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Przedmiot zaméwienia bedzie realizowany:
A. W czesci budynkéw ,E” i, F” (stanowigcych gtéwng lokalizacje oddziatéw tézkowych),
B. W budynku,K” (tlenownia, sprezarkownia)
C. w terenie (odcinek pomiedzy budynkiem ,K” i E”).

I. INFORMAIJCE DOTYCZACE OBSZARU PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
1. W zakresie budynkdw E i F:
W budynkach E i F prowadzone byty w latach 2021 — 2022 roboty budowlane, réwniez w rejonie

bezposrednio zwigzanym z przedmiotem zamowienia (obszar oznaczony na poszczegdlnych

rzutach PFU), skutkujgce powigzaniem zakreséw uprzednio wykonanych prac (m.in. w zakresie

instalacji, dostarczonych systemow lub ich czesci) z niniejszym przedmiotem zamédwienia:

1.1.Klinika Onkologii i Immunoonkologii (Il pietro-budynek E)

A. przebudowano pomieszczenia:
1) w czesci oddziatu znajdujacej sie w budynku E — jeden segment, czyli dwie sale chorych

z tazienkami z przeznaczeniem na dwie dwutdzkowe sale obserwacyjne. Wykonano
peten zakres przebudowy wraz z wymiang instalacji elektrycznych: gniazdowych,
o$wietleniowg, instalacja przyzywowa =z dostawg centralki do punktu
pielegniarskiego, instalacjg TV, montazem paneli medycznych (dwa dwustanowiskowe)
i instalacji monitoringu doprowadzonego do punktu pielegniarskiego.

W ramach przebudowy nie wymieniono instalacji gazow medycznych (panele podtaczono do

istniejacej instalacji tlenu i prézni — po jednym punkcie dla jednego stanowiska).

1.2.Klinika Chirurgii Onkologicznej (IV pietro - budynek F) - oddziat znajdujgcy sie bezposrednio

pod Oddziatem Klinicznym Chirurgii Ogdlnej z Pododdziatem Chordb Piersi,

A. przebudowano dwa segmenty sal chorych z fazienkami, w tym jeden segment z
przeznaczeniem na sale intensywnego nadzoru (4 stanowiska), za$ drugi na izolatke (ze
$luzg i tazienkga) oraz sale dwuosobowg z tazienka.

Wykonano peten zakres przebudowy wraz z wymiang instalacji elektrycznych,
gniazdowych, oswietlenia, instalacjg przyzywowa z dostawg centralki do punktu
pielegniarskiego, instalacjg TV, montazem paneli medycznych (3 panele dwustanowiskowe,
1 panel jednostanowiskowy).
W ramach przebudowy nie wymieniono instalacji tlenu i prézni (panele podtgczono do istniejacej
instalacji tlenu i prozni — po jednym punkcie dla jednego stanowiska). Doprowadzono natomiast do
przebudowanych pomieszczen instalacje sprezonego powietrza zakonczong skrzynka zaworowg
umiejscowiong przy wejsciu na oddziat-

1.3.Kliniczny Oddziat Hematologii z Osrodkiem Transplantacji Szpiku (VI pietro)

A. dokonano kompleksowej przebudowy pietra VI (budynek E i F). Wykonano peten zakres
przebudowy wraz z wymiang instalacji elektrycznych, gniazdowych, oswietlenia, instalacjg
przyzywowq z dostawg centralki do punktéw pielegniarskich poszczegdlnych odcinkéw
oddziatu (budynek E i F), wykonano nowg instalacje gazow medycznych do sal chorych i
gabinetéw zabiegowych. Wykonano podtaczenie wody zimnej, cieplej i cyrkulacji do
istniejacej instalacji V pietra, kanalizacja sanitarna VI pietra jest podtaczona do
istniejgcej instalacji (z uwzglednieniem podtaczenia do istniejacych kanatéw 75 mm),
ktorej przebudowa jest zaplanowana w ramach niniejszego przedmiotu zaméwienia.
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W ramach zabezpieczenia potrzeb instalacji gazow medycznych VI pietra, poprowadzono z
piwnicy budynku F, gdzie znajduja sie gtéwne rurociagi nowe piony instalacji gazéw medycznych:
tlen, préinia, sprezone powietrze. Piony te zlokalizowane sg w obrebie klatki schodowej K-15.

1.4. W oddziatach budynku F wykonano:

1) Instalacje kontroli dostepu w drzwiach wejsciowych (od strony holu przy klatce K13) z
wideodomofonem, podpietym do punktéw pielegniarskich na kazdym z pieter),

2) Instalacje SSP (czujki ppoz.), oraz instalacje oddymiania korytarzy,

3) Instalacje zabezpieczajgcej zadymieniu klatki K-15,

4) Montaz drzwi ppoz (czeSciowo przeszklonych): wejsciowych z holu przy klatce schodowej
K13, z klatki schodowej K-15, z rejonu wind szpitalnych klatki K-15 oraz drzwi w korytarzu
(z elektrotrzymaczami podtaczonymi do centrali ppoz),

1.5. W oddziatach budynku E wykonano:
1) Instalacje kontroli dostepu w drzwiach wejsciowych (od strony holu przy klatce schodowej
K13) z wideodomofonem, podpietym do punktéw pielegniarskich na kazdym z pieter,
2) Instalacje SSP (czujki ppoz.),
3) Instalacje oddymiania klatki schodowej K-12,
4) Montaz drzwi wejsciowych z holu przy klatce schodowej K13
5) Montaz drzwi ppoz (czesciowo przeszklonych): z klatki schodowej K-12,

1.7 W Oddziale Klinicznym Chirurgii Ogdlnej z Pododdziatem Chordb Piersi, (V pietro b. F) w pom.
5.4.i15.5. zamontowano zaluzje fasadowe w systemie z prowadnicami listwowymi, lamele C80,
kolor betonowy szary (RAL7037), sterowane elektrycznie.

Nalezy ponadto uwzgledni¢ fakt, ze w/w zakres zrealizowanych robdt jest objety gwarancjg
udzielong przez poszczegdlnych wykonawcéw roboét. Realizacja robdt budowlanych winna byc
prowadzona w sposdb, aby nie spowodowad utraty gwarancji przez Zamawiajgcego. Ingerencja we
wszelkie w/w elementy winna by¢ na biezgco konsultowana z Zamawiajgcym.

2. W zakresie terenu pomiedzy budyniem K a budynkiem E:

Istniejgca sie¢ gazdéw medycznych nie jest doktadnie zinwentaryzowana. Przyblizona trasa wiedzie
wzdtuz skarpy przy drodze wyjazdowej ze szpitala (w kierunku ul. Sybirakow). Teren potozony
powyzej skarpy jest parkiem (dawnym cmentarzem ewangelickim-wpisanym do rejestru zabytkéw

pod nr A-3959).

Il. SZCZEGOLOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Opis przedmiotu zamowienia odnosi sie zarowno do dokumentacji projektowej, jak i robdt
budowlanych w poszczegélnych elementach.

Ponizej szczegoty:

2.1. W zakresie opracowania petnobranzowej dokumentacji projektowo — kosztorysowej
(dalej Dokumentacja Projektowa ,React-eu”) wraz z wykonaniem na jej podstawie roboét
budowlanych w__zakresie przebudowy i remontu oddziatéw: Klinika Onkologii i

Immunoonkologii, Il pietro - budynek E; Oddziat Kliniczny Chirurgii Ogdlnej z Pododdziatem
Chordb Piersi, V pietro — budynek F.
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A. w zakresie robét ogdlnobudowlanych w szczegdlnosci:

1) przebudowa segmentdéw sal chorych w celu:

a) poszerzenia drzwi wejsciowych do sal chorych (dostawa i montaz drzwi rozwierane
skrzydfto 110, biate, oscieznica metalowa regulowana, skrzydta z ptyty widrowej
otworowej),

b) kompleksowa przebudowa weztéw sanitarnych, w tym natryskdéw, m. in. w celu
dostosowania dla potrzeb oséb niepetnosprawnych,

c) wyodrebnienie $luz umywalkowo — fartuchowych,

d) poszerzenie drzwi wejsciowych i montaz drzwi przesuwnych,

2) poszerzenie z otwordw drzwiowych wraz do gabinetéw diagnostyczno - zabiegowych, pokoi
lekarskich i badan, (skrzydta z ptyty widrowej otworowej, biafe, oscieznica metalowa,
regulowana)

3) wymiana pozostatych drzwi wewnetrznych na nowe (oscieznica metalowa regulowana,
skrzydtfa biate z ptyty widrowej otworowej, do drzwi technicznych zastosowac oscieznice
stosowne do wymagar),

4) kompleksowa przebudowa istniejagcych i wykonanie nowych weztéw sanitarnych dla
personelu,

5) wykonanie weztéw sanitarnych ogdlnego dostepu dla pacjentéw, z uwzglednieniem potrzeb
niepetnosprawnych,

6) przebudowa punktéw pielegniarskich,

7) przebudowa pomieszczen dla utworzenia zaplecza higieniczno — sanitarnego oddziatow:
wydzielenie brudownikéw, magazynéw, pomieszczen porzgdkowych,

8) montaz rolet zewnetrznych zasilanych elektrycznie,

9) montaz uchwytéw dla niepetnosprawnych w tazienkach dla pacjentow oraz tazienkach dla
pacjentéw ogdlnodostepnych i fazienkach oddziatowych,

10) montaz nawiewnikéw higrosterowanych w istniejgce okna PCV,

11) wywdz i utylizacja odpadow i gruzu,

12) wymiana sufitdw podwieszanych w korytarzach na sufity kasetonowe z ptytami

pochtaniajgcymi dzwiek w klasie A. Sufity przeznaczone do obiektéw stuzby zdrowia,

13) wykonanie niezbednych systemowych zabuddw instalacji wykonanych w ramach
przedmiotu zamdwienia,

14) uzupetnienie tynkédw na s$cianach i sufitach po wykonanych instalacjach, gtadzie
szpachlowe (uzyskanie ptaszczyzn na istniejgcych tynkach), malowanie farbami
przeznaczonymi do pomieszczen stuzby zdrowia w kolorach jasnych (wg palety NCS — do
wyboru przez Zamawiajgcego na etapie realizacji),

15) rozbidérka istniejgcych i wykonanie nowych okfadzin $ciennych w istniejgcych weztach
sanitarnych, w gabinetach zabiegowych oraz niezbednych fartuchéw umywalkowych z
wyktadziny PCV gr. min. 2 mm (kolorystyka do wyboru przez Zamawiajgcego),

16) rozbidrka istniejgcych oktadzin (wyktadziny PCV, w tazienkach glazura/ terakota) i
wykonanie wszystkich okfadzin z PCV, wykonanie wylewek wyréwnawczych i okfadzin
posadzkowych z wyktadziny PCV (o odpowiednich parametrach dobranych do
poszczegdlnych pomieszczen (z uwzglednieniem specjalistycznych wymagan dla gabinetéw
zabiegowych, fazienek) z wywinieciem na $ciane min, 10 cm (kolorystyka korytarzy i
przedsionkdw do sal chorych na kazdym z oddziale indywidualna do wyboru
Zamawiajgcego),

str. 4



17) demontaz istniejgcych i montaz systemowych listew PCV (odbojowych i naroznikéw) w
ciggach komunikacyjnych, przedsionkach i salach chorych, (kolorystyka na kazdym z
oddziale indywidualna do wyboru Zamawiajgcego),

18) wywdz i utylizacja odpadow i gruzu,

B. w zakresie instalacji elektrycznych w szczegdlnosci:

1) prace demontazowe osprzetu instalacji elektrycznych, demontaze instalacji kablowych,
korytek, rozdzielnic itp.

2) przebudowa instalacji elektrycznych, gniazdowych i oswietleniowych (montaz lamp
os$wietleniowych energooszczednych), wymiana osprzetu.

Ilos¢ gniazd elektrycznych (tzw. ,,zwyktych”) w pomieszczeniach nalezy przyja¢ wg zasady:
a) gabinety lekarskie:
= pow. do 10 m2 — po 4 gniazda,
= pow.od 11 m2 do 16 m2 —po 5 gniazd,
= pow.od 17 m2 do 22 m2 —po 6 gniazd
= pow. pow. 23 m2 —po 7 gniazd,
b) pokoje badan — po 4 gniazda,
c) gabinety diagnostyczno — zabiegowe —po 8 gniazd,
d) tazienki/natryski— 1 gniazdo hermetyczne przy lustrze w kazdym z pomieszczen,
e) punkty pielegniarskie — oprécz gniazd niezbednych do funkcjonowania instalacji
przyzywowej, kontroli dostepu, nalezy uwzgledni¢ dodatkowe 4 podwdjne gniazda,
f)  pom. socjalne — po 4 gniazda,
g) korytarz— pojedyncze gniazda co 10 mb na dtugosci korytarza (po jednej stronie),
h) magazynki/pom. porzagdkowe — 1 gniazdo w kazdym z pomieszczen,
i)  pom. techniczne (szafa dystrybucyjna teletechniczna — budynek F) — po 1 szt gniazd,
j)  brudownik — po 1 szt. gniazd ,zwyktych),
k) sale chorych:
= na jedno stanowisko w panelu — 4 gniazda elektryczne, oSwietlenie ,,do czytania” i
,hocne”,
= dodatkowo na przeciwlegtej do paneli medycznych $cianie - po 2 gniazda w kazdej
sali chorych,
Uwaga: w poszczegdlnych pomieszczeniach zastosowa¢ min dwa obwody do
projektowanych gniazd. Gniazda w ramkach poziomych, lokalizacja dostosowana do
aranzacji poszczegdlnych pomieszczen. W tazienkach dodatkowe oswietlenie nad lustrem.
Ilos¢ gniazd elektrycznych ,sitowych” z witgcznikiem:
= fazienkiizolatek — po 1 szt
®* brudownik —po 1 szt

3) wykonanie zasilania do rolet zewnetrznych,

4) przebudowa wraz z dostawg rozdzielnic elektrycznych pietrowych,

5) rozbudowa wykonanej w 2021 roku instalacji przyzywowej w pomieszczeniach objetych
przebudowg i remontem (sale chorych, tazienki, natryski) w Klinice Onkologii i
Immunoonkologii p. Il (budynek E),

Uwaga: Rozbudowa dotyczy zainstalowanego w 2021 roku w pomieszczeniach (lokalizacja
przebudowanych pomieszczen zgodnie z rzutem PFU - 2 sale chorych z centralkq w punkcie
pielegniarskim), systemu przywotawczego CareMED nr katalogowy centralki dyZurnej
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957222 (producent SCHIMA). Zainstalowany system umozliwia rozbudowe instalacji do petnej
obstugi wszystkich sal objetych przedmiotem zamodwienia na w/w oddziale.

6) Woykonanie nowej instalacji przyzywowej w catym Oddziale Klinicznym Chirurgii

Ogodlnej z Pododdziatem Chordb Piersi (V pietro) — (budynek F).
7) wykonanie w ramach przebudowywanych oddziatéw instalacji oswietlenia ewakuacyjnego
opartego na systemie centralnej baterii. System winien mie¢ mozliwos¢ rozbudowy w
przysztosci na innych oddziatach,
8) rozbudowa instalacji LAN (cat6A):
= doprowadzenie instalacji LAN z utworzonych w ramach przedmiotu zamdwienia punktow
dystrybucyjnych (odpowiednio: na Il pietrze do Kliniki Onkologii i Immunoonkologii, 1V
pietrze do Oddziatu Klinicznego Chirurgii Ogdlnej z Pododdziatem Chordéb Piersi) do
paneli medycznych w salach chorych (po 1 pkt logicznym na stanowisko),

= dostosowanie istniejgcych punktéw logicznych (komputer, telefon) w pomieszczeniach,
ktore zmieniajg swoje przeznaczenie

uwaga: istniejgca siec LAN jest wykonana w ramach dofinansowania ze srodkow unijnych, w

przypadku ,,rozpiecia” poszczegdlnych gniazd muszq zosta¢ ponownie opomiarowane).

9) przebudowa istniejgcej instalacji i urzadzen Access Point znajdujgcej sie w ciggach
komunikacyjnych w zwigzku z dziataniami objetymi przedmiotem zamoéwienia,

10) przebudowa istniejgcej, wykonanej w 2022 roku instalacji SSP, w zwigzku z dziataniami

objetymi przedmiotem zamdwienia,
11) wykonanie nowej instalacji TV do pomieszczen: sale chorych, gabinety lekarskie, dyzurki
pielegniarskie,
12) rozbudowa systemu kontroli dostepu:

a) w zakresie budynku F: dodatkowe wejscia na oddziat objety przedmiotem zamdwienia:
wejscie z klatki schodowej K-15 oraz z korytarza przed windami klatki K-15,

b) w zakresie budynku E i F- podtgczenie istniejgcego i rozbudowanego systemu kontroli
dostepu w oddziatach objetych przedmiotem zamdwienia do Systemu Sygnalizacji
Pozarowej.

Uwaga: Doposazenie istniejgcych drzwi ppoz. wejsciowych na oddziaty (wejscie gtéwne i

wejscia z klatki schodowej i obrebu wind — klatka K-15) w elektrozaczepy rewersyjne

montowane w zamkach dodatkowych jest po stronie Zamawiajgcego.

Uwaga: Rozbudowa dotyczy zainstalowanego w 2022 roku w drzwiach wejsciowych do

oddziatéw budynku E i F systemu kontroli dostepu wraz z systemem wideo domofonu

doprowadzonego do punktow pielegniarskich poszczegdlnych oddziatéw. Zainstalowany
system to system ROGER RACS 5 z czytnikiem kart typu MIFARE.

13) Wywodz i utylizacja gruzu i odpaddéw budowlanych,

. w zakresie instalacji sanitarnych:

1) Roboty rozbiérkowe i demontazowe istniejgcych instalacji (instalacje wody zimnej, cieptej i
cyrkulacji, kanalizacji sanitarnej),

2) wykonanie podejsé instalacje wody zimnej, cieptej i cyrkulacji, kanalizacji sanitarnej i
dostawa przyboréw oraz armatury w istniejgcych lokalizacjach, jak réwniez wykonanie
nowych punktéw, wykonanie odptywdéw liniowych w natryskach (WC — wiszace) - ceramika
sanitarna, armatura — 5 lat gwarancji,

3) wykonanie wentylacji w weztach sanitarnych - wentylatory wyciggowe zblokowanych z
wigcznikiem $wiatta,
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4) wykonanie wymaganej mechanicznej wentylacji nawiewno — wywiewnej w izolatce,
5) montaz klimatyzatoréw w pomieszczeniach:

a) pietro 2- pom. 2.25

b) pietro 5- pom. 5.4

6) Wywdz i utylizacja gruzu i odpadéw budowlanych,

D. w zakresie instalacji gazéw medycznych w szczegdlnosci:

1) demontaz istniejacych instalacji i oprzyrzgdowania,

2) wykonanie instalacji gazow medycznych (tlen i préznia: po jednym punkcie na stanowisko) z
podtgczeniem do istniejgcych paneli w pomieszczeniach przebudowanych, zgodnie z
informacjami zawartymi w pkt. 1.1 i 1.3 niniejszego opisu.

Uwaga: W celu unikniecia ingerencji w wyremontowane sciany przebudowanych w 2021
roku sal chorych w Klinice Onkologii i Immunoonkolgii, instalacje nalezy doprowadzi¢ pod
tynkiem pomieszczenn _przylegtych, remontowanych/przebudowywanych w ramach

przedmiotu zamdwienia.

3) wykonanie instalacji gazow medycznych (sprezone powietrze) z podtgczeniem do istniejacej
skrzynki zaworowej, dla zapewnienia funkcjonowania instalacji w panelach zgodnie z
informacjami w pkt. 1.3 niniejszego opisu,

4) doprowadzenie gazow medycznych i podtgczenie do skrzynki zaworowej przebudowanego
pomieszczenia, dla zapewnienia funkcjonowania instalacji w panelach  zgodnie z
informacjami zawartymi w pkt. 1.2 niniejszego opisu,

5) wykonanie instalacji gazéw medycznych do przebudowanych w ramach przedmiotu
zamoOwienia oddziatéw wraz z niezbednym oprzyrzgdowaniem (ilos¢ gniazd wg opisu
ponizej), w tym wykonanie w kazdym z oddziatéw systemu sygnalizacji alarméw klinicznych

6) wywoz i utylizacja gruzu i odpadow

7) dostawa i montaz paneli medycznych (do sal trzy osobowych dostawa paneli
trzystanowiskowych, do sal 2 osobowych — dwustanowiskowe, do izolatki — panel
jednostanowiskowy).

llos¢ wymaganych gniazd i rodzaj gazow medycznych:
Klinika Onkologii i Immunoonkologii—b. E Il p.:

1) Sala pobytu dziennego pom. 223: tlen, prdznia.
2) Sale chorych: tlen, prdznia (ilos¢ na jedno stanowisko w panelu).
Oddziat Kliniczny Chirurgii Ogélnej z Pododdziatem Choréb Piersi-b. F, V p.:

1) Pokdj badan pom. 5.3: tlen, prdznia.

2) Gabinet diagnostyczno-zabiegowy pom. 5.4: tlen, prdznia, sprezone powietrze,

3) Sale chorych: tlen, préznia (ilos¢ na jedno stanowisko w panelu).

4) Zespot tézkowy- pom. 5.11: tlen, prdznia, sprezone powietrze (ilo$¢ na jedno stanowisko w

panelu).

Wymogi instalacji gazéw medycznych:
Stan istniejgcy: W przebudowywanych i w remontowanych pomieszczeniach dostarczone sg gazy
medyczne: tlen, prdzinia, sprezone powietrze i odcigg gazéw anestetycznych, jak réwniez
podtlenek azotu. Do przebudowywanych oddziatéw nalezy doprowadzi¢ gazy:

1) instalacji tlenu;
2) instalacji prézni;

3) instalacji sprezonego powietrza medycznego o cisnieniu 5 bar,
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4) instalacji sprezonego powietrza medycznego o cisnieniu 8 bar,
zgodnie z iloscig wskazang w opisie powyzej.
Istniejgce punkty poboru zainstalowane sg w Scianach pomieszczen lub w jednostkach zasilajgcych
— panele medyczne nakazy zdemontowad i zutylizowac:
1) Punkty poboru sg w standardzie AGA i pochodzg z rdinych okreséw i sg rdinych
producentéw. (Instal Rzeszow, Korgiel).
2) Panele nadtdézkowe do demontazu i utylizacji - sale tézkowe (produkcji Famor, Instal
Rzeszow).
W pomieszczeniach przebudowanych (zgodnie z informacjami zawartymi w pkt. 1.1)
zamontowane panele firmy Kendromed z kompletem punktéw poboru— 2x0, 2xV, 2x A, na kazde
stanowisko.
Gtéwne rurociagi zasilajgce gazy medyczne prowadzone sg w poziomie w piwnicy. Budynek F
posiada trzy piony zasilajace, zas w budynku E dwa piony. Kazdy z istniejgcych piondw ma jedng
skrzynke zaworowa (jedno odciecie), zlokalizowane w poziomie | pietra.
Pietro VI, z uwagi na przeprowadzong w ostatnim czasie przebudowe, jest zasilane oddzielnie,
zgodnie z dokumentacjg (zatacznik nr 4 do OPZ).
Stan projektowany:

Nalezy wykonaé nowe piony i instalacje, majac na uwadze nastepujgce wytyczne:

1) Nalezy wykona¢ nowe piony zasilajgce na poszczegdlne pietra objete przedmiotem
zamowienia o przekroju umozliwiajgcym w przysztosci podtaczenie pozostatych oddziatéw
nie objetych przedmiotem zamdwienia,

2) instalacje na poszczegélnych kondygnacjach winny by¢ wyposazone w strefowe zespoty
kontrolne, skrzynki zaworowe umozliwiajgce odciecie gazu na kazdych kondygnacjach,

3) nalezy wyposazy¢ w system sygnalizacji alarmdéw klinicznych, czyli system sygnalizacji
awaryjnej instalacji dla personelu ,biatego”, sktadajgcy sie ze strefowych zespotéw
kontrolnych - SZK oraz analogowych sygnalizatoréw gazéw medycznych - SGM. (System ten
przeznaczony jest do kontroli parametrow pracy instalacji gazéw medycznych i
sygnalizowania stuzbom medycznym Szpitala stanéw awaryjnych tych instalacji. Zadaniem
systemu jest sygnalizowaé alarmem zaréwno przekroczenie o 20%, jak i spadek o 20%
ci$nienia roboczego w instalacjach),

4) sale chorych winny by¢ wyposazone w panele medyczne wykonane zgodnie z normg EN 1SO
9170 —1 lub réwnowazny.
5) gabinety zabiegowe winny by¢ wyposazone w punkty poboru umieszczone na scianie.
Panele medyczne i punkty poboru powinny by¢ tego same standardu.

Uwaga: Nowy system rurociggowy do gazéw medycznych winien odpowiada¢ wymaganiom
wyrobu medycznego klasy Ilb, w zakresie projektowania, produkcji, atestacji i uruchomienia
powinien spetnia¢ wymagania, ktére zawarte sq w zharmonizowanej normie PN EN ISO 7396-
1:2016-07 ,Systemy rurociggowe do gazow medycznych - Czes¢ 1: Systemy rurociggowe do
sprezonych gazow medycznych i prozni” lub réwnowazny. Rurociggi do gazéw medycznych
powinny by¢ wykonane z rur miedzianych wykonanych zgodnie z normg PN-EN 13348:2016-09
,Miedz i stopy miedzi. Rury miedziane okrggte bez szwu do gazow medycznych lub prézni” lub
rownowazny.
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Punkty poboru gazow medycznych — powinny spetniaé wymagania normy PN EN ISO 9170-1:2020-
12 ,,Punkty poboru dla systemow rurociggowych do gazéw medycznych. Czes¢ 1: Punkty poboru do
sprezonych gazéw medycznych i prézni” lub rownowazny;

2.2. W zakresie opracowania petnobranzowej dokumentacji projektowo - kosztorysowej
(dalej Dokumentacja Projektowa ,React-eu”) wraz z wykonaniem na jej podstawie roboét
budowlanych przebudowy infrastruktury wewnetrznej w zakresie:

1) niezbednym dla obstugi oddziatéw objetych przedmiotem zaméwienia, tj:
a) przebudowy (wraz z demontazem i utylizacjg istniejgcych instalacji) wewnetrznych linii
zasilajgcych  (WLZ): Wewnetrzne linie zasilajgce  WLZ nalezy przebudowaé z
uwzglednieniem podziatu na obwody WLZ z zabezpieczeniami do kazdej rozdzielni
elektrycznej pietrowej/oddziatowej w uktadzie sieci TN-S. Obwody jednofazowe powinny
by¢ zabezpieczone  wytgcznikami  rdznicowo-prgdowymi  oraz  wytgcznikami
nadpradowymi jednofazowymi, a obwody tréjfazowe powinny by¢ zabezpieczone
wytgcznikami réznicowo-prgdowymi oraz wytgcznikami nadprgdowymi tréjfazowymi.
b) przebudowy wewnetrznych rurociggdw zasilajgcych oraz piondw instalacji gazow
medycznych, (wraz z demontazem i utylizacjg istniejacych rurociggdw w piwnicy i piondw
w szachtach),
c) rozbudowy sieci LAN o wykonanie dodatkowych 2 punktéw dystrybucyjnych,
przeznaczonych do obstugi rozbudowanej instalacji LAN w przebudowanych oddziatach.
Planuje sie  usytuowanie punktow dystrybucyjnych na Il i IV pietrze, poprzez
wyodrebnienie (Sciankami G-K i drzwiami o odpowiedniej odpornosci ogniowej) czesci
holu (przy klatce K-13) na pomieszczenia techniczne o wym. 2,5 x 2,5 m - proponowana
lokalizacja w zatgczniku nr 5 do OPZ. Planuje sie, ze punkt dystrybucyjny zlokalizowany na
Il pietrze bedzie ,obstugiwat” rozbudowane instalacje LAN |l pietra, zas punkt
dystrybucyjny zlokalizowany na IV pietrze bedzie ,obstugiwat” rozbudowane instalacje
LAN V  pietra. Uwaga: punkty dystrybucyjne winny uwzglednia¢ mozliwosé
rozbudowania w przysztosci o instalacje z pozostatych, nie objetych przedmiotem
zamowienia oddziatow.
= Pomieszczenia winny by¢ potaczone z serwerownig (budynek C, poddasze uzytkowe)
poszczegdlnych punktéw dystrybucyjnych za pomoca $wiattowodu jednomodowego
min. 8 parowy. Punkt wyposazony w szafe z nastepujgcymi elementami:

= Przetacznice Swiattowodowe zakonczone ztgczami LC-LC wraz z patchcordami 2m;

= Przetaczniki (Switch) zarzadzalne w warstwie L3/L2 zgodnie ze szpitalnym systemem
zarzadzania siecig Omnivista, posiadajgcy co najmniej 4 ztgcza SFP+, wyposazony w 4
moduty Swiattowodowe 10 GB, wyposazony w dwa zasilacze, 48 portéw gigabit
ethernet POE. Switch (e) powinny mie¢ mozliwos¢ taczenia w stos w taki sposéb zeby
wszystkie mogty stanowié jedno logiczne urzadzenie (nalezy dostarczy¢ odpowiednie
przewody i licencje do systemu omnivista). Wymagane wsparcie przy konfiguracji
osoby posiadajacej 3 letnie doswiadczenie w instalacji dostarczanych urzadzen;

= Liczba zainstalowanych w szafie switch(y) powinna stanowi¢ w przeliczeniu na
dostepne w nich porty gigabit ethernet co najmniej 70% modutéw ethernet w
punktach logicznych doprowadzonych do szafy;

= W szafie powinien by¢ zainstalowany system ups umozliwiajgcy podtrzymanie
bateryjne zainstalowanych w niech urzadzen przez okres 15 minut;

= Siec nalezy wykona¢ w standardzie cat63;
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= Po wykonanie sieci catba oraz swiattowodowej nalezy dostarczy¢ pomiary instalacji;
= Szafa Rack stojgca zamykana co najmniej 36U, wyposazona w odpowiednig ilo$¢é
segregatorow przewodow, peten komplet Srub montazowych oraz zapas wolnego
miejsca po instalacji co najmniej 10u;
= Pomieszczenie w ktdrym zainstalowana jest szafa powinno mie¢ zapewnione poziom
wentylacji pozwalajgcy na prace urzadzen w temperaturze zalecanej przez
producenta, poziom hatasu generowanego przez urzadzenia nie powinien w
nadmierny sposdb oddziatywac na pomieszczenia w sgsiedztwie;
= Do pomieszczenia nalezy doprowadzi¢ instalacje elektryczng: oswietleniowg i
gnhiazdowa.
2) przebudowy piondw kanalizacji sanitarnej (budynki E i F w petnym zakresie wraz z wymiang
podejs¢ poziomych o ile jest to wymagalne ze wzgledu na technologie. Zakres dotyczy

réwniez wymiany pionéw do obecnie podtgczonych podejs¢ przebudowanego VI pietra.
Zakres robdt: przy zatozeniu jak najmniejszej ingerencji przekucie stropdéw i $cian, rozebranie
obudéw pionéw kanalizacyjnych, zamurowanie otworéw w $cianach wraz z wykonaniem
odpowiednich zamurowan z wykonaniem odpowiednich tynkédw, z uwzglednieniem
zabudow ptytg g-k (wodoodporng), otwory po robotach instalacyjnych w stropach powinny
by¢ zabetonowane po robotach instalacyjnych.
Powierzchnie po robotach instalacyjnych winny by¢ odtworzone do:

= Sciany - ptytki w nawigzaniu do istniejgcej kolorystyki,

= posadzki — uzupetnienie posadzki po przejsciach rur ptytkami w nawigzaniu do

istniejgcej kolorystyki.

3) przebudowy (wraz z demontazem i utylizacjg istniejacej instalacji) pionéw wody zimnej i
cieplej (z cyrkulacjg), budynki E i F w petnym zakresie wraz z wymiang podejs¢ poziomych
we wszystkich pomieszczeniach. Niezbedne zabudowy wykonanych instalacji, szpachlowanie
i malowanie.

Z uwagi na specyfike obiektu — czynne oddziaty, nalezy zwrdci¢ uwage na jak najmniejsza
ingerencje w przekucie stropéw i $cian podczas wymiany pionéw wod.-kan.

Przedmiot zamdéwienia wywdz i utylizacje odpadéw budowlanych.

2.3. W zakresie opracowania petnobranzowej dokumentacji projektowo — kosztorysowej
(dalej Dokumentacja Projektowa ,React-eu”) wraz z wykonaniem na jej podstawie roboét
budowlanych przebudowy infrastruktury zewnetrznej w zakresie:

2.3.1. Przebudowy rozdzielnic elektrycznych gtéwnych niskiego napiecia budynku E i F — wg

wytycznych PFU. W zakresie jest réwniez demontaz elementéw sktadowych, niezbedne rozbiérki i
utylizacja.
2.3.2. Modernizacji i rozbudowy Zrddet zasilania gazéw medycznych oraz wykonania sieci
zewnetrznych zasilajgcych wewnetrzne instalacje gazéw medycznych w nastepujgcym zakresie:
a) modernizacji i rozbudowy instalacji tlenowej wraz z robotami demontazowymi,
utylizacjg i zapewnieniem odpowiednich instalacji: elektrycznych i sanitarnych,
b) modernizacji i rozbudowy instalacji prézni medycznej ze stacjg pomp prézniowych wraz
z robotami demontazowymi, utylizacja i zapewnieniem odpowiednich instalacji:
elektrycznych i sanitarnych,
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¢) modernizacji i rozbudowy instalacji sprezonego powietrza medycznego 5 bar oraz 8 bar,
wraz z robotami demontazowymi, utylizacjg i zapewnieniem odpowiednich instalacji:
elektrycznych i sanitarnych,

d) wykonania sieci zewnetrznych gazéw (tlen, sprezone powietrza medycznego, oraz
wymiane rurarzu dla podtlenku azotu),

e) wykonania systemu alarmow eksploatacyjnych — sygnalizacja awaryjna zrddet zasilania.

f) Przedmiot zamowienia wywoz i utylizacje odpaddéw budowlanych.

A. Instalacja tlenowa:

Stan istniejgcy:
Tlenownia znajdujgca sie w budynku K, sktadajgca sie z:

1) Istniejgcej stacji zgazowania ciektego tlenu wyposazona w zbiornik ciektego tlenu (prod.
FERROX, o poj. brutto — 4852 |, (poj. netto 4595 |), ciSnienie prazy max 19 bar; W 2020 roku
rozbudowano o dodatkowy zbiornik typu VT6/18 Firmy CHART, ma poj. brutto — 6120 |,
(poj. netto 6050 I), cisnienie prazy max 18 bar;

2) Oba zbiorniki sg podtaczone do jednej parownicy atmosferycznej o wydajnosci okoto 100
Nm3/h, ktdra jest podstawowym zrddtem zasilania instalacji tlenowej w szpitalu.

3) Uwaga: zbyt dtugi rurocigg tgczgcy nowy zbiornik ciektego tlenu z istniejgcqg parownicq
atmosferycznq. Konieczna zmiana lokalizacji parownicy.

4) Rezerwowej rozprezalnii tlenu, zlokalizowanej w budynku tlenowni (K) jest wyposazona w

tablice redukcyjng recznie sterowang, ktéra nie ma mozliwosci automatycznego

przetgczania zasilania ze Zrodta podstawowego, czyli stacji zgazowania, na rezerwowe i
awaryjne zrédta zasilania. Rezerwowym i awaryjnym zrédtem tlenu sg dwie rampy tlenowe
po 12 butli, podtagczone do tablicy redukcyjne;.

5) Awaryjnej rozprezalni tlenu, zlokalizowanej w budynku E — element systemu zasilania

Szpitala w tlen, zlokalizowana we wnece przylegajacej do korytarza. Rozprezalnia jest
wyposazona w dwustopniowy reduktor do tlenu oraz dwie pojedyncze rampy na dwie butle
kazda.

Stan projektowany:

Przebudowa istniejacej rozprezalni tlenu oraz dostosowanie jej do wspétpracy z rozbudowang
stacjg zgazowania ciektego tlenu - m.in. na wymiana istniejacej, recznie sterowanej tablicy
redukcyjnej, na nowg, automatyczng, o znacznie wiekszej przepustowosci, przystosowang do
wspotpracy ze stacjg zgazowania ciektego tlenu z dostosowaniem do wymagan normy PN EN ISO
7396-1:2016-07 ,,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych - Czes$¢ 1: Systemy rurociggowe do
sprezonych gazéw medycznych i prézni” lub rdwnowazny.

Przebudowana rozprezalnia tlenu bedzie w szczegdlnosci wyposazona w urzgdzenia:

1) Automatyczng, jednostopniowsq tablice redukcyjng (wyposazong w przetworniki ci$nienia,
przeznaczone do monitorowania cisnienia tlenu wychodzacego z tlenowni do instalacji,
oraz cisnienia tlenu ze stacji zgazowania oraz cisnienia w obu rampach tlenowych),
przystosowana do wspotpracy ze zbiornikiem ciektego tlenu jako Zzrodta podstawowego, o
przepustowosci maksymalnej 300 Nm3/h. W trakcie samodzielnej pracy stacja
automatycznie przetgcza zasilanie ze Zzrodta podstawowego, czyli stacji zgazowania ciektego
tlenu na jedng z dwdch ramp tlenowych, z ktérych jedna to zrédio rezerwowe, a druga to
zrédto awaryjne. Przetgczenie ze zrédta rezerwowego na awaryjne (czyli z jednej rampy - na
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drugg), jezeli cisnienie w aktualnie pracujgcej rampie spadnie ponizej 1,0 MPa (10 bar).
Rozprezalnia rezerwowa wigcza sie do pracy automatycznie tylko w przypadku, przerwy
technicznej czy tez awarii zrodta podstawowego, lub po spadku poziomu tlenu w zbiorniku
ponizej 25 % pojemnosci. W trakcie samodzielnej pracy tablica redukuje cisnienie tlenu (Il
stopien redukcji) podawanego ze zbiornika ciektego tlenu.
2) Dwie podwdjne rampy 18 butlowe - butle o pojemnosci wodnej 40 lub 50 litrow,
podtgczone do dwdch ramp butlowych;
Rezerwowa rozprezalnia tlenu po przebudowie pozostanie w tej samej lokalizacji (budynek K).
Urzadzenia stanowigce awaryjng rozprezalnie zostang zdemontowane. W wyniku w/w dziatan

instalacja tlenowa zostanie wtgczona_do systemu alarméw eksploatacyjnych.

B. Instalacja prézni medycznej ze stacjg pomp prézniowych

Stan istniejgcy:
Lokalizacja - piwnica budynku E, jest wyposazona w nastepujace urzadzenia:
1) dwie pompy wodne typu PW-4.23 o wydajnosci 180 Nm3/h kazda;
2) zbiornik wody obiegowej;
3) filtr antybakteryjny;
4) naczynie obserwacyjne;
5) jeden zbiornik wyréwnawczy prézni o pojemnosci 1000 dm3;

Stan projektowany:

Budowa nowej stacji pomp prézniowych zgodnie z wymaganiami normy EN I1SO 7396-1:2016-07
lub réwnowazny.

Nalezy zaprojektowac i wybudowac¢ nowa stacje pomp prdzniowych, pracujgca w oparciu o
agregat prézniowy posiadajacy certyfikat dla wyrobu medycznego klasy lla. Dopuszcza sie
uwzglednienie w modernizacji obu istniejgcych stacji prézniowych przy zatozeniu dokonania
stosownych obliczen i sprawdzen.

C. Instalacja sprezonego powietrza medycznego 5 bar oraz 8 bar

Stan istniejgcy:
Istniejgca sprezarkownia powietrza medycznego 5 bar oraz 8 bar, zlokalizowana w wydzielonym
pomieszczeniu budynku K.
Sprezarkownia jest wyposazona w nastepujgce urzadzenia:
1) w jednga bezolejowga sprezarke srubowa, o wydajnosci 37 Nm3/h, przy cisnieniu pracy 8 bar;
2) w jedna sprezarke srubowg o wydajnosci 30 Nmt/h, przy ci$nieniu pracy 8 bar;
3) w jedng sprezarke srubowa nie znanej wydajnosci;
4) w jeden zbiornik wyréwnawczy o pojemnosci 1000 dm3;
5) dwa osuszacze ziebnicze o wydajnosci 54 Nm3/h;
6) zdwojony uktad filtrow;
7) ukfad redukcyjny — | stopien redukcji — redukcja cisnienia do wartosci 8 bar, czyli cisnienia
roboczego sieci sprezonego powietrza.
Stan projektowany:
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Budowa nowej stacji sprezarek, o odpowiedniej wydajnosci oraz wyposazeniu zapewniajgcym, ze
sprezarkownia bedzie Zrédtem powietrza medycznego spetniajgcego wymagania normy EN 1SO
7396:2016-07 lub réwnowazny.

D. Sieci zewnetrzne

Stan istniejgcy:

Zrédta zasilania znajdujace sie w budynku K potaczone z budynkiem E za pomoca sieci
zewnetrznych prowadzonych w gruncie (tlenu, sprezonego powietrza medycznego, podtlenku
azotu) — brak inwentaryzacji lokalizacji i przekroju sieci.

Stan projektowany:

Nalezy wykonac¢ nowg sie¢ taczacy zrodta zasilania znajdujgce sie w budynku K (tlen, sprezone
powietrze medyczne) i potgczy¢ je z budynkiem E. Nalezy réwniez dokona¢ wykonaé¢ wymiane
rurarzu podtlenku azotu (modernizacja Zrédta zasilania w podtlenek azotu nie jest objeta
przedmiotem zamdwienia). Srednice dla rurociggdw sieci zewnetrznych gazéw medycznych nalezy
dobra¢ w sposdb zapewniajacy prawidtowg przepustowosé gazéw dla istniejacych i podtaczanych
oddziatéw. Nowy system rurociggowy do gazéw medycznych winien odpowiada¢ wymaganiom
wyrobu medycznego klasy Ilb, w zakresie projektowania, produkcji, atestacji i uruchomienia
powinien spetnia¢ wymagania, ktére zawarte sg w zharmonizowanej normie PN EN ISO 7396-
1:2016-07 ,Systemy rurociggowe do gazow medycznych - Czes¢ 1: Systemy rurociggowe do
sprezonych gazéw medycznych i prézni” lub rownowazny.

System alarmow eksploatacyjnych — sygnalizacja awaryjna Zzrédet zasilania

Stan istniejgcy - brak istniejgcego systemu.
Stan projektowany:
Nalezy zaprojektowac i wykonac¢ system alarmoéw eksploatacyjnych dla Zrédet zasilania instalacji
gazoéw medycznych— sygnalizacja awaryjna zZrddet zasilania — dla obstugi technicznej. System
alarmow eksploatacyjnych do ciggtego monitorowania stanu urzadzen oraz parametréw pracy
wszystkich Zrédet zasilania gazow medycznych. System umozliwia Uzytkownikowi bezposredni
wglad (on line) w stan techniczny Zrédet zasilania, a takze umozliwiajgcy podejmowanie szybkich
decyzji w sytuacjach awaryjnych. System winien zbieraé sygnaty z poszczegdlnych Zrédet i
doprowadzac je do panelu sygnalizacyjnego do uzgodnionego z Zamawiajgcym pomieszczenia.
Sygnaty dla systemu alarmoéw eksploatacyjnych bedg pobierane:

= 7 przetwornikdw cisnienia zainstalowanych w tablicy redukcyjnej rozprezalni tlenu,

= 7z przetwornikéw cisnienia zainstalowanych w tablicy redukcyjnej rozprezalni podtlenku

azotu,

= ze sterownika w stacji sprezarek,

= ze sterownika w stacji pomp prézniowych.
Catos¢ zgodnie z wymaganiami normy PN EN I1SO 7396-1:2016-07 ,,Systemy rurociggowe do gazow
medycznych - Cze$¢ 1: Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prézni” lub
rownowazny.
W ramach realizacji tej czesci zadania nalezy stosowacé przepisy:

= Ustawa z dnia 20 maja 2010 r. — o wyrobach medycznych (Dz.U.2022.974 z pdzn. zm.);
= Ustawa z dnia 11 wrzesnia 2015 r., o zmianie ustawy o wyrobach medycznych oraz
niektérych innych ustaw (Dz.U.2015.1918 z pdzn. zm.);
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= Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegdtowych
wymagan, jakim powinny odpowiadac¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2022.402 z pdin. zm.);

= Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 grudnia 2016 r. w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii
(Dz.U.2023.392 z pdin. zm.);

= Norma PN EN ISO 7396-1:2016-07 ,,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych - Czes¢ 1:
Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prézni”; Norma PN EN ISO 9170-
1:2009 ,Systemy rurociggowe do gazéow medycznych. Cze$¢ 1: Punkty poboru do
sprezonych gazéw medycznych i prdézni”; Norma PN EN ISO 7396-2:2007 ,Systemy
rurociggowe do gazéw medycznych - Cze$é¢ 2: Systemy odprowadzajace zuzyte gazy
anestetyczne” Norma EN 1041:2008 ,Informacje dostarczane przez wytworce wyrobdéw
medycznych”;

» Ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 Prawo Ochrony Srodowiska (Dz.U.2022.2556 z pézn. zm.);

= Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26 wrzesnia 1997 r. w sprawie
ogolnych przepiséw bezpieczenstwa i higieny pracy;

= Norma EN 60601-1:2006+AC:2010,,Medyczne urzadzenia elektryczne - Czes¢ 1: Wymagania
ogodlne dot. bezpieczenstwa podstawowego oraz funkcjonowanie zasadnicze”; Norma EN
ISO 15001:2011 ,Urzadzenia do anestezji i oddychania. Przydatnos¢ do stosowania z
tlenem”;

= Rozporzadzenie Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 23 grudnia 2003 r. w
sprawie bezpieczeristwa i higieny pracy przy produkcji i magazynowaniu gazéw, napetnianiu
zbiornikéw gazami oraz uzywaniu i magazynowaniu karbidu (Dz.U.2004.7.59 z pézn. zm.);

= Norma PN EN ISO 13485:2016 ,Wyroby Medyczne. Systemy Zarzadzania Jakoscia.
Wymagania do celéw przepiséw prawnych”;

= Norma PN EN ISO 14971:2012 ,Wyroby medyczne - Zastosowanie zarzgdzania ryzykiem do
wyrobow medycznych”.

24. Inne:

W zwigzku z dostosowaniem oddziatéw dla potrzeb oséb niepetnosprawnych, nalezy wykonac
tablice informacyjna z wizualnym i dotykowym schematem rozktadu pomieszczen, z ich funkcjg
oraz informacjami na temat bezpieczenstwa np. kierunkami ewakuacji. Szczegdty dotyczace
zawartych informacji nalezy uzgodni¢ z Zamawiajgcym. Tablica winna zosta¢ wykonana w
systemie umozliwiajgcym w pdzniejszym czasie rozbudowe przez Zamawiajgcego na pozostate
oddziaty szpitalne.

IIl. SCHEMAT | WYTYCZNE REALIZACJI PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

3.1. W zakresie budynku F:
Zakres rzeczowy przebudowy i remontu Oddziatu Klinicznego Chirurgii Ogdlnej z Pododdziatem

Chordb Piersi znajdujacej sie w budynku E, bedzie realizowany kompleksowo. Pomieszczenia
zostang oproznione i przekazane Wykonawcy.

Przed rozpoczeciem realizacji zakresu rzeczowego Wykonawca jest zobowigzany do:

1) Wykonanie nalezytego - szczelnego zabezpieczenia, wyjscie z w/w oddziatu na fgcznik
budynku E i F, z folii dla zapewnienia ochrony przed pytem,
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2) Dokonania inwentaryzacji poszczegdlnych instalacji oraz przygotowania ich w zakresie
niezbednym do umozliwienia realizacji robét i zapewnienia prawidtowej pracy pozostatych
oddziatéw,

3) Zabezpieczenia przed zniszczeniem istniejgcych instalacji klimatyzacji (w gabinetach
zabiegowych, w pokojach badan),

4) Ustawienia windy przysciennej (proponowana lokalizacja w zatgczniku nr 2 do OPZ) dla
dostaw materiatdéw oraz zsyp na gruz. Komunikacja pracownikéw wykonawcy w ramach
realizacji w/w zakresu rzeczowego odbywac sie bedzie klatkg schodowg K-15 oraz windg w
ramach klatki K-15. Z uwagi na fakt, ze windy budynku F stuzg do obstugi szpitala w rezimie
sanitarnym, do wspdlnego uzytkowania zostanie okreslona jedna z dwdch wind.

3.2. W zakresie w budynku E:

Zakres rzeczowy przebudowy i remontu Kliniki Onkologii i Immunoonkologii (Il pietro) znajdujacej
sie w budynku E, bedzie realizowany kompleksowo. Pomieszczenia zostang oprdznione i
przekazane Wykonawcy.

Przed rozpoczeciem realizacji zakresu rzeczowego Wykonawca jest zobowigzany do:

1) Wykonanie nalezytego - szczelnego zabezpieczenia, wyjscie z w/w oddziatu na tgcznik
budynku E i F, z folii dla zapewnienia ochrony przed pytem,

2) Dokonania inwentaryzacji poszczegdlnych instalacji oraz przygotowania ich w zakresie
niezbednym do umozliwienia realizacji robdt i zapewnienia prawidtowej pracy pozostatych
oddziatow,

3) Przed rozpoczeciem realizacji zakresu rzeczowego |l pietra budynku E Wykonawca jest
zobowigzany do ustawienia windy przysciennej (proponowana lokalizacja w zatgczniku nr 2
do OPZ) dla dostaw materiatdw oraz zsyp na gruz. Komunikacja pracownikéw wykonawcy w
ramach realizacji tego zakresu rzeczowego odbywac sie bedzie w ramach klatki K-12.

3.3. W zakresie przebudowy infrastruktury zewnetrznej:

3.3.1. Modernizacji i rozbudowy 7Zrddet zasilania gazow medycznych oraz wykonania sieci
zewnetrznych zasilajgcych wewnetrzne instalacje gazéw medycznych

Przebudowa 7rédet zasilania gazéw medycznych oraz wykonania sieci nie moze
spowodowac braku zasilania szpitala w gazy medyczne, dlatego tez technologia
wykonywania robét demontazowych, jak i montaz nowych urzadzern, musi zostaé
zorganizowana i uzgodniona z Zamawiajgcym (terminowo i godzinowo) w taki sposéb, aby
w trakcie robdt Szpital byt zasilany w sposéb nieprzerwany w tlen i sprezone powietrze.

Zamawiajgcy dopuszcza ingerencje w sie¢ gazéw medycznych maksymalnie 2 razy do 3
godz. pod warunkiem zachowania ciggtosci dostaw gazow (tlenu i sprezonego powietrza) do
punktu ich poboru.

W przypadku uzasadnionej koniecznosci wydtuzenia wskazanego czasu (2 razy do 3 godz.),
Wykonawca zobowigzany jest do zabezpieczenia tlenu w butlach 150 bar, na poziomie =
240 Nm3 a takze sprezarek o wydajnosci okoto 120 m?*/h zapotrzebowania na sprezone
powietrze do celéw medycznych.
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3.3.2. Przebudowy rozdzielnic elektrycznych gtéwnych niskiego napiecia budynku E i F

Rozdzielnice zostang zaprojektowane i wykonane zgodnie wytycznymi PFU. Wymianie
podlegajg: rozdzielnica gtéwna i rozdzielnice zasilajgce poszczegdlne Szpitalne
Oddziaty. Nowe rozdzielnice nalezy zainstalowa¢ w miejscu starych. Na czas wymiany
rozdzielnic nalezy uzy¢ rozdzielnic roboczych/tymczasowych. Uruchomienie nowych
rozdzielnic z przetgczaniem poszczegdlnych obwoddw musi sie odbywa¢ z maksymalnie
krotkim czasie — nie planuje sie, na czas modernizacji, wytgczenia z uzytkowania Szpitalnych
Oddziatéw. Przetgczanie poszczegdlnych obwoddéw elektrycznych nalezy sukcesywnie
uzgadniac z Zamawiajgcym.

Jolanta Grabinska
Olsztyn, wrzesien 2023 r.
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