採購規範書
品名：急性後期(PAC)居家上肢復健同動車主體及配套周邊設計與製作
1. 目的／用途說明
為滿足急性後期照護（Post-Acute Care, PAC）中風患者上肢居家復健使用需求，針對數位同動訓練系統所需要搭配之同動車機械裝置，進行機構設計、人體工學優化、安全固定、相關機構配件之設計與製作，以利後續與數位系統整合，進行居家復健驗證。
2. 規格／功能需求
A. 人體工學把手
• 應考量中風偏癱患者握力不足或無法持續抓握之情形。
• 把手之外型、材質與顏色應可配合既有影像辨識方式，避免影響辨識效果。
  • 量化設計參考：把手握持直徑以30–40 mm、有效握持長度至少100 mm為初步目標；應提出實際尺寸與適用性說明。
B. 患側手固定設計
• 固定後應穩定且不得造成明顯壓迫，並具快速解除功能。
• 固定帶或接觸材質應柔軟、可清潔，且不明顯限制訓練活動範圍。
 • 量化設計參考：固定與解除操作各以30秒內完成為目標。
 • 應提供患側手固定組件之適用手部尺寸範圍；並以實際操作確認不致明顯壓迫、滑脫或限制必要活動範圍。
C. 桌面固定設計
• 可快速安裝及拆卸，並適用一般醫院及居家常見桌面。
• 正常訓練施力下不得明顯滑動或位移，且不得破壞桌面。
• 固定位置應具止滑或緩衝保護，並降低突出構件造成碰撞之風險。
  • 桌面相容性參考範圍：桌板厚度15–50 mm；依實際桌型選定代表性桌面測試。
D. 安全與活動機構
• 同動車活動應平順、無明顯卡頓，正常操作下結構穩定。
• 裝置不得有明顯尖角、銳邊或容易造成夾傷之裸露機構。
• 可拆卸零件及活動構件應具防鬆脫或適當固定設計。
• 應量測左右及前後有效活動行程（mm），確認符合既有同動車訓練任務所需範圍；正式允收行程以既有設備量測及雙方確認值為準。
E. 搬運與攜帶便捷設計
• 裝置應可拆卸、收折或模組化收納，搬運時活動部件可固定。
• 應設置適當握持或搬運方式，不得以把手、滑軌等非承重構件作為主要提取位置。
• 具基本防撞保護。
  • 搬運重量參考目標：單套設備主體與配件合計不超過10 kg。
F. 色彩與外觀設計
• 同動車主體顏色不得干擾既有數位系統對把手之影像辨識。
• 車體應避免使用與辨識把手相同或過於接近之高飽和色彩。
• 表面原則採霧面或低反射處理，降低環境光線造成之辨識干擾。
• 影像相容性參考測試：沿用既有攝影機與數位辨識程式，在300–1,000 lux之代表性照明情境下測試；辨識成功率以90%以上為目標。
3. 組裝、拆卸與搬運要求
A. 組裝與拆卸流程
• 廠商應完成同動車組裝與拆卸流程設計，步驟應簡單、明確，並降低錯誤安裝之可能。
• 主要組件應具方向或位置識別標示；組裝完成後應可確認主要固定點是否鎖定。
• 拆卸後各零組件應可依指定位置放入攜帶箱，並避免固定件、旋鈕或配件遺失。
• 應提供圖文式「組裝與拆卸操作說明」，內容至少包括：取出配件、主體定位、把手安裝、患側手固定組件安裝、桌面固定、操作前檢查、拆卸及裝箱。
   • 組裝及拆卸時間參考目標：各不超過5分鐘。
B. 搬運注意事項
• 搬運前應先完成拆卸、收折或活動部件固定，並確認零件無鬆脫。
• 不得直接拉扯或提取把手、束帶、滑軌等非承重構件搬動整台裝置。
• 搬運時應使用指定握持位置或攜帶箱提把，避免碰撞、摔落、重壓及車輛運送時滑動。
• 重新架設前應檢查主體、固定件及把手是否鬆動、變形或損壞；如有異常應停止使用。
4. 交付成果及驗收標準
	交付項目
	主要內容
	驗收方式

	PAC同動車主體及配件6套
	同動車主體、人體工學把手、患側手固定組件、桌面固定組件
	6套逐套實測；依本節量化驗收補充項目填具測試紀錄

	設計與使用文件
	設計規格、使用說明、組裝拆卸、搬運注意、清潔維護及裝箱配置
	文件完整，另附尺寸、重量、行程及量化測試報告


5. 廠商交付文件
廠商應提供電子檔文件至少1份，內容包含：同動車設計與規格說明、使用說明、組裝與拆卸操作說明、搬運與收納注意事項、安全注意事項、清潔與保養說明及教育訓練資料。
6. 履約期限與採購金額
• 交貨期限：受委託單位應於115年10月31日（2026年10月31日）前完成本規範書所列全部設計、製作、文件及交付事項。
• 採購金額：新臺幣元整。
