Załącznik Nr 1A 

OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

I .
Nazwa zadania inwestycyjnego:  

„Opracowanie dokumentacji projektowej pozwalającej na prowadzenie robót budowlano- instalacyjnych dla zadania pn. „Przebudowa pomieszczeń Konsultacyjnych Poradni Specjalistycznych w Szpitalu Wojewódzkim im. Św. Łukasza SP ZOZ w Tarnowie”

II .
Adres obiektu:  

Tarnów ul. Lwowska 178a 33-100 Tarnów. 

III . Nazwy i Kody: 

71220000-6  Usługi projektowania architektonicznego
71320000-7  Usługi inżynieryjne w zakresie projektowania
IV. Zamawiający: 

Szpital Wojewódzki im. Św. Łukasza SP ZOZ w Tarnowie ul. Lwowska 178a.
V. Część opisowa
1.1. Opis ogólny przedmiotu zamówienia

Przedmiotem zamówienia jest opracowanie dokumentacji projektowej dla realizacji zadania pn.: „Przebudowa pomieszczeń Konsultacyjnych Poradni Specjalistycznych w Szpitalu Wojewódzkim im. Św. Łukasza SP ZOZ w Tarnowie”.
W zakres w/w zamówienia wchodzi:

1. Opracowanie wstępnego projektu koncepcyjnego mającego na celu przedstawienie wariantowych propozycji kompleksowej realizacji Zadania z ogólnym pokazaniem przewidywanego niezbędnego zakresu prac. Koncepcja stanowi tylko i wyłącznie propozycję rozwiązań funkcji i układu pomieszczeń i może być modyfikowana, uzupełniana w zakresie uzgodnionym bądź oczekiwanym przez Zamawiającego.

2. Opracowanie ekspertyzy stanu technicznego dla pomieszczeń objętych Zadaniem, jeżeli wymagają tego obowiązujące przepisy,

3. Opracowanie projektu wykonawczego we wszystkich branżach dla Zadania (zgodnego z ww. projektem wstępnym), wraz z uzyskaniem wszelkich pozwoleń, opinii, uzgodnień i innych dokumentów wymaganych przepisami prawa, m.in. pozwalających na prowadzenie robót.
Wykonawca winien zaprojektować pomieszczenia Poradni zgodnie z opracowanym i zaakceptowanym przez Zamawiającego projektem wstępnym i obowiązującymi przepisami prawa. Dokumentacja projektowa winna zostać opracowana przez osoby posiadające kwalifikacje zawodowe wymagane przepisami prawa. 

Dokumentację (projekt wykonawczy) wykonać należy w oparciu o aktualne przepisy prawne, w szczególności Rozporządzenie Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 20 grudnia 2021 r. w sprawie określenia metod i podstaw sporządzania kosztorysu inwestorskiego, obliczania planowanych kosztów prac projektowych oraz planowanych kosztów robót budowlanych określonych w programie funkcjonalno-użytkowym (Dz. U. poz. 2458) oraz Rozporządzeniem Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 20 grudnia 2021 r. w sprawie szczegółowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robót budowlanych oraz programu funkcjonalno-użytkowego (Dz. U. poz. 2454).
1.1.1. Lokalizacja, ogólne dane 
Przedmiotowy budynek D Szpitala Wojewódzkiego im. Św. Łukasza SP ZOZ w Tarnowie ul. Lwowska 178 a, znajdują się na działce nr 164/23, obręb 213 dz. Rzędzin. 
Podstawowe parametry części budynku objętej opracowaniem:

Parter  – ok. 349,00 m2

Kubatura użytkowa - ok. 1012 m3

Wysokość pomieszczeń – 2,90 m

I piętro-  ok. 667,00 m2

Kubatura użytkowa - ok. 2935,00 m3
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1.2. Szczegółowy Opis przedmiotu zamówienia

Obszar objęty opracowaniem, rzut kondygnacji parteru i I piętra budynku D stanowi  Załącznik nr 2A.  
Dokumentacja projektowa stanowiąca przedmiot zamówienia musi zawierać:

a) wielobranżowy projekt wykonawczy wraz z uzgodnieniem rzeczoznawcy ppoż. i sanepid,
b) specyfikacje techniczne wykonania i odbioru robót.

Dokumentacja projektowa musi obejmować:

1. Inwentaryzację uzupełniającą dla celów projektu;

2. Projekt architektoniczny;

3. Projekt instalacji wod.-kan..;

4. Projekt instalacji wentylacji mechanicznej i klimatyzacji;

5. Projekt instalacji elektrycznej;

6. Projekt instalacji niskoprądowych i instalacji p.poż
Wykonawca zobowiązany jest do stosowania w rozwiązaniach projektowych wyrobów (materiały i urządzenia) budowlanych dopuszczonych do obrotu i stosowania w podmiotach użyteczności publicznej.
Wykonawca zobowiązany jest dokonać wszystkich, niezbędnych uzgodnień dokumentacji projektowej w zakresie wynikającym z Prawa Budowlanego.

Dokumentacja projektowa objęta zamówieniem musi być kompletna z punktu widzenia celu, jakiemu ma służyć oraz spójna i skoordynowana we wszystkich specjalnościach (branżach) wchodzących w jej skład.
Wykonawca winien na bieżąco uwzględniać w opracowaniach projektowych zmiany  
w przepisach i zasadach wiedzy technicznej. Dokumentacja projektowa objęta zamówieniem powinna być zgodna z przepisami i zasadami wiedzy technicznej obowiązującymi na dzień przekazania dokumentacji.

Zamawiający nie dopuszcza wskazywania w opracowanej dokumentacji projektowej znaków towarowych, patentów lub pochodzenia, źródła lub szczególnego procesu, który charakteryzuje produkty lub usługi dostarczane przez konkretnego wykonawcę.
Podstawa opracowania:

Przedmiot zamówienia należy zaprojektować i wykonać z wykorzystaniem opracowań stanowiących:

· Opis przedmiotu zamówienia –  Załącznik nr 2. 
· Dokumentacja archiwalna dostępna w Dziale Technicznym Szpitala.
· wizja lokalna, Zamawiający informuje Wykonawców o ich uprawnieniu do przeprowadzenia wizji lokalnej terenu planowanych robot. Wykonawca nie może podczas realizacji zawartej umowy powoływać się na jakiekolwiek okoliczności dotyczące wykonania robot, które były możliwe do ustalenia podczas przeprowadzonej z należytą starannością wizji lokalnej.

· Inwentaryzacja stanu istniejącego wykonana przez oferenta (dotyczy również sieci, instalacji elektrycznej, sanitarnej, oraz inne konieczne dla opracowania),

· Obowiązujące przepisy prawa (w tym przepisy techniczno – budowlane), Polskie Normy, Ustawy i Rozporządzenia.

Wskazane materiały nie stanowią wyłącznej podstawy do opracowania dokumentacji projektowej. Należy traktować je jako materiały pomocnicze i wyjściowe.
Do obowiązków Wykonawcy należy uzyskanie kompletu aktualnych warunków, decyzji, dokumentów, opinii, opracowań projektowych, badań, analiz, inwentaryzacji itp. w celu wykonania kompletnej dokumentacji projektowej stanowiącej przedmiot zamówienia.
1.2.1. Uwarunkowania organizacyjne w zakresie dokumentacji projektowej

Dokumentacja projektowa powinna być opracowana w języku polskim, zgodnie  
z obowiązującymi przepisami budowlanymi i polskimi normami.

Dokumentacja projektowa wykonawcza wielobranżowa musi zawierać wszystkie elementy potrzebne do szybkiego, prawidłowego zrealizowania zadania inwestycyjnego:

· Część opisową ( opisy architektoniczne, techniczne zgodnie z poszczególnymi branżami)

· Część rysunkową 

Część rysunkowa powinna zawierać między innymi:

a. Funkcjonalne rozmieszczenie poszczególnych pomieszczeń i ich wyposażenie (rzuty, przekroje, skala 1:100);

b. Rozmieszczenie układu instalacji zasilających z uwzględnieniem rozwiązań funkcjonalnych zgodnych z wymogami niniejszego opisu przedmiotu zamówienia;

c. Rysunki branżowe, rozwinięcia instalacji (wod – kan, instalacji wentylacji – klimatyzacji, elektrycznej, gazów medycznych, itp.)

d. Pozostałe rysunki pozwalające w czasie realizacji na sprawne, dokładne wykonanie robót budowlanych.
Dokumentacja projektowa musi być zaopiniowana przez rzeczoznawcę do spraw zabezpieczeń przeciwpożarowych oraz rzeczoznawcę do spraw sanitarnohigienicznych.
2. Opis wymagań Zamawiającego w stosunku do przedmiotu zamówienia

2.1. Założenia technologiczno – architektoniczne 
Planowane rozwiązania architektoniczne muszą uwzględniać uwarunkowania rachunku ekonomicznego i proporcji do kosztów związanych z funkcją realizowanego zadania.

Bezwzględnie wymagane jest spełnienie wymagań bezpieczeństwa pożarowego, bezpieczeństwa użytkowania, odpowiednich warunków higienicznych i zdrowotnych oraz ochrony środowiska, ochrony przed hałasem i drganiami oraz oszczędności energii.
Inwestycją zostaną objęte następujące poradnie:

Budynek D parter: Alergologiczna Dziecięca, Hematologiczna Dziecięca, Neonatologiczna,

Chirurgii dziecięcej; 

Budynek D I piętro: Endokrynologiczna, Reumatologiczna, Hematologiczna, Kardiologiczna,

Nefrologiczna, Neurologiczna, Leczenia Bólu, Chorób Piersi, Neurochirurgiczna,

Okulistyczna, Otorynolaryngologiczna, Gastroenterologiczna.
Ponadto w wyniku przebudowy przewiduje się powiększenie powierzchni poczekalni dla pacjentów oraz zaplecza sanitarnego.
2.2. Wymagania dotyczące wykończenia i rozwiązań materiałowych branża budowlana 

Zamawiający wymaga, aby przy wykonywaniu dokumentacji projektowej stosować wyroby, które zostały dopuszczone do obrotu oraz powszechnego lub jednostkowego stosowania  
w budownictwie. Wszystkie niezbędne elementy powinny być wykonane w standardzie  
i  zgodnie z obowiązującymi normami.

Wszystkie zastosowane elementy wykończenia muszą spełniać wymogi nałożone prawem ze szczególnym uwzględnieniem wymagań przeciwpożarowych i użytkowych.

Użyte materiały wykończeniowe powinny się cechować dużą trwałością użytkową. 

W pomieszczeniach objętych opracowaniem należy przyjąć całościowo wykonanie robót wykończeniowych we wnętrzach.

Podłogi powinny być wykonane z materiałów łatwo zmywalnych, odpornych na wilgoć  
i działanie środków dezynfekcyjnych. W pomieszczeniach narażonych na częsty kontakt  
z wodą i płynami dezynfekcyjnymi należy podłogi zabezpieczyć wykładziną odporną na zawilgocenie. 

W pomieszczeniach sanitarnych okładziny z płytek ceramicznych na całą wysokość pomieszczenia.

W pozostałych pomieszczeniach ściany powinny być gładkie malowanie farbami odpornymi na zmywanie i działanie środków dezynfekujących. 

W pomieszczeniach sufity podwieszane należy wykonać jedynie w przypadku konieczności wykonania instalacji pod stropem. Drzwi w ciągach komunikacyjnych, do pomieszczeń sanitarnych wykonane jako odporne na uderzenia. Drzwi należy wyposażyć w zamki i okucia oraz ponumerować. 
Stolarka drzwiowa powinna być wykonana z profili łatwych w utrzymaniu czystości, zabezpieczonych odpowiednimi powłokami odpornymi na działanie środków myjących  
i dezynfekcyjnych oraz odpornych na uderzenia, ościeżnice drzwiowe stalowe.

W projektowanych pomieszczeniach nowe podłogi, izolacje. Ścianki działowe z betonu komórkowego. Ściany pomieszczeń powinny być gładkie, łatwo zmywalne i umożliwiające dezynfekcję. Tynki wewnętrzne nowe kat. IV cementowo – wapienne z warstwą gładzi gipsowej.

Malowanie ścian dwukrotnie farbami lateksowymi w kolorach jasnych, pastelowych, sufity malowane na biało. Sufity podwieszone o odpowiednich wymaganiach higienicznych, kasetonowe, rozbieralne –  podwieszany system modułowy przeznaczony do służby zdrowia, format płyt 120x60cm i 60x60 cm, montaż na konstrukcji częściowo ukrytej. 

Posadzki: wykładziny PCV wywinąć na ścianę na wysokość 15 cm.

W węzłach sanitarnych glazura na pełną wysokość, podłoga płytka gresowa. Lustra wklejane w płytki. Do ochrony narożników i ścian: odbojnice, narożniki oraz płyty (akrylowe i elastomerowe), wymagane poręcze. Ochrona wszystkich ścian wykładziną PCV do wysokości min. 1m od wywinięcia posadzki, a narożniki wypukłe zabezpieczone ochronnymi narożnikami. Materiały użyte na okładziny ścian i podłogi twarde, dodatkowo powinny być nienasiąkliwe, a w odniesieniu do podłóg – przeciwpoślizgowe.

Wykładzina podłogowa PCV, kolorystyka jasna z minimalną ilością bezkierunkowego wzoru, nowoczesne wzornictwo, warstwa użytkowa min. 0,9 mm, grubość całkowita min. 2 mm, klasa ścieralności T, klasa użyteczności 34/43, szerokość rolki 200 cm, bez konieczności akrylowania /ponownej konserwacji polimerami przez cały okres użytkowania.

Parapety w pomieszczeniach: parapety wewnętrzne komórkowe z PCV w kolorze białym, rdzeń wykonany z wysoko udarowego polichlorku winylu, laminowany wysokiej jakości okleinami PVC i laminatami CPL (odporny na uszkodzenia mechaniczne oraz działanie promieni słonecznych).

Fartuchy z glazury – przy umywalkach i zlewach, blatach roboczych (co najmniej do wysokości 160cm i szerokości  60 cm poza obrys urządzenia) 

Do wszystkich pomieszczeń nowe drzwi. Szerokość poszczególnych otworów uzgodnić z Użytkownikiem. Stolarka drzwiowa wewnętrzna - skrzydła drzwiowe płycinowe, pełne wykończone laminatem CPL min 0,2 , ościeżnice regulowane, klamki w drzwiach metalowe w kolorze srebrna satyna. Ślusarka aluminiowa wewnętrzna w kolorze RAL 7030, stosować zastawy szklane bezpieczne (szkło bezpieczne obustronnie zlicowane z powierzchnią skrzydła), przeszklenie co najmniej 3/4 powierzchni. Ślusarka drzwiowa aluminiowa ppoż w klasie EIS 60. Wszystkie pomieszczenia oznakować (wzór oznakowania ogólnie stosowany w Szpitalu – folia z nadrukiem ma być przyklejona na spienione PCV o grubości 5 mm).
Dozowniki łokciowe na mydło i środek dezynfekcyjny (na mydło, środek dezynfekcyjny, krem) w ilości 3 szt. do każdej umywalki.

• Dozowniki na papier składany do rąk – w ilości 1szt. do każdej umywalki.

• Dozowniki na papier toaletowy w ilości 1szt. do każdej muszli WC.

• Kosz na śmieci o pojemności 25 litrów w każdym pomieszczeniu.

• Kosz na śmieci do segregacji odpadów 1 szt.,

• Wieszak na ręczniki w łazienkach – listwa z 4 haczykami, chrom, przykręcany.

• Parawany systemowe montowane do sufitu, powinny zapewniać intymność dla wszystkich pacjentów przebywających na łóżkach, osłaniając łóżko z przodu i z boku.

• Rolety we wszystkich oknach, materiałowe montowane w ramie okiennej, sterowane za pomocą łańcuszka koralikowego kolor kremowy (odcień do ustalenia).

2.3. Wymagania dotyczące wyposażenia pomieszczeń

Przewidzieć wyposażenie w niezbędne środki i urządzenia takie jak: dozowniki na mydło, podajnik na ręczniki, podajniki na papier toaletowy, wieszaki, kosze na odpady, itp.

2.4. Wymagania dotyczące instalacji sanitarnych

2.4.1. Instalacje wod - kan 
W budynku D zostały wymienione na nowe piony wod-kan. Przewidzieć należy wszystkie podejścia wod–kan dla projektowanych przyborów sanitarnych oraz uwzględnić wszystkie przebicia w stropach i ścianach pod te instalacje. Instalacje ukryte w ścianach. Instalacja wody zimnej, ciepłej i cyrkulacji zostanie włączona do istniejących pionów. Wszystkie pomieszczenia wyposażyć w konieczną armaturę i urządzenia (umywalki, zlewy). 

2.4.2. Instalacje gazów medycznych

Rozbudowa instalacji gazów medycznych. W pomieszczeniu przeznaczonym na gabinet zabiegowy podtynkowe punkty poboru tlenu, próżni i sprężonego powietrza. Wydzieloną strefę instalacji należy wyposażyć w Strefowy zespół kontrolno- pomiarowy. Instalacja gazów medycznych powinna spełniać wszystkie wymagania prawne, dotyczące gazów medycznych.

Wszystkie zastosowane materiały w instalacji tlenu medycznego powinny posiadać wymagane certyfikaty dla wyrobów medycznych klasy IIb oraz posiadać wymagane certyfikaty zgodności z Polską normą.

Wymagania minimalne:

a/ Skrzynka zaworowo-informacyjno-alarmowe SZIAN dla 3 gazów (O2, AIR5, VAC) wyposażona w sygnalizator PSG/N wykonany w technice mikroprocesorowej z wyświetlaczem LCD 5" i panelem dotykowym. PSG/N.
2.4.3.  Instalacja wentylacji i klimatyzacji

Przed przystąpieniem do projektowania, Wykonawca dokumentacji zobowiązany będzie do inwentaryzacji istniejących systemów wentylacji mechanicznej wywiewnej i klimatyzacji, obsługującej wybrane pomieszczenia. Zakres prac obejmuje m.in. kompleksowe wykonanie nowej instalacji wentylacji mechanicznej wyciągowej oraz instalacji-klimatyzacyjnej w wybranych pomieszczeniach. Należy zastosować sterowanie z wyłącznika światła z opóźnieniem czasowym. Szczegóły uzgodnić z Zamawiającym.

Instalacja klimatyzacji

Należy przewidzieć klimatyzację w postaci klimatyzatorów sterowanych indywidualnie za pomocą pilota bezprzewodowego, zapewniających schłodzenie powietrza wewnętrznego bez utrzymania stałych parametrów dla następujących pomieszczeń: 

· Poradnia Kardiologiczna

· Poradnia Okulistyczna

· Korytarz parter

· Korytarz i piętro.

Klimatyzatory powinny spełniać następujące wymagania: 

· model jednostki wewnętrznej: ścienny lub/i kasetonowy

· ekologiczny czynnik chłodniczy, 

· nominalne moce chłodnicze jednostek wewnętrznych nie mniejsze niż 3,4÷3,5kW; 4,2÷4,5kW lub 5÷5,3 kW,

· poziom głośności na najwyższym biegu odpowiednio nie więcej niż 45 dB(A) ÷ 46 dB(A),

· max. wydatki powietrza jednostek wewnętrznych odpowiednio nie mniej niż: 620 m3/h; 800 m3/h; 860 m3/h,

· dopuszczalny zakres temperatur zewnętrznych: od -10°C do 45°C, 

· filtr powietrza odporny na pleśń,

· kolor jednostki wewnętrznej: biały,

· jednostka wewnętrzna wyposażona w pilot bezprzewodowy,

· klasa energetyczna przy chłodzeniu A+++.

Klimatyzatory powinny posiadać funkcje:

· pracy w trybie inwerterowym (regulacja DC),

· pracy w trybie nocnym, ekonomicznym,

· automatycznej zmiany trybu pracy,

· osuszania wymiennika,

· nawiewu w poziomie – chłodzenie.

Urządzenie powinno mieć możliwość:

· nastawy żądanej temperatury,

· zmiany kierunku i zasięgu strumienia powietrza,

· automatycznej sygnalizacji błędów pracy,

· automatycznej regulacji prędkości wentylatora.

Instalację odprowadzenia skroplin wykonać w pierwszej kolejności jako grawitacyjną z syfonem antyzapachowym, a w przypadku braku możliwości z pompką skroplin poprzez syfon kondensacyjny z zamknięciem wodnym i zawór zwrotny kulowy. Skropliny włączyć do pionów kanalizacji sanitarnej. Dobór jednostek i ich parametrów uzgodnić z Zamawiającym. Przewidzieć zasilanie klimatyzatorów.

Wszystkie prace wykonać zgodnie ze sztuką budowlaną i zgodnie z obowiązującymi przepisami. Standard wykonania urządzeń musi zostać zaakceptowany przez Zamawiającego poprzez przedstawienie kart materiałowych.

2.5. Wymagania dotyczące instalacji elektrycznych i słaboprądowych

2.5.1. Instalacje elektryczne

Wymagania w zakresie instalacji elektrycznych
W obiekcie należy wykonać następujące instalacje: 

· Instalacje wlz dla oświetlenia podstawowego, rezerwowanego oraz dla sieci komputerowej,

· Instalacja oświetlenia podstawowego, rezerwowanego i miejscowego,

· instalacja oświetlenia administracyjno – nocnego,

· Instalacja oświetlenia ewakuacyjnego i kierunkowego,

· Instalacja siły i gniazd wtykowych ogólnych, komputerowych i technologicznych,

· Instalacja ochrony od porażeń i połączeń wyrównawczych,

· Instalacja ochrony przeciwprzepięciowej,

· Instalacja zasilania urządzeń gazów medycznych,

· Instalację zasilania klimatyzatorów.

W pomieszczeniach objętych realizacją zadania zdemontować i zabezpieczyć wszystkie oprawy z obszaru realizacji inwestycji (oświetlenie podstawowe, rezerwowe, awaryjne i ewakuacyjne-zamontowane w roku 2022). Następnie należy je zmagazynować we własnym zakresie. Należy przewidzieć ponowny montaż wszystkich zdemontowanych opraw. Powyższe dotyczy również zdemontowanych czujników obecności i czujników natężenia światła. Pozostałe wymienić na nowe. 

W przedstawionym obszarze przebudowy przewiduje się montaż nowych listw zaciskowych na wlz-tach, wykonanie nowych instalacji elektrycznych przewodami bezhalogenowymi, nowych tablic elektrycznych wraz z wyposażeniem, montaż nowego osprzętu. Istniejące instalacje elektryczne wraz z osprzętem należy zdemontować.

Należy zaprojektować i wykonać następujące instalacje: oświetlenia administracyjno-nocnego, podstawowego, oświetlenia rezerwowanego z agregatu prądotwórczego, miejscowego, oświetlenia awaryjnego i ewakuacyjnego, instalacje gniazd ogólnych, siłowych podstawowych, instalacji do punktów gniazd elektryczno-logicznych(komputerowych), telewizorów oraz wszystkie niezbędne instalacje wskazane przez Zamawiającego w trakcie wykonywania prac. Ilość obwodów, ich wielkość i wartość zabezpieczeń powinny uwzględniać zarówno funkcje pomieszczeń, jak również wymagania zainstalowanych aparatów i urządzeń medycznych. Szczególną uwagę zwraca się na pewność zasilania jak również na pewność w zakresie ochrony od porażeń. Uwzględnić podział pomieszczeń w zależności od stopnia zagrożenia pacjentów porażeniem prądem elektrycznym. Oznaczenie gniazd i zabezpieczeń oraz łączników i opraw wykonać wg systemu obowiązującego w Szpitalu. 

Przy projektowaniu należy zachować numerację tablic oraz numerację obwodów wg systemu oznaczeń obowiązującego w tutejszym Szpitalu.

W zależności od typu obwodu należy przyjąć następujące oznaczenie tablic i numerację obwodów elektrycznych:

Tabela nr 1 Oznaczenia tablic zasilających i numeracja obwodów elektrycznych

	Lp.
	Typ obwodu
	Oznaczenie obwodu w tablicy
	Nazwa
	Numeracja obwodów

	1.
	Jednofazowe obwody oświetlenia
	np. 

TON-5/01
	Tablica Oświetlenia Normalnego (obwody oświetlenia 1-faz)
	01-09

	2.
	Jedno i trójfazowe obwody gniazd wtykowych
	np.

TSN-5/41
	Tablica Siły Normalnej (obwody gniazd 1-faz i 3-faz)
	41-59

	3.
	Jednofazowe obwody oświetlenia rezerwowanego
	np.

TOR-5/21
	Tablica Oświetlenia Rezerwowanego (obwody oświetlenia 1-faz)
	21-29

	4.
	Jedno i trójfazowe obwody gniazd wtykowych rezerwowanych
	np.

TSR-5/71
	Tablica Siły Rezerwowanej (obwody gniazd 1-faz i 3-faz)
	71-79

	5.
	Jedno i trójfazowe obwody gniazd wtykowych z UPS-ów
	np.

TSF-5/100
	Tablica Siły Falownik (obwody gniazd 1-faz i 3-faz)
	100-110

	6.
	Obwody gniazd komputerowych zawierające czerwone gniazda z kluczem przeznaczone do zasilania komputerów
	np.

TK-5/71K
	Tablica Komputerowa
	71K-79K

	7.
	Zasilanie lamp oświetlenia administracyjnego
	np.

TOA-5/91
	Tablica Oświetlenia Administracyjno-Nocnego
	91-95

	8.
	Zasilanie odbiorników podłączonych do transformatorów separacyjnych
	np.

TR1-5/96
	Tablica Transformatorów Separacyjnych
	96-110


Ww. tablice należy instalować w szachcie elektrycznym. Wymagany schemat instalacji wraz z opisem obwodów dla każdej tablicy oraz opisem gniazd ( czarny napis na żółtym lub białym tle).

Tablice i zasilanie: W zakresie prac wykonanie nowych tablic i instalacji elektrycznych i teletechnicznych zgodnie z obowiązującymi przepisami oraz z uwzględnieniem szczegółowych wymagań dla istniejących i nowoprojektowanych urządzeń. Zabudowę nowych tablic przewiduje się w istniejących 4 szachtach elektrycznych. Z poszczególnych szachów zasilić te same obszary co dotychczas - odstępstwa ustalić protokolarnie z Zamawiającym. W każdym z 2 szachów, za wyjątkiem tablic TOA,  należy zabudować nowe tablice TON, TOR, TSN, TK. Stosować tablice (rozdzielnice modułowe) izolacyjne w II klasie ochronności. W tablicach zainstalować wyłączniki tablic, sygnalizację napięcia oraz ochronniki klasy II. Tablice zasilać z nowych wlz-ów po wcześniejszym montażu nowych listew zaciskowych. Do tablic doprowadzić kable pięciożyłowe o przekroju dobranym wg polskich norm. 

Instalacja oświetlenia administracyjno - nocnego 
W holu oraz na korytarzach należy zainstalować oświetlenie administracyjno-nocne, które należy wydzielić z opraw oświetleniowych korytarzy. Oświetlenie administracyjno-nocne na korytarzu wykonać z regulacją natężenia oświetlenia. Oświetlenie to musi zapewnić natężenie światła na powierzchni podłogi ok. 50÷70 lx. Oświetlenie należy zasilić z istniejącego dedykowanego wlz-u, zasilonego z rozdzielni napięcia rezerwowego. 

Instalacja oświetlenia ewakuacyjnego i kierunkowego 
Dla celów awaryjnego oświetlenia ewakuacyjnego i kierunkowego zabudować oprawy oświetleniowe ledowe. Oprawy ewakuacyjne powinny być z optyką do przestrzeni otwartych i optyką korytarzową. Oprawy oświetlenia ewakuacyjnego i kierunkowego muszą zapewnić minimum 1 godzinną pracę od chwili zaniku napięcia zasilającego. Oprawy ewakuacyjne stosować w pomieszczeniach przebywania pacjenta, korytarzach, klatkach schodowych (również na półpiętrach) i węzłach komunikacyjnych a oprawy kierunkowe w korytarzach i węzłach komunikacyjnych. Załączenie opraw oświetlenia ewakuacyjnego oraz opraw awaryjnych ma nastąpić w momencie zaniku napięcia na obwodach rezerwowanych. W przypadku braku obwodów rezerwowanych oświetlenie awaryjne zasilić z obwodów ogólnych. Oprawy oświetlenia ewakuacyjnego stanowią niezależne oświetlenie i zasilane będą przewodami 4 x 1,5 mm2 z przed wyłącznika obwodu. W stanie pracy opraw oświetlenia podstawowego oświetlenie ewakuacyjne będzie blokowane, natomiast zaświecenie oprawy oświetlenia z baterii akumulatorów nastąpi samoczynnie w momencie zaniku napięcia podstawowego. Minimalne natężenie oświetlenia ewakuacyjnego 1 lx. Trasę ewakuacji należy oznakować. Oprawy oświetlenia awaryjnego muszą mieć funkcję autotestu.
UWAGA: Oświetlenie ewakuacyjne, kierunkowe i administracyjno-nocne wykonać z częściowym wykorzystaniem istniejących opraw. 

Instalacja oświetleniowa i sterownicza

Zakres prac obejmuje zaprojektowanie, wykonanie i dostosowanie instalacji elektrycznej do nowego układu pomieszczeń, demontaż i częściowy montaż istniejących opraw oświetlenia budynku oraz montaż nowych opraw. W pomieszczeniach, w których znajdują się komputery, wymagane zastosowanie dedykowanych opraw z regulacją natężenia oświetlenia. Sposób wykonania należy konsultować z Użytkownikiem i Inwestorem.

Podstawowe minimalne wymagania, jakie należy spełnić oraz parametry opraw oświetleniowych przedstawiono poniżej:

A.
Oprawy oświetleniowe

Poz. 1
Oprawa oświetleniowa LED dedykowana do pracy przy komputerze, posiadająca technologię eliminującą migotanie, IP20, UGR≤19, T=4000K, Ra≥80, 2 klasa ochronności. Montaż natynkowy/w suficie podwieszanym/gips karton. Uniwersalny sposób montażu - możliwość zmiany sposobu montażu natynk - podtynk podczas eksploatacji. Zasilacz z wyjściem napięciowym SELV. Obudowa wykonana z aluminium, malowana proszkowo na kolor biały. Przesłona mikropryzmatyczna PMMA. Skuteczność oprawy minimum 130lm/W. Kąt rozsyłu światła 90st. Dystrybucja światła symetryczna. SDCM:3.Temperatura pracy -0÷35°C. Współczynnik mocy cosϕ ≥ 0,90. Trwałość ≥ 50000 godzin przy współczynniku L80B10. Certyfikaty i dopuszczenia – CE, Gwarancja i rękojmia: minimum 7 lat. Sterowanie:  możliwość manualnej regulacji natężenia światła.

Poz. 2
Kinkiet LED Desk, światło góra / dół, strumień świetlny 740 lm, kolor obudowy biały, materiał aluminium. Wg poniższego wzoru. Gwarancja 2 lata. 
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Poz. 3
Oprawa oświetleniowa LED do montażu nastropowego na suficie/ścianie. IP65. IK08, 2 klasa ochronności, korpus – poliwęglan, kolor biały. Przesłona wykonana z PC. Współczynnik oddawania barw Ra ≥ 80. Temperatura barwowa 4000K. Trwałość ≥ 50000 godzin. Skuteczność świetlna ≥ 100lm/W. Certyfikaty i

Poz. 4
Oprawa typu LED oświetlenia awaryjnego z optyką otwartą; oprawa oświetlenia antypanicznego; odznaczająca się 1 h czasem pracy awaryjnej; moc około 2 W; autotest; wyposażona w akumulator litowy lub litowo-jonowy; stopień szczelności IP65; strumień świetlny minimum 250 lm; maksymalny wymiar: ⌀180 mm.

Instalacja siły i gniazd wtykowych
W pomieszczeniach wykonać instalacje gniazd wtyczkowych zasilane z zasilania podstawowego oraz instalacje gniazd data zasilanych rozdzielnicy rezerwowanej agregatem prądotwórczym. Precyzyjną lokalizację dostosować do planowanego rozmieszczenia mebli. W gabinetach zabiegowych itp. wykonać zwiększoną ilość gniazd, w tym 50% z rezerwy. Ponadto z zasilania rezerwowanego zasilić gniazda komputerowe, GPD, switch-e oraz urządzenia kontroli dostępu. Pozostałe gniazda zasilić z obwodów zasilania podstawowego. W zależności od potrzeb przewidzieć zasilania dedykowane do odbiorników medycznych lub innego wyposażenia. W pomieszczeniach wykonać obwody dedykowane do czajników bezprzewodowych o mocy 2000W. W pomieszczeniach biurowych punkty elektryczno-logiczne montować na wysokości 30cm oraz dodatkowe gniazda nad blatami roboczymi. Dodatkowe gniazda nad blatami zasilać z zasilania podstawowego. Ostateczną ilość gniazd, obwodów, miejsca zainstalowania gniazd ustalić w trakcie wykonywania projektu z Zamawiającym. 

Jeden obwód zasilania podstawowego powinien obejmować maksymalnie 2 pomieszczenia. Jeden obwód zasilania rezerwowanego powinien obejmować maksymalnie cztery pomieszczenia. Na korytarzu wykonać 2 obwody zasilania podstawowego po stronie lewej i prawej budynku, w holu 1 obwód. Do każdego obwodu należy przyłączyć po 2 gniazda podwójne. 

Dodatkowo we wskazanych przez zamawiającego miejscu zainstalować kilka gniazd z zasilania podstawowego i rezerwowanego oraz gniazda do zasilania komputerów. 

W pomieszczeniach biurowych, komunikacyjnych itp. stosować osprzęt p/t o stopniu ochrony IP 20. W gabinetach zabiegowych, łazienka, brudownik itp. stosować osprzęt p/t z klapką o stopniu ochrony IP 44. Stosować osprzęt z zaciskami śrubowymi, po wcześniejszym uzgodnieniu z Zamawiającym. 

Dla klimatyzatorów wykonać oddzielne obwody. 

Instalacja połączeń wyrównawczych 
W obiekcie należy przewidzieć również: instalacje połączeń wyrównawczych głównych i miejscowych. Dla wszystkich odbiorników zainstalowanych w pomieszczeniach zrealizować ochronę przeciwporażeniową. Sposób prowadzenia obwodów, połączeń oraz rozmieszczenie gniazd uzgodnić z Zamawiającym. 

Na drzwiach szachtu od strony wewnętrznej zamontować schematy elektryczne po wcześniejszym uzgodnieniu z Zamawiającym. 

Do odbioru przedstawić: 

· protokoły z pomiarów (Badanie wyłączników RCD, Impedancji pętli zwa, ciągłości przewodów ochronnych, Rezystancji izolacji itp.), w tym natężenia oświetlenia podstawowego i ewakuacyjnego (w protokole uwzględnić natężenie wymagane). Do protokołów dołączyć świadectwa wzorcowania użytych mierników (data wystawienia świadectwa ≤ 13 miesięcy). Pomiary powinny być wykonane z podziałem na poszczególne pomieszczenia. 

· Dokumentację techniczno-ruchową. 

Instalacja ochrony przed porażeniem 
Instalację zaprojektować w układzie TN-S. Dla skutecznej ochrony przed porażeniem zastosować wyłączniki nadmiarowo - prądowe oraz wyłączniki różnicowo - prądowe, które zapewniają szybkie odłączenie spod napięcia. Do zabezpieczenia obwodów Zamawiający dopuszcza zastosowanie wyłączników róznicowo-prądowych z członem nadprądowym. Skuteczność ochrony przed porażeniem należy sprawdzić przez pomiary po wykonaniu instalacji. 

Instalacja ochrony przed przepięciem 
Zgodnie z obowiązującymi przepisami w tablicach należy zaprojektować drugi stopień ochrony przepięciowej. Ochronę przepięciową przewiduje się z zastosowaniem ochronników klasy 1+2. 

Uwaga: 

Zdemontowane materiały przekazać protokolarnie Sekcji Elektrycznej. 
Instalacja zasilania urządzeń gazów medycznych 
Należy zaprojektować i wykonać w oparciu o wytyczne projektanta urządzeń gazów medycznych wypusty kablowe na napięcie 24VDC dla celów zasilania urządzeń sterowniczych strefowego zespołu kontrolnego SZK. Wypusty należy wykonać w miejscach wskazanych w projekcie gazów medycznych i zasilić z tablicy siły rezerwowanej. 
Instalacja zasilania klimatyzatorów 
Zasilanie należy wykonać z tablicy siły nierezerwowanej. Oprzewodowanie sterownicze dostarcza dostawca urządzeń. 

2.5.2. Instalacje słaboprądowe
W każdym pomieszczeniu planowane są gniazda RJ45 cat. 6A dla co najmniej dwóch stanowisk komputerowych. Stanowisko składa się z 3 gniazdek. W niektórych pomieszczeniach stanowisko będzie się składać z 4 gniazdek, w niektórych z dwóch.

Razem około 260 gniazd RJ45 cat. 6A

Wszystkie kable powinny się schodzić do szafy rack 19” umiejscowionej na parterze, obok pomieszczenia numer 13, zakończone na patchpanelach cat. 6A.

Na korytarzach po 3 punkty logiczne do sieci Wi-Fi Access Point (cat. 6A)

Na korytarzach po dwa punkty logiczne dla kamer IP (cat. 6A).

Na północnej ścianie od strony zewnętrznej dwa punkty logiczne do podłączenia kamer IP (cat. 6A).

Wszystkie kable z punktów logicznych tak samo jak w punkcie 2.

Wszystkie kable z patchpaneli połączone patchcordami cat. 6A ze switchami Huawei.

Wymagany sprzęt aktywny:

· AP Huawei WiFi wraz z licencjami – 6 sztuk

· Switch Huawei 48 portowy – 5-6 sztuk
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2.5.3. Instalacje p.poż.

Remontowane pomieszczenia poradni specjalistycznych zlokalizowanych na parterze i I piętrze budynku „D” należy dostosować zgodnie z obowiązującymi przepisami p.poż., ze szczególnym uwzględnieniem długości dróg ewakuacyjnych. Zamawiający ma zainstalowany system sygnalizacji pożaru oparty na technologii  Polon 6000. 

Przewiduje się wykorzystanie istniejącej centrali pożarowej CSP 15 znajdującej się na poziomie piwnic budynku „D”. W razie potrzeby w/w centrale należy rozbudować o wymagane moduły.

UWAGA: W budynku należy uwzględnić projekt SSP opracowany przez firmę CERBEX p/n „Rozbudowa instalacji systemu sygnalizacji pożaru i budowa instalacji dźwiękowego systemu ostrzegawczego w Szpitalu Wojewódzkim im. Św. Łukasza SP ZOZ w Tarnowie". (Rys. 2.32, 2.33)

Projekt systemu Sygnalizacji Pożarowej jest w trakcie realizacji dla obiektów Szpitala, również dla opisywanego remontowanego odcinka poradni specjalistycznych. Należy zapoznać się z w/w dokumentacją i uwzględnić projektowane rozwiązania systemu p. poż. w dokumentacji projektowej niniejszego zadania. Dokumentacja projektowa i powykonawcza powinna zostać zatwierdzona przez Rzeczoznawcę ds. Zabezpieczeń Przeciwpożarowych. Należy dostosować pomieszczenia zgodnie z przepisami p.poż. (np.: wydzielenie stref, instalacja sygnalizacji pożaru, hydranty wewnętrzne itp.). 

Opis systemu sygnalizacji pożaru

Podstawowym elementem systemu sygnalizacji pożaru jest centralka sygnalizacji pożaru wyposażona w źródło zasilania awaryjnego, jakim jest bateria bez obsługowych akumulatorów 17Ah/ 24V.  W instalacji systemu sygnalizacji pożaru przewidziano do zainstalowania automatyczne czujki dwusensorowe, ręczne ostrzegacze pożaru oraz sygnalizatory optyczno-akustyczne. Sygnały z tych urządzeń przekazywane są do centralki, która na tej podstawie generuje sygnały alarmowe. Okablowanie pętli dozorowych wykonać przewodem typu YnTKSY 1x2x0,8mm². Okablowanie urządzeń wykonawczych (obwody sterujące modułów I/O oraz przekaźników centrali SSP) wykonać przewodem ognioodpornym o odporności ogniowej 90 min. typu HDGs 2x1mm. Podobnie należy wykonać obwody sygnalizatorów – przewód HDGs 2x1mm. Połączenia należy wykonać możliwie najkrótszymi odcinkami przewodu metodą bez puszkową. 

Przy montażu czujek należy przestrzegać następujących zasad:

•
odstępy czujek od ścian i lamp nie mogą być mniejsze niż 0.5m

•
jeżeli w pomieszczeniu występują podciągi, belki, lub przebiegające pod stropem kanały w odległości mniejszej niż 15 cm od stropu, to odległość czujek od tych elementów nie powinna być mniejsza niż 0.5m 

•
odstęp poziomy i pionowy od urządzeń lub materiałów składowych nie może być mniejszy niż 0.5m odstęp czujki od stropu powinien wynosić 3 do 5 cm. 

Na głównych ciągach instalacyjnych w przestrzeniach sufitów podwieszonych oraz pionach kablowych, okablowanie SSP układać w korytach i drabinach kablowych o wymaganej odporności ogniowej. Korytka montować do podłoża za pomocą certyfikowanych uchwytów sufitowych lub ściennych. Przy układaniu korytek uwzględnić docelową lokalizację sufitów podwieszonych. Poza korytami linie kablowe należy montować przy pomocy dedykowanych uchwytów o wymaganej odporności ogniowej, zgodnie z wytycznymi producenta. Przewody należy układać, tak, aby nie naruszyć izolacji i nie przekroczyć maksymalnego promienia ich gięcia. 

Wszystkie drzwi przeciwpożarowe na klatki schodowych powinny być dymoszczelne i wyposażone w samozamykacze – klasa drzwi EIS 60.  

Instalacja hydrantowa

Przewidzieć wymianę istniejących hydrantów fi 52 na poziomie parteru i I piętra. Należy zastosować szafki hydrantowe z hydrantem fi 25 z wężem półsztywnym L=30m oraz szafki muszą posiadać miejsce na gaśnicę GP. Gaśnice stosowane w szafkach hydrantowych powinny być 6 kg ABC. 

WAŻNE:

• SAP – system alarmu pożarowego powinien dozorować każde pomieszczenie. W przypadku sufitów podwieszanych zapewnić dozorowanie przestrzeni podsufitowej dodatkową czujką i sygnalizatorem optycznym. Należy również zapewnić możliwość sprawdzenia przestrzeni podsufitowej np. poprzez łatwy demontaż kasetonów. (dot. pomieszczeń remontowanych)

• W przypadku konieczności zapewnienia otwartych drzwi EI 60 należy przewidzieć elektrotrzymacze drzwi pożarowych.

• Szachty techniczne wydzielić pożarowo poprzez zamknięcie drzwiami EI 60.

• Wszystkie instalacje przeciwpożarowe powinny zostać zatwierdzone przez Rzeczoznawcę ds. Zabezpieczeń Przeciwpożarowych.

Po zakończeniu inwestycji należy wykonać oznakowanie ewakuacyjne i informacyjne zgodnie z obowiązującymi przepisami. Projekt powykonawczy powinien również zostać zatwierdzony przez Rzeczoznawcę ds. Zabezpieczeń Przeciwpożarowych. 

2.6. Inne wymagania 

Zamawiający informuje, że wymaga stosowania zasad określonych w Procedurach zintegrowanego systemu zarządzania: QP-034/O Zasady postępowania wykonawcy na terenie Szpitala oraz QI-007/O Postępowanie na wypadek pożaru – obowiązujące w Szpitalu (procedury dostępne na stronie internetowej Szpitala).
Narady techniczne
Zakłada się organizowanie narad technicznych w siedzibie Zamawiającego minimum 3 spotkania robocze związane z zaawansowaniem prac projektowych oraz odbiór dokumentacji. 

W szczególnych przypadkach, na wezwanie Zamawiającego będą się odbywały dodatkowe narady techniczne, o czym Wykonawca będzie informowany pisemnie z 3 dniowym wyprzedzeniem. 
2.7. Nakład dokumentacji 

Dokumentację projektową należy dostarczyć Zamawiającemu w wersji papierowej w ilości:
1. 4 egz. projektów wykonawczych w układzie branżowym,
2. 4 egz. specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robót.
Całość dokumentacji należy również przekazać w wersji elektronicznej w formacie na nośniku elektronicznym (CD/DVD, pendrive) w formacie : rysunki *.dwg i *.pdf, opisy itp. *.doc*  i *.pdf. 

Nakład dokumentacji w formie elektronicznej na nośniku pendrive - 1 szt.

Forma elektroniczna i papierowa muszą być jednakowe. W przypadku, gdy nie będą jednakowe, będzie to podstawą do odmowy podpisania protokołu zdawczo-odbiorczego do czasu usunięcia rozbieżności.

2.8. Dodatkowe wymagania Zamawiającego dotyczące przedmiotu zamówienia.
1) Wykonawca zobowiązany jest do bieżącej współpracy z Zamawiającym/ Użytkownikiem na każdym etapie wykonywania prac projektowych. Kontakty pomiędzy stronami odbywać się będą w siedzibie Zamawiającego na naradach technicznych. Wszelkie ustalenia dokonywane będą wyłącznie na piśmie.

2) Dokumentacja (poszczególne elementy projektu) dostarczana do zaopiniowania, uzgodnienia, weryfikacji dla Zamawiającego i innych instytucji nie będzie wliczana do nakładu dokumentacji. Koszty związane z opracowaniem materiałów roboczych, przeznaczonych do zaopiniowania, uzgodnienia, weryfikacji lub prezentacji na spotkaniach należy wkalkulować w ofertę ryczałtową.

3) Wymagane jest by w ciągu 3 dni od dnia podpisania umowy odbyło się pierwsze spotkanie robocze z Zamawiającym.
4) Na etapie opracowania projektu wymagane są robocze konsultacje z Zamawiającym/Użytkownikiem, w celu akceptacji proponowanych przez Wykonawcę rozwiązań funkcjonalnych, standardów wykończenia, kolorystyki itp.
5) Uzyskanie wszystkich uzgodnień wymaganych przepisami prawa, odstępstw i opinii.
6) Dokumentacja powinna być wykonana w języku polskim, zgodnie z obowiązującymi przepisami, normami, ze sztuką budowlaną oraz powinna być opatrzona klauzulą 
o kompletności i przydatności z punktu widzenia celu, któremu ma służyć.

7) Wykonawca w ramach niniejszego zamówienia jest zobowiązany do:

· bieżącej współpracy z Zamawiającym, na każdym etapie wykonania zadania;

· uzyskania pozytywnie na piśmie uzgodnień przedmiotowej dokumentacji  
z Zamawiającym.

8) Koszty związane z opracowaniem materiałów roboczych, przeznaczonych do zaopiniowania, uzgodnienia, weryfikacji lub prezentacji na spotkaniach należą do kosztów własnych Wykonawcy. Zamawiający zastrzega sobie prawo wglądu do prac nad opracowaniem, w trakcie jego sporządzania.

2.9. Nadzór autorski
Zamawiający wymaga, aby Wykonawca zobowiązał się przyjmując do wykonania niniejsze zamówienie do świadczenia usług nadzoru autorskiego na etapie realizacji przedsięwzięcia do czasu uzyskania pozwolenia na użytkowanie.
W ramach nadzoru autorskiego Wykonawca zobowiązany jest, na każde wezwanie Zamawiającego, do:
· stwierdzenia w toku wykonywania robót budowlanych zgodności ich realizacji 
 z projektem w zakresie wskazanym przez Zamawiającego,
· uzgadniania i wprowadzania rozwiązań zamiennych w stosunku do przewidzianych 
w projekcie zgłaszanych przez Wykonawcę lub Zamawiającego,
· niezwłocznego wyjaśniania wątpliwości powstałych w toku realizacji zadania,
· czuwania by zakres wprowadzonych zmian nie spowodował istotnej zmiany zatwierdzonego projektu budowlanego,
VI Część informacyjna

Przedmiot zamówienia należy opracować z uwzględnieniem zgodności z obowiązującymi przepisami, standardami i obowiązującymi normami w szczególności z:

· Ustawa z dnia 7 lipca,1994 r. Prawo budowlane, Obwieszczenie Marszałka Sejmu Rzeczypospolitej polskiej z dnia 3 sierpnia 2020 r. Poz. 1333  w sprawie ogłoszenia jednolitego tekstu ustawy – Prawo budowlane (z póżn. zmianami).

· Obwieszczenie Ministra Inwestycji i Rozwoju z dnia 8 kwietnia 2019 r. w sprawie ogłoszenia jednolitego tekstu rozporządzenia Ministra Infrastruktury w sprawie warunków technicznych, jakim powinny odpowiadać budynki i ich usytuowanie (Dz.U. 2019 poz. 1065). 

· Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegółowych wymagań, jakim powinny odpowiadać pomieszczenia i urządzenia podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz.U. 2019 poz. 595).

· Obwieszczenie Ministra Inwestycji i Rozwoju z dnia 13 września 2018 r. w sprawie ogłoszenia jednolitego tekstu rozporządzenia Ministra Transportu, Budownictwa i Gospodarki Morskiej w sprawie szczegółowego zakresu i formy projektu budowlanego (Dz.U. 2018 poz. 1935).

· Rozporządzenie Ministra Infrastruktury z dnia 23 czerwca 2003r. w sprawie informacji dotyczącej bezpieczeństwa i ochrony zdrowia oraz planu bezpieczeństwa i ochrony zdrowia (Dz.U. Nr 120, poz. 1126 z późn. zm.)

· Ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1843). 

· Rozporządzenie Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie ochrony przeciwpożarowej budynków, innych obiektów budowlanych i terenów (Dz. U. 2010 Nr 109, poz. 719 z późn. zm.). 

· Obwieszczenie Marszałka Sejmu R P z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie ogłoszenia jednolitego tekstu ustawy o wyrobach budowlanych (Dz.U. 2014 poz. 883).

· Obwieszczenie Ministra Transportu, Budownictwa i Gospodarki Morskiej z dnia 10 maja 2013 r. w sprawie ogłoszenia jednolitego tekstu rozporządzenia Ministra Infrastruktury w sprawie szczegółowego zakresu i formy dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robót budowlanych oraz programu funkcjonalno-użytkowego (Dz.U. 2013 poz. 1129). 

· obowiązujące normy do projektowania i warunki techniczne oraz inne powszechnie obowiązujące przepisy dotyczące przedmiotu zamówienia oraz instrukcje Instytutu Techniki Budowlanej.
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