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Opis przedmiotu zamoéwienia

Przedmiotem opracowania jest wykonanie petnobranzowej dokumentacji projektowo

kosztorysowej dotyczacej rozbudowy i przebudowy szpitalnego oddziatu ratunkowego

Szpitala Wojewddzkiego w Poznaniu wraz z projektem wyposazenia.

Podstawa formalna opracowania:

Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r — Prawo budowlane (Dz.U.z 2013 r. poz. 1409, j.t.)
Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. — w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz.
U.z 2002 Nr 75, poz. 690, ze zm.).

Rozporzadzenie Ministra Transportu, Budownictwa i Gospodarki Morskiej z dnia 25
kwietnia 2012 r. - w sprawie szczegdtowego zakresu i formy projektu budowlanego
(Dz. U. z 2012 poz. 462, ze zm.).

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 2 wrzesnia 2004 r. — w sprawie
szczegotowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych
wykonania i odbioru robét budowlanych oraz programu funkcjonalno — uzytkowego
(Dz. U.z 2013, poz. 1129, j.t.).

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 16 czerwca 2003
r — w sprawie uzgadniania projektu budowlanego pod wzgledem ochrony
przeciwpozarowe] (Dz. U. z 2003 Nr 121, poz. 1137 ze zm.).

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 18 maja 2004 r. — w sprawie okreslania
metod i podstaw sporzadzania kosztorysu inwestorskiego, obliczania planowanych
kosztow prac projektowych oraz planowanych kosztéw robdét budowlanych
okreslonych w programie funkcjonalno — uzytkowym (Dz. U. z 2004 Nr 130, poz.
1389).

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 23 czerwca 2003 r. — w sprawie
informacji dotyczacej bezpieczenistwa i ochrony zdrowia oraz planu bezpieczenstwa i
ochrony zdrowia (Dz. U. z 2003 Nr 120, poz.1126)

Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26 wrzesnia 1997 r. w sprawie
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ogolnych przepiséw bezpieczenstwa i higieny pracy (j.t. Dz. U. z 2003 Nr 169, poz.
1650).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U. z 2012, poz. 739).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 lipca 2010 r. w sprawie szczegotowego
sposobu postepowania z odpadami medycznymi (Dz.U. z 2010 Nr 139, poz. 940).
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu $wiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach
opieki dtugoterminowej (Dz.U. z 2013 poz 1480).

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 6 lutego 2003 r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy podczas wykonywania robdt budowlanych (Dz.U. z

2003 Nr 47, poz. 401).

WSszystkie projekty oraz etapy obejmujgce rozbudowe i przebudowe Szpitalnego Oddziatu

Ratunkowego powinny uwzglednia¢ i zawiera¢ rozwigzania projektowe wynikajgce z

postanowien oraz decyzji administracyjnych z wczesniej opracowanych dokumentaciji, tj.:

Ekspertyza techniczna stanu ochrony przeciwpozarowej obiektéw Szpitala
Wojewddzkiego w Poznaniu ul. Juraszéw 7/19, 61- 028 Poznan.

Postanowienie Wielkopolskiego Komendanta Wojewddzkiej Panstwowej  Strazy
Pozarnej nr 224/2010 z dnia 02.12.2010r.

Postanowienie Wielkopolskiego Komendanta Wojewddzkiej Panstwowej Strazy
Pozarnej nr 224-1/2010 z dnia 02.12.2010r.

Projekt budowlany ,Przebudowa SZPITALA WOJEWODZKIEGO W POZNANIU przy ul.
Juraszéw 7/19, polegajgca na dostosowaniu obiektu do obowigzujgcych przepisow
pozarowych”.

Decyzja zatwierdzajaca projekt budowlany ,Przebudowa SZPITALA WOJEWODZKIEGO
W POZNANIU przy ul. Juraszéw 7/19, polegajgca na dostosowaniu obiektu do
obowigzujgcych przepiséw pozarowych” nr 158/2016 z dnia 29.01.2016r.

Rozbudowa i przebudowa istniejgcego Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego ma w petni

zaspokoi¢ potrzeby w zakresie ilosci wykonywanych interwencji i zabiegdw oraz beda



ARCHINED"

spetniaty wymogi aktualnych przepisow i standardéw. Rozbudowywany obiekt, w ktorym
zlokalizowane zostang nowe pomieszczenia S.0.R.-u, usytuowany zostanie na dziatce
oznaczonej nr 2/12 i potaczony zostanie z istniejgcym budynkiem diagnostycznym.
Przebudowa istniejgcego S.0.R.-u i jego rozbudowa projektowane sg w poziomie parteru w
czesci na powierzchni obecnego S.0.R.-u i pod nowo wybudowanym blokiem operacyjnym , a
jego pomieszczenia techniczne zostang zlokalizowane w piwnicy pod nowym blokiem
operacyjnym. Obecny ukfad pomieszczen nie stanowi wydzielonej organizacyjnie i
funkcjonalnie  catosci. SOR nie spetnia  wszystkich wymagan technicznych,
sanitarnohigienicznych, bezpieczeristwa i higieny pracy oraz szczegétowych wymogow jakim

powinien zgodnie z obowigzujgcym prawem odpowiadac Szpitalne Oddziaty Ratunkowe.

W zwiazku z powyzszym opracowanie projektowe bedace przedmiotem zamodwienia ma na

o
©
c

Wydzielenie funkcjonalne i organizacyjne SOR'u,

Dostosowanie do obowigzujgcych przepisbw oraz wymagan technicznych,

sanitarnohigienicznych, bezpieczenstwa i higieny pracy oraz szczegétowych wymogow

jakim powinien zgodnie z obowigzujagcym prawem odpowiadac szpitalny oddziat

ratunkowy

* Rozbudowe Budynku diagnostycznego w poziomie kondygnacji parteru z
przeznaczeniem na pomieszczenia Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.

* Przebudowe fragmentu istniejgcej czesci parteru na cigg dalszy pomieszczen
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego oraz tzw. "wieczorynke"

* Przebudowe piwnic istniejagcych pod nowym blokiem operacyjnym na pomieszczenia
techniczne obstugujgce powstajgcy S.O.R.

* Zapewnienie wewnetrznej komunikacji pionowej w postaci dzwigu tézkowego —
osobowego - pomiedzy SOR'em, a blokiem operacyjnym

e Zapewnienie dostepu na dziedziniec znajdujacy sie pomiedzy budynkiem
diagnostycznym, a budynkiem wysokim (t6zkowym)

e Ocena stanu wewnetrznej instalacji wodny w obszarze powstajgcego SOR’u i w razie

potrzeby jej wymiana

* Ocena stanu wewnetrznej kanalizacji sanitarnej w obszarze powstajgcego SOR’u i w
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razie potrzeby jej wymiana

* Ocena stanu wewnetrznej kanalizacji deszczowej i w razie potrzeby jej wymiana.

* Powigzan istniejacych instalacji c.o. z instalacjami c.0. nowoprojektowanymi.

* Powigzan istniejgcych instalacji elektrycznych z instalacjami elektrycznymi
nowoprojektowanymi.

* Powigzan istniejgcych instalacji niskopragdowych z instalacjami niskopragdowymi
nowoprojektowanymi.

* Wykonanie wyjscia z rotundy w kierunku wejscia do S.0.R.-u

* Wykonanie na parterze dodatkowej galerii wzdtuz podtuznej $ciany patia fgczacej
bezkolizyjnie czes¢ S.0.R.-u z komunikacjami wewnetrznymi szpitala.

e Technologie nowoprojektowanych i adaptowanych pomieszczen wraz z
wyposazeniem.

e Zagospodarowanie otoczenia projektowanego Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego
nawigzujgcego do istniejgcego zagospodarowania terenu szpitala.

* Przebudowe uktadu drogowego w zakresie obejmujgcym rozbudowe go w zakresie
wynikajgcym z sposobu funkcjonowania S.O.R.-u — dojazdy i podjazdy dla
ambulansow plus dodatkowe parkingi w rejonie wejscia do SOR'u oraz utrzymanie
szerokosci drogi pozarowej wokot Szpitala

* Wymiana starych okien w obszarze przebudowywanego S.O.R.-u i Pracowni
Diagnostyki Obrazowej, ocieplenie istniejgcych $cian.

* Dostosowania SOR'u w zakresie ochrony ppoz zgodnie z wydanymi postanowieniami,
ekspertyzg p.poz., projektem budowlanym pn.: Przebudowa SZPITALA
WOIJEWODZKIEGO W POZNANIU przy ul. Juraszéw 7/19, polegajaca na dostosowaniu
obiektu do obowigzujgcych przepiséw pozarowych

e Uzyskanie niezbednych odstepstw w razie braku mozliwosci dostosowania sie do
obowigzujgcych przepiséw

* Na etapie realizacji projektu nalezy uwzglednia¢ schemat konstrukcyjny budynku i
dostosowaé uktad pomieszczen, tak aby w jak najmniejszym stopniu ingerowaé w
konstrukcje budynku.

e Zapewnienie odwodnienia patia oraz dziedzinca pomiedzy budynkiem

diagnostycznym, a budynkiem wysokim szpitala
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* Aranzacje zieleni na dziedzincu pomiedzy budynkiem diagnostycznym, a budynkiem
wysokim szpitala
W zakresie instalacji elektrycznych nalezy:
e Dokonac uzgodnien z Enea Operator Sp. z 0.0. w zakresie:
0 likwidacji transformatora w MST-559
0 wzrostu mocy w konsumentowej stacji transformatorowe;j zlokalizowanej przy
Zaktadzie Opiekunczo Leczniczym, ul. Juraszéw 7/19, Poznan,

e Zabudowa¢ transformator w rezerwowej komorze w konsumentowej stacji
transformatorowej zlokalizowanej przy Zaktadzie Opiekunczo Leczniczym, ul. Juraszow
7/19, Poznan,

* Dostosowac pola do przytaczenia transformatora,

* Przytgczy¢ transformator do rozdzielnic nn-0,4 kV i SN-15kV oraz dostosowac¢ uktad
pomiarowy do wzrostu mocy,

*  Wydzieli¢ pomieszczenie rozdzielnicy gtownej nn-0,4kV w piwnicy pod nowo
projektowanym Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym.

e  Wyprowadzi¢ 3 linie kablowe nn-0,4 kV w celu zasilenia 3-sekcyjnej rozdzielnicy nn-
0,4 kV osobno dla: SOR, Budynku tézkowego, Bloku Operacyjnego,

* W kazdej z 3 sekcji rozdzielnicy gtdwnej wydzieli¢ podsekcje rezerwowang istniejgcymi
zespotami prgdotwérczymi w ukfadzie SZR,

e Dostosowaé szafki kablowe przy zespotach prgdotwérczych do zwiekszonej liczby
obwodow,

* Pobudowac linie kablowe zasilajgce sekcje rezerwowane rozdzielnicy nn-0,4kV
zespotami prgdotwoérczymi,

e  Przytagczy¢ do nowoprojektowanej 3-sekcyjnej rozdzielnicy gtownej nn-0,4 kV
istniejgce wewnetrzne linie zasilajgce poprzez wprowadzenie nowych odcinkow
kablowych,

* Przewidzie¢ dla obwoddéw zasilanych z 3-sekcyjnej rozdzielnicy nn-0,4kV ukfad
monitorowania pragdéw réznicowych.

e Dokumentacja projektowa musi:

0 spetnia¢ warunki operatora systemu dystrybucyjnego ENEA Operator Sp. z o.0.

i posiadaé¢ wymagane uzgodnienia w przedmiotowym zakresie,
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0 spetnia¢ warunki inwestora okreslane na roboczo w tracie opracowywania
projektu
0 posiadac w fazie koncowej akceptacje inwestora
Na etapie zakonczenia koncepcji nalezy uzgodni¢ jg z Inwestorem. Projekt powinien
zawiera¢ ustalone z Inwestorem zasady ciggtosci funkcjonowania istniejgcego SOR'u w

trakcie prowadzenia inwestycji.

Wymogi w zakresie rozwigzan funkcjonalnych Przebudowa Szpitalnego Oddziatu

Ratunkowego Szpitala Wojewoddzkiego przy ul Lutyckiej w Poznaniu

1) Uwagi ogdlne

Planowany Szpitalny Oddziat Ratunkowy bedzie zorganizowany na parterze istniejgcego
szpitala, zajmujgc czes¢ powierzchni obecnego SOR, przestrzen pod blokiem operacyjny,
przestrzen przed budynkiem od strony potudniowo-zachodniej (od strony ul. Wrzoska),

czesc, pustej obecnie, przestrzeni atrium.

Gtéwna zasadg projektowa jest sprawne rozdzielenie pacjentéw w rdéinych stanach i
umozliwienie sprawnego triage-u. Projekt uwzglednia zasady Healing Environment - dostepu
do Swiatta dziennego, przyjaznej dla personelu, pacjentéw i ich rodzin przestrzeni oddziatu.
Zaprojektowano komunikacje zgodng z zasadami optymalnego way-finding (odnajdowania
drogi) . Atrium umozliwia projektowanie zieleni i otwarcia na niezajetg cze$¢ otwartg
dziedzinca. Dach atrium musi umozliwia¢é maksymalne przenikanie swiatfa dziennego
poprzez systemy duzych $wietlikdbw dachowych. Bez zmian pozostanie cze$s¢ obejmujaca
diagnostyke obrazowg, nalezy jednakie te czes¢ wtaczyé instalacyjnie i informatycznie w

struktury SOR.

Wszystkie rozwigzania projektowe muszg spetnia¢ obowigzujgce przepisy wymienione
na koncu niniejszego opisu. W celu doprecyzowania zaprojektowanych rozwigzan - w opisie
kursywg cytowane bedg zapisy rozporzgdzenia, ktére muszg by¢ uwzglednione w danych

dziatach SOR.
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Il) Opis planowanego ruchu

Ruch karetek i ruch pacjentéw przywozonych w stanach nagtych zorganizowany jest

poprzez dostep z przekrytej wiaty dla 2 karetek zaprojektowanej od strony ul Wrzoska.

Z tej same] strony zorganizowano rowniez dostep dla pacjentdw wymagajgcych
umieszczenia w izolatce i pacjentdw wymagajacych dekontaminacji. Dostep do izolatki i
pomieszczenia dekontaminacji jest mozliwy od wiaty karetek bez wchodzenia do obszaru

SOR.

Pacjenci przychodzgcy na pieszo wchodzg od strony rotundy (czes¢ podtnocno
zachodnia od strony ul. Lutyckiej). Z tej strony jest mozliwy podjazd samochodami
prywatnymi. Wejécie to moze stuzy¢ réwniez dla pacjentdw Nocnej i Swigtecznej Opieki
Zdrowotnej. Ta strona jest dedykowana réwniez wejsciu dla pacjentéw diagnostyki obrazowej

i pracownikow i gosci administracji.

Dostawy i wywozy materiatow bedg odbywac sie drogami transportu wewnatrzszpitalnego
(poprzez cze$¢ podziemnga) istnieje réwniez mozliwos¢ wykorzystania w tym celu wyjsc

ewakuacyjnych zaprojektowanych od strony ul Lutyckiej i od strony ul. Witosa.

Dostep do bloku operacyjnego jest zapewniony poprzez najkrétszg droge od podjazdu dla
karetek poprzez hall segregacji prosto do istniejgcej windy wjezdzajgcej bezposrednio na blok

operacyjny, znajdujacy sie na 1 pietrze.
§3.

1. Oddziat lokalizuje sie na poziomie wejscia dla pieszych i podjazdu specjalistycznych
Srodkow transportu sanitarnego do oddziatu, z osobnym wejsciem dla pieszych

oddzielonym od trasy podjazdu specjalistycznych srodkow transportu sanitarnego.

2. Wejscie dla pieszych i podjazd specjalistycznych srodkow transportu sanitarnego do
oddziatu sq zadaszone, podjazd jest zamykany i otwierany automatycznie w celu
ochrony przed wpfywem czynnikdw atmosferycznych, przelotowy dla ruchu
specjalistycznych srodkow transportu sanitarnego oraz wyraznie oznakowany wzdtuz

drogi dojscia i dojazdu.
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3. Zapewnia sie bezkolizyjny dojazd specjalistycznych srodkow transportu sanitarnego
pod oddziat.

4. Wejscie dla pieszych i podjazd specjalistycznych srodkow transportu sanitarnego do
oddziatu organizuje sie niezaleznie od innych wejs¢ i podjazdow do szpitala,
przystosowujqc je rowniez do potrzeb 0sob niepetnosprawnych.

5. lokalizacja oddziatu zapewnia tatwg komunikacje z oddziatem anestezjologii i
intensywnej terapii, zespotem operacyjnym, pracowniq diagnostyki obrazowej oraz
weztem wewngtrzszpitalnej komunikacji pionowej.

6. Oddziat posiada wtasne bezkolizyjne trakty komunikacyjne, niezalezne od
ogolnodostepnych traktow szpitalnych.

ll) Opis funkcji

Planowany Szpitalny Oddziat Ratunkowy sktada sie z nastepujacych dziatéw funkcjonalnych:

W sktad oddziatu wchodzg obszary:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

segregacji medycznej, rejestracji i przyjec;

resuscytacyjno-zabiegowy;

wstepnej intensywnej terapii;

terapii natychmiastowej;

obserwacji;

konsultacyjny;

Dziatu nocnej i Swigtecznej opieki lekarskiej

Zaplecza administracyjno-gospodrczego
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1)

Obszar segregacji medycznej, rejestracji i przyjec;

Obszar segregacji medycznej jest widoczny z punktu rejestracji (wraz z zapleczem
i archiwum)i umozliwia sprawny Traige i kierowanie pacjentéw do obszaru
resuscytacyjno-zabiegowego lub do obszaru terapii natychmiastowe;j.
Zaprojektowano dedykowang droge do czesci diagnostycznej i na blok
operacyjny. Do obszaru segregacji przylegajg pomieszczenia dekontaminacji i
tazienki do mycia pacjentéw (wdzko-wanna). Dodatkowo projekt przewiduje
miejsce na wdzki, gabinet traiage i pokdj umozliwiajgcy odizolowane rozmowy z

pacjentami i ich rodzinami.

$ 6. 1. Obszar segregacji medycznej, rejestracji i przyje¢ lokalizuje sie
bezposrednio przy wejsciu dla pieszych i podjezdzie specjalistycznych srodkow

transportu sanitarnego do oddziatu w celu zapewnienia:

1) przeprowadzenia wstepnej oceny o0sob, ktore znajdujq sie w stanie
nagtego zagrozenia zdrowotnego, i bezkolizyjnego transportu tych osob

do innych obszarow oddziatu lub do innego oddziatu szpitala;

2) jednoczesnego przyjecia i segregacji medycznej co najmniej czterech osob,

ktore znajdujq sie w stanie nagtfego zagrozenia zdrowotnego;

3) warunkéw niezbednych do przeprowadzenia wywiadu z zespotami
ratownictwa medycznego, osobg, ktora znajduje sie w stanie nagtego

zagrozenia zdrowotnego, lub z osobq jej towarzyszqcq.

2. W obrebie obszaru segregacji medycznej, rejestracji i przyjec lokalizuje sie:

1) stanowisko wyposazone w:

a) Ssrodki tgcznosci zapewniajgce tgcznos¢ z zespotami ratownictwa
medycznego, dyspozytorem medycznym, lekarzem koordynatorem
ratownictwa medycznego, centrum urazowym,  jednostkami
organizacyjnymi szpitala wy- specjalizowanymi w zakresie udzielania

Swiadczenri zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa medycznego, a
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takze kompleksowq tgcznos¢ wewngtrzszpitalng oraz niezalezny staty

nastuch na kanale ogdlnopolskim,

b) system bezprzewodowego przywotywania osob, w szczegdlnosci o

ktorych mowa w § 13;

2) stanowisko rejestracji medycznej, ktore wyposaza sie w sprzet niezbedny
do rejestracji i przyje¢ osob, ktore znajdujg sie w stanie nagtego

zagrozenia zdrowotnego;
3) stanowisko dekontaminacji.
2) Obszar resuscytacyjno-zabiegowy

W ramach tego obszaru zapewniono 2 sale resuscytacyjno-zabiegowe, kazda
wyposazona w stanowisko resuscytacyjno-zabiegowe. Obszar bezposrednio przylega

do hallu segregaciji.

& 7. 1. Obszar resuscytacyjno-zabiegowy skfada sie co najmniej z dwodch sal
resuscytacyjno-zabiegowych z jednym stanowiskiem resuscytacyjnym w kazdej
z tych sal albo jednej sali resuscytacyjno-zabiegowej z dwoma stanowiskami

resuscytacyjnymi.

2. Wyposazenie i urzqdzenie obszaru resuscytacyjno-zabiegowego zapewnia co
najmniej:  monitorowanie i  podtrzymywanie  funkcji  Zyciowych;
prowadzenie resuscytacji krgzeniowo-oddechowo-mozgowej;
prowadzenie resuscytacji okotourazowej; wykonywanie podstawowego

zakresu wczesnej diagnostyki i wstepnego leczenia urazow.

3. Minimalne wyposazenie w wyroby medyczne jednego stanowiska

resuscytacyjnego stanowi:
0 stot zabiegowy z lampgq operacyjng;

O aparat do znieczulania z wyposazeniem stanowiska do znieczulania,

mobilny, jeden na dwa stanowiska obszaru;
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0 zestaw do monitorowania czynnosci zyciowych, w tym co najmniej:
rytmu serca, ciSnienia tetniczego i Zylnego, wy- sycenia tlenowego
hemoglobiny, koricowo wydechowego stezenia dwutlenku wegla,

temperatury powierzchniowej i gtebokiej ciata;
0 defibrylator z kardiowersjq i opcjq elektrostymulacji serca;

0 zestaw do przetaczania i dawkowania lekow i ptynow oraz zestaw do

szybkiego przetaczania ptyndw; elektryczne urzgdzenie do ssania;

0 centralne Zrodfo tlenu, powietrza i prozni w liczbie nie mniejszej niz po
dwa gniazda poboru na stanowisko; aparat do powierzchniowego

ogrzewania pacjenta;
0 zestaw do trudnej intubacji.

4. Minimalne wyposazenie obszaru resuscytacyjno-zabiegowego stanowiq
takze: respirator transportowy — jeden na dwa  stanowiska;
respirator stacjonarny - jeden na obszar;

aparat do ogrzewania ptyndow infuzyjnych — jeden na dwa stanowiska.
3) Obszar wstepnej intensywne;j terapii;

Obszar intensywnej terapii sktada sie z sali wstepnej intensywnej terapii zawierajgcej

cztery t6zka i dostep do magazynu.
§ 8. 1. Do zadar obszaru wstepnej intensywnej terapii nalezy w szczegolnosci:
1) monitorowanie i podtrzymywanie funkcji zyciowych;
2) prowadzenie resuscytacji krgzeniowo-oddechowo-mdzgowej;
3) wykonywanie petnego zakresu wczesnej diagnostyki i wstepnego leczenia;
4) prowadzenie resuscytacji ptynowej;

5) leczenie bdlu;
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6)

7)

8)

wstepne leczenie zatruc;

opracowywanie chirurgiczne ran i drobnych urazow.

W obszarze wstepnej intensywnej terapii lokalizuje sie co najmniej jedno
stanowisko intensywnej terapii umozliwiajgce wykonywanie zadan okreslonych

w ust. 1.

4) Obszar terapii natychmiastowej;

Obszar terapii natychmiastowej sktada sie z szesciu gabinetéw: w tym:

§ 9. 1. Obszar terapii natychmiastowej skfada sie z:

1)

2)

sali zabiegowej;

sali opatrunkow gipsowych.

2. Pomieszczenie sali zabiegowej wyposazone jest w wyroby medyczne i produkty

lecznicze, umozliwiajgce wykonanie drobnych zabiegdw chirurgicznych u osob, ktore

znajdujq sie w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego.

3. Na minimalne wyposazenie sali zabiegowej sktadajq sie:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

stot zabiegowy z lampgq operacyjng;

aparat do znieczulania z wyposazeniem stanowiska do znieczulania wraz z

zestawem monitorujgcym;

nie mniej niz po dwa gniazda poboru tlenu, powietrza i prozni;

nie mniej niz osiem gniazd poboru energii elektrycznej;

zestaw niezbednych narzedzi chirurgicznych na jedno stanowisko.

Sala opatrunkow gipsowych wyposazona jest w wyroby medyczne i produkty
lecznicze umozliwiajgce zaktadanie opatrunkow gipsowych, dostep do zrodta
tlenu, powietrza i prdzni; w sali opatrunkow gipsowych zapewnia sie

przestrzen do umieszczenia stanowiska do znieczulania z wyposazeniem.
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Przed gabinetami zapewniono miejsce  poczekalni dla  pacjentow

zakwalifikowanych przez triage do tego obszaru
5) Obszar obserwaciji;

Zaprojektowano sale obserwacyjng dla 10 tézek z bezposrednim dozorem

pielegniarskim i dostepem do sanitariatu.

& 10. W sktad obszaru obserwacji wchodzq co najmniej cztery stanowiska, o
powierzchni wystarczajgcej dla prawidto- wego funkcjonowania obszaru, wyposazone

w:
1) wyroby medyczne i produkty lecznicze umozliwiajgce:
a. monitorowanie rytmu serca i oddechu,
b. nieinwazyjne monitorowanie cisnienia tetniczego krwi,
c. monitorowanie wysycenia tlenowego hemoglobiny,
d. monitorowanie temperatury powierzchniowej i gtebokiej,
e. stosowanie biernej tlenoterapii,
f.  prowadzenie infuzji dozylnych;

2) przenosny zestaw resuscytacyjny z niezaleznym zrédtem tlenu i respiratorem

transportowym;
3) defibrylator pétautomatyczny;

4) centralne zrodto tlenu, powietrza i prozni z gniazdami poboru przy kazdym

stanowisku;

5) elektryczne urzqdzenie do odsysania, co najmniej jedno na cztery stanowiska.
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6) Obszar konsultacyjny;

Zaprojektowano 8 gabinetéw dostepnych zardwno z przekrytego atrium od strony
potudniowej - jak i korytarza od strony dziatu diagnostyki obrazowej. Obszar
konsultacyjny jest dostepny od strony wejscia pieszego, jak przylega do dziatu terapii
natychmiastowej. Z hallu segregacji - pacjentdw nie wymagajacych natychmiastowych
dziatan, dedykowanym korytarzem mozna przeprowadzi¢ do obszaru konsultacyjnego.
Gabinety posiadajg wejscia z 2 stron co pozwala na elastyczne zarzadzanie

przemieszczaniem pacjentéw we witasciwe obszary po konsultacji.

$ 11. 1. W skfad obszaru konsultacyjnego wchodzq gabinety lub boksy badan
lekarskich w liczbie niezbednej do prawidtowego funkcjonowania obszaru. Gabinety

lub boksy wewnetrzne potfqczone sq traktem komunikacyjnym.

2. Wyposazenie obszaru konsultacyjnego w wyroby medyczne i produkty lecznicze

umozliwia przeprowadzanie badan lekarskich i konsultacji specjalistycznych.
7) Dziat nocnej i Swiatecznej opieki zdrowotnej

Zaprojektowano 4 gabinety tatwo skomunikowane z recepcjg wejscia pieszego i

poczekalnig obszaru konsultacyjnego. Obszar ten jest zlokalizowany w faczniku nr 3.
8) Zaplecze administracyjno-gospodarcze

Cze$¢ pomieszczen administracyjnych czyli pokoje Ordynatora, Zastepcy ordynatora i

pielegniarek Oddziatowych przylegajg do obszaru terapii natychmiastowej

Wiekszo$¢ pomieszczen administracyjno-gospodarczych zlokalizowana jest w czesci
wschodniej SOR i zawiera pokdj odpraw, dyzurki, magazyny, archiwum

dtugoterminowe, szatnie personelu, i obszar rezerwowy.
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IV) Zestawienie Pomieszczen

Uwaga - podane wymiary majg charakter orientacyjny.

ZESTAWIENIE POMIESZCZEN SOR
Nr strefy Nazwa strefy Powierzchnia (m2)
1 | Wiata 125,3
2 | Hall segregacji 99,8
3 | Sluza 5,4
4 | Izolatka 22,4
5 | Sanit 4,8
6 | Korytarz 45,6
7 | Sala obserwacji 162
8 | Sanit 4.8
9 | Sala wst. intens. terapii. 67,7
10 | Magazyn 9,8
11 | Sanit. pers 5,9
12 | Sala resusc- zabieg. 38,2
13 | Sala resusc- zabieg. 38,1
14 | Przedsionek 63,8
15 | Pokdj rozméw 16,4
16 | Pro morte 11,7
17 | Rejestracja 25,9
18 | Archiwum 19,3
19 | Gabinet. triage 13,6
20 | Depozyt 7,7
21 | Wozki 7,6
22 | Brudownik 4,6
23 | taz.przyj.ww. 12
24 | Dekontaminacja 14,6
25 | Poczekalnia pacjentéw 94,3
26 | Gabinet 20,6
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ZESTAWIENIE POMIESZCZEN SOR
27 | Sala zabiegowa 24,7
28 | Sala zabiegowa 24,9
29 | Gab. przyjec 2 stan. 21,4
30 | Gabinet 19,7
40 | Gabinet 23
41 | Hall 85,5
42 | Piel oddziat 19,9
43 | Sanit. 35
44 | Zc ordynator 17,5
45 | Sanit. 35
46 | Ordynator 19,2
47 | Sanit. 35
48 | Sanit.m. 10,7
49 | Sanit.d. 11,6
50 | Sanit. pers 7
51 | Korytarz 13
52 | WC NPS 6,5
53 | Korytarz 84,7
54 | Komunikacja 43,2
55 | Magazyn 29,5
56 | Mag. biel cz 8,7
57 | Brudownik 9,8
58 | Socjal 34,6
59 | Poczekalnia NiSOL i rodzin pacjentéw 297,8
60 | Gab. konsult. 16,5
61 | Gab. konsult. 16,6
62 | Gab. konsult. 16,5
63 | Gab. konsult. 16,5
64 | Gab. konsult. 16,3
65 | Gab. konsult. 16,2
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ZESTAWIENIE POMIESZCZEN SOR
66 | Biuro przyjec¢ plan 16,5
67 | Biuro przyjec¢ plan 18,5
68 | Rezerwa 43,5
69 | Hall 122,1
70 | Ochrona 17
71 | Rejestracja 19,7
72 | Gabinet. triage 2 st 15,9
73 | Gabinet. triage 2 st 16,3
74 | Szatnia 26,2
75 | Sanit. isnps 5,5
76 | Pom porz 5,7
77 | Sanit.d. 10,3
78 | Sanit.d. 11,4
79 | Korytarz 55,7
80 | Sklepik/cafe 24,7
81 | Gab. konsult. 24,8
82 | Gab. konsult. 19,6
83 | Gab. konsult. 20,8
84 | Gab. konsult. 31,3
85 | Korytarz 60,2
86 | Rezerwa 151
87 | Rezerwa 15,1
88 | Rezerwa 28,4
89 | Archiwum SOR 20,3
90 | Pom. pomoc 5,9
91 | Pokéj odpraw SOR 51,3
92 | Pom. pomoc 8
92 | Sanit.p.m. 10
93 | Sanit pers d 6,6
94 | Magazyn 2,9
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ZESTAWIENIE POMIESZCZEN SOR
95 | Magazyn 1,9
96 | Dyzurka 1 13
97 | Dyzurka 2 15,2
98 | Pom. pomoc 16,3
99 | Sanit 4.6
100 | Dyzurka 3 27,7
101 | Dyzurka 4 20,4
102 | WC 4,6
103 | Szatnia 65,9
104 | WC 4,6
105 | WC 4,5
SUMA 2771,9 m?
ZAKRES DOKUMENTACII

Wykaz niezbednych opracowan projektowych wchodzacych w sktad przedmiotu

zamowienia z uwzglednieniem etapowania robot:

1.1. Dokumentacja projektowa budowlana:

1.2. Informacje projektanta dotyczgce bezpieczerstwa i ochrony zdrowia

¥

K K K K KKK

¥

projekt zagospodarowania terenu,
projekt architektury,

projekt technologii medycznej
ekspertyza techniczna, konstrukcyjna,
projekt konstrukcji,

projekt instalacji sanitarnych,

projekt instalacji gazéw medycznych
projekt instalacji elektrycznych

projekt drogowy

1.3. Dokumentacja projektowa wykonawcza:

1) projekt zagospodarowania terenu:

2) projekty architektury wraz z kolorystyka + projekt zieleni




ARCHINED"

3) projekt konstrukcji z obliczeniami statycznymi, w tym ekspertyza

konstrukcyjna

4) projekt instalacji sanitarnych wraz z obliczeniami:

5)
6)
7)
8)
9)

Q

g.

instalacja wod.-kan.,

instalacja hydrantéw wewnetrznych
instalacja c.o.,

instalacja ciepta technologicznego,

instalacja odzysku ciepta,

instalacja cieptej wody uzytkowej i cyrkulacji,

instalacja kanalizacji deszczowej

projekt wentylacji mechanicznej i klimatyzacji

projekt automatyki wentylacji i klimatyzacji,

projekt instalacji gazéw medycznych

projekt drogowy wraz z oswietleniem

projekty instalacji elektrycznych wraz z obliczeniami:

a.

b.

rozdzielnia bezpiecznikowa, transformator

instalacja oswietlenia ogélnego podstawowego

instalacja oswietlenia ogdlnego rezerwowanego

instalacja oswietlenia miejscowego podstawowego

instalacja oswietlenia miejscowego rezerwowanego
instalacja oswietlenia ewakuacyjnego i kierunkowego
instalacja oswietlenia bezpieczenstwa

instalacja oswietlenia nocnego 230V — rezerwowana
instalacja sygnalizacji zajetosci pomieszczen

instalacja gniazd wtyczkowych ogdlnych 230 V

instalacja gniazd wtyczkowych technologicznych 230 V i
gwarantowanych z UPS

instalacja sity podstawowej, rezerwowanej i gwarantowanej z

UPS

. instalacja zasilania urzadzen wentylacyjnych i

klimatyzacyjnych

instalacja sygnalizacji i sterowania wentylacja i klimatyzacja
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o. instalacja ochrony od porazen

p. instalacja potaczen wyrdwnawczych

g. instalacja uziemien

r. instalacja uziomow medycznych

s. instalacja ochrony przeciwprzepieciowej

t. instalacja odgromowa

u. instalacja antyelektrostatyczna

v. instalacja oswietlenia zewnetrznego

10) projekty instalacji niskoprgdowych

a. instalacja sieci komputerowej

b. instalacja wewnetrznej sieci telefonicznej

c. instalacja alarmowo — przyzywowa

d. instalacja domofondéw

e. instalacja kontroli dostepu

f. instalacja monitoringu wizyjnego (telewizja dozorowa - wew.
i zew.

g instalacja sieci audio-video dla celéw dydaktycznych

h. instalacja sygnalizacji pozaru, DSO, liniowa czujka ciepta,
oswietlenie awaryjne dynamiczne

i. instalacja sterowania urzgdzeniami ppoz.

11) projekty ochrony p.poz. zdognie z ekspertyzg przeciwpozarowg oraz
dokumentacja projektowa pn.: Przebudowa SZPITALA
WOJEWODZKIEGO W POZNANIU przy ul. Juraszéw 7/19, polegajaca
na dostosowaniu obiektu do obowigzujgcych przepisdw pozarowych

12) projekty techniczne i inne opracowania wynikajgce z warunkow
technicznych dostawcéw medidw,

13) projekt aranzacji wnetrz i wyposazenia,

14) specyfikacje techniczne wykonania i odbioru robét budowlanych,

15) przedmiary robot,

16) kosztorysy inwestorskie,

17) zbiorcze zestawienie kosztéw inwestycji
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Catos¢ dokumentacji projektowej nalezy dostarczy¢é Zamawiajgcemu w  wersji

elektronicznej w formacie PDF i formacie zrodtowym.

Wymogi dotyczace dokumentacji:

1. Wymagania szczegotowe:

(0]

Wykonawca wykona petng dokumentacje projektowa w jezyku polskim,
pozyskujgc we wtasnym zakresie, wiasnym kosztem i staraniem wszelkie
potrzebne materiaty, badania i uzgodnienia do wykonania dokumentacji
projektowej m.in. wszelkie uzgodnienia branzowe i uzgodnienia z
rzeczoznawcami ds. p.poz, sanit-hig. oraz uzyska pozwolenie na budowe.
Zamawiajgcy otrzyma dokumentacje na wtasno$é wraz z przeniesieniem
praw autorskich na Zamawiajgcego.

Zamawiajacy wymaga dokonania sprawdzenia dokumentacji projektowej
przez osobe posiadajgcg wymagane uprawnienia. Kazdy egzemplarz
dokumentacji projektowej musi by¢ podpisany przez projektanta i
sprawdzajgcego.

Wykonawca przedmiotu zamdwienia zobowigzany jest do przedstawiania i
uzgadniania z Zamawiajacym proponowanych rozwigzan projektowych.
Zamawiajgcy wymaga nieodpfatnego uzupetnienia  dokumentac;ji
projektowej o ewentualne uwagi uzyskane od organu administracji

wydajgcego decyzje — pozwolenie na budowe.

2. Dokumentacja projektowa powinna:

0]

stuzy¢ jako opis przedmiotu zamdéwienia do przetargu na roboty budowlane
w oparciu o Ustawe Prawo Zaméwien Publicznych - na jej podstawie
realizowany bedzie peten zakres robdt budowlanych niezbednych dla
uzytkowania obiektu zgodnie z przeznaczeniem,

w swojej tresci okresla¢ przedmiot zamodwienia, w tym w szczegdlnosci
technologie robdt, materiaty i urzadzenia a takze parametry techniczne i
funkcjonalne przyjetych rozwigzan materiatowych, wybranej technologii,
urzadzen i wyposazenia w sposob nie utrudniajgcy uczciwej konkurencji-

opisywa¢ przedmiot zamodwienia za pomocg cech technicznych i
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jakosciowych przy przestrzeganiu Polskich Norm przenoszgcych europejskie
normy zharmonizowane; nie moze opisywac przedmiotu zamowienia przez
wskazanie znakdw towarowych, patentéw lub pochodzenia, chyba ze jest to
uzasadnione specyfikacja przedmiotu zamowienia lub nie mozina tego
opisa¢ za pomocy dostatecznie doktadnych okreslei- o propozycji takiego
opisu Wykonawca powinien kazdorazowo poinformowa¢ Zamawiajgcego,

0 by¢ zaopatrzona w oswiadczenie projektanta, ze dokumentacja zostata
sporzgdzona zgodnie z zamowieniem, dokonanymi uzgodnieniami,
obowigzujacymi przepisami, oraz ze jest kompletna z punktu widzenia celu
jakiemu ma stuzyg,

0 wszystkie niezbedne opinie, uzgodnienia i sprawdzenia rozwigzan
projektowych w zakresie wynikajgcym z przepiséw, oraz oswiadczenia o
wzajemnym skoordynowaniu technicznym opracowan projektowych
powinny by¢ wykonane przez osoby posiadajgce uprawnienia budowlane
do projektowania w odpowiedniej specjalnosci, zapewniajgce
uwzglednienie zawartych w przepisach zasad bezpieczenstwa i ochrony
zdrowia w procesie budowy,

0 w zakresie przedmiaru robét zawieraé opis robét budowlanych w kolejnosci
technologicznej ich  wykonania, z podaniem ilosci jednostek
przedmiarowych robdt wynikajacych z dokumentacji projektowej oraz
podstawy do ustalenia cen jednostkowych robét lub naktadéw rzeczowych.

3. Dokumentacja projektowa powinna zawierac:

0 Projekty budowlane i wykonawcze — po 5 egz. (w tym po 4 egz. projektu
budowlanego z oryginalnymi uzgodnieniami)

0 Kosztorysy inwestorskie (wraz z wyceng podstawowego wyposazenia) — 2
egz.

0 Przedmiary robét — 3 egz.

0 Szczegotowe specyfikacje techniczne wykonania i odbioru robdt — 3 egz.

0 Informacja dotyczaca BIOZ -5 egz.

0 Charakterystyke energetyczng budynku -5 egz.
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Wszystkie dokumentacje i opisy nalezy réwniez dostarczy¢ Zamawiajgcemu w
wersji elektronicznej (na ptycie CD lub na pendrive) w wersji edytowalnej i
nieedytowalnej — po 2 egz.

Inne wymagane uzgodnienia, ekspertyzy, decyzje i oswiadczenia niezbedne do
uzyskania pozwolenia na budowe.

Projektant we wtasnym zakresie, wtasnym kosztem i staraniem pozyska wszelkie
potrzebne materiaty, badania i uzgodnienia do wykonania dokumentacji
projektowe;.

Inne informacje i dokumenty niezbedne do zaprojektowania robét budowlanych, w
szczegoblnosci:

0 Kopia mapy zasadniczej — mapa do celéw projektowych - (projektant
okresla niezbedny do projektowania zakres mapy zasadniczej, tym samym
ubiega sie o jej wykonanie ) Koszt wykonania mapy do celéw projektowych
ponosi Wykonawca

0 Wyniki badan gruntowo-wodnych — Wykonawca (projektant) zobowigzany
jest do uzyskania opinii geologa odnos$nie posadowienia nowego budynku
oraz szybu windowego i klatki schodowej. Jezeli wystgpi taka koniecznos$é
rowniez Wykonawca zobowigzany jest do opracowania projektu
geotechnicznego zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Transportu,
Budownictwa i Gospodarki Morskiej z dnia 25 kwietnia 2012 r. w sprawie
ustalania geotechnicznych warunkoéw posadawiania obiektow
budowlanych. Koszt wykonania opinii geotechnicznej i ewentualnego
projektu geotechnicznego ponosi Wykonawca.

0 Inwentaryzacje zieleni- w zakresie niezbednym dla realizacji obiektu

0 Porozumienia, zgody lub pozwolenia oraz warunki techniczne i realizacyjne
zwigzane z przytgczeniem obiektu do istniejgcych sieci wodociggowych,

kanalizacyjnych, cieplnych, gazowych, energetycznych i teletechnicznych.



