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Czesc 1
Fantomy

1. Fantom do nauki podstawowych czynnosci medycznych zenski (m.in.
iniekcje, cewnikowanie pecherza moczowego, zgtebnikowanie zotadka)

Fantom osoby dorostej, petna posta¢ do ¢wiczenia czynnosci pielegnacyjnych
odwzorowujgcy cechy ciata ludzkiego takie jak wyglad i rozmiar fizjologiczny.

Budowa Fantomu powinna umozliwia¢ nastepujgcych procedur:

- pielegnacji jamy ustnej i protez zebowych

- podawania tlenu

- ptukania zotgdka i odzywiania przez zgtebnik

- wprowadzania / usuwania zgtebnika nosowo-jelitowego i przetykowego oraz ich
pielegnaciji

- intubacji dotchawiczej

Tetno na tetnicach szyjnych.

Funkcja wktu¢ domiesniowych i podskornych

Mozliwos¢ zatozenia wkiucia dozylnego w jednej kohczynie.

Unoszenie sie klatki piersiowej podczas wdechu

Mozliwo$¢ symulowania wktucia centralnego oraz ¢wiczenia pielegnacji miejsca
wktucia.

Wymienne genitalia zenskie i meskie

Mozliwos$¢ wykonania procedury cewnikowania pecherza moczowego

Mozliwo$¢ wykonania procedury ptukania okreznicy/stomii

Deklaracja CE na etapie dostawy
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Dodatkowe, punktowane funkcje:
¢ podawania/zakraplania lekarstw do oka, ucha i nosa, tamponowania nosa
symulowanego ptukania oczu i uszu
e wprowadzania zgtebnika i odsysania odcinka gardtowego i krtaniowego
drég oddechowych
e wprowadzania, zabezpieczania i pielegnacji rurki tracheotomijnej
pielegnacji tracheotomii i odsysania

2. Fantom dorostego do oceny wstepnej i badania urazowego z mozliwoscia
symulacji monitorowania i zapisu wdrozonych czynnosci.

Funkcije:

- posredni masaz serca z oceng iloSciowg i jakosciowa;

- kontrola tetna min. na tetnicy. szyjnej;

- ocena ilosciowa i jakosciowa prowadzonej wentylacji (w tym unoszenie klatki
piersiowej);

Fantom osoby dorostej do ¢wiczenia podstawowych czynnos$ci resuscytacyjnych —
petna postac z kohczynami.

Mozliwos¢ wykonania badania urazowego.

Konczyny zginane w stawach, wymieniane bez uzycia narzedzi umozliwiajgce
ewakuacje pacjenta na desce ortopedycznej

Budowa fantomu ze zaznaczonymi punktami anatomicznymi:

- sutki,

- obojczyki,

- mostek,

- zebra,

umozliwiajgcymi lokalizacje prawidtowego miejsca uciskania klatki piersiowe;.

Bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych poprzez odchylenie gtowy i
wyluksowanie zuchwy;

Przyrzgdowe udroznienie drég oddechowych z wykorzystaniem rurek ustno-
gardtowych, masek krtaniowych, rurek krtaniowych rurek nosowo-gardtowych.

Mozliwo$¢ wentylacji metodami usta-usta, usta-nos, za pomocg maski wentylacyjnej,
worka samorozprezalnego.

Unoszacy sie klatke piersiowg podczas wentylacii i realistyczny opor klatki piersiowej
podczas jej uciskania.

Symulowane tetno na tetnicy szyjne;j.

Czujniki identyfikujgce prawidtowe miejsce uciskania klatki piersiowe;.

Czujniki identyfikujgce prawidtowg gteboko$¢ uciskania klatki piersiowe;.

Eﬂpguggfkie Unia Europejska | "«
P€l ) . Fundusz Spéjnosci k¥
Infrastruktura i Srodowisko *




Czujniki identyfikujgce prawidtowg objetos¢ wdmuchiwanego powietrza podczas
wentylacji.

Mozliwo$¢ bezprzewodowego podtgczenia fantomu do tabletu komputera/smartfona z
dedykowanym oprogramowaniem analizujgcym lub panelu kontrolnego.

Oprogramowanie lub panel kontrolny umozliwiajg pomiar jakosci wykonywanych
czynnosci resuscytacyjnych i ich analize wedtug aktualnych wytycznych ERC
(Europejskiej Rady Resuscytaciji).

Oprogramowanie lub panel kontrolny umozliwiajg pomiar parametréw umozliwiajgcych
okreslenie jakosci resuscytacji. Mozliwosc¢ rejestrowania parametréw:

- glebokosc¢ uciskow klatki piersiowej z zaznaczeniem zbyt gtebokich i zbyt ptytkich
ucisnieg,

- relaksacja klatki piersiowe;,

- prawidtowe miejsce utozenia rgk podczas ucisniec klatki piersiowej,

- czestos¢ uciskow klatki piersiowej,

- objetos¢ wdmuchiwanego powietrza podczas wentylacji z zaznaczeniem wdmuchniec
zbyt duzych i zbyt matych objetosci;

Dodatkowe , punktowane funkcje:

e Mozliwos¢ zmiany szerokosci zrenic

¢ Mozliwos¢ regulacji twardosci klatki piersiowej.

¢ Mozliwos¢ bezprzewodowego, jednoczesnego podigczenia kilku fantomoéw
do jednego tabletu/smartfona z oprogramowaniem lub panelu kontrolnego.

Oprogramowanie w j. polskim lub j. angielskim z udostepnieniem przez Wykonawce
ttumaczenia na jezyk polski. Deklaracja CE na etapie dostawy

3. Fantom dziecka (ok. 5-7 lat) do oceny wstepnej i badania urazowego z
mozliwoscig symulacji monitorowania i zapisu wdrozonych czynnosci. Funkcje:
- posredni masaz serca z oceng ilosciowg i jakosciowa;

- kontrola tetna min. na tetnicy szyjnej;

- ocena ilosciowa i jakosciowa prowadzonej wentylacji (w tym unoszenie klatki
piersiowej);

Fantom dziecka (4- 7 lat), petna posta¢ do ¢wiczenia podstawowych czynnosci
resuscytacyjnych odwzorowujgcy cechy dziecka takie jak wyglad i rozmiar fizjologiczny.

Budowa fantomu ze zaznaczonymi punktami anatomicznymi:

- sutki,

- obojczyki,

- mostek,

- zebra,

umozliwiajgcymi lokalizacje prawidtowego miejsca uciskania klatki piersiowe;.

Bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych poprzez odchylenie gtowy i
wyluksowanie zuchwy;
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Przyrzadowe udroznienie drég oddechowych z wykorzystaniem rurek ustno-
gardtowych, masek krtaniowych, rurek krtaniowych rurek nosowo-gardtowych.

Mozliwo$¢ wentylacji metodami usta-usta, usta-nos, za pomocg maski wentylacyjne;,
worka samorozprezalnego.

Unoszgcy sie klatke piersiowg podczas wentylacji i realistyczny opor klatki piersiowej
podczas jej uciskania.

Symulowane tetno na tetnicy szyjnej.

Czujniki identyfikujgce prawidtowe miejsce uciskania klatki piersiowe;.

Czujniki identyfikujgce prawidtowg gtebokos¢ uciskania klatki piersiowe;.

Czujniki identyfikujgce prawidtowg objetos¢ wdmuchiwanego powietrza podczas
wentylacji.

Mozliwo$¢ bezprzewodowego podtgczenia fantomu do tabletu/komputera/smartfona z
dedykowanym oprogramowaniem analizujgcym lub panelu kontrolnego.

Oprogramowanie lub panel kontrolny umozliwiajg pomiar jakosci wykonywanych
czynnosci resuscytacyjnych i ich analize wedtug aktualnych wytycznych ERC
(Europejskiej Rady Resuscytaciji)..

Oprogramowanie lub panel kontrolny umozliwiajg pomiar parametrow umozliwiajgcych
okreslenie jakosci resuscytacji. Mozliwos¢ rejestrowania parametréw:

- gtebokosc¢ uciskéw klatki piersiowej z zaznaczeniem zbyt gtebokich i zbyt ptytkich
ucisniec,

- relaksacja klatki piersiowe;,

- prawidtowe miejsce utozenia rgk podczas ucisniec klatki piersiowej,

- czestos¢ uciskow klatki piersiowe;j,

- objetos¢ wdmuchiwanego powietrza podczas wentylacji z zaznaczeniem wdmuchnieé
zbyt duzych i zbyt matych objetosci;

Dodatkowe , punktowane funkcje:
¢ Mozliwos¢é zmiany szerokosci zrenic
¢ Mozliwosé regulacji twardosci klatki piersiowej.
e Mozliwosé¢ bezprzewodowego, jednoczesnego podtaczenia kilku fantoméw
do jednego tabletu/smartfona z oprogramowaniem lub panelu kontrolnego.

Oprogramowanie w j. polskim lub j. angielskim z udostepnieniem przez Wykonawce
ttumaczenia na jezyk polski. Deklaracja CE na etapie dostawy

4. Fantom noworodka/niemowlecia do oceny wstepnej i badania urazowego z
mozliwoscig symulacji monitorowania i zapisu wdrozonych czynnosci. Funkcje:
- posredni masaz serca z oceng ilosciowg i jakosciowa;

- kontrola tetna na tetnicy ramieniowej, udowej;
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- ocena ilosciowa i jakosciowa prowadzonej wentylacji (w tym unoszenie kl.
piersiowej);

Fantom noworodka/niemowlecia, petna posta¢ do ¢wiczenia podstawowych czynnosci
resuscytacyjnych odwzorowujgcy cechy niemowlecia takie jak wyglad i rozmiar
fizjologiczny.

Budowa fantomu ze zaznaczonymi punktami anatomicznymi:

- sutki,

- obojczyki,

- mostek,

- zebra,

umozliwiajgcymi lokalizacje prawidtowego miejsca uciskania klatki piersiowe;.

Bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych poprzez odchylenie gtowy i
wyluksowanie zuchwy;

Przyrzadowe udroznienie drég oddechowych z wykorzystaniem rurek ustno-
gardtowych, masek krtaniowych, rurek krtaniowych rurek nosowo-gardtowych.

Mozliwos¢ wentylacji metodami usta-usta, usta-nos, za pomocg maski wentylacyjnej,
worka samorozprezalnego.

Unoszgca sie klatke piersiowg podczas wentylaciji i realistyczny opor klatki piersiowej
podczas jej uciskania.

Symulowane tetno na tetnicy minimum ramieniowej.

Czujniki identyfikujgce prawidiowe miejsce uciskania klatki piersiowej.

Czujniki identyfikujgce prawidtowg gtebokos¢ uciskania klatki piersiowe;.

Czujniki identyfikujgce prawidtowg objetos¢ wdmuchiwanego powietrza podczas
wentylaciji.

Mozliwo$¢ bezprzewodowego podtgczenia fantomu do tabletu/komputera/smartfona z
dedykowanym oprogramowaniem analizujgcym lub panelu kontrolnego.

Oprogramowanie lub panel kontrolny umozliwiajg pomiar jakosci wykonywanych
czynnosci resuscytacyjnych i ich analize wedtug aktualnych wytycznych ERC
(Europejskiej Rady Resuscytaciji).

Oprogramowanie lub panel kontrolny umozliwiajg pomiar parametrow umozliwiajgcych
okreslenie jakosci resuscytacji. Mozliwosc¢ rejestrowania parametréw:

- gtebokosc¢ uciskow klatki piersiowej z zaznaczeniem zbyt gtebokich i zbyt ptytkich
ucisniec,

- relaksacja klatki piersiowej,

- prawidtowe miejsce utozenia rgk podczas ucisniec klatki piersiowej,

- czestosc uciskow klatki piersiowej,
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- objetos¢ wdmuchiwanego powietrza podczas wentylacji z zaznaczeniem wdmuchnigc
zbyt duzych i zbyt matych objetosci;

Dodatkowe , punktowane funkcje:
¢ Mozliwosé bezprzewodowego, jednoczesnego podigczenia kilku fantomoéw
do jednego tabletu/smartfona z oprogramowaniem lub panelu kontrolnego.
¢ Mozliwos¢ wykonania wkiucia doszpikowego w obrebie koinczyny
o Mozliwos¢ oceny tetna na tetnicy udowej

Oprogramowanie w j. polskim lub j. angielskim z udostepnieniem przez Wykonawce
ttumaczenia na jezyk polski. Deklaracja CE na etapie dostawy.

5. Fantom dorostego wysokiej wiernosci (w tym fizjologii gtowy, zuchwy, jezyk z
mozliwoscia obrzeku, szyi, drég oddechowych i mechanizmu oddychania i btedéw
wentylaciji, ), sterowany z PC lub innego urzadzenia, posiadajgcy oprogramowanie
w jezyku polskim, mozliwos¢ prowadzenia i projektowania scenariuszy zdarzen, z
funkcja min.:

- bezprzyrzgdowe i przyrzgdowe udraznianie drég oddechowych w tym intubacja oraz za
pomocarurek ustno-gardtowych, masek krtaniowych, rurek krtaniowych rurek nosowo-
gardtowych. - ruchoma zuchwa (symulacja fizjologii);

- konikopunkcja;

- wentylacji zastepczej w tym przyrzgdowej, z ruchomoscig Kklatki piersiowej
i monitorowaniem ilosciowym i jakosciowym;

- tetno na obu tetnicach szyjnych i tetnicach. obwodowych;

- symulacjg zapisow EKG z podtgczonych elektrod min. przedsercowych;

- mozliwos¢ defibrylacji, kardiowersji i elektrostymulacji;

- odbarczenie odmy optuchowej;

Fantom powinien posiadac:

Odwzorowanie ciata dorostego cztowieka takie jak wzrost i wyglad, stuzacy do
wykonywania procedur zaawansowanych czynnosci ratunkowych (ALS).

Fantom wyposazony w akumulator i tadowarke. Praca na zasilaniu akumulatorowym
min. 4 godziny.

Mozliwo$¢ wykonania nastepujgcych interwenciji: bezprzyrzgdowe udroznienie drog
oddechowych poprzez odchylenie gtowy do tytu lub wysuniecie zuchwy.

Mozliwos$¢ przyrzgdowego udraznianie drog oddechowych, wentylacja przez maske
twarzowg z uzyciem worka samorozprezalnego, zaktadanie rurek ustno-gardtowych,
dotchawiczych i masek krtaniowych i prowadzenie wentylacj;

Unoszenie sie klatki piersiowej podczas wentylaciji

Mozliwos¢ generowania odgtosow kaszlu, wymiotow oraz mowy.

Mozliwo$¢ ostuchiwania szmeréw oddechowych prawidtowych i patologicznych
(ustawianych oddzielnie dla prawego i lewego ptuca);

Mozliwos¢ ostuchiwania tonéw serca oraz wad zastawkowych

Mozliwos$¢ wyswietlania parametrow EKG, cisnienia tetniczego krwi, SpO2, ETCO2, fali
tetna, czestosci oddechu, czestosci pracy serca, temperatury na symulowanym
monitorze pacjenta

Mozliwo$¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytmow serca i ich
monitorowanie za pomocg min. 3 odprowadzeniowego EKG
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Mozliwo$¢ ustawienia czestosci pracy serca w zakresie min. 20-180/min

Tetno generowane elektrycznie. Pomiar tetna na tetnicach szyjnych obustronnie, tetnicy
ramiennej i promieniowej; mozliwos¢ ustawienia sity tetna; tetno zsynchronizowanie z
ustawionym cisnieniem krwi

Mozliwo$¢ wykonania iniekcji domiesniowych, dozylnych — na min. jednej konczynie

Mozliwos¢ zatozenia wkiucia doszpikowego na min. jednej konczynie

Mozliwo$¢ wykonania wielokrotnej konikopunkcji i tracheotomii

Wyposazony w odziez ochronna.

Walizka lub torba do przechowywania lub transportu.

Bezprzewodowe fgczenie z fantomem z technologii Bluetoth lub WiFi

Interwencje osoby ¢wiczacej monitorowane przy pomocy dedykowanego
oprogramowania zainstalowanego na laptopie lub tablecie stuzgcym do sterowania
pracg fantomu: zwrotna informacja o poprawnosci wykonanej procedury i czasie jej
trwania.

Dodatkowe , punktowane funkcje:

¢ Mozliwos¢ uzycia defibrylatora typu AED, defibrylatora z manualnymi

nastawami parametréw, stymulacji i kardiowersji;

Mozliwos¢ defibrylacji energia do 360J;

Mozliwos¢ wywotania obrzeku jezyka;

Oprogramowanie zawierajgce minimum 30 rytmoéw pracy serca

Mozliwos¢ wykonywania ¢wiczen — odbarczenie odmy preznej i drenazu

optucnej;

Ostuchiwanie perystaltyki jelit;

¢ Mozliwos¢ badania neurologicznego z oceng szerokosci zrenic;

¢ Oprogramowanie i interfejs uzytkownika: Mozliwos¢ korzystania z
predefiniowanych procedur lub kreowania wiasnych — mozliwosé
dostosowania procedur do lokalnych, krajowych oraz miedzynarodowych
standardéw ALS.

o Wyswietlanie symulowanych parametréw zyciowych.

o Rejestracja zdarzen: mozliwos¢ zapisu w pamieci oraz wydruku. Interfejs
uzytkownika w jezyku polskim;

¢ Monitor pacjenta z kolorowym wyswietlaczem, gtosnikami oraz
bezprzewodowymi modutami komunikacji; system mocowania do sciany przy
stanowisku symulacji; oprogramowanie z licencjami bez ograniczen
czasowych.

Kompletacja zestawu:

1) fantom,

2) tablet z oprogramowaniem w jezyku polskim, bezprzewdowy; zapewniajgcy min.
3godziny pracy; ekran dotykowy, przekatna min. 5 cali

3) monitor do prezentacji parametréw symulowanych pacjenta dla grupy ¢éwiczacej,
instrukcja obstugi w jezyku polskim.

Deklaracja CE na etapie dostawy.

Trenazer do konikotomii igtowej i chirurgicznej

Trenazer musi odzwierciedla¢ gtowe i szyje osoby dorostej. Posiadaé tchawice miekka i
sztywng. Odzwierciedla¢ elementy anatomiczne osoby dorostej w miejscu naciecia lub
nakitucia.
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Po wykonanym zabiegu oczekiwana informacja zwrotna w postaci prawidtowej
wentylacji, zestaw powinien zawierac uktad zamkniety (zakonczony ptucem/ptucami).
Wymienne elementy na ktérych bedzie wykonywana konikotomia igtowa lub
chirurgiczna.

Materiaty z ktérych trenazer bedzie zbudowany powinny by¢ tatwe do przemycia i
dezynfekcji, element powinny by¢ o gtadkiej powierzchni. Pokrowiec przeznaczony do
transportu trenazera i jego elementow.

Trenazer do odbarczania odmy optucnowej

1 [Model nauki i éwiczenia procedur zwigzanych z odbarczeniem odmy optucnowej w
postaci torsu mezczyzny z gtowag

2 [Model odwzorowujacy cechy ciata ludzkiego takie jak wyglad i rozmiar fizjologiczny
oraz anatomicznie poprawnie odwzorowana budowa gtowy, klatki piersiowej — z
uwzglednieniem zeber oraz fragmentu brzucha

3 [Mozliwos¢ odbarczenia odmy optucnowej w 2giej przestrzeni miedzyzebrowej w linii
srodkowo-obojczykowej oraz w linii sSrodkowo-pachowej

4 [Styszalny ,syk” powietrza po prawidtowym odbarczeniu

)]

Zestaw naprawczy do pecherzy

6 |W zestawie powinny by¢ zapewnione :
dodatkowa skéra klatki piersiowej
pecherze do obarczania odmy

6. Fantom dziecka (ok. 5-7lat) wysokiej wiernosci (w tym fizjologii glowy, zuchwy,
dr. oddechowych i mechanizmu oddychania i bltedéw wentylacji, ), sterowany z
PC lub innego urzadzenia, posiadajacy oprogramowanie w jezyku polskim,
mozliwos¢é prowadzenia i projektowania scenariuszy zdarzen, z funkcja min.:

- bezprzyrzadowe i przyrzgdowe udraznianie drég oddechowych w tym intubacja (takze
przez nos, zbyt gteboka intubacja powoduje wentylacje tylko jednego ptuca), intubacja
oraz za pomocarurek ustno-gardtowych, masek krtaniowych, rurek krtaniowych rurek
nosowo-gardtowych - ruchoma zuchwa (symulacja fizjologii);

- wentylacji zastepczej w tym przyrzgdowej, z ruchomoscia kl. piersiowe;j i
monitorowaniem ilosciowym i jakosciowym;

- tetno na tetnicy. ramieniowej i opcjonalnie na tetnicach. obwodowych,;

- symulacjg zapiséw EKG z podtgczonych elektrod min. przedsercowych;

- zaktadanie dostepu dozylnego i doszpikowego;

- mozliwo$¢ defibrylacji, kardiowersji i elektrostymulaciji;

Fantom dziecka 5-7 lat, petna posta¢ do ¢wiczenia zaawansowanych czynnosci
resuscytacyjnych odwzorowujgcy cechy ciata ludzkiego takie jak wyglad i rozmiar
fizjologiczny. Zachowana ruchomos$¢ konczyn min w stawach ramiennych, biodrowych i
kolanowych

Praca bezprzewodowa. Fantom wyposazony w akumulator oraz tadowarke. Praca na
zasilaniu akumulatorowym przynajmniej 3 godziny.

Wentylacja metodg usta-usta, usta-nos-usta, za pomocg worka samorozprezalnego.

Bezprzyrzagdowe udroznienie drog oddechowych poprzez odchylenie giowy do tytu lub
wysuniecie zuchwy.
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Przyrzgdowe udroznienie drég oddechowych w tym intubacja dotchawicznej przez usta
oraz nos. Mozliwos¢ stosowania przyrzadéw alternatywnych do nadgto$niowego
udrazniania drog oddechowych.

Wykonywanie ucisniec klatki piersiowej

Funkcja wktu¢ domiesniowych, dozylnych i doszpikowych.

Wyswietlanie parametréw EKG, cisnienia tetniczego krwi, SpO2, ETCO2, fali tetna,
czestosci oddechu, czestosci pracy serca, temperatury na symulowanym monitorze
pacjenta.

Oprogramowanie zawierajgce biblioteke minimum 30 rytmow pracy serca.

Czestosc¢ pracy serca w zapisie EKG w zakresie nie mniejszym niz 20—180/min.

Mozliwo$¢ defibrylacji energig do 360J, kardiowersiji, elektro stymulacji zewnetrznej oraz
monitorowania pacjenta za pomocg klinicznego defibrylatora manualnego

Mozliwos¢ zatozenia wkiucia dozylnego w minimum jednej kohczynie.

Unoszenie sie klatki piersiowej podczas wdechu

Torba/walizka do przechowywania i transportu

Dodatkowe , punktowane funkcje:

¢ Mozliwos¢ ostuchiwania tonéw serca oraz wad zastawkowych na klatce
piersiowej minimum 4 tonéw;

o Mozliwos¢ ostuchiwanie szmeréw oddechowych (prawidlowych i
patologicznych: minimum 4 szmery) ustawianych niezaleznie dla prawego i
lewego ptuca;

Odgtosy kaszlu, wymiotéw, pojekiwania oraz odgtosy mowy;

e Regulacja czasu trwania pomiaru ci$nienia na symulowanym monitorze pacjenta

¢ Mozliwos¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytméw serca

e Mozliwos¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytmoéw serca oraz
ich monitorowanie za pomoca minimum 3 odprowadzeniowego EKG.

e Mozliwos¢ zatozenia wktucia doszpikowego w minimum jednej koniczynie.

e Oprogramowanie i interfejs uzytkownika: Mozliwosc¢ korzystania z
predefiniowanych procedur lub kreowania wtasnych — mozliwos¢ dostosowania
procedur do lokalnych, krajowych oraz miedzynarodowych standardéw PALS.

e Wyswietlanie symulowanych parametréw zyciowych. Rejestracja zdarzen:
mozliwos¢ zapisu w pamieci oraz wydruku. Interfejs uzytkownika w jezyku
polskim.

Kompletacja zestawu:

1) fantom,
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2) tablet z oprogramowaniem w jezyku polskim, bezprzewdowy; zapewniajgcy min. 4
godziny pracy; ekran dotykowy, przekatna min. 5 cali
3) monitor do prezentacji parametrow symulowanych pacjenta dla grupy ¢wiczacej,
instrukcja obstugi w jezyku polskim.
Deklaracja CE

7. Fantom noworodka/niemowlecia wysokiej wiernosci (w tym fizjologii gtowy,
zuchwy, jezyka, szyi, dr. oddechowych i mechanizmu oddychania i btedéw
wentylaciji), sterowany z PC lub innego urzadzenia, posiadajagcy oprogramowanie
w jezyku polskim, mozliwo$é prowadzenia i projektowania scenariuszy zdarzen,
z funkcja min.:

- bezprzyrzadowe i przyrzagdowe udraznianie drég oddechowych w tym intubacja
(takze przez nos, zbyt gleboka intubacja powoduje wentylacje tylko jednego
ptuca), intubacja oraz za pomoca rurek ustno-gardtowych, masek krtaniowych, rurek
krtaniowych rurek nosowo-gardtowych

- ruchoma zuchwa (symulacja fizjologii);

- symulacja wymiotéw / regurgitaciji;

- wentylacji zastepczej w tym przyrzadowej, z ruchomoscia klatki. piersiowej i
monitorowaniem ilosciowym i jako$ciowym;

- tetno na tetnicy. ramieniowej;

- zaktadanie dostepu doszpikowego;

Fantom noworodka/niemowlecia o prawidtowo anatomicznej budowie z ruchomymi
stawami do nauki i treningu zaawansowanych procedur resuscytacyjnych

Fantom powinien posiadac¢ gietki jezyk, chrzgstke nalewkowg, nagtosnie, dotek
nagtosniowy, struny gtosowe, tchawice i sztuczne ptuca. Gtowe odchylang do przodu,
do tytu i obracana na boki 90 stopni w kazdg strone.

Mozliwo$¢ wykonywania manewru Sellicka

Wentylacja metodg usta-usta, usta-nos-usta, za pomocg worka samorozprezalnego

Wykonywanie ucisnie¢ klatki piersiowej

Bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych poprzez odchylenie gtowy do tytu lub
wysuniecie zuchwy.

Przyrzgdowe udroznienie drég oddechowych w tym intubacja dotchawicznej przez usta
oraz nos, zaktadanie przyrzadéw nadgtosniowych

Funkcja wkiu¢ doszpikowych.
W komplecie minimum 5 zestawéw zuzywalnych elementéw.

Mozliwos¢ wygenerowania tetna na minimum jednej tetnicy ramienne;j

Torba/walizka do przechowywania i transportu, Deklaracja CE

Dodatkowe , punktowane funkcje:

¢ Mozliwos¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytméw serca;

o Mozliwos¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytméw serca
oraz ich monitorowanie za pomoca minimum 3 odprowadzeniowego EKG;

e Oprogramowanie zawierajace biblioteke minimum 5 rytméw pracy serca;

o W zestawie z fantomem powinien by¢é symulator rytméow EKG, jako
samodzielne urzadzenie stuzgce do emitowania sygnatéw EKG
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wyswietlanych na monitorze EKG. Mozliwo$¢ symulacji min. 6 podstawowych
rytméw, rytmow pediatrycznych i modyfikowanych, z odpowiednia sitg i
szybkoscia

¢ symulacja zapiséw EKG z podigczonych elektrod min. przedsercowych;

o mozliwos¢ defibrylacji, kardiowersiji i elektrostymulaciji;

8. Fantom dorostego do nauki intubaciji z przekrojem gérnych drég oddechowych z
zachowaniem struktur anatomicznych

Trenazer do ¢wiczenia procedur przyrzgdowego udrozniania drog oddechowych osoby
dorostej. Gtowa osoby dorostej wraz z ptucami na stabilnej podstawie.

Budowa trenazera odwzorowujgca anatomiczne struktury ludzkich: warg, zebow, jezyka,
podniebienia, przetyku, wejscia do krtani, nagtosni, ptuc-.

Realistyczne ruchy gtowy, odcinka szyjnego kregostupa oraz zuchwy odzwierciedlajgce
odpowiednie anatomiczne zmiany zachodzgce podczas intubaciji.

Model powinien posiadaé¢ otwartg jedng strone oraz przezroczyste scianki gardta i
tchawicy umozliwiajgce obserwacje rurki dotchawiczej przechodzacej przez gardto.

Mozliwos¢ wentylacji workiem samorozprezalnym.

Sygnalizacja zbyt duzego nacisku na zeby przy intubaciji.

Trenazer powinien umozliwia¢ symulacje minimum:
- intubacji dotchawiczej przez usta i nos,

- zaktadania maski krtaniowej,

- zaktadania rurki Combitube,

- zakfadania rurki krtaniowej,

- zakfadania rurek ustno-gardtowych,

- wykonywania manewru Sellica

Dodatkowe , punktowane funkcje:

e symulacja skurczu krtani

¢ symulacja wymiotéw i odsysania tresci z drég oddechowych

e Sygnalizacja rozdecia zotadka poprzez widoczne napetnianie sie
symulowanego zotadka.

W zestawie powinny znalez¢ sie :
walizka/opakowanie

lubrykant,

zestaw czyszczgcy

9. Fantom dziecka do nauki intubacji z funkcjami:

- manewr Sellica;

- wentylacja za pomocga maski, rurki intubacyjnej, oraz rurek ustno-gardtowych, masek
krtaniowych, rurek krtaniowych rurek nosowo-gardtowych.

- intubacja mozliwa przez usta i przez nos;

- oczyszczanie drég odechowych.

Trenazer w postaci torsu do ¢éwiczenia procedur przyrzgdowego udrozniania drog
oddechowych dziecka (4-7 lat).

Budowa trenazera odwzorowujgca anatomiczne struktury ludzkich: warg, zebow, jezyka,
podniebienia, przetyku, wejscia do krtani i nagtosni

Mozliwo$¢ wentylacji workiem samorozprezalnym.

Dodatkowe , punktowane funkcje:
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¢ mozliwos$¢ wykonywania ucisnieé klatki piersiowej
o mozliwos¢ kontroli tetna na tetnicach szyjnych

Trenazer umozliwiajgcy symulacje minimum:
- intubacji dotchawiczej przez usta i nos,

- zaktadania maski krtaniowej,

- zakfadania rurki Combitube,

- zakfadania rurki krtaniowej,

- zaktadania rurek ustno-gardtowych,

- wykonywania manewru Sellica

W zestawie powinny znalez¢ sie :
walizka/opakowanie
lubrykant,

10. Fantom NIEMOWLECIA do nauki intubacji z funkcjami:

- manewr Sellica;

- wentylacja za pomocg maski, rurki intubacyjnej, oraz rurek ustno-gardtowych, masek
krtaniowych, rurek krtaniowych rurek nosowo-gardtowych

- intubacja mozliwa przez usta i przez nos;

- oczyszczanie drtog odechowych.

Trenazer do ¢wiczenia procedur przyrzgdowego udrozniania drég oddechowych
niemowlecia. Gtowa niemowlecia na stabilnej podstawie.

Budowa trenazera odwzorowuje anatomiczne struktury ludzkich: warg, dzigset, jezyka,
podniebienia, przetyku, wejscia do krtani, nagtosni

Mozliwos¢ wentylacji workiem samorozprezalnym.

Sygnalizacja rozdecia zotgdka poprzez widoczne napetnianie sie symulowanego zotgdka.

Trenazer umozliwia symulacje minimum:
- intubacji dotchawiczej przez usta i nos,
- zakfadania maski krtaniowej,

- zaktadania rurki Combitube,

- zakfadania rurki krtaniowej,

- zakfadania rurek ustno-gardtowych,

W zestawie powinny znalez¢ sie :
walizka/opakowanie
lubrykant.

11. Fantom porodowy
Model kobiety ciezarnej z automatycznym mechanizmem porodowym wraz z modelem
ptodu (do symulacji porodu)

Fundusze

L Unia Europejska S
Euro pEjSkIIE . Fundusz Spéjnosci k¥
Infrastruktura i Srodowisko *




Budowa Fantomu powinna umozliwia¢ nastepujgcych procedur:

- Mozliwos$¢ zainicjowania, rozpoczecia procesu porodowego oraz jego wstrzymania
kontynuowanie; regulowany czas trwania porodu;

- Mozliwo$¢ symulacji porodu: gtdwkowego, posladkowego, komplikacji porodowych,
owiniecia pepowing wokot szyi, z tozyskiem przodujgcym,

- realistyczna szyjka macicy;

- Symulacja rozwarcia szyjki macicy;

- Pomiar stopnia zstepowania gtowki ptodu do kanatu rodnego oraz rozwarcia szyjki

macicy;

- Pomiar stopnia zstepowania gtéwki ptodu do kanatu rodnego oraz rozwarcia szyjki

macicy,

- Mozliwos$¢ przeprowadzenia odpepnienia.

Czesc 2

1.

Stanowiskowy Kardiomonitor - Symulowany defibrylator, respirator

1. Stanowiskowy Kardiomonitor - Symulowany defibrylator, respirator

1

ISymulowany defibrylator manualny i respirator. Korpus monitora z ekranem dotykowym

Mozliwo$¢ catkowicie bezprzewodowej symulacji z wykorzystaniem interfejsu Bluetooth
i WiFi

3 |Mozliwosé pracy na baterii wewnetrznej min 4 godziny. Port USB C- minimum 2 do
podtgczenia dodatkowych urzadzen zewnetrznych

4 (Interfejs aplikacji w jezyku polskim

5 |Interfejs uzytkownika nasladujgcy aktualnie dostepne kliniczne defibrylatory

6 [Mozliwos¢ Integracji z fantomem osoby dorostej, dziecka i niemowlecia w zakresie
przechwytywania parametrow jakosci resuscytacji krgzeniowo — oddechowej RKOM;.
Gtebokos¢ ucisnieé, relaksacja, potozenie rgk, tempo, przerwa w resuscytaciji, ilosci
oddechodw, ich objetosci — mozliwos¢é do wyswietlenia na ekranie monitora

7 |Widoczne artefakty w zapisie EKG spowodowane ucisnieciami klatki piersiowej, a
takze defibrylacji

8 |Mozliwo$¢ tworzenia wtasnych scenariuszy
Wyswietlanie 12-odprowadzeniowego EKG, baza rytmoéw z mozliwoscig wgrywania

9 |witasnych EKG

10 [Mozliwos¢ defibrylacji energig do 360J, stymulacji, kardiowersji.

11 [Tryb AED (Automatyczny Defibrylator zewnetrzny)

12 [Mozliwos¢ pomiaru cidnienia krwi
Tryb RKO resuscytacji krgzeniowo oddechowej z widocznymi artefaktami w zapisie
EKG (Elektrokardiografia) z mozliwoscig ustawienia czestotliwosci i gtebokosci

13 |ucisniec€, przerwa na ocene rytmu i trybem ROSC (Powrdét spontanicznego krgzenia)
Symulowany respirator z mozliwo$cig zmiany parametréw wentylacji i realistycznymi

14 wykresami

15 |Sterowanie parametrami za pomocg pokretta na ekranie dotykowym

16 [Mozliwos¢ wyboru trybu pracy (mezczyzna, kobieta, dziecko)

17 [Programowalne progi alarmowe
Sktad zestawu: powinien zawierac
2 torby na akcesoria, kable treningowe do defibrylacji, mankiet do pomiaru cisnienia,

18 |kable do monitorowania EKG 12 odprowadzen, pulsoksymetr,
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2 . Defibrylator:

- defibrylacja manualna i zautomatyzowana;

- defibrylacja elektrodami manualnymi i samoprzylepnymi;
- monitorowanie EKG w min. 12 odprowadzeniach;

- elektrostymulacja;

- kardiowwersja;

- teletransmisja;

jako funkcja w defibrylatorze lub jako osobne urzadzenie:
- kapnometria z kapnografia;

- pulsoksymetria;

- pomiar CRT (RR).

Defibrylator powinien spetniac kryteria:

wyposazony w uchwyt do przenoszenia

przeznaczony do defibrylacji dorostych i dzieci.

Funkcja samoczynnego testowania urzadzenia wraz z wskaznikiem czy urzgdzenie moze
by¢ uzyte

Ekran kolorowy, pojedynczy, z aktywng matrycg TFT. Przekatna ekranu min. 7
Mozliwo$¢ wyswietlenia jednoczasowo min. 3 krzywych dynamicznych

Zasilanie elektrycznie 230 VAC/50 Hz £10%

Zasilanie akumulatorowe

Automatyczne fadowanie akumulatora przy podtaczeniu defibrylatora do sieciowego
zasilania elektrycznego

Akumulatory zapewniajgce min 150 wytadowan z energig maksymaing
Akumulatory zapewniajgce min 150 minut stymulacji przezskorne.

Monitorowanie przy pracy z zasilaniem akumulatorowym - minimum 240 minut
Czas tadowania akumulatora max 4 godziny

Wskaznik natadowania i komunikat roztadowania akumulatora. Stan rzeczywisty
natadowanej baterii widoczny na ekranie defibrylatora.

Defibrylacja dwufazowa

Defibrylacja reczna

Defibrylacja synchroniczna umozliwiajgca przeprowadzenie kardiowersji
Defibrylacja potautomatyczna, AED (Automatyczny Defubrylator Zewnetrzny)

Tryb stymulacji statej
Tryb stymulacji "na zgdanie"

Wyswietlanie min. 1 odprowadzenia EKG
Wybdr wyswietlanego odprowadzenia EKG z: tyzek defibrylatora, |, 11, 1
Zakres pomiarowy tetna: min. 15 + 300 ud./min.

Wbudowany modut pomiaru SpO-
Zakres pomiarowy SpO2 min: 50 — 100%
Zakres pomiarowy pulsu min.: 30 — 300 ud./min.

Pomiar inwazyjnego ci$nienia krwi realizowany przy uzyciu modutu sterowanego i
zasilanego z poziomu defibrylatora z wyswietlaniem krzywej IBP.

Pomiar kapnografii u pacjentéw zaintubowanych w strumieniu gtdbwnym realizowany
modutem zasilanym i sterowanym z monitora pacjenta
Prezentacja wartosci liczbowej. Prezentacja krzywej kapnograficznej.
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Wbudowana drukarka termiczna
Wydruki na papierze termicznym
Wydruki na zgdanie

Wyposazenie defibrylatora:

- Lyzki do defibrylacji dla pacjentéw dorostych x 1 szt.

- Lyzki do defibrylacji dla pacjentéw pediatrycznych (zintegrowane z tyzkami dla
pacjentow dorostych) x 1 szt.

- Kabel EKG min. 3 odprowadzeniowy x 1 szt.

-- przewdd do elektrod jednorazowych x 1 szt.

- elektrody jednorazowe dla dorostych x 1 szt.

- elektrody jednorazowe dla dzieci x 1 szt.

- przewod do pomiaru SpO2 x 1 szt.

- wodoodporny czujniki typu klips do SpO2 x 1 szt.

- modut pomiaru CO2x 1 szt

- zestaw min. 40 adapteréw do pomiaru kapnografii u pacjentow zaintubowanych
- modut/kabel do pomiaru IBP x 1 szt.

- czujnik temperatury powierzchniowej x 1 szt.

3. Analizator parametréw krytycznych Analizator parametréw krytycznych to urzgdzenia
pozwalajgce na szybkg ocene podstawowych parametrow probki krwi zylnej, wtosniczkowej
lub tetniczej. Analizator powinien spetnia¢ nastepujace kryteria:

Obowigzkowe:
e Oznaczania pH prébki, minimalnie w zakresie 6.5-8.

o Oznaczanie cisnien parcjalnych gazéw oddechowych: CO,, O, w mmHg.
e Oznaczanie poziomow jonow Na*, Ca?*, K*, CI- w mmol/L.
e Oznaczanie poziomu glukozy.

e Czas oczekiwania na wynik: ponizej 90 sekund.

Dodatkowe , punktowane funkcje:
¢ Oznaczanie poziomu hematokrytu.

e Wysoka mobilnos§¢ umozliwiajgca zastosowanie przyldzkowe, w tym w

warunkach przedszpitalnych.

Przenosna drukarka umozliwiajgca wydruk wynikow w miejscu

Mozliwos¢ ustawienia ID operatora i pacjenta

Czesc 3
tézka i nosze

1. Lozko szpitalne.
t6zko szpitalne stanowigce element wyposazenia pracowni symulacji medycznej powinno
spetnia¢ nastepujgce kryteria:

Obowiagzkowe:
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o Regulacja elektryczna — zasilanie z sieci.
o Wysoka mobilnos¢: cztery kota skretne z mozliwoscig blokady.
o Mozliwosc¢ utozenia pacjenta w pozycji lezace;j.

o Mozliwos¢ utozenia pacjenta w pozycji potsiedzacej

e Mozliwos¢ ufozenia pacjenta w pozycji Trendelenburga (pozycja lezgca z

uniesieniem od strony n6g, minimum do 20°).

e Mozliwos¢ utozenia pacjenta w pozycji anty-Trendelenburga (pozycja lezgca z

uniesieniem od strony gtowy, minimum do 10°).
o Mozliwosc¢ utozenia pacjenta w pozycji lezagcej z przechyleniem w bok.

¢ Mozliwos¢ demontazu lub sktadania zagtéwka i poreczy.

¢ Dzwignia RKO - funkcja powodujgca ustawienie t6zka w pozycji neutralnej i blokade

amortyzatorow w celu zwigkszenia efektywnosci ucisniec klatki piersiowej. Funkcja

dziatajgca takze bez zasilania.

e Akumulator umozliwiajgcy regulacje potozenia tézka bez zasilania sieciowego.

o Mozliwos¢ zwazenia pacjenta.

o Mozliwos¢ utozenia pacjenta w pozycji ginekologicznej

2. Nosze monoblokowe
Kryteria:

Wykonane z materiatu odpornego na korozje lub materiatu zabezpieczonego przed
korozjg. Pozwalajgce uniesienie ndg do gory, zmniejszajgce napiecie miesni brzuch i
uniesienie tutowia do goéry do 90 stopni.

Mozliwos¢ odgiecia gtowy do tytu przez obnizenie oparcia gtowy w pozycji lezgcej.
Przystosowane do prowadzenia reanimaciji.

Zestaw pasow zabezpieczajgcych pacjenta przed przemieszczaniem na noszach,
przymocowanych do ramy z poreczami bocznymi.

Wyposazone w elastyczny materac z tworzywa sztucznego o powierzchni
antyposlizgowej nie wchtaniajgcy ptynow, krwi, odporny na srodki dezynfekcyjne.
Sktadany wieszak na ptyny na infuzyjne.

Oznakowanie, graficzne, trwate do obstugi noszy.

Nosze wyposazone w system niezaleznego sktadania sie goleni przednich i tylnych
przy wprowadzaniu i wyprowadzaniu noszy z/do ambulansu, oraz podnoszenia z
maksymalnego obnizenia.

Stopniowa regulacja wysokosci.

Wyposazone w cztery kotka, skretne 360 stopni z minimum dwoma hamulcami.

Obcigzenie maksymalne to 250 kg. Mocowanie transportera do lawety ambulansu
zgodne z wymogami PN EN 1789 +A2:2015 lub rownowazny.

3. Wézek transportowy z funkcja stotu zabiegowego.

Stot zabiegowy to niezbedny element wyposazenia SOR. Stanowi on narzedzie pracy
chirurga lub ortopedy i asystujgcego personelu. Powinien on spetnia¢ nastepujgce kryteria:

Obowiagzkowe:
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o Mozliwosc¢ utozenia pacjenta w pozycji lezacej.

o Mozliwos¢ utozenia pacjenta w pozycji potsiedzacej i siedzacej

o Mozliwos¢ ufozenia pacjenta w pozycji Trendelenburga (pozycja lezgca z
uniesieniem od strony nég, minimum do 20°).

o Mozliwos¢ utozenia pacjenta w pozycji anty-Trendelenburga (pozycja lezaca z
uniesieniem od strony gtowy, minimum do 10°).

e Materiat fatwy do dezynfekc;ji.

o Mozliwos¢ odwodzenia podnozkow.

o Skitadane porecze zabezpieczajgce podczas korzystania z funkcji wozka.

Dodatkowe , punktowane funkcje:

o Przystawka ginekologiczna — zestaw podnézkéw ginekologicznych

o Przystawka ortopedyczna — zestaw do wyciagu.

Czesc 4
Zestaw R1 i ssaki

1. Ssak elektryczny

Ssak elektryczny musi by¢ przystosowany do odsysania roznego rodzaju krwi,
wydzieliny, tre$ci pokarmowej. Musi by¢ urzgdzeniem przenosnym, zasilanym
elektrycznie, rowniez z posiadajgcej baterii, czas pracy od min. 30 minut.

Musi posiada¢ mozliwo$¢ podtgczenia do instalacji elektrycznej w ambulansie oraz
zasilacza z sieci 230V lub mozliwos¢ tadowania z akumulatora auta 12V (gniazdo od
zapalniczki)

Wydajnosc¢ ssania min. 5l/min. Zbiornik na wydzieline wielokrotnego uzytku, musi
posiadaé wktad jednorazowy wymienny do zbiornika oraz filtr z zabezpieczeniem
przed przepetnieniem

Urzgdzenie musi posiada¢ pokretto/przycisk regulacji sity ssania, wskaznik poziomu
podcisnienia i poziomu baterii w urzadzeniu. Urzgdzenie musi by¢ wykonane z
trwatych elementéw, odpornych na uderzenia i warunki atmosferyczne

Maksymalna emisja hatasu to 60 dB. Waga do 5 kg
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2. Zestaw R1 w formie plecaka

Plecak musi by¢ wykonany z materiatu wytrzymatego na przetarcia, wodoodpornego,
fatwo zmywalnego i odpornego na dziatanie srodka dezynfekcyjnego. Posiada atest o
trudnopalnosci. Kolor czarno-czerwony. Posiada¢ uchwyt boczny i uchwyt gérny do
przenoszenia i szelki, ktére mozna schowac.

Na przodzie plecaka musi znajdowac si¢ napis zgodny z obowigzujacg nomenklatura
w PSP w KSRG - ZESTAW RATOWNICTWA MEDYCZNEGO R1.

W $rodku plecaka majg znajdowac si¢ saszetki, otwierane i zamykane za pomocg
wytrzymalego zamka, ktére maja za zadanie pogrupowac sprzet, najlepiej z jedne;j
strony przezroczyste z opisem zawartosci. Plecak tatwy w otwarciu z trwatym
zamkiem i intuicyjny w znalezieniu sprzetu, na ktérym chcemy pracowac.

Wyposazenie plecaka ma by¢ zgodne z Zasadami Organizacji Ratownictwa
Medycznego w Krajowym Systemie Ratowniczo-Gasniczym z 30 czerwca 2021r.
Zalacznik nr 3.1 https://www.gov.pl/web/kgpsp/wykaz-wazniejszych-zasad-
obowiazujacych-w-ksrg

Zamawiajacy zastrzega sobie wybor wyposazenia: opatrunek hemostatyczny-
rekomendowany przez TCCC, opaska uciskowa- rekomendowana przez TCCC.
((Tactical Combat Casualty Care)) Taktyczna Opieka nad Poszkodowanym w
Warunkach Bojowych

Urzadzenie do nieinwazyjnego pomiaru tlenku wegla w wydychanym powietrzu

Mozliwos$¢ do stosowania u 0séb przytomnych i nieprzytomnych, u pacjenta
pediatrycznego i dorostego, przenosne

Urzadzenie powinno posiadac przejrzysty i czytelny ekran, mozliwosé pracy w dzien i
w nocy (podswietlany ekran), w warunkach niesprzyjajgcych np.: deszcz. Zbudowane
z materiatu odpornego na zarysowania, odpornego na srodki dezynfekcyjne

Urzadzenie wielorazowego uzytku z wymiennymi elementami niezbednymi dla
kolejnego pacjenta. Pomiar wyrazany w jednostkach %COHb, informacja o stanie
baterii

Zestaw powinien zawiera¢ torbe transportows.

Urzadzenie bez osprzetu i torby transportowej nie powinno przekracza¢ wagi
powyzej 1000 g

Kapnometr

Urzadzenie ma wykona¢ pomiar stezenia ETCO2 wyrazona w mmHg. w powietrzu
wydychanym przez pacjenta 1 wskazac ilos¢ oddechéw na jedng minutg. Pomiar
obydwu parametrdw w czasie rzeczywistym

Urzadzenie powinno posiada¢ wyswietlacz numeryczny. Musi by¢ kompatybilny z
rurkg intubacyjna, I-gel, maska krtaniowa, workiem samorozpr¢zalnym, elementami
do prowadzenia wentylacji czynnej i mechaniczne;.

Urzadzenie musi by¢ zasilane na bateri¢ lub posiada¢ akumulator z mozliwoscig
fadowania. Wykony z materiatu odpornego na uszkodzenia mechaniczne i $rodki
dezynfekcyjne

Temperatura pracy od -10 do +45°C.

Zestaw powinien zawiera¢ torbe transportowg/futerat do transportu
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Czes$c 5

Dostawa aparatu USG i aparatu do znieczulenia.

1.

Aparat do znieczulania.

Opis:

Aparat do znieczulania pozwala wprowadzié pacjenta w stan znieczulenia ogdlnego.
Jest niezbednym elementem wyposazenia bloku operacyjnego, stosunkowo rzadko
dostepnym w SOR. Koniecznos¢ jego posiadania w pracowni symulacji wynika z
rozszerzania sie roli ratownika medycznego w systemie ochrony zdrowia, co czesto
wymusza asystowanie do bardziej ztozonych procedur. Dodatkowo, aparat do
znieczulenia jest tak naprawde respiratorem z dodatkowym parownikiem gazéw
anestetycznych, a zatem umiejetnos¢ jego obstugi przez ratownika medycznego jest
w petni uzasadniona.

Obowigzkowe:
Mozliwosc¢ regulacji FiO2

Mozliwosc¢ regulacji stezenia gazu anestetycznego.
Mozliwos¢ wentylacji w trybie SIMV lub CMV.
Mozliwo$¢ wentylacji w trybie A/C.

Mozliwos$¢ wentylacji w trybie CPAP.

Wentylacja regulowana objetos$cig oddechows.
Wentylacja regulowana ci$nieniem maksymalnym.

Mozliwosc¢ regulacji PEEP.
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Mozliwos¢ konfiguracji pétzamknietego uktadu oddechowego.

. Mozliwos¢ konfiguracji zamknietego uktadu oddechowego.
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. Mozliwos¢ konfiguracji pétotwartego uktadu oddechowego.

. Mozliwos¢ konfiguracji otwartego uktadu oddechowego
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15.

. Waga i ksztatt umozliwiajgcy przewdz urzgdzenia miedzy salami w jedng osobe

. Szuflady na niezbedne akcesoria,

Podstawa jezdna z hamulcem centralnym

2.

Przenosny ultrasonograf (USG)

Przenosny ultrasonograf czarno-biaty lub kolorowy

Szeroki zakres zastosowan
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Oprogramowanie do pomiaru i obliczania. Licencja bezterminowa.

Sonda wypuktg i/lub sondg liniowg

Kompatybilny z réznymi rodzajami gtowic (wypukta, liniowa, mikrowypukta)
Zoom w czasie rzeczywistym

Wielojezyczne oprogramowanie

Waga i ksztatt umozliwiajgcy przewdz urzagdzenia miedzy salami w jedng osobe

Archiwizacja obrazéw
Klawisz szybkiego zapisywania

WYMAGANIA DODATKOWE dla wszystkich czesci

Jesli jest to mozliwe na dostarczonym sprzecie nalezy zamiesci¢ 1 tabliczke pamiatkowa
formatu A3. ( jezeli warunki techniczne nie pozwolg na umieszczenie tabliczki formatu A3
wtedy bedzie umieszczana tabliczka odpowiednio mniejsza, zgodnie z propozycja rozmiaru)
zgodnie 2z podrecznikiem Projektu. Dokiadne miejsce zostanie wskazane przez
Zamawiajgcego po podpisaniu umowy .Tabliczki nalezy wykona¢ na folii samoprzylepnej,
odpornej na niekorzystne dziatanie warunkéw atmosferycznych. Wzér stanowi zatacznik do
umowy. Dodatkowo Wykonawca przekaze Uzytkownikowi 5 szt. tabliczek umozliwiajacych
samodzielne ich naklejanie.
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