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1. Przeznaczenie

Torba Lekarza stuzy do przenoszenia elementéw wyposazenia stanowigcego
wyposazenie lekarza. Opakowanie/plecak powinno umozliwia¢ uzycie
o kazdej porze roku, niezaleznie od warunkéw atmosferycznych. Rozmiar
opakowania/plecaka zestawu powinien umozliwiaé swobodne i funkcjonalne
umieszczenie w nim wszystkich elementéw sktadowych tego zestawu.

Oznakowanie opakowania:
a) naszywka mocowana za pomocg tasmy samozaczepnej typu haczyk:
b) wykonana z tkaniny konstrukcyjnej z czarnym napisem MED:

- litery czarne

- drukowane

- wykonane w technologii haftu komputerowego

- czcionka napisu ARIAL

c) krawedz naszywki powinna by¢ wykonczona haftowang ramka w kolorze
czarnym

d) rogi naszywki powinny by¢ zaokraglone
2. Transport

Wszedzie tam gdzie zastosowano okre$lenie — system 40/25 — nalezy przez
nie rozumie¢ system tasm przewlekanych kompatybilnych z systemem
MOLLE/PALS:

a) szerokos¢ tasm 25 mm

b) tasmy poziome powinny by¢ przeszywane w pionie, szwem ryglowym
w réwnych odstepach co 40 mm tworzac pojedynczg komorke

c) tasmy pionowe powinny mie¢ usztywniane zakonczenia utatwiajgce
przewlekanie przez odpowiednie tasmy poziome wraz z dodatkowym
uchwytem utatwiajgcym wycigganie taém pionowych

d) system taém powinien zapewni¢ kompatybilno$¢ z innymi elementami
oporzadzenia w standardzie MOLLE/PALS

e) odlegto$¢ szwow od krawedzi min. 4 mm
f) parametry szwu ryglowego:

- dtugosé: 24-25 mm

- szerokosc: 2,8-3 mm

- ilos¢ uderzen: 56-60
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3. Konstrukcja opakowania zestawu powinna umozliwiaC przenoszenie na
ramionach lub w rece.

4. Zewnetrzna powierzchnia klapy plecaka oraz obie boczne Sciany powinny byé
wyposazone w system tasm przewlekanych 40/25.

5. Plecak powinien by¢ wyposazony w dwie pary regulowanych szelek, do
noszenia na plecach. Jedna para szelek powinna by¢ konstrukcyjnie
dopasowana do wygodnego noszenia na mundurze, druga na kamizelce
kuloodpornej lub taktycznej. Wygodne noszenie oznacza rozwigzanie,
w ktérym szelki nie beda sie zsuwaly z ramion po zatozeniu plecaka, poza tym
szelki przeznaczone do noszenia plecaka na mundurze powinny by¢ wytozone
miekka tkaning dystansowg. Szelki do noszenia na mundurze powinny mieé
lamowane krawedzi tasmg lamownicza. Szelki powinny by¢ wszyte w sposob
zapewniajgcy odpowiednig wytrzymatoS¢ mocowania (szew nie powinien
pracowa¢ na rozrywanie). Plecak powinien posiada¢ rowniez chwyt
transportowy reczny w gornej czesci, po stronie szelek oraz demontowany pas
piersiowy i biodrowy. Szelki powinny konstrukcyjnie mie¢ mozliwosé
zamocowania przewodu doprowadzajacego ptyn z buktaka.

Uwaga! Do plecaka dotgczyé zapasowg klamre do zapinania szelek (czesé
wewnetrzna) — 2 szt.

6. Materiaty
a) Tkanina konstrukcyjna 100% poliamid 6.6 o zwiekszonej odpornosci na
Scieranie, uszkodzenia mechaniczne | ograniczonym  stopniu

przemakalnosci, z powtoka poliuretanowg oraz impregnacja fluoroweglowg
gestos¢ liniowa (wg DIN 53 354): 770 dtex lub 1100 dtex

gramatura (wg DIN EN 12 127): 335 g/m? £5% lub 360 g/m? 5%
wytrzymatos¢ na rozcigganie (wg EN ISO 13934/1):

= osnowa min 3000 N
= watek min 2600 N
wytrzymatos$¢ na rozerwanie (wg EN 1SO 13937/4):

= osnowa min 350 N

= watek min 350 N

wydtuzenie przy rozcigganiu (wg EN ISO 13934/1):

» osnowa i watek w zakresie 30-40%
wodoszczelnos¢ (wg ISO 811:1981): min 400 mm H20
trwatos¢ koloréw na Scieranie (wg EN ISO 105 TX 12)

* pa sucho - min ocena 4
= na mokro — min ocena 3

- kolor zgodny z wymaganiami dla barw (wspoéfrzedne barw i reemisja)
tkaniny barwionej na kolor khaki z nadrukiem maskujgcym ,pantera”:
p. 2.1 ipkt. 2.2 normy NO-84-A203:2020. Badanie wspoétrzednych
barwy (wg PN-EN ISO 105-J01:2002, PN-EN 1SO 105-J03:2009 .
geometria urzadzenia pomiarowego: wspotrzedne barwy — d/0 lub d(8)
reemisja — 0/d lub 8/d). wg normy NO-84-A203:2004/2020. Rl
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- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/oswiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

b) Tkanina techniczna100% poliamid 6.6 z powtokg poliuretanowa
gestos¢ liniowa (wg DIN 53 354): 235 dtex

gramatura (wg 1SO 3801:1993): 155 g/m? +5%
wytrzymato$é na rozcigganie (wg EN ISO 13934-1):

* osnowa min 1200 N
«  watek min 1000 N
wydtuzenie przy rozcigganiu (wg EN ISO 5081):

= osnowa max 40%
*  watek max 40%

wytrzymatosé kolorystyczna na swiatto (wg EN ISO 105-B02): min
ocena 4/5

- kolor: tkaniny: khaki - wymagania dla barwy koloru khaki: p. 2.4.1.1
NO-84-A203:2020. Badanie wspétrzednych barwy (wg PN-EN ISO
105-J01:2002, PN-EN 1SO 105-J03:2009 — geometria urzagdzenia
pomiarowego: wspotrzedne barwy — d/0 lub d/8). wg normy NO-84-
A203:2004/2020.

- atest dotyczacy braku szkodliwoéci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/oswiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

c) Tasémy samozaczepne:
- materiat podstawowy: poliamid

konstrukcja podstawowa: tkana
standardowe podtoze: PU lub zywica syntetyczna
catkowita wysoko$¢ rozdzielonej tasmy:

* haczyk w zakresie 1,7 — 2,2 mm
» petelka w zakresie 1,9 - 2,5 mm

gramatura:

» haczyk 310 g/m2 £10%, dopuszczalna jest 315 g/m2 £10%,
«  petelka 325 g/m2 £10%

- trwatos¢ min. 10 000 cykli taczenie/roztaczenie

- wytrzymato$¢ kolorystyczna na $Swiatlo, wode, tarcie, suche
czyszczenie: min. ocena 4

- kolor tasmy: khaki - wymagania dla barwy koloru khaki (wspétrzedne -
barw i reemisja): p. 2.4.1 NO-84-A203:2020. Badanie wspétrzednych |
barwy (wg PN-EN ISO 105-J01:2002, PN-EN ISO 105-J03:20 f
geometria urzadzenia pomiarowego: wspotrzedne barwy — d/0 lu
reemisja — 0/d lub 8/d). wg normy NO-84-A203:2004/2020

L
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- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

d) Tasmy techniczne/nosne:

materiat: poliamid

rodzaj splotu: ptétno podwojne

szerokos¢ (wg PN-EN 1773:2000):

= 501 mm

» 251 mm

wytrzymato$é na rozerwanie (wg PN-EN 1SO 13934-1:2002):
* min 950 daN przy szeroko$ci 256 mm

* min 1850 daN przy szerokosci 50 mm

grubos$¢ (wg PN-EN ISO 5084):

= dla tasmy szerokosci 25 mm: 1,5 £0,2 mm

= dla tasmy szerokosci 50 mm: 1,5 £0,2 mm

masa liniowa (wg PN-ISO 3801; PN-EN 12127):

= 26,6 £2,5 g/m dla tasmy 25 mm

= 51,3 5,0 g/m dla tasmy 50 mm, dopuszczalna jest 52,7 £5,0 g/m
kolor tasémy: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 c)

atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

e) Tasmy elastyczne:
- materiat: guma kalandrowana
= szerokosc¢: 25 £1 mm
= elastycznosé: 90-125%
= masa liniowa: 21-25 g/1 mb
- kolor: tasmy: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

f) Nici techniczne:

do przeszy¢ zewnetrznych:

- materiat: rdzen poliestrowy z bawetnianym oplotem

- gestos¢ liniowa: 400x2 dtex +5%

- wytrzymato$¢ na zrywanie: 3400 cN +5%

- rozciggliwo$é: 20-25%

- kolor nici: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 ¢)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny |j&
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodn|¢,
wymogami konwencji REACH ‘
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do przeszy¢ wewnetrznych:

- materiat: poliester wielordzeniowy ciggty

- gestos¢ liniowa (wg ISO 2060): 244x3 dtex +5%

- wytrzymato$¢ na rozcigganie (wg 1ISO 2062): 4.460 cN 5%
- rozciagliwos¢ przy zerwaniu (wg 1SO 2062): 15-20%

- kolor nici: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczgcy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie z
wymogami konwencji REACH

g) Elementy z tworzyw sztucznych:
- materiat: acetal lub delrin
- kolor elementéw: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/oéwiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

h) Napy, zatrzaski, oczka kaletnicze:

- materiat. mosiezne, oksydowane na czarno

- oczka kaletnicze: $rednica wewnetrzna: 5-6 mm
i) Zamki btyskawiczne:

- materiat: poliester

typ: zamek spiralny

- szerokosc:

» zamek gtéwny komory plecaka - 10 £1mm
pozostate zamki— 5 +1mm

- zamek gtowny komory plecaka oraz zamki przeno$nych pojemnikéw —
wyposazone w dwa suwaki bez hamulca

- zamki kieszeni na klapie — wyposazone w jeden suwak z hamulcem

- wytrzymato$¢ poprzeczna zamka gtownego komory plecaka min 90
kgf, pozostatych zamkéw min 60 kgf

- trwatos¢ zamka: min 500 cykli

- kolor zamka btyskawicznego: czarny lub khaki - wymagania dla barwy
khaki jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

j) Tréjwymiarowa tkanina dystansowa:
- materiat: poliester
»  waga: 450 £30 g/m2
grubosé: 5 mm 1 mm
- kolor tkaniny: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 c)
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- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

k) Linka rdzeniowa:
- materiat: poliester, 150 den x 5
= oplot nieelastyczny
» $rednica: 4 £0,5 mm
= gramatura (g/100mb): 400 +5%
- kolor linki: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/oSwiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

I) Pianka usztywniajaca:
— materiat: pianka polietylenowa
- gestosé: w zakresie 480-250 kg/m?
- grubosé: 2 mm £10%
m) Siatka techniczna
- materiat: poliester 100%
- gramatura: w zakresie 300-400 g/m2
- kolor siatki: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

n) Tasma samozaczepna welurowa
- materiat podstawowy: poliamid
- gramatura: 250 g/m2 = 40 g/m2
- catkowita wysokosé: 1,5 mm 0,5 mm

- wytrzymatos¢ kolorystyczna na sSwiatlo, wode, tarcie, suche
czyszczenie: min. ocena 4

- odpornos$¢ na temperatury: od min. -30 st.C do min. +100 st.C
- kolor tasmy: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/oéwiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

o) Tasma lamownicza
- poliamidowa
- rodzaj splotu: ptétno pojedyncze
- kolor tasmy: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)
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- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla czlowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

p) Tkanina techniczna 560 100% poliamid 6.6 o zwiekszonej odpornosci na
§cieranie, uszkodzenia ~mechaniczne i ograniczonym  stopniu
przemakalnosci, z powtokg poliuretanowg oraz impregnacja fluoroweglowa

- gestosé liniowa (wg DIN 53 354): 560 dtex
- gramatura (wg 1ISO 3801:1993): 260 g/m? +10%

- wytrzymatos¢ kolorystyczna na swiatto (wg EN ISO 105-B02): min
ocena 5

- kolor tkaniny: khaki - wymagania dla barw jak w pkt. 6 b)

- atest dotyczacy braku szkodliwosci dla cztowieka, dopuszczalny jest
dokument/o$wiadczenie wystawione przez producenta zgodnie
z wymogami konwencji REACH

q) Folia przezroczysta
- materiat: PVC
- grubosc¢: w zakresie 0,4-0,5 mm
- odpornos¢ na temperatury: od -20 st.C do +60 st.C
7. Konstrukcja zewnetrzna plecaka

a) Opakowanie powinno sktadaé sie z komory gtéwnej zamykanej zamkiem
btyskawicznym okalajacym trzy krawedzi boczne opakowania. Konstrukcja
opakowania powinna umozliwia¢é swobodne otwieranie opakowania
wzdtuz krétszej krawedzi (kat otwarcia min 180°)

b) Konstrukcja plecaka, w czesci nosnej powinna by¢ usztywniona (np.
stelazem wykonanym z elementéw z wytrzymatego tworzywa sztucznego
lub z aluminium)

c) Zamek biyskawiczny powinien by¢  przykryty = zewnetrznym,
dwuczesciowym kotnierzem ostaniajacym, utrudniajgcym
zanieczyszczenie taSmy zamkowej

d) Zamki blyskawiczne powinny by¢é wyposazone w dodatkowe uchwyty:

e) dodatkowe uchwyty powinny by¢ wykonane z linki rdzeniowej

f) dlugosé catkowita uchwytéw, razem z dodatkowymi: 70 +10 mm

g) zakonczone petlg utatwiajacg chwyt i otwieranie zamka

h) Wszystkie krawedzi plecaka powinny zosta¢ wykonane z promieniem
zaokraglenia 2-3 cm (ochrona przed przecieraniem si¢ w czasie
uzytkowania i ochrona przed zacinaniem sie zamkéw blyskawicznych
w czasie otwierania)

i) Wymiary zewnetrzne plecaka i elementéw plecaka powinny by¢ mierzone
miedzy przeciwlegtymi szwami (o ile jest to mozliwe)

8. Konstrukcja wewnetrzna plecaka

a) Czesc¢ boczna i dno komory gtdéwnej plecaka na catej powierzchni ro
powinny by¢ wytozone welurowa tasma samozaczepna (petelka)
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b) Komora gtéwna powinna posiada¢ 2 poziome, usztywniane
i demontowalne przegrody umozliwiajgce podzielenie komory na czesci.
Przegrody powinny by¢ mocowane do $cian bocznych oraz dna komory
gtébwnej za pomoca tadmy samozaczepnej (haczyk).

c) Konstrukcja plecaka powinna umozliwia¢é zamocowanie $wiatet
chemicznych typu lightstick do o$wietlania wnetrza plecaka po otworzeniu

d) Wewnetrzna powierzchnia klapy plecaka powinna mie¢ naszyte dwa rzedy
kieszonek z siatki technicznej na ,drobny” sprzet medyczny lub
techniczny:

e) kieszenie w kazdym rzedzie powinny mie¢ wysokosC ok. 1/2 wysokosci
klapy i powinny byé wszyte na catej szerokosci klapy plecaka

f) kieszenie powinny by¢ zamykane na calej wysokosci tasmag
samozaczepna i wyposazone w uchwyty utatwiajgce otwieranie

g) konstrukcja kieszeni powinna umozliwiaé swobodne korzystanie z ich
zawartosci (kieszenie powinny konstrukcyjnie posiada¢ okreslong
pojemnosc)

h) do zawiasu klapy plecaka powinna byC wszyta kieszen z przezroczystej
foli o wymiarach: szer. x wys. 24-28 cm x 20-25 cm, zamykana tasma
samozaczepng i wyposazona w uchwyt utatwiajacy otwieranie. Krawedzie
boczne kieszeni powinny by¢ lamowane

i) Wewnatrz komory gtébwnej powinno znajdowacC sie 4 demontowalne
pojemniki na ,grube” wyposazenie. Pojemniki powinny by¢ wykonane
z tkaniny technicznej 560 i zamykane na zamek btyskawiczny bez
hamulca z dwoma suwakami. Klapa czotowa pojemnikdow powinna by¢
wykonana z przezroczystej folii utatwiajacej identyfikacje zawartosci. Na
klapie powinno znajdowac sie miejsce na identyfikator, wykonane réwniez
z przezroczystej folii i lamowane z kazdej strony tasma lamownicza.
Pojemniki powinny by¢ mocowane do dna komory gtéwnej za pomoca
tasmy samozaczepnej (haczyk), przyszytej na zewnetrznej powierzchni
dna pojemnikéw. Pojemniki powinny mie¢ wszyte uchwyty wykonane
z tasmy technicznej szerokosci 25 mm utatwiajgce ich wycigganie.

i) W czesci noénej plecaka (pomiedzy komorg gtéwng i tylng) powinna
znajdowac sie kieszen przeznaczona na kotnierz ortopedyczny typu
AMBU. Wejscie do kieszeni powinno znajdowacé si¢ wewnatrz komory
gornej plecaka i powinno by¢ zabezpieczone klapa (patkg) chronigca
wystajgca czesc kotnierza ortopedycznego. Klapa (patka) powinna miec
wszytg tasme samozaczepng (haczyk) dopinang do taSmy samozaczepnej
(petelka) znajdujacej sie na dnie komory goérnej, umozliwiajgc w ten
sposdb docisniecie do dna komory wystajacej czesci kotnierza
ortopedycznego.

k) Wszystkie elementy powinny mie¢ wszyta niezmywalng etykiete z nazwa
i instrukcjg czyszczenia

I) Wszystkie wewnetrzne krawedzi (i zewnetrzne, o ile wynika to
z konstrukgji) powinny by¢ lamowane taémg lamownicza ‘

| /
L

/

/

9. Ampularium /
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Ampularium stanowi opakowanie do przechowywania produktow leczniczych

w amputkach oraz drobnego wyposazenia do iniekcji.
Konstrukcja ampularium:

a) Opakowanie powinno sktada¢ sie z komory zamykanej zamkiem
blyskawicznym okalajacym trzy krawedzi boczne opakowania. Konstrukcja
opakowania powinna umozliwia¢ swobodne otwieranie opakowania

wzdtuz jednej z dtuzszych krawedzi (kat otwarcia min 180°)

b) Opakowanie powinno by¢ wykonane =z wytrzymatego materiatu
o zwiekszonej odpornosci na Scieranie, uszkodzenia mechaniczne
i ograniczonym stopniu przemakalnosci. Opakowanie powinno by¢

w kolorze czarnym lub zielonym (dopasowanym do maskowania wz.

93)

c) Opakowanie powinno mie¢ wszyty uchwyt wykonany z tasmy technicznej
25 mm ufatwiajgcy wycigganie, taSma powinna by¢ w kolorze czarnym lub

zielonym (dopasowanym do maskowania wz. 93)

d) Obie wewnetrzne powierzchnie klap komory opakowania powinny by¢
wyposazone w minimum 4 rzedy podwdjnych tasm elastycznych 10 mm

umozliwiajgcych zamocowanie amputek o pojemnosci 1; 2,51 10 ml.

e) Od strony zawiasu komory nalezy wszyC przegrode zabezpieczajgca
amputki przed wzajemnym obijaniem. Przegroda powinna by¢ wykonana
obustronnie z przezroczystej folii, zapinana na catej dtugosci wzdtuz
diuzszej krawedzi na tasme samozaczepng 20 mm. We wnetrzu
przegrody nalezy umiescic pianke usztywniajacg. Przegroda powinna by¢
obustronnie wyposazona w uchwyty utatwiajgce jej otwieranie. Uchwyty

powinny by¢é wykonane z tasmy technicznej 25 mm.
10.Maskowanie

a) Kolor: kamuflaz wz.93 (PANTERA LESNA), potwierdzone stosownym
dokumentem wydanym przez producenta materiatu, dotyczy

nastepujgcych materiatéw:
- tkanina konstrukcyjna
b) W konstrukcji opakowania nie moze by¢ elementow blyszczgcych.
11.Wyposazenie Torby Lekarza (TL):

Lip: Opis i charakterystyka llosc
Opatrunek indywidualny:
1. Zastosowanie: tamowanie krwotokow i opatrywanie ran.
2. Forma opatrunku:
a) elastyczny bandaz o szerokosci 10-15 cm;
b) wyposazony w jeden (nieruchomy) lub dwa tampony/kompresy
1 (nieruchomy i ruchomy); 10 szt.

c) wyposazony w element z tworzywa sztucznego zamocowany do
bandaza utatwiajgcy zaktadanie opatrunku jedng reka, zmiane
kierunku bandazowania oraz petnigcy funkcje bezposredniego
ucisku na rane po zatozeniu opatrunku;

d) wyposazony w zapinke z tworzywa sztucznego uniemozliwiajgcg |

przypadkowe rozwiniecie bandaza po zatozeniu bandaza oraz
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8.

9.

mechanizm uniemozliwiajgcy przypadkowe rozwinigcie bandaza w
czasie bandazowania (tasmy samozaczepne lub przeszycie).

Dopuszczainy jest opatrunek:

a) elastyczny bandaz o szerokosci 10 cm;

b) wyposazony w jeden (nieruchomy) tampon/kompres w formie
kieszeni, wewnatrz ktérej znajduje sie gaza wypetniajgca oraz
plastikowa folia;

c) gaza wypetniajgca o wysokiej chionnosci, moze stuzyé do
dodatkowego zaopatrzenia rany postrzatowej;

d) plastikowa folia moze stuzyé m.in. jako opatrunek okluzyjny na
rany postrzatowe klatki piersiowej;

e) wyposazony w element z tworzywa sztucznego zamocowany do
bandaza peinigcy funkcje bezposredniego ucisku na rang po
zatozeniu opatrunku;

f) wyposazony w zapinke z tworzywa sztucznego uniemozliwiajgca
przypadkowe rozwiniecie bandaza oraz tasmy samozaczepne —
haczyk (,rzep”) umieszczone na bandazu uniemozliwiajace
przypadkowe rozwiniecie bandaza oraz stabilizujgce zatozony
opatrunek.

Bandaz koloru zielonego, oliwkowego, szarego Iub piaskowego.
Tampon/kompres w kolorze biatym.

Opatrunek steryiny.

Opatrunek zwiniety w rolke w opakowaniu.

Opakowanie wodoodporne, podcisnieniowe, tatwe do otwierania
(posiadajgce naciecia utatwiajace otwieranie).

Opakowanie w ciemnym kolorze: zielonym, oliwkowym, brgazowym
lub szarym.

Instrukcja stosowania w jezyku polskim lub piktogramy uzycia na
opakowaniu.

Okres waznosci minimum 5 lat.

rall

Opatrunek hemostatyczny:
1.

Zastosowanie: tamowanie zagrazajgcych zyciu krwotokow o sredniej
i duzej intensywnosci krwawienia, w szczegoélnosci z ran gtebokich i
krwotokéw tetniczych przez Zotnierzy przeszkolonych w zakresie
udzielania pierwszej pomocy wedtug procedur ratownictwa w warunkach
taktycznych okreslonych w aktualnych wytycznych TCCC.

Wysoka efektywnos¢ hemostatyczna.

Natychmiastowa gotowosc¢ do uzycia.

Bezpieczenstwo stosowania:

a) brak efektow ubocznych wystepujgcych przy stosowaniu
zagrazajacych zdrowiu (w szczegolnosci brak lub ograniczona
reakcja egzotermiczna);

b) érodek hemostatyczny opatrunku nie jest wchtaniany przez
organizm;

c) fatwy do usuniecia (opatrunek nie przykleja sig¢ do rany).

Forma opatrunku: nierozpuszczalna gaza z dodatkiem niezbgdnej ilosci
$rodka hemostatycznego (tj. chitosan, zeolit, kaolin), szeroko$é 6+10 cm i
diugo$é 3+4 m. Dopuszczalna jest dtugo$¢ gazy minimum 100 cm z
dodatkiem $rodka hemostatycznego w ilodci minimum 8 g.

4 szt.
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6. Opatrunek sterylny.

7. Opatrunek ztozony w formie ,Z" w opakowaniu.

8. Opakowanie wodoodporne, fatwe do otwierania (posiadajgce naciecia
utatwiajace otwieranie). Preferowane jest opakowanie podcisnieniowe.

9. Opakowanie w ciemnym kolorze: zielonym, oliwkowym, brgzowym lub
szarym.

10. Przechowywanie: nie wymaga specjalnych warunkéw przechowywania,
utrzymywana jest stabilno$¢ fizykochemiczna w rdznych warunkach
atmosferycznych.

11. Rekomendacja CoTCCC (Komitetu Tactical Combat Casaulty Care).

12. Instrukcja stosowania w jezyku polskim lub piktogramy uzycia na
opakowaniu.

13. Okres wazno$ci minimum 5 lat.

Opaska zaciskowa (staza taktyczna):
1. Zastosowanie: zaopatrzenie (zabezpieczenie) konczyn (gornych i dolnych)
w przypadku amputacji urazowych lub silnych krwotokéw tetniczych w
celu zatrzymania krwotoku przez zofinierzy przeszkolonych w zakresie
udzielania pierwszej pomocy wedtug procedur ratownictwa w warunkach
taktycznych okreslonych w aktualnych wytycznych TCCC.
2. Konstrukcja opaski zaciskowej:

a) jednoczesciowa;

b) umozliwiajaca zatozenie jedng rekg na kazdej konczynie, w
szczegodlnosci w ramach samopomocy przez poszkodowanego;

c) system naciggowy opaski sktada sie z paska okalajgcego konczyne
oraz obrotowego elementu z tworzywa sztucznego lub metalu typu
kotowrét z mozliwoscig ptynnej regulacji sity naciggu oraz
mozliwoscig blokowania kotowrotu (po zaci$nigciu opaski),

d) bezgtosna praca mechanizmu naciggowego;

e) zapinanie opaski realizowane za pomocg tasmy samozaczepne]
typu ,rzep” lub przy pomocy metalowego elementu blokujgcego

3 (zaczepu);

f) opaska wyposazona w mechanizm lub element konstrukcyjny
zabezpieczajgcy opaske przed przypadkowym rozpigeciem lub
poluzowaniem naciggu;

g) szeroko$¢ tasmy uciskajgcej konczyne min 3 cm;

h) kolor czarny lub ciemnozielony. Dopuszcza sig¢ wstawki innego
koloru np. miejsce do zapisania godziny zatoZenia, etykieta itp.

3. Opakowanie tatwe do otwierania, umozliwiajgce wyjecie opaski z
opakowania jedng reka.

4. Mozliwo$é noszenia opaski bez opakowania na zewnatrz oporzgdzenia
zotnierza (wysoka odporno$¢ na rézne warunki atmosferyczne).

5. Instrukcja stosowania w jezyku polskim lub piktogramy uzycia naniesiona
na opakowaniu lub umieszczona wewnatrz lub na zewnatrz opakowania.

6. W przypadku okreslonej daty waznosci okres waznosci minimum 5 lat. W
przypadku okreslonej daty waznosci okres waznosci minimum 35 lat.
Dopuszczalne jest zaoferowanie opaski zaciskowej (stazy taktycznej) bez
okreslonej przez producenta daty wazno$ci.

7. Rekomendacja CoTCCC (Komitetu Tactical Combat Casaulty Care).

2 szt.
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Opatrunek brzuszny:

1. Zastosowanie: tamowanie krwotokéw i opatrywanie ran w obrebie jamy
brzusznej

2. Konstrukcja opatrunku:

a) elastyczny bandaz wyposazony w tampon,

b) bandaz koloru zielonego, oliwkowego, szarego lub piaskowego,

c) tampon powleczony z jednej strony materiatem zapobiegajgcym
przywieraniu, a z drugiej materiatem przeciwdziatajagcym

4 wysychaniu opatrywanego miejsca, dopuszczalne jest inne 1 szt.

rownowazne rozwigzanie w tym zakresie,
d) tampon o wymiarach 30-50 x 30-50 cm.

3. Opatrunek sterylny, w hermetycznym, prézniowym opakowaniu.

4. Opakowanie w ciemnym kolorze: zielonym, oliwkowym, brazowym, khaki,
piaskowym lub szarym.

5. Instrukcja stosowania w jezyku polskim lub piktogramy uzycia na
opakowaniu.

6. Okres waznosci minimum 5 lat.

Gaza wypelniajaca:

1. Zastosowanie: zaopatrzenie rany poprzez wypetnienie rany gazag i
tamowanie krwotoku przez wywieranie ucisku.

2. Gaza w kolorze biatym, 100% bawetny, o wysokiej chtonnosci.

3. Gaza sterylna.

4. Wymiary gazy muszg by¢ dostosowane do jej przeznaczenia, tj. takie

5 wypetnienie rany gaza, zeby pod wplywem wywieranego ucisku | 4 szt
zatamowac krwotok

5. Klasa wyrobu medycznego 2A, zaopatrywanie i wypetnianie ran gtebokich.

6. Gaza zwinieta w rolke lub ztozona w formie ,Z” w opakowaniu.

7. Opakowanie wodoodporne, podciSnieniowe, tatwe do otwierania
(posiadajgce naciecia utatwiajgce otwieranie).

8. Okres waznosci minimum 5 lat.

Opatrunek na rany penetracyjne klatki piersiowej:

1. Zastosowanie: zaopatrzenie ran penetracyjnych (w tym postrzatowych)
klatki piersiowej przez zotnierzy przeszkolonych w zakresie udzielania
pierwszej pomocy wedtug procedur ratownictwa w warunkach taktycznych
okreslonych w aktualnych wytycznych TCCC.

2. Konstrukcja opatrunku:

3. ksztalt okragly o $rednicy minimum 14 cm lub owalny o wymiarach
minimum 17 cm x 14 cm £10% lub w ksztalcie prostokgta o wymiarach
minimum 15 x 20 cm +10% z zaokraglonymi naroznikami lub w ksztatcie
kwadratu o wymiarach minimum 15x15cm x10% z zaokrgglonymi
naroznikami;

6 4. wentylowy: z trojdzielng zastawka jednokierunkowg lub wykorzystujacy Azt
zastawkowg metode opatrywania odmy otwartej poprzez pokrycie otworu ’
rany tworzywem sztucznym (folia) z wylotem (lub wylotami) powietrza
poza obszarem rany (folia musi w sposéb skuteczny spetniac funkcje
zastawki/zaworu jednokierunkowego);

5. opatrunek posiada uchwyt (lub uchwyty) utatwiajgce oddzielenie
opatrunku samoprzylepnego od folii ostaniajgcej;

6. opatrunek zawiera gaze lub widknine do oczyszczenia rany z ptynow i
zabrudzenia przed jego przyklejeniem. Dopuszczalne sg opatrunki bez
gazy lub wtékniny.

7. samoprzylepny, z klejem o wysokiej lepkosci, mozliwos¢ przyklejenia
opatrunku na mokre ciato (pot, krew).

8. Opatrunki sterylne.

WET- Torba lekarza (TL)
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9. Opakowanie wodoodporne, tatwe do otwierania (posiadajgce nacigcia
utatwiajace otwieranie). Dopuszczalne jest opakowanie podcisnieniowe.
Dopuszczalne jest opakowanie chronigce przed zamoczeniem typu
foliowo-papierowe, bez nacie¢ utatwiajgcych otwieranie.

10. Instrukcja stosowania w jezyku polskim lub piktogramy uzycia na
opakowaniu.

11. Okres waznosci minimum 4 lat.

Opatrunek oczny:
1. Scisle przylegajacy do skéry wokot oka.
2. Chroni oko przed intensywnym $wiattem.

! 3. Warstwa nieprzylepna umozliwia swobodne ruchy gatki ocznej. 5 szt.

4. Rozmiar: 50-70 mm + 70-85 mm.

5. Opakowanie.

Opaska elastyczna 15 cm x 4 m, $redniej rozciggliwosci z zapinkg w opakowaniu.
Opaska elastyczna 12 cm x 4 m o wtasciwosciach adhezyjnych w opakowaniu. tacznie
8 |Dopuszczalna jest opaska elastyczna o wymiarach 10 szt,,
min. 10 cm x min. 4m. po 5 szt.
Dopuszczalna jest opaska elastyczna kohezyjna.
9 |Gaza opatrunkowa jatowa 0,25 m? w opakowaniu. 2 szt.
10 |Gaza opatrunkowa jatowa 1 m? w opakowaniu. 2 szt.
11 | Kompres gazowy jatowy 10 cm x 10 cm x 3 szt. w opakowaniu. 2 op.
Przylepiec bez opatrunku:

1. Przylepiec na jedwabiu z hipoalergicznym klejem o duzej przylepnosci
réwniez po zamoczeniu.

12 2. Wymiary 25cm x5 m. n &t

3. tatwy dzielenie bez uzycia nozyczek (obustronnie zgbkowane brzegi), ‘
nawiniety na plastikowg szpule (tuleje) bez ostony (kotnierza).

4. Dopuszczalny jest przylepiec na szpuli wykonanej z utwardzonej tektury /
papieru.

Plaster z opatrunkiem:
13 1. Plaster wykonany z materiatu o duzej przepuszczalnosci pary wodnej i 1 s
powietrza, hipoalergiczny, klej o duzej przylepnosci nawet po zamoczeniu. '

2. Wymiary 6 cm x 1 m.

14 | Siatka opatrunkowa na gtowe nr 6, dlugo$¢ 1 m w opakowaniu. 1 szt
Rurka nosowo-gardiowa:

1. Zastosowanie: udraznianie gérnych drog oddechowych przez Zzotnierzy
przeszkolonych w zakresie udzielania pierwszej pomocy wedtug procedur
ratownictwa w warunkach taktycznych okreslonych w aktualnych
wytycznych TCCC. tacznie

2. Wykonana miegkkiego PVC medycznego, silikonowana, bez lateksu i g it

15 ftalan6w, sterylna. . v

3. Rozmiar - $rednica wewnetrzna: 7 mm — 1 szt.; 7,5 mm — 1 szt. opigu

4. Ksztalt anatomicznej krzywizny kanatu nosowo-gardtowego.

5. Posiadajgca ogranicznik chronigcy przed wsunieciem w gtab drog
oddechowych i pozycjonujacy rurke.

6. Wyrdb sterylny.

7. Opakowanie chroniagce przed zamoczeniem typu foliowo-papierowe, tatwe
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do otwierania, umozliwiajgce dowolne formowanie ksztattu, o wymiarach
maksymalnie 12 cm x 22 cm.
8. Okres waznosci rurki nosowo-gardtowej minimum 5 lat.

Lubrykant w zelu:

1. Utatwiajgcy zaktadanie rurki nosowo-gardtowe).

16 2. Obojetny farmakologicznie. 2 szt.
3. Jednorazowe opakowanie 2,7+5 g.
4. Okres waznosci lubrykantu minimum 3 lata.
Rurka intubacyjna:
1. Jednorazowego uzytku, sterylna
2. Rozmiar: 7 —-1szt.;7,5—-1szt.;8-1 szt.
3. Wykonana z wysokiej jakosci medycznego PCV, silikonowana
4. Niskocisnieniowy mankiet uszczelniajgcy typu HI-LO
5. Znaczniki gtebokosci oznaczone cyframi i kreskami —_
6. Znacznik RTG na catej dlugosci g
: szt.,
17 7. Balonik kontrolny b
8. Zaokraglone zakonczenie rurki z otworem Murphiego o igu
9. tacznik 15 mm trwale potaczony z rurkg i zgodny z ISO 5356-1, P
dopuszczalny jest tgcznik, ktory nie jest trwale potaczony z rurka
10. Dobrze widoczne oznaczenie rozmiaru i $rednicy wewnetrznej rurki
11. Pakowana pojedynczo, sterylnie, opakowanie folia-papier o wymiarach
maksymalnie 12cm x 22cm.
12. Okres waznosci rurki intubacyjnej minimum 5 Iat.
18 |Strzykawka do rurki intubacyjnej 3 szt.
19 | Prowadnica do rurki intubacyjnej 3 szt.
20 | Stabilizator rurki intubacyjnej 3 szt.
Lubrykant w zelu:
1. Utatwiajacy zaktadanie rurki intubacyjne;.
21 2. Obojetny farmakologicznie. 3 szt.
3. Jednorazowe opakowanie 2,7+5 g.
4. Okres waznosci lubrykantu minimum 3 lata.
Rurka krtaniowa:
1. Typ LT-D lub LTS-D.
2. Jednorazowego uzytku.
3. Rozmiar: 3 -1 szt.; 4 - 1 szt.; 5 — 1 szt., oznakowane réznymi kolorami.
4. Wykonana z przezroczystego termoplastycznego PCV.
5. Dwa niskocisnieniowe mankiety uszczelniajgce: dystalny o matej objetosci,
ktory po zatozeniu znajdowag sie bedzie na wysokosci wejscia do przetyku
oraz proksymalny o duzej objetoSci umiejscowiony w jamie nosowo- tacznie
22 gardtowe;j. 3 szt
6. Pojedynczy kanat oddechowy zakonczony slepo, z otworem na wysokosci wg
wejécia do tchawicy, przystosowanym do odsysania wydzieliny. opisu

7. Oba mankiety zasilane jednym, wspélnym przewodem, zakoriczonym
balonikiem kontrolnym.

8. Znaczniki gtebokosci oznaczone kreskami lub cyframi i kreskami.

9. Znacznik RTG na catej diugosci.

10. Lacznik 15 mm trwale potgczony z rurkg i zgodny z ISO 5356-1.

11. Pakowana pojedynczo, sterylnie, opakowanie folia-papier.

12. Okres waznosci rurki krtaniowej minimum 5 lat.
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3 szt.

23 | Strzykawka do rurki krtaniowej
24 | Tasma mocujaca rurke krtaniowg 3 szt.
Lubrykant w zelu:
1. Utatwiajacy zaktadanie rurki krtaniowe;j.
25 2. Obojetny farmakologicznie. 3 szt.
3. Jednorazowe opakowanie 2,7+5 g.
4. Okres waznosci lubrykantu minimum 3 lata.
Laryngoskop:
1. Konfiguracja: rekoje$é + 3 tyzki
2. Rekoje$¢ wykonana ze stali nierdzewnej na baterie AA, karbowana
powierzchniowo
3. Lyzki swiattowodowe rozmiar: Mac 2, 3 i 4
4. Zarowki ksenonowe lub halogenowo-ksenonowe
26 5. Rekojes¢ R14, typ C. Dopuszczalne sa dwa rodzaje rekojesci na baterie i st
AA lub R14, z zastrzezeniem, iz wymagany jest laryngoskop dla dorostych. ’
6. W zestawie zapasowa zaréwka i baterie
7. Odporny na kurz, piasek i wode
8. Zielony standard zamka
9. Wielorazowy
10. Opakowanie wykonane z miekkiego materiatu (z wytaczeniem tworzywa
sztucznego np. opakowanie foliowe) lub twardego materiatu
Ssak reczny typu gruszka:
1. Przeznaczone do odsysania ptynow i tresci z jamy ustnej i gérnego odcinka
drég oddechowych.
2. Konstrukcja jednoczesciowa, bez mozliwosci rozmontowania na mniejsze
elementy sktadowe.
3. Calos¢ jednorazowa.
27 4. Dren ssgcy wysuwany, o diugosci min 15 cm i wewnetrznej $rednicy ssace; i sl
min 8 mm. '
5. Uktad ssgcy mechaniczny, bazujgcy na silikonowej gruszce.
6. Odprowadzenie ptyndw do trwale zamocowanego worka na wydzieline za
pomoca jednokierunkowego wylotu z zastawka.
7. Worek na wydzieline o pojemnosci min 1000 ml.
8. Sita ssania min 100 mmHg.
9. Waga max 250 g.
Worek samorozprezalny typu sktadanego:
1. Worek przeznaczony do wentylacji mechanicznej powietrzem lub
mieszaning oddechowa w tym mozliwos¢ zasilania 100% tlenem.
2. Worek w formie sktadanej, minimalizujgcej objetos¢ urzadzenia w formie
spakowane;.
3. Worek wyposazony w zastawke pacjenta, maske twarzowg nr 5, rezerwuar
tlenu, tgcznik przewodu tlenowego dtugosci 9 cm.
4. Mozliwosé podtgczenia filtrow mechanicznych pomiedzy maska a zastawka
28 . 1 kpl.
pacjenta.
5. Wszystkie elementy wyposazenia spakowane razem z workiem w
opakowaniu fabrycznym.
6. Wymiary opakowania zewnetrznego: cylindryczne, wys. max 6 cm,
$rednica max 14 cm. Opakowanie wykonane z twardego tworzywa
sztucznego.
7. Catos¢ jednorazowa.
8. Waga max 500 g.
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9. Produkt oznakowany fabrycznie znakiem CE, zgodnie z aktualnymi
przepisami w zakresie wyrobéw medycznych.

10. Dodatkowe wyposazenie (nie wchodzgce do opakowania na worek
samorozprezalny): przewod tlenowy, dtugosci min 2m; filtr
przeciwbakteryjny mechaniczny — 3 szt. (filtry bakteryjne dla dorostych dia
HIV, hepatitis C, TBC bez wymiennika ciepta i wilgoci).

Igta do odbarczenia odmy preznej:
1. Jednorazowa.

29 2. Rozmiar: 14 GA 3,25 IN (2,1 mm x 83 mm). 4 szt.

3. Pakowana sterylnie, opakowanie foliowo papierowe.

4. Okres waznosci minimum 5 lata.

Zestaw do konikopunkcji ratowniczej:

1. Zestaw do szybkiej konikopunkcji ratowniczej dla dorostych.

2. Zestaw gotowy do natychmiastowego wykorzystania.

3. Sterylny, jednorazowy, opakowanie w ksztaicie ,tuby”.

4. Standardowa koncédwka o $rednicy 15 mm.

5. Specjalne zakonczenie igty naktuwacza eliminujgce koniecznosé

30 wykorzystania skalpela i redukujgce krwawienie. 1 kpl.

6. Blokada zmniejszajaca ryzyko przebicia tylnej §ciany tchawicy.

7. Tas$ma mocujgca dren wokot szyi.

8. Igta prowadzaca o szerokosci 2 mm, strzykawka 5 ml lub 10 ml oraz tgcznik
karbowany w zestawie.

9. Dren o srednicy 4 mm.

10. Okres waznosci minimum 5 lat.

Opatrunek hydrozelowy:

1. Opatrunek przeznaczony do stosowania na twarz, posiada specjalne
wyciecia i skrzydetka na usta, nos i oczy, rozmiary 28-40x40-60 cm — 2 szt.

2. Opatrunek maty o powierzchni 400 cm?— 2 szt.

3. Opatrunek do natychmiastowego zastosowania po natozeniu na oparzone
miejsce chtodzi je, tagodzi bél i chroni przed zanieczyszczeniem ran.

4. Opatrunek naktadany bezposrednio na rane, wyréb medyczny klasy 2B.

5. Po zastosowaniu na poparzone miejsce opatrunek mozna wielokrotnie
zdejmowac tak by kontrolowac stan rany - opatrunek nie przykleja sie do
poparzonej powierzchni.

6. Opatrunek przeznaczony jest do wszystkich oparzen termicznych bez
wzgledu na ich stopien. tacznie

31 7. Opatrunek ma forme materiatu bazowego z naniesionym potptynnym 4 szt.
zelem. Dopuszczalny jest opatrunek hydrozelowy o konsystencji statej, wg
nierozpuszczalnej w wodzie. opisu

8. Zel jest catkowicie nieszkodliwy dla bton $luzowych i ma dziatanie
bakteriostatyczne. Bezpieczehstwo w zakresie biokompatybilno$ci i
cytotoksycznos$ci potwierdzone badaniami przeprowadzonymi zgodnie z
norma PN-EN ISO 10993-5 przez akredytowany o$rodek badawczy oraz
przedstawieniem karty charakterystyki(MSDS).

9. tatwy w transporcie, przechowywaniu i uzyciu (mozliwo$¢ sktadowania w
temperaturze -5/+35 st.C). Dopuszczalny jest opatrunek o temperaturze
przechowywania i stosowania od 0 st.C do 40 st.C.

10. Opakowanie w ciemnym kolorze: zielonym, oliwkowym, brgzowym, khaki,
piaskowym lub szarym.

11. Okres waznosci minimum 5 lat.

Hydrozel w butelce:
32 1. Opakowanie min 100-150 ml.

2. Hydrozel w butelce ma mie¢ takie same wiasciwosci jak opatrunki opisany
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opatrunek hydrozelowy, z wytaczeniem nosnika materiatu bazowego.
3. Okres waznosci minimum 5 lat.

Chusta tréjkatna:
1. Bawetniana, w ksztatcie tréjkata réwnoramiennego o min. wymiarach
33 96x96x136 cm. P
2. Dopuszczalna jest chusta trojkgtna w rozmiarze 96x96x130 cm lub '
95x95x134 cm, przy zachowaniu pozostatych wymagan.
3. Kolor zielony, dopuszczalny jest kolor biaty.
Kotnierz ortopedyczny jednorazowy:
1. Kotnierz uniwersalny do stabilizacji i unieruchomienia szyjnego odcinka
kregostupa — wielokrotnego uzytku.
2. Mozliwosci zastosowania — dorosli.
3. Konstrukcja:
a) jednoczesciowy,
b) wykonany z wytrzymatego i elastycznego polimeru,
34 c) wyscielony miekka gabka, i et
d) posiada precyzyjng regulacje wysokosci (min 10 stopni regulacji), ’
e) konstrukcja umozliwia przechowywanie kotnierza przed uzyciem w
ptaskiej pozycji (dostosowanej do miejsca w plecaku
przeznaczonego do przechowywania), w ktérej kotnierz ma max 57
cm dtugosci.
4. Otwor/otwory umozliwiajgce zbadanie tetna na tetnicach szyjnych.
5. Przenikliwy dla promieni RTG w stopniu umozliwiajgcym diagnostyke.
6. Kolor — ciemnozielony, oliwkowy, brgzowy, szary, piaskowy, khaki.
Szyna aluminiowa:
1. Do unieruchomienia ztaman.
2. W miegkkiej ostonie, wersja militarna:
=9 a) rozmiar dtugi, 2 szt.
b) wymiary dt. x szer.: min 90 cm £ 10% x min 10 cm + 10%,
c) kolor ciemnozielony, oliwkowy, bragzowy, szary, piaskowy, khaki.
Strzykawki: %Cz;e
36 1. Typu LUER: 5 ml, 10 ml — po 4 szt., 2 ml, 20 ml po 2 szt.. W "
2. Jednorazowe, sterylne, pakowane pojedynczo. opigu
tacznie
16 szt. +
Igty: opakow
37 1. Typu LUER: 0,8; 1,2 po 8 szt. anie na
2. Jednorazowe, sterylne, pakowane pojedynczo. Zuzyte
3. Dolaczone mate opakowanie na zuzyte igly — 1 szt. igty 1
szt., wg
opisu
38 | Gaziki do dezynfekcji miejsca wkiucia, pakowane pojedynczo 16 szt.
39 |Staza elastyczna do wkiucia z metalowa klamrg 1 szt.
Kaniula (wenflon):
Rozmiary: 14 G, 16 G, 18 G po 2 szt. tacznie

40

Jednorazowa, sterylna, oznaczona kolorami.
Wykonana z poliuretanu.
Gtadka powierzchnia.

o s Kok

Specjalny ksztaft koncowki poliuretanowej kaniuli i igly z tylnym szlifem w
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celu fatwego wprowadzenia kaniuli do naczynia.

6. Samozamykajacy sie port lub port z mozliwoscig blokady przed
przypadkowym otwarciem.

7. Uchwyt zaprojektowany dla techniki punkcji jedna reka.

8. Zatyczka z filtrem hydrofobowym, hamujgca wyptyw krwi.

9. Zakonczenie LOCK.

41 | Okleina do wenflonéw 6 szt.
Zestaw do ci$nieniowego podawania ptynow:

1. Pojemnos¢ 500 ml z pompka.

2. Wyposazony w gruszke do pompowania powietrza i zawor spustowy oraz
mechaniczny wskaznik cisnienia.

42 3. Wyposazony w poduszke powietrzng napetniang przy uzyciu gruszki 1 szt
wywierajacg cisnienie na opakowanie z ptynem.

4. Opakowanie z ptynem umieszczone za przezroczystg kieszenig w celu
obserwacji stanu podawanego ptynu.

5. Wyposazony w element do podwieszenia.

Zestaw do przetaczania ptynéw infuzyjnych z pojemnikéw migkkich:
1. Igta biorcza.
2. Dren o dtugosci min. 150 cm.
3. Rolowany regulator przeptywu.
4. Komora kroplowa 20 kropli.

43 5. Wielko$¢ oczek filtra do ptynéw 15 um. 6 szt
6. Lacznik do dodatkowej iniekcji z korkiem.
7. tacznik LUER-LOCK z igta iniekcyjng.
8. Jednorazowego uzytku, jatowy, niepirogenny, nietoksyczny, pojedynczo
pakowany.

9. Okres waznosci minimum 3 lata.

Zestaw dojscia doszpikowego:

1. Jednorazowy zestaw do szybkiej infuzji doszpikowej do mostkowe;.

2. System posiada prosty sposéb na lokalizacje miejsca wkiucia -ptytka
lokalizacyjna umozliwiajgca doktadne pozycjonowanie miejsca wkiucia,
samoprzylepna, wyposazona w tgcznik z mandrynem, zakonczona
wejsciem typu LUER.

3. W zestawie elastyczna rurka infuzyjna z koncéwka z chromowane;j stali.

4. Mocowanie rurki infuzyjnej pozwala na ruchy skéry i tkanki podskornej, nie
powodujac przy tym ruchow czesci srédkostnej rurki infuzyjne.

5. Mechanizm zabezpieczajgcy przed zbyt gtebokim wbiciem mandrynu w
szpik.

6. W zestawie prowadnica umieszczajgca rurke infuzyjng na precyzyjnej

44 gtebokosci, wyposazona w mechanizm zwalniajgcy. 1 szt.

7. System umozliwia prosty sposéb wyciagniecia rurki infuzyjnej z kosci,
wtedy, gdy dostep doszpikowy nie jest juz potrzebny.

8. System umozliwia szybkie uzyskanie dojscia doszpikowego, w czasie
ponizej 3 min.

9. System charakteryzuje sie skutecznoscia infuzji doszpikowej, z
mozliwoscig prostej, okresowej kontroli dziatania systemu w czasie pracy -
przezroczysta koputka ochronna dopinana do ptytki lokalizacyjnej,
zabezpieczajgca miejsce wkiucia.

10. System jest prosty w stosowaniu, a umiejetnosci konieczne do obstugi
systemu wymagajg minimalnego treningu.

11. Opakowanie jest trwate, odporne na dziatanie wilgoci, o niewielkich

rozmiarach.
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12. Okres waznosci minimum 3 lata.

45

Cisnieniomierz:

1. Cisnieniomierz mechaniczny, reczny, precyzyjny, lekki, trwaty i prosty w
obstudze, przeznaczony do czestych pomiarow cisnienia tetniczego
metodg nieinwazyjna.

Doktadno$¢ pomiaru aneroidu +/- 3mmHg.

Manometr dodatkowo chroniony gumowym pierscieniem ochronnym.
Zakres pomiaru: 0-300 mmHg.

Ptynnie regulowany zawor spustowy obrotowy.

Mankiet cisSnieniomierza wielorazowy, posiadajgcy oznaczenia rozmiaru
oraz obwodu ramienia, zapinany na rzep. Mankiet jednoczesciowy,
zgrzewany, bez dodatkowego wewnetrznego balonu powietrznego.
Rozmiar mankietu przeznaczony dla obwodu ramienia w zakresie min
26-34 cm. Na mankiecie wskazane wtasciwe miejsce potozenia tetnicy.
Zgodnos$c z normg PN-EN-ISO 81060-1:2012.

Zakres temperatury pracy: min. 10-40 st.C.

9. Waga max 200 g.

10. Gwarancja kalibracji min 10 lat.

11. Miekkie opakowanie.

ok wN

ds
8.

1 szt.

46

Stetoskop:
1. Z dwustronng gtowica.
2. Dotaczone czesci zamienne: dwie pary oliwek i wymienna membrana.
3. Bez lateksu.
4. Kolor czarny (dopuszcza sie stetoskop tylko z kanatem stuchowym —
przewdd gumowy - koloru czarnego).

1 szt.

47

Pulsoksymetr:

1. Wyposazony w funkcje pomiaru saturacji tlenowej krwi i pulsu, ze
zintegrowanym czujnikiem palcowym bez konieczno$ci stosowania
dodatkowych czujnikow.

2. Mozliwos¢ stosowania w warunkach polowych:

a) odporny na upadek z wysokosci 50 cm,

b) odporny na wibracje,

c) prosta obstuga,

d) duzy, cyfrowy wyswietlacz minimum LED lub OLED,

e) zasilanie bateryjne alkaliczne (dotaczony komplet baterii do
urzgdzenia),

f) kolor czarny lub ciemnozielony.

Zakres pomiaru saturacji SpO;: 0-100%.

Zakres pomiaru czestosci pulsu: 20-300 BPM.

Temperatura pracy: od 0 st.C do +40 st.C.

Doktadno$¢é pomiaru saturacji i pulsu do (+/-) 5%.

Wilgotnos¢ pracy: 10-90% bez kondensacji.

Waga do 65 g (z bateriami).

Czas pracy:

a) praca ciagta — min 20 godz.

b) pojedyncze pomiary o dtugosci okoto 30-40 s — min 1500.

10. Wskaznik jakosci i sity sygnatu/perfuzji oraz stanu baterii.

11. Opakowanie ochronne w kolorze ciemnozielonym, oliwkowym, brazowym,
szarym, piaskowym, khaki, czarnym.

©ONO O AW

1 szt.

48

Koc izotermiczny jednorazowy:
1. Folia przeznaczona jest do zapewnienia komfortu termicznego pacjenta

chronigca przed utratg ciepta.
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2. Konstrukcja:

a) wykonany z 3-warstwowej folii aluminiowej, falowanej, zapewniajgce;
przeptyw i warstwowa izolacje powietrza pomiedzy poszczegoéinymi
warstwami,

b) zewnetrzna warstwa koca powinna by¢ wodoodporna i nie
przepuszczajgca wiatru,

c) kolor zewnetrzny koca — zielony, oliwkowy, dopuszcza sie czarne
elementy,

d) koc pakowany proézniowo.

3. Wymiary i waga:

a) rozmiar koca roztozonego: 120-190 x 200-240 cm

b) mate rozmiary koca po spakowaniu

c) objetosé koca po spakowaniu max. 1,1 |

d) waga koca spakowanego: max 500 g

Dopuszczalny na zasadzie rownowaznosci jest koc izotermiczny jednorazowy:
1. Folia przeznaczona jest do zapewnienia komfortu termicznego pacjenta
chronigca przed utratg ciepta.
2. Konstrukcja:
a) trojwarstwowa, zapewniajaca przeptyw i warstwows izolacje
powietrza,
b) warstwa zewnetrzna aluminiowa, wodoodporna, nieprzepuszczajaca
wiatru,
c) warstwa srodkowa —gtéwna odbijajgca ciepto radiacyjne,
d) warstwa wewnetrzna —miekka, pochtaniajgca ptyny ustrojowe oraz
wode i nie dopuszczajgca do ich zbierania na powierzchni materiatu.
3. Wymiary i waga:
a) rozmiar koca 200 x 120 cm,
b) mate rozmiary po spakowaniu,
c) waga do 200 g,
d) pakowany prézniowo,
e) kolor zielen wojskowa.

49

Koc izotermiczny jednorazowy:
1. Folia przeznaczona jest do zapewnienia komfortu termicznego pacjenta.
2. Mozliwos¢ zastosowania:
a) ochrona przed utratg ciepta,
b) ochrona przed nadmiernym przegrzaniem.
3. Konstrukcja:
a) folia typu NRC,
b) metalizowana warstwowo (ztoto-srebrna powtoka metaliczna).
4. Wymiary po roztozeniu min:
a) szerokosc¢ 160 cm,
b) dlugosé 210 cm.

2 szt.

50

Rekawice ratownicze:

Jednorazowego uzytku, niesteryine.
Nitrylowe.

Hipoalergiczne, nielateksowe, niepudrowane.
Przedtuzony mankiet.

Kolor niebieski

Rozmiar L

OO hgo b =

5 par

51

Nozyczki ratownicze:
1. Ostrze wykonane z tytanu lub twardej stali z powilokg teflonows,
umozliwiajace ciecie tkaniny ubraniowej, materiatéw opatrunkowych, paséw
bezpieczenstwa, skoéry oraz innych twardych przedmiotéw.

J
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2. Zabkowane ostrze, nie wymagajace ostrzenia.

3. Wygiety ksztatt utatwiajacy ciecie.

4. Nozyczki na koncu dolnego ostrza posiadajg zaokraglenie, ktére chroni
przed skaleczeniem w czasie stosowania.

Diugosc¢ powierzchni tnacej minimum 4 cm, diugo$¢ catkowita 16-20 cm.
Kolor ostrza i rekojesci matowy: czarny, brgzowy lub szary. Dopuszczalna
jest rekojesé w innych ciemnych kolorach.

o o

92

Blok/notes wodoodporny, niezadrukowane kartki, format zblizony do A6.

1 szt.

53

Marker permanentny:
1. Mozliwos¢ pisania po kazdej powierzchni, w tym na tkaninie i na skérze
(poszkodowanego).
2. Niezmywalny, odporny na dziatanie wody.
3. Kolor tuszu: czarny.
4. Grubos¢ kreski: od 3 mm do 8 mm.

1 szt.

54

Latarka:
1. Konstrukgja:
a) zrodio swiatta — diody,
b) kompaktowa,
¢) wodoszczelna — min IP65,
d) mozliwos¢ mocowania za pomocg $cigganej tasmy typu ZIP lub
sznurek typu ZIP lub opaski elastycznej,
e) blokada wigcznika chronigca przed przypadkowym uruchomieniem.
2. Parametry techniczne:
a) swiatlo biate, jedna lub trzy diody, o zasiegu swiatta min 10 m,
b) s$wiatto czerwone (dyskretne oswietlenie),
c) 2 poziomy o$wietlenia: ekonomiczny - czas swiecenie min 12 h i
maksymalny - czas $wiecenia min 9 h,
d) 2 tryby pulsujgce: biaty i czerwony,
e) masa latarki max 50 g z bateriami,
f) temperatura pracy: -20 st.C do +50 st.C,
g) zasilanie - 2 baterie litowe typu CR2032.
3. Zapasowy komplet baterii

1 szt.

55

Sygnalizator swietiny:
1. Czas $wiecenia min 12 godz.
Swiatlo chemiczne
Dtugo$é 15 cm
Wodoodporny, nieiskrzacy, niepalny i nietoksyczny
Kolor zielony
Kolor zoity
Kolor czerwony

NOOA®ON

tacznie
9 szt.
(po 3
szt.
kazdego|
koloru)

56

Zestaw zabiegowy maly:
1. Jednorazowy, sterylny zestaw przeznaczony do wykonywania drobnych
zabiegdw chirurgicznych (szycie skory).
2. Skiad zestawu:
a) imadfo chirurgiczne typu HEGAR lub MATHIEU dt. 140-180 mm -1
szt.,
b) kleszcze typu PEAN-CRILLE wygiete dt. 140-160 mm - 1 szt.,
c) nozyczki chirurgiczne typu DEAVER proste, tepo-ostre, dt. 130-180
mm — 1 szt.,
d) peseta anatomiczna prosta standard 140-180 mm — 1 szt.,
e) peseta chirurgiczna prosta standard 140-180 mm — 1 szt.,
f) nierozpuszczalny monofilament poliamidowy z igta o zwigkszone;j

1 kpl.
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stabilnosci w imadle, igta odwrotnie tngca 3/8 kota 24 mm, rozmiar
3/0, dlugosc nitek 45 cm; nierozpuszczalny monofilament
poliamidowy z iglg o zwiekszonej stabilnosci w imadle, igta
odwrotnie tngca 3/8 kota 39 mm, rozmiar 2/0, dtugo$¢ nitek 75 cm —
po 1 op.,

g) strzykawka typu LUER 10 ml -1 szt.,

h) igty typu LUER: 0,8; 1,2 — po 1 szt.,

i) rekawiczki chirurgiczne 7,5; 8 — po 1 szt.,

j) kompresy jatowe 7,5x7,5 cm — 10 szt.,

k) zestaw zawiniety w serwete operacyjng 110x75 cm.

3. Opakowanie:

a) wyposazenie zestawu umieszczone na plastikowej tacce o
wymiarach umozliwiajgcych swobodne umieszczenie wszystkich
elementow,

b) cato$¢ zapakowana w opakowanie papierowo-foliowe.

4. Okres waznosci minimum 3 lata.

57

Zestaw do ewakuacji:
1. Skfad zestawu:

a) opakowanie o wymiarach (wys. x szer. x gteb.) 140x90x60 mm +10
mm.

b) tasma ewakuacyjna dtugosci 3 m £10 cm.

c) karabinczyki — 2 szt.

2. Konstrukcja:

a) Tasma ewakuacyjna powinna sktadac¢ sie z jednej diugiej tasmy,
ztozonej rownolegle ze sobg i przeszywanej prostopadle
podwojnym szwem ryglowym (2 szwy ryglowe w odlegtosci 1 cm od
siebie) co 20 cm 1 cm tworzac tym samym jedng tasme
sktadajgcy sie z 2 warstw o diugosci 3 m £10 cm. Jedna z warstw
przeszywanych tasm powinna by¢ na tyle dluzsza aby naszywana
na drugg tworzyta petle umozliwiajgce wsunigcie pomiedzy nie dfoni
i utatwiajace jej uchwyt. Tasma powinna zaczynac sie matg petlg
umozliwiajacg przetozenie przez nig karabinczyka.

b) Opakowanie powinno skfadac¢ sie z komory gtéwnej zamykanej
zamkiem btyskawicznym okalajgcym krawedz gérng i krawedzie
boczne do ok. 2/3 ich wysokosci. Konstrukcja opakowania powinna
umozliwia¢ swobodne otwieranie opakowania wzdtuz krotszej
krawedzi.

c) Zamek btyskawiczny powinien by¢ przykryty zewnetrznym,
dwuczesciowym kotnierzem ostaniajgcym, tzw. plisg.

d) Oba suwaki powinny by¢é wyposazone w dodatkowe uchwyty
wykonane z linki rdzeniowej o dtugosci catkowitej 70 +10 mm i
zakonczone petlg utatwiajgcg uchwyt i otwieranie zamka.

e) Przednia powierzchnia opakowania powinna by¢ wyposazona w
system dwoch tasm poziomych, przewlekanych, kompatybilnych z
systemem MOLLE 40/25:

e szerokosc¢tasm 25 mm,

e tasmy poziome powinny byé przeszywane w pionie, szwem
ryglowym w réwnych odstepach co 40 mm tworzac
pojedynczg komorke.

f) Powierzchnia noéna opakowania powinna by¢ wyposazona w
system montazowy — system tasm przewlekanych kompatybilnych z
systemem MOLLE 40/25:

e szerokosc¢ tasm 25 mm,

e tasmy poziome powinny byé przeszywane w pionie, szwem

1 kpl.

|
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ryglowym w réwnych odstepach co 40 mm tworzac
pojedynczg komorke,

e tasmy pionowe powinny mie¢ dodatkowe, usztywniane
zakonczenia dtugosci 50 mm oraz dodatkowe uchwyty
diugosci 15 mm utatwiajgce wycigganie taSm pionowych,

e system tasm powinien zapewni¢ kompatybilno$¢ z innymi
elementami oporzadzenia w systemie MOLLE, takimi jak:
kamizelki taktyczne, plecaki lub inne elementy oporzgdzenia
modutowego.

g) Na dnie komory gtéwnej powinien znajdowac sie otwor odprowadzajgcy
wode w przypadku zalania zestawu zabezpieczony oczkiem
kaletniczym 5,5-6 mm.

h) Wszystkie krawedzie opakowania powinny zosta¢ wykonane z
promieniem zaokraglenia min 2 cm (ochrona przed przecieraniem sie¢ w
czasie uzytkowania i ochrona przed zacinaniem si¢ zamkow
btyskawicznych w czasie szybkiego otwierania).

i) Wewnetrzna powierzchnia klapy jak i powierzchni nosnej powinny mie¢
naszyte u dotu kieszonki z tkaniny technicznej, stanowigce ok. 2
wysokosci catkowitej opakowania i szerokosci catkowitej szerokosci
opakowania.

i) Wewnetrzne obszycia opakowania powinny by¢ lamowane tym samym
materiatem, z ktérego wykonano tkanine konstrukcyjna.

k) W konstrukcji opakowania nie moze by¢ elementow btyszczacych.

I) Opakowanie zestawu do ewakuacji powinno miec¢ wszytg etykiete z
nazwg i instrukcja czyszczenia.

3. Materiaty:

a) Tkanina konstrukcyjna:

e 100% poliamid 6.6 o zwickszonej odpornosci na $cieranie,
uszkodzenia mechaniczne i ograniczonym stopniu przemakalnosci, z
powtokg poliuretanowa oraz impregnacjg fluoroweglowa,

o gestosé liniowa (wg DIN 53 354): 770 dtex (dopuszczalna 1100
dtex),

e gramatura: (wg ISO 3801:1993): 335 g/m? +5% (dopuszczalna 360
g/m? £5%),

e wodoszczelnos¢ (wg 1ISO 811:1981): min 400 mm H20,
trwato$¢ koloréw na scieranie (wg EN 1SO 105 TX 12):
= pa sucho - min ocena 4,
= na mokro —min ocena 3,

o kolor: maskowanie wz.93 (PANTERA LESNA).

b) Tkanina techniczna:

e 100% poliamid 6.6 z powtokg poliuretanowa,

e gestosc liniowa (wg DIN 53 354): 235 dtex,

e gramatura: (wg ISO 3801:1993) 155 g/m?* *2%,

e kolor: zielony (dopasowany do maskowania wz. 93) lub czarny.

c) Tasmy techniczne:

e materiat: poliamid,

e szeroko$¢ (wg PN — EN 1773:2000): 25 mm £1 mm,

e rodzaj splotu - ptétno podwdijne,

e kolor: zielony (dopasowany do maskowania wz. 93).

d) Tasma ewakuacyjna:

e materiat. poliamid,

e szerokosc¢ (wg PN — EN 1773:2000): 25 mm £1mm,

e wytrzymatos$¢ na rozerwanie (wg PN-EN ISO 13934-1:2002) - min
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1650 [daN],
e grubosé (wg PN-EN ISO 5084) — 2,0-2,3 mm,
e kolor: zielony (dopasowany do maskowania wz. 93) lub czarny.
e) Karabinczyki:
e bezzgbkowe, zakrecane, wykonane ze stopdw lekkich, w kolorze
czarnym,
e waga-max. 75 g,
przeswit — min. 20 mm,
¢ wytrzymato$c:
e min. 28 kN (podtuzna),
e min. 8 kN (z otwartym zamkiem),
e min. 7 kN (poprzeczna).

Materiat informacyjny w formie zeszytu formatu A5 lub A6 dotyczgcy wytycznych
58 |postepowania w zakresie ratownictwa na polu walki wg aktualnych wytycznych 1 szt.
Tactical Combat Casualty Care. Wydruk na papierze wodoodpornym.

Karta do segregacji medycznej. Wydruk na papierze wodoodpornym. Karta
segregacyjna powinna by¢ zgodna ze wzorem karty ewakuacyjnej okreslonej w
59 |Rozporzadzeniu Rady Ministréow z dnia 27 czerwca 2012 r. w sprawie warunkow i | 5 szt.
sposobu przygotowania oraz wykorzystania podmiotéw leczniczych na potrzeby
obronne panstwa oraz wtasciwosci organéw w tych sprawach.

Integralng czeécia wymagan eksploatacyjno-technicznych sa rysunki techniczne opakowania/plecaka PRM.
Tolerancja wymiaréw podanych w wymaganiach taktyczno-technicznych powinna by¢ zgodna z PN-EN 20286,
klasa dokladnosci IT16-IT18 i wynika z niedoktadno$ci recznego wykonania. Tolerancja ta nie dotyczy wymiarow
uzytych materiatow, dla ktérych standardowa tolerancja okreslona zostata przez producentdéw tych materiatow
oraz systemu montazowego, ktory musi by¢ kompatybilny z systemem MOLLE.

Klauzula kodyfikacyjna:
1. Przedmiot zamoéwienia w postaci wyrobdéw wyszczegoélnionych w umowie wraz
z czesSciami zamiennymi, materiatami eksploatacyjnymi, konserwacyjnymi
i narzedziami, podlega kodyfikacji zgodnie =z zasadami Systemu
Kodyfikacyjnego NATO (NCS — NATO Ceadification System).
2. Wykonawca - na wniosek Zamawiajacego - zobowigzany jest do:

2.1 Wykonania identyfikacji wstepnej oraz udostepnienia aktualnych danych
technicznych wyrobow wyszczegdlnionych w pkt. 1., wykorzystujac
aktualne dane wiasne Ilub pozyskane od podwykonawcow
i poddostawcow.

2.2 Sporzadzenia w umowie wykazu wszystkich wyrobdéw bedacych
przedmiotem zaméwienia z uwzglednieniem: Numeru Referencyjnego -
RN (oznaczenia wyrobu pod jakimi jest on rozpoznawany przez
Wykonawce - producenta, dostawce, podwykonawce); Numeru
Magazynowego NATO - NSN (jezeli zostat juz przydzielony); Kodu
Podmiotu Gospodarki Narodowej - NCAGE (jezeli zostat przydzielony)
lub - gdy brak NCAGE - danych teleadresowych odpowiednio:
producenta lub dostawcy, podwykonawcy.

2.3 Przekazania danych, o ktérych mowa w ppkt. 2.1. i 2.2. w terminie
do 30 dni od momentu otrzymania wniosku, w uzgodnionej formie i bez/
dodatkowych optat. Al

Odbiorca danych okreslonych w ppkt. 2.1. i 2.2. w imieniu Zamawiajgcego, bgdzie|
polskie biuro kodyfikacyjne ( NCB of Poland — POL NCB ) — Wojskowe Centrum L f
Normalizacji, Jakoéci i Kodyfikacji, ul. Nowowiejska 28a, 00-909 Warszawa, tel. Y

/ /
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261 845 700: fax. 261 845 891. W przypadku, gdy wyroby wyszczegodlnione w pkt. 1.
sa dostarczane przez dostawcow zagranicznych, odbiorcg danych bedzie biuro
kodyfikacyjne kraju producenta/dostawcy tych wyrobow.

Propozycja zapiséw w SIWZ, ktére nie dotycza WET:

1. Okres waznosci srodkéw materiatowych (posiadajacych okreslony termin
waznosci) w dniu sktadania ofert lub w dniu dostawy okre$lony zgodnie z
procedurg Zamawiajgcego. Zalecany okres wazno$ci nie powinien byc
krétszy, niz 80% catkowitego okresu waznosci.

Zakres i okres gwarancji okreslony przez Zamawiajgcego.

Sposob weryfikacji spetnienia parametrow dla materiatdbw opakowania

okreslonych w wymaganiach technicznych (zasady odbioru) ustali

Zamawiajgcy — np. karta techniczna/certyfikat materiatu wystawiony przez

producenta lub badania materiatu w akredytowanym laboratorium.

4. Dostarczany wyréb powinien by¢é oznakowany zgodnie z decyzjg nr 3/MON
Ministra Obrony Narodowej z dnia 03.01.2014 r. w sprawie wytycznych
okreslajacych wymagania w zakresie znakowania kodem kreskowym wyrobéw
dostarczanych do resortu obrony narodowej — Dz. Urz. MON z 07.01.2014,
poz. 11.

5. W zakresie wyrobow medycznych wymagane przedstawienie dokumentaciji:
deklaracja zgodnosci CE, Certyfikat CE, zgtoszenie do URPLWMIPB.

LA

Opracowat:
SZEF
ODDZIALU GESTO A | ROZWOJU

wz. pptk Bogtlan STACHOWSKI
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