Program funkcjonalno-użytkowy dla pomieszczeń Oddziału Anestezjologii i Intensywnej Terapii w budynku Szpitala im. św. Rafała w Czerwonej Górze.

Zamawiający:

Wojewódzki Szpital Specjalistyczny 

im. św. Rafała w Czerwonej Górze

26-060 Chęciny

ul. Czerwona Góra 10

Zadanie:

„Zaprojektowanie i wykonanie adaptacji pomieszczeń pod potrzeby Oddziału Anestezjologii i Intensywnej Terapii w segmencie E (ostatnia kondygnacja) budynku Szpitala im. św. Rafała w Czerwonej Górze.”

Program funkcjonalno-użytkowy.

Zaprojektowanie i wykonanie adaptacji pomieszczeń pod potrzeby Oddziału Anestezjologii i Intensywnej Terapii w segmencie E (ostatnia kondygnacja) budynku Szpitala im. św. Rafała w Czerwonej Górze.

Zamawiający: Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. św. Rafała
 w Czerwonej Górze.
Adres obiektu: 26-060 Chęciny

                        ul. Czerwona Góra 10

data: sierpień 2015

Kod zamówienia według PCV:

CPV: – 45215140 – 0   Roboty budowlane w zakresie obiektów Szpitalnych

CPV: - 45310000-3   Roboty instalacyjne elektryczne

CPV: -45331200-8   Instalowanie urządzeń wentylacyjnych i klimatyzacyjnych.

CPV: -45311000-0   Roboty w zakresie okablowania instalacji elektrycznych.

CPV: -45331100-7   Instalowanie centralnego ogrzewania.

CPV: -45331000-6   Instalowanie urządzeń grzewczych, wentylacyjnych i klimatyzacyjnych.

CPV: -45321300-8   Roboty budowlane w zakresie budowy wodociągów i rurociągów do odprowadzenia ścieków.

CPV: -71.00.00.00-8   Usługi architektoniczne, budowlane, inżynieryjne i kontrolne.

CPV: -45000000-7   Prace budowlane.

CPV: -45111100-9   Roboty w zakresie burzenia.

CPV: -45320000-6   Roboty izolacyjne.

CPV: -45432100-5   Posadzki.

Zestawienie zawartości:

1. Część opisowa

2. Część graficzna

1.Część opisowa

1.1 Celem opracowania jest adaptacja i zmiana użytkowania jednej kondygnacji wraz z rozwiązaniami funkcjonalnymi wykonanymi na podstawie projektów technicznych uzgodnionych z użytkownikiem i zatwierdzonych przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego oraz uzyskaniem decyzji ze Starostwa Powiatowego.

1.2 Zakres adaptacji i robót budowlanych.
Komunikację pionową w budynku zapewnia klatka schodowa oraz dźwigi szpitalne z napędem elektrycznym.

W ramach adaptacji przewidziano zmianę układu funkcjonalnego kondygnacji. Wejście i dostęp na objętą opracowaniem kondygnację ma pozostać bez zmian. Klatka schodowa boczna będzie tylko do celów ewakuacyjnych.
1.3 Rozbiórki.

Opracowanie zawiera wytyczne dla wykonawców jak należy zaprojektować oraz wykonać prace budowlano-instalacyjno-wentylacyjno-klimatyzacyjne dla planowanego przedsięwzięcia.

Podstawą do opracowania są:

· Wizja lokalna

· Rozporządzenie Ministra Zdrowia z 26.06.2012r (Dz. U. poz. 739 z 29.06.2012r.).

· Ustawa z 07.07.1994r. „Prawo Budowlane” z późniejszymi zmianami.

· Rozporządzenie Ministra Infrastruktury z 12.04.2002r w sprawie warunków technicznych jakim powinny odpowiadać budynki i ich usytuowanie..

· Obowiązujące przepisy, normy i zasady wiedzy technicznej związanej z projektowaniem i wykonaniem robót w branżach, które dotyczą realizacji zadania.

Zakres zamówienia obejmuje:

· Inwentaryzację powierzchni objętej zadaniem w stopniu umożliwiającym wykonanie kompletnych dokumentacji projektowych dla całości przedsięwzięcia

· Opracowanie projektu dla wszystkich branż obejmujący cały zakres zdania łącznie z projektem technologicznym uwzględniającym rozlokowanie wyposażenia w zakresie niezbędnym do uzyskania pozwolenia na budowę, z uzyskaniem opinii, pozwoleń wynikających z Prawa Budowlanego (Dz. U. z 2010r. nr 243 poz. 1623) z późniejszymi zmianami oraz innych uzgodnień niezbędnych dla uzyskania pozwolenia na użytkowanie.

· Sukcesywne uzgodnienia z Zamawiającym rozwiązań projektowych.

· Sporządzenie projektów wykonawczych dla wszystkich branż obejmujących zakres zadania oraz specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robót wg wymagań zawartych w Rozporządzeniu Ministra Infrastruktury z 02.09.2004r. Dz. U.  nr 202 poz. 2072 z późniejszymi zmianami.

· Opracowanie informacji dotyczącej bezpieczeństwa i ochrony zdrowia.

· Uzyskanie w imieniu Zamawiającego wszystkich niezbędnych uzgodnień, decyzji administracyjnych i pozwolenia na prowadzenie prac,

· Wykonanie robót na podstawie opracowanych, zaakceptowanych przez Zamawiającego projektów i uzyskanego pozwolenia na budowę.

· Opracowanie dokumentacji powykonawczej załączając atesty, świadectwa dopuszczenia, karty gwarancyjne na wbudowane urządzenia oraz protokoły.

· Przeszkolenia personelu, który będzie obsługiwał zamontowany sprzęt.

· Bezpłatnej obsługi serwisowej w okresie gwarancji. 

Opracowana dokumentacja na adaptację pomieszczeń pod potrzeby Oddziału Anestezjologii i Intensywnej Terapii przed złożeniem wniosku Wykonawcy o decyzje administracyjne zgodne z Prawem Budowlanym musi uzyskać akceptację od Zamawiającego na rozwiązania zawarte w projekcie budowlanym w każdej branży tj.:

1) Projekt budowlany – część architektoniczna

2) Projekt budowlany – część konstrukcyjna

3) Projekt budowlany –  instalacje sygnalizacyjne

4) Projekt budowlany –  okablowania strukturalnego

5) Projekt budowlany – wentylacja mechaniczna i klimatyzacja wraz ze specyfikacją elementów i urządzeń wentylacji.

6) Projekt budowlany –  instalacje wodno-kanalizacyjne

7) Projekt budowlany – instalacje elektryczne

8) Projekt budowlany – wewnętrzne instalacje teletechniczne(system sygnalizacji pożaru, system kontroli dostępu, system przyzywowy).

9) Projekt budowlany – instalacje elektryczne dla układów wentylacji mechanicznej.

10) Projekt budowlany – instalacje elektryczne schematy i rozdzielnice

11) Projekt budowlany – instalacje gazów medycznych

12) Projekt budowlany – technologia

13) Projekt budowlany – podwieszenie kolumn do sufitu

14) Specyfikacja techniczna wykonania i odbioru robót oraz inne wynikające z przepisów.

Do adaptacji przewidziano powierzchnię w części E – ostatnia kondygnacja o powierzchni całkowitej 452 m2.

Dla potrzeb Oddziału Anestezjologii i Intensywnej Terapii należy utworzyć łącznie:

1. Sala chorych na 5 łóżek z możliwością „dostawki” na 1 łóżko
2. Separatka/izolatka – dwa pomieszczenia 1 osobowe

3. Pokój lekarski

4. Pokój ordynatora

5. Pokój socjalny pielęgniarek

6. Pokój sekretarki medycznej

7. Pokój pielęgniarki koordynującej

8. Magazynki podręczne i inne konieczne pomieszczenie do prawidłowego funkcjonowania oddziału.

Zamawiający wskazuje, że należy zaprojektować stanowisko pielęgniarek monitorujących pacjentów, z którego będzie wgląd w salę pięcioosobową, oraz w izolatki/separatki bezpośrednio bądź za pomocą kamer przekazujących obraz do stanowiska pielęgniarek (konsoli). W miejsce zaprojektowanej konsoli należy doprowadzić niezbędne sieci techniczne.

Rozdzielenie pięcioosobowej sali od izolatek ma być wykonane ze szkła bezpiecznego z wewnętrznymi żaluzjami
Możliwość wejścia na oddział dla personelu i osób odwiedzających będzie za pomocą karty magnetycznej, domofonu bądź innych nowoczesnych rozwiązań.

Personel zatrudniony w OA i IT odzież zewnętrzną (domową) będzie zostawiał w szatni ogólnej (segment E1) zakładając tam odzież roboczą. Na kondygnację OA i IT będzie dostawał się dźwigiem szpitalnym bądź klatką schodową. Na wejściu na oddział będzie śluza – przebieralnia.

Planuje się docelowo obsadę:

1) Kierownik OA i IT 

2) Lekarze 

3) Pielęgniarka koordynująca

4) Pielęgniarki

5) Personel sprzątający

Łącznie zatrudnienie wyniesie 62 pracowników z tym że obsługę techniczną zapewniają pracownicy utrzymania ruchu szpitala.

Podczas prac projektowych należy uwzględnić montaż konstrukcji pod  kolumny anestezjologiczne w suficie. Rodzaj kolumn, dla których ma być wykonana konstrukcja należy uzgodnić z Zamawiającym. Kolumny będą obsługiwać salę i izolatki.

Do prac wykończeniowych należy stosować materiały o najwyższych parametrach technicznych i najlepszej jakości, odpowiadających potrzebom standardu wykończenia pomieszczeń w obiekcie służby zdrowia.

Wszystkie materiały muszą posiadać atesty dopuszczające ich stosowanie w obiektach użyteczności  publicznej i obiektach służby zdrowia.

Projektant ma obowiązek zaplanować dobrej jakości materiały a Wykonawca na bieżąco kontrolować jakość wbudowanych materiałów oraz przewidzieć zakup i montaż dozowników na płyn, mydło, ręczniki, papier.

Do projektowania i wykonania należeć będą również roboty z zakresu ślusarskiego tj. narożniki ochronne i odbojoporęcze, rolety wewnętrzne, poręcze i uchwyty w łazienkach, wieszaki zasłon prysznicowych, oraz półek i regałów zaprojektowanych w podręcznych magazynkach.
Przy drzwiach wejściowych do pomieszczeń należy przewidzieć tabliczki informacyjne (wywieszki) z łatwą wymianą napisów informacyjnych a na wejściu na oddział nazwę oddziału w przyjętej kolorystyce dla segmentu „E”.

Ogólne zasady wykończenia budowanych pomieszczeń:

· Materiały użyte do wykończenia budowlanego pomieszczeń powinny zapewnić łatwość utrzymania na wymaganym poziomie czystości i higieny.

· Wszystkie przewody instalacji sanitarnych , elektrycznych, gazów medycznych, wentylacji i klimatyzacji powinny być ukryte i nie stwarzać możliwości gromadzenia się kurzu i brudu.

· Wykładziny podłogowe

 W pomieszczeniach medycznych „zaleca” się wykładziny podłogowe odpowiednio twarde, łatwo zmywalne, odporne na środki dezynfekujące, bezspoinowe, półprzewodzące w warstwach podłogowych, izolacja przeciwwilgociowa jeżeli z materiału półprzewodzącego to bezpośrednio pod wierzchnią warstwą posadzki należy umieścić siatkę z materiału dobrze przewodzącego, uziemioną celem odprowadzenia ładunków elektrycznych. Połączenie ścian z podłogami powinno być wykonane w sposób wyoblony i bezszczelinowy umożliwiający ich dokładne mycie i dezynfekcję.

· Wykładziny zmywalne , łatwe do utrzymania czystości, ciepłe. Powierzchnie sufitów – gładkie, zmywalne, odporne na słabe środki dezynfekujące. Sufity podwieszane w salach powinny być wykonane w sposób zapewniający szczelność powierzchni.

· Wykończenie ścian w części medycznej: malowane do pełnej wysokości- farbami nienasiąkliwymi, zmywalnymi, odpornymi na środki dezynfekujące, wykazujące cechy dobrego izolatora oraz zapewniające ich szczelność. W pozostałych pomieszczeniach malowanie farbą emulsyjną.

 Za wszystkimi zlewozmywakami i zlewami należy wykonać fartuchy z glazury do wysokości 205cm, w łazienkach nad umywalkami zabudować lustra zlicowane z płytką glazury.

Stolarka

Stolarka okienna na modernizowanej powierzchni pozostaje dotychczasowa. Do montażu będzie stolarka drzwiowa. Szerokość drzwi , przez które będzie się przewoziło pacjentów na łóżkach lub wózkach powinna wynosić 110cm. Przy zastosowaniu drzwi dwuskrzydłowych ich część szersza powinna mieć przynajmniej 110cm. Jeżeli będą drzwi przeszklone to zastosowane szkło musi być „bezpieczne”. Dla zapewnienia bezpiecznej ewakuacji należy wykonać decyzję Świętokrzyskiego Komendanta Wojewódzkiego Państwowej Straży Pożarnej WZ.5595.7.2015 w pkt. 2 tj. wykonać okno ratownicze oraz przewidzieć drzwi skrzydłowe (wykładane na ścianę korytarza). Wszystkie pomieszczenia nie wyposażone w instalację klimatyzacji muszą mieć zapewnioną wentylację grawitacyjną. 

Podczas opracowań branżowych należy przyjąć rozwiązania ekonomiczne w eksploatacji a także energooszczędne (w instalacjach wentylacji i klimatyzacji). 

Instalacje

· Sanitarne projektowane połączyć z istniejącą siecią na wszystkich odgałęzieniach zastosować należy zawory kulowe odcinające

· W pomieszczeniach o wysokiej aseptyce  stosować należy baterie bezdotykowe. 

· Wpusty podłogowe zaprojektować z tworzywa sztucznego z kratką ze stali nierdzewnej. Instalacje kanalizacji sanitarnej przewidzieć z rur PCV, rewizje dostępne od strony pomieszczeń pomocniczych lub korytarza. Oprócz w/w należy zaprojektować „podłączenia” i „wyjścia” do urządzenia zwanego maceratorem odpadów medycznych (celulozowych i pampersów).

· Gazów medycznych – nadrzędnym warunkiem dla doboru punktu poboru gazu winna być zasada, że w całym szpitalu jest jeden system dla punktów poboru gazów medycznych. Instalacje gazów medycznych muszą odpowiadać obowiązującym normom, a projektowaną siec wpiąć w sieć istniejącą. 

· Centralne ogrzewanie. – przebudowa istniejącej instalacji w zakresie dostosowania do nowych funkcji pomieszczeń.

· Ciepło technologiczne do zasilania nagrzewnic  central wentylacyjnych i klimatyzacyjnych należy zaprojektować i wykonać instalację ciepła technologicznego z istniejącej wymiennikowni. Czynnik grzewczy należy opomiarować.

· Elektryczne do projektowania należy stosować ogólne wytyczne dla obiektów służby zdrowia. Rodzaje projektowanych instalacji elektrycznych „wymuszą” obowiązujące przepisy. W istniejących pomieszczeniach w 2009r. została wykonana nowa szafa elektryczna – należy dokonać jej zinwentaryzowania i wykorzystać istniejące zasilanie oraz doprowadzić do niej projektowane.

· Teletechniczna - opracować i wykonać wg obowiązujących wymagań i norm pozostawiając sieć logiczną, która była wykonana ze Środków Unijnych (szczegółowa informacja w Sekcji Informatyki w Szpitalu).

Całość instalacji wykonać z materiałów posiadających odpowiednie atesty i dopuszczenia. Urządzenia montować zgodnie z instrukcja producenta. Rurociągi przechodzące przez ściany prowadzić w tulejach ochronnych.

Wykonawca zapewni nadzór autorski w trakcie realizacji robót. Projektant będzie pełnić nadzór autorski wg potrzeb wynikających z postępu robót, na każde wezwanie zamawiającego dokonane telefonicznie. 

Wymagania Zamawiającego dotyczące realizacji przedmiotu zamówienia:

· Wykonawca zapewni zawarcie umów ubezpieczeniowych i przyjmie ryzyko związane z prowadzeniem prac.

· Zamawiający przewiduje ustanowienie inspektorów nadzoru.

· Roboty należy prowadzić z uwzględnieniem specyfikacji pracy w „czynnym” obiekcie szpitalnym.

· Wykonawca pokrywał będzie koszty zużycia energii elektrycznej i wody dla potrzeb budowy. Punkty poboru wody i energii elektrycznej wskaże Zamawiający.

· Wykonawca przekaże Zamawiającemu kompletną dokumentację powykonawczą.

Podczas realizacji robót Wykonawca będzie przestrzegać przepisów dotyczących bezpieczeństwa i higieny pracy.
2.Część graficzna

1. Rzut budynku Szpitala 

2. Rzut istniejących pomieszczeń w części objętej programem

Brak informacji w programie funkcjonalno-użytkowym nie zwalnia Wykonawcy od wykonania zadania zgodnie z obowiązującymi przepisami i sztuką budowlaną oraz zastosowanie wszystkich niezbędnych elementów bezawaryjnej pracy Oddziału.
Sporządziła: Stanisława Krzeszewska
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