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przy Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym w Legnicy

I. Cze$¢ opisowa

1. Podstawa opracowania:

e Umowa z Inwestorem.

e Uzgodniona koncepcja funkcjonalna pomieszczen.

e Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 2 wrzesnia 2004 r. w sprawie szczegdétowego zakresu i
formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robét budowlanych
oraz programu funkcjonalno-uzytkowego.

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim
powinny odpowiada¢ fachowym i sani pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg;

e Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w prawie warunkow technicznych,
jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie z p6zniejszymi zmianami.

e Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo Budowlane.

Polskie Normy.

2. Opis ogodlny przedmiotu zamdwienia

Zamiarem Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego w Legnicy, (zwanego dalej Zamawiajgcym), jest
przebudowa czesci pomieszczen Szpitala na potrzeby koordynowanej ambulatoryjnej opieki zdrowotne;j.
Planowany zakres ma stuzy¢ profilaktyce i leczeniu pacjentdw w trybie ambulatoryjnym z obszaru
Wojewddztwa Dolnoslagskiego oraz pacjentéw z samego miasta Legnicy. Przebudowg bedg objete budynki
gtéwnego kompleksu szpitalnego: | pietro budynku D i fgcznika F oraz czesé niskiego parteru budynku H i C.
Przedmiotem niniejszego opracowania jest Program Funkcjonalno-Uzytkowy, ktéry ma stuzy¢ kolejnym etapom
Inwestycji, czyli: wykonaniu dokumentacji projektowej, uzyskaniu niezbednych decyzji oraz wykonaniu robét
budowlanych i dostawy wyposazenia w zakresie objetym przebudowa

Zakres prac nalezy dostosowa¢ do wymagan Zamawiajacego przedstawionych w niniejszym Programie
Funkcjonalno - Uzytkowym. Okresla on wymagania i oczekiwania Zamawiajgcego stawiane przedmiotowe;j
inwestycji oraz dostosowaniu catosci do wymogow Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 czerwca 2012 r.
w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg oraz innymi przepisami wyszczegdlnionymi w dalszej czesci niniejszego
opracowania. Program doktadnie precyzuje zakres, jakos¢ oraz wymogi urzadzen, jakie nalezy dostarczy¢ i
zamontowac w ramach realizacji Inwestycji.

Wykonawca w ramach realizacji projektu powinien kontynuowaé, okreslony w postaci Programu, ukfad
funkcjonalny w sposéb zgodny z w/w przepisami i warunkami okresSlonymi dla przewidzianych do
zainstalowania poszczegdlnych urzadzen medycznych oraz Rozporzgdzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 12
kwietnia 2002r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie
(przywotane przepisy nalezy stosowac zgodnie z obowigzujgcym obecnie stanem prawnym, czyli wraz ze
wszelkimi wprowadzonymi zmianami na dzien ztozenia oferty). Dziatanie Wykonawcy oraz wyniki jego pracy
muszg byé zgodne z obowigzujagcym porzadkiem prawnym. Program Funkcjonalno - Uzytkowy stuzy do
ustalenia planowanych kosztéw prac projektowych i robdt budowlanych oraz przygotowania oferty, szczegdlnie
w zakresie obliczenia ceny ofertowej, stanowi podstawe do sporzadzenia ofertowej kalkulacji na kompleksowg
realizacje zadania obejmujacego wykonanie dokumentacji projektowej wraz ze wszystkimi wymaganymi
prawem uzgodnieniami, jak réwniez na wykonanie wszelkich robdt rozbidrkowych, budowlanych,
instalacyjnych i wykonczeniowych, dostawg wyposazenia wraz z rozruchem technologicznym, przekazaniem
obiektu do uzytkowania, oznakowaniem, szkoleniami i serwisowaniem w okresie 2 letniej gwarancji.

W ramach planowanego przedsiewziecia nalezy wykona¢ nastepujgce czynnosci:
e Wykonanie projektu budowlanego wraz z niezbednymi uzgodnieniami
e Uzyskanie pozwolenia na budowe — w gestii Wykonawcy;
e Wykonanie projektéw wykonawczych w zakresie niezbednym dla realizacji inwestycji;
e Wykonanie catosci inwestycji zgodnie z pozwoleniem na budowe i opracowanymi projektami;
e Dostawa, montaz i uruchomienie wyposazenia;
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e Uzyskanie wszystkich koniecznych do uzytkowania obiektu uzgodnien, odbioréw i uzyskanie zgody na
uzytkowanie;

3. Parametry okreslajgce wielko$¢ obiektu

Powierzchnia uzytkowa - okoto 2290 m’
wtym :
e Budynek D — okoto 1480 m’
e tacznik F — okoto 50 m?
e Budynek C — okoto 250 m’
e BudynekH — okoto 510 m’
Kubatura brutto projektowanych obiektow : - okoto 6870 m’
wtym :
e  Budynek D — okoto 4440 m’
e tacznik F - okoto 150 m*
e  Budynek C - okoto 750 m*
e Budynek H - okoto 1530 m’
UWAGA:

DOPUSZCZALNE ODCHYLENIA W WIELKOSCIACH POMIESZCZEN: (NIE PRZEKRACZAJACE MAKSYMALNYCH)
e W RAMACH POMIESZCZEN + 10% / - 10%
e W RAMACH GRUP POMIESZCZEN +10% / - 10%
e W OGOLNEJ POWIERZCHNI UZYTKOWEJ +5% /- 5%
e W KUBATURZE BRUTTO +5% /- 5%

2C. Spis pomieszczen

Budynek D
NR NAZWA POMIESZCZENIA POW.
1 KORYTARZ/tACZNIK 47,70
2 KORYTARZ/POCZEKALNIA 55,66
3 KLATKA SCHODOWA GLOWNA 59,14
4 POCZEKALNIA 100,53
5 PORADNIA CHEMIOTERAPII 13,26
6 GABINET PODAWANIA CYTOSTATYKOW 27,67
7 PORADNIA CHEMIOTERAPI| 13,45
8 PORADNIA KARDIOLOGII 15,15
9 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI KARDIOLOGII 12,55
10 WC PACJENTOW 2,93
11 WC PACJENTOW 4,63
12 POM. TECHNICZNE 2,72
13 WC DZIECI 2,60
14 WC NIEPEENOSPRAWNYCH | DZIECI 5,38
15 POCZEKALNIA 84,45
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GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI KARDIOLOGII DLA

16 DZIECI 12,11
17 PORADNIA KARDIOLOGII DLA DZIECI 15,11
18 POKOJ MATKI KARMIACE) 12,77
19 KLATKA SCHODOWA EWAKUACYJNA 19,04
20 GABINET NEUROLOG!I DLA DZIECI 13,94
21 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI NEONATOLOGI 12,97
22 PORADNIA NEONATOLOG!! 13,10
23 PORADNIA ALERGOLOGII DLA DZIECI 13,37
24 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI ALERGOLOGI! 14,99
25 PORADNIA ALERGOLOGII 11,94
26 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI ALERGOLOGI! 13,86
27 BIURO RZECZNIKA PRAW PACJENTA 13,39
28 KOORDYNATOR PROCESU LECZENIA 13,35
29 REJESTRACJA 13,52
30 ARCHIWUM 41,62
31 REJESTRACJA 14,69
32 BIURO KIEROWNIKA 12,55
33 POCZEKALNIA 251,87
34 PORADNIA REZERWOWA 14,06
35 PORADNIA NEFROLOG!! 13,64
36 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI NEFROLOGI! 13,60
37 WC NIEPELNOSPRAWNYCH 5,23
38 WC PACJENTOW 4,87
39 MAGAZYN 3,08
40 POM. PORZADKOWE 2,91
41 WC PERSONELU 2,32
42 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI DERMATOLOGI! 13,13
43 PORADNIA DERMATOLOGI! 13,92
44 PORADNIA LECZENIA ZEZA 13,19
45 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY 26,80
46 PORADNIA OKULISTYCZNA 13,69
47 WC PACJENTOW 6,89
48 WC NIEPELNOSPRAWNYCH 4,34
49 WC PERSONELU 3,12
50 POM. TECHNICZNE 3,16
51 PORADNIA GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZA 14,01
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52 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI GINEKOLOGII 20,69
53 WC PACIENTOW 6,09
54 PORADNIA ENDOKRYNOLOGI! 13,06
55 PORADNIA CHOROB ZAKAZNYCH 12,97
56 KLATKA SCHODOWA EWAKUACYJNA 19,11
57 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI MEDYCYNY PRACY 12,97
58 PORADNIA MEDYCYNY PRACY 13,12
59 PORADNIA DIABETOLOGI! 13,00
60 GABINET EDUKACJI DIABETOLOGICZNE)J 13,65
61 PORADNIA NEUROLOGII 12,91
62 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI NEUROLOGII 13,26
63 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI NEUROCHIRURGII 13,40
64 PORADNIA NEUROCHIRURGII 13,63
65 PORADNIA LARYNGOLOGII 12,97
66 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI LARYNGOLOGI! 13,82
67 WC PACIENTOW 5,65
68 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY PORADNI UROLOGI! 21,51
69 PORADNIA UROLOGI! 14,17
70 POKOJ SOCJALNY 14,84
RAZEM 1394,79
Budynek CiH
NR NAZWA POMIESZCZENIA POW.
1 KORYTARZ/POCZEKALNIA 125,78
GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY-GIPSOWNIA PORADNI URAZ.-
2 ORTOP. 14,34
3 PORADNIA URAZOWO-ORTOPEDYCZNA 13,74
GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY-CZYSTY PORADNI URAZ.-
4 ORTOP. 14,41
GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY BRUDNY PORADNI CHIRURGI! 14,01
6 PORADNIA CHIRURGII 14,27
7 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY CZYSTY PORADNI CHIRURGII 14,22
GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY BRUDNY PORADNI CHIRURGII
8 DLA DZIECI 13,85
9 PORADNIA CHIRURGII DLA DZIECI 14,21
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GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY CZYSTY PORADNI CHIRURGII

10 DLA DZIECI 14,36
11 WC PACJENTOW 4,58
12 WC PERSONELU 4,82
13 POM. PORZADKOWE 4,89
14 WC PACJENTOW NIEPELNOSPRAWNYCH 6,58
15 WC PACJENTOW DZIECI 5,55
16 POCZEKALNIA 94,19
17 KORYTARZ 7,11
18 POKOJ WYPOCZYNKOWY PERSONELU 6,37
19 POKOJ WYPOCZYNKOWY PERSONELU 6,98
20 WC PERSONELU 3,38
21 POKOJ SOCJALNY 7,08
22 MAGAZYN 5,04
23 KABINA 3,29
24 DEPOZYT UBRAN 10,43
25 KORYTARZ 6,06
26 tAZIENKA PACJENTA 10,30
27 GABINET BADAN / IZOLACJA PACJENTA 11,98
28 KORYTARZ / POCZEKALNIA 99,84
29 WC PACJENTOW NIEPELNOSPRAWNYCH 6,08
30 INFORMACIJA/REJESTRACJA/STATYSTYKA 14,50
31 MAGAZYN 3,29
32 GABINET BADAN 14,67
33 GABINET DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWY 14,29
34 GABINET OPATRUNKOWY 19,94
RAZEM 624,43
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4. Aktualne uwarunkowania

Obszar objete opracowaniem znajdujg sie wewnatrz budynkdéw gtéwnego kompleksu szpitalnego na poziomie -
1 budynku szpitalnego 1C i 1H oraz na poziomie | pietra budynku 1D i 1F Wojewddzkiego Szpitala
Specjalistycznego w Legnicy przy ul. J. lwaszkiewicza 5.

Istniejagcy budynek szpitala 1C znajduje sie w kompleksie budynku gtéwnego zabudowan szpitalnych, jest
budynkiem 3-kondygnacyjnym, sktadajacym sie z podziemnej przestrzeni instalacyjnej, trzech kondygnacji
uzytkiwych oraz maszynowni dZwigu. Jego sciany szczytowe taczg sie z budynkiem 1H oraz 1B. Budynek 1C jest
wykorzystywany na pomieszczenia administracyjne i pomoc dorazng (poziom niskiego i wysokiego parteru) oraz
oddziaty tézkowe (pierwsze petro).

Istniejacy budynek szpitala 1D jest budynkiem 3-kondygnacyjnym, sktadajagcym sie z podziemnej przestrzeni
instalacyjnej oraz trzech kondygnacji uzytkowych. Potgczony jest na wszystkich kondygnacjach z facznikiem 1F
zlokalizowanym w linii giéwnej osi komunikacyjnej szpitala. Budynek 1D jest przeznaczony na administracje i
przychodnie szpitalna.

Istniejacy budynek szpitala 1H jest budynkiem 3-kondygnacyjnym, sktadajacym sie z podziemnej przestrzeni
instalacyjnej, trzech kondygnacji uzytkiwych oraz maszynowni diwigéw. Do pdétnocmej $ciany budynku 1H
przylega budynek 1C. Budynek 1H potaczony jest z tacznikiem 1G na poziomie kondygnacji technicznej, niskiego
i wysokiego parteru. Budynek 1 H jest to cze$¢ szpitala przeznaczona na oddziaty tézkowe (poziom wysokiego
parteru i pierwszego pietra), natomiast na poziomie niskiego parteru znajdujg sie obecnie pomieszczenia
magazynowe i administracyjne szpitala.

Podstawowe dane liczbowe dotyczace budynkéw:

Kubatura budynku 1C........ccccoveeviieriennneene 10.399,00 m®
Powierzchnia zabudowy budynku 1C............... 771,32 m’
Powierzchnia uzytkowa budynku 1C............. 2.900,00 m?
Kubatura budynku 1D........cccceeevieriiiineeennne. 19.526,00 m’
Powierzchnia zabudowy budynku 1D............ 1.513,30 m’
Powierzchnia uzytkowa budynku 1D............. 5.623,75 m?
Kubatura budynku 1F..........ccocoveiiiiieeeiiieeens 663,00 m*
Powierzchnia zabudowy budynku 1F.................. 54,10 m’
Powierzchnia uzytkowa budynku 1F................ 183,60 m?
Kubatura budynku 1H.......ccccocvveviniierennnnn. 11.980,00 m’
Powierzchnia zabudowy budynku 1H............... 904,46 m’
Powierzchnia uzytkowa budynku 1H............ 2.694,79 m?

Budynek nie jest dostosowany do przepisdw przeciwpozarowych. Szpital Posiada dokumentacje projektowg
,Dostosowanie obiektéw szpitala do wymogdéw ochrony przeciwpozarowej” opracowang (w 2010 r.), miedzy
innymi dla budynku 1C, 1D, 1F i 1H Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego w Legnicy” przez PBP Ryszard
Klimas, ktore stanowi zatgcznik nr 3 niniejszego PFU.

Istniejgcy kompleks budynkdéw szpitalnych zostat wybudowany w latach osiemdziesigtych ubiegtego wieku jako
typowy wieloprofilowy szpital specjalistyczny na 600 t6zek wraz z catg konieczng infrastruktura.

Konstrukcje nosng budynkdéw stanowi szkielet ramowy, zelbetowy z prefabrykowanych ram typu ,H” w
rozstawie co 6,60 m i stropy zelbetowe prefabrykowane z ptyt kanatowych.

W ramach realizacji PFU dokonano aktualizacji inwentaryzacji pomieszczen, ktore stanowi zatgcznik nr 2
niniejszego PFU.

Budynek jest dostosowany do poruszania sie o0séb niepetnosprawnych, jednak ze wzgledu na duze
wyeksploatowanie wind nalezy wymienic¢ 2 urzadzenia dzwigowe.

Teren i budynek nie objety jest ochrong konserwatorska.
Dziatka nie znajduje sie w granicach terenu goérniczego.

Dziatka nie znajduje sie na terenie zagrozonym powodzig oraz zagrozeniami geologicznymi.
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Dziatka nie znajduje sie na terenie zamknietym.

5. Opis planowanej funkcji

W celu poprawy efektywnosci funkcjonowania poradni specjalistycznych zdecydowano sie na zmiane ukfadu
poradni co spowoduje obnizenie kosztéow ich funkcjonowania jak réwniez podniesienie sprawnosci i
elastycznosci ich funkcjonowania.

W ramach inwestycji przewiduje sie kompleksowg przebudowe pomieszczerr celem dostosowania ich do
obowigzujacych przepisdw. Przebudowa ma obejmowacé nastepujgce zadania:

zadanie nr 1

Niski parter budynku 1C, nalezy przeznaczy¢ na szpitalng centralng izbe przyje¢ planowych oraz punkt nocnej i
Swiatecznej pomocy medycznej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, ktére funkcjonowaé bedg w
rozdziale czasowym. Cetralna izba przyje¢ planowych bedzie pracowata od godz. 7:00 do 14:00 we wszystkie
dni pracujace, natomiast punkt nocnej i Swiatecznej pomocy medycznej w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej, od godz. 15:00 do godz. 6:00 we wszystkie dni pracujace oraz w soboty, niedziele i swieta -
catodobowo. W ramach danego obszaru nalezy zlokalizowac:

- centralng izbe przyjec planowych sktadajacego sie z poczekalni z wejsciem z zewnatrz budynku, pomieszczenia
rejestracji, statystyki i informacji (wspdlne réwniez dla poradni, ktérych miejscem lokalizacji bedzie budynek
1H), gabinetem lekarza internisty, gabinetem zabiegowym, izby krétkoterminowej izolacji pacjenta, przebieralni
i fazienki dla pacjentéw przyjeé planowych (dostosowanych dla oséb niepetnosprawnych), pomieszczeniem na
wazki inwalidzkie, pokoju wypoczynkowego personelu wraz tazienky dla personelu i aneksem kuchennym dla
personelu, magazynem bielizny czystej, depozytem szpitalnym i sktadzikiem porzagdkowym. Zaktada sie, ze izby
przyje¢ dla oddziatu ginekologiczno-potozniczego oraz chirurgii dzieciecej, pediatrycznego i neonatologii
znajdujq sie przy oddziatach szpitalnych i tam pozostang,

- punkt nocnej i swigtecznej pomocy medycznej w zakresie podstawowej opieki medycznej sktadajacy sie z
pomieszczenia rejestracji, statystyki i informacji, gabinetu lekarza internisty, gabinetu zabiegowego, gabinetu
opatrunkowego, tazienki dla pacjentéw niepetnosprawnych.

Poniewaz przewiduje sie, ze, przyjmuje sie zatozenie, ze pomieszczenie rejestracji, statystyki i informacji,
gabinet lekarza internisty, gabinet zabiegowy, poczekalnia z wejsciem, bedg pomieszczeniami uzytkowanymi

wspdlnie.

W zakresie dotyczgcym pomocy chirurgicznej oraz urazowo-ortopedycznej udzielanych w punkcie nocnej i
Swigtecznej pomocy medycznej w zakresie podstawowej opieki medycznej, do wykorzystania beda
pomieszczenia poradni planowane do zlokalizowania na obszarze budynku 1H.

zadanie nr 2

Niski parter budynku 1H, nalezy przeznaczy¢ na przychodnie szpitalne o specjalnosci chirurgiczno-
ortopedyczne. W ramach danego obszaru nalezy zlokalizowad:

- poradnie chirurgiczng,

- poradnie chirurgiczng dla dzieci,

- poradnie urazowo-ortopedyczng,

- wspolng poczekalnie dla pacjentéw poradni chirurgicznych,
- poczekalnie dla pacjentdw poradni urazowo-ortopedycznej,

- WC dla pacjentow (damska, meskg i dla pacjentéw niepetnosprawnych),
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zadanie nr 3

| pietro w budynku 1D, nalezy przeznaczy¢ na przychodnie szpitalne o réznych specjalnosciach.

danego obszaru nalezy zlokalizowaé:

- poradnie diabetologiczna z gabinetem edukac;ji diabetologicznej,

- poradnie neurologiczna z gabinetem zabiegowym,

- poradnie neurologiczng dla dzieci z gabinetem zabiegowym,

- poradnie laryngologiczna z gabinetem zabiegowym,

- poradnie ginekologiczno-potoznicza z gabinetem badan,

- poradnie chemioterapii (2x) ze wspdlnym gabinetem zabiegowym do podawania wlewodw,
- poradnie urologiczna z gabinetem badan,

- poradnie leczenia zeza,

- poradnie okulistyczna z gabinetem badan,

- poradnie neurochirurgiczna z gabinetem zabiegowym,

- poradnie neonatologiczna z gabinetem zabiegowym,

- poradnie chordb zakaznych,

- poradnie endokrynologiczng,

- poradnie alergologiczna dla dzieci z gabinetem zabiegowym,

- poradnie alergologiczng z gabinetem zabiegowym,

- poradnie kardiologiczna z gabinetem diagnostycznym,

- poradnie kardiologiczna dla dzieci z gabinetem diagnostycznym,

- poradnie nefrologiczna z gabinetem zabiegowym,

- poradnie dermatologiczna z gabinetem zabiegowym,

- poradnie medycyny pracy z gabinetem zabiegowym i punktem szczepien,
- biuro rzecznika praw pacjenta,

- biuro kierownika przychodni specjalistycznych (pielegniarki koordynujacej),
- poradnie wraz z gabinetem zabiegowym (rezerwa),

- biuro koordynacji procesu leczenia,

- rejestracja, informacja z pomieszczeniem na archiwalja,

- pomieszczenie socjalne dla pracownikdw przychodni,

W ramach
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- pomieszczenia WC dla pacjentow (damskie, meskie i dla niepetnosprawnych),
- pomieszczenia WC dla personelu (damskie i meskie),

- sktadziki porzadkowe,

Il. Opis wymagan
1. Dokumentacja projektowa:

W ramach przygotowywanej dokumentacji projektowej Zamawiajacy oczekuje od Wykonawcy wykonania
nastepujgcych opracowan:
—  Woykonanie projektu budowlanego wraz z niezbednymi uzgodnieniami w zakresie koniecznym do
uzyskania pozwolenia na budowe wraz niezbednymi pracami przygotowawczymi
— Uzgodnienia i uzyskania akceptacji Zamawiajgcego m.in. w zakresie rozwigzan technicznych,
materiatowych, funkcjonalno-uzytkowych, kolorystyki itp. dla catosci inwestycji;
—  Wykonania dokumentacji wykonawczej w zakresie niezbednym do realizacji robot budowlanych;
— Przeanalizowanie potrzeb, uzgodnienie i wykonanie projektu systemu identyfikacji wizualnej obiektu,
— Opracowanie scenariusza pozarowego budynku,
—  Uzyskania wszystkich niezbednych uzgodnien, pozwolen i odbioréw dla prawidtowego funkcjonowania
obiektu;
— Wykonania i przekazania Zamawiajagcemu dokumentacji powykonawczej w 2 egzemplarzach w formie
pisemnej oraz w wersji elektroniczne;j.
—  Przekazanie protokotow odbiorowych, sprawdzen, préb, kart technicznych, kart materiatowych,
oswiadczen itp.

2. Wymagania ogélne:

Zamawiajacy bedzie wymagat, aby organizacja robdt, jakos¢ uzytych materiatéw i jakos¢ wykonania byty na
poziomie wyzszym od przecietnego i bedzie kontrolowat w tym zakresie dziatania wykonawcy. Konieczne
bedzie takze:

- zabezpieczenie interesdw osdb trzecich;

- zapewnienie ochrony srodowiska;

- zapewnienie warunkéw bezpieczenstwa pracy;

- zabezpieczenie warunkdéw bezpieczenstwa ruchu drogowego zwigzanego z budowsg;
- zabezpieczenie placu budowy przed dostepem osdb trzecich;

- zabezpieczenie chodnikéw i jezdni istniejgcych od nastepstw zwigzanych z budowsa.

Wywodz gruzu i ewentualnych odpaddéw budowlanych Wykonawca moze dokonaé na wysypisko komunalne po
uprzednim ustaleniu z lokalnym odbiorcg $mieci. Wyroby budowlane, stosowane w trakcie wykonywania robét
budowlanych, majg spetnia¢ wymagania polskich przepiséw, a Wykonawca bedzie posiadat dokumenty
potwierdzajgce, ze zostaly one wprowadzone do obrotu, zgodnie z regulacjami ustawy o wyrobach
budowlanych i posiadajg wymagane parametry i atesty. Wyroby budowlane wytwarzane wedtug zasad
okresSlonych w dokumentacji projektowej lub specyfikacji technicznych (np. beton) bedg wymagaty
przeprowadzenia badan potwierdzajgcych, czy spetniajg one oczekiwane parametry. Koszty przeprowadzenia
tych badan obcigzajg wykonawce, a potrzebe tych badan i ich czestotliwos¢ okresli specyfikacja techniczna.
Zamawiajacy przewiduje sprawowanie biezgcej kontroli wykonywanych robét budowlanych. Kontroli
zamawiajgcego beda w szczegdlnosci poddane:
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- rozwigzania projektowe zawarte w dokumentacji projektowej, - przed ich skierowaniem do Wykonawcéw
robot budowlanych - w aspekcie ich zgodnosci z programem funkcjonalno- uzytkowym oraz warunkami
umowy,

- stosowane gotowe wyroby budowlane w odniesieniu do dokumentéw potwierdzajacych ich dopuszczenie do
obrotu oraz zgodnosci parametréw z danymi zawartymi w dokumentacji projektowej,

- wyroby budowlane lub elementy wytworzone na budowie np. beton konstrukcyjny lub elementy
konstrukcyjne na okoliczno$¢ zgodnosci ich parametréw z dokumentacjg projektowag i specyfikacjami
technicznymi.

- sposdb wykonania robdét budowlanych w aspekcie zgodnosci ich wykonania z projektami, programem
funkcjonalno-uzytkowym i umowa.

Dla potrzeb zapewnienia wspotpracy z Wykonawcg i prowadzenia kontroli wykonywanych robdt budowlanych
oraz dokonywania odbioréw Zamawiajacy przewiduje ustanowienie osoby upowaznionej do zarzgdzania
realizacjag umowy oraz zespotu specjalistdw petnigcych funkcje inspektoréw nadzoru w zakresie wynikajagcym z
ustawy ,,Prawo budowlane” i postanowiert umowy.

Zaleca sie, aby Wykonawca przed ztozeniem oferty dokonat wizji lokalnej inwestycji. Ponadto Zamawiajgcy
wymaga od Wykonawcy:

- zabezpieczenia i wydzielenia terenu budowy,

- przygotowania zaplecza budowy oraz zaplecza socjalnego dla pracownikéw w miejscu uzgodnionym z
Zamawiajacym,

- pobdér medidw nastgpi na koszt Wykonawcy przy zastosowaniu zamontowanych przez niego stosownych
licznikow,

- wjazdu na teren i wyjazdu z terenu budowy poprzez istniejgcy wjazd na teren kompleksu szpitalnego lub inny
wskazany przez Zamawiajacego,

- poniesienia kosztéow naprawy ewentualnych uszkodzen istniejgcych drég, budynku a takie odtworzenia
istniejgcej wokot budynku zieleni ponosi Wykonawca,

- przygotowania terenu robot i jego koszty w ramach zamdwienia,

- uwzglednienia wszystkich kosztéw zwigzanych z realizacja prac niezbednych do wykonania, w tym prac
zabezpieczeniowych, porzadkowych, a takze systematyczny wywoz ewentualnych odpadéw budowlanych,

- na czas trwania budowy nalezy uzgodni¢ z osobg wskazang przez Zamawiajacego miejsce sktadowania
materiatéw budowlanych dla potrzeb Wykonawcy,

- ponoszenia odpowiedzialnosci za sprzet i materialy pozostawione na terenie inwestycji oraz mienia
Zamawiajgcego,

- usuniecia na wiasny koszt wszystkich szkéd powstatych podczas realizacji niniejszego zadania,

Zamawiajacy ustala nastepujgce rodzaje odbioréw:
- odbior robdt zanikajgcych i ulegajgcych zakryciu,
- odbidr czesciowy,

- odbidr koricowy,

- odbior po okresie rekojmi,

- odbidr ostateczny tj. po okresie gwarancji.
Sprawdzeniu i kontroli bedg podlegaty:

- uzyte wyroby budowlane i uzyskane w wyniku robét budowlanych elementy obiektu w odniesieniu do ich
parametrow oraz ich zgodnosci z dokumentami budowy,

- jakos$¢ wykonania i doktadnos¢ prac wykonczeniowych,

- prawidtowos¢ funkcjonowania zamontowanych urzadzen i wyposazenia,
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- poprawnos$¢ potgczen funkcjonalnych, wydajnosé przesytowa i szczelnosé (préby cisnieniowe) w sieciach i
instalacjach.

Ponadto:

— Wykonawca jest odpowiedzialny za rezultat prac, jest zatem zobowigzany do wykonania wszystkich
czynnosci koniecznych do wiasciwego zaprojektowania i wykonania przebudowy.

— Zamawiajacy wymaga przekazania do akceptacji ostatecznej koncepcji i rysunkéw wykonawczych,
przed ich skierowaniem do realizacji, w aspekcie ich zgodnosci z ustaleniami programu funkcjonalno-
uzytkowego i umowy.

— Sporzadzié¢ po zakonczeniu inwestycji Instrukcji obstugi budynku, instrukcji pozarowej, ewentualnych
szkolen, opisu i oznaczen drdg ewakuacyjnych i wyposazenia p.poz, instrukcji konserwacji i
eksploatacji budynku.

3. Roboty budowlane:

W ramach realizacji robot budowlanych przewiduje sie wykonanie nastepujacych prac:

a. W obszarze | pietra budynku D:

- dostosowanie pomieszczen zatgczong koncepcjg przebudowy stanowigcg zatacznik nr 1 do PFU;

- wymiana wszystkich oktadzin podtogowych , sciennych i sufitowych oraz ewentualne wyréwnanie réznic
poziomow po wyburzeniu scianek dziatowych;

- wymiana catej stolarki okiennej i drzwiowej;

- wymiana istniejgcych naswietli ;

- dostosowanie catych klatek schodowych ewakuacyjnych zgodnie z zatgczonym do PFU "Dostosowaniem
obiektow szpitala do wymogdw ochrony p. poz.";

- wydzielenie pozarowe catej kondygnacji | pietra zgodnie z zatgczonym do PFU "Dostosowaniem obiektow
szpitala do wymogdw ochrony p. poz.";

b. W obszarze | pietra budynku F:

- wymiana wszystkich oktadzin podtogowych, $ciennych i sufitowych;

- wymiana catej stolarki okiennej i drzwiowej;

- wydzielenie pozarowe zgodnie z zatgczonym do PFU "Dostosowaniem obiektow szpitala do wymogow
ochrony p. poz.";

- wymiana dzwigu szpitalnego wraz z remontem i dostosowaniem szybu;

¢. W obszarze niskiego parteru budynku C:

- dostosowanie pomieszczen zatgczong koncepcja przebudowy stanowigcg zatacznik nr 1 do PFU;

- wymiana wszystkich oktadzin podtogowych , sciennych i sufitowych oraz ewentualne wyréwnanie réznic¢
poziomow po wyburzeniu $cianek dziatowych;

- wykonanie nowego wejscia do budynku;

- czesciowa wymiana stolarki okiennej;

- wymiana catej stolarki drzwiowej;

- wydzielenie pozarowe obszaru objetego opracowaniem zgodnie z zatgczonym do PFU "Dostosowaniem
obiektéw szpitala do wymogdéw ochrony p. poz.";

d. W obszarze niskiego parteru budynku H:

- dostosowanie pomieszczen zatgczong koncepcja przebudowy stanowiacg zatacznik nr 1 do PFU;

- wymiana wszystkich oktadzin podtogowych , sciennych i sufitowych oraz ewentualne wyréwnanie réznic¢
poziomow po wyburzeniu $cianek dziatowych;

- wymiana dzwigu szpitalnego wraz z remontem szybu;

- wymiana catej stolarki okiennej i drzwiowej;

- wykonanie nowej stolarki okiennej;

- wydzielenie pozarowe obszaru objetego opracowaniem zgodnie z zataczonym do PFU "Dostosowaniem
obiektéw szpitala do wymogdéw ochrony p. poz.";

- wykonanie wydzielenia pozarowego wentylatroni w ktérej planowane bedzie zainstalowanie central
wentylacyjnych;

- wykonanie dostosowanie istniejgcej czerpni powietrza;

e. wspdlne dla wszystkich obszarow:
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- wykonanie wydzielenia pozarowego wentylatroni w ktérej planowane bedzie zainstalowanie central
wentylacyjnych;
- wykonanie pokonstrukcji pod agregaty chtodnicze na dachu budynkéw ;

3.1. Przygotowanie terenu budowy i zagospodarowanie terenu

Nie przewiduje sie robdét budowlanych na zewnatrz budynku z wyjgtkiem wykonana nowego wejscia do
budynku C ani zamian w uktadzie drogowym i zieleni.

Teren budowy musi zosta¢ ograniczony w niezbednym zakresie do realizacji zadania budowlanego, do
bezposredniego sgsiedztwa wykonywanego obszaru budynku i jego otoczenia. Nalezy zorganizowac teren
budowy w sposdb odpowiedni do zakresu wykonywanych robdt, oraz w sposéb najmniej kolidujacy z
funkcjonowaniem dziatajgcego obiektu szpitala. Po zakoriczeniu robdt budowlanych teren wokét budynku jak i
przebudowywanych obszaréw nalezy doprowadzi¢ do nalezytego stanu i porzadku, uszkodzone nawierzchnie
naprawié, tereny zielone zrekultywowac.

Przed przystgpieniem do robdt nalezy przedstawi¢ Inwestorowi do akceptacji harmonogram prac oraz projekt
organizacji budowy.

3.2. Architektura

W ramach inwestycji przewiduje sie wykonanie nowego uktadu funkcjonalnego poszczegdlnych pomieszczen.
Wstepny uktad poszczegdlnych poradni i pomieszczerh pomocniczych zostat uzgodniony z Inwestorem i stanowi
zatacznik nr 1 niniejszego PFU. Przewiduje sie wyburzenia czesci Scianek dziatowych, catkowita wymiane
stolarki drzwiowej, wykonanie nowych oktadzin Sciennych i podtogowych, dostosowanie przylegtych do obszaru
klatek schodowych.

Przyjeto nastepujgce rozwigzania materiatowe:

a) Sciany dziatowe— istniejgce z cegly dziurawki, nowoprojektowane z gazobetonu,

b) Dzwig szpitalny—wymiana 2 dzwigdw szpitalnych typu SGA-1000 na nowe dZwigi szpitalne elektryczne.

c) Woycieraczki- przy wejsciach do budynku, wewnatrz i na zewnatrz budynku, nalezy przewidzie¢ montaz
systemowych wycieraczek na profilach aluminiowych wbudowanych w posadzke, zréznicowanie
wktadow w zaleznosci od lokalizacji.

d) Obudowy instalacji — z ptyt GK lub réwnowaznych. Wszystkie instalacje muszg by¢ kryte, ze wzgledow
konserwacyjnych konieczne jest zapewnienie dostepu do niektorych instalacji za pomoca drzwiczek
rewizyjnych. W przypadku szachtéw o klasie odpornosci ogniowej zastosowaé nalezy systemowgq
atestowang zabudowe. Woyjscia instalacji z szachtu o klasie odpornosci ogniowej muszg by¢
zabezpieczone systemowymi, atestowanymi rozwigzaniami.

e) lzolacje przeciwwilgociowe - wszystkie pomieszczenia mokre oraz higieniczno- sanitarne powinny
posiadac izolacje przeciwwilgociowa posadzek i $cian, za pomocg masy uszczelniajacej i systemowego
rozwigzania.

f) Oktadziny podtogowe i Scienne — spis pomieszczen wraz z podanym w nim rodzajem wyktadzin
Sciennych i podtogowych oraz ich szczegétowg specyfikacja okresla zestawienie wykonczeni
pomieszczen stanowigcy zatgcznik nr 4 do PFU. Doktadny dobdr zastosowanych materiatéw
wykoniczeniowych i ich kolorystyki nastgpi na etapie robdt budowlanych w porozumieniu z
Uzytkownikiem i na podstawie przekazanych prébek. Wszystkie zastosowane materiaty muszg
odpowiadaé zaréwno przepisom odpowiednim do danych pomieszczen jak i posiada¢ odpowiednie
atesty, wszystkie zastosowane wyktadziny powinny by¢ zmywalne.

g) Zabezpieczenia przejs¢ pozarowych— do zabezpieczen przepustow instalacyjnych nalezy uzywad tylko i
wytacznie materiatéw posiadajgcych aktualng Aprobate Techniczng wydang przez Polskg jednostke
certyfikujaca (ITB lub CNBOP), ponadto ustugi takie wykonywaé moga jedynie uprawnione firmy.

h) Parapety wewnetrzne — PCV, krawedzie zaoblone. Przy osadzaniu parapetow nalezy zwrdéci¢ uwage na
to zeby nie wystawat wiecej niz 3 cm nad lico $ciany.

i) Hydranty pozarowe — nalezy dostarczy¢ i wykonac¢ pod zabudowe zamykane hydranty pozarowe HP25
zintegrowane gasnica.

j)  Stolarka okienna - PCV o wspdtczynniku min. U=1,1, , w pomieszczeniach zabiegowych i badan oklejone
folig matowa. Okna (witryny) o odpornosci ogniowej EI60 na granicach stref pozarowych aluminowe.
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k)

p)

a)

b)

Stolarka przeciwpozarowa musi posiada¢ odpowiednie atesty. Przepuszczalno$¢ powietrza dla okien
zgodna z klasa 3 Polskiej Normy dotyczacej przepuszczalnosci okien i drzwi.

Stolarka drzwiowa - do pomieszczen nalezy zastosowac stolarke odporng na uderzenia, fatwag do
utrzymania w czystosci, skrzydta drzwi petne wykonane ptyty widrowej okleinowanej laminatem HPL
minimum 0,5 mm. Oscieznice stalowe obejmujagce malowane proszkowo w kolorze skrzydet
drzwiowych. Doktadne uzgodnienie koloru poszczegdlnych drzwi nastapi na etapie realizacji robot
budowlanych, w przypadku drzwi przeszkolonych nalezy zastosowac¢ szkto bezpieczne. Wszystkie drzwi
z pomieszczen otwierane na korytarz powinny mie¢ mozliwosé otwarcia na sciane tak, aby nie zawezaty
Swiatta drogi ewakuacyjnej. Wszystkie drzwi pozarowe powinny by¢ zaopatrzone w samozamykacz.
Wszystkie drzwi do weztéw sanitarnych powinny posiada¢ podciecie oraz byé wyposazone w
samozamykacz. Stolarka przeciwpozarowa musi posiada¢ odpowiednie atesty. Na ciggach
komunikacyjnych i w klatkach schodowych stosowac stolarke aluminiowg, co najmniej do poftowy
przeszklona, drzwi do szachtédw oraz drzwi rewizyjne stalowe malowane proszkowo. Drzwi do weztéw
sanitarnych musza by¢ wyposazone w bulaj oraz uchwyt/antabe a z drugiej strony w ptyte z blachy ze
stali nierdzewnej. Drzwi do gabinetéw zabiegowych muszg mieé szeroko$é przejscia co najmniej 110
cm. Drzwi do gabinetdw zabiegowych od strony korytarza nalezy wyposazy¢ w gatke. Drzwi na klatki
ewakuiacyne muszg by¢ wyposazone w zamki rewersyjkne zwalniane w przypadku alarmu pozaru.

Klapy oddymiajgce - na klatkach schodowych ewakuacyjnych nalezy wykonaé klapy oddymiajgce z
funkcja wytazu, dojscie do wytazu nalezy zapewnic poprzez systemowe, aluminiowe drabiny wytazowe.
Gtéwna klatka schodowa musi posiadac¢ klapy oddymiajace.

Naswietla - istniejgce naswietla w budynku D nalezy zdemontowa¢, w ich miejsce nalezy wykonac
wieksze naswietla w formie systemowych poliweglanowych swietlikéw dachowych o parametrze co
najmniej U= 1,4 i akrylowej warstwie ochronnej.

Balustrady klatek schodowych — balustrady ze stali nierdzewnej z mocowaniem bocznym wys. min.110
cm. Na gtownej klatce schodowej dodatkowo zastosowac wypetnienie z szkta hartowanego.

Ochrona Sscian- ciggi komunikacyjne muszg posiada¢ ochrone $cian przed obiciem, sciany nalezy
zabezpieczy¢ do wysokosci 160 cm panelami sciennymi PCV, Zamawiajgcy dopuszcza inne alternatywne
sposoby ochrony $cian po wczesniejszym uzgodnieniu z Zamawiajgcym.

Scianki dzialowe — w pomieszczeniach sanitarnych wewnetrzne $ciany dzialowe nalezy wykona¢ z 13
mm laminatu HPL, muszg one posiada¢ okucia - ndzki, gatki, zamkniecia (ze wskaznikiem o/z), zawiasy
(samozamykajgce) wykonane z tworzywa — nylonu antybakteryjnego. Pionowe krawedzie drzwi oraz
stupkéw frezowane, tworzace jedng ptaszczyzne (wystajace: zawiasy, gatki oraz zamkniecia). Dopuszcza
sie mocowanie punktowe tgczgce Scianki kabin ze sciang (min 3 elementy mocujgce w pionie). Element
spinajacy konstrukcje (nad drzwiami) moze by¢ wykonany w tzw. systemie rurowym. Wszystkie
krawedzie ptyt z fazowane, narozniki drzwi oraz stupkéw (od strony drzwi) zaokraglone r - 10mm.
Systemowe okucia muszg posiadac certyfikat TUV.

Sufity podwieszone— w korytarzach nalezy wykona¢ akustyczny sufit podwieszony z ptyt z widkien
mineralnych 60x60 cm oraz 120x60, z czesciowo ukrytg konstrukcjg, w pozostatych pomieszczeniach
jako zabudowa z ptyt G-K. Dobdr typu sufitdw znajduje sie w wykazie wykonczeni pomieszczen
stanowiacy zatgcznik nr 4 do PFU. Wszystkie sufity nalezy zamontowac¢ po wykonaniu wszystkich
instalacji i po ostatecznym uzgodnieniu z Uzytkownikiem.

Sprzet dla niepetnosprawnych — wszystkie tazienki, WC pacjentdéw, muszg byé wyposazone w system
podchwytéw dla osdb niepetnosprawnych wykonanych ze stali nierdzewnej 1.4301. Powierzchnia
powinna by¢ wypolerowana, gtadka, z pasywna powtoka, ktéra zapobiega rozwojowi bakterii oraz
utatwia utrzymanie poreczy w czystosci. Produkt powinien mie¢ atest do stosowania w strefie mokrej.
Dodatkowo powierzchnia poreczy w miejscu pochwytu powinna by¢ karbowana, co umozliwia
pewniejszy chwyt niz na powierzchni gtadkiej. Porecz powinna by¢ mocowana przy pomocy rozet ze
Srubami mocujgcymi lub winny sposdb zapewniajacy petng stabilnos¢ produktu. Dopuszczalne
maksymalne obcigzenie poreczy od 100 do 150 kg w zaleznosci od typu poreczy, konstrukcja produktu
powinna umozliwi¢ dostep i pozwoli¢ na doktadne czyszczenia wszystkich miejsc na poreczy. Porecz
musi by¢ dostosowana do standarddw higienicznych (odpornos¢ na stosowane w stuzbie zdrowia srodki
dezynfekcyjne oraz odpornoéé na promienie UV z lamp bakteriobéjczych). Sruby montazowe wykonane
ze stali nierdzewnej. Produkt oznaczony znakiem CE spetnia wymagania dla urzadzen medycznych
zgodnie z Dyrektywa Medyczng Unii Europejskiej MDD 93/42 EEC, wtgcznie z wymaganiami Dyrektywy
Zmieniajacej 2007/47/WE. Produkt powinien posiadaé Atest Higieniczny.
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c) Zaluzje — nad otwartymi rejestracjami  planuje sie montaz zaluzji meblowych aluminiowych
zamykanych na klucz, doktadna wielkos¢ i kolor bedzie dobrana na etapie projektéw wykonawczych
lub realizacji robot budowlanych i realizacji mebli na zamdwienie.

d) System kolejkowy— w ramach zamdwienia nalezy wykona¢ oprzewodowanie dla systemu kolejkowego.
Przed montazem sufitdw podwieszanych nalezy uzgodni¢ z Uzytkownikiem ostateczng lokalizacje i
rodzaj systemu kolejkowego montowanego.

e) Identyfikacja wizualna obiektu — w ramach zadania nalezy przeanalizowaé, uzgodnic¢ z Uzytkownikiem,
zaprojektowac i wykonaé¢ wizualne oznakowanie nowego obiektu poprzez wykonanie tablic przy
pokojach, oznakowania poszczegdlnych stref, sciezki, mapy komunikacyjne, piktogramy, drogowskazy
zewnetrzne i wewnetrzne, nosniki informacji, podswietlane oznakowanie zewnetrze budynku.

f) Szachty instalacyjne — nalezy zapewni¢ dostep do instalacji prowadzonych w szachtach poprzez
zastosowanie drzwi rewizyjnych, nalezy wykona¢ 2 dodatkowe szachty rezerwowe o wymiarach 20x20
cm, w roznych koricach budynku, dla potrzeb przysztych instalacji.

3.3 Konstrukcja

Zakres robdt konstrukcyjnych bedzie dotyczyt wykonania otwordw w Scianach i stropach dla potrzeb nowych
instalacji. Przewiduje sie wykonanie podkonstrukcji na potrzeby central wentylacyjnych i agregatéw
chtodniczych.

Zakres robdt konstrukcyjnych i proponowane rozwigzania musza w jak najmniejszym stopniu ingerowa¢ w
pozostate obszary szpitala mogace wptynaé na ograniczenie swiadczonych ustug przez Szpital.

4. Instalacje

4.1 Opis instalacji wodno — kanalizacyjnej.

Instalacja kanalizacji sanitarnej

Budynek jest wyposazony w instalacje kanalizacji sanitarnej wykonanej z rur zeliwnych. Ze wzgledu na bardzo
zty stan instalacji nalezy przewidzie¢ catkowita wymiane piondéw az do przestrzeni technicznej. Przewody
kanalizacyjne poziome i pionowe wykonaé nalezy z rur kanalizacyjnych niskoszumowych. Podejscia do
przyboréw wykonac z rur PCV i ukryé w bruzdach. Piony nalezy wyprowadzi¢ nad dach budynku i zakoriczy¢
rurami wywiewnymi z PVC. Piony kanalizacyjne prowadzone sg w szachtach. Wewnetrzna kanalizacja bedzie
odprowadzaé Scieki z umywalek, zlewdw natryskdw, ustepdw, kratek sciekowych, nawilzaczy, klimatyzatora
oraz urzadzen technologicznych. Instalacje wykonac nalezy zgodnie z , Warunkami wykonania i odbioru robét
budowlano — montazowych cz.1l — Instalacje sanitarne.

Instalacja skroplin z nawilzaczy i klimatyzatordow.

Instalacja skroplin odprowadzaé bedzie skropliny z klimatyzatoradw. Instalacje wykona¢ z rur PE- X/AL./PE - RT.
Wszystkie przewody z rur PE- X/AL./PE - RT prowadzi¢ ze spadkiem 2% w bruzdach. Podtaczenia do
klimatyzatora nalezy prowadzi¢ przewodem w otulinie termoizolacyjnej z pianki polietylenowej. Wszystkie
przewody z eval - PEX prowadzi¢ tagodnymi tukami w bruzdach. Skropliny z klimatyzatora odprowadza¢ nalezy
do syfondw przy umywalce lub zlewie.

Instalacje wykonac nalezy zgodnie z ,, Warunkami wykonania i odbioru robot budowlano —montazowych cz.ll —
Instalacje sanitarne.

Instalacja wody zimnej, cieptej oraz cyrkulacyjne;j.

W budynku jest rozprowadzona instalacja wody zimnej, cieptej oraz cyrkulacji. Ze wzgledu na bardzo zty stan
instalacji nalezy przewidzie¢ catkowitg wymiane pionéw az do przestrzeni technicznej. Wode zimng i cieptg
doprowadzi¢ do urzadzen sanitarnych i technologicznych. Wszystkie piony wody zimnej, cieptej i cyrkulacyjnej
sg usytuowane w szachtach.

W czesci objetej opracowniem podejscia do przyboréw wykonac pod tynkiem z rur PP. Na odgatezieniach
zamontowac zawory odcinajgce kulowe. Wode zimng wykopnac¢ z rur PP PN16, natomiast wode ciepty i
cyrkulacje z rur PP PN20 stabilizowanych.
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Instalacja powinna by¢ wykonana zgodnie z ,, Warunkami technicznymi wykonania i odbioru robot budowlano-
montazowych” cz. Il.

Instalacja przeciwpozarowa

W budynku jest rozprowadzona instalacja wody hydrantowej oraz zamontowane hydranty ¢52. Hydranty
nalezy zdemontowac¢ i zamontowaé¢ nowe. Dla zabezpieczenia obiektu pod wzgledem ppoz. projektuje sie
instalacje ppoz. za pomocg hydrantdw nawodnionych o srednicy nominalnej @25 zamontowanych na
przebudowywanym pietrach. Hydranty nalezy zasili¢ z istniejgcej instalacji wody hydrantowej. Umiejscowienie
hydrantow musi by¢ zgodne z zatgczonym do PFU opracowaniem "Dostosowania obiektow szpitala do
wymogow ochrony p. poz."

Zawory hydrantowe przeciwpozarowe powinny by¢ umieszczone na wysokosci 1,35 m od posadzki w typowych
szafkach hydrantowych. Usytuowanie hydrantéw pokazano na rysunkach. Instalacje wykonac z rur stalowych
ocynkowanych skrecanych na gwint wg PN-74/H-74200.

Instalacje wykona¢ nalezy zgodnie z ,, Warunkami wykonania i odbioru robét budowlano — montazowych cz.ll —
Instalacje sanitarne.

Uwaga:

Instalacje izolowac cieplnie zgodnie z Dz.U. 02.75.690 z pozn. zmianami.
Przewody wody cieptej i cyrkulacyjnej zaizolowa¢ otuling izolacyjng o grubosci:
20mm dla $rednicy wewnetrznej do 22mm

30mm dla srednicy wewnetrznej od 22mm do 35mm

Przewody wody zimnej oraz hydrantowej zaizolowac ze wzgledu na roszenie otuling grubosci 9mm. . Przewody
wody zimnej, cieptej i cyrkulacyjnej prowadzone w bruzdach w $cianach izolowac.

Przy wpinaniu sie do istniejacej instalacji lub demontazu nalezy zwrdci¢ szczegdlng uwage, aby nie pozbawic

medidow pozostatej nie modernizowanej czesci obiektu. Kazde wpiecie nalezy uzgodnic¢ z uzytkownikiem.

Prace zwigzane z wykonaniem instalacji wod.-kan. nalezy wykona¢ zgodnie z ,, Warunkami technicznymi
wykonania i odbioru robét budowlano — montazowych tom Il oraz przepisami BHP.

4.2. Wentylacja

W ramach planowanego przedsiewziecia, nalezy zaprojektowaé i wykonaé uktady wentylacyjne zgodne z
technologia medyczng i przepisami. Cze$¢ obszaru wentylowany bedzie grawitacjg, czes¢ wentylacjg

mechaniczna. W wielu pomieszczeniach proponuje sie chtodzenie w systemie VRF.

Dla przewidywanego zadania sugeruje sie zaprojektowanie i wykonanie trzech niezaleznych ukfaddw
wentylacji mechanicznej, i tak:

- UKLAD NW1 - obejmuje I1ZBE PRZYJEC - segment C
- UKEAD NW2 - PORADNIE CHIRURGICZNE - segment H

- UKLAD NW3 - SPECJALISTYCZNE PORADNIE -segment D

UKEAD NW1 - IZBA PRZYJEC

Uktad obstuguje pomieszczenia na niskim parterze segmentu C, pomiedzy osiami 10c - 13c. Do kazdego z
pomieszczenn nalezy nawiac¢ i wywiaé¢ uzdatnione powietrze. lloSci powietrza do wentylacji pomieszczen,
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uzalezni¢ nalezy od ilosci oséb przewidywanych w pomieszczeniach, zaktadajgc po 40m3/h x osobe. W
gabinetach zaktada sie mozliwos¢ przebywania jednoczesnie trzech oséb: lekarz, pacjent i osoba towarzyszaca.
W pozostatych pomieszczeniach ilos¢ oséb wynika z technologii. W gabinecie zabiegowym nalezy przyjac
wymiang na poziomie min 8n-1.

Centrale wentylacyjng obstugujagca omawiane pomieszczenia zlokalizowa¢ w wentylatorni na poziomie -1.
Wykorzysta¢ dotychczasowg wentylatornie, w ktérej zamontowany jest nieczynny uktad wentylacyjny. Centrale
dla uktadu NW1 wpig¢ do komory kurzowej, ktora spieta jest kanatem z czerpnig terenowa. Istniejgcg czerpnie
terenowgq przystosowac do obowigzujgcych przepisow tj. doing krawedz czerpni podnies¢ do wysokosci 2m nad
poziomem terenu.

Centrale zasili¢ w wode technologiczng, ktdrej nitki biegng na poziomie niskiego parteru. Wode lodowa na
potrzeby centrali, poprowadzi¢ z agregatu wody lodowej. Lokalizacje ustali¢ z Inwestorem. Sugeruje sie
zamontowac agregat wody lodowej na dachu pawilonu C.

Wywiewy z centrali wentylacyjnej i wentylatoréw z toalet wyprowadzi¢ ponad dach.
Centrala higieniczna w wykonaniu wewnetrznym. Sktad centrali nawiewno-wywiewnej:
nawiew:

- filtr F5

- glikolowy wymiennik ciepta

- chtodnica glikolowa 6/12 stC

- nagrzewnica wodna - przyjg¢ 70/50 stC

- wentylator nawiewny

- filtr F9

wywiew:

- filtr F5

- glikolowy wymiennik ciepta

- wentylator wywiewny

W celu zapewnienia oczekiwanej temperatury, w kazdym z pomieszczen, z wyjatkiem gabinetu zabiegowego,
nalezy zaprojektowad klimatyzatory w systemie VRF. Klimatyzatory dobra¢ stosownie do ilosci emitowanego
ciepta. Na odgatezieniu do gabinetu zabiegowego, zmontowac nalezy strefowg nagrzewnice powietrza i
strefowa chtodnice zapewniajgcg oczekiwang temperature.

Na wejsciu do budynku, nad drzwiami zamontowac nalezy elektryczng kurtyne powietrzna.

UKEAD NW2 - PORADNIE CHIRURGICZNE - pawilon H - poziom parteru

Uktad obstuguje pomieszczenia na niskim parterze segmentu H. Do kazdego z pomieszczen nalezy nawiac i
wywiac uzdatnione powietrze. llosci powietrza do wentylacji pomieszczen, uzalezni¢ nalezy od ilosci oséb
przewidywanych w pomieszczeniach, zaktadajgc po 40m3/h x os.

W gabinetach, jak wyzej, zaktada sie mozliwos¢ przebywania jednoczesnie trzech oséb: lekarz, pacjent i osoba
towarzyszaca. W gabinecie zabiegowym nalezy przyja¢ wymiane na poziomie min 8n-1. W poczekalni ilos¢
o0séb wynika z technologii.
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Dla WC zaprojektowaé nalezy niezalezny uktad wywiewny, usuwajgcy zuzyte powietrze ponad dach budynku.

Centrale wentylacyjng obstugujgca omawiane pomieszczenia zlokalizowa¢ w wentylatorni na poziomie -1.
Sktad centrali jak NW1. Opis do wentylatorni, czerpni jak w uktadzie NW1 .

Wode lodowg na potrzeby centrali, poprowadzi¢ z agregatu wody lodowej. Sugeruje sie zamontowac agregat
wody lodowej na dachu pawilonu H. Istnieje mozliwos¢ dobrania agregatu wody lodowej na potrzeby centrali
wentylacyjnej NW1 i NW2.

W tym ukfadzie przewidziane sg trzy gabinety zabiegowe dla ktérych wentylacje i chtodzenie rozwigza¢ jak dla
gabinetu zabiegowego w uktadzie NW1 tj. na odgatezieniach kanatéw nawiewnych do gabinetéw, zamontowacd
strefowe nagrzewnice elektryczne i strefowe chtodnice freonowe

W pozostatych pomieszczeniach zaprojektowac nalezy chtodzenie klimatyzatorami sciennymi w systemie VRF.

UKtAD NW3 - PORADNIE SPECIALISTYCZNE pawilon D nalp

Ustalono z Inwestorem, ze pokoje i gabinety poradni specjalistycznych bedg wentylowane naturalnie.
Wentylacja grawitacyjna rozwigzana zostanie w PB + PW architektury. Nalezy pamieta¢ aby w wymienianych
oknach wykonac nawietrzaki.

Wentylacja mechaniczna obejmie obszar poczekalni do poradni. llo$¢ nawiewanego powietrza jest w funkgcji
ilosci przewidywanych oséb oczekujacych na wizyty. Sktad centrali, jak w uktadzie NW1. Po wizji lokalnej
ustalono z przedstawicielem Inwestora, iz w wentylatorni na poziomie piwnic w budynku D, znajdujg sie
niepracujace urzadzenia wentylacyjne zamontowane na etapie budowy szpitala w ubiegtym stuleciu. Zadna z
central nie spetnia obowigzujgcych norm i wymagan higienicznych. W zadnym z istniejgcych uktadow nie
odzyskiwano ciepta z usuwanego powietrza. W wentylatorni tej zidentyfikowano nastepujace urzadzenia :

- uktad N1 - nawiew do laboratorium serologicznego. wentylator wywiewny uktadu W1

- uktad N2 - sala szkolen,, wentylator wywiewny W2

- uktad N3 - pomieszczenie malej poligrafii, wentylator wywiewny W3

- uktad N4 - pomieszczenie szatni - pom.05, wywiew W4

- uktad N5 - pomieszczenie szatni - pom.0.6 - wentylator wywiewny W5

Po akceptacji Inwestora, nalezatby zdemontowac istniejgce uktady a w to miejsce wprowadzic

centrale wentylacyjng przeznaczong do wentylacji PORADNI SPECJALISTYCZNYCH na Ip.

Do przeanalizowania pozostaje uktad NW4 i NWS5 - czasami bywajg zatgczane jednak ich konstrukcja nie
spetnia obowigzujgcych przepiséw i wypadatoby réwniez dokonac ich modernizacji.

Tak jak w poprzednich uktadach, wykorzysta¢ nalezy komore kurzowa i kanat czerpny do celu pozyskiwania
Swiezego powietrza. Czerpnie terenowgq przystosowac¢ do wymagan Dz. U. nr 75.

Nagrzewnice w centrali zasili¢ w wode technologiczng korzystajgc z sieci w szpitalu. Na potrzeby chtodnicy
glikolowej zaprojektowac agregat wody lodowej. Sugeruje sie zamontowac agregat wody lodowej na dachu
pawilonu D.

Wywiewy z centrali wentylacyjnej i wentylatoréw z toalet wyprowadzi¢ ponad dach.

Poradnie jak wczesniej zaznaczono, bedg miaty wentylacje grawitacyjng. W celu zapewnienia komfortu pracy,
sugeruje sie zaprojektowanie klimatyzatoréw dla poradni w systemie VRF.

W zadnym z gabinetdéw zabiegowych nie dopuszcza sie montazu klimatyzatorow.
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CENTRALE

Dla wszystkich projektowanych uktadow wentylacyjnych zastosowac nalezy centrale nawiew-no/wywiewne w
wykonaniu higienicznym, z odzyskiem ciepta, z dwustopniowym oczyszczaniem powietrza. Nie przewiduje sie
recyrkulacji powietrza. Centrale w wykonaniu wewnetrznym do montazu w wentylatorniach.

Sktad central - nawiew:
- przepustnica wieloptaszczyznowa ze sprezyng powrotng
- filtr kl. F5
- glikolowy wymiennik ciepta
- chtodnica glikolowa 6/12 stC
- nagrzewnica wodna 70/50 stC
- wentylator nawiewny EC
-filtr kl. F 9
Wywiew:
- filtr kl. F5

- glikolowy wymiennik ciepta
- wentylator wywiewny z falownikiem

Wymagania dla central higienicznych:

- poszycie malowane

podtoga wraz z szynami montazowym

- drzwi i ramy filtréw z natozonymi uszczelkami elastycznymi (nie klejone),

wanny kondensatu w komorze ssawnej pow. zewnetrznego, w chtodnicy i w wymienniku ciepta

sekcje rewizyjne z oknami kontrolnymi i oSwietleniem - wymadg bezwzgledny dla sekcji

wentylatorow, filtréw,

przepustnice Alu z dodatkowym uszczelnieniem

- izolacja cieplna/Mostki cieplne T2/TB2

grubosc¢ Scian obudowy - 60mm

uszczelnienia na catym obwodzie centrali

wspotczynnik przenikania ciepta — 0,57 W/m2xK

stabilno$¢ mechaniczna D2
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- nieszczelnos$¢ obudowy L2

- krécce przytaczeniowe higieniczne

- filtry - wymiana filtra po stronie brudnej

Wymienniki:

- nagrzewnica - lamele ocynkowane lub miedziane, rozstaw min 2.0mm aluminiowe w ramie

ocynkowanej lub aluminiowe;j.

- chtodnica - lamele powlekane, ocynkowane lub miedziane, rozstaw min 2.5mm aluminiowe

w ramie aluminiowe;j.

- wezty regulacyjne w sekcji pustej centrali wywiewnej po bloku odzysku ciepta

- wentylator z silnikiem EC, w obudowie umozliwiajacej odptyw kondensatu

Centrale majg mie¢ certyfikat EUROWENTU, atest PZH oraz majg spetnia¢ wymagania aktualnie
obowigzujacych norm dotyczacych budowy central

WENTYLATORY DACHOWE

Przewidzie¢ montaz wentylatorow dachowych wywiewnych z pionowym wyrzutem powietrza, z wbudowang
klapg zwrotng lub klapg przeciwciggowa na kanale, z wytacznikiem serwisowym. Zastosowac¢ wentylatory w
obudowie akustycznej.

ELEMENTY NAWIEWU i WYWIEWU POWIETRZA

Do nawiewu powietrza zastosowac :

- anemostaty w izolowanej skrzynce rozpreznej i przepustnicg regulacyjng
- kratki Scienne nawiewne z kierownicami i przepustnicg

- zawory wentylacyjne

Do wywiewu powietrza wykorzystano:

- anemostaty wywiewne w izolowanej skrzynce rozprezne;j

- zawory LVS - anemostaty sufitowe

KANAtY
Kanaty wykonac¢ w szczelnosci - klasa B.
Izolacja kanatéw:

- kanaty czerpne pomiedzy komorga kurzowg a centralg izolowac niepalna wetng mineralng
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gr 80 mm w ptaszczu z folii aluminiowe;j

- kanaty nawiewne w przestrzeni budynku izolowa¢ 40mm warstwg niepalnej wetny mineralnej w
ptaszczu z folii aluminiowe;j

- kanaty wywiewne dla uktadéw z odzyskiem ciepta w przestrzeni budynku izolowaé nie-palng wetng
mineralng gr. 40mm w ptaszczu z folii aluminiowej

- jw. lecz na dachu budynku izolowa¢ niepalng wetng mineralna gr 80mm w pfaszczu z blachy
ocynkowane

CHtODZENIE

Zgodnie z sugestig_Inwestora, nalezy zaprojektowac instalacje chtodzenia dla poszczegdlnych pomieszczen. Za
zgodg SANEPIDU, mozna zastosowac klimatyzatory spiete w uktad VRF. W pomieszczeniach o podwyzszonym
rezimie czystosci, nalezy zaproponowaé chtodzenie powietrzem nawiewanym z centrali oraz strefowymi
chtodnicami powietrza, montowanymi na odgatezieniach kanatéw nawiewnych doprowadzajgcych powietrze
do tych pomieszczen.

ZABEZPIECZENIE P.POZAROWE

Zgodnie z Dziennikiem Ustaw nr75 par. 268 pkt.4 i 5 "Przewody wentylacyjne w miejscu przejscia przez
elementy oddzielenia przeciwpozarowego, powinny byé wyposazone w przeciw-pozarowe klapy odcinajace o
klasie odpornosci ogniowej elementu oddzielenia pozarowego z uwagi na EIS. pkt.5. Przewody, o ktérych mowa,
samodzielne lub obudowane prowadzone przez strefe, ktérej nie obstugujg, powinny mieé klase odpornosci
ogniowej wymagang dla elementu oddzielenia pozarowego tych stref pozarowych z uwagi na EIS lub powinny
by¢ wyposazone w przeciwpozarowe klapy odcinajace...."

W opracowywanym projekcie i realizacji nalezy pamieta¢ o klapach p. pozarowych, ktére montowac nalezy
zgodnie z powyzszym zapisem. Klapy nalezy wpig¢ do systemu SAP.

AUTOMATYKA

Nalezy wykonac¢ instalacje sity i sterowania na potrzeby wentylacji mechanicznej. Nalezy zapewnié zasilenie
elektryczne wszystkich central wentylacyjnych z wspétpracujgcymi wentylatorami wywiewnymi. Nalezy okresli¢
rowniez punkty pomiarowe, czujniki i ich lokalizacje. Dostawca central wentylacyjnych musi zaprojektowac i
dostarczy¢ szafe, oprogramowania zgodnego z wytycznymi podanymi w PW wentylacji. Dla systemu VRF
wykonac system zabezpieczajgcy przed ewentualnym wydzielaniem sie czynnika chtodniczego z uktadu.

4.3. Instalacje grzewcze

Instalacja centralnego ogrzewania

W czesci przebudowywanych pomieszczeniach projektuje sie wymiane instalacji centralnego ogrzewania
wodnego z rozdziatem dolnym o parametrach czynnika grzejnego 90/70°C. Zrédtem ciepta jest wezet cieplny.

Przewiduje sie demontaz wszystkich grzejnikéw i gatgzek pionéw w obrebie przebudowywanych pomieszczen
oraz przewoddw odpowietrzajgcych pod stropem pomieszczen. Grzejniki musza umozliwia¢ ich mycie i

dezynfekcje, nalezy stosowac grzejniki bez radiatorow.

Prace zwigzane z wykonaniem instalacji c.o. w budynku nalezy wykona¢ zgodnie z "Warunkami technicznymi
wykonania i odbioru instalacji grzewczych" COBRTI INSTAL i przepisami BHP.

Instalacja ciepta technologicznego
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Dla zasilania nagrzewnic wentylacyjnych nalezy wykonac instalacje ciepta technologicznego z rozdziatem
dolnym o parametrach czynnika grzejnego 90/70°C. W wentylatorowniach znajduje sie instalacja ciepta
technologicznego do ktérej nalezy wpig¢ nowe centrale wentylacyjne.

Wszystkie przewody muszg mie¢ izolacje przed stratami ciepta poprzez izolowanie otulinami o grubosci zgodnej
z Dz.U. 02.75.690 z pdzn. zmianami.
Po wykonaniu instalacji wykonaé prébe cisnieniowa.

Przejscia przewoddw przez przegrody oddziele pozarowych nalezy zabezpieczy¢ ppoz. masg uszczelniajacg o
klasie odpornosci ogniowej EI60 lub EI120.

Prace zwiqzane z wykonaniem instalacji c.t. w budynku nalezy wykonac¢ zgodnie z "Warunkami technicznymi
wykonania i odbioru instalacji grzewczych" COBRTI INSTAL i przepisami BHP.

4.4. Instalacje chtodu
W obiekcie przewiduje sie instalacje chtodu dla central wentylacyjnych oraz chtodzenie indywidualne
pomieszczen za pomocg klimatyzatoréw spietych w uktad VRF.

Instalacja chtodnicza

Dla potrzeb chtodu nalezy dostarczy¢ nowe agregaty chtodnicze. Sugeruje sie zlokalizowanie agregatéw na
dachu budynku. Chtodnice nowych centralach klimatyzacyjnych zasilic nalezy z nowych agregatéw
chtodniczych. Moc chtodnic wynosi okoto 40 kW. Czynnikiem chtodniczym powinna by¢é mieszanina wody i
glikolu w stosunku 65/35% o parametrach 6/12°C. Regulacje ztadu instalacji wykona¢ poprzez zastosowanie
zaworow réwnowazacych. Po wykonaniu instalacje nalezy dwukrotnie przeptuka¢ woda oraz poddac prébie
cisnieniowej. Wszystkie przewody muszg miec izolacje przed stratami ciepta poprzez izolowanie otulinami o
grubosci zgodnej z Dz.U. 02.75.690 z pdzn. zmianami. Po wykonaniu instalacji wykonac prébe cisnieniowa.

Instalacja chtodnicza powinna by¢ wykonana zgodnie z "Warunkami technicznymi wykonania i odbioru robét
budowlano-montazowych" tom Il ARKADY Warszawa 1988 oraz przepisami BHP.

4.5. Instalacje elektryczne

Rozdzielnice gtéwne 400/230V

W budynku 1D nalezy wymienic istniejgcg rozdzielnice gtdwng na nowa.

- wykonanie wolnostojgce IP4X,

- prad znamionowy In-400A,

- prad zwarciowy Icw-50kA,

- wytgczniki w polach zasilajgcych i polu sprzegtowym kompaktowe In-400A, lcw-50kA, charakterystyki LSI,

- analizator sieci,

- roztgczniki bezpiecznikowe w polach odptywowych,

- mosty szynowe CU,

W budynkach 1Ci 1H nie przewiduje sie wymiany rozdzielnic gtéwnych.

Na potrzeby zasilania nowych uktadéw wentylacji/klimatyzacji w budynku 1D w nowej rozdzielnicy nalezy
zabudowaé wytacznik kompaktowy o pradzie znamionowym nie wiekszym niz 160A. Wytgcznik nalezy
wyposazy¢ w cewke wzrostowg w celu wylaczenia wentylacji/klimatyzacji w budynku 1D. Wytgczenie
realizowane bedzie poprzez modut wykonawczy z systemu SSP.

Na potrzeby zasilania nowych uktadéw wentylacji/klimatyzacji w budynku 1C w istniejgcej rozdzielnicy nalezy
zabudowaé wytacznik kompaktowy o pradzie znamionowym nie wiekszym niz 100A. Wytgcznik nalezy
wyposazy¢ w cewke wzrostowg w celu wytgczenia wentylacji/klimatyzacji w budynku 1C. Wytgczenie
realizowane bedzie poprzez modut wykonawczy z systemu SSP.

Z rozdzielnicy gtéwnej budynku 1C nalezy zasili¢ kurtyne powietrzng, ktora bedzie zlokalizowana przy wejsciu
do izby przyje¢ budynek 1C.

Na potrzeby zasilania nowych uktadéw wentylacji/klimatyzacji w budynku 1H w istniejgcej rozdzielnicy nalezy
zabudowaé¢ wytacznik kompaktowy o pradzie znamionowym nie wiekszym niz 100A. Wyitacznik nalezy
wyposazy¢ w cewke wzrostowg w celu wytaczenia wentylacji/klimatyzacji w budynku 1H. Wytgczenie
realizowane bedzie poprzez modut wykonawczy z systemu SSP.
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Dobdr wytgcznikéw kompaktowych nalezy zweryfikowaé na etapie sporzadzania projektu wykonawczego.

Rozdzielnice pietrowe 400/230 V

W wykonaniu zestawu do ustawienia we wnekach Sciany (szacht kablowy) lub w pomieszczeniu, jako
wolnostojgca przy $cianie (z drzwiami zamykanymi na klucz).

- obudowa metalowa IP3X

- drzwi petne metalowe zamykane na zamek patentowy,

- prad znamionowy In- 160A

W tablicach nalezy zabudowaé roztgcznik gtéwny ochronniki przepieciowe, lampki informujgce o obecnosci
napiecia, aparature zabezpieczajgco sterowniczg.

Linie WLZ, kable/przewody zasilajgce

Do zasilania tablic i skrzynek rozdzielczych nalezy stosowac:

- kable elektroenergetyczne 5-cio zytowe 0,6/1kV uktadane w korytkach kablowych stalowych (w przestrzeni
miedzysufitowej), oraz w kanatach pionowych (miedzy kondygnacjami),

- przewdd ognioodporny HDGs 3x..., 500V (do central),

Kable i przewody ognioodporne uktada¢ w oddzielnym korytku, jako system E90.

Wszystkie przejscia kablowe przez stropy oraz $ciany oddzielenia pozarowego uszczelni¢ masg o odpowiedniej
odpornosci ogniowe;j.

Instalacja oswietlenia ogdlnego wewnetrznego

Instalacje oswietleniowe planuje sie wykonac¢ przewodami YDYp zo 3, 4 i 5 x1,5mm2, uktadanymi w rurkach
ochronnych. W strefie korytarzy na projektowanych korytkach kablowych, w pozostatych pomieszczeniach, w
catosci podtynkowo. Zestawy przyciskow sterujgcych oswietleniem nalezy zamontowac¢ na wysokosci ok. 1,4m
— gora ramki wielokrotnej. Szczegétowe typy projektowanych opraw wg Projektu Wykonawczego — po
uwzglednieniu aranzacji wnetrz z zastrzezeniem, iz dobdr konkretnych modeli opraw musi spetni¢ wymagane
PN natezenia oswietlenia dla poszczegdlnych typodw pomieszczen.

Natezenie oswietlenia Em w poszczegdlnych pomieszczeniach (wg. EN-PN 12464-1):
a) ciggi komunikacyjne - 100Ix

b) klatka schodowa - 150Ix

c) poczekalnia - 200Ix

d) pomieszczenia gospodarcze, magazyny - 200Ix

e) pomieszczenia socjalne - 200Ix

f) pomieszczenia techniczne - 300Ix

g) toalety, tazienki, szatnie - 200Ix

h) korytarze - w ciggu dnia (w nocy) - 200 (50)Ix

m) pokoje wypoczynkowe personelu, lekarzy - 300Ix
o) pokoje biurowe/lekarskie - 500Ix

p) gabinety badan, diagnostyczne - 500Ix

Nalezy stosowac oprawy typu LED, w wybranych pomieszczeniach (np. ciemnia okulistyczna) nalezy stosowac
oprawy LED z funkcjg sciemniania. W gabinetach zabiegowych nalezy stosowa¢ oprawy LED do zastosowan
medycznych IP65.

Oswietlenie awaryjne i ewakuacyjne

W budynku przewiduje sie wykonanie instalacji oswietlenia awaryjnego ewakuacyjnego. Oprawy ewakuacyjne i
awaryjne winny by¢ wyposazone w inwertery z czasem podtrzymania 3 godziny. Oprawy oswietlenia
awaryjnego i ewakuacyjnego musza posiadac swiadectwo dopuszczenia CNBOP.

Instalacja gniazd wtykowych

Instalacje gniazd wtykowych nalezy wykonaé przewodami YDYp zo 3x2,5 uktadanymi w rurkach ochronnych. W
strefie korytarzy na projektowanych korytkach kablowych, w pozostatych pomieszczeniach, w catosci
podtynkowo. Gniazda nalezy montowa¢ w ramkach pojedynczych/ wielokrotnych..
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Sie¢ dedykowana
Do zasilania elektrycznego urzgdzen komputerowych (komputery, serwery, UPS-y, drukarki, monitory, itp.)

nalezy stosowac osobng instalacje elektryczng wydzielong (dedykowang). Instalacja ta jest rozprowadzana do
stanowisk urzadzen komputerowych niezaleznie od instalacji elektrycznej ogdlnej. W tym celu nalezy w
tablicach pietrowych zabudowaé osobne zabezpieczenia, z ktérych zasilane beda gniazda DATA. Instalacje
elektryczng wydzielong nalezy wykona¢ w uktadzie sieci TN-S. W kazdym pomieszczeniu z wytgczeniem
pomieszczen sanitarnych/ magazynowych.

Zestaw gniazd ZPK = punkt przytgczeniowy, komputerowy wykonany w postaci natynkowej puszki 5-cio
modutowej, 3 moduty — 2 gniazda pojedyncze, kodowane, Typu DATA koloru czerwonego z kluczem kodujgcym,
2 moduty (czwarty i pigty) z dwoma gniazdami logicznymi RJ45. Przewidywane obcigzenie na jeden zestaw — ok.
1kW. Przewdd zasilajgcy ZPK — Cu, 3x2,5 (np. YDYp-3x2,5). Pojedynczy obwdd zasilajgcy moze obejmowaé max.
cztery punkty ZPK.

Instalacja odgromowa i uziom

W przypadku lokalizowania central wentylacyjnych na dachu budynku i agregatéw chtodu przewiduje sie
wykonanie instalacji odgromowej w postaci odgromowych masztow wolnostojgcych. Maszty nalezy potgczyc z
istniejacy instalacjg piorunochronng.

Zabezpieczenia przed zwarciami i przecigzeniami

Obwody rozdzielcze nalezy zabezpieczyé bezpiecznikami topikowymi (w roztacznikach) i wytacznikami
réznicowo-pragdowymi. Obwody sitowe, o$wietleniowe, gniazd wtykowych i sterownicze nalezy zabezpieczy¢
wytgcznikami nadmiarowo-pradowymi i wytgcznikami réznicowo-pradowymi.

Ochrona przeciwprzepieciowa.

W celu ochrony instalacji elektrycznych przed przepieciami, nalezy zastosowa¢ ochronniki
przeciwprzepieciowe:

- w rozdz. gtéwnej RG klasy B+C,

- w tablicach rozdzielczych (TE...) klasy Ci D.

Zagadnienia ochrony pozarowej

W celu zabezpieczenia obiektu przed pozarem przewiduje sie wykonanie nastepujgcych elementéw instalacji
elektryczne;j:

- w portierni nalezy zabudowa¢ przyciski sterujgce wytacznikami gtéwnymi pradu,

- we wszystkich ciggach komunikacyjnych - oswietlenie ewakuacyjne (z modutem awaryjnym 3h),

- uszczelnienie (masg o odpowiedniej odpornosci ogniowej) przejsé¢ kablowych przez stropy i $ciany oddzielenia
pozarowego,

- winda po otrzymaniu sygnatu o pozarze powinna zjecha¢ do parteru, zatrzymac sie i powinny otworzy¢ sie
drzwi,

Osprzet i materiaty uzyte do wykonania powyzszych zabezpieczern muszg posiadac aktualne atesty PSP.
Materiaty wykorzystane do realizacji zadania muszg spetnia¢ wymogi odnosnych przepiséw i by¢ dopuszczone
do stosowania w budownictwie.

Za dopuszczone do stosowania w budownictwie uznaje sie wyroby, dla ktérych wydano:

a)certyfikat na znak bezpieczernstwa wykazujacy, ze zapewniono zgodno$¢ z kryteriami technicznymi
okreslonymi na podstawie Polskich Norm, aprobat technicznych oraz wifasciwych przepiséw i dokumentéw
technicznych (dla wyrobdw wymienionych w Zarzadzeniu Dyrektora Polskiego Centrum Badan i Certyfikacji z 28
marca 1997 r. — MP 22/97 poz. 216)

b)certyfikat zgodnosci z Polskg Normg lub aprobatg techniczng (dla wyrobow wymienionych w Rozporzgdzeniu
MSWIA z 22 kwietnia 1998 r. w sprawie wyrobdw stuzgcych do ochrony przeciwpozarowej, ktdre mogg byc
wprowadzone do obrotu i stosowania wytgcznie na podstawie certyfikatu zgodnos$ci Dz U.. 55/98 poz. 362 lub
wyrobdéw, dla ktérych wymaganie takie zawiera dokument odniesienia, ktérym dokonywana jest ocena
zgodnosci)

c)certyfikat lub deklaracje z Polskg Normg lub aprobate techniczng zgodnosci dla materiatéw nie wymienionych
w pkt a) i b) (wg Rozporzadzenia MSWIA z 31 lipca 1998 r. w sprawie systemow oceny zgodnosci, wzoru
deklaracji zgodnosci oraz sposobu znakowania wyrobow budowlanych dopuszczonych do obrotu i
powszechnego stosowania w budownictwie Dz.U. 113/98 poz. 728)
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Dopuszcza sie stosowanie wyrobdw przeznaczonych do jednostkowego zastosowania w przedmiotowym
obiekcie. Wyroby te muszg posiada¢ oswiadczenia Dostawcy wyrobu, w ktérym zapewnia sie zgodnos¢ wyrobu z
indywidualng dokumentacjg oraz przepisami i obowigzujacymi normami.

4.6. Instalacje teletechniczne

Dla nowego budynku nalezy wykona¢ nastepujace instalacje teletechniczne:
- System telewizji dozorowej CCTV

- System sygnalizacji pozaru

- System domofonowy

- System kontroli dostepu

- System okablowania strukturalnego

- System kolejkowy

System telewizji dozorowej CCTV

W obiekcie planuje sie montaz systemu kamer dozorowych, umozliwiajacych biezgcy podglad oraz archiwizacje
obrazu z wybranych obszaréw. Materiat bedzie dostepny w trybie live na stacji gtéwnej. Dla budynku 1D i
budynkdéw 1C i 1H przewiduje sie oddzielne stacje gtéwne. Stacje gtdwng w budynku 1D nalezy zabudowa¢ w
osobnej szafce Rack 19”7 w pom. technicznym. Stacje gtéwng dla budynku 1C i 1H nalezy zlokalizowa¢ w
pomieszczeniu elektrycznym budynek 1H. Stacje gtéwne nalezy potgczy¢ przewodami ETHERNET z nowymi
switchami. Ze switch’y nalezy utozy¢ przewody ETHERNET do portierni przy budynku D i portierni budynku C
przy SOR. W dyspozytorni nalezy zabudowa¢ urzadzenia, na ktérych bedzie wizualizowany obraz z kamer.
Materiat wideo bedzie rowniez archiwizowany na minimalny czas 14 dni na powierzchniach dyskowych. System
bedzie umozliwiat odtworzenie materiatu bezposrednio z pamieci dyskowej archiwum CCTV oraz nagranie go
na nosnik zewnetrzny, np. w celach dowodowych dla Policji. W systemie bedg pracowac kolorowe kamery IP
typu dzieri/noc. Zasilanie kamer poprzez POE. Wszystkie urzgdzenia w systemie CCTV typu oprogramowanie,
kamery, serwery w celu zapewnienia kompatybilnosci rozwigzan i uproszczenia procedur serwisu i eksploatacji
zaprojektowano z gamy rozwigzan jednego producenta. Producent zastosowanych urzadzern powinien
zapewni¢ obstuge serwisowg dostarczonego sprzetu minimum przez 5 lat po wycofaniu danego modelu z
oficjalnej sprzedazy. Celem planowanego systemu jest przede wszystkim funkcja informacyjna dla personelu.
Zastosowanie w obiekcie systemu CCTV ma jednak réwniez charakter prewencyjny (zainstalowane kamery
zniechecajg potencjalnych intruzow przed aktami wandalizmu i wfamaniami). System zapewnia réwniez
archiwizacje materiatu niezbedng w przypadku ustalenia okolicznosci wystgpienia zdarzenia. Kamery
wewnetrzne zainstalowane beda w klatkach schodowych oraz ciggach komunikacyjnych. Mozliwa bedzie
rowniez instalacja oprogramowania klienckiego na innych komputerach, co umozliwi dostep do obrazu z takiej
stacji poprzez sie¢ Ethernet.

Ze wzgleddéw bezpieczenstwa, zaktada sie skonfigurowanie dedykowanej podsieci VLAN dla obstugi systemu
CCTV. Zaréwno transmisja danych jak i zasilanie kamer zaprojektowano przewodem SF/UTP w technologii POE.
Rejestracja obrazu odbywac bedzie sie na dyskach macierzy wewnetrznej serwera CCTV w technologii RAID-6
pozwalajgcej na ochrone catego materiatu w przypadku uszkodzenia jednego z dyskéw. Macierz CCTV nalezy
wyposazy¢ w powierzchnie dyskowg pozwalajgcg na przechowanie archiwum wideo przez minimum 14 dni.
Planowane parametry nagrywania obrazu sg nastepujace:

- 1 kl/s z maksymalng rozdzielczoscig w trybie ciggtym,

- 15 kl/s z maksymalng rozdzielczo$cig w trybie alarmowym oraz po wykryciu ruchu

przez kamere.

System domofonowy

Przy wejsciu do poradni (budynek 1C) nalezy zabudowac¢ zewnetrzny panel domofonowy. Po wywotaniu sygnat
z panelu przekazywany jest do rejestracji i pokoju wypoczynkowego. Z musi istnie¢ mozliwos¢ zwalnia
elektrozaczepu w drzwiach. Drzwi muszg by¢é zwalniane z systemu SSP. System domofonowy musi by¢
wykonany w technice cyfrowej.

System sygnalizacji pozaru i DSO
Dla obiektéw objetych niniejszym PFU zostat opracowany kompleksowy projekt instalacji SSP i DSO (odrebne
opracowanie) i stanowi zatgcznik do PFU.
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W ramach zadania nalezy dostosowac istniejgcy projekt SSP i DSO do nowych funkcji pomieszczen (w obiektach
objetych przebudowg) oraz do wymagan wynikajagcych z projektowanej instalacji wentylacji/klimatyzacji o
obiektach 1D, 1Ci 1H.

System kontroli drzwi

W budynku 1D w drzwiach prowadzacych na klatki schodowe K1 i K3 nalezy zabudowac elektozaczepy
rewersyjne. Elektrozaczepy zwalniane bedga z systemu SSP.

Elektrozaczepy nalezy dostarczy¢ do drzwi klatek schodowych ewakuacyjnych w budynku D budynku H.

System okablowania strukturalnego.

W obiekcie nalezy wykonac¢ zunifikowany system okablowania strukturalnego kategorii 5e w wersji
ekranowanej obstugujgcy miedzy innymi technologie zaimplementowane w budynku:

- Sie¢ logiczna LAN

- Sie¢ kamer monitoringu wizyjnego

- Sie¢ systemu kolejkowego

W budynku 1D w pomieszczeniach technicznych (lewe i prawe skrzydto budynku) nalezy zabudowac¢ po jedne;j
szafce RACK 19” 9U gtebokos¢ 600mm. Szafki z drzwiami przezroczystymi zamykanymi na zamek patentowy.
Szafki nalezy wyposazy¢ w panele wentylacyjne. W szafkach nalezy zabudowa¢ switch’e zarzadzalne z dwoma
portami Swiattowodowymi SFP 1Gbit. llos¢ portdw RJ45 nalezy okreslié na etapie sporzadzania projektu.
Pomiedzy projektowanymi szafkami teletechnicznymi w budynku 1D, nalezy utozy¢ Swiattowdd 12J
jednomodowy korcéwki LC/PC. Swiattowdd nalezy utozyé do pomieszczenia serwerowni (budynek 1B). W
serwerowni nalezy zabudowaé szafke RACK 19” 9U gtebokos¢ 600mm. Szafka z drzwiami przezroczystymi
zamykanymi na zamek patentowy. Szafke nalezy wyposazy¢ w panel wentylacyjny. W szafce nalezy zabudowac
switch’a zarzadzalnego z dwoma portami Swiattowodowymi SFP 1Gbit.

W budynku 1H znajduje sie w pomieszczeniu elektrycznym nalezy zabudowac szafke RACK 19” 9U gtebokos¢
600mm. Szafka z drzwiami przezroczystymi zamykanymi na zamek patentowy. Szafke nalezy wyposazy¢ w panel
wentylacyjny. W szafce rack nalezy zabudowac switch’a zarzadzalnego z dwoma portami $wiattowodowymi SFP
1Gbit. Pomiedzy projektowang szafkg w budynku 1H, a istniejgca szafka teletechniczng w budynku 1B, nalezy
utozy¢ Swiattowdd 12) jednomodowy koncéwki LC/PC. Od projektowanych punktow ZPK nalezy utozyé
okablowanie strukturalne w kierunku projektowanych switch’y. llos¢ portow RJ45 nalezy okreslic na etapie
sporzadzania projektu. Nalezy przewidzie¢ 20% rezerwe portéw

W szafkach dystrybucyjnych RACK 19” moga sie znajdowac jedynie: zasilacz UPS, patchpanele okablowania
strukturalnego, przetgcznice swiattowodowe 19” panel wentylacyjny oraz przetgcznik sieci Lan (szafa ta musi
by¢ wyposazona w zamek patentowy), pozostate elementy nalezy umiesci¢ w osobnej szafie teletechniczne;j.
Catos¢ systemu posiadaé bedzie petng zgodnos¢ z zaleceniami norm: PN_EN 50173-1:2007, PN_EN 50173-
2:2007, co gwarantuje otwarto$¢ systemu okablowania na wszelkie zastosowania w dziedzinie telefonii,
transmisji danych, techniki wideo i systemdw sterowania.

W okablowaniu poziomym, jako medium transmisyjne dla przesytu danych logicznych nalezy zastosowac
ekranowany kabel miedziany spetniajgcy wymagania dla kategorii 5e. Projektuje sie zastosowanie modutéw
RJ45 i paneli okrosowanych w sekwencji EIA/TIA 568B. Sekwencja ta jest stosowana najczesciej w instalacjach
okablowania strukturalnego na swiecie w nowych instalacjach, pokrywa sie z 10Base-T, ISDN, itd. oraz jest
zgodna z dowolnym systemem telefonicznym w sekwencji USOC, przy czym w tym wypadku pary 1 i 3
sekwencji 568B pokrywaja sie z parami 1 i 2 sekwencji USOC. Moduty RJ45 muszg spetnia¢ wymagania kategorii
Se. Posiadajg osiem konektoréw, z pojedynczymi ztgczami i wykonane sg w wersji ekranowanej (zgodne z
zatozeniami normy PN_EN 50173-1:2007).

Oznaczenie kabli.

Wszystkie kable okablowania poziomego nalezy oznaczyé w sposéb umozliwiajacy ich fatwa identyfikacje.
Oznaczenia nanie$¢ na panelach krosowych w punktach dystrybucyjnych oraz na gniazdach odbiorczych
zgodnie z rysunkami.

Gniazda odbiorcze.

Wszystkie linie okablowania poziomego zaterminowane zostang w gniazdach odbiorczych, na modutach RJ45.
Gniazda nalezy montowaé¢ w modutach zintegrowanych z elektrycznymi typu DATA w PEL wg dokumentacji
instalacji elektrycznych wewnetrznych oraz w urzadzeniach technologii medycznych. W przypadku gniazd
montowanych w urzgdzeniach medycznych pozostawié zapas przewodu 2m. Wszystkie potgczenia pomiedzy
szafami dystrybucyjnymi nalezy wykonywac poprzez Patch Panele.
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Telefony

W projektowanych poradniach, pokojach lekarzy oraz pomieszczeniach wskazanych przez Zamawiajgcego
nalezy zabudowaé¢ po jednym aparacie telefonicznym. Aparaty telefoniczne nalezy przytaczy¢ do
projektowanych punktach ZPK. Na panelach krosowych nalezy rozdzieli¢ instalacje LAN o instalacji
telefoniczne;j.

BMS

Obecnie Szpital nie posiada systemu BMS. Projektowany zakres opracowania nalezy wyposazy¢ w System
Zarzadzania Budynkiem (BMS).

Wymagania ogdlne systemy BMS:

System BMS powinien by¢ systemem otwartym, bazujagcym na najnowszych rozwigzaniach technicznych z
wykorzystaniem standardowych protokotéw komunikacyjnych. System otwarty charakteryzuje sie standardowa
platforma, protokotami i procedurami dajacymi uzytkownikowi mozliwosci wyboru produktéw, systemoéw z
duzej ilosci dostepnych na rynku rozwigzan przy jednoczesnej mozliwosci ich integracji. System powinien
umozliwia¢ automatyczna regulacje parametrow komfortu cieplnego, oraz ustawienia wszystkich optymalnych
nastaw urzgdzen wykonawczych przy jednoczesnym zachowaniu jak najmniejszych kosztow eksploatacji
korzystania z budynku. System BMS bedzie posiadat mozliwos¢ rozbudowy zaréwno objetosci systemu jak i
funkcjonalnosci bez koniecznosci wymiany zainstalowanych juz w nim podzespotow systemu oraz
oprogramowania systemu BMS.

System Zarzadzania Budynkiem bedzie sktadaé sie z :

—  Otwartej sieci komunikacyjnej Ethernet (Modbus TCP/IP, BacNET, KNX IP)

—  Sieci komunikacyjnej RS 485 (BACNet, LON, RS232,)

—  Musi mie¢ mozliwos¢ zaimplementowania w przysztosci standardow komunikacyjnych: DALI, KNX,

—  Swobodnie programowalnych sterownikéw PLC,

—  Jedno- lub wielostanowiskowej stacji roboczej systemu BMS,

- Serwera BMS,

—  Oprogramowania uzytkowego (wizualizacji) do obstugi systemu BMS Asix4Wago z opcjg WebServisow.
Realizowane przez BMS funkcje muszg w szczegélnosci zapewniac:

—  Sprawne kompleksowe zarzadzanie funkcjonowaniem budynku zapewniajace utrzymanie najwyzszego
komfortu przebywajgcych w nim osdb;

—  Umotzliwienie wzajemnych interakcji i wymiany informacji pomiedzy zainstalowanymi w budynku

systemami  technicznymi;

—  Ciaggta kontrole i natychmiastowe alarmowanie o stanach awaryjnych oraz bezposredniego zagrozenia
mogacego prowadzi¢ np. do utraty zycia lub mienia;

—  Biezace sledzenie stanu wszystkich urzadzen i instalacji technicznych podtgczonych do systemu,

pozwalajgcg na szybka i wiasciwg oraz zgodng z odpowiednimi procedurami reakcje w przypadku awarii

lub wystagpienia jakichkolwiek usterek;

—  Optymalizacje kosztéw pracy urzadzen oraz ich niezawodne funkcjonowanie, w szczegdlnosci
zapewnienie wtasciwych okresow konserwacji i przegladow pozwalajgcych na przedtuzenie ich

zywotnosci;
—  Zapisywanie i archiwizacje rejestrowanych w systemie zdarzen i mierzonych parametrow pracy
instalacji technicznych w budynku;

—  Elastycznos¢ oraz mozliwos¢ rozbudowy.

—  Woyszukiwanie awarii,

—  Sterowanie pracg central, zatgczania / wytgczania wedtug ustalonych programéw czasowych,

—  Sterowanie pracg wentylatoréw wentylacji, bytowej zatgczania / wytgczania wedtug ustalonych
programdéw czasowych,

—  sterowniki AKPiA oraz BMS muszg by¢ jednego typu, producenta.

Wszystkie systemy zainstalowane w budynku muszg pracowa¢ w sposdéb autonomiczny tzn. mie¢ mozliwosé
zupetnie niezaleznej realizacji przeznaczonych im funkcji, ponadto musza gwarantowaé zdolnos$¢ do petnej
integracji w ramach nadrzednego systemu zarzgdzajgcego BMS. System zarzadzajagcy BMS ma stanowié
komputerowy uniwersalny interfejs uzytkownika, ktory w przyjazny, graficzny sposdb pozwala centralnie
zarzadzac i automatycznie nadzorowac instalacje techniczne oraz bezpieczenstwa w budynku, zapewniajac
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komfort, bezpieczenstwo oraz minimalizowanie kosztéw eksploatacji. Niezalezne instalacje pracujgce w ramach
BMS i realizujgce swoje podstawowe funkcje muszg by¢ powigzane z innymi systemami poprzez system
zarzadzajacy lub by¢ potaczone bezposrednio w przypadkach, gdy ma by¢ zapewniona niezbedna niezawodnos¢
wykonania funkcji zwigzanych z bezpieczenstwem ludzi. Dla zapewnienia wtasciwej realizacji powyzszych
funkcji system BMS musi posiadac¢ elementy systemu otwartego, bazujacego na najnowszych rozwigzaniach
technicznych i wykorzystujgcego standardowe, otwarte protokoty komunikacyjne np. MODBUS TCP/IP, Modbus
RTU, BACnet, KNX, LONWorks, Ethernet System BMS bedzie umozliwiat m.in. wizualizacje instalacji w budynku,
raportowanie parametréw pracy instalacji, alarmowanie o stanach awarii urzadzen i przekroczeniach
dopuszczalnych parametréw pracy. Rozwigzanie systemu BMS wchodzgcego w zakres niniejszej dokumentacji
bedzie oparte np. o sterowniki np. WAGO i najnowsze oprogramowanie wizualizacyjne np. ASIX 4 WAGO.

Aplikacja nadrzedna ASIX 4 WAGO
Celem aplikacji ASIX 4 WAGO wykorzystanej, jako nadrzednej wizualizacji jest zbieranie, monitorowanie,
przetwarzanie i akwizycja danych z catego obiektu oraz umozliwienie dokonywania sterowan. Mozliwosci
wizualizacji s $cisle zwigzane z rozwigzaniami WAGO 1/0 zastosowanymi w odniesieniu do catosci systemu
BMS. Kazda aplikacja stworzona na oprogramowaniu ASIX 4 WAGO bedzie umozliwiata:

—  rejestracje wartosci pomiarowych,

—  informowanie o przekroczeniach i stanach alarmowych,

—  kontrole dostepu do systemu wizualizacji,

—  wizualizacje obiektu,

—  sterowanie urzadzeniami,

— dowolne rozszerzenie istniejgcego systemu — petna skalowalnosc.
Zestawienie podstawowych cech ASIX 4 WAGO:

—  Zwiekszona produktywnos¢ konstruowania aplikacji dzieki parametryzacji obiektow z Bazy Definicji
Zmiennych oraz interaktywnemu parametryzowaniu w trybie on-line

—  Konstruktor aplikacji wbudowany w kazdym pakiecie run-time

—  Kreator aplikacji

—  Bogata biblioteka symboli technologicznych z wbudowanym edytorem

—  Rejestracja przebiegdw zmiennych z sekundowag rozdzielczo$cig w archiwach dobowych, miesiecznych

lub rocznych / Mozliwa jest tez archiwizacja w bazie MS SQL

—  Automatyczna kompresja archiwum danych

—  Woykresy biezace, historyczne i wzorcowe z dynamiczng parametryzacjq i skalowaniem

—  Modut skryptowania w technologii Active X Scripting

—  Dtugookresowy dziennik alarmoéw i zdarzen ograniczony jedynie pojemnoscig dysku

—  Whbudowany generator raportéw definiowanych w efektywnym jezyku wyrazen i formatéw

—  Automatyczna archiwizacja alarméw i danych na rezerwowych dyskach statych lub wymiennych

(tworzenie  kopii bezpieczenstwa) /Mozliwa jest tez archiwizacja w bazie MS SQL

—  Narzedzie do szczegdétowej analizy informacji o generowanych alarmach oraz danych na temat pracy
systemu alarmow

—  Dwukierunkowy dostep do relacyjnych baz danych

—  Modut receptur i rejestracji zdarzeniowej danych

—  Wbudowany modut projektowania, wyswietlania oraz drukowania trendéw

—  Modut pomocy kontekstowej

—  Mozliwosé pracy w konfiguracjach wielomonitorowych

—  Sieciowy serwer danych biezgcych i archiwalnych oparty na technice serwer-klient

—  System otwarty: dostep do danych biezgcych i archiwalnych w oparciu o protokoty OPC, OLE DB, OLE
Automation, DDE, serwery .NET, Web Services

—  Whbudowany tryb pracy w ,gorgcej rezerwie” podnoszacy niezawodnos$¢ stacji operatorskich

Mozliwos¢  tworzenia systemow w oparciu o sieci LAN, WAN, Internet, facza modemowe i systemy

tacznosci bezprzewodowej (radiolinie, GPRS)

—  Wizualizacja w Internecie

—  Kontrola dostepu do funkcji systemu poprzez system haset i baze uzytkownikow

—  Ufatwiona interaktywna konfiguracja aplikacji

Aplikacje nalezy zainstalowaé, skonfigurowa¢ na komputerze klasy PC. Komputer nalezy dostarczy¢ z
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monitorem LCD 24”, myszka klawiatura drukarka laserowa format papieru A4. Komputer musi by¢ wyposazony
w karte sieciowg 1Gbit, Komputer nalezy zabudowaé¢ w miejscu wskazanym przez Zamawiajacego oraz
podtaczy¢ do sieci LAN Uzytkownika.

4.7 Instalacje gazéw medycznych

Szpital posiada instalacje gazéw medycznych. W ramach inwestycji nalezy wszystkie pokoje diagnostyczno-
zabiegowe wyposazy¢ w gniazda tlenu i prdzni. Dla projektowanego obszaru nalezy wykona¢ nowa instalacje
gazow. Z nowg instalacjg gazéw nalezy wpigc sie do gtdwnego transferu znajdujgcego sie na niskim paterze
budynku D i budynku B.

Wykonywane instalacje gazéw medycznych, zgodnie z Dyrektywa 93/42/EEC oraz przepisami krajowymi
(Ustawa o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r.- Dz. U. Nr 107 z poz. 679), nalezy wykonac jako
wyrobdw medycznych klasy llb. Instalacja, jako wyréb medyczny, z woli Inwestora moze zosta¢ oznakowana
znakiem CE.

Wszystkie normy zharmonizowane z Dyrektywg 93/42/EEC, w trakcie wykonywania instalacji, musza by¢
przestrzegane, tak aby instalacja mogta zosta¢ oznakowana przez jej Wykonawce znakiem CE i zarejestrowana
jako wyréb medyczny.

Nie przewiduje sie ingerencji w istniejgce zrodta gazow medycznych.

Nalezy wykonac system sygnalizacji zrodet, ktory opiera sie na kontroli parametréw pracy i sygnalizuje stuzbom
technicznym obiektu standw awaryjnych urzadzen zainstalowanych w Zrddtach zasilania. Umozliwia to
Uzytkownikowi bezposredni wglad w stan techniczny Zrédet zasilania, a takie umozliwia podejmowanie
szybkich decyzji w sytuacjach awaryjnych. System bedzie zbierat sygnaty z poszczegdlnych zrdédet zasilania i
doprowadzat je do panelu sygnalizacyjnego zlokalizowanego w pomieszczeniu, ktére zostanie ustalone z
Uzytkownikiem w trakcie realizacji projektu.
Sygnaty bedg pobierane przetwornikéw cisnienia zainstalowanych w tablicach redukcyjnych rozprezalni tlenu,
oraz w stacji sprezarek i stacji pomp prozniowych.
Zgodnie z wymaganiami normy EN ISO 7396-1, instalacje gazéw medycznych w projektowanym budynku, beda
wyposazone w system alarmowy automatycznej sygnalizacji stanu gazéw medycznych.
System alarmowy automatycznej sygnalizacji stanu gazéw medycznych sktada sie ze strefowych zespotow
kontrolnych — SZKIIM oraz analogowych sygnalizatorow gazéw medycznych - SA. System ten przeznaczony jest
do kontroli parametrow pracy instalacji gazow medycznych i sygnalizowania stuzbom medycznym standow
awaryjnych tych instalacji.
W skrzynce SZKIIM zabudowane s3 czujniki cisnienia, podtgczone do przewodow instalacji gazow medycznych,
na ktérych zamontowane sg awaryjne zawory odcinajgce - kulowe. Skrzynki zaworowo — informacyjne oraz
sygnalizatory montowane bedg we wnekach o wymiarach podanych w kartach katalogowych.
Zakresy cisnienia i podcisnienia po przekroczeniu, ktérych nastepuje alarm swietlny i akustyczny:

e Cisnienie tlenu - ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa;

e Podcisnienie prézni - powyzej 0,06 MPa i ponizej 0,09 MPa;

Sygnat o przekroczeniu wielkosci cisnienia i podcisnienia nastawionych na czujnikach cisnienia, przesytany
bedzie przewodami elektrycznymi z panelu sygnalizacji gazéw zainstalowanego w skrzynce zaworowo -
informacyjnej do sygnalizatoréw. Sygnaty alarmowe trwajg dopdki cisnienie lub podcisnienie w instalacjach nie
wrdci do normy. Sygnalizatory sygnalizujg alarmem zaréwno przekroczenie o 20%, jak i spadek o 20% cisnienia
roboczego.

Zastosowany system sygnalizacji powinien spetnia¢ wymogi normy EN I1SO 7396-1.

Instalacje gazéw medycznych nalezy wykonywacé zgodnie z normg EN - 1ISO 7396-1 — ,,Systemy rurociggowe dla
gazoéw medycznych — Czes¢ 1: Rurociagi dla sprezonych gazéw medycznych i prézni”. Roboty montazowe nalezy
wykona¢ wg ,Wytycznych budowy i eksploatacji instalacji tlenowych w zaktadach leczniczych” oraz wg
poradnika , Instalacje z rur miedzianych” - wydanego przez COBRTI , Instal”. Cisnienie préobne dla przewodow
instalacji wynosi 1,0 MPa - czas trwania proby - 24 h; instalacje, mozna zatynkowaé po przeprowadzeniu prob
cisnienia z wynikiem pozytywnym;
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Badania odbiorcze po zakonczeniu montazu instalacji rurociggowych gazéw medycznych i zainstalowaniu
punktéw poboru obejmuja:

- Kontrole podwieszen uchwytow i wspornikow;

- Kontrole oznakowania rurociggow;

- Prébe wytrzymatosci mechanicznej — préba cisnieniowa;

- Prébe szczelnosci;

- Kontrole zawordw odcinajgcych - strefowych ;

- Prébe na obecnosc¢ potaczen krzyzowych;

- Prébe na obecnos¢ przeszkdd w przeptywie;

- Sprawdzenie mechanicznego dziatania punktéw poboru i przyporzadkowania do odpowiadajacej instalacji
oraz mozliwosci identyfikacji;

- Badanie lub sprawdzanie wydajnosci systemu;

Badania odbiorcze po zakoriczeniu montazu instalacji rurociggowych gazéw medycznych i zainstalowaniu
punktow poboru nalezy wykonaé¢ wg procedur opisanych w Zatgczniku ,,C” do normy EN I1SO 7396-1.

Przewody instalacji gazow medycznych powinny by¢ oznakowane wg normy EN ISO 5359 paskami barwnymi w
nastepujgcych kolorach:

e Tlen - kolor biaty;

e  Prdznia - kolor z6tty;
Oprdcz oznakowania barwnego na rurociggach nalezy opisa¢ w sposéb trwaty prowadzone medium — nazwe
gazu i zaznaczy¢ kierunek jego przeptywu. Opis powinien by¢ wykonany za pomocg liter o wysokosci nie
mniejszej niz 6 mm.
W tym celu mozna zastosowac np. barwne naklejki lub trwate przywieszki zawierajgce wyzej przedstawione
informacje. Naklejki lub napisy powinny byé naniesione na rurociagi przy zachowaniu odstepdw nie wiekszych
niz 10 m. Dodatkowo, oznaczenia powinny zosta¢ naniesione przed Scianami i przegrodami oraz w poblizu
punktow poboru.
Instalacje nalezy przekaza¢ uzytkownikowi pod cisnieniem roboczym ustalonym w trakcie rozruchu instalacji
gazoéw medycznych.

5. Bezpieczenistwo pozarowe

Klasyfikacja budynku do kategorii zagrozenia ludzi;
Budynki szpitalne, czyli przeznaczone przede wszystkim do uzytku ludzi o ograniczonej zdolnosci do
poruszania sie okreslamy kategorig zagrozenia ludzi ZLII.

Pomieszczenia zagrozone wybuchem;
Nie przewiduje sie wystepowania pomieszczen zagrozonych wybuchem.

Parametry pozarowe wystepujacych substancji palnych
W obiekcie nie zaktada sie sktadowania i przetwarzania materiatéw niebezpiecznych pozarowo (np. gazéow
palnych, cieczy palnych o temperaturze zaptonu ponizej 55 °C).

Przewidywana gestos¢ obcigzenia ogniowego;
Przyjmuje sie, ze obcigzenie ogniowe w pomieszczeniach technicznych i gospodarczych budynku nie
przekroczy 500 MJ/m’.

Klasa odpornosci pozarowej obiektu i odpornos¢ ogniowa elementéw oraz stopien rozprzestrzeniania
ognia przez elementy budowlane.

Do ustalenia klasy odpornosci pozarowej przyjmujemy 2 parametry kategorie zagrozenia ludzi oraz
wysoko$¢ budynku. Klasa zagrozenia ludzi stanowi ZL Il (ustalona wyzej). Wysokos$¢ budynku ustalona jest
jako sredniowysoki co daje nam mozliwosé ustalenia klasy odpornosci pozarowej ,,B”.

Dla budynku wymagana jest klasa B odpornosci pozarowej,

Wymagana klasa odpornosci ogniowej elementow budynku okreslona zostata w ponizszej tabeli:
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Klasa
d -
© pornosq Klasa odpornosci ogniowej elementéw budynkus)
pozarowej
budynku
15
glowna . konstrukcja 1 Sciana Sciana przekrycie
konstrukcja strop 1),2) 1) 3)
3 dachu zewnetrzna wewnetrzna dachu
nosna
1 2 3 4 5 6 7
El60
"B" R 120 R 30 REI60 EI30 RE30
(0-i)

Oznaczenia w tabeli:

R-

E-

no$nos¢ ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z Polska Norma dotyczacg zasad ustalania klas
odpornosci ogniowej elementéw budynku,

szczelnos$¢ ogniowa (w minutach), okreslona jw.,

izolacyjnos¢ ogniowa (w minutach), okreslona jw.,

Odpornosc ogniowa elementéw klatek schodowych (biegi i spoczniki schodéw) - R60.
Sciany wewnetrzne stanowigce obudowe poziomych drég ewakuacyjnych — co najmniej EI 30.

Dla tej klasy odpornosci pozarowej, wymagane jest zastosowanie elementéw budowlanych nie
rozprzestrzeniajacych ognia.

Podziat na strefy pozarowe:
Dopuszczalna wielkos$¢ strefy pozarowej ZL Il wynosi 5000 mz, w budynku wielokondygnacyjnym niskim.

Ze wzgledu na przekroczenie powierzchni 750 m’ budynek posiada ewakuacje pacjentéw do innej strefy
pozarowej na tej samej kondygnacji. Granice stref stanowig budynki C.

Wydzielenie pozarowe pomiedzy strefami sgsiadujgcymi stanowig :
- $ciana wewnetrzna REI 120;
- drzwi pozarowe EI 60 (oznaczone na rysunkach);

Drzwi charakteryzujgce sie klasg odpornosci pozarowej powinny by¢ wyposazone w samozamykacze.
Warunki ewakuacji :
Ewakuacja z budynku odbywa sie za pomocg poziomych i pionowych drég komunikacji ogdlnej stuzacych
celom ewakuacji.
Ewakuacja ludzi odbywa sie przez korytarze na dwie strony na klatki schodowe a dalej na zewnatrz
budynku.

Istnieje mozliwos¢ ewakuacji na tej samej kondygnacji do innej (wydzielonej) strefy pozarowej i dalej
ewakuacja kolejna klatkg schodowg na zewnatrz budynku.

Dtugosc przejscia ewakuacyjnego w strefach pozarowych ZL nie przekracza 40 m.

taczng szerokos¢ drzwi w Swietle, stanowigcych wyjscia ewakuacyjne z pomieszczenia, obliczono
proporcjonalnie do liczby oséb mogacych przebywac¢ w nim réwnoczesnie, przyjmujgc co najmniej 0,6 m
szerokosci na 100 oséb, przy czym najmniejsza szerokos$¢ drzwi w Swietle oscieznicy wynosi 0,9 m.
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Szerokos¢ poziomych drdég ewakuacyjnych obliczono proporcjonalnie do liczby oséb mogacych przebywacd
jednoczesnie na danej kondygnacji obiektu, przyjmujgc co najmniej 0,6 m na 100 oséb, lecz nie mniej niz
1,5 m i wysokosci co najmniej 2,2 m.

Obudowa poziomych drég ewakuacyjnych w obiekcie bedzie mie¢ klase odpornosci ogniowej wymagang
dla $cian wewnetrznych, tj. E | 30.

Pionowe drogi ewakuacyjne w budynku stanowig obudowane klatki schodowe. Klatki obudowane w klasie
odpornosci ogniowej RElI 60 i oddzielone od poziomych drdog komunikacji ogdlnej oraz pomieszczen
drzwiami przeciwpozarowymi w klasie odpornosci ogniowej El 30. Klatki schodowe nalezy wyposazy¢ w
urzadzenia do usuwania dymu. Szerokos¢ drzwi stanowigcych wyjscie z budynku oraz drzwi na drodze
ewakuacyjnej z klatek schodowych nie moze wynosi¢ mniej niz 1,4 m.

Dopuszczalne dtugosci dojs¢ ewakuacyjnych w strefach pozarowych okresla ponizsza tabela:

Dtugos¢ dojscia w m
. . . . przy co
Rod tref
odzaj strefy pozarowej Z(r)z';/du jednym najmniej )
J dojéciachl)
1 2 3
ZL I 10 40

Dopuszczalne dtugosci dojsé ewakuacyjnych w obiekcie nie zostang przekroczone.

Obiekt zostanie wyposazony w awaryjne oswietlenie ewakuacyjne, zatgczane automatycznie w przypadku
zaniku napiecia podstawowego z podtrzymaniem 1 godzinnym, zgodnie z odrebnym projektem i
wymaganiami Polskich Norm.

Sposob zabezpieczenia przeciwpozarowego instalacji uzytkowych

Instalacje wentylacyjne, klimatyzacyjne przechodzace przez strefy ktérych nie obstugujg bedg obudowane
elementami o klasie odpornosci ogniowej EIS 120 lub wyposazone w przeciwpozarowe klapy odcinajgce,
sterowane z systemu sygnalizacji pozarowe;j.

W miejscach przejsé kanatdw przez elementy oddzielenia przeciwpozarowego bedg zainstalowane klapy
odcinajace o klasie odpornosci ogniowe;j EIS 120.

Przepusty instalacyjne w $cianie lub stropie oddzielenia przeciwpozarowego muszg posiada¢ odpornosc
ogniowg (El) réwng odpornosci ogniowej tego oddzielenia.

Dopuszcza sie nieinstalowanie przepustow, dla pojedynczych rur instalacji wodnych, kanalizacyjnych i
ogrzewczych, wprowadzanych przez sciany i stropy do pomieszczen higienicznosanitarnych.

Przepusty instalacyjne o Srednicy wiekszej niz 0,04 m w scianach i stropach pomieszczenia zamknietego,
dla ktérych wymagana klasa odpornosci ogniowej jest nie nizsza niz EI 60 lub REl 60, a niebedacych
elementami oddzielenia przeciwpozarowego, bedg zabezpieczone w klasie odpornosci ogniowej (El) Scian i
stropdéw tego pomieszczenia.

W obiekcie nalezy zainstalowac przeciwpozarowy wytgcznik pradu funkcjonujacy zgodnie z odpowiednimi
przepisami.

Wyposazenie w gasnice

Realizowany zakres nalezy wyposazy¢ w gasnice przeznaczone do gaszenia grup pozarow ABC, wg zasady:
jedna jednostka $rodka gasniczego 2 kg lub 3 dem® zawartego w gasnicach na kazde 100 m’ powierzchni
strefy pozarowe;.

Gasnice w budynku beda rozmieszczone:

- w miejscach tatwo dostepnych i widocznych, w szczegdlnosci:

- przy wejsciach do budynku,

- na korytarzach,

- przy wyjsciach z pomieszczen na zewnatrz;

- w miejscach nienarazonych na uszkodzenia mechaniczne oraz dziatanie zrodet ciepta (piece, grzejniki);
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Przy rozmieszczaniu gasnic bedg spetnione nastepujgce warunki:

1) odlegtosc z kazdego miejsca w obiekcie, w ktéorym moze przebywaé cztowiek, do najblizszej gasnicy nie
powinna by¢ wieksza niz 30 m;

2) do gasnic powinien by¢ zapewniony dostep o szerokosci co najmniej 1 m.

Wystroj wnetrz

Do aranzacji wykonczenia wnetrz zabronione jest stosowane materiatdw tatwo zapalnych, ktérych
produkty rozktadu termicznego sg bardzo toksyczne lub intensywnie dymigce.

Na drogach komunikacji ogdlnej, stuzgcych celom ewakuacji, bedg stosowane materiatéw i wyroby
budowlane co najmniej trudno zapalne.

W pomieszczeniach stref pozarowych ZL I, pomieszczeniach magazynowych, stosowanie wykfadzin
podtogowych tatwo zapalnych jest zabronione.

W przypadku zastosowania sufitdw podwieszanych przewiduje sie zastosowanie okfadzin sufitéw oraz
sufity podwieszone wykonane z materiatéw niepalnych A; lub niezapalnych A,, niekapigcych dg i
nieodpadajacych pod wptywem ognia - zastosowane materiaty posiada¢ beda stosowne certyfikaty lub
dokumenty potwierdzajgce ich cechy pozarowe.

W budynku nie przewiduje sie podtég podniesionych o wiecej niz 0,2 m ponad poziom stropu lub innego
podtoza.

Scenariusz rozwoju zdarzen w przypadku powstania pozaru.
Dla realizowanego zakresu nalezy opracowac scenariusz pozarowy.

Uwagi

Dla budynku nalezy opracowac instrukcje bezpieczenstwa pozarowego. Zawartosc instrukcji powinna
odpowiada¢ wymaganiom zawartym w § 6 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i
Administracji.

6. Warunki wykonania i odbioru robét budowlanych

Nalezy przewidzie¢ w projekcie i zastosowaé materiaty dopuszczone do stosowania w budownictwie i w
obiektach stuzby zdrowia. Materiaty muszg spetnia¢ wymagania jakosciowe okreslone aktualnymi normami.
Wyroby budowlane, stosowane w trakcie wykonywania robdt budowlanych, majg spetnia¢ wymagania polskich
przepisow, a Wykonawca bedzie posiadat dokumenty potwierdzajgce, ze zostaty one wprowadzone do obrotu
zgodnie z regulacjami ustawy o wyrobach budowlanych i posiadajg wymagane parametry. Zamawiajgcym
bedzie kontrolowat dziatania Wykonawcy.

Wykonawca bedzie zobowigzany umowa do przyjecia odpowiedzialnosci od nastepstw i wynikéw dziatalnosci w
zakresie:

— Organizacji robét budowlanych,

—  Ochrony $rodowiska,

—  Warunkdéw bezpieczenstwa pracy,

—  Zabezpieczenia terenu prac przed dostepem oséb trzecich,

—  Zabezpieczenie traktéw komunikacyjnych i punktu zrzutu odpaddéw od nastepstw zwigzanych z

wykonywanymi pracami,
—  Wywozu gruzu i ewentualnych odpadéw budowlanych we wtasnym zakresie.

Sprawdzeniu i kontroli bedg w szczegdlnosci poddane:

— Rozwigzania projektowe

—  Uzyte wyroby budowlane i uzyskane w wyniku robét budowlanych elementy obiektu w odniesieniu do
ich parametrow oraz ich zgodnosci z dokumentami budowy,

— Jakos¢ wykonania i doktadnos¢ prac wykonczeniowych,

—  Prawidtowos¢ funkcjonowania zamontowanych urzadzen i wyposazenia,

— Poprawno$¢ potaczen funkcjonalnych, wydajnos¢ przesytowa i szczelno$¢ (préby cisnieniowe)
instalacji.
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— Sposéb wykonania robdt budowlanych w aspekcie zgodnosci ich wykonania z projektami
wykonawczymi i programem funkcjonalno-uzytkowym oraz umowa.

Dla potrzeb zapewnienia wspotpracy z Wykonawcg i prowadzenia kontroli wykonywanych robot oraz
dokonywania odbiorow Zamawiajgcy przewiduje ustanowienie oséb:

— Upowaznionych do kontroli realizacji umowy,
— Inspektora nadzoru w zakresie wynikajgcym z ustawy Prawo Budowlane i postanowien umowy.

Zamawiajacy dopuszcza nastepujace kategorie odbioréw:
- odbior robét zanikajgcych i ulegajgcych zakryciu,

- odbior czesciowy,

- odbidr koncowy,

- odbidr po okresie rekojmi,

- odbior ostateczny tj. po okresie gwarancji.

Warunkiem dokonania odbioru instalacji wentylacji bedzie uzyskanie wymaganej dla poszczegdlnych
pomieszczern krotnosci wymiany powietrza oraz zatozonych parametréw powietrza nawiewanego. W
szczegolnosci dla pomieszczen ze zrddtami promieniowania rentgenowskiego, warunkiem dokonania odbioru
instalacji wentylacji bedzie spetnienie wymagan Zamawiajgcego dotyczacych wentylacji i okreslonych w
zatgczniku nr 10 do PFU. Wykonawca bedzie zobowigzany do wykonania robét tymczasowych niezbednych do
realizacji przedmiotu zamdwienia, utrzymania ich w stanie nadajgcym sie do uzytku, a po zakonczeniu budowy
do ich likwidacji. Robdt tymczasowych Zamawiajgcy nie bedzie optacat odrebnie. Roboty budowlane nalezy
organizowaé w sposéb ograniczajgcy do minimum ucigzliwosci lub utrudnienia dla Szpitala. W trakcie realizacji
robot strefy zagrozone nie moga w zaden sposodb ogranicza¢ funkcjonowania Szpitala.

Wykonawca przed przystgpieniem do robdt budowlanych, przedstawi Zamawiajgcemu harmonogram
okreslajgcy termin planowanych odbioréw robdt. Zasilanie placu budowy w wode i prad zostanie wykonane z
istniejgcej sieci na terenie kompleksu szpitalnego. Przygotowanie podtgczenia oraz pobdér mediow odbedzie sie
na koszt Wykonawcy a odczyt zamontowanych przez niego licznikéw.

7. Technologia medyczna

W zakresie zadania nalezy dostarczy¢, kompletne wyposazenie planowanych pomieszczen. Szczegdtowy spis
mebli i wyposazenia stanowi zatgcznik nr 5 do PFU. Doktadny opis poszczegdlnych mebli i urzgdzen stanowi
zatgcznik nr 6 do PFU.

Wymagania materiatowe i standardu wykonania:
Wyposazenie medyczne musi podlegac klasyfikacji zgodnie z regutami zatgcznika IX Dyrektywy Medycznej

93/42/EWG i posiada¢ deklaracje CE oraz je$li to konieczne wpis do Rejestru Wyrobéw Medycznych (w
przypadku wprowadzania na rynek po raz pierwszy) - dokumenty te nalezy dotgczy¢ do oferty. Wyposazenie nie
bedace wyrobami medycznymi zgodnie z Ustawg o Wyrobach Medycznych muszg byé wykonane z materiatéw
nadajacych sie do uzytkowania w placéwkach stuzby zdrowia, a w szczegdlnosci odporne na dezynfekcje,
promieniowanie UV oraz muszg charakteryzowac sie wysokg trwatoscia. Szczegdtowe charakterystyki
poszczegdlnych urzadzen oraz wyposazenia znajdujg sie w dalszej czesci opracowania. Przed realizacjg
zamoOwienia nalezy dotaczy¢é dokumenty wymagane w szczegétowych charakterystykach. W przypadku
watpliwosci co do zaoferowanych parametréow, Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos¢ wezwania do
prezentacji oferowanego wyrobu.
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lll. Cze$¢ informacyjna

Koncepcja przebudowy

Inwentaryzacja pomieszczen

Dostosowanie obiektdw szpitala do wymogow ochrony p. poz.

Spis wykoriczenia pomieszczen
Spis wyposazenia medycznego

Specyfikacja wyposazenia medycznego

—zatacznik nr 1
— zatacznik nr 2
— zatacznik nr 3
—zatacznik nr 4
—zatacznik nr 5

— zatacznik nr 6
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