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PFU dla inwestycji polega na wykonaniu dokumentacji projektowej i prac zwigzanych z realizacjg
projektu, tj.: wykonanie projektu petnobranzowego, uzyskanie w imieniu Zamawiajgcego
wszystkich niezbednych pozwolen i uzgodnien oraz wykonanie prac budowlanych polegajacych
na modernizacji pomieszczen Oddziatu Okulistyki.
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71220000-6 Ustugi projektowania architektonicznego

71320000-7 Ustugi inzynieryjne w zakresie projektowania
45000000-7 Roboty budowlane

45100000-8 Przygotowanie terenu pod budowe

45215100-8 Roboty budowlane w zakresie placéwek zdrowotnych
45421100-5 Instalowanie drzwi i okien i podobnych elementéw
45262500-6 Roboty murarskie i murowe

45410000-4 Tynkowanie

45421000-4 Roboty w zakresie stolarki budowlanej

45430000-0 Pokrywanie podtdg i Scian

45440000-3 Roboty malarskie i szklarskie

45332000-3 Roboty instalacyjne wodne i kanalizacyjne

45331100-7 Instalowanie centralnego ogrzewania

45331200-8 Instalowanie urzadzen wentylacyjnych i klimatyzacyjnych
45310000-3 Roboty w zakresie instalacji elektrycznych

45320000-6 Roboty izolacyjne

45400000-1 Roboty wykoniczeniowe w zakresie obiektéw budowlanych
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1. OPIS OGOLNY PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
1.1 Przedmiot zamowienia

Przedmiotem przedsiewziecia jest wykonanie petnobranzowej dokumentacji projektowej oraz
realizacja robot budowlanych dla zadania pn.: ,Modernizacja Oddziatu Okulistycznego w Szpitalu
Wojewddzkim im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach”, wraz z towarzyszagcymi robotami
instalacyjnymi, na dz. ew. nr 21742/20, obreb nr 02, M.Suwatki, przy ul. Szpitalnej 60.

Zadania ujete w niniejszym PFU bedg realizowane w ramach jednego postepowania (opracowanie
dokumentacji projektowej i roboty budowlane) w formule zaprojektuj i wybuduj, zgodnie z
ostatecznymi zapisami specyfikacji warunkéw zamowienia oraz umowy.

Zakres prac nalezy dostosowac do:

. Wymagan Zamawiajgcego przedstawionych w niniejszym PFU (Programie Funkcjonalno-
Uzytkowym);
° Zapisdw Opinii technicznej dotyczacej analizy aktualnych warunkéw ochrony

przeciwpozarowej w obiekcie Szpitala Wojewddzkiego im. dr. Ludwika Rydygiera w
Suwatkach oraz Scenariusza rozwoju zdarzen w casie pozaru w obiekcie Szpitala
Wojewddzkiego im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach;

° Z zastosowaniem przepiséw prawa polskiego obowigzujgcych na dzien wykonania zadania,
w tym w szczegdlnosci wymienionych w czesci informacyjnej niniejszego opracowania z
uwzglednieniem:

— Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo Budowlane (Dz. U. z 2025 r. poz. 418 tj.);

— Rozporzadzenie Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 20 grudnia 2021 r. w sprawie
szczegotowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych
wykonania i odbioru robét budowlanych oraz programu funkcjonalno-uzytkowego (Dz.
U.021 poz. 2454);

— Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 4 listopada 2021r. w sprawie
ogolnych przepiséw bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz. U. 2021r. Poz. 2088);

— Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 stycznia 2022 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiadaé¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg (Dz. U. z 2022 r. poz. 402).

Wykonawca jest zobowigzany stosowac sie réwniez do zalecen, wytycznych i wymagan
Narodowego Funduszu Zdrowia wzgledem warunkdw, jakim powinny odpowiadac¢ pomieszczenia
przeznaczone do wykonywania Swiadczen medycznych. Powotane w niniejszym opracowaniu
przepisy nalezy stosowaé zgodnie z obowigzujgcym stanem prawnym na dzien ztozenia projektu
budowlanego z wnioskiem o wydanie decyzji pozwolenia na budowe. Wszelkie dziatania
Wykonawecy oraz ich efekty muszg by¢ zgodne z obowigzujgcym porzadkiem prawnym.

Program Funkcjonalno — Uzytkowy okresla zakres zamdwienia i jest podstawg do sporzadzenia
kalkulacji kosztéw realizacji zamdwienia oraz ustalenia ryczattowej ceny ofertowej na kompleksowa
realizacje zadania obejmujgcego:
a) Opracowanie koncepcji funkcjonalno-przestrzennej i weryfikacji klimatycznej (climate
proofing) i audytu energetycznego (o ile dotyczy) oraz uzgodnienie jej z Zamawiajgcym;
b) Opracowaniu Projektu Zagospodarowania Terenu — o ile dotyczy;

c) Opracowanie w niezbednym zakresie Projektu Architektoniczno-Budowlanego (PAB), w tym
projektu Technologii Medycznej, obejmujgcego roboty budowlane stanowigce przedmiot



zamowienia, bilansu zapotrzebowania mediow, projektéw budowlanych podtgczen
mediéw;

d) Opracowanie kompleksowego wielobranzowego Projektu Technicznego (PT) z projektem
wykonawczym, obejmujgcego catos¢ robot budowlanych, sanitarnych i elektrycznych
stanowigcych przedmiot zamowienia, w tym aranzacji wnetrz oraz wyposazenia
medycznego i umeblowania (medycznego i socjalnego), wraz z przedmiarami, kosztorysami
inwestorskimi (KI) i specyfikacjami technicznymi wykonania i odbioru robét budowlanych
(STWIOR);

e) Uzyskanie w imieniu Zamawiajacego odpowiednich opinii, pozwolen i decyzji
administracyjnych;

f) Wpykonanie robdét przygotowawczych, budowlanych, montazowych, instalacyjnych i
wykonczeniowych zwigzanych z przebudowga budynku wraz z rozruchem technologicznym
zamontowanych uradzen i przekazaniem modernizowanego odcinka do uzytkowania;

g) Wykonanie koniecznych prac zwigzanych z zagospodarowaniem terenu — w zakresie
przygotowania terenu budowy, zorganizowania zaplecza technicznego budowy, dostawy,
sktadowania i ekspedycji materiatéw, organizacji ruchu i naprawy ewentualnych uszkodzen;

h) Dostawe sprzetu medycznego przeznaczonego do wbudowania (wedtug zatacznika do PFU
wraz z oprogramowaniem, jesli jest wymagane do obstugi dostarczonego sprzetu);

i) Dostawe oraz montaz wyposazenia oraz urzadzen (w tym biaty montaz z armaturg i
akcesoriami, planu oraz tablic tyflograficznych, zgodnie z projektem i technologia);

j)  Wykonanie koniecznych instrukcji i przeszkolenia personelu Zamawiajgcego; dokumentacji
dotyczacej systemow ppoz. (aktualizacja instrukcji bezpieczernstwa pozarowego, tablicy
zdarzen);

k) Swiadczenie ustug serwisowych i napraw w zakresie wynikajgcym z zaoferowanej gwaranciji;

Wykonawca zobowigzany jest uwzgledni¢ w ramach wykonywanych prac projektowych i robét
budowlanych wszystkie wytyczne w zakresie wymaganej funkcjonalnosci grup pomieszczen, ilosci
sal i t6zek (zgodnie z ich rodzajem i przeznaczeniem) przy zachowaniu stosownych wymiaréow
pomieszczen, odlegtosci i powigzan funkcjonalnych pomiedzy poszczegdlnymi pomieszczeniami, a
takze obowigzujgcych wymogéw okresSlonych w przepisach budowlanych, sanitarnych,
przeciwpozarowych i innych, ktérych spetnienie warunkuje dokonanie odbioru obiektu do
uzytkowania.

1.2 Charakterystyczne parametry okreslajgce wielkos¢ obiektu Iub zakres robot i prac
budowlanych

Przedmiotem przedsiewziecia jest kompleksowe wykonanie dokumentacji projektowej oraz
realizacja robét budowlanych dla zadania pn.: ,,Modernizacja Oddziatu Okulistycznego w Szpitalu
Wojewddzkim im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach”, wraz z towarzyszgacymi robotami
instalacyjnymi oraz dostawg i montazem sprzetu medycznego, umeblowania i wyposazenia.

Oddziat stanowigcy przedmiot opracowania znajduje sie na | pietrze budynku ,B”, ktéry
zlokalizowany jest na dz. ew. nr 21742/20, obreb nr 02, M.Suwatki, przy ul. Szpitalnej 60. Dziatka
posiada uzbrojenie: energetyczne, wodno-kanalizacyjne, kanalizacji deszczowej, cieptownicze,
gazowe, teletechniczne. W obrebie dziatek szpitala znajduje sie naziemne lgdowisko helikopterdow.
Drogi na terenie przedmiotowych dziatek sg utwardzone i odwodnione do kanalizacji deszczowe;j.
Dziatki nie sg objete ochrong konserwatorskga i nie sg w obszarze eksploatacji gérniczej. Teren jest
ogrodzony. Wjazd i wyjazd na teren szpitala pozostaje na dotychczasowych warunkach.



Obszar opracowania jest potozony w obrebie:
- | strefy obcigzenia wiatrem;

- IV strefy obcigzenia $niegiem;

- IV strefy przemarzania gruntu;

- V strefy klimatycznej;

Obiekt stanowig budynki kubaturowe: kompleks budynkéw potgczonych ze sobg komunikacjg na
poziomie niskiego parteru sktadajgcy sie z budynkdéw - A najwyzszego VI-pietrowego z kondygnacja
techniczng i VI pietrowy tgcznik E oraz z budynkéw niskich: B, C, D, H, K i jednopietrowych
tacznikdw F i G. Wszystkie budynki sg przekryte stropodachami, wymurowane tradycyjnie w
oparciu o konstrukcje ramowg, kazda kondygnacja jest skomunikowana klatkg schodowa zelbetowa
oraz przy budynku A znajduje sie centralnie zlokalizowany (tgcznik E) zesp6t szybéw windowych
tézkowych i osobowych. Wjazd i wyjazd na teren szpitala pozostaje na dotychczasowych
warunkach. Pomieszczenia stanowigce przedmiot opracowania zlokalizowane sg na | pietrze
budynku ,,B”.

Wszystkie pomieszczenia okreslone w programie (wraz z instalacjami wewnetrznymi) nalezy
przebudowaé¢ i zmodernizowaé¢ celem dostosowania ich do funkcji, ktérej majg stuzyc,
obowigzujgcych standardéw, przepiséw i norm.

W ramach prac przewiduje sie wyburzenia i przekucia $cian dziatowych oraz wykonanie nowych
przegrod z odtworzeniem warstw posadzkowych, tynkéw, wykonaniem pokry¢ malarskich, oktadzin
sciennych i podtogowych oraz sufitow podwieszonych wraz z towarzyszacymi pracami
instalacyjnymi sanitarnymi i elektrycznymi.

Stolarka drzwiowa i okienna przewidziana do wymiany — wszystkie drzwi w Swietle przejscia
powinny zapewnia¢ swobodny transport pacjentéw na tézkach i wézkach oraz transport urzadzen
medycznych i eksploatacyjnych. Wymiana stolarki okiennej na okna o parametrach spetniajacych
aktualne wymagania z klamkami zamykanymi na kluczyk. Drzwi wejsciowe na Oddziat z korytarza
komunikacyjnego oraz klatki schodowej ,K-5"” w klasie odpornosci ogniowej EIS 60.

Fundamenty:
- istniejgce, bez ingerenciji.

Sciany nosne:
- zelbetowe o przekroju 20x38 cm i 30x55 cm.

Sciany no$ne usztywniajace:
- zelbetowe o grubosci 20 cm.

Sciany dziatowe:
- z cegty dziurawki grubosci 12 cm.

Sciany ostonowe:
- gazobeton grubosci 32i 51 cm.

Stropy:
- istniejgcy strop prefabrykowany z ptyt zelbetowo-ceramicznych na bazie pustakdw Ackermana.

Wykonawca jest zobowigzany zwrdci¢ szczegblng uwage na otwory technologiczne w stropach oraz
obcigzenia skupione (liniowe) od piondw wentylacyjnych oraz $cian dziatowych. Przejscia
instalacyjne przez strop o wymiarach przekraczajgcych 4 cm nalezy zabezpieczy¢ przeciwpozarowo
do klasy min. EI60.



Dach:
- stropodach niewentylowany ptaski w tradycyjnym ukfadzie warstw.

Podtogi
- warstwy podtogowe grubosci 13 cm, wylewka betonowa z mozliwosciag wystepowania izolacji

termicznej i akustycznej grubosci do 8 cm + wyktadzina PCV (w czesci pomieszczen
elektrostatyczna) i terakota (min. sanitariaty, gabinety zabiegowe).

Klatka schodowa:
- zelbetowa.

Tynki:
- cementowo-wapienne, w pomieszczeniach higieniczno-sanitarnych wyktadzina PCV/glazura do
petnej wysokosci pomieszczenia.

Sufity podwieszane:
- tynkowane/modularne z wypetnieniem z ptyt gipsowych.

Okna:
- PCV o niskich parametrach przenikalnosci termiczne;j

Drzwi:
- drewniane lub ptycinowe, czes¢ z profili aluminiowych/PCV, przeszklone lub petne (w zaleznosci
od funkcji) pomieszczen.

Wentylacja:
- grawitacyjna.

Podstawowe parametry budynku B:

Powierzchnia zabudowy budynku B 1543,27 m?
Powierzchnia catkowita brutto 3346,26 m?
Kubatura 11711,91 m3
Powierzchnia netto czesci kondygnacji objetej opracowaniem 526,89 m?
Wysokos¢ pomieszczen w Swietle konstrukgji 2,92 m

Zestawienie powierzchni istnhiejgcego Oddziatu Okulistycznego w zakresie opracowania:

Nr pom. Nazwa pomieszczenia Powierzchnia [m?]

0/1 Korytarz 46,75
0/2 Pracownia pola widzenia 12,66
0/3 Gabinet Oddziatowe;j 7,14
0/4 Gabinet badarn OCT 24,49
0/5 Magazynek 6,8

0/6 Gabinet badan Laser 7,55
0/7 Sala operacyjna septyczna 36,79
O/7a  Pomieszczenie magazynowo-gospodarcze 15,22
0/8  Sluza 6,01




0/9 Korytarz aseptyczny 45,77

0/10 Komunikacja / Punkt pielegniarski 23,85
0/11  Pomieszczenie przygotowania personelu 21,15
0/12  Sala operacyjna 37,86
0/13  Pokdj przygotowania pacjenta 18,18
0O/14  Przedsionek 3,78
0O/15 |tazienka 4,87
0/16  Pokdj lekarzy 12,36
0/17  Pokdj ordynatora 12,61
0/18 Magazyn 5,54
0/19 Sala wybudzen 42,28
0/20 Pomieszczenie porzadkowe 3,29
0/21 | Brudownik 3,01
0/22  Szatnia - strona czysta 11,23
0/23  Pomieszczenie uzytej bielizny 7,74
0/24 | tazienka 9,64
0O/25  Szatnia — strona brudna 12,4
0/26  Sluza pacjenta 27,94
0/27 | Poczekalnia 22,72
0/28 Sala pacjentéw 19,17
0/29  WC meskie 7,41
0/30 |WC damskie 10,68
RAZEM: 526,89

Przedmiotowy program funkcjonalno — uzytkowy zostat przygotowany dla czesci obejmujgcej
pomieszczenia w chwili obecnej uzytkowane. Niniejszy PFU dotyczy wykonania prac projektowych
oraz budowlanych. Zaktada sie jednorazowe wykonywanie prac (terminy graniczne zakoriczenia
prac zostang okreslone przez Zamawiajgcego w Specyfikacji Warunkéw Zaméwienia).

Budynek poddany opracowaniu i przebudowie pozostawia sie bez zmian jego funkcji
podporzadkowanych szpitalowi.

Obiekt (czes¢ objeta opracowaniem) po przebudowie i modernizacji ma petnic¢ role nowoczesnego
oddziatu dostosowanego do obowigzujgcego Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia. Wymagana jest
realizacji co najmniej nastepujgcych pomieszczen:
- sala zabiegowa (w tym dostawa i montaz lampy zabiegowej o parametrach z Zatgcznika n 2);
- sala operacyjna (w zakresie wymiany drzwi i modernizacji wentylacji i klimatyzacji oraz
naprawy uszkodzen oktadzin Sciennych i podtogowych; istniejgce wyposazenie nalezy
wiasciwie zabezpieczyé na czas prowadzenia prac);
- pomieszczenie przygotowania;




- myjnia;

- sala pooperacyjna;

- gabinet ordynatora;

- gabinet lekarski z weztem sanitarnym;

- punkt pielegniarski;

- pomieszczenie socjalne z weztem sanitarnymi;
- sala pacjentdw meska z weztem sanitarnymi;
- sala pacjentow damska z weztem sanitarnym;
- poczekalnia z weztem sanitarnym;

- pokoje badan (OCT, Angiografia, Laser, Laser, USG, Reflektometr, mikroskopy);
- gabinet oddziatowej;

- gabinet sekretarki medycznej;

- pomieszczenie porzadkowe;

- magazynki.

Obiekt po modernizacji ma odpowiada¢ przede wszystkim wymaganiom aktualnego
Rozporzadzenia Ministra Infrastruktury o warunkach technicznych jakim powinny odpowiadac
budynki oraz Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiadac
pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej oraz
innym przepisom szczegdétowym i odrebnym.

Obiekt musi spetnia¢ wymagania higieniczno-sanitarne, przeciwpozarowe, BHP i ergonomii — w
tym celu koniecznym jest wykonanie dwdch sal tézkowych z wiasnymi weztami sanitarnymi —
meska i damska. Oddziat oraz poszczegdlne pomieszczenia nalezy oznakowac planem i tabliczkami
tyflograficznymi, komunikacje dostosowaé do potrzeb oséb z niewidomych i niedowidzgcych.

Ze wzgledu na to, ze obiekt jest istniejgcy, program powinien by¢ wkomponowany w istniejgcy
uktad konstrukcyjno-powierzchniowy budynku z zachowaniem wielkosci poszczegdlnych
pomieszczen wynikajacych z przepiséw oraz zapewniajgcy odpowiednie doswietlenie istniejgcymi
oknami.

W ramach robdét budowlanych nie przewiduje sie wykonania zagospodarowania terenu.
Wykonawca ma w obowigzku utrzymac w trakcie trwania prac niezbedne zaplecze magazynowo-
parkingowe, a po zakoriczeniu robdt odtworzy¢ do stanu pierwotnego. Ponadto nalezy naprawic
uszkodzenia powstate wskutek prowadzonych prac oraz rekultywowac, odtworzyé i urzadzié tereny
biologicznie czynne zdegradowane w trakcie robdt budowlanych.

Zakres zamierzenia i kolejnos¢ realizacji:

1. Opracowanie koncepcji funkcjonalno-uzytkowej oddziatu.

2. Opracowanie w niezbednym zakresie projektu zagospodarowania terenu (o ile dotyczy).

3. Opracowanie w niezbednym zakresie projektu architektoniczno-budowlanego.

4. Uzyskanie niezbednych decyzji, pozwolen i uzgodnien pod wzgledem przeciwpozarowym
oraz higieniczno-sanitarnym.

5. Skuteczne zgtoszenie robdét lub uzyskanie pozwolenia na budowe dla planowanego
przedsiewziecia, w zaleznosci od ostatecznego zakresu robdt i ich kwalifikacji przez
projektanta w uzgodnionym przez Zamawiajgcego projekcie architektoniczno-
budowlanym.

6. Opracowanie w niezbednym zakresie wielobranzowego projektu technicznego, projektu
wykonawczego obejmujgcego catos¢ robot wykonczeniowych (budowlanych i
instalacyjnych) stanowigcych przedmiot zamdwienia, aranzacje wnetrz oraz wyposazenie i




umeblowanie, dotyczgcych pomieszczen | pietra budynku ,,B” (Oddziatu Okulistycznego) —
w tym projektéw architektonicznych, elektrycznych i sanitarnych (z projektem wentylacji
oraz gazéw medycznych) oraz projektem technologii medycznej.

7. Wykonanie przedmiardw, kosztorysdw inwestorskich oraz zestawienia zbiorczego kosztéw.

8. Sporzadzenie specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robét budowlanych.

9. Opracowanie szczegdétowego Harmonogramu Realizacji Robot wraz z harmonogramem
instalacji sprzetu i szkoleniami oraz Planu Organizacji Placu Budowy i Planu
Bezpieczenstwa i Ochrony Zdrowia.

10. Petnienie nadzoru autorskiego autora projektu dla ww. w zakresie, o ktérym mowa w
ustawie z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo Budowlane (Dz. U. z 2025 r. poz. 418 tj.).

11. Wykonanie dokumentacji powykonawcze;j.

12. Uzyskanie zezwolen wydawanych przez organy administracyjne dla pomieszczen oddziatu,
przytgczy i zagospodarowania terenu, niezbednych do ich uruchomienia i uzytkowania.

13. Uzyskanie na rzecz Zamawiajgcego ostatecznej decyzji o pozwoleniu na uzytkowanie (o ile
dotyczy).

Zatozenia do Harmonogramu Realizacji Robot:

1. Przed przystgpieniem do robot budowlanych Wykonawca sporzadzi szczegétowy
Harmonogram Rzeczowo-Finansowy Realizacji Robdt i przedstawi do zatwierdzenie
Inwestorowi. Harmonogram Realizacji Robdét wpisywaé sie bedzie w ramy czasowe
okreslone we wzorze Umowy oraz musi okresla¢ wysoko$¢ wynagrodzenia Wykonawcy dla
poszczegdlnych robdt w uktadzie miesiecznym.

2. Harmonogram robdt powinien umozliwié¢ zachowanie ciggtosci funkcjonowania wszystkich
oddziatéw Szpitala zlokalizowanych w obrebie miejsc objetych robotami, stanowigcymi
przedmiot niniejszego PFU.

3. Zaktad Diagnostyki Obrazowej, sgsiadujgcy z Oddziatem Okulistycznym stanowigcym
przedmiot niniejszego PFU oraz pozostate Oddziaty w budynkach ,A”, ,C”, ,G”, ,H” i
Zespd6t poradni Specjalistycznych w budynku ,D”, w trakcie robdt powinny miec
zapewniony dostep korytarzem windowym i miedzyoddziatowym w zakresie transportu
pacjentdw, zywnosci i materiatéw eksploatacyjnych itp.

4. Zamawiajacy ma prawo korekty przedstawionego w Harmonogramie terminu i wartosci
realizacji poszczegélnych robét, jesli nie sprzeciwiajg sie temu wzgledy techniczne oraz
zasady sztuki budowlane;j.

Ostateczne wielkosci powierzchniowo-kubaturowe zostang okreslone w projekcie budowlanym i
wykonawczym, za zgodg Zamawiajgcego.

1.3 Aktualne uwarunkowania wykonania przedmiotu zamoéwienia

Zamawiajgcy przekaze Wykonawcy oswiadczenie o dysponowaniu nieruchomoscia na cele
budowlane.

Budynek poddany opracowaniu i przebudowie pozostawia sie bez zmian jego funkcji
podporzadkowanych szpitalowi.

Obiekt (czes¢ objeta opracowaniem) po przebudowie i modernizacji ma petnic¢ role nowoczesnego
oddziatu dostosowanego do obowigzujgcego Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia.

Obiekt po modernizacji ma odpowiadaé przede wszystkim wymaganiom aktualnego
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Rozporzadzenia Ministra Infrastruktury o warunkach technicznych jakim powinny odpowiadac
budynki oraz Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej oraz
innym przepisom szczegdétowym i odrebnym.

Obiekt musi spetnia¢ wymagania higieniczno-sanitarne, przeciwpozarowe, BHP i ergonomii.

Ze wzgledu na to, ze obiekt jest istniejgcy — program powinien by¢é wkomponowany w
funkcjonujacy uktad konstrukcyjno-powierzchniowy budynku z zachowaniem wielkosci
poszczegdlnych pomieszczen wynikajacych z przepisbw oraz zapewniajgcy odpowiednie
doswietlenie istniejgcymi oknami.

Na etapie opracowania dokumentacji projektowej, nalezy w porozumieniu z Zamawiajgcym
uwzgledni¢ elementy ktére zostaty zrealizowane w oparciu o dofinansowanie ze srodkéw unijnych i
nie powinny ulec przebudowie lub demontazowi na dzien realizacji robét.

Wykonawca w wycenie uwzgledni wykonanie prac wynikajgcych z koniecznosci usuniecia
pojawiajgcych sie w trakcie realizacji inwestycji kolizji z istniejgcg infrastrukturg techniczna.

Wykonawca przy wykonaniu wymaganej dokumentacji projektowej i realizacji prac budowlanych
ma obowigzek:

e zastosowania sie do obowigzujacych przepisow (ochrony $rodowiska, BHP, ochrony
przeciwpozarowej, higieniczno-sanitarnych, itp.);

e zapoznania sie ze stanem faktycznym Oddziatu stanowigcego przedmiot robdt, opracowania
koniecznych inwentaryzacji i ekspertyz oraz uzyskania na witasny koszt wszelkich materiatow
do badan i koniecznych dla wykonania dokumentacji projektowej i prowadzenia robét
budowlanych;

e uzyskania w imieniu i na rzecz Zamawiajgcego wszystkich niezbednych zgtoszen
administracyjnych, uzgodnien, pozwolen i innych decyzji administracyjnych niezbednych w
celu wykonania catego zadania we wtasciwych urzedach oraz poniesienia zwigzanych z tym
dodatkowych kosztéw;

e zapewnienia na wiasny koszt obstugi geodezyjnej (o ile dotyczy);

e opracowania Planu Bezpieczenstwa i Ochrony Zdrowia;

e Wykonawca ma obowigzek zapewnienia bezpieczeAstwa i ochrony zdrowia podczas
wykonywania wszystkich czynnosci na terenie budowy, zgodnie z planem BiOZ, zaréwno w
odniesieniu do wtasnego personelu jak i 0oséb postronnych. Za nienalezyte wykonanie tych
obowigzkdéw bedzie ponosit odpowiedzialnos$é¢ odszkodowawczg;

e Wykonawca jest zobowigzany we wtasnym zakresie zabezpieczyé teren robét przed
dostepem o0séb niepowotanych oraz chroni¢ sprzet i materiaty przed kradziezg lub
uszkodzeniem;

e zabezpieczenia terenu robdt przed dostepem oséb niepowotanych;

e zaoferowania rozwigzan technicznych, technologii, sprzetu i urzadzen, ktére na etapie
uzytkowania i eksploatacji zrealizowanego obiektu i dostarczonego sprzetu bedg
przedstawiaty najkorzystniejszg koszty eksploatacji i uzytkowania. Na Zgdanie
Zamawiajgcego powinien przedstawi¢ stosowne wyliczenia i analizy potwierdzajgce i
udowadniajgce, 7e zaproponowane rozwigzania s3 zbiezne z oczekiwaniami
Zamawiajgcego;

e ustanowienia kierownika budowy oraz kierownika zespotu projektowego — uprawnionego
architekta koordynujgcego prace zespotu, ktdrych dziatanie bedzie umozliwiato staty
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kontakt z Zamawiajgcym i jego przedstawicielami (w tym inspektorami nadzoru
inwestorskiego);

e przed przystgpieniem do prac projektowych zapoznac sie z instrukcjg bezpieczenstwa
pozarowego Szpitala, scenariuszem rozwoju zdarzen oraz matryca sterowan, uwzgledni¢ w
trakcie jej tres¢, a po zakonczeniu zaktualizowa¢ wskazane dokumenty w zakresie
wynikajgcym z wykonanych prac oraz opracowac analize niezaleznosci klimatycznej (climate
proofing);

e przygotowac dokumentacje odbiorowg — dokumentacje powykonawczg, atesty i certyfikaty
materiatdbw wbudowanych, wraz z uzyskaniem w imieniu i na rzecz Zamawiajacego
decyzji/zgtoszenia obiektu do uzytkowania oraz sktadania wszelkich wyjasnien i uzupetnien
koniecznych do uprawomocnienia sie decyzji w sprawie pozwolenia na uzytkowanie.

e Uwzgledni¢ w cenie wszelkich kosztéw nadzordéw, opinii i sporzadzenia dokumentacji
wymaganych przez wtascicieli sieci, terenu, zieleni i urzadzen.

Zaleca sie odbycie wizji terenu budowy oraz jego otoczenia w celu oceny, na wifasng
odpowiedzialnos¢, koszt i ryzyko, wszystkich czynnikdéw koniecznych do przygotowania jego
rzetelnej oferty, obejmujgcej wszystkie niezbedne prace przygotowawcze, zasadnicze i
towarzyszgce do przeprowadzenia prac projektowych i robét budowlanych.

Ponadto Zamawiajgcy wymaga od Wykonawcy:

e szczelnego wygrodzenie terenu budowy;

e przygotowania zaplecza budowy oraz zaplecza socjalnego dla pracownikéw;

e pokrycia kosztéw poboru mediéw na warunkach okreslonych w Umowie;

e jasnego okreslenia i kontrolowania miejsca wjazdu i wyjazdu (wejscia i wyjscia) z terenu
budowy, w celu zapobiezenia kradziezy sprzetu i materiatdw oraz dostepu o0sob
niepowofanych;

e wykonania lub pokrycia kosztu napraw ewentualnych uszkodzen powstatych podczas
realizacji niniejszego zadania;

e uwzglednienia wszystkich kosztéw zwigzanych z realizacjg prac niezbednych do wykonania,
w tym prac zabezpieczajgcych, porzgdkowych, systematycznego wywozu ewentualnych
odpadoéw budowlanych;

e uzgodnienia z Zamawiajgcym miejsca sktadowania materiatéw budowlanych na czas
trwania budowy;

e ubezpieczenia i ponoszenia petnej odpowiedzialnosci za sprzet i materiaty pozostawione na
terenie inwestycji;

1.4 Wtasciwosci funkcjonalno-uzytkowe

Koniecznos¢ remontu pomieszczen Oddziatu Okulistycznego wynika z wyeksploatowania zaréwno
urzadzen sanitarnych, drzwi, opraw oswietleniowych i osprzetu elektrycznego jak i okfadzin
Sciennych i podtogowych. Instalacja wentylacja wymaga ponownej adaptacji w celu spetnia
wymogéw stawianych dla pomieszczern (zwtaszcza zabiegowych), czyszczenia kanatéw
wentylacyjnych i modernizacji instalacji. Uktad funkcjonalny oddziatu odbiega od oczekiwan
personelu.
Zgodnie z wytycznymi Zamawiajgcego, Oddziat Okulistyczny powinien liczy¢ docelowo 4-6 tézek, a
jego przebudowa ma zapewnié:

e Swiadczenie ustug medycznych w zakresie zamknietej opieki zdrowotnej, zgodnie z

obowigzujgcymi przepisami oraz wytycznymi i zarzgdzeniami NFZ;
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e polepszenie warunkow lokalowych Oddziatu Okulistycznego, bez zmniejszania
funkcjonalnosci;

e polepszenia warunkdow bytowych pacjentéw oraz sanitarnych oddziatu poprzez
zorganizowanie tazienek przy salach chorych;

e spetnianie wymagan technicznych, prawnych, organizacyjnych i uzytkowych wzgledem
Oddziatéw Pielegnacyjnych i Operacyjnych, ze szczegdélnym uwzglednieniem wymaganej
wydajnosci, kosztow eksploatacji, bezpieczeristwa epidemiologicznego i zapewnienia
wymaganej aseptyki pomieszczen;

e korzystne warunki pracy dla personelu medycznego oraz niemedycznego, przez co rozumie
sie zaplanowanie odpowiednich pomieszczen socjalnych (szatni, sanitariatow oraz
pomieszczen $niadaniowych), a takze zapewnienia dostepu do swiatta dziennego i $wiezego
powietrza, z zachowaniem odpowiedniej akustyki pomieszczen;

® rozwigzania zapewniajgce mozliwo$¢ bezpiecznego i zgodnego z przepisami prawa
sktadowania odpadéw, w tym w szczegdlnosci opaddéw medycznych, brudnej bielizny
pacjentéw oraz brudnej odziezy ochronnej personelu;

e zmniejszenie kosztéw dziatalnosci Szpitala, przy zachowaniu wysokiego poziomu opieki
medycznej;

e rozwigzania optymalne i oszczedne z punktu widzenia dtugotrwatej eksploatacji
funkcjonowania szpitala, a wiec ergonomiczne (w szczegdlnosci pod katem uzytkowania
obiektu przez osoby dysfunkcyjne), trwate, niepowodujgce powstawania dodatkowych
kosztéw np. w postaci dodatkowego zatrudnienia czy zwiekszonego zuzycia wody, energii
cieplnej czy elektrycznej. Niedopuszczalne jest stosowanie materiatéw o zanizonej jakosci i
wiasciwosciach uzytkowych bez uzasadnienia ekonomicznego;

e zastosowanie funkcjonalnych rozwigzan architektonicznych i uzycia materiatéw
wykonczeniowych dopuszczonych do stosowania w obiektach stuzby zdrowia;

e spetnienie wymagan norm i przepiséw, w tym higieniczno-sanitarnych, przeciwpozarowych,
BHP, ergonomii i aktéw prawa miejscowego, w tym ustalen miejscowego planu
zagospodarowania przestrzennego terenu objetego zakresem opracowania.

Wielkos¢ pomieszczen (w tym sal tézkowych i operacyjnych) powinna zapewniaé¢ niezbedng
przestrzen serwisowg, wymagany dostep do urzadzen i elementéw ruchomych. Wymiary otworéw
w S$wietle oscieznicy prowadzacych do sal tézkowych i pomieszczen technicznych powinny
umozliwia¢ swobodny transport pacjentéw na tézkach i woézkach oraz wnoszenie/wwozenie do
nich na wdzkach transportowych sprzetu konserwacyjnego oraz cze$ci zamiennych.

Przyjete rozwigzania technologiczne powinny zapewniaé niskie koszty eksploatacji i
bezpieczenstwo oraz aseptyke przeprowadzanych procedur medycznych.

Nalezy zapewnié¢ dostep do urzadzen sanitarnych zgodnie z przepisami BHP i warunkami
technicznymi jakim powinny odpowiada¢ budynki.

Skrzydta drzwi nie powinny sie wzajemnie blokowaé ani utrudnia¢ ewakuacji. Wyposazenie
pomieszczen nie powinno utrudniac i kolidowac z otwarciem drzwi na petng szerokosc.

Wymiary pomieszczen, ciggdow komunikacyjnych oraz drzwi muszg umozliwia¢ swobodng
komunikacje oraz wewnetrzny transport materiatéw eksploatacyjnych i zapewnia¢ mozliwos¢
dowolnej aranzacji przestrzeni zgodnie z przeznaczeniem obiektu.
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Projektowany oddziat powinien spetnia¢ okreslone przez Zamawiajgcego wtasciwosci funkcjonalno-
uzytkowe, co zostanie potwierdzone pisemng akceptacjg i zatwierdzeniem przedstawionego
projektu koncepcyjnego i pozostatej dokumentacji techniczne;.

2.

WYMAGANIA ZAMAWIAJACEGO W STOSUNKU DO PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

2.1 Opracowanie dokumentacji projektowej

Opracowanie przez Wykonawce dokumentacji projektowej obejmuje:

1.

8.

9

Wykonanie koncepcji funkcjonalno-uzytkowej, ktéra zostanie uzgodniona i zatwierdzona przez
Zamawiajgcego, wykonanie opracowan i uzyskanie opinii, badan, ekspertyz, sprawdzen,
materiatéw (w tym m.in. mapy zasadniczej lub do celdw projektowych), informacji i pozwolen
niezbednych do uzyskania pozwolenia na budowe oraz weryfikacji klimatycznej (climate
proofing) i audytu energetycznego (o ile dotyczy);

. Opracowanie projektu zagospodarowania terenu w zakresie informacyjnym oraz organizacji

zaplecza budowy (o ile dotyczy);

. Opracowanie projektu architektoniczno-budowlanego w koniecznym zakresie, wynikajgcym z

zatozen konstrukcyjnych, architektonicznych i instalacyjnych uzgodnionych z Zamawiajgcym oraz
wymagan, norm i obowigzujacych przepiséw wraz z uzyskaniem wymaganych opinii w tym w
szczegolnosci ppoz., higieniczno-sanitarnych oraz innych niezbednych decyzji i pozwolen zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami;

. Opracowanie zatwierdzonych przez dysponenta instalacji projektow budowy/przebudowy

przytgczy medidw — o ile dotyczy;

. Wykonanie projektéw technicznych w zakresie obejmujgcym branze:

5.1 Architektoniczng;
5.2 Konstrukeyjng;

5.3 Instalacji elektrycznych (w tym dotyczacy instalacji lamp zabiegowych zgodnie z
zatgcznikiem nr 2 do PFU);

5.4 Instalacji teletechnicznych;
5.5 Instalacji sanitarnych (wod-kan, c.o., wentylacji, gazéw medycznych);
5.6 Projekt technologii medyczne;j.
Wykonanie projektu aranzacji wnetrz w zakresie umeblowania, ustalenia materiatéw

wykonczeniowych, oswietlenia, kolorystyki, rozwigzan funkcjonalnych i estetycznych, drog
ewakuacyjnych itp.

. Opracowanie kosztorysdw oraz specyfikacji technicznych wykonania i odbioru zaprojektowanych

robot;
Sporzadzenie dokumentacji powykonawczej i odbiorowej;

Sporzadzenie innych wymaganych dokumentéw.

Projektant bedzie zobowigzany wykona¢ réwniez inne opracowania, niewymienione wyzej,

niezbedne do realizacji przedsiewziecia inwestycyjnego, wynikajgce z przyjetych rozwigzan

projektowych, ktorych obowigzek posiadania przez Inwestora przy prowadzeniu przedmiotowej
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inwestycji naktadajg obowigzujgce przepisy prawa w tym zakresie — jak na przyktad w zakresie
przebudowy instalacji i urzadzen, przebudowy i rozbudowy dojazdéw, dojs¢, doprowadzenia
medidw oraz opracowania wynikajgce np. ze zwiekszonego zapotrzebowania na energie
elektryczng, cieplng itp.

Szczegotowos¢ wykonania dokumentacji projektowej musi pozwala¢ na okreslenie zakresu prac i
sposobu ich wykonania oraz dokonania na jej podstawie odbioru wykonanych robét. Wykonawca
sporzadzajgc dokumentacje projektowg zobowigzany jest do wskazania w dokumentacji jakiego
rodzaju materiaty ma zamiar zastosowac.

Projekt obejmuje aranzacje wnetrz w zakresie ustalenia materiatdw wykonczeniowych oraz
kolorystyki. Zamawiajgcy wymaga przedtozenia do akceptacji przyjetych rozwigzan projektowych.

Wymagania w zakresie przekazania dokumentacji Zamawiajacemu:

Wszystkie opracowania dokumentacji projektowej nalezy wykonaé w min. 5 egzemplarzach w
wersji papierowe;.

Wszystkie wykonane opracowania nalezy dostarczy¢ takie w postaci cyfrowej na nosnikach
CD/DVD lub innych nosnikach danych w ilosci min. 1 egz. Wymaga sie, aby dostarczona
dokumentacja cyfrowa byfa mozliwa do odczytu i edycji przez Zamawiajgcego. W tym celu nalezy
stosowac pliku w formacie DOC oraz PDF (opisy), PDF oraz DWG (rysunki), PDF oraz ATH/RDSX
(przedmiary i kosztorysy), JPEG i PDF (ewentualne wizualizacje).

Wykonawca w ramach ustalonego wynagrodzenia przeniesie na Zamawiajgcego autorskie prawa
majgtkowe oraz prawa nalezne do wykonanej dokumentacji projektowej wraz z petnomocnictwem
do wykonywania w imieniu autora autorskich praw osobistych do przekazanej dokumentac;i
projektowej i oSwiadczenia o prawie do publicznej publikacji dokumentaciji.

2.2 Zakres wykonania robét budowlanych, instalacyjnych i pozostatych

W zakresie robdt budowlanych i instalacyjnych, obejmujacych zakresem pomieszczenia Oddziatu
Okulistycznego oraz niezbedne pomieszczenia zaplecza technicznego, Wykonawca musi wykonaé
catosé prac przewidzianych do realizacji i uzgodnionych z Zamawiajgcym w ramach opracowanej
dokumentacji projektowej, w tym min.:

Prace budowlane:
e organizacja zaplecza budowy;
e zabezpieczenie terenu robét;
e wykonanie prac rozbiérkowych i demontazy, w tym utylizacji odpaddéw;
e wykonanie stanu surowego wnetrz w zakresie $cian, stropow itd.;
e wykonczenie powierzchni $cian, sufitéw i podtég;
e wykonczenie scian zewnetrznych i niezbedne naprawy elewacji budynku (o ile dotyczy);
¢ montaz nowej stolarki otworowej,
e wykonanie warstw izolacyjnych podtdg, scian oraz stropéw (tam gdzie jest to wymagane);
e wykonanie oktadzin Sciennych i podtogowych;
e montaz oscieznic oraz skrzydet drzwiowych i okiennych;
e montaz listew, oston, poreczy, ogranicznikdw, blatéw, parapetéw, oznakowan, elementéw
informac;ji wizualnej, galanterii fazienkowej, zaluzji/rolet itp.;
e wykonanie sufitdw podwieszanych;
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e malowanie scian i sufitéw;

e uzupetniajgce prace budowlane (zabudowy instalacji i innych elementéw konstrukcyjno-
technologicznych);

e wykonanie przepustéw w stropach i scianach dla instalacji, w tym instalacji wentylacji i
klimatyzacji;

e wykonanie przej$¢ oraz przepustow ppoz.;

e inne wymagane roboty ogélnobudowlane;

Zakres prac instalacyjnych:
e wykonanie instalacji elektrycznej i teletechnicznych;
e wykonanie instalacji wentylacyjnej i klimatyzacyjnej;
e wykonanie instalacji wodno-kanalizacyjnej;
e wykonanie instalacji gazéw medycznych (w tym montaz nowych paneli nadtézkowych
zgodnie z opracowang dokumentac;j3);
e wykonanie instalacji c.o. i c.t.;
e wykonanie instalacji ppoz. (o ile dotyczy);
e montaz lamp zabiegowych zgodnie z zatgcznikiem nr 2 do PFU.

W ramach prac nalezy wymienic stolarke, wykonujgc odpowiednio wyburzenia oraz zamurowania z
zabezpieczeniem istniejgcej konstrukcji i odtworzeniem elewacji budynku. W oknach (w tym w
ewentualnych miejscach, gdzie bedg odtwarzane) nalezy przewidzie¢ montaz zaluzji lub rolet i
nawietrzakdw. Nalezy wykonaé nowe posadzki, Sciany wewnetrzne murowane lub/i wykonane
metodg suchej zabudowy. W ramach prac nalezy przebudowaé pomieszczenia, wydzielajac z nich
sanitariaty (w tym WC dla oséb niepetnosprawnych). Nalezy odnowi¢ korytarze (malowanie $cian,
wykonanie zabezpieczen $cian i narozy, wymiana oswietlenia na energooszczedne w technologii
LED — tam gdzie wystepuje osSwietlenie sSwietldwkowe). Istniejgca sala operacyjna oraz
pomieszczenie przygotowania pacjenta pozostaje w niezmienionym uktadzie, zakres robét nalezy
ograniczy¢ do wymiany specjalistycznych drzwi automatycznych oraz adaptacji instalacji wentylacji.

Zakresem robdt nalezy objg¢ réwniez pomieszczenia zaplecza technicznego, w ktérych znajduja sie
urzadzenia techniczne obstugujgce pomieszczenia Oddziatu bedacego przedmiotem niniejszego
PFU, w szczegdlnosci maszynownie wentylacji mechanicznej, rozdzielni ciepta oraz rozdzielni
elektryczne;.

Roboty stanowigce przedmiot niniejszego PFU nie obejmujg modernizacji i wyposazenia w
urzgdzenia zabezpieczajace przed zadymieniem klatek schodowych oraz szybéw dzwigowych, jak
tez wymiany lub modernizacji urzadzen dzwigowych.

Zaopatrzenie w wode na dotychczasowych zasadach. Odbiér sciekdw sanitarnych z budynku
poprzez odprowadzenie istniejgcym przytgczem do sieci miejskiej. Na instalacji wody zastosowac
otuliny przeciwskroplinowe i izolacyjne.

Jako podstawowe 7Zrédio ciepta dla projektowanego Oddziatu przyjmuje sie istniejgcy
wymiennikowy wezet c.o.

Odbidr sciekdéw sanitarnych z obiektu pozostaje bez zmian — odprowadzenie istniejgcym
przytgczem do sieci miejskiej.

Nowe instalacje gazéw medycznych nalezy wpigc¢ do istniejgcej instalacji Szpitala w miejscu, w
ktorym istniejgce srednice pozwolg na rozszerzenie obecnej instalacji o zakres objety niniejszym
opracowaniem.
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Wykonawca jest odpowiedzialny za rezultat prac z punktu widzenia celu, ktéremu maja stuzyé, jest
zatem zobowigzany do wykonania wszystkich czynnosci koniecznych do zaprojektowania,
wykonania i oddania obiektu do uzytku. Zamawiajgcy wymaga przekazania do akceptacji projektu
budowlanego i rysunkéw wykonawczych przed ich skierowaniem do realizacji, w celu zbadania ich
zgodnosci z wytycznymi Zamawiajgcego oraz umowa.

2.3 Przygotowanie terenu budowy

Teren budowy powinien obejmowaé bezposrednie sgsiedztwo inwestycji oraz obiektéw zabudowy
terenu, w tym przyfaczy medidw, drég, chodnikdw, miejsc parkingowych. W przypadku zajecia
jakiejkolwiek istniejgcej drogi komunikacji, Wykonawca jest zobowigzany zorganizowaé objazd oraz
czytelng organizacje ruchu, pozwalajgcg na jego ptynng i bezprzerwowg kontynuacje. Zwraca sie
uwage, zeby jakiekolwiek trwate czy tymczasowe dziatania Wykonawcy, w tym jego
podwykonawcdéw, nie stwarzaty zagrozenia pozarem, BHP, zanieczyszczenia s$rodowiska, nie
prowadzity do naruszenia warunkéw bezpiecznej ewakuacji i prowadzenia akcji gasnicze;.

Teren prac budowlanych nalezy wygrodzi¢ i oznakowac. Wytyczy¢ objazdy i obejscia. Elementy
trudno widoczne nalezy oznakowaé, a stwarzajace zagrozenie oswietli¢ w stopniu wystarczajagcym
do unikniecia wypadkéw po zmroku. Po zakoriczeniu robdt budowlanych teren nalezy doprowadzié
do porzadku, uszkodzone nawierzchnie naprawié, tereny zielone zrekultywowad.

Oznakowanie terenu budowy zgodnie z Prawem Budowlanym oraz przepisami BHP.

3. SZCZEGOLOWE ROZWIAZANIA MATERIALOWE

Od projektowanych pomieszczen w budynku objetym zakresem opracowania wymaga sie
rozwigzan o wysokich walorach funkcjonalnych, estetycznych i reprezentacyjnych. Wewnetrzna
architektura budynku powinna by¢ odpowiednia do wymagan stawianych dla planowanych tam
funkcji oraz odpowiednia do uwarunkowan technicznych zawartych w PFU.

Podstawowe rozwigzania funkcjonalne okresla niniejszy Program Funkcjonalno-Uzytkowy, ktoéry
zostanie uszczegdtowiony w projekcie budowlanym wykonanym przez Wykonawce. Dopuszczalne
sg uzasadnione korekty niniejszego PFU pod warunkiem uzgodnienia ich i zatwierdzenia przez
Zamawiajgcego.

Projektowane pomieszczenia powinny spetnia¢ wymagania technologii oraz wspédtgraé¢ pod
wzgledem estetyki z istniejgcym otoczeniem. Rozwigzania budowlano-materiatowe powinny by¢
trwate, estetyczne, odporne na uszkodzenia i $Srodki czystosci, wygodne w obstudze, tatwe do
utrzymania czystosci, mie¢ na celu zminimalizowanie obcigzen konstrukcji i zapewnienie dobrej
jakosci wykonania.

Wielkos¢ przestrzeni komunikacyjnych, sanitariatéw, pomieszczen, szerokosci drzwi powinna
spetniaé ponad minimalne wymagania, w szczegdlnosci pozwalajgc na fatwe i swobodne
poruszanie sie po obiekcie.

Dobdr materiatéw i rozwigzan technicznych powinien byé skupiony na zwiekszeniu trwatosci
uzytkowej poszczegdlnych elementéw budowlanych. Wyroby powinny spetniaé¢ kryteria dla co
najmniej srednio-ciezkich warunkéw uzytkowania wg stosownych norm branzowych. Drzwi, $ciany,
narozniki komunikacji powinny by¢ zabezpieczone przed uderzeniami i uszkodzeniami.

Wymagania ogdlne dotyczgce wiasciwosci wyrobéw budowlanych: materiaty przewidziane do
wbudowania muszg by¢ dopuszczone do stosowania na terenie RP w budynkach uzytecznosci
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publicznej, by¢ trwate, tatwe do utrzymania w czystosci. Powinny bezwzglednie spetniac
wymagania ustawy Prawa Budowlanego oraz wymagania wynikajace z Polskich Norm
przenoszacych normy europejskie lub norm innych panstw cztonkowskich Europejskiego Obszaru
Gospodarczego przenoszacych te normy.

W przypadku braku Polskich Norm przenoszacych normy europejskie lub norm innych panstw
cztonkowskich Europejskiego Obszaru Gospodarczego przenoszacych te normy, uwzglednia sie w
kolejnosci:

1. Europejskie aprobaty techniczne;

2. Wspdlne specyfikacje techniczne;

3. Inne techniczne systemy odniesienia ustanowione przez europejskie organy normalizacyjne.

W przypadku braku Polskich Norm przenoszgcych normy europejskie lub norm innych panstw
cztonkowskich Europejskiego Obszaru Gospodarczego przenoszacych te normy oraz aprobat,
specyfikacji, norm i systemdéw, uwzglednia sie w kolejnosci:

1. Polskie Normy;

2. Polskie aprobaty techniczne;

3. Polskie specyfikacje techniczne.

3.1 Konstrukcja/architektura

W ramach zamdwienia nalezy zaprojektowac i wykonac:

Fundamenty:
- istniejgce, bez ingerencji.

Sciany nosne:
- istniejace, zelbetowe o przekroju 20x38 cm i 30x55 cm.

Sciany noéne usztywniajace:
- istniejace, zelbetowe o grubosci 20 cm.

Stropy:
- istniejgcy strop prefabrykowany z ptyt zelbetowo-ceramicznych na bazie pustakdéw Ackermana.

Wykonawca jest zobowigzany zwrdci¢ szczegblng uwage na otwory technologiczne w stropach oraz
obcigzenia skupione (liniowe) od piondw wentylacyjnych oraz S$cian dziatowych. Przejscia
instalacyjne przez strop o wymiarach przekraczajgcych 4 cm nalezy zabezpieczyé przeciwpozarowo
do klasy min. EI60.

Dach:
- istniejacy stropodach niewentylowany ptaski w tradycyjnym uktadzie warstw.

3.2 Przegrody budowlane i izolacje

Roboty rozbiérkowe:

- Zaktada sie wyburzenia fragmentéw Scian dziatowych a w niektdrych miejscach catkowite ich
wyburzenie, skucie wszystkich posadzek oraz oktadzin $ciennych i podtogowych, demontaz
wszystkich elementéw stolarki drzwiowej, w tym drzwi do szachdéw technicznych. Zdemontowaniu
podlegajg wszystkie urzadzenia sanitarne i odbiorniki elektryczne.

Elementy konstrukcji:
- Przedmiotowe zamierzenie nie ingeruje w istniejgcy ukfad konstrukcyjny obiektu. Jedynie w
Scianach nosnych dopuszcza sie wykonanie przebi¢ zabezpieczonych nadprozem stalowym
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wykonanym z dwodch skreconych ceownikéw walcowanych C120 lub betonowym. Nadproza
wykonad zgodnie ze sztukg budowlang. Wyciety otwér dodatkowo wzmocnic tasmami weglowymi.

Sciany wewnetrzne dziatowe:

- Wymagane jest zachowanie wymaganej izolacyjnosci akustycznej — Ra1r>40+0+11 dB.
Zaprojektowa¢ na elementach murowych/suchej zabudowy - tynki tradycyjne wapienno-
cementowe, pod warstwy malarskie wykoniczone gtadzig gipsowa. Elementy systemowe GKF
wykoriczone przed malowaniem fizeling z witékna szklanego. Sciany dziatowe z ptyt gipsowo-
kartonowych — w rozwigzaniach systemowych spetniajgcych wymogi ppoz, akustyki i nosnosci.
Obudowy szachtéw i kanatow - z ptyt g-k spetniajgce wymogi pozarowe. Elementy wykonane w
systemie lekkim suchym z ptyt GK na ruszcie stalowym. Podwdjna ptyta GK 12,5mm na ruszcie
75mm z wypetnieniem wetng mineralng. W trakcie montazu nalezy stosowac tasme uszczelniajaca,
ktéra musi wypetniaé wszystkie nieréwnosci podtoza na catej ich szerokosci. W przypadku
wiekszych nieréwnosci mozna zastosowac paski z wetny mineralnej o grubosci do 10 mm. W
miejscach planowanego montowania aparatéw sanitarnych czy mebli wiszacych zastosowac
wzmocnienia z ptyty OSB wodoodpornej grubosci 22 mm.

WYKONCZENIE SCIAN - wykoriczone we wszystkich pomieszczeniach odcinka zabiegowego i
sanitariatach wykonczenie scian oktadzina PVC spawang do petnej wysokosci pomieszczenia.
Wykorczenie pozostatych $cian - Sciany na ciggach komunikacyjnych farba ceramiczna kolor wg
kolorystyki oddziatu. Na korytarzu odbojoporecz PVC wys. 30 cm na wys. 75 cm (gdra) oraz pas z
wyktadziny pomiedzy odbojnica a cokotem. Na salach pacjentéw przewidzie¢ wykoriczenie w
postaci paséw wyktadziny do wysokosci 1m.

Sciany i wygrodzenia przeszklone w systemie okienno-drzwiowym aluminiowym lakierowanym
proszkowo, szklenie szktem bezpiecznym. Dla wygrodzen drég ewakuacyjnych zapewni¢ wymagane
El profil z przektadka ogniochronng, szyba ogniochronna dostosowana do wymaganej odpornosci.

Okna:
- Tam, gdzie to konieczne, zaprojektowac nalezy okna PCV o przenikalnosci termicznej wynoszacej
maksymalnie Uw=0,9W/m?2K, elewacje wykoriczy¢ jak istniejgca.

Drzwi wewnetrzne:

- Drzwi wewnetrzne - na ciggach komunikacyjnych, drzwi specjalistyczne ppoz. oraz pozostate -
aluminiowe/PCV, lakierowane, szklone szktem bezpiecznym. Drzwi - aluminium zimne, szklone
szktem bezpiecznym, matowanym. Drzwi aluminiowe w systemie okienno-drzwiowym bez
przegrody termicznej, wypetnienie w petnym szkleniu lub ptytg typu "sandwich" w obustronnym
poszyciu PVC. Lakierowanie - malowane proszkowo, ze szkleniem pojedynczg szybg bezpieczna.
Zawiasy - dwuczesciowe mocowane na sruby kotwowe. Klamka - typu U-form ze stali nierdzewnej.
Szyld - na klamke i zamek owalny ze stali nierdzewnej. Zamek - dolny wpuszczany na wktadke
patentowga. Samozamykacz - z regulowana sitg. Odboje - podfogowe ze stali nierdzewnej. Uszczelki
- syntetyczne EPDM. Pozarowe drzwi o wymaganej odpornosci ogniowej wg PN-EN 13501-2:2007
(lub réwnowazna) - EI60 i dymoszczelnosci wg PN-EN 13501-2:1007 (lub réwnowazna) Sa i Sm.
wyposazone w uszczelki peczniejgce oraz z wktadke ogniochronng w profilach aluminiowych oraz
panelach wypetnieniowych. Wymagane atesty dla specjalistycznych drzwi ppoz. Szeroko$é¢ drzwi
przy pomiarze po otwarciu drzwi, na drodze t6zka pacjenta przyjeto 120 cm, pozostate 110/90 cm
oraz do kabin ustepowych 80 cm. lzolacyjno$¢ drzwi -32dB, klasa mechaniczna - 3 Odpornos¢
ogniowa wg PN-EN 13501-2:2007 (lub réwnowazna). Dymoszczelnos¢ wg PN-EN 13501-2:1007 (lub
réwnowazna) Sa i Sm. Zawiasy stalowe sworzniowe w tym jeden sprezynowy. Klamka - typu U-form
ze stali nierdzewnej. Szyld - na klamke i zamek owalny ze stali nierdzewnej. Zamek - dolny
wpuszczany na wktadke patentowsq. Drzwi na granicy stref pozarowych odpornosci EIS60.
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Do sal operacyjnych zastosowaé drzwi specjalistyczne ze stali nierdzewnej odpornej na srodki
dezynfekcyjne, korozje oraz uszkodzenia mechaniczne, wyposazone w specjalne uszczelki
zapewniajgce szczelnos¢ i zapobiegac¢ przedostawaniu sie bakterii (rozwierane lub przesuwne
automatyczne — otwierane bezdotykowo), wyposazone w systemy antypaniczne.

Izolacje:
- Na catej powierzchni objetej opracowaniem, po skuciu posadzek, w nowych warstwach projektuje

sie izolacje rozdzielajgco-poslizgowo-izolujgcg z foli PE 1 mm. W pomieszczeniach tak zwanych
mokrych nalezy utozyé dodatkowo folie w ptynie w systemie "taras basen".

Izolacje d#wiekochfonne stanowi warstwa styropianu 3 cm na catej powierzchni posadzki. Scianki
dziatowe muszg spetnia¢ wymadg izolacyjnosci akustycznej na poziomie — Ra1g>40+0+11 dB.

Posadzki:

- Na nowych warstwach wykonczenie posadzkowe winno by¢ odporne na srodki dezynfekcyjne -
wyktadziny bezspoinowe, antyposlizgowe R9; cokoty przy styku ze $ciang - wywiniete na wys. 10
cm i zespolone z oktadzing Scienng w zespole pomieszczen zabiegowych i sanitariatach. W salach
zabiegowych nalezy zastosowaé posadzki PVC spawane, o antyposlizgowosci R9. Warunkiem
wykonania posadzek jest ocena stanu podtoza.

Podkfad pod wyktadzine sktada sie z nastepujacych warstw:

- wylewka samopoziomujgca o grubosci 5mm. Podktad ma decydujgce znaczenie dla zapewnienia
wiasciwej niezawodnosci i trwatosci podtogi. Powinien by¢ dostatecznie sztywny i miec
odpowiednig wytrzymatos¢ mechaniczng oraz rowng i gtadka powierzchnie.

- podtoze powinno by¢ nosne a wytrzymatosé¢ na odrywanie powinna by¢ zgodnie z PN/B — 10107
(lub réwnowazna) nie mniejsza niz 0.5 MPa.

- podtoze musi by¢ réwne, suche, twarde, czyste, odpowiednio porowate, bez pekniec i szczelin.

- wilgotnos¢ nie moze przekraczaé 2% dla betonu i 0.5 % dla anhydrytu.

Z powierzchni betonowej nalezy usungé wszystkie luzne czesci, zattuszczenia, jak réwniez
zabrudzenia pochodzenia kwasowego i zasadowego, utrudniajgce przyczepnos¢ warstwy malarskie,
piszczace i tuszczace sie warstwy zapraw Stosowac klej zalecany przez producenta. llos¢ kleju ok.
300-350 g/m2. Wyktadzine mozna ktas¢ dopiero, gdy rozprowadzony klej osiggnie wtasciwg
konsystencje. Po przyklejeniu spawanie pofgczern moze nastgpié¢ po 24 h. Arkusze wykfadziny nalezy
taczy¢ termicznie przy pomocy sznura spawalniczego. Nadmiar zgrzewu nalezy usuwac za pomocga
specjalnego noza. Frezowanie i spawanie narozy i ztaczy nalezy wykonac po wyschnieciu kleju. W
naroznikach wewnetrznych i zewnetrznych nalezy uzy¢ do spawania zgrzewarki termicznej z
koncowkag do zgrzewania sznurowego. Wszystkie posadzki winny posiada¢ odpowiednie atesty
przydatnosci do obiektéw stuzby zdrowia.

Sufity:

Zaktada sie naprawe tradycyjnych tynkéw na sufitach w salach zabiegowych. W salach zabiegowych
pozostate czesci sufitow stanowig zabudowy wentylacji i instalacji, wykonane szczelnie w systemie
GK. Sufity w pomieszczeniach higieniczno-sanitarnych - sufity GK szczelne.

- Sufity modularne w wykonaniu higienicznym. Sufit na bazie ptyt GK 60x60 cm o odpornosci na
wilgo¢ 90%, izolacyjnosci akustycznej do 38dB.

3.3 Instalacje

Instalacja wentylacji i klimatyzacji

Stan obecny:
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Przed przystgpieniem do projektowania nalezy wykonaé¢ inwentaryzacje instalacji wentylacji
obstugujgcej pomieszczenia oraz uwzglednié¢ w projekcie jej modernizacje w tym czyszczenie.
Nalezy przewidzie¢ zaréwno w projekcie jak i wykonawstwie wszystkie prace konieczne do
wykonania na wyremontowanych juz kondygnacjach celem prowadzenia nowych piondéw
instalacyjnych i ich obudowy oraz dobra¢ wtasciwy i zgodny z technologig system i rozwigzania
instalacyjne.

Do wykonania:

- wentylacja mechaniczna dla pomieszczen bedacych przedmiotem opracowania, dostosowana do
funkcji pomieszczen.

Klimatyzacja w postaci splitdw schtadzajgcych wymagana jest w salach zabiegowych i
operacyjnych, w pomieszczeniach administracji, w pomieszczeniu przygotowawczym - sktadowanie
lekéw (gwarancja statej temperatury nie przekraczajgcej 20°C).

Projektujgc instalacje wentylacyjne i klimatyzacyjne w obiektach szpitalnych nalezy zwrdcic
szczegOlng uwage na to iz, majg one za zadanie nie tylko stworzenie wtasciwego mikroklimatu dla
przebywajacych oséb (personelu medycznego i pacjentdéw), lecz jednoczesnie majg zapewnic
odpowiednig czystos¢ powietrza poprzez asymilacje i odprowadzenie wydzielajgcych sie
zanieczyszczen mikrobiologicznych, gazowych i pytowych.

W pomieszczeniach przeznaczonych na staty pobyt ludzi, wentylowanych w sposéb mechaniczny,
wartosci temperatury, wilgotnosci wzglednej i predkos¢ ruchu powietrza w pomieszczeniach nalezy
przyjmowac do obliczen zgodnie z Polskg Normg dotyczgcg parametréw obliczeniowych powietrza
wewnetrznego. W weztach higieniczno — sanitarnych zataczenie wentylatora sprzezone z
wiacznikiem swiatta.

Dla montowanych urzadzen typu wentylatory, urzadzenia technologiczne klimatyzatory itp.,
ktorych praca moze powodowaé powstawania drgan, nalezy stosowac przektadki izolacyjne.
Instalacje wentylacyjne powinny zosta¢ zaprojektowane z uwzglednieniem wymogoéw ppoz., w tym
min.: automatyczne wytgczanie sie w przypadku pozaru i zamykania w kanatach wentylacyjnych.
Szachty instalacyjne nalezy obudowac ogniowo, a przejscia przez przegrody budowlane wykonac¢ z
uwzglednieniem grubosci izolacji ogniowej lub termiczne;j.

Instalacja wodno-kanalizacyjna

Zaprojektowaé nalezy instalacje wodociggowg zasilang ze szpitalnej sieci wodociggowej jako
podejscia od istniejgcej instalacji pod nowoprojektowane podejscia wody. Instalacje kanalizacji
nalezy zaprojektowac jako odprowadzang do sieci szpitalnej.

Do wykonania:

Rozprowadzenie instalacji zimnej wody: rurami poziomami pod instalacje wody zimnej zasilajgcej
przybory sanitarne wykonaé¢ z rur stalowych ocynkowanych lub z tworzyw sztucznych
stabilizowanych, natomiast podejscia do poszczegdlnych przyboréow sanitarnych wykonaé
sposobem krytym w bruzdach sciennych rurami z tworzyw sztucznych; podejscia pod piony oraz
pod grupy przyboréw sanitarnych wyposazy¢ w zawory odcinajgce; podejscia przewodami
wodociggowymi przez przegrody budowlane zabezpieczy¢ rurami ochronnymi o srednicy min. 50
mm wiekszej od rury przewodowej.

Wyposazenie w przybory sanitarne:

wc wyposazone w: umywalki ceramiczne z baterig umywalkowa stojgcg, miski ustepowe wiszgce
na stelazu, ceramiczne sptuczki podtynkowe, kabiny natryskowe z baterig natryskowg; kabiny dla
0s0b niepetnosprawnych wyposazone w baterie umywalkowe uruchamiane bez uzycia dtoni.

sale operacyjne wyposazone zgodnie z wymaganiami i projektem technologii medyczne;j.

21



rozprowadzenie kanalizacji sanitarnej odprowadzajgcej Scieki z przybordw sanitarnych sktadajgca
sie z podejs¢ spod przybordw sanitarnych, piondw i poziomow kanalizacyjnych — niskoszumowa z
rur PP.

Instalacja wodociggowa — obliczenia:

Wymagane cisnienie

Zapotrzebowanie wody nalezy okresli¢ na podstawie Rozporzadzenia Min. Infrastruktury z dnia 14
stycznia 2002 r. w sprawie okreslenia przecietnych norm zuzycia wody Dz.U. Nr 8 poz.70. Rurociagi
izolowac cieplnie zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Infrastruktury (lub réwnowazne).

Przewody wody zimnej prowadzone w posadzce powinny by¢ zabezpieczone rurg ochronng peszel.
Natomiast przewody cieptej wody nalezy izolowaé otuling z pianki - polietylenowej z dodatkowo
wzmocniong warstwg zewnetrzng chronigcg przed agresywnymi materiatami budowlanymi,
wilgocig i uszkodzeniami mechanicznymi. W przypadku prowadzenia przewoddw pod stropem
izolowa¢ otulinami prefabrykowanymi termoizolacyjnymi z pianki polietylenowej. Rurociagi
prowadzone w suficie podwieszonym nalezy montowaé do stropu lub $cian. Prébe szczelnosci
instalacji nalezy przeprowadzi¢ bezposrednio po zakonczeniu montazu, przed zalaniem jastrychem
oraz zatozeniem izolacji. Na czas przeprowadzania préby szczelnosci nalezy zdemontowac wszystkie
przybory sanitarne, zaslepiajgc podejscia korkiem. Badang instalacje nalezy napetni¢ woda
wodociggowy dokfadnie odpowietrzajgc w najwyzszych punktach, a nastepnie sprawdzi¢ czy
wszystkie potgczenia przewoddw armatury sg szczelne.

Po stwierdzeniu szczelnosci instalacji nalezy poddac jg prébie podwyzszonego cisnienia. Wielkos$¢
cisnienia prébnego powinna by¢ 1,5 krotnie wyzsza od cisnienia roboczego, lecz nie mniejsza niz
0,9 MPa. Instalacje uwaza sie za szczelng, jezeli w ciggu 20 min. trwania préby manometr kontrolny
nie wykaze spadku cisnienia.

W miejscach przejscia przez przegrody budowlane przewody prowadzi¢ w tulejach ochronnych. W
miejscach tych nie moze by¢ potgczen przewoddw. Przestrzen miedzy przewodem a tulejg
ochronna powinna by¢ wypetniona szczeliwem elastycznym obojetnym chemicznie w stosunku do
tworzywa, z ktérego wykonana jest rura. Tuleje przechodzace przez strop powinny wystawac okoto
2 cm powyzej posadzki. Przy przejsciu przez przegrody ogniowe stosowac ognioochronng mase
uszczelniajgcy (peczniejacy).

W miejscach przejscia przez przegrody budowlane przewody prowadzi¢ w tulejach ochronnych. W
miejscach tych nie moze by¢ potaczen przewoddéw. Przestrzen miedzy przewodem a tulejg
ochronng powinna by¢ wypetniona szczeliwem elastycznym obojetnym chemicznie w stosunku do
tworzywa, z ktérego wykonana jest rura np. ogniochronng masg uszczelniajgca (peczniejacy).

Instalacja centralnego ogrzewania:

- Instalacje ogrzewczg nalezy zaprojektowaé jako zasilang z istniejgcego wezta na terenie szpitala.
Szczegoty projektowe i wykonawcze zostang okreslone trakcie wykonywania projektu budowlanego
i w trakcie realizacji z Zamawiajgcym.

Instalacja gazdw medycznych:

- Instalacje gazdéw medycznych nalezy zaprojektowaé jako zasilang istniejgcej sieci po
przeprowadzeniu niezbednej modernizacji i przebudowy w zakresie instalacji wymaganej na
oddziale.

Instalacje gazéw medycznych nalezy wykonaé jako wyréb medyczny klasy llb. Wykonanie instalacji
gazow medycznych nalezy zakonczy¢ nadaniem znaku CE. Systemy rurociggdw nalezy
zaprojektowac i wykonac w oparciu o norme PN-EN ISO 7396-1 (lub réwnowazna). Instalacje gazéw
medycznych nalezy wykonaé¢ w ilosci i w pomieszczeniach wymaganych przez Uzytkownika.
Zaprojektowane do wbudowania nowe panele medyczne dostosowaé wielkosciag do wymiaréw
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pomieszczen i dopasowaé wyposazeniem z instalacjg przyzywowg (przekaznik bistabilny). Przed
oddaniem instalacji gazéw medycznych nalezy przeprowadzi¢ nastepujace préby i badania (o ile
konieczne):

-BKontrola oznakowania i podpar¢ rurociggu

-ASprawdzenie spetnienia specyfikacji projektowych

-ABadania wytrzymatosci mechanicznej prézniowych systemdw rurociggowych

-PBadania szczelnosci prozniowego systemu rurociggowego

-@Badania wytrzymatosci mechanicznej systemow rurociggowych do sprezonych gazow
medycznych

-@Badania szczelnosci systeméw rurociggowych do sprezonych gazéw medycznych — badanie
szczelnosci czesci przed strefowymi zaworami odcinajgcymi (lub sieciowymi reduktorami cisnienia)
-PBadania szczelnosci systeméw rurociggowych do sprezonych gazéw medycznych — badanie
szczelnosci czesci za strefowym zaworem odcinajgcym (lub sieciowym reduktorem cisnienia)
-BPotgczone badania szczelnosci i wytrzymatosci mechanicznej systemow rurociggowych do
sprezonych gazéw medycznych

-APotgczone badania szczelnosci i wytrzymatosci mechanicznej systeméw rurociggowych do
sprezonych gazéw medycznych

-BBadania szczelnosci, zdolnosci zamykania, przyporzagdkowania do stref i identyfikacji strefowych
zaworow odcinajgcych

-BBadania na obecnos$é potgczen krzyzowych

-BBadania na obecnos¢ zatoréw i badania przeptywu, funkcji mechanicznych, dedykowalnosci
gazéw i identyfikacji punktow poboru

-BBadania na obecno$¢ zatoréw i badania przeptywu, funkcji mechanicznych, dedykowalnosci
gazéw i identyfikacji przytgczy typu NIST lub DISS

-BBadania lub sprawdzenia wydajnosci systemu

-BBadania cisnieniowych zaworéw nadmiarowych

-BBadania zrddet zasilania

-BBadania awaryjnych alarméw klinicznych i eksploatacyjnych

-PBadania alarméw eksploatacyjnych

-PIBadania zanieczyszczenia czgstkami statymi rurociggowych systemdw rozprowadzajgcych
-PBadania jakosci powietrza medycznego wytwarzanego przez systemy zasilajgce ze sprezarkg(-
ami) powietrzng(-ymi)

-PBadania jakosci powietrza do napedu pneumatycznych narzedzi chirurgicznych wytwarzanego
przez systemy zasilajgce ze sprezarka(-ami) powietrzng(-ymi)

-PBadania jakosci powietrza medycznego wytwarzanego przez systemy zasilajgce z zespotem(-ami)
mieszajgcym(-ymi)

-PBadania jakosci powietrza wzbogaconego w tlen wytwarzanego przez systemy zasilajgce z
koncentratorem(-ami) tlenu

-BINapetnianie gazem przeznaczenia

-FIBadania tozsamosci gazu z uzyciem analizatora tlenu

-PIBadania tozsamosci gazu z uzyciem rdznych cisnien

-PIBadania tozsamosci gazu z uzyciem analizatora dedykowanego do okreslonego gazu

Instalacja elektryczna:

Powstajgce pomieszczenia zasilane mogg by¢ z przytgcza energetycznego zlokalizowanego danym
budynku.

W obiekcie zostang zaprojektowane i wykonane nastepujace instalacje i urzgdzenia:

- rozdzielnice
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- wewnetrzne linie zasilajgce

- o$wietlenia ogdlnego

- instalacja lamp zabiegowych

- oswietlenia awaryjnego AOE (bezpieczenstwa i ewakuacyjnego)
- gniazd wtykowych

- gniazd wtykowych zasilania komputeréw

- gniazd wtykowych technologicznych

- instalacje sterownicze i sygnalizacyjne

- instalacje ochrony od porazen pragdem elektrycznymi

- instalacje potaczen wyréwnawczych

- instalacje uziemienia

- instalacje przyzywowa

- instalacje telewizyjng

- instalacje domofonowa

instalacje telewizji przemystowej, telefoniczng i internetowa
- instalacje ppoz.

W instalacjach elektrycznych nalezy stosowac:

- zt3cza instalacji elektrycznej budynku, umozliwiajgce odtgczenie od sieci zasilajgcej i usytuowane
w miejscu dostepnym dla dozoru i obstugi oraz zabezpieczone przed uszkodzeniami, wptywami
atmosferycznymi, a takze ingerencjg oséb niepowotanych,

- oddzielny przewdd ochronny i neutralny, w obwodach rozdzielczych i odbiorczych,

- urzadzenia  ochronne  rdéznicowoprgdowe  uzupetfniajagce  podstawowa  ochrone
przeciwporazeniowg i ochrone przed powstaniem pozaru, powodujace w warunkach uszkodzenia
samoczynne wytgczenie zasilania;

- wyfaczniki nadpragdowe w obwodach odbiorczych,

- zasade selektywnosci (wybiorczosci) zabezpieczen,

- przeciwpozarowe wytgczniki prgdu znajduje sie przy wejsciu do budynku,

- potaczenia wyrdwnawcze gtdwne i miejscowe, tgczace przewody ochronne z cze$ciami
przewodzgcymi innych instalacji i konstrukcji budynku,

- zasade prowadzenia tras przewodow elektrycznych w liniach prostych, réwnolegtych do krawedzi
Scian i stropdw,

- przewody elektryczne z zytami wykonanymi wytgcznie z miedzi, jezeli ich przekréj nie przekracza
10 mm2,

- urzadzenia ochrony przeciwprzepieciowe;.

Potaczeniami wyréwnawczymi nalezy obja¢:

instalacje wodociggowa wykonang z przewoddéw metalowych,
metalowe elementy instalacji kanalizacyjnej,

instalacje ogrzewcza wodng wykonang z przewoddéw metalowych,
metalowe elementy instalacji gazowej,

metalowe elementy przewodow i urzadzen do wentylacji i klimatyzacji,
metalowe elementy obudowy urzgdzen instalacji telekomunikacyjnej.

Dla kazdego stanowiska pracy przewidziano tzw. punkt dostepu ztozony z gniazd
teleinformatycznych, gniazd zasilajgcych ogdélnych i wydzielonych dla sieci komputerowej. Sieé
komputerowg nalezy zaprojektowac i wykona¢ w kategorii 6, jesli Wykonawca uzna iz szafa RACK
bedzie musiata zosta¢ przeniesiona w inne miejsce niz dotychczasowe, bedzie musiat przewidziec i
zamontowa¢ nowga. Nalezy przewidzie¢ dodatkowy przetgcznik sieciowy (switch). Urzadzenie ma
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wspotpracowaé z obecng infrastrukturg sieciowg szpitala. Niezalezny UPS nalezy przewidziec
réwniez dla potrzymania catej sieci komputerowej oddziatu.

Oswietlenie na catym oddziale zastosowac ledowe, w pokojach tézkowych réwniez wykonac
oswietlenie sufitowe.

3.4 Wystroj wnetrz

W obiekcie zabronione jest stosowanie do wykonczenia wnetrz materiatéw tatwo zapalnych,
ktérych produkty rozktadu termicznego sg bardzo toksyczne lub intensywnie dymigce. Na drogach
ewakuacyjnych nalezy stosowac wytgcznie materiaty niezapalne i niepalne.

Elementy wykorczenia wnetrz i sufity podwieszane nalezy wykonaé z materiatéw niepalnych lub
niezapalnych, nie kapigcych i nie odpadajgcych pod wptywem ognia. Do wykonczenia wnetrz
stosowacé tylko materiaty z aktualnymi atestami potwierdzajgcymi wymagany stopien palnosci tj.
niepalnos¢, niezapalnosé lub trudno zapalnosé.

Powyzszy warunek spetnia¢ bedg takze wyktadziny posadzkowe.

Pokoje tézkowe:

Malowanie do petnej wysokosci farbg higieniczna zmywalng, odbojnice PVC, strefa wokdét umywalki
PVC. Wykfadzina PVC spawana bezspoinowo odporna na srodki dezynfekcyjne z pasami
odbojowymi na $cianach pod panelami medycznymi oraz na drodze transportu tézka ($ciana
przeciwlegta). Wszystkie narozniki muszg byé¢ zabezpieczone odbojami. Dopuszcza sie zastosowanie
elementdw wykonczenia $cian w postaci tapet/malowidet i innych.

Gabinety zabiegowe i sale operacyjne:
Wyktadzina PVC spawana bezspoinowo do petnej wysokosci pomieszczenia; sufit szczelny,
higieniczny; Wyktadzina PVC spawana bezspionowo odporna na srodki dezynfekcyjne.

Kabiny higieniczno-sanitarne:

Wyktadzina PVC spawana bezspoinowo do peftnej wysokosci pomieszczenia; Sufit podwieszony
szczelny malowany farba emulsyjng; Wyktadzina PVC spawana bezspoinowo odporna na srodki
dezynfekcyjne o antyposlizgowosci ,,mokra stopa”.

Sciany pomieszczenia higieniczno-sanitarnego powinny mie¢ do petnej wysokosci pomieszczenia
powierzchnie zmywalne i odporne na dziatanie wilgoci i Srodkéw dezynfekcyjnych - PVC spawane.
W innych pomieszczeniach, w miejscach wystepowania umywalek, zlewdéw nalezy wykonac fartuch
z wykfadziny PVC o wymiarach min. 2,0 m x 1,0 m.

Posadzka fazienki, kabiny natryskowej i ustepu powinna byé zmywalna, nienasigkliwa i
antyposlizgowa.

Drzwi do tazienki powinny otwieraé sie na zewnatrz pomieszczenia, mie¢ co najmniej szerokos¢ 0,9
m i wysokos¢ 2 m w Swietle oscieznicy, a w dolnej czesci - otwory o sumarycznym przekroju nie
mniejszym niz 0,022 m? dla doptywu powietrza.

Wymaga sie, aby zamiast brodzikéw wykonaé posadzke ze spadkiem z wpustem podtogowym.
Kabiny natryskowe wydzielone zastonkami natryskowymi montowanymi do $ciany/sufitu. Kabina
musi byé wyposazona co najmniej w wentylacje mechaniczng wyciggowag polegajgca na
zamontowaniu wentylatora kanatowego z czasowym opdznieniem wytgczenia.

Kabina ustepowa (ustep wydzielony), nieprzeznaczona dla oséb niepetnosprawnych, powinna miec
najmniejszy wymiar poziomy (szerokos¢) w swietle co najmniej 0,9 m i powierzchnie przed miska
ustepowg co najmniej 0,6 x 0,9 m w rzucie poziomym, spetniajgcg rowniez funkcje powierzchni
przed umywalka - w przypadku jej zainstalowania w kabinie ustepowej.
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Jezeli liczba oséb w pomieszczeniach przeznaczonych na pobyt ludzi na danej kondygnacji jest
mniejsza od 10, dopuszcza sie umieszczenie ustepu na najblizszej, wyzszej lub nizszej kondygnacji.
W przypadku gdy w pomieszczeniach przeznaczonych na staty pobyt ludzi liczba oséb jest mniejsza
niz 10, dopuszcza sie umieszczenie wspdlnego ustepu dla kobiet i mezczyzn.

Odlegtos¢ od stanowiska pracy lub miejsca przebywania ludzi do najblizszego ustepu nie moze byé
wieksza niz 75 m.

Ustepy ogdlnodostepne powinny mie¢ wejscia z drog komunikacji ogélnej.

W ustepach ogdlnodostepnych nalezy stosowac:

1) przedsionki, oddzielone Scianami petnymi na catg wysokos$¢ pomieszczenia, w ktérych mogg byc¢
instalowane tylko umywalki,

2) drzwi wejsciowe do przedsionka o szerokosci co najmniej 0,9 m,

3) drzwi wewnetrzne i drzwi do kabin ustepowych o szerokosci co najmniej 0,9 m, otwierane na
zewnatrz,

4) przegrody dzielgce ustep damski od meskiego, wykonane jako $ciany petne na catg wysokosé
pomieszczenia,

5) miski ustepowe umieszczone w oddzielnych kabinach o szerokosci co najmniej 0,9 m i dtugosci
1,10 m, ze Sciankami i drzwiami o wysokosci co najmniej 2 m z przeswitem nad podtogg 0,15 m,
dopuszcza sie wygrodzenia kabin $ciankami HPL

6) wpusty kanalizacyjne podtogowe z syfonem oraz armature czerpalng ze ztgczkg do weza w
pomieszczeniach z pisuarem lub majgcych wiecej niz 4 kabiny ustepowe,

7) wentylacje grawitacyjng lub mechaniczng - w ustepach z oknem i jedng kabing, a w innych -
mechaniczng o dziataniu ciggtym lub wtgczang automatycznie.

W budynku, na kondygnacjach dostepnych dla oséb niepetnosprawnych, co najmniej jedno z
ogdlnodostepnych pomieszczen higieniczno-sanitarnych powinno by¢ przystosowane dla tych oséb
przez:

1) zapewnienie przestrzeni manewrowej o wymiarach co najmniej 1,5 x 1,5 m,

2) stosowanie w tych pomieszczeniach i na trasie dojazdu do nich drzwi bez progéw,

3) zainstalowanie odpowiednio przystosowanej, co najmniej jednej miski ustepowej i umywalki,

4) zainstalowanie uchwytéw utatwiajgcych korzystanie z urzadzen higieniczno-sanitarnych.
Dopuszcza sie stosowanie pojedynczego ustepu dla oséb niepetnosprawnych bez przedsionka
oddzielajgcego od komunikacji ogdlne;j.

W budynku zapewni¢ nalezy co najmniej 1 umywalke na 20 osdb, co najmniej 1 miske ustepowa na
20 kobiet i co najmniej 1 miske ustepowg i 1 pisuar na 30 mezczyzn.

WSszystkie tazienki dla niepetnosprawnych muszg byé wyposazone w porecze i pochwyty dla
niepetnosprawnych.

Brudowniki:

Wyktadzina PVC spawana bezspoinowo do petnej wysokosci pomieszczenia, odporna na srodki
dezynfekcyjne; sufit podwieszony szczelny, malowany farba emulsyjng, Wyktadzina PVC spawana
bezspoinowo odporna na srodki dezynfekcyjne.

Korytarze:
Malowanie do petnej wysokosci farbg zmywalng, narozniki, odbojnice PVC i pochwyty dla

pacjentow; Sufit podwieszony rozbieralny; wyktadzina PVC spawana bezspoinowo odporna na
$rodki dezynfekcyjne. Dopuszcza sie zastosowanie elementdow wykonczenia $cian w postaci
tapet/malowidet i innych zbieznych z funkcjg Oddziatu po uzgodnieniu z Zamawiajgcym.

Pozostate pomieszczenia:
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Malowanie farbg zmywalng do petnej wysokosci pomieszczenia, strefa wokdt umywalki PVC,
narozniki PVC. Dopuszcza sie zastosowanie elementéw wykoniczenia $cian w postaci
tapet/malowidet i innych zbieznych z funkcjg Oddziatu (dzieciecy) po uzgodnieniu z Zamawiajgcym.

Posadzki:

Dla uzyskania jednolitych poziomdéw wykonczenia posadzek, grubos¢ wylewek winna by¢
dostosowana do grubosci materiatdow wykonczeniowych posadzek. Nalezy kierowaé sie zasada
jednakowego poziomu wykonczonego posadzek. Przy wykonywaniu warstw konstrukcyjnych
podtég i podkfadu betonowego wykonaé¢ nalezy szczeliny dylatacyjne — izolacyjne i
przeciwskurczowe. Szczeliny izolacyjne wypetnione materiatem elastycznym np. styropianem (styki
akustyczne) lub ptaskownikiem ze stali nierdzewnej (przy zmianie grubosci podkfadu lub zmianie
materiatu wykonczenia podtogi). Szczeliny przeciwskurczowe winny ogranicza¢ pola podktadu
betonowego lub fibro betonu do maksymalnie 36 m?, przy diugosci boku prostokgta nie
przekraczajgcym 6m. Szczeliny przeciwskurczowe zaleca sie wykona¢ przy krawedziach Scian.
Szczeliny przeciwskurczowe w podkfadzie betonowym wykonane poprzez naciecie reczne lub
mechaniczne siegajace gtebokosci 1/2 do 1/3 gtebokosci podktadu. Po okresie dojrzewania
podkfadu szczeliny dylatacyjne nalezy wypetni¢ — zywicami epoksydowymi. W pomieszczeniach
mokrych (toalety, natryski, pomieszczenia technologiczne) na podfogach i $cianach, nalezy wykonac
powtokowq izolacje przeciw wodng tak zwang folie w ptynie. Przy wykonywaniu posadzek
uwzgledniona catos¢ instalacji pod posadzkowych zgodnie z wytycznymi projektéw branzowych.
WSszystkie posadzki wykonac¢ nalezy jako anty poslizgowe R9 i w pomieszczeniach mokrych R11.
Wszystkie posadzki zapewnia¢ majg odpornos¢ na S$cieranie jak dla obiektéw uzytecznosci
publicznej o intensywnej eksploatacji. W gabinetach zabiegowych i salach operacyjnych zastosowaé

Podtfoze betonowe musi spetnia¢ wymagania:

- wytrzymatos¢ (klasa B12- B15)

- grubo$¢ minimum 5 cm

- zdylatowane (dylatacje robocze i konstrukcyjne) zgodne z PN 62-B-10144 (lub réwnowazna)

- Wilgotnos¢ podtoza nie moze przekraczaé¢ 2,5 %. Musi to zostaé sprawdzone odpowiednim
miernikiem.

- Powierzchnia podfoza musi by¢ jednorodna, bez rys, brakéw i wystepdw, wolna od ttuszczow,
zanieczyszczen i mleczka cementowego.

Przygotowujgc podfoze:

- Nalezy usungc¢ wszelkie niedoktadnosci posadzki. Wymagana jest réwnos¢ powierzchni:
odchylenia w dowolnym miejscu na dtugosé¢ 1m nie powinny przekraczaé 2-3 mm.

- Wieksze ubytki nalezy zaszpachlowad.

- Podtoza porowate nalezy przeszlifowaé.

Celem uzyskania gtadkosci powierzchni nalezy zastosowa¢ mase niwelujgca. Przed wylaniem masy
nalezy zastosowaé $rodek gruntujgcy tego samego producenta co masa. Powierzchnia musi zostac
przeszlifowana celem uzyskania idealnej powierzchni gtadkiej. Wszystkie tgczenia nalezy spawac
celem uzyskania jednolitej posadzki. Nalezy pamietaé o wytogach na $ciany wysokosci co najmniej
10 cm. W pomieszczeniach mokrych nalezy zastosowaé wyktadzine antyposlizgowa basenowg typu
,mokra stopa”.

Tynkowanie i malowanie:

Tynk i gtadZz powinny odpowiada¢ wymaganiom normy aktualnej PN-B-10109 (lub réwnowazna).
Grupa zawilgocenia zgodna z przeznaczeniem pomieszczenia. Przed rozpoczeciem wykonywania
tynkow nalezy przeprowadzi¢ kontrole przygotowania podtfoza, zakonczenia robét instalacyjnych
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podtynkowych, osadzenia oscieznic drzwiowych. Podtoze musi by¢ mocne, czyste, rdwne i suche.
Nieréwnosci powinny by¢ wyréwnane tynkiem podktadowym, lub naprawié zaprawa. Przy
wykonywaniu tynkdéw suchych mieszanek nalezy bezwzglednie przestrzegac instrukcji producenta w
zakresie przygotowania mieszanek, przygotowania podtoza, oraz sposobu i warunkéw nakfadania.
Tynki powinny by¢ wykonane przy temperaturze otoczenia i podtoza w trakcie wykonywania prac i
przez nastepne 2 dni wyzszej niz +52 C do 252 C. W trakcie wysychania materiatu zaleca sie lekkie
wietrzenie pomieszczer. Swieze tynki chronié przed zbyt intensywnym dziataniem promieni
stonecznych i opadami atmosferycznymi. W pomieszczeniach czystych i sterylnych wymagajgcych
dezynfekcji nalezy zaprojektowaé i wykona¢ powtoki malarskie odporne na mycie i szorowanie
$rodkami dezynfekcyjnymi. Sciany nalezy zabezpieczyé przed uszkodzeniami mechanicznymi
odbojnicami, naroznikami z PVC.

Zamawiajgcy wymaga, aby funkcje odbojnic petnity pasy szerokosci okoto 60 cm z wyktadziny
termozgrzewalnej — odpowiednik wyktadziny podtogowej o odpowiedniej kolorystyce. Na ciggach
komunikacyjnych Sciany doposazone w pochwyty dla pacjentéw.

3.5 Wymogi w zakresie ppoz.

Kwalifikacja pozarowa:

Zgodnie z wymaganiami § 212 ust. 3 rozp. Ml przedmiotowy budynek ZLII powinien byé wykonany
w klasie ,,B” odpornosci pozarowej.

Klasa odpornosci ogniowej i stopien rozprzestrzeniania ognia elementéw budowlanych dla klasy B
odpornosci pozarowe;.

- gtéwna konstrukcja nosna R120,

- konstrukcja dachu R30,

- strop REI60,

- $ciany zewnetrzne EI60,

- Sciany wewnetrzne EI30,

- przekrycie dachu RE30.

Budynek objety opracowaniem zakwalifikowany do kategorii zagrozenia ludzi ZLII

- Proponowany podziat kompleksu szpitala nr strefy pozarowe oraz ich klasyfikacja.

Za strefe pozarowg uwaza sie budynek lub jego czes¢ oddzielong od innych budynkdw innych czesci
budynku elementami oddzielenia przeciwpozarowego, badz tez pasami wolnego terenu okreslang
przepisami ppoz.

Za strefe pozarowg uwaza sie takze kondygnacje budynku jezeli klatki schodowe i szyby windowe sg
obudowane $cianami i stropami o odpowiedniej odpornosci ogniowej oraz sg wyposazone w
urzadzenia zapobiegajgce zadymianiu lub stuzg do usuwania dymu.

Przy podziale na strefy uwzglednia sie:

- podziat strefy ZLIl na minimum dwie strefy w przypadku jej powierzchni wiekszej niz 750 m? na
jednej kondygnacji

- dopuszczalna wielko$é stref pozarowych dla ZLII - 3500 m? i ZLIIl — 5000 m?

- dopuszczalne dtugosci dojs¢ ewakuacyjnych:

w strefie ZLIII - 30 m przy jednym kierunku ewakuacji w tym 20 m na poziomej drodze
ewakuacyjnej, 60 m przy co najmniej dwéch kierunkach ewakuac;ji;

w strefie ZLII - 10 m przy jednym kierunku ewakuacji oraz 40 m przy co najmniej dwdéch kierunkach.
Przyjeto dla | pietra budynku B strefe ZLIl i oznaczono jg SP 3.

Nalezy rowniez uwzgledni¢ opracowany Scenariusz Rozwoju Zdarzen i Opinie Techniczng, Instrukcje
Bezpieczenstwa Pozarowego oraz tablice sterowan i ich aktualizacje.
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Wyposazenie w gasnice:
Obiekt nalezy na etapie wyposazania, wyposazy¢ w gasnice zgodnie z wymaganiami rozporzadzenia
Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 marca 2023 r. w sprawie ochrony
przeciwpozarowej budynkdéw, innych obiektéw budowlanych i terenéw. (Dz. U. nr 2023 poz. 822 z
21 marca 2023 r.).
Jedna jednostka sprzetu gasniczego o masie srodka gasniczego 2kg (gasnica proszkowa powinna
przypadac na kazde 100m? powierzchni.
Gasnice powinny by¢ rozmieszczone:

e W miejscach tatwo dostepnych i widocznych: przy wejsciach do budynku, na korytarzach,
przy wyjsciach z pomieszczen na zewnatrz,

e W miejscach nie narazonych na uszkodzenia mechaniczne,

e QOdlegtosc dojscia do sprzetu nie powinna by¢ wieksza niz 30m,

e Do gasnic powinien by¢ zapewniony dostep o szeroko$ci minimum 1m.
State miejsca ustawienia gasnic oznakowac zgodnie z postanowieniami normy PN-92/N-01256/01
(lub réwnowazna).

Przed przystgpieniem do eksploatacji obiektu powinien on by¢ wyposazony w sprzet gasniczy
zgodnie z w/w rozporzgdzeniem.

Obiekt posiadat bedzie nastepujace instalacje i urzadzenia przeciwpozarowe:

e Zamawiajacy wymaga, aby projektowany w zakresie objetym opracowaniem system
sygnalizacji pozaru (z podtgczeniem do KM PSP w Suwatkach). Instalacje sygnalizacji
pozarowej zaprojektowano liniami dozorowymi w ukfadzie petlowym, przewodami
niepalnymi ekranowanymi typu HTKSHekw 1x2x1,0 E90. Przewody linii dozorowych
prowadzone w odlegtosci minimum 10cm od przewoddw innych instalacji elektrycznych.
Przy podtgczeniu przewoddéw do czujek, listew zaciskowych itp. nalezy pozostawi¢ zapas
przewodow. Przy montowaniu czujek nalezy przestrzega¢ minimalnych odlegtosci — 0,5 m
od $cian, przegrdd, poétek itp. Projektowany w zakresie objetym opracowaniem dzwiekowy
system ostrzegawczy DSO. System DSO obejmowaé winien pomieszczenia personelu,
gabinety lekarskie i zabiegowe, nie powinien obejmowac sal chorych;

e przeciwpozarowe wytgczniki pradu;

e projektowane w zakresie objetym opracowaniem oswietlenie awaryjne oraz podswietlane
znaki ewakuacyjne.

Przeciwpozarowy wytacznik pradu:

Przedmiotowy projekt przyjmuje ze, budynek jest wyposazony przeciwpozarowy wytacznik pradu
umozliwiajgcy wytaczenie wszystkich odbiornikéw w budynku, z wyjgtkiem instalacji
sygnalizacyjno-alarmowej, DSO, systemdéw oddymiania i klap odcinajgcych. Lokalizacja
przeciwpozarowego wyltgcznika pradu powinna znajdowac sie przy wejsciu gtdwnym do obiektu
Szpitala i w poszczegdlnych strefach pozarowych. Przyciski opisane jako "Gtéwny Wytgcznik
Pozarowy" winny by¢ instalowane przed wejsciem na kazdy oddziat/strefe pozarowg. Sterowanie
wytgcznikiem bedzie oznakowane znakami bezpieczenistwa.

3.6 Wymogi w zakresie BHP

W pomieszczeniu przeznaczonym na pobyt ludzi stosunek powierzchni okien, liczonej w $wietle
oscieznic, do powierzchni podtogi powinien wynosi¢ co najmniej 1:8, natomiast w innym
pomieszczeniu, w ktdrym oswietlenie dzienne jest wymagane ze wzgledéw na przeznaczenie - co
najmniej 1:12.
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Podpory, zamocowania i ztgcza urzgdzen emitujgcych hatasy lub drgania powinny by¢ wykonane w
sposéb uniemozliwiajacy przenoszenie niedopuszczalnego hatasu i drgan na elementy budynku i
instalacje.

3.7 Uwagi

Zamawiajgcy zaznacza, ze wymagany jest wysoki standard wszystkich elementéw wykonczenia
wnetrz. Bardzo wazne jest zapewnienie dostepu do $wiatta naturalnego i stymulowanie kolorystyka
oraz wystrojem architektonicznym dobrego samopoczucia uzytkownikéw obiektu.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do akceptacji zastosowanych rozwigzan w kwestii oswietlenia,
Kazde rozwigzanie musi indywidualne i wynika¢ ma z organizacji oswietlenia wnetrza, jego funkcji i
wymagan stawianym oswietleniu w tym pomieszczeniu.

Zamawiajgcy nadmienia, ze wszystkie przyjete rozwigzania spetniaé muszg wymogi BHP, ppoz. |
inne wymagane w obiektach stuzby zdrowia.

Wykonawca jest zobowigzany na kazde Zzadanie Zamawiajgcego przedstawi¢ dokumenty
Swiadczace, ze wbudowane materiaty sg dopuszczone do stosowania w budownictwie.

4. WARUNKI WYKONANIA | ODBIORU ROBOT BUDOWLANYCH

Nalezy przewidzie¢ w projekcie i zastosowa¢ materialy dopuszczone do stosowania w
budownictwie i w obiektach uzytecznosci publicznej. Materialy muszg spetnia¢ wymagania
jakosciowe okreslone aktualnymi normami. Wyroby budowlane, stosowane w trakcie wykonywania
robét budowlanych, majg spetnia¢ wymagania polskich przepiséw, a Wykonawca bedzie posiadat
dokumenty potwierdzajace, ze zostaty one wprowadzone do obrotu zgodnie z regulacjami ustawy
o wyrobach budowlanych i posiadajg wymagane parametry.

Zamawiajacy bedzie kontrolowat dziatania Wykonawcy. Wykonawca bedzie zobowigzany umowag
do przyjecia odpowiedzialnosci od nastepstw i wynikdéw dziatalnosci w zakresie:

e organizacji rob6t budowlanych;

e zabezpieczenia intereséw oséb trzecich;

e ochrony srodowiska;

e warunkow bezpieczenstwa pracy;

e zabezpieczenia terenu prac przed dostepem osdb trzecich;

e zabezpieczenie terenu przylegtego do miejsca sktadowania odpaddéw od nastepstw

zwigzanych z wykonywanymi pracami.

Wykonawca zobowigzany jest do usuniecia zbednych odpaddéw powstatych w trakcie realizacji
inwestycji poza teren robdét zgodnie z zasadami utylizacji i sktadowania materiatéw odpadowych
okreslonymi ustawg z dnia 27 kwietnia 2001 r. o odpadach (z pdin. zmianami). Ponadto
Wykonawca zobowigzany jest przyjag¢ na siebie obowigzki wytwdércy odpaddw i prowadzenia
gospodarki odpadami zgodnie z ustawg z dnia 27 kwietnia 2001 r. o odpadach (z pdzn. zmianami),
a w szczegdblnosci zobowigzany jest prowadzi¢ dokumentacje ewidencji odpaddw oraz przekazania
odpaddw i dostarczenie ich kopii do Zamawiajgcego.

Wykonawca zobowigzany jest do utrzymania w czystosci drog publicznych i prywatnych,
chodnikéw, kraweznikéw itp. Dojazd do placu budowy winien by¢ pozbawiony resztek materiatow,
btota i gruzu oraz do zabezpieczenia i oczyszczenia elewacji budynkow sgsiadujgcych z obiektem
bedgcym przedmiotem inwestycji. Wykonawca bedzie zobowigzany naprawi¢ na swodj koszt
wszelkie wyrzgdzone szkody, jak rowniez ponosi¢ wszelkie zwigzane z tym koszty, optaty, jak i
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ewentualne kary natozone przez Policje i inne stuzby publiczne do tego uprawnione, jezeli powstaty
one z winy Wykonawcy.

Sprawdzeniu i kontroli bedg w szczegdlnosci poddane:

® rozwigzania projektowe;

e uzyte wyroby budowlane i uzyskane w wyniku robdét budowlanych elementy obiektu w
odniesieniu do ich parametrow oraz ich zgodnosci z dokumentami budowy;

e jakos¢ wykonania i doktadnos¢ prac wykonczeniowych;

e prawidtowos¢ funkcjonowania zamontowanych urzadzen i wyposazenia;

e poprawnos¢ potgczen funkcjonalnych, wydajnos¢ przesytowa i szczelnos¢ (préby
cisnieniowe) instalacji;

e sposéb wykonania robét budowlanych w aspekcie zgodnosci ich wykonania z projektami
wykonawczymi i programem funkcjonalno-uzytkowym oraz umowsg;

e dla potrzeb zapewnienia wspétpracy z Wykonawcy i prowadzenia kontroli wykonywanych
robét oraz dokonywania odbiorow, Zamawiajgcy przewiduje ustanowienie 0s6b
upowaznionych do kontroli realizacji umowy oraz inspektora nadzoru w zakresie
wynikajgcym z ustawy Prawo Budowlane i postanowiert umowy.

Zamawiajgcy ustala nastepujgce rodzaje odbiorow:

- odbiory czesciowe;

- odbidr koncowy;

- odbidr ostateczny po okresie gwarancji (pogwarancyjny).

Wszystkie prace zanikajgce, nalezy zgtosi¢ do odbioru przez Zamawiajgcego i uzyskaé ich odbiér
przed zakryciem.

Wzgledem wszystkich odbioréw, testéw i prob obowigzkowe jest udokumentowanie przebiegu i
wyniku ww. czynnosci w formie pisemnego protokotu, podpisanego przez upowaznionych
przedstawicieli Wykonawcy i Zamawiajgcego, w tym co najmniej kierownika budowy i inspektora
nadzoru inwestorskiego.

Okreslenia podstawowe:

Wykonawca — przyjmujacy zamowienie na wykonanie robdt;

Zamawiajacy / Inwestor — Szpital Wojewddzki im dr Ludwika Rydygiera w Suwatkach ul. Szpitalna
60, 16-400 Suwatki — woj. Podlaskie, Polska;

Kierownik budowy - osoba wyznaczona przez Wykonawce, upowazniona do kierowania robotami i
do wystepowania w jego imieniu w sprawach realizacji przedmiotu robét.

Inspektor nadzoru / Inzynier kontraktu — osoba upowazniona z ramienia Inwestora w mysl
przepiséw ,Prawa Budowlanego” do kontrolowania prowadzonych prac pod katem zgodnosci z
dokumentacjg projektowg, warunkami oferty oraz normami, przepisami i zasadami wiedzy
technicznej.

Projektant - uprawniona osoba fizyczna bedgaca autorem dokumentacji projektowe;j.

Nadzor techniczny — osoby petnigce samodzielne funkcje w budownictwie: projektanci, kierownik
robét, kierownik budowy, inspektor nadzoru inwestorskiego.

Umowa / Kontrakt — umowa na wykonanie zadania objetego specyfikacjami,

zawarta po rozstrzygnieciu przetargu pomiedzy Zamawiajgcym (Inwestorem) i Wykonawca.
Polecenie Inzyniera (Inspektora nadzoru) — wszelkie polecenia przekazane Wykonawcy przez
Inzyniera, w formie pisemnej, dotyczace sposobu realizacji robét lub innych spraw zwigzanych z
prowadzeniem budowy.
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Teren budowy — teren udostepniony przez Inwestora dla wykonania na nim robdt objetych
kontraktem (umowg) oraz inne miejsca wymienione w kontrakcie jako tworzgce czes¢ terenu
budowy.

Roboty — ogot dziatan, niezbednych do podjecia w ramach realizacji przez Wykonawce przedmiotu
zadania.

Dziennik budowy — zeszyt z ponumerowanymi stronami, opatrzony pieczecig organu wydajacego,
wydany zgodnie z obowigzujgcymi przepisami, stanowigcy urzedowy dokument przebiegu robdt
budowlanych, stuzacy do notowania zdarzen i okolicznosci zachodzacych w toku wykonywania
roboét, rejestrowania dokonywanych odbioréw roboét, przekazywania polecen i innej korespondencji
technicznej pomiedzy Inwestorem, Wykonawcg i Projektantem.

Ksigzka obmiaréw — akceptowany przez Inspektora nadzoru projektu zeszyt z ponumerowanymi
stronami, stuzagcy do wpisywania przez Wykonawce obmiaru dokonywanych robdét w formie
wyliczen, szkicéw i ew. dodatkowych zatgcznikdéw. Wpisy w ksigzce obmiaréw podlegajg
potwierdzeniu przez Inspektora nadzoru.

Przedmiar robét — wykaz robdt z podaniem ich ilosci w kolejno$ci technologicznej ich wykonania.
Laboratorium - badawcze, zaakceptowane przez Inwestora, niezbedne do przeprowadzenia
wszelkich badan i préb zwigzanych z oceng jakosci materiatéw oraz robét.

Materiaty — wszelkie tworzywa niezbedne do wykonania robét, zgodne z dokumentacjg projektowa
i specyfikacjami technicznymi, zaakceptowane przez Inwestora.

Odpowiednia (bliska) zgodnos¢ — zgodnos¢ wykonywanych robét z dopuszczonymi tolerancjami, a
jesli przedziat tolerancji nie zostat okreslony - z przecietnymi tolerancjami, przyjmowanymi
zwyczajowo dla danego rodzaju robét budowlanych.

Aprobata techniczna - dokument potwierdzajgcy pozytywng ocene techniczng wyrobu
stwierdzajacg jego przydatnosc do stosowania w okreslonych warunkach, wydany przez jednostke
upowazniong do udzielania aprobat technicznych.

Certyfikat zgodnosci — dokument wydany zgodnie z zasadami systemu certyfikacji wykazujacy, ze
zapewniono odpowiedni stopien zaufania, iz nalezycie zidentyfikowany wyrdb, proces lub ustuga sg
zgodne z okre$long normg lub innymi dokumentami normatywnymi w odniesieniu do wyroboéw
dopuszczonych do obrotu i stosowania. W budownictwie (zgodnie z Ustawg z dnia 7 lipca 1994 r.
Prawo budowlane, art. 10) certyfikat zgodnosci wykazuje, ze zapewniono zgodno$é wyrobu z PN,
PN-EN lub aprobate techniczng (w wypadku wyrobow, dla ktérych nie ustalono PN).

Znak zgodnosci — zastrzezony znak, nadawany lub stosowany zgodnie z zasadami systemu
certyfikacji, wskazujgcy, ze zapewniono odpowiedni stopien zaufania, iz dany wyrdb, proces lub
ustuga sg zgodne z okre$long norma lub innym dokumentem normatywnym.

Sprzet zmechanizowany — maszyny i urzadzenia, takie jak: dzwignice, przenosniki, betoniarki,
przeciggarki wagonowe, ciggniki i inny sprzet o napedzie silnikowym.

Sprzet pomocniczy — elementy nie stanowigce statego wyposazenia sprzetu zmechanizowanego,a
niezbedne przy wykonywaniu robét budowlanych, takie jak: zawiesia, uchwyty, bloki przenosne,
podstawki fadunkowe, pomosty przenosne, wozki reczne, taczki, narzedzia i urzadzenia
pomocnicze.

Nadzor autorski — obejmuje: czuwanie w trakcie realizacji nad zgodnosciag rozwigzan technicznych,
materiatowych i uzytkowych z dokumentacjg projektowg i obowigzujgcymi przepisami (techniczno-
budowlanymi, normami itp.), uzupetnienie szczegétdw dokumentacji projektowej oraz wyjasnianie
wykonawcy robot budowlanych watpliwosci powstatych w toku realizacji, uzgodnienie z
inwestorem i wykonawcg robét budowlanych mozliwosci wprowadzenia rozwigzan zamiennych w
stosunku do materiatéw i konstrukcji przewidzianych w dokumentacji projektowej, udziat w
komisjach i naradach technicznych, odbiorze technicznym, w rozruchu technologicznym i w
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czynnosciach majgcych na celu doprowadzenie do osiggniecia projektowanych zdolnosci
produkcyjnych lub ustugowych. Jednostka projektowania odpowiada wzgledem zamawiajgcego za
wadliwe wykonanie czynnosci nadzoru autorskiego.

Droga tymczasowa (montazowa) — droga specjalnie przygotowana, przeznaczona do ruchu
pojazddw obstugujgcych zadanie budowlane na czas jego wykonania, przewidziana do usuniecia po
jego zakonczeniu.

Wykonawca bedzie zobowigzany do wykonania robét tymczasowych niezbednych do realizacji
przedmiotu zamodwienia, utrzymania ich w stanie nadajgcym sie do uzytku, a po zakonczeniu
budowy do ich likwidacji. Robdét tymczasowych Zamawiajgcy nie bedzie optacat odrebnie. Jako
roboty tymczasowe Zamawiajacy traktuje miedzy innymi mechaniczny transport materiatoéw
budowlanych umiejscowiony na zewnatrz budynku.

Ponadto nalezy do minimum ograniczy¢ prace powodujace drgania i hatas odpowiednio dobierajac
technologie realizacji robét, na kazdym etapie prac stosowaé zabezpieczenia miejsca robét przed
rozprzestrzenieniem sie kurzu, pytu lub innych zanieczyszczen powietrza; stosowac zabezpieczenia
przed rozprzestrzenianiem sie zanieczyszczen w wyniku ruchu pracownikéw i pojazdéw oraz
sprzetu budowlanego.

Zamawiajacy dopuszcza realizacje robot budowlanych w systemie ciggtym (24/7), z wytgczeniem
prac wyburzeniowych oraz innych prac powodujgcych podwyzszony poziom hatasu, ktére moga by¢
prowadzone wytgcznie w godzinach 15:00-20:00, co wynika z bezposredniego sgsiedztwa bloku
operacyjnego i innych oddziatdw szpitalnych.

Przed przystgpieniem do roboét budowlanych, Wykonawca uzgodni z Zamawiajgcym harmonogram
okreslajacy termin planowanych odbiorow robét.

Zasilanie placu budowy w wode i prad z istniejgcej sieci wodociggowej i elektryczne;j.
Przygotowanie podtgczenia oraz pobdér medidw na koszt Wykonawcy przy zastosowaniu
zamontowanych przez niego stosownych licznikéw.

Dokumentacja budowy:

Dziennik budowy

Odpowiedzialno$¢ za prowadzenie dziennika budowy zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
spoczywa na Wykonawcy. Zapisy w Dzienniku budowy bedg wykonywane na biezgco i bedg
dotyczyé przebiegu robodt, stanu bezpieczenistwa ludzi i mienia oraz technicznej i gospodarczej
strony budowy. Kazdy zapis w Dzienniku Budowy bedzie opatrzony datg jego dokonania, podpisem
osoby, ktéra dokonata zapisu, z podaniem jego imienia i nazwiska oraz stanowiska stuzbowego.
Zapisy bedg czytelne, dokonane trwatg technikg, w porzadku chronologicznym, bezposrednio jeden
pod drugim, bez przerw. Zataczone do Dziennika Budowy protokoty i inne dokumenty bedg
oznaczone kolejnym numerem zatacznika i opatrzone datg i podpisem Wykonawcy i Inzyniera
Kontraktu / Inspektora Nadzoru.

Do Dziennika Budowy nalezy wpisywac w szczegdlnosci:

- date przekazania Wykonawcy terenu budowy,

- date przekazania przez Zamawiajgcego dokumentacji,

- uzgodnienie przez Inwestora harmonogramow robét,

- terminy rozpoczecia i zakonczenia poszczegdlnych elementdw robét, przebieg robdt, trudnosci i
przeszkody w ich prowadzeniu, okresy i przyczyny przerw w robotach,

- uwagi i polecenia Inspektora Nadzoru

- daty zarzgdzenia wstrzymania robét, z podaniem powodu,
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- zgtoszenia i daty odbioru robdt zanikajgcych, ulegajgcych zakryciu, czesSciowych i korncowych
odbioréw robét,

- wyjasnienia, uwagi i propozycje Wykonawcy,

- dane dotyczace sposobu wykonywania zabezpieczenia robét,

- dane dotyczace jako$ci materiatéw, pobierania prébek oraz wyniki

przeprowadzonych badan z podaniem, kto je przeprowadzit,

- wyniki kontroli robét poszczegdlnych elementéw budowli z podaniem, kto je przeprowadzit,

- inne istotne informacje o przebiegu robét.

Propozycje, uwagi i wyjasnienia Wykonawcy, wpisane do Dziennika Budowy bedg przedtozone
Inspektorowi Nadzoru do ustosunkowania sie, Decyzje Inwestora wpisane do Dziennika Budowy
Wykonawca podpisuje z zaznaczeniem ich przyjecia lub zajeciem stanowiska. Wpis projektanta do
Dziennika Budowy obliguje Inwestora do ustosunkowania sie.

Dokumenty laboratoryjne

Dzienniki laboratoryjne, atesty materiatdw, orzeczenia o jakosci materiatéw, recepty robocze i
kontrolne wyniki badan Wykonawcy bedg gromadzone w formie uzgodnionej w programie
zapewnienia jakosci. Dokumenty te stanowig zatgcznik do odbioru robét. Winny byé udostepnione
na kazde zyczenie Inzyniera.

Pozostate dokumenty budowy

Do dokumentéw budowy zalicza sie, oprécz wymienionych w powyzszych trzech punktach
nastepujgce dokumenty:

- pozwolenie na realizacje zadania budowlanego,

- protokoty przekazania terenu budowy,

- umowy cywilno-prawne z osobami trzecimi i inne umowy cywilno-prawne,

- protokoty odbioru robdt,

- protokoty z narad i ustalen,

- korespondencje na budowie.

Przechowywanie dokumentéow budowy

Dokumenty budowy bedg przechowywane na terenie budowy w miejscu odpowiednio
zabezpieczonym. Zaginiecie ktoregokolwiek z dokumentéw budowy spowoduje jego
natychmiastowe odtworzenie w formie przewidzianej prawem. Wszystkie dokumenty budowy
bedg zawsze dostepne dla Inwestora.

Ogdlne zasady obmiaru robét

Obmiar robdt bedzie okresla¢ faktyczny zakres wykonywanych robdt zgodnie z dokumentacjg
projektowy, w jednostkach ustalonych w przedmiarze. Obmiaru robdt dokonuje Wykonawca po
pisemnym powiadomieniu przedstawiciela Inwestora o zakresie obmierzanych robét i terminie
obmiaru, co najmniej na 3 dni przed tym terminem.

Wyniki obmiaru bedg wpisane do rejestru obmiaréw. Jakikolwiek btad lub przeoczenie
(opuszczenie) w ilosciach podanych w przedmiarze robdt lub gdzie indziej nie zwalnia Wykonawcy
od obowigzku ukonczenia wszystkich robdt. Btedne dane zostang poprawione wg instrukcji
Inspektora nadzoru na pismie.

Obmiar gotowych robdt bedzie przeprowadzony z czestoscig wymagang do celu miesiecznej
ptatnosci na rzecz Wykonawecy lub w innym czasie okreslonym w Kontrakcie lub oczekiwanym przez
Wykonawce i Inspektora nadzoru.

Zasady okre$lania ilosci robét i materiatow
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Standardowe

Urzadzenia i sprzet pomiarowy
Wszystkie urzadzenia i sprzet pomiarowy, stosowany w czasie obmiaru robét beda zaakceptowane
przez Inspektora nadzoru.

Czas i czestotliwo$é przeprowadzenia obmiaru

Obmiary beda przeprowadzone przed czesciowym lub ostatecznym odbiorem odcinkéw robét, a
takze w przypadku wystepowania dtuzszej przerwy w robotach. Obmiar robdt zanikajgcych
przeprowadza sie w czasie ich wykonywania. Obmiar robdét podlegajgcych zakryciu przeprowadza
sie przed ich zakryciem.

Odbiory

Roboty podlegajg nastepujgcym etapom odbioru:

a) odbiorowi robét zanikajgcych i ulegajgcych zakryciu,
b) odbiorowi czesciowemu,

c¢) odbiorowi koncowemu,

d) odbiorowi pogwarancyjnemu.

Odbidr robot zanikajgcych i ulegajacych zakryciu

Odbidér robodt zanikajacych i ulegajgcych zakryciu polega na finalnej ocenie ilosci i jakosci
wykonywanych robét, ktére w dalszym procesie realizacji ulegajg zakryciu. Odbiér roboét
zanikajacych i ulegajgcych zakryciu bedzie dokonywany w czasie umozliwiajgcym wykonanie
ewentualnych korekt i poprawek bez hamowania ogdlnego postepu robot. Odbioru robdt dokonuje
Inspektor Nadzoru. Gotowos¢ danej czesci robdt do odbioru zgtasza Wykonawca wpisem do
dziennika budowy i jednoczesnym powiadomieniem Inspektora Nadzoru. Odbiér bedzie
przeprowadzony niezwtocznie, nie pdzniej jednak niz w ciggu 3 dni od daty zgtoszenia wpisem do
dziennika budowy i powiadomieniem o tym fakcie Inspektora Nadzoru. Jako$¢ i ilos¢ robdt
ulegajacych zakryciu ocenia Inspektor Nadzoru na podstawie dokumentdw zawierajgcych komplet
wynikéw badan laboratoryjnych i w oparciu o przeprowadzone pomiary, w konfrontacji z
dokumentacja projektowa, ST i uprzednimi ustaleniami.

Odbidr czesciowy
Odbidr czesciowy polega na ocenie ilosci i jakosci wykonanych czesci robét. Odbioru czesciowego
robdét dokonuje sie wg zasad jak przy odbiorze konicowym robot.

Odbior koncowy roboét

Odbidr koncowy polega na finalnej ocenie rzeczywistego wykonania robdt w odniesieniu do ich
ilosci, jakosci i wartosci. Catkowite zakoriczenie robdt oraz gotowosé do odbioru koncowego bedzie
stwierdzona przez Wykonawce wpisem do dziennika budowy z bezzwtocznym powiadomieniem na
pismie o tym fakcie Inspektora Nadzoru. Odbidr koricowy robét nastgpi w terminie ustalonym w
dokumentach kontraktowych, liczac od dnia potwierdzenia przez Inwestora zakornczenia robodt i
przyjecia dokumentoéw, o ktérych mowa w punkcie ponizej pt. ,,Dokumenty do odbioru koricowego
robot”. Odbioru koricowego robdét dokona komisja wyznaczona przez Inwestora w obecnosci
Wykonawcy. Komisja odbierajgca roboty dokona ich oceny jakosSciowej na podstawie
przedtozonych dokumentéw, wynikdéw badan i pomiardw, ocenie wizualnej oraz zgodnosci
wykonania robét z dokumentacjg projektowg i ST. W toku odbioru koricowego robdt komisja
zapozna sie z realizacjg ustalen przyjetych w trakcie odbioréw robét zanikajgcych i ulegajacych
zakryciu, zwfaszcza w zakresie wykonania robdt uzupetniajgcych i robdét poprawkowych. W
przypadku niewykonania wyznaczonych robdt poprawkowych lub robdt uzupetniajgcych, komisja
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przerwie swoje czynnosci i ustala nowy termin odbioru kornicowego. W przypadku stwierdzenia
przez komisje, ze jako$s¢ wykonywanych robot w poszczegdlnych asortymentach nieznacznie
odbiega od wymaganej dokumentacji projektowej i ST z uwzglednieniem tolerancji i nie ma
wiekszego wptywu na cechy eksploatacyjne obiektu, komisja dokona potrgcen, oceniajgc
pomniejszona warto$¢ wykonywanych robét w stosunku do wymagan przyjetych w dokumentach
kontraktowych.

Dokumenty do odbioru koricowego robét

Podstawowym dokumentem do dokonania odbioru koncowego robdt jest protokét odbioru
koncowego robét sporzadzony wg wzoru ustalonego przez Inwestora. Do odbioru koricowego
Wykonawca jest zobowigzany przygotowac nastepujgce dokumenty:

- dokumentacje projektowa powykonawczg z naniesionymi zmianami oraz dodatkowa, jesli zostata
sporzgdzona w trakcie realizacji umowy,

- kosztorys powykonawczy i obmiar,

- specyfikacje techniczne,

- uwagi i zalecenia Inspektora Nadzoru, zwtaszcza przy odbiorze robét znikajacych i ulegajgcych
zakryciu i udokumentowanie wykonania jego zalecen,

- recepty i ustalenia technologiczne,

- dzienniki budowy i ksiegi obmiaru,

- protokotu odbioru robét zanikowych, protokoty odbioru czesciowego i protokoty odbioru instalacji
- wyniki pomiaréw kontrolnych oraz badan i oznaczen laboratoryjnych,

- atesty jakosciowe wbudowanych materiatow,

- sprawozdanie techniczne,

- inne dokumenty wymagane przez Inwestora.

Sprawozdanie techniczne bedzie zawierac¢:

- zakres i lokalizacje wykonywanych robét,

- wykaz wprowadzonych zmian w stosunku do dokumentacji projektowej przekazanej przez
Inwestora,

- uwagi dotyczgce warunkow realizacji robét,

- date rozpoczecia i zakoriczenia robdt.

W przypadku, gdy wg komisji, roboty pod wzgledem przygotowania dokumentacyjnego nie bedg
gotowe do odbioru koficowego, komisja w porozumieniu z Wykonawcg wyznaczy ponowny termin
odbioru koncowego robdt. Wszystkie zarzadzone przez komisje roboty poprawkowe lub
uzupetniajgce bedy zestawione wg wzoru ustalonego przez Inwestora. Termin wykonania robot
poprawkowych i robét uzupetniajgcych wyznaczy komisja.

Odbidr ostateczny

Odbidr ostateczny polega na ocenie wykonanych robdt zwigzanych z usunieciem wad
stwierdzonych przy odbiorze koicowym i zaistniatych w okresie gwarancyjnym. Odbidr ostateczny
bedzie dokonany na podstawie oceny wizualnej obiektu z uwzglednieniem zasad odbioru
koncowego.

Sposob rozliczenia robot tymczasowych i towarzyszacych

Roboty towarzyszgce i tymczasowe, wyszczegdlnione w przedmiarze, w szczegdlnosci rozbidrki,
wymiany tynkow, wymiany pokrycia dachu, przemurowania i inne, winny by¢ rozliczane wg
obmiaréw ich rzeczywistego zakresu, w obecnosci inspektora nadzoru. Jednostki obmiaru — jak w
przedmiarze robot.
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Roboty towarzyszace i tymczasowe winny by¢ ujete w kosztach ogdlnych Wykonawcy i nie
podlegajg obmiarowi.

Ochrona i utrzymanie robot

Wykonawca bedzie odpowiedzialny za ochrone robét i za wszystkie materiaty i urzadzenia uzywane
do robdt od daty rozpoczecia do daty wydania potwierdzenia zakonczenia przez Inwestora.
Wykonawca bedzie utrzymywac roboty do czasu koricowego odbioru. Utrzymanie powinno by¢
prowadzone w taki sposdb, aby zrealizowany obiekt byt w zadowalajgcym stanie przez caty czas, do
momentu odbioru koncowego. Jesli Wykonawca w jakimkolwiek czasie zaniedba utrzymanie,

to na polecenie Inwestora powinien rozpoczg¢ roboty utrzymaniowe nie pdzniej niz w 24 godziny
po otrzymaniu tego polecenia.

5. PRZEPISY PRAWNE | NORMY ZWIAZANE Z PROJEKTOWANIEM | WYKONANIEM
ZAMIERZENIA BUDOWLANEGO

Wykonawca jest zobowigzany zrealizowa¢ przedmiot zamdwienia spetniajagc wymogi ustawy Prawo
Budowlane i innych zwigzanych ustaw i rozporzgdzen oraz zasad wiedzy technicznej i sztuki
budowlanej.

e Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo Budowlane (Dz. U. z 2025, poz. 418 tj.).

e Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (Dz. U. z 2022, poz. 188).

e Ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony srodowiska (Dz. U. z 2025 r. poz. 647).

e Ustawa z dnia 15 czerwca 2021 r. o wyrobach budowlanych (Dz. U. z 2021, poz. 1213).

e Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 15 kwietnia 2022r. w sprawie warunkéw
technicznych, jakim powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. z 2022, poz.
1225).

e Rozporzadzenie Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 20 grudnia 2021 r. w sprawie
szczegotowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych
wykonania i odbioru robét budowlanych oraz programu funkcjonalno-uzytkowego (Dz. U. z
2022, poz. 2454).

e Rozporzadzenia Ministra Transportu, Budownictwa | Gospodarki Morskiej z dnia 25
kwietnia 2012 r. w sprawie szczegétowego zakresu i formy projektu budowlanego (Dz. U. z
2022, poz. 1679).

e Obwieszczenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 marca 2023 r. w
sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i
Administracji w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkdw, innych obiektow
budowlanych i terenéw (Dz. U. Nr 2023, poz. 822).

e Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 31 pazdziernika 2022 .
zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie wykazu wyrobéw stuzgcych zapewnieniu
bezpieczenstwa publicznego lub ochronie zdrowia i zycia oraz mienia, a takze zasad
wydawania dopuszczenia tych wyrobdéw do uzytkowania (Dz. U. z 2022, poz. 2282).

e Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 5 sierpnia 2023 r. w
sprawie uzgadniania projektu zagospodarowania dziatki lub terenu, projektu
architektoniczno-budowlanego, projektu technicznego oraz projektu urzadzenia
przeciwpozarowego pod wzgledem zgodnosci z wymaganiami ochrony przeciwpozarowej
(Dz. U. 22023, poz. 1563).

e Obwieszczenie Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 28 marca 2023 r. w sprawie ogfoszenia
jednolitego tekstu rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury i Budownictwa w sprawie
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sposobu deklarowania wifasciwosci uzytkowych wyrobow budowlanych oraz sposobu
znakowania ich znakiem budowlanym (Dz. U. z 2023, poz. 873).

e Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury i Budownictwa z dnia 17 listopada 2016 r. w sprawie
krajowych ocen technicznych (Dz. U. 2016, poz. 1968).

e Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 4 listopada 2021r. w sprawie
ogolnych przepiséw bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz. U. z 2021, poz. 2088).

e Polskie Normy oraz obowigzujace przepisy techniczno-budowlane.

W przypadku opisu przedmiotu zamdéwienia za pomocg norm, aprobat, specyfikacji technicznych i
systemdéw odniesienia, o ktédrych mowa w niniejszym PFU, Zamawiajgcy dopuszcza rozwigzania
réwnowazne z opisywanym.

6. ZAtACZNIKI
Zatacznik nr 1 — Rys. nr 1 — uktad powierzchni biezgcy Oddziatu Okulistycznego

Zatacznik nr 2 — Parametry techniczne lampy zabiegowe]
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