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OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA w zakresie:

- czesci 1 dostawa 5 ambulanséw typu C spelniajacych wymagania normy PN:EN 1789
wraz z wyposazeniem ;

- czesci 2 - dostawa 5 ambulansow typu C speilniajacych wymagania normy PN:EN 1789
wraz z wyposazeniem:

Tabela minimalnych wymagan techniczno - uzytkowych dla 1 szt. ambulansu

Lp. Wymagane parametry
1. NADWOZIE
Typu “furgon”
Rzeczywista masa ambulansu w petni wyposazonego w sprzet medyczny dla ambulansu typu ,C”
zgodnie z aktualng normg PN-EN 1789 + A2 lub réwnowazng, dodatkowo doposazonego w materac
prozniowy, urzadzenie do ucisku klatki piersiowej (tzw. masazer), wyposazenie systemu SWD (tj.
1.1 uchwyt na tablet, tablet, drukarka), dwie dodatkowe mate butle tlenowe (przyjmujgc, ze w
' standardowym wyposazeniu ambulansu znajdujg sie dwie duze butle tlenowe oraz jedna mata) oraz
kierowce i komplet pasazeréw w tym pacjenta - nie moze przekracza¢ dopuszczalnej masy
catkowitej ambulansu okreslonej w homologacji.
Pojazd dostosowany do ruchu prawostronnego
1.2 Przysto;owany do przewozu 4 osdb (z kierowca) w pozycji siedzacej + 1 osoba w pozycji lezacej na
noszach.
Kabina kierowcy dwuosobowa zapewniajgca miejsce pracy kierowcy zgodnie z aktualng wersjq
normy PN-EN 1789 + A2 lub réwnowaznej, wyposazona w dwa pojedyncze fotele z zagtowkami, z
1.3 czego fotel kierowcy z regulacja w min. 3 ptaszczyznach, fotel kierowcy wyposazony w
podtokietnik, wyposazone w bezwtadnosciowe trzypunktowe pasy bezpieczenstwa.
1.4 Dla kierowcy i pasazera w kabinie kierowcy dywaniki gumowe zapobiegajace zbieraniu sie wody na
' podtodze.
1.5 Poduszki powietrzne przednie i boczne dla kierowcy i pasazera.
1.6 Lusterka zewnetrzne podgrzewane, sterowane elektrycznie;
1.7 Szyby boczne w kabinie kierowcy otwierane elektrycznie
1.8 Swiatta do jazdy dziennej, spetniajace wymagania ustawy Prawo o Ruchu Drogowym
1.9 Sygnalizacja dzwiekowa lub optyczna w kabinie kierowcy - o niedomknieciu ktorychkolwiek drzwi
Kamera cofania z wysSwietlaczem w formie lusterka wstecznego w kabinie kierowcy lub wbudowanym
1.10 w konsole przednig wysSwietlaczem. Zestaw czujnikdw cofania z tylu pojazdu z akustyczng
' sygnalizacjg ostrzegawczg dla kierowcy podczas zblizania sie do przeszkody podczas wykonywania
manewru cofania.
1.11 Wysokos¢ przedziatu medycznego min.1,80 m
1.12 Dtugos¢ przedziatu medycznego min. 3,25 m
1.13 Szerokos$¢ przedziatu medycznego min. 1,70 m
Drzwi tylne wysokie, dwuskrzydiowe, przeszklone, otwierane na boki do kata min. 270°,
1.14 wyposazone w ograniczniki i blokady potozenia skrzydet, oraz w Swiatta awaryjne wigczajace sie
automatycznie przy otwarciu drzwi.
1.15 Dodatkowe wzmacniane uchwyty przy drzwiach tylnych i bocznych utatwiajace wsiadanie do
' ambulansu zaréwno osobie wysokiej jak i niskiej.
Drzwi boczne przesuwne prawe do przedzialu medycznego z elektrycznym fabrycznym systemem
wspomagania ich domykania (fabryczny tj. bedacy oryginalnym wyposazeniem pojazdu bazowego).
1.16 Wejscie z dodatkowym stopniem obrotowym, z mozliwoscig recznego sterowania stopniem lub
' stopniem automatycznie wysuwanym po otwarciu drzwi.
Uwaga: Fabryczny system wspomagania domykania - parametr punktowany
(niewymagany)
Drzwi boczne przesuwne lewe do zewnetrznego schowka z elektrycznym fabrycznym system
1.17 wspomagania ich domykania (fabryczny tj. bedacy oryginalnym wyposazeniem pojazdu bazowego),
' Uwaga: Fabryczny system wspomagania domykania - parametr punktowany
(niewymagany)
1.18 Stopien drzwi tylnych antyposlizgowy petnigcy jednoczesnie funkcje zderzaka
1.19 Lakier w kolorze zéttym zgodnym z PN 1789 (RAL 1016).
1.20 Okna w kabinie sanitarnej pokryte w 2/3 wysokosci folig pétprzezroczystg lub zmatowione. Okno

boczne drzwi przesuwnych z mozliwoscig przesuwania szyby.
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Zewnetrzny schowek za lewymi drzwiami przesuwnymi (oddzielony od przedzialu medycznego i
dostepny z zewnatrz pojazdu), z miejscem mocowania min. 2 szt. butli tlenowych 10 [, min. 2
rezerwowych matych butli tlenowych, trzech kaskdéw, réznych modeli krzesetek kardiologicznych,
noszy podbierakowych, materaca prézniowego, deski ortopedycznej dla dorostych, urzadzenia do
kompresji klatki piersiowej (tzw. masazer). Miejsce mocowania deski ortopedycznej musi

1.21 o T . )
umozliwia¢ mocowanie roznych modeli deski.
Min. 2 pétki mogace pomiescic¢ plecak/torbe ratownicza.
Zamawiajacy dopuszcza miejsce montazu rezerwowych butli tlenowych w f{atwo
dostepnym miejscu w przedziale medycznym, na lewej oraz na prawej scianie w tylnej
czesci.
1.22 Centralny zamek wszystkich drzwi (tacznie z drzwiami do zewnetrznego schowka) z autoalarmem,
' sterowany pilotem.
Asystent martwego punktu pomagajacy unika¢ wypadkdw (rozpoznaje pojazdy w martwym punkcie
1.23 i ostrzega kierowce sygnatami wizualnymi i dzwiekowymi)
Uwaga: Asystent martwego punktu - parametr punktowany (niewymagany)
System ostrzegajacy o mozliwosci kolizji (wizualnie i dzwiekowo ostrzega o zbyt matym odstepie od
1.24 innego pojazdu lub przeszkody i za pomocg systemu wspomagania nagtego hamowania wspomaga
’ kierowce w gwattownym hamowaniu)
Uwaga: System ostrzegajacy o mozliwosci kolizji — parametr punktowany (niewymagany)
Oznakowanie pojazdu trzema pasami odblaskowymi:
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 03 stycznia 2023 r. w sprawie oznaczenia
systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne oraz wymagan w zakresie umundurowania czionkdow
zespotow ratownictwa medycznego (Dz. U.z 2023 poz. 118);
1.25 a) 5a5ﬁm typu typu 1 lub 3 barwy czerwonej, o szerokosci co najmniej 15 cm umieszczony wokot
achu
b) pasem typu 1 lub 3 barwy niebieskiej umieszczony bezposrednio nad pasem, o ktérym mowa w
lit.c.
c) pasem typu 3 barwy czerwonej o szerokosci co najmniej 15 cm, umieszczony miedzy linig
okien a nadkolami.
Napis lustrzany "AMBULANS" barwy czerwonej, o wysokosci liter co najmniej 22 cm, umieszczony z
przodu pojazdu, dopuszczalne jest umieszczenie napisu ,AMBULANAS” barwy czerwonej o wysokosci
1.26 liter co najmniej 10 cm, takze z tytu pojazdu. zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 03
stycznia 2023 r. w sprawie oznaczenia systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne oraz wymagan w
zakresie umundurowania cztonkdw zespotdéw ratownictwa medycznego (Dz. U. z 2023 poz. 118);
Logotypem zawierajacym nazwe dysponenta jednostki lub nazwa dysponenta jednostki
umieszczonymi po bokach pojazdu w dolnej czesci drzwi kierowcy i pasazera lub na tylnych drzwiach
1.27 w dolnej czesci.
' Kryptonimem zespotu ratownictwa medycznego barwy czerwonej o wysokosci liter 10 cm,
umieszczonym po bokach i z tytu pojazdu pod okregami z oznaczeniem zespotu o ktérych mowa w
pkt 3. zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 03 stycznia 2023 r.
Specjalistyczny $rodek transportu sanitarnego ma barwe zéttg( CMYK 10,0-90,0) i jest oznakowany:
Wzorem graficznym systemu "PANSTWOWE RATOWNICTWO MEDYCZNE" o érednicy 50 cm
1.28 umieszczonym na tylnych drzwiach oraz, na dachu i po bokach w tylnej czesci pojazdu -z godnie z
' Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 03 stycznia 2023 r. w sprawie oznaczenia systemu
Panstwowe Ratownictwo Medyczne oraz wymagan w zakresie umundurowania cztonkéw zespotdéw
ratownictwa medycznego (Dz. U. z 2023 poz. 118);
Oznakowanie Zespotu Ratownictwa Medycznego - po bokach litera barwy czerwonej:
a) P- w przypadku podstawowego zespotu ratownictwa medycznego
1.29 b) S - w przypadku specjalistycznego zespotu ratownictwa medycznego
- umieszczong w okregu o s$rednicy co najmniej 40 cm grubos¢ linii okregu i liter wynosi 4 cm
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 03 stycznia 2023 r.
1.30 Nazwa dysponenta jednostki: POGOTOWIE RATUNKOWE WE WROCLAWIU - po obu stronach
i} pojazdu, oraz na drzwiach tylnych (wielkoséci liter do uzgodnienia po podpisaniu umowy)
Dwie gasnice zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 31 grudnia 2002 r. w
1.31 sprawie warunkow technicznych pojazdéw oraz zakresu ich niezbednego wyposazenia wraz z
uchwytem mocujacym -jedna w kabinie kierowcy, a jedna w przedziale pacjenta.
2. SILNIK
2.1 Turbodiesel spetniajacy wymogi normy spalin min. EURO 6 (VI)
2.2 Moc silnika minimum125kW, gwarantujgca uzyskanie przyspieszenia okreslonego w pkt 4.2.1
' normy PN EN 1789+A2 Iub réwnowaznej
2.3 Brak systemu ograniczajacego predkos¢ pojazdu w chwili dostarczenia ambulansu do Pogotowia
) Ratunkowego we Wroctawiu
3. ZESPOL PRZENIESIENIA NAPEDU
3.1 Skrzynia biegéw automatyczna lub manualna.
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Uwaga: Skrzynia biegow automatyczna parametr punktowany (niewymagany)

3.2 Naped na kota przednie lub tylne.
3.3 System zapobiegajacy poslizgowi kot w trakcie ruszania
3.4 Elektroniczny uktad stabilizujacy tor jazdy
4. ZAWIESZENIE
4.1 Gwarantujace dobrg przyczepnos¢ kot do nawierzchni, stabilno$¢ i manewrowos$¢ w trudnym terenie.
5. UKLAD HAMULCOWY
5.1 Systemem ABS zapobiegajacy blokadzie két podczas hamowania lub réwnowazny.
5.2 System rozdziatu sity hamowania.
5.3 System zapobiegajacy poslizgowi kot osi napedzanej.
5.4 System wspomagania nagtego hamowania.
5.5 Hamulce tarczowe na obu osiach (przéd i tyf)
6. UKELAD KIEROWNICZY
6.1 Ze wspomaganiem
6.2 Regulowana kolumna kierownicy w minimum dwoch ptaszczyznach
7. OGRZEWANIE I WENTYLACJA
Ogrzewanie regulowane za pomocq termostatu- takie, aby przy temperaturach na zewnatrz i
7.1 wewnatrz -10°C i nizszych ogrzanie wnetrza o przynajmniej 5°C nie trwato dtuzej niz 15 minut. Po
uptywie 30 minut w przedziale dla pacjenta temperatura powinna osiggna¢ co najmniej 22°C .
7.1 Od silnika z dodatkowg nagrzewnicg w przedziale medycznym i mozliwoscig niezaleznej regulacji
' temperatury kabiny kierowcy i przedziatu medycznego
Niezalezny od pracy silnika system ogrzewania wodnego umozliwiajacy ogrzewanie przedziatu
7.3 kierowcy, przedziatu medycznego oraz ogrzanie silnika przed uruchomieniem, sterowany i zasilany
osobno.
Postojowe z sieci 230 V - dodatkowy, podgrzewacz przedziatu pacjenta o mocy min. 1800 W -
7.4 zamocowany W pozycji poziomej w taki sposob, aby wylot ogrzanego powietrza skierowany byt do
$rodka przedziatu.
7.5 Niezalezne od pracy i uktadu chtodzenia silnika ogrzewanie powietrzne przedzialu medycznego z
' mozliwos$cig ustawienia temperatury
7.6 Wentylator dachowy z lampg wewnetrzng zapewniajacy ponad 20-krotng wymiane powietrza na
) godzine w przedziale medycznym
Dwa niezalezne ukfady klimatyzacji - fabryczny dla kabiny kierowcy i pasazera, drugi dla przedziatu
medycznego ambulansu. Zamawiajacy dopuszcza réwniez dwustrefowy ukfad klimatyzacji, oddzielny
7.7 . . ) - .
dla przedzialu medycznego i kabiny kierowcy - rozbudowany na bazie fabrycznego uktadu
klimatyzacji producenta pojazdu bazowego.
7.8 W przedziale medycznym wyswietlacz informujacy o temperaturze w przedziale medycznym oraz
) temperaturze na zewnatrz pojazdu.
8. INSTALACIA ELEKTRYCZNA
Dwa akumulatory o pojemnosci sumarycznej min. 200 Ah - jeden do rozruchu silnika, drugi do
zasilania przedziatu medycznego - potgczone tak, aby byly dotadowywane zaréwno z alternatora w
czasie pracy silnika, jak i z prostownika na postoju po podtgczeniu zasilania do sieci 230V. Widoczna
dla kierowcy sygnalizacja stanu natadowania akumulatoréw, z ostrzeganiem o niedotadowaniu
8.1 . ! . . .
ktoregokolwiek z nich. Zamawiajaqcy wymaga aby akumulator medyczny byt akumulatorem zelowym
lub kwasowo-otowiowym akumulatorem bezobstugowym VRLA wykonanym w technologii AGM - o
pojemnosci zapewniajacej prawidtowe funkcjonowanie urzadzen przedziatu medycznego zgodnych z
PN EN 1789 +A2 lub réwnowaznej, poréwnywalnej do akumulatora kwasowego.
Zasilanie zewn. 230V z zabezpieczeniem przeciwporazeniowym rdznicowopragdowym oraz
zabezpieczenie przed uruchomieniem silnika przy podtaczonym zasilaniu zewnetrznym. Dwa gniazda
230V zasilane z zewnatrz zamontowane w tylnej czesci przedziatu medycznego. Uktad zapewniajacy
8.2 zasilanie instalacji 12 V oraz skuteczne tadowanie akumulatoréw - jeden prostownik o min,
' rzeczywistej wydajnosci pradowej 25A lub dwa prostowniki oddzielnie dla akumulatora
rozruchowego, oddzielnie dla przedziatu pacjenta - z automatycznym zabezpieczeniem przed jego
awarig oraz przetadowaniem akumulatoréw - w kabinie kierowcy widoczna sygnalizacja wtasciwego
dziatania prostownika fadujgcego akumulatory na postoju.
4 gniazda 230 V w przedziale pacjenta z bezpiecznikami zabezpieczajacymi, w tym dwa w
okolicach $rodkowej czesci przedziatu medycznego na lewej $cianie oraz jedno do zasilania
8.3 dodatkowego podgrzewacza elektrycznego. Jedno gniazdo z przetwornicy napiecia 12V/230V

odpowiednio oznakowane innym kolorem oraz zabezpieczone przed przypadkowym uzyciem
osobnym wiacznikiem napiecia.
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8.4

5-gniazd niskonapieciowych 12V/16A IP-34 + wtyki do tego typu gniazda 5 szt.-w
przedziale medycznym do podtaczenia urzadzen medycznych oraz drukarki SWD, zabezpieczone
przed zabrudzeniem, wyposazone we wtyki. Dodatkowo dwa gniazda typu USB z czego jedno
ghiazdo do transmisji danych pomiedzy stacjg dokujaca tabletu a drukarka. W kabinie kierowcy
minimum dwa gniazda 12 V (wtyk zapalniczki) oraz minimum jedno gniazdo USB.

8.5

Przewod zasilania zewnetrznego 230V o dtugosci co najmniej 7 m

8.6

Inwertor pradu statego 12V na zmienny 230V o mocy min. 1 500W (prad w ,sinusie”), w trakcie
jazdy pojazdu w gniazdach 230V ma by¢ dostepne napiecie do obstugi sprzetu medycznego
wymagdajacego zasilania 230V, z mozliwoscig wytaczania napiecia (wytgcznik inwertora).

8.7

Grzatka w bloku silnika (w uktadzie cieczy chtodzacej silnik) zasilana z sieci 230V przewodem
stuzacym jednoczesnie do tadowania akumulatoréw na postoju. Z zabezpieczeniem
przeciwporazeniowym rdéznicowopragdowym oraz zabezpieczenie przed uruchomieniem silnika.
Zamawiajacy wymaga aby istniata mozliwo$¢ czasowego odtaczenia pracy grzatki za pomocg
odrebnego, oznakowanego przetacznika.

8.8

Umieszczony w tatwo dostepnym miejscu wytacznik, umozliwiajgcy odigczenie akumulatora od
zasadniczej instalacji elektrycznej bez uzycia narzedzi

PRZEDZIAL PACIENTA

9.1

Minimalne wewnetrzne wymiary przedziatu pacjenta: wysokos$¢ 1,80 m, diugosc¢ 3,25 m, szerokosé
1,70 m (pomiedzy $cianami bocznymi)

9.2

Izolacja termiczna Scian i sufitu przedziatu medycznego oraz pawlacza nad kabing kierowcy - (jezeli
jest zamontowany)

9.3

Jedno obrotowe miejsce siedzace na prawej $cianie wyposazone w bezwiadnosciowe, trzypunktowe
pasy bezpieczenstwa i zagtéwki, ze sktadanym do pionu siedziskiem z mozliwoscig przesuwu przéd -
tyt oraz fotel u wezgtowia noszy, obrotowy w zakresie min. 90 stopni, umozliwiajacy jazde tylem do
kierunku jazdy, z trzypunktowym pasem bezpieczenstwa, z funkcjg przesuwu przéd-tyt. Pas
bezpieczenstwa fotela pacjenta (siedzenie skierowane przodem do kierunku jazdy po prawej stronie)
musi by¢ zamontowany po prawej stronie fotela.

Uwaga: Mozliwos$¢ przesuwu przod - tyl w przypadku fotela na prawej scianie - PARAMETR
NIEWYMAGANY, DODATKOWO PUNKTOWANY

9.4

Podtoga wytozona wyktadzing antyposlizgowa, tatwo zmywalng potaczong szczelnie z pokryciem
bokow.

9.5

Sciany boczne, sufit, potki, szafki wykonane z materiatu tatwo zmywalnego, odpornego na dziatanie
$rodkdw myjaco odkazajacych, bez ostrych krawedzi, w kolorze biatym

9.6

Przegroda miedzy kabing kierowcy a przedziatem medycznym. Przegroda zapewniajgca mozliwos¢
oddzielenia obu przedziatdw oraz komunikacje pomiedzy personelem medycznym a kierowca
przegroda ma by¢ wyposazona w drzwi przesuwne - spetniajgce norme PN EN 1789 + A2 lub
rownowazna.

9.7

Schowek wewnetrzny na dodatkowe wyposazenie ortopedyczne z tatwym dostepem w kazdych
warunkach (unieruchomienia koriczyn, miednicy, kregostupa, deska pediatryczna)

9.8

Na Scianie lewej 2 rzedy szyn wraz z piecioma panelami do mocowania uchwytow dla
nastepujacego sprzetu medycznego: defibrylator, respirator, pompa infuzyjna, tadowarka, ssak.
Panele majg mie¢ mozliwo$¢ przesuwania wzdtuz osi pojazdu tj. mozliwos¢ rozmieszczenia ww.
sprzetu medycznego wg uznania Zamawiajacego w kazdym momencie eksploatacji.

- Uchwyt na dwie mate butle tlenowe 2| z mozliwoscia szybkiego montazu i demontazu butli z
pokrowcem i reduktorem. Zamawiajacy nie wymaga butli z akcesoriami.

9.9

Zabudowa meblowa na scianach bocznych (lewej i prawej):

- zestawy szafek i pétek wykonanych z tworzywa sztucznego lub innego materiatu , zabezpieczone
przed niekontrolowanym wypadnieciem umieszczonych tam przedmiotéw, z miejscem mocowania
wyposazenia medycznego tj. deska pediatryczna, kamizelka typu KED, szyny Kramera, torba
opatrunkowa,

- potki podsufitowe z przezroczystymi szybkami i podswietleniem umozliwiajagcym podglad na
umieszczone tam przedmioty (na Scianie lewej co najmniej 4 szt., na Scianie prawej co najmniej 2
szt.); potki podsufitowe wyposazone w regulowane przegrédki w ptaszczyznie poziomej, do dowolnej
konfiguracji wielkos$ci przegréd- minimum 3 wymienne przegrédki w kazdej z szafek.

- powiekszona szafka na sprzet do udrazniania gérnych drég oddechowych (GDO).

- szafka przeznaczona do przechowywania wenflondw, igiet itp. - zamykana roletg (odporng na
przypadkowe uderzenie od zewnetrznej strony). Szafka wyposazona w minimum 2 potki i
regulowane przegrédki w ptaszczyznie poziomej, do dowolnej konfiguracji wielkosci przegrod-
minimum 4 wymienne przegrodki na kazdej z pétek.

- pod pdétkami podsufitowymi na Scianie lewej mate szufladki typu ,push” na drobny sprzet
medyczny (np. strzykawki)

Pojemnik na cewniki do odsysania

Pojemnik na rekawiczki (trzy rodzaje).

Schowek zamykany skutecznym zamkiem.

Pétka na dokumenty medyczne (moze byé usytuowana na Sciance dziatowej przy szafce na

~Zakup dziesieciu ambulanséw medycznych typu C oraz wyposazenia medycznego — 3 czesci”



drukarke)
Wieszak np. na powieszenie kurtki

Zamawiajacy dopuszcza rowniez na zasadzie réwnowaznosci zabudowe meblowa, w ktérej miejsce
mocowania desek ortopedycznych dla dorostych i dzieci, kamizelki typu KED oraz szyn typu Kramer
znajduje sie w zewnetrznym schowku.

Zamawiajgcy dopuszcza ambulans, w ktérym zastosowano podsufitowe szafki wiszgce z
przezroczystymi frontami oraz podswietleniem, 3 na lewej scianie oraz 2 na prawej scianie

Zabudowa meblowa na $cianie dziatowej:

- szafka z blatem roboczym wykonczonym blachg nierdzewng (wysokos$¢ blatu roboczego 100 cm =+
10 cm; poda¢ warto$¢ oferowang), listwa zabezpieczajgca czotowq powierzchnie blatu wystajaca
powyzej jego powierzchni max 2 cm, z min. 2 szufladami, z poreczg - uchwytem, z miejscem
przewozenia plecaka medycznego z mozliwym dostepem z zewnatrz po otwarciu drzwi; Sciany wneki
na plecak wytozone guma lub podobnym tatwo zmywalnym, odpornym na zarysowania materiatem.
- pojemnik na zuzyte strzykawki i igty, pojemnik do dezynfekciji,

- uchwyt na recznik papierowy.

Nad blatem roboczym pdtka do mocowania drukarki SWD zestaw gniazd: 2 gniazda USB, w tym
jedno gniazdo do transmisji danych, stuzace do pofaczenia drukarki z tabletem, 1 gniazdo 12V oraz
1 gniazdo 230 V.

Zamawiajacy dopuszcza réwniez inne miejsce mocowania drukarki SWD pod warunkiem, ze miejsce
mocowania drukarki bedzie fatwo dostepne | nie bedzie zagrazato bezpieczenstwu 0sdéb

9.10 przebywajgcych w przedziale medycznym podczas jazdy oraz ewentualnej kolizji/wypadku
drogowego, jak réwniez nie bedzie kolidowato z obstugg pozostatych urzadzern medycznych
zamontowanych w ambulansie.

Zamawiajacy dopuszcza szafke z blatem roboczym wykoriczonym blachg ze stali kwasoodpornej w

ktérej wysokos$¢ blatu roboczego wynosi 120cm, szafka w ponizszej konfiguracji:

- gérna szuflada z przygotowaniem do montazu drukarki systemu SWDPRM;

- dwie szuflady z systemem umozliwiajgcym segregacje przewozonego w nich wyposazenia;

- wbudowany pojemnik na zuzyte igty,

- wysuwany kosz na $mieci. Mechanizm kosza musi zapewniac szybki dostep, niektopotliwe
opréznianie oraz tatwe czyszczenie obudowy pod koszem.

- termobox - elektryczny ogrzewacz ptyndw infuzyjnych z ptynng regulacjg temperatury

- miejsce i system mocowania plecaka ratunkowego z dostepem zaréwno z zewnatrz jak i z

wewngqtrz przedziatu medycznego

Podgrzewacz ptynéw infuzyjnych (termobox) - umozliwiajacy automatyczne utrzymanie

temperatury ptyndw w nim przechowywanych na poziomie do 42 st. C, zarébwno na postoju jak i w

9.11 czasie ruchu ambulansu (o, kazdej porze roku), temperatura oraz regulacja musi by¢ wyswietlana w
panelu sterowania. Pojemnos$¢ zapewniajagca mozliwosé przechowywania co najmniej 6 szt. flakondéw
0 pojemnosci 500 ml kazdy.

9.12 Miejsce na 2 torby lekarskie lub plecaki, wraz z ich mocowaniem - zaczepy, paski do mocowania

) toreb, plecakow.
Uchwyty sufitowe do ptynéw infuzyjnych - minimalna ilos¢ zgodna z PN EN 1789 + A2 lub

9.13 rownowazna.

9.14 Uchwyty sufitowe dla personelu umieszczone wzdtuz noszy na catej ich dtugosci, dodatkowo uchwyt

' umieszczony na wysokosci przejscia pomiedzy przedziatem medycznym a kabing kierowcy.

9.15 Termometr wskazujacy temperature w przedziale pacjenta wyswietlana na panelu elektronicznym

9.16 Okna zmatowione do 2/3 wysokosci.

9.17 Urzadzenie do wybijania szyb, n6z do przecinania paséw bezpieczenstwa
Otwierany szyberdach petniacy funkcje wyjscia ewakuacyjnego o minimalnych wymiarach 80 cm x

0.18 50 cm - zamontowany zgodnie z zaleceniami producenta

' Parametr niewymagany - punktowany
Stopien drzwi bocznych antyposlizgowy, umozliwiajacy bezpieczne wsiadanie i wysiadanie

9.19 zabezpieczony przed niekorzystnym dziataniem wody dostajacej sie w szczeline pomiedzy stopniem,
a szafka robocza.

9.20 Blat roboczy przy pacjencie - podreczna sktadana poteczka umozliwiajaca nabranie leku lub odiozenie

i} drobnego sprzetu,
10. SYGNALIZACIA SWIETLNO - DiWIEKOWA I OZNAKOWANIE
10.1 W przedniej czesci pojazdu belka Swietina typu LED wyposazona w dwa reflektory typu LED do

doswietlania przedpola oraz podswietlonym napisem ,, AMBULANS” lub zintegrowana z nadwoziem
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sygnalizacja swietlna typu LED, wyposazona w dwa reflektory typu LED do oswietlania przedpola
pojazdu oraz wyswietlacz LED-owy z napisem ,,AMBULANS"”. W komorze silnika lub w pasie przednim
zamontowany gtosnik z sygnatem dzwiekowym modulowanym, o mocy min. 100 W z mozliwoscig
podawania komunikatow gtosem.

Oswietlenie ostrzegawcze typu Led - niebieskie — zamontowane w pasie przednim. taczna ilosé
zamontowanych btyskowych ostrzegawczych sygnatow sSwietlnych - wynosi max 10 zgodnie z
Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 31 grudnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych pojazdéw oraz zakresu ich niezbednego wyposazenia.

W tylnej czesci pojazdu zintegrowane z nadwoziem, potaczone w jeden modut niebieskie Swiatta
sygnalizacyjne typu LED

10.2 Zamawiajacy dopuszcza réwniez sygnalizacje $Swietlng realizowang lampa s$wietlng typu LED koloru
niebieskiego.
10.3 Lampy $wiatet pozycyjnych na drzwiach tylnych w pozycji “otwartej”.
10.4 Sygnalizacja dzwiekowa: elektryczna, modulowana o mocy nie mniejszej niz 100 W z mozliwoscig
i przetaczania rodzaju modulacji.
Zamawiajacy dopuszcza réwniez niezalezny system sygnalizacji pneumatycznej przeznaczony do
ciqgtej pracy, dziatajacy niezaleznie od sygnalizacji podstawowej. W przypadku zamontowania
10.5 takiego systemu Zamawiajacy wymaga, aby sprezarka byla zamontowana w miejscu
umozliwiajacym jej wtasciwe chtodzenie.
Uwaga: Sygnalizacja pneumatyczna - parametr punktowany (niewymagany).
Wiaczanie sygnalizacji $wietlno-dzwiekowej realizowane przez dwa wiaczniki (osobny dla sygnalizacji
10.6 Swietlnej i dzwiekowej) umieszczone w widocznym, tatwo dostepnym miejscu na desce rozdzielczej
' kierowcy- z sygnalizacjg zataczenia. Zamawiajacy wymaga aby wiaczenie sygnatu dzwiekowego
mozliwe byto dopiero po wtgczeniu sygnalizacji $wietlnej.
10.7 Lampy Swiatet awaryjnych na drzwiach tylnych dziatajace po ich otwarciu, lampy typu LED
10.8 Reflektory zewnetrzne typu LED, po dwa z tytu, lewej i prawej strony, do o$wietlenia miejsca akcji.
' Reflektory automatycznie wytaczajace sie po ruszeniu pojazdu i osiggnieciu predkosci 15 km/h.
10.9 Wiaczanie $wiatet btyskowych powinno by¢ niezalezne od potozenia urzadzenia umozliwiajacego
i prace silnika oraz od wigczenia sygnatéw dzwiekowych
10.10 Reflektor punktowy bez przewodowy z tadowarkg w samochodzie umozliwiajacg tadowanie podczas
) jazdy; barwa $wiatta: naturalna
11. OSWIETLENIE PRZEDZIALU PACIENTA
11.1 Oswietlenie rozproszone typu LED w kolorze naturalnym.
11.2 Co najmniej 4 sufitowe punkty ze $wiattem skupionym nad noszami, z regulacjg kata padania
' Swiatta + oswietlenie punktowe blatu roboczego - typu LED
11.3 Wigczenie/wytaczenie oswietlenia (jednej lampy) po otwarciu/zamknieciu drzwi przedziatu pacjenta
12. LACZNOSC
Na dachu pojazdu powinny byc¢ zainstalowane dwie rézne anteny. Zainstalowaé na dachu pojazdu
mozliwie blisko osi podtuznej dachu, we wzajemnej odlegtosci od siebie i innych instalowanych tam
urzadzen (np. lamp btyskowych itp.) nie mniejszej niz 40 cm oraz doprowadzi¢ do miejsca instalacji
radiotelefonu w kabinie, okablowanie z zapasem 50 cm:
12.1 anl\z|e_|ne typu 3089/1 lub zgodng do radiotelefonu cyfrowo-analogowego, pracujagcego w pasmie 160
Z,
antene GPS-u
Instalacja okablowania oraz samych anten powinna by¢ wykonana w taki sposéb, aby wymiana
anten i ich okablowania nie wymuszata odkrecania, rozbierania elementéw tapicerki wewnetrznej,
podsufitki, itp.
Miejsce instalacji radiotelefonu w typowej kieszeni:
radiotelefonu cyfrowo-analogowego (DMR) pasma 136-174 MHz, 400-470MHz- do uzgodnienia z
Zamawiajacym (po podpisaniu umowy).
Sposob instalacji oraz wybrane miejsce umieszczenia radiotelefonu powinny spetniaé nizej
wymienione warunki:
- umozliwia¢ kontakt manualny, wizualny i audio, cztonkom zatogi karetki z miejsca kierowcy jak i
pasazera,
12.2 - posiada¢ doprowadzone dwa okablowania anten z 50 cm zapasem tego okablowania,

- posiada¢ doprowadzone zasilanie 12 V bezposrednio z akumulatora pojazdu z zabezpieczeniem:
15A dla radiotelefonu cyfrowo-analogowego

(mozliwo$¢ wymiany bezpiecznikow na bezpieczniki o innych parametrach przez serwis techniczny w

bezinwazyjny sposéb)

Z miejsca instalacji radiotelefonu (z 50 cm zapasem) odprowadzi¢ okablowanie przewodem 2 x 1,5

mm? Cu do Sciany tylnej kabiny kierowcy (gérna czesc tej Sciany, strona przedziatu medycznego). W
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przedziale medycznym zakonczy¢ to okablowanie zainstalowanym do tego celu gtosnikiem o
parametrach:7,5W/8Q z mozliwoscig wyciszenia gtosnika.

Kable instalacji antenowej nalezy zakonczy¢ wtykiem koncentrycznym typu BNC-50

Poprawnos¢ instalacji anten nalezy sprawdzi¢ i uzyska¢ mierzong wartos¢ wspdtczynnika fali stojacej
o wartosci WFS < 1,3 dla kazdej z ww. instalacji anten.

Kabel instalacji antenowej GPS nalezy zakonczy¢ wtykiem koncentrycznym typu mikrowtyk.
Poprawno$¢ wykonania tej instalacji nalezy sprawdzi¢ przez pomiar wskazujacy odbidr sygnatu GPS
Z co najmniej trzech satelitdw systemu GPS jednocze$nie.

12.3 System wewnetrznej tacznosci pomiedzy kierowcy i przedziatem medycznym
Wymagania w zakresie instalowanego w ambulansach radiotelefonu:
A. Radiotelefon (urzadzenie nadawczo-odbiorcze) musi posiada¢ wazng deklaracje zgodnosci
B. Radiotelefon posiadajacy nastepujace parametry techniczne:
a/ zakres czestotliwosci pracy:136-174 MHz,
400-470MHz
b/ odstep sasiedniokanatowy: 25 /20 /12.5 KHz
c/ liczba stanowisk kanatowych - co najmniej 160
d/ rodzaj modulacji F3E, F2D
e/ praca simpleksowa i duosimpleksowa
f/ podakustyczna blokada gtosnika CTCSS programowalna oddzielnie dla nadajnika i odbiornika na
kazdej pozycji kanatowej,
g/ skanowanie, mozliwos¢ tworzenia kilku grup kanatdw skanowanych,
h/ opcjonalnie modem wewnetrzny do transmisji danych, takze mozliwo$¢ podtaczenia modemu
zewnetrznego o wiekszej szybkosci transmisji,
i/ uruchomione selektywne wywotywanie z wszystkimi podstawowymi systemami m.in. CCIR, ZVEI,
EEA. Selektywne wywotywanie z podwdjng sekwencjg
j/ wyswietlacz cyfrowy z mozliwoscig regulacji natezenia jego podswietlenia
k/ czuto$¢ odbiornika ( SINAD 12 dB) - nie gorsza niz 0,30 pV,
I/ zgodnos¢ parametrow ( selektywnos$¢ sasiedniokanatowa, odporno$¢ na zaktdcenia
intermodulacyjne, promieniowanie pasozytnicze ) z normami ETSI
1/ moc wyjsciowa m.cz.:
-na gtosniku wewnetrznym co najmniej 2W/4'Q,
-na gtosniku zewnetrznym 10W/4'Q
m/ moc wyjsciowa w cz. nadajnika ( 5-25)W, programowalna na kazdym stanowisku kanatowym
oddzielnie, w co najmniej czterech poziomach,
o/ maksymalna dewiacja 2,5 kHz/12,5 kHz,

12.4 p/ przekaznikowe zabezpieczenie przed odwrotnym podigczeniem zasilania w samochodzie oraz

przekroczeniem dopuszczalnej wartosci napiecia zasilajgcego,
r/ promieniowanie niepozgdane mniejsze niz 0,25 pWw,
s/ napiecie zasilania 11,00 - 15,6 V, biegun ujemny na obudowie

C. Konstrukcja radiotelefonu pozwalajgca na prace w trudnych warunkach, a takze:

- korpus odlewany ze stopéw lekkich

- wyswietlacz alfanumeryczny, wyswietlanie kanatéw, i funkcji wywotywalnych podczas obstugi i
uzytkowania,

- odtgczalny mikrofon,

- dodatkowy gtosnik zewnetrzny,

- montaz radiotelefonu na wymiennej ramie szufladowej z zamkiem Iub innym sposobem
umozliwiajacym uzyskanie pozycji podwieszonej , pionowej badz na desce rozdzielczej , ale
jednoczesnie pozwalajacej na wykonywanie czynnosci manualnych i odczyt informacji z
wyswietlacza z siedzenia kierowcy i pasazera.

D. Programowanie i diagnostyka:

- z komputera klasy PC

- mozliwo$¢ zaprogramowania oddzielnie dla kazdej pozycji kanatowej:
a/ czestotliwoéci pracy nadajnika i odbiornika,

b/ kodéw CTCSS dla nad. i odb.

¢/ mocy wyjsciowej w cz. nadajnika

d/ selektywnego wywotania

e/ skanowania kanatu

E. Dostarczenie wraz z kompletem radiotelefonéw samochodowych dla zakupionych ambulanséw:

a/ petnej szczegdtowej instrukcji montazu i obstugi radiotelefonu w ilosci rownej ilosci zakupionych
radiotelefonow w karetkach,

b/ $wiadectwa kontrolnego kazdego radiotelefonu,
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¢/ wydruku zaprogramowanych parametrow na stanowiskach kanatowych oraz parametrow
ogolnych, dla kazdego radiotelefonu oddzielnie.

d/ zestawu programujacego oraz programu komputerowego do petnej realizacji nastaw kanatowych i
ogodlnego zaprogramowania radiotelefonu w ilosci 1 kpl.,

e/ fabrycznie wykonany programator, z zaprogramowanym w nim kompletem parametréw i nastaw
dostarczonego radiotelefonu , w ilosci 1 kpl.

f/ szczegotowej instrukcji serwisowej zakupionych radiotelefonow w ambulansach w ilosci w1 kpl.,

g/ materiaty wymienione w pkt. a, b, ¢, d, e i f muszg by¢ przygotowane w jezyku polskim.

F. Radiotelefon powinien by¢ zainstalowany w ambulansach zgodnie z przedstawionymi wymogami
okreslajacymi zakres instalacji, a po jego zainstalowaniu, sprawdzony i uruchomiony.

G. Wymagany okres gwarancji fabrycznej na instalowany radiotelefon powinien wynosi¢ co najmniej
2 lata.
H. Kompatybilny z uzywanym w Pogotowiu systemem Mototrbo

13. CENTRALNA INSTALACIA TLENOWA
Centralna instalacja tlenowa:
- zamontowany na $cianie lewej panel z minimum 2 gniazdami poboru tlenu typu AGA,
- sufitowy punkt poboru tlenu gniazdo AGA,
- sufitowy punkt poboru tlenu zakoniczony kré¢cem do podtaczenia maski tlenowej z regulacja ilosci
13.1 . .o ;
przeptywu tlenu. Regulacja skokowa od ,,0+25" L/min.
Uwaga: sufitowy punkt poboru tlenu zakonczony kr6écem do podiaczenia maski tlenowej
z regulacja ilosci przeplywu tlenu. Regulacja skokowa od ,,0+25" L/min - parametr
punktowany (niewymagany)
13.2 Miejsce na dwie butle tlenowe o pojemnosci 10 | (duze) w schowku zewnetrznym.
13.3 Konstrukcja ma zapewni¢ mozliwo$¢ swobodnego dostepu do zawordw butli tlenowych oraz
' obserwacji manometréw reduktorow tlenowych bez potrzeby zdejmowania ostony.
14. NOSZE MONOBLOKOWE ELEKTRYCZNE
14.1 Wielofunkcyjne samojezdne nosze monoblokowe i ruchomg podstawg z przesuwem bocznym.
) Fabrycznie nowe rok produkcji min. 2023 r.
Konstrukcja noszy wraz z systemem umozliwiajagcym ich poszerzenie w sposob bezpieczny i
14.2 . g
wygodny dla pacjenta, spetniajagce norme PN-EN 1865
Materac noszy powinien by¢ wykonany z mocnego materiatu, odpornego na bakterie, grzyby, plamy
i zgnilizne, tatwego do czyszczenia, zmywalnego, odpornego na wodeg, olej napedowy, itp. w
14.3 srodkowej czesci dodatkowo stabilizujgcy miednice w trakcie transportu zwiaszcza u pacjentow.
' Umozliwiajacy ustawienie rdéznych dostepnych pozycji transportowych o powierzchni
antyposlizgowej, nie absorbujacych krwi i ptyndow, odpornych na s$rodki dezynfekujgce. Materac
powinien posiada¢ zintegrowang uprzaz pediatryczng
14.4 Trwate graficzne oznakowanie elementéw zwigzanych z obstuga noszy
14.5 Regulowane porecze boczne, sktadane na boki, umozliwiajace powiekszenie powierzchni dla
i pacjenta dla pacjenta do minimum 90 cm szerokosci
14.6 Wskaznik stanu natadowania akumulatora
Nosze z automatycznym, hydrauliczno-elektrycznym systemem podnoszenia, obnizania noszy z
14.7 pacjentem oraz zatadunkiem noszy z/do ambulansu , eliminujgcy reczne podnoszenie pacjenta wraz
Z noszami
14.8 Dodatkowo system recznego podnoszenia, unoszenia, zatadunku i wytadunku noszy-
14.9 Bezpieczne obcigzenie noszy min.315 kg
14.10 Dopuszczalna waga noszy max.75 kg
) Zgodna z normg min. PN/EN 1865-2
14.11 Przystosowane do prowadzenia reanimacji, wyposazone w twardg ptyte na catej diugosci noszy
14.12 Dodatkowo system recznego podnoszenia, unoszenia , zatadunku i wytadunku noszy z ambulansu
14.13 Ptynna regulacja nachylenia oparcia pod plecy do minimum 75°
14.14 Ptynna automatyczna regulacja wysokosci noszy na wszystkich poziomach
14.15 Stabilizator gtowy pacjenta
14.16 Nosze wyposazone w 4 koétka obrotowe w zakresie 360° z min. 15 cm $rednica , min. 2 koétka
) wyposazone w hamulce.
14.17 2 kotfa z systemem blokady toczenia (kota kierunkowe)
14.18 Skracana tylna cze$¢ ramy noszy celem ufatwienia manewrowania w waskich przestrzeniach.
14.19 Catkowita dtugos¢ noszy umozliwiajgca transport pacjenta o wzroscie min. 190 cm, z mozliwoscig

ich skrocenia do max. 170 cm.
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14.20 Mozliwos$¢ roztozenia leza noszy po skréceniu ramy noszy.
14.21 Skfadany teleskopowo wieszak na ptyny infuzyjne.
14.22 Nosze wyposazone w zagtdwek mocowany bezposrednio do ramy noszy umozliwiajacy ich
' przedtuzenie w celu transportu pacjenta o wyzszym wzroscie
14.23 Wymagany paszport techniczny, karta gwarancyjna instrukcja obstugi w jezyku polskim.
14.24 Mozliwos¢ mycia cisnieniowego noszy. Stopien ochrony :
) IP 66 lub IPX 6.
Okres gwarancji na nosze i system zatadunku min. 24 miesigce
14.25
Parametr punktowany
14.26 Liczba gwarancyjnych przegladdéw serwisowych: wediug zalecen producenta. Dodatkowy jeden
' bezptatny przeglad przed uptywem gwarancji.
14.27 Czas reakcji serwisu na zgtoszenie awarii w okresie gwarancji: max. 72 godzin
14.28 Czas usuniecia awarii w okresie gwarancji: max 14 dni roboczych (w przypadku przedtuzajacej sie
' naprawy wykonawca dostarczy nosze zastepcze)
Minimalna liczba napraw powodujaca wymiane podzespotu lub urzadzenia na nowe 3-naprawy.
Czas naprawy gwarancyjnej przedtuza okres gwarancji liczony od momentu zgtoszenia.
Czas naprawy gwarancyjnej przedtuza okres gwarancji liczony od momentu zgtoszenia.
14.29 | Szkolenie obstugi z zakresu uzytkowania oraz min. 1 osoby z dzialu technicznego - z obstugi
technicznej urzgdzenia po okresie gwarancyjnym.
Dostepnos¢ czesci zamiennych i opieka serwisowa przez min.7 lat po uptywie gwarancji.
15. ELEMENTY SYSTEMU SWD
15.1 Montaz modutu GPS/GSM zgodnie ze specyfikacjg ,rekomendacja minimalnych wymagan sprzetu do
i SWD PRM" wraz z antenami GPS i GSM i przewodami zasilajagcymi 12V
Drukarka mobilna zgodnie ze specyfikacja ,rekomendacja minimalnych wymagan sprzetu do SWD
PRM" zamontowana na potce poprzez dedykowany uchwyt drukarki mobilnej. Montaz gniazd z
doprowadzonym zasilaniem dla ww. drukarki 12V/230 V z zabezpieczeniem pragdowym zakoriczonym
gniazdami (zasilanie 230V z przetwornicy 12V/230V nie zaktdcajacej pracy innych urzadzen
15.2 medycznych i facznosci radiowej), do mocowania drukarki SWD zestaw gniazd: 2 gniazda USB, w
tym jedno gniazdo do transmisji danych, stuzace do potaczenia drukarki z tabletem, 1 gniazdo 12V
oraz 1 gniazdo 230 V. Catos¢ instalacji drukarka/pdtka/uchwyty ujete w homologacji lub innym
dokumencie potwierdzajacym bezpieczny montaz (nie zagrazajacy bezpieczenstwu pasazerdw i
kierowcy) urzadzen w wybranym miejscu pojazdu.
Terminal mobilny - tablet o parametrach:
Intel Core i5 Procesor 1,6 Ghz , 11,6 With Webcam Microsoft Windows 10 Prc x64 with 8 GB RAM
256 SSD ;- SunlightReadable AC Adapter + EU$ Power CorcRearCamera W-Fi + BT+ 4G LTE +
Passthrough IP65 # Year B2B Warranty ( np. typu Getac F110-G-5 lub réwnowazny tj. o
poréwnywalnych parametrach technicznych wymaganych do pracy w systemie SWD PRM zgodnie z
~rekomendacja minimalnych wymagan sprzetu do SWD PRM”) usadowiony w dedykowanej stacji
dokujacej (np. TYP: F110VDOCK-B_OHHGTC2113 Iub réwnowazny) wraz z zasilaczem,
zamontowany w przedziale kierowcy umozliwiajacy szybki dostep i obstuge bez koniecznosci
wypinania ze stacji. .Montaz gniazd z doprowadzonym zasilaniem dla ww. tabletu 12V/230 V z
15.3 zabezpieczeniem pradowym zakonczonym gniazdami (zasilanie 230V z przetwornicy 12V/230V nie
' zaktdcajacej pracy innych urzadzen medycznych i tgcznosci radiowej).
Stacja musi miec¢ zasilanie z akumulatora samochodu aby dotadowywac tablet medyczny oraz
zestaw anten do GPS i GSM montowanych bezposrednio do stacji dokujacej
Miejsce montazu — na desce rozdzielczej , w srodkowej czesci konsoli.
Zamawiajgcy dopuszcza rdéwniez inne miejsce na mocowanie uchwytu do tabletu, w miejscu
umozliwiajgcym szybki dostep i obstuge bez koniecznosci wypinania ze stacji.
Catos¢ instalacji tablet/stacja dokujaca/uchwyty ujete w homologacji lub innym dokumencie
potwierdzajagcym bezpieczny montaz(nie zagrazajacy bezpieczenstwu pasazerow i kierowcy)
urzadzen w wybranym miejscu pojazdu.
Zamawiajgcy dopuszcza tablet z IP65 normy MIL-STD 810G 516.6 Procedura IV
16. WYPOSAZENIE POJAZDU / WYMAGANIA DODATKOWE
Dodatkowa gasnica w przedziale medycznym zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z
16.1 dnia 31 grudnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych pojazdéw oraz zakresu ich niezbednego
wyposazenia.
Kosze na $mieci w przedziale medycznym - 2 szt. zlokalizowane jeden w przedniej a drugi tylnej
16.2 czesci _przedziq%u medycznego ambulansu zamontowane na state zapobiegajace niekontrolowanemu
przemieszczeniu.
Zamontowane kosze nie powinny utrudnia¢ ergonomiki pracy stuzby ratowniczej.
16.3 Wszystkie pasy w pojezdzie typu bezwtadnosciowego o trzech punktach kotwiczenia.
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16.4

W kabinie kierowcy zamontowana:

— sygnalizacja akustyczna i/lub optyczna ostrzegajgca kierowce o niedomknietych drzwiach pojazdu

— sygnalizacja akustyczna i/lub optyczna ostrzegajaca kierowce o roztadowaniu akumulatora
samochodu bazowego i akumulatora dodatkowego

— sygnalizacja optyczna informujaca kierowce o wtaczeniu reflektorow zewnetrznych

— sygnalizacja optyczna informujaca kierowce o podtaczeniu ambulansu do sieci 230 V

— sygnalizacja optyczna informujgca kierowce o braku mozliwosci uruchomienia pojazdu z powodu
otwartych drzwi miedzy przedziatem medycznym a kabing kierowcy.

17.

WYMAGANIA OGOLNE

17.1

Ambulans nowy, na bazie furgonu rok produkcji 2023, wyposazony w system eCALL oraz asystenta
pasa ruchu

17.2

Ogumienie ambulansu musi by¢ dostosowane do DMC ambulansu (wymagany indeks ,C” )

17.3

Ambulans fabrycznie wyposazony w petnowymiarowe koto zapasowe i dodatkowo komplet 4 opon tej
samej marki co zamontowane na osiach pojazdu. W przypadku dostawy w sezonie letnim,
dodatkowy komplet opon zimowych; w przypadku dostawy w sezonie zimowym dodatkowy zestaw
opon letnich

Zamawiajacy dopuszcza ambulanse, ktore zamiast petnowymiarowego kofa zapasowego
beda wyposazone w zestaw naprawczy do koét.

17.4

Ambulans uzupetniony:

90 % zbiornik paliwa oraz ptyny eksploatacyjne do ilosci zalecanych przez producenta, w tym w
$rodek redukujacy szkodliwe czasteczki spalin, stosowany w wysokopreznych silnikach diesla
najnowszej generacji, wykorzystujgcych technologie Selektywnej Redukcji Katalitycznej (SCR)

17.5

Dostawa ambulanséw do siedziby Zamawiajgcego: 50-507 Wroctaw ul. Ziebicka 34-38

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA w zakresie czesci 3 - dostawa 8 defibrylatoréw

Tabela minimalnych wymagan techniczno - uzytkowych dla 1 szt. defibrylatora

I.p. | Minimalne parametry defibrylatora

1 Urzadzenie zgodne z normg PN EN 60601-2-4 lub réwnowazne

2 Klasa bezpieczenstwa IP minimum IP 44

3 Waga urzadzenia z akumulatorami max. 10,0 kg

5 Urzadzenie z codziennym autotestem realizujacy sie bez koniecznosci wiaczania urzadzenia
i udziatu uzytkownika, z automatyczng informacjg o koniecznosci wykonania przegladu
okresowego

6 Wewnetrzng pamieé wszystkich rejestrowanych danych, umozliwia wprowadzanie danych
identyfikacyjnych pacjentéw

7 Wbudowana drukarka zasilang tasma szer. min. 90 mm
Ekran kolorowy, odporny na uszkodzenia mechaniczne o przekatnej min. 8"
z wys$wietlaniem min. 3-kanatowej prezentacji — np. krzywych EKG

9 Zasilanie przez dwa umieszczone w dedykowanych gniazdach w obudowie defibrylatora
akumulatory.

(w komplecie dostawy), z funkcjg ich automatycznego przetaczania

10 W dostawie facznie 4 akumulatory Li-ION bez tzw. efektu pamieci, ze wskaznikiem
natadowania

11 Czas ciagtego monitorowania na 1 akumulatorze min. 180 min.

12 Zataczona fadowarka zewnetrzna do akumulatoréw pozwalajaca na prace z siecig 230 V i
12V DC, z min. 2 stanowiskami tadowania akumulatoréw defibrylatora, z mozliwoscig
trwatego montazu w ambulansie. Przewdd zasilajacy 12 V zakonczony wtykiem IP — 34

13 Funkcja defibrylacji dwufazowej 5-360 J (regulacja ptynna lub skokowa z min. 20
poziomami wyboru), synchroniczna i asynchroniczna, wyzwalana w trybie recznym,
opcjonalnie AED, z automatycznym wplywem impedancji ciata pacjenta na parametry
defibrylagji

14 Urzadzenie posiada wielorazowego uzytku wielofunkcyjne ,twarde tyzki” (z regulacjy
poziomu energii , przyciskami fadowania i wyladowania), jak i mozliwo$¢ zamiennego
uzytkowania samoprzylepnych jednorazowych elektrod wielofunkcyjnych

15 Monitorowanie i wydruk 12-odprowadzeniowego EKG 2z automatyczng interpretacjq
dokonanego zapisu (uwzgledniajace wiek i pte¢ pacjenta), z mozliwoscig teletransmisji
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zapisu EKG w Systemie Life-Net,

16 Modut stymulacji przezskérnej z uzyciem jednorazowych elektrod wielofunkcyjnych o
zakresie energii 0-200 mA, f= 40-150/min., w trybie sztywnym i na zadanie.

17 Z modutem NIBP, z ustawianym interwatem czasowym pomiarow. W dostawie standardowy
mankiet dla dorostych, dodatkowo ponadwymiarowy, oraz dla dzieci.

18 Z modutem Sp O; z prezentacjq wizualno-akustyczng cyfrowo Ilub/i analogowo, z
zataczonymi koncoéwkami pomiarowymi (z kompatybilnymi  przewodami, gniazdami i
wtykami) dla umownych zakresow: dla dorostych, dla dzieci, dla niemowlat.

3 kompletne czujnik palcowe dla dorostych, dzieci i niemowlat (tj. 3x czujnik oraz 3x
adapter lub przedtuzacz jesli jest w zestawie. Diugo$¢ zestawu 2 m-2,4 m.)

19 Z modutem etCO; - z kompletem naleznych akcesoridw (czujniki (1 opakowanie 25 szt.,,na
start” w komplecie), kompatybilne przewody taczace, gniazda i wtyki).

Metronom reanimacyjny z mozliwoscig ustawien rytmu czestosci ucisnie¢ dla pacjentow
zaintubowanych i nie zaintubowanych, oraz dla dorostych i dzieci.

20 Dostawa musi obejmowac:

-dedykowang torbe transportowg z 3 zasobnikami na akcesoria oraz uchwyt do transportu
urzadzenia przy noszach pacjenta;
-komplet tyzek pediatrycznych lub naktadki pediatryczne mocowane do tyzek twardych dla
dorostych;
-przewdd do elektrostymulacji przezskérnej;
-komplet przewodow EKG (p. gtéwny + wigzka p. przedsercowych);
-przewody zasilajgce tadowarke dedykowane dla 230 Vi 12 V DC;
-3 kpl. samoprzylepnych jednorazowych elektrod wielofunkcyjnych dla dorostych i 3 kpl. dla
dzieci;
- uchwyty montazowe dla defibrylatora i tadowarki zewnetrznej do $cian ambulansu.
21 Dostawa obejmuje:
- Paszport techniczny;
- Dokument udzielonej gwarancji z wpisanym nr seryjnym urzadzenia oraz datg
uruchomienia urzadzenia;
- Instrukcje w jezyku polskim.
22 Gwarancja min. 24 miesigce, liczac od dnia dostawy przedmiotu zamowienia
Zamawiajgcemu, obejmujaca defibrylator oraz akcesoria. = PARAMETR PUNKTOWANY
24 m-ce-0 pkt
36 m-cy- 10 pkt
48 m-cy- 20 pkt
Gwarancja obejmuje m.in:
- bezptatne przeglady w okresie gwarancji zgodnie z wymogami okreslonymi przez
producenta, bez dodatkowego wzywania ze strony Zamawiajacego, w obszarze dziatania
Zamawiajgcego w miejscu wskazanym przez Zamawiajacego,
- przeglady techniczne i konserwacje tj. czynnosci, ktérych zakres okreslaja zalecenia
producenta sprzetu, polegajacych na sprawdzeniu poprawnosci dziatania urzadzenia,
przeprowadzeniu koniecznych kalibracji, konserwacji prewencyjnych oraz wymianie czesci
zuzywalnych i potwierdzenie wykonania tych czynnosci protokotem serwisowym i wpisem
do paszportu technicznego sprzetu medycznego (zgodnie z ustawa z dnia 7 kwietnia 2022
r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 974)) oraz z zachowaniem ciggtosci
przegladow),
- wymiana / naprawa zgodnie z zapisami umowy,
- dojazd serwisu lub przestanie sprzetu do serwisu, robocizne itp.
- inne koszty niezbedne do wykonania czynnosci gwarancyjnych.
- Minimum jeden bezptatny przeglad techniczny w ciggu roku na catos¢ zamdwienia w
okresie trwania gwarancji plus jeden w ostatnim miesigcu trwania okresu gwarancyjnego.
- Czas naprawy gwarancyjnej przediuza okres gwarancji liczony od momentu zgtoszenia.
- Minimalna liczba napraw powodujgca wymiane urzgadzenia na nowe 3-naprawy
- Szkolenie obstugi z zakresu uzytkowania oraz min. 1 osoby z dziatu technicznego - z
obstugi technicznej urzadzenia.
- Dostepnosc¢ czesci zamiennych i opieka serwisowa przez min.7 lat po uptywie gwarancji.

23 | Czas reakcji od momentu zgtoszenia usterki max 24 godziny, wytgczajac dni ustawowo wolne

od pracy

24 | Maksymalny czas usuniecia usterki od momentu zdiagnozowania , gdy zachodzi koniecznos¢

sprowadzania czesci zamiennych 10 dni wytaczajac dni wolne ustawowo od pracy.

25

Czas naprawy gwarancyjnej przedtuzajacy okres gwarancji liczony od momentu zgtoszenia
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26

Minimalna liczba napraw powodujaca wymiane podzespotu na nowy 3- naprawy

27

Czas usuniecia usterki nie wymagajacy wymiany podzespotdéw nie wliczajac godzin zawartych
w dniach ustawowo wolnych max 48 godzin
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