Opis przedmiotu zaméwienia
DLA TORBY LEKARZA

I. Ogoblny opis i przeznaczenie.

Torba lekarza stanowi wyposazenie medyczne zotnierza, ktére przeznaczone jest do
ochrony zycia i zdrowia w warunkach srodowiska taktycznego (warunkach pola walki).
Wyposazenie Torby lekarza stuzy do udzielania pierwszej pomocy przez wykwalifikowanych
pod katem medycznym Zotnierza (lekarza), a takze w zakresie wyroboéw medycznych takich
jak: Opatrunek indywidualny, Opatrunek hemostatyczny, Opaska zaciskowa (staza taktyczna),
Opatrunek na rany penetracyjne Kklatki piersiowej, Gaza wypetniajgca, Przylepiec bez
opatrunku, Rurka nosowo-gardtowa, Nozyczki ratownicze réwniez przez
niewykwalifikowanego pod kgtem medycznym zotnierza (nie przez: ratownika, ratownika
medycznego, sanitariusza, pielegniarke, lekarza), w ramach ,samopomocy” lub ,pomocy
kolezenskiej” SABA (ang. self aid / buddy aid) wedlug procedur medycyny pola walki TC3
(Tactical Combat Casualty Care) okreslonych w wytycznych komitetu CoTCCC.

,Pomoc kolezenska” oraz pomoc medyczna na dalszych etapach ewakuacji medycznej
udzielana jest czesto Zotnierzowi przez stuzby medyczne sojuszniczych sit NATO
np. w sSmigtowcu ewakuacji medycznej czy tez medycznej placéwce polowej poziomu
drugiego, stad konieczno$é kompatybilnoSci wyposazenia ze sprzetem stosowanym w
ratownictwie taktycznym przez sity sojusznicze. Zapewnia to zachowanie zgodnosci z
wytycznymi Komitetu TC3 (CoTCCC — Committee on Tactical Combat Casualty Care) oraz z
normg STANAG 2126 (Medyczne zestawy pierwszej pomocy).

Zakres wyposazenia Torby lekarza musi umozliwi¢ udzielenie pomocy w warunkach
pola walki. Zotnierz w warunkach pola walki najczesciej ma na sobie mundur, oporzgdzenie
taktyczne, hetm, kamizelke kuloodporng. Wszelkie czynno$ci wykonuje w rekawicach
taktycznych, najczesciej znajdujgc sie w pozycji lezgcej lub kleczacej. W przypadku
zaopatrywania rany penetracyjnej klatki piersiowej opatrunkiem na rany penetracyjne,
kamizelka kuloodporna jest zdejmowana, a po zatozeniu opatrunku, od razu zakladana z
powrotem.

Torby lekarza przeznaczone sg do uzycia, i muszg dziata¢ niezawodnie w warunkach
pola walki, to znaczy: w réznych warunkach atmosferycznych, klimatycznych i geograficznych
(w tym: pustynia, dzungla, goéry, bagna, wybrzeze, itp.) pod wptywem zwigzanych z tym
czynnikdw pogodowych (w tym: woda, piach, deszcz, $nieg, btoto, wiatr, itp) oraz taktycznych
(w tym.: noc, dzien, uzycie noktowizji, zaston dymnych, pod ostrzatem, w pozycji lezgc, w
mundurze, rekawicach i oporzgdzeniu taktycznym, hetmie i kamizelce kuloodpornej, itp).

Wyposazenie Torby lekarza takie jak: Opatrunek indywidualny, Opatrunek
hemostatyczny, Opaska zaciskowa (staza taktyczna), Opatrunek na rany penetracyjne klatki
piersiowej, Gaza wypetniajgca, Rurka nosowo-gardtowa posiada wymdg opakowania tatwego
do otwierania, co oznacza, ze opakowanie musi by¢ tatwe do otwierania w warunkach pola
walki, w tym w rekawicach taktycznych, przy duzej wilgotnosci itp.). Przylepiec bez opatrunku
posiada wymog: fatwy do dzielenia bez uzycia nozyczek, co oznacza, rowniez dzielenie w
warunkach pola walki, (w tym w rekawicach taktycznych, przy duzej wilgotnosci itp.). Hydrozel,
Hydrozel w butelce posiada wymdg: tatwy w uzyciu co oznacza, ze musi by¢ tatwy do uzycia
w warunkach pola walki, w tym w rekawicach taktycznych, przy duzej wilgotnosci (w okreslone;j
wymaganiami WET temperaturze) itp.
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1. Opatrunek indywidualny:

Zastosowanie: tamowanie krwotokéw i opatrywanie ran przez niewykwalifikowanego pod
katem medycznym Zotnierza, w ramach ,samopomocy” lub ,pomocy kolezenskiej” SABA (ang.
self aid / buddy aid) wedtug procedur medycyny pola walki TC3 (Tactical Combat Casualty
Care) okreslonych w wytycznych komitetu CoTCCC. Opatrunek musi dziata¢ niezawodnie w
warunkach pola walki, to znaczy: w réznych warunkach klimatycznych i geograficznych (w tym:
pustynia, dzungla, goéry, bagna, wybrzeze, itp.) pod wptywem zwigzanych z tym czynnikow
pogodowych (w tym: woda, piach, deszcz, $nieg, btoto, wiatr, itp) oraz taktycznych (w tym.:
noc, dzien, uzycie noktowizji, zaston dymnych, pod ostrzatem, w pozycji lezgce, w mundurze,
rekawicach i oporzgdzeniu taktycznym, hetmie i kamizelce kuloodpornej, itp). W zakresie
wymagania szerokosci bandaza elastycznego dopuszczalne jest odchylenie +/- 10%.

2. Opaska zaciskowa (staza taktyczna):

Zastosowanie: zaopatrzenie (zabezpieczenie) konczyn (goérnych i dolnych) w przypadku
amputacji urazowych lub silnych krwotokow tetniczych w celu zatrzymania krwotoku przez
niewykwalifikowanego pod katem medycznym Zotnierza, w ramach ,samopomocy” lub
.pomocy kolezenskiej” SABA (ang. self aid / buddy aid) wedtug procedur medycyny pola walki
TC3 (Tactical Combat Casualty Care) okre$lonych w wytycznych komitetu CoTCCC.
Opatrunek musi dziata¢ niezawodnie w warunkach pola walki, to znaczy: w réznych warunkach
klimatycznych i geograficznych (w tym: pustynia, dzungla, gory, bagna, wybrzeze, itp.) pod
wptywem zwigzanych z tym czynnikéw pogodowych (w tym: woda, piach, deszcz, snieg, bioto,
wiatr, itp) oraz taktycznych (w tym.: noc, dzien, uzycie noktowizji, zaston dymnych, pod
ostrzatem, w pozycji lezagce, w mundurze, rekawicach i oporzgdzeniu taktycznym, hetmie i
kamizelce kuloodpornej, itp). Wymagana rekomendacja CoTCCC (Komitetu Tactical Combat
Casaulty Care).

3. Opatrunek narany penetracyjne klatki piersiowe;j:

Zastosowanie: zaopatrzenie ran penetracyjnych (w tym postrzatowych) klatki piersiowej przez
niewykwalifikowanego pod katem medycznym Zotnierza, w ramach ,samopomocy” lub
~pomocy kolezenskiej” SABA (ang. self aid / buddy aid) wedtug procedur medycyny pola walki
TC3 (Tactical Combat Casualty Care) okreslonych w wytycznych komitetu CoTCCC.
Opatrunek musi dziata¢ niezawodnie w warunkach pola walki, to znaczy: w r6znych warunkach
klimatycznych i geograficznych (w tym: pustynia, dzungla, géry, bagna, wybrzeze, itp.) pod
wplywem zwigzanych z tym czynnikdw pogodowych (w tym: woda, piach, deszcz, $nieg, btoto,
wiatr, itp) oraz taktycznych (w tym.: noc, dzien, uzycie noktowizji, zaston dymnych, pod
ostrzatem, w pozycji lezagce, w mundurze, rekawicach i oporzgdzeniu taktycznym, hetmie i
kamizelce kuloodpornej, itp).

Wymagany jest opatrunek samoprzylepny, z klejem o wysokiej lepkosci,(przez co rozumie sie
lepkos¢ wystarczajgcg do utrzymania opatrunku szczelnie przylegajgcego w miejscu
przyklejenia przez czas 2 godzin, podczas ktérego dziatajg na niego sity zwigzane z warunkami
pola walki i transportem, takie jak: zaktadanie i zdejmowanie munduru i kamizelki
kuloodpornej, przemieszczanie w tym, czotganie sie, prowadzenie walki)

Wymagana jest mozliwosc¢ przyklejenia opatrunku na mokre ciato w warunkach pola walki,(w
tym nie dajgcy sie usung¢ pot, krew, woda, owlosienie, zanieczyszczenie piaskiem i
czynnikami srodowiskowymi).

Wymagany jest mechanizm wentylowy w petni funkcjonalny przy zatozonym mundurze i
kamizelce kuloodpornej.
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