
1 / 1 

Załącznik nr 1B do Zapytania ofertowego z dnia 17 października 2025 r. 

na sprzedaż i dostawę sprzętu do szkoleń z pierwszej pomocy 

dla Polskiego Czerwonego Krzyża 

 
SPECYFIKACJA PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 

 

CZĘŚĆ PIERWSZA (B) 
 

Fantom do treningu resuscytacji osoby dorosłej Little Anne QCPR lub inny o analogicznych parametrach 
 

(Fantom do treningu resuscytacji osoby dorosłej inny niż wskazany powinien spełniać poniższe wymagania lub 
mieścić się w zakresie pożądanych parametrów) 

 
Zamawiana ilość wg. poniższej specyfikacji: 20 sztuk 

 
Defibrylator szkoleniowy: 
 
1. Model Fantom Laerdal Little Anne QCPR lub inny o analogicznych parametrach  
2. Waga: 4,7 kg +/- 1 kg 
3. Fantom stanowi odzwierciedlenie fizjologii i anatomii przeciętnej dorosłej osoby 
4. Fantom posiada anatomicznie prawidłowe połączenia w jamie ustnej i nosowej 
5. Fantom umożliwia uniesienie klatki piersiowej, odchylenie głowy, zaciśnięcie nosa, uniesienie podbródka 

i wyluksowanie żuchwy 
6. Jedna wymienna część twarzowa 
7. Jedne wymienne drogi oddechowe 
8. Realistyczne rysy twarzy 
9. Ruchoma żuchwa 
10. Wymienna skóra klatki piersiowej 
11. Naturalna blokada dróg oddechowych 
12. Klatka piersiowa unosząca się podczas sztucznego oddychania 
13. Realistyczny opór klatki piersiowej przy ucisku 
14. Realistyczne wskaźniki (żebra, mostek) umożliwiające zlokalizowanie miejsca prawidłowego przyłożenia 

dłoni do ucisku 
15. Dźwiękowe potwierdzenie prawidłowości wykonywanych ucisków („klik-klak”) 
16. Technologia QCPR (lub inna technologia) pozwalająca uzyskać natychmiastową informację zwrotną o 

jakości prowadzonego RKO 
17. Możliwość monitorowania nie mniej niż sześciu uczestników szkolenia jednocześnie dzięki aplikacji QCPR 

Instructor (lub innej aplikacji) lub szkolenie w systemie „jeden na jeden” za pomocą aplikacji QCPR 
Learner (lub innej aplikacji) 

18. Torba-mata w zestawie 
19. Zaoferowany produkt musi być zgodny z wytycznymi Europejskiej Rady Resuscytacji i Amerykańskiego 

Towarzystwa Kardiologicznego 
20. Dostawa: 

a) do 16 miejsc na terenie Polski 
b) pakowanie w sposób umożliwiający długotrwałe przechowywanie 

 
Szczegółowy przekazane zostaną przez Zamawiającego wyłonionemu Wykonawcy po udzieleniu zamówienia. 
 
 

 
  

Podpisano przez: 
 

_________________________________ 
(wpisać imię i nazwisko osoby upoważnionej do reprezentacji Wykonawcy) 

 
Podpis: 

 
_________________________________ 


