1、 采购内容—超声检查综合模拟人（含FAST及腹部病灶，透明）
（一）设备信息
1.设备名称：超声检查综合模拟人（含FAST及腹部病灶，透明）2.数量：1套
（二）用途、功能和参数要求
【用途要求】
模拟人涵盖头部至大腿根部完整成人躯干，可稳定放置仰卧位及俯卧位。内部解剖结构须包含颅脑（眼球及视神经鞘）、颈部（甲状腺）、胸部（心脏、肺部）、腹部（肝脏、胆囊、胰腺、脾脏、双肾、胃、结肠、阑尾、腹主动脉、下腔静脉）及盆腔（膀胱、前列腺、直肠）等完整解剖结构，体表具备可触及骨性标志（胸骨、肋骨、肋弓、剑突、耻骨联合、髂前上棘），用于超声探头定位与体表投影教学。模拟人材质具备与人体软组织接近的声学特性，支持临床真实超声设备直接探查，兼容相控阵、凸阵、线阵、高频线阵等多种探头，可满足扩展创伤重点超声评估（eFAST）、腹部脏器超声检查、经胸廓心脏超声检查（TTE）、甲状腺及视神经鞘超声检查等急危重症超声核心技能训练需求。模拟人外形采用透明材质，透过透明体壁可直接肉眼观察内部脏器、骨骼的立体位置关系，支持超声图像与真实解剖结构的实时对照教学。
【详细功能参数】
1、解剖结构与功能模拟
1.1 模拟人外观须采用透明高分子材料一体成型，包含头部至大腿根部整体结构，可稳定放置为仰卧位及俯卧位，便于腹侧和背侧脏器超声检查训练。模拟人外观为一体成型，不能有嵌入模块或者明显拼接痕迹，确保模拟人的结构完整性、外观美观性及仿真性。透过透明体壁可直接观察内部骨骼系统包括锁骨、胸骨、肋骨、肋弓、骨盆、耻骨联合、髂前上棘、脊柱及棘突、关节突、横突等立体位置，体表具备乳头、剑突、脐部等可辨识标志，支持体表触诊定位及内部结构可视化对照。
1.2 模拟人脏器系统须包括双眼球与视神经鞘、甲状腺、心脏、肺脏、肝脏、胆囊、胰腺、脾脏、肾脏、胃、结肠、直肠、膀胱、阑尾、腹主动脉、下腔静脉及脾静脉等，各脏器采用分色设计，透明设计使学员在超声扫查时可同步观察探头位置、声束方向与内部脏器结构的动态对应关系，有效建立“解剖-声像图”空间思维。
1.3模拟人内置多种脏器常见病灶及创伤积液表现病灶包括肝脏（实性及囊性）、胆囊（结石）、肾脏（实性及结石）、脾脏（实性及囊性）、胰腺（实性病灶）、胃部（实性病灶）、腹腔大血管病变（腹主动脉瘤及夹层）、阑尾病灶（阑尾炎），积液及气胸包括心包积液、肝肾间隙积液、脾肾间隙积液、盆腔积液、气胸及胸腔积液等。
2、声学性能与设备兼容性
模拟人材质须具有与人体组织高度接近的声学特性（声衰减、声速及回声强度），支持各类临床超声设备直接探查，无需额外适配，可获得真实、清晰的超声图像。兼容相控阵、凸阵、线阵、高频线阵等多种探头，满足心脏、腹部、浅表器官等不同部位超声检查训练需求。
3、核心培训功能
3.1 扩展性创伤重点超声评估（eFAST）训练
模拟人须模拟心包积液、肝肾间隙积液、脾肾间隙积液、盆腔积液、气胸及胸腔积液等临床创伤积液情况。支持临床真实凸阵探头在剑突下、右上腹、左上腹、耻骨上、双侧胸部进行eFAST流程训练，可探查上述积液及气胸超声图像。
3.2 腹部脏器与病灶超声检查
（1）肝脏分左叶、右叶，肝静脉系统包括左肝静脉、中肝静脉、右肝静脉，三支肝静脉汇入下腔静脉形成第二肝门；门静脉系统包括门静脉主干、左支及右支，可探查门静脉矢状部“工字”结构。肝脏含至少3个病灶（高回声实性病灶、无回声囊性病灶、低回声实性病灶），支持标准切面扫查包括第二肝门切面、门静脉矢状部切面、经腹主动脉肝脏矢状切面、经下腔静脉肝脏矢状切面、肋下斜切第一肝门切面（肝门静脉、肝固有动脉及胆总管横断面形成“米老鼠征”）、病灶测量与定位描述。通过肝静脉及门静脉系统的超声显像，训练学员对肝脏分段、血管走行、肝静脉与门静脉鉴别及占位性病变的识别能力。须提供应用真实超声设备在模拟人上检查上述超声切面的操作视频或真实照片至少5张，体现参数功能特点。
（2）胆囊具有胆囊体、胆囊底及胆囊管，内含无回声胆汁，胆囊腔内至少有2个强回声结石伴声影，支持胆囊形态与结石评估。
（3）胰腺呈腊肠形，轮廓清晰，实质呈均匀等回声，头、体、尾结构完整，后方伴行脾静脉可作为定位标志。胰头内含1个蟹足状混合回声灶（边缘不规则、内部回声不均匀），胰尾内含1个类圆形低回声灶及1个类圆形高回声灶，伴主胰管扩张。须提供真实超声设备在模拟人上检查的真实视频或者真实超声图像至少3张，体现参数功能特点。
（4）脾脏位于左季肋区，呈半月形或椭圆形，轮廓清晰，脾实质呈均匀中低回声。脾脏至少包含1个高回声实性病灶和1个无回声囊性病灶，训练学员识别脾脏正常超声表现及局灶性病变（实性高回声、囊性无回声）的鉴别诊断能力。
（5）双肾皮质呈低回声、髓质呈高回声，皮髓质分界清晰，肾盂及输尿管起始部可清晰显示。左肾含高回声实性灶，右肾含中高回声实性灶，左肾肾盂见强回声结石伴声影。可训练超声下识别肾皮质与髓质分界、肾盂输尿管连接部结构、肾结石及肾实质占位的超声表现。
（6）胃部具有胃体及胃底结构，胃腔模拟填充造影剂呈无回声，胃内至少含1个混合实性肿瘤病灶。
（7）腹主动脉中下段呈梭形膨大，模拟腹主动脉瘤伴夹层形成。 超声图像可显示动脉瘤形态、瘤体扩张范围及夹层分离的典型表现（如内膜片、真假腔），支持腹主动脉瘤及主动脉夹层超声筛查训练，掌握瘤体测量、夹层识别及与正常血管的鉴别要点。真实超声设备在模拟人上检查上述超声图像的操作视频或真实照片至少3张，体现参数功能特点。
（8）右下腹阑尾肿胀模拟急性阑尾炎，阑尾外径≥10mm（1cm），管壁增厚，阑尾腔内可见无回声积液。
3.3 经胸心脏超声（TTE）
[bookmark: _GoBack]模拟人心脏具左心室、右心室、左心房、右心房、升主动脉、主动脉弓、上下腔静脉及心包腔。支持相控阵探头经胸骨旁、心尖、剑突下等声窗探查，可获取剑突下四腔心切面、剑突下五腔心切面、心尖四腔心切面、心尖五腔心切面、胸骨旁左室长轴切面及心底短轴切面。须提供应用真实超声设备在模拟人上检查上述超声切面的操作视频或真实照片至少5张，体现参数功能特点。
3.4 视神经鞘与甲状腺专项检查
（1）双侧视神经鞘直径可区分（一侧2-3mm，一侧4-5mm），支持高频探头经眼睑探查。 眼球为无回声，视神经为低回声，视神经鞘为中高回声，可通过视神经鞘直径测量训练。
（2）甲状腺含左/右叶及峡部，至少包含1个类圆形高回声灶及1个蟹足状低回声伴有钙化灶，模拟甲状腺常见病灶。
4、急症情景与介入操作功能
4.1 心包、胸腔积液及气胸均具备外接调节管路，可快速改变积液/气胸量，模拟不同危急状态。
4.2 支持超声引导下心包穿刺术、胸腔积液穿刺术及气胸穿刺减压术，穿刺成功有相应物理反馈（液体抽出或气体排出）。 
5、模拟人手感仿真
应用超声探头进行探查训练时有逼真的手感，探头加压时组织形变符合人体生理特征，可以模拟探头移动的仿真触感。

