                                                                                                                                                                                                     Приложение 2 к Тендерной документации
     Технические спецификации закупаемых товаров
	  №

лота
	Наименование закупаемых товаров
	Характеристика
	Единица

измерения

	1
	Аблационные катетеры (неорошаемые)
	Катетер аблационный управлемый неорошаемый, 7F, 110 см, электроды 2-5-2. Подвижный кончик электрода позволяет изменять направление катетера для точного позиционирования и орошения. Ручка типа push/pull., тип изгиба Medium, Large, X-Large, L1, размер кольцевого электрода 2 мм, размер кончика электрода 4 мм.
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	Электрокардиостимулятор одно-/двухкамерный в комплекте с принадлежностями и без них (однокамерный)
	Размеры 41х50х6 мм, вес 19 г, объём -9,7 см3 Тип коннектора электрода IS-1, тип телеметрии - индукционный. Срок службы - 14,4 лет при следующих параметрах: A, V = 2,5 V @ 0,4 ms; 500 ohms; 100% VVI pacing @ 60 bpm;  Частоты и задержки: Желудочковый сенсинг/навязка - (Фиксированный)(мс) - 125;160-400 с шагом 30; 440; 470; Базовый ритм (мин-1): 30-130 с шагом 5, 140-170 с шагом 10. Режимы VOO(R); VVI(R); VVT(R); Выключен; AOO(R); AAI(R); AAT(R). Режимы гистерезиса: Выключен, 30-150 с шагом 5, Гистерезис с поисковым интервалом - Выключен, 1,5,10,15,30. Подсчёт циклов 1-16 с шагом 1. Частота интервенций - Выключена, 80-120 с шагом 10, Естественная + 0, Естественная +10, +20, +30, одинаковая с базовым ритмом. Продолжительность интервенции (мин) - 1-10 с шагом 1. Время восстановления - Быстрый, средний, медленный, очень медленный. Ритм во время отдыха (мин-1) - Выключен, 30-150 с шагом 5. Частото-адаптивный VREF - Выключен, низкий средний, высокий. Минимальный VREF - 125-475 с шагом 25. Вывод и сенсинг: Алгоритм захвата при предсердной стимуляции - Выключен, мониторинг, включён. Конфигурация ведущего импульса - биполярная, конфигурация запасного импульса - биполярная, амплитуда запасного импульса - 5В. Поисковый интервал - 8;24 часа. Амплитуда предсердного или желудочкового импульса - 0,25 -4В с шагом 0,25; 4,5-7,5 с шагом 0,5.  Длительность желудочкового или предсердного импульса (мс) - 0,05; 0,1-1,5 с шагом 0,1. Конфигурация желудочкового или предсердного импульса - униполярная (концевой электрод-корпус); Биполярная (концевой электрод - кольцевой электрод). Конфигурация желудочкового или предсердного сенсинга - униполярная (концевой электрод-корпус); Униполярная (кольцевой электрод-корпус) Биполярная (концевой электрод - кольцевой электрод). Чувствительность предсердного канала (мВ) - 0,1-0,4 с шагом 0,1; 0,5; 0,75-2,0 с шагом 0,25; 2,5-4,0 с шагом 0,5; 5,0; Чувствительность желудочкового канала (мВ) - 0,5-5,0 с шагом 0,5; 6-10 с шагом 1,0; 12,5; Алгоритм автоматического захвата миокарда желудочка. Включён, выключен. Конфигурация импульса -униполярная, биполярная. Конфигурация запасного импульса - униполярная, биполярная. Амплитуда запасного импульса - 5В. Поисковый интервал - 8;24 часа. Алгоритм автоматической подстройки при предсердных и желудочковых изменениях - включён, выключен. Максимальная чувствительность по предсердному каналу(мВ) 0,2-1,0 с шагом 0,1 Максимальная чувствительность по желудочковому каналу(мВ)  0,2-2,0 с шагом 0,1. Старт порога чувствительности - (Предсердный и желудочковый пост-сенсинг) 50; 62,5; 75; 100% (Предсердная Пост-навязка) 0,2-3,0 с шагом 0,1 мВ ( Желудочковая пост-навязка) Авто; 0,2-3,0 с шагом 0,1 мВ. Задержка затухания(мс) - (Предсердный и желудочковый пост-сенсинг) 0; 30; 60; 95; 125; 160; 190; 220 (Предсердная Пост-навязка) 0; 30; 60; 95; 125; 160; 190; 220 (Желудочковая пост-навязка) Авто; 0; 30; 60; 95; 125; 160; 190; 220. Параметры режима МРТ: AOO; VOO; Выключен; МРТ базовый ритм 30-120 (мин-1) с шагом 5; МРТ конфигурация предсердного импульса: Биполярная; МРТ амплитуда предсердного импульса 5,0В; 7,5В; МРТ длина предсердного импульса 1,0 мс; МРТ конфигурация ПЖ импульса: Биполярная; МРТ амплитуда ПЖ импульса 5,0В; 7,5В; МРТ длина ПЖ импульса 1,0 мс. МРТ ограничения зависят от типа электрода, его модели и длины. Общие МРТ ограничения - сила магнитного поля до 1.5 Тесла, поглощаемая мощность до 2 Ватт на кг при соблюдении зон исключения изоцентра сканирования на уровне ниже L4 либо 10 см выше С1. Алгоритм подавления предсердных аритмий - Выключен, включён, только при предсердной имплантации. Нижний добавочный ритм (мин-1) - 10. Верхний добавочный ритм (мин-1) - 5. Количество циклов навязки при подавлении: 15-40 с шагом 5. Восстановление частоты (мс) 8;12. Максимальная частота подавления (мин-1): 80-150 с шагом 5; 160-180 с шагом 10; Детекция предсердной тахикардии (мин-1) 110-200 с шагом 10; 225-300 с шагом 25. Максимальная частота сенсора (мин-1) 80-150 с шагом 5; 160-180  шагом 10; Время отклика: Очень быстрый; Быстрый; Средний; Медленный; Время восстановления Быстрое; Среднее; Медленное; Очень медленное; Режим сенсора:  Включён; Выключен; Пассивный; Активатор частотной адаптации: Авто (-1); Авто (+0); Авто (+1); Авто (+2); Авто (+3); 1-16 с шагом 1; Порог активатора частотной адаптации: Авто (-0,5); авто (+0,0); Авто (+0,5); Авто (+1,0); Авто (+1,5); Авто (+2,0); 1-7 с шагом 0,5. ; Сохраняемые в память устройства ЭГМ; Опции приоритета Выключены; Низкий приоритет; Высокий приоритет; Каналы 1; 2; 3; Триггеры:; Реакция на магнит: Выключена;  Низкий; Высокий; Высокое ЧСС желудочка Выключена; Низкий; Высокий; Частота (vby-1) 125-300 с шагом 25; Количество последовательных циклов 2; 3; 4; 5; 10; 15; 20; Продвинутый гистерезис Выключена; Низкий; Высокий; Реверс шумов Выключен; Низкий; Высокий; Высокое ЧСС желудочка также может быть высоким ЧСС предсердия,  в зависимости от установленных параметров. Прочее: Диагностика электродов: Включена; Автопереключение полярности; В низкий импеданс (Ω) 100-500 с шагом 25; В высокий импеданс (Ω) 750-2500 с шагом 250; 3000; Предсердные настройки при соответствующей локализации электрода; Тип электрода Неизвестный; Униполярный; Биполярный; Ответная реакция на магнит Выключена; Проверка батареи; Наличие NIPS, Параметры NIPS: Камера стимуляции - ПЖ либо ПП. Интервал схождения (мс) 100-800 с шагом 10; S1 подсчёт 2-25 с шагом 1; S1; S2; S3 и S4 цикл (мс) Выключен; 100-800 с шагом 10 (Фиксированный или адаптивный); Сохранение диагностики: ТП/ФП диагностика, Физическая нагрузка; Импеданс; R (или P) волна; Ж (или П) порог. Комплект включает: ЭКС однокамерный 1 шт, биполярный электрод 1 шт. Интродьюсер 7F/9F 1 шт.
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	Электрокардиостимулятор одно-/двухкамерный в комплекте с принадлежностями и без них (двухкамерный)
	Размеры 46х50х6 мм, вес 19 г, объём -10,4 см3 Тип коннектора электрода IS-1, тип телеметрии - индукционный. Срок службы - 9,7 лет при следующих параметрах: A, V = 2,5 V @ 0,4 ms; 500 ohms; 100% DDD pacing @ 60 bpm; Совместим с внешним устройством удалённого мониторинга. Частоты и задержки. Рефрактерность предсердной навязки (мс): 190-400 с шагом 30; 440; 470.Рефрактерность предсердного сенсинга (мс): 93; 125; 157; 190-400 с шагом 30; 440; 470.Атриовентрикулярная задержка навязки (мс): 25; 30-200 с шагом 10; 225-с шагом 25; 350. Базовый ритм (мин-1) 30-130 с шагом 5; 140-170 с шагом 10.Защитный интервал ЭМИ/ЭМП (мс) 163.Частота гистерезиса (мин-1): Выключен; 30-150 с шагом 5.Поисковый интервал (мин): Выключен; 1; 5; 10; 15; 30.Подсчёт циклов: 1-16 с шагом 1.Частота интервенции (мин-1): Выключен; Такая же как и базовый ритм; 80-120 с шагом 10; Собственное проведение  +0;Собственное проведение  +10; Собственное проведение  +20; Собственное проведение  +30. Продолжительность интервенции (мин): 1-10 с 1 минутными интервалами. Время восстановления: Быстрый; Средний; Медленный; очень медленный. Максимальная отслеживаемая частота (мин-1): 90-130 с шагом 5; 140-210 с шагом 10. Режим AOO(R); AAI(R); AAT(R); VOO(R); VVI(R); VVT(R); VDD(R); DOO(R); DVI(R); DDI(R); DDD(R); Выключен. Предсердная Рефрактерность в период пост стимуляции (мс): 60-200 с шагом 10; 225; 250. PVARP (мс): 125-500 с шагом 25. Атриовентрикулярная задержка (мс): 25; 30-200 с шагом 10; 225-325 с шагом 25. Частота во время отдыха (мин-1): Выключено; 30-150 с шагом 5. Частото-адаптивная Атриовентрикулярная задержка: Выключено; Низкая; Средняя; Высокая. Частото-адаптивный PVARP/VREF Выключен; Низкий; Средний; Высокий. Кратчайшая Атриовентрикулярная задержка (мс): 25-50 с шагом 5; 60-120 с шагом 10. Кратчайший PVARP/VREF (мс): 125-475 с шагом 25. Желудочковая рефрактерность (мс): Авто, 12-52 с шагом 4. Желудочковая стимуляция и сенсинг (Фиксированная) (мс): 125; 160-400 с шагом 30; 440; 470; 500. Вывод и сенсинг. Алгоритм автоматического подтверждения захвата миокарда предсердия: Выключен; Включён; Мониторирование. Конфигурация ведущего импульса - биполярная, конфигурация запасного импульса - биполярная, амплитуда запасного импульса - 5В. Поисковый интервал - 8;24 часа. Амплитуда предсердного или желудочкового импульса - 0,25 -4В с шагом 0,25; 4,5-7,5 с шагом 0,5.  Длительность желудочкового или предсердного импульса (мс) - 0,05; 0,1-1,5 с шагом 0,1. Конфигурация желудочкового или предсердного импульса - униполярная (концевой электрод-корпус); Биполярная (концевой электрод - кольцевой электрод). Конфигурация желудочкового или предсердного сенсинга - униполярная (концевой электрод-корпус); Униполярная (кольцевой электрод-корпус) Биполярная (концевой электрод - кольцевой электрод). Чувствительность предсердного канала (мВ) - 0,1-0,4 с шагом 0,1; 0,5; 0,75-2,0 с шагом 0,25; 2,5-4,0 с шагом 0,5; 5,0; Чувствительность желудочкового канала (мВ) - 0,5-5,0 с шагом 0,5; 6-10 с шагом 1,0; 12,5; Алгоритм автоматического захвата миокарда желудочка. Включён, выключен. Конфигурация импульса -униполярная, биполярная. Конфигурация запасного импульса - униполярная, биполярная. Амплитуда запасного импульса - 5В. Поисковый интервал - 8;24 часа. Автозахват. Атриовентрикулярная задержка (мс): 50/25; 100/70; 120/100. Чувствительность по предсердному каналу (мВ): 0,1-0,46 с шагом 0,1; 0,5; 0,75-2,0 с шагом 0,25; 2,5-4,0 с шагом 0,5; 5,0.Чувствительность по желудочковому каналу (мВ): 0,5-5,0 с шагом 0,5; 6-10 с шагом 1,0; 12,5. Алгоритм автоматической подстройки при предсердных и желудочковых изменениях - включён, выключен. Максимальная чувствительность по предсердному каналу(мВ): 0,2-1,0 с шагом 0,1 Максимальная чувствительность по желудочковому каналу(мВ): 0,2-2,0 с шагом 0,1. Старт порога чувствительности - (Предсердный и желудочковый пост-сенсинг) 50; 62,5; 75; 100% (Предсердная Пост-навязка) 0,2-3,0 с шагом 0,1 мВ ( Желудочковая пост-навязка): Авто; 0,2-3,0 с шагом 0,1 мВ. Задержка затухания (мс) - (Предсердный и желудочковый пост-сенсинг) 0; 30; 60; 95; 125; 160; 190; 220 (Предсердная Пост-навязка) 0; 30; 60; 95; 125; 160; 190; 220 (Желудочковая пост-навязка) Авто; 0; 30; 60; 95; 125; 160; 190; 220. Максимальная частота сенсора (мин-1): 80-150 с шагом 5; 160-180 шагом 10; Время отклика: Очень быстрый; Быстрый; Средний; Медленный; Время восстановления Быстрое; Среднее; Медленное; Очень медленное; Режим сенсора: Включён; Выключен; Пассивный; Активатор частотной адаптации: Авто (-1); Авто (+0); Авто (+1); Авто (+2); Авто (+3); 1-16 с шагом 1; Порог активатора частотной адаптации: Авто (-0,5); авто (+0,0); Авто (+0,5); Авто (+1,0); Авто (+1,5); Авто (+2,0); 1-7 с шагом 0,5. Алгоритм подавления предсердных аритмий - Выключен, включён, только при предсердной имплантации. Нижний добавочный ритм (мин-1) - 10. Верхний добавочный ритм (мин-1) - 5. Количество циклов навязки при подавлении: 15-40 с шагом 5. Восстановление частоты (мс) 8;12. Максимальная частота подавления (мин-1): 80-150 с шагом 5; 160-180 с шагом 10; Детекция предсердной тахикардии (мин-1) 110-200 с шагом 10; 225-300 с шагом 25. Режим автоматического переключения AMS:  Выключен; DDD(R) в DDI(R); DDD(R) в DDT(R); DDD(R) в VVI(R); DDD(R) в VVT(R); VDD(R) в VVI(R); VDD(R) в VVT(R). AMS базовый ритм (мин-1):  40-170 с шагом 5. Сохраняемые в память устройства ЭГМ; Опции приоритета Выключены; Низкий приоритет; Высокий приоритет; Каналы 1; 2; 3; Триггеры:; Реакция на магнит: Выключена;  Низкий; Высокий; Продвинутый гистерезис Выключена; Низкий; Высокий; Реверс шумов Выключен; Низкий; Высокий; Высокое ЧСС желудочка также может быть высоким ЧСС предсердия,  в зависимости от установленных параметров. AMS вход /AMS выход/ Выключен; Низкий; Высокий. ТП/ФП детекция Выключен; Низкий; Высокий. Тахиритм предсердий Выключено; Низкий; Высокий. Ритм (мин-1) 125-300 с шагом 25. Количество последовательных циклов 2; 3; 4; 5; 10; 15; 20. Тахиритм желудочков Выключен; Низкий; Высокий. Ритм (мин-1) 125-300 с шагом 25. Количество последовательных циклов 2; 3; 4; 5; 10; 15; 20. PMT терминация: Выключен; Низкий; Высокий. Последовательные экстрасистолы: Выключен; Низкий; Высокий. Количество последовательных экстрасистол: 2; 3; 4; 5. Реверс ЭМИ и ЭМТ: Выключен; Низкий; Высокий. Прочее. Диагностика электродов: Включена; Автопереключение полярности; В низкий импеданс (Ω) 100-500 с шагом 25; В высокий импеданс (Ω) 750-2500 с шагом 250; 3000; Предсердные настройки при соответствующей локализации электрода; Тип электрода Неизвестный; Униполярный; Биполярный; Ответная реакция на магнит Выключена; Проверка батареи; Наличие NIPS, Параметры NIPS: Камера стимуляции - ПЖ либо ПП. Интервал схождения (мс) 100-800 с шагом 10; S1 подсчёт 2-25 с шагом 1; S1; S2; S3 и S4 цикл (мс) Выключен; 100-800 с шагом 10 (Фиксированный или адаптивный); Ритм поддержки желудочка (мин-1): Выключен; 30-95 с шагом 5. Задержка восстановления синусового узла (с) 1; 2; 3; 4; 5. PMT режим Выключен; Пассивный; Предсердная стимуляция. PMT режим ритм детекции: (мин-1) 90-180 с шагом 5. Ответ на экстрасистолу: Выключен; Предсердная контр-стимуляция. Собственное проведение. Алгоритм поощрения собственного внутрисердечного проведения (мс): Выключен, 50-150 с шагом 25; 160-200 с шагом 10. Интервал поиска 30 с.; 1; 3; 5; 10; 30 мин. Количество циклов поиска 1; 2; 3. Алгоритм ожидания желудочковой безопасностиy Выключен; Включён. Сохранение диагностики: ТП/ФП диагностика, Физическая нагрузка; Импеданс; R (или P) волна; Ж (или П) порог. Параметры режима МРТ: AOO; VOO; DOO; Выключен; МРТ базовый ритм 30-120 (мин-1) с шагом 5; МРТ конфигурация предсердного импульса: Биполярная; МРТ задержка атриовентрикулярного импульса – 25 мс; 30-120 мс с шагом 10; МРТ амплитуда предсердного импульса 5,0В; 7,5В; МРТ длина предсердного импульса 1,0 мс; МРТ конфигурация ПЖ импульса: Биполярная; МРТ амплитуда ПЖ импульса 5,0В; 7,5В; МРТ длина ПЖ импульса 1,0 мс. МРТ ограничения зависят от типа электрода, его модели и длины. Общие МРТ ограничения - сила магнитного поля до 1.5 Тесла, поглощаемая мощность до 2 Ватт на кг при соблюдении зон исключения изоцентра сканирования на уровне ниже L4 либо 10 см выше С1. Комплект включает: ЭКС двухкамерный 1 шт, биполярный электрод 2 шт. Интродьюсер 7F/9F 2 шт.
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	4
	Электроды для временной стимуляции
	Катетеры имеют номинальную длину 110 см и диаметры от 4Fr до 7Fr, количество электродов 2, расстояние между электродами 1, 2.5 мм, с/без баллона, для предсердной или желудочковой навязки. Комплект поставки:

Биполярный электрод, шприц, Pin адаптеры и интродьюсер.
	шт

	5
	Электрокардиостимулятор, имплантируемый модификации: 

 (МРТ-совместимый двухкамерный) с принадлежностями


	Имплантируемый МРТ-совместимый мультипрограммируемый двухкамерный частотно-адаптирующий электрокардиостимулятор с функцией активного контроля захвата по обоим каналам в комплекте с принадлежностями. Режимы cтимуляции: ВЫКЛ.; DDD(R); VVI(R); AAI(R); DDI(R); A00(R); VDD(R); VVT; AAT; VDI(R); V00(R); DVI(R); D00(R); DDT. Значение базовой частоты (по обоим каналам) в диапазоне, но не уже чем от 30 до 200 имп/мин. Значение амплитуды стимуляционного импульса (по обоим каналам) в диапазоне, но не уже чем от 0,2 до 7,5 В. Значение длительности импульса (по обоим каналам) в диапазоне, но не уже чем от 0,1 до 1,5 мс. Наличие функции активного контроля захвата (КЗ) (по обоим каналам). Наличие контроля эффективности желудочковой стимуляции c оценкой эффективности каждого навязываемого стимула. Возможность автоматического определения оптимальных значений чувствительности на обоих каналах на постоянной основе. Максимальная частота отслеживания по желудочковому каналу: 200 уд/мин. Сенсор частотной адаптации: акселерометр. Функция частотного гистерезиса: наличие минимум трёх вариантов гистерезиса - динамический гистерезис; повторный гистерезис; поисковый гистерезис. Значение предсердно-желудочковой задержки в диапазоне, но не уже чем от 20 до 350 мс. Возможность отдельного программирования для шести частотных диапазонов и раздельного программирования для спонтанных и стимуляционных событий. Автоматический алгоритм минимизации желудочковой стимуляции за счет интеллектуального увеличения AВ-задержки, наличие повторного, поискового AВ-гистерезиса и отрицательного для обеспечения постоянной желудочковой стимуляции. Наличие программируемого ночного ритма стимуляции. Функция автоматического контроля электродов: наличие подпорогового измерения импеданса электродов не реже, чем через каждые 30 с независимо от фазы собственного проведения или стимуляции. Функция автоматической проверки электродов: наличие - возможность автоматического изменения полярности детекции и стимуляции при выходе значений импеданса за рамки допустимых значений. Функция автоматической инициализации аппарата в момент имплантации: наличие, активация накопления статистики, выполнение автоматического определения полярности электрода. 

МРТ-совместимость без зон ограничения сканирования (Full Body Scan) при условии использования в комбинации с МРТ-совместимыми электродами, а также соблюдении требуемых производителем условий проведения исследования. Возможность проведения процедуры неинвазивного ЭФИ. Возможность автоматической записи внутрисердечных электрограмм (ВЭГМ) в память ЭКС: не менее 4-х эпизодов длительностью до 10 с каждый. Проведение автоматических тестов определения чувствительности, порогов стимуляции и сопротивления по обоим каналам при контрольном осмотре пациента: наличие. Расчётный срок службы: более 12 лет при 50% стимуляции в режиме DDD(R) с базовой частотой не менее 60 имп/мин; амплитудой предсердного и желудочкового стимулов не менее 2,5 В; длительностью импульса по обоим каналам не менее 0,4 мс; импедансом обоих электродов не более 500 Ом. Масса: не более 23,2 г. Толщина: не более 6,5 мм. Объём: не более 11 см3.

Эндокардиальный МРТ-совместимый биполярный электрод активной фиксации. Материал изоляционного слоя - полиуретан. Максимальный диаметр электрода не более 5,9 Френч. Варианты длин электрода, 45, 53 и 60 см. Стероид - дексаметазона ацетат (содержится в резервуаре для постепенного высвобождения). Межполюсное расстояние не более 10 мм. Тип спирали выдвигаемая/ретрактируемая спираль, электрически активная. Длина выдвижения спирали не более 1.8 мм, материал спирали иридиевый сплав, фрактальная поверхность, площадь не менее 4.5 мм². Наличие рентгеновской метки положения спирали. Рекомендуемый интродьюсер не более 6 Френч.

Стандартная комплектация состоит из (при поставке в комплектах):

1. Электрокардиостимулятор МРТ-совместимый, двухкамерный – 1 шт.

2. Эндокардиальные МРТ-совместимые электроды, активной фиксации, диаметром не более 6 Френч – 2 шт.

3. Интродьюсер - 3 шт.
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п.п. 20. Глава 4 :

     1) наличие регистрации  медицинских изделий в Республике Казахстан в соответствии с положениями Кодекса и порядке, определенном уполномоченным органом в области здравоохранения (за исключением незарегистрированных медицинских изделий, комплектующих, входящих в состав медицинского изделия и не используемых в качестве самостоятельного изделия или устройства, ввезенных на территорию Республики Казахстан на основании заключения (разрешительного документа), выданного уполномоченным органом в области здравоохранения);

      2)  медицинские изделия хранятся и транспортируются в условиях, обеспечивающих сохранение их безопасности, эффективности и качества, в соответствии с Правилами хранения и транспортировки лекарственных средств, медицинских изделий, утвержденными уполномоченным органом в области здравоохранения;

      3) маркировка, потребительская упаковка и инструкция по применению медицинских изделий соответствуют требованиям законодательства Республики Казахстан и порядку, установленному уполномоченным органом в области здравоохранения;

      4) срок годности  медицинских изделий на дату поставки поставщиком заказчику составляет:

      не менее пятидесяти процентов от указанного срока годности на упаковке (при сроке годности менее двух лет);

      не менее двенадцати месяцев от указанного срока годности на упаковке (при сроке годности два года и более);

      9)  медицинские изделия по своей характеристике (комплектации) должны соответствовать характеристике (комплектации), указанной в объявлении или приглашении на закуп;

      10)  медицинские изделия по ценовому предложению потенциального поставщика не должны превышать предельных цен по международному непатентованному названию и (или) торговому наименованию утвержденных в порядке, определенным уполномоченным органом в области здравоохранения в соответствии с правилами регулирования цен на лекарственные средства, а также предельных цен на медицинские изделия в рамках гарантированного объема бесплатной медицинской помощи и системе обязательного социального медицинского страхования.
                                                Главный  врач
                             КГП на ПХВ «Многопрофильная областная больница»                                                                                   Ю.Белоног
