
 

 

Załącznik nr 5b do SWZ 
1. Opatrunek indywidualny: 

Zastosowanie: tamowanie krwotoków i opatrywanie ran przez 
niewykwalifikowanego pod kątem medycznym żołnierza, w ramach 
„samopomocy” lub „pomocy koleżeńskiej” SABA (ang. self aid / buddy aid) 
według procedur medycyny pola walki TC3 (Tactical Combat Casualty Care) 
określonych w wytycznych komitetu CoTCCC. Opatrunek musi działać 
niezawodnie w warunkach pola walki, to znaczy: w różnych warunkach 
klimatycznych i geograficznych (w tym: pustynia, dżungla, góry, bagna, 
wybrzeże, itp.) pod wpływem związanych z tym czynników pogodowych  
(w tym: woda, piach, deszcz, śnieg, błoto, wiatr, itp) oraz taktycznych (w tym.: 
noc, dzień, użycie noktowizji, zasłon dymnych, pod ostrzałem, w pozycji leżąc, 
w mundurze, rękawicach i oporządzeniu taktycznym, hełmie i kamizelce 
kuloodpornej, itp). W zakresie wymagania szerokości bandaża elastycznego 
dopuszczalne jest odchylenie  +/- 10%. 

 
Opatrunek indywidualny posiada wymóg opakowania łatwego do otwierania, 
co oznacza, że opakowanie musi być łatwe do otwierania w warunkach pola 
walki, w tym w rękawicach taktycznych, przy dużej wilgotności itp. 
 
W zakresie oznakowania opatrunek musi posiadać instrukcję użytkowania  
w języku polskim lub w postaci piktogramów.  
 
Opatrunek musi posiadać informacje: znak CE, termin ważności, numer serii  
i oznakowanie sterylności. Oznakowanie to musi być czytelne, umieszczone  
w sposób nieusuwalny, nie dające się dłonią zetrzeć, zmazać, czy odkleić. 

 
a) Zastosowanie: tamowanie krwotoków i opatrywanie ran. 
b) Forma opatrunku: 

− elastyczny bandaż o szerokości 10 cm ±10%; 
− wyposażony w jeden (nieruchomy) lub dwa tampony/kompresy 

(nieruchomy i ruchomy);  
− wyposażony w element z tworzywa sztucznego zamocowany 

do bandaża ułatwiający zakładanie opatrunku jedną ręką, zmianę 
kierunku bandażowania oraz pełniący funkcję bezpośredniego ucisku 
na ranę po założeniu opatrunku; 

− wyposażony w zapinkę z tworzywa sztucznego uniemożliwiającą 
przypadkowe rozwinięcie po założeniu bandaża oraz mechanizm 
uniemożliwiający przypadkowe rozwinięcie bandaża w czasie 
bandażowania (taśmy samozaczepne lub przeszycie). 

Dopuszczalny jest opatrunek: 
− elastyczny bandaż o szerokości 10 cm ±10%; 
− wyposażony w jeden (nieruchomy) tampon/kompres w formie kieszeni, 

wewnątrz której znajduje się gaza wypełniająca oraz plastikowa folia; 
− gaza wypełniająca o wysokiej chłonności, może służyć do dodatkowego 

zaopatrzenia rany postrzałowej; 
− plastikowa folia może służyć m.in. jako opatrunek okluzyjny na rany 

postrzałowe klatki piersiowej; 



 

 

− wyposażony w element z tworzywa sztucznego zamocowany 
do bandaża pełniący funkcję bezpośredniego ucisku na ranę 
po założeniu opatrunku; 

− wyposażony w zapinkę z tworzywa sztucznego uniemożliwiającą 
przypadkowe rozwinięcie bandaża oraz taśmy samozaczepne – haczyk 
(„rzep”) umieszczone na bandażu uniemożliwiające przypadkowe 
rozwinięcie bandaża oraz stabilizujące założony opatrunek.  

c) Bandaż koloru zielonego, oliwkowego, szarego lub piaskowego. 
Tampon/kompres w kolorze białym. 

d) Opatrunek sterylny. 
e) Opatrunek zwinięty w rolkę w opakowaniu. 
f) Opakowanie wodoodporne, podciśnieniowe, łatwe do otwierania 

(posiadające nacięcia ułatwiające otwieranie). 
g) Opakowanie w ciemnym kolorze: zielonym, oliwkowym, brązowym 

lub szarym.  

h) Instrukcja stosowania w języku polskim lub piktogramy użycia na 
opakowaniu. 

i) Okres ważności minimum 5 lat. 
 


