Fundusze
Europejskie
Wiedza Edukacja Rozwdj

Rzeczpospolita

- Polska

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny

<N
pd . aQ
Lp. WYMAGANE PARAMETRY < @ SZCZEGOLOWY OPIS 2
2 % parametrow oferowanego 'Q <
E & przedmiotu zaméwienia, w tym: %
= 8 typ/model/rok produkcji o
I. Fantom — Zaawansowany fantom ALS osoby dorostej
Fantom — Zaawansowany fantom ALS osoby doroslej 1 szt. TAK
Fantom osoby dorostej, petna posta¢ do ¢wiczenia zaawansowanych
1 czynnosci resuscytacyjnych odwzorowujacy cechy ciata ludzkiego takie TAK
jak wyglad i rozmiar fizjologiczny.
Praca bezprzewodowa. Fantom wyposazony w akumulator oraz
2 tadowarke. Praca na zasilaniu akumulatorowym przynajmniej 3 godziny. TAK
Wentylacja metodg usta-usta, usta — nos oraz za pomoca worka
3 . L AR TAK
samorozprezalnego oraz wykonywania uciskow klatki piersioweyj.
4 Bezprzyrzadowe udroznienie drég oddechowych poprzez odchylenie TAK
glowy do tylu i wysuniecie zuchwy.
Przyrzadowe udroznienie drog oddechowych w tym intubacja
5 | dotchawicznej przez usta oraz nos. TAK
6 Mozliwo$¢ ustawienia obrzeku jezyka utrudniajgcego intubacje. TAK/NIE L«':I|e<:= (? F[))L(f
Mozliwo$¢ badania neurologicznego z oceng szerokosci i symetrycznos$ci Tak =5 pkt.
7 zrenic. Mozliwo$¢ ustawania standw patologicznych. TAK/NIE Nie = 0 pkt
Mozliwos$¢ wykonania wielokrotnej konikopunkcji i tracheotomii (w Tak =5 pkt.
8 zestawie niezbgdne akcesoria zapasowe minimum x 3) TAK/NIE Nie = 0 pkt
Elektrycznie generowane tetno na tetnicach szyjnych i obwodowej. Tetno Tak = 5 pkt.
9 . ; N . e s TAK/NIE i —
zsynchronizowane z ustawionym cisnieniem krwi. Mozliwo$¢ Nie = 0 pkt
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wielostopniowego ustawienia sity wyczuwalnego tgtna na tetnicy szyjnej
i obwodowe;j.

Funkcja wktu¢ domigsniowych, doszpikowych.

10 TAK
Pomiar cis$nienia tetniczego krwi z wystuchaniem (lub brak takiej

11 | mozliwosci w zalezno$ci od stanu klinicznego symulowanego pacjenta) 5 TAK
faz Korotkowa z mozliwoscig regulacji poziomu gto$nosci.
Osluchiwanie tonow serca oraz wad zastawkowych na klatce piersiowej

12 | minimum 5 tonow. TAK
Ostuchiwanie szmeréw oddechowych (prawidtowych i patologicznych:

13 | minimum 4 szmery) ustawianych niezaleznie dla prawego i lewego pluca, TAK
ostuchiwanych w tacznie minimum 5 miejscach klatki piersiowej.

14 | Odglosy perystaltyki jelit. Fizjologiczne i patologiczne TAK

15 | Odglosy kaszlu, wymiotow, poj¢kiwania oraz odgtosy mowy. TAK
Opcja nagrywania wlasnych odgtoséw i wykorzystywania ich w TAK

16 | symulacji z opcja regulacji gtosnosci.
Wyswietlanie parametréw EKG, cisnienia tetniczego krwi, SpO2,

17 | ETCOZ, fali tetna, czgstosci oddechu, czgstosci pracy serca, temperatury TAK
na symulowanym monitorze pacjenta.
Regulacja czasu trwania pomiaru cisnienia na symulowanym monitorze TAK

18 | pacjenta.
Mozliwo$¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytmow

19 serca oraz ich monitorowanie za pomocg minimum 3 TAK
odprowadzeniowego EKG.

20 | Oprogramowanie zawierajace biblioteke minimum 30 rytmow pracy TAK

Poprawa jakosci ksztatcenia na kierunku Pielegniarstwo poprzez wdrozenie programu rozwojowego
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serca.
Czesto$¢ pracy serca w zapisie EKG w zakresie nie mniejszym niz 20— TAK
21 | 180/min.
Generowanie minimum trzech rodzajow skurczéw dodatkowych w TAK
22 | zapisie EKG
Generowanie minimum 2. rodzajow artefaktow w zapisie EKG. Artefakty
o3 | W zapisie EKG moga by¢ powodowane zewngtrznymi czynnikami, TAK
takimi jak defibrylacja czy uciskanie klatki piersiowej.
Mozliwo$¢ defibrylacji energia do 360J, kardiowersji, elektro stymulacji
o4 | zewngtrznej oraz monitorowania pacjenta za pomocg defibrylatora TAK
manualnego
o5 | Mozliwos¢ zatozenia wkiucia dozylnego w minimum jednej koficzynie. TAK/NIE Tak =5 pkt.
Nie = 0 pkt
Mozliwos¢ zatozenia wkiucia doszpikowego w minimum jednej Tak = 5pkt.
Mozliwo$¢ wykonywania ¢wiczen - odbarczenie odmy preznej i drenazu
optucnej (wielokrotnie, bez koniecznos¢ kazdorazowej wymiany
27 | elementow zuzywalnych ie mini Sci TAK
ywalnych, w zestawie minimum 1 komplet czesci
zamiennych wymaganych do tej funkgcji)
og | Fantom wyposazony w petne ubranie ochronne TAK
og | Torba/walizka do przechowywania i transportu TAK
Bezprzewodowe taczenie z fantomem ALS w technologii Bluetooth lub
30 s TAK
WiFi.
Interface wyposazony w akumulator oraz tadowarke. Praca na zasilaniu
31 TAK

akumulatorowym przynajmniej 3 godziny.
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Interface w postaci tabletu z kolorowym, dotykowym wys$wietlaczem o

32 | przekatnej ekranu minimum 5” TAK
33 | Oprogramowanie w j. polskim lub j. angielskim. TAK
Monitor do oceny stanu pacjenta przez ¢wiczacych:
1. Bezprzewodowy (bez koniecznosci podiaczenia do symulatora,
Inie dotyczy zasilania) monitor dotykowy z kolorowym
wyswietlaczem o przekatnej minimum 20”. Proszg podaé
przekatna ekranu zaproponowanego modelu.
2. Wyswietlanie krzywych EKG, cis$nienia tetniczego krwi, SpO2,
ETCO2, fali tetna, czgstosci oddechu, czgstosci pracy serca,
34 temperatury faktyczne ze stanem zaprogramowanym w interface TAK
sterujacym fantomem.
3. Dowolna konfiguracja krzywych wyswietlanych na monitorze.
4. Sygnat dzwigkowy SpO2 z ro6znymi poziomami modulacji i
glosnosci zaleznie od wartos$ci saturacji.
Oprogramowanie sterujgce monitorem pacjenta w j. polskim Iub j.
angielskim.
Oprogramowanie rejestrujace zapis sesji szkoleniowej przeprowadzanej z
uzyciem manekina i pilota/tabletu sterujacego o nastepujacych
parametrach:
- zsynchronizowana w czasie rejestracja zdarzen (epizodow)
35 zarejestrowanych w pilocie/tablecie sterujagcym obejmujacych TAK

zarOwno te automatycznie rejestrowane jak i wpisane rgcznie
przez instruktora
- zapis strumienia video z kamery obejmujacej swoim polem
widzenia calego manekina i pracujacych przy nim studentow
- wierny zapis obrazu monitora pacjenta synchronizowany w
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czasie z rejestracja video i zdarzen
5. mozliwos¢ zapisu sesji po nagraniu w sposob umozliwiajacy jego
archiwizacj¢ 1 pozniejsze przegladanie na innym komputerze

36

Komputer do obstugi oprogramowania monitora pacjenta oraz do
rejestracji zapisu sesji szkoleniowej 0 parametrach wystarczajacych do
ich ptynnego dzialania:

- procesor klasy min. i5

- min. 4GB pami¢ci RAM

- przekatna ekranu minimum 17”

- sterowanie dotykowe

- dysk SSD co najmniej 200GB

TAK

37

Whbudowana kamera HD i USB

TAK

38

System rejestracji wykonanych czynno$ci symulacyjnych posiadajacy
mozliwos$¢ co najmniej:
- Rejestracji wideo z co najmniej 1 kamery oraz
- Rejestracji obrazu monitora pacjenta
- Rejestracji audio z pomieszczania symulacyjnego tacznie z
komunikacjg pomig¢dzy instruktorem i grupa szkoleniowa
- Rejestracji wszystkich zdarzen rejestrowanych przez system
sterowania symulatorem, rejestracja zdarzen: w formie dziennika
zdarzen z mozliwoscig wydruku lub jako zapis video
- Pelnej synchronizacji czasowej wszystkich powyzszych
rejestrowanych parametrow

TAK

39

Interfejs 1 pilot pozwalajacy na wspotprace z manekinem dziecka i
dorostego.

TAK

40

Urzadzenie (sterownik) do modyfikacji symulowanych parametrow
zyciowych w czasie rzeczywistym przez instruktora. Urzadzenie
kompatybilne dla manekinow opisanych w pozycjach specyfikacji I. i 1I.

TAK
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41

Mozliwo$¢ wyboru gotowych scenariuszy

TAK

42

W zestawie:

1. Fantom

2. Pakiet startowy wszystkich elementéw zuzywalnych
3. Walizka transportowa

4. Oprogramowanie

5. Wszystkie akcesoria niezbedne do przesytu danych z fantomu do
oprogramowania

TAK

43

Bezptatna aktualizacja oprogramowania pilota/tabletu sterujacego co
najmniej przez okres gwarancji

TAK

Lp.

WYMAGANE PARAMETRY

WYMAGANA
ODPOWIEDZ

SZCZEGOLOWY OPIS
parametréw oferowanego

przedmiotu zaméwienia, w tym:

typ/model/rok produkcji

PUNKTACJ
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I1. Fantom — Zaawansowany fantom PALS dziecka

Fantom — Zaawansowany fantom PALS dziecka 1 szt. TAK

Fantom dziecka 4-8 lat, pelna posta¢ do ¢wiczenia zaawansowanych
czynnosci resuscytacyjnych odwzorowujacy cechy ciata ludzkiego takie jak TAK

1
wyglad i rozmiar fizjologiczny.
Praca bezprzewodowa. Fantom wyposazony w akumulator oraz fadowarke.

2 | Praca na zasilaniu akumulatorowym przynajmniej 3 godziny. TAK
Wentylacja metodg usta-usta, usta-nos, za pomoca worka

3 | samorozprezalnego oraz wykonywania uciskow klatki piersiowe; TAK
Bezprzyrzadowe udroznienie drég oddechowych poprzez odchylenie glowy

4 | do tyhu lub wysuniecie Zuchwy. TAK
Przyrzadowe udroznienie drog oddechowych w tym intubacja

5 | dotchawicznej przez usta oraz nos. TAK

6 Funkcja wktu¢ domigéniowych i doszpikowych. TAK
Ostuchiwanie tonéw serca oraz wad zastawkowych na klatce piersiowej

7| minimum 4 tonéw (z uzyciem urzadzenia z punktu I 40). TAK
Ostuchiwanie szmeréw oddechowych (prawidtowych i patologicznych:

g | minimum 4 szmery) ustawianych niezaleznie dla prawego i lewego pluca. TAK
(z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)
Odgtosy perystaltyki jelit. Fizjologiczne i patologiczne. (z uzyciem

9 | urzadzenia z punktu I 40) TAK

10 | Odgtosy kaszlu, wymiotow, pojekiwania oraz odgtosy mowy. (z uzyciem TAK
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urzadzenia z punktu I 40)

11

Opcja nagrywania wiasnych odgloséw i wykorzystywania ich w symulacji
z opcja regulacji gtosno$ci. (z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)

TAK

12

Wyswietlanie parametrow EKG, cisnienia t¢tniczego krwi, SpO2, ETCO?2,
fali tetna, czestosci oddechu, czestosci pracy serca, temperatury na
symulowanym monitorze pacjenta. (z uzyciem urzadzenia z punktu I 35)

TAK

13

Regulacja czasu trwania pomiaru ci$nienia na symulowanym monitorze
pacjenta. (z uzyciem urzadzenia z punktu I 35)

TAK

14

Mozliwos¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytmow
serca(z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)

TAK/NIE

Tak =5 pkt.
Nie = 0 pkt

15

Mozliwos¢ generowania fizjologicznych oraz patologicznych rytmoéw serca
oraz ich monitorowanie za pomocg minimum 3 odprowadzeniowego EKG.
(z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)

TAK/NIE

Tak = 5pkt.
Nie = 0 pkt

16

Oprogramowanie zawierajace biblioteke minimum 30 rytmow pracy serca.
(z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)

TAK

17

Czgstos¢ pracy serca w zapisie EKG w zakresie nie mniejszym niz 20—
180/min. (z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)

TAK

18

Generowanie minimum trzech rodzajow skurczéw dodatkowych w zapisie
EKG(z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)

TAK

19

Generowanie minimum 2. rodzajow artefaktow w zapisie EKG. Artefakty
w zapisie EKG moga by¢ powodowane zewngetrznymi czynnikami, takimi
jak defibrylacja czy uciskanie Kklatki piersiowej. (z uzyciem urzadzenia z
punktu I 40)

TAK

20

Mozliwo$¢ defibrylacji energia do 360J, kardiowersji, elektro stymulacji
zewngtrznej oraz monitorowania pacjenta za pomocg defibrylatora

TAK/NIE

Tak =5 pkt.
Nie = 0 pkt
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manualnego(z uzyciem urzadzenia z punktu I 40)

21 Mozliwo$¢ zatozenia wklucia dozylnego w minimum jednej konczynie. TAK/NIE -I|\-]?(Ig<:= g%ﬁ
29 Mozliwo$¢ zatozenia wktucia doszpikowego w minimum jednej konczynie. TAK/NIE Te_1k_= 5 pkt.
Nie = 0 pkt
o3 | Fantom wyposazony w petne ubranie ochronne TAK
o4 | Torba/walizka do przechowywania i transportu TAK
Bezprzewodowe taczenie z fantomem ALS w technologii Bluetooth lub
25 iFi TAK
WiFi.
Mozliwo$¢ wyswietlenia na komputerze Zamawiajacego symulowanego
monitora pacjenta — (krzywa EKG - czgsto$¢ akcji serca, cisnienie tetnicze, TAK
26 | krzywa i poziom Sa02, poziom koficowo wydechowego CO2, Temperatury
ciata) (z uzyciem urzadzenia z punktu I 35)
Mozliwos¢ elektronicznej(komputerowej) rejestracji zdarzen za pomoca
27 .. TAK
urzadzen opisanych w pkt 1.38
W zestawie:
1. Fantom dziecka
28 TAK

2. Pakiet startowy wszystkich elementéw zuzywalnych

3. Torba transportowa
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<N
pd . aQ
Lp. WYMAGANE PARAMETRY < @ SZCZEGOLOWY OPIS 2
2 % parametréw oferowanego 'Q <
E & przedmiotu zaméwienia, w tym: %
= 8 typ/model/rok produkcji o
I11. Fantom — Zaawansowany fantom PALS niemowle
Fantom — Zaawansowany fantom PALS niemowle 1 szt. TAK
Fantom niemowlgcia (cata postac) z mozliwo$cia prowadzenia
1 zaawansowanych zabiegdéw resuscytacyjnych TAK
Wyczuwalne o widoczne anatomiczne punkty orientacyjne
2 TAK
3 | Wktucia doszpikowe — kos¢ piszczelowa TAK
4 Symulacja aspiracji szpiku kostnego TAK/NIE TAK=5pkt,
NIE = 0 pkt
Funkcjonalnosci ¢wiczeniowe:
1. Uciskanie klatki piersiowej TAK
2. Wentylacja usta — usta TAK
3. Udroznienie drég oddechowych metoda czoto — zuchwa (gltowa TAK
5 | odchylana do tyhu)
4. Udroznienie drog oddechowych poprzez wysunigcie zuchwy TAK
5. Intubacja przez usta i zatozenie rurek naglosniowych TAK
6. Wentylacja przez maske twarzowa TAK
Symulacja zaburzen rytmu serca (przynajmnie;j):
5 1) Sinus 80 Normal Sinus Rhytm TAK
2) VT slow 120 Ventricular Tachycardia, slow TAK
3) VT fast 220 Ventricular Tachycardia, fast TAK
4) VF coarse — Ventricular Fibrillation, coarse TAK
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5) VF fine — Ventricular Fibrillation, fine TAK
6) Asystole TAK
7) Sin.Brad 40 Sinus Bradycardia TAK
8) Sin. Tach I 40 Sinus Tachycardia TAK
9) Torsade — Torsade des Pointes TAK
10) Atr. Flutt 150 Atrial Flutter TAK
11) Atr. Fibr 140 Atrial Fibrillation TAK
12) Atr. Tach 210 Atrial Tachycardia TAK
13) I st Degr. AV Block TAK
14) 2nd Degr. AV Block TAK
15) 3rd Degr. AV Block TAK
16) Junctional Rhytm TAK
17) Junctional Tachykardia TAK
18) NSR with Unifocal PCCs TAK
19) NSR with Multifocal PVCs TAK
20) Sinus with Coupled PVCs TAK
21) Sinus with PACs TAK
Sinus with PJCs TAK
7 | Symulacja t¢tna na tetnicy ramienne;. TAK
8 | Mozliwos¢ analizy rytmu poprzez elektrody na klatce piersiowej TAK
Mozliwo$¢ analizy rytmu serca poprzez elektrody/elektrody
9 | samoprzylepne lub ich symulacje - w zestawie niezbedne akcesoria (np. TAK
metalowe odprowadzenia typu EKG)
W zestawie:
10 1. Fantom niemowlecia TAK
2. Pakiet startowy wszystkich elementow zuzywalnych TAK
3. Torba transportowa TAK
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< N
pd . aQ
Lp. WYMAGANE PARAMETRY < @ SZCZEGOLOWY OPIS 2
(5(0 % parametrow oferowanego 'Q <
E & przedmiotu zaméwienia, w tym: %
= 8 typ/model/rok produkcji o
1V. Fantom — Fantom BLS dorostego
Fantom — Fantom BLS doroslego 2 szt.
antom oroslego 2 sz TAK
Fantom osoby dorostej, pelna posta¢ do ¢wiczenia podstawowych TAK
1 | czynnosci resuscytacyjnych odwzorowujacy cechy ciata ludzkiego takie jak
wyglad i rozmiar fizjologiczny.
Budowie fantomu ze zaznaczonymi punktami anatomicznymi: sutki,
o | obojczyki, mostek, zebra, umozliwiajgcymi lokalizacj¢ prawidtowego TAK
miejsca uciskania klatki piersiowej.
Bezprzyrzadowe udroznienie droég oddechowych poprzez odchylenie gtowy TAK
3 | i wyluksowanie Zuchwy.
Przyrzadowe udroznienie drog oddechowych z wykorzystaniem rurek
4 | ustno-gardtowych, masek krtaniowych, rurek krtaniowych rurek nosowo- TAK
gardtowych.
Mozliwos¢ wentylacji metodami usta-usta, usta-nos, za pomocg maski Tak =5 pkt.
5 | wentylacyjnej, worka samorozprezalnego. TAK/NIE Nie = 0 pkt
Unoszaca si¢ klatke piersiowa podczas wentylacji i realistyczny opor klatki TAK
6 | piersiowej podczas jej uciskania. Mozliwo$¢ regulacji twardosci klatki
piersiowej.
. Symulowane t¢tno na tetnicy szyjnej. TAK
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Czujniki identyfikujace prawidtowe miejsce uciskania klatki piersiowej.

TAK

Czujniki identyfikujace prawidtowg gltebokos¢ uciskania klatki piersiowe;.

TAK

10

Czujniki identyfikujace prawidtowa objgtos¢ wdmuchiwanego powietrza
podczas wentylacji.

TAK

11

Kompatybilnos¢ z treningowym defibrylatorem AED polegajaca na
automatyczng (bez ingerencji instruktora) analiza prawidtowego miejsca
przyklejenia elektrod defibrylacyjnych.

TAK

12

Mozliwos¢ bezprzewodowego podtaczenia fantomu do panelu kontrolnego.

TAK/NIE

Tak =5 pkt.
Nie = 0 pkt

13

Panel kontrolny umozliwiaja pomiar jako$ci wykonywanych czynno$ci
resuscytacyjnych i ich analiz¢ wedtug aktualnych wytycznych ERC 2015.

TAK

14

Mozliwos¢ bezprzewodowego, jednoczesnego podiaczenia 6 fantoméw do
jednego panelu kontrolnego.

TAK/NIE

Tak = 5 pkt.
Nie = 0 pkt

15

Panel kontrolny umozliwiaja pomiar parametréw umozliwiajacych
okreslenie jakos$ci resuscytacji. Rejestrowane parametry:

- glebokos¢ uciskow klatki piersiowej z zaznaczeniem zbyt glebokich i zbyt
ptytkich ucisniec,

- relaksacja klatki piersiowej,
- prawidtowe miejsce utozenia rgk podczas ucisni¢é klatki piersiowe;,
- czestos¢ uciskow klatki piersiowe;,

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

TAK

16

Akustyczny wskaznik przewentylowania zotadka z mozliwos$cia
dezaktywacji.

TAK

Poprawa jakosci ksztatcenia na kierunku Pielegniarstwo poprzez wdrozenie programu rozwojowego
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17 | Oprogramowanie w j. polskim lub j. angielskim. TAK
Fantom torsu i glowy osoby dorostej do nauki resuscytacji krazeniowo
18 . TAK
oddechowej
Funkcjonalnosci ¢wiczeniowe:
1. Uciskanie Kklatki piersiowej TAK
2. Wentylacja usta — usta TAK
3. Wentylacja usta - nos TAK/
19 NIE
4. Udroznienie drog oddechowych metoda czoto — zuchwa (glowa TAK
odchylana do tytu)
5. Udroznienie drog oddechowych poprzez wysunigcie zuchwy TAK
Wyczuwalne i widoczne anatomiczne punkty orientacyjne i krzywizny (tuk
20 | . . . TAK
zebrowy 1 wyrostek mieczykowaty)
21 | Mozliwo$¢ symulacji tgtna na tetnicy szyjnej TAK
22 | Realny opor klatki piersiowej TAK
Mozliwos¢ regulacji oporu klatki piersiowej TAK/
23 NIE
24 | Klatka piersiowa unoszaca si¢ podczas wentylacji TAK
Skora w dotyku przypominajaca rzeczywista, tatwa do utrzymania w
25 . TAK
czystoscl
W zestawie:
1.Fantom torsu i glowy osoby doroste;j TAK
2.Wymienne drogi oddechowe — 1 szt TAK
26 3.Zapasowe twarze - 1szt TAK
4.Jednorazowe maski foliowe chronigce osobe wentylujaca przed TAK
zakazeniem — 100 sztuk
5.Torba transportowa TAK
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< N
pd . qQ
Lp. WYMAGANE PARAMETRY < @ SZCZEGOLOWY OPIS 2
(5(0 = parametrow oferowanego 'Q <
E 2 przedmiotu zamowienia, w tym: %
= 8 typ/model/rok produkcji o
V. Fantom — Fantom BLS dziecka
Fantom — Fantom BLS dziecka 2 szt.
TAK
Fantom dziecka (4- 7 lat), petna posta¢ do ¢wiczenia podstawowych
1 | czynnosci resuscytacyjnych odwzorowujacy cechy dziecka takie jak TAK
wyglad i rozmiar fizjologiczny.
Budowie fantomu ze zaznaczonymi punktami anatomicznymi: sutki,
o | obojezyki, mostek, zebra, umozliwiajacymi lokalizacj¢ prawidtowego TAK
miejsca uciskania klatki piersiowej.
Bezprzyrzadowe udroznienie drég oddechowych poprzez odchylenie glowy
3 | i wyluksowanie zuchwy; TAK
Mozliwo$¢ wentylacji metodami usta-usta, usta-nos-usta za pomoca maski Tak = 5 pkt.
4 | wentylacyjnej, worka samorozprezalnego. TAK/NIE Nie = 0 pkt
Unoszacy si¢ klatke piersiowg podczas wentylacji i realistyczny opor klatki
5 | piersiowej podczas jej uciskania. TAK
6 Czujniki identyfikujace prawidtowe miejsce uciskania klatki piersiowe;. TAK
Czujniki identyfikujace prawidtowa glebokos¢ uciskania klatki piersiowe;. TAK
8 | Czujniki identyfikujace prawidtowa objetos¢ wdmuchiwanego powietrza TAK
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podczas wentylacji.

Mozliwo$¢ podltaczenia fantomu do komputera z dedykowanym Tak =5 pkt.
9 | oprogramowaniem analizujacym lub panelu kontrolnego. TAK/NIE Nie = 0 pkt

Manekin wspotpracuje z urzadzeniem opisanym w pkt. IV 13- umozliwiaja
10 | pomiar jakosci wykonywanych czynnosci resuscytacyjnych i ich analizg TAK
wedtug aktualnych wytycznych ERC 2015.

Urzadzenie opisane w pkt. IV 13 umozliwia pomiar i prezentacjg
parametrow umozliwiajacych okreslenie jako$ci resuscytacji. Prezentowane
parametry:

- glebokos¢ uciskow klatki piersiowej z zaznaczeniem zbyt glebokich i zbyt
ptytkich ucisnie¢,

- prawidtowe miejsce utozenia rak podczas ucisnie¢ klatki piersiowe;,

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

11 TAK

Zestaw zawiera:

- fantom z ubraniem

- system sygnalizujacy wlasciwe oddechy i uciski (z uzyciem urzadzenia z
punktu 1V 13)

12
- Futerat

- 2 czesci twarzowe

- 2 pluca

Poprawa jakosci ksztatcenia na kierunku Pielegniarstwo poprzez wdrozenie programu rozwojowego
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Lp. WYMAGANE PARAMETRY < - SZCZEGOLOWY OPIS %()
2 % parametréw oferowanego przedmiotu 'Q <
E & zamOwienia, w tym: typ/model/rok :Z)
= 8 produkcji o
VI. Fantom — Fantom BLS niemowlecia
Fantom — Fantom BLS ni lecia 2 szt.
antom niemowlecia 2 sz TAK
Fantom niemowlgcia, petna posta¢ do ¢wiczenia podstawowych czynno$ci
1 | resuscytacyjnych odwzorowujacy cechy niemowlgcia takie jak wyglad i TAK
rozmiar fizjologiczny.
Budowie fantomu ze zaznaczonymi punktami anatomicznymi: sutki,
o | obojezyki, mostek, zebra, umozliwiajgcymi lokalizacj¢ prawidlowego TAK
miejsca uciskania klatki piersiowej.
3 Bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych poprzez odchylenie TAK
glowy 1 wyluksowanie zuchwy.
Mozliwos¢ wentylacji metodami usta-usta, za pomoca maski Tak = 5pkt.
4 | wentylacyjnej, worka samorozprezalnego. TAK/NIE Nie = 0 pkt
Unoszacy si¢ klatke piersiowag podczas wentylacji i realistyczny opor
S | klatki piersiowej podczas jej uciskania. TAK
5 Czujniki identyfikujace prawidtowe miejsce uciskania klatki piersiowe;j. TAK
7 | Czujniki identyfikujace prawidlowa glgbokos¢ uciskania klatki piersiowej. TAK
Czujniki identyfikujace prawidtowg objetos¢ wdmuchiwanego powietrza
8 | podczas wentylacji. TAK

Poprawa jakosci ksztatcenia na kierunku Pielegniarstwo poprzez wdrozenie programu rozwojowego
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Manekin wspotpracuje z urzadzeniem opisanym w pkt 1V 13.

TAK/NIE

Tak = 5 pkt.
Nie = 0 pkt

10

Mozliwos¢ pomiar jakosci wykonywanych czynnos$ci resuscytacyjnych i
ich analiz¢ wedtug aktualnych wytycznych ERC 2015 (z uzyciem
urzadzenia opisanego w pkt 1V 13).

TAK

11

Mozliwo$¢ pomiaru objetosci wdmuchiwanego powietrza w
przypadku wspotpracy z monitorem czynnos$ci resuscytacyjnych
Mozliwo$¢ pomiaru czgstosci wentylacji w przypadku wspolpracy
z monitorem czynno$ci resuscytacyjnych

Mozliwos¢ elektronicznej kontroli miejsca ucisniec klatki
piersiowej w przypadku wspodtpracy z monitorem czynnosci
resuscytacyjnych

Mozliwos¢ pomiaru glgbokosci ucisku w przypadku wspoétpracy z
monitorem czynnosci resuscytacyjnych

Mozliwos¢ pomiaru relaksacji w przypadku wspotpracy z
monitorem czynnos$ci resuscytacyjnych

Mozliwo$¢ pomiaru czestosci ucisku w przypadku wspolpracy z
monitorem czynnos$ci resuscytacyjnych

Mozliwo$¢ pomiaru czasu trwania ¢wiczenia w przypadku
wspotpracy z monitorem czynnosci resuscytacyjnych

Mozliwo$¢ uzyskania raportu w postaci podsumowania
wykonywanej resuscytacji w przypadku wspolpracy z monitorem
czynnosci resuscytacyjnych

Mozliwo$¢ procentowej oceny wykonywanego masazu serca i
wentylacji w przypadku wspolpracy z monitorem czynnosci
resuscytacyjnych

Mozliwo$¢ uzyskania informacji o popetionych btedach
resuscytacji w przypadku wspoétpracy z monitorem czynnosci
resuscytacyjnych (wszystkie opcje z uzyciem urzadzenia
opisanego w pkt 1V 13)

TAK

12

Oprogramowanie w j. polskim lub j. angielskim.

TAK

Poprawa jakosci ksztatcenia na kierunku Pielegniarstwo poprzez wdrozenie programu rozwojowego
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Zestaw zawiera:

- Wymienne drogi oddechowe i czg$¢ twarzowa

13 - Kocyk i wygodne do ubierania §pioszki TAK
- Walizka na manekin i akcesoria
WARUNKI SERWISU GWARANCYJNEGO
Gwarancja minimum 2 lata od daty podpisania przez obie strony 2 lata- 0 pkt.
1 | protokotu zdawczo- odbiorczego Podaé 3 lata- 5 pkt
(punkt ten jest oceniany jako jedno z kryteriow oceny ofert)
4 lata i dluzej- 10 pkt.
) Serwis Gwarancyjny §wiadczony bedzie przez - Podaé
Czas reakcji serwisu rozumiany jako przystgpienie do naprawy: 72 h- 0 pkt
maksimum 72h h 4 bk
3 (punkt ten jest oceniany jako jedno z kryteriow oceny ofert) Podaé 60 h- 4 pkt
48 h- 8 pkt
36 h- 10 pkt
Czas skutecznej naprawy bez uzycia czesci zamiennych liczac od
4 | dnia przystapienia do naprawy w ciagu 3 dni roboczych rozumiane TAK

jako dni od poniedziatku do piatku z wytaczeniem dni ustawowo
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wolnych od pracy.

Czas skutecznej naprawy z uzyciem cze$ci zamiennych liczac od
dnia przystapienia do naprawy maksymalnie 14 dni roboczych
rozumiane jako dni od poniedziatku do piatku z wylaczeniem dni
ustawowo wolnych od pracy. Jezeli naprawa przekroczy okre§lony TAK
czas skutecznej naprawy, wowczas Wykonawca zobowigzany jest
dostarczy¢ Sprzet zastepczy o parametrach nie gorszych niz przedmiot
zamowienia. Obowigzek dostawy Sprzetu zastepczego powstaje w 14
dniu liczac od momentu przyjecia zgloszenia.

Przedluzenie czasu gwarancji o czas przerwy Ww eksploatacji
6 spowodowanej naprawa gwarancyjng trwajaca powyzej 8 dni TAK
roboczych rozumiane jako dni od poniedziatku do pigtku z
wylaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy.

llo$¢ awarii sprzetu w okresie gwarancyjnym skutkujagca wymiang TAK
7 | niesprawnego modutu na nowy - nie wigcej niz 3.

Okres dostgpnosci czesci zamiennych od daty podpisania protokotu TAK
8 | odbioru przez minimalnie 5 lat.
9 | Forma zgloszen: telefonicznie, faxem, e-mail, pisemnie. Poda¢
Przeszkolenie z pelnego zakresu obstugi i wykorzystania wszystkich TAK

10

funkcji sprzetu.

Wykonawca zobowiazany jest w formularzu rzeczowo-cenowym (zalgcznik nr 1.1 do SIWZ) do podania osobnych cen dla sprzetu wyszczegdlnionego
w pozycjach | — VI.
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