Załącznik nr 8 do SIWZ
Opis przedmiotu zamówienia

na opracowanie dokumentacji projektowo-kosztorysowej dla zadania inwestycyjnego pn.: „Przebudowa i modernizacja Szpitala Czerniakowskiego – modernizacja instalacji gazów medycznych w zakresie budowy rozprężalni medycznego podtlenku azotu”
I. Informacje ogólne

W budynkach A i B Szpitala Czerniakowskiego przy ul. Stępińskiej 19/25 usytuowane są cztery bloki operacyjne:

- blok operacyjny okulistyki – II piętro budynku A

- blok operacyjny chirurgii ogólnej – I piętro budynku B

- blok operacyjny chirurgii ortopedyczno-urazowej – II piętro budynku B

- blok operacyjny laryngologii – III piętro budynku B

Na parterze budynku D  znajduje się Szpitalny Oddział Ratunkowy. 
Wymienione wyżej jednostki organizacyjne wyposażone są w instalacje gazów medycznych, w tym w instalację podtlenku azotu. Są to nowe instalacje zbudowane w czasie realizowanych w latach 2004 – 2008 modernizacji tych jednostek. Mimo iż Szpital posiada instalacje podtlenku azotu nie może  z nich korzystać, ponieważ brak jest możliwości centralnego ich zasilenia. 
       Budowa rozprężalni podtlenku azotu obejmie:

       - opracowanie dokumentacji projektowo-kosztorysowej,

       - przystosowanie pomieszczenia na parterze budynku C dla potrzeb rozprężalni, 

       - przegląd i ewentualne usunięcie wykrytych usterek w istniejącej instalacji podtlenku 
       azotu,

       - montaż urządzeń rozprężalni,
       - połączenie istniejącej instalacji z rozprężalnią, 

       - wykonanie koniecznych badań kontrolnych całego układu (potwierdzonych 
       protokołami) i  przekazanie sprawnego układu do eksploatacji.

Na rozprężalnię Szpital dysponuje pomieszczeniem o powierzchni 6,6 m2 i kubaturze ok. 25 m3, usytuowanym na parterze budynku C. Rozprężalnia podtlenku azotu o wydajności około 25 Nm3/h winna być wykonana w konfiguracji: podstawowe dwie baterie butli + bateria rezerwowa (butle o pojemności wodnej 40 l).


Rozprężalnia powinna posiadać:


- moduł rozprężania (dwustopniowa redukcja ciśnienia, zawory bezpieczeństwa, 

automatyczne przełączanie stron baterii, zgodność z EN-737-3).


- moduł stabilizacji – zgodność z EN -737-3


- moduł kontrolny do nadzorowania pracy modułów redukcji,  stabilizacji i 

zabezpieczenia (monitor ciśnień i zmiany strony roboczej – dźwiękowy  i wzrokowy),

- ponadto system należy zaprojektować tak by czynności konserwacyjne (w tym konserwacja reduktorów i automatycznych urządzeń przełączających) mogły być wykonane bez przerywania ciągłości przepływu gazu a moduł kontrolny znajdował się również w pomieszczeniu ochrony.   
II.  Zamówienie niniejsze obejmuje:

1. Opracowanie dokumentacji projektowo-kosztorysowej (po uprzednim wykonaniu 

inwentaryzacji budowlanej i instalacyjnej), składającej się z:
a) projektu technologicznego, architektoniczno-konstrukcyjnego , gazów medycznych, wod-kan, co, wentylacji mechanicznej, elektrycznej, systemu sygnalizacji alarmu pożarowego wraz z uzyskaniem przez wykonawcę opinii rzeczoznawców i decyzji administracyjnych niezbędnych do realizacji przedmiotowego zadania, 
b) przedmiarów robót – przedmiary wszystkich robót należy opracować ze szczegółowym opisem wg systematyki stosowanej w publikacjach zawierających normy nakładów rzeczowych z ilością jednostek miary robót wynikających z projektów budowlano – wykonawczych tak, aby mogły służyć za podstawę opracowania kosztorysu inwestorskiego i kosztorysów ofertowych. 
c) kosztorysów inwestorskich – kosztorysy inwestorskie szczegółowe,  opracowane na podstawie KNNR, cen jednostkowych robót oraz cen czynników produkcji na podstawie rozwiązań projektowych zawartych w projekcie wykonawczym z podziałem na branże, 
d) zbiorczego zestawienia kosztów

e) specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robót (dla robót budowlano – konstrukcyjnych, sanitarnych i elektrycznych).

f)  informacji dotyczącej bezpieczeństwa i ochrony zdrowia
2. Pełnienie nadzoru autorskiego w czasie realizacji robót budowlano – montażowych wg opracowanej dokumentacji.
III. Informacje dodatkowe

a) wskazane jest, aby oferent, przed złożeniem oferty, dokonał wizji lokalnej na terenie Szpitala po uprzednim uzgodnieniu terminu z Zamawiającym,

b) dokumentację projektową należy sporządzić w 5 egzemplarzach w wersji papierowej,                 1 egzemplarzu w wersji elektronicznej (w wersji aktywnej i nieaktywnej),
c) dokumentację kosztorysową (przedmiary robót i kosztorysy inwestorskie) należy sporządzić w 4 egzemplarzach w wersji papierowej i 1 egzemplarzu w wersji elektronicznej (w wersji aktywnej i nieaktywnej),
d) dokumentacja projektowa (projekt architektoniczno – konstrukcyjny oraz projekty branżowe) muszą posiadać wszystkie niezbędne uzgodnienia i opinie pod względem zgodności z przepisami w tym zakresie, a w szczególności w zakresie sanitarno – higienicznym oraz zabezpieczeń przeciwpożarowych,
e) do opracowań należy załączyć stosowne uprawnienia oraz przynależność do okręgowej izby inżynierów budownictwa osób realizujących projekty (projektujących i sprawdzających),
f) projekt technologiczny musi być uzgodniony z Zamawiającym i zaakceptowany przez Dyrekcję Szpitala (jest to podstawa do opracowania pozostałej dokumentacji),
g) strona tytułowa projektów, w zależności od zakresu robót objętych przedmiotem zamówienia musi zawierać nazwy i kody: grup, klas i kategorii robót wg Wspólnego Słownika Zamówień,
h) projekt musi uwzględniać również elementy, które mogą znaleźć się poza granicami modernizowanego pomieszczenia a są wynikami projektowanych robót (np. przejścia instalacyjne, naprawa zniszczonych tynków w miejscach przebić,  itp.), 
i) projekt powinien zawierać między innymi:
- rozbiórki wszystkich ścianek działowych i tynków wewnętrznych ścian i sufitów, posadzek oraz pozostałych elementów wynikających z technologii,

- demontaż wyposażenia i instalacji,

- przy robotach rozbiórkowych należy uwzględnić transport (zarówno wewnętrzny jak i zewnętrzny) rozebranych materiałów,

- demontaż i ponowny montaż elementów, jeżeli wymaga tego technologia wykonania robót,  np. grzejników z instalacją zasilającą,
- należy przewidzieć uzupełnienie brakujących elementów w istniejących instalacjach, np. zawory termostatyczne w instalacji co.,

- w przedmiarach i opisach należy uwzględnić wszelkie niezbędne roboty wynikające z założonej technologii, np. podparcia, otwory technologiczne itp.,

- wykonanie robót wykończeniowych i zapewniających estetykę,

- narożniki ochronne na wypukłych narożach ścian i ościeży drzwiowych, listwy wykończeniowe przy okładzinach ceramicznych,
j)  kosztorysach inwestorskich i przedmiarach robót (szczegółowych) muszą znaleźć się pozycje obejmujące szczegółowo wszystkie elementy i czynności niezbędne do późniejszego wykonawstwa. Przedmiary robót muszą być podpisane przez projektanta dokumentacji na podstawie której zostały opracowane.
k) w specyfikacjach technicznych wykonania i odbioru robót budowlanych należy zaznaczyć:

- konieczność stosowania materiałów trwałych, dobrej jakości, potwierdzonej co najmniej jednym z wymienionych dokumentów: certyfikatem, deklaracją zgodności, aprobatą techniczną ITB, atestem,
- należy wykluczyć stosowanie mechanizmów nietrwałych, 
p. zamków drzwiowych z elementami z tworzyw sztucznych,

l)  w specyfikacjach należy zaznaczyć, że należyte wykonanie robót musi zostać potwierdzone odpowiednimi pomiarami(mocy, natężenia, wydajności), ocenami kominiarskimi itp.
m) całość dokumentacji należy przedstawić w wersji papierowej (w ilości egzemplarzy wg punktów III lit „b” i „c”) oraz w wersji elektronicznej. Zarówno dokumentacja projektowa jak i kosztorysy inwestorskie i przedmiary robót przekazane mają być w wersji uniemożliwiającej zmiany (np. rozszerzenie pdf) jak i w wersji aktywnej.

n) warunkiem odbioru dokumentacji jest uzyskanie przez wykonawcę opinii rzeczoznawców i decyzji administracyjnych niezbędnych do realizacji przedmiotowego zadania,
o) wykonawca zobowiązany jest do pełnienia nadzoru autorskiego (w ramach ceny ofertowej) w trakcie realizacji robót budowlanych wykonywanych wg opracowanej dokumentacji. O terminie rozpoczęcia robót budowlanych Zamawiający powiadomi Wykonawcę pisemnie.

p) pełnienie nadzoru nad robotami realizowanymi wg opracowanej dokumentacji projektowej będzie się odbywać zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami Prawa Budowlanego oraz na zasadach i warunkach określonych poniżej a w szczególności będzie polegać między innymi na:

- uzgadnianiu możliwości wprowadzania ewentualnych rozwiązań zamiennych w stosunku do przewidzianych w dokumentacji projektowej, zgłaszanych przez kierownika budowy w uzgodnieniu z inspektorami nadzoru inwestorskiego bądź przez Zamawiającego na wniosek użytkownika,

- nanoszeniu koniecznych zmian, nieodstępujących w sposób istotny od zatwierdzonej dokumentacji projektowej, które to zmiany nie mogły być przewidziane na etapie opracowania dokumentacji,

- udziale w naradach koordynacyjnych na wniosek wykonawcy robót lub Zamawiającego,

- udziale w odbiorze końcowym i potwierdzeniu wykonania robót zgodnie z dokumentacją projektową poprzez podpisanie protokółu odbioru końcowego robót, 

q) czynności nadzoru autorskiego będą pełnione przez autorów projektu, których obecność zobowiązuje się zapewnić Wykonawca, przy czym nadzór winien być pełniony na każde uzasadnione wezwanie (telefoniczne lub pisemne) Zamawiającego oraz na podstawie zawiadomienia wykonawcy robót, uzgodnionego z Zamawiającym a każdorazowe wykonanie czynności nadzoru zostanie potwierdzone wpisem do karty nadzoru lub dziennika budowy.
r) szczegółowe zasady realizacji przedmiotu zamówienia określa wzór umowy o wykonanie dokumentacji projektowo-kosztorysowej, będący załącznikiem do niniejszego opisu,
s) przy realizacji zamówienia należy uwzględnić obowiązujące aktualne normy i przepisy a w szczególności:

- Prawo budowlane – ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. (tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 1409 z późn. zm.).
- Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 roku w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pod względem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urządzenia zakładu opieki zdrowotnej (Dz. U. z  dn. 29.06.2012 r. poz. 739).

- Rozporządzenie Ministra Infrastruktury z dnia 02 września 2004 r. w sprawie szczegółowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robót budowlanych oraz programu funkcjonalno – użytkowego (Dz. U. z 2004 r., Nr  202, poz. 2072).

- Rozporządzenie Ministra Transportu, Budownictwa i Gospodarki Morskiej z dnia 25 kwietnia 2012 r. w sprawie szczegółowego zakresu i formy projektu budowlanego,  (Dz. U. z 2012 r., poz. 462).
- Rozporządzenie Ministra Infrastruktury z dnia 18 maja 2004 r. w sprawie metod i podstaw sporządzania kosztorysu inwestorskiego, obliczania planowanych kosztów prac projektowych w kosztach robót budowlanych określonych w programie funkcjonalno – użytkowym (Dz. U. z 2004 r. Nr 130, poz. 1389).
- Rozporządzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunków technicznych, jakim powinny odpowiadać budynki i ich usytuowanie (Dz. U. z 2002 r. nr 75, poz. 690).

- art. 29 ustawy Prawo zamówień publicznych – z dnia 29 stycznia 2004 roku r. (Dz. U z 2013 r. poz. 907).

r 31 poz. ia i urzadzenia zakładu opieki zdrowotnej (Dz. agań, jakim pod względem fachowym i sanitarnym j rami(mocy, natęzenia,
 Oświadczamy, że wykonamy przedmiot zamówienia zgodnie z ww. warunkami.
………………………….                                               ………………………………………………
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