
Załącznik 10.5 

STÓŁ DO TRANSPORTU PACJENTA LEŻĄCEGO  

L.p. PARAMETRY WYMAGANE 

1.  PRODUCENT 

2.  NAZWA / TYP (model) 

3.  KRAJ POCHODZENIA 

4.  Urządzenie fabrycznie nowe 

5.  

Stół do transportu pacjenta w pozycji leżącej o wymiarach: 
-wysokość: 570 – 970 mm +/- 10 mm 
-szerokość: 870 +/- 30 mm 
-długość: 2100 +/- 50 mm 

6.  
Stół posiadający odpowiednie rozwiązania konstrukcyjne umożliwiające montaż uchwytu do płynów 
infuzyjnych 

7.  Leże stołu dwusekcyjne z możliwością regulacji kąta pochylenia oparcia  

8.  Hydrauliczna regulacja wysokości z dźwignią po obu stronach leża 

9.  Stół wyposażony w 4 koła skrętne o średnicy 180 mm +/- 30 mm oraz ich blokadę 

10.  Regulacja oparcia pleców w zakresie min. od - 400 do 800 

11.  Po obu stronach składane barierki boczne zapobiegające upadkowi pacjenta  

12.  Dopuszczalne obciążenie min. 230 kg 

13.  
Materac wykonany z materiału ułatwiającego czyszczenie i dezynfekcję, odporny na powszechnie 
stosowane środki dezynfekcyjne 

14.  
Pozostałe elementy stołu pokryte warstwą ułatwiającą czyszczenie i dezynfekcję, odporną na 
powszechnie stosowane środki dezynfekcyjne 

15.  Deklaracja zgodności CE wydana przez producenta  

16.  
Materiały informacyjne producenta lub dystrybutora w języku polskim potwierdzające spełnienie 

parametrów oferowanych wyrobów  

17.  Zapewnienie producenta lub autoryzowanego dystrybutora o dostępności części zamiennych  

18.  
Zapewnienie producenta lub autoryzowanego dystrybutora o zapewnieniu serwisu gwarancyjnego i 
pogwarancyjnego  

 

 


