项目参数
一、工程概况
1. 项目名称：医疗保健楼3层DSA手术室和苏醒室等相关内容改造项目
2. 项目地址：上海市杨浦区控江路1655号新华医院院内
3. 计划建设工期：90日历天（施工工期：70日历天；设计周期：20日历天）
4. 装饰装修范围：本次装饰装修楼层为医疗保健楼3层手术室，共涉及1个楼面。项目装修改造总建筑面积：288.6平方米。包含手术室、机房、控制室、仪器室、准备（苏醒）室、污物、控制区、无菌存储、一次性物品、药品室、体外仓库及部分走廊。
5. 采购限价（万元）：225.01（暂定金额，最终以采购文件为准）。
6. 合同形式：固定总价合同。
7. 付款节点：
7.1 预付款金额：建安工程费预付款的金额为：无。
7.2工程进度款
工程进度款的支付方式、支付条件和支付时间：
（1）设计费
1）交付设计方案后支付设计费的30%，通过施工图设计文件审查取得审查合格证书并完成支付审批流程后30日内，支付至设计费的80%；
2）项目竣工验收完成并完成支付审批流程后30日内，支付设计费尾款。
（2）建安工程费
发包人支付进度款的期限：完成支付审批流程后30日内支付。
工程款经监理审核签字报招标单位核定后支付，每月进度款按当期经工程监理、财务监理核定实际完成合同工作量的80%的工程款支付给承包人，付款累计达到合同价款的85%时，暂停支付。
工程竣工验收合格且承包人向发包人办妥一切移交手续（包括竣工资料归档）及发包人要求的交接手续后，经工程监理、财务监理、招标单位核定后支付实际完成合同工作量85%的工程款支付给承包人。
工程竣工验收合格且承包人向发包人办妥一切移交手续（包括竣工资料归档）及发包人要求的交接手续，以发包人审定价为结算依据，由发包人与承包人在28天内办理相关结算手续并完成支付审批流程后30日内，支付至结算审定价的97%；
保修期满并完成支付审批流程后30日内，付清尾款。
其他：乙方在要求甲方支付工程费用的同时向甲方提供：(a)甲方认可的与申请支付金额等值的增值税发票；(b)监理工程师及甲方的相关确认文件。(c)已结清上一期水、电费的凭证。
二、资质要求
同时具备：①设计资质：建筑行业建筑工程专业设计丙级及以上资质；
②施工资质：具备建筑工程施工总承包资质三级及其以上资质。
项目总负责人应为本项目施工项目负责人，应具备建筑工程专业二级及以上建造师执业资格，具备有效的安全生产考核合格证书，且不得同时担任两个及以上建设工程项目负责人；设计项目负责人资格要求应具备二级及以上注册建筑师执业资格
本项目允许联合体投标。若为联合体投标，联合体的牵头人必须是施工单位
三、设计依据
1.  国家及地方现行相关设计规范及标准文件；

2. 《关于上海交通大学医学院附属新华医院医疗保健楼3层DSA手术室和苏醒室等相关内容改造项目的批复》 申康发 【2023】154号（待更新）；
3.  业主提供的原始建筑竣工图等相关资料；

4.  本次项目的设计任务书（设计要求）。

5.  其他装饰装修工程建设设计规范要求。
四、设计原则：
1、总体要求：

根据我院“十四五高端医疗设备项目”设置需求，拟考虑将医疗保健楼3层手术室区域内原眼科手术室改造成以能谱DSA和冠脉介入机器人为主要医疗设备的百级净化复合手术室，改造面积约为288.6平方米。改造内容主要包括：合理规划手术室布局，以满足整个医疗使用功能：具体将原眼科手术室扩大以满足主要医疗设备安装需求，设置操作控制室、设备间、观察窗、录播及直播数字化手术室系统等；改善医疗流程，优化手术动线：考虑调整原准备（苏醒）室，要求流线更合理且符合院感质控；整合有限的医疗空间：考虑结合智能耗材柜的设置对相对分散存储的辅助用房进行整合改造。
通过本次室内装饰装修改造，提升医疗保健楼医疗服务能力和救治诊疗水平，改善医疗服务环境，提升设施和环境品质。同时改善重症患者救治空间品质，对医护人员工作环境空间布局进行合理优化。整合整体医疗流程，流程布局、流线组织规划合理，满足科室使用功能。配套设施完善，功能与设施更新提升。

主要功能房间面积应不小于下列要求：DSA手术室65平方米；设备间13平方米；控制室39平方米；准备室16平方米；污物间8平方米；药品耗材间17平方米；SPD室35平方米；苏醒室17平方米。净高须满足规范及设备的最低要求；DSA手术室净高宜不低于2900mm，其余房间净高宜按2800mm。
2、设计目标：在满足基本医疗功能的前提下，注重方案可实施性。装修过程中需不影响医院整体的正常运行；满足使用功能和消防需要，本着安全、实用、经济、美观的设计原则进行设计。

3、环保和节能：充分利用自然采光、通风，使用环保装修材料，减少对病患健康影响。采用合理有效的措施，尽量降低今后运维的能源消耗，满足可持续发展的需要。

五、设计范围及功能要求：
1、设计范围：

本次改造仅为内部装饰装修，仅包括装饰装修工程、给排水工程、 通风空调工程、电气工程、消防工程、医疗气体、屏蔽工程、结构补强工程等；不包括外立面改造工程；不包含外围护节能改造；不包括所有移动家具、操作台、实验台、软装、标识、窗帘（除固定护士站、科室对接确认范围内的手术室不锈钢器材柜子以外），不包括手术室、准备室、治疗室或其它房间内相关医疗设备设施等。
六、装修标准及具体要求
(一)建筑
1、拆除室内老旧装修，及局部建筑墙体，拆除改造区域内地面、吊顶、洁具、门窗、管线等，按新调整医疗功能重新布局平面布置，在不影响承重的情况下进行区域分隔，新增墙体原则上采用50*30*1.2镀锌方管龙骨轻质隔墙为主。
2、根据新平面布局和抗震鉴定报告，对结构不满足部位进行有针对性加固，以满足新功能对结构的需求，改造加固满足现有国家的相关技术规范和规程。结构加固应采取较为经济合理的方式，保护外立面的完整性。满足安全性，经济性和适用性的要求并合理选择加固方式，确保后续使用年限内的结构安全。
(二)装饰装修

按照新功能及布局，对室内楼地面、墙面、顶棚进行全面装修，要求使用的装修材料经济、环保、安全。
各主要区域及功能房间装修材料的最低档次要求：1、地面为2.0mm防静电橡胶地材；2、手术室（检查室）墙面为1.2mm电解钢板；其余辅房走廊墙面为6mm无机预涂板。3、手术室（检查室）顶面为1.2mm电解钢板；其余辅房走廊顶面为6mm无机预涂板。
(三)结构补强工程
包含改造范围内DSA设备、局部开孔（如有）等可能存在的需要进行结构补强（如需），方式包括碳纤维、槽钢等。设备涉及到的结构补强需根据安全性检测报告（招标人负责提供）内容进行设计，含在招标范围内。DSA设备参数由投标单位结合经验综合考虑，参考荷载：落地式荷载：不小于1550Kg;悬挂式荷载：不小于1050Kg。
(四)给排水

按照新功能及布局，合理对改造区域内给排水系统进行优化整改。冷、热给水管管材均采用铜管材质。
(五)强电

1、供电：根据改造后功能与用电设备确认用电容量与负荷等级。同时，应根据新平面布局、新规范、新要求去设计，满足日后使用要求。
2、电气系统包括：供配电系统、照明插座系统、等电位接地系统。

3、手术室里的DSA大型医疗设备，需单独配置配电箱，采用双电源进线，应满足一级负荷要求，要求直接从低压配电房单独进电源线供电，图纸预留是100KVA（仅作参考），最终以设备厂家提供的参数为准，该设备自带控制柜，DSA专用配电箱以及配电箱进线电缆、引到控制柜的出线电缆包含在本次招标范围内，控制柜的出线由DSA厂家负责。
另手术室的插座箱、吊塔、情报面板、无影灯配置均要求配置UPS供电，接入原手术室UPS。
4、所有管线的采购、敷设符合国家电气、消防施工技术规范。
(六)弱电

弱电设计包括综合布线、安防系统（监控、门禁等系统）、BA系统(如原大楼无全覆盖BA或完善的BA，本次新增BA内容为主要设备接入BA，诸如空调水电动阀的接入)、数字化手术室系统等等，具体根据项目实际情况确定。
1. 监控系统需在本楼宇公共区域内全面覆盖。主要出入口、走廊均设置高清彩色半球摄像机。药房等新增摄像头，接入科室原有的监控主机，其余监控系统根据需求相应接入医院总监控室。系统通过硬盘录像机进行集中控制和处理，视频图像通过显示器显示。监控存储时间重点区域不少于 90 天。
2. 门禁系统（若有新增）需接入医院总监控室，与医院总系统对接。
3、网络、电话均采用6类非屏蔽双绞线，所有布线预留至楼层对应弱电井并接入原有的弱电设备内，弱电井内配线架及设备不在本次招标范围。
4、所有管线的采购、敷设符合国家电气、消防施工技术规范。

5、数字化手术室系统：

方案设计符合智能化程度高、易用性好、扩展性好和维护性好的特点，数字化系统需支持超声工作站、4K腔镜、显微镜、监护仪、达芬奇机器人、DSA、CT、4K术野摄像机、头戴摄像机、全景摄像机、术中术者语音信号等设备信号同步进行数字化集成和显示，支持4K信号采集、存储和无延时输出显示，需兼容3G-SDI、HDMI、DVI等各种高清视频接口信号，支持宽频高保真音质。

· 4K医用显示模组对角线尺寸Size：≥55，亮度：≥500cd/m2，支持GAMMA1.8/2.0/2.2/2.4/2.6/DICOM等多种曲线校准，支持显示模组与钢化玻璃贴合距离≤1mm；

· 4K全景摄像机传感器:≥1/2.7英寸,有效像素≥851万，

· 4K吊臂医用监视器对角线尺寸：≥27，亮度:≥800cd/m2，支持曲线校正标准:2gammacurves&DICOM；

· 4K术野摄像机镜头：≥20倍光学变焦，≥12倍数字变焦，传感器件≥1/2.5英寸ExmorRCMOS850万像素；

· 数字化手术室系统实现实时共享手术视频和医学影像资料，全高清手术直播，实现远程教学和远程会诊；支持多画面拼接，包括不限于2分屏、3分屏、4分屏；支持多画面组合一键截图能力，截图内容可上传到资料库保存；支持不少于6路4K@60HZ画面转播能力，手术室端可随时查看本手术的被观摩情况，手术室端可以随时控制观摩端关于本手术的权限，如允许/禁止观摩，并且可以随时禁止某个观摩者；直播客户端类型支持：B/S客户端、C/S客户端、嵌入式解码器客户端；

· 全面整合手术周边信息接入（DSA、腔镜、超声、术中影像等），任意路由切换，触控一体化操作；

· 手术进程信息互通，提高工作效率，改善医患关系，提升就医体验；全面整合HIS、LIS、PACS，实现信息互联互通,系统拟包括以下功能（手术信息、可视化信号控制、手术计时、麻醉计时、背景音乐、手术示教直播等）

(七)暖通
1、根据新功能、布局及规范要求，重新设计空调及通风系统。暖通空调冷热源接驳大楼原有系统。
2、DSA手术室按百级设置。
3、各功能用房温度、通风等实际效果需满足以下需求。
	楼层区域
	房间名称
	洁净用房分级
	室内压力
	换气次数
	工作区平均风速
	温度
	相对湿度
	新风量
	噪音

	
	
	
	
	次/h
	m/s
	℃
	%
	m³/h·㎡
	次/h
	dB（A）

	洁净手术部


	DSA手术室
	Ⅰ
	+5
	/
	0.20~0.25
	21~25
	30~60
	15~20
	/
	≤51

	
	设备间
	Ⅳ
	+5
	10≥
	/
	21~27
	≤60
	/
	》2
	≤60

	
	控制室
	Ⅳ
	+5
	10≥
	/
	21~27
	≤60
	/
	》2
	≤60

	
	SPD室
	Ⅳ
	+5
	10≥
	/
	21~27
	≤60
	/
	》2
	≤60

	
	药品耗材库
	Ⅳ
	+5
	10≥
	/
	21~27
	≤60
	/
	》2
	≤60

	
	准备室
	Ⅳ
	+5
	8≥
	/
	22~26
	25~60
	/
	》2
	≤48


4、DSA手术室及设备间重新设计空调及通风系统；其它改造区域合理调整送排风口位置以满足使用需求。

(七)消防

1、根据消防规范及新功能布局进行消防设计，包括消火栓系统、喷淋系统、火灾自动报警系统等。

2、其它相关专业也应按现行消防规范进行相关设计，满足消防验收。

（八）医疗气体
      根据改造后的功能要求，对改造区域内相应的气体终端点位和楼层内相应的气体管道改造，以满足医疗使用及验收要求。

（九）屏蔽工程
      根据设备屏蔽要求，对改造区域内需要设置屏蔽防护的房间，按评价和验收标准设计施工，以满足屏蔽防护及验收要求。在无预评估报告的条件下，铅当量暂按4个当量配置，具体当量确定需待资产提供的预评估报告完成。
七、投标阶段方案深度要求
( 一) 总体要求
本次方案设计符合国家住建部《建筑工程设计文件编制深度规定》(2016 年版) 方案设计阶段深度及本设计任务书的要求，贯彻执行国家及地方有关工程建设的政策和法令，应符合国家现行的建筑工程建设标准、设计规范和制图标准。

(二) 设计成果文件要求

1.方案设计说明：

各专业方案设计说明，应包括：工程概述、现状情况、采用的规范和标准、装饰装修工程的必要性及功能布局、设计原则、设计理念等。

2.投标设计方案图纸要求：
投标单位提供的图纸应满足但不限于方案深度要求，同时不少于以下内容的图纸：

（1）平面图: 建筑平面功能布置图；

（2）效果图：不少于2张室内重点区域设计效果图；

（3）其他：投标人认为应补充的图纸。

3.设计周期：分为方案设计、施工图设计阶段列出设计周期 (日历天) ；

4.设计费报价：招标范围的设计费总价及计算标准和依据，工程设计费计算明细表，设计 费投标报价汇总表。

5.服务保证：保证设计质量、进度、服务承诺的措施。

八、施工图深度设计要求
1.符合国家住建部《建筑工程设计文件编制深度规定》(2016 年版)施工图设计阶段深度要求。

2.依据业主确认的方案设计图纸，深化设计施工图纸。完成全套装饰平面图、天花布置图、剖面图、细部大样图以及机电各专业的平面图、系统图、详图、材料表、设备表等。

九、施工阶段配合协调服务
1.参与设计技术交底，审核相关技术内容。

2.需定期视察施工场所，并在合理时间和间隔下依工作的进展，与业主方的承包商或次承包商加以联系，以确保所有室内装修工作均已照施工图、规范与设计理念进行施工。

3.在施工现场对有关室内装修之工作进行检验，联系并与业主方、其项目协调员或其它顾问、承包商或其次承包商进行协调。

4.依据设计意图和材料规格说明检查承包商所提供的室内装修样本和提交的内容。

5.对承建商及各供货商所提供制作图、商品资料及样品作出审阅及确认，确保符合工程设计概念及施工图资料。在重要检查节点时，参加工地协调会，协助业主检查施工品质。

6.要参与重大设计变更和技术变更，提出可行性专业意见供业主方参考。

7.配合业主方和管理方进行竣工验收。

十、主要材料和设备品牌参考
	主要设备材料品牌表

	序号
	主要设备（材料）
	推荐品牌

	装饰

	1
	橡胶卷材
	意大利盟多
	美国丽杰
	阿姆斯壮

	2
	手术室墙板+手术室配套设备（包括：手术室墙板、各种柜子、书写台、电源箱、送风天花、观片灯、刷手池、医气终端箱等）
	申粤医科
	铭铉/江西
	佰朗/广州

	3
	无机预涂板
	飞帆
	山东鲁泰
	泰跃

	4
	医用门
	中冠/东莞
	欧尼克/宁波
	

	5
	保温柜
	福意联
	浩东
	海尔

	6
	保冷柜
	福意联
	浩东
	海尔

	电气

	1
	配电箱元器件
	施耐德
	西门子
	ABB

	2
	配电箱
	上海维通
	澳升
	盛美电气

	3
	电线、电缆
	广州电缆
	珠江电缆
	坚宝电缆

	4
	密封洁净灯盘
	亮美聚
	君硕
	海仕伦

	6
	六类网线
	阿普
	宇洪
	粤道

	9
	数字化手术室
	申粤医科
	天朗
	康护

	空调

	1 
	空气处理机组
	同方瑞风
	克力
	天加

	2 
	风冷冷凝机组
	同方瑞风
	克力
	天加

	3 
	电极式加湿器
	瑞华诺曼
	北京诺德曼
	嘉乐斯乐

	4 
	自控系统、中央监控系统
	奥凌
	赛科
	华坤

	气体

	1
	阀门箱、报警箱
	奥邦
	捷锐
	捷工

	2
	气体终端
	奥邦
	捷锐
	捷工

	4
	脱脂铜管
	海亮
	宏泰
	永享


注：上述材料要求中出现的参考品牌或规格型号，其目的是为了方便承包人直观和准确地把握相应材料的技术标准，不具指定或唯一的意思表示，投标人可参考推荐品牌型号在投标文件中填报，或填报同等或以上档次品牌型号，施工前所选品牌须经招标人认可。
十一、界面要求
1 、拆除清运界面

负责施工区域内所有原有设备材料的拆除清运工作 (除区域内列入医院固定资产台账部分)，建筑垃圾清运需严格按照上海市相关规定执行，招标人不提供垃圾堆放场地，施工 单位需自行考虑。其中属于医院固定资产部分，由招标人按照固定资产报废流程执行。

2 、装饰装修专业界面

(1) 除区域内基本设备由施工单位提供外，范围内的其他各类家具（桌、椅、操作台等）及医用设备均由招标人负责；

(2) 施工单位负责招标范围内的墙体砌筑、抹灰、刮白、楼地面的找平、面层等工作 ，包括范围交界面处的土建墙均由施工单位负责；
(3) 交界面上的门和窗 (含防火门、防火窗) 均由施工单位负责； 

(4) 相关设施设备结构加固，楼地板开洞等所有涉及的加固工作均有施工单位负责；

(5)  如改造墙体靠近大楼外窗，需安装安全护栏的由施工单位统一负责施工。

3 、暖通专业界面
(1) 设备基础及加固等涉及所有相关工作均由施工单位负责；

(2) 空调机组的冷凝水管路由施工单位择点排出。

(3) 招标范围内的空调水管管件、设备排水等系统的设备材料采购、施工、安装、冲洗、打压、调试工作，包含原有系统的对接；

(4) 施工范围内空调送回风系统、排风系统、新风系统等所有系统设备材料采购、施工、安装、调试等工作；

4 、 电气专业界面
施工范围内的配电由中标方重新配置并包在总价合同内。
5、给排水专业界面
负责施工范围内的全部管线封堵及设备拆除，其它内容不涉及。

6、弱电专业界面
施工单位负责施工范围内的综合布线系统的布管布线、桥架敷设、安防系统前后端配套设备等采购、安装调试工作，并负责与原有系统衔接的所有工作。（其他医疗叫号系统、信息发布系统、会议系统以及所有信息终端设备由信息科采购并实施，总包配合；三大运营商相关内容由信息科负责实施，总包配合。智慧化建设内容不在本次招标范围内，如有，院方建设，总包配合。）
7 、消防专业界面
本项目消防系统包含在此次招标范围内，需完成区域内所有消防系统的设计、施工、调试直至最后验收完成，并负责与原有系统衔接的所有工作，并提供消防部门要求的第三方出具的验收合格报告。
8、洁净度检测要求
本项目DSA手术室应达到百级洁净手术室要求，项目竣工时应提供由具有手术室洁净度检测资质的第三方公司出具的洁净度检测报告。
9 、与其他单位的配合
(1) 与家具厂商配合：相关家具配套的网络、电源、给排水均由中标单位负责。
(2) 与其他单位配合：末端设备在天花、墙面的定位、开孔及收口等工作，并配合相关施工及调配。
10、利旧原则
原则上仅以下部分利旧：
（1）电气：原手术室配电箱的隔离电源和 UPS利旧；原手术室的呼叫分机利旧；
（2）暖通：DSA设备间室内空调机及对应室外机、冷媒管宜利旧安装。原手术室排风机宜利旧安装。
除上述利旧部分外，其他均暂按不利旧的原则进行设计和投标。在实际施工过程中根据具体情况出现利旧的，由甲方提出，经财务监理复核确认后，相关未实施费用进行核减;由乙方提出的，需书面报监理、甲方同意，经财务监理复核确认后，相关未实施费用进行核减。利旧部分均需由甲方、监理、财务监理现场见证签字确认后方可保留，乙方需负责后续的维保。

