT)、静息期检测、自动计算神经传导时间。

8.刺激模式包含但不限于：单脉冲(sTMS)、重复脉冲(rTMS)、复合刺激(TBS)、成

对脉冲输出(pTMS)等，具备手动/自动刺激模式。

9.具备经颅磁刺激随动导航系统。

10.开放式技术平台设计，可与电刺激、导航设备兼容。

3.电 动 护 理 病 床（9台）：

1.电动调节控制，可设置多项一键式位置设定，电动升降，采用直流低噪声电机；

2.脚轮：均可制动、每一个都是万向轮：

3.床头床尾板、按键式护栏；

4.床面宽度大于100cm,床面长度大于195cm;

5.适用瘫痪病人直立翻身，左右翻身

6.承载质量大于200KG

7.其他特殊要求：头胸部可以抬高；膝部可以降低；配输液支架；电池组。

4.有创呼吸机（3台）：

1.电动电控涡轮驱动供气呼吸机，适用于成人、小儿、婴幼儿病人类型，并提供相关证明材料。

2.具备全中文界面，屏幕尺寸≥12英寸；屏幕同屏显示波形数量≥4个；

3.内置电池，电池供电情况下供电时间≥4小时。

4.具备漏气自动补偿，管道的顺应性和BTPS补偿功能；

5.具备高压、低压氧气气源两种方式；

6.有创通气模式包括：容量控制通气下的辅助控制通气A/C和同步间歇指令通气SIMV、压力控制通气下的A/C和SIMV、CPAP/PSV、窒息通气模式，双相气道正压通气(如BIPAP或Bi-vent);自动适应性压力调整容量控制功能(如AUTOFLOW或者PRVC);压力调节容量控制-同步间歇指令模式(PRVC-SIMV)

8.支持升级高级通气模式：压力释放通气APRV,智能通气模式。

9.支持升级心肺复苏通气模式。

10.具备无创通气模式。

11.具备智能同步技术，可提高病人自主呼吸时的舒适度和人机同步性，具备吸气射发、压力上升时间、呼气触发自动调节功能，无需医护人员频繁手动调节上述参数

12.配置高流量氧疗，最大氧流速可达80L/min,最大氧浓度可达100%,并具有氧疗计时功能。提供相关证明材料。

13.可升级动态肺图，具备图形化显示阻力、顺应性和自主呼吸等生理参数变化功能。

14.支持手动呼吸、吸气保持、呼气保持、雾化、纯氧灌注、智能吸痰程序、NIF,PEEPi及P0.1测定。

15.提供冻结功能，呼吸波形及呼吸环冻结后，支持通过USB接口导出保存到U盘。

16.可升级自动插管阻力补偿(ATRC)功能，选择不同孔径的气管插管，呼吸机

可以自动调节送气压力，使插管末端的压力与呼吸机压力设置值保持一致。

17.配旁流CO2和主流CO2监测。

18.吸气安全阀组件可拆卸，并能高温高压蒸汽消毒(134℃)。

19.呼气阀采用内置压差流量传感器，支持高温高压蒸汽消毒(134℃)。

20.潮气量范围不小于：20ml～2000ml;呼吸频率范围不小于：1次/min～100次/min。

21.SIMV频率范围不小于：1次/min～60次/min;吸/呼比：4:1～1:10;最大峰值流速：≥210L/min;吸气压力范围不小于：5cmH20～80cmH2O。

22.PEEP:0 cmH20～50 cmH2O。

23.压力触发灵敏度： -20cmH2O～-0.5cmH2O;流速触发灵敏度：0.5L/min～20L/min。

24.氧浓度：21%～100%。

25.监测气道压力参数：PEEP、气道峰压、平台压、平均压等监测。

26.潮气量的监测：吸入潮气量、呼出潮气量的监测。

27.呼吸频率监测：总的呼吸频率、自主呼吸频率、机控呼吸频率的监测。

28.波形显示：压力/时间、流速/时间、容量/时间；具有压力/容积、流速/容积、流速/压力环3种呼吸环监测。

29.肺的力学：吸气阻力、呼气阻力、静态顺应性、动态顺应性和时间常数的监测。

30.信息互连：能够和监护仪互联，把呼吸机的监测参数和波形实时显示到监护仪上，继而可以连接中央站、CIS系统，可连接睡眠监测系统等。支持HL7协议。

5.视频脑电（1台）：

一、脑电放大器硬件技术参数要求；

1.放大器通道数；≥64通道；放大器接口；网线连接；放大器模式； 一体化放大器，不接受多个分离式放大器拼接而成；后期可升级为128或256导(提供检测报告证明)。

2.配备小型接线盒：≥2个，小型接线盒支持直接安放电极；与放大器连接的延长电缆距离长度大于3米，延长电缆与接线盒及放大器之间都可支持热拔插自由拆卸，更方便快捷，后期维护及维修方便。

3.输入阻抗：200MΩ;采样频率：可实现全导联10000Hz

4.低频滤波：0.08～300 HZ,高频滤波：   15～3000HZ;灵敏度；EEG输入：0～200uV/mm,DC输入：0～200mV/mm。

5.共模抑制比：>110dB;输入漏电流：<5nA;极化电压；±750mV。

6.峰峰值噪声：<1μVp-p(频率范围0.53～120HZ),

7.双阻抗检测：可以在软件界面上启动阻抗检测，亦可以在放大器本身检测阻抗，电极阻抗的检测阈值可以设置：2kΩ、5kΩ、10kΩ、20kQ、50kQ,高于预先设定阈值的电极，LED指示灯闪烁提示。

8.放大器上具备SPO2/CO₂接口，采集的SPO2和呼吸末CO数据与监测的脑电波同步。
二、闪光刺激器硬件技术性能参数要求：

1.闪光灯最大能量：小于等于1.28焦耳。

2.具备床旁光刺激手动控制，单次和远程闪光诱发实验。

三、视频摄像系统硬件技术参数要求

1.编辑功能：脑电波形和视频同时切割；

2.放大功能包含但不限于：2倍，4倍，8倍，10倍。

3.高清摄像机摄像模式：采用高分辨率压缩H264模式。

4.视频采集图像、同步回放视频以及后处理的视频图像的分辨率；≥1920×1080分辨率；储存到脑电工作站的视频分辨率：≥1920x1080分辨率，图像可实现多级放大不出现马赛克现象。

5.高清摄像系统具备；手自动切换白天/黑夜模式。

6.数字视频软件：视频图像与EEG波形精确同步。

四、系统功能及脑电分析软件要求：

1.系统功能要求：中/英文Windows版本操作系统。

2.具备ECG滤波功能，有自动和手动滤除两种模式。

3.具备至少8导DSA功能：保证采集和回放时快速显示脑电的频率分布和振幅值趋势，并可自定导联、振幅范围。

4.具备全自动脑电采集测量功能：可自定义测量程序；波形局部放大和自动测量。

5.具备动态地形图功能、三维地形图功能、自动剪辑功能及叠加显示功能；具有可显示蒙太奇示图；自动备份；幻灯回放；视频局部放大和显示窗口自由放大和调节功能。

7.具备棘尖波对比功能：可自主选出棘尖波，并可与原图进行前后波形的对比分析；可显示尖刺波最早出现的部位和方向，可用于病灶源定位。

8.配备高性能宽频分析软件，对波形进行转换分析(至少包含FFT变换和小波变换两种模式)。

9.中文自动报告：病人信息与脑电共享数据库，可预置术语，可自由定义，自由编辑；快速选用报告自动保存备份，一页A4纸完成波形、诊断、脑电及地形图测量数据等的打印。

6.多导睡眠脑电视频测量仪（4台）：

一、硬件要求：

1.通道数量：≥80。包含但不限于：脑电(≥32通道),可监测脑电、心电、肌电、眼电、口  鼻气流，热敏式和压力式可同时监测、血氧饱和度、胸式呼吸、腹式呼吸、鼾声、体位、肢体运 动、灯光、PTT(血压监测)、可扩展压力滴定通道、呼末CO2、经皮CO2、食道压、PH值、NPT、模拟驾驶系统等的监测。

2.放大器及头盒采用一体化设计。

3.具有较强的抗干扰能力，噪音小。

4.存储频率≥2000HZ

5.采用高精度≥24位AD转换，每通道动态输入量程≥600mV,

6.传输数据具备无线实时传输功能

8.具备内置自动辨别灯光传感器，可自动标记开关灯时间，精准计算入睡潜伏期

9.放大器具备阻抗测试按钮及阻抗测试灯提示，方便床旁阻抗检测，医生无需回监控室点击软件。

10.具备心电呼吸阻抗描记技术(RIPECG),利用心电信号测量成人、婴幼儿胸腔阻抗功能.

11.压差式气流通道(正负压力)≥2通道，可过滤呼吸机压力，能显示真实的患者口鼻气流压力情况。

12.配备高清同步视频监控，与采集的各项睡眠生理参数同步记录。

12.红外高清IP网络数字视频，采用MPEG-4压缩方式，提供双窗口(整体，局部特征)功能记录帧频及图像大小可调，具备快速方便的视频编辑工具，

二、睡眠软件要求

1.睡眠软件符合最新的AASM标准，R&K和AASM互相转换，具有全中文操作界面、全中文报告并具有婴幼儿、儿童、成人三种分析软件。

2具备在记录病人数据的同时可对数据进行实时自动或手动分析；具备自动分析和人工分析两科方式。

3.高频信号与低频信号可以分别采用≥10种不同扫描速度同屏显示，便于医生直观的进行睡眠分析。

4.睡眠采集分析软件包括：心血管事件分析、睡眠分期、呼吸事件、体位分析、腿动分析、微觉醒事件分析、异态睡眠分析等。

5.采集时病人发生异常情况，如血氧过低、脉率异常、呼吸机面罩漏气、呼吸机压力阈值、经皮CO2阈值、呼末CO2阈值等可声光报警。

6.采用开放式通道设置，可任意增加信号导联

7.具备学术研究管理软件，其数据管理包括但不限于：复制数据、移动数据、删除数据、剪辑数据、合并片段数据、刻录数据、导入EDF数据等功能。

8.具备中英文报告格式,医生可根据需要进行任意编辑，可以产生整夜、分夜报告，得到诊断和治疗情况。

9.数据采集和回顾时，可实时添加或改变灯光状态等事件。

10.睡眠紊乱事件自动分析软件包含但不限于以下功能：呼吸事件、血氧饱和度、自发性微觉醒、运动相关性微觉醒、呼吸相关性微觉醒、PLM腿动、鼾声及其他自定义事件。

11.每帧都有纺锤波、Delta波等的自动数量统计图。

12.具备RBD特殊事件分析软件，可以分析REM期肌张力增高程度，并可出具报告，给帕金森等神经科方面的疾病提供帮助。

13.可分析其他睡眠厂家的数据。数据可转EDF、MATLAB 、ASCII等格式输出。睡眠分期、呼吸事件分析结果可以输出ASCII或TXT文件，便于导入分析结果用于科研。

14.FFT脑能量分析软件，可以对整夜脑电分析也可以片段分析，统计不同脑波的频域范围，并提供数值分析报告。

15.具备呼吸流速-容量环，监测上呼吸道阻力；具备胸腹相位二维图，帮助判断胸腹呼吸努力程度和矛盾呼吸。

16.具有监测中辅助诊断系统，可以预设AHI指数阈值，进行分夜诊断评估。

17.具备教学软件

18.软件具备连续小波频谱转换图查看功能、快速傅里叶变换直方图查看功能。

19.具备PTT(脉搏传输时间)功能反映睡眠呼吸事件发生时的血压变化趋势，并能判断血压与呼吸事件相关性。

20.CAP分析并可出具报告、REM密度分析并可出具报告、RERA分析上气道呼吸努力相关性微

觉醒并可出具报告。

21.具有≥100个书签功能，可快速插入书签能够准确查找异常事件。

22.脑电图软件须具有独立的医疗器械注册(备案)证号。

7.无创呼吸机（2台）：
1.通气模式：CPAP模 式 、atuoCPAP模式、S模式、T模式、S/T模式、PAC模式、ASV

模式、iVAPS模式、(可选iBR功能和AutoEPAP功能)

2.压力范围：IPAP 4-25 cm H2O,EPAP 2-25cm H20

3.备用频率(iBR):8-30次/min

4.最小压力支持：0-20cmH2O,最大压力支持：0-23cmH2O

5.延迟时间：OFF-45分钟

6.具有自动EPAP功能

7.备用频率：5-50BPM

8.肺泡通气量：1-30L/min

9.吸气上升斜率：150-900毫秒

10.吸气灵敏度可调节：

11.呼气敏感度可调节：

12.升压时间：OFF/5-45mins

13.降压时间：ON/OFF

14.内置无线连接模块，AirView远程排查功能及远程监控功能

15.面罩匹配数据库：全脸面罩、鼻罩、鼻枕、超级鼻罩

16.管路类型：标准管路

17.加温湿化功能:一体化加温湿化器，防倒流、防干烧技术，ClimateControl功能.

18.具有动态呼吸追踪技术，提高患者的同步性

8.病人监护仪(重症)（6台，需配脑电、脑氧、血流监测各9个）：

1.模块化插件式设计，支持复合模块，单模块可以实现≥4参数

2.屏幕：为彩色触摸屏幕，屏幕尺寸≥15英寸；分辨率≥1280*768像素，显示通道数≥6个。

3.配置RJ45网络接口、USB 2.0接口、DVI接口、内置电池插槽及软件功能

4.基本功能模块支持心电，呼吸，心率，无创血压，血氧饱和度，脉搏等参数的同时监测；

5.基本功能模块从监护仪拔出后可以作为一个独立的监护仪使用，具有显示屏，并能实现监护仪前后双向可视及操作。屏幕尺寸≥5.5英寸，内置锂电池供电≥4小时。

6.支持房颤心律失常分析功能，标配支持≥25种实时心律失常分析

7.标配12导联心电监护，≤5个电极片实现12导联心电监护

8.提供ST段分析功能，并能使用环状图显示ST段抬高和压低趋势

9.支持RR呼吸率测量，测量范围：成人/小儿：0-120rpm,新生儿：0-170rpm

10.具有QT/QTc实时连续测量功能，提供QT,QTc和△QTc参数值的显示

11.无创血压适用于成人，小儿和新生儿

12.无创血压提供手动、周期、连续、序列四种测量模式

13.NIBP成人病人类型收缩压测量：30~270mmHg

14.血氧监测适用于成人，小儿和新生儿

15.提供灌注指数(PI)的监测

16.支持双通道有创压IBP监测，支持升级多达4通道有创压监测。

17.有创压适用于成人，小儿和新生儿；

18.IBP有创压测量范围： -40-360mmHg；

19.提供肺动脉锲压(PAWP)的监测和PPV参数监测；

20.支持可升级模块，进行PICCO/CO,EEG,BIS,NMT参数监测，并通过三类注册

21.支持与遥测混合联通至中心监护系统，实现护士站的集中管理；

22.产品设计使用年限大于等于10年；

23.配备脑氧模块、脑电模块、有创血压监测模块监测.

9.眩晕诊疗系统（1套）：
该系统包含转椅、眼震和甩头试验仪、冷热刺激仪以及相应的诊疗软件、操作软件等。 一、转椅要求

1.适用范围(包含但不限于):良性阵发性位置性眩晕(BPPV)的诊断和治疗，眩晕等前庭功能辅助

检查。

2.产品组成：机架、眼罩、软件、控制盒组成。系统为诊断、治疗一体机(单张注册证)、

3.转动轴参数要求：由主转动轴(水平)和辅转动轴(垂直)组成。

3.1主转动轴(水平):

1.转动角度：0°~360°,误差≤±3°;

2.转动速度：范围区间0.8～30r/min;

3.加减速度可调；

3.2辅转动轴(垂直):

1.转动角度：0°~360°,误差误差≤±3°;

2.转动速度：范围(1-30)r/min;

3.加减速度可调；

4.安全座椅：

4.1 座椅最大载重≥135kg

4.2 配备>6道插扣式安全带，能固定人体肩、背、胸、腹、大腿、小腿

4.3 配备液压式安全压杠，可手动调节安全压杠到适宜位置。安全压杠压紧时，连接臂与竖直方向的 倾角≤70°。安全压杠松开时，连接臂与竖直方向的倾角≥110°

4.4座椅对于病人的包裹性高，采用便于清洁的材料

4.5 配备利于病人头位固定的头枕，高度可调节，无需头垫

5.眼罩要求：

5.配备两个高速高分辨率红外摄像头，无需翻转可左右眼视频切换。单侧眼疾患者，不影响眼震

视频图像的获取；

5.采用高清视频信号传输

5.3 眼罩的安全性应符合国家生物相容性评价要求。患者使用时，能有效防止发生过敏等，并便于 消毒清洁。(提供国家认可机构出具的生物相容性检测报告)

6.控制盒组成(至少包含):钥匙开关、紧急停止开关，运行灯、电源灯、故障报警器。

7.应急装置：

7.1 配备>5个急停开关，便于紧急情况处理。

7.2 设备运行时，只需踩踏脚踏板即可急停，5kg≤触发压力≤8kg。

7.3 主转动轴手动回位开关(紧急停止后，以最小刺激速度将病人回位，便于病人离开设备或医护人员进行紧急救治)。

8 标配诊疗软件要求：

8.1 预装≥40个诊断或治疗方案；

8.2支持用户自定义设置诊断、治疗、检查方案，时序化手法配置，参数包括主轴、辅轴、转动角 度、转动速度、加速度、减速度、观测眼睛

8.3 所有方案可预览、修改、存档；

8.4 诊断、治疗、检查的全部过程，包括患者基本信息、采用的运动模式、原始数据、视频、眼震曲

线均可存档、回放、备份

8.5诊疗软件可添加账户，并具有权限设置功能；

8.6软件界面能显示主转动轴及辅转动轴角度示意图、头位及半规管3D示意图，与座椅运动轨迹同

步 等 ；

8.7 眼震曲线：可显示、打印眼震曲线及各项数据、结论；

8.8 配置模式化诊断意见，点选完成诊断意见填写

8.9设备自校功能：设备每次开机均进行零点校准，便于设备主轴和辅轴运行时更精准的定位

8.10支持诊断、治疗过程中，特殊情况，可以程序中断诊断、治疗过程

8.11、电源配备隔离变压器。

二、眼震和甩头试验仪要求

1.测试全部半规管的功能；

2.头动输入：≥6个角度自由回转，≥9轴运动感应器；

3.眼动输入：单眼(仅右眼);

4.眼震记录方向：水平、垂直、扭转

5.采样率：>250Hz;视频录制至少包含30、60、120帧模式可选

6.眼睛跟踪：≥100像素×100像素；

7.具备适合亚洲人面部特性的面垫

8.系统分析软件：采用Windows图形用户界面；高性能分析；测试数据的数据库存储及患者测试数

据管理。

三、冷热刺激仪要求：

1.温度范围12-50摄氏度；

2.数字式温度显示；

3.升/降温稳定时间<60秒；

4.温度精确度：±0.4摄氏度

5.时间选择范围：1-99秒；

6.流量调节范围：4-10升/分钟

7.安全特性：实时显示输出温度，温度过高是自动切断。

