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Załącznik nr 1
SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA
Przebudowa i modernizacja Kliniki Ortopedii i Traumatologii  CSK MSWiA w Warszawie

I. Przedmiot zamówienia:

Przedmiotem zamówienia jest przebudowa i modernizacja Kliniki Ortopedii i Traumatologii Centralnego Szpitala Klinicznego MSWiA w Warszawie przy ul. Wołoskiej 137. Kompleksowa przebudowa wewnętrznego układu funkcjonalno-użytkowego mająca na celu dostosowanie kondygnacji budynku do obecnych standardów funkcjonalno-użytkowych. 
W ramach zadania należy wykonać przebudowę i modernizację 4 piętra budynku „E” oraz 4 piętra budynku „Ł”, wchodzących w skład całego kompleksu Centralnego Szpitala Klinicznego MSWiA w Warszawie, zlokalizowanych na działce nr 8/7, w obrębie ew. 0116. Budynek E i Ł są budynkami całkowicie podpiwniczonymi o 7 kondygnacjach naziemnych. 

Prace budowlane i instalacyjne należy zrealizować, w celu wyodrębnienia bloku operacyjnego 
z dwoma salami operacyjnymi, sal pobytu pacjenta (jedno, dwu, cztero i pięcioosobowych 
z sanitariatami) oraz pomieszczeń lekarskich, zabiegowych i towarzyszących. Komunikację pionową stanowić będą 2 istniejące dźwigi osobowe oraz 2 istniejące żelbetowe klatki schodowe. 
Najwyższa kondygnacja naziemna częściowo pełni funkcję kondygnacji technicznej. Będą tam częściowo zlokalizowane urządzenia techniczne, takie jak centrale wentylacyjne i inne urządzenia związane z funkcjonowaniem przedmiotowego budynku

Zakres prac obejmuje roboty wielobranżowe, które zostały określone w załączonej dokumentacji projektowej, przedmiarach robót oraz specyfikacji technicznej wykonania i odbioru robót (STWOiR).
Powierzchnia użytkowa podlegająca przebudowie:

Budynek E i Ł  




991,36 m2

Kubatura części objętej opracowaniem      3 341,78 m3

II. Uwagi:
1. 1.
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia określa dokumentacja projektowa, Przedmiary robót, STWiOR.
2. 
Wykonawca wykona w pierwszej kolejności prace budowlane polegające na przebudowie Kliniki Ortopedii i Traumatologii wraz z uzyskaniem pozwolenia na użytkowanie ww. Kliniki w budynku E na IVp.  
3.
Po zakończeniu prac budowlanych w budynku E przystąpi do przebudowy Kliniki w budynku Ł na IVp. wraz z uzyskaniem pozwolenia na użytkowanie.
4.
Wykonawca uzyska ostateczne pozwolenia na użytkowanie w imieniu Zamawiającego po podpisaniu protokołu końcowego odbioru robót. 
5.
Roboty budowlane, należy realizować zgodnie ze sztuką budowlaną, Szczegółową 
Specyfikacją Techniczną Wykonania i Odbioru Robót Budowlanych, obowiązującymi przy 
wykonywaniu robót warunkami bezpieczeństwa i ochrony zdrowia oraz zgodnie z Projektem 
budowlanym i warunkami technicznymi;
6.
Dostawy materiałów muszą odbywać się na bieżąco (z logistyką zapewniającą zapas 
materiałów na jeden dzień pracy), gdyż Zamawiający nie dysponuje pomieszczeniem 
magazynowym, które mógłby oddać do dyspozycji Wykonawcy na czas prowadzenia prac.

7.
Wykonawca (oferent) uwzględni w swojej ofercie wykonanie windy zewnętrznej budowlanej przyściennej, do przewozu materiałów i pracowników, na teren przebudowywanego oddziału szpitalnego.
8. 
Wykonawca uwzględni w swojej ofercie wymianę stolarki okiennej w miejsce aluminium zamiennie na- PCV o profilu min. 5-komorowym, współczynnik W/m2K pozostaje bez zmian.
9.
Wykonawca opracuje scenariusz pożarowy po wykonaniu prac budowlano-instalacyjnych (scenariusz pożarowy stanowi składową dokumentacji powykonawczej). Scenariusz pożarowy należy opracować dla całości przebudowywanego oddziału (Kliniki).
10. W uzgodnieniu z zamawiającym po wprowadzeniu na budowę zostanie wskazane miejsce zlokalizowania studzienki schładzającej zamontowanej w stropie i zaizolowanej, lub wykonania rury żeliwnej Dn 100 do studzienki schładzającej w piwnicy budynku.

11.  Projekt wentylacji zakłada podłączenie części kanałów wentylacyjnych do istniejących przewodów grawitacyjnych. Stan techniczny tych kanałów wynika z normalnej eksploatacji 
i starzenia się całego budynku. Oferent powinien przewidzieć możliwość wystąpienia nieszczelności w kanałach wentylacji grawitacyjnej. Do usunięcia tych nieszczelności należy zastosować rękaw Alufol. Projektowana wentylacja z założenia wykorzystuje istniejące kanały, ewentualnie ten sam przebieg.

12.  W P.W. brak jest rozwinięcia ścian sal operacyjnych. Należy przyjąć panele ze stali nierdzewnej szer. 120 cm. na pełną wysokość pomieszczenia i cokołem. Panele łączone uszczelką z jonami srebra. W miejscach okien ściany skośne do okna obłożone panelem. Bez parapetów. Okna z naklejoną folią zaciemniającą 90% światła (folia z atestem do stosowania w salach operacyjnych).
            13. Wykonawca przy realizacji zamówienia w zakresie instalacji gazów medycznych musi 
                   dostosować się do określonych w przepisach wymagań dla pomieszczeń 
                   i urządzeń zakładów opieki zdrowotnej.  

              14. Wykonawca wykona wszelkie roboty towarzyszące, tymczasowe, porządkowe 
                   i zabezpieczające niezbędne do prawidłowej realizacji przedmiotu zamówienia 
                    i funkcjonowania obiektu, w tym zaplecza budowy.
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