SOSNOWIECKI SZPITAL MIEJSKI

N Sp. Z 0.0.
ul. Szpitalna 1, 41-219 Sosnowiec

Sosnowiec, dn.ZZ...[l'/.“...ZEHS .......
ATT-4070-273-01/ /15

Zaproszenie do skladania ofert

Sosnowiecki Szpital Miejski Sp. z 0.0. zaprasza do sktadania ofert na:

»»Wykonanie kompleksowej dokumentacji projektowej instalacji systemu
sygnalizacji pozarowej dla obiektu szpitalnego przy ul. Szpitalnej 1
uwzgledniajacej obecny stan systemu ppoz ”’

Opis przedmiotu zaméwienia:

inwentaryzacja architektoniczna budynkéw szpitala ok. 7000 m2

inwentaryzacja istniejacego systemu sygnalizacji pozarowej

wydzielenie stref pozarowych zgodnie z obowiazujacymi przepisami

analiza dziafania systemu sygnalizacji pozarowej

analiza obiektu pod wzglgdem wydzielonych stref pozarowych

projekt dostosowawczo -modernizacyjny istniejacego systemu sygnalizacji pozarowej do podziatu na strefy

pozarowe

e rozbudowa instalacji SAP w obszarze :

- budynek gtéwny : pietra | - 5

- budynek boczny : pietra I - 3

— pawilon - | pigtro

— uzupetnienia brakujacych elementéw w obszarze budynku ,,Przychodni Zagérze”

—  przeprojektowanie juz istniejacych systeméw pod wzgledem podziatu funkcjonalno-uzytkowego szpitala

— koordynacja dziatania systeméw SAP jako jednego sytemu pozarowego dla calego obiektu

projekt instalacji oddymiania klatek schodowych

projekt oswietlenia awaryjnego i ewakuacyjnego dla catego obiektu

wykonanie projektu oddzielen przeciwpozarowych dla catego obiektu

rysunki pogladowe i schematy instalacji w poszczegélnych budynkach i pigtrach szpitala

wykaz/ zestawienie elementéw poszczegdlnych systeméw

instrukcja uzytkowania

zalecenia odbiorowe

Specyfikacja Wykonania i Odbioru Rob6t Budowlanych

podziat projektu na etapy umozliwiajace realizacj¢ poszczegélnych zadarn w odstepach czasowych przy

jednoczesnym zachowaniu maksymalnej ochrony p.poz

* analiza calego sytemu pozarowego dla szpitala i dostosowanie go do obowiazujacych przepisOw oraz
koordynacja juz wykonanych prac z projektowanymi systemami;

e dokumentacja projektowa wykonana w formie papierowej w 6 egzemplarzach i elektronicznej na

plycie/ptytach CD

Wymaga si¢ aby dokumentacja byta:
* zaprojektowana przez osobg posiadajaca aktualne uprawnienia w zakresie systeméw automatyczne;
sygnalizacji pozaru,
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e zatwierdzona przez rzeczoznawce ds. zabezpieczen przeciwpozarowych,
e opracowana z uwzglednieniem aktualnie obowiazujacych przepiséw, norm i aktow prawnych

Szpital dysponuje nastgpujaca dokumentacja ( do wgladu zainteresowanym strong w dniu przeprowadzania wizji
lokalnej):

e  Ekspertyza techniczna stanu bezpieczenstwa przeciwpozarowego w zakresie innego spetnienia wymagan
warunkoéw technicznych obiektéw Szpitala w Sosnowcu przy ul. Szpitalnej 17

e  Projekt wykonawczy systemu sygnalizacji pozaru Polskiej Grupy Medycznej Sp. z 0.0.”

e | Sprawozdanie powykonawcze na wykonanie instalacji Systemu Sygnalizacji Pozaru na IV i V pigtrze”

e Projekt wykonawczy systemu wykrywania pozaru zespotu budynkow samodzielnego publicznego zespotu
opieki zdrowotnej Zagérze w Sosnowcu”

e Projekt budowlany , Przebudowa Izby Przyj¢¢ oraz Apteki Zewngtrznej na gabinety diagnostyczne w
Sosnowieckim Szpitalu Miejskim przy ul. Szpitalnej 17

e Projekt budowlano — wykonaweczy ,, Przebudowa czgsci wnetrz segmentu zachodniego z instalacjami wod-
kan, hydrantowej, c.o., wentylacji mechanicznej z klimatyzacja, elektrycznymi, o$wietlenia,
informatycznymi, telefonicznymi, systemu p.poz, z przebudowa windy oraz z przebudowa parterowego
tacznika wraz z termomodernizacja segmentu zachodniego™.

Termin realizacji przedmiotu zamOéwienia:
Wymagane podanie terminu ztoZenia peinej dokumentacji w formularzu oferty”

Miejsce: Sosnowiecki Szpital Miejski Sp. z 0.0. ul. Szpitalna 1
Wizja lokalna odbedzie si¢ w obiekcie szpitalnym przy ul. Szpitalnej dnia 23.07.2015 o godz. 9:00.

Termin platnosci: 60 dni od dnia otrzymania prawidtowo wystawionej faktury VAT

Termin i warunki sktadania ofert:

- zaleca sie zlozenie oferty w formie pisemnej na druku ,,Formularz oferty™ ( zatacznik nr 1 ) w zamknigtej kopercie
opatrzonej dopiskiem ,,Projekt instalacji SAP — ul. Szpitalna™

- termin skladania ofert uptywa dnia 28.07.2015r o godz. 13%

- miejsce skladania ofert: oferty mozna zlozy¢ osobiscie w sekretariacie Szpitala ( III p. budynku gtéwnego) lub
przestaé poczta na adres Sosnowiecki Szpital Miejski Sp. z 0.0. 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1 (decyduje data i
godzina wptywu do kancelarii Szpitala)

- termin otwarcia ofert: 28.07.2015 r godz. 14” w siedzibie Szpitala przy ul. Szpitalnej 1,

Termin zwiazania oferta: do 60 dni od daty sktadania ofert.

Kryteria_oceny ofert: o wyborze oferty decydowaé bedzie kryterium ceny catkowitej brutto za wykonanie
kompleksowej dokumentacji (przy spetnieniu wszystkich warunkow przedstawionych w Zaproszeniu).
Zozona oferta moze podlega¢ negocjacjom.

Niniejsze Zaproszenie nie stanowi zobowiazania Zamawiajacego do udzielenia zamdwienia. Zamawiajacy zastrzega
sobie prawo do odstapienia od rozstrzygnigcia postgpowania bez podania przyczyny.
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Do kontaktu z Oferentami upowazniony jest:

Marek Chojowski tel. kom. 508 143 888

Marek Koziot tel.(032) 41 30 151, tel. kom. 608 631 459. e-mail:mkoziol@szpita].sosnowiec.pl
Arkadiusz Zaczek tel. (032) 41 30 150; tel. kom. 519 120 515, e-mail:azaczek@szpital.sosnowiec.pl

Zataczniki:
1. Formularz oferty
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