
发包人要求
项目名称：南方医科大学珠江医院儿童医学中心项目设计

招标人：      南方医科大学珠江医院      

一、需求清单

（一）项目背景

为切实推动《“十四五”优质高效医疗卫生服务体系建设实施方案》《关于推进儿童医疗卫生服务高质量发展的意见》等政策任务落地，南方医科大学珠江医院拟打造全国领先的高水平医科大学儿童医学中心，推动儿科领域前沿技术发展与转化，以临床需求为导向，重点解决出生缺陷、儿童罕见病和重大疾病防治等领域问题，促进儿科的疾病诊治、科学研究、技术推广等方面跨越式提升。

项目建设地点位于广州市海珠区工业大道中253号，南方医科大学珠江医院院内。拟打造一批特色儿童诊疗中心，打造儿童医学“基础－临床－转化”创新平台，打造儿童大数据和人工智能平台，建设“儿童友好医院”。

（二）工作范围

项目拟对医院院内医研综合楼、儿科楼以及药研楼部分楼层进行升级改造，室内改造面积约23527.37㎡，室外改造面积约962.34㎡。

医研综合楼、药研楼位于南泰路南侧，儿科楼位于南泰路北侧新医疗区。

项目建设内容包括拆砌工程、室内装修工程、外立面工程、安装工程、医疗专项系统、电梯工程、室外及其他配套工程、设备购置以及信息化建设等。具体建设内容与建设规模如下：

医研综合楼改造

医研综合楼建于1984年，地下一层，地上十三层，为钢筋混凝土框架-剪力墙结构。负一层层高约为4.15m，首层层高约为4.00m，二层至十二层均约为3.6m，十三层至屋面层层高约为5.0m；属于一类高层公共建筑；耐火等级为一级；总建筑面积约31207㎡。

本次拟对医研综合楼负一层东侧、三层、五层、六层、八层、十层西侧、十一层西侧和后座进行提升改造，改造面积13408.40㎡。土建工程改造内容：根据新的医疗需求、医疗工艺及相关规范，对平面进行重新布局，涉及内隔墙拆改；装饰装修工程改造内容：内墙、地面、天棚、吊顶、梁、柱等构件的饰面翻新及内门窗的更换；安装工程改造内容：给排水、配电照明、空调通风、消防、弱电等专业工程的更新改造；医用专项工程改造内容：新增医用气体系统、轨道物流传输系统、医用对讲系统、洁净工程（实验室洁净区域面积3706.51㎡）、ICU；其他改造内容：外立面维护整修，更换4部老旧故障电梯，结构加固、标识以及其他配套工程。

医研综合楼各层改造区域功能布局一览表

	楼层
	改造前功能
	改造后功能
	改造规模（㎡）

	B1
	科研用房（目前闲置）
	临床生物样本资源中心二期
	905.39

	3F
	病房（目前闲置）
	儿童综合病区（标准病房、ICU病房、业务管理区）
	4155.35

	5F
	病房（目前闲置）
	儿童综合病区（标准病房、业务管理区）
	2516.58

	6F
	病房（目前闲置）
	儿童综合病区（标准病房、业务管理区）
	2516.58

	8F东、西侧
	科研用房（目前闲置）
	科学基础研究平台
	1863.44

	10F西侧
	科学基础研究平台
	科学基础研究平台
	305.30

	11F西侧及后座
	中心实验室/再生医学研究所
	中心实验室二期（含神经外科中心）
	1145.76

	小计
	13408.40


1）地下1层改造方案

医研综合楼地下1层西侧为现状临床生物样本资源中心，东侧原为科研用房，目前处于闲置状态。

拟将东侧闲置区域改造为临床生物样本资源中心二期用房（BSL-2实验室），按调整后的功能布置重新间隔，设置实验室、仓库、机房、卫生间等功能房间，洁净等级十万级，主要改造内容有拆除、重做天花、地面、墙面、室内门窗，布置配套工程管线、末端等；消防需重新做喷淋系统、自动报警系统及消防栓系统及防排烟系统及安全疏散及应急照明等。改造面积为905.39㎡。

2）3层、5层、6层改造方案

医研综合楼3层、5层、6层原为病房，采用公共卫浴间形式，目前处于闲置状态，拟改造为病房及业务管理用房。按调整后的功能布置重新间隔，每间病房设置独立卫生间，主要改造内容有拆除、重做天花、地面、墙面、室内门窗，布置配套工程管线、末端等；消防需重新做喷淋系统、自动报警系统及消防栓系统及防排烟系统及安全疏散及应急照明等。

3层改造面积4155.35㎡，北侧为病区及医护管理用房，南侧设置收费处、药房、病区医务人员辅助区、GCP区等用房。普通病区设7间2人间，15间3人间，共59张床位，EICU病区设有6间2人间，2间1人间，共14张床位。

5层改造面积2516.58㎡，北侧为病区及医护管理用房，南侧设置病区医务人员辅助区。病区设14间2人间，23间3人间，共97张床位。

6层改造面积2516.58㎡，北侧为病区及医护管理用房，南侧设置病区医务人员辅助区。病区设14间2人间，23间3人间，共97张床位。

医研综合楼3层、5层、6层改造成病房及业务管理用房后，对医患和洁污流线重新进行了改变，由于原大楼仅中间位置设有医疗电梯5台用于医患和洁污的输送，在大楼二个标准病房区域尽端增设了一台专门用污物输送的专用梯，而原大楼中间的5台医疗电梯则用于医患、洁物及后勤送餐的专用梯，从而达到医患、洁污分流的设计理念。

3）8层、10层、11层改造方案

医研综合楼8层原为科研用房，目前处于闲置状态，拟改造为科学基础研究平台。东、西侧分别改造为公共基础研究平台（三期）和特色研究平台（BSL-2实验室），8层改造面积1863.44㎡，其中洁净工程区域面积为1720.95㎡，洁净等级十万级。按调整后的功能布置重新间隔，主要改造内容有拆除、重做天花、地面、墙面、室内门窗，布置配套工程管线、末端等；消防需重新做喷淋系统、自动报警系统及消防栓系统及防排烟系统及安全疏散及应急照明等。

10层的科学基础研究平台及11层的中心实验室/再生医学研究所拟改造为科学基础研究平台（BSL-2实验室），其中10层改造西侧三间实验室及翻新电梯厅，改造面积305.30㎡，其中洁净工程区域面积为246.61㎡，洁净等级十万级；11层改造西侧实验室用房、南侧再生医学研究所为中心实验室二期场地（含神经外科中心），并翻新电梯厅，改造面积1145.76㎡，其中洁净工程区域面积为833.56㎡，洁净等级十万级。按调整后的功能布置重新间隔，主要改造内容有拆除、重做天花、地面、墙面、室内门窗，布置配套工程管线、末端等；消防需重新做喷淋系统、自动报警系统及消防栓系统及防排烟系统及安全疏散及应急照明等。

儿科楼改造

儿科楼建于1982年，共六层，为钢筋混凝土框架结构。首层层高为4.00m，二至六层层高均为3.40m，梯屋、机房及水池层高为4.20m；耐火等级为一级；总建筑面积约9019㎡。

本次拟对儿科楼一至六层进行维护装修，改造前后功能间隔不变,维护装修面积7029.84㎡。装饰装修工程改造内容：吊顶翻新；室外环境改造，面积为962.34㎡；以及标识工程。

儿科楼各层功能布局一览表

	改造楼层
	功能
	改造规模（㎡）
	备注

	1F
	儿科急诊、门诊、药房、收费/入院办理、输液中心、雾化室、抢救室、腔镜洗消间、一站式服务中心/挂号
	1171.64
	改造前后功能不变，仅维护装修

	2F
	普通儿科、日间病区、儿科检验室、五官科、B超室、多功能测评室、儿科教研室、会议室、病房
	1171.64
	改造前后功能不变，仅维护装修

	3F
	小儿神经康复科、言语治疗室、吞咽治疗室、综合治疗室、理疗室、高频治疗室、婴儿训练室、康复评估室、中医治疗室、示教室、病房
	1171.64
	改造前后功能不变，仅维护装修

	4F
	小儿肿瘤科、小儿免疫/肾病科、小儿神经电生理中心、长城视频脑电监测室、常规脑电图室、经颅磁刺激治疗室、肌电/心电图室、病房
	1171.64
	改造前后功能不变，仅维护装修

	5F
	小儿血液科、小儿外科、GCP办公室、病房
	1171.64
	改造前后功能不变，仅维护装修

	6F
	PICU
	1171.64
	改造前后功能不变，仅维护装修

	小计
	7029.84
	


药研楼改造

药研楼建于1986年，共七层，钢筋混凝土框架结构，首层层高约为4.00m，二层至屋面层层高约为3.5m；耐火等级为一级，总建筑面积约4810㎡。

本次拟对药研楼一至二层、五层至七层进行提升改造，改造面积3089.13㎡。土建改造内容：根据新的医疗需求、医疗工艺及相关规范，对平面进行重新布局，涉及内隔墙拆改；装饰装修工程改造内容：内墙、地面、天棚、吊顶、梁、柱等构件的饰面翻新及内门窗的更换；安装工程改造内容：给排水、配电照明、空调通风、消防、弱电等专业工程的更新改造；医疗专项工程改造内容：部分实验室的洁净工程，洁净区域面积为1002.40㎡；其他改造内容：更换1部故障电梯，以及其他配套工程。

药研楼改造功能布局一览表

	改造楼层
	改造前功能
	改造后功能
	改造规模（㎡）

	1F
	科研用房（目前闲置）
	干细胞与生物治疗平台（细胞制备区）
	260.20 

	2F
	科研用房（目前闲置）
	干细胞与生物治疗平台（质控制区、科研业务用房区等）
	747.89 

	5F
	药学部仓库
	创新医疗仪器研发联合实验室
	693.68 

	6F
	神经外科实验室
	纳米材料与细胞功能性评价平台
	693.68 

	7F
	神经外科实验室
	儿科生长发育及罕见病数据库
	693.68 

	小计
	3089.13 


1层、2层现状为闲置科研功能用房，拟将1层西侧及2层整层改造为干细胞与生物治疗平台。其中，1层西侧设置细胞制备区（洁净等级B+A），2层设置质控制区域及科研人员业务用房区，其中质控区洁净等级+C，面积为153.638㎡。

5层现状为药学部仓库，拟改造为创新医疗仪器研发联合实验室，其中设置样品制备区/测试区等区域为洁净区域，面积294.26㎡，洁净等级为万级。

6层、7层现状为神经外科实验室，拟调整功能为纳米材料与细胞功能性评价平台（6层）和儿科生长发育及罕见病数据库（7层）。其中，6层东侧仪器区域需要满足万级洁净等级要求，面积294.26㎡；7层东侧设置为主机室及服务器机房。

机电工程改造

院区市政公用设施条件（给水、排水、污水处理、供电、通信、消防水池）及医疗气体供应均可满足全院各楼栋使用需求。医研楼及药研楼给排水、强弱电、消防及医用气体实施层间改造，接入楼栋系统即可。

4.1 给排水工程

本项目用水采用市政自来水。项目供水由医院管网接驳供应，水质、水量均能满足项目需要。改造内容如下：

① 项目原有给水支管及洁具拆除，按卫生间用水点布置重新安装，管道敷设方式采用暗装。室内给水立管、支管采用ppr给水管；室内污水系统采用UPVC螺旋排水管，室外采用HDPE双壁波纹排水管。

② 卫生间洁具重新安装。

③ 热水系统

结合本项目实际，医研综合楼根据病房使用需求设置太阳能热水系统，太阳能热水系统及热泵机组均设置位于楼层天面。

④ 项目拆除原有排水管道支管，按卫生间、淋浴间、洗衣房等用水点布置重新安装，管道敷设方式采用暗装。

⑤ 纯水系统

医院设置分散式纯水处理系统，需要使用纯水的科室就地配备纯水机房及设备。

实验室区域需要纯水处理，在相应实验室的楼层内配置纯水处理装置。

自来水经过纯水处理装置处理后再通过管道供给至各用水点。

⑥ 直饮水系统

采用分体式直饮水机供应饮用水，医研综合楼、药研楼改造区域每层设置1套。

4.2 供电工程

本项目主要是调整建筑使用功能，拆除和新砌部分间墙，用来控

制各房间照明和动力的楼层电箱要根据改造后的房间数量及功能重新设置开关数量，因此楼层动力配电箱和照明配电箱需要改造，由于间隔变动每个房间的电箱也需要改造，每个房间的灯具、开关、插座随之变动。

对改建装修范围重新敷设照明、动力线路，与弱电线路的布置综合考虑并符合各规程规范的要求。各楼层配电箱的供电回路通过线管敷设至各病房内小型配电箱，再经管线暗敷至用电设备。重点部位供电实行两个不同回路配电柜供电，保障设备的安全运转。

照明应根据院内的设施和用途，按照设计规范而定。门厅、走廊、电梯前室、楼梯间等均采用节能灯（LED 灯）；治疗室、诊室、候诊室、挂号室、病房、化验室、治疗室、重症监护室、业务管理用房及设备用房等处除特殊照明需求外，光源均采用LED灯。

4.3 通风及空调工程

本项目改造范围内各建筑现状均采用分体空调和多联机空调。改造内容如下：

① 空调系统

改造后重新进行功能分区，儿科楼延用现状分体空调，医研综合楼和药研楼采用多联机系统（有洁净需求的实验室区域除外），各功能分区按照冷量及功能特点设置室内机及室外机。室内机、空气处理机组、新风处理机组根据不同房间需求设置不同的空气净化杀菌处理装置。

② 通风及防排烟系统

公共卫生间设置机械排风系统，排风量按换气次数15次/h计算。

电梯机房设置独立的通风系统。

化学、生物实验室按规范设计独立的实验室排风及补风系统，经过滤器处理后排放。

病房卫生间设置独立通风系统。

病房等各医院功能房间根据不同正负压及压力梯度需求设置通风系统。

医研综合楼中部楼梯增加合用前室和防排烟井道。

③ 洁净系统

医研综合楼3楼ICU区域设置洁净空调；医研综合楼B1、8、10、11层以及药研楼1、2、5、6层有洁净需求的实验室区域设置洁净空调。根据国家技术规范合理设计各净化区域的新风、排风量，并采用风量调整措施对新风、回风进行控制，保障洁净区域有序的压力梯度，保障洁净区域不受外界环境污染。

4.4 消防工程

医研综合楼、药研楼建成年代较久，均按旧标准、旧规范执行消防设计，本次拟对建筑物进行布局调整改造，需结合新的消防规范进行项目改造。本项目消防改造主要为结合改造后布局调整情况，根据新的消防规范，完善消防系统末端。改造内容如下：

① 根据装修方案的间隔，按现行规范要求完善消防自动喷水灭火

系统、消火栓系统。

④ 按改造后的使用功能，需对弱电机房等设备用房补充完善消

防气体灭火系统。

⑤ 按规范完善火灾自动报警系统，增加防火门监控系统以及消

防设备电源监控系统；按规范重新设置消防应急照明和疏散指示系统。

本项目设消防控制中心报警系统，对火灾自动报警、火灾事故广播及消防联动控制。在病房、电梯厅、设备房等设感烟探测器。在每个消防栓处设破玻按钮警铃，并在每层适应位置设置手动报警按钮。

在各层走道、大堂、候梯厅等公共场所设置扬声器，火灾时自动接通火灾事故广播。

各层手动报警器处设置火警专用电话机插孔，供火灾发生时与院区消防控制中心联络用。

⑥ 电气火灾监控系统

本项目需增设电气火灾监控系统。

⑦ 防排烟系统

按《建筑设计防火规范》及《建筑防烟排烟系统技术标准》要求校核各防烟分区，对不满足自然排烟区域设置排烟系统。

⑧气体灭火系统

按规范要求配电房等区域考虑新增气体灭火系统

4.5 智能化工程

本次智能化系统改造内容主要为根据调整后的平面布局重新设置信息设施系统、完善公共安全系统。

 根据调整后的平面布局重新设置信息设施系统：综合布线系

统、有线电视系统、广播系统、信息发布系统、无线通讯信号转发系统、无线对讲系统、计算机网络系统、排队叫号系统、医用对讲系统。

② 根据调整后平面布局完善公共安全系统：安全防范系统、应急响应系统。

5. 轨道物流工程

本项目拟在医研综合楼设置轨道物流系统。医研综合楼需要设置13个物流站点，各层站点规划如下表所示。

轨道物流系统站点规划

	楼层
	功能科室
	站点

	13F
	实验动物中心
	0

	12F
	检验医学部（微生态医学中心）
	0

	11F
	中心实验室二期场地（大型仪器）
	0

	10F
	科学基础研究平台
	0

	9F
	转化医学研究中心
	0

	8F
	精准医学中心
	0

	7F
	病理科
	1

	6F
	儿童综合病区
	2

	5F
	儿童综合病区
	2

	4F
	辅助生殖科、胎儿医学与产前诊断科
	2

	3F
	儿童综合病区
	2

	2F
	急诊科病房(胸痛、卒中、创伤、房颤)、EICU
	2

	1F
	急诊输液大厅、急诊科抢救室
	2

	B1
	临床生物样本资源中心
	0

	合计
	
	13


6.医用气体工程

本工程医用气体系统包括氧气、集中真空吸引系统、压缩空气系统。现状儿科楼及医研综合楼均接入医院现状医疗气体系统。本次改造结合平面布局调整，对医研综合楼3、5、6层改造区域的医疗气体管道及末端进行更换与调整。

7. 实验室专项工程

科研实验室位于医研综合楼的负1层、8层、10层、11层，以及药研楼的1层、2层、5层及6层区域，共8层，均为BSL-2实验室。其中医研综合楼负1层为临床生物样本资源中心二期用房，8层为公共基础研究平台（三期）/特色研究平台，10层为科学基础研究平台，11层为中心实验室二期；药研楼1层、2层为干细胞与生物治疗平台，5层为医工交叉平台-创新医疗仪器研发联合实验室，6层为概念验证中心-纳米材料与细胞功能性评价平台。

7.1 装修方案

装修主要材料做法表

	序号
	房间名称
	地面做法
	墙体做法
	吊顶做法

	1
	实验室
	2mm同质透芯PVC地板
	医疗板隔墙+装配式防火玻璃隔墙
	铝扣板吊顶、多功能吊顶天花

	2
	办公区走廊
	2mm同质透芯PVC地板
	100mm模块式高隔间双玻璃隔墙
	铝单板吊顶

	3
	公共细胞房
	2mm同质透芯PVC地板
	50mm厚手工玻镁岩棉彩钢板隔墙
	50mm厚手工玻镁岩棉彩钢板吊顶

	4
	实验室配套办公室
	2mm同质透芯PVC地板
	100mm模块式高隔间双玻璃隔墙+涂料饰面
	铝扣板吊顶

	5
	实验区走廊
	2mm同质透芯PVC地板
	50mm厚手工琉氧镁彩钢夹芯板隔墙/装配式防火玻璃隔墙/砌块墙+医疗板饰面
	铝单板吊顶

	6
	空调机房
	防滑地砖地面
	土建墙体加穿孔吸音复合板墙面
	建筑楼板刷无机涂料


7.2 实验室给排水方案

7.2.1 给水系统设计

（1）系统水源：各楼层的实验室给水管，接入大楼预留的给水管道驳接口。

（2）给水管材：给水支管采用PPR给水管，管道采用热熔连接。

（3）计量：各楼层按生活给水、实验给水分别设计智能水表。可用 RS485 通讯接口与上位机实现数据交换。

（4）凡进行强酸、强碱、剧毒液体的实验并有飞溅爆炸可能的实验室，应设洗眼设施和紧急冲淋器；生物安全实验室内用水设备的设置应符合现行国家标准《生物安全实验室建筑技术规范》GB 50346的有关规定。

7.2.2 排水系统设计

本工程生活污废水采用PVC-U排水管，胶粘连接。

实验废水采用FRPP排水管道，热熔连接，管道耐酸碱耐腐蚀。

清洗设备高温排水，采用无缝热镀锌钢管，管道焊接接连。

7.3 实验室空调方案

净化工艺空调系统采用三级过滤净化，新风及回风经过初效净化，到净化空调机组进行中效净化，到净化房间后经过高效过滤器后送到房间，新风量较大、灰尘较大的地方要加装中效过滤器。

8. 室内装修工程

本次改造范围内装修设计按功能及区域划分为三类：普通装修区域、精装修区域、特殊装修区域。

普通装修区域

换药房、病房；2）医护用房、业务管理用房；3）卫生间、浴室等用水房间；4）各种机电用房、库房；5）ICU.

普通装修区域材料做法：

	序号
	类别
	内容

	1
	换药室、病房
	（1）顶面：铝扣天花、蜂窝铝板、铝单板等

（2）墙面：抗菌耐擦洗涂料无纺布墙面（病房床头背板干挂8厚高密度树脂板墙面）

（3）地面：2厚同质透蕊PVC卷材材楼面

	2
	医护用房、业务管理用房
	（1）顶面：硅酸钙板吊顶

（2）墙体：抗菌耐擦洗涂料无纺布墙面

（3）地面：2厚同质透蕊PVC卷材楼面

	3
	卫生间、浴室等用水房间
	（1）顶面：铝扣板吊顶

（2）墙面：贴瓷砖防水墙面

（3）地面：防滑地砖防水楼面

	4
	科研、教学用房
	（1）楼面：2厚同质透蕊PVC卷材楼面

（2）墙面：内墙涂料

（3）顶棚：铝扣天花、蜂窝铝板、铝单板等

吊顶及多功能吊架

	5
	弱电机房
	（1）顶面：铝扣板吊顶

（2）墙面：防水防霉无机涂料

（3）地面：成品防静电架空地板

	6
	库房（普通区域）
	（1）顶面：原顶油防水防霉无机涂料

（2）墙面：耐擦洗涂料墙面

（3）地面：通体防滑地砖楼面

	7
	走道
	（1）顶面：铝扣板、蜂窝铝板、铝单板等

（2）墙体：抗菌耐擦洗涂料无纺布墙面

（3）地面：2厚同质透蕊PVC卷材楼面


精装修区域

1）各入口大厅、电梯厅、等候厅等公共区域

2）公共走廊、病房走廊

精装修区域材料做法见下表：

	序号
	类别
	内容

	1
	各入口大厅、电梯厅、候诊区等公共区域
	（1）顶面：铝板、装饰铝方通、造型纸面石膏板、岩棉吸音板

（2）墙面：干挂20厚大理石或8厚高密度树脂板墙面

（3）地面：20厚大理石楼面

	2
	公共走廊、病房走廊
	（1）顶面：岩棉吸音板、造型纸面石膏板

（2）墙面：干挂8厚高密度树脂板墙面

（3）地面：2厚同质透蕊PVC卷材楼面


ICU区域装修

	装修位置
	地面
	墙面
	天花

	洁净病房
	PVC地板胶
	电解钢板或不锈钢板+抗菌涂料
	电解钢板或不锈钢板+抗菌涂料

	洁净走廊及洁净辅房
	PVC地板胶
	不燃洁净板
	防锈铝板

	洁净外走廊

洁净外走廊上辅房（湿区除外）
	PVC地板胶
	无机预涂装饰板
	防锈铝板

	办公区
	PVC地板胶
	无机预涂装饰板
	铝扣板

	卫生通过区
	PVC地板胶
	乳胶漆
	铝扣板

	湿区
	防滑地砖
	墙砖
	铝扣板

	材料、构造做法要求
	卷材之间所有拼缝均用同质焊条处理成平整无缝，与墙体均为圆弧连接。阴角均为圆角R≥40，踢脚高120。
	墙面应达到抗菌、耐腐蚀、气密封无缝效果，整体墙面光滑平整。内衬板做隔音保温处理。装饰板材饰面板缝需密封处理并均采用防撞护角至吊顶底。
	天花高度≧2.7m；板缝需密封处理。


9.外立面改造工程

本项目拟对医研综合楼外立面进行更换处理，采用涂料工艺，并重新刷防水层。更换外窗玻璃为双层中空LOW-E玻璃。

10.室外工程及其他工程改造方案

10.1室外工程

拟将儿科楼原有停车场改造升级为儿童乐园活动广场，改造面积962.34㎡。

10.2抗震支架

本项目给排水管道、电气管道等机电工程设施需根据《建筑机电工程抗震设计规范》（GB50981-2014）、《建筑与市政工程抗震通用规范》（GB55002-2021）进行抗震设计。

10.3标识工程及招牌更换

包括院名铭牌（LOGO）、标识指示牌、各类用房标识牌1批等。院方提供更新标识的数量、规格尺寸、款式、材质要求等。

（三）工作内容

1. 效果图：根据拟定的初步设计提供各装修区域的对应的效果图（如普通装修区域、精装修区域、ICU区域装修、外立面改造工程）和标识工程及招牌的效果图。

注：各区域效果图含括房间、公共区域。

2. 施工图设计文件：包括总设计说明、各专业设计说明、各专业图纸（建筑、结构[不含加固设计]、给排水、电气、暖通、弱电、装修、消防、智能化、通信、标识、电梯、节能、环保、绿色建筑、危险性较大的分部分项工程专项方案设计、室外道路改造）、主要设备或材料表及有关专业计算书；所有建设内容的施工图及相关设计文件（效果图等）。

3. 造价文件编制工作：完成本项目招标范围内工程投资预算等造价文件的编制工作，按照限额设计要求，配合完成本项目招标范围内投标最高限价及工程量清单、预结算等造价文件的编制及相关报审工作。还包括各阶段方案比选、技术选型比选的投资分析、施工阶段的设计变更造价变化分析等。

4. 配合完成项目竣工图的审核及盖章等其他工作。
(四）效果图、施工图设计咨询目标

咨询方需独立完成具备法律和技术可行性的效果图、施工图设计，并确保成果可直接服务于政府资金申报及后续审批流程。效果图、施工图设计咨询工作的核心目标如下：

完成施工图设计成果：编制符合政府资金要求的施工图设计文件（包括设计说明、图纸、预算等），确保技术方案和投资规模达到审批标准。

支撑政府资金申请：通过科学的预算编制和合规的施工图设计，为项目争取政府资金提供关键依据，满足政府对项目经济性的审查需求。

规避前期风险：通过专业咨询提前锁定技术路线和投资框架，减少后续因设计反复导致的进度延误或成本超支。

衔接后续流程：确保施工图设计成果能顺利过渡到施工招标及施工阶段，避免因前期工作不足影响工程整体推进。

（五）技术商务要求

1. 技术要求

1.1 设计依据与标准
符合国家及地方相关规范。

满足政府资金申报对施工图设计深度及预算编制的要求。

1.2 成果要求

（1）提交完整的施工图设计文件（含PDF、CAD等格式），确保达到《建筑工程设计文件编制深度规定》要求。

（2）预算书需细化到分部分项工程，材料价格参照当地造价信

息，并说明编制依据。

（3）按招标人要求提供相应部位及数量，高质量的效果图，如果效果图达不到招标人满意，由招标人另行委托其他人或单位制作，费用由设计单位支付。

设计人向发包人交付的工程设计文件目录

	序号
	资料及文件名称
	数量
	提交日期
	载体及数量要求

	1
	各项目子项施工图及相关设计文件
	20套
	发包方发出的各项目子项委托通知载明的服务开始之日起90个自然日内
	刻录光盘4张

	3
	效果图
	5套
	合同签订后20个自然日内
	各场景效果图根据业主要求提供

	4
	预算报告
	20份
	合同生效后90个自然日内（招标人审核不含在内）
	

	5
	设计变更通知单
	10份
	发生变更时3个自然日内发出
	

	6
	竣工图
	20套
	各项目子项竣工验收合格之日起6个月内完成并提交成果
	含全套CAD格式电子版图纸光盘4张

	7
	其他
	
	
	


特别约定：

1.上述设计时间包括法定的节假日。

2.图纸交付地点：发包人工作地及发包人指定地点。发包人要求设计人提供电子版设计文件时，设计人需无条件提供。

3.如发包人要求提供超过合同约定份数的工程设计文件，则设计人仍应按发包人的要求提供，但发包人应向设计人支付工本费。
2. 商务要求

（1）设计服务期：设计服务期为合同生效后90个自然日内（招标人审核不含在内）。设计工期如下：

a.合同签订后20个自然日内完成资料信息梳理及效果图设计，效果图主要内容：（如普通装修区域、精装修区域、ICU区域装修、外立面改造工程）和标识工程及招牌的效果图各不少于5份含括公共区域，净化区域，办公区域，医疗区域以及精装修区域、ICU区域装修和外立面的模型不少于一份等。

b.提交全专业施工图设计图纸分别：1、医研楼负一层脑库，签订合同后30个自然日内提交全套施工图、效果图等；

2、医研楼3、5、6层，签订合同后60自然日内提交全套施工图、效果图等；

3、医研楼剩余其它楼层、药研楼、儿科楼、轨道物流、医研楼外立面、医研楼电梯更换等其它剩余设计范围内的全部施工图、效果图等在签订合同后90个自然日内提交。并取得施工图审查合格书和预算成果。

c.若因招标人计划调整等因素影响设计工期，经招标人同意后，设计工期相应顺延。

（2）设计咨询费总额中已包含设计风险金，包括以下内容：

a.设计、服务（含设计、服务过程中的设计修改）和本招标文件设计费取费标准所含的风险等。

b.因招标人或使用单位要求方案调整、图纸变更的修改设计工作由中标人按要求完成，招标人不另行支付费用。

（3）付款方式：

付款方式一览表

	付款期数
	支付比例
	备注

	第一期付款
	20%
	正式签订合同后十个工作日内，由招标人向中标人支付合同总价的20%，中标人提供相应的发票；

	第二期付款
	30%
	设计人向发包人提交效果图成果文件后7天内，发包人向设计人支付设计费总额的30%,中标人提供相应发票；

	第三期付款
	40%
	设计人向发包人提交施工图设计文件及预算后7天内，发包人向设计人支付设计费总额的40%，中标人提供相应发票。

	第四期付款
	10%
	工程施工改造完成后7天内，发包人向设计人支付设计费总额的10%，中标人提供相应发票。

	备注
	——
	


中标人须对本项目的服务条款进行整体响应，任何只对项目部分内容进行的响应都被视为无效报价。

其他要求
项目团队需按照本项目招标文件《拟委任的主要人员汇总表》的要求配备。招标人提供办公场地，要求中标人三名注册设计工程师人员驻场。

承诺配合后续政府资金申报调整工作。

（六）履约验收方案

1. 履约验收主体

 eq \o\ac(□,√)招标人： 南方医科大学珠江医院    

□招标代理机构：            /          

□本项目的其他投标人：       /         

□第三方专业机构：           /         

□专家：                     /         

□服务对象：                /          

□其他：                    /          

2. 履约验收时间

   按合同要求提供的设计文件成果时间。

3. 履约验收方式

   中标人提供效果图、施工图设计成果，预算通过招标人审核。

4. 履约验收程序

   按合同要求提供成果资料。

5. 履约验收内容

   验收内容包含效果图、施工图设计文件成果需符合国家相应法律、法规、规范及地方标准等要求；设计需以适用、经济、绿色、美观为原则。

6. 履约验收验收标准

   中标人提供设计文件成果确认函，并通过招标人盖章确认。

7. 履约验收其他事项

   无。
（七）风险管控措施

1. 国家政策变化应对措施：若尚未完成招标，则根据国家政策依法调整招标文件；若已完成招标，则招标人与中标人双方根据政策协商合同服务内容的变更。

2. 实施环境变化应对措施：若尚未完成招标，则根据环境变化依法调整招标文件；若已完成招标，招标人与中标人双方根据实施环境变化协商合同服务内容的变更。

3. 重大技术变化应对措施：建议在用户需求及合同条款规定，若出现重大技术变化则要求中标人全力配合解决。若出现重大技术变化则要求中标人全力配合解决。确保招标标的能被高效利用，不影响正常营运，不浪费资源。

4. 预算项目调整应对措施：若尚未完成招标，则根据预算批复情况依法调整招标文件；若已完成招标，按医院内部审批的预算，招标人与中标人双方协商解决。

5. 因异议投诉影响招标进度应对措施：通过前期的需求市场调研，结合项目实际情况，确定科学合理的需求参数，招标过程严格遵守法律法规相关规定，从而最大程度降低被异议投诉的可能性。

6. 招标失败应对措施：避免设置有倾向性的发包人要求，保证项目达到充分的竞争，降低招标失败的可能性；若招标失败则对失败的原因进行分析，并对招标文件进行相应调整，若符合法律规定的情形可更改为其它招标方式。

7. 不按规定签订或者履行合同应对措施：如未按规定签订合同的，将按规定上报监管部门；如未按规定履合同的，则合同终止，由违约方承担相应的经济损失及相关的法律责任。

8. 出现损害国家利益和社会公共利益情形应对措施：在项目招标阶段，可在招标文件约定恶意串通投标的情形，若发现涉嫌恶意串通投标的情形则上报相关部门，避免投标人恶意串通导致损害国家利益、社会公共利益；在履约过程中出现损害国家利益、社会公共利益的行为，当事人不清楚的，应当当场指出来，令其改正；明知故意的损害国家利益、社会公共利益的行为，应该向有管辖权的部门举报。
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