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OGLOSZENIE

Uniwersytecki Szpital Kliniczny nr 1 im. prof. Tadeusza Sokotowskiego PUM w Szczecinie przy
ul. Unii Lubelskiej 1, zaprasza do zlozenia oferty cenowej na:
»Wykonanie kompleksowej ekspertyzy technicznej wraz z analiza mozliwosci adaptacji
przestrzeni na obiekty zbiorowej ochrony w obiektach Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego nr
1 PUM w Szczecinie”

L. PRZEDMIOT SZACOWANIA:

1. Przedmiotem szacowania jest wykonanie kompleksowej ekspertyzy technicznej wraz z analizg
mozliwosci adaptacji przestrzeni na obiekty zbiorowej ochrony w rozumieniu obowigzujacych
przepisOw prawa. Analiza musi mie¢ charakter kaskadowy i obejmowa¢ techniczng oraz formalna
oceng przydatno$ci pomieszczen pod katem wymagan dla budowli ochronnych (schronéw i ukry¢),
miejsc doraznego schronienia (MDS) oraz punktow schronienia.

2. Opracowanie dotyczy przestrzeni podziemnych Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego nr 1 im. prof.
Tadeusza Sokotowskiego PUM w Szczecinie, zlokalizowanego przy ul. Unii Lubelskiej 1, 71-252
Szczecin.

3. Zakres opracowania obejmuje pomieszczenia zlokalizowane na poziomie sutereny oraz piwnicy,
stanowigce przestrzenie podziemne kompleksu budynkow szpitala.

4. Suterena stanowi kondygnacj¢ czesciowo wyniesiong ponad poziom terenu, obsypanych ziemia i
przykrytych tarasami, natomiast piwnica stanowi kondygnacje w peini zaglebiona.

5. Zakres lokalizacji objetej opracowaniem wskazany zostal graficznie w zalacznikach do niniejszego
zaproszenia.

II. CEL OPRACOWANIA:

NIP: 852-22-11-119 REGON: 000288892 Sad Rejonowy w Szczecinie XlIl Wydziat Gospodarczy; numer KRS 0000009581
J
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6.

L.

Celem opracowania jest:

6.1.0kreslenie aktualnego stanu technicznego analizowanych przestrzeni,

6.2.ocena mozliwo$ci adaptacji przestrzeni na obiekty zbiorowej ochrony (z uwzglednieniem
pemionych i planowanych funkcji w szpitalu — magazynowa, biurowa i komunikacja), poprzez
wielowariantowg analizg techniczng i prawna dla nastepujacych form ochrony:
6.2.1.budowli ochronnej w postaci schronu,
6.2.2.budowli ochronnej w postaci ukrycia,
6.2.3.miejsca doraznego schronienia (MDS),
6.2.4.punktu schronienia;

6.3.0kreslenie zakresu niezbednych prac adaptacyjnych, modernizacyjnych lub organizacyjnych dla
kazdej z analizowanych form ochrony;

6.4.0kreslenie maksymalnej mozliwej liczby uzytkownikéow (pojemnosci) z uwzglednieniem
najnowszych norm i wskaznikow powierzchniowych (w szczegélnosci wskaznikow 15 m? na
osobg dla budynkdéw uzytecznosci publicznej);

6.5.wskazanie ograniczen technicznych, funkcjonalnych i organizacyjnych;

6.6.0kreslenie szacunkowych kosztow dostosowania obiektu do wymagan poszczegdlnych rodzajow
obiektow zbiorowej ochrony (szacunkowo/wskaznikowo);

6.7.wskazanie mozliwych wariantow realizacyjnych przy zachowaniu cigglosci funkcjonowania
szpitala.

6.8.0kreslenie szacunkowych kosztow dostosowania obiektu do wymagan MDS lub budowli
ochronnych. Dopuszcza si¢ przedstawienie kosztow w formie szacunkowej, wskaznikowej lub
uproszczonej, adekwatnej do etapu opracowania,

6.9.wskazanie mozliwych wariantow realizacyjnych przy zachowaniu ciaglosci funkcjonowania
szpitala.

III. PODSTAWA PRAWNA I NORMATYWNA:

Wykonawca zobowigzany jest do realizacji przedmiotu zamoéwienia zgodnie z aktualnym stanem

prawnym. W szczeg6lnosci nalezy uwzglednic:

1.1. ustawa z dnia 5 grudnia 2024 r. o ochronie ludnosci i obronie cywilnej (Dz. U. poz. 1907 ze zm.)
wraz z ustawg z dnia 17 kwietnia 2026 r. o zmianie ustawy o ochronie ludnosci... (Dz. U. poz.
646);

1.2. ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane (Dz. U. z 2026 r. poz. 524);

1.3. rozporzadzenie MSWiA z dnia 21 lutego 2025 r. w sprawie kryteriow uznawania obiektow
budowlanych albo ich czgsci za budowle ochronne;

1.4. rozporzadzenie MSWiA z dnia 4 listopada 2025 r. w sprawie warunkoéw technicznych dla
budowli ochronnych oraz warunkéw technicznych ich uzytkowania i usytuowania;

1.5. rozporzadzenie MSWiA z dnia 9 lipca 2025 r. w sprawie warunkow organizowania oraz
wymagan, jakie powinny spetnia¢ miejsca doraznego schronienia (Dz. U. poz. 932);

1.6. rozporzadzenie Ministra Finansow i Gospodarki z dnia 27 kwietnia 2026 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie szczegdlowego zakresu i formy projektu budowlanego (Dz. U. poz.
597);

1.7. obowigzujace normy budowlane, przeciwpozarowe, sanitarne i BHP,

1.8. przepisy wilasciwe dla obiektoéw ochrony zdrowia.

IV. UWARUNKOWANIA REALIZACYJNE :
Obiekt stanowi czynny, wielospecjalistyczny szpital kliniczny funkcjonujacy w strukturze kompleksu
budynkow.
Opracowanie musi uwzgledniac:
2.1.zachowanie ciggtosci funkcjonowania szpitala,
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2.2.brak mozliwosci wytaczenia kluczowych ciggéw komunikacyjnych,

2.3.funkcjonowanie infrastruktury krytycznej,

2.4.funkcjonowanie SOR oraz blokow operacyjnych,

2.5.specyfike instalacji medycznych,

2.6.planowane i realizowane inwestycje,

2.7.koniecznos$¢ zachowania podstawowych funkcji analizowanych pomieszczen.
V. ZAKRES OPRACOWANIA :

Zamawiajacy okre$la szacunkowa powierzchni¢ przestrzeni potencjalnie adaptowalnych na obiekty
zbiorowej ochrony na ok. 3500 m? Wykonawca podczas realizacji opracowania zobowigzany jest to

wykonania wspomnianej w Rozdz. V, ust. 1.2. inwentaryzacji przestrzeni analizowanej faktycznej
powierzchni podlegajacej analizie.

1.

Zakres og6lny
1.1.przeprowadzenie wizji lokalnej,
1.2.przeprowadzenie inwentaryzacji w zakresie niezbednym do prawidtowego okreslenia przestrzeni
podlegajacych analizie,
1.3.analiza dokumentacji technicznej i projektowe;j,
1.4.wykonanie niezbgdnych badan, obliczen i analiz.
Analiza konstrukcyjna
2.1.identyfikacja uktadu konstrukcyjnego obiektu,
2.2.okreslenie parametrow materiatowych poprzez:
2.2.1.badania in situ,
2.2.2.badania nieniszczace,
2.2.3.badania laboratoryjne probek pobranych z konstrukcji istniejacych budynkow,
2.3.wykonanie obliczen statyczno-wytrzymatosciowych dla wszystkich istotnych elementéw
konstrukcyjnych,
2.4.0cena odpornosci konstrukcji na:
2.4.1.0obcigzenia wyjatkowe,
2.4.2.0ddziatywania dynamiczne,
2.4.3.0ddziatywania zewnetrzne wynikajace z wymagan dla budowli ochronnych i MDS,
2.5.identyfikacja:
2.5.1.uszkodzen,
2.5.2.miejsc wyeksploatowanych lub o stabszej no$nosci,
2.5.3.niecigglosci konstrukcyjnych,
2.6.0kreslenie przyczyn stwierdzonych uszkodzen, degradacji lub awarii elementow konstrukcyjnych i
instalacyjnych,
2.7.ocena istniejacych zabezpieczen przed oddzialtywaniami zewngtrznymi oraz mozliwosci ich
dostosowania do wymagan budowli ochronnych i MDS,
2.8.0okreslenie dopuszczalnej liczby uzytkownikow wynikajacej z ograniczen konstrukcyjnych,
instalacyjnych i funkcjonalnych.
Analiza instalacyjna
3.1.o0cena istniejacych instalacji i ich pracy w trybie normalnym oraz awaryjnym,
3.2.analiza instalacji wentylacyjnych obejmujaca:
3.2.1.0oceng wydajnosci,
3.2.2.0kreslenie liczby wymian powietrza,
3.2.3.mozliwo$¢ pracy w trybie zamknigtym,
3.2.4.mozliwos¢ filtracji powietrza,
3.3.analiza instalacji elektrycznych obejmujaca:
3.3.1.analiz¢ zasilania podstawowego,
3.3.2.analiz¢ zasilania rezerwowego,
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3.3.3.analiz¢ o$wietlenia awaryjnego i ewakuacyjnego,
3.3.4.oceng agregatow i UPS,
3.3.5.0kreslenie czasu autonomii,
3.3.6.mozliwos¢ wydzielenia obwodow,
3.4.analiza instalacji wodno-kanalizacyjnych obejmujaca:
3.4.1.dostepnos¢ wody,
3.4.2.funkcjonowanie w trybie awaryjnym,
3.4.3.mozliwos¢ odprowadzania $ciekow,
3.5.analiza instalacji medycznych obejmujaca:
3.5.1.gazy medyczne,
3.5.2.powigzania z funkcjonowaniem szpitala,
3.5.3.ryzyka kolizji,
3.6.analiza systemow bezpieczenstwa obejmujgca:
3.6.1.system sygnalizacji pozaru,
3.6.2.monitoring,
3.6.3.kontrol¢ dostgpu,
3.7.analiza systemow tacznos$ci obejmujaca:
3.7.1.komunikacje wewnetrzna,
3.7.2.funkcjonowanie w trybie kryzysowym.
Analiza funkcjonalno-przestrzenna
4.1.okreslenie maksymalnej liczby uzytkownikow,
4.2.analiza komunikacji i ewakuacji,
4.3.analiza zagruzowania,
4.4.ocena mozliwosci wykorzystania istniejacych przestrzeni pod katem ich adaptacji na poszczeg6élne
kategorie obiektow zbiorowej ochrony.
Analiza sanitarna i bytowa
5.1.ocena warunkow higienicznych i bytowych,
5.2.analiza mozliwo$ci funkcjonowania przestrzeni w warunkach kryzysowych,
5.3.ocena dostepnosci wody, sanitariatow oraz warunkow wentylacji dla przewidywanej liczby
uzytkownikow.

VI ANALIZA WARIANTOWA

Wykonawca zobowigzany jest do opracowania co najmniej trzech wariantow adaptacji i
funkcjonowania przestrzeni na obiekty zbiorowej ochrony:

1.1.Wariant 1 — bez ingerencji,

1.2. Wariant 2 — niskonaktadowy,

1.3. Wariant 3 — maksymalny.

Dla kazdego wariantu nalezy okreslic:

2.1.liczbe uzytkownikow,

2.2.zakres prac,

2.3.ograniczenia,

2.4.ryzyka,

2.5.szacunkowe koszty,

2.6.wplyw na funkcjonowanie szpitala.

W ramach kazdego wariantu Wykonawca zobowigzany jest do przedstawienia minimum 3
niezaleznych rozwiazan technicznych lub organizacyjno-technicznych umozliwiajacych:
3.1.utrzymanie istniejgcego poziomu MDS,

3.2.poprawe parametrow istniejacych przestrzeni,

3.3.zwigkszenie liczby mozliwych do uzyskania miejsc MDS lub poziomu ochrony.
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4. Proponowane rozwigzania powinny:

4.1.uwzglednia¢ zachowanie obecnych funkcji pomieszczen,

4.2.zakltada¢ mozliwo$¢ przystosowania przestrzeni do uzytkowania w trybie ,,pod MDS” przy
minimalnych nakladach finansowych i organizacyjnych,

4.3.opierac si¢ na prostych dziataniach organizacyjnych i aranzacyjnych,

4.4.nie narusza¢ podstawowego przeznaczenia pomieszczen,

4.5.nie wplywa¢ znaczaco na strukture pracy szpitala,

4.6.nie powodowa¢ wylaczenia kluczowych ciggdéw komunikacyjnych lub infrastruktury krytyczne;.

VII. WYMAGANIA DOTYCZACE METODYKI

1. Wykonawca zobowigzany jest do samodzielnego doboru metod badawczych i analitycznych.
2. Zastosowane metody musza zapewniac:
2.1.weryfikowalnos¢ wynikow,
2.2.jednoznacznos¢ wnioskow,
2.3.mozliwos$¢ odtworzenia zatozen obliczeniowych.
3. Wymagane jest stosowanie:
3.1.badan in situ,
3.2.badan nieniszczacych,
3.3.badan laboratoryjnych probek,
3.4.obliczen statyczno-wytrzymalosciowych,
3.5.udokumentowanych zatozen projektowych i analitycznych.
4. Wszystkie analizy i rozwigzania musza by¢ skoordynowane migedzybranzowo.
5. Zamawiajacy wyklucza mozliwo$¢ trwatego uszkodzenia elementéw konstrukcyjnych szpitala podczas
wykonywania badan i testow.

VIII. ZAKRES OPRACOWANIA KONCOWEGO

1. Opracowanie powinno zawiera¢ co najmniej:

1.1.ekspertyze techniczna,

1.2.obliczenia statyczno-wytrzymatosciowe,

1.3.analizy branzowe,

1.4.analiz¢ funkcjonalno-przestrzenna,

1.5.analize wariantowa,

1.6.zestawienie rekomendowanych dziatan,

1.7.szacunkowe koszty realizacji dla poszczegdlnych wariantow,

1.8.dokumentacje fotograficzna,

1.9.rysunki, schematy i zestawienia niezb¢dne do przedstawienia wynikow opracowania,

1.10. jednoznaczne okreslenie mozliwos$ci kwalifikacji analizowanych przestrzeni jako:
1.10.1. budowli ochronnej w postaci schronu,
1.10.2. budowli ochronnej w postaci ukrycia,
1.10.3. miejsca doraznego schronienia (MDS),
1.10.4. punktu schronienia,

1.11. zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,

1.12. okreslenie zakresu niezbednych prac budowlanych, instalacyjnych i organizacyjnych
wymaganych do osiggnigcia zgodnosci z wymaganiami dla poszczegolnych poziomdéw ochrony,

2. wskazanie dziatan:

2.1.niezbednych,

2.2.rekomendowanych,

2.3.opcjonalnych,
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3. wskazanie mozliwos$ci etapowania realizacji dziatan dostosowawczych.
4. Wymagana liczba egzemplarzy:

4.1.5 egzemplarzy papierowych,

4.2.2 egzemplarze elektroniczne na no$niku CD/DVD.
5. Dokumentacj¢ nalezy przekazac:

5.1.w formacie PDF,

5.2.w formatach edytowalnych (Word, Excel),

5.3.rysunki dodatkowo w formacie DWG.

IX. TERMIN REALIZACJI I WARUNKI PLATNOSCI :

1. Realizacja zamowienia w terminie do dnia 18.12.2026r.

2. Za skuteczne przekazanie dokumentacji uprawniajace do podpisania protokolu przekazania
Zamawiajacy rozumie uzgodnione opracowanie z przedstawicielami branzowymi Zamawiajacego.

3. Platno$¢ nastgpi w terminie 60 dni od daty wpltywu do Zamawiajacego prawidtowo wystawionej
faktury VAT (lub faktury ustrukturyzowanej) wraz z zaakceptowanym przez Zamawiajacego
protokotem przekazania opracowania, potwierdzajacym wykonanie przedmiotu umowy.

X. WIZJA LOKALNA
Zamawiajacy wyznacza termin nieobowigzkowej wizji lokalnej na dzien 25.09.2026r. o godzinie 9:00.
Rozpoczecie wizji lokalnej, we wskazanym terminie na terenie Szpitala , wejscie C.

XI. WYMAGANIA DOTYCZACE OFERTY I WYKONAWCY

1. Opracowanie powinno zosta¢ wykonane przez osoby posiadajace odpowiednie uprawnienia
budowlane. Wymagane jest zalaczenie do przestanej oferty kopii posiadanych uprawnien zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami oraz poswiadczenie przynaleznosci do izby.

2. W sktad zespotu powinny wchodzi¢ osoby posiadajace doswiadczenie w:

2.1.ekspertyzach konstrukcyjnych,

2.2.analizach instalacyjnych,

2.3.obiektach ochrony zdrowia,

2.4.budowlach ochronnych lub obiektach specjalnych.

Dokumentacja powinna zosta¢ podpisana przez osoby posiadajagce wymagane uprawnienia branzowe.

Zadanie bedzie realizowane w oparciu o umowg (projekt umowy stanowi zatacznik nr 4)

Oferte nalezy ztozy¢ na zataczonym formularzu ofertowym (stanowigcym zatacznik nr 3)

Kryterium oceny ofert stanowi 100% cena.

AR

Oferty nalezy sktada¢ w formie pisemnej w terminie do dnia 30.09.2026r. do godz. 12.00
na adres: maciej.mikolajczak@usk1.szczecin.pl , dt@usk]1.szczecin.pl
z dopiskiem ,,OFERTA — Ekspertyza ochronno§¢ USK1”

Kontakt:
Dziat Techniczny:
Maciej Mikotajczak tel. 91/425 30 49

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postepowania bez podania przyczyny na
kazdym etapie postepowania oraz do niewybierania Zadnej z ofert bez podania przyczyny.

XII. ZALACZNIKI:
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Zatgcznik nr 1 — rzuty pogladowe poziomu sutereny,
Zatacznik nr 2 — rzuty pogladowe poziomu piwnicy,
Formularz ofertowy,

Wzor projektu umowy.

Dyrektor Naczelny

Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego Nr 1 PUM w Szczecinie
dr hab. n. med. Konrad Jarosz

/dokument podpisany elektronicznie/
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Klauzula informacyjna z art. 13 RODO.
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz.
UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, informuje, ze:
= administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytecki Szpital Kliniczny nr 1 im. prof.
Tadeusza Sokotowskiego PUM w Szczecinie, z siedzibg: ul. Unii Lubelskiej 1, 71-252 Szczecin,
Dane kontaktowe:
- kontakt listowny na adres: ul. Unii Lubelskiej 1, 71-252 Szczecin,
- kontakt telefoniczny: 91 425 30 00
- kontakt e-mail: szpital@uskl.szczecin.pl
* inspektorem ochrony danych osobowych w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym nr 1 im. prof. Tadeusza
Sokolowskiego PUM w Szczecinie jest Pani/Pan:
- Witold Frankiewic:z.
Dane do kontaktu:
listownie: USK - 1, ul. Unii Lubelskiej 1, 71-252 Szczecin
adres e-mail: iod@uskl1.szczecin.pl
telefon: 91 4253305

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu zwigzanym z
postepowaniem na wytonienie Wykonawcy do zadania:
»Wykonanie kompleksowej ekspertyzy technicznej wraz z analiza mozliwoS$ci adaptacji przestrzeni
na obiekty zbiorowej ochrony w obiektach Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego nr 1 PUM w
Szczecinie”
= odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty upowaznione na podstawie stosownych
przepis6w prawa.
= Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane, przez czas wynikajacy ze stosownych przepiséw
dotyczacych archiwizacji dokumentow.
= obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczacych jest
wymogiem ustawowym zwigzanym z udzialem w postgpowaniu o udzielenie zamowienia publicznego,
=  w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bgda podejmowane w sposdb zautomatyzowany,
stosownie do art. 22 RODO;
= posiada Pani/Pan:
— napodstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;
— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych!;
— na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych
osobowych z zastrzezeniem przypadkow, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO 2;
— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, ze
przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO;
" nie przystuguje Pani/Panu:
— wzwiazku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub ¢ RODO prawo do usunigcia danych osobowych;
— prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktorym mowa w art. 20 RODO;

— na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawa prawna
przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

1 Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowaé zmiang wyniku postepowania o udzielenie
zamowienia publicznego

2 Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu
zapewnienia ustalenia, dochodzenia lub ochrony roszczen lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej,
lub z uwagi na wazne wzgledy interesu publicznego Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego.
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