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OPIS PARAMETRÓW WYMAGANYCH

Pakiet I

	Lp.
	Wymagania użytkowe odzieży ochronnej
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

	KOSZULKA Z KRÓTKIM RĘKAWEM

	1.
	materiał - bawełna 50-100%
	TAK
	

	2.
	gramatura 160g/m2 do 220g/m2,   
	TAK
	

	3.
	Barwa fluorescencyjna czerwona zgodnie z Polską Normą1)
	TAK
	

	4.
	Materiał o oporze pary wodnej nie większym niż 5 m2 × Pa/W  
	TAK
	

	5.
	koszulka z krótkim rękawem typu T-shirt wykończona ściągaczem
	TAK
	

	6.
	Oznakowanie: 
- na lewym rękawie wzór graficzny systemu Państwowe Ratownictwo Medyczne wykonany metodą haftu komputerowego 
- na prawym i lewym rękawie, na wysokości ramienia, naszywka z biało-czerwoną flagą o wymiarach co najmniej 2,5 × 4 cm
- z przodu po lewej stronie w górnej części nadruk z materiału odblaskowego  z nazwą funkcji
- na plecach nadruk z materiału odblaskowego z nazwą funkcji
- z przodu pod określeniem nazwy funkcji emblemat z logo PSPR TARNÓW o wysokości min. 5cm. 
	TAK
	

	7.
	Wstawki w kolorze czarnym:
- ściągacz
- pas o szerokości 10 cm wzdłuż wewnętrznej części    
  rękawów i boków koszulki
	TAK
	

	8.
	Minimalny zakres dostępnych rozmiarów: XS-XXXXL (numeracja europejska). Wykonawca, po podpisaniu umowy przekaże Zamawiającemu tabele rozmiarowe z t-shirtów pełny asortyment odzieży/ obuwia z każdego rozmiaru w celu ustalenia dokładnych rozmiarów do dostarczenia Zamawiającemu – w terminie 7 dni od podpisania umowy
	TAK
	

	9.
	Dopuszcza się zmianę wymiarów poszczególnych elementów koszulki w zależności od rozmiaru.
	TAK
	


 
Pakiet II
	
	Lp.
	Wymagania użytkowe obuwia ochronnego
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

	OBUWIE WYSOKIE 

	1.
	Obuwie musi spełniać wymagania określone w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 3 stycznia 2023r. w sprawie oznaczenia systemu Państwowe Ratownictwo Medyczne oraz wymagań w zakresie umundurowania członków zespołów ratownictwa medycznego (Dz.U. 2023 poz. 118)
	TAK
	

	2.
	budowa cholewki odpowiednia do obuwia całosezonowego ponad kostkę  - wysokość cholewki minimum 10 cm ponad kostkę.
	TAK
	

	3.
	materiał: skóra, impregnowane wodoodpornie
	TAK
	

	4.
	Podeszwa z bieżnikiem, antypoślizgowa, olejoodporna,  zewnętrzna ciepło ochronna i zimno ochronna – zapewniająca komfort w każdej pogodzie, odporna na działanie ropopochodnych substancji chemicznych.  
	TAK
	

	5.
	Wulkanizowane, nieposiadające elementów metalowych, wzmocniony nosek.
	TAK
	

	6.
	Wymienialna wkładka antybakteryjna i antyprzebiciowa.
	TAK
	

	7.
	Wkładka z systemem ICS (Individual Comfort System, dzięki któremu można dostosować właściwości podeszwy do indywidualnego kształtu stopy).
	TAK
	

	8.
	Sznurowadła wzmocnione, wodoodporne, wykonane z fibry. 
	TAK
	

	9.
	Klamry wykonane z materiałów nie metalicznych, zapewniających odporność na rdzę.
	TAK
	

	10.
	Membrana oddychająca, komfortowa wyściółka szybko odprowadzająca pot.
	TAK
	

	11.
	Boczny zamek dla łatwiejszego i szybszego ściągania buta. Dodatkowe przeszycia z przodu i na pięcie.
	TAK
	

	12.
	Minimalny zakres dostępnych rozmiarów: 35-47 (numeracja europejska). Wykonawca, po podpisaniu umowy przekaże Zamawiającemu tabele rozmiarowe 
z rozmiarem obuwia i długością wkładki oraz przyśle pełny asortyment odzieży/ obuwia z każdego rozmiaru 
w celu ustalenia dokładnych rozmiarów do dostarczenia Zamawiającemu – w terminie 7 dni od podpisania umowy
	TAK
	

	13.
	Do każdej pary obuwia dołączona instrukcja użytkowania i konserwacji. 
	TAK
	

	14.
	Zgodne z normą EN ISO 20347:2012 - normy dla obuwia zawodowego do użytku w pracy.
	TAK
	



Pakiet III

	Lp.
	Wymagania użytkowe obuwia ochronnego
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

	OBUWIE NISKIE

	1.
	Obuwie musi spełniać wymagania określone w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 3 stycznia 2023r. w sprawie oznaczenia systemu Państwowe Ratownictwo Medyczne oraz wymagań w zakresie umundurowania członków zespołów ratownictwa medycznego (Dz.U. 2023 poz. 118)
	TAK
	

	2.
	materiał: skóra, impregnowane wodoodpornie
	TAK
	

	3.
	budowa cholewki odpowiednia do obuwia całosezonowego ponad kostkę  - wysokość cholewki maksimum 2 cm ponad kostkę.
	TAK
	

	4. 
	Podeszwa z bieżnikiem, antypoślizgowa, olejoodporna,  zewnętrzna ciepło ochronna i zimno ochronna – zapewniająca komfort w każdej pogodzie, odporna na działanie ropopochodnych substancji chemicznych.  
	TAK
	

	5.
	Wulkanizowane, nieposiadające elementów metalowych, wzmocniony nosek.
	TAK
	

	6.
	Wymienialna wkładka antybakteryjna i antyprzebiciowa.
	TAK
	

	7.
	Wkładka z systemem ICS (Individual Comfort System, dzięki któremu można dostosować właściwości podeszwy do indywidualnego kształtu stopy).
	TAK
	

	8.
	Sznurowadła wzmocnione, wodoodporne, wykonane z fibry. 
	TAK
	

	9.
	Klamry wykonane z materiałów nie metalicznych, zapewniających odporność na rdzę.
	TAK
	

	10.
	Membrana oddychająca, komfortowa wyściółka szybko odprowadzająca pot.
	TAK
	

	11.
	Boczny zamek dla łatwiejszego i szybszego ściągania buta.
	Parametr preferowany
	

	12.
	Minimalny zakres dostępnych rozmiarów: 35-47 (numeracja europejska). Wykonawca, po podpisaniu umowy przekaże Zamawiającemu tabele rozmiarowe z rozmiarem obuwia i długością wkładki. 
	TAK
	

	13.
	Minimalny zakres dostępnych rozmiarów: 35-47 (numeracja europejska). Wykonawca, po podpisaniu umowy przekaże Zamawiającemu tabele rozmiarowe z rozmiarem obuwia i długością wkładki oraz przyśle pełny asortyment odzieży/ obuwia z każdego rozmiaru w celu ustalenia dokładnych rozmiarów do dostarczenia Zamawiającemu – w terminie 7 dni od podpisania umowy
	TAK
	

	14.
	Do każdej pary obuwia dołączona instrukcja użytkowania i konserwacji. 
	TAK
	

	15.
	Zgodne z normą EN ISO 20347:2012 - normy dla obuwia zawodowego do użytku w pracy.
	TAK
	



1) [bookmark: _GoBack]Norma PN-EN ISO 20471:2013-07/A1:2017-02 lub norma ją zastępująca

Niespełnienie wyżej wyszczególnionych parametrów spowoduje odrzucenie ofert. 





……..…………………………                                                                         
        miejscowość, data                                                                                                                                                         


..................................................................................
                                                                          podpis osoby uprawnionej do złożenia oferty



