
ОБГРУНТУВАННЯ технічних та якісних характеристик предмета 
закупівлі, розміру  бюджетного призначення та очікуваної вартості 

предмету закупівлі: ДК 021:2015: 33190000-8 Медичне обладнання та 
вироби медичного призначення різні UA-2026-03-17-014502-a 

на очікувану вартість -  180 200,00 грн. 
 

Підстава для публікації обґрунтування: постанова Кабінету Міністрів 
України від 11.10.2016 р № 710 «Про ефективне використання бюджетних 
коштів» (зі змінами). 
 
Мета проведення закупівлі: для забезпечення ефективної роботи КНП 
«Бершадська ОЛІЛ Бершадської міської ради» у 2026 році. 
 
Оголошення про проведення відкритих торгів 
1. Найменування: Комунальне некомерційне підприємство "Бершадська 
окружна лікарня інтенсивного лікування Бершадської міської ради". 
2. Місце знаходження: 24400, Україна, Вінницька область, м. Бершадь, вул. 
Будкевича, буд. 2. 
3. Код ЄДРПОУ: 01982494 
4. Категорія: відповідно до п.1 ч.4 ст.2 Закону України №922-VIII «Про 
публічні закупівлі» в редакції від 19.04.2020 р. 
5. Назва предмету закупівлі із зазначенням коду за Єдиним закупівельним 
словником: ДК 021:2015: 33190000-8 Медичне обладнання та вироби 
медичного призначення різні. 
6. Дата оголошення: 10.03.2026 р.   
7. Процедура закупівлі: Відкриті торги з особливостями. 
8.Ідентифікатор закупівлі UA-2026-03-17-014502-a. 
9. Строк надання послуг(поставки товару): до 31.12.2025 року включно. 
10. Очікувана вартість предмета закупівлі: 180200,00 грн. (з ПДВ). 
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ІНФОРМАЦІЯ ПРО НЕОБХІДНІ ТЕХНІЧНІ, ЯКІСНІ ТА КІЛЬКІСНІ 
ХАРАКТЕРИСТИКИ ПРЕДМЕТА ЗАКУПІВЛІ  

ДК 021:2015: ДК 021:2015: 33190000-8 Медичне обладнання та вироби медичного 
призначення різні 

 

№ 
з/п Найменування товару 

Назва та код медичного 
виробу відповідно до  

НК 024:2023 «Класифікатор 
медичних виробів» 

Одиниця 
виміру Кількість 

1.​ Ванна-каталка мобільна для 
лежачих хворих 

НК 024:2023 – 31163 Каталка з 
положенням лежачи 
адаптаційна 
НК 031:2024 - 
V080299 — Обладнання для 
підтримки та допомоги 
пацієнтам 

шт. 1 

 
 

 
Параметри та вимоги 

Відповідність запропонованого 
товару вимогам (ТАК/НІ) з 

обов’язковим посиланням на 
відповідну сторінку інструкції або 

паспорту виробника 

Ванна-каталка мобільна для лежачих хворих - призначена для 
розташування пацієнтів, які обмежені у самостійному 
пересуванні та з порушеннями опорно-рухового під час 
проведення гігієнічних процедур у лікувально-профілактичних 
закладах, будинках інтернатах, санаторнокурортних установах 
тощо. Зручна у використанні та пересуванні.  

 

Ванна повинна бути оснащена бортами для безпеки та ручки для 
штовхання та переміщення. 

 

Ванна повинна бути оснащена 4-ма самоорієнтовними колесами 
з гальмами Ø 125 мм та 4-ма відбійниками Ø 100 мм 

 

Каркас нижньої рами повинен бути виготовлений з сталевої 
профільної труби 50х30х2 та листового металу товщиною 3 мм 
та 4 мм 

 

Каркас ложа ванни повинно бути виготовлено з профільної 
сталевої труби Ø32х1,5 та листового металу 1 мм 

 

Ложе та подушка повинні бути виготовлені з водонепроникного 
матеріалу-тентового ПВХ щільністю 600 та вспіненого ПВХ 
товщиною 20 мм. 

 

Бічні поручні повинні розкладатися. Ширина при розкладених 
бічних поручнях повинна бути 1469 мм. 

 

Висота бічних поручнів повинна бути 310 мм.  

Кут нахилу бічних поручнів повинен бути 90 градусів.  

Габаритні розміри подушки повинні бути:ДхШхВ, 
510х300х35..70мм 

 



Маса виробу не більше 115 кг.  

Внутрішнє джерело живлення літієвий акумулятор, 24,0 В 5А 
год. 

 

Всі металеві елементи повинні бути покриті порошковим покриттям 
(порошковою фарбою) 

 

Ванна повинна регулюватись по висоті за допомогою 
електроприводу, пульта керування та блоку живлення 

 

Габаритні розміри : Ширина х Довжина х Висота, мм, не більше: 
824х2160х 791…1116 

 

Максимальна вага пацієнта (кг): 150  

Інструкція з експлуатації українською мовою.  

Виробник повинен мати сертифікат на систему управління 
якістю ISO-9001:2015, ISO-13485:2016 (надати копію 
сертифікату). 

 

Наявність сертифікату на систему екологічного управління ISO 
14001:2015 (надати копію сертифікату) 

 

Наявність гарантійного листа від виробника або його офіційного 
представника в Україні про можливість постачання та термін 
постачання обладнання (надати оригінали відповідного 
документу) 

 

Наявність Декларації про відповідність продукції вимогам 
Технічного регламенту щодо медичних виробів (надати копію) 

 

Обов’язково прикріпити у своїй пропозиції фото 
запропонованого товару, щоб замовник міг об’єктивно 
оцінювати запропоновані учасником товари. 

 

Рік виготовлення не раніше 2025.  

 
 

№ 
з/п Найменування товару 

Назва та код медичного 
виробу відповідно до  

НК 024:2023 «Класифікатор 
медичних виробів» 

Одиниця 
виміру Кількість 

2. Комплект ременів для 
фіксації пацієнта (розмір L) 

НК 024:2023 – 62482 «Фіксатор 
кінцівки/тулуба багаторазового 
використання» 
НК 031:2024 - V080203 — 
Ремені та пояси для фіксації 
пацієнтів 

шт. 4 

 
 

№ 
з/п Параметри та вимоги 

Відповідність ТАК/НІ  з 
обов’язковим 

посиланням на 
відповідну сторінку 

інструкції або паспорту 



1.​

Комплект ременів для фіксації пацієнта (далі за текстом - 
ремені), повинні бути призначені для безпечної фіксації 
пацієнта до ліжка, носилок, стільця чи крісла в процесі 
лікування, в післяопераційні періоди та пацієнтів з 
психомоторними збудженнями. 

 

2.​

Ремені повинні застосовуватись під час лікування і 
реабілітації в умовах медичних, спеціалізованих 
реабілітаційних закладів та використовуються для 
обмеження руху пацієнтів, коли виникає необхідність 
фіксації хворого в процесі лікування. 

 

3.​

Ремені повинні мати можливість кріпитися до ліжка, руки 
і ноги фіксують за допомогою манжет, які мають 
широкий діапазон коригування розміру та підходити для 
будь-яких зап’ясть і щиколоток. Ремені мають можливість 
фіксації кінцівок в чотирьох точках та швидко 
прикріпляться до рами ліжка, залишивши невелику 
слабину. Фіксація ременів повинна забезпечується за 
допомогою магнітних  замків. 

 

4.​

Габаритні розміри та склад комплекту ременів ( ± 5%), см 
 

Ремені для фіксації тулуба з ременем для промежини 
(1шт.) 
Ширина ​ ​ ​ 18 
Обхват ​ ​ ​ 95 ÷ 135 
 

Ремені для фіксації плечового поясу (1 шт.) 
Ширина ​ ​ ​ 8 
Обхват ​ ​ ​ 105 ÷ 145 
 

Ремені для фіксації верхньої кінцівки (2 шт.) 
Ширина ​ ​ ​ 8 
Обхват ​ ​ ​ 19 ÷ 25 
 

Ремені  для фіксації нижніх кінцівок (1шт.) 
Ширина ​ ​ ​ 8 
Обхват ​ ​ ​ 24 ÷ 28 
 

Додаткові ремені для фіксації плечового поясу: 
універсальний (кріпиться до ліжка) (1 шт.); 
Ширина ​ ​ ​ 4,5 
Довжина ​ ​ ​ 211 
добір до універсального (1 шт.) 
Ширина ​ ​ ​ 4,5 
Довжина ​ ​ ​ 45 

 

5.​

Габаритні розміри та склад  ( ± 5%), см 
 

Магнітний замок (12 шт.) 
Діаметр​ ​ ​ 3 
Висота​ ​ ​ 4 
 

Магнітний ключ  (4 шт.)​
 
Діаметр​ ​ ​ 3,5 
Висота​ ​ ​ 4 

 



6.​ Розмір виробу ​ ​ L  

7.​ Маса виробу ≤, кг ​ ​ 2,5  

8.​

Комплект постачання: 
1.​ Комплект ременів для фіксації пацієнта​ 1 шт.; 
2.​ Магнітні замки​ ​ ​ ​ 12 шт.; 
3.​ Магнітні ключі​ ​ ​ ​ 4 шт.; 
4.​ Інструкція із застосування (паспорт)​ 1 шт.; 
5.​ Маркування​ ​ ​ ​ ​ 1 шт.; 
6.​ Упаковка (тара)​ ​ ​ ​ 1 шт. 

 

9.​ Гарантійний строк експлуатації виробу повинен складати 
не менше ніж 1 рік з дня придбання користувачем.  

10.​
Гарантійний строк зберігання виробу в пакуванні 
підприємства-виробника повинен складати не менше 
ніж 2 роки від дати виготовлення. 

 

11.​ Наявність на виріб інструкції із застосування 
українською мовою.  

12.​ Виробник повинен мати сертифікат на систему 
управління якістю ISO-9001:2015, ISO-13485:2016.  

13.​
Виробник повинен мати Декларацію про відповідність 
виробу вимогам технічного регламенту щодо медичних 
виробів (надати копію). 

 

14.​ Рік виготовлення виробу не раніше 2025  

15.​

Наявність гарантійного листа від виробника або його 
офіційного представника в Україні про можливість 
постачання та термін постачання виробу (надати оригінал 
відповідного документу). 

 

 


