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Postępowanie ZP/33/2018 – załącznik nr 3 do SIWZ 

PAKIET 5 – ZESTAWIENIE  PARAMETRÓW
MODYFIKACJA Z DNIA 10.05.2018
	Lp.
	WYMAGANE PARAMETRY
	WYMAGANA ODPOWIEDŹ

	SZCZEGÓŁOWY OPIS
parametrów oferowanego przedmiotu zamówienia, w tym: typ/model/rok produkcji
	PUNKTACJA



	Trenażery dla potrzeb Centrum Symulacji Medycznej – 15 kompletów. 

Na 1 komplet składają się pozycje zawarte w pozycjach od I do XV. 
	

	I
	Trenażer do wkłuć – 1 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….               Rok produkcji:……..………….…………………………………….


	1
	Trenażer do nauki iniekcji dożylnych
	TAK
	
	

	2
	Minimum 4 naczynia krwionośne o różnej grubości, umieszczone w materiale imitującym skórę, na podstawie. 
	TAK
	
	

	3
	Naczynia zaopatrywane w sztuczną krew ze zbiornika
	TAK
	
	

	4
	Realistyczne uczucie przebicia skóry i żyły
	TAK
	
	

	II
	Ramię geriatryczne – 1 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….           Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Wiernie odwzorowany model ręki osoby starszej do nauki wykonywania iniekcji
	TAK
	
	

	2
	Skóra w dotyku przypominająca ludzką, cienka jak u starszej osoby
	TAK
	
	

	3
	Widoczny splot żył, zanikający w momencie nakłucia
	TAK
	
	

	4
	Naczynia zaopatrywane w sztuczną krew ze zbiornika
	TAK
	
	

	5
	W zestawie: 

1. Model ramienia, 

2. Zbiornik na sztuczną krew,

3. Proszek do sporządzania sztucznej krwi,

4. Torba transportowa
	TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	III
	Nakładka brzuszna – 1 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                     Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Model brzucha, odwzorowujący skórę ludzką i tkanki brzucha do nauki pacjentów diabetologicznych samodzielnych iniekcji oraz zakładania i rotacji zestawu do infuzji pompy insulinowej.  
	TAK
	
	

	2
	Zabezpieczenie przed uszkodzeniem ciała osoby ćwiczącej podczas wykonywanie iniekcji (podkładka)
	TAK
	
	

	3
	Możliwość wykonywania wielokrotnych iniekcji z płynem
	TAK/NIE
	
	TAK= 1 pkt

NIE= 0 pkt.

	4
	Wymiary minimum: 25cm x 15 cm (dł. x szer.) 
	TAK
	
	

	IV
	Trenażer, punkcja lędźwiowa – 2szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                  Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Realistyczny anatomicznie fantom pleców (przynajmniej przestrzeń L3-L4-L5, odcinek krzyżowy i rozwór kości ogonowej) osoby dorosłej
	TAK
	
	

	2
	Fantom do nauki iniekcji w okolicach kręgosłupa:

1. Punkcji lędźwiowej
	TAK
	
	

	
	2. Znieczulenia rdzeniowego
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt 

NIE=0 pkt.

	
	3. Znieczulenia zewnątrzoponowego
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt 
NIE=0 pkt.

	
	4. Znieczulenia ogonowego
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt 
NIE=0 pkt.

	
	5. Znieczulenia krzyżowego
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt 
NIE=0 pkt.

	
	6. Bloku współczulnego lędźwiowego
	TAK/NIE


	
	TAK=1 pkt 
NIE=0 pkt.

	3
	Realistyczne uczucie przebicia skóry i tkanek
	TAK
	
	

	4
	Wyciek symulowanego płynu mózgowo rdzeniowego po prawidłowym wprowadzeniu igły. 
	TAK
	
	

	5
	Możliwość wykonywania punkcji w pozycji siedzącej i leżącej pacjenta
	TAK
	
	

	V 
	Trenażer, dostępy centralne – 3 szt
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….              Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Fantom torsu szyi i ramienia osoby dorosłej do nauki zakładania, pielęgnacji i wyjmowania wkłuć centralnych
	TAK
	
	

	2
	Zakładanie cewników:

1. Do zewnętrznej żyły szyjnej

2. Do żyły podobojczykowej
	TAK

TAK
	
	

	3
	Trening zakładania i pozycjonowania: 
1. Zewnętrznych centralnych cewników

2. Cewników umieszczanych obwodowo
	TAK

TAK
	
	

	4
	Trzy różne miejsca dostępu naczyniowego
	TAK
	
	

	5
	Wyciek sztucznej krwi po prawidłowym wprowadzeniu igły
	TAK
	
	

	6
	Heparynizacja i podawanie płynów
	TAK
	
	

	7
	Cofanie się krwi
	TAK
	
	

	8
	W zestawie sztuczna krew, cewnik wkłuć centralnich, cewnik wkłuć obwodowych i walizka transportowa
	TAK
	
	

	VI
	Trenażer, konikotomia – 3 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                    Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Naturalnych rozmiarów fantom szyi i podbródka osoby dorosłej do nauki konikotomii i konikopunkcji
	TAK
	
	

	2
	Anatomiczne punkty orientacyjne: 
1. Chrząstka tarczowata i pierścieniowata krtani

2. Tchawica

3. Więzadło pierścienno – tarczowe
	TAK

TAK

TAK
	
	

	3
	Możliwość treningu:

1. Przecinania więzadła pierścienno-tarczowego krtani

2. Nakłuwania więzadła pierścienno-tarczowego krtani
	TAK
TAK
	
	

	4
	Symulacja płuc, pozwalająca na weryfikację prawidłowości zabiegu (rozdęcie płuc)
	TAK
	
	

	5
	Wymienne:

1. Skóra (przynajmniej 6 szt.)
2. Tchawice osoby dorosłej (przynajmniej 6 szt.)

3. Tchawice dziecka (przynajmniej 6 szt.) 

4. Płuca (przynajmniej 2 zestawy)
	TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	VII
	Trenażer – nauka zabezpieczania dróg oddechowych u niemowlęcia – 6 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                       Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Głowa niemowlęcia umieszczona na podstawie, do nauki zabezpieczania dróg oddechowych
	TAK
	
	

	2
	Trening:
1. Intubacji ustnej

2. Intubacji nosowej

3. Intubacji dotchawiczej
	TAK

TAK

TAK
	
	

	3
	Realistycznie odwzorowane:

1. Zęby

2. Język

3. Struny głosowe

4. Głośnia

5. Krtań

6. Chrząstka nalewkowa

7. Tchawica

8. Przełyk

9. Żołądek (ulegający rozdęciu w przypadku źle wykonanej intubacji)

10. Płuca
	TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	4
	Możliwość symulacji obrzęku języka i skurczu krtani
	TAK
	
	TAK=2 pkt 
NIE=0 pkt.

	VIII
	Fantom noworodka do nauki dostępu naczyniowego – 2 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                   Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Model noworodka do nauki dostępu do żył noworodków
	TAK
	
	

	2
	Naturalnych rozmiarów, poprawny anatomicznie, realistyczny manekin noworodka
	TAK
	
	

	3
	Realistycznie odwzorowane żyły: 

1. Szyjna zewnętrzna

2. Uszna tylna

3. Skroniowa

4. Pośrodkowa łokciowa

5. Odpiszczelowa

6. Odstrzałkowa

7. Łuk żylny grzbietowy stopy
	TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	4
	Realistyczny przepływ krwi
	TAK
	
	

	5
	Trening:

1. Standardowych dostępów żylnych

2. Zakładania centralnego cewnika
	TAK

TAK
	
	

	
	3. Zakładania rurek intubacyjnych
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt NIE=0pkt.

	
	4. Zakładania rurek do karmienia
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt 
NIE=0 pkt.

	6
	W zestawie: zapasowe materiały zużywalne, sztuczna krew, walizka transportowa.
	TAK
	
	

	IX
	Model wad wrodzonych niemowlaka – 2 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                             Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Zestaw symulowanych ran i patologii noworodka do użycia z dowolnym manekinem noworodka. 
	TAK
	
	

	2
	Odwzorowane:

1. Duże wzdęcie brzucha

2. Umiarkowane wzdęcie brzucha

3. Wytrzewienie wrodzone

4. Rozszczep kręgosłupa

5. Przepuklina pępkowa

6. Zwiotczała twarz

7. Krwotok podczepcowy
	TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	3
	W zestawie walizka transportowa
	TAK
	
	

	X
	Model do zakładania zgłębnika – 2 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                         Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Naturalnych rozmiarów fantom głowy i torsu osoby dorosłej do nauki zakładania i pielęgnacji zgłębnika żołądkowego
	TAK
	
	

	2
	Realistycznie odwzorowane: 
1. Zęby

2. Język

3. Tchawica

4. Przełyk

5. Płuca

6. Żołądek
	TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	3
	Trening: 

1. Wprowadzania, pielęgnacji i usuwania zgłębnika żołądkowego

2. Odżywiania przez zgłębnik

3. Płukania żołądka

4. Wprowadzania i usuwania rurki pokarmowej

5. Wprowadzania, pielęgnacji i usuwania rurki nosowo-jelitowej oraz przełykowej
	TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	
	6. Wprowadzania, zabezpieczania i pielęgnacji rurki tracheotomijnej 
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt NIE=0pkt.

	XI
	Model pielęgnacji stomi – 4 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                      Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Anatomicznie poprawny model do nauki pielęgnacji stomii
	TAK
	
	

	2
	Widoczne:

1. Kolostomia 

2. Ileostomia
	TAK

TAK
	
	

	3
	Możliwość demonstracji i ćwiczenia:

1. Rozszerzania stomii 

2. Zakładania i stosowania worków stomijnych

3. Irygacji kolostomii

4. Drenażu ileostomii
	TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	4
	W zestawie walizka transportowa
	TAK
	
	

	XII
	Trenażer – badanie gruczołu piersiowego – 6 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                             Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Naturalnych rozmiarów model torsu kobiety do nauki badania piersi
	TAK
	
	

	2
	Skóra i tkanka w dotyku przypominająca ludzką
	TAK
	
	

	3
	Możliwość przeprowadzenia badania w pozycji odpowiadającej pozycji leżącej i stojącej pacjentki
	TAK
	
	

	4
	Guzy i nieprawidłowości

1. A) Okrągłe, ruchome guzy na różnej głębokości i różnej wielkości (przynajmniej dwa)
Lub:

B) Guzki o różnej średnicy i różnej gęstości odwzorowujące zmiany nowotworowe
2. A) Nieregularne guzy, różnej wielkości, (przynajmniej trzy)

Lub:

B) zmiany nowotworowe o różnych rozmiarach, nieregularnych kształtach (okrągłe, owalne, gwiaździste)
3. Odwrócony sutek

4. „Skórka pomarańczy”

5. Powiększone węzły chłonne
	TAK/Podać A lub B
TAK/Podać A lub B

TAK

TAK

TAK
	
	

	XIII
	Trenażer – badanie ginekologiczne – 2 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….

Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Poprawny anatomicznie, naturalnych rozmiarów model miednicy do nauki procedur ginekologicznych
	TAK
	
	

	2
	Możliwości ćwiczeniowe: 

1. Dwuręczne badanie ginekologiczne

2. Wziernikowanie pochwy

3. Zakładanie i wyjmowanie wkładki domacicznej
	TAK

TAK

TAK
	
	

	
	4. Wziernikowanie laparoskopowe i okluzja jajowodów
	TAK/NIE
	
	TAK=1 pkt 
NIE=0 pkt.

	3
	Wymienne wkłady przedstawiające co najmniej: 

1. Normalną szyjkę macicy

2. Normalną szyjkę macicy kobiety po porodzie

3. Polip

4. Neoplazję (nowotwór złośliwy)

5. Ciążę

6. Masy przydatkowe
	TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	XIV
	Trenażer – badanie per rectum – 3 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                          Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Naturalnych rozmiarów, poprawny anatomicznie model męskiego podbrzusza i pośladków do nauki badania per rectum
	TAK
	
	

	2
	Przynajmniej 4 wymienne wkłady prostaty w różnych stadiach chorobowych
	TAK
	
	

	3
	A) Przynajmniej 4 wymienne wkłady odbytnicy ze zmianami w różnych stadiach chorobowych

Lub:

B) Przynajmniej 4 guzy odbytu i okrężnicy
	TAK/Podać A/B
	
	

	4
	W zestawie walizka transportowa lub torba
	TAK
	
	

	XV
	Model do zabiegów dorektalnych – 4 szt.
	TAK
	
	

	
	Producent: …….….…………………………………………………

Typ ………………………………………………………………….                          Rok produkcji:……..………….…………………………………….

	1
	Naturalnych rozmiarów poprawny anatomicznie model pośladków do nauki zabiegów dorektalnych
	TAK
	
	

	2
	Model ułożony w pozycji Sima, wykonany z odpornego, łatwego do utrzymania w czystości materiału
	TAK
	
	

	3
	Elastyczne pośladki – konieczność prawidłowego ułożenia w celu wykonania lewatywy
	TAK
	
	

	4
	Trening umiejętności wykonywania lewatywy przy użyciu tradycyjnych przyrządów
	TAK
	
	

	5
	Realistyczny opór podczas wprowadzania rurki doodbytniczej
	TAK
	
	

	6
	W zestawie z modelem:
1. Walizka transportowa

2. Zestaw do wykonywania lewatywy
	TAK
TAK
	
	

	WARUNKI SERWISU GWARANCYJNEGO

	1

	Okres gwarancji minimum 12 m-cy od daty podpisania przez obie strony protokołu zdawczo – odbiorczego

(punkt ten jest oceniany jako jedno z kryteriów oceny ofert)
	TAK


	

	2
	Serwis Gwarancyjny świadczony będzie przez 
	Podać
	

	3
	Forma zgłoszeń: telefonicznie, faxem, e-mail, pisemnie 
	Podać
	

	Oświadczamy, że oferowany powyżej sprzęt  – jest kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji (poza materiałami eksploatacyjnymi).










……………………………………………….………………………           

(podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)


Wykonawca zobowiązany jest w formularzu rzeczowo-cenowym (załącznik nr 1.1 do SIWZ) podać osobnych ceny dla sprzętu wyszczególnionego w pozycjach I – XV.  
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Nazwa i nr projektu: „Poprawa jakości kształcenia studentów Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego poprzez rozwój infrastruktury dydaktycznej i wsparcie procesu nauczania o metody symulacji medycznej”, WND-POWR.05.03.00-00-0008/15.
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