设备参数需求

	设备名称
	高清电子消化道内镜系统（光学放大、超声）
	购置数量
	1套

	一、整体要求：

1、满足常规消化道内镜检查（食管、胃、结直肠等）的高清成像需求，清晰显示黏膜表面结构。

2、光学放大功能：对可疑病变进行近距离放大观察，辅助早癌、癌前病变的定性诊断。

3、超声内镜功能：对黏膜下病变、壁外压迫等进行实时超声探查，明确病变起源、大小、性质及浸润深度。

4、支持与现有诊疗技术（如活检、内镜下切除ESD、ERCP等）内镜兼容，满足“诊断 - 治疗”一体化操作需求。

	二、配置清单：

	序号
	项目名称
	数量
	单位
	功能要求

	1
	电子图像处理器
	1
	套
	分辨率不低于 1920×1080P 像素（全高清）。

	2
	医用内窥镜用冷光源
	1
	套
	LED 或氙灯光源.

	3
	电子上消化道内窥镜（光学放大）
	1
	条
	最大光学放大倍数≥140倍。

	4
	电子下消化道内窥镜
	1
	条
	先端部直径：≤12.8mm，软性部直径：≤12.8mm，最小钳道内径：≥3.8mm。

	5
	超声处理器
	1
	套
	具备穿刺引导功能：具有专为超声内镜设计的穿刺引导线。

	6
	超声电子上消化道内窥镜（穿刺镜）
	1
	条
	先端部直径：≤13.9mm，软性部直径：≤12.4mm，最小钳道内径：≥3.8mm。

	7
	内镜用超声水囊
	1
	20个/盒
	与超声电子上消化道内窥镜（穿刺镜）配套使用。

	8
	内窥镜用送水装置
	1
	台
	无缝兼容各主流品牌内镜主机。

	9
	医用液晶监视器（内镜专用）
	1
	台
	

	10
	医用液晶监视器（超声专用）
	1
	台
	

	11
	台车
	1
	台
	可转动液晶显示器，方便操作者不同角度观察图像。

	12
	高清图文工作站（双通道）
	1
	套
	

	13
	密封测试器
	1
	个
	

	14
	内镜超声系统（小探头）
	1
	套
	独立的超声探头专用主机，与已上市胃肠镜同一品牌。

	15
	内镜超声探头
	2
	个
	超声波频率数：15MHz，有效长度：≥2120mm。

	16
	医用液晶监视器
	1
	台
	

	17
	台车
	1
	台
	

	三、技术参数：

	序号
	项目名称
	技术参数

	
	（一）电子图像处理器
	1）具备电子分光色彩强调技术：预设波长模式≥5种，预设可调，可针对性地组织粘膜进行图像强调，能清楚地观察到粘膜的细微结构形态变化，提高早期癌的观察及诊断。

	
	
	2）具备早癌筛查技术，通过扩张黏膜“发红”附近的颜色，经过信号处理后，增强颜色对比度，提升病变区域的识别度，有助于早癌筛查。

	
	
	3）具备早癌精查技术，410（±10）nm的短波长光可以被血红蛋白特异性强烈地吸收，获得高对比度图像，适合观察微血管和微结构表型，有助于医生对不同部位病变的分型进行精确诊断，有助于早癌精查。

	
	
	4）具备高清数字图像输出：分辨率≥1920*1080p，输出全高清图像。

	
	
	5）具备网络功能：DICOM通用输出接口，可与医院的数字网络连接，实现数字化影像管理。

	
	
	6）具备双画面功能：白光图像和特殊光图像同时动态显示，且通过不同放大倍率（即近景观察和常规观察模式）实现双画面对比观察模式。

	
	
	7）具备画中画功能：冻结图像与运动图像可在同一显示器上显示，以便仔细观察图像。

	
	
	8）具备图像放大功能：电子放大≥2倍，≥0.05级逐级放大，共≥20级。

	
	
	9）具备实时冻结模式：≥3种冻结模式可选。

	
	
	10）具备结构强调功能、色彩强调功能、色彩调节功能等。

	
	
	11）对比度：≥3档可调。

	
	
	12）测光模式：包含但不限于平均、峰值、自动测光模式。

	
	
	13）快门速度：≥3档可调，根据不同部位进行调整，确保图像清晰。 

	
	
	14）具有图片存储功能：内置存储器，可接外部存储设备。

	
	
	15）数据预设：医生姓名、医生个人设定、临床操作。

	
	
	16）数据显示：远程控制、患者信息、其他信息、存储状态、图像质量设定状态。

	
	
	17）具备无线插拔技术、无线连接技术。

	
	
	18）可兼容已上市且同品牌的电子胃、肠镜，治疗电子胃、肠镜，光学放大胃、肠镜，经鼻内镜，电子十二指肠镜，环扫/扇扫超声胃镜，超声支气管镜，支气管镜。

	
	（二）医用内窥镜用冷光源
	1）照明：具有多个独立控制的高亮LED光源或者氙灯，使用寿命≥10000小时。

	
	
	2）光源控制：LED自动能量控制。

	
	
	3）光源冷却方式：强制空气冷却。

	
	
	4）自动亮度调整方式：根据视频信号输出自动调整亮度（也可以手动调整）。

	
	（三）电子上消化道内窥镜（光学放大）
	1）≥100万像素CMOS高感图像传感器，输出全高清图像。

	
	
	2）光学放大：最大光学放大倍数≥140倍，并搭载多段变焦功能,可清晰地呈现黏膜表面微小结构和微小血管形态。

	
	
	3）视野角：正常≥140°，放大≥60°。

	
	
	4）观察景深：正常3~100mm，接近1.5~2.5mm。

	
	
	5）先端部直径（插入部）：≤9.9mm，软性部直径（插入部）：≤9.8mm。

	
	
	6）弯曲角度：上≥210°，下≥90°，左≥100°，右≥100°。

	
	
	7）最小钳道内径：≥2.8mm。

	
	
	8）工作长度：≥1000mm，全长：≥1300mm。

	
	
	9）具有前射水功能。

	
	
	10）具备无线插拔技术、无线连接技术。

	
	（四）电子下消化道内窥镜
	1）高感图像传感器，输出全高清图像。

	
	
	2）具备近焦观察：2mm近距离观察。  

	
	
	3）视野角：≥170°

	
	
	4）观察景深：2~100mm。

	
	
	5）先端部直径（插入部）：≤12.8mm，软性部直径（插入部）：≤12.8mm。

	
	
	6）弯曲角度：上下≥180°，左右≥160°。

	
	
	7）最小钳道内径：≥3.8mm。

	
	
	8）工作长度：≥1300mm，全长：≥1600mm。

	
	
	9）具有前射水功能。

	
	
	10）结肠插入技术：具有精准传导、顺应弯曲功能。

	
	
	11）具备无线插拔技术、无线连接技术。

	
	（五）超声处理器
	1）探头类型：电子环阵、电子凸阵。

	
	
	2）具备声速补正功能：通过先进的图像处理技术，预估体内最佳传播声速,

	
	
	使系统设定声速与实际声速一致。

	
	
	3）具备穿刺引导功能：具有专为超声内镜设计的穿刺引导线。

	
	
	4）显示模式：包括但不限于B模式、M模式、彩色多普勒、能量多普勒、脉冲波多普勒、组织谐波、复合谐波、造影谐波、弹性成像等，远场图像也可以清晰呈现。

	
	
	5）组织谐波模式：利用发射声波从组织反射时产生的二次谐波成分构筑图像，提高图像分辨率，降低伪影和噪点。

	
	
	6）复合式谐波模式：以组织谐波为基础，将基本波用于远景观察，重点增加观察深度，兼顾近场高分辨率图像。

	
	
	7）弹性成像模式：将体内组织的硬度分布以彩色影像呈现，实现组织相对硬度的可视化。

	
	
	8）造影谐波模式：选择性显示从超声造影剂反射的超声波，增强接收信号，使图像更清晰。

	
	
	9）B模式图像：采用微处理单元、高灵敏度超声阵子，提升B模式图像画质，清晰呈现局部病变组织、微细血管和胰管等结构，再现病变的细微变化，实现高精度超声内镜检查。

	
	
	10）超声扫描模式：电子扫描。

	
	
	11）扫描：环形扫描、凸阵扫描。

	
	
	12）可用频率：电子扫描：包括但不限于5MHz、7.5MHz、10MHz、12MHz。

	
	
	13）画中画功能：内镜/超声图像切换，并可根据医生的习惯灵活的设定。

	
	
	14）图像调节：包括但不限于增益、动态范围、边缘强化、余辉、减少噪点、清晰度、灰度图。

	
	
	15）显示区域：

15.1）环形：全圆显示，下半圆显示，上半圆显示，滚动；

15.2）凸阵：扇形。

	
	
	16）显示方向：正常/垂直翻转，正常/水平翻转。

	
	
	17）显示方式：单画面显示/双画面显示，B模式/CFM模式/PD模式支持同步双画面显示，或实时/冻结图像双画面显示。

	
	
	18）显示范围：包括但不限于1.5、2、2.5、3、3.5、4、5、6、7、8、10、12cm。

	
	
	19）血流模式：包括但不限于彩色血流模式、能量血流模式、PW模式。

	
	
	20）测量：包括但不限于距离、轨迹、周长/面积、体积、距离比、面积比、狭窄距离比、狭窄面积比、角度、速度。

	
	
	21）具备电影回放功能。

	
	
	22）监视器显示选择：内镜/超声图像。

	
	
	23）患者数据：可创建、编辑、搜索、重建、删除、隐藏等。

	
	
	24）图像存储：UBS存储器、DICOM网络存储设备或FIP服务器。

	
	
	25）图片格式：DICOM、TIFF、JPEG。

	
	
	26）录像存储格式：AVI、DICOM。

	
	
	27）一体化设计：可同时搭载内镜主机和超声主机，只需占用较小的操作空间，内镜图像和超声图像可同时显示在同一个显示器上。

	
	（六）超声电子上消化道内窥镜（穿刺镜）
	1）高感图像传感器，输出高清图像。

	
	
	2）抬钳器自动锁定装置：抬钳器完全抬起时,会被轻锁住以维持抬起角度，以此减轻内镜操作负担，同时实现精细的内镜操作和穿刺路径。

	
	
	3）具备穿刺引导功能：具有专门为超声内镜设计的穿刺引导线。

	
	
	4）视野方向：≥40º（前斜视）。

	
	
	5）视野角：≥140°。

	
	
	6）观察景深：3~100mm。

	
	
	7）先端部直径（插入部）：≤13.9mm，软性部直径（插入部）：≤12.4mm。

	
	
	8）弯曲角度：上下≥150°，左右≥120°。

	
	
	9）最小钳道内径：≥3.8mm。

	
	
	10）工作长度：≥1200mm，全长：≥1500mm。

	
	
	11）扫描模式：包括但不限于B模式、M模式、彩色多普勒、能量多普勒、脉冲波多普勒、组织谐波、复合谐波、造影谐波、弹性成像等。

	
	
	12）扫查方式：电子扇扫方式。

	
	
	13）扫查角度：≥150°。

	
	
	14）焦点：≥2个。

	
	
	15）频率：包括但不限于5MHz、7.5MHz、10MHz、12MHz。

	
	
	16）接触方式：水囊法、无菌脱气水浸泡法。

	
	
	17）具备镜头清洗功能。

	
	（七）内镜用超声水囊
	1）与超声电子上消化道内窥镜（穿刺镜）配套使用。

	
	（八）内窥镜用送水装置
	1）适用液体:无菌液体、蒸馏水

	
	
	2）无缝兼容各主流品牌内镜主机。

	
	
	3）具有输出≥20s定时保护，避免忘记关闭输出情况下的浪费或安全保护。

	
	（九）医用液晶监视器（内镜专用）
	1) 高清晰度液晶面板。

	
	
	

	
	（十）医用液晶监视器（超声专用）
	1) 高清晰度液晶面板：≥24寸。

	
	
	

	
	（十一）专用台车
	1）可转动液晶显示器，方便操作者不同角度观察图像。

	
	
	2）可升降支架，可同时悬挂两根镜子。

	
	（十二）高清图文工作站（双通道）
	1）双通道。

	
	
	液晶显示器。

	
	
	3）配套彩色喷墨打印机。

	
	（十三）密封测试器
	1）具有测漏功能。

	
	（十四）内镜超声系统（小探头）
	1）超声波显示模式：B模式，可显示清晰的旋转画像。

	
	
	2）扫描模式：机械环扫。

	
	
	3）超声波中心频率：12MHz～20MHz宽频扫描可调。

	
	
	4）超声分辨率：≤0.5mm。

	
	
	5）扫描范围：直径10mm～60mm，360°环扫。

	
	
	6）脚踏开关：可通过连接脚踏开关同步截图、开启/冻结超声、存储图像。

	
	
	7）图像轨迹球：通过轨迹球操作，可对图像进行旋转调节，将需要的部位旋转至医生视野合适的位置。

	
	
	8）图像镜像功能：可将超声图像进行左右翻转。

	
	
	9）图像对比度调整：可对图像对比度进行3档调整。

	
	
	10）距离测量：①距离测量：可测量4处2点间的距离；②面积测量：最多可测两处面积；③周长测量：最多可测两处周长。

	
	
	11）增益调整功能：可对图像进行增益调整。

	
	
	12）画中画功能：可随时进行内镜/超声/内镜+超声的切换。

	
	
	13）图像显示范围：图像的显示范围可按6档调节。

	
	
	14）图像冻结和回放功能：可冻结两秒内的超声图像，并可实时回顾超声图像。

	
	
	15）视频输出信号：数字输出DVI-D。

	
	
	16）图像输出：USB。

	
	
	17）具备患者信息保护功能和用户信息保护功能。

	
	
	18）高兼容性：可兼容不同长度/频率的微探头，包括但不限于消化胃、消化肠、消化小肠、呼吸支气管。

	
	
	19）独立的超声探头专用主机，与已上市胃肠镜同一品牌。

	
	（十五）内镜超声探头
	1）超声波频率数：15MHz。

	
	
	2）有效长度：≥2120mm。

	
	
	3）外径：≤2.6mm。

	
	（十六）医用液晶监视器
	1) 高清晰度液晶面板：≥24寸。

	
	
	2）分辨率：≥1920×1080。

	
	（十七）专用台车
	1）可转动液晶显示器，方便操作者不同角度观察图像。

	
	
	2）可挂小探头。


1

