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KOD ZAMOWIENIA WEDLUG CPV:

Grupy, klasy, kategorie robét — okreslone zgodnie z Rozporzadzeniem Komisji (WE) nr
213/2008 z dnia 28 listopada 2007 r. zmieniajacym Rozporzadzenie (WE) nr 2195/2002 Parlamentu
Europejskiego i Rady w sprawie Wspdlnego Stownika Zaméwien (CPV) oraz dyrektywy 2004/17/WE i
2004/18/WE Parlamentu Europejskiego i Rady dotyczacym procedur udzielania zamdwien
publicznych w zakresie zmiany CPV {Dz. Urz. WE L 74/1 z 15.03.2008 r.)

Podano jedynie glowne kody kategorii robét, bez uszczegétawiania kazdej kategorii.
Przedmiot zamdwienia obejmuje wszystkie roboty objete w/w klasami i kategoriami robdt, wraz z
dalszym uszczegétowieniem systematyki klas robot, wg Wspolnego Stownika Zamowieri (CPV).

Grupy robét

1 71000000-8
2 71200000-0
3 71300000-1
4 71500000-3
5 45000000-7
6 45400000-1
Klasy robét

1 71220000-6
2 71240000-2
3 71250000-5
4 71310000-4
5 71320000-7
6 71330000-0
7 71350000-6
8 71530000-2
9 71540000-5
10 45210000
11 45310000-3
12 45350000-5
13 45430000-0
14 45450000-6
15 45220000
16 45300000
17 45310000
18 45320000
19 45330000
20 45410000
21 45420000
22 45430000
23 45440000
Kategorie robét

1 71221000-3
2 71222000-0
3 71242000-6
4 71245000-7
5 71246000-4
6 71247000-1
7 71248000-8
8 71251000-2
] 71315000-9

Ustugi architektoniczne, budowlane, inzynieryjne i kontrolne
Ustugi architektoniczne i podobne

Ustugi inzynieryjne

Ustugi zwiazane z budownictwem

Roboty budowlane

Roboty wykoriczeniowe w zakresie obiektéw budowlanych

Ustugi projektowania architektonicznego

Ustugi architektoniczne, inzynieryjne i pfanowania
Ustugi architektoniczne, inzynieryjne i pomiarowe
Doradcze ustugi inzynieryjne i budowlane

Ustugi inzynieryjne w zakresie projektowania
Rdzne ustugi inzynieryjne

Ustugi inzynieryjne naukowe i techniczne
Doradcze ustugi budowlane

Ustugi zarzgdzania budowa

Roboty budowlane w zakresie budynkéw

Roboty instalacyjne elektryczne

Instalacje mechaniczne

Pokrywanie podidg i $cian

Roboty budowlane wykofczeniowe, pozostate
Raboty inzynieryjne i budowlane

Roboty instalacyjne w budynkach

Roboty instalacyjne elektryczne

Roboty izolacyjne

Roboty instalacyjne wodno-kanalizacyjne i sanitarne
Tynkowanie

Roboty w zakresie zaktadania stolarki budowlanej oraz roboty ciesielskie
Pokrywanie podtég i écian

Roboty malarskie i szklarskie

Ustugi architektoniczne w zakresie obiektéw budowlanych
Ustugi architektoniczne w zakresie przestrzeni

Przygotowanie przedsiewzigcia i projektu, oszacowanie kosztéw
Plany zatwierdzajgce, rysunki robocze i specyfikacje

Okreslenie i spisanie ilosci do budowy

Nadzér nad robotami budowlanymi

Nadzor nad projektem i dokumentacjg

Ustugi architektoniczne i dotyczgce pomiaréw budynkéw

Ustugi budowlane






10
11

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28

29
30

71317000-3
71321000-4

71326000-9
71355000-1
71356000-8
71521000-6
71541000-2
45111100-9
452151400
45215100-8
45310000-3
45316000-5
45317000-2
453300009
45331200-8
45421100-5
45432111-5
45432121-8
45215000

45421000-4
45442100-8

Ustugi doradcze w zakresie kontroli i zapobiegania zagrozeniom
Ustugi inzynierii projektowej dla mechanicznych i elektrycznych
instalacji budowlanych

Dodatkowe ustugi budowlane

Ustugi pomiarowe

Ustugi techniczne

Ustugi nadzorowania placu budowy

Ustugi zarzgdzania projektem budowlanym

Roboty w zakresie burzenia

Roboty budowlane w zakresie obiektdow szpitalnych

Roboty budowlane w zakresie budowy placéwek zdrowotnych
Roboty instalacyjne elektryczne

Instalowanie systemdw oswietleniowych i sygnalizacyjnych
Inne instalacje elektryczne

Roboty instalacyjne wodno-kanalizacyjne i sanitarne
Instalowanie urzgdzen wentylacyjnych i klimatyzacyjnych
Instalacja drzwi i okien, i podobnych elementdw

Kladzenie wykfadzin elastycznych

Roboty w zakresie podidg w pomieszczeniach komputerowych
Roboty budowlane w zakresie budowy obiektéw budowlanych opieki
zdrowotnej i spotecznej, krematoridw oraz obiektéw uzytecznosci publicznej
Roboty w zakresie stolarki budowiane]j

Roboty malarskie
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3. ZALACZNIKI

Zbiorcze zestawienie kosztow

1.1  Rzut 1-go pietra - wyburzenia

1.2 Rzut 1-go pietra - koncepcja

1.3 Wytyczne do $lusarki i stolarki drzwiowej - PIETRO |
2.1  Rzut 2-go pietra - wyburzenia

2.2 Rzut 2-go pietra - koncepcja

2.3 Wytyczne do $lusarki 1 stolarki drzwiowej - PIETRO

Dokumentacja fotograficzna

Wytyczne estetyczne. Wizualizacje

UWAGA: rysunki stanu istniejgcego wykonane wg dokumentacji dostarczonej przez Zamawiajqcego,
wizji lokalnej oraz wlasnej inwentaryzacji fotograficznej. Przed przystgpieniem do projektu
Wykonawce obowiqzuje weryfikacjia na miejscu

I. Opis przedmiotu zamdwienia

1.1. Ogdlna charakterystyka przedmiotu zamowienia

Zakres opracowania obejmuje przebudowe i modernizacje dwéch oddziatow i zarazem dwoch
kondygnacji budynku A (prawego skrzydia) gmachu gtéwnego szpitala dziecigcego zlokalizowanego w
todzi przy ul. Pankiewicza.

Oddziat Intensywnej Terapii | Anestezjologii znajduje sie na | p., natomiast Oddziat Propedeutyki
Pediatrii i Chorob Metabolicznych Kosci z Pododdziatem Rehabilitacji na Il p. ww. budynku.

W ramach przebudowy nastgpi wyburzenie wszystkich $cian dziatowych, co pozwoli na zmiang
uktadu pomieszczert na nowy zgadny z potrzebami pacjentéw i personelu. Instalacje istniejace
zostang zdemontowane, a na ich miejsce poprowadzone beda nowo projektowane, ktére zostang
wpiete w uktad istniejacy w budynku. Wyremontowane pomieszczenia zyskaja Swiezy, przytulny,
kojacy charakter, sprzyjajacy tak pracy lekarzy, jak i powrotowi do zdrowia pacjentéw. Zostang
wyposazone w nowoczesng aparature medyczna, ktéra pozwoli na jeszcze skuteczniejsze
prowadzenie dziafaf terapeutycznych. Przyjete rozwigzania pozwolg na fatwe utrzymanie na
oddziatach odpowiednich warunkéw higienicznych, beda uwzgledniac potrzeby 0séb z
niepetnosprawnoéciami, wptyna na zwigkszenie energooszczednosci. Wprowadzony zostanie podziat
strefowy: pokoje ordynatora, lekarzy i pielggniarki oddziatowej znajdowac sie beda blisko wejscia,
tak, by byt mozliwy kontakt rodzicéw z personelem medycznym bez potrzeby wchodzenia na oddziat.
Nowy uktad pomieszczen, w tym wiece] tazienek, a takze zwigkszenie liczby paneli gazowych i gniazd
elektrycznych i niskopradowych pozwoli na elastyczng zmiane ukiadu tdzek w zaleznosci od biezacych
potrzeb: rézny wiek i wzrost pacjentéw, pacjenci chorzy zakaZnie wymagajacy izolatki itp. Wszystko to
przyczyni sig znaczaco do poprawy warunkow $wiadczenia ustug medycznych.



1.2 Opis Oddziatow

1.2.1. Charakterystyka Oddzialu Intensywnej Terapii i Anestezjologii

Wg danych zamieszczonych na stronie Inwestora:

“Oddziat Intensywnej Terapii i Anestezjologii jest integralng czescig Uniwersyteckiego Centrum
Pediatrii Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w todzi, wieloprofilowego
szpitala dia dzieci wechodzgcego w skiad Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego
w todzi, Jest rowniei osrodkiem referencyinym opieki Ill stopnia nad noworodkiem. Na oddziale
znajduje sie 10 stanowisk t6zkowych.

Anestezjologia — wykonywane sq tu znieczulenia do zabiegow leczniczych | diagnostycznych
chirurgicznych, urologicznych, naczyniowych, okulistycznych, onkologicznych, laryngologicznych i
gastroenterologicznych u dzieci w réznym wieku.

W OITIA leczone sq dzieci z powodu niewydolnosci co najmniej jednego ukfadu waznego dla zycia,
najczesciej jest to ukfad oddechowy.

W OITiA leczone sq dzieci w stanie zagroZenia Zycia z powodu ciezkich zapolert pfuc, oparzen, po
urazach wielonarzgdowych, po zatruciach, tonieciu oraz po rozlegfych zabiegach operacyjnych.
Oddziaf intensywnej Terapii | Anestezjologii od wielu lat jest oparciem dia dzieci z chorobami rzadkimi
ordz nieuleczalnie chorych z przewlektq niewydolnoscig oddechowg wymagajgcych ustabilizowania w
okresie kryzysu zdrowia oraz kwalifikacji do leczenia respiratorem w warunkach doemowych.
Znieczulenia wykonywane sq w trybie planowym i pilnym, ratunkowym na 3 salach operacyjnych
Klinik Chirurgii i Onkologii, Otolaryngologii, Okulistyki, a takze poza salami operacyjnymi w Klinikach
Gastroenterologii | Alergologii, Hematologii, Onkologii i Pediatrii, Kardiologii i Reumatologii, w
Sezpitainym Oddziale Ratunkowym, w Zaktadzie Diagnostyki Obrazowej, jak rowniez poza szpitalem w
Zakfadzie Medycyny Nuklearnej do badan scyntygraficznych oraz w Wojewddzkim Szpitalu
Specjalistycznym im. Mikotaja Kopernika w Centrum Onkologii dia Dorostych do zabiegow
radioterapii.

Lekarze anestezjolodzy wykonujg w znieczuleniu ogdinym i miejscowym implantacje cewnikow
permanentnych do zyf centralnych, najczesciej u dzieci z chorobami nowotworowymi i z chorobami
krwi.” (rédio: https://www.csk.umed.pl/kliniki-i-oddzialy/oddzial-intensywnej-terapii
-i-anestezjologii-dla-dzieci/)

Na oddziale pracuje jednoczesnie ok. 20 osob personelu medycznego. Prowadzone sg takie
prezentacje dla studentdw. Zasadniczo nie przewiduje sie statej obecnosci rodzicdw - mozliwosé
nocowahia rodzica przewiduje sie tylko w jednym z pokoi na wypadek obecnosci dziecka
wymagajgcego takiej opieki.

1.2.1. Charakterystyka Oddziatu Propedeutyki Pediatrii i Chordb Metabolicznych Kosci z
Pododdziatem Rehabilitacji

Wg danych zamieszczonych na stronie Inwestora:

“Klinika Propedeutyki Pediatrii i Chorob Metabolicznych Kosci z Pododdziatem Rehabilitacfi zajmuje
sie, w chorobami ukfadu kostnego u dzieci w kazdym wieku. Wrodzone dysplazje kostne i zaburzenia
metabolizmu kostnego sq w Klinice diagnozowane (z zastosowaniem densytometrii) i leczone juz od
okresu noworodkowego do 18 roku zycia. Nalezg do nich przede wszystkim: wrodzona tamliwosc
kosci, dysplazje widkniste, rzadkie, genetycznie uwarunkowane choroby kosci a takze osteoporoza
pierwotna i wiorna, krzywice. Od dwudziestu lat Klinika jest wiodgcym osrodkiem terapii chordb
metabolicznych kosci wieku rozwojowego z zastosowaniem bisfosfonianow. ” (opracowanie na
podst.: https://pediatria.umed.pl/klinika-propedeutyki- pediatrii-i-chorob-metabolicznych-kosci/)

Na Il p. znajduje sie 10 td2ek dla pacjentéw Oddziatu Propedeutyki Pediatrii i Choréb Metabolicznych
Kosci oraz 5 dla pacjentdw Pododdziatu Rehabilitacji. Na oddziale odbywaja sie zajecia dydakiyczne
dla studentow. Przewiduje sie mozliwosC towarzyszenia dzieciom przez rodzicow - w pokojach
zostang wstawione rozktadane fotele dajgce opiekunom mozliwosé ciggtego przebywania z
dzieckiem. Na oddziale pracuje jednoczesnie ok. 20 oséb personelu medycznego.



1.3. Cel i zakres przedmiotu zamdwienia

1.3.1. Cel:

Celem Zamdéwienia jest przebudowa pomieszczen | pigtra budynku A (prawe skrzydio)
Uniwersyteckiego Centrum Pediatrii Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w
todzi zlokalizowanego przy ul. Pankiewicza 16, w celu przystosowania ich do wspétczesnych potrzeb
Oddziatu Intensywne] Terapii i Anestezjologii oraz Il p. tego samego budynku w celu przystosowania
go do potrzeb Oddziatu Propedeutyki Pediatrii i Chordb Metabolicznych Kosci z Pododdziatem
Rehabilitagji.

Przebudowa powinna przyczyni¢ sie do poprawy warunkdw $wiadczenia usfug medycznych i
podniesienia standarddw leczenia. Jej celem jest poprawa parametrow technicznych budynku:
wymiana okien, przebudowa uktadu pomieszczeri, wymiana drzwi - wszystkie drzwi do sal tazkowych
przesuwne z przeszkleniem pozwalajagcym na kontrolowanie stanu pacjenta, dostosowanie obiektu
do wspotczesnych wymogdw technologicznych (zwigkszenie liczby gniazd elektrycznych oraz RJ
pozwalajacych na podigczenie urzadzen, zwigkszenie liczby paneli gazowych, zwiekszenie powierzchni
do przechowywania sprzetu), dostosowanie obiektu dia oséb z niepetnosprawnosicia (utworzenie
ogdinodostepnego wc dla 0séb z niepetnosprawnoscia, utworzenie bezprogowych przejsc pomiedzy
pomieszczeniami,  stworzenie  dogodnych  warunkéw dla  pacjentéw  (pomieszczenie
higieniczno-sanitarne dostepne bezposrednio z sali w pokojach dla starszych pacjentow, estetyczny,
przytulny wystroj sali, fagodne, przyjazne oswietlenie, sufity podwieszane o podwyiszonych
parametrach akustycznych - dajgce przyjemny efekt wyciszenia sali), stworzenie dogodnych
warunkéw dla rodzin pacjentéw (wydzielony sekretariat i pokéj ordynatora - mozliwos¢ kontaktu z
lekarzem w kameralnej przestrzeni oddzielonej od reszty oddziatu, toaleta dla odwiedzajgcych),
stworzenie dogodnych warunkéw dla personelu (zapewnienie odpowiedniej liczby stanowisk
komputerowych, wydzielonego akustycznie pokoju do pracy, toalet z natryskami, przestrzeni do
regeneracji); doprowadzenie istniejacych przestrzeni do zgodnosci z obowigzujgcymi przepisami
(warunkami technicznymi, przepisami sanitarnymi, przepisami dotyczacymi ochrony ppoz.,
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia), podniesienie ich standardu oraz spetnienie standardaow Unii
Europejskiej, a takze przebudowa plyty balkonéw ciagnacych sie na wszystkich kondygnacjach wzdtuz
zachodniej elewacji budynku.

Przed ztozeniem oferty zaleca sie, aby Wykonawca odbyt wizje lokalng w celu przygotowania oferty.
Oferta winna obejmowac wszelkie niezbedne prace przygotowawcze, zasadnicze i towarzyszace
przygotowaniu projektu, robot budowlanych oraz montazowych.

1.3.2. Zakres:
Zamowienie skiada sie z czesci:

A. EKSPERTYZY: EKSPERTYZA DOT. WARUNKOW OCHRONY PRZECIWPOZAROWE)
| EKSPERTYZA DOT. KONSTRUKCI

Przed przystapieniem do prac projektowych nalezy sporzadzi¢ ekspertyzg dotyczacy ochrony
przeciwpozarowe] (uwzgledniajgca m.in. zbyt waskie biegi klatek schodowych ewakuacyjnych i
brak drugostronnych pochwytéw) oraz ekspertyze konstrukcji m.in. pod kgtem mozliwosci
dokonania projektowanych wyburzen, wybié nowych otworéw w $cianach, prowadzenia
projektowanych szachtow, stanu piyt balkonu.

B. INWENTARYZACIA
Sporzadzenie inwentaryzacji na podstawie dokumentacji archiwainej dostgpne] u
Zamawiajacego, wiasnych pomiaréw Projektanta oraz wykonanej przez niego dokumentacji
fotograficznej. W inwentaryzacji nalezy nanie$¢ charakterystyczne elementy instalacji
wewnetrznych tj. lokalizacje pionéw kanalizacyjnych, podejs¢ wody cieptej i zimnej, lokalizacje
grzejnikéw, hydrantéw, szachtéw wentylacji grawitacyjnej i mechanicznej itp. Nalezy dokonac
analizy prowadzenia instalacji i powigzania instalacji z nizszymi kondygnacjami. JeZeli zajdzie taka
potrzeba, nalezy dokonaé ewentuainych odkrywek posadzek oraz elementéw konstrukcyjnych.
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C.

D.

E.

PROJEKT BUDOWLANY
Dla zadania nalezy sporzadzi¢ projekt budowlany, projekty techniczne branzowe oraz - na etapie
sporzadzania projektu budowfanego, przed zlozeniem wniosku, uzyskaé¢ niezbedne opinie
(postanowienie KWPSP poprzedzone ekspertyzg dotwarunkéw ochrony ppoz w obiekcie;
odstepstwo Wojewdadzkiej Stacji Sanepid dot. wysokoécl pomieszezer) uzgodnienia urzedowe |
formalne, w tym odstepstwo ministerialne ze wzgledu na niemoznos¢ uzyskania minimalnej
powierzchni pokei tézkowych takiej jak okreslona w Rozporzadzeniu z dnia 16 grudnia 2016 . w
sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej
terapii. W przypadku braku zgody na odstepstwo koniecznos¢ dostosowania projekiu do
zgodnosci z przepisami.
Czesc techniczna do sporzadzenia rownolegle z projektem budowlanym.

PROJEKT WYKONAWCZY
Sporzadzenie projektu wykonawczego na podstawie niniejszego PFU i zataczonej koncepcji
zgodnie z zatgcznikami graficznymi oraz uzyskanie niezbednych opinii (jesli konieczne), uzgodnien
urzedowych i formalnych. Wykonanie projektu wnetrz na podstawie projektu Wykonawczego i
niniejszego PFU, w ktérego sktad wchodzg m. in. rozrysy zabuddéw meblowych, rysunki posadzek,
ktady Scian, projekty tapet, projekt informacji wizualnej, wizualizacje oraz dohdr kolorystyki i
elementéw wykoriczeniowych. W sktad projektu wnetrz zalicza sie rowniez przygotowanie
materiatdw marketingowych dla Zamawiajacego.
Na etapie wykonawczym w obowigzku projektanta lezy zwolywanie narad koordynacyjnych - min.
5 spotkan z Zamawiajgcym oraz personelem. Celem spotkan bedzie dobdér materiaidw,
kolorystyki, konsultacja rozwigzan projektowych i estetycznych.

ROBOTY BUDOWLANE

Wyszczegdlnienie robot budowlanych:

® renowacja/wymiana (w zaleznosci od zalecern wynikajacych z ekspertyzy dot. konstrukcji)
piyty balkonowe] i wymiana balustrady balkonu na 1| i il p., przebudowa istniejacych
pomieszczen w funkcjonujgcym Szpitalu, w tym wyburzenia Scian dziatowych {Sciany z cegly
ceramicznej), wykonanie nowych scian dziatowych z piyty gk z wypethieniem z wetny
mineralnej, zamurowanie istn. i - po wykonaniu nowych nadprozy - wybicie nowych otworéw
w wewnetrznych S$cianach konstrukcyjnych, demontaz starych instalacji istniejgcych,
przebudowa instalacji czynnych, wykonanie instalacji wymaganych, a nie istniejacych w
stanie obecnym, montaz nowych kanatdw instalacji wentylacji i klimatyzacji, wykaonanie
podkonstrukcji i montaz centrali wentylacyjnych 1 jednostek klimatyzacji na poddaszu i dachu
budynku, demontaz starych urzadzen i innych elementéw wyposazenia: hydrant, skrzynki
opraw ewakuacyjnych etc.,, wymiana grzejnikow, demontaz starej i montaz nowej stolarki i
slusarki okiennej i drzwiowej wewnetrzne] i zewnetrznej, demontaz istniejgcych i montaz
projektowanych sufitdw podwieszanych (powierzchnia sufitéw istniejacych mniejsza od
powierzchni sufitdw projektowanych), usuniecie wyktadzin pvc, skucie wierzchnich warstw
posadzki, renowacja posadzek i parapetow lastrykowych, wykonanie przejsé ppoz. zgodnych z
aktualnymi wymaganiami przepiséw w zakresie ochrony przeciwpoZarowej, oczyszczenie
$cian ze starych powtok malarskich, okfadzin, plytek itp., mantaz przeszklen i naswietli,
wykananie zabudowy meblowej statej, wykonanie nowych posadzek i okfadzin sciennych,
tapetowanie, malowanie, doprowadzenie klatek schodowych do warunkéw okreslonych w
ekspertyzie dot. ochrony ppozi.; wykonanie ewentualnych innych zabezpieczen w zakresie
ochrony ppoz., o ile zostang zalecone w ekspertyzie; osuszenie $ciany zewnetrznej na
poziomie gérnej czesdci Il p. po uprzednim ustaleniu i usunieciu przyczyny zawilgocenia;

e zakup i monta: aparatury oraz wyposazenia wbudowanego na state, zgodnie ze specyfikacja
przygotowang na etapie projektu budowlano - wykonawczego po uzgodnieniu z
Zamawiajgcym.

e dostosowanie przebudowywanego fragmentu do aktualnych wymagan przepisow w zakresie
ochrony przeciwpozarowej i ekspertyzy, ktdrej wykonanie stanowi czes¢ niniejszego zadania
(wentylacja, stolarka i $lusarka drzwiowa, SSP, hydranty, klatki schodowe, przeciwpozarowe
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wytaczniki pradu - podpiecie instalacji do centralnej baterii zlokalizowanej w budynku poza
obszarem opracowania)

e spdjne pofaczenie przebudowy z czescig ogdlng Szpitala (klatki schodowe) umozliwiajace
funkcjonowanie istniejacych oddziatéw zlokalizowanych na kondygnacji ponize] oraz powyzej,
podczas wykonywanie robét budowlanych

e przygotowanie placu budowy na terenie Szpitala wraz z organizacjg ruchu, drogami
tymczasowymi w razie potrzeby, a po zakoriczonej inwestycji przywrocenie estetyczne stanu
pierwotnego réwniez czeici wspdlnych szpitala, po ktérych odbywat sie transport budowlany.

s wywdz i utylizacja gruzu i elementéw wyburzeniowych, fragmentami przez dziatajacy obszar
szpitala - terminy réwniez nocne - do uzgodnienia ze Szpitalem.

e zabezpieczenie kondygnacji powyiej i ponizej przed uszkodzeniami moggcymi wynikac z
procesu przebudowy, oraz niezbedne roboty odtworzeniowe, koordynacyjne, oraz zwigzane z
przetozeniem istniejacych instalacji wynikajgcych z przebudowy i wykonywania nowego
oddziatu.

e prace instalacyjne m.in. doprowadzenie odpowiedniego zasilania elektrycznego, wykonanie
niezbednych instalacji do prawidtowego funkcjonowania obiektu zgodnie z wymaganiami
technologicznymi,  sanitarnymi, pozarowymi opisanymi w  polskich normach,
rozporzadzeniach, prawie budowlanym (elektryka i teletechnika, sieci komputerowe, SSP,
instalacje sanitarne wod - kan, c.o., wentylacji mechanicznej, klimatyzacji).

® wpiecie powyiszych instalacji w istniejaca infrastrukture szpitala.

e materiaty powinny posiada¢ dokumenty wymagane ustawa o wyrobach budowlanych m.in.
atesty higieniczne wg obszaru zastosowania

e nalezy przewidzieé szczelne wygrodzenia akustyczne i pytowe terenu budowy od istniejgcych
oddziatdéw szpitalnych, hallu gléwnego, a takie zabezpieczy¢ klatke schodowg zlokalizowana
na terenie budowy przed postronnym wtargnigciem osob trzecich na teren budowy.

F. PELNIENIE NADZORU AUTORSKIEGO PRZEZ PROJEKTANTA NA BUDOWIE.
Nalezy wypetni¢ wizyty na budowie oraz spotkania z personelem w ilosei 5-10 w cyklu trwania
catego procesu nadzorowego.

Lokalizacja:

91-738 t6d7, ul. Pankiewicza 16

Obreb B-54,

Daziatki nr : 59/11, 59/31, 59/32, 59/33;

Cze$¢ gmachu gtéwnego szpitala oznaczona jako budynek A: fragment obejmujgcy 11 II pigtro.
Nieruchomo$¢ potozona jest na terenie przeznaczonym pod dziatalnodé lecznicza, w bliskim
sasiedztwie zabudowy mieszkaniowej wielorodzinnej, kosciota, zabudowy o charakterze o$wiatowym
oraz ogradkow dziatkowych i terendw zielonych. Dojazd moiliwy od ulicy Pankiewicza. W sasiedztwie
nieruchomoéci znajduja sie przystanki srodkdw komunikacji masowej /autcbusowy, tramwajowy
{tymczasowo nieczynny)/ oraz postdj takséwek.

Przedmiot zamoéwienia obejmuje remont pomieszczen na 11 Il pigtrze budynku A zlokalizowanego
przy ul. Pankiewicza 16.

Inwestycje mozna podzieli¢ na dwa etapy:

Etap |: Oddziat Intensywne]j Terapii i Anestezjologii

Etap II: Oddziat Propedeutyki Pediatrii i Choréb Metabolicznych Kosci z Pododdziatem Rehabilitacji.

1.4. Gwarancje

Wykaz gwarancji wraz z terminami:
1. Okres zgtaszania wad — zgodnie z umowg
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2. Roboty budowlane — zgodnie z umowg

I.5. WHasciwosci funkcjonalno — uzytkowe, wskazniki powierzchniowo-kubaturowe

Kategoria obiektu: X| {obiekty stuiby zdrowia)

Powierzchnie objete opracowaniem projektowym:

Powierzchnia uzytkowa 935,88 m?

Wiym:

nalp. 476,11m’

nall p. 459,77 m?

Powierzchnia netto (wewnetrzna, ze $cianami dziatowymi) 1035,40 m*
W tym:

| pietro 523,93 m’

Il pietro 511,47 m?

+ balkon nalill p.: 2x46,07m’ = 92,14m’
Na podstawie dokumentacji udostepnionej przez Inwestora i pomiaréw wiasnych przyjeto wysokosé
kondygnacji w sSwietle stropu (wymagana weryfikacja na etapie realizacji projektu
budowlano-wykonawczego):
! pietro ok. 3,17 m
il pietro ck. 3,17 m

Kubatura przebudowy tacznie: 3104,95 m®

W iym:
| pietro 1626,93 m?®
Il pietro 1602,28 m*

Zaktada sie takie konieczno$é wykonania prac na poddaszu nad Il p. i na dachu (wyprowadzenie
instalacji wentylacji i klimatyzacji i ew. wywiewek kanalizacji, wykonanie podkonstrukcji pod centrale,
kanaty, jednostki zewnetrzne kiimatyzacji).

ZESTAWIENIE POWIERZCHNI UZYTKOWYCH

I PIETRO - Oddziat Intensywnej Terapii i Anestezjologii

NR POM. | NAZWA POWIERZCHNIA
1.01 Pomieszczenie techniczne 4,25

1.02 Pokdj lekarzy 21,18

1.03 Kuchnia oddziatowa 4,08

1.04 Punkt pielegniarski 5,90

1.05 Pokéj pielegniarek 15,35

1.06 Przyeotowanie pielegniarskie 8,70

1.07 Sluza 2,87

1.08 Izolatka 11,02

1.09 Pomieszczenie higieniczno-sanitarne 3,52

1.10 Pokoj 1-tozkowy 14,52

1.11 Pokéj 1-tdzkowy 14,52

1.12 Pomieszczenie higieniczno-sanitarne 4,22

1.13 Brudownik 3,37

1.14 Pokdj 1-t6zkowy 13,17

1.15 WC ogdlnodostepny 3,48

1.16 tazienka oddziatowa 8,68

1.17 Korytarz 13,45
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1.18 Pomieszczenie porzgdkowe 3,56
1.19 Pokdj socjalny 7,12
1.20 Magazyn brudny 10,63
1.21 Magazyn czysty + magazyn sprzetu 29,06
1.22 Pokaj 1-t6zkowy 14,79
1.23 Poka] 1-t6zkowy 14,34
1.24 Komunikacja 73,34
1.25 Przedsionek 2,49
1.26 tazienka personelu 2,85
1.27 Magazyn czysty IV 7,14
1.28 Gabinet diagnostyczno-zabiegowy 14,93
1.29 Pokdj 5-467kowy 72,67
1.30 tazienka personelu 6,10
1.31 Gabinet ordynatorki 13,13
1.32 Sluza 6,93
1.33 Sekretariat 8,28
1.34 Gabinet oddziatowej 9,17
1.35 tacznik 27,30
Suma powierzchni pomieszczen 476,11

il PIETRO — Oddziatu Propedeutyki Pediatrii i Choréb Metabolicznych Kosci z Pododdziatem

Rehabhilitacji

NR POM. | NAZWA POWIERZCHNIA
2.01 Pomieszczenie techniczne 4,25
2.02 Pokéj lekarzy 21,05
2.03 Kuchnia oddziatowa 4,08
2.04 Punkt pielegniarski 5,80
2.05 Pokoj pielegniarek 15,35
2.06 Przygotowanie pielegniarskie 8,70
2.07 Sluza 2,51
2.08 izolatka 10,18
2.09 Pomieszczenie higieniczno-sanitarne 3,48
2.10 Pokdj 2-tézkowy 15,64
2.11 Pokéj 2-t6zkowy 15,40
2.12 Pomieszczenie higieniczno-sanitarne 4,67
2.13 Brudownik 3,00
2.14 Pokdj 1-46ikowy 12,28
2.15 WC ogdlnodostepny 3,52
2.16 tazienka oddzialowa 8,66
2.17 Korytarz 12,33
2.18 Magazyn brudny 3,72
2.19 Pokéj socjalny 7,24
2.20 Pomieszczenie porzadkowe 4,39
2.21 Pokdj 3-tézkowy 32,15
2.22 Pomieszczenie higieniczno-sanitarne 5,75
2.23 Pokoj 2-t6zkowy 21,02
2.24 Pokaj 2-t6zkowy 23,18
2.25 Pomieszczenie higieniczno-sanitarne 5,85
2.26 Pokoj 2-t6zkowy 16,42
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2.27 Pokdj narad 12,18
2.28 Gabinet diagnostyczno-zabiegowy 15,84
2.29 Magazyn czysty 10,35
2.30 Magazyn sprzetu 9,24
2.31 tazienka personelu 5,87
2.32 Gabinet ordynatorski 12,59
2.33 Komunikacja 72,42
2.34 Sluza 6,65
2.35 Sekretariat 8,60
2.36 Gabinet oddziatowej 8,11
2.37 tacznik 27,30
Suma powierzchni pomieszcze 459,77
Opis funkcji:

| PIETRO

Na I p. znajduje sie Oddziat Intensywnej Terapii i Anestezjologii.

Anestezjolodzy wykonujg znieczulenia do zabiegéw leczniczych i diagnostycznych chirurgicznych,
urologicznych, naczyniowych, okulistycznych, onkelogicznych, laryngologicznych i gastroentero-
fogicznych u dzieci w réznym wieku.

OITIA leczy chorych z niewydolnoscig co najmniej jednego ukladu waznego dla zycia, najczescie] jest
to uktad oddechowy. Pacjentami s3 dzieci w stanie zagrozenia zycia z powaodu ciezkich zapalen pluc,
oparzen, po urazach wielonarzadowych, po zatruciach, tonieciu oraz po rozleglych zabiegach
operacyjnych.

Pacjenci OITIA w przewazajgce] czesci podczas pobytu na oddziale nie chodzg o wiasnych sifach -
przebywajg na t6zku badi w inkubatorze. Wg informaciji uzyskanyeh od personelu 1/3 pacjentéw to
noworodki i niemowleta, 1/3 dzieci Srednie i 1/3 duie, choc liczba pacjentow w okreslonym wieku
przebywajacych jednoczesnie na oddziale jest zmienna. Diatego tei waine jest zapewnienie
mozliwosci ustawiania 1ozek w réznych konfiguracjach. Zdarza sie rowniez tak, ze pacjent pozostaje
na oddziale choé jego stan pozwala mu wstawac i np. samodzielnie korzystac z fazienki - stad przy
czesci pokoi dostepne bezposrednio z pokoju pomieszczenia higieniczno-sanitarne.

Nie zaktada sie obecnosci na oddziale rodzin pacjentdw, za wyjatkiem jednego pokoju, w kiérym
mozliwe bedzie wstawienie lezanki dla opiekuna dziecka.

Przy wszystkich stanowiskach tdzkowych konieczne sg panele gazowe (2x tlen, powietrze, 2x proznia)
oraz gniazda elektryczne i teletechniczne do podigczenia aparatury medycznej: respiratorow,
kardiomonitorow, pulsoksymetrow, przenosnych lamp bezcieniowych, pomp infuzyjnych,
przencsnego RTG i innych urzadzen zaleznie od indywidualnego zapotrzebowania. Ze wzgledu na
koniecznost instalowania duzej ilosci aparatury oraz potrzebe swobodnego do niej dostepu przyjeto
jako minimalna odlegtos¢ pomiedzy tozkami 1,5 m. Kazde tdzko musi by¢ dostepne z trzech stron.
Kazde stanowisko tézkowe jest monitorowane za pomoca kardiomonitora, dodatkowo zaktada sie
instalacje kamer monitoringu centralnego w pokojach pacjentéw (kamery skierowane na pacjentow
przekazujgce obraz z sali, pozwalajgce zauwaizyC np. Ze pacjent sie poruszyl, czy zakaszlat). Odczyt
obrazu z monitoringu pacjentdw (zaréwno z kamer jak i kardiomonitordw) bedzie mozliwy w pokoju
lekarzy, pokoju ordynatora, pokoju pielegniarek, punkcie pielegniarskim i pokoju pielegniarki
oddziatowej,

Personel medyczny musi mie¢ zapewniong stalg moiliwosé wgladu do pokoi {éikowych, dlatego
wszystkie drzwi do tych pokoi zaprojektowano jako przeszklone. Ze wzgledu na koniecznosé
zapewnienia swobadnego przejazdu tozkiem wszystkie te drzwi bedg mialy szerckos¢ w Swietle 120
cm. Bedg to drzwi przesuwne otwierajgce sie automatycznie,
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Oddziat posiada wewnetrzny system przyzywowy - w sytuacji, w ktorej ktos z personelu medycznego
w jednym z pokoi potrzebuje pomocy innych osdb, naciska przycisk i sygnat déwigkowy na oddziale
informuje o sytuacji awaryjnej, a sygnat $wietlny nad drzwiami sali, z ktdrej wystano wezwanie
wskazuje, ktdra to sala.

W szpitalu jest tez wewnetrzny telefon alarmowy stuzacy do kontaktowania sig innych oddziatow z
OITiA w sytuacjach, kiedy na innych oddziatach potrzebna jest pomoc lub kiedy nalezy awaryjnie
przygotowad miejsce dla pacjenta z innego oddziatu.

W kazdym pokoju dla najmtodszych dzieci znajdowaé sie bedzie kacik higieniczno-sanitarny
wyposazony w baterie natryskowa i wanienke do mycia oraz wage dzieciecg. W pokojach dla dzieci
starszych kaciki zastapiono tazienkami.

Na oddziale przewidziano jedng sale zbiorowa: 5-t6zkowa, pozostate pokoje bedj jednoosobowe. W
niektérych pokojach przyjeto wiekszg liczbe paneli gazowych niz f6zek - pozwala to na ustawienie
t67ka w najbardziej dogodnej pozycji lub - w sytuacji awaryjnej - wstawienie np. dwéch inkubatoréw
zamiast jednego duzego i6ika. Jeden z pokoi pojedynczych oprocz asabnej fazienki posiada takze
§luze - moze w zaleznosci od potrzeb petni¢ funkcje izolatki badz separatki (pokdj nalezy wyposazy¢
w system Kklimatyzacji pozwalajacy na zamienne wywolywanie podci$nienia badZ nadcisnienia -
rozwigzanie dostosowaé do wymogéw przepiséw aktualnych na czas wykonywania projektu
budowlanego).

Na co dzief na oddziale przebywa do 25 oséb personelu (lekarze, pielegniarki, dezynfektor, salowe,
sekretarka).

Oddziat ma duze zapotrzebowanie na przestrzenie magazynowe - ze wzgledu na koniecznodc
szybkiego reagowania na zmienno$¢ stanu pacjentéw caly niezbedny sprzet musi by¢ fatwo dostepny.
Magazyny zlokalizowano we wschodniej czesci oddziatu. W dwéch magazynach przewiduje sig panele
gazowe - ulatwi to serwisowanie sprzetu.

Poza pokojami chorych i magazynami przewidziano takie gabinet diagnostyczno-zabiegowy,
niezhedna liczbe pomieszczeri higieniczno-sanitarnych, pomieszczenie porzadkowe, pokoje dla
personelu oraz kuchenke oddziatowa.

Pokéj ordynatora i sekretariat umieszczono blisko wejscia na oddziat w niedalekim sasiedztwie pokoju
lekarskiego i pielegniarskiego tak, by stworzyé dogodne warunki do kontaktu rodzin pacjentdw z
personelem medycznym. Pomiedzy tgcznikiem a oddziatem znajduje sie sluza, podobnie pomiedzy
komunikacja wewngtrzoddziatowa a izolatka.

Oddziat ma uktad trzytraktowy: na przedtuzeniu tacznika prowadzacego z budynku B do budynku A
znajduje sie korytarz, a po obu jego stronach pokoje personelu i pacjentow. Wzdtuz diuzsze]
pénocnej sciany budynku biegnie balkon dostepny z klatki schodowej oraz z wybranych pokoi.

1 PIETRO

Na Il p. znajduje sie Oddziai Propedeutyki Pediatrii i Choréb Metabolicznych Kosci z Pododdziatem
Rehabilitacji.

Oddziat zajmuje sie chorobami uktadu kostnego u dzieci w kazdym wieku. 53 tu diagnozowane i
leczone wrodzone dysplazje kostne i zaburzenia metabolizmu kostnego u dzieci od okresu
noworodkowego do 18 roku zycia. Na oddziat trafiajg pacjenci cierpigey na wrodzong tamliwosc
kosci, dysplazje widkniste, rzadkie, genetycznie uwarunkowane choroby kosci a takie osteoporoze
pierwotna i widrng i krzywice.

Na oddziale znajduje sie 10 iézek dla pacjentéow Oddziatu Propedeutyki Pediatrii i Chorob
Metabolicznych Koéci oraz 5 dla pacjentéw Pododdziatu Rehabilitacji. Odbywaja sig tam takze zajgcia
dla studentow. Na oddziale przebywa jednorazowo do 20 pracownikdw medycznych.

Przewidziano nastepujgce pokoje dla pacjentdéw: 1 pokdj 3-tézkowy, 5 pokoi 2-fozkowych, 1
1-t6zkowy i jedng izolatke (pokéj 1-t6zkowy poprzedzony $luza) - w tym pokéj 3-t6zkowy oraz pokdj
2-t6zkowy potgczone wspdlnym pomieszczeniem higieniczno-sanitarnym przynaleza do Pododdziatu
Rehabilitacji. Przy wszystkich stanowiskach féikowych przewidziano panele gazowe (2x tlen,
powietrze, préznia} oraz gniazda elektryczne i teletechniczne do podfaczenia aparatury medycznej.
Kaide 6iko musi by¢ dostepne z trzech stron. Wigkszos¢ pokoi ma bezpodredni dostgp do
pomieszczenia higieniczno-sanitarnego.
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Przewiduje sie mozliwos¢ towarzyszenia dzieciom przez rodzicéw - w pokojach zostang wstawione
rozkladane fotele dajgce opiekunom mozliwosé ciggltego przebywania z dzieckiem,

Personel medyczny musi mie¢ zapewniong stala mozliwos¢ wgladu do pokoi tdzkowych, dlatego
wszystkie drzwi do tych pokoi zaprojektowano jako przeszklone.

Na oddziale zaprojektowano tez przesirzenie magazynowe, pokoje personelu medycznego, pokdj
narad, gabinet diagnostyczno-zabiegowy, odpowiednia liczbe pomieszczen higieniczno-sanitarnych,
kuchenke oddziatowga i pom. porzadkowe.

Magazyny zlokalizowano we wschodniej czesci oddziatu.

Pokdj ordynatora i sekretariat umieszczano blisko wejscia na oddziat w niedalekim sasiedztwie pokoju
lekarskiego i pielegniarskiego tak, by stworzy¢ dogodne warunki do kontaktu rodzin pacjentéw z
personelem medycznym.

Oddziat ma ukfad trzytraktowy: na przedtuzeniu tgcznika prowadzacego z budynku A do budynku B
znajduje sie korytarz, a po obu jego stronach pokoje personelu i pacjentow. Wzdtuz diuiszej
pdtnocnej sciany budynku biegnie balkon dostepny z klatki schodowej oraz z wybranych pokoi.

I.6. Stan istniejgcy

Przedmiotowy budynek A jest czescig Budynku Gtéwnego Uniwersyteckiego Centrum Pediatrii
Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w todzi. Znajduje sie na terenie
kompleksu szpitalnego przy ul. Pankiewicza 16. Budynek posiada wymagane badania i przeglady
wynikajace z art. 62 ustawy prawo budowlane, jest uzytkowany. Obiekt jest w dobrym stanie
technicznym budowlanym, instalacyjnym - wskazanie do przebudowy.

Budynek ma trzy kondygnacje nadziemne, sutereng i piwnice oraz poddasze nieuzytkowe, w
przestrzeni ktdrego prowadzone sg kanaly wentylacyjne.

W budynku znajdujag sie gabinety, pokoje chorych, sale zabiegowe, sale operacyjne, pomieszczenia
ambulatoryjne oraz {w suterenie) pomieszczenia hotelowe.

Budynek zbudowany zostat w konstrukcji tradycyine], $ciany nosne (podiuine) i dziatowe
{poprzeczne) murowane z cegly ceramicznej petnej i cegly dziurawki, w czesci $rodkowej wystepuja
podciggi ielbetowe oparte na stupach Zzelbetowych o wymiarach 52x52cm. Stropy zelbetowe,
monolityczne nad piwnica. Pozostate stropy gestozebrowe, Ackermana wykonane jako ciggle z
pustakami ceramicznymi. Posadzki bezspoinowe, lastrykowe. Informacie o konstrukcji budynku
zostaty zaczerpniete z materiatow archiwalnych hedacych w dyspozycji Zamawiajacego i wymagaja
zweryfikowania przez uprawnionego konstruktora na etapie wykonywania projektu.

Stolarka drzwiowa, wewnetrzna i zewnetrzna (drzwi na balkon) czesciowo drewniana, czesciowo
ptytowa, czesciowo stalowa z przeszkieniami - w catosci do wymiany.

Stolarka okienna - pvc - do wymiany.

Posadzki: czedciowo wykladziny pvc, czesciowo terakota, czesciowo lastryko - pvc i terakota do
wymiany, lastryko w tacznikach pomiedzy budynkami A i B do renowacji. Pod wyktadzinami pvc
prawdopodobnie lastryko.

Sciany: farby zmywalne, glazura do réznych wysokoéci, okfadziny, odbojnice $cienne, odboje-tasmy .
Sufity: w czesci pomieszczen stropy konstrukcyjne otynkowane i pomalowane, w czesci sufity
podwieszane modufarne 60x60cm.

Stan elementdw konstrukcyjnych sprawia wrazenie dobrego z wyjgtkiem balkonu, ktdrego plyta
wymaga wymiany. Konieczno$¢ wykonania na etapie opracowywania projektu budowlanego
ekspertyzy konstruktorskiej w celu potwierdzenia stanu elementdéw konstrukcyjnych, ponownej
weryfikacji stanu balkonu (ekspertyza bedgca w posiadaniu Zamawiajgcego zostata wykonana ponad
10 lat temu), sprawdzenia mozliwosci przeprowadzenia wskazanych w PFU wyburzen oraz mozliwosci
sytuowania na poddaszu i dachu ciezkich central wentylacyjnych na podkonstrukeji.

Stan elementow wykonczeniowych: tynki wewnetrzne oraz okfadziny Scienne o srednim stopniu
zuzycia, sufity i posadzki do wymiany. W pomieszczeniach mokrych wskazane usunigcie wierzchnich
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warstw podfogowych (o ile konstrukcja stropu na to pozwala) w celu wykonania izolacji
przeciwwaodnej.

Stan instalacji: instalacja wodno - kanalizacyjna i c.0., cw.u. oraz elektryczna wymaga
przeprojektowania na nowe potrzeby. Zasilanie instalacji c.0. T c.w.u. z istniejacego wezta cieplnego
zlokalizowanego w budynku gtéwnym poza obszarem niniejszego opracowania.

Istniejgca klimatyzacja oraz inne instalacje istniejace do demontazu i wymiany na projektowane.
Grzejniki istniejace - do wymiany oraz zmiany lokalizacji pod nowe potrzeby i aranzacjg¢ pomieszczen.
Przewody wentylacji nalely wyprowadzi¢ ponad dach (ewentualnie na poddasze), podobnie
wywiewki kanalizacyjne, instalacje klimatyzacji.

Projektowane piony kanalizacji, wody naleiy wpiaé w istniejgce piony na nizszych kondygnacjach, w
razie potrzeby odginajgc je pod stropem w przestrzeni sufitu podwieszanego.

Sciany dziatowe istniejace murowane ceglane, oktadzina ceramiczna/malowanie. Oktadziny scienne
do demontaiu, $ciany dzialowe murowane do wyburzenia po sprawdzeniu mozliwosci
konstrukeyjnych.

Istniejaca dokumentacja sasiadujacych oddziatéw dostepna u Zamawiajgcego.

1.7. Rozpoczecie Robot

Roboty Projektowe nalezy rozpoczaé po podpisaniu umowy przez obie strony: Zamawiajgcego -
Szpital i Wykonawce. Roboty budowlane nalezy rozpocza¢é na podstawie akceptac)i przez
Zamawiajgcego projektu oraz prawomocnych decyzji administracyjnych (pozwolenie na budowe).
Przystapienie do kolejnych etapéw robét po akceptacji przez Dziat Techniczny i Projektanta rozrysow
mebli pod zabudowe, informacji graficznej, kolorystyki farb, kolorystyki i materiatow okfadzin
éciennych oraz posadzkowych - na podstawie dostarczonych probek. Zatwierdzeniu réwniez musi ulec
zestawienie stolarek drzwiowych wraz z doborem materiatéw i kolorystyki. Do robdt mozna
przystapié po zawarciu umowy z Zamawiajacym oraz przygotowaniu przez Zamawiajacego czesci
oddziatu | wytyczeniu traktéw komunikacji ogolnych szpitala.

1. Opis wymagan Inwestora w stosunku do przedmiotu zamdéwienia

Il.1. Dokumentacja projektowa
Il.1.a. Forma dokumentacji projektowej do opracowania przez Wykonawce:

Dokumentacje projektowa naleiy przekaza¢ Zamawiajacemu:
a) w wersji papierowej opracowania projektowe:

- 4 egzremplarze inwentaryzacji z elementami branzowymi

- 4 egzemplarze projektu budowlanego wraz z wszelkimi uzgodnieniami (ekspertyza dot. ochrony
ppoi. wraz postanowieniem KWPSP), odstepstwo od wysokosdci pomieszczeri (wojewodzka stacja
Sanepid); odstepstwo dot. powierzchni pokoi t6zkowych na OITIA {Ministerstwo Zdrowia lub GIS)

- 4 egzemplarze projektu technicznego (opracowywanego réwnolegle z projektem budowlanym).

- 4 egzemplarze projektu wykonawczego

b) w wersji elektronicznej - w 1 egzemplarzu; na nosniku elektronicznym typu pendrive, w wersji pdf
oraz edytowalnej .dwg, .doc, .pln, .xls, oraz .ai, .psd, .3ds, .skp (mozliwe inne rozszerzenia wersji
edytowalnej dla plikdw graficznych i wizualizacji).
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Do egzemplarza Zamawiajgcego nalezy dofgczy¢ oryginaty wszystkich uzyskanych warunkow,
uzgodnien, opinii czy sprawdzen dokumentacji. Do kazdego egzemplarza dokumentacji Wykonawca
dofgczy oswiadczenie, Zze jest ona wykonana zgodnie z Umowa oraz obowigzujacymi przepisami
techniczno-budowlanymi, narmami oraz wytycznymi, warunkami okreslonymi w Programie
Funkejonalno- Uzytkowym oraz, ze jest kompletna.

Qdbiér prac projektowych musi by¢ potwierdzony protokotem zdawczo-odbiorczym.

Projekt nalezy opracowac w jezyku polskim, stosujgc zasady wymiarowania oraz oznaczenia graficzne
i literowe, okreélone w Palskich Normach (PN-EN ISO 4157-1:2001 - Rysunek budowtany - systemy
oznaczen - czes$¢ 1: budynki i czesci budynkdw; PN-EN 1SO 4157-2:2001 - Rysunek budowlany -
systemy oznaczen - cze$¢ 2: nazwy i numery pomieszczen; PN-EN (SO 4157-3:2001 - Rysunek
budowlany - systemy oznaczen - czes¢ 3: identyfikatory pomieszczen; PN-EN 1SO 6284:2001
Rysunek budowlany - oznaczanie odchytek granicznych; PN-EN ISO 11091:2001 - Rysunek budowlany
- projekty zagospodarowania terenu; PN-B-01025:2004 - Rysunek budowlany - oznaczenia graficzne
na rysunkach architektoniczno-budowlanych; PN-B-01029:2000 - Rysunek budowlany - zasady
wymiarowania na rysunkach architektoniczno-budowlanych) oraz w Prawie Budowlanym.

il.1.b. Wymagania ogdine dotyczace dokumentacji projektowe] do opracowania przez Wykonawce
H.1.b.1 projekt urzedowy, formalny: budowlany

- przed przystgpieniem do prac projektowych koniaczne sporzadzenie inwentaryzacji czesci budynku
objetych PFU wraz z pomieszczeniami znajdujgcymi sie w ich najblizszym sgsiedztwie, ekspertyzy
dotyczgce] konstrukeji, w przypadku wykrycia w obiekcie nieprawidfowosci ktdre nie zostaly
zidentyfikowane w ekspertyzie dotyczacej warunkéw ochrony przeciwpozarowej bedacej w
dyspozycji Zamawiajgcego i ktérych doprowadzenie do zgodnosci z obowigzujgcymi przepisami jest
niemozliwe nalezy wykonad nowa ekspertyze warunkdw ochrony przeciwpozarowej

- wykonanie projektu budowlanego (jesli wymagany wg Prawa budowlanego), opracowanego w
zakresie zgodnym z wymaganiami obowigzujgcej w Polsce ustawy Prawo budowlane z 7 lipca 1994, z
poin. zmianami, (t.j. Dz. U. 2021 poz. 2351 z pdzniejszymi zmianami) i rozporzadzeniem Ministra
Rozwoju z dnia 11 wrzesnia 2020 r. w sprawie szczegéfowego zakresu i formy projektu budowlanego
(Dz. U. 7z 2020 r., poz. 1609 z pdiniejszymi zmianami) oraz informacji BIOZ w zakresie zgodnym z
Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 23 czerwca 2003 r. w sprawie informacji dotyczacej
bezpieczenstwa i ochrony zdrowia oraz planu bezpieczenstwa i ochrony zdrowia {Dz.U. 2003 nr 120
poz. 1126).

Projekt hudowlany/zgloszeniowy nalezy wykonacd zgodnie z Programem Funkcjonalno - Uzytkowym,
Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamowienia oraz pozostatymi wymaganiami Zamawiajacego
wskazanymi na etapie Przetargu.

Konieczne przedtoienie Zamawiajacemu do wgladu projektu budowlanego lub projektu zatgeznika do
zgtoszenia przed ziozeniem do urzedu.

- uzyskanie w imieniu Zamawiajacego wszelkich uzgodnien rzeczoznawcow, odstepstw {odstepstwo
ministerialne na zbyt matg powierzchnie sal tézkowych na OITiA, odstepstwo od wymaganej
wysokosci pomieszczen), ekspertyz (w zakresie rozwigzan zamiennych dot. ochrony ppoz.)

- zlozenie kompleksowego wniosku o pozwolenie na budowe w imieniu Zamawiajgcego (jesli
wymagane), poprzedzone uzyskaniem w imieniu Zamawiajgcego wszelkich niezbednych uzgodnief
wymaganych do otrzymania pozwolenia na budowe

- uzyskanie ostatecznego {prawomocnego) pozwolenia na budowe - projekty musza by¢ zgadne ze
wszystkimi pozwoleniami, uzgodnieniami, opiniami {np. BHP, ppoz. itp.) i ekspertyzami wymaganymi
przepisami.
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- wykonanie projektéw technicznych instalacji; projekty techniczne nalezy wykonywa¢ réwnolegle z
projektem budowlanym architektury, sktadanym do Urzedu.

1.1.b.2 projekt wykonawczy w zakresie:

A. projektu architektury

rzuty pomieszczen - w tym rzut poddasza lub dachu z ukfadem urzadzen wentylacji i klimatyzacji (w
zaleznoéci od miejsca zlokalizowania central nowo projektowanych), minimum 3 przekrojow
{podtuzny, poprzeczne przez: budynek A - z balkonem, tacznik), detal podkonstrukeji pod centrale
wentylacyjne, detal balkonu, detal balustrady balkonu (w tym elewacja z widokiem balkonéw},
zestawienia stolarki i ¢lusarki wewnetrznej i zewnetrznej, rozrys sufitow, rozrys posadzek, rozrys Scian
dziatowych z podziafem na rodzaje scian, oznaczenie kodow dostepu, inne niezbgdne do realizacji
projektu

B. projekt wnetrz

(projekt indywidualnych grafik na tapety, okleiny drzwi, wykaz materiatéw na posadzki, rozrys tapet,
wykaz wykoriczenia $cian, kfady $cian, rysunki techniczne mebli pod zabudowe statg, zestawienia
armatury i biatego montaiu, zestawienie wyposaienia statego, zestawienie oswietlenia
architektonicznego, minimum 5 wizualizacji: w tym wizualizacja pokoju pacjentéw OITIA oraz
OPPICMKzPR, komunikacji, pokoju lekarzy, punktu pielegniarskiego.

C. projekt informacji wizualnaj

oznaczenia pomieszczeri, w tym nazwa oddziatu i numeracja pokoi; przynajmniej nazwa oddziatu
opisana pismem Braile’a dla oséb niewidomych, ze wzgledu na osoby stabowidzace pozostate
oznaczenia wykonac jako duze, wyrazne, w kolorze kontrastujgcym z tlem.

D. projekt technologii medycznej

E. projekt konstrukcji

{okreélenie nosnosci stropéw, klasy p.poz. konstrukeji, mozliwosci wykonania wyburzen, w razie
koniecznoéci wzmocnienia stropéw pod urzadzenia | $ciany dzialowe - stropy Ackermana,
wzmocnienia stropéw i usztywnienia $cian po wyburzeniu sScian dziatowych, podkonstrukcje pod
centrale i jednostki klimatyzatoréw, wzmocnienia pod specjalistyczng stolarke, nadproza w miejscu
nowo wybijanych otwordw, wylewki szachtéw, projekt wymiany piyty balkonu)

F. projekt instalacji ¢.0. (wymiana orurowania i grzejnikow, wpigcie do instalacji istniejacej)

G. projekt instalacji wod-kan (wpigcie do instalacji istniejacej)

(z zaznaczonymi rewizjami pod zawory na rzucie Scian)

H. projekt instalacji hydrantowej (wpiecie do instalacji istniejacej)

I. projekt instalacji wentylacji z rekuperacja (z zaznaczonymi rewizjami na rzucie sufitéw)

). projekt klimatyzacji

K. projekt instalacji gazéw medycznych (wpigcie do instalacji istniejacej)

L. projekt instalacji elektrycznych (zasilanie, oéwietlenie, wykonanie nowych obwodéw oraz szaf)

M. projekt instalacji niskich pradow i teletechnicznych

N. instalacja przyzywowa i wewn. instalacja alarmowa

0. projekt instalacji SSP {wpiecie do instalacji istniejgcej)

P. scenariusz potarowy oraz plan ewakuacji

(dla fragmentu przebudowy, dostosowany i spéjny z catoscig scenariusza dla obiektu)

11.1.b.3. dokumentacja powykonawcza i odbiorowa

Dokumentacja powykonawcza i odbiorowa z naniesionymi w sposéb czytelny wszelkimi-zmianami
wprowadzonymi w trakcie budowy, pomiary instalacji powykonawcze np. wentylacji, wod-kan,
elektrycznej, przeciwporazeniowej, badania i analizy uzupetniajgce.

l.1.b.4 instrukcje i scenariusze obstugi, serwisowania i eksploatacji

Instrukcje i scenariusze obstugi, serwisowania i eksploatacji: sieci, instalacji, sprzgtu oraz pozostate
wymagane prawem dokumenty eksploatacyjne
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I1.1.b.5 raport porealizacyjny

Raport porealizacyjny opracowany po okresie usuwania wad, w ktorym Wykonawca przedstawi
wyniki w zakresie pozwalajgcym na sprawdzenie wykazu gwarancji, wskaznikdw eksploatacyjnych,

I1.1.b.6 Instrukcje oraz szkolenie
Instrukcje oraz szkolenie personelu w zakresie urzgdzen technicznych jak wentylacja mechaniczna,
klimatyzacja, panele gazowe etc.

Il.1.b.7 Pozostate wymagania ogdlne

- sporzgdzenie opracowan nie wymienionych imiennie, a niezbednych z punktu widzenia
kompletnosci przedmiotowe] dokumentacji pod katem uzyskania decyzji organdw administraciji
panstwowej i samorzadowej czy innych jednostek branzowych uzgadniajgcych dokumentacje.

- uzgodnienie/ wniesienie uwag przez Zamawiajgcego - termin okoto 7 dni roboczych od dostarczenia
dokumentacji.

- Wykonawca zobowigze sie przed sporzgdzeniem protokotu zdawczo-odiiorczego zwrdcié wszelkie
wypozyczone od Szpitala archiwalne dokumentacje techniczne.

- Wykonawca ma obowigzek terminowo nanosi¢ poprawki lub uzupeiniania wykazane przez
instytucje w procesie uzgadniania i uzyskiwania pozwolenia na budowe (jesli wymagane).

- Zatwierdzenie projektéw przez Zamawiajgcego nie zwalnia Wykonawcy od obowigzku wykonania
zlecenia zgodnie z Umowa.

- Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do kontroli wykonanej dokumentacji na kaidym etapie
opracowania projektu, w celu sprawdzenia zgodnosci z programem funkcjonalno — uiytkowym oraz
koncepcjg programowo-przestrzennag.

- dokumentacje projektowe wymagajg odbioréw ze strony inspektoréw Nadzoru. Celem odbioru jest
protokolarne dokonanie finalnej aceny rzeczywistego wykonania prac, w odniesieniu do protokotu
przekazania prac projektowych i o$wiadczenia o kempletnoici tych prac. Gotowosé do odbioru
zgtasza - Wykonawca, na pismie, przedkiadajac do oceny i przyjecia Dokumentacje Projektows.
Odbidr bez uwag jest potwierdzeniem wykonania prac zgodnie z postanowieniami Umowy, zasadami
wiedzy technicznej i wymaganiami Ustawy — Prawo Budowlane.

- akceptacja materiatdéw i kolorystyki nastepuje po prezentacji prébek materiatow.

11.2. Zakres prac projektowych i robét budowlanych

Zakres wykonania robdt - wedtug punktu nr 1.3 Cel i zakres przedmiotu zamowienia oraz 11.2.b Zakres
robét wykonawczych - niniejszego PFU.

Il.2.a Zagospodarowanie terenu oraz sieci i instalacje zewnetrzne

Nie przewiduje sie zmiany sposobu zagospodarowania terenu.

Nalezy przywrécic teren po placu magazynu budowy (jedli byl stworzony zewnetrzny) - zasiac trawe,
wyrdwnad kostke, krawezniki - jesli plac budowy hedzie sktadowat materiaty budowlane oraz odpady
na terenie zewnetrznym lub uzywat terenu zewnetrznego pod diwigi i inne maszyny.

Czas wykonywania i miejsce placu budowy uzgodni¢ z Uzytkownikiem, zapewni¢ funkcjonowanie
Szpitala isthiejacego podczas budowy, a takie organizacje ruchu, zwiaszcza w traktach komunikacji
ogdlnej obiektu.

11.2.b Zakres robd6t wykonawczych

Whyznaczenie ohszaru budowy oraz nowych kemunikacji w obszarze przebudowy szpitala;
tymczasowe oraz docelowe $ciany dziatowe - wg zatgcznika graficznego.

Wyburzenia i demontaze:

Wyburzenia murowanych scian dziatowych (grubosé 12, 15, 18 cm) - wg zatacznika graficznego.
Wybicie nowych otwordow drzwiowych.
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Usuniecie istniejgcych warstw podtogowych w pomieszczeniach mokrych (o ile konstrukcja stropu na
to pozwala).

Skucie piytek éciennych — fartuchéw przy umywalkach, okfadzin w we, skucie wszelkich plytek
ceramicznych istniejgcych. Usunigcie wszelkich innych okfadzin éciennych.

Demontaz sufitdw podwieszanych niezaleznie od materiatu, z jakiego sq wykonane.

Dostosowanie stropu do REl 60. Powierzchnia nieznana z uwagi na istniejacy sufit podwieszony -
nalezy zatozy¢ 100 % powierzchni inwestycjl.

Demontaz instalacji wentylacji: nieczynnych kanatéw i urzadzen.

Demontai armatury i bialego montazu - recznie.

Demontaz starych, istniejacych szachtéw, ktére ze wzgledu na demontowane instalacje nie beda
uzytkowane.

Zamurowanie nieuzytkowanych kanatow wentylacji grawitacyjnej.

Rozbiérka balustrady i ptyty balkonu, o ile tak wskaze ekspertyza.

Usuniecie istn. powtok malarskich i uszkodzonych tynkdw.

Wykonanie/wykucie w stropie szachtéw pod nowa instalacje wentylacji - tylko w przypadkuy, kiedy nie
bedzie mozliwe wykorzystanie istniejacych otworéw w stropach przeznaczonych pod wyburzane i
demontowane instalacje. :

Demantaz starych hydrantdow wraz z obudowa.

Wykonanie nowych rozdzielnic elektrycznych, ktére znajduja sig w zakresie opracowania dla potrzeb
przebudowywanych pomieszczen - o ile na etapie wykonywania proj. budowlanego okaze sig, ze
zachodzi taka potrzeba.

Demontaz opraw oswietleniowych.

Demontaz stolarki i $lusarki, odbojéw i porgczy sciennych.

Demontaz istniejacych urzgdzer mocowanych do Scian i stropdw.

Usuniecie posadzek istn. oprdcz lastryko w facznikach.

Mozliwoéé przeprowadzenia rozbiérek mogacych mie¢ wplyw na konstrukcj¢ budynku nalezy
potwierdzi¢ z projektantem konstrukcji po wykonaniu ekspertyzy stanu technicznego konstrukgji.
Wszystkie materiaty rozbiérkowe powstate w trakcie prac przygotowawczych nalezy na biezgco
usuwaé z budynku i segregowaé w oddzielnych stosach w zaleznosci od materiatu, oznakowac w
zabezpieczonym miejscu. Teren prowadzenia prac rozhidrkowych nalezy odpowiednio wygrodzi€ i
oznakowa¢d, zapewni¢ brak dostepu oséb trzecich. Roboty prowadzic sprzgtem spetniajagcym
wymagania ochrony zdrowia. Prace prowadzi¢ z zachowaniem odpowiednich zasad BHP.

Scianki dziatowe:

Sciany istniejace dziatowe - wyburzyé. Mozliwoéé przeprowadzenia rozbidrek nalezy potwierdzié z
projektantem konstrukeji po wykonaniu ekspertyzy stanu technicznego konstrukcji. Nowe $ciany
dziatowe wg zafacznika graficznego - éciany g-k podwdjnie ptytowane z wypetnieniem z weny
mineralnej. Mozliwo$¢ sytuowania nowych scian na stropach istn. uzgodni¢ z projektantem
konstrukcji. Sciany gk. o podwyzszonej izolacyjnosci akustycznej (migdzy pokojami chorych, pokojami
zabiegowymi, pokojami biurowymi, pomieszezeniem higieniczno-sanitarnym, a pomieszczeniami na
pobyt ludzi, pomieszczeniami o réznym przeznaczeniu) — lokalizacja i grubosci wg zatgcznika
graficznego.

Sciany istniejace:

Naprawa ubytkow scian istniejacych.

Wymiana stolarki okiennej i drzwiowej oraz parapetéw pod oknami w $cianach zewngtrznych.
Usuniecie ewentualnych zagrzybien.

Osuszenie $ciany nad Il pietrem.

Wykonanie gtadzi na $cianach murowanych lub suchych tynkow.

Przecieranie istniejgcych tynkow.

Gruntowanie powierzchni Scian.
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Malowanie scian farbg zmywalng lateksowg {peten wykaz wykoriczenia w punkcie Il.d.2) badz
okladzinowanie np. tapetg winylowa, wykiadzing pcv badi piytkami — wg wytycznych dia
poszczegblnych pomieszczen.

Wykonanie fartuchow przy umywalkach - okfadzina PVC.

Montaz naroznikéw ochronnych na stupach i naroznikach $cian do wysokosci oscieznicy.

Montaz porgczy wedtuz komunikacji oddziatu PPICMKzPR wg ustalen z Zamawiajacym.

Utoienie ptytek oraz oktadzin wodoodpornych wg tabeli.

Projektowane Sciany szklone oraz naswietla w klasie odpornosci ogniowej jak dla scian
wewnetrznych i drog ewakuacyjnych.

Sufity:

Demontaz wszystkich sufitow podwieszanych, w tym modutowych. Wykonanie nowych wg zestawien.
Punktowe tynkowanie stropdw - otulina elementdw stalowych konstrukcyjnych do klasy B p.pos.
Zabezpieczenie stropu do klasy zgodne] z obowigzujgcymi przepisami w zakresie ochrony
przeciwpozarowej: dla budynku w klasie odpornosci pozarowej B wymagana klasa odpornosci
ogniowe] stropu to REl 60. Dla stropu na granic stref: rowniez REIGO dla stropu i przejsé ppoz.
instalacji.

Naprawa pekniec sufitdw.

Przecieranie istniejgcych sufitow.

Gruntowanie powierzchni sufitow.

Sufity podwieszane: higieniczne, akustyczne.

Wzmocnienia stropow stalowe pod elementy aparatury, podwieszane kanaty wentylacji
uwzgledniajgce specyfike stropu Ackermana.

Slusarka i stolarka:

Demonta? drzwi istniejgcych.

Projektowane: drzwi ptytowe (z ukryta oscieznica), aluminiowe z przeszkleniem, stalowe, wybrane
drzwi automatyczne, wybrane drzwi akustyczne, wybrane drzwi przesuwne, wybrane drzwi w
odpornosci ogniowej EI{5)30 - wg wskazan na rysunku, wybrane drzwi dymoszczelne, wybrane drzwi
z elektrotrzymaczami, wybrane drzwi z kodami dostepu, wybrane drzwi podtaczone do SSP;
przeszkione scianki oraz naswietla w odpornosci ogniowej EI30 {w scianach nie bedacych $ctanami
oddzielenia przeciwpozarowego).

Drzwi szklane oraz naswietla oklejone tapetg z indywidualnym nadrukiem w sposéb nie ograniczajacy
mozliwosci wgladu do pokoi tézkowych. Wszystkie przeszklenia wykonane ze szkta bezpiecznego.
Drzwi o podwyiszone] izolacyjnosci akustycznej (min. 30 dB) oraz drzwi przeszklone wg zatacznika
graficznego.

Rewizje gk do instalacji i zawordow z naklejanymi elementami wykonczeniowymi wg kart
materiatowych. Rewizje p.poz. Drzwi do szachtu/szafy: p.pozi. oraz niepalne.

Posadzki:

Skucie posadzki do warstw jastrychu bezpoérednio pod wykladzing rulonows, kolejne warstwy do
weryfikacji - w razie koniecznodci po konsultacji z uprawnionym projekiantem konstrukeji i z
uwzglednieniem tego, ze nad pustakami w stropie Ackermana znajduje sie warstwa nadbetonu, ktéra
jest warstwa konstrukcyjng stropu i nie naleiy jej naruszac. Warunkiem koniecznym jest kladzenie
wypoziomowanej wykladziny rulonowej wraz z pierwszg warstwa pod wykladzing. Montaz
wyktadziny rulonowej z wywinieciem na $ciane na wysokos¢ 10 cm lub ptytki ceramiczne. Dopuszcza
sie zastapienie wykladziny rulonowej wykiadzing w plytkach/ deskach dostosowang do uviycia w
obiektach stuzby zdrowia/pomieszczeniach biurowych o parametrach dostosowanych do wysokiego
natezenia ruchu.

W sanitariatach [ pomieszczeniach mokrych z wpustem podiogowym: wykonanie wylewki ze
spadkiem. Profilowanie posadzki pod odwodnienia liniowe pod prysznicami w sanitariatach.
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Wykonanie izolacji pionowe] i poziomej przeciwwodnej na $cianie i posadzkach - w zaleznosci od
wykoriczenia $cian. Przy wykonywaniu w dwdch sasiadujacych pomieszczeniach posadzek z
materialow o rdéznej grubodci (np. plytki/linoleum) wykonaé odpowiednio wyiszg wylewke w
pomieszczeniu, w ktdrym bedzie ukladany materiat o mniejszej grubosci.

W sanitariatach personelu - pfytki projektowane.

Stropy: wypetnienie ubytkéw po szachtach elektrycznych oraz innych szachtach np. wod-kan,
wentylacji - stropy w klasie REI 60.

Uzupethienie otuliny elementéw noénych stropu - jesli okaze sig konieczne po wykonaniu odkrywek.
Demonta: istniejagcych sufitdw podwieszanych. Zabezpieczenie stropu do klasy zgodnej z
obowiazujacymi przepisami w zakresie ochrony przeciwpozarowej: dla budynku w klasie odpornosci
pozarowej B wymagana klasa odpornosci ogniowej stropu to REI 60. Dla stropu na granicy stref:
réwniez REI 60 dla stropu i przej$¢ ppoz. instalacji. przy wykonywaniu wzmocniert pod urzadzenia
uwzgledni¢ specyfike stropu - strop Ackermana - rodzaj wzmocnienia uzgodni¢ z uprawnionym
projektantem konstrukcji.

Elementy konstrukeyjne:

W razie koniecznosci wzmocnienia stropow i $cian pod urzadzenia, podkonstrukcje pod centrale i
jednostki klimatyzatoréw i wentylacji na dachu, wzmocnienia pod specjalistyczng stolarke, wykonanie
nowych warstw podiogowych w pomieszczeniach mokrych, sprawdzenie moliwosci wykonania
projektowanych wyburze, w razie koniecznosci wykonanie podciggéw badZ przewiazania scian
podiuznych, wykonanie nowych nadprozy w miejscu projektowanych przebié na otwory drzwiowe.

Instalacje: Montaze instalacji w tym instalacji wentylacji, oraz klimatyzacji, wod-kan, c.o., instalacje
elektryczne i niskopradowe zgodnie z nizej opisanymi punktami.

Tapety oraz elementy wykoriczeniowe: parametry techniczne wg opisu ponizej. Wzory graficzne
wykonywane wg spersonalizowanego projektu, wg projektu wnetrz.

Zabudowa mebiowa:

Wykonanie zabudowy meblowej statej z blatami. Wykonanie zabudowy meblowej statej z szafami.
Wykoriczenia meblarskie scian - w pokojach 16zkowych.

Meble state wg zatacznika - w zakresie robot | opisie w punktach ponize].

W zakresie zamoéwienia budowlanego elementy wyposazenia statego i higienicznego, meble oraz
aparatura medyczna, w tym montowana na state.

Armatura i bialy montaz: uchwyty dla oséb z niepetnosprawnosciami, umywalki, miski wc, baterie
natryskowe, wyposazenie wc wg wytycznych z zatgcznika, spluczki wodooszezedne, wyposazenie w
wanienki i wanne wozek z podnosnikiem w pomieszczeniach wskazanych na rysunku, co najmniej w
jednej fazience dla pacjentéw na kondygnacji wykona¢ umywalke na stelazu pozwalajacym na
regulacje wysokosci tak, zeby dzieci o réznym wzroscie mogly z niej wygodnie korzystaé; wyposazenie
w macerator w pomieszczeniach wskazanych na rysunku; skrzynki hydrantowe - biate z gasnica,
whudowane.

Zabezpieczenia p.poi: obudowy przeciwpozarowe szachtéw instalacyjnych, klapy przeciwpozarowe
na stropach, drzwi przeciwpozarowe, w tym drzwi na kiatki schodowe w klasie odpornosci ogniowe]
E1S30, SSP, hydranty, gasnice.

Piyty obudowy przeciwpozarowej: w razie potrzeby obudowy szachtéw elektryki tranzytowych
przechodzacych przez obszar inwestycji ale nie zasilajacych inwestycji. Obudowa szachtéw wentylacji
grawitacyjnej, obudowa szachtéw wentylacji mechanicznej oraz szachtéw instalacji wod-kan
przechodzacych z nizszych kondygnacji. Klasa obudéw wg obowiazujacych przepisdw w zakresie
ochrony przeciwpozarowej.
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Sciany projektowane:

- montaz nowych scianek dziatowych gk: 2 x piyta gk {podwdjne phytowanie) + stelaz 10cm: grubosc
Scianki minimum 15 cm, zgodnie z normami akustycznymi {zgodnie z PN-B 02151-3:2015-10),
taczenie sciany murowanej badz? stupa ze sciang gk - przejscie plytowaniem na scianke murowang

- dciany z ptyty akustycznej gk: 2 x plyta + welna mineralna, grubos¢ scianki min. 15cm zgodnie z
norma PN-B 02151-3:2015-10 oraz w pomieszczeniach wymagajgcych ciszy: pokoje tézkowe
OITiA/pokoje tdzkowe OITIA, korytarz (40 dB), pokoje tézkowe OITiA/pokaje personeiu (45 dB),
pokoje tdzkowe OPPICMKzPR/pokoje tozkowe OPPICMKzPR, pokoje personelu (45dB), gabinety
zabiegowe/pokoje personelu (45 dB), pokoje personelu/pokoje personelu (45 dB), pokoje
personelu/korytarz {40dB), pom. higieniczno-sanitarne, kuchnia oddziatowa/pokd] na pobyt ludzi {50
dB) - uwaga: podano parametry obowigzujgce na dzien sporzadzania PFU, do projektu nalezy dobraé
parametry akustyczne wg normy abowiazujacej na dzien sporzadzania projekiu budowlanego

- §cianki wydzielajgce w sanitariatach o grubosci 8/12 cm, z plyty gk do pomieszczelt mokrych
(sanitariaty, fazienki, brudowniki) o nasigkliwosci mniejszej niz 10 %, na podkonstrukeji
zabezpieczonej antykorozyjnie

- §ciany murowane w pomieszczeniach mokrych gruntowane

- sciany wzdluz komunikacji petnigee] funkcje ewakuacji E130 {w tym szklane), drzwi bezklasowe

- wszystkie iciany dziatlowe, za wyjatkiem $cian dzielgcych pomieszczenia przez kidre prowadzi
wspdine przejscie musza mie¢ odpornos¢ ogniowag EI30, dlatego sciana dziatowa musi dzielié
pomieszczenie szczelnie od podtogi do stropu lub przegrody o klasie odpornosci ogniowej EI30;
zabronione jest wykonywanie $cian tylko do poziomu sufitu podwieszanego

- $cianki trasowane w posadzce, (stawiane na stropie), w celu unikniecia mostkow akustycznych

- w pomieszczeniach, gdzie planowane jest ufozenie na $cianach oktadzin Sciennych, tynk
podktadowy pod wyktadziny — kat 1l. na Scianie murowanej lub zamienne rozwigzania zgodnie ze
specyfikacja producenta oktadzin $ciennych np. przedscianka gk (jesli pozwalaja na to warunki
przestrzenne)

- roboty zwigzane z wykonaniem otwordw w Scianach konstrukeyjnych murowanych np. nadproza wg
proj. konstrukcji

- Sciany istniejgce: murowane, ceramiczne - wykonczenie jak dla scian projektowanych: okfadzina
meblowa/tapeta winylowa zmywalna z indywidualnym nadrukiem/piytki/malowanie farbg lateksowa
w zaleznos$ci od pomieszczenia

- $ciany na calej wysokosci powinny by¢ wykonczone materiatami umoiliwiajagcymi ich mycie i
dezynfekcje

- $ciany wokét umywalek i zlewozmywakéw powinny by¢ wykoriczone w sposdb zabezpieczajgcy
$ciane przed zawilgoceniem - wyktadzina rulonowa pvc

- zabezpieczenie scian izolacjg przeciwwodng w piynie w obrebie stref rozbryzgdw (kran ze ztaczka,
baterie, tazienki)

- malowanie w pomieszczeniu odbiyskow (np. tam gdzie uzywane sg lasery) - farbg matows - o ile
Takie pomieszczenie wystepuje {do uzgodnienia z Uzytkownikiem)

- Sciany w komunikacji wyposazone w pochwyty drewniane systemowe do szpitali

- zabezpieczenie $cian korytarzy przed uderzeniem zapewniajg piytki do wys. 1,2 m od poziomu
podtogi

- naroiniki w komunikacji oraz pomieszczeniach gdzie uizytkowane sy tdzka lub wozki (tazienka
oddziatowa) badz wozki nalezy zabezpieczy¢ np. stalowymi systemowymi naroznikami

- narozniki stalowe z wyoblonym naroznikiem malowane proszkowo na kolor dopasowany do
kolorystyki scian, mocowane powyiej cokotu do wys. osdcieznicy - 205 cm w pokojach tdzkowych,
gabinetach zabiegowych - tylko od strony pokoju/gabinetu (ze wzgledu na drzwi przesuwne od strony
komunikacii)

- zabudowa gk orurowania instalacji c.o.

- ptyty oddzielenia poZzarowego wg ekspertyzy ppo:.
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- aranzacja kolorystyczna écian — wg projektu wnetrz, po akceptacji Dziatu Technicznego (Szpital):
kolorystyka delikatna, jasna, pastelowa: biel, taupe, ecru, beze, ciepte szarosci, blady przydymiony
réz, naturalny jasny kolor drewna

- szkto bezpieczne laminowane, w odpowiedniej klasie pozarowej na stelazu aluminiowym
malowanym proszkowo pod zadany kolor RAL wedtug projektu wnetrz.

- écianka szklona FIX w klasie min. EI30 z drzwiami (drzwi bezklasowe), oscieinica RAL
niestandardowy; kratki wentylacji grawitacyjne]j - biate projektowane

- kanaty grawitacyjne oddzielenie p.poz. (na stropie granica strefy p.poz - wg ekspertyzy)

- §ciany wzmocni¢ w miejscach mocowania pochwytéw NPS, szafek sciennych, paneli tozkowych
gazowych, umywalek wg zasad rzemiosta budowlanego - stelaze lub inne pozwalajace zachowac
odpornos$é oghiowa Scianek EI30.

I1.2.c. Wykoriczenie budynku:

11.2.c.1. Wykoriczenie Scian:

I. 2.c.1.1 Farba lateksowa (pomieszczenia magazynowe)

- bakteriostatyczna, fatwo zmywalna

- odporna na zmywanie, dezynfekowanie, czyszczenie; odpornoéé na szorowanie na mokro: co
najmniej w klasie 2 wg. EN 13 300 dla farby

- wysoka odpornosé na przebicie i uderzanie do 20 kN

- odpornosé ogniowa - trudnopalnoséé w klasie Bs1dO;

- brak oddziatywania na powietrze w pomieszczeniu;

- hipoalergicznoé¢ ($rednica widkna powyzej 5 pm);

1. 2.¢.1.2 Ptytki ceramiczne (fazienki personelu)

- kat. I.,

- rektyfikowane,

- fuga max. 2mm,

- nasigkliwos¢ wodna 3<Eb<10%;

- sita tamigca minimum 200 N;

- wytrzymato$é na zginanie minimum 15 N/mm2,
- odpornosé na ogien Al,

- odporna na pekniecia wfoskowate i szok termiczny,
- odporna na plamienie minimum 4 klasa,

- klasa $cieralnosci V

- odpornos¢ chemiczna minimum GLA,

Il. 2.c.1.3 Okfadzina PVC ({pomieszczenia “mokre”, gabinety zabiegowe, fartuchy przy zlewach i
umywalkach w innych pomieszczeniach)

W pomieszczeniach mokrych: pomieszczenia higieniczno-sanitarne, tazienki oddzialowe, sanitariaty
ogdlnodostepne, pom. porzadkowe, brudowniki - na $cianach okladzina PVC scienna hydro -
przeciwwodna, z atestami, sznur multikolor w kolorze oktadziny.

Kolorystyka szaro-bezowa do ustalenia z Dzialem Technicznym (Szpital) (na podstawie
zaakceptowanych probek).

W gabinetach zabiegowych tatwo zmywalna PVC do wysokosci sufitu podwieszanego.

W pozostatych pomieszczeniach fartuchy umywalkowe.

Sciany sanitariatéw - wykladzina hydro na petng wysokosc.

1I. 2.c.1.4 Fartuch za umywalkami czy zlewami w blacie

- PVC - fartuch za umywalka wiszacg w gabinetach, sluzach, w pokojach {ézkowych do wysokosci
sufitu podwieszanego - pas minimum szerokosci 120cm - wedtug projektu wnetrz

- pvec do pomieszczen mokrych

26



l1. 2.c.1.5 Tapeta winylowa z nadrukiem (komunikacja - cata powierzchnia scian nad ptytkami - do
sufitu podwieszonego, sciany w pokojach tozkowych na czesci nie wykoriczone] ptytg meblows,
wszystkie sciany pokoi personelu, punkt przygotowania pielegniarek)

Z atestami do szpitali, do szorowania.

Okleina winylowa na siatce bawetniane], wierzchnia warstwa winylu zadrukowana farbami na bazie
wody, gramatura minimum 350 gr/m

Odpornoéc ogniowa B-51-d0, EN 13501,

Certyfikat PZH

Wspdtczynnik pochtaniania dzwieku: 1SO 354, aw=0.10

Tapeta z wybranym nadrukiem jpg. z nadrukami graficznymi projektowanymi; tapeta z nadrukiem
ktadziona z pasami tej samej wykiadziny winylowej z tej samej serii np. pas wykfadziny z nadrukiem, a
obok wyktadzina z tej samej serii bez nadruku.

Tapeta z atestem do gabinetdw zabiegowych np. z warstwg odporng na szorowanie i Srodki
dezynfekcyjne.

ll. 2.c.1.6 Zabudowa meblowa éciany {pokoje chorych na Scianach za tézkiem na catg szerokosé Sciany
do wysokosci sufitu podwieszonego oraz na fragmentach $cian sasiadujacych)

Komplementarna z opisang zabudowa meblowa stafa w punkcie zabudowa stata.

Oktadzina scienna - laminowana ptyta meblowa z laminatem drewnopodobnym , mocowane powyiej
cokotu posadzki.

Il. 2.c.2 Stolarka / slusarka okienna i drzwiowa

I. 2.¢.2.1 Stolarka / §lusarka okna

Okna zewnetrzne istniejace PVC, do wymiany na nowe.

We wszystkich oknach siatki przeciw owadom, biate (siatka i konstrukcja).

We wszystkich oknach klamki na kiuczyk.

Wszystkie okna w pokojach pacjentow szklone szkdem bezpiecznym laminowanym.

Rolety mocowane do okien z mozliwoscig zatrzymania w dowolnej pozycji, matowe, antisol, fatwo
zmywalne, biate.

Parapety plastikowe do demontazu, zamocowac nowe z konglomeratu gr. min. 3 cm.

Przy braku parapetow - zamocowac z konglomeratu gr min. 3 cm.

Parapety lastrykowe: czyszezenie i szlifowanie, uzupetnienie lakierem ubytkow - gtadka powierzchnia,
uzupetnienie zaszlifowanie peknieé, zeszlifowanie naroznikow i krawedzi na obto.

Parapety zewnetrzne do wymiany tam, gdzie wymieniane beda okna.

. 2.c.2.2 Stolarka/ $lusarka drzwi

Parametry stolarki/Slusarki drzwiowe] zgodnie z informacjami zawartymi na rysunkach “Wytycezne do
$lusarki, stolarki ..."

Drzwi do sal tézkowych - automatyczne, przesuwne.

Odbojniki do wszystkich drzwi - na scianach.

Wieszaki na drzwiach w wc ogélnym dostepnym z komunikacji.

Klamki: ksztatt litery C, okragte, stalowe, szyld stalowy okragly, odrebny dla klamki i zamka,
antyzatrzask, wkiadki patentowe.

W drzwiach do tazienek i kabin ustepowych nalezy stosowac wktadki typu tazienkowego.

Wszystkie zaprojekiowane drzwi winny by¢ przystosowane do zmywania Srodkami dezynfekcyjnymi,
stosowanymi w szpitalach.

Tabliczki informacji wizualhej na drzwiach wg pkt Informacja wizuatna.

Drzwi do szachtow - okleinowanie takie jak dla drzwi do pomieszczen, niepalne.

Drzwi do szachtéw na klucz, bez klamki wystajacej (klamka - otwdr otwierania w plaszczyznie
skrzydta)

Rolety tatwo zmywaline na przeszklonych drzwiach do sal téikowych — do uzgodnienia z
Zamawiajacym.
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Okleiny drzwi szklonych: grafika indywidualnie projektowana na folii pdiprzeziernej.

Samozamykacze, okucia, automatyka: szyna jezdna ograniczajaca tworzenie potek kurzowo-
bakteryjnych do minimum. Zabezpieczenie obustronne kurtynami podczerwieni.

Samozamykacz z wspomaganiem otwierania, dedykowany dzieciom, osobom z ograniczonymi
mozliwosciami ruchowymi.

Drzwiczki rewizyjne biate w ilosci odpowiedniej do zamontowanych zaworow.

Drzwiczki rewizyjne: - ponizej umywalek - typu click, gips-karton w pokojach tézkowych, gabinetach;
w tazienkach dopuszcza sie drzwiczki metalowe biate

II. 2.¢.2.3 Stolarka: kody dostepu / domofony

Systemy opisane w dziale teletechnika. Kody dostepu nalezy zamocowac na wybranych drzwiach,
potwierdzi¢ z uzytkownikiem i dziatem technicznym na etapie wykonywania projektu budowlanego,
m.in. do wejécia na oddziat, na klatke schodowa, do pokoi pielegniarek w tym pielegniarki
oddziatowej, pokoi lekarzy, pokoi ordynatora, sekretariatéw, pokoi zabiegowych, magazynéw (do
pomieszczen, w ktérych jest drogi sprzet lub dokumentacja zawierajaca dane wrazliwe - zamykane na
klucz)

Wszystkie drzwi z kontrolg dostepu nalezy wyposazy¢ w samozamykacze a od strony kontroli dostgpu
zamontowac gatki.

Domofony przy wejéciu na oddziat od stron budynku B i od strony klatek AK1 i AK2 - odbiér w punkcie
pielegniarskim, pokoju lekarzy, sekretariacie

Projekt budowlany/wykonawczy z rozmieszczeniem kodéw dostgpu i domofondw oraz z
ewentualnymi godzinami otwarcia/zamkniecia nalezy uzgodnic z Dziatem Technicznym Szpitala.

II. 2.c.3 Sufity podwieszone
(Uwaga: sufity gk lub kasetonowe wzmocnié w miejscach wieszania zastonek sufitowych np.
podwoijna ptyta gk - tak by wieszaki pod prowadnice mozna rozmieéci¢ w odstepie okoto 2m).

Il. 2.c.3.1. Sufit kasetonowy higieniczny do pom. zabiegowych i pokoi przygotowania pielegnhiarek
oraz pokoi pacjientdéw OITiA 60x120cm z blendg gk po bokach.

Sufit ze skalnej wetny mineralnej. tatwo zmywalny, szczelny, kasetonowy, w wydaniu higienicznym,
klasa pochtaniania diwieku min. B, gtadki, bardzo wysoka odpornos¢ na dziatanie srodkéw
dezynfekcyjno — myjacych; na niewidocznej konstrukeji typu T (potukryta, czesciowo ukryta przez
plyte), bialy, z biata konstrukeja, kolor piyt bialy, gtadka powierzchnia, klasa reakcji na ogien A1,
odbicie swiatta minimum 85%

1. 2.¢.3.2. Sufit kasetonowy higieniczny 180x60cm

Sufit 180cmx60cm z blenda gk na cbrzezach - pokoje pacjentdw OPPICMKzPR

Sufit ze skalnej wetny minerainej. tatwo zmywalny, szczelny, kasetonowy, w wydaniu higienicznym,
klasa pochfaniania diwieku min. B, gtadki, odporny na dziatanie srodkéw dezynfekcyjno — myjacych.
Na niewidocznej konstrukeji typu T (konstrukeja potukryta, czesciowo ukryta przez ptyte). Biaty, biafa
konstrukcja, kolor ptyt biaty, gtadka powierzchnia, klasa pochtaniania diwieku min. B, klasa reakeji na
ogien Al, odbicie $wiatta minimum 85%

II. 2.¢.3.3. Sufit kasetonowy standard 120x60cm

Sufit 120cmx60cm z blenda gk na obrzezach - komunikacja.

Sufit ze skalnej wetny mineralnej.

tatwo zmywalny, szczelny, kasetonowy, klasa pochtaniania diwieku min. B, gtadki, odporny na
dziatanie érodkéw dezynfekeyino — myjacych. Na niewidoczne] konstrukcji typu T (konstrukcja
potukryta, czeéciowo ukryta przez piyte). Biaty, biata konstrukcja, kolor piyt biaty, gtadka
powierzchnia, klasa pochtaniania dzwigku A, klasa reakciji na ogieni Al, odbicie $wiatta minimum 85%
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II. 2.c.3.4. Sufit gk wodoodporny
Sufit wodoodporny (WC, tazienki), bialy, gladka powierzchnia, klasa reakcji na ogien Al, odbicie
swiatta minimum 86%, tatwo zmywalny, szczelny, odporny na dzialanie srodkow dezynfekcyjno —

myjgcych;

It 2.¢.3.5. Sufit gtadki (gk lub ze skalnej welny minerainej)
w pokojach personelu, sekretariacie, klasa pochtaniania d?wieku min. B, bialy, gtadka powierzchnia,
klasa reakcji na ogien Al, odbicie swiatta minimum 86%

I1.2.c.4 Posadzka

Zaprojektowane typy wyktadzin posadzkowych winny posiadad atesty Paristwowego Zaktadu Higieny
dopuszczajgce do  stosowania w  obiektach Szpitainych {poza cze$ciami dydaktycznymi,
administracyjnymi, ogdlnymi, hallem).

Wierzch wszystkich posadzek winien znajdowaé sie na jednakowym poziomie. W pomieszczeniach
mokrych nalezy wykonac izolacje przeciwwodne folig w piynie, naroiniki zabezpieczy¢ tasma
uszczelniajgca, gladZz cementowg wykonaé ze spadkami do kratek i odwodnien liniowych. Listwa
odwodnieniowa (prysznice) umiejscowiona tak, aby nie stwarza¢ bariery dla pacjenta. W przejsciach
pomiedzy pomieszczeniami nie powinno by¢ progdw. Minimalny prég w strefie prysznica, nie wyiszy
niz 2 cm.

Spadek posadzki prysznica minimum 2% - jeéli nie jest zamocowany brodzik.

Wszystkie wykitadziny nalezy wywingé minimum 10 ¢cm na $ciane. Pofaczenie scian z podiogg winno
by¢ wykonane w sposéh umozliwiajacy jego mycie i dezynfekcje.

Wykoriczenie pomigdzy dwiema posadzkami wykonanymi z réznych materiatow (np. miedzy podtogy
wyktadang ptytkami ceramicznymi a linoleum) - profile wedtug zatgcznika graficznego - wytyczne
estetyczne - profile nie naldadane. W przypadku materiatdw o roinej grubosci, w pomieszczeniu, w
ktorym zastosowany bedzie materiat 0 mniejszej grubosci nalezy wykona¢ wyzszg wylewke.

Posadzki co najmniej trudno zapalne Bfl-S1 zgodnie z EN 13501-1

Antypoélizgowos$¢ co najmniej R9, w pom. mokrych min.R10, w pom. mokrych dla pacjentdw
OPPICMKzPR min. R11.

Scieralnosé wykladzin pvc min. grupa P.

Bakteriostatyczne 1 antyelektrostatyczne, w zaznaczonych pomieszczeniach (zabiegowe,
pozabiegowe)} wykfadzina elektroprzewodzgca ESD uziemiona.

Wykiadzina hydro antyposlizgowa w tazience oddziatowej oraz sanitariatach pacjenta.

Il. 2.c.4.1 Wyktadzina podtogowa linoleum

w salach tozkowych, komunikacji oprécz facznika, pokejach personelu, pokojach zabiegowych (sale
t6zkowe OITiA oraz pokoje zahiegowe: lincleum elektroprzewodzace)

grubos¢ min. 3mm

zabezpieczona powlockg ochronng nie wymagajaca konserwacji po utoZzeniu homogeniczna
wyktadzina naturalna

pozostatos$¢ wgniecenia EN 433 (IS0 24343-1) - 0,10 mm

gietkosc i ugiecie PE EN-ISO 24344 - ¢ 50 mm

sznur do zgrzewania w kolorze jak najblizszym kolorowi wykladziny

klasa antyposlizgowosci DIN 51130 - RS

wiasciwosci bakteriostatyczne

tlumienie odgtosdéw uderzeniowych PN EN 1SO 717-2 - ALw <9 dB

reakcja na ogien EN 13501-1—-Cflsl

emisja do powietrza: TVOC 28 dni - &It; 100 g/m?

odpornasé na zabrudzenie i chemikalia PE EN-ISO 26987 - Odporne na dziatanie

rozciericzonych kwasow, olejow, tluszczdw i standardowych rozpuszczalnikow:

alkoholu, hiatego spirytusu.
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II. 2.¢c.4.2 Wykfadzina elektroprzewodzaca

Wykiadzina elekiroprzewodzaca homogeniczna (lincleurn) gr min. 3 mm: o rezystencji 5x10* -10° Q
trwale rozpraszajaca, antystatyczna.

Systemowo wywinieta na $ciany 10 cm. Na wylewce samopoziomujgcej.

Sznur w kolorze wyktadziny multikolor.

Antyposlizgowos¢ w klasie minimum R9.

Odpornosc na Scieranie {jesli PVC): min. kiasa P.

Wysoka odpornoéé mechaniczna i chemiczna z mozliwoécia naprawy poprzez szlifowanie. Wyktadzine
mocowad na klej pradoprzewodzacy i uziemic tasma miedziang.

Pokryta fabrycznie warstwa poliuretanu PUR (jeéli PVC). Nie wymaga woskowania ani pastowania
przez cate zycie produktu.

1. 2.¢c.4.3 Wyktadzina podtogowa PVC

W pomieszczeniach mokrych - hydro (fazienki pacjentéw, wc, brudownik), w magazynach - zwykta.
Whykfadzina PVC pokryta fabrycznie warstwa poliuretanu PUR. Niewymagajaca woskowania ani
pastowania przez cate zycie produktu.

Grubosé min. 2Zmm.

Odpornosé na scieranie: klasa T.

Odpornosé ogniowa Bfl-s1 — przy klejeniu na podtozu minerainym,

Antystatycznosd,

Grubo$¢ wyktadzin to: 2 mm lub 3 mm w zaleznosci od przeznaczenia pomieszczer — wg. EN 15O 24
346.

Twardo$é: przy wyktadzinach o grubosci 2mm — min. 92 Share A, powyzej 3,2mm — 82 Shore,
Cechy chemiczne:

Struktura powierzchni zamknieta — utatwiajgca czyszczenie.

Brak potrzeby stosowania srodkdw zabezpieczajacych powierzchnig — np. akryl, wosk itp.
Cdpornosé na dezynfekowanie i zmywanie.

Czyszczenie wykiadziny odbywa sie za pomoca ogdlnodostepnych srodkéw czyszezgeych.

Cechy mechaniczne:

antyposlizgowos$¢ na poziomie min. RS

tfumiennoié krokowa we. IS0 10 140-3: min.6 dB.

Elementy systemu:

listwy przyécienne,

¢wiercwatek wyoblajacy,

katowniki.

Dokumenty wymagane:

atest higieniczny,

deklaracja parametrow uzytkowych

zgodnosE produktu z normami CE.

Cokoty systemowe lub wyktadane na miejscu na listwie wyoblajacej.

Warstwa PUR, 1Q fabryczna.

I1.2.c.4.4. Posadzki ceramiczne (tazienki personelu)
Plytki ceramiczne gresowe.

Klasa antyposlizgowosci min. R10.

Piytki rektyfikowane, ukfadane z minimalna fuga, fuga epoksydowa.
Klasa adpornesci na plamienie 4.

Odpornosé na srodki do dezynfekgji.

Sita tamiaca min. 1300; wytrzymatos¢ na zginanie min. 35 N/mma2.
Piytki o nasigkliwosci ponizej 3%.
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i1.2.c.4.5. Lastryko

W facznikach istniejgca posadzka lastrykowa do renowacji, szara z czarng bordiurg po obwodzie,
Posadzka do odnowienia i zaimpregnowania.

Posadzke nalezy oczyscic, a nastepnie zeszlifowa¢ na mokro do momentu wyréwnania i uzyskania
efektu petnego oczyszczenia. Miejsca trudno dostepne szlifowac recznie. Po szlifowaniu oczyScic i
wysuszy¢ posadzke. Nastepnie wypetnic rysy i drobne ubytki masg z Zywicy z proszkiem kamiennym
uzyskanym w trakcie szlifowania, ewentualnie specjalng masa szpachlowa w kolorze dopasowanym
do koloru lastryka. Wieksze ubytki i wypetnienia z innego materiatu oczyscié, wycigé wtorny materiat i
flekowa¢ edpowiednio dobranym lastryko.

Wszelkie wypetnienia dylatowaé obwodowo od Scian i istniejgcych posadzek, uszczelnic na
potgczeniach,

Po wykonaniu uzupetnien wyszlifowac kilkukrotnie tarczami diamentowymi o coraz drobniejszym
uziarnieniu do uzyskanie efektu satyny.

Nastepnie zaimpregnowaé dwukrotinie dedykowanym impregnatem do lastryko.

Ii. 2.c.5 Dozowniki

Umywalki, zlewy wyposaiy¢ w dozowniki z metalu malowanego na biato oraz biafego tworzywa
sztucznego (bez wstawek w innym kolorze), do akceptacji Zamawiajacego, wedtug reprezentacji
graficznej - zataczniki karty materiatowe

2 sztuki przy umywalkach + dozownik na reczniki typu ZZ, kosz na Smieci.

Dozowniki w wc, przy umywalkach mocowane do $ciany np. szczotka wc mocowana do $cian,
dozownik pod prysznicem.

Lustra obejmujgce catg sylwetke w sanitariacie personelu

Lustra w sanitariatach nad umywalka - okragte srednica okoto 50cm. naklejka na sciane PVC.

Zegar tatwo zmywalny w pomieszczeniach zabiegowych.

Wieszaki na drzwiach w wc, sanit. pacjentéw, personelu oraz ogdinodostepne, przy prysznicach.

Il. 2.c.6 Zabudowa meblowa

Meble - zabudowy state:

W pokojach lekarzy, komunikacji, zabiegowych, pok. pielegniarskich, sekretariacie - meble z
deklaracjq zgodnosci z przepisami dot. mycia i dezynfekcji.

Meble z whudowanymi umywalkami i zlewami - wedtug rzutu.

Rodzaje zabudowy: meble wiszace, zabudowy meblowe szafy wnekowe, blaty z umywalkami i
zlewami, szafki podblatowe, lady w punktach pielegniarskich i sekretariatach, piyty meblowe na
scianach m.in. w pokojach pacjentéow.

Meble na wymiar z HPL {w pomieszczeniach suchych i nie zabiegowych, jak pokoje administracyjne,
sekretariaty, dopuszczalna ptyta mebiowa laminowana), HPL wodoodporny, domiar z natury po
wykonaniu écian dziatowych, tynkéw.

Blat kompozyt, zlew w blacie z kompozytu.

Lada punkiu pielegniarskiego oraz lada rejestracji wraz z szafami za ladg - zamykane na kluczyk
szuflady na archiwa oraz dane pacjentéw - rozrys przedstawic¢ do akceptac]i uzytkownika; okleina
drewnopodobna zblizona do wzoru drzwi lub inna HPL wedfug projektu wnetrz;

lada pielegniarska - tatwo zmywalna, z laminatu {front, blat)

moduly szafek dolnych musza opierac sie w catosci na systemach szufladowych o zmiennej wysokosci
szuflad, dostosowanych do potrzeb Uzytkownika; przynajmniej jedng szuflade w kaidym z ciagow
nalezy wyposazyt w zamek;

ciagi wyposazone we wbudowane chiodziarki podblatowe ({pokoje personelu medycznego,
zabiegowe, sekretariaty, punkty pielegniarskie); docelowe podziaty szafek i ich rodzaj oraz
rozmieszczenie szuflad i ich rozmiary nalezy uzgodni¢ przed wykonaniem z Uzytkownikiem i
uwzgledni¢ w projekcie wnetrz ich rozrys;

wszystkie otwory pod urzgdzenia towarzyszace: zlewy, umywalki, grzejniki, przepusty kablowe nalezy
wykonac podczas mentazu na budowie, z uwzglednieniem stanu zastanego i kart technicznych tych
produktéw;
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docelowe podziaty szafek i ich rodzaj, rozmieszczenie szuflad i ich rozmiary nalezy uzgodni¢ przed
wykonaniem z Uzytkownikiem na rysunkach roboczych;

zawiasy i okucia w standardzie nie gorszym niz Blum; szafki gérne z systemem windowym
utatwiajacym dostep do gérnych pétek;

Pomieszczenia w ktorych s zabudowy meblowe z przewidzianymi szafkami wiszacymi (dla obu
oddziatéw): pokdj lekarzy, pokdj pielegniarek, przygotowanie pielegniarskie, sala 5-tozkowa na
Oddziale |1, magazyny czyste, kuchnia oddziatowa, gabinet diagnostyczno- zabiegowy, brudownik
pokdj socjalny.

Ponadto w dolnych ciagach szafkowych naley zastosowad kosze cargo, szuflady, sortowniki na
odpady oraz elementy oraz akcesoria poprawiajgce ergonomie korzystania z mebli w zabudowie
statej.

W szafkach wykonaé pétki z mozliwoscig regulacji wysokosci.

Wyposazenie nalezy skonsultowat z personelem oddziafowym na etapie projektu zabudow
meblowych

Zawiasy z cichym domykiem oraz szuflady ze spowaliniaczami wsuwania.

Zabudowy indywidualne nalezy wykonaé z ptyty HPL wiérowej gr. 18mm, obustronnie laminowanej,
krawedzie oklejone obrzezem PCV gr. min. 0,8mm;

zabudowa nienasiakliwa;

blaty podswietlane réwniez z szafek wiszacych nad biatami - socjalne, zabiegowe;

uchwyty meblowe: wedtug wzoru wizualnego wedtug kart materiafowych

wszystkie meble i zabudowy do akceptacji Zamawiajgcego

1. 2.c.7 Biaty montaz i armatura, baterie

Umywalki z syfonem stalowym wolno wiszace (sluzy, sanitariaty pacjenta, lekarzy).

Syfon stalowy butelkowy - wedtug karty wnetrz.

Syfon PVC - w umywalkach w zabudowie meblowej w brudownikach, magazynach, porzadkowych,
gaspodarczych.

Umywalki na stelazu lub innym wzmocnieniu $ciany, nie wplywajacym na klasg odpornosci oghiowej
sciany.

Parametry estetyczne: ksztait, wielko$¢, zaokraglenia wediug kart - zafgcznika graficznego.

Umywalki z szafkg pétkami/szufladami z mdf lakierowanego pod umywalka - pokoje lekarzy,
pielegniarek, salowych, gabinety - wg rzutu.

Wylewki w zlewach gospodarczych (pomieszczenie porzadkowe, brudownik) z wyjmowang raczkg na
wezu.

Zlewy ze stali nierdzewnej w pomieszczeniach: brudowniki, porzadkowe.

Zlewy z konglomeratu, kompozytu np. pomieszczenie peronelu, zabiegowe.

Raterie prysznicowe Scienne z baterig jednouchwytowa.

Odwodnienie liniowe w posadzce, bez wierzchu stalowego - na wierzch odwodnienia wyktadzina lub
ptytka lub cienka stalowa listwa - wediug karty pomieszczenia.

Zastonka prysznicowa nieprzezierna w sanitariatach pacjentéw. W sanitariatach lekarzy - drzwi
szkiane zawiasowe.

W sanitariatach lekarzy i pacjentéw: brodziki ceramiczne w poziomie posadzki (sprawdzi¢ mozliwos¢
na etapie wykonywania projektu).

Baterie sztorcowe umywalkowe do stosowania w szpitalach, z moiliwoscia okresowego czyszczenia,
parametry estetyczne: ksztaft, wielkoéé, zaokraglenia wedfug kart - zatacznika graficznego.

Baterie bezdotykowe automatyczne na czujke (podpiete do instalacji zasilania) w pomieszczeniu
zabiegowym endoskapii.

Baterie fokciowe: w izolatkach, w $luzach, w pokojach zabiegowych oraz w pomieszczeniach
ckreslonych w przepisach.

Kratka w posadzce, kran ze ztgczka: we meskie, przy pisuarach, w fazience oddziatowe;.

Pisuary sptukiwanie na czujke (jesli projektowane).

Syfony umywalek ze stali nierdzewnej lub podblatowe.
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Miski ustepowe WC ceramiczne podwieszane na stelazu, deski sedesowe biate, twarde,
wolnoopadajgce. W wc dla 0sob z niepetnosprawnoscig stelaz z wzmocnieniem pod uchwyty.
Sptuczki wodooszezedne.

Miski ustepowe z lejemn fatwo czyszczgcym - bez opaski.

Kabine ustepowa naleiy wyposaiy¢ w podajnik papieru toaletowego i szczotke oraz kosz mocowany
na stafe - stalowe.

Stelaz misek ustepowych zabudowad do pelnej wysokosci (brak pétki kurzowej), stelaz na scianie
murowane] - wpasowac w Sciane murowana badz na fragmencie wyburzy¢ Sciane murowang i
zamocowac stelaz, a nastepnie obudowacd plyta gk, aby zminimalizowa¢ straty powierzchni w matych
sanitariatach {sanitariaty personelu, pacjenta}.

Umywalka NPS ze zintegrowanymi ceramicznymi uchwytami wg rzutu i kart materiatowych.

Pod prysznicami pacjenta pachwyt L

Baterie NPS w sanitariatach NPS.

Baterie prysznicowe przy wanienkach w kgcikach sanitarnych w pokojach.

Zlew gospodarczy stalowy w pomieszczeniu porzadkowym mocowany na wysokosci okofo 50 cm od
posadzki + bateria prysznicowa.

Wyposazenie kuchni oddziatowej: zlew, blaty robocze, szafka na naczynia ze stali nierdzewne;j
(standard gastronomiczny)}.

W brudowniku podigczenia do maceratora - kanalizacja, woda, podobnie w sanitariacie izolatki.

W we personelu: umywalki i miski ustepowe wiszgce na stelazach.

Miska ustepowa lejowa wiszaca bez wewnetrznego kotnierza, klapa wolnoopadajgca. Bryfa miski jako
catos¢ - nie wyodrebniony syfon, potpostument - parametry estetyczne: ksztatt, wielkosé,
zaokrgglenia wedtug kart - zatgcznika graficznego.

Umywalki i zlewy wg tabeli bezszwowe w blacie z kompozytu w jasnym kolorze - do wyboru przez
Projektanta.

Kompozyty zawierajg okofo 80% wodorotlenku glinu i 20% zywicy akrylowej.

Uwaga: umywalki i miski ustepowe w jednym sanitariacie z tego samego kompletu stylistycznego, z
tej samej serii. W porzadkowym mieszacz ptyndw dezynfekeyjnych - pobdr wody.

Wyposazenie stale bedgce przedmiotem zamdwienia: porecze i pochwyty NPS, armatury, biafy
montaz eic. - wg rzutu — ilosci pomieszczen.

Porecze nie mnigj niz 2 porecze przy wc (w tym w ksztalcie L oraz uchylne), 2 przy umywalkach, pod
prysznicem - ilos¢ wg rzutu i projektu.

il. 2.c.8 Pochwyty i odhoje

Pochwyty:

pochwyty dla pacjentéw w izolatce, tazienkach, sanitariatach, w komunikacji oPPiCMKzPR wzdtuz
scian;

pochwyty w sanitariatach oraz ustepach dla 0séh z niepetnosprawnosciami.

pochwyty L pod prysznicami.

pochwyty w sanitariatach nps - poliamidowe w kolorze wg aranzacji wnetrz.

pochwyty w komunikacji drewniane, systemowe, zmywalne; w kolorze zblizonym do wzoréw drzwii
mebli statej zabudowy.

W komunikacji z oswietleniem nocnym - podswietlone tasma liniowa LED na catej dlugosci pochwytu.
LED w scianie wzdtuz pochwytu jako cienka linia.

Kolor uchwytdw i tasm w komunikacji do uzgodnienia z projektantem.

Odbaoje

W komunikacji ptytki ceramiczne.

Odboje za tézkami - zabudowa meblowa z ptyty mebiowej HPL do wysokosci sufitu podwieszonego -
na $cianie za tézkiem, scianie bocznej z oknem - do krawedzi okna oraz $cianach pomiedzy pokojem a
pom. higieniczno-sanitarnym (po stronie pokoju).

Narozniki - w jasnych kolorach lub biate w komunikacji i innych miejscach narazonych na obicia.
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11.2.c.9 Kolorystyka

Sciany jasne, kolorystyka delikatna, pastelowa: biel, taupe, ecru, beie, ciepte szarodci, blady
przydymiony réz, naturalny jasny kolor drewna.

Okleiny, laminaty drewnopodobne na drzwiach, panelach wokét t6zka.

Wszelkie ptaszczyzny malowane, z tworzyw sztucznych (akryle, plastiki) w kolorach neutralnych
Drobne wyposazenie (wyposaenie biurowe, krzesta, tekstylia) réwniez w podobnych kolorach - wg
kart pomieszczen i kart materiatowych.

11.2.¢.10 Informacja wizualna

Rodzaj fontoéw oraz system i kolorystyke informacji wizualnej do uzgodnienia z projektantem wnegtrz.
Wysoko$¢ liter do pomieszczen pokoi pacjenta np. na $cianie minimum 10 cm.

Tabliczka informaciji wizuainej: nr pomieszczenia, nazwa pomieszczenia + piktogram.

Tabliczki przy kaidym pomieszczeniu dostepnym z komunikacii © wymiarach minimum 15x15 cm.
grubosci 10mm.

Przy kazdych drzwiach + jedna duza tablica 1x2m z planem szpitala; oznaczenie pismem Brailea -
przynajmniej informacja z nazwa oddziatu przy wejsciu na oddziat, sekretariat.

II.2.c.11 Oslony state RTG
Nie planuje sie statego aparatu RTG na oddziatach. Stosowane sg aparaty przenosne.

11.2.c.12 Parawany, zastonki

Parawany sufitowe, zastorki - mocowane do sufitu (sufit podwdjna ptyta gk lub osb) - w pokojach
tozkowych - wedfug wzoru wizualnego w zafaczniku (karty pomieszczenia) — tekstylne, w kolorze
wediug projektu wnetrz, prowadnice i podkonstrukcje metalowe.

Zastonki prysznicowe w sanitariatach sufitowe (zabrania sig PVC) tekstylne, nadajgce sig do prania, z
warstwag bakteriostatyczna, wediug wzoru wizualnego w zataczniku (karty pomieszczenia),
prowadnice i podkonstrukcje metalowe;

Wymagania dla tkaniny na zasfony do parawandéw:

trwale trudnopalna

spetniajgca klasg ogniowa B1 zgodnie z DIN 4102-1

o odpornosci oghiowe] trwale umocowane]j w strukturze molekularnej

trwale przeciwbakteryina, przeciwdrobnoustrojowa

o wiasciwosciach akustycznych klasy C

100% poliester

przepuszczaina dla swiatfa dziennego

stabilna wymiarowo

odporna na zagniecenhia

trwata, o dtugiej Zywotnosci

posiada certyfikat Oeko-Tex standard 100

waga tkaniny: ok. 260 g / m?

przeznaczona do prania w femperaturze do 60 ° C

Parawan przyldzkowy - parametry j.w., z delikatng pastelowa grafikg.

11.2.d Konstrukcja

Pozostawia sie istniejgcy ustréj konstrukcyjny.

Na etapie projektu budowlanego nalezy sprawdzi¢, czy konstrukcja spetnia wymagania
przeciwpozarowe dla klasy B (REIG0}. Jesii nie - wykonat zabezpieczenie systemowe.

Nalezy wykona¢ ekspertyze stanu technicznego budynku. Projektant konstrukgji na etapie projektu
budowlanego winien ckresli¢ warunki montazu ician dziatowych na istniejacym stropie Ackermana.
W razie potrzeby uzupetni¢ ubytki tynku i betonowej otuliny, zwtaszcza przy stalowych elementach
stropu.

Obecnie oddziat funkcjonujacy o tej samej funkeji | podobnych obcigzeniach.

Strefy pozarowe - wg ekspertyzy w zakresie ochrony przeciwpozarowej.
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Podkonstrukcja dachowa pod jednostke zewnetrzng klimatyzacjii i central wentylacyjnych -
zaprojektowad, wykenac. Centrale wentylacyjne mocowane do konstrukeji stropu na podkonstrukciji
stalowej + balustrady cchronne,

Mozliwos¢ posadowienia central | prowadzenia instalacji w przestrzeni poddasza {bezposrednioc nad
kondygnacjg podlegajaca przebudowie).

Wzmocnienia w razie potrzeby np. przy podwieszeniach aparatury wg projekiu konstrukcji - do
opracowania na etapie projektu budowlanego.

Remont obejmuje:

* prace wyburzeniowe: rozhidrke elementdw budowlanych takich jak scianki dzialowe, wybicia
otworow drzwiowych w $cianach konstrukcyjnych, demontaz oscieznic drzwiowych i okiennych

+ budowe nowych elementéw: wykonanie Scian dziatowych, zamurowanie otwordw istniejacych,
montaz nowych nadproiy

» renowacje balkonu - wg wskazan ekspertyzy (prawdopodobnie odtworzenie piyty i balustrady)
Przed rozpoczeciem naleiy wykonac ekspertyze stanu technicznego (ekspertyze konstruktorskg m.in.
nosnosci stropdw, mozliwosci wyburzania Scian dziatowych, klasy odpornosci przeciwpozarowej
stropu} obiektu.

Prace ingerujace w konstrukcje {(w tym prace naprawcze i wzmacniajgce konstrukcje):

likwidacja scianek dziatowych na obszarze objetym zakresem przebudowy,

wykonanie wtérnego podziatlu powierzchni lekkimi Sciankami dziatowymi w systemie suchej
zabudowy - $cianki trasowane, stawiane na stropie.

wymiana sufitow podwieszonych,

wymiana warstwy wykonczeniowej posadzki,

uzupetnienie otwordw w stropach po likwidowanych szachtach i otworach instalacyjnych

wymiana stolarki i $lusarki okiennej i drzwiowe;j,

wzmochienia stropéw pod zawieszane do stropu urzadzenia jak kolumny chirurgiczne czy lampy
bezcieniowe

nadproza drzwiowe

szachty wentylacyjne

zamurowanie otworow istniejgcych w icianie konstrukcyjne

wykonanie otwordow projektowanych w Scianie konstrukcyjnej

poszerzenie badz przesuniecie istniejgcych otwordow w Scianie konstrukcyjnej

wymiana ptyty balkonu, o ile takie zalecenie zostanie wskazane w ekspertyzie stanu konstrukcji

1I.2.d.1. Rozbidrka scianek dziatowych

Mozliwos¢ wykonania rozbidrek oraz wskazania do ich przeprowadzenia nalezy uzgodnic¢ z
projektantem konstrukcji. Rozbidrke likwidowanych murowanych scian dziatowych nalezy prowadzic
lekkimi narzedziami recznymi bez udzialu ciezkich elektronarzedzi udarowych. Gruz z rozbiérek
nalezy niezwtocznie usuwac ze stropdw nie dopuszczajagc do tworzenia sie pryzm. Odpady po
rozbiorce nalezy odpowiednio sklasyfikowaé i utylizowac (zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra
Srodowiska z 27 wrzeénia 2001 1.).

11.2.d.2 Projektowane Scianki dziaflowe

Projektowany wtorny podziat powierzchni nalezy wykona¢ lekkimi sciankami dziatowymi w systemie
suchej zabudowy z wypetnieniem wetng mineralng. Dopuszczainy ciezar nowych Scianek dziatowych
(liczac w catosci z oktadzing i wypelnieniem) okreélié w porozumieniu z projektantem konstrukeji po
wykonaniu ekspertyzy stropu.

H.2.d.3 Uzupeinienie otwordow w stropach

W miejscach likwidowanych szachtdw oraz instalacji nalezy uzupetni¢ pozostate w stropach otwory.
Otwory nalezy wypetni¢ betonem, wzglednie w miejscach otwordw o wymiarach wiekszych niz 40 cm
nalezy wykona¢ uzupetniajgce Zelbetowe piyty monalityczne.
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11.2.d.4. Poszerzanie otworéw drzwiowych | ewentualna wymiany nadprozy, wybijanie nowych
otwordw drzwiowych

W projekcie przyjeto znaczng ilo$¢ zamurowar i wykonania nowych przebi¢ w $cianach istniejacych,
w tym w $cianach konstrukeyjnych. Uwarunkowania wykonywania nowych i poszerzania istniejgcych
otworéw nalezy uzgodni¢ z projektantem konstrukcji na etaple opracowywania projektu
budowlanego przed przystapieniem do prac rozbiérkowych.

11.2.d.5 Elementy konstrukcji dla urzadzer podwieszonych do stropdw prefabrykowanych

W celu podwieszenia elementéw wyposazenia medycznego i innych elementéw wyposaZenia
mocowanych do stropu naleizy wykonaé¢ podkonstrukcje uwzgledniajaca typ stropu istniejacego -
strop Ackermana.

11.2.d.6 Podstawowe materiaty konstrukcyjne
We projektu konstrukcji na etapie projektu budowlanego.

I1.2.d.7 Zabezpieczenie antykorozyjne elementow stalowych

Dla konstrukcyjnych elementéw stalowych przyjaé klase korozyjnosci C2 (wg PN-EN 1SO 12944).
Zabezpieczenie antykorozyjnie zaprojektowaé w postaci powtok malarskich.

Przed nanoszeniem powtok podioze nalezy oczyécié do stopnia czystosci Sa 2% (wg PN-ISO
8501-1:1996}.

Dopuszcza sie wykona¢ zabezpieczenie antykorozyjne wg rozwigzania wykonawcy po uzgodnieniu z
projektantem oraz Inwestorem. Wszystkie produkty malarskie stosowac zgodnie z zaleceniami
Producentéw oraz zaleceniami odnosnie taczenia farb w zestawy malarskie.

Dopuszcza sie zastosowanie rozwigzan konstrukeyjnych o rdwnorzednych parametrach technicznych
w stosunku do wyzej opisanych

I.2.e Instalacje wewnetrzne sanitarne: wod.-kan., c.o., c.t., wentylacja, klimatyzacja:

Instalacje nalezy zaprojektowac w oparciu o:

- obowigzujace normy i przepisy,

- wymagania ochrony ppoz. w tym wytyczne zawarte w ekspertyzie dot. ochrony przeciwpozarowe|
i postanowieniu KWPSP.

Konieczna wymiana istniejgcych grzejnikéw na higieniczne (liczba, rodzaj wg projekty i przepisow).

11.2.e.1 Instalacje wod.-kan.:

Nalezy zaprojektowaé podigczenie przyboréw sanitarnych we wszystkich pomieszczeniach gdzie
wymagane (gabinety lekarskie, pomieszczenia zabiegowe, tazienki, WC, pomieszczenia porzadkowe,
pomieszczenia socjalne, brudownik, itp./):

Umywalki, we, zlewy, wanienki, wézek-wanna - lokalizacja zaznaczona na rzucie.

Wymiana pionéw instalacji wody ciepte], zimnej i cyrkulacyjnej z montazem zaworu odcinajgcego na
instalacji wodnej w miejscu obecnie istniejgcego zaworu lub w innym miejscu z dostgpem do obstugi
i konserwacji, dostosowanie instalacji wodnej do nowego programu funkcjonalnego. Wskazane
dokonanie wymiany pionu w obrebie kondygnacii, ktérej dotyczy przebudowa.

Podejécia wody zimnej/cieptej do umywalek i zlewozmywakéw zaprojektowal z zaworami
odcinajacymi z mozliwoscia podtaczenia wezyka elastycznego do baterii czerpainej; zawory i drzwiczki
rewizyjne projektowac pod umywalkg fub poza strefg PVC.

Podejécia pod urzgdzenia wykonaé przy pomocy systemowych mocowan; dla instalacji wody zimnej,

cieptej i cyrkulacyjne] zaprojektowaé izolacje termiczng zapobiegajgca stratom cieplnym i
wykraplaniu wilgoci, grubosé izolacji zaprojektowac zgodnie z Zatgcznikiem 2. pkt 1.5. Rozporzgdzenia
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Ministra Infrastruktury w sprawie Warunkow Technicznych, jakim powinny odpowiadad budynki i ich
usytuowanie z dnia 12 kwietnia 2002 r. (t.j. Dz.U. z 2019 r,, poz. 1065 z pdzn zm.}.

Przejécia rurociggdw przez przegrody pozarowe wykonaé w klasie odpornosci El tych przegrod.

instalacja kanalizac]i sanitarnej — wymiana pionu od poziomu kendygnacji do odpowietrzenia —
instalacje wykonac z rur i ksztattek niskoszumowych,

Dostawa i montaz umywalek wiszacych z baterig /fsztorcowg lub Scienng/ syfonem ze stali
nierdzewnej, montaz na stelazach systemowych, rodzaj baterii dostosowac do funkeji pomieszezenia
/baterie tokciowe higieniczne, baterie czasowe, baterie jednouchwytowe/. Nalezy zastosowac baterie
i generalnie armature uznanych producentow ze wzgledu na duie obcigZenia uizytkowe
eksploatowanych elementéw. Nalezy zastosowac baterie, na ktdre producent udziela 5 lat gwarancji
na glowice, 10 lat gwarancji na korpus oraz 10 lat dostepnosci czesci zamiennych po zaprzestaniu
produkcji danego model armatury. Wylewki w zlewach gospodarczych (pomieszczenie porzadkowe,
brudownik) z wyjmowang raczka na wezu. Baterie umywalkowe do stosowania w szpitalach, z
mozliwoscig okresowego czyszczenia. Baterie bezdotykowe automatyczne na czujke lub tokciowe
{podpiete do instalacji zasilania) w pomieszczeniu zabiegowym, wzmozonego nadzoru, sluzie oraz w
pomieszczeniach okreslonych w przepisach. W tazienkach dla osob niepetnosprawnych uchwyty
przyumywalkowe ze stali nierdzewnej.

Parametry estetyczne wedtug zatgcznika graficznego kart materiatowych.

Dostawa i montaz misek WC wiszacych z deska twarda, antybakteryjna, wolno opadajacg, montaz na
stelazach systemowych. W tazienkach dia oséb niepetnosprawnych uchwyty przy WC ze stali
nierdzewnej.

Dostawa i montaz pisuardw na stelaiach systemowych. Zawory pisuarowe uruchamiane
automatycznie np. fotokomarka. Dostawa i montai brodzikéw prysznicowych ceramicznych (pokoje
lekarzy) niskoprogowe wraz z zestawem prysznicowym tzn. bateria jednouchwytowa iub czasowa,
stuchawka, drazek. W tazienkach dla osob niepetnosprawnych uchwyty ze stali nierdzewnej/
potiamid.

W sanitariatach brodziki wpuszczane w posadzke, niskoprogowe, podkucie stropu pod instalacje -
mozliwa zmiana umiejscowienia brodzika na budowie.

Brudownik: zlew gospadarczy z bateria i stuchawka, macerator.
lzolatka: w sanitariacie podtgczenie maceratora.

Wpust podtogowy ze stali nierdzewnej w posadzce, zawér ze zlgczka: wc meskie, przy pisuarze,
tazienka oddziatowa.

Demontaz i utylizacja istniejgcej instalacji wod.-kan. wraz z armaturg i ceramika.
Wykonanie odprowadzenia skroplin z urzadzen klimatyzacyjnych wraz z zasyfonowaniem.
il.2_e.2 Instalacja hydrantowa

Instalacja hydrantowa istniejgca do przebudowy w obrebie kondygnacji. Hydranty nalezy wymienic
na nowe. Szafki hydrantowe hiafte z gasnica wbudowane w sciane. Instalacje hydrantowe o zasiegu
weia min 30 m. Instalacje wody przeciwpozarowej zaprojektowac z rur stalowych ze stali weglowej
ocynkowanej taczonej na ksztattki zaciskowe. Zasilenie instalacji z wewnetrznej instalacii wody
zimne]. Hydrant wewnetrzny ppoz. zaprojektowaé¢ w typowej szafce hydrantowej usytuowanej w
sposob umozliwiajgcy otwieranie i zamykanie zaworu.
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Instalacje hydrantowgq zaprojektowacd w oparciu o:

e obowiazujace przepisy dotyczace ochrony przeciwpozarowej obiektéw budowlanych

e przepisy PN-EN 671, PN-B-02865:1597,

® dotychczasowe projekty ochrony przeciwpozarowe];

e dokumentacje techniczng instalacji wodno-kanalizacyjnej budynku
e ekspertyze techniczng w zakresie ochrony przeciwpozarowej.

11.2.e.3 Instalacja C.0./C.T.

Instalacja CO do wymiany na obszarze kondygnacji. Nalezy zaprojektowac nowe grzejniki higieniczne.
Nie dopuszcza sie wykorzystania grzejnikéw istniejgcych. W ramach niniejszego zadania nalezy
przewidzie¢ dostosowanie projektowanych grzejnikébw wraz z osprzetem do nowego programu
funkcjonalnego oraz ewentualng rozbudowe istniejace] instalacji CO wraz z dostawg i montazem
nowych grzejnikéw higienicznych typu C, zawor6w termostatycznych i powrotnych oraz gtowic
termostatycznych dla zapewnienia komfortu cieplnego w pomieszczeniach zgodnie z przepisami. W
tacznikach grzejniki o wysokich walorach estetycznych - obudowa nawigzujaca do istniejacych
obuddéw grzejnikéw w holu administracyjnym na parterze szpitala.

Réwnowazenie hydrauliczne instalacji C.O i CT - na instalacji ciepfa technologicznego oraz instalacji
ogrzewania nalezy przewidzie¢ zawory réwnowazace lub regulacyjne w celu wyréwnania ci$nienia na
poszczegoinych obiegach i urzadzeniach.

Wykonanie instalacji zasilania nagrzewnic central wentylacyjnych z istniejagcego wezla cieplnego.
Przewidzie¢ rozbudowe rozdzielaczy w weile cieplnym. Montaz zawordéw regulacyjnych i
odcinajacych. Instalacje wykonaé z rur stalowych ze stali weglowej ocynkowanej taczonych na
ksztattki zaciskowe po to, aby zachowaé jednolitos¢ stosowanych materiatéw w catym obiekcie.

Nalezy wykona¢ izolacje termiczng instalacji c.o. i c.t. Izolacja cieplna powinna odpowiadac
wymaganiom Polskie] Normy dotyczacej izolacji ciepinej rurociagéw, armatury i urzgdzeri oraz
obowiazujgcych przepiséw. lzolacje cieplne powinny byé wykonane w sposéb zapewniajacy
nierozprzestrzenianie ognia. W przypadku prowadzenia instalacji na zewnatrz budynku nalezy otuliny
wyposazy¢ w systemowa powloke aluminiowa zabezpieczajgcg przed promieniowaniem UV i
uszkodzeniami mechanicznymi oraz zabezpieczyé kablem grzejnym. W przypadku prowadzenia
instalacji przez pomieszczenia nieogrzewane nalezy instalacje zabezpieczy¢ kablem grzejnym.

il.2.e.4 Instalacja Klimatyzacji

Wykonanie instalacji klimatyzacji w ukfadzie VRF z klimatyzatorami Sciennymi lub typu kaseta lub
kanatowe w pomieszczeniach: pokoje personelu na 1 i 2 pietrze (gabinety lekarzy, pokoje lekarzy,
pokoje pielegniarek, sekretariaty, pokoje socjalne) oraz pokoje tézkowe na 2 pigtrze.

W wybranych pomieszczeniach (sale t6zkowe, gabinet ordynatora) klimatyzatory kanalowe - ukryte,
niewidoczne z pomieszczenia.

W pom. technicznych wymagajacych chiodzenia, np. pom. teletechniczne, nalezy zaprojektowac
indywidulane klimatyzatory typu split z opcja pracy catorocznej. Moc chiodniczg klimatyzatorow
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ustalic na podstawie zyskdw ciepta generowanych od wyposazenia pomieszczenia. W przypadku
szczegdinie waiznych systemow technicznych, dla ktérych chtodzenie jest kluczowe dla prawidiowego
dziatania, nalezy zapewnic redundancje ukfadu w systeme 1+1 (dwa niezalezne kiimatyzatory w
ukiadzie praca + rezerwa). W takim uktadzie nalezy zapewni¢ prace naprzemienng klimatyzatoréw
oraz sygnalizacje awarii.

Sterowanie wszystkimi klimatyzatorami (VRF i pom. techniczne) poprzez panel sterujacy umieszczony
w danym pomieszczeniu.

Trasy freonowe nalezy wykona¢ z rur miedzianych, dedykowanych do instalacji klimatyzacyjnych. Dla
tras freonowych nalezy zastosowa¢ izolacje kauczukowa. Diugodé instalacji freonowe]j dostosowad do
dopuszczalnych wartosci podanych przez producenta systemu. Otuliny rurociggéw prowadzonych na
zewnatrz budynku wyposazy¢ w systemowag powlokg aluminiowg zabezpieczajgacg przed
promieniowaniem UV i uszkodzeniami mechanicznymi. Izolacje wykonac zgodnie 2z instrukcjg
montazowa producenta systemu. Czynnik roboczy dla systemu toZsamy z istniejacym na obiekcie - do
uzgodnienia z Zamawiajgcym. Dla agregatéw VRF dopuszcza sie tylko sprezarki inwerterowe. COP
agregatow co najmniej 4,0, EER agregatow co najmniej 4,0. Nalezy wykona¢ odprowadzenie skroplin
z urzadzen do kanalizacji sanitarnej, podigczenia zasyfonowac.

Jednostki wewnetrzne powinny by wyposazone w panele sterujgce scienne umozliwiajace regulacje
temperatury do 0,5 stopnia Celsjusza i posiadac czujnik obecnosci w pomieszczeniu. Panel sterujacy
powinien sygnalizowa¢ stan pracy urzadzenia sygnatem swietlnym. Parametry urzadzen zgodnie z
ohbowigzujgcg norma PN-EN14511-3. Dla urzadzert wymagana jest certyfikacja Eurovent.

Lokalizacja jednostek zewnetrznych na dachu budynku na podkonstrukcjach wsporczych. Jezel
urzgdzenia posadowione na dachu beda generowaly hatas przekraczajacy dopuszczalne wartosci
nalezy urzadzenia ostonic zaluzjami akustycznymi thumigcymi hatas.

I1.2.e.5 Wentylacja Mechaniczna

Dla wszystkich pomieszczen na pobyt ludzi (staly lub czasowy) obu przebudowywanych kondygnacii
nalezy przewidzie¢ wentylacje nawiewno — wywiewng z chtodzeniem i sterowanie temperatury na
panelu $ciennym.

Wentylacja wyciggowa: brudowniki, wc, porzadkowe — wentylacja wywiewna mechaniczna.
Dla kazdego z oddziatéw projektuje sig osobng centrale nawiewno-wywiewna - osobny uklad.

Dla pomieszczenrh zabiegowych na 1 i 2 pietrze oraz pokoi tozkowych Oddziatu Intensywnej Terapii i
Anestezjologii na 1 pietrze przyjeto klase czystodci powietrza 52 wg Wytycznych projekiowania,
wykonania, odbioru i eksploatacji systemdw wentylacji i klimatyzacji dla pedmiotéw wykonujacych
dziatalnos¢ leczniczg (Warszawa 2018r). W pomieszczeniach tych nalezy zastosowad nawiewniki z
kasetami filtracyjnymi EPA klasy minimum E11, nalezy zapewni¢ krotnos¢ wymian minimum 10
wyrmian w ciggu godziny i nalezy zapewi¢ nadcisnienie w odniesieniu do pomieszczeri sasiadujgcych
minimum 10 Pa. Dodatkowo dla tych central nalezy przewidzie¢ zakres chiodzenia i podgrzewania
powietrza od 16 do 28 stopni Celsjusza. Centrale wentylacyjne dla pomieszczen zabiegowych oraz
pokoi 16zkowych Oddziatu Intensywnej Terapii i Anestezjologii na 1 pietrze obowiazkowo wykonac
jako higieniczne.

W pom. izolatki na 1 i 2 pietrze nalezy zapewnié¢ mozliwos¢ funkcjonowania tych pomieszczen w
zaleinosci od potrzeb jako izolatki ochronne (ochrona pacjenta, nadcisnienie w pemieszczeniu) lub
separatki (izolacja pacjenta, podcisnienie w pomieszczniu}, nawiewniki i wywiewniki z kasetami
filtracyinymi EPA klasy minimum E1l na nawiewie | wywiewie, nadcisnienie lub podcidnienie
minimum 10Pa. Nawiew powietrza do pomieszczen z centrali higienicznej, wyrzut powietrza z
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pomieszczenia indywidulany, zakaz faczenia wyrzutu z izolatki z instalacja wywiewng z innych
pomieszczeh. Szczegoily do ustalenia z Zamawiajacym na etapie projektu budowlanego.

Dla pozostatych pomieszczeri nalezy rozwazyc system wentylacji zaleznej od potrzeb i jedli rachunek
ekonomiczny za tym przemawia nalezy go zastosowad. Zadaniem systemu wentylacji zaleznej od
potrzeb jest precyzyjne dopasowanie iloici powietrza Swieiego do rzeczywistych potrzeb
uzytkownikéw. Wszystkie elementy wykonawcze i pomiarowe sg ze soba spdjne i s3 przystosowane
do komunikacji z nadrzednym systemem nadzoru.

Na poziomie pomieszczed naleily zastosowal regulatory przeptywu (aktywne przepustnice
pomieszezeniowe |ub aktywne dystrybutory powietrza), ktérych zadaniem jest dostosowanie
otwarcia przepustnic, a tym samym dostarczenie wtasciwe] ilosci powietrza w odpowiedzi na
aktualne potrzeby uzytkownikéw. Korekta otwarcia przepustnicy wywotuje zmianeg cisnienia na
elementach pomiarowych, a regulator przelicza na biezaco ilo$¢ przeptywajgcego powietrza, w ilosci
gwarantujacej utrzymania zadanego poziomu jakosci powietrza lub zadanej temperatury w
pomieszczeniu. Pomiaru parametréw sterujgcych (stezenia CO2, temperatury i obecnosci
uzytkownikéw), dokonujemy na czujnikach zintegrowanych w regulatorach Iub czujnikach
przeznaczonych do montazu éciennego. Regulatory posiadaja mozliwo$¢ wprowadzania odrgbnych
grup nastaw dla obecnosci i braku obecnoéci oséb, a charakterystyka regulatora powinna umoziiwiac
doktadna regulacje ilosci powietrza dla minimalnych przeptywdw wynikajgcych np. z 0,5 wymiany
powietrza w pomieszczeniach nieuzytkowanych lub obecnodci niewielkiej ilodci osob. Aktywne
przepustnice nalezy stosowaé z pasywnymi nawiewnikami o duzej indukcyjnosci (zmienny przeptyw i
duza réinica temperatur miedzy nawiewem a pomieszczeniem). Dzigki zastosowaniu systemu
wentylacji zaleznej od potrzeb, ktérego gtownym celem bedzie zmniejszenie iloéci transportowanego
przez centrale powietrza, redukujemy koszty eksploatacyjne ukfadu wentylacji i klimatyzacji przy
jednoczesnym zapewnieniu komfortowych warunkéw w pomieszczeniach.

Wymagania dotyczace sterowania dla centrali wentylacyjnej:
e mozliwos¢ ptynnej regulacji wydajnosci

e utrzymanie zgdanych ilosci powietrza przy uwzglednieniu zmiennych eksploatacyjnych spadkow
na filtrach i réznic w gestosci powietrza miedzy nawiewem i wywiewem

o funkcja utrzymania stalego cisnienia w instalacji

e funkcja utrzymania statej temperatury nawiewu z mozliwoscig jej kompensacji w okresie
zimowym w Scistef zaleznosci od temperatury zewnetrznej

o funkcja sterowania praca co najmniej dwéch nagrzewnic i chtodnic w celu uzyskania odregbnych 2
stref w budynku

e funkcja chtodzenia nocnego latem

e funkcja master slave wentylatorow centrali

e monitoring pracy centrali z mozliwoscig archiwizowania standw pracy.

Centrale nalezy zaprojektowaé w wykonaniu dachowym jedli beda zlokalizowana na dachu
(preferowana lokalizacja, ewentualnie na poddaszu). Doktadne posadowienie central na etapie
projektu wykonawczego. Zabrania sie wieszania central w pomieszczeniach z ustalonymi

parametrami akustyki jak pokoje tézkowe, zabiegowe, lekarskie itp.

40



Nawiewniki, anemostaty - parametry estetyczne do akcepiacji przez Zamawiajacego - nawiewniki:
metalowe, biate, perforacia w kropki, wirowe lub szczelinowe w gk.

Ogdlne wymagania dotyczgce central wentylacyjnych i klimatyzacyjnych:

e centrale powinny zapewniac klimatyzacje powietrza (odpowiednia filtracja, osuszanie, ogrzewanie
i wstepne chtodzenie),

¢ centrale wyposazone w odpowiedniej klasy filtry zapewniajgce utrzymanie odpowiedniej czystosci
nawiewanego powietrza oraz ograniczenie  rozwoju drobnoustrojow,

e w przypadku zastosowania wymiennika krzyzowego nalezy ustawiaé po stronie ssawnej
wentylatora, zaréwno nawiewnego jak i wywiewnego —w celu ograniczenia mozliwosci
rozszczelnienia sie wymiennika krzyzowego i przedostawania sie powietrza wywiewanego do

strumienia nawiewnego,

e sztywna konstrukcja szkieletowa, pozwalajaca na stabilne posadowienie bez mozliwosci
odksztatcen,

e izolacja z welny mineralnej o gestosci min. 50kg/m3 i grubosci min. 50mm, kiasa pozarowa Al
zgodna z EN 13172,

® blacha wewnetrzna oraz zewnetrzna - ocynkowana (warstwa ocynku min. 275 mg/m2), a
nastepnie pokryta warstwa poliestru o grubosci min. 25 um.

e panele zdejmowane dodatkowo uszczelnione po obwodzie wewnetrznej ostony silikonem
cdpornym na plesn i grzyby,

e wanny pod chiodnice i pod odzyski ciepta ze stali nierdzewnej 304 wyposazone w syfony kulowe,

e nagrzewnice z podwoéjnym zabezpieczeniem przeciwzamrozeniowym — od strony powietrza oraz
od strony wody

e centrale powinny posiada¢ modutowa budowe umozliwiajgcg transport w pojedynczych
modutach funkcjonalnych,

e wszystkie urzadzenia powinny posiadac odpowiednie atesty higieniczne,

® centrale powinny posiadac certyfikat Eurovent

Dodatkowe wymagania szczegdtowe dla central klimatyzacyjnych w wykonaniu higienicznym do
pomieszczen czystych i zabiegowych:

e centrale powinny zapewniaé petng klimatyzacje powietrza: odpowiednia filtracja, nawilzanie,
osuszanie, ogrzewanie i chtodzenie,

e centrale powinny zapewniaé odpowiednig dwustopniowa filtracje powietrza: filtr wstepny w
kiasie M5 i filtr wtdrny w klasie F9 (trzeci stopier filtracji w nawiewniku z filtrem klasy E11)

e szczelnosé zamocowania filtra w centrali w klasie FS,
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e centrale powinny posiadac okna rewizyjne min. 3200mm zamontowane w pokrywach lub
drzwiach sekcji z oswietleniem,

e centrale powinny posiadaé oéwietlenie ledowe w sekcjach filtrow, wentylatorow, chiodnic,
odzysku ciepta, nawilzania,

e centrale powinny posiada¢ powfoke antykorozyjng (blacha nierdzewna, powtoka poliestrowa),

e centrale powinny posiadac glikolowy odzysk ciepta, gwarantujgcy catkowite odseparowanie
strumieni powietrza nawiewanego | wywiewanego,

e centrale powinny posiadac trzykierunkowy spadek zapewniajacy tatwa konserwacje,
e centrale powinny posiadac prowadnice z blachy nierdzewnej,
e centrale powinny posiadac puste sekcje zapewniajgce dostep do ckresowego mycia,

e centrale powinny posiadaé odkraplacz w osobnej sekcji, odkraplacz montowany na
prowadnicach i tatwo demontowalny do okresowego mycia,

e ukfad regulacji automatycznej centrali powinien stanowic integralng czes¢ urzadzenia (zabudowa
wewnetrzna) 1 by¢ skonfigurowany w sposéb umoiliwiajgcy:
- zadawanie wydajnosci urzadzenia | pomiar ciggly wydatku urzadzenia,
- przetaczanie pracy centrali {biegdw) z pomieszczenia obstugiwanego (wiodgcego),
- umozliwiajgcy utrzymanie stafego wydatku nawiewu i wyciagu niezaleinie od stopnia
zabrudzenia filtrow, w tym filtrow EPA i HEPA, jesli wystepuja
- umozliwiajgcy sterowanie nagrzewnicami elektrycznymi zabudowanymi na sieci kanatéw i
monitorowanie ich stanu pracy (jesli wystepuja),
- umozliwiajacy wspétprace z regulatorami wydatku zamontowanymi na sieci kanaféw (jesli
wystgpuja),
- umozliwiajacy sterowanie nawilzaczem (jesli wystepuje},
- umozliwiajacy wspolprace ze wszystkimi czujnikami zamontowanymi w danym ukfadzie
obstugiwanym przez centralg klimatyzacyjna,
- kontrole zabrudzen filtrow EPA | HEPA jesli wystepuja
e w przypadku planowanego czestego mycia wymiennikéw odzysku ciepta, nagrzewnic i chtodnic
zaleca sie wykonac je jako epoksydowane {do decyzji na etapie projektu budowlanego w
konsultacjl z technologiem | Zamawiajacym).

Centrale wentylacyjne muszg spefnia¢ wymagania Rozporzadzenia Komisji {(UE) NR 1253/2014 z dnia
7 lipca 2014 r. w sprawie wykonania dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2009/125/WE w
odniesieniu do wymogdw dotyczacych Ekoprojektu dla systemoéw wentylacyjnych obowigzujace od
dnia 01 stycznia 2018 roku. Instalacja wentylacyjna z kanatéw stalowych ocynkowanych w izolacji
cieplnej/przeciwwilgociowej, zakofczenia wentylacyjne puszky rozprezng z przepustnicy i
anemostatem czterokierunkowym stalowym malowanym proszkowo. Lokalizacja nawiewnikéw w
pokojach tak, by nie znajdowaly sie bezposrednio nad siedziskiem/tézkiem. Nalezy przewidziec
otwory rewizyjne do czyszczenia i dezynfekcji wnetrza kanatéw. W miejscach przejs¢ kanaidw
wentylacyjnych przez éciany lub stropy oddzielenia pozarowego zastosowac¢ klapy ppoz. z sitownikami
na 24V z gwarantowanym zasilaniem, sterowane poprzez S5P.

llos¢ wymian powietrza oraz klasy czystosci zgodnie z obowigzujgcymi wytycznymi i normami.
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11.2.f instalacje niskich pradow oraz teletechniki

I1.2.f.1 System sieci strukturalnej:

Wykanawca zobowigzany jest do wykonania okablowania strukturalnego w catkowite] zgodnosci z
obowigzujgcymi normami ISO/IEC 11801, EN 50173-1, EN 50174-1, EN 50174-2 dotyczgcymi
parametrow technicznych okablowania, jak réwniez procedur instalacji i administracji.

Zatoienia uzytkownika i przyjete rozwigzanie systemu okablowania strukturalnego - projekt instalacji
teletechnicznych, wdrozenie systemu ckablowania strukturalnego, ma na celu stworzenie sSrodowiska
sieciowego, ktdre zapewni niezawodng | wydajng prace warstwy fizycznej sieci teleinformatycznej.
System okablowania w szafach dystrybucyjnych ma by¢ zakoriczony na panelach portowych RJ45.
Wykonawca musi zagwarantowac powtarzalne parametry minimum kategorii 6. Zastosowane w
obiekcie urzgdzenia i materiaty musza posiada¢ zgodne z przepisami Swiadectwa badan technicznych,
certyfikaty zgodnosci i Swiadectwa dopuszczenia. Powinny by¢ stosowane wyroby oznaczone znakiem
zgodnosci z Polska Norma.

Dokfadne wymagania dotyczace ilosci, lokalizacji i typu gniazd sieci logicznej {minimum po 2 gniazda
w gabinetach konsultacyjnych, 15 gniazd w pokoju lekarzy, oraz minimum zgodnie z zalgeznikiem
graficznym [ usytuowaniem stanowisk komputerowych, w pokojach lekarzy rdwniez gniazda
posadzkowe) oraz posrednich punktow dystrybucyjnych ustalic na etapie projektowania z
personelem informatycznym i dzialem technicznym szpitala. W przypadku koniecznosci utworzenia
nowych posrednich punktéw dystrybuujacych (PPD) wykonaé pofaczenia Swiatfowodowe z
istniejgcymi PPD. Standard zakonczen swiatfowodow uzgodni¢ z personelem informatycznym
szpitala,

Projektowang siec nalezy wpig€ do istniejgcego systemu.

Przewody okablowania poziomegoe utozyé nalezy w ciagach komunikacyjnych na korytku
teletechnicznym. Przewody wewnatrz pomieszczen, podejscia do urzadzen utozy¢ w gietkich rurkach
PVC pod tynkiem. Przy wcigganiu kabli w rurki i korytka pamieta¢ o pozostawieniu przy kazdym
wypuscie odpowiednio diugiego odcinka kabla {minimum 0,5m) jako rezerwy montaiowej oraz
zachowa¢ wszelkie znormalizowane wymogi technologiczne zwigzane z uktadaniem przewododw
UTP/FTP. Zwrocié uwage, i dopilnowaé, aby maksymalny odcinek kabla do gniazda uzytkownika nie
byt dtuzszy niz 90m.

Po wykonaniu instalacji okablowania strukturalnego wykonawca przeprowadzi odpowiednie testy i
pomiary poswiadczajgce, ie okablowanie poziome speinia standardy kategorii 6, zgodnie z
wymogami zawartymi w normach i ewentualne inne wymagania konieczne do wystawienia
certyfikatu gwarancyjnego przez producenta okablowania. Sprawdzona zostanie zgodnos¢ struktury
okablowania z wymaganiami norm w tym zakresie. tgcznie z pomiarami dostarczyé nalezy certyfikat
potwierdzajacy wazng kalibracje przyrzadu pomiarowego. W regularnych odstepach czasu, zgodnie z
normami i zaleceniami wytworcy, nalezy poddawacd system przegladowi pod wzgledem zdolnoéci
dziatania i gotowosci eksploatacyjnej oraz konserwowaniu.

Gniazda w kolumnie stropowej chirurgicznej - gabinety endoskopowe oraz zabiegowe oraz w
panelach gazowych w pokojach tézkowych.

Podtaczenie kardiomonitoréw z sali wzmozonego nadzoru oraz chemioterapii jednego dnia do stacji
matki w punkcie pielegniarskim znajdujgcym sie na tej sali {peszle w suficie podwieszanym/posadzce)
Parametry estetyczne gniazd wedtug zalgczonej karty materiatowe;j.

11.2.£.2 System telewizji przemystowej — CCTV

Zasieg systemu oraz dokfadna lokalizacje kamer ustali¢ z uzytkownikiem na etapie projektu
wykonawczego.

Kamery swoim zasiegiem powinny obejmowac korytarze ogélnodostepne, hole windowe, korytarze
wewngtrz oddziatowe.

Ponizej przyktadowe parametry kamer CCTV:

Zasilanie kamer — switch z funkcjg POE.
Minimalne wymagania dla kamer:
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Przetwornik 1/3" 4 Megapixel progressive scan CMOS

Kompresja H.264&MIPEG dual codec

lloé¢ klatek: 20fps@4M{2688x1520) & 25/30fps@3M(2304x1296)
Inteligentna Detekcja ruchu Smart Detection

DWDR, Day/Night{ICR), 3DNR,AWB,AGC,BLC

Podglad zdalny : Web viewer, CMS{DSS/PSS) & DMSS
Wejécie/Wyijscie alarmowe 2/1, audio 1/1 - wbudowany mikrofon
Zapis na karcie microSD

Zasilanie DC12V, PoE

Rejestrator dla obrazéw kamer IP preinstalowany BYMS, MAX 128 kanaftéw.

11.2.£.3 System sygnalizacji pozaru — SSP

System Sygnalizacji Pozaru nalezy wykonaé w oparciu o Projekt Wykonawczy opracowany zgodnie z
wymaganiami specyfikacji technicznej PKN-CEN/TS 54-14:2018 Systemy sygnalizacji pozarowej Czes¢
14: Wytyczne planowania, projektowania, instalowania, odbioru, eksploatacji i konserwacji, lub
zgodnie z wytycznymi projektowania instalaciji sygnalizacji Pozaru SITP Wp-02:2021 oraz zatwierdzic i
zaopiniowa¢ przez rzeczoznawce ds. bezpieczenstwa pozarowego.

Projekt Wykonawczy naley przedstawié¢ Inwestorowi przed rozpoczeciem wykonania instalacji celem
zweryfikowania kompatyhilnosci z istniejacym juz systemem SSP w obiekcie.

Po wykonaniu instalacji Wykonawca zobowigzany jest dostarczy¢ projekt powykonawczy
zatwierdzony | zaopiniowany przez rzeczoznawce ds. bezpieczerstwa pozarowego, certyfikat
montaiu, protokét uruchomienia i préb odbiorowych oraz protokét wspéipracy z zewngtrznymi
urzgdzeniami bezpieczenstwa pozarowego.

Wszystkie urzadzenia systemu sygnalizacji pozaru musza posiadaé wymagane certyfikaty europejskie
lub CNBOP. Dodatkowo urzadzenia wymienione w rozporzadzeniu ministra MSWiA z dnia 20 czerwca
2007 r. musza posiadaé $wiadectwa dopuszczenia CNBOP. Materialy uzyte do wykonania instalacji
muszg $cisle spetnia¢ wymagania niniejszej specyfikacji oraz by¢ zgodne z projektem.

Wytyczne projektowe instalacji Systemu Sygnalizacji Pozaru :

1. Zakres achrony

a) Projektowana instalacja ma zapewniaé ochrong catkowita oddziatu tzn. ochrong wszystkich
pomieszczeri, zgodnie z wymaganiami specyfikacji technicznej PKN-CEN/TS 54-14:2020-09 lub SITP
Wp-02:2021

b) Topologia systemu z adresowalnymi liniami dozorowymi pgtlowymi typu A.

) W pomieszczeniach oraz w przestrzeniach miedzystropowych nalezy zastosowac czujki dymu z
podwéjnym uktadem detekcji dymu w pasmach UV i IR, zdolnymi do wykrywania pozarow TF1 do TF5
oraz TF8. Wyjatek stanowia fazienki, sanitariaty oraz kuchnie w ktorych nalezy zastosowac czujki
wielosensorowe dymu i temperatury.

2. Centrala Systemu Sygnalizacji Pozaru

a) Centrala Systemu Sygnalizacji Pozaru zostanie zainstalowana w Pomieszczeniu Ochrony petnigcego
role Personelu Obstugujacego System SSP w catym budynku.

b) Projektowana centrala SSP zostanie zsieciowana z istniejgcymi urzadzeniami oraz centralami SSP w
budynku. W celu unikniecia niepozgdanych kosztéw dodatkowych musi by¢ z nimi kompatybitna. W
zwigzku z tym, nalezy zaprojekiowaé centrale POLON 6000 o podzespotach umoziiwiajacych w
przysztoici doposazenie w dodatkowe moduty funkcyjne niezbedne przy kolejnych remontach
oddziatéw.

c) Centrala POLON 6000 musi by¢ wyposazona min. w:

Zasilacz MZ-60-300, 10A/30V x Iszt.

Drukarka MD-60 x 1szt.

44



Obudowa z otworem na panel PSO-60 x 1szt.

Obudowa zamknieta bez otworu na panel OM-61 x 2szt

Pojemnik akumulatorow rezerwowych max. 134Ah OA-61 x 1szt

Modut dwoch linii dozorowych z przetwornica 27 V MLD-61 4 x 2szt

Modut dwach linii dozorowych bez przetwornicy MLD-62 4 x 2szt

Modut wyjsc przekaznikowych (4WY) MPK-60 2 x 1szt

Modut wejsé kontrolnych (8WE) MWK-60 x 1szt

Akumulatory zasilania rezerwowego nalezy dobrac¢ zgodnie z wymaganiami specyfikacji technicznej
dla 300 elementow na LD.

3. Na remontowanych oddziatach nalezy zainstalowa wyniesione panele obstugi umieszczone w
punkcie pielegniarskim. Panele wyposazy¢ we wlasne #rddfo zasilania. Panele informujg personel /
pielegniarke wylacznie o pozarach wystepujgcych w obrebie oddziatu.

4. System sygnalizacji pozaru peini role nadrzedng sterujgc innymi instalacjami 1 urzgdzeniami
bezpieczenstwa przeciwpozarowego, takimi jak:

a}) uruchomienie sygnalizatordow alarmowych

b} uruchomienie systemow oddymiania drég ewakuacyjnych oraz zapobiegania zadymieniu w tym
réwniez sterowanie otwarciem kiap, zaluzji napowietrzajacych

¢) wytgczenie central wentylacji bytowej

d) zwolnienie zamkdw KD na wszystkich drogach ewakuacyjnych

e} otwarcie drzwi przesuwnych utatwiajgce ewakuacje pacjentéw

f} zamknieciem klap ppoz. odcinajacych na ciggach wentylacji bytowej/ogdlnej wydzielajgce strefy
pozarowe

Do sterowania zewnetrznymi urzgdzeniami przeciwpozarowymi na liniach dozorowych nalezy
wykorzystaé wylgcznie elementy sterujgce zapewniajace funkcjonalnosé "fail safe” serii EKS-6xxx. {
EKS-4001 — nie speinia tego wymogu!)

Wszystkie urzadzenia wspofpracujgce z SSP musza by¢ monitorowane pod katem stanow
dozorowania, potwierdzenia uruchomienia oraz uszkodzenia. Elementy kontrolno-sterujace z liniami
sterujacymi, ktérych nie ma moizliwosci monitorowania nalezy montowa¢ w bezposrednim
sgsiedztwie sterowanych urzadzen.

5. Systemy oddymiania | zapobiegania zadymieniu drog ewakuacyjnych { w tym otwarcie klap, zaluzji
napowietrzajacych) nalezy uruchamiaé za posrednictwem dedykowanych central oddymiania,
nadzorowanych i monitorowanych przez Centrale SSP. Wszystkim urzadzeniom, ktérych dziatanie jest
niezbedne podczas pozaru nale?y zapewni¢ gwarantowane zasilanie z wydzielonych obwoddw
zasilania, sprzed przeciwpozarowych wytgcznikdw pradu. Obwody te muszg by wydzielone i
jednoznacznie opisane w razdzielniach elektrycznych.

6. Wytgczenie wentylacji bytowych. Nalezy zapewni¢ ukfad sterowania oraz monitorowania
potwierdzenia wylgczenia central wentylacji ogélnej - bytowe].

7. Kanaty wentylacji grawitacyjnej wychodzgce poza strefe pozarowa musza zostaé wyposazone w
klapy ppoi. odcinajgece strefy pozarowe monitorowane pod katem potwierdzenia otwarcia /
zamkniecia klapy (stan <5% i >85%)

8. Prowadzenie tras kablowych:

a) linie dozorowe oraz magistraie RS 485 do sieciowania paneli wyniesionych na oddziatach, od
Centrali SSP {Pomieszczenie ochrony) do remontowanych oddziatow, nalezy doprowadzi¢ kablem
HTKSHekw montowanymi za zespotach kablowych odpowiadajacym wymoga klasy E90.

b) dopuszcza sie stosowanie kabii wieloparowych; w takim przypadku jednym kablem
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wyprowadzane s3 z centrali poczatki petlowych linii dozorowych, drugim kablem sg

wprowadzane konce tych linii.

c) w przypadku przejs¢ kablowych przez éciany i stropy, ktére tworza oddzielenia pozarowe, przejscia
muszg by¢ uszczelnione w sposob zapewniajacy taka samag odpornosc ogniowa jak oddzieienie
pozarowe; uszczelnione przejécia nalezy trwale opisac i zaznaczy¢ na dokumentacji powykonawczej.

9. Centrala Systemu Sygnalizacji Pozaru - konfiguracja
Matryca sterowar oraz scenariusz poZarowy zostang opracowane przez Inwestora na podstawie
dostarczonej przez Wykonawce dokumentacji powykonawczej.

11.2.£.4 System kontroli dostepu — KD

Drzwi wyposazone w KD oznaczono na rzucie. Rodzaje drzwi opisano réwniez w punkcie opisu
stolarki i slusarki powy2ej w dziale architektura.

Instalacje kontroli dostepu wykonaé za posrednictwem elementdéw systemu spdjnego z innymi
oddziatami szpitala przy jednoczesnej aktualizacji oprogramowania nadzorujgcego. Drzwi oznaczone
na planach instalacji wyposazy¢ w elektrozaczepy 12V-DC (na drogach ewakuacyjnych elekirozaczepy
rewersyjne), dodatkowo drzwi wyposazyé w czujniki zamkniecia drzwi. Kontrolery dostgpu instalowa¢
w pomieszczeniach objetych kontrolg. Kontrolery wyposazone sg w bramki IP, ktére nalezy potgczyé z
siecig logiczna {gniazda RJ45 instalowaé w poblizu kontroleréw). W przypadku poZaru czy zaniku
napiecia system ma umotzliwia¢ swobodng ewakuacje {(musi by¢ potaczony z systemem SSP).

Opisane w punkcie kontrola dostepu w czesci opisowej §lusarki/stolarki drzwiowe].

Kontrola dostepu na karty system 125 kHz.

Kompatybilna z istniejgcym systemem zainstalowanym w szpitali

Istniejgcy systemn zainstalowany na obiekcie.

Zgodnie z RACS 5

Domofony obustronne przy wejsciu na oddziaf.

11.2.£.5 Instalacja przyzywowa

W pokojach tézkowych pacjent/rodzina musi mie¢ mozliwos¢ alarmowego wezwania personelu
medycznego. Jednoczesnie personel musi mie¢ mozliwos¢ wezwania kolejnych pracownikéw do
pomocy w trudnych przypadkach. W tym celu nalezy zaprojektowal system przyzywowy
kompatybilny z systemem istniejacym w pozostatej czesci szpitala.

System przyzywowy w oddziatach szpitainych ma zostac wykonany w:

salach chorych

sanitariatach sal chorych

we dla 0sdb z niepefnosprawnosciami

i w innych pomieszczeniach wskazanych przez pracownikéw na etapie projektowania.

System powinien zapewni¢ wezwanie personelu dyzurnego poprzez naciénigcie przycisku
manipulatora zainstalowanego w panelu nad tozkowym, przycisku pociggowego w tazience.
Przyciéniecie przycisku manipulatora powoduje zadziatanie w dyzurce pielegniarek, pokoju lekarzy
oraz pokoju ordynatora alarmu sygnalizujgcego nr pomieszczenia, z ktérego nastgpito wezwanie.
Jednoczeénie zapala sig lampka uspokajajgca w punkcie wzywania i czerwona lampka kierunkowa na
korytarzu oddziatu. Kasowanie wezwania realizuje sie przyciskiem kasownika umieszczonego w sali
chorych lub sanitariacie. W razie koniecznosci wezwania lekarza do sali, personel naciska przycisk
wezwania lekarza co powoduje zadziatanie alarmu w dyzurce lekarzy wraz z informacjg o numerze
sali, do ktérej jest wzywany. lednoczesnie zapalaja sie: odpowiednia lampka w sali | 26ita lampka
kierunkowa na korytarzu oddziatu. Kasowanie wezwania lekarza realizowane jest kasownikiem w sali.
Oprécz tego w WC dla niepefnosprawnych ogdlnego dostepu naley zaprojektowac instalacje
przyzywowsa.

System musi by¢ z wymaganiami normy DIN VDE 0834. W celu zapewnienia bezpieczenstwa nalezy
zastosowaé system cyfrowy (magistralny) z rozproszong architektura, gdzie awaria dowolnego
pojedynczego urzadzenia nie bedzie wylgczal systemu w wigcej niz jednej sali. Konkretnego wyboru
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poszczegdlnych opcji systemu dokonac na etapie projektowania po konsultacji z personelem.
Instalacje wykonac zgodnie z DTR systemu.
Projektowany system musi wspotpracowac z systemem istniejacym w obiekcie.

I1.2.g Wewnetrzne instalacje elektryczne

instalacje elektryczne powinny spetnia¢ wymagania normy PN-IEC-60364. Instalacje elekiryczne
wykona¢ w systemie TN-5 kablami i przewodami miedzianymi z zytami oznaczonymi {ukiad zasilania
w szpitalu TN-C — nalezy dokonac rozdziatu PEN na PE i N w obrebie tablic pietrowych).

Instalacje elektryczne i specjalistyczne muszg spetnia¢ wymogi zawarte w rozporzadzeniu
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29.06.2012 r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim
powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnosé lecznicza (t.].
Dz.U. 2022 poz. 402 z péin. zm.) oraz norm wymienionych w zatgczniku do rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 12.04.2002 r. w sprawie warunkdw technicznych, jakim powinny odpowiadaé
budynki i ich usytuowanie (t.j. Dz.U. z 2019 r,, poz. 1065 z p6zn zm.).

W ramach zamdwienia nalezy wykonac w budynku nowsg instalacje elektryczna wraz z tablicami
elektrycznymi, odwietleniem ewakuacyjnym i awaryjnym,

Instalacje elektryczne powinny spetnia¢ wymagania normy IEC-60364-7-710. Instalacje elekiryczne
wykonane zostang w systemie ,TN-S” kablami i przewodami miedzianymi z izolacjg bezhalogenowa z
tytami oznaczonymi zgodnie z obowigzujacg norma.

losé¢ obwodow, ich wielkosé | wartos$C zabezpieczenn powinny uwzglednia¢ zaréwno funkcje
pomieszczen, jak rowniez wymagania zainstalowanych aparatow i urzadzeri medycznych. Szezegolna
uwage zwraca sie na pewnos$é zasilania jak réwniez na pewnos¢ w zalkresie ochrony od porazen.
Nalezy stosowal zabezpieczenia nadmiarowo pradowe z czionem  zwarciowym i
réznicowopradowym.

Nie nalezy stosowac zbiorowych zabezpieczen rdznicowopradowych na kitka obwododw.

Nalezy zastosowaé rding kolorystyke gniazd elektrycznych instalacji zasilania podstawowego,
rezerwowanego i komputerowego.

Wszystkie instalacje elektryczne wykonaé naleiy zgodnie z obowigzujgcymi normami, przepisami i
wytycznymi, przed przekazaniem instalacji do eksploatacji nalezy dokonaé odbioru instalacji na
zgodnosE z przepisami normy PN-IEC 60364.

Dia zasilania urzadzert ochrony ppoi. zastosowad nalezy przewody o podwyiszonej odpornosci
ogniowej [przewody sterownicze pomiedzy rozigeznikami gtéwnymi projektowanych tablic, a ich
cewkami wzrostowymi).

W trakcie realizacji inwestycji zastosowaC nalezy urzadzenia | elementy instalacji posiadajace
aktualne atesty | dopuszczenia do stosowania,

W projektowanych pomieszczeniach przewiduje sie sie¢ odbiorcza w uktadzie ,TN-S”. Jako ochrong od
porazen projektuje sie system szybkiego wyfgczania zwarcia. W instalacjach i urzadzeniach
elektrycznych objetych ta ochrong przewidziano zyle ochronng PE {o przekroju takim samym jak zyiy
robocze) i tym samym rozdzielenie funkeji przewodu neutralnego (zerowego) N i ochronnego PE.
Obwody odbiorcze beda zabezpieczone wytacznikami  nadmiarowymi i wylgcznikami
réznicowopradowymi z cztonem nadmiarowo-pragdowym.

Catos¢ instalacji elektroenergetycznej nalezy wykanac przewodami o izolacji na napiecie 750V. Po
wykonaniu wszystkich instalacji nalety wykonaé¢ pomiary izolacii i skutecznodci ochrony
przeciwporazeniowej.
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Przy wykonywaniu robét montazowych naleiy $cisle stosowa¢ sig do postanowieri zawartych w
obowiazujacych przepisach, normach i zarzadzeniach oraz w ,Warunkach technicznych wykonania |
odbioru robdt budowlano - montazowych - czesé V - Instalacje elektryczne”. Szczegdlng uwage nalezy
zwrécié na starannosé potaczeri przewoddw ochronnych PE oraz zadfawienie i uszczeinienie otwordw
aparatow i urzadzen.

W obiekcie nalezy przewidziec:

instalacje potgczen wyrdwnawczych gtéwnych i miejscowych,

instalacje sity,

Instalacje oswietienia ogdlnego, miejscowego, nocnego,

instalacje [amp bezcieniowych

instalacje ochrony przed elektrycznoscia statyczng

instalacja gniazd wtykowych zasilania aparatury elektromedycznej,

instalacja sity i gniazd wtykowych — obwody nierezerwowane,

instalacja sity i gniazd wtykowych — obwody rezerwowane,

instalacja sity i gniazd wtykowych — obwody IT,

gniazda wtyczkowe ogdinego przeznaczenia,

gniazda wtyczkowe RTG

gniazda wtyczkowe zasilania elektrycznego dedykowane (np. DATA) wraz z siecig gnhiazd logicznych —
sie¢ komputerowa,

zasilanie wentylacji mechanicznej i klimatyzacji

ochrona przeciwprzepieciowa,

ochrona przeciwporaZeniowa,

ochrona odgromowa, uziemienia i potaczenia wyréwnawcze (w tym wyktadziny pradoprzewodzace).
instalacja uziemien medycznych,

ew. inne wynikajgce z funkeji obiektu i technologii (UPS).

Od rozdzielnic gtéwnych do tablic oddziatowych nalezy utozy¢ nowe wewnetrzne linie zasilajgce.

11.2.g.1 Uktad zasilania w energie na czas przebudowy

Zaktada sie, ze podczas przebudowy bedy nadal funkcjonowaé oddzialy w sgsiedziwie
przebudowanych oddziatéw. Spowoduje to koniecznosé pozostawienia catego istniejacego uktadu
zasilania pozostawiajac zasilanie podstawowe i rezerwowe czynnych urzgdzen az do momentu
uruchomienia projektowanych. Moment wpiecia instalacji zasilania elektrycznych w porozumieniy i
przy nadzorze Dziatu Techniczrego. Dziat techniczny na etapie wykonawstwa wskaze miejsce, z
ktdrego mozna zasilic teren przebudowy.

1.2.g.2 Zasilanie docelowe pozioméw - linie zasilajace i rozdzielnice elektryczne

Tablica na oddziale do wymiany wraz z drzwiami niepalnymi. W przypadku szachtéw i wnek na tablice
oddziatowe nalezy zapewni¢ szerokoé¢ pozwalajaca na pracg dwoma rekoma. W szachtach
elektrycznych, w ktérych zainstalowany jest sprzet elektryczny wydzielajacy ciepto nalezy
zainstalowa¢ w dolnej czesci drzwi szachtu kratke wentylacyjna z wentylatorem dostarczajacym
chtodne powietrze z zewngtrz szachtu. Natomiast w gornej czesci nalezy zainstalowac rurg spiro
wpieta do uktadu wyciagowego wentylacji. Ukfad taki spowoduje ruch powietrza wewngtrz szachtu i
nie dopuszczenie do niebezpiecznego wzrostu temperatury.

Na stropie oddzielenie p.poz. W przypadku prowadzenia wewnetrznych linii zasilajacych w abszarze
drog ewakuacyjnych przewidzieé zastosowanie kabli lub przewodéw bezhalogenowych o odpornosci
ogniowe] E90, ktore beda ufozone na drabinkach, korytkach lub uchwytach o odpornosci E90.
Wszelkie przejécia kabli i przewodéw przez strefy pozarowe wykonac nalezy jako szczeine z
zastosowaniem przegrod ogniowych.

48



Kable zasilajgce odbiorniki zabezpieczenia pozarowego i sterowania urzgdzeniami stuzgcymi ochronie
przeciwpozarowej oraz systemy ich zamocowania powinny zapewnif ciggtosé dostawy energii
elektrycznej przez czas pracy urzadzenia pozarowego i byc wykonane przewodami pozarowymi.
Doktadng lokalizacje rozdzielnic nalezy ustalic na etapie projektu w porozumieniem z Dziatem
Technicznym Szpitala.

W tablicach oddziatowych przewidzie¢ ochronniki przepigciowe stanowigce 2 stopien ochrony
przepieciowej.

Projekt powinien uwzgledniaé podziat pomieszczet w zaleznosci od stopnia zagrozenia pacjentow
porazeniem pradem elektrycznym:

Grupa 2 — aparaty elektromedyczne stykaja sie z pacjentem (gféwnie rejon serca}, a przerwa w
zasilaniu moze spowodowac zagroienie zycia;

Grupa 1 — styk bezposredni z ciatem;

Grupa 0 — brak stycznosci pacjenta z urzgdzeniami elektromedycznymi.

Nalezy dokona¢ podziatu odbiarnikéw pod wzgledem pewnosci zasilania na:

odbiorniki kategorii la {dopuszczalna przerwa w zasilaniu do 0,5 s ze wzgledu na mozliwosé
zagrozenia zycia): oswietlenie awaryjne (ewakuacyjne i kierunkowe) na korytarzach, zasilanie
sygnalizacji gazow medycznych, obwody gniazd wtykowych zasilajgcych komputery 1 serwery, SAP,
DSO, obwody IT itp.

Odbiorniki te] kategorii winny by¢ zasilane za podrednictwem zasilacza UPS, ktdry bedzie zasilany z
rozdzielni rezerwowanej agregatem pradotwérczym, a w przypadku oswietlenia awaryjnego
{ewakuacyjne i kierunkowe) z Centrainej Baterii Oswietlenia Awaryjnego z czasem podtrzymania 3
godziny.

Odbiorniki kategorii Il {dopuszczalna przerwa do 30 min): wydzielona cze$é¢ oswietlenia ogdlnego,
wydzielone gniazda wtykowe, gniazda wiykowe zasilajgce aparature elektromedyczng. Instalacje te
powinny by¢ zasilane z sieci rezerwowanej agregatem pradotwoérczym.

QOdbiorniki kategorii [ll (dopuszczalna przerwa powyiej 30 min): pozostate instalacje elektryczne
oswietlenia, sity 1 gniazd wtykowych.

11.2.g.3 Oswietlenie ogdine, miejscowe, noche, awaryjne, ewakuacyjne

Oéwietlenie pomieszczer wykonad jako ledowe. Instalacje wykonaé przewodem ukladanym pod
tynkiem i w korytkach kablowych - w przestrzeni miedzystropowej. Wymagane srednie natezenie
oswietlenia musi by¢ zgodne z norma PN-EN-12464-1.

Parametry estetyczne, formy lamp w kartach materiatowych - zatacznik. Oprawy biafe.

Na korytarzach, w salach t6zkowych, w salach zabiegowych i we wszystkich wymaganych przepisami
pomieszczeniach zainstalowaé nalezy oprawy oswietlenia awaryjnego | ewakuacyjnego — oprawy z
wbudowanymi akumalotarami o odpowiedniej autonomi z funkcjg autotestu.

W salach zabiegowych zainstalowa¢ nalezy oswietlenie zaliczane do kategorii odwietlenia
bezpieczenstwa. W tym przypadku oprawy zasilane s3 z cbwoddw rezerwowanych UPS-em.
Oswietlenie miejscowe (w zestawach przytéikowych) bedzie zataczane indywidualnie. Zestawy
przytézkowe beda wyposaione w oprawy oswietlenia ogdlnego zalgczanego przy drzwiach
pomieszczenia, jak rowniez w oprawy oswietlenia nocnego, réwniez zataczane przy drzwiach.
Oswietlenie miejscowe natomiast zatgczane bedzie z manipulatora w panelu przytozkowym.

Na etapie projektowania nalezy przewidzie¢ wystarczajacg iloé¢ miejsca w  przestrzeni
miedzystropowej pozwalajacg odprowadzi¢ ciepto wydzielane z radiatordéw chiodzacych oprawy
ledowe. Spowoduje to wydiuzenie zywotnosci ledow.

Kazda linie zasilajgca oprawy oswietleniowe nalezy zabezpieczy¢ zabezpieczeniem nadmiarowo
prgdowym z cztonem zwarciowym i réznicowoprgdowym 30mA.

Nie nalezy stosowal zbiorczych zabezpieczen réinicowopragdowych na kilka obwodow
oswietleniowych.
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Przyktady opraw odwietleniowych:

Sale zabiegowe ze znieczuleniem ogélnym. Strefa czysta 150 7-8-9

Oprawa do pomieszczeri czystych, z okreélong klasg czystosci ISO 7-8-9. Oprawa z certyfikatem
przeznaczenia do pomieszczer o wskazanej strefie 1SO. Przestona - mikropryzma o transmisji 88% +
szyba bezpieczna laminowana. Szyba gwarantuje mozliwosci chemicznego czyszczenia oprawy, a
szyba laminowana gwarantuje pefne bezpieczeristwo (w przypadku potfuczenia na szybie powstaje
"pajgczek”, szyba sig nie kruszy, nie spada).

Zrédta LED o podwyiszonym wskazniku oddawania barw CRI>90, ze szczegbinym uwzglednieniem
sktadowych widmowych R9>95 i R13>98. Ledy o skutecznosci 140 Im/W. Sprawnos¢ oprawy >74%.
Oprawa moze by¢ dostosowana do réinych stropéw (takze stropow szczelnych, czystych typu np.
clip-in). Oprawa z peing dokumentacja udowadniajacg zastosowanie wszystkich komponentow
(lakiery, uszczelki, podktad) w wykonaniu bakteriobéjczym, z przeznaczeniem do pomieszczeri ISO.

Sale té6zkowe OITiA

Oprawa do pomieszczen czystych, z zaostrzonymi wymaganiami higienicznymi.

Ukfad optyczny skiada sie z bialych odblysnikéw i przesion. Konstrukcja oprawy zapobiega
powstawaniu efektu olénienia, daje $wiatlo posrednie, rozproszone, dzieki czemu nadaje sig do
pomieszczen z lezacymi pacjentami. Przestona - mikropryzma + szyba hartowana. szyba gwarantuje
mozliwosci chemicznego czyszczenia oprawy.

Zrédia LED o skutecznosci 160 Im/W. Sprawnos¢ oprawy >70%.

Toalety - kinkiet nad lustrem

Kinkiet montowany nad lustrem w fazienkach.

Stopien szczelnosci P44, kinkiet.

Oprawa prostokatna - wymagania estetyczne wedfug karty materiatowey.
Zrédia LED o skutecznodci 160Im/W.

Sprawnosc oprawy >70%.

Toalety

Downlight do stropow podwieszanych.

Korpus aluminiowy. Stopieri szczelnoéci IP44, Ceramiczna plytka led. Skuteczno$¢ Zrodta >130 lm/W.
Sprawnos¢ oprawy 69%.

Komunikacja
Oprawy o dtugoéci minimum 120em i szerokosci okoto 10cm - dopasowane do rastrow sufitu
podwieszanego mocowane po Srodku rastra.

Oswietlenie bezcieniowe

Na oddziatach przewiduje sie lampy bezcieniowe przenosne. Beda ona zasilane za posrednictwem
zasilaczy 230/24V. Przewiduje sie zainstalowanie lamp ze zrédtem LED.

Przewiduje sie, e lampy bezcieniowe, instalowane na suficie bedg wyposazone we wlasny zasilacz
{doprowadzi¢ do nich dwa zasilacze z zylami miedzianymi N2XH-J ¢ przekroju 2,5mm2 -z UP5-a i z
rozdzielnicy rezerwowane] agregatem pradotwérczym). W przypadku lamp z oddzielnym zasilaczem
w/w przewody nalezy wprowadzi¢ do zasilacza, natomiast pomiedzy zasilaczem a sama lampa utoéy¢
przewody N2XH-J z 2ytami miedzianymi o przekroju 6mm2)

Oswietlenie - wytyczne wnetrzowe/ architektoniczne

Nalezy przewidzie¢ oswietlenie ogélne, miejscowe, administracyjne, awaryjne (bezpieczenstwa,
kierunkowe i ewakuacyjne).

Parametry estetyczne, formy, ksztatt wymiary - wedtug kart materiafowych oraz wizualizacfi -
zatgcznik.
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25 sztuk famp architektonicznych na kondygnacji m.in.:

- nad ladg punktu pielegniarskiego (po 1 szt. na kondygnacje): elegancka, prosta w formie oprawa
podtuzna zwieszana; ptaska oprawa z kilkoma punktami swietlnymi LED (kilka drobnych punktéw
swietlnych w jednej oprawie) lampa fatwa do mycia, w kolorze RAL niestandardowym

- w pokoju ordynatora (po 1 szt. na kondygnacje): eleganckie proste trzy punkty swietlne (oprawy
okragte, ptaski walec, roinej wielkosci, zwieszane, mocowane do sufitu pod réinymi katami -
ptaszczyzna okregu nie rownolegta do podtogi), zewnetrzna czes¢ w kolorze RAL niestandardowym

- wiacznikach; proste i eleganckie w formie oprawy zwieszane (po 3 szt. na kondygnacie)

- pokoje personelu: oprawy wpuszczane w sufit podwieszany okragle oraz kwadratowe z
wyoblonymi naroznikami - oprawy o wysokim standardzie estetycznym dobrane zgodnie z
projektem wystroju wnetrz, {ok. 18 na kondygnacji} oprawy

- 4 neony: nazwa oddziatu {na dwéch kondygnacjach) oraz “PUNKT PIELEGNIARSKI” (na dwdch
kondygnacjachj).

Osdwietlenie informacyjne (zgodnie z obowigzujgcymi przepisami i wytycznymi wnetrzowymi oraz
wytycznymi rzeczoznawcy ppoi.).

Wszelkie instalacje nalezy skoordynowad tak, aby zapewni¢ optymalne wysokosici pomieszczen,
zgodne z przepisami. Zainstalowane oprawy winny by¢ dobrane tak, aby zagwarantowad fatwe
utrzymanie w czystosci, wymagane normatywne natezenie oswietlenia i jego réwnomiernosc,
spetnienie wymagan technicznych i technologicznych, energooszczednosé.

W pomieszczeniach gospodarczych przewidzieé oprawy szczelne | odporne mechanicznie,

W pomieszczeniach o podwyiszonej wilgotnosci oprawy szczelne (sanitariaty). Oswietlenie

w pomieszczeniach powigzanych funkcjonalnie nie moze wykazywac nadmiernych réznic natezenia.
Oprawy wbudowane w sufit podwieszony. Klosze mleczne z materiatu niepalnego.

Oprawy z gtadka powierzchnig réwng z sufitem podwieszonym - brak pétek kurzowych.

Oswietlenie z regulacjg natezenia o$wietlenia procentowg skokowsg w salach zabiegowych
{endoskopia) i sterowni.

Pomieszczenia administracyjne: oswietlenie ledowe,zastosowac oprawy kinkietowe i sufitowe,
Korytarze, hole: oprawy LED o matej wysokosci.

Wezly sanitarne: oprawy LED typu DOWNLIGHT z kloszem min. IP44. W pomieszczeniach
wyposazonych w nairysk nalezy instalacje wykona¢ zgodnie z norma: PN-IEC 60364-7-701:1999.
Przetgczniki oswietlenia Swiecznikowe - z podéwietleniem nochym.

Oprawy ewakuacyjne podswietlone, rozmieszczenie oraz rodzaj zaopiniowane przez rzeczoznawce
ppoi., sufitowe - oprawy z piktogramem w plexi fatwe do mycia, bez naklejek.

Oswietlenie nocne w scianie komunikacji na wysokosci pod pochwytemn - punktowe okragle, w
$cianie zlicowane, led. Oprawy w kolorze RAL {nie stal nierdzewna).

Oprawy w komunikacji w rastrach sufitu podwieszonego, LED, prostokatne, o szerokosci okoto
10x180cm.

I1.2.g.4 Instalacje gniazd wtyczkowych ogblnega przeznaczenia i medycznych

Przewiduje sie montaz gniazd wtykowych ogélnego przeznaczenia oraz gniazd zasilajacych urzgdzenia
specjalistyczne. Wszystkie zastosowane gniazda, wyfacznie z wydzielonym stykiem ochronnym.

W pomieszczeniach z t6zkami kazdy panel przytézkowy naleizy wyposazy¢é w minimum 4 gniazda
wtykowe. Ponadto nalezy przewidzie¢ po 2 gniazda R] 45 na kazdy panel. W przypadku stosowania
paneli wielokrotnych w/w wyposazenie panelu musi by¢ zachowane dia kazdego t6zka.

Zasilanie odbiornikdw specjalistycznych medycznych, technicznych i technologicznych naleiy
wykonac zgodnie z wytycznymi branzowymi.

We wszystkich projektowanych pomieszczeniach przewiduje sie instalacje gniazd wtykowych
wykonanych przewodami N2XH-I o przekroju 2,5 mm2, ukladanymi pod tynkiem i w korytkach
kablowych - w przestrzeni miedzy-stropowej na korytarzu. Obwody te zasilane bedg uktadzie sieci
#TN-5",

Wszystkie zainstalowane gniazda wtykowe bedg miaty bolce ochronne i zasilane beda z obwodow
zabezpieczonych wylgcznikami nadmiarowymi z cztonem zwarciowym i réznicowopradowym 30maA.
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Wieksze odbiorniki elektryczne zasilane bedg bezposrednio, bez posrednictwa gniazd wtykowych.
Gniazda montowaé na wysokosci 0,3 m nad posadzkg lub na wysokosciach wynikajacych z technologii
medycznej. Szczegdtows lokalizacje gniazd oraz iloé¢ w kazdym pomieszczeniu ustali¢ z Inwestorem i
technologami na etapie wykonania. W pomieszczeniach personelu ilos¢ kompletow gniazd wedtug
rozrysu stanowisk biurowych na rzucie - gniazda podtynkowe. Nalezy pamigta o zastosowaniu
wyréizniajacej sie kolorystyki dla gniazd zasilania podstawowego, rezerwowanego i komputerowego
DATA. W celu szybkiego rozréinienia kazdy typ ma posiada¢ wilasny kolor ustalony na etapie
projektowania z uzytkownikiem — jednolity system dla calego szpitala.

11.2.g.5 Instalacje gniazd wtyczkowych komputerowych — DATA

Przewody zasilajace prowadzi¢ w korytkach kablowych w przestrzeni nad stropem podwieszanym
oraz pod tynkiem. Gniazda komputerowe montowat na wysokosci ustalonej z Inwestorem i
wykonawca mebli, gniazda we wspdlnych ramkach z instalacja logiczng — punkty elektryczno logiczne
PEL, gniazda 230V wyposazy¢ w klucze i oznaczyé ,DATA”. Zasilanie gniazd komputerowych
zrealizowane bedzie z wydzielonej jednostki UPS. Jednostka UPS przewidziana jest dla zasilania
gniazd dedykowanych w projektowanych punktach PEL oraz dodatkowo urzadzeri aktywnych
umieszczonych w punktach dostepowych. Dla zasilania w/w urzadzer przewiduje sig zastosowanie
wydzielonego oprzewodowania ukfadanego we wspdlnych korytach kablowych. Poszczegdine
obwody nalezy zabezpieczyé¢ wylgcznikami nadmiarowymi z cztonem zwarciowym |
réznicowoprgdowym 30mA —char. A.

Zalecane trasy prowadzenia instalacji:

poziome - 10 em nad podtogg lub nad powierzchnia sufitu podwieszanego,

pionowe - 10 cm od zbiegu Scian i oscieznic,

koryta kablowe — na odcinku od tablicy elektrycznej do miejsca wyprowadzenia bezposrednio do
pomieszczenia,

rurki elektroinstalacyjne na konstrukcji sufitdbw podwieszanych — odcinki od koryt kablowych do
zejécia do miejsca montazu gniazd wtykowych; rurki mocowac przy pomocy opasek samozaciskowych
do konstrukgeii stropuy,

podtynkowo w bruzdach zaprawianych masa gipsowa — w przypadku gniazd wtykowych
umieszczanych w $cianach betonowych,

rurki elektroinstalacyjne nierozprzestrzeniajace ognia prowadzi¢ w konstrukcjach Scian dziatowych w
zabudowie suchej karton-gips, wykorzystujac technologiczne otwory w konstrukcji wsporczej scianek
dziatowych; nie naley wykonywaé dodatkowych otworéw w metalowej konstrukeji scianek
dziatowych.

Nalezy pamietaé o zastosowaniu wyrézniajgcej sie kolorystyki dla gniazd zasilania podstawowego,
rezerwowanego i komputerowego DATA. W celu szybkiego rozréinienia kazdy typ ma posiadac
wiasny kolor ustalony na etapie projektowania z uzytkownikiem — jednolity system dla cafego
szpitala.

11.2.g.6 Instalacje gniazd wtyczkowych RTG

Przewidzied nalezy zasilanie dla przenosnych aparatéw RTG na obszarze gabinetéw zabiegowych oraz
pokoi tézkowych. Gniazda te zasilane muszg by¢ z wydzielonych obwodéw zabezpieczone
wytacznikiem nadmiarowo pradowym 25A z czlonem zwarciowym réznicowo pradowym 30mA
char.A.

Obwéd w pomieszczeniu nalezy zakoiczyé gniazdem 1f-25A na wysokos$ci 1,8m.

11.2.g.7 Instalacje sity i zasilania wentylacji i kiimatyzacji

W sanitariatach na kratkach wentylacyjnych zainstalowane bedy wentylatory kanatowe. W
sanitariatach zatgczane one bedy réwnoczesnie z zatgczeniem o$wietlenia, natomiast wytaczane 2
opdinieniem po wylgczeniu odwietlenia. Nalezy stosowac wentylatory o obnizonej emisji hatasu - W
wybranych pomieszczeniach projektowanego budynku przewiduje si¢ zastosowanie urzadzen
wentylacji i klimatyzacji. Zasilanie urzadzeni odbywa¢ sie bedzie za pomocg wydzielonych obwoddéw
zabezpieczonych w projektowanych rozdzielniach.
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Sterowanie urzadzeniami wentylacji odbywaé sie bedzie za pomocg sterownikéw dostarczanych
razem z urzgdzeniami wentylacyjnymi. Sterownie i sposéb zalaczania poszczegdinych urzadzen
wentylacyinych  wykona¢ zgodnie z wytycznymi przedstawionymi w opracowaniu branizy
wentylacyjnej. Przewody zasilajgce poszczegolne urzadzenia zwigzane z urzgdzeniami wentylacyjnymi
uktada¢ podtynkowo w bruzdach zaprawianych masa gipsowa lub w korytach kablowych
mocowanych do konstrukcji stropu lub sciany w zaleznosci od rodzaju pomieszczenta.

Sterowanie klimatyzacjg i centrala w danym pomieszczeniu i punkcie pielegniarskim - montaz
instalacji pomiedzy centralg a sterownikiem.

W szachtach elektrycznych, w kidrych zainstalowany jest sprzet elektryczny wydzielajacy ciepto
{sprzet aktywny, transformatory IT, zasilacze) nalezy zainstalowac w doinej czesci drzwi szachtu kratke
wentylacyjna z wentylatorem dostarczajgcym chtodne powietrze z zewnatrz szachtu. Natomiast w
gorne] czesci nalezy zainstalowac rure spiro wpieta do ukfadu wyciagowego wentylacji. Ukfad taki
spowoduje ruch powietrza wewnatrz szachtu i nie dopuszczenie do niebezpiecznego wzrostu
temperatury.

II.2.g.8 Zasilacze UPS

Dla zapewnienia bezawaryjnego (bezprzerwowego) zasilania urzadzen komputerowych i medycznych
nalezy przewidzie¢ zainstalowanie dwoch zasilaczy UPS, o mocy 100kVA kazdy (doktadng moc ustalic¢
na etapie projektu wykonawczego), z czasem podtrzymania minimum 15 min dia obwoddw
komputerowych i 60 min dla obwoddw medycznych {ustalié¢ na etapie wykonawstwa po kensultacjiz
inwestorem). W przypadku zaniku zasilania podstawowego obwody s3 zasilane za posrednictwem
akumulatoréw, przez okres min. 15 i 60 min. W tym czasie ukiad zasilania podstawowego przechodzi
na zasilanie rezerwowe, z agregatu pradotworczego lub drugiegoe transformatora. Stan taki trwa, az
do czasu powrotu zasilania podstawowego.

Nalezy przewidzie¢ niezalezny wzajemnie rezerwujacy sie ukiad klimatyzacji. W normalnym cyklu
jednostki pracujg naprzemiennie po 12h na dobe kaida. W przypadku duiego wzrostu temperatury
zataczajg sie obydwie. W pomieszczeniu UPS zainstalowac nalezy ukiad detekcji wodoru, ktory w
przypadku wykrycia zbyt duzego stezenia zataczy alarm a w drugim stopniu odfgczy tadowanie
akumulatorow.

11.2.2.9 Instalacje zasilania urzgdzeri sygnalizacji stanu gazéw medycznych

Sygnalizatory gazéw medycznych zasili¢ z zasilaczy 230/24vDC.

Zasilacze instalowa¢ w rozdzielnicach oddziatowych TIT, badi w przestrzeni miedzy stropowej
napieciem gwarantowanym. Lokalizacja i typy sygnalizatorow gazéw medycznych zostang ustalone w
projekcie branzowym gazow medycznych.

11.2.g.10 Instalacje w siect IT

Dla zagwarantowania wysokiegeo stopnia bezpieczenstwa zasilania w Szpitalu musza by¢ zastosowane
urzadzenia kontrolne do kontroli sieci IT w pomieszczeniach grupy 2 spetniajgce wymagania norm:
PN-HD 60364-7-710, PN-EN 61557-8, PN-EN 61557-9, PN-EN 61558-2-15,

Transformatory z uktadami przetgczajacymi moina zainstalowaé na poziomie, na ktdrym sg uzywane
w wydzielonych wnekach zamykanych drzwiami lub w pomieszczeniu wskazanym przez dziat
techniczny szpitala na poziomie 01. W pierwszym rozwigzaniu nalezy zapewni¢ wymuszony ruch
powietrza we wnece zapewniajgcy odprowadzenie ciepla (kratka wentylacyjna z wentylatorem u dotu
drzwi i rura Spiro z systemu wyciggowego wentylacji na gorze wneki. W drugim przypadku natomiast
nalezy pamigtac o wygrodzeniu przestrzeni, w ktérej bedg usytuowane transformatory np. siatkg. W
obu przypadkach natomiast tablice z zabezpieczeniami odptywowymi nalezy instalowaé na poziomie,
na ktérym sg uzywane.

W zaleznodci od usytuowania transformatorow nalezy zastosowac kable zasilajgce transformatory o
podwyzszonej odpornosci ogniowej NHXH-J PH90 (transformatory zlokalizowane na danym poziomie)
badz kable o podwyiszonej odpornosci ogniowej NHXH-J PH90 zasilajace transformatory i pomiedzy
transformatorami a tablicami z zabezpieczeniami odptywowymi (transformatory zlokalizowane na
poziomie 01).
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Jako zasilanie podstawowe na uktady przetgczajgce nalezy podaé zasilanie z obwod6w UPS. Jako
rezerwowane zasilanie nalezy poda¢ sygnat podtrzymywany przez agregat pradotwdrczy. Taki system
podigczenia zapewni bezprzerwowe zasilanie na obwodach IT.

Zastosowane urzgdzenia musza speiniaé nastepujace wymagania:

Zintegrowany modut przetaczajgco-kontrolny zgodny z PN-HD 60364-7-710: 2012, PN-EN
61508:2009, PN-EN61557-8:2007 i PN-EN 61557-9:2009:

diagnostyka uktadu poprzez sprawdzanie wszystkich jego elementow zgodnie z PN-EN 61508 na
poziomie min. SIL2 (potwierdzone certyfikatem)

kentrola napiecia na liniach zasilajgcych wraz z wyswietleniern wartosci napiecia i czgstotliwosci
pomiar pradu za ukiadem przefaczajgcym dla uniemozliwienia przetgczenia zwarcia (wraz z
sygnalizacja stanu zwarcia)

uktad przetaczajgcy bez mozliwosci zgrzania stykéw z czasem przetgczenia <0,5s

mozliwoé¢ recznego przefgczenia zasilania i blokowania mechanicznego ukfadu przetaczajacego (np.
poprzez ktddke lub plombe)

bypass serwisowy do bezprzerwowego przeprowadzania testéw lub wymiany urzadzenia

sygnalizacja o pracy w trybie recznego przetgczania (takze na kasecie sygnalizacyjnej)

nastawy napieé w zakresie 0,7 <Un< 1,2 Un

wspétpraca z kaseta sygnalizacyjng — przestanie cyfrowo informacji o zaistniatych stanach
alarmowych (RS485)

kontrola SZRu poprzez automatyczny test z wyswietleniem czasu przefaczenia z linii 1 na linig 2
galwaniczne oddzielenie [inii zasilajacych w celu unikniecia przeniesienia zwarcia z jednej linii na
druga.

rezystancja wewnetrzna izometru Rwewn. > 100kQ (zgodnie z PN-HD 60364-7-710:2012),

napiecie pomiarowe izometru U < 25V DC (zgodnie z PN-HD 60364-7-710:2012),

prad pomiarowy fzometru < 1 mA, nawet przy pefnym doziemieniu (zgodnie z PN-HD
60364-7-710:2012),

pomiar rezystancji: sygnalizacja gdy R € 50kQ (nie moze by¢ moiliwosci nastawienia mniejszej
wartosci niz 50k0).

czas reakcji powinien by <5s jesli rezystancja izolacji obnizy si¢ nagle do 25kQ (50% z 50k(2).
wytgczenie alarmu powinno nastapié¢ w ciggu 5s jesli rezystancja izolacji nagle wzro$nie od 25kQ do
10MQ (zgodnie z PN-EN61557-8:2007).

kontrola potaczenia izometru z siecig i przewodem PE (zalecane przez PN-HD 60364-7-710:2012 |
PN-EN 61557-8:2007)

pomiar pradu obcigzenia: sygnalizacja gdy prad = In {zgodnie z PN-EN 61557-8:2007)

ciggly pomiar temperatury uzwojeri transformatora (wymaganie PN-HD 60364-7-710:2012 oraz
PN-EN 61557-8:2007: sygnalizacja gdy temperatura przekroczy dopuszczalng)

przycisk , TEST” umozliwiajacy przetestowanie przekaznika kontroli stanu izolacji

wspotpraca z systemem lokalizacji doziemien (whudowane urzadzenie testowe)

Transformator medyczny:

napiecie po stronie wtdrnej transformatora Un < 250V (wymaganie PN-HD 60364-7-710:2012)
prad biegu jalowego i napigcie zwarcia: < 3 % (wymaganie PN-EN 61558-2-15)

prad uplywu po stronie wtérnej < 0,5 mA {(wymaganie PN-HD 60364-7-710:2012)

prad zataczania < 12xIn (warto$¢ maksymalna) - wyrmaganie PN-EN 61558-2-15

Kaseta sygnalizacyjna:

zielona lampka sygnalizujaca normalny stan pracy (wymaganie PN-HD 60364-7 710:2012),

z6tta lampka sygnalizujaca, gdy osiggnigty zostanie poziom minimalnej rezystancji izotac]i przekaznika
— nie moze by¢ mozliwoéci jej wytaczenia (wymaganie PN-HD 60364-7-710:2012},

alarm akustyczny, gdy osiagniety zostanie poziom minimalnej rezystancji izolacji przekainika — ten
alarm moze byé wytaczony (wymaganie PN-HD 60364-7-710:2012),

o4



z6fta lampka musi zgasngé, gdy usunieta zostanie przyczyna alarmu (wymaganie PN-HD
60364-7-710:2012),

wskazanie wartosci pradu obcigzenia transformatora przy normalnej pracy sieci.

min. 12 wejéc cyfrowych

mozliwosc programowania | wyswietlania informacji alarmowych z innych elementéw sieci
elektrycznej {np. uktadu lokalizacji doziemien, gazdw medycznych, UPSow)

oprogramowanie pozwalajace programowanie wiasnych tekstdéw alarmowych

Komunikacja:

cyfrowa komunikacja pomiedzy elementami uldadu zasilajacego wraz z moziliwoscia wymiany
informac]i z innymi uktadami poprzez R5485,

monitoring sieci z wyprowadzeniem sygnafdw do systemu nadrzednego poprzez konweriery
komunikacyjne,

konwerter TCP 2z wyswietlaniem informacji i alarméw poprzez przeglgdarke internetows, z
mozliwoscig wprowadzania wlasnych opisow urzadzen, wbudowanym modutem Mudbus RTU oraz
modutem wizualizacyjnym pozwalajacym na wprowadzanie wiasnego, graficznego opisu sieci,
mozliwos¢ zdalnego testowania przekaznika kontroli stanu izolacji {zabezpieczone hastem)
mozliwosé zdalnego testowania ukiadu przetaczajgcego (zabezpieczone hastem)

mozliwo$c zdalnej zmiany parametrdw i nastaw urzgdzen w sieci (zabezpieczone hastem)

Uktad lokalizacji doziemien:

wspotpraca z przekaznikiem kontroli stanu izolacji (zgodnie z PN-EN 61557-9:2009)

lokalizowanie uszkodzonego (doziemionego) odptywu zardwno dla doziemien symetrycznych jak i
niesymetrycznych (zgodnie z PN-EN 61557-9:2009).

wskazanie doziemiconego odpfywu na urzadzeniu i kasecie sygnalizacyinej

wspétpraca z kasetg sygnalizacyjng — przestanie cyfrowo informacji o doziemionym odptywie i
wartosci pradu doziemienia.

I1.2.g.11 Potaczenia uziemiajace i wyréwnawcze

Potgczenia wyréwnawcze stanowia wainy element ochrony przeciwporazeniowej. Przewiduje sie
wykonanie instalacji potgczenn wyrdwnawczych - szyny wyrownawczej — taSmg min. FeZn 30x4 mm,
do ktore] nalezy podiaczyé metalowe elementy konstrukcji budynku, obudowy urzadzen
technologiczaych, rurociagi cofcw {metalowe), wod-kan., obudowy kanatéw wentylacyjnych, zaciski
PE w rozdzielnicach elektrycznych — przewodem miedzianym 4(6) (10) (16) mm?2 .

Lokalne potaczenia wyrdwnawcze wykonane bedg we wszystkich tazienkach, weztach sanitarnych itp.
Projektowang instalacje nalezy potaczy¢é z istniejgca — poprzez zbiorcze szyny uziemien -
zamontowane w pomieszczeniach technicznych (rozdzielnie gtéwne)

W kazdej rozdzielnicy przewidziana zostanie szyna potaczenn wyrownawczych, ktére] powinny byc
przytaczone przewody dodatkowych potaczen wyréwnawczych. W pomieszczeniu sali pozabiegowej i
zabiegowych przewiduje sie wykonanie podiogi z wykfadzing przewodzaca. W salach tych nalezy
przewidzie¢ instalacje uziemiajgce majgce na celu wyrdwnanie potencjatéw pomiedzy
poszczegblnymi instalacjami. Z tego wzgledu w tych pomieszczeniach naleiy potaczy€ z 13 siecia:
podioge (antyelektrostatyczng) w min. dwéch miejscach, wszystkie konstrukcje metalowe, kanaty
wentylacyine, rury: wodne, c.o., cw., kanalizacji, metalowe oscieznice drzwi, konstrukcje opraw
oswietleniowych itd.

Aby zapohiec niebezpiecznemu gromadzeniu sie fadunkdéw elektrostatycznych na czesciach
izolacyjnych urzadzen, mebli | odzieZzy personelu nalezy zapewnic¢ splyw tych tadunkdw do ziemi bez
wytadowania iskrowego z zastosowaniem nastepujgcych srodkdw ochronnych:

wilgotnosd wezgledna tych pomieszczen nie mniej niz 50%,

nodfoga wykonana z materiatdéw poiprzewodzacych, uklfadanych na siatce z folii miedzianej,
poiaczonej metalicznie, w co najmniej dwdch miejscach z systemem miejscowych polaczen
wyrownawczych; opornosc podtogi nie moze przekraczac 106 i nie moze by¢ mniejsza od 5104,
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wyposazenie pomieszczeri wykonane z metali lub innych materiatéw przewodzgcych winny byé bez
powtfok izolacyjnych. Zakoniczenia nég mebli, sprzetu ruchomego, czedci aparatdw itp. wykonane 2
gumy przewodzacej lub réwnorzednego pod wzgledem przewodnosci materiatu.

wymagana wartosc opornosci uziemienia: Ru 10

11.2.g.12 Instalacje ochrony przepieciowej

Dla ochrony instalowanych urzadzeri przed przepieciami fgczeniowymi i atmosferycznymi w nalezy
przyjaé 2-strefowa koncepcje ochrony. W rozdzielni gtéwnej winny by¢ zainstalowane odgromniki
typu | stopiert ochrony — ochronniki ,B+C”; Up<4,0kV). Drugi stopieni ochrony bedzie umieszczony w
projektowanych, obwodowych tablicach elektrycznych - projektuje sie zainstalowanie w nich
ochronnikéw (typu ,C” - Up<2,5kV). W przypadku specjalistycznych urzadzen lub systemow
komputerowych nalezy zainstalowania dodatkowy stopiert ochrony bezposrednio przy urzadzeniu -
ochronniki typu ,,D".

il.2.g.13 Ochrona przeciwporazeniowa

Dla urzadzen elekirycznych zasilanych napieciem powyzej 50V pradu przemiennego i 120V pradu
statego, obowiazuje dodatkowa ochrona przed porazeniem.

Jako system ochrony przeciwporazeniowej dla catego obiektu zastosowane zostanie: ,SZYBKIE
WYLACZENIE” obwoddw z wydzielonym przewodem ochronnym PE — dla sieci nn-0,4kV.

Punkt rozdziatu przewodu PEN na PE i N — szyny rozdzielni giéwnej. Zaciski PE wszystkich rozdzielnic i
tablic elektrycznych nalezy bezwzglednie uziemié. Ochronie podlegaja:

bolce ochronne gniazd wtyczkowych ogélnego przeznaczenia

metalowe korpusy maszyn 1 urzadzen,

metalowe ocbudowy opraw oswietleniowych,

korytka i drabinki kablowe.

Jako dodatkowe zabezpieczenie przed porazeniem w obwodach gniazd wtykowych zastosowane
zostana wytgczniki réznicowopradowe o czutosci 30mA

Catoéé instalacji elektroenergetycznej nalezy wykonac przewodami o izolacji na napigcie 750V. Po
wykonaniu wszystkich instalacji nale?y wykona¢ pomiary izolacji i skutecznosci ochrony
przeciwporazeniowej. Przy wykonywaniu robot montazowych nalezy scisle stosowac sie do
postanowieri zawartych w obowigzujacych przepisach, normach i zarzadzeniach oraz w ,Warunkach
technicznych wykonania i odbioru robot budowlano-montazowych - czg$¢ V - Instalacje elektryczne”.
Szczegdlng uwage naleizy zwrdcié na staranno$é pofagczert przewodéw ochronnych PE oraz
zadtawienie i uszczelnienie otwordw aparatow i urzgdzen.

11.2.2.14 Instalacje ochrony odgromowej

Istniejacy obiekt wyposazony jest w instalacje odgromows. Wszystkie projektowane urzadzenia
montowane na dachu — agregat wody lodowej, wentylatory dachowe - przewiduje sie chronic
izolowanymi zwodami pionowymi — masztami — potgczonymi z istniejgca siatkg zwoddw poziomych,
niskich.

11.2.g.15 Przejscia przez Sciany i stropy

Wszystkie przejécia obwoddw instalacji elektrycznych przez $ciany, stropy itp. (wewnatrz budynku)
muszg byé chronione przed uszkodzeniami. Przejécia wymienione wyzej nalezy wykonywaé w
przepustach rurowych. Przejécia miedzy pomieszczeniami o rdinych atmosferach powinny by¢
wykonane w sposéb szczelny, zapewniajacy nieprzedostawanie sie wyziewow. Obwody instalacji
elektrycznych przechodzace przez podiogi musza byé chronione do wysokosci bezpiecznej przed
przypadkowymi uszkodzeniami. Jako ostony przed uszkodzeniem mechanicznym meina stosowac
rury stalowe, rury z tworzyw sztucznych, ksztattowniki, korytka blaszane, drewniane itp.
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11.2.2.16 Monitoring pacjenta

Kazde stanowisko tdzkowe jest monitorowane za pomocg kardiomonitora oraz za pomocg kamery.
Stanowisko kontrolne monitoringu pacjentdw znajduje sie w pokoju lekarzy, pokoju ordynatora,
pokoju pielegniarek, pokoju pielegniarki oddziatlowej i punkcie pielegniarskim.

Personel medyczny musi mie¢ zapewniong statg mozliwos¢ wgladu do pokoi 6zkowych, dlatego
wszystkie drzwi do tych pokoi zaprojektowano jako przeszklone.

Oddziat posiada tez wewnetrzny system przyzywowy - w sytuacji, w ktérej ktos z perscnelu
rmedycznego w jednym z pokoi potrzebuje pomocy innych oséb, naciska przycisk i sygnat dzwiekowy
na oddziale informuje o sytuacji awaryjnej, a sygnat swietlny nad drzwiami sali, z ktérej wystano
wezwanie wskazuje, ktéra to sala.

I.2.h. Wyposazenie technologiczne

Gazy medyczne:
Istniejgce w szpitalu, w tym na przebudowywanych oddziatach, doprowadzi¢ z istniejgcej czesci
szpitala. istniejgce typu AGA.

Panele w pokojach tézkowych (tgcznie z izolatkg) OITiA:

W pokojach tézkowych panele gazdw medycznych - poziome badz pionowe, mocowane do $ciany.
Kolor paneli - biate. Panele wieszane ponad féizkiem, mocowane do plyty meblowej na Scianie
pokoju.

Reprezentacja graficzna, parametry estetyczne wedtug kart materiatowych.

Wymagania: minimum 2 punkty poboru tlenu, 2 punkty poboru préini, 1 punkt poboru sprezonego
powietrza.

Ponadto w paneiach {lézkowe i nadzér) oswietlenie nocne, instalacja przyzywowa dostepna dia
pacjenta bez wstawania z 16zka, gniazda elektryczne zasilajace standardowe oraz do urzadzed
specjalistycznych, gniazda teletechniczne - w zwiekszonej ilosci (doktadna liczba wymaganych gniazd
do ustalenia z technologiem i Zamawiajgcym na etapie projektu budowlanego). Panele majg by¢
wyposazone w listwy do mocowania pomp infuzyjnych a takie uchwyty na zawieszenie kroplowek
oraz kardiomonitordw,

Magazyn czysiy na oddziale OITiA:

Panele gazdw Scienne - punkty poboru z miedzi medyczne], okragle.

Wymagania: punkt poboru tlenu, punkt poboru préini, punkt poboru spreionego powietrza, punkt
poboru powietrza - wedtug przepisow. W miejscach poboru sprezonege powietrza potrzebne
cisnienie dostosowac do potrzeb uzytkownika.

Panele w pokojach tdzkowych (fgcznie z izolatkg) OPPiCMIKzPR:

W pokojach tdzkowych panele gazéw medycznych - poziome badi pionowe, mocowane do $ciany.
Kolor paneli - biate. Panele wieszane ponad {ézkiem, mocowane do plyty meblowej na scianie
pokoju.

Reprezentacja graficzna, parametry estetyczne wedfug kart materiatowych.

Wymagania: minimum 2 punkty poboru tlenu, 1 punkt poboru préini, 1 punkt poboru sprezonego
powietrza.

Ponadto w panelach (t6zkowe i nadzor) oswietlenie nocne, instalacja przyzywowa dostepna dla
pacjenta bez wstawania z tézka, gniazda elektryczne zasilajgce standardowe oraz do urzadzen
specjalistycznych, gniazda teletechniczne - w zwiekszonej ilosci (dokfadna liczba wymaganych gniazd
do ustalenia z technologiem i Zamawiajgcym na etapie projektu budowlanego). Panele majg byé
wyposaZzone w listwy da mocowania pomp infuzyjnych a takie uchwyty na zawieszenie kropléwek
oraz kardiomonitordw.
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Gabinety zabiegowe:

Gazy $cienne - punkty poboru okragte - dobdr wedtug przepiséw i ustalent z Zamawiajacym.

OITiA: 2 x punkt poboru tlenu, 2 x punkt poboru prdzni, punkt poboru sprezonego powietrza
OPPICMKzPR: 2 x punkt poboru tlenu, punkt poboru prézni, punkt poboru sprezonego powietrza,
punkt poboru powietrza.

Magazyn czysty i brudny OITiA:
Sprezone powietrze nad blatem roboczym 5 lub 8 bar (do ustalenia z Zamawiajacym na etapie
wykonywania projektu) - czyszczenie sprzgtu.

Lampa standardowa zabiegowa.

Pozostate wyposazenie technologiczne wg wykazu wyposazenia sporzadzonego przez
Zamawiajgcego.

11.2.i Zatlozenia w zakresie ochrony przeciwpozarowej

Podstawy prawne i formalne obowiazujace w trakcie realizacji inwestycji

1. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. - w sprawie warunkow
technicznych jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie (t.j. Dz.U. z 2019 r., poz.
1065 z poin zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie
ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych i terenéw (Dz. U. 2010 nr
109 poz. 719 z pdin. zm.).

3. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24 lipca 2009 r. w sprawie
przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drog pozarowych {Dz. U. 2008 nr 124 poz. 1030).

4. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnegtrznych i Administracji z dnia 17 wrzesnia 2021 r. w
sprawie uzgadniania projektu zagospodarowania dziatki lub terenu, projektu
architektoniczno-budowlanego, projektu technicznego oraz projektu urzadzenia
przeciwpozarowego pod wzgledem zgodnosci z wymaganiami ochrony przeciwpozarowej (Dz.U.
2021 poz. 1722)

5. Ekspertyzy techniczne stanu ochrony przeciwpozarowej oraz postanowienia tKW PSP w todzi

6. Normy i standardy przywotane w poszczegdlnych projektach technicznych i urzadzen
przeciwpozarowych.

7.  Wytyczne inwestora.

8. Zasady wiedzy techniczne].

Projekt wykonywaé zgodnie ze wskazaniami aktualnej ekspertyzy technicznej dotyczace] achrony
pozarowej oraz postanowienia KWPSP - dokumenty w dyspozycji Zamawiajacego. W przypadku
wykrycia w obiekcie nieprawidtowosci ktore nie sa zidentyfikowane w powyzszym dokumencie nalez
je doprowadzi¢ do zgodnosci z obowiazujacymi przepisami albo w przypadku braku takie] mozliwosci
nalezy opracowac nowa ekspertyze.
Ekspertyza techniczna w zakresie ochrony przeciwpozarowej petni funkcjg nadrzgdng do opracowania
PFU.
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Czesc¢ budynku objeta zakresem opracowania zlokalizowana jest w strefie pozarowej zakwalifikowanej
do kategorii zagrozenia ludzi: ZL || +ZL V.

Wymagana klasa odpornosci pozarowej budynku jest klasa B.

Czes¢ budynku objeta opracowaniem znajduje si¢ w jedne] strefie pozarowej zgodnie z ekspertyza
techniczng oznaczong jako strefa pozarowa nr 1.

Elementy oddzielen ppoz. naleiy przyjmowac zgodnie z ekspertyza techniczng (czescig graficzng i
tekstem}.

Klatki schodowe AK1 i AK2 zgodnie z zatozeniami ekspertyzy powinny by¢ wydzielone pozarowo i
oddymiane. Na etapie projektu budowlanego zweryfikowa parametry istniejacego systemu
oddymiania. System oddymiania podfaczy¢ do SSP.

Drzwi do klatek ewakuacyjnych objete kantrola dostepu muszg by¢ podtgczone do SSP.

Z oddziatéw objetych zakresem niniejszego opracowania wskazana ewakuacja pozioma - do odrebnej
strefy pozarowej na te] samej kondygnacji - do budynku B. Ze wzgledu na stan pacjentéw (w
wiekszosci pacjenci niezdolni do ewakuowania sie o wiasnych sitach) rekomendowana ewakuacja do
sasiedniej strefy.

Drzwi na oddziat wyposazone w domofon, podigczone do SSP. Wyposazone w samozamykacz i RKZ.
Odpornosé ogniowa drzwi przyimowac zgodnie z czescig graficzng ekspertyzy.

Szafki hydrantowe i gasnice wbudowane w sciane. Hydrant w jednej szafce z gasnicg ABC proszkowg
6 kg. Zawdr na wysokosci 135cm. Diugosé weZa 30m. Liczbe hydrantow okresti¢ w projekcie
budowlanym z uwzglednieniem wskazarn ekspertyzy ppoz., postanowienia KWPSP i ewentualnych
innych opracowan w zakresie ochrony ppoiz. opracowanych dla calego obiektu i bedacych w
dyspozycji Zamawiajgcego.

Obudowa drog ewakuacji minimum EI30 (réwniez przeszklenia state, naswietla), czyli m.in.
komunikacja na oddziale.

Scianki szklone w komunikacji w klasie EI 30.

Wszelkie drzwi automatyczne, z domofonem, podfaczone do SSP - w razie poiaru otwieraja sie, a
drzwi na granicy strefy poZzarowej na state utrzymywane pozycji otwartej z elektrotrzymaczem
zamykajg sie poprzez wolnienie elektrozwory.

Wszystkie elementy budowlane muszg speinia¢ warunki nierozprzestrzeniania ognia NRO.

Elementy wyposazenia na drogach ewakuacji - niepalne,

Oznakowanie drog ewakuacyjnych 1 oznakowanie bezpleczenstwa (tabliczki zgodne z polskimi
normami).

Przewiduje sie wigczenie do istniejgcego systemu SSP.

Hydrant zewnetrzny istnieje. Droga poZarowa zewnetrzna Istniejgca, zgodnie z zatozeniami
ekspertyzy.

Nalezy zaprojektowad system sygnalizacji pozarowej zgodnych z obowigzujacymi przepisami.

Dla urzadzen, ktérych praca jest niezbedna podczas poiaru, nalezy zapewnié¢ podtrzymanie energii.
Oznacza to, ze powinny by{ one zasilane sprzed przeciwpozarowego wylacznika pradu i z awaryjnego
drugiego (awaryjnego) fradta zasilania.

Korytarze o diugosci powyze] 50 m musza byc podzielone drzwiami dymoszczelnymi.

Istnieje koniecznoé¢ wykonania ekspertyzy dot. odpornosci ogniowej stropow. Stropy powinny
posiadac odporno$é ogniowag REIGN. W przypadku niespetniania przez strop tego warunku, nalezy go
zabezpieczy¢ - dobor zabezpieczenia na etapie projektu budowlanego w uzgodnieniu z rzeczoznawcy
do spraw ochrony przeciwpozarowej.

Na granicy stref pozarowych nalezy wykona¢ zabezpieczania w postaci pasdéw elewacyjnych i $cian
oddzielenia ppoz. zgodnie z czescig graficzng ekspertyzy.

Na drogach ewakuacyjnych nalezy zapewnié natezenie oswietlenia 1 lux w osi korytarza i 5 lux w
miejscach umieszczenia sprzetu i urzadzen przeciwpozarowych (hydrantowych, ROP, gasnice) . Czas
dziatania oswietlenia 1 godzina po zaniku zasilania podstawowego. Zasilanie awaryjne modutowe lub
z baterii centralnej wedtug projektu branzowego. instalacja ta powinna miec¢ moiliwos¢ testowantia.
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Na korytarzach, w salach tézkowych, w salach zabiegowych i we wszystkich wymaganych przepisami
pomieszczeniach zainstalowaé nalezy oprawy oéwietlenia awaryjnego. Na korytarzach, przy wyjsciach
zainstalowaé nalezy réwniez oprawy oéwietlenia kierunkowego. Kierunki ewakuacji muszg byc
zgodne z operatem ppoz. dla catego budynku. W salach zabiegowych zainstalowac nalezy oswietlenie
zaliczane do kategorii oéwietlenia bezpieczeristwa. W tym przypadku oprawy zasilane sg z ocbwodow
rezerwowanych UPS-em.

Sterowanie urzgdzeniami ppoZ. w oparciu o scenariusz pozarowy.

1.2.j. Dostepno$é i przyjaznoéé oddzialéw dla oséb z niepetnosprawnoscia:

- zostanie zapewniona dostepno$¢ architektoniczna osobom ze szczegdlnymi potrzebami w zakresie:
wolne od barier poziome i pionowe przestrzenie komunikacyjne budynkéw, czyli mozliwosc
poruszania sie po pietrach i pomigdzy pigtrami” - wejscie gtdwne poprzedzone pochyinia,
bezprogowy dostep do windy, winda zlokalizowana w budynku B w bezpodrednim sasiedztwie
tacznikéw prowadzacych na oddzialy objete projektem, korytarze tacza sie bezprogowo; szerokosc
szerszego skrzydfa drzwi — min. 100 em.

- zostanie zapewniona dostepnoéé architektoniczna osobom ze szczegdlnymi potrzebami w zakresie:
 mozliwoé ewakuacji oséb ze szczegdlnymi potrzebami lub zapewnienie im innego sposobu ratunku
(poprzez odpowiednie procedury, sprzet, czy sygnalizacje)” - jeden z dwéch kierunkdw ewakuacji na
wypadek pozaru prowadzi do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnaciji, pofgczenie pomiedzy
strefami — bezprogowe

- na obu oddziatach objetych projektem nalezy przewidzie¢ tazienke dla oséb z niepetnosprawnoscia

- wzdiuz korytarza na oddziale przewidziano listwe z paskiem led na wysokosci ok. 1,3m wskazujaca
kierunek ruchu

- tabliczki informacji wizualnej: nazwa oddziatu,numery pokoi, wec powinny miec duze litery
skontrastowane z ttem

- $ciany o dobrej izolacyjnoéci akustycznej i sufity o wysokich parametrach diwigkochtonnych
wplywaja korzystnie na komfort akustyczny w pomieszczeniach, co jest szczeg6lnie istotne dla osob z
nadwrazliwoscig na diwieki.

I1.2.k Rozwigzania proekologiczne i energooszczedne:

e stolarke okienna nalezy wymienié na nowa o parametrach spetniajacych obecne wymagania
U(max)<0,9[W/{m2 - K}]

e podczas remontu plyty balkonu nalezy zniwelowaé mostek termiczny na styku ptyta balkonu -
wieniec istn. (balkon biegnie wzdtuz ok. 2/3 szerokosci elewacii).

e nalezy zaprojektowac oéwietlenie za pomoca opraw o$wietleniowych LED
e nale?y zastosowaé instalacje wentylacji z rekuperacjg

e w toaletach przewidziano zastosowanie wodooszczednych sptuczek (oszczednosé
wody do spfukiwania toalet o min. 25%)

e instalacje c.0. wymienié na nowa z zastosowaniemn zaworéw termostatycznych na
grzejnikach, pozwalajacych na dostosowanie temperatury indywidualnie w poszczegolnych
pokojach
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® nalezy zastosowat instalacje klimatyzacji pozwalajgca na indywidualne sterowanie
temperaturg w pomieszczeniach

I1.2.| Etapowanie robét budowlanych

Roboty nalezy wykona¢ w kilku etapach, etapowanie do uzgodnienia z Zamawiajgcym (nalezy
przedstawi¢ w formie graficznej).

Oddziat podczas wykonywania prac dziatajacy.

Etap 1 : Dokumentacja

Etap 2: Wykonanie robot budowlanych

Etap 3: Odbiory

Mozliwy inny dowolny sposéb etapowania do uzgodnienia z Zamawiajgcym, umozliwiajacy najdtuisze
funkcjonowanie nieprzerwane oddzialdw i wprowadzenie pacjentdw na wyremontowane odcinki,
podczas przebudowy pozostatych etapdw. Zapewnienie tym samym moiliwie optymalnego
wypetniania kontraktéw przez Szpital.

W projekcie budowlanym natezy zawrze¢ etapowanie, tak by mozina byto dokonywaé odbioru
poszczegdlnych etapdéw niezaleznie.

11.3 Ogdlne obowiazki Wykonawcy

prowadzenie podczas realizacji inwestycji nadzorédw autorskich we wszystkich branzach na podstawie
opracowanej dokumentacji projektowej.

rozwigzywanie biezgce wszystkich kolizji wyniktych w trakcie projektowania i realizacji inwestycji,
informowanie Zamawiajgcego o przebiegu i postepach prac projektowych,

konsultowanie na bieZgco rozwigzan projektowych z Zamawiajacym,

uwzglednianie w trakcie opracowywania dokumentacji projektowej: w pierwszej kolejnosci zalecen
Programu Funkcjonalno- Uzytkowego, Zamawiajgcego.

uzyskanie akceplacji Dzialu Technicznego (Szpital) dla wszelkich proponowanych rozwigzan
projektewych oraz materiatowych na podstawie prabek rzeczywistych

prowadzenie podczas realizacji inwestycji narad koordynacyjnych z udzialem Zamawiajgcego/
Uzytkownika obiektu, Inspektora Nadzoru, Projektanta i Kierownika Budowy celem zapewnienia
biezgcej kontreli nad zaawansowaniem prac projektowych, postepem i harmonogramem robdt oraz
programem dziatania obiektu

gruz, materiaty rozbiérkowe, odpady budowlane powstate nalezy na biezgco wywozit na wysypisko
oraz prowadzi¢ prace tak, by nie powodowaty zaktdcen w funkcjonowaniu oddziatow szpitalnych;
zabrania sie gromadzenia gruzu na stropach wewnatrz budynku (nadmierne obcigzenie stropu moze
skutkowac katastrofg budowlana)

przygotowanie podtgczenia oraz pobér medidow na koszt Wykonawcy.

plac budowy zorientowany bedzie na terenie szpitala po uzgodnieniu z Dziatem Technicznym
{Szpital).

wykonanie drég tymczasowych w razie poirzeby oraz doprowadzenie drog wewnetrznych szpitala do
stanu sprzed budowy.

Sprzgtanie biezgce drég wewnetrznych szpitala oraz wjazdu z elementdéw, odpaddéw budowlanych.
Wykonawca przed wykonaniem rozbidrek w czesci projektowanej winien wraz z Dziatem Technicznym
{Szpital) dokonac inwentarza elementow np. umywalek do przeniesienia na inny oddziat.

1.4 Roboty budowlano-wykonawcze

I1.4.a Warunki wykonania rob6t oraz podstawa wykonania prac objetych przedmiotem zaméwienia
Realizacja robdt budowlanych musi odpowiadac wszysikim przepisom techniczno-budowlanym i
prawnym, dotyczgcych danego obiektu i technologii wykonania robdt. Szczegdlng uwage nalezy
Zwrocic na przepisy dotyczgce ochrony przeciwpozZarowej, bezpieczenstwa i higieny pracy, ochrony
srodowiska, ochrony sanitarnej. Wykonawca jest zobowigzany do zapewnienia na whasny koszt
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przestrzegania obowigzujgcych przepiséw oraz spetnienia ewentualnych péiniejszych, w trakcie
budowy, wymogdw wiadz administracyjnych. Wykonywanie robét budowlanych zgodnie z wymogami
Prawa Budowlanego nalezy do obowiazkéw Wykonawcy.

Do obowigzkéw Wykonawcy w tym zakresie, nalezy w szczegbinosci:

zatrudnienie kierownika budowy i kierownikéw robét w wymaganych specjalnosciach,

realizacja zadar wynikajacych z obowiazkéw kierownika budowy okreslonych w Art. 22 i Art. 42 pkt. 2
Prawa Budowlanego.

Pracownikéw budowlanych nalezy przeszkolié w zakresie zachowania w ramach funkcjonujacego
szpitala, zachowania czystodci i ergonomii pracy personelu medycznego. Nalezy zapewnié
pracownikom budowlanym szkolenie z rezimu epidemiologicznego szpitala, a pracownikom szpitala z
zasad bhp na budowie.

Podstawa odbioru robét budowlanych beda stanowily nastepujgce dokumenty:

1) umowa z zatgcznikami:

specyfikacja istotnych warunkow zamdwienia,

specyfikacja techniczna wykonania i odbioru roboét,

harmonogram rzeczowo — finansowy,

formularz cenowy,

przedmiary robét ($lepe kosztorysy),

odpowiedzi na zapytanie oferentow itp.

niniejsze PFU;

2) wymagane odrgbnymi przepisami protokoly pomiarow, préb i sprawdzen,

3) projekt budowlany oraz wykonawczy

4) przepisy techniczno — budowlane i Polskie Normy,

5) zapisy w dzienniku budowy.

W przypadku stwierdzenia wad Iub niezgodnosci wykonania robét i zastosowanych materiatéw  z
dokumentami bedacymi podstawa odbioru robét budowlanych nale?y doprowadzi¢ wykonany
element do stanu zgodnoici z wymaganiem. leseli wady nie sg istotne, nie obnizajg wartosci
uzytkowe] i nie zwiekszajg kosztéw eksploatacji obiekiu, mozliwe jest dokonanie odbioru elementu
tylko po akceplacji Zamawiajacego.

Prace beda sie odbywaé w czynnym obiekcie, uzgodnione ze stuzbami Uzytkownika - Szpitala -
zakresy prac beda w przypadku przefaczen instalacyjnych mozliwe tytko w godzinach nocnych lub w
niedziele i ¢wieta. Transport materiatéw winien by¢ uzgodniony z Dziatlem Technicznym, oraz
zapewniaé bezszkodowa prace Szpitala i nie utrudniac jego funkcjonowania.

Uzytkownik - Szpital wskaze miejsce skladowania materiatéw i elementow montazowych. Wywéz
materiatéw lezy po stronie Wykonawey.

Roboty nalezy wykonywat zgodnie z wymaganiami BHP i ppoz.

Pracownicy Wykonawcy winni posiada¢ kamizeiki odblaskowe, opisane w sposéb wyrazny i czytelny
nazwg Wykonawcy.

Wszyscy pracownicy Wykonawcy winni posiada¢ wszelkie obowigzujace zgodnie z prawem
dokumenty, szkolenia oraz badania lekarskie.

Strefy niebezpieczne powinny byé odpowiednio oznakowane i wygrodzone zgodnie z obowigzujacymi
przepisami.

Wykonawca winien utrzymywa¢ porzadek podczas prowadzonych przez siebie prac. W przypadku gdy
Wykonawca uchylaé sie bedzie od usuniecia zanieczyszezeri spowodowanych swoja dziatainoscig
Zamawiajacy moze usunat zanieczyszczenia a kosztami obcigzyé Wykonawce.

Wszelkie ewentuaine szkody powstate w wyniku dziatalnodci Wykonawcy winny by¢ przez niego
naprawione.

Odbiér koricowy polega na finalnej ocenie rzeczywistego wykonania Robét w odniesieniu do ich
ilosci, jakosci robot.

Catkowite zakoriczenie Rohét oraz gotowos¢ do odbioru koricowego bedzie stwierdzona przez
Wykonawce wpisem do Dziennika Budowy. Odbidr koricowy Robét nastapi w terminie ustalonym w
umowie.
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W przypadkach niewykenania wyznaczonych Robot poprawkowych fub Robét uzupetniajacych ustala
sie nowy termin odbioru koncowego. W przypadkach niewykonania wyznaczonych Robdét
poprawkowych lub Rohét uzupelniajacych w warstwie scierainej lub Robotach wykonczeniowych,
ustala sie nowy termin odbioru koficowego.

Odbiorom podlegaja zgtoszone Zamawiajgcemu zakonczone etapy prac, robdt i czynnodei, roboty
zanikajgce i ulegajgce zakryciu, a takie odbiér koncowy. Wykonawca jest zobowigzany do
informowania Zamawiajacego nie pdiniej niz na 3 dni przed zdarzeniem ({zanikniecie, zakrycie) o
terminach zakrycia robét ulegajgcych zakryciu, oraz o terminach zanikniecia robét zanikajacych. Jezeli
Wykonawca nie poinformowat o tych faktach Zamawiajacego zobowiazany jest odkryé roboty lub
wykonaé¢ odpowiednie odkrywki niezbedne do zbadania robdt, a nastepnie przywrdcié roboty do
stanu poprzedniego, na swoj koszt.

Zamawiajacy ma obowigzek przystapic do odbioru w terminie 3 dni.

W odbiorach uczestniczy¢ beda przedstawiciele Zamawiajacego i Uzytkownika, w tym: Inspektorzy
Nadzoru oraz przedstawiciele Wykonawcy, w tym: Kierownik Budowy

Z czynnosci odbioru kolejnych etapow prac i robdt sporzadza sie protokoly, zawierajace opis
przebiegu czynnosci danego odbioru oraz wszelkie ustalenia poczynione w jego toku, w szczegdlnosci
terminy usuniecia wskazanych w toku odbioru wad.

W przypadku stwierdzenia przy odbiorze prac, robot, czynnosci, a takZe z czynnosci odbioru robot
ranikajacych i ulegajacych zakryciu wad lub brakéw w wykonanych pracach, robotach, czynnosciach,
dokumentacji ich dotyczagcej lub innego rodzaju usterek {ub uchybien w stosunku do ich
zamierzonego na dzien adbioru stanu, Zamawiajacy ma prawo odmowié odbioru i wyznaczy¢ termin
do usuniecia tych wad. Odbiér korncowy ma na celu przekazanie Zamawiajgcemu ustalonego
przedmiotu umowy do eksploatacji po sprawdzeniu jego nalezytege wykonania i przeprowadzeniu
przewidzianych w przepisach badan, prob technicznych, rozruchdw instalacyjnych i innych. Gotowosc
do odbioru koficowego Wykonawca zgtosi Zamawiajgcemu w formie pisemnej, a takze udostepni
Zamawiajacemu cato$é wymaganej prawem dokumentacji powykonawczej. Najpdiniej w dniu
7gloszenia zakoriczenia robdt i gotowosci do odbioru, Wykonawca przekaie Zamawiajacemu catosc
wymaganej umowa dokumentacji powykonawczej. Zamawiajgcy wyznaczy termin i rozpocznie odbiér
koficowy w ciggu 3 dni od daty potwierdzenia gotowosci do odhioru przez Wykonawce,
zawiadamiajgc o tym na pisSmie. Z czynnosci odbioru korficowego, sporzadzane sg protokoty,
rawierajace opis przebiegu czynnosci danego odbioru oraz wszelkie ustalenia poczynione jego toku.
Zamawiajacy ma prawo odmoawié odbioru, jezeli w toku czynnosci odbioru zostanie stwierdzone, ze
przedmiot odbioru posiada wady, tj. nie osiggnie gotowosci do odbioru z powodu nie zakoriczenia
robét, prac lub czynnosci lub nie zostaty wiasciwie wykonane roboty, prace lub czynnosci lub nie
zostaty przeprowadzone wszystkie sprawdzenia, prdby, czy tez niezbedne rozruchy technologiczne
lub, gdy Wykonawca nie przedstawit wymaganych prawem i niezbednych dokonania odbioru
dokumentéw powykonawczych lub przedmiot odbioru posiada inne usterki, uchybienia w stosunku
do zamierzonego stanu. Wykonawca zobawigzany jest do zawiadomienia na pismie Zamawiajacego o
usunieciu wad oraz do Zgdania wyznaczenia terminu odbioru zakwestionowanych uprzednio robét
jako wadliwych. Zamawiajacy wyznaczy date gwarancyjnego odbioru robét przed uptywem terminu
gwarancji oraz date odbioru robot przed uplywem okresu rekojmi. Zamawiajgcy powiadomi o tych
terminach Wykonawce w formie pisemnej. Przy odbiorach tych stosowane beda zasady, jak dla
odbioru korcowego.

IL4.b Materiaty

Wykonawea ponosi odpowiedzialnosc za spefnienie wymagan iloéciowych i jakosciowych materiatéw
dostarczanych na teren budowy oraz za ich wiasciwe sktadowanie i wbudowanie. Dopuszczone jest
stosowanie rownowaznych materiatéw 1 urzadzen innych producentéw po uzyskaniu akceptacji
Zamawiajgcego. Akceptacja materialéw po przedstawieniu odpowiednich Swiadectw, w tym
certyfikatdw dopuszczajgcych do stosowania w budownictwie szpitalnym, zezwolen oraz probek.
Wszelkie materialy uzywane do wykonania Robdt beda najlepszej jakosci, odpowiednich rodzajow i
beda zgodne z aktualnie obowigzujgcymi przepisami i normami, beda posiadac¢ certyfikat
bezpieczenstwa, nie mogg miec negatywnego wptywu na Srodowisko ani emitowaé promieniowania
wyzszego niz dopuszczalne. Wykonawca przedtozy pisemng liste dostawcow, od ktérych proponuje
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naby¢ materialy potrzebne do realizacji Rob6t. Wykonawca jest odpowiedzialny za optacenie praw
autorskich, wszelkich podatkéw i cel, jezeli bedg wymagane, wynikajacych z uzyskania materiatow,
ktére maja byé wykorzystane do realizacji Robot. Roboty powinny by¢ tak zaprojektowane, aby
odpowiadaty pod kazdym wzgledem najnowszym, aktualnym praktykom inzynieryjnym, urzadzenia i
wyposazenie powinny zapewnia¢ diugotrwata bezproblemowa eksploatacje przy niskich kosztach
obstugi. Nalezy zwrécié szczegdlng uwage na zapewnienie fatwego dostepu w celu inspekeji,
czyszczenia, obstugi i napraw. Wszystkie dostarczone materialy, urzadzenia i wyposazenie powinny
by¢ zaprojektowane w taki sposéb, aby bezawaryjnie pracowaly we wszystkich warunkach
eksploatacyjnych bez wzgledu na obcigZenia, cisnienia i temperatury. Szczegétowe parametry
materiatéw opisane w dziale i1.2, a parametry materiatéw wykoriczeniowych 1l.2.c. oraz w kartach
materiatowych. Bialy montaz i urzadzenia muszg by¢ uzgodnione z Dziatem Technicznym (Szpital).
Wszelkie wyroby i materialy budowlane oraz urzadzenia zastosowane przez Wykonawce przy
realizacji inwestycji, powinny odpowiadaé, co do jakosci wymogom dla wyrobéw dopuszczonych do
obrotu i stosowania w budownictwie, w tym do stosowania w obiektach stuzby zdrowia, zgodnie z
przepisami prawa budowlanego, a w szczegdlnosci zgodnie z art. 10 ustawy Prawo Budowlane.
Wykonawca zobowigzany jest przed wbudowaniem lub zamontowaniem materiatéw lub urzadzen,
uzyska¢ od Zamawiajgcego akceptacje zastosowania tych materiatéw przedktadajac probki oraz
dokumenty wymagane ustawa Prawo Budowlane. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo odmowy
akceptacji materiatéw lub urzadzen jezeli nie bedy odpowiadaty mu kolorystycznie, nie beda
pasowaty pod wzgledem estetycznym lub funkcjonalnym do innych materiatow (ub urzadzen, jak
réwniez jezeli Zamawiajacy bedzie miat uzasadnione watpliwosci co do Zrédia ich uzyskania, ich
jakosei, trwatodci, funkcjonalnosci, estetyki lub renomy producenta.

1L4.c Sprzet

Sprzet bedacy wiasnoscig Wykonawcy lub wynajety do wykonania Robot ma by¢ utrzymywany w
dobrym stanie i gotowosci do pracy. Bedzie on zgodny z normami ochrony $rodowiska i przepisami
dotyczacymi jego uzytkowania.

Wykonawca jest zobowigzany do uZywania jedynie takiego sprzetu, ktéry nie spowoduje
niekorzystrnego wplywu na jako$¢ wykonywanych Robét, zaréwno w miejscu tych Robdt, jak i tez przy
wykonywaniu czynnosci pomocniczych oraz w czasie transportu, zatadunku i wytadunku materiatow,
sprzetu,

1.4. monggram Robd

Wykonaweca przy sporzadzaniu Harmonogramu Robét powinien uwzglednié:

kolejnoéé realizacji z uwzglednieniem etapéw projektowania i realizacji Robot,

czas na uzyskanie zatwierdzern i pozwoleri wymaganych obowigzujgcym prawem.

Harmonogram winien uwzglednia¢ podziat Robét na rodzaje oraz uzasadnione technicznie,
technologicznie, lokalizacyjnie i czasowo etapy. Nalezy tak harmonogramowac roboty, aby utrzymac
funkcjonowanie istniejgcych oddziatéw pod kondygnacjg oraz w sasiadujacych gabinetach na
kondygnacji.

Wobec czego naleiy przewidzie¢ nocne roboty przefaczeniowe instalaciji, po akceptacji terminu przez
Dziat Techniczny Szpitala.

il.4.e Ochrona Srodowiska

Wykonawca powinien stosowac sie do przepisdw i norm dotyczgcych ochrony Srodowiska na terenie i
wokét terenu oraz bedzie unikaé uszkodzen lub ucigzliwosci wynikajacych ze skazenia, hatasu lub
innych przyczyn powstafych w nastepstwie jego sposobu dziatania. Bedzie miat szczegélny wazglad na:
lokalizacje baz, warsztatéw, magazyndw, sktadowisk, ukopdw i drog dojazdowych,

Srodki ostroznosci | zabezpieczenia przed:

zanieczyszczeniem zbiornikéw i ciekéw wodnych pytami lub substancjami toksycznymi,
zanieczyszczeniem powietrza pytami i gazami,

mozliwoscia powstania pozaru.

Wykonawca ma obowigzek znaé i stosowaé w czasie prowadzenia Robat wszelkie przepisy dotyczace
ochrony srodowiska naturalnego, w tym:

Ustawa 2 dnia 16 kwietnia 2004 r., o ochronie przyrody (t.j. Dz.U. 2021 poz. 1098)

Ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony $rodowiska (t.j. Dz.U. 2021 poz. 1973)
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Ustawa z 27 kwietnia 2001 r., O odpadach (t.j. Dz.U. 2022 poz. 699)

Rozporzadzenie Ministra Ochrony Srodowiska, Zasobéw Naturalnych i Le$nictwa z dnia 13 maja 1998
r., w sprawie dopuszczalnych pozioméw hatasu w srodowisku,

Ustawa z dnia 20 lipca 2017 r. - Prawo wodne (t.j.Dz.U. 2021 poz. 2233)

11.4.f Ochrona przeciwpozarowa

Wykonawca bedzie przestrzega¢ przepisow ochrony przeciwpozarowej.

Wykonawca bedzie utrzymywac sprawny sprzet przeciwpozarowy, wymagany przez odpowiednie
przepisy. Materiaty tatwopalne beda skiadowane w sposéb zgodny z odpowiednimi przepisami i
zabezpieczone przed dostepem oséb trzecich.

Wykonawca bedzie odpowiedzialny za wszelkie straty spowodowane pozarem wywofanym jako
rezultat realizacji Roboét albo przez personet Wykonawecy.

I.4.g Bezpieczenstwo i Higiena Pracy

Podczas realizacji Robdt Wykonawca bedzie przestrzegac przepisow dotyczacych bezpieczenstwa i
higieny pracy oraz bezpieczeristiwa i ochrony zdrowia. Zabronione jest wykonywanie pracy w
warunkach niebezpiecznych, szkodliwych dla zdrowia oraz niespetniajacych odpowiednich wymagan
sanitarnych. Wykonawca zapewni i bedzie utrzymywat wszelkie urzadzenia zabezpieczajace, socjalne
oraz sprzet i odpowiednig odziez dla ochrony zycia i zdrowia os6b zatrudnionych na budowie.
Wykonawca powinien uwzgledni¢ w swoich cenach koszt strézowania i srodkdéw bezpieczefistwa
potrzebnych dla ochrony Roboét, a takie utrzymania czystoéci na budowie, az do daty odbioru
koricowego i uzyskania pozwolenia na uZytkowanie. Zaplecze Wykonawcy wskazane zostanie przez
Dziat Techniczny (Szpital). Nalezy zapewni¢ naleiyte bezpieczerstwo zwlaszcza przy robotach
wysokosciowych przy wymianie stolarki okiennej. Podczas realizacji robdt Wykonawca bedzie
przestrzegaé przepiséw dotyczacych bezpieczeristwa i higieny pracy. W szczegélnosci Wykonawca ma
obowigzek zadbaé, aby personel nie wykonywat pracy w warunkach niebezpiecznych, szkodliwych dia
zdrowia oraz niespetniajgcych odpowiednich wymagari sanitarnych. Wykonawca zapewni i bedzie
utrzymywat wszelkie urzadzenia zabezpieczajace, socjalne oraz sprzet i odpowiednig odziez dla
ochrony Zycia i zdrowia oséb zatrudnionych na budowie oraz dla zapewnienia bezpieczenistwa
publicznego.

I.4.h Szkolenie, rozruch, przejecie robot od Wykonawcy

Wykonawca przeszkoli personel Uzytkownika (Szpital), wykona proby eksploatacyjne i eksploatacje
probna, zgodnie z wymaganiami Inwestora okredlonymi w PFU. Wykona takie inne zobowiazania
konieczne do przejecia robot od Wykonawrcy i przekazania obiektu do eksploatacji.

Wykonawca zapewni takze kompletne oznakowanie obiektdw, urzadzen, stref i innych elementéw
instalacji wymagajacych oznakowania min. strefy dostepnego tylko dla personelu, znaki ewakuacyjne,
wykona instrukcje bezpieczenstwa pozarowego w porozumieniu ze stuzbami szpitala.

Jezeli prawo lub dobra praktyka budowiana wymaga, aby dokumenty Wykonawcy byly poddane
weryfikacji przez osoby uprawnione, to przeprowadzenie weryfikacji i/lub uzyskanie uzgodnien
bedzie przeprowadzone przez Wykonawce na jego koszt.

I.4.i Wymagania dotyczace wykonania robot

Wszystkie wykonane roboty beda zgodne z programem funkcjonalno-uzytkowym oraz przedmiarem
prac. Przy wykonywaniu robdt nalezy uwzgledniad instrukcje producenta materiatéw oraz przepisy
zwigzane i obowi3gzujace, w tym réwniez te, ktore ulegty zmianie lub aktualizacji. W przypadku
istnienia norm, atestow, certyfikatdw, instrukcji, aprobat technicznych, swiadectw dopuszczenia
niewyszczegolnionych w programie funkcjonalno-uzytkowym a obowigzujacych. Wykonawca ma
rownie? ohowigzek stosowania sie do nich.

I.4.i Podstawa platnosci

Podstawa ptatnosci beda czedciowe faktury VAT wystawione na podstawie bezusterkowego protokotu
odbioru kaidego =z etapow przedmiotu Umowy. Przy dokonywaniu rozliczen obowigzujg
postanowienia zawarte w umowie pomiedzy Zamawiajagcym a Wykonawcg. Wartosé ryczattowa
zawiera wszystkie koszty zwiazane <z realizacja zadania wynikajacego z programu
funkcjonalno-uzytkowego jak réwniez wszelkie koszty zwigzane z zapleczem i zabezpieczeniem terenu
budowy, koszty wywozu gruzu, koszty utylizacji odpaddéw, koszty prob, sprawdzen, dokumentacji
powykonawcze], a takze inne koszty niezbedne do wykonania przedmiotu umowy oraz przekazania
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go do uzytkowania wigczywszy w to koszty nie ujete w programie funkcjonalno-uzytkowym. Wartosc
ryczattowa zaproponowana przez Wykonawce jest ostateczna i wyklucza moiliwos¢ zadania
dodatkowej zaptaty.

Il.4.k Stosowanie sie do przepiséw prawa.

Prawem umowy bedzie prawo polskie. Wykonawca zobowiazany jest znaé wszystkie przepisy
powszechnie obowigzujgcego, lokalne oraz inne przepisy i wytyczne, ktdre sg w jakikolwiek sposob
zwigzane z robotami i bedzie w petni odpowiedzialny za przestrzeganie tych praw, przepisow i
wytycznych podczas prowadzenia robét.

11I. Cze$é informacyjna programu funkcjonalno — uzytkowego

[II.1 Oswiadczenie Inwestora stwierdzajace jego prawo do dysponowania nieruchomosciami na cele
budowlane

Inwestor o$wiadcza, #e posiada prawo do dysponowania nieruchomoscia na cele budowlane
zatgeznik

1.2 Przepisy prawne i hormy zwigzane z projektowaniem i wykonaniem zamierzenia inwestycyjnego
1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdfowych wymagan,
jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg
(t.j. Dz.\J. 2022 poz. 402 z pdin. zm.}.

2. Ustawa 2 dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane (t.j. Dz.U. 2021 poz. 2351 z p6én. zm.).

3. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie (t.j. Dz.U. z 2019 r,, poz. 1065 z
péin zm.).

4. Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalne] z dnia 26 wrzesnia 1997 r. w sprawie ogdlnych
przepisdw bezpieczenstwa i higieny pracy (t.j. Dz.U. z 2003 . Nr. 169, poz. 1650 z péin. zm.).

5. Ustawa z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostepnianiu informacji o Srodowisku i jego ochronie,
udziale spoteczerisiwa w ochronie $radowiska oraz o ocenach oddziatywania na strodowisko (t.j. Dz.U.
2021 poz. 2373 z pdin. zm.).

6. Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 10 wrzesnia 2019 r. w sprawie przedsigwzig¢ mogacych

znaczaco oddziatywad na srodowisko (Dz.U. 2019 poz. 1839}
7. Ustawa z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdwier publicznych (t. j. Dz.U. 2021 poz. 1129 z péin.
zm.)

8. Ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (t.j. Dz.U. 2020 poz. 1320 z poin. zm.) oraz akty
wykonawcze w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy

9. Ustawa z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (t.j. Dz.U. 2021 poz. 735
z pdin. zm.).

10. Ustawa o wyrobach budowlanych z dnia 16 kwietnia 2004 r. (t.j. Dz.U. 2021 poz. 1213)

11. Ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony $rodowiska (t.j. Dz.U. 2021 poz. 1973 z péin.
zm.)

12. Ustawa z dnia 13 czerwca 2013 r. o zmianie ustawy o wyrobach budowlanych oraz ustawy o
systemie oceny zgodnosci {Dz.U. 2013 poz. 898 z pdin. zm.)

13. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury i Budownictwa z dnia 17 listopada 2016 r. w sprawie
sposobu deklarowania wtasciwosci uzytkowych wyrobow budowlanych oraz sposobu znakowania ich
znakiem budowlanym (Dz.U. 2016 poz. 1966 z péin. zm.)

14. Rozporzadzenie Ministra Rozwoju, Pracy i Technologii z dnia 25 czerwca 2021 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie szczeg&towego zakresu i formy projektu budowlanego (Dz.U. 2021 poz.
1169)

15. Rozporzadzenie Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 20 grudnia 2021 r. w sprawie okreslenia
metod i podstaw sporzadzania kosztorysu inwestorskiego, obliczania planowanych kosztow prac
projektowych oraz planowanych kosztow robdt budowlanych okreslonych w  programie
funkcjonalno-uzytkowym (Dz.U. 2021 poz. 2458).

16. Rozporzadzenie Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 20 grudnia 2021 r. w sprawie
szczegdtowego zakresu | formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych wykonania i
odbioru robét  budowlanych oraz programu funkejonalno-uzytkowego (Dz.U. 2021 poz. 2454).
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17. Rozporzadzenie Komisji (UE) NR 1253/2014 z dnia 7 lipca 2014 r. w sprawie wykonania dyrektywy
Parlamentu Europejskiego i Rady 2009/125/WE w odniesieniu do wymogdw dotyczacych
ekoprojektu dla systemoéw wentylacyjnych obowiazujgce od dnia 01 stycznia 2018 roku.

18. Norma IEC 60364-7-710:2002 ,Instalacie elektryczne w obiektach budowlanych” dotyczaca
instalaciji specjalnyeh, definiuje pomieszczenia medyczne grupy 2.

19. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (Dz.U. 2021 poz. 869 z pézn. zm.).
20. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie
ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych i terendéw (Dz.U. 2010 nr 109
p0z.719 z pdin. zm.).

21. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24 lipca 2009 r. w sprawie
przeciwpoiarowego zaopatrzenia w wode oraz drég pozarowych (Dz. U. nr 124 z 2009 r. poz. 1030).
22. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 17 wrzesnia 2021 r. w
sprawie uzgadniania projektu zagospodarowania dziatki lub terenu, projektu architektoniczno-
budowlanego, projektu technicznego oraz projektu urzadzenia przeciwpozarowego pod wzgledem
zgodnoéci z wymaganiami ochrony przeciwpozarowej (Dz.U. 2021 poz. 1722)

23. Ustawa z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (t.j. Dz.U. 2022 poz. 699)

24. Rozporzgdzenie Rady Ministréw z dnia 12 lipca 2006 r. w sprawie szczegdtowych warunkow
bezpiecznej pracy ze Zrédiami promieniowania jonizujgcego (t.j. Dz.U. 2022 poz. 967)

25. Wytyczne projektowania, wykonania, odbioru i eksploatacji systeméw wentylacji i klimatyzacji dia
podmiotéw wykonujgcych dziatalnos< leczniczg z 2018 roku.

PFU sporzgdzone zgodnie z przepisami aktualnymi na dzie wykonania PFU, Wykonawca
zobowigzany jest do wykonania przedmiotu zaméwienia zgodnie z przepisami obowigzujacymi na
dzien sporzadzenia projektu budowlanego.

Nie wymienione tytuly jakichkolwiek aktéw prawnych z jakiejkolwiek dziedziny nie zwalniajg
Projektanta i Wykonawcy od obowiazku stosowania wymogéw okreélonych prawem polskim oraz
wspdlnotowym. Normy i certyfikacje oraz materiaty wymienionych w PFU lub réwnowazne.

Przedstawione w PFU opracowania sa materialem wyjsciowym i pomocniczym dla Wykonawcey do
sporzadzenia wtasnych opracowan.

Zamawiajacy dopuszcza zmiany w stosunku do przedstawionych wymagan pod warunkiem akceptacji
przez Zamawiajgcego rozwigzan alternatywnych oraz uzyskania przez Wykonawce wszelkich
niezbednych uzgodnien z osobami trzecimi.

Wykonawca jest zobowigzany do weryfikacji podanych wymagan, poprzez wykonanie wtasnych
obliczen technologicznych i konstrukcyjnych oraz bilanséw mediéw dla zadarh wchodzacych w skiad
Zadania.

W przypadku wyniknigcia rozbieznosci w rozwigzaniach przedstawionych przez Inwestora a
opracowanymi przez Wykonawce, Wykonawca nie bedzie roécit praw do dodatkowego
wynagrodzenia.

Przedstawione w PFU parametry sg wielkosciami szacunkowymi. Ostateczne wielkoéci zostana
ustalone na podstawie sporzadzonej przez Wykonawce dokumentacji projektowej (projekt
budowlany i projekt wykonawczy, wnetrz). W przypadku rozbieznosci Wykonawca nie bedzie roscit
praw do dodatkowego wynagrodzenia.

Zamawilajacy nie udostepni na czas realizacji przedmiotu zamdwienia pomieszczenia do
przechowywania materiatéw i sprzetu. Zamawiajgcy moze udostepnié teren, na ktérym Wykonawca
moze postawic swoje kontenery na czas realizacji budowy,

-
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