Zatqcznik nr 1B do Zapytania ofertowego z dnia 17 pazdziernika 2025 r.
na sprzedaz i dostawe sprzetu do szkolen z pierwszej pomocy
dla Polskiego Czerwonego Krzyza

SPECYFIKACJA PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

CZESC PIERWSZA (B)

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

(Fantom do treningu resuscytacji osoby dorostej inny niz wskazany powinien spetniac ponizsze wymagania lub

miescic¢ sie w zakresie pozgdanych parametréw)

Zamawiana ilo$¢ wg. ponizszej specyfikacji: 20 sztuk

Defibrylator szkoleniowy:
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Model Fantom Laerdal Little Anne QCPR lub inny o analogicznych parametrach

Waga: 4,7 kg +/- 1 kg

Fantom stanowi odzwierciedlenie fizjologii i anatomii przecietnej dorostej osoby

Fantom posiada anatomicznie prawidtowe potgczenia w jamie ustnej i nosowej

Fantom umozliwia uniesienie klatki piersiowej, odchylenie gtowy, zacisniecie nosa, uniesienie podbrddka
i wyluksowanie zuchwy

Jedna wymienna cze$¢é twarzowa

Jedne wymienne drogi oddechowe

Realistyczne rysy twarzy

Ruchoma zuchwa

. Wymienna skora klatki piersiowe;j

. Naturalna blokada drég oddechowych

. Klatka piersiowa unoszaca sie podczas sztucznego oddychania

. Realistyczny opér klatki piersiowej przy ucisku

. Realistyczne wskazniki (zebra, mostek) umozliwiajace zlokalizowanie miejsca prawidtowego przytozenia

dtoni do ucisku

Dzwiekowe potwierdzenie prawidtowosci wykonywanych uciskow (, klik-klak”)

Technologia QCPR (lub inna technologia) pozwalajgca uzyska¢ natychmiastowg informacje zwrotng o
jakosci prowadzonego RKO

Mozliwo$¢é monitorowania nie mniej niz szeSciu uczestnikow szkolenia jednoczesnie dzieki aplikacji QCPR
Instructor (lub innej aplikacji) lub szkolenie w systemie ,jeden na jeden” za pomocg aplikacji QCPR
Learner (lub innej aplikacji)

Torba-mata w zestawie

Zaoferowany produkt musi by¢ zgodny z wytycznymi Europejskiej Rady Resuscytacji i Amerykanskiego
Towarzystwa Kardiologicznego

Dostawa:

a) do 16 miejsc na terenie Polski

b) pakowanie w sposéb umozliwiajgcy dtugotrwate przechowywanie

Szczegotowy przekazane zostang przez Zamawiajgcego wytonionemu Wykonawcy po udzieleniu zamédwienia.

Podpisano przez:

(wpisa¢ imie i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentacji Wykonawcy)

Podpis:
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