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Обґрунтування технічних та якісних характеристик предмета закупівлі, його очікуваної вартості 
та/або розміру бюджетного призначення в закупівлі:

Відеогастроскон

(ДК 021:2015 - 50420000-5 - 33160000-9 Устаткування для операційних блоків, 
НК 024:2023:17663- Гнучкий відеогастроскон)

Потреба в отриманні даних послуг визначена на підставі рапорту №706 від 29.07.2026 р., 
для забезпечення діяльності замовника з надання медичної допомоги населенню з урахуванням 
запланованих поточних завдань замовника.

Формування опису предмета закупівлі із зазначенням технічних і якісних характеристик 
відповідно до аналогічних вимог на товари відповідно до попередніх періодів.

Джерело фінансування закупівлі: Власний бюджет (кошти від господарської діяльності 
підприємства).

Очікувана вартість предмета закупівлі визначена через пошук, збір та аналіз інформації 
про ціну на товари.

Очікувана вартість предмета закупівлі розрахована внаслідок проведеної поетапної роботи 
було визначено очікувану вартість закупівлі, з додавання ставки податку на додану вартість у 
розмірі 7%, при плануванні закупівлі.

Уповноважена особа 
в КНП «ЗВЯГЕЛЬСЬКА

БАГАТОПРОФІЛЬНА
ЛІКАРНЯ» ЗАЇР
Черпіта М. В.

mail.com


Додаток 1.1 
до тендерної документації

Технічна специфікація до предмета закупівлі

Відеогастроскоп

(ДК 021:2015 — 50420000-5 — 33160000-9 Устаткування для операційних блоків,

НК 024:2023:17663- Гнучкий відеогастроскоп)

Загальні вимоги:
І. 1овар, запропонований Учасником, повинен відповідати медико — технічним 
вимогам, встановленим в Технічній специфікації (опис предмета закупівлі), викладеній у 
даному додатку до Документації.
Відповідність технічних характеристик, запропонованого Учасниколі товару, 
встановлений в Технічній специфікації (описі предмета закупівлі), викладеній у даному 
додатку до Документації, повинна бути обов’язково підтверджена посиланням на 
відповідні розділ(и), та або сторінку(и) технічного документу виробника 
(експлуатаційної документації: настанови (інструкції) з експлуатації (застосування), 
або технічного опису чи технічних умов, або інших документів українською мовою) в 
якому міститься ця інформація разом з додаванням таких документів. Підтвердження 
відповідності технічних характеристик, запропонованого Учасниколі товару, 
встановленим в Технічній специфікації (описі предмета закупівлі), викладеній у даному 
додатку до Документації, надається Учасником у формі заповненої таблиці наведеної 
нижче.
2. Товар, запропонований Учасником, повинен бути введений в обіг відповідно до 
законодавства у сфері технічного регулювання та оцінки відповідності, у передбаченому 
законодавством порядку.
На підтвердження Учасник повинен надати:
а) завірену копію декларації або копію докуліентів, що підтверджують можливість 
введення в обіг та або експлуатацію (застосування) медичного виробу за результатами 
проходження процедури оцінки відповідності згідно вимог технічного регламенту, або
б) гарантійний лист від Учасника, що на запропонований ним товар копії документів 
визначених п.п. (а) п.2 загальних вимог цього Додатку, будуть надані при постачанні 
товару.
3. Гарантійний термін (строк) товару, запропонованого Учасником повинен 
становити не менше 12 місяців, а також він повинен бути новим, та таким, що раніше не 
експлуатувався та не використовувався.
На підтвердження Учасник повинен надати оригінал листа в якому він повинен 
зазначити гарантійний тер.мін (строк), запропонованого ним товару та відповідність 
іншим вимогам зазначеним в даному пункті.
4. Сервісне обслуговування товару, запропонованого Учасником повинно 
здійснюватися кваліфікованими працівниками, які мають відповідні знання та навички.
На підтвердження Учасник повинен надати гарантійний лист в довільній формі щодо 
відповідності вимогам, вказаним у вищевказаному пункті.
5. Учасник повинен підтвердити можливість поставки запропонованого ним товару, у 
кількості та в терміни, визначені цією Документацією та пропозицією Учасника.
На підтвердження Учасник повинен надати оригінал листа виробника 
(представництва, філії вирооника — якщо їх відповідні повноваження поширюються на 
територію України), або представника, дилера, дистриб'ютора, офіційно 
уповноваженого на це виробником, яким підтверджується можливість поставки 
Учасником товару, який є предметом даної процедури закупівлі, у кількості, та в 
терміни, визначені цією Документацією та пропозицією Учасника. Лист повинен 
включати в себе: назву У часника, номер оголошення, а також назву предмета закупівлі.



Вимоги до відеогастроскопа (1 шт).

____ Вимоги Відповідність
Призначення: для використання в гастроентерології 
(візуалізація стравоходу, шлунку і дванадцятипалої кишці).
Кут поля зору не менше 140°.
Напрямок огляду: прямий (0°).
Глибина різкості: не менше 4-100 мм.
Максимальний діаметр ввідної частини: не більше 9,8 мм.
Діаметр інструментального каналу: не менше 2,8 мм.
Кути вигину дистального кінця: не менше 210 0 вгору, 100 ° 
вниз, 120 ° вліво, 120 ° вправо.
Наявність на дистальному кінці ендоскопа окремого патрубка 
водяного струменю (для подачі води під тиском)
Довжина робочої частини: не менше 1050 мм.
Повинен бути сумісним з відеопроцесорами Pentax, (або 
аналог).

Ми, у разі акцепту нашої цінової пропозиції та укладення договору із Замовником
згодні та підтверджуємо свою можливість і готовність виконувати усі Технічні, якісні та кількісні 

вимоги Замовника, зазначені у цій тендерній документації

Посада (підпис) М.П. П.І.Б.



Комунальне некомерційне підприємство 
«Звягельська багатопрофільна лікарня»

Звягельської міської ради
ВХІДНИЙ № ^2^



ТОВ «МЕД ЕКСІМ»
Юридична адреса: вуя. НазарівськаД, м. Київ, 01032, поштова адреса а/с 51, м. Кит, 04073 
тел./факс.' *38 (044) 234 48 28, +38 (044) 234 36 28, info@imedexim.ua
IBAN. 383223130000026000000038239 в АТ «Укрексімбанк» м. Київ, ЄДРПОУ 38203897, ІПН 38203392659

Директору

КНП "Звягельська багатопрофільна лікарня"

МЕД
екам ___

Комерційна пропозиція

Пропонуємо до розгляду комерційну пропозицію щодо оснащення медичним 
обладнанням:

Відеогастроскоп EG-2990K

■ трубка, яка вводиться 0 9,8 мм,
■ інструментальний канал 0 2,8 мм,
■ довжина робочої частини 1050 мм.
• кут полю зору 140гр

Виробник - Японія, PENTAX Medical.

Варе гість - 1 744 600.00 грн.з ПДВ ,

1 622 478,00 гри.без ПДВ

До вартості товару включено інсталяцію та первинне навчання персоналу.

Загальні умови комерційної пропозиції: Ціни вказані у гривнях станом на 30.07.2026

Умови оплати:

Термін поставки:

Умови поставки:
Доставка, введення в експлуатацію, 
інструктаж: спеціалістів роботі з 
устаткуванням:
Термін гарантійного обслуговування

ЮО%о авансовий платіж, чи інше за 
домовленістю з покупцем
10 робочих днів від дати виконання умов 
оплати за наявності товару на складі
90 робочих днів від дати виконання умов 
оплати при замовленні товару
00Р, м. Зазначений замовником
Включено у вартість обладнання

12 місяців від дати введення обладнання в
. . експлуатацію

Термін післягарантійного та сервісного Відповідно до сервісного договору 
обслуговування:

В.о директора ТОВ «МЕД ЕК Наталя Черкащенко

mailto:info@imedexim.ua


Ч< КСЕНКО

Комерційна пропозиція

Ендоскопічне обладнання торгової марки PENTAX Medical
Виробництао: H0YA Corporation (Японія)
Відеогастроскоп EG-2990K _______________ 1 717 200,00 ГРИ з 7% ПДВ

■ трубка, яка вводиться 0 9,8 мм,
• інструментальний канал 0 2,8 мм,
■ довжина робочої частини 1050 мм.
■ кут полю зору 140гр
■__ вигин дистального кінця вгору/вниз 

____ ____________ 2Ю/120гр, вправо/вліво 120/120гр.

WWW.ksenko.Coni 02002, м. Київ, вулиця Флоренції, 
буд.1/11, офіс №197 
телефон: +38 044 541 08 00

http://WWW.ksenko.Coni


+med
вих. № 1046/07-26 
від 30.07.2026 р.

КОМЕРЦІЙНА ПРОПОЗИЦІЯ

№ 
з/п Назва товару Країна, 

виробник
Кіль­
кість

Сума. 
грн.,без ПДВ

1 Відеогастроскоп EG-2990 К
Pentax 

Medical, 
Японія

1
1 754 100,00 з 

ПДВ

До вартості товару включено інсталяцію та первинне навчання персоналу’.

З повагою.

Директор ТОВ «Сівер-МЕД» Олександр КЛИМЕНКО

ТОВ «Сівер-МЕД» 14005, м. Чернігів, Проспект Миру 44
Відділ продажу: (073) 103-10-08, Відділ сервісу: (073) 103-10-38, siver-med@ukr.net, www.siver-med.com 

ЄДРПОУ 35194534, IBAN UA323510050000026006129539400, в AT "УкрСиббанк", м. Київ, МФО 351005

mailto:siver-med@ukr.net
http://www.siver-med.com

