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I CZESC OPISOWA

1.  Przedmiot i zakres opracowywania projektu

Przedmiotem opracowanie jest projekt koncepcyjny dla inwestycji

”"PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA W CZESCI
POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ] DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNE]
I ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU

ORAZ ADAPTACJA POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

wraz z instalacjami wewnetrznymi: wody, kanalizacji sanitarnej, gazéw medycznych, c.o.,
wentylacji mechanicznej i klimatyzacji, elektryki, teletechniki”

2.  Podstawa opracowania

Wizja lokalna

Inwentaryzacja do celow projektowych

Uzgodnienia z Uzytkownikiem

Wytyczne dostawcy angiografu

e Ekspertyza techniczna dotyczaca stanu ochrony przeciwpozarowej budynku
opracowana przez mgr inz. M. Chilickiego oraz dr inz. arch. J. Kaczorowskiego

e Obowigzujace normy i przepisy

3. Rodzaj i kategoria obiektu budowlanego bedaca przedmiotem zamierzenia
budowlanego

Budynek stuzby zdrowia, opieki spolecznej i socjalnej - szpital

Kategoria obiektu budowlanego - XI

4.  Zamierzony sposob uzytkowania oraz program uzytkowy obiektu

4.1 Opis stanu istniejacego

Budynek szpitalny nr 4 zlokalizowany jest w kompleksie wojskowym K-3344
usytuowanym na dziatce nr 184/11, obreb 45 Krakéw-Krowodrza.

Wewnetrzny uktad komunikacyjny wiaczony jest do sieci drog publicznych poprzez
istniejacy zjazd z ul. Wroctawskiej (gléwny wjazd na teren szpitala) oraz poprzez istniejaca
droge wewnetrzng wlaczajaca sie do ul. Iwona Odrowaza.

Zespol Szpitala Wojskowego przy ul Wroclawskiej 1-3 w Krakowie znajduje sie
w granicach ochrony konserwatorskiej, zostal wpisany do rejestru zabytkow pod liczba
porzadkowa A-1112 oraz znajduje si¢ pod opieka Miejskiego Konserwatora Zabytkow.

W decyzji Nr 30/MON Ministra Obrony Narodowej z dnia 3 marca 2022 r.
zmieniajaca decyzje w sprawie ustalenia terenow zamknietych w resorcie obrony
narodowej (Dz. Urz. MON z 2022 r. poz. 33), liczba porzadkowa 444 wpisano, miedzy
innymi, dzialke¢ ewidencyjna Nr 184/11, obre¢b 45 Krowodrza.

4.1.1 Budynek nr 4

rok budowy: 1908 r.

kubatura: 27,891 m’

powierzchnia uzytkowa: 4567,21 m?
piwnica: 312,01 m?

e parter: 1433,99 m’
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I pigtro: 1392,15 m*

11 pictro: 1429,06 m

dhugos¢ elewacji: 79,20 m

szeroko$¢ elewacji: 29,20 m

wysoko$¢ budynku: 13,20 m (do gzymsu)

liczba kondygnacji 3 (nadziemne) + 1 podziemna
budynek czesciowo podpiwniczony

Konstrukcja

budynek 4-kondygacyjny, czg¢sciowo-podpiwniczony (piwnice, parter I, Ilp) +
poddasze nieuzytkowe

fundamenty kamienno-betonowo-murowe

$ciany konstrukcyjne z cegly peinej

$cianki dziatowe z cegly pelnej

stropy miedzykondygnacyjne- ceramiczne typu kleina na belkach stalowych

klatki schodowe zelbetowe: schody wewnetrzne klatki schodowej: betonowe
monolityczne, lokalnie ceramiczne na stalowych belkach policzkowych
wykonczone nastopnicami

wiezba dachowa drewniana

dach kryty blachg

wys. pomieszczen 300/330cm

4.1.2 Wykonczenie

Wykonczenie oddziatow w budynku

tynki — wew. gladkie kat. IV na zaprawie cem.-wap,
kanaly wentylacyjne ceramiczne

malowanie olejne, emulsyjne

posadzki: PCV, lastriko

na $cianach lamperie, kafelki

stolarka okienna PCV

stolarka drzwiowa drewniana

4.1.3 Instalacje

Instalacje wewnetrzne
Instalacje elektryczne

instalacje o$wietlenia ogolnego podstawowego
instalacje o$wietlenia ogolnego rezerwowanego
instalacje o$wietlenia miejscowego podstawowego
instalacje o$wietlenia miejscowego rezerwowanego
instalacja o$wietlenia ewakuacyjnego

instalacja o$wietlenia kierunkowego

instalacja o$wietlenia bezpieczenstwa

instalacja o$wietlenia informacyjnego

instalacja o$wietlenia ostrzegawczego

instalacja gniazd wtyczkowych ogdlnych 1 technologicznych
instalacja gniazd RTG

instalacja sity napigcia podstawowego

instalacja sity napigcia rezerwowanego

instalacja napigcia gwarantowanego z UPS
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instalacja sygnalizacji stanu gazow medycznych

instalacja zasilania centralek oddymiajacych i urzadzen p.poz.
instalacja sieci IT

instalacja sygnalizacji stanu izolacji w obwodach IT

instalacji ochrony od porazen

instalacja potaczen wyrownawczych

instalacja ekwipotencjalizacji w pomieszczeniach z uktadami IT
instalacja przeciwprzepigciowa

Instalacje niskopradowe

instalacja sygnalizacji pozarowe;j

instalacja sterowania urzgdzeniami przeciwpozarowymi
instalacja sieci teledacyjnej

instalacja sieci telefoniczne;j

instalacja systemu przywotawczego
instalacja monitoringu medycznego
instalacja kontroli dostgpu

instalacja tv kablowe;j

instalacja zasilania urzadzen niskopragdowych
instalacja telewizji dozorowej obiektu
instalacja domofonow

Instalacja c.o. 1 c.w.

Wentylacja grawitacyjna

Wentylacja mechaniczna, klimatyzacja
Woda zimna, ciepta

Instalacja hydrantowa

Instalacje gazéw medycznych

4.1.4 Opis stanu istniejacego obszaru objetego przebudowg — (oraz z zgodnie
z rysunkiem nr 2)
Wysoko$¢ pomieszczen 325¢cm
Wykonczenie
tynki — wew. gtadkie kat .IV na zaprawie cem.-wap,
kanaty wentylacyjne - ceramiczne
malowanie - olejne, emulsyjne
sufity podwieszone — G-K oraz stalowe
posadzki - PCV, gres, kamien naturalny
oblicowanie $cian - kafelki
stolarka okienna PCV
drzwi — drewniane, aluminiowe

Instalacje
Instalacje o$wietlenia og6lnego podstawowego
Instalacje oswietlenia og6lnego rezerwowanego
Instalacja o$wietlenia ewakuacyjnego
Instalacja o$wietlenia zapasowego
Instalacja o$wietlenia informacyjnego
Instalacja o$wietlenia ostrzegawczego
Instalacja gniazd wtyczkowych ogdlnych i technologicznych
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Instalacja sity napigcia podstawowego
Instalacja sity napigcia rezerwowanego
Instalacja sity napigcia gwarantowanego z UPS
Instalacje elektryczne w uktadzie sieciowym IT
Instalacja sygnalizacji stanu gazow medycznych
Instalacja zasilania wentylacji 1 klimatyzacji
Instalacja zasilania urzadzen ochrony p.poz.
Instalacji ochrony od porazen

Instalacja polaczen wyréwnawczych

Instalacja uziemiajgca

Instalacja przeciwprzepigciowa

Instalacja odgromowa

Instalacje niskopradowe

instalacja sygnalizacji pozarowej

instalacja teledacyjna i telefoniczna w ramach okablowania strukturalnego
instalacja sygnalizacji alarmowo-przywotawcze

instalacja telewizji obserwacyjnej pacjenta

instalacja kontroli dostgpu

instalacja wideodomofonu

instalacja interkomu

instalacja telewizji dozorowej obiektu

instalacja szpitalnej TV kablowe;j

Instalacja kanalizacji sanitarne;j
Instalacja wody zimne;j

Instalacja wody cieptlej

Instalacja centralnego ogrzewania
Wentylacja mechaniczna i klimatyzacja
Instalacja gazow medycznych

4.2 Opis stanu projektowanego — program uzytkowy
Zakres projektu obejmuje:

przebudowe pomieszczen zlokalizowanych w potudniowo-zachodniej czesci
skrzydta oddziatu Kliniki Chirurgii Ogo6lnej, Onkologicznej i Naczyniowej
zlokalizowanej na II pigtrze budynku nr 4

dostostosowane obszaru objgtego opracowaniem do obowigzujacych przepiséw
ppoz. wramach wydzielonej strefy pozarowej na podstawie ,Ekspertyzy
technicznej sporzadzonej w trybie § 2 wust. 3a rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 12.04.2002 r. w sprawie warunkéw technicznych jakim
powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (tekst jednolity: Dz. U. z 2022r.
poz. 1225) oraz w trybie § 13 wust. 4 rozporzadzenia Ministra Spraw
Wewngtrznych 1 Administracji z dnia 24 lipca 2009 r. w sprawie
przeciwpozarowego zaopatrzenia w wodg¢ oraz drog pozarowych (Dz. U. Nr 124,
poz. 1030) w zakresie rozwigzan zamiennych dla budynku nr 4 na terenie

5 Wojskowego Szpitala Klinicznego z Poliklinikg SP ZOZ przy ul. Wroctawskiej
1-3 w Krakowie opracowanej przez inz. M. Chilickiego

oraz dr inz. arch. J. Kaczorowskiego

Przebudowa ma na celu polepszenie warunkéw higieniczno—sanitarnych pacjentow oraz
personelu z uwzglednieniem mozliwosci technicznych wynikajacych z istniejacego uktadu
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funkcjonalnego 1 substancji budowlanej. Projekt koncepcyjny opracowano zgodnie z
wytycznymi Inwestora oraz Uzytkownikiem.

Powstaty dziat szpitalny zawiera¢ bedzie zespdt pomieszczen, ktore pozwalaé beda na
realizacj¢ zadan w zakresie udzielania calodobowych $wiadczen zdrowotnych w ramach
$wiadczen medycznych finansowanych przez NFZ, speliajagce wymagania zawarte w
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie szczegdélowych wymagan, jakim powinny
odpowiada¢ pomieszczenia 1 urzadzenia podmiotu wykonywajacego dzialalnos$¢ lecznicza
(tekst jednolity Dz. U. z 2022 r. poz. 402) oraz w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
29 sierpnia 2009 r. w sprawie §wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego
(Dz.U. nr 140 poz. 1143 z pdzniejszymi zmianami)oraz zarzadzen Prezesa NFZ wydanych
na podstawie ww. aktow prawnych.

Po przebudowie na II pigtrze budynku nr 4 bedzie funkcjonowal istniejacy juz dziat
obserwacyjno-zabiegowy z dwoma salami zabiegowymi oraz zapleczem medycznym, w
obszar ktorego zostang wlaczone sala zabiegowa (zabiegi za pomoca robota medycznego)
oraz sala angiografii zpomieszczeniami towarzyszacymi. Dodatkowo w ramach
przebudowy poza zespotem zaprojektowana obserwacyjno-zabiegowym  zostata
zaprojektowana sala poznieczuleniowa oraz pokoje pacjentow.

Nowoprojektowane obszary szpitala zawieraja zespoty pomieszczen, ktére pozwala¢ beda
na realizacj¢ zadan w zakresie udzielania calodobowych $wiadczen zdrowotnych w ramach
Swiadczen medycznych finansowanych przez NFZ, speliajagce wymagania zawarte w
przepisach:

e Ustawa z dnia 7 lipca 1994 Prawo Budowlane — tekst jednolity Dz. U. z 2013
roku poz.1409 z p6zn. zmianami

e Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej — Dz.U. nr 112 poz.
654 z p6zn. zmianami

e Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie —
Dz.U. z 2002 nr 75 poz. 690 z p6zniejszymi zmianami

e Obwieszczenie ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 28
sierpnia 2003 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra
Pracy 1 Polityki Socjalnej w sprawie ogdlnych przepisow bezpieczenstwa
i higieny pracy - Dz.U. nr 169 poz. 1650

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
szczegotowych  wymagan, jakim powinny odpowiada¢é pomieszczenia
1 urzadzenia podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ leczniczg (tekst jednolity Dz. U.
z 2022 r. poz. 402)

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 grudnia 2016 r. w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej
terapii (Dz.U. 2016 poz. 2218) z pdézn. zmianami

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie §wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego - Dz.U. nr 140 poz. 1143
z pdzniejszymi zmianami

e Sposob postepowania podmiotu leczniczego wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza
w rodzaju stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne ze zwtokami pacjenta
w przypadku $mierci pacjenta - Dz.U. 2012 r. poz. 420

e Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej z dnia 30 marca 2020 r. w sprawie
szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia, urzadzenia
1 obiekty podmiotow leczniczych bedacych jednostkami budzetowymi
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ijednostkami wojskowymi, dla ktérych podmiotem tworzacym jest Minister
Obrony Narodowej (Dz. U. z 2020 r. poz. 672)

Po przebudowie istniejagcy obszar zabiegowo-obserwacyjny bedzie posiadat
dodatkowo:

e sala zabiegowa angiografii z zachowaniem

e sala zabiegowa przystosowana do pracy za pomocg robota medycznego

. 2 pomieszczenia przygotowania personelu wyposazone Ww stanowisko
chirurgicznego mycia rak z urzadzeniem do dezynfekcji

e sterowni¢ i pomieszczenia techniczne dla sali angiografii

oraz (juz istniejace)
e dwie sale zabiegowe
. sluze przekazania pacjenta, przez ktorg pacjenci sg3 dowozeni i wywozeni
z obszaru zabiegowo-obserwacyjnego oraz ktora:
o dostarczane sg czyste i sterylne materiaty
o usuwane sg brudne narze¢dzia, brudny sprzet, brudna bielizna
pod warunkiem zastosowania szczelnych opakowan transportowych
e pomieszczenie przygotowania pacjenta
e sale poznieczuleniowa wraz z brudownikiem
e pomieszczenie mycia wstepnego narzedzi wraz ze $luza
e pomieszczenie porzadkowe
e Sluze szatniowg personelu dla min. 180s6b, sktadajaca si¢:
o  S$luzy brudnej - przeznaczonej do rozebrania si¢ z ubrania szpitalnego,
wyposazone] w szafki ubraniowe z wydzielong czescig na obuwie
o Sluzy czystej - przeznaczonej do ubierania w czyste ubranie oraz obuwie stuzace
do poruszania si¢ w strefie, do ktorej bedzie wchodzit personel, wyposazonej w:
- regaty na czyste obuwie
- regaty na czyste ubrania
o  pomieszczenia higieniczno-sanitarnego znajdujacego si¢ pomigdzy szatnig
czystg 1 brudng, wyposazonego w natrysk, pomieszczenie WC oraz umywalke
pomieszczenie dla personelu z pomieszczeniem higieniczno-sanitarnym
magazyn sprzetu i aparatury
magazyn czystej bielizny
magazyn do krotkotrwatego przechowywania brudnej bielizny
. pomieszczenie porzadkowe
Poza obszarem zabiegowo-obserwacyjnym zlokalizowana be¢dzie sala poznieczuleniowa
z brudownikiem oraz dwa pokoje 2-t6zkowe z weztami sanitarnymi.
W opracowywanym obszarze:
e zachowano zasade koordynacji wzajemnej zapewniajaca wilasciwa sprawnosc
funkcjonalng obszaru w powigzaniu ze szpitalem
e oddzielono ruchy kolidujace ze sobg pod wzgledem funkcjonalnym
e zapewniono odpowiednie warunki sanitarne, izolacj¢ akustyczng i wzrokowa

Nowoprojektowany obszar obserwacyjno-zabiegowy powinien umozliwia¢ zachowanie

zasady rozdziatu personelu, pacjentow i materiatu czystego od brudnego materiatu zuzytego,

brudnych narzedzi, brudnej bielizny i odpadéw medycznych.

Droga pacjenta

Pacjenci szpitalni przygotowani wstgpnie na oddziale szpitalnym wraz z niezbg¢dng

dokumentacja dostarczani sg przez §luze¢ przekazania pacjenta.

Pacjenci na terenie obszaru obserwacyjno-zabiegowego - korytarzem czystym przewozeni

sa do pomieszczenia przygotowania pacjenta i po znieczuleniu poddawani zabiegowi. Po
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zabiegu pacjent przewozony zostaje do sali nadzoru poznieczuleniowego zlokalizowanej na
terenie obszaru obserwacyjno-zabiegowego lub do nowoprojektowanej sali poza obszrem,
gdzie przebywa pod ciagla opieka personelu medycznego. Obszar opuszcza poprzez $luze
pacjenta.

Droga personelu

Personel medyczny dostaje si¢ na teren obszaru obserwacyjno-zabiegowego poprzez Sluze
szatniowg wej$ciowg z petnym weztem sanitarnym oraz $luze¢ czysta i przez pomieszczenie
mycia lekarzy wchodzi do sal sabiegowych. Obszar zabiegowy opuszczany jest ta samg
droga.

Droga narzedzi

Narzedzia chirurgiczne po zabiegu zostaja wstgpnie umyte i w szczelnych pojemnikach
wywozone poprzez Sluze przekazania pacjenta oraz komunikacje wewnatrzszpitalng do
Centralnej Sterylizatorni.

Materiat wysterylizowany przekazywany jest do obszaru obserwacyjno-zabiegowego ta
samg droga.

Droga materiatu pozabiegowego

Zuzyty material po zabiegu pakowany jest w szczelne opakowania, przewozony winda
ogolnoszpitalng 1 bezposrednio wywozony jest do utylizacji przez wyspecjalizowang firme.

Odpadki komunalne
Zwozone s3 winda ogolnoszpitalng w zamknigtych szczelnie workach do istniejacego
$mietnika zlokalizowanego w na terenie szpitala

W pomieszczeniach przeznaczonych na pobyt ludzi nalezy zapewni¢ naturalne i sztuczne
o$wietlenie, odpowiednig temperature oraz wentylacje.

We wszystkich pomieszczeniach nalezy zaprojektowaé wentylacje zgodnie z zgodnie z PN-
83/B-03430/Az3.

Drzwi do pomieszczen sanitarnych nalezy wyposazy¢ w samozamykacze oraz pocigcia
w dolnej cz¢sci drzwi zapewniajace odpowiednia wymiang powietrza.

Wysoko$¢ pomieszczen
e pomieszczenia na pobyt ludzi do 4 os6b — min.250cm
e sale zabiegowe — zgodnie z wytycznymi dostawcy urzadzen (lecz niemniejsza niz
250cm)
e pomieszczenia higieniczno-sanitarne -250cm
e pomieszczenia nieprzeznaczone na pobyt ludzi — 250cm
e korytarze, §luza pacjenta — 250cm

4.3 Zakres prac budowlanych
W ramach rob6t budowlanych w obszarze objetym opracowaniem projektuje sie:
Demontaze
demontaz wewnetrznych instalacji
demontaz sufitow podwieszonych
demontaz parapetow
skucie istniejacych oktadzin i tynkdéw na $cianach
wyburzenie $cianek dziatowych
skucie istniejagcych warstw podposadzkowych i posadzek (w przypadku ztego
stanu technicznego) z wyjatkiem posadzki w korytarzu oraz $luzie pacjenta
e wykonanie nowych otworow w istniejacych $cianach nosnych lub poszerzenie
istniejgcych otworow wraz z montazem nowych nadprozy
e wyburzenie komina w magazynie (w poziomie II pietra i poddasza) oraz
wykonanie jego podparcia

251-ANG-PAB-I-1P
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wykonanie nowych otworéw w celu przepitowania kanatow wentylacji
mechanicznej (w $cianach konstrukcyjnych oraz w stropie)
wykucie wngk pod nowe piony wod — kan

Roboty budowlano-montazowe

uzupehienie istniejacych tynkéw na $cianach

wykonanie wzmocnienia stropu w sali zabiegowej, sali angiografu oraz sterowni
wykonanie wzmocnienia stropu dla zamontowania angiografu

zabezpieczenie stropu nad I 1 II pigtrem do odpornosci REI 120

wzmocnienie dwoéch  wigzarow od  strony zachodniej oraz naprawe
nieprawidlowego potaczenia krokwi

wykonanie zamurowan istniejagcych wnek i otworow drzwiowych w §cianach
nos$nych z cegly pelnej od strony korytarza

utozenie nadprozy w miejscach przebi¢ przez $Sciany nosne - dla potrzeb wngk
elektrycznych, wentylacji mechanicznej 1 drzwi

wykonanie nowych warstw podposadzkowych, wylewki
samopoziomujacej, potozenie wyktadziny pcv

wykonanie $cian oddzielenia pozarowego G-K-F spetniajacych wymogi p-poz
wykonanie nowych $cianek dziatowych z ptyt G-K EI30

montaz angiografu wraz z podkonstrukcja (sposob montazu wg. projektu
wykonawczego konstrukcji)

montaz lamp operacyjnych sufitowych, kolumny anestezjologicznej w pokoju
zabiegowym oraz kolumny w sali poznieczuleniowej (sposob montazu wg.
projektu konstrukcji)

montaz nowych parapetow

wykonanie nowych instalacji wewnetrznych

wykonanie robot wykonczeniowych w tym: zamontowanie nowej stolarki,
Slusarki drzwiowej, polozenie wyktadzin posadzkowych, okladzin S$ciennych,
malowania, montaz sufitéw podwieszonych itp.

renowacja kamiennej posadzki korytarza

montaz konstrukcji wsporczych pod urzadzenia (wg. projektu wykonawczego
konstrukcji) oraz montaz rzagdzen wentylacji i klimatyzacji na dachu budynku
wykonanie na dachu budynku zaluzji maskujacych centrale wentylacyjne
wykonanie zabudowy certyfikowanych przeciwpozarowych wylacznikow pradu
wraz ze ztgczami kablowymi-odbiorczymi na elewacji potudniowej

4.4 Rozwiazania konstrukcyjno-budowlane

filary z cegly - cegla pelna klasy 20 MPa na zaprawie cementowej kl. M5-M10
z dodatkami ekspansywnymi

$cianki dziatowe 12,5cm (2x12,5mm+ welna mineralna o gestosci 50 kg/m3 -
56dB. +2x12,5mm) — z ptyt gipsowo-kartonowych ognioodpornych EI30

$cianki dziatowe 12,5cm — w pomieszczeniach mokrych tj. tazienki, brudownik-

z plyt gipsowo-kartonowych wodoodpornych wypetnione wetng mineralng (gr.
jak wyzej)

$cianki dziatlowe z ptyt G-K z powloka olowiang po wykonaniu stosownych
obliczen dla angiografu oraz dla sali zabiegowej (na etapie projektu
wykonawczego)

$ciany oddzielenia pozarowego G-K-F spetiajacych wymogi p-poz.

zamurowania w $cianach od strony korytarza z cegly peilnej kl.20MPa lub
pustakow ceramicznych na zaprawie cem.-wap. kl. M5-M10

Krakow, wrzesien 2024r.
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stelaze do misek ustepowych wiszacych nalezy obudowaé suchym tynkiem do
wysokosci sufitéw podwieszonych
ostoni¢cia niezabudowanych piondw instalacyjnych z ptyt suchego tynku

Nadproza

systemowe typu prefabrykowane przeznaczone do $cian dziatowych murowanych
wylewane na budowie oraz stalowe od $cian konstrukcyjnych (zgodnie
z projektem wykonawczym konstrukcji)

stalowe - belki ze stali S235, zabezpieczone antykorozyjnie

Inne

wzmocnienia od kolumny lampy — belki dwuteowe ze stali S235, zabezpieczone
antykorozyjnie

konstrukcja wsporcza do podwieszenia angiografu - ruszt z profili dwuteowych
(HEA140 / HEB140)

plyta w sali zabiegowej, angiografu oraz sterowni - z betonu klasy C20/25
zbrojonego stalg klasy BS00SP

Uwaga

1.

(98]

Nad $ciankami profilowymi przestrzen pomiedzy stropem a otworami nalezy
zabudowa¢ §cianka z plyt gipsowo-kartonowych ognioodpornych EI30 gr.12,5cm
do petnej wysokosci pomieszczenia.

Nad $ciankg profilowa na granicy strefy pozarowej przestrzen pomigdzy stropem
a $Sciankg nalezy zabudowac $ciankg z ptyt gipsowo-kartonowych ognioodpornych
EI120 do pelnej wysoko$ci pomieszczenia.

Sciany w pomieszczeniach wilgotnych nalezy wykonaé z ptyt wodoodpornych.

W S$cianach z ptyt gipsowo-kartonowych, na ktorych wisza urzadzenia sanitarne
nalezy dodatkowo wykona¢ wzmocnienia/stelaze umozliwiajgce montaz tych
urzadzen.

W S$cianach z ptyt gipsowo-kartonowych, na ktérych beda zamocowane, meble,
panele przytézkowe, itp. nalezy dodatkowo wykona¢ wzmocnienia (wg
wytycznych producenta ptyt), umozliwiajagce zamocowanie w/w sprzetu.

W $cianach oraz drzwiach pomieszczen, w ktoérych beda wykonywania zabiegi
z pomocg ramienia C oraz angiografu nalezy zabezpieczy¢ ostonami przeciw
promieniowaniu RTG (zgodnie z wykonanym projektem oston)

Wszystkie przebicia przez stropy oraz Sciany nalezy wykonaé¢ zgodnie
z projektami branzowymi , w tym projektem konstrukcji oraz projektem
wentylacji mechanicznej i klimatyzacji.

Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002r w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie ( Dz. U. Nr
75 p0z.690 z pdzn. zm.) § 216.1. Elementy budynku, odpowiednio do jego klasy odpornosci
pozarowej, powinny spetniaé, z zastrzezeniem § 213 oraz § 237 ust. 9, co najmniej
wymagania okreslone w ponizszej tabeli:
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Klasa Klasa odpomosci ogniowej elementéw budynku” *
odpomosci ] ] ] ]
pozarowej glowna konstrukcja strop” sciana sciana przekrycie
budynku konstrukcja nosna dachu P zewnetrzna ? wewnetrzna® dachu®
1 2 3 4 5 6 [
) EI1120
WA R 240 R 30 REI120 . EI60 RE30
(0==1)
, EI60 &
B~ R 120 R 30 REIGO e EI30 RE30
EI30
i oy R 60 R15 REIGO . E115Y RE15
(0=1)
] EI30
D’ R 30 =) REI30 ) =) -)
(0=1)
-E” ©) -) =) ) ) -)

§232. 4. Wymagang klase¢ odpornosci ogniowej elementoéw oddzielenia przeciwpozarowego

oraz zamkni¢¢ znajdujacych si¢ w nich otworow okresla ponizsza tabela:

Klasa odpornosci ogniowej

Klasa elementow oddzielenia ) drzw1 z przedsionka
odpornosci PIZECciwpoZarowego ~ drzwi PIZECIWpOZarowego
pozarowej — - przeciwpozarowych
budynku . “sc::?kll_:;(?:;\ ‘é - stropow lub mg)rch ?amkme_c‘ na korytarz i do na klatke

Y13 w ZL P wZL przeciwpozarowych pomieszczenia schodowa®
1 2 3 - 5 6

LAT REI240 REI120 EI120 EIG60 E 60
B 10" REI120 REIG0 EI60 EI30 E30
.D”1 E” REIGO REI30 EI30 EI1S E15

Poza wymaganiami j/w obudowa poziomych dréog ewakuacyjnych (korytarzy) musi
posiadac¢ klas¢ odpornosci ogniowej niemniejsza niz EI 30.

4.5 Rozwigzania budowlano-materialowe
4.5.1 Izolacje

e uszczelnienie przejs¢ rurowych 1 kablowych - systemowa izolacja przejs¢
rurowych
przeciwwilgociowa (pom. mokre) — systemowa izolacja wraz systemowo ulozong
wyktadzing $cienng i podtogowa

e akustyczna stropdw — materiat o cechach:
o 2xplyta z pianki polietylenowej gr. Smm
o wskaznik zmniejszenia poziomu uderzeniowego 19db<ALw<21dB
o wytrzymato$¢ na $ciskanie:
o $cisniecie 25%, $cisniecie 50% - 35/50kN/m?
o gestos¢ 33Kg/m?
o odpornos¢ na starzenie 50lat
4.5.2 Podlogi

Po zdemontowaniu warstwy wykonczeniowej nalezy oceni¢ stan techniczny warstw
podposadzkowych. W przypadku dobrego stanu pozostawié istniejagce warstwy,
wykona¢ nowa warstwe wyrdwnujaca 1 ulozy¢ wykladziny zgodnie z opisem
pomieszczen. W przypadku ztego stanu technicznego warstw podposadzkowych
nalezy skuc¢ istniejgce warstwy 1 wykona¢ nowe typ posadzki ptywajace;.
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Poziom wykonczeniowy nalezy dostosowaé do istniejacych poziomow (korytarzu,
w klatce schodowej)

Ze wzgledu na niewystarczajaca no$nos¢ stropowych ptyt ceglanych

w pomieszczeniach sali zabiegowej, sali angiografu oraz sterowni nalezy wykonaé
nowa podtoge. Proponuje si¢ wykonanie ptyty zelbetowej grubosci 8-10cm opartej na
gornych poétkach istniejacych belek stalowych stropu nad I pigtrem. Istniejgce wylewki
oraz zasyp zuzlowy nalezy usung¢. Do rozwazenia réwniez zastosowanie ptyty
zelbetowej na blasze fatdowej. Ptyty zelbetowe nalezy zespoli¢ z istniejacymi belkami
stalowymi poprzez dospawanie trzpieni — pozwoli to niewielkim kosztem znacznie
zwiekszy¢ sztywnos$¢ belek istniejacych. Plyte nalezy wykona¢ z betonu klasy C20/25
zbrojonego stalg klasy BSO0OSP. Strop nad I pietrem powinien by¢ zabezpieczony od
spodu do REI120. Zabezpieczenie od gory stanowig istniejagce warstwy oraz
nowoprojektowane ptyty zelbetowe. Ze wzgledu na ograniczong wysokos$¢ oraz aby
nie docigzac istniejgcych stropéw nowe plyty zelbetowe powinny stanowi¢ zarazem
konstrukcje stropu jak i podioge.

Uwaga

Rzeczywista grubos¢ wylewki zostanie ustalona na budowie w trakcie robot.

Pod wykladziny PCV nalezy wykona¢ wylewki samopoziomujace gr. 2 - 5 mm,
wykladziny nalezy wywing¢ na $cian¢ na wysokos¢ 10 cm.

4.5.3 Tynki
e Na S$cianach istniejagcych nalezy sku¢ luzne niezwigzane z podtozem istniejace
tynki oraz wykona¢ tynki wewnetrzne wykonywane mechanicznie z gotowych
mieszanek kat. IV cementowo — wapienne z warstwa gtadzi gipsowej
e Na nowoprojektowanych $cianach z ptyt G-K nalezy wykona¢ tynki wewngtrzne

— gladz gipsowa.
Na wszystkich $cianach nalezy zastosowa¢ narozniki ochronne narozy
wypuklych.

4.5.4 Posadzki
Posadzki powinny by¢ wykonane z materiatow trwalych o powierzchniach gtadkich,
antyposlizgowych, zmywalnych, nienasigkliwych 1 odpornych na dziatanie §rodkéw
myjaco-dezynfekcyjnych
Pod posadzki nalezy wykona¢ wylewke cementowa C20/25 zbrojong siatka.
Pod wyktadziny PCV nalezy wykona¢ wylewki samopoziomujace gr. 2-5 mm.
Potaczenie $ciany z podloga powinno zosta¢ wykonane w sposdb bezszczelinowy,
umozliwiajacy jego mycie i dezynfekcje.
Wymagane jest wywinigcie na $cian¢ (cokot wysokosci min. 10 cm) przy pomocy
polokragtego profilu.

wykladzina podlogowa termozgrzewalna z ,,nopkami” antyposlizgowymi pcv,
IQ)

z wywinigciem 10cm cokolu na $ciany, przeznaczona do pomieszczen mokrych —
wezly sanitarne, brudownik

(w obrebie brodzikow posadzke wyprofilowaé¢ ze spadkiem 1% w kierunku kratki
odptywowej, zainstalowa¢ wpusty systemowe)

e klasa uzytkowa wg ISO 10874 (EN 685): 31

typ ISO 10581: Typ. I

grubos¢ catkowita wyktadziny wg ISO 24346 (EN 428): 2.50mm

grubo$¢ warstwy uzytkowej wg ISO 24340 (EN 429): 2.00mm

waga catkowita wg ISO 23997 (EN 430): 3010g/m’

wgniecenie resztkowe wg [SO 24343-1 (EN 433): 0.02,<0.1 mm
251-ANG-PAB-I-1P
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stabilno$¢ wymiarowa wg ISO 23999 (EN 434): <0.40%

klasa palnosci EN 13501-1: Bfl sl

wlasciwosci elektrostatyczne wg EN 1815: <2kV-— antystatyczna
wlasciwosci antyposlizgowe wg:

DIN 51130: R10

chropowatos$ci powierzchni wg EN 13893: >0.3

test gotej stopy wg DIN 51097: Klasa C (27)

Certyfikat IMO: 0575

dobra odpornos¢ chemiczna

wykladzina cze¢Sciowo-przewodzaca elastyczna z PCV, rulonowa, z wywinieciem

10cm cokolu na $ciany, bezkierunkowa, homogeniczna zgodnie z norma ISO

10581 o zawartosci spoiwa — TYP I

z wywinigciem 10cm cokotu na $ciany — sale zabiegowe, sala poznieczuleniowa,

sterownia, pom. techniczne

e posiadajgca klasyfikacje uzytkowa wg normy ISO 10874 (EN 685) minimum
34/43

e grubo$¢ catkowita 2,0 mm, warstwa uzytkowa 2,0 mm, waga catkowita < 2800
g/m2 wg normy ISO 23997 (EN 430) oraz szerokos$ci 2 m

e stabilno$¢ wymiarow wg normy EN434 : <0.40%

e zabezpieczona fabrycznie np. i1Q PUR w sposob niewymagajacy woskowania,
pastowania badz naktadania dodatkowych §rodkéw zabezpieczajacych przez caty
okres uzytkowania.

e umozliwiajgca odnowienie powierzchni poprzez polerowanie na sucho

posiadajgca  wilasciwosci  trwale przewodzace ‘tadunki elektrostatyczne
potwierdzone raportami zgodnie z EN1815 i IEC61340-4-1/IEC61340-4-5

e charakteryzujacej si¢ oporem elektrycznym:

o R<10°Q (ESD-zaakceptowane SP-metoda 2472)

o RI5x10*<R<10°Q  (EN1081)

o R25x10"<R<10°Q

o 5x10°<R<10°Q (EN/IEC61340-4-1/100V)

o <3.5x10'Q (EN/IEC61340-4-5)

e antyposlizgowa o warto$ci R9 wg DIN 51130

e antyposlizgowa o warto$ci PVT wg BS-7976-2 >36 — niskie ryzyko poslizgnigcia

e reakcja na ogien wg normy EN13501-1 : Bfl sl

e wgniecenie resztkowe — najlepsza warto$¢ zmierzona 0,02mm

e odporna na $wiatto wgl ISO 105-B02 > 7

e charakteryzujaca si¢ brakiem uszkodzen przy oddzialywaniu kotek krzeset

e posiadajgca bardzo dobrg odporno$¢ chemiczng zgodnie z normg ISO 26987 (EN
423)

e niesprzyjajaca rozwojowi grzybow i bakterii zgodnie z ISO 846: Cz¢s¢ C

e nieposiadajacg biocyddw i ftalanow

e posiadajaca klasyfikacj¢ Clean Room wg ISO 14644-1 — klasa 4

e cechujaca si¢ wytrzymato$cia spoin na poziomie > 240 N/50mm

e nadajaca si¢ do tatwego odkazania- potwierdzone raportem zgodnym z DIN

25415

e 0 niskiej emisji LZO <10 pg/m’ mierzonej po 28 dniach zgodnie z norma EN 165
oraz spetniajacg klas¢ A+ potwierdzong raportem Eurofins oraz posiadajaca
certyfikat FloorScore

e nadajaca si¢ w petni do recyklingu pouzytkowego.

e o $redniej zawarto$ci surowca z recyklingu nie mniejszej niz 25%
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wyprodukowana w Unii Europejskiej

wykladzina elastyczna z PCV, rulonowa, z wywini¢ciem 10cm cokolu na Sciany,
0 wzorze bezkierunkowym, homogeniczna zgodnie z norma ISO 10581
z wywinigciem 10cm cokolu na $ciany — pozostate pomieszczenia

posiadajaca klasyfikacje uzytkowa wg normy ISO 10874 (EN 685) minimum
34/43.

grubos$¢ catkowita 2,0 mm, warstwa uzytkowa 2,0 mm, waga catkowita < 2750
g/m2 wg normy ISO 23997 (EN 430) oraz szerokosci 2 m

stabilno$¢ wymiaréw wg normy EN434 : <0.40%

zabezpieczenie fabryczne np. iQ PUR w sposob niewymagajacy woskowania,
pastowania badz naktadania dodatkowych srodkow zabezpieczajacych przez caty
okres uzytkowania

umozliwiajgca odnowienie powierzchni poprzez polerowanie na sucho
antyposlizgowa o wartosci R9 wg DIN 51130

reakcja na ogien wg normy EN13501-1 : Bfl sl

wgniecenie resztkowe wg. EN ISO 24343-1 najlepsza warto$¢ zmierzona
0,02mm

brak uszkodzen przy oddziatywaniu kotek krzeset

odporna na §wiatlo wg 1 ISO 105-B02 > 7

posiadajaca bardzo dobra odpornos¢ chemiczng zgodnie z norma ISO 26987 (EN
423)

niesprzyjajaca rozwojowi grzybow i bakterii zgodnie z ISO 846: Cz¢s¢ C
nieposiadajacg biocydéw i ftalanow

nadajacg si¢ do tatwego odkazania- potwierdzone raportem zgodnym z DIN
25415

posiadajaca klas¢ A dla pomieszczen sterylnych wg normy ASTM F51/00
posiadajaca klasyfikacj¢ Clean Room wg ISO 14644-1 — klasa 4

o niskiej emisji LZO <10 ug/m3 mierzonej po 28 dniach zgodnie z normg EN
165 oraz spehniajaca klase A+ potwierdzong raportem Eurofins oraz posiadajaca
certyfikat FloorScore

posiadajaca deklaracje $rodowiskowa EPD, Os$wiadczenie o wlasciwosciach
zdrowotnych materiatbw MHS wydane przez EPEA oraz nadajaca si¢ w pelni
do recyklingu pouzytkowego.

sredniej zawartosci surowca z recyklingu

laczenia wyktadzin - zespawane sznurem w kolorze wyktadzin
listwy taczeniowe nalezy zamontowac tylko na styku wyktadzina/kamien naturalny/lastriko

Renowacja istniejacej posadzki kamiennej w korytarzu

Przed przystapienie do prac nalezy dokona¢ stanu technicznego tj. stopien porysowania,
glebokos¢ rys, wielkos¢ ubytkow w samym kamieniu i w fugach, a takze klawiszowanie
istniejacej posadzki.

Renowacje¢ nalezy wykona¢ §rodkami dostgpnymi na rynku wg zalecen producenta.

4.5.5 Malowanie Scian

bezspoinowymi  powlokami akrylowymi - system samosterylizujacy,
zapobiegajacy tworzeniu si¢ kolonii bakterii 1 grzyboéw, odpornymi na
wielokrotne szorowanie 1 mycie $rodkami dezynfekcyjnymi dopuszczony do
stosowania w pomieszczeniach stuzby zdrowia (konieczne atesty potwierdzajace)
— sala poznieczuleniowa
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e farbami autosterylnymi, odpornymi na $cieranie i mycie fagodnymi detergentami,
dajacych powierzchni¢ gladka, utrzymujacych duza odporno$¢ powtoki,
dopuszczonymi do stosowania w pomieszczeniach stuzby zdrowia (konieczne
atesty potwierdzajace) - $§ciany pomieszczen na peing wysokos¢ — pomieszczenia
oprocz pomieszczen, w ktorych na $cianach zaprojektowane zostaty oktadziny

e farby emulsyjne w kolorze bialym - pomieszczenia techniczne acznie z sufitami

Powierzchnie S$cian i sufitbw w przestrzeni miedzy stropem, a sufitem
podwieszonym wymagaja wytynkowania i pomalowania farba emulsyjng
w kolorze biatym.

4.5.6 Oblicowanie Scian

e oktadzina PCV rulonowa, $cienna, zgrzewalna, odporna na dziatanie $rodkow
dezynfekcyjnych elastyczna przeznaczona do pomieszczen o najwyzszych
wymaganiach sanitarnych — sale zabiegowe - do wys. sufitu podwieszonego

e oktadzina heterogeniczna Scienna zgrzewalna, elastyczna winylowa,
wodoszczelna, przeznaczona do pomieszczen mokrych — wezty sanitarne,
brudownik, $luza brudna — do wys. sufitu podwieszonego

e fartuch w postaci oktadziny heterogenicznej $ciennej zgrzewalnej elastycznej
winylowej w ciggu meblowym - fartuch szerokosci 60 cm pomiedzy szatkami
gornymi a dolnymi i o dlugos$ci ciggu meblowego, na $cianie, gdzie zamontowano
umywalke, zlewozmywak - pokoj personelu, sala poznieczuleniowa

e fartuch przyumywalkowy — z wyktadziny PCV j.w. do wys. min. ok.205cm

4.5.7 Szafy wnekowe (wysokos¢ szaf 0k.200cm) — tylko w sali zabiegowej

e konstrukcja korpuséw samono$na, spawana — bez ram wewnetrznych i nitow,
wykonana ze stali kwasoodpornej w gatunku OH18N9 (304) o grubo$ci min. Imm

e korpusy wbudowane w konstrukcj¢ no$ng profilowana, uszczelnione uszczelka
z antybakteryjnej sylikonowej uszczelki z dodatkiem jonow srebra, ktore sa
osadzane w powtoce uszczelki podczas jej produkcji, uszczelka odporna na
dziatanie promieni UV, detergentow, srodkow bakteriobojczych, wody, pary oraz
srodkow uzywanych do dezynfekcji blokéw operacyjnych, uszczelki powinny
odpowiada¢ wymaganiom normy PN-EN 12365-1:2005.

e drzwi szaf na zawiasach wykonanych ze stali nierdzewnej kwasoodpornej
(zapewniajace tatwy demontaz), szerokokatne - otwierane do min. 120°

e drzwi przeszklone, szkto bezpieczne, przezroczyste, matowe lub mleczne (na
zyczenie Zamawiajacego) o grubosci min. 6 mm, krawedzie drzwiczek gladkie
bez nitéw, wkretow itp.

e szczelna konstrukcja drzwi, uniemozliwiajaca przenikanie zanieczyszczen, drzwi
wyposazone w uszczelki gumowe, uszczelki montowane na skrzydle drzwiowym
poprzez wcisk w przygotowane gniazdo (nie dopuszcza si¢ przyklejania),
potaczenie uszczelek przy pomocy zgrzewu.

e drzwi wykonane z podwdjnej blachy, przeszklone, szyba bezpieczna osadzona w
ramce z podwdjnej blachy, drzwi wyposazone w zamek co najmniej
dwupunktowy oraz uchwyty typu ,,C” wykonany ze stali nierdzewne;j

e fronty drzwi lakierowane proszkowo dowolnym kolorem z palety RAL
z dodatkiem jonoéw srebra, ktore sa osadzane w powloce podczas ich produkeji,
(zastosowanie nanotechnologii zapewnia 24-ro godzinng ochrong¢ przed
bakteriami, grzybami i ple$nig, w tym przed gronkowcem zlocistym odpornym na
metycyline, salmonella, pateczka okreznicy i legionellg)

e powyzsze nalezy potwierdzi¢ odpowiednim atestem — certyfikatem, licencja lub
umowg licencyjna
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potki z regulacja wysokosci, wykonane ze stali kwasoodpornej w gatunku
OH18N9 (304) o grubosci min. 1 mm od spodu wzmocnione profilem trapezowym
tylna $ciana wzmocniona dodatkowym profilem trapezowym zapobiegajacym
uwypuklanie si¢ blachy
szafy na ndzkach zastonigtych od frontu cokotem o regulowanej wysokosci w celu
wypoziomowania szafy, stopki z regulacja wysokos$ci od wnetrza szafy
wszystkie krawedzie zaokraglone, bezpieczne

4.5.8 Dodatkowe zabezpieczenie Scian
Na $cianach ciggdéw komunikacyjnych, sali poznieczuleniowej nalezy przymocowac
listwy przeciwuderzeniowe z zywicy akrylowinylowej przeciwuderzeniowej (np.
listwa T) szer.30cm na wys. ok. 40cmi 90cm nad posadzka o cechach:

o O O

o

listwy/tasmy z zywicy akrylo-winylowej przeciwuderzeniowej szer. ok. 300mm,
montowane na kleju, gorna krawedz na wysokosci ok. 50 cm od posadzki
wysoko$¢ 300mm

grubos¢ TP - 3 mm

fabrycznie zaokraglone krawedzie

optywowe zakonczenie krawedzi

Dodatkowe zabezpieczenie skrzydet drzwiowych z materiatu j.w. nalezy wykonac
zgodnie z zestawieniem stolarki.

Narozniki nalezy zabezpieczy¢ katownikami z materiatu jw. (50x50 mm wys. 200cm)
Nalezy zastosowacé rozwigzania systemowe dopuszczone do stosowania w obiektach
stuzby zdrowia.

4.5.9 Sufity podwieszone

O

0O O O O O O

O

sufity podwieszone w pomieszczeniach o najwyzszych wymaganiach
aseptycznych — sale zabiegowe, pom. przygotowania lekarzy, sala
poznieczuleniowa, sterownia

sufity kasetonowe, rozbieralne, modut 60 x 60cm

surowiec w 100 % welna szklana pokryta welonem z wlokna szklanego
grubosci 0,53mm

gestos¢ pozorna  80+/-20

grubo$¢ - 20 mm

zastosowanie w pomieszczeniach o temp do 40 st.c. przy wilgotnosci 95%,
budynkéw uzytecznos$ci publicznej kategorii A1 B

w pomieszczeniach o stopniu agresywnosci B 1 L , zgodnie z zalecenia
ministerstwa zdrowia zastosowanie w salach operacyjnych i pooperacyjnych
budynkow stuzby zdrowia

odporno$¢ na ogien nizapalne , nie kapigce i nieodpasajace pod wplywem
ognia

sorpcja i desorpcja pary wodnej < 0,7

(temp 40st.c , wilg 95%)

pochtanianie dzwicku 75% dla cwk 200mm

demontowalno$¢ zapewniona przez zastosowanie wlazu inspekcyjnego
zmywalnos¢ w pelni zmywalna

powierzchnia powierzchnia obustronna pokryta welonem szklanym ktory na
licowej stronie malowany jest farba, powierzchnia licowa — folia teflonowa,
powierzchnia tylna — folia teflonowa

odbicie $wiatta  84%

klasa pochfaniania klasa pochtaniania dzwigku -B cwk/200mm dnie z normg EN
ISO 11654

klasa Czystosci Powietrza M2.5/100
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O

o O

0O O O O O O O

0O O O O (@)

rodzaj podwieszenia konstrukcja i zawiesia rozmieszczone zgodnie z zalece-
niami dostawcy/producenta . Zawiera : wieszaki, profile gtéwne C3, poprzeczne
C3, kotki ,klipsy higieniczne C3, taczniki, listwy ceowe przyscienne C3,
elementy konieczne do poprawnej instalacji

rodzaj konstrukcji C3 T24, ktéra poza powtoka cynkowa , p pokryte sa powtoka
poliestrowa o 55 um , odporno$¢ korozyjna powloka dziatanie mediow
agresywnych w srodowisku o stopniu agresywnosci U

wieszaki  wieszaki regulowane pokryte sg powloka grubosci 18 lub 20 pm,
Connect C3

pdporno$¢ na korozje odporne na korozje

masa lacznie z konstrukcja 4 kg/m?2

krawedzie ptyt folia teflonowa

sufity podwieszane systemowe do pomieszczen ogdlnych — §luza lekarzy
brudna, wezly sanitarne, korytarz czesci 16zkowej, pokoje pacjentow

sufity kasetonowe, rozbieralne, modut 60 x 60cm

surowiec w 100 % welna szklana o wysokiej gestosci pokryta wzmocniong
powtoka odporng na dziatanie wigkszo$ci $rodkéw dezynfekujacych, tyl plyty
zabezpieczone welonem szklanym, krawegdzie zagruntowane

grubos¢ 15 mm

odpornos$¢ na ogien materiat niepalnywedtug badan 1 klasyfikacji prEN ISO
1182

atest higieniczny wymagany atest higienicznym PZH

pochtanianie dzwigku 85%

demontowalno$¢ latwo demontowalne

odbicia §wiatta  84%

klasa pochtaniania dzwigku A cwk/200mm zgodnie z normg EN ISO 11654
klasa czysto$ci powietrza M 2.5/10

rodzaj podwieszenia konstrukcja 1 zawiesia rozmieszczone zgodnie
z zaleceniami dostawcy/producenta .

zawiera: wieszaki , profile glowne, poprzeczne , kotki, klipsy, taczniki,
przyscienne , elementy konieczne do poprawnej instalacji

rodzaj konstrukcji T24

wieszaki  regulowane

odpornos¢ na korozje podwyzszona odporno$¢ na korozje

masa tacznie z konstrukcja 2,5kg /m2

sufity podwieszone w pomieszczeniach o podwyzszonych wymaganiach
higienicznych — pozostale pomieszczenia

sufity kasetonowe, rozbieralne, modut 60 x 60cm

surowiec w 100 % welna szklana pokryta welonem z widkna szklanego
grubosci 0,53 mm

gesto$¢ pozorna  60+/-15

grubos¢ 20 mm

zastosowanie w pomieszczeniach o temp do 40°C. przy wilgotnosci 95%, dla
budynkow uzytecznosci publicznej kategorii A 1 B

w pomieszczeniach o stopniu agresywnosci B i L

odpornos¢ na ogien ptyty niepalne , nie kapigce i1 nieodpadajace pod
wplywem ognia

atest higieniczny zgodnie z atestem higienicznym PZH plyty spehniajace
wymagania higieniczne

sorpcja i desorpcja pary wodnej < 1,3 (temp 40°C , wilg 95%)

pochtanianie dzwicku 85% dla cwk 200mm, 90% dla cwk 400 mm
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O

0 O O O

o O

o O O O

Uwaga

powierzchnia obustronnie pokryta welonem szklanym, na licowej stronie
malowany farba

powierzchnia licowa — mikroporowata

powierzchnia tylna — welon szklany

odbicia $wiatta  84%

klasa pochfaniania pochfaniania dzwigku -A cwk/200mm dnie z normg EN ISO
11654

klasa czystosci powietrza M3.5/100

demontowalno$¢ zapewniona przez zastosowanie wtazu inspekcyjnego

rodzaj podwieszenia wieszaki, profile giéwne C3, poprzeczne C3, kotki
klipsy higieniczne higiena 20 C3, laczniki, listwy ceowe przyscienne C3,
elementy konieczne do poprawnej instalacji

rodzaj konstrukcji T24, ktora poza powloka cynkowa, pokryte powtoka
poliestrowa o grubosci 55 um , odpornos¢ korozyjna powtoka dziatanie mediow
agresywnych w srodowisku o stopniu agresywnosci U

wieszaki regulowane pokryte sg powloka grubosci 18 lub 20 um , Connect C3
odpornos¢ na korozje odporne na korozje

masa lacznie z konstrukcja 4 kg/m2

krawedzie ptyt  gruntowane

sufity podwieszone w pomieszczeniach wymagajacych najwyzszej oraz
podwyzszonej aseptyki powinny by¢ wykonane w sposob zapewniajacy
szczelnos$¢ powierzchni, zmywalne, rozbieralne - modut 60 x 60

sufity w sali zabiegowej nalezy wyposazy¢ w nawiew laminarny

we wszystkich pomieszczeniach z zamontowanym stropem o najwyzszej
i podwyzszone] aseptyce nalezy przewidzie¢c po 1 wlazie rewizyjnym
systemowym (w korytarzu 2szt)

przestrzen ponad sufitem podwieszonym wymaga otynkowania i pomalowania
farba

emulsyjna w kolorze biatym

4.5.10 Drzwi specjalistyczne

Drzwi uchylne systemowe reczne

l.
2.
3.

Oscieznica
Skrzydto drzwiowe
Okucie dla drzwi uchylnych

Specjalistyczne drzwi ze stali nierdzewnej chromowo-niklowej posiadajace atest
higieniczny dopuszczajacy do stosowania w obiektach shuzby zdrowia w tym w
pomieszczeniach bloku operacyjnego oraz oddziatach intensywnej terapii.

1. OsScieznica

zintegrowana z zabudowg panelowa $cienng, licowana z powierzchnig panelu
$ciennego

powinna by¢ montowana bez widocznych mocowan do $ciany

wykonana ze stali chromowo-niklowej materiat EN 1.4301 szlifowanej ziarnem
240

grubo$¢ os$cieznicy minimum 1,5 mm

montaz oscieznicy niewidoczny , brak widocznych otworow 1 wkretow
zaslepionych plastikowymi grzybkami.

nie dopuszcza si¢ widocznych spawow na zewngtrznej czgsci oscieznicy
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e o$cieznica powinna posiada¢ zaglebienie w ktore wsunigta jest uszczelka, ktora
uszczelnia

e polaczenie pomigdzy skrzydtem a oscieznica po zamknigciu drzwi. Uszczelka
réwniez amortyzuje zamykanie drzwi.

e wyrdwnanie potencjalow zgodnie z VDE 0107. Stosowanie do schematu
elektrycznego instalowany jest do oScieznicy przewod do wyrdéwnania
potencjatow. Wymagane jest doprowadzenie do jednego miejsca zbiorczego
potencjatéw w sali.

2. Skrzydlo drzwiowe

e wykonane w technologii warstwowej, odpornej na uderzenie specjalnej plyty
widrowej licowanej stalg chromowo-niklowg materiat EN 1.4301 szlifowanej
ziarnem 240 ( ze wzgledu na zastosowanie nie dopuszcza si¢ skrzydet
wypetionych wysoko spieniong piankg )

e powinno by¢ wykonane bez jakichkolwiek polaczen na frontowej stronie drzwi

o skrzydto wyposazone w zamek patentowy oraz klamke

e skrzydto wyposazone w listwe opadajaca uszczelniajgca potaczenie pomigdzy
skrzydtem a posadzka w pozycji zamknigtej drzwi

e skrzydla otwierane rgcznie bez przeszklenia

e w przypadku wymogdéw radiologicznych drzwi o odpowiedniej zawarto$ci Pb
(zgodnie z projektem oston RTG)

3. OkKucie dla drzwi uchylnych

e klamki ze stali chromowo-niklowej materiat EN 1.4301
e zamek patentowy

Drzwi przesuwne systemowe automatyczne specjalistyczne

Oscieznica

Skrzydto drzwiowe

Mechanizm suwny skrzydet drzwiowych

Okucie dla drzwi przesuwnych

Automatyka do drzwi przesuwnych

Dodatkowe wyposazenie drzwi przesuwnych

Specjalistyczne drzwi ze stali nierdzewnej chromowo-niklowej posiadajace atest
higieniczny dopuszczajagcy do stosowania w obiektach stuzby zdrowia w tym
w pomieszczeniach bloku operacyjnego oraz oddziatach intensywnej terapii.

Drzwi muszg posiada¢ odpowiednie atesty, certyfikaty oraz deklaracje wihasciwosci
uzytkowych dopuszczajace wyroby do obrotu zgodnie z wymogami prawa
budowlanego. Zgodnie zobowiazujaca dyrektywa UE dla drzwi przesuwnych
automatycznych nalezy przedstawi¢ deklaracje wlasciwosci uzytkowych wydang na
podstawie badan wykonanych w jednostce notyfikowanej potwierdzajaca wtasciwosci
eksploatacyjne drzwi przesuwnych z napedem zgodnie z normg PN-EN
16361:+A1:2016 — Stosowny dokument nalezy dotaczy¢ do oferty.

Drzwi automatyczne powinny by¢ wyposazone w system zabezpieczen przed
przypadkowych uderzeniem, zgodny z normga PN-EN 16005:2013

A e e

1. Oscieznica
e wykonana ze stali chromowo-niklowej materiat EN 1.4301 szlifowanej ziarnem
240
e grubo$¢ oscieznicy minimum 1,5 mm
e montaz o$cieznicy niewidoczny, brak widocznych otworéw 1 wkretow
zaslepionych plastikowymi grzybkami
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e nie dopuszcza si¢ widocznych spawoOw na zewnetrznej czesci oscieznicy

e na stronie wewngtrznej oscieznicy powinno by¢ wykonane wglebienie do ktérego
w czasie domykania drzwi jest dociskany profil gumowy zamocowany na
skrzydle drzwiowym w celu zapewnienia amortyzacji podczas zamykania

e wyrdwnanie potencjalow zgodnie z VDE 0107. Stosowanie do schematu
elektrycznego instalowany jest do oScieznicy przewod do wyrdéwnania
potencjatow, wymagane jest doprowadzenie do jednego miejsca zbiorczego
potencjatéw na sali

2. Skrzydlo drzwiowe

e wykonane w technologii warstwowej, licowanej stalg chromowo-niklowa materiat
EN 1.4301 szlifowanej ziarnem 240

e skrzydto powinno by¢ wykonane bez widocznych potaczen na frontowej stronie
drzwi

e na powierzchni czotowej skrzydta powinien by¢ zamontowany gumowy profil
uszczelniajacy dociskany do wglebienia oScieznicy, ktory jednoczesnie
amortyzuje zamykane drzwi

3. Mechanizm suwny skrzydel drzwiowych

e mechanizm sktadajacy si¢ z szyny jezdnej wykonanej z wyttaczanego aluminium
wyposazony w krazki jezdne z tworzywa sztucznego zapewniajace latwe
i cichobiezne dziatanie
e szyna jezdna wyposazona w odbdj amortyzujacy
e mechanizm suwny powinien posiada¢ ptynna regulacj¢ szczeliny pomiedzy
skrzydtem drzwiowym a podtozem
e wyrdwnanie potencjalow zgodnie z VDE 0107. Stosowanie do schematu
elektrycznego instalowany jest do oScieznicy przewod do wyrdéwnania
potencjatow. Wymagane jest doprowadzenie do jednego miejsca zbiorczego
potencjatéw na sali
4. Okucie dla drzwi przesuwnych
e pochwyty ze stali chromowo-niklowej materialt EN 1.4301
5. Automatyka do drzwi przesuwnych
Automatyka powinna spetnia¢ nastepujace wymogi:
regulowana szeroko$¢ otwarcia
przyciski sterujagce montowane na $cianie
mechanizm powinien umozliwia¢ otwieranie r¢czne w przypadku braku zasilania
mozliwo$¢ podiaczenia instalacji SAP
mozliwos¢ programowania zamykania drzwi po uplywie okreslonego czasu
otwarcia
e uruchamianie automatyki drzwiowej powinno nastgpowac za pomoca aktywatora
bezdotykowego oraz za pomocg oznaczonych trwalymi piktogramami przyciskow
umieszczonych na o$cieznicy. Od strony wejscia do pomieszczenia (czesciowe
otwarcie, jednorazowe otwarcie, stale otwarcie). Od strony wyjscia z
pomieszczenia (czesciowe otwarcie, jednorazowe otwarcie).
e na o$cieznicy lub pokrywie napedu zamontowane czujniki zabezpieczajace przed
przypadkowym uderzeniem skrzydlem podczas pracy otwierania oraz zamykania.
e mechanizm automatyki umieszczony nad skrzydtem drzwiowym pod klapg
rewizyjng wykonang ze stali chromowo-niklowej materiat EN 1.4301. lub
aluminium

251-ANG-PAB-I-1P
Krakow, wrzesien 2024r. 22



PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA W CZESCI POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ
DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNEJ | ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU
ORAZ ADAPTACJA POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

6. Dodatkowe wyposazenie drzwi przesuwnych (opcjonalnie)

e okno obserwacyjne w drzwiach (bulaj ©@min.300mm), szklone szklem
bezpiecznym zlicowane z powierzchnig drzwi (bez zastosowania ramek)

4.5.11 Slusarka aluminiowa wewnetrzna
Drzwi przesuwne (automatyczne), szklone szklem bezpiecznym, malowane
proszkowo, w systemie np.MB45 lub material réwnowazny o parametrach
niegorszych niz wymieniony
e malowane proszkowo w kolorze biatym

e profile:
o glebokos¢ zabudowy dla o$cieznicy 1 skrzydta - 45mm
o profile wykonane ze stopu AIMgSi 0,5 F22 wg DIN1725 , DIN 1748 i DIN
e wypehiienie — panel pelny, szkto przezroczyste lub selektywnie matowe Float
33.2 VSG
e wyposazenie:
o nalezy stosowac zestawy szklane, bezpieczne, hartowane
o zamki
Uwaga

Drzwi rozsuwane mogg stanowi¢ wyjscia na drogi ewakuacyjne, a takze by¢ stosowane
na drogach ewakuacyjnych, jezeli sa przeznaczone nie tylko do celow ewakuacji, a ich
konstrukcja zapewnia:

otwieranie automatyczne i reczne bez mozliwosci ich blokowania

samoczynne ich rozsuniecie i pozostanie w pozycji otwartej w wyniku
zasygnalizowania pozaru przez system wykrywania dymu chroniacy stref¢ pozarowa,
do ewakuacji z ktorej te drzwi sq przeznaczone, a takze w przypadku awarii drzwi.

4.5.12 Stolarka drzwiowa wewnetrzna
drewniana, pltytowa, typowa, gtadka, obustronnie laminowana
e drzwi rozwierane, zawiasowe, jednoskrzydtowe, otwierane recznie ($wiatla
oscieznicy drzwi przy otwartym skrzydle drzwi o 90 stopni)
e skrzydto drzwi o konstrukcji wzmocnionej, zawieszone na trzech zawiasach -
wykonczone okleing HPL gr. 0,7mm
e wypehienie - ptyta pokryta materiatem MDF 3 mm obustronnie, grubo$¢ skrzydta
- 40 mm
e o$cieznice stalowe regulowane lub blokowe malowane proszkowo
e w drzwiach do sanitariatow oraz p-poz — samozamykacze
w wybranych drzwiach nalezy zastosowac kratki wentylacyjne/podciecia w dolne;j
cze¢$ci skrzydla o czynnej pow. wentylacyjnej>0,022m?
drzwi wyposazone w klamki, antaby i1 szyldy bezpieczne, zamki
zamkni¢cia wewngetrzne w sanitariatach
szkto bezpieczne
w drzwiach z kontrolg dostgpu nalezy stosowa¢ pochwyty/antaby zamiast klamek
do oferty nalezy skalkulowac cen¢ drzwi wraz z okuciami, zamkami, klamkami,
szyldami, samozamykaczami

4.5.13 Drzwi p-poz.

Przeszklone 1 pelne, atestowane, wyposazone w komplet wymaganych przepisami
akcesoriow dla zapewnienia prawidlowych warunkow ewakuacji, oddymiania. Do oferty
nalezy skalkulowa¢ cen¢ drzwi wraz z okuciami, zamkami, klamkami, pochwytami,
szyldami, samozamykaczami, czujnikami otwarcia, przyciskami wyjscia itp.
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Drzwi nalezy montowaé¢ po uprzednim wykonaniu posadzek na gotowo, a przed
wykonczeniem $cian. Nalezy przewidzie¢ wprowadzenie drzwi przeciwpozarowych do
wnek elektrycznych. We wszystkich p-poz. nalezy zastosowa¢ samozamykacze.

W miejscu osadzenia drzwi przestrzen pomig¢dzy stropem konstrukcyjnym, a drzwiami
p.poz. nalezy zabudowac $cianka zgodnie z klasg odpornos$ci ppoz $ciany.

Uwaga

Drzwi wieloskrzydlowe, stanowiace wyjscie ewakuacyjne z pomieszczenia oraz na
drodze ewakuacyjnej, powinny mie¢ co najmniej jedno, nieblokowane skrzydlo
drzwiowe o szerokoS$ci nie mniejszej niz 90cm.

Drzwi rozsuwane moga stanowic¢ wyjscia na drogi ewakuacyjne, a takze by¢ stosowane
na drogach ewakuacyjnych, jezeli sa przeznaczone nie tylko do celow ewakuacji, a ich
konstrukcja zapewnia:

otwieranie automatyczne i reczne bez mozliwosci ich blokowania

samoczynne ich rozsuni¢cie i pozostanie w pozycji otwartej w wyniku
zasygnalizowania pozaru przez system wykrywania dymu chroniacy strefe pozarowa,
do ewakuacji z ktorej te drzwi sa przeznaczone, a takze w przypadku awarii drzwi.

4.5.14 Parapety wewnetrzne

Nalezy zdemontowac¢ wszystkie parapety wewngetrzne.

Po zdemontowaniu starych parapetow nalezy zamontowaé parapety z konglomeratu
w kolorze biatym, wystajace max 3cm poza wykonczone czgsci pionowej S$ciany
podokienne;j.

4.5.15 Zaslony parawanowe

W sali poznieczuleniowej do sufitu nalezy zamontowa¢ zaslony parawanowe: aluminiowy
system z zaslong bawelniano-poliestrowa. Konstrukcje pod szyny nalezy montowac¢ do
stropu przed wykonaniem sufitow podwieszonych.

4.5.16 Zaluzje przeciwsloneczne
W pom. technicznym, sali poznieczuleniowej, pokojach pacjentow w oknach nalezy
zamontowac¢ zaluzje wewngtrzne zmywalne z atestem do stuzby zdrowia.

4.5.17 System identyfikacji wizualnej

W sktad jego wchodzi¢ powinny migdzy innymi: tablice, tabliczki przydrzwiowe
1 kierunkowe oraz poprzeczne tabliczki informacyjne 1 numeracyjne zawsze z zachowaniem
tej samej stylistyki tablic.

Wszystkie pomieszczenia nalezy zaopatrzy¢ w tablice informacyjne, tabliczki okreslajace
dzialy i pomieszczenia, tablice na klucze oraz oznaczenia drog ewakuacyjnych.

4.5.18 Zaluzje akustyczne (Sciana lamelowa)

Ze wzgledu lokalizacj¢ urzadzen wentylacji mechanicznej na dachu budynku projektuje si¢
zamontowanie dodatkowych zaluzji akustycznych w postacimin.RW=15dB w kolorze jak
zaluzje istniejace oslaniajace urzadzenia wentylacji mechaniczne;.
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4.5.19 Instalacje

INSTALACJE WOD-KAN.
Instalacja wody zimne, cieptej i cyrkulacji
Doprowadzenie wody zimnej, cieptej 1 cyrkulacji projektuje si¢ z istniejacej instalacji
wodociggowej. Przewody gltowne prowadzone beda pod stropem do przyborow i weztow
sanitarnych. Na kazdym zasilaniu wezla sanitarnego zostang zamontowane zawory
odcinajace a pod umywalkami i zlewozmywakami — zawory katowe.
Podejscia do przyboréw prowadzone bedg w bruzdach $ciennych.
Przewody pionowe i poziome pod stropem, projektuje si¢ rur z polipropylenu PP stabi a
podejscia do przyborow z PP standard prowadzone bedg w bruzdach $ciennych.
Cala instalacj¢ wodociggowa nalezy wykona¢ w izolacji z pianki PE Thermaflex.
W przypadku przewodow wody zimnej chodzi o ochrong przed skraplaniem si¢ pary wodnej
na powierzchni przewodow oraz ochron¢ przed podgrzewaniem, a w przypadku przewodoéw
wody cieptej chodzi o ograniczenie strat ciepta.
Grubo$¢ izolacji:

9mm - wszystkie przewody prowadzone w bruzdach pod tynkiem,

13 mm - przewody prowadzone w pionach i pod stropem
Wszystkie przejscia przewodoéw przez przegrody budowlane ( S$ciany, stropy) nalezy
wykona¢ nalezy w tulejach ochronnych, umozliwiajacych swobodne przemieszczanie
przewodu w przegrodzie. Przej$cia, przepusty i piony instalacyjne przechodzace przez
Sciany 1 stropy (oddzielenia przeciwpozarowe — granice stref pozarowych), beda
zabezpieczone pozarowo uszczelnieniami o odpornosci ogniowej jak dany element
budowlany. Armatura odcinajaca i zabezpieczajaca— kulowa na cis$nienie 10 bar.
Po wykonaniu instalacji nalezy wykona¢ probe szczelno$ci oraz przeptukaé
1 zdezynfekowa¢ instalacj¢. Po pozytywnym wyniku préby nalezy dokona¢ odbioru
instalacji. Woda do nawilzaczy zlokalizowanych na dachu doprowadzona bedzie z instalacji
wody na drugim pigtrze.
Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury w sprawie warunkoéw technicznych,
jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie, § 120.pkt.2 — instalacja cieptej wody
powinna zapewnia¢ uzyskanie w punktach czerpalnych temperatury wody nie nizszej niz
55°C i nie wyzszej niz 60°C, przy czym instalacja ta powinna umozliwi¢ przeprowadzanie
jej okresowej dezynfekcji termicznej przy temperaturze wody nie nizszej niz  70°C lub
chemiczne;.

Kanalizacja sanitarna

Scieki sanitarne z przyboréw objetych niniejszym opracowaniem odprowadzane beda do
istniejacych 1 projektowanych pionéw kanalizacji sanitarne;.

Przewody kanalizacyjne pod stropem I pietra nalezy prowadzi¢ w przestrzeni stropu
podwieszonego lub obudowa¢ suchym tynkiem.

Piony kanalizacyjne prowadzone beda w szachtach instalacyjnych, a podejscia do
przyborow - skryte pod tynkiem.

Piony kanalizacyjne zakonczone bgda wywiewkami wentylacyjnymi wyprowadzonymi nad
dach, lub zaworami napowietrzajacymi ZN podtynkowym zamontowanym na wysokosci
1,20m od posadzki.

Piony i poziomy kanalizacji prowadzone pod stropem I pigtra, projektuje si¢ z rur i ksztattek
PP niskoszumowych. Odpltywy z przyboréw, zostang wykonane z rur i ksztaltek HT/PVC o
podwyzszonej termicznej odpornosci.

Odprowadzenie skroplin z klimatyzatoréw podsufitowych ( obj. proj. went. mech.)
projektuje si¢ przewodami z rur PP ©32x5,4mm. Podlgczenie do pionu nalezy zasyfonowac.
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INSTALACJA CENTRALNEGO OGRZEWANIA

Zaprojektowano ogrzewanie dwururowe, pompowe, wodne, zasilenie projektowanych
grzejnikOw z istniejacej instalacji centralnego ogrzewania.

Parametry zmienne wody grzewczej 80/ 60°C.

Projektowang instalacj¢ nalezy wykona¢ z rur wielowarstwowych laczonych za pomoca
ksztaltek z tulejg nasuwna, system bez przewegzen.

Galazki grzejnikowe nalezy prowadzi¢ ze spadkiem min 2% w celu umozliwienia
odpowietrzenia oraz spuszczenia wody z grzejnikoéw.

Piony i galazki nalezy wykona¢ w bruzdach lub jako obudowane. Podejscia do grzejnikow
wykona¢ ze $cian.

Rurociagi nalezy mocowaé za pomocg uchwytow stalowych z obejmg i wktadka gumowa.
Przewody przechodzace przez Sciany nalezy prowadzi¢ w tulejach ochronnych. Przepusty
instalacyjne w $cianie lub stropie oddzielenia przeciwpozarowego powinny mie¢ odpornosé
ogniowa réwng odpornosci ogniowej tego oddzielenia.

Na galazkach grzejnikowych zasilajacych zamontowaé zawory termostatyczne
z ustawieniem wstepnym w wykonaniu standardowym o $rednicach odpowiadajacych
srednicom galazek. Na korpusach zawordéw zaprojektowano glowice termostatyczne
z wbudowanym czujnikiem temperatury, z bezpiecznikiem mrozu, z mozliwoscig
ograniczenia i blokowania warto$ci ustawionej temperatury.

Na gatagzkach powrotnych z grzejnika zaprojektowano zawory odcinajace.

Do ogrzewania pomieszczen projektuje si¢ energooszczedne higieniczne grzejniki plytowe
ptaskie z dodatkowo dotozong przednig ptyta gladkg i dodatkowo zabezpieczonymi
krawedziami, boczno zasilane o szeregowym przeptywie wody i zwigkszonej efektywnosci
oddawania ciepta.

Grzejniki tazienkowe w wersji prostejj zbudowane z pionowych rurek o przekroju D (40 x
30 mm) 1 rurek poprzecznych (o 20mm).

Grzejniki nalezy montowa¢ na koltkach montazowych wyposazonych w dodatkowe
zabezpieczenie grzejnika przed zrzuceniem. Grzejniki nalezy montowa¢ na wysokosci od
podtogi oraz od lica $ciany wykonczonej w odleglo$ci umozliwiajacej utrzymanie w
czystosci grzejnika, Sciany jak i podtogi.

Odpowietrzenie instalacji projektuje si¢ poprzez zastosowanie automatycznych
odpowietrznikdw z zaworem stopowym i kurkiem kulowym w najwyzszych punktach
instalacji.

Ilosciowa regulacje czynnika grzewczego polegajacg na zmianie strumienia masy czynnika
zapewni regulacja hydrauliczna ztadu poprzez zastosowanie zawordw termostatycznych j.w.
na galagzkach grzejnikowych zasilajacych, o $rednicach odpowiadajacych $rednicom
galazek.
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WENTYLACJA

Wszystkie pomieszczenia nalezy wentylowa¢ mechanicznie - zgodnie z PN-83/B-
03430/Az3 dot. ,,Wentylacji w budynkach mieszkalnych zamieszkania zbiorowego
1uzyteczno$ci publicznej” oraz wyeliminowa¢ mozliwo$¢ jednoczesnego stosowania w
pomieszczeniach  wentylacji mechanicznej 1 grawitacyjnej. W zwiazku z tym
w pomieszczeniach nalezy zaslepi¢ kanaty went. grawitacyjnych.

Dodatkowo w zwigzku z podiaczeniem wentylacji mechanicznej do istniejgcych kanatow
grawitacyjnych ww. kanaty nalezy udrozni¢ podczas prac budowlanych.

Zatozenia do obliczen
Do bilansu zyskow ciepta oraz doboru central wentylacyjnych klimatyzacyjnych przyjeto
nastgpujace zalozenia parametrdw powietrza zewnetrznego:

‘= Temperatura suchego termometru +32,0°C
© | Temperatura mokrego termometru +21,5°C
# | Wilgotno$¢ wzgledna powietrza 40%
=2 |Entalpia powietrza 62,68 kl/kg
© Zawarto$¢ wilgoci 11,91 g/kg
Temperatura suchego termometru -20,0°C
% ? Temperatura mokrego termometru -20,0°C
v, g Wilgotno$¢ wzgledna powietrza 100%
O & Entalpia powietrza -20,52 kJ/kg
Zawarto$¢ wilgoci 0,65 g/kg
System ZAB — sala zabiegowa
Zatozenia:

e temperatura w pomieszczeniach dla lata: +22+25°C

e wilgotnos¢ wzgledna dla zimy: 40% (dla 24°C)

e wilgotnos¢ wzgledna dla lata: 50%+60% (dla 24°C)

Dla sali zabiegowej 1 pomieszczenia przygotowania lekarzy przewiduje si¢ instalacje
klimatyzacji, ktorej celem jest zapewnienie wentylacji oraz przejgcie zyskow ciepla
w pomieszczeniach. [los¢ powietrza nawiewanego 1 wywiewanego do pomieszczen ustalona
jest na podstawie przewidywanych zyskow ciepta, wymaganej krotnosci wymian powietrza
w pomieszczeniach oraz AT=4K.

Projektuje si¢ zespot centrali klimatyzacyjnej nawiewno — wywiewnej z odzyskiem ciepla,
w wykonaniu higienicznym (oznaczonym jako AHU ZAB), w sktad ktérej wchodza:

e czg$¢ nawiewna — przepustnica powietrza, filtr klasy FS5, glikolowy wymiennik
odzysku ciepta, chtodnica powietrza, nagrzewnica powietrza, wentylator
nawiewny regulowany falownikiem, filtr wtérny klasy F9,

e cze$¢ wywiewna — filtr klasy G4, wentylator wywiewny regulowany falownikiem,
glikolowy wymiennik odzysku ciepta, przepustnica powietrza

W okresie letnim przewiduje si¢ osuszanie powietrza zewngtrznego na chlodnicy —
przechtodzenie powietrza do temperatury +12°C oraz podgrzanie na nagrzewnicy do
temperatury nawiewu. W okresie zimowym powietrze zewngtrzne po odzysku ciepla
podgrzewane jest na nagrzewnicy do temperatury nawiewu, zaleznej od zyskéw ciepta w
sali zabiegowej. Dla okresu zimowego przewiduje si¢ nawilzanie powietrza nawiewanego
przy pomocy lancy parowej zabudowanej w kanale wentylacyjnym 1 zasilanej z nawilzacza
powietrza (HU ZAB).

W sali zabiegowej przewiduje si¢ zabudowe nawiewnika laminarnego z filtrem klasy H13.
Przewiduje si¢ zapewnienie nadci$nienia dla sali zabiegowej i przygotowania pacjenta
w stosunku do korytarza (stata roznica pomigdzy iloscig powietrza nawiewanego
1 wywiewanego).
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Wywiew z sali zabiegowej odbywa si¢ 20% gora i 80% dotem poprzez kratki higieniczne,
natomiast w pomieszczeniu przygotowania lekarzy wywiew realizowany jest przez
wywiewnik zabudowane w suficie.

Straty ciepta pokrywa instalacja centralnego ogrzewania.

System ANG — sala angiografu
Zatozenia:

e temperatura w pomieszczeniach dla lata: +22+25°C

e wilgotno$¢ wzgledna dla zimy: 40% (dla 24°C)

e wilgotno$¢ wzgledna dla lata: 50%+60% (dla 24°C)

Dla sali angiografu i pomieszczen towarzyszacych przewiduje si¢ instalacj¢ klimatyzacji,
ktorej celem jest zapewnienie wentylacji oraz przejecie zyskow ciepla w pomieszczeniach.
[lo$¢ powietrza nawiewanego i wywiewanego do pomieszczen ustalona jest na podstawie
przewidywanych zyskow ciepta, wymagane; krotnosci wymian powietrza w
pomieszczeniach oraz AT=8K.

Projektuje si¢ zespot centrali klimatyzacyjnej nawiewno — wywiewnej z odzyskiem ciepta,
w wykonaniu higienicznym (oznaczonym jako AHU ANG), w sklad ktorej wchodza:

e czeg$¢ nawiewna — przepustnica powietrza, filtr klasy F5, glikolowy wymiennik
odzysku ciepta, chtodnica powietrza, nagrzewnica powietrza, wentylator
nawiewny regulowany falownikiem, filtr wtorny klasy F9,

e cze$¢ wywiewna — filtr klasy G4, wentylator wywiewny regulowany falownikiem,
glikolowy wymiennik odzysku ciepta, przepustnica powietrza

W okresie letnim przewiduje si¢ osuszanie powietrza zewngtrznego na chlodnicy —
przechtodzenie powietrza do temperatury +12°C oraz podgrzanie na nagrzewnicy do
temperatury nawiewu. W okresie zimowym powietrze zewngtrzne po odzysku ciepla
podgrzewane jest na nagrzewnicy do temperatury nawiewu, zaleznej od zyskéw ciepta w
sali angiografu. Dla okresu zimowego przewiduje si¢ nawilzanie powietrza nawiewanego
przy pomocy lancy parowej zabudowanej w kanale wentylacyjnym i zasilanej z nawilzacza
powietrza (HU ANG).

W sali angiografu przewiduje si¢ zabudow¢ nawiewnika skosnego z filtrem klasy H13.
Przewiduje si¢ zapewnienie nadcis$nienia dla sali angiografu i przygotowania pacjenta w
stosunku do korytarza (stata roznica pomiedzy iloScig powietrza nawiewanego i
wywiewanego).

Wywiew z sali angiografu odbywa si¢ 20% gora 1 80% dotem poprzez kratki higieniczne,
natomiast w pomieszczeniach pozostalych wywiew realizowany jest przez wywiewniki
zabudowane w suficie.

Straty ciepla pokrywa instalacja centralnego ogrzewania.

System POZ — sala poznieczuleniowa
Zatozenia:

e temperatura w pomieszczeniach dla lata: +24+25°C

e wilgotno$¢ wzgledna dla zimy: 40% (dla 24°C)

e wilgotno$¢ wzgledna dla lata: 50%+60% (dla 24°C)
Dla sali nadzoru poznieczuleniowego wraz z pomieszczeniami towarzyszacymi przewiduje
si¢ instalacj¢ klimatyzacji, ktorej celem jest zapewnienie wentylacji oraz przejecie zyskow
ciepta w pomieszczeniu sali wzmozonego nadzoru oraz czg¢sci zyskow ciepta w pozostatych
pomieszczeniach. [lo§¢ powietrza nawiewanego 1 wywiewanego do pomieszczen ustalona
jest na podstawie przewidywanych zyskow ciepta, wymaganej krotno$ci wymian powietrza
w pomieszczeniu oraz AT=8K.
Projektuje si¢ zespot centrali klimatyzacyjnej nawiewno — wywiewnej z odzyskiem ciepta w
wykonaniu higienicznym (oznaczonej jako AHU POZ, w sktad ktorej wchodzi:
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e cz¢$¢ nawiewna — przepustnica powietrza, filtr klasy FS5, glikolowy wymiennik
odzysku ciepta, chtodnica powietrza, nagrzewnica powietrza, wentylator
nawiewny regulowany falownikiem, filtr wtérny klasy F9,

e cze$¢ wywiewna — filtr klasy G4, wentylator wywiewny regulowany falownikiem,
glikolowy wymiennik odzysku ciepta, przepustnica powietrza.

W okresie letnim przewiduje si¢ osuszanie powietrza zewngtrznego na chlodnicy —
przechtodzenie powietrza do temperatury +12°C oraz podgrzanie na nagrzewnicy do
temperatury nawiewu. W okresie zimowym powietrze zewngtrzne po odzysku ciepla
podgrzewane jest na nagrzewnicy do temperatury nawiewu, zaleznej od zyskéw ciepta w
sali poznieczuleniowej. Dla okresu zimowego przewiduje si¢ nawilzanie powietrza
nawiewanego przy pomocy lancy parowej zabudowanej w kanale wentylacyjnym i zasilanej
z nawilzacza powietrza (HU POZ).
Ze wzgledu na charakter pomieszczenia przewiduje si¢ nawiewniki wirowe z filtrami
absolutnymi klasy H13 zabudowane w suficie podwieszanym. Wywiew powietrza bedzie
realizowany przez wywiewniki wirowe zabudowane w suficie podwieszanym.
Przewiduje si¢ nadcisnienie w stosunku do korytarza, ktore realizowane przez utrzymanie
stalych ilo$ci powietrza nawiewanego 1 wywiewanego przez centrale klimatyzacyjna
poprzez regulacj¢ obrotow wentylatorow falownikami.
Straty ciepta pokrywa instalacja centralnego ogrzewania.
System SA — pomieszczenia sanitarne
Zatozenia:

e temperatura w pomieszczeniach w lecie: wynikowa

e wilgotno$¢ wzgledna: wynikowa
Dla pomieszczen sanitarnych przewiduje si¢ instalacje wentylacji mechanicznej wywiewne;,
ktorej celem jest zapewnienie usuni¢cie zuzytego powietrza oraz prawidlowa wentylacja
pomieszczen zgodna z wymaganiami sanitarnymi. [lo§¢ powietrza wywiewanego z
pomieszczen sanitarnych zapewnia 5+10 krotng wymian¢ powietrza na godzing. Wywiew
powietrza odbywa si¢ wentylatorami kanatowym (oznaczonym jako EF SA) wlaczonymi do
istniejagcych szachtow wentylacji grawitacyjnej. Wywiew powietrza odbywa si¢ poprzez
zawory wyciggowe w suficie podwieszanym. Naptyw powietrza odbywa si¢ podcisnieniowo
z pomieszczen sasiadujacych poprzez kratki kontaktowe oraz szczeliny w drzwiach.
Straty ciepta pokrywa instalacja centralnego ogrzewania.

Wytyczne branzowe
Zasilanie energia elektryczng
Nalezy zapewni¢ zasilanie energig elektryczng wszystkie urzadzenia wentylacyjne.
Zapotrzebowanie na moc elektryczng wynosi:
e  okres letni — 66 kW
e okres zimowy — 125 kW

Ochrona przeciwpozarowa
W ramach zabezpieczenia przeciwpozarowego, projektowana instalacja klimatyzacji
1 wentylacji spelnia nastgpujgce wymagania:

e wszystkie przejscia przewodow wentylacji 1 klimatyzacji przez elementy
oddzielen przeciwpozarowych, zaréwno przez S$ciany jak 1 stropy sa
zabezpieczone klapami odcinajgcymi o klasie odpornosci ogniowej rownej klasie
ogniowe] elementu oddzielenia przeciwpozarowego z uwagi na szczelnosé
ognioway, izolacyjnos¢ ogniowa i dymoszczelnos¢ (EIS)

e przewody wentylacyjne i klimatyzacyjne prowadzone przez stref¢ pozarowa,
ktérej nie obstuguja, obudowane s3 elementami o klasie odpornosci ogniowej
(EIS), wymaganej dla elementéw oddzielenia przeciwpozarowego tych stref
pozarowych, badz tez wyposazone w przeciwpozarowe klapy odcinajace (EIS),
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do wszystkich klap pozarowych przewiduje si¢ dostep rewizyjny

wszystkie elementy instalacji klimatyzacji 1 wentylacji (urzadzenia, przewody,
izolacje) muszg by¢ wykonane z materialéw niepalnych posiadajagcych Aprobate
Techniczng ITB i CNBOP

wszystkie przejscia przez przegrody ogniowe nalezy uszczelni¢ ogniochronnymi
masami uszczelniajgcymi o odpornosci ogniowej przegrody

sygnat pozarowy ma by¢ doprowadzony do kazdej szafy sterowniczo-zasilajace;j,
gdzie w przypadku pozaru ma zosta¢ odcigte zasilanie wszystkich urzadzen
przewody wentylacyjne powinny by¢ wykonane 1 prowadzone w taki sposob, aby
w przypadku pozaru nie oddziatywaly sitag wigksza niz 1 kN na elementy
budowlane, a takze aby przechodzity przez przegrody w sposdb umozliwiajacy
kompensacje wydtuzen przewodu

zamocowania przewodow do elementdow budowlanych przewidziane sa
z materiatow niepalnych, zapewniajacych przejecie sity powstajacej w przypadku
pozaru w czasie nie krotszym niz wymagany dla klasy odpornosci ogniowe;j
przewodu lub klapy odcinajace;j

w przewodach wentylacyjnych nie prowadzi si¢ innych instalacji,

filtry 1 thumiki beda zabezpieczone przed przeniesieniem si¢ do ich wnetrza
palacych si¢ czastek

Krakow, wrzesien 2024r.
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INSTALACJE GAZOW MEDYCZNYCH
Instalacji gazéw medycznych obejmuje:

e instalacje tlenu 0,5 MPa (5 bar)
instalacj¢ prézni medycznej 0,06 MPa (0,6 bar)
instalacje¢ sprezonego powietrza medycznego 0,5 MPa (5 bar)
instalacj¢ podtlenku azotu 0,5 MPa (5 bar)
instalacj¢ dwutlenku wegla

e instalacj¢ odciaggu gazow poanestetycznych
Projektowane instalacje gazéw medycznych zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego 1 Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie wyrobow
medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002
irozporzadzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG
1 93/42/EWG, oraz przepisami krajowymi (,,Ustawa o wyrobach medycznych” z dnia 7
kwietnia 2022 r. Dz. U. 2022 poz. 974), s3 wyrobem medycznym klasy Ila.
Instalacja gazéw medycznych jest uznawana za wyrdb medyczny wtedy, kiedy jej
projektowanie, instalowanie oraz odbior koncowy odbywa si¢ na podstawie ,,Ustawy
o wyrobach medycznych” oraz normy PN EN ISO 7396-1:2016-07 ,,Systemy rurociaggowe
do gazoéw medycznych — Czes¢ 1: Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych
1 proézni”.
Wytworzenie wyrobu medycznego, jakim jest instalacja gazow medycznych, obejmuje
zardwno projektowanie jak i montaz instalacji. Wytworca instalacji gazow medycznych
powinien spelnia¢ nastepujace wymagania:
powinien posiada¢ wdrozony system ISO 13485, w zakresie projektowania, montazu oraz
atestacji instalacji gazow medycznych;
musi uzyska¢ aprobatg CE lub inaczej certyfikat CE dla sprzedawanego wyrobu
medycznego, ktérag moze wydac jedynie Jednostka Notyfikowana;
wyrob, ktory wprowadza do obrotu jest okre§lony przez posiadang przez niego aprobate CE,
oraz zakres zgloszenia do Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produkeji Biobojczych.

Instalacje tlenu, prézni medycznej, sprezonego powietrza medycznego, dwutlenku wegla
oraz podtlenku azotu nalezy wykona¢ w oparciu o istniejace zrodta zasilania zlokalizowane
na terenie szpitala.

Pomieszczenia nalezy wyposazy¢ w instalacje gazoéw medycznych, wykonane zgodnie
z wymaganiami normy PN EN ISO 7396-1:2016-07 ,,Systemy rurociggowe do gazow
medycznych - Cze$¢ 1: Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prozni”.
Poziomy projektowanych instalacji nalezy rozprowadzi¢ wzdtuz korytarzy, w przestrzeni
stropow podwieszonych, pod przewodami -elektrycznymi i pod lub nad kanatami
wentylacyjnymi, (montaz poziomdéw nalezy wykonywaé dopiero po zakonczonym montazu
kanatéw wentylacji mechanicznej). W pomieszczeniach, gdzie nie beda zainstalowane
stropy podwieszane, przewody instalacji oraz wszystkie odgat¢zienia od pozioméw do
poszczegbdlnych pomieszczen nalezy prowadzi¢ w tynku.

Projektowane instalacje nalezy podzieli¢ na strefy, wyposazone w strefowe zespoty
kontrolne - SZK (skrzynki zaworowe). Zamontowane w strefowych zespotach kontrolnych
strefowe zawory odcinajace — kulowe beda umozliwialy w sytuacjach awaryjnych odcigcie
danej strefy.

Strefowe zespoly kontrolne posiadajag rowniez wbudowane punkty poboru, pozwalajace na
awaryjne zasilanie gazami medycznym (z butli — poprzez reduktor) obslugiwanego
fragmentu (strefy) instalacji. Strefowe zespoty kontrolne SZK bg¢da ponadto umozliwiaty
optyczng kontrole cisnienia gazéw medycznych, a sygnalizatory stanowigce tacznie
z zespotami kontrolnymi system sygnalizacji gazow medycznych, beda optycznie

1 akustycznie sygnalizowaty stany awaryjne instalacji. Strefowe zespoty kontrolne, tacznie
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z sygnalizatorami gazow medycznych, sa jednocze$nie elementami systemu alarméw
klinicznych 1 powinny spetnia¢ wymogi normy EN ISO 7396-1.

Instalacje gazéw medycznych — rurociagi

Projektowane instalacje beda wykonane z rur miedzianych typu SF — Cu (R290) wg PN-EN
ISO 13348. Rury wykonane zgodnie z normg PN-EN ISO 13348, a takze ztaczki i ksztattki
miedziane stosowane do laczenia rur miedzianych wykonane zgodnie z normg PN-EN ISO
1254-1 lub PN-EN ISO 12544 1 posiadajace stosowne oznaczenia, zgodnie ze
stanowiskiem Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i
Produktéw Medycznych nie podlegaja ,,Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 7 kwietnia
2022 r. Dz. U. 2022 poz. 974)” i nie muszg posiada¢ odrebnego certyfikatu dla wyrobu
medycznego.

Rury nalezy laczy¢ przez lutowanie twarde, przy uzyciu spoiwa lutu twardego bez
kadmowego, np. LS 45 (L-AG 45Sn) wedtug normy PN-EN ISO 17672. Proces lutowania
nalezy wykonywac¢ zgodnie z wymaganiami normy PN-EN ISO 13585:2012.

UWAGA

W trakcie lutowania twardego taczone rurociggi musza by¢ plukane od wewnatrz gazem
ostonowym.

ZYaczki 1 ksztaltki miedziane stosowane do taczenia rur miedzianych powinny by¢ zgodne
z normg PN—EN ISO 1254-1 lub PN-EN ISO 1254-4.

Przewody instalacji powinny by¢ uziemione.

Przewody instalacji powinny by¢ mocowane do $cian lub stropéw z zachowaniem
wymaganych odleglo$ci migdzy wspornikami. Rurociggi powinny by¢ odizolowane od
podpor iuchwytéw, szczegdlnie wykonanych z metali tworzacych z miedzig ogniwa
galwaniczne.

Instalacje gazéw medycznych — punkty poboru

Instalacje gazo6w medycznych nalezy zakonczy¢ punktami poboru wykonanymi zgodnie
znormg EN ISO 9170 — 1.

Projektowane punkty poboru gazow medycznych nalezy instalowa¢ w jednostkach
zasilajagcych — panele S$cienne, kolumny sufitowe oraz bezposrednio w $cianach
pomieszczen. Zastosowane medyczne jednostki zasilajgce powinny spetnia¢ wymogi normy
PN-EN ISO 11197:2016-06 Jednostki Zaopatrzenia Medycznego.

Ponadto punkty poboru beda instalowane bezposrednio w S$cianach pomieszczen jako
$cienne zestawy punktéw poboru.

Instalacje gazéw medycznych — armatura

W instalacjach gazow medycznych tj. instalacjach tlenu, prozni, sprezonego powietrza
medycznego, dwutlenku wegla 1 odciggu gazéw poanestetycznych, nalezy stosowaé
armatur¢ wykonang z mosigdzu o zawarto$ci miedzi minimum 58 % - MOS58. Materiaty
zastosowane do produkcji armatury powinny spetnia¢ kryteria okreslone w normie EN ISO
15001. Zawory do tlenu powinny posiada¢ atest na zgodnos¢ z tlenem.

Zastosowane zawory kulowe, petnoprzelotowe, powinny mie¢ $rednice nominalne jak
srednice przewodow, na ktorych beda zainstalowane. Kula 1 trzpien powinny by¢
uszczelnione PTFE (teflonem). Zawory w wykonaniu na ci$nienie nominalne 2,5 MPa (PN
25). Zawory powinny by¢ gwintowane i nalezy je taczy¢ z przewodami instalacji za pomoca
Srubunkow.

Instalacje gazéw medycznych - certyfikaty materiatowe

Wszystkie materiaty zastosowane do realizacji robdt przewidzianych zakresem projektu
instalacji gazow medycznych powinny posiada¢ wymagane certyfikaty zgodnosci z Polska
Normg lub / oraz posiada¢ wymagane certyfikaty dla wyrobow medycznych klasy Ila lub
IIb. Dotyczy to nast¢pujacych urzadzen:
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o strefowe zespoty kontrolne — certyfikat dla wyrobu medycznego klasy IIb
e punkty poboru gazéw medycznych — certyfikat dla wyrobu medycznego klasy IIb
W przypadku rur miedzianych wykonanych zgodnie z normg PN-EN ISO 13348, ztaczek
1 ksztattek miedzianych stosowanych do taczenia rur miedzianych wykonanych zgodnie
znormg PN-EN ISO 1254-1 lub PN-EN ISO 12544 oraz materialow do tgczenia rur (lut
twardy bezkadmowy), wymagany jest certyfikat na zgodnos$¢ z odpowiednig norma, tj.:
e rury miedziane — certyfikat na zgodno$¢ z normg PN EN 13348
e zlaczki 1 ksztattki miedziane stosowane do taczenia rur miedzianych — certyfikat
na zgodno$¢ z normg PN-EN ISO 1254—1 lub PN-EN ISO 12544
e lut twardy bezkadmowy, np. LS45 — certyfikat na zgodno$¢ z normg PN-EN ISO
17672
Pozostale materialy 1 urzadzenia, poza wymienionymi powyzej, a uzyte do wykonania
instalacji gazow medycznych, powinny odpowiadaé, co do jako$ci, wymogom wyrobow
dopuszczonych do obrotu i stosowania w budownictwie powinny posiadac:
e certyfikat na znak bezpieczenstwa
e deklaracj¢ zgodno$ci lub certyfikat zgodnosci z Polska Norma lub aprobata
techniczng
e produkty przemystowe muszg posiada¢ ww. dokumenty wydane przez
producenta, a w razie potrzeby poparte wynikami badan wykonanych przez niego
e przyrzady kontrolno — pomiarowe, powinny posiada¢ certyfikaty potwierdzajace
przeprowadzenie kalibracji przez ich producenta. Jakiekolwiek materiaty, ktore
nie spetniaja tych wymagan be¢da odrzucone
Na kazde zadanie Zamawiajgcego (Inspektora Nadzoru) Wykonawca przedstawi
szczegotowe informacje dotyczace proponowanego zrddla zamawiania tych materialow
1 odpowiednie certyfikaty, atesty, aprobaty techniczne, $wiadectwa dopuszczenia itp.

Instalacje gazéw medycznych — system alarmow klinicznych - sygnalizacja awaryjna
Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN ISO 7396-1, projektowane w ramach inwestycji
instalacje gazéw medycznych beda wyposazone w system alarmow klinicznych, czyli
system automatycznej sygnalizacji stanu instalacji gazow medycznych. System alarmow
klinicznych gazow medycznych sklada si¢ ze strefowych zespotow kontrolnych — SZK
sygnalizatorow gazéw medycznych — SGM. System ten przeznaczony jest do kontroli
parametréw pracy instalacji gazOw medycznych i1 sygnalizowania stuzbom medycznym
stanow awaryjnych tych instalacji.

W skrzynce SZK zabudowane sg czujniki ci$nienia, podtaczone do przewodow instalacji
gaz6w medycznych, na ktorych zamontowane sa awaryjne zawory odcinajace — kulowe.
Skrzynki zaworowo — informacyjne oraz sygnalizatory montowane bgdg we wnekach o
wymiarach podanych w kartach katalogowych.

Zakresy cisnienia 1 podci$nienia, po przekroczeniu ktorych nastgpuje alarm Swietlny 1
akustyczny:

e cisnienie tlenu — ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa,;
e cisnienie spr¢zonego powietrza — ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa;
e cisnienie podtlenku azotu — ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa,;
e podcisnienie prozni —powyzej 0,06 MPa 1 ponizej 0,09 MPa.

Sygnat o przekroczeniu wielko$ci ci$nienia i podcisnienia nastawionych na czujnikach
ci$nienia przesylany bedzie przewodami elektrycznymi z zainstalowanego w skrzynce
zaworowo — informacyjnej panelu sygnalizacji gazow do sygnalizatorow. Sygnaty alarmowe
trwaja, dopoki cisnienie lub podcisnienie w instalacjach nie wréci do normy. Sygnalizatory
sygnalizujg alarmem zardwno przekroczenie o 20%, jak i spadek o 20% ci$nienia
roboczego.

Zastosowany system sygnalizacji powinien spelnia¢ wymogi normy PN-EN ISO 7396—1.
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INSTALACJE ELEKTRYCZNE

Wymagania prawne dotyczgce elektryki

Zgodnie z wytycznymi projektowania szpitali ogolnych, zalecanymi do stosowania przez
Ministerstwo Zdrowia, obiekt powinien by¢ zasilany dwoma niezaleznymi liniami z sieci
energetyki zawodowej. Wylaczenie napigcia, z jakichkolwiek powodow na jednej z nich,
powinno umozliwi¢ bez ograniczen zasilanie catego Szpitala przy pomocy drugiej czynnej
linii (100% rezerwa zasilania z sieci energetyki zawodowej).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 2 lutego 2011 roku (Dz.U. nr 31) stanowi, ze co
najmniej 30% mocy szczytowej Szpitala powinno by¢ awaryjnie zapewnione przez wlasny
spalinowy agregat pradotworczy z automatycznym rozruchem.

Zasilanie Budynku nr 4 spelnia te wymagania.

Dodatkowo, w celu zapewnienia bezpieczenstwa pacjenta, zasilanie urzadzen zwigzanych
z Salg Angio, Salg Zabiegowa, Pomieszczeniem Przygotowania Pacjenta oraz z Salg
Poznieczuleniowg nalezy wykona¢ poprzez UPS i trafo separacyjne /siec separowana IT/.

Wymagany zakres robot elektrycznych /zasilanie Sali Angio/

Funkcje medyczne Bud. Nr 4 /Pracownie Tomografu, RTG, Sale Operacyjne, Sala Angio/
1 zwigzane z tym urzadzenia powodujg znaczne obcigzenie energetyczne sieci zasilajgcej.
W celu zrealizowania niniejszego zadania niezbedne jest wiec wykonanie nastepujacych
prac energetycznych zwigzanych z zasilaniem obiektu:
1. wykonanie zabudowy certyfikowanych przeciwpozarowych wylacznikéw pradu
wraz ze ztaczami kablowymi-odbiorczymi wszystkich przylaczy budynku

wyprowadzonych na elewacje¢ poludniowg.
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2. Wykonanie gtéwnych WLZ i rozdzielnic zasilajacych dla Sali ANGIO na II pigtrze
/WLZ- energia podstawowa, WLZ-energia rezerwowana z agregatu/ wraz z ich
zabudowa na II pigtrze

3. Wykonanie WLZ zasilania tablicy dla urzadzen ochrony ppoz.

Kable zasilajace ze stacji trafo nie wchodza w zakres prac zwiazanych z niniejszym
projektem.

Ponizej pokazano niezbedny zakres prac energetycznych.
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Zasilanie w energi¢ elektryczng z sieci energetyki i rezerwowane z agregatu
pradotworczego

Sala ANGIO zasilana begdzie z sieci energetycznej Szpitala za posrednictwem zlgcz
kablowych zabudowanych na elewacji potudniowej. Z uwagi na wymagania technologiczne
1ich specyfike przewiduje si¢ odrgbne rozdzielnice na II pigtrze:

- rozdzielnica 2RNP1 /zasilanie podstawowe z sieci ZE/.

- rozdzielnica 2RNR1 /zasilanie podstawowe z sieci ZE i agregatu pradotwoérczego/.

Ze wzgledu na planowang funkcje budynku, ktéra generuja duze zapotrzebowanie na
energi¢ elektryczng, przewiduje si¢ potrzebe podziatu energetyki na cze$¢ podstawowa
/zasilang tylko z sieci ZE/, rezerwowang z agregatu, oraz gwarantowang z UPS.
Zrealizowano to poprzez zaprojektowanie rozdzielnic2RNP1, 2RNR1 i podziat tablic
pietrowych na tablice podstawowe 1 rezerwowane oraz odrebng rozdzielnice UPS zasilajaca
tablice sieci gwarantowanej, medycznej i komputerowe;.

Zasilanie gwarantowane z ups dla pomieszczen grupy 2, i sieci komputerowej

Zasilanie gwarantowane z UPS zaprojektowano dla sieci IT pomieszczen grupy 2,
o$wietlenia gwarantowanego i sieci komputerowe;j.

Z uwagi na coraz cze¢stsze problemy z generowaniem przez urzgdzenia energoelektroniczne
mocy biernej pojemnosciowej 1 przez to wplywajace na ekonomike Szpitala zaleca si¢
wybor UPS gwarantujacego utrzymywanie wspotczynnika mocy na zaktadanym poziomie w
szerokim zakresie obcigzen lub wprowadzi¢ kompensacj¢ mocy biernej pojemnosciowe;.

Projektowane instalacje

Instalacje elektryczne wewnetrzne w obiektach stuzby zdrowia dzielg si¢ na kategorie
w zaleznos$ci od wymaganej pewnosci zasilania. Do kazdej kategorii przypisane jest zrodto,
ktorego zadaniem jest podanie napi¢cia w okreslonym czasie po zaniku zasilania
podstawowego z sieci energetyki zawodowe;:

- zasilanie podstawowe (odbiorniki III kategorii) s3 to odbiorniki zasilane wytacznie
z sieci energetyki zawodowej o nielimitowanym czasie przerwy przy zasilaniu ze stacji
transformatorowe;.

- zasilanie rezerwowane agregatem pradotworczym (odbiorniki II kategorii) sa to
odbiorniki zasilane awaryjnie z agregatu pradotworczego o limitowanym czasie przerwy w
zasilaniu do 0,5 godziny). Czas zasilania awaryjnego odbiornikéw II kategorii nie jest
limitowany, stad agregat pradotworczy musi by¢ w wykonaniu do pracy ciaglej. Zaleca sie,
aby zalaczenie agregatu nastgpito w czasie nie dtuzszym niz 15 sekund.

- zasilanie awaryjne (odbiorniki I kategorii) sa to odbiorniki o limitowanym czasie
przerwy w zasilaniu do 0,5s, zasilane gtownie przez zasilacze bezprzerwowe UPS. Poniewaz
zasilacze te przy zanikach napi¢cia w sieci 230/400V czerpig energi¢ z baterii akumulatorow
stad czas ich pracy jest ograniczony pojemnoscig baterii i ilo$cig podtaczonych w danym
momencie odbiornikow I kategorii. Czas podtrzymania takiego zasilania nie jest w kraju
normowany przepisami, stad nalezy go dobiera¢ uwzgledniajac wazno$¢ i1 specyfike
zasilanych z niego odbioréw oraz wiasciwosci pozostatych zrddet zasilania zainstalowanych
na terenie Szpitala.

Dla projektowanej funkcji zaprojektowano UPS 40 kVA z czasem podtrzymania 1-godz dla
obcigzenia znamionowego.

Podstawowe wymagania w stosunku do urzadzen sieci ‘I'T’

Modut sieci IT

Rozdzielnica w systemie IT musi by¢ wyposazona w modut do ciggtego monitorowania
stanu izolacji sieci, pradu obcigzenia oraz temperatury uzwojen transformatora, 2 napigc
wejsciowych 1 1 wyjsciowego, z kontrolg stanu SZR. Nalezy zastosowa¢ dedykowane do
tego celu moduty kontrolno-przetaczajace wyposazone w niezbedny osprzet pomiarowy

1 sygnalizacyjny, pochodzace z seryjnej produkcji.
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Nalezy zastosowa¢ SZR z elektromechanicznymi elementami przelaczajacymi. Sterowanie
przetaczeniem SZR na podstawie pomiaru napi¢cia za SZR.

Do sterowania uktadem IT nalezy zastosowac sterownik o budowie zintegrowanej,

z nastepujacymi gtéwnymi funkcjami:

- sterowanie 1 kontrola napi¢¢ i stanu SZR, kontrola parametrow sieci IT / izolacji IT,
temperatury 1 obcigzenia transformatora, oraz zintegrowany w sterowniku generator
sygnatowy do indywidualnej lokalizacji doziemienia.

- Przekroczenie nastawionych warto$ci sygnalizowane jest optycznie i tekstowo na module
sterownika uktadu IT.

- Pomiar rezystancji obwodéw musi by¢ prowadzony metoda impulsows.

- Transformator medyczny, modul kontrolno-przelaczajacy, zabezpieczenia odplywow
muszg by¢ zainstalowane wspolnie w metalowej szafie rozdzielczej o klasie ochrony I,

z rozdzieleniem przestrzeni transformatora od przestrzeni modutu kontrolno-przetaczajacego
1 z chtodzeniem przestrzeni transformatora (dla transformatorow >6,3 kVA wentylator

z filtrem 1 termostatem). Lokalizacja szafy musi zapewnia¢ wystarczajacy doptyw powietrza
chtodzacego. Kratki wentylacyjne szafy/szachtu w wykonaniu p.poz.

Przeciwpozarowy wytacznik pradu

Projektowany zakres objety budowa Sali ANGIO wchodzi w zakres oddzielnej strefy
pozarowej IXa na kondygnacji II pigtra.

Wylaczenie pozarowe odbywa si¢ za pomoca Przeciwpozarowych Wytacznikéw Pradu
zabudowanych na elewacji potudniowej budynku nr 4 /urzadzenia wykonawcze/.

Przycisk PWP sterujagcy urzadzeniami wykonawczymi nalezy zabudowaé w klatce
schodowej na parterze przy gldwnym wejsciu do budynku.

Opis dziatania wytgcznika pradu
Nacisnigcie przycisku sterujagcego PWP powoduje odlaczenie zasilania w strefie pozarowej
IXa na kondygnacji II pietra z wyjatkiem:
o urzadzen zasilanych z UPS, ktéry zabudowany zostanie w istniejgcym pom.
rozdzielni NN na II pigtrze
. obwodow zasilajacych instalacje 1 urzadzenia, ktorych funkcjonowanie jest
niezbedne podczas pozaru- centralki sygnalizacji pozaru i oddymiania, centralki
sterowania klapami ppoz, zasilacze pozarowe sygnalizatorow, centralki sterujace
trzymaczami drzwi ppoz /obwody zasilane z sekcji sprzed Przeciwpozarowych
Wytacznikow Pradu/
Urzadzenia zasilane z UPS to zasilanie sieci separowanych IT dla Sali ANGIO, Sali
Zabiegowej, Pom. Przygotowania Pacjenta, Sali Poznieczuleniowej, oraz zasilanie urzadzen
komputerowych i o$wietlenia zapasowego,

Odtaczenie urzadzen podiaczonych do UPS nastepuje po wecisnieciu przycisku WP-UPS
zaprojektowanego w STEROWNI Sali ANGIO..

Odcigcie dopltywu pradu przeciwpozarowym wytacznikiem nie powoduje samoczynnego
zataczenia drugiego zrodla energii elektrycznej, w tym zespotu pradotwodrczego,
z wyjatkiem zrodia zasilajacego o$wietlenie awaryjne /oprawy awaryjne posiadaja wlasne
akumulatorki niskiego napigcia i zataczaja si¢ po zaniku napigcia sieciowego/.

Uwaga dotyczaca uzycia wytacznik UPS:

Z uwagi na konieczno$¢ zapewnienia 100% pewnosci zasilania pomieszczen krytycznych
z punktu widzenia bezpieczenstwa pacjenta uzycie wylacznika UPS mozliwe jest jedynie
na podstawie decyzji i zgody lekarza dyzurnego.
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Wylacznik ten nalezy opisac:
»WYLACZNIK UPS. .
WYLACZAC JEDYNIE NA PODSTAWIE ZGODY LEKARZA DYZYRNEGO”

Instalacja o$wietlenia ogélnego, miejscowego i informacyjnego

Oswietlenie podstawowe ogodlne 1 miejscowe zasilane bedzie z tablic 2TOP2, 2TOR2
posiadajacych zasilanie z sieci energetyki zawodowej 1 agregatu pradotworczego.

W sanitariatach oprawy oswietleniowe nie moga by¢ zabudowane w strefie 0, 1 1 2 wg PN-
IEC 60364-7-701-1999.

Przyktadowy schemat tablicy energii podstawowe;j
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Instalacja o$wietlenia awaryjnego

W budynku zastosowano o§wietlenie awaryjne (ewakuacyjne i zapasowe) zgodne z PN-EN
1838 Zastosowanie oswietlenia. Oswietlenie awaryjne oraz PN-EN 50172 Systemy
awaryjnego oswietlenia ewakuacyjnego.

Oprawy zaprojektowano w obregbie drog ewakuacyjnych budynku, WC Pacjentow, pokojach
t6zkowych oraz pom. technicznych.

Dla drog ewakuacyjnych zapewnione bedzie minimalne natezenie o$wietlenia
ewakuacyjnego na podtodze wzdhuz $rodkowej linii drogi ewakuacyjnej wynoszace nie
mniej niz 5,0 Ix. Na centralnym pasie drogi ewakuacyjnej na powierzchni nie mniej niz
polowy szeroko$ci danej drogi ewakuacyjnej, nat¢zenie oswietlenia stanowi¢ powinno co
najmniej 2,5 Ix.

Stosunek maksymalnego nat¢zenia o$wietlenia do minimalnego natezenia o$wietlenia
ewakuacyjnego wzdtuz centralnej linii drogi ewakuacyjnej nie powinien by¢ wigkszy niz
40:1. Na drogach ewakuacyjnych nie mniej niz 50% wymaganego nat¢zenia o$wietlenia
ewakuacyjnego powinno by¢ wytworzone w ciggu do 5 s, a pelny poziom natezenia
oswietlenia ewakuacyjnego musi by¢ osiagniety w czasie do 60 s.

Do os$wietlenia ewakuacyjnego i1 kierunkowego przewidziano oprawy LED wyposazone w
uktad elektroniczny i wiasne baterie akumulatoréw o czasie podtrzymania $wiecenia
minimum 3 godziny. Przelaczenie na zasilanie awaryjne z akumulatoréw odbywa si¢
samoczynnie. Wszystkie oprawy jw. pracowaé beda w uktadzie AutoTestu, umozliwiajagcym
okresowe sprawdzenie sprawnosci oprawy bezposrednio na oprawie.

Oprawy ewakuacyjne pracuja na ,,ciemno” tzn. $wiecg jedynie w przypadku zaniku napigcia
w obwodach o$wietlenia, natomiast oprawy oswietlenia kierunkowego $§wiecg na ,,jasno”
przez caly czas uzytkowania budynku.

Na oprawach oswietlenia kierunkowego naklei¢ odpowiednie piktogramy wskazujace
kierunek ewakuacji.

W zaleznosci od miejsca i sposobu montazu opraw (na $cianie, w suficie podwieszanym, na
suficie zelbetowym) nalezy wraz z oprawa zamowi¢ odpowiednie akcesoria dodatkowe jak
elementy mocujace, ramki maskujace, itp.
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Oprawy o$wietlenia awaryjnego ewakuacyjnego posiada¢ beda $wiadectwo dopuszczenia
CNBOP.

Instalacja gniazd wtyczkowych 230v

Obwody gniazd wtyczkowych 230V wyprowadzone bedg z tablic pigtrowych sity 2TSP2 1
2TSR2.

Wszystkie gniazda wtyczkowe muszg by¢ wyposazone w zestyk ochronny. Instalacje do
gniazd wtyczkowych wykona¢ jako tréjzytowa (L,N,PE).

Przy wigkszej ilosci gniazd wtyczkowych montowanych obok siebie instalowa¢ gniazda
pojedyncze w ramkach wielokrotnych.

Dla zasilania komputerow przewidziano montaz gniazd wtyczkowych kodowanych
zasilanych z odrgbnych tablic ..TK..napigcia gwarantowanego z UPS.

Oprawy o$wietlenia awaryjnego ewakuacyjnego posiada¢ beda swiadectwo dopuszczenia
CNBOP.

Instalacja gniazd wtyczkowych 230v

Obwody gniazd wtyczkowych 230V wyprowadzone beda z tablic pigtrowych sity 2TSP2 i
2TSR2.

Wszystkie gniazda wtyczkowe musza by¢ wyposazone w zestyk ochronny. Instalacje do
gniazd wtyczkowych wykonac¢ jako tréjzytowa (L,N,PE).

Przy wigkszej ilosci gniazd wtyczkowych montowanych obok siebie instalowa¢ gniazda
pojedyncze w ramkach wielokrotnych.

Dla zasilania komputerow przewidziano montaz gniazd wtyczkowych kodowanych
zasilanych z odrebnych tablic TK napigcia gwarantowanego z UPS.

Instalacja gniazd wtyczkowych 230v w ukladzie sieciowym IT

Zasilanie odbiornikéw w salach:

- SALA ANGIO

- SALA ZABIEGOWA

- POM. PRZYGOTOWANIA PACJENTA
- SALA POZNIECZULENIOWA

przewidziane jest do zasilania z sieci ‘IT’ za posrednictwem transformatoréw separacyjnych
230/230V. Transformatory nalezy zabudowa¢ na stojakach w specjalnie dla nich
przygotowanych szachtach instalacyjnych wraz z osprzetem 1 aparaturag kontrolng.
Sygnalizatory stanu izolacji obwodow IT zabudowac nalezy w pomieszczeniach w w/w
pomieszczeniach. Zestawy gniazd wtykowych obwodow IT zawieraja dodatkowe zaciski
uziemiajace, ktore nalezy przylaczy¢ do szyny ekwipotencjalizacji PA.

Uwaga:

Wszystkie instalacje elektryczne w w/wym. pomieszczeniach wykonywaé bez puszek
rozgaleznych (instalacje wyprowadza¢ bezposrednio z szachtow elektrycznych).
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T T

21n

(KOMPLETHY WG ZESTAMENIA)

UPLTIO=2-63-150-BP=18

Instalacja ochrony od porazen

W projektowanym budynku instalacja wykonana bedzie w ukladzie sieciowym TN-S.
Przewod ,,N” bedzie izolowany na calym swym przebiegu od przewodu ochronnego ,,PE”.
Ochrona od porazen bedzie zapewniona przez szybkie wytaczenie uszkodzonego obwodu
oraz ekwipotencjalizacje (wyréwnanie potencjalow) wszystkich mas metalowych i
konstrukcji budynku.

Zapewni to zastosowanie w instalacji wylacznikéw instalacyjnych nadmiarowo-pradowych
w polaczeniu z wylacznikami réznicowo-prgdowymi o pradzie roéznicowym 30mA.
Ekwipotencjalizacj¢ zapewniaja potaczenia wyrownawcze.

Ponadto w czeséci pomieszczen tzw. grupy 2, odbiorniki elektromedyczne zasilane bedg w
uktadzie sieciowym IT z ciggla kontrolg stanu izolacji poprzez transformatory separacyjne
230/230V

Przejscia przez strefy pozarowe

Przepusty instalacyjne w elementach oddzielen pozarowych powinny mie¢ klas¢ odpornosci
ogniowej (EI) wymagang dla tych elementow.

Przepusty o $rednicy wigkszej niz 4cm w S$cianach 1 stropach pomieszczenia zamknigtego,
dla ktérych wymagana klasa odpornosci ogniowej jest inna niz EI60 lub REI60, a niebgdaca
elementami oddzielenia pozarowego, powinny mie¢ odpornos¢ ogniowa (EI) §cian 1 stropow
tego pomieszczenia.

Przej$cia instalacji przez zewnetrzne Sciany budynku, znajdujace si¢ ponizej poziomu
terenu, powinny by¢ zabezpieczone przed mozliwo$cig przenikania gazu do wngtrza
budynku.

Zabezpieczenie pozarowe w zakresie instalacji elektrycznych

e  Wszystkie przepusty instalacyjne przechodzace przez Sciany 1 stropy oddzielen
p.poz. nalezy uszczelni¢ masami peczniejagcymi o odpornosci ogniowej nie
mniejszej niz odporno$¢ ogniowa elementéw budowlanych.

e Przepusty przez $ciany zewnetrzne budynku ponizej poziomu terenu zabezpieczy¢
przed mozliwos$cig wnikania gazu do wnetrza budynku.

e W budynku przewidziano  zainstalowanie = o$wietlenia  awaryjnego
(ewakuacyjnego, kierunkowego, bezpieczenstwa) przetaczanego samoczynnie na
wlasne zrodto zasilania (baterie akumulatoréw).

e Zasilanie budynku wylaczane bedzie przeciwpozarowymi wylacznikami pradu,
oddzielnie dla odbioréw zasilanych z sieci energetyki oraz agregatu i UPS
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INSTALACJE NISKOPRADOWE
W zakresie instalacji niskopradowych zaprojektowane zostaty instalacje:

system sygnalizacji pozaru — zaprojektowano system w oparciu o istniejagcy
w obszarze zabiegowym. Zaprojektowano system detekcji pozaru w oparciu
o czujniki punktowe wykrywajace zjawiska pozarowe. Detektory sg wigczone

w adresowalne petle dozorowe. Przy wyjsciach z poszczegdlnych grup
pomieszczen na ciggi komunikacyjne zaprojektowano reczne ostrzegacze
pozarowe. Do przekazania alarmu pozarowego zaprojektowano sygnalizatory
akustyczne lub akustyczno-optyczne. Dla potrzeb instalacji wentylacji
mechanicznej zaprojektowano w kanatach czerpnych wentylacji czujniki dymu w
obudowie do montazu na kanatach wentylacyjnych.

instalacja teledacyjna 1 telefoniczna w ramach okablowania strukturalnego —
w obiekcie funkcjonuje sie¢ okablowania klasy E i EA. Projektuje si¢ rozbudowe
sieci okablowania poziomego wylacznie w zakresie objetym opracowaniem. Dla
potrzeb laczno$ci telefonicznej zaprojektowano wewnetrzng siec telefoniczng
wykorzystujaca tacza state poziomego okablowania strukturalnego

instalacja sygnalizacji alarmowo-przywotawczej — w sali poznieczuleniowej oraz
salach pacjentéw zaprojektowano cyfrowy system przywotawczy akustyczno-
optyczny

instalacja telewizji obserwacyjnej pacjenta - potrzeb przebudowy zaprojektowano
system telewizji obserwacyjnej pacjenta (TVP) z mozliwosciag rejestracji obrazu
w technice IP. System zaprojektowano w sali poznieczuleniowej z monitorem
podgladu na wewngetrznym stanowisku pielegniarki w oparciu o istniejacy system
obszaru zabiegowego

instalacja kontroli dostgpu - zaprojektowano system kontroli dostgpu (KD)
obejmujacy drzwi wejsciowe wejscie do $luzy lekarzy strona brudna z Korytarza
nr 241, istniejacy gabinet lekarski oraz sale poznieczuleniowa. Wszystkie drzwi
do pomieszczen chronionych objeto jednostronng kontrola dostgpu. System KD
zaprojektowano w oparciu o istniejacy system obszaru zabiegowego

instalacja wideodomofonu - panele wejsciowe wideodomofonu zaprojektowano
przy drzwiach do $luzy pacjenta, wideomonitor w pokoju personelu medycznego.
Wszystkie urzadzenia (panel wejsciowy 1 wideomonitory) zasilane sg przez LAN
z wykorzystaniem funkcji PoE+.

instalacja interkomow - dla potrzeb przebudowy zaprojektowano instalacja
interkomowg zapewniajacg alternatywng taczno$¢ pomiedzy salami zabiegowymi
1 pomieszczeniami  towrzyszacymi. Podiaczenie urzadzen interkomu
uwzgledniono w instalacji okablowania strukturalnego

instalacja telewizji dozorowej obiektu - dla potrzeb przebudowy zaprojektowano
system telewizji dozorowej obiektu (TVD). Zaprojektowano kamery
zapewniajace obserwacje Korytarz. Kamery wiaczone beda w istniejgcy system
TVD w Budynku 4. System zbudowany jest z kamer IP zasilanych przez PoE,
przetacznikdéw sieciowych 1 serweréw wizyjnych. Instalacje TVD zaprojektowano
w ramach okablowania strukturalnego

instalacja szpitalnej TV kablowej - w pokojach pacjentéw zaprojektowano
gniazda LAN (RJ-45) do podtaczenia odbiornika telewizyjnego umozliwiajacego
odbior programow TV poprzez INTERNET/ETHERNET zgodnie z wdrazanym
w Szpitalu standardem

instalacja wideo dla robota medycznego

Wejscia/wyjscia wideo

System dla jednoczesnego wysylania sygnatu wideo do 5 réznych urzadzen wideo
1 wyswietla¢ obrazy z dwoch 2 pomocniczych wejs¢ wideo.

Krakow, wrzesien 2024r.
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Z tyhu korpusu wozka Vison znajduja si¢ trzy panele wyjsciowe sygnalu wideo.
Format wyjsciowy wideo 1 naktadke graficzng mozna skonfigurowaé dla kazdego
panelu. Kazdy panel wyjsciowy ma cztery ztacza, ale moze wysytaé tylko jeden
format wideo na raz.

E“

DV (analogowe i cyfrowe) Automatycznie konfigurowalne® lub DVI-D [720p)

wybierane przez uiytkownika
Composite Vido 3
5-Video 3 NTSC lub PAL!
5DI {cyfrowe) 3
720p lub 1080

1. System NTSC lub PAL ralefy od kraju.
2. Konfiguraga automatycrna wideo obshuguje XG&, SXGA, WEGA+ [analogowe | cyfrowe] | 720p [tylko opfrowe)

Dodatkowe dwa panele wyjsciowe wideo znajduja si¢ w konsoli chirurga,
wytacznie ze ztgczami DVI.

DV [analogowe i cyfrowe) 2 SXGA
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Wejscia wideo
Po dwa panele wejsciowe wideo znajdujg si¢ na wozku Vision oraz na konsoli

chirurga. Kazdy z paneli posiada po trzy zlacza, ale moze odbiera¢ tylko po
jednym sygnale wideo na raz.

3 T
DV1 [znalogowe i cyfrowe] 2 mmﬂﬁr;; kenfigurowalne” lub DVI-D (720p)
S-Video 2
NTSC lub PALY
SDI {cyfrowe) 2
720p lub 1080

1. System NTSC hsh PAL salezy od keaju.
2. Konfiguracis automatycona wideo obsluguje XGA, SKEA, WEGA+ (analogowe i cyfrawe) | 720p (tylke cyfrowe)
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4.6 Zestawienie pomieszczen i powierzchni projektowanych pomieszczen

zgodnie z PN-ISO-9836

Nr pom. |Nazwa pomieszczenia Powierzchnia
uzytkowa |ustugowa ruchu

) ) /m?/ /m?/ /m’/
II PIETRO

225 | Sluza lekarzy brudna 5,73

226  |Sluza pacjenta 8,61

227 | Korytarz 29,54

227a |Korytarz 11,16

228 | Sala angio 45,65

229 Sterownia 8,08

230 | Pom. techniczne 6,21

Pomieszczenie przygotowania
231  |personelu 6,02
Pomieszczenie przygotowania

232 |personelu 4,05

233 Sala zabiegowa 42,65

234 | Sluza brudna 12,89

235 | Sala poznieczuleniowa 36,64

236 | Brudownik 3,97

237 | Pokdj 2-t6zkowy 20,51

238 | Wezel sanitarny 3,39

239 | Pokdj 2-t6zkowy 26,76

240 | Wezel sanitarny 2,85

241 | Korytarz 45,00
Suma pow. II pietra 219,19 6,21 94,31
Razem 319,71

4.7 Akustyka pomieszczen

Wymagang izolacyjno$¢ akustyczna przegrod wewnetrznych w budynkach okresla norma

PN-B- 02151-3:2015-10

Sciany wewnetrzne nalezy wykona¢ zgodnie z w/w norma.

Rodzaj przegrody Rodzaj wskaznika Wartosé
wskaznika
dB

Budynki szpitalne i zakladéw opieki medycznej

Sciany i drzwi

Sciany i drzwi miedzy zespotami pomieszczen operacyjnych w szpitalu

a pozostatymi pomieszczeniami w szpitalu

Sciana bez drzwi oraz cz¢$¢ petna Sciany z drzwiami R’Al >55

Drzwi do zespotu pomieszczen z korytarza R’A,LR >35

Sciany i drzwi pomieszczei OIOM

Sciana bez drzwi oddzielajgce pomieszczenia OIOM R’Al >48

od innych sal t6zkowych

$ciana bez drzwi oraz cz¢$¢ petna Sciany z drzwiami R’A,l >48
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oddzielajace pomieszczenia OIOM od korytarza
Drzwi z korytarza do pomieszczen OIOM R’A,LR >30(=35)

Sciany miedzy gabinetem lekarskim, gabinetem zabiegowym, pomieszczeniem pielggniarek
a korytarzem, holem, klatka schodowa

Sciana bez drzwi oraz cz¢$¢ petna Sciany z drzwiami R’Al >45
drzwi do pomieszczen w obrebie oddziatu R’A,LR >30
szpitalnego

Dopuszczalne wartosci poziomu dzwigku w zalezno$ci od pory dnia i typu pomieszczenia

RODZAJ BUDYNKU RODZAJ POMIESZCZENIA  |Poziom odniesienia
L Acqswew dB
dzien noc
budynki szpitalne sal@ operacyjne i pomieszczenia 8 78
zwigzane
gabinety zabiegowe 35 -
sale [IOM 30 25

5.  Uklad przestrzenny oraz forma architektoniczna

Istniejacy budynek nr 4 znajduje si¢ w kompleksie wojskowym K-3344 usytuowanym na
dziatce nr 184/11, obrgb 45 Krakow-Krowodrza. Od strony potnocnej do budynku przylega
bedacy w budowie tacznik prowadzacy do nowego budynku diagnostyczno- zabiegowego a
od strony potudniowej bezposrednio budynek nr 66 i 84.

Budynek 4 posiada 3-kondygnacje nadziemne (parter, I pietro i II pigtro.), nieuzytkowe
poddasze i jest czgsSciowo podpiwniczony.

Przebudowa pomieszczen Il pigtrze nie powoduje zmiany kubatury budynku, a zatem nie
powoduje zmian bryty.

Obecny wewnetrzny uktad to troj-trakt z komunikacja po srodku oraz pomieszczeniami
uzytkowymi dostepnymi z komunikacji. Projektowane zmiany objete projektem nie
powodujg zmian w powyzszym uktadzie.

Ze wzgledu lokalizacje urzadzen wentylacji mechanicznej na dachu budynku projektuje si¢
zamontowanie dodatkowych zZaluzji akustycznych min.RW=15dB w kolorze identycznym
jak zaluzje istniejace ostaniajace urzadzenia wentylacji mechanicznej.

Na elewacji poludniowej budynku zaprojektowane zostaly zabudowy certyfikowanych
przeciwpozarowych wytacznikoOw pradu wraz ze ztgczami kablowymi-odbiorczymi.

6.  Charakterystyczne parametry obiektu

6.1 Budynek istniejgcy nr 4

kubatura: 27,891 m’

powierzchnia uzytkowa: 4567,21 m’
piwnica: 312,01 m*

parter: 1433,99 m?

I pigtro: 1392,15 m*

11 pietro: 1429,06 m*

dhugos¢ elewacji: 79,20 m

szerokos¢ elewacji: 29,20 m

wysoko$¢ budynku: 13,20 m (do gzymsu)
liczba kondygnacji 3 (nadziemne) + 1 podziemna
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e budynek czgsciowo podpiwniczony

6.2  Przedmiot opracowania

kubatura — ok.1 400m’
powierzchnia netto - 319,71 m?
powierzchnia uzytkowa- 4219,19 m*
powierzchnia ruchu- 94,31 m?
powierzchnia ustugowa- 6,21 m’

7.  Opinia geotechniczna oraz informacja o sposobie posadowienia budynku

Na podstawie rozporzadzenia Rozporzadzenia Ministra Transportu, Budownictwa
1 Gospodarki Morskiej z dnia 25 kwietnia 2012 r w sprawie ustalania geotechnicznych
warunkow posadawiania obiektow budowlanych (Dz. U. z 2012 r. poz. 463) obiekt
budowlany zaliczono do II kategorii geotechnicznej w prostych warunkach gruntowych. Ze
wzgledu na rodzaj planowanej inwestycji — przebudowa juz istniejacego oddziatu
znajdujacego si¢ na II pietrze w trwale posadowionym ponad 110 lat temu masywnym
budynku:
e nie ma wplywu na warunki posadowienia i nie przewiduje si¢ w tym zakresie
zadnych zmian.
e nie zaklada zZadnych prac ziemnych/fundamentowych wptywajacych
w jakikolwiek sposob na posadowienie istniejagcego budynku szpitala
Planowana przebudowa nie zmieni parametrow obcigzeniowych budynku.

8.  Liczba lokali mieszkalnych i uzytkowych

Liczba lokali mieszkalnych - 0
Liczba lokali uzytkowych — 1

9.  Zapewnienie niezbednych warunkow do korzystania z obiektu przez osoby
niepelnosprawne

9.1 Zgodnie z § 16 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002
r.(Dz.U. 2002 nr 75 poz. 690 z pozn. zm.) w sprawie warunkéw technicznych, jakim
powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie, Szpital (oraz opracowywany obszar)
spetnia definicje budynku uzytecznos$ci publicznej i w konsekwencji wymaga zapewnienia
dostepnosci dojscia i dojazdu dla oséb niepelnosprawnych. Wejscie gléwne do zespotu
szpitala bezposrednio z poziomu terenu, bez barier architektonicznych. Dla o0séb
niepetnosprawnych dostepne sa wszystkie poziomy budynku przez dzwigi szpitalne
przystosowane dla potrzeb osob niepetnosprawnych oraz komunikacj¢ ogodlng. Szerokosé
korytarzy oraz wszystkich drzwi wewnetrznych i zewngtrznych umozliwiajg poruszanie si¢
za pomocg wozka inwalidzkiego.

9.2 W projektowanym obszarze:

e wszystkie drzwi do pomieszczen dostgpnych dla oséb niepetnosprawnych
posiadaja szeroko$¢ minimum 90 cm w §wietle o§cieznicy

e szerokos$¢ korytarzy oraz wszystkich drzwi wewnetrznych umozliwiajg poruszanie
si¢ za pomocg wozka inwalidzkiego

e w pododdziale zaprojektowano we¢zel sanitarny dostgpny dla  osob
niepetnosprawnych

e we weztach sanitarnych przy pokojach pacjentéw przy muszlach klozetowych
oraz w kabinach prysznicowych zaprojektowane zostaly porecze dla osob
niepetnosprawnych

e Ewakuacja - glusi 1 osoby stabostyszace beda poinformowani o alarmie — poza
alarmem dzwickowym réwniez informacja wizualna (na przyktad swietlna)
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10. Parametry techniczne obiektu budowlanego charakteryzujace wplyw obiektu
budowlanego na Srodowisko i jego wykorzystywanie oraz na zdrowie ludzi
i obiekty sasiednie
10.1 Zapotrzebowanie i jakoS¢ wody oraz ilos¢, jakoS¢ i sposob odprowadzania
Sciekow oraz wod opadowych
Zapotrzebowanie na wode w calo$ci pokrywane z istniejacego przytacza wodociggowego.
Nie zachodzi wymog zwigkszenia przepustowosci przylacza. Jakos¢ wody zaopatrywanej
zwodociggu w wystarczajagcym stopniu spetnia wymagania pomieszczen objgtych
opracowaniem i jest zgodna z normami zapewnionymi przez gestora sieci.
Jako$¢ 1 ilo§¢ odprowadzenie $ciekdéw sanitarnych zgodna z umowa na odbidr Sciekdéw
podpisang przez inwestora lub zarzadce budynku z gestorem sieci. Nie zachodzi wymog
zwigkszenia przepustowosci przytacza.
[lo§¢ wod opadowych nie ulega zmianie.

10.2 Emisja zanieczyszczen gazowych, w tym zapachow, pylowych i ptynnych,

z podaniem ich rodzaju, ilosci i zasi¢gu rozprzestrzeniania si¢
Obiekt, w tym obszar objety opracowaniem, nie generuje zanieczyszczen gazowych,
pytowych, ptynnych, zapachowych..

10.3 Rodzaj i ilos¢ wytwarzanych odpadow
Rodzaj ani ilo§¢ odpadoéw nie ulega zmianie.
Na terenie szpitala wytwarza si¢ odpady:
e komunalne: istniejacy na terenie inwestycji budynek na odpady komunalne
zapewnia odbior odpaddéw na podstawie istniejagcej umowy na ich odbiodr
e medyczne: odbidr nastepuje na podstawie umowy z firmg specjalistyczng

10.4 Wiasciwosci akustyczne oraz emisja drgan, a takze promieniowania,
w szczegolnoSci jonizujgcego, pola elektromagnetycznego i innych zaklocen,
z podaniem odpowiednich parametréow tych czynnikéw i zasiegu ich
rozprzestrzeniania si¢
Obiekt, w tym obszar objety opracowaniem, nie wytwarza ponadnormowego halasu, nie
emituje  drgah ani  promieniowania W  szczeg6lnosci  jonizujacego,  pola
elektromagnetycznego ani innych zakldcen przekraczajacych normy i wykraczajacych poza
granice budynku.

10.5 Wplyw obiektu budowlanego na istniejacy drzewostan, powierzchni¢ ziemi,
w tym glebe, wody powierzchniowe i podziemne

Zakres nie wykracza poza wngtrze.

Projektowana przebudowa nie wplynie na powierzchni¢ ziemi, gleb¢ oraz wody

powierzchniowe i gruntowe. Nie zachodzi potrzeba wycinki drzew.

Wody opadowe powierzchniowe sg obecnie odprowadzane do sieci kanalizacji deszczowe;.

Zastosowane w projekcie architektoniczno-budowlanym rozwiazania przestrzenne,

funkcjonalne i techniczne nie maja negatywnego wplywu na Srodowisko przyrodnicze,

zdrowie ludzi i inne obiekty budowlane.

11. Analiza technicznych, Srodowiskowych i ekonomicznych mozliwosci realizacji
wysoce wydajnych systemow alternatywnych zaopatrzenia w energie i ciepto

W przypadku zamierzenia budowlanego dotyczacego budynku — analiz¢ technicznych,

srodowiskowych 1 ekonomicznych mozliwo$ci realizacji wysoce wydajnych systemow

alternatywnych zaopatrzenia w energi¢ 1 cieplo, w tym zdecentralizowanych systemow

dostawy energii opartych na energii ze zrodet odnawialnych, kogeneracj¢, ogrzewanie lub
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chlodzenie lokalne lub blokowe, w szczegdlnosci gdy opiera si¢ catkowicie lub czgsciowo
na energii z odnawialnych zrodet energii, o ktérych mowa w art. 2 pkt 22 ustawy z dnia 20
lutego 2015 r. o odnawialnych Zrédtach energii (Dz. U. z 2022 r. poz. 1378 1 1383)
1 Rozporzadzenie Ministra Rozwoju 1 Technologii z dnia 12 lipca 2022 §20 ust. 1 pkt 10
w sprawie szczegOlowego zakresu i formy projektu budowlanego, oraz pompy ciepla,
okreslajaca:

a) oszacowanie rocznego zapotrzebowania na energi¢ uzytkowa do ogrzewania, wentylacji,
przygotowania cieptej wody uzytkowe;j

b) dostepne nosniki energii

c) wybor dwoch systemoéw zaopatrzenia w energi¢ do analizy pordwnawczej: — systemu
konwencjonalnego oraz systemu alternatywnego albo — systemu konwencjonalnego oraz
systemu hybrydowego, rozumianego jako pofagczenie systemu konwencjonalnego
1 alternatywnego

d) obliczenia optymalizacyjno-porownawcze dla wybranych systeméw zaopatrzenia
W energi¢

e) wyniki analizy pordwnawczej 1 wybor systemu zaopatrzenia w energie.

Jedna z najwazniejszych przestanek pod wzgledem mozliwos$ci racjonalnego wykorzystania
odnawialnych zrédet energii takich jak energia geotermalna, energia promieniowania
stonecznego, energia wiatru, a takze zastosowania skojarzonej produkcji energii elektrycznej
1 ciepta oraz zdecentralizowanego systemu zaopatrzenia w energi¢ w postaci bezposredniego
lub blokowego ogrzewania po uwzglednieniu zawartych w projekcie oraz po
przeprowadzeniu metodologii zastosowania ww. odnawialnych zrodet energii.

Przedmiotem zamierzenia inwestycyjnego jest przebudowa czesci budynku w zakresie
ktorego nieujete sa systemy techniczne wptywajace na energi¢ poczatkowa budynku,

dlatego analiza wykazuje, ze nie ma technicznych, $srodowiskowych i1 ekonomicznych
mozliwos$ci realizacji przebudowy wysoce wydajnych systemoéw alternatywnych
zaopatrzenia w energi¢ 1 ciepto. Sporzadzenie analizy jest konieczne w przypadkach, gdy
mozliwo$ci racjonalnego wykorzystania systemow alternatywnych zaopatrzenia w energi¢
1 ciepto sg dostepne.

12. Analiza technicznych i ekonomicznych mozliwosci wykorzystania urzadzen,
ktore automatycznie reguluja temperature oddzielnie w poszczegélnych
pomieszczeniach lub w wyznaczonej strefie ogrzewanej

Do ogrzewania pomieszczen zastosowano regulacje temperatury oddzielnie dla kazdego
pomieszczenia.

W pomieszczeniach zastosowano ogrzewanie grzejnikowe, regulacja temperatury nastepuje
bezposrednio na kazdym z grzejnikdw poprzez zawor termostatyczny.

13. Zasadnicze elementy wyposazenia budowlano-instalacyjnego zapewniajace
uzytkowanie obiektu zgodnie z przeznaczeniem

W projektowanym obszarze zaprojektowano instalacje wewnetrzne:
Instalacje o$wietlenia og6lnego podstawowego

Instalacje oswietlenia og6lnego rezerwowanego

Instalacja o$wietlenia ewakuacyjnego

Instalacja o$wietlenia zapasowego

Instalacja o$wietlenia informacyjnego

Instalacja o$wietlenia ostrzegawczego

Instalacja gniazd wtyczkowych ogoélnych i technologicznych
Instalacja sity napigcia podstawowego

Instalacja sity napigcia rezerwowanego

Instalacja sity napigcia gwarantowanego z UPS
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Instalacje elektryczne w uktadzie sieciowym IT
Instalacja sygnalizacji stanu gazéw medycznych
Instalacja zasilania wentylacji i1 klimatyzacji
Instalacja zasilania urzadzen ochrony p.poz.
Instalacji ochrony od porazen

Instalacja polaczen wyréwnawczych

Instalacja uziemiajaca

Instalacja przeciwprzepigciowa

Instalacja odgromowa

Instalacje niskopradowe
e instalacja sygnalizacji pozarowe]
instalacja teledacyjna i telefoniczna w ramach okablowania strukturalnego
instalacja sygnalizacji alarmowo-przywotawczej
instalacja telewizji obserwacyjnej pacjenta
instalacja kontroli dostgpu
instalacja wideodomofonu
instalacja interkomu
instalacja telewizji dozorowej obiektu
instalacja szpitalnej TV kablowe;j

Instalacja kanalizacji sanitarne;j
Instalacja wody zimne;j

Instalacja wody cieptlej

Instalacja centralnego ogrzewania
Wentylacja mechaniczna i klimatyzacja
Instalacja gazow medycznych

14. Warunki ochrony przeciwpozarowej

zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i1 ich usytuowanie (tekst
jednolity: Dz. U. z 2022r. poz. 1225)

Na etapie projektowym w oparciu o Ekspertyze techniczng dotyczaca stanu ochrony
przeciwpozarowej budynku opracowang przez mgr inz. M. Chilickiego

oraz dr inz. arch. J. Kaczorowskiego nalezy opracowaé ekspertyze w zakresie
opracowywanego obszaru i w rozwigzaniach technicznych przyja¢ wszystkie zalecenia w/w
ekspertyzy.

14.1 Informacje o powierzchni wewnetrznej, wysokosci i liczbie kondygnacji
Projekt obejmuje jedng strefe pozarowg (strefa pozarowa IXa na kondygnacji II pietra, ktora
powstala z podziatu istniejagcej strefy pozarowej IX na strefy pozarowe [Xa i IXb) oraz
istniejgcg klatke schodowa K4.2 na terenie 5 Wojskowego Szpitala Klinicznego
z Poliklinikg SP ZOZ przy ul. Wroctawskiej 1-3 w Krakowie.
Dane charakterystyczne budynku nr 4:

e kubatura: 27.891 m’

e powierzchnia uzytkowa: 4567,21 m’, w tym:

o piwnica: 312,01 m?

o parter: 1433,99 m’

o I pigtro: 1392,15 m*

o 11 pictro: 1429, 06 m*

o dhugosc¢ elewacji: 79,20 m

e szerokos¢ elewacji: 29,20 m
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wysoko$¢: 13,20 m (budynek $redniowysoki)

ilos¢ kondygnacji nadziemnych: 3 (parter, I pigtro oraz II pigtro)

ilo$¢ kondygnacji podziemnych: 1 (cze$ciowe podpiwniczenie)
e przeznaczenie poddasza: nieuzytkowe

Powierzchnia czesci objetej zakresem opracowania (strefa IXa): 710,00 m?.

14.2 Charakterystyka zagrozenia pozarowego, w tym informacje o parametrach
pozarowych materialow niebezpiecznych pozarowo oraz zagrozeniach wynikajacych z
procesow technologicznych, a takze w zaleznosci od potrzeb charakterystyka pozarow
przyjetych do celow projektowych
W budynku nr 4 nie beda wystgpowaly materialy niebezpieczne pozarowo. Materiatami
palnymi wystepujacymi w obiektach sa glownie:
e tkaniny (uzywane jako wyktadziny dywanowe, ubrania, zastony, etc.)
e tworzywa sztuczne (uzywane jako opakowania, izolacje kabli, oktadziny mebli,
czeg$Sci wyposazenia, etc.)
e drewno (uzywane jako opakowania, elementy wyposazenia i wystroju wngtrz,
meble, etc.)
e papier (uzywany jako materiaty biurowe)

W budynku bedg si¢ znajdowac elementy wyposazenia i wystroju spetniajagce wymagania do
stosowania w strefie ZL Il (opisane ponizej). Wymagania dla elementow stalego
wyposazenia i wystroju wnetrz:
e na drogach komunikacji ogoélnej, stuzacym celom ewakuacji, nie mogag by¢
zastosowane materialy 1 wyroby budowlane tatwo zapalne
e oktadziny sufitow oraz sufity podwieszone powinny by¢ wykonane z materiatlow
niepalnych lub niezapalnych, nie kapigcych i nie odpadajacych pod wpltywem
ognia
e do wykonczenia wnetrz w strefie pozarowej ZL nie moga by¢ zastosowane
materiaty fatwo zapalne, ktorych produkty rozkladu termicznego sa bardzo
toksyczne lub intensywnie dymigce
e w pomieszczeniach stref pozarowych ZL II oraz w pomieszczeniach z podlogami
podniesionymi, stosowanie wyktadzin podlogowych tatwo zapalnych jest
zabronione

14.3 Informacje o Kklasyfikacji pozarowej z uwagi na przeznaczenie i sposéb
uzytkowania

Z uwagi na przeznaczenie i sposob uzytkowania budynek zalicza si¢ do obiektow ZL

(uzytecznos$ci publicznej).

14.4 Informacje o kategorii zagrozenia ludzi oraz przewidywanej liczbie osob

na kazdej kondygnacji, a takie w pomieszczeniach, ktérych drzwi ewakuacyjne
powinny otwierac si¢ na zewnatrz pomieszczen

W mysl § 209 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12.04.2002 r. w sprawie
warunkéw technicznych jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (tekst
jednolity: Dz. U. z 2022 r. poz. 1225 ze zm.) budynek nr 4 (w tym strefa pozarowa 1Xa
stanowigca przedmiot opracowania) zaliczany jest do kategorii zagrozenia ludzi ZL II.
STREFA POZAROWA IXa — na calej kondygnacji II pietra znajduje si¢ 48 16zek

szpitalnych,
w strefie pozarowej [Xa przewiduje si¢ 6 t6zek szpitalnych), strefa pozarowa przeznaczona
bedzie na funkcjonowanie obszaru obserwacyjno — zabiegowego o podwyzszonym

standardzie. Maksymalna przewidywana liczba os6b na kondygnacji Il pigtra: 87 (w tym 35
w strefie pozarowej IXa). W strefie pozarowej objetej zakresem opracowania brak
pomieszczen:
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e zagrozonych wybuchem

e do ktorych mozliwe jest niespodziewane przedostanie si¢ mieszanin
wybuchowych lub substancji trujacych, duszacych badz innych, mogacych
utrudni¢ ewakuacje

e przeznaczonych do jednoczesnego przebywania ponad 30 osob

e przeznaczonych do jednoczesnego przebywania ponad 6 0sOb o ograniczonej
zdolnos$ci poruszania si¢

14.5 Informacje o podziale na strefy pozarowe

Cze$¢ objeta opracowaniem bedzie stanowi jedna strefe pozarowa w budynku nr 4 (strefa
pozarowa IXa na kondygnacji II pigtra, ktoéra powstala z podziatu istniejgcej strefy
pozarowej IX na strefy pozarowe IXa i IXb). Jest to strefa pozarowa o ZLII o powierzchni
710,00 m”.

Poza tym w budynku nr 4 znajduje si¢ jeszcze pigc stref pozarowych, ktére nie zostaty
objete przedmiotem opracowania, sg to strefy:

e STREFA POZAROWA VIII — jest to strefa o kategorii zagrozenia zycia ludzi ZLII
o powierzchni 2495 m’, obejmuje cze$¢ parteru, I pietra oraz II pietra (od strony
wschodniej)

e STREFA POZAROWA IXb — jest to strefa o kategorii zagrozenia zycia ludzi ZLII
o powierzchni 1347 m?, obejmuje czg$é parteru oraz I pietra (do strony zachodniej)

e STREFA POZAROWA XI — jest to strefa o kategorii zagrozenia zycia ludzi ZLII
o powierzchni 75 m?, obejmuje wewnetrzna klatke schodowa K.4.3 (znajdujaca sie od
strony wschodniej budynku)

e STREFA POZAROWA XII — jest to strefa PM o powierzchni 372 m?, obejmuje
pomieszczenia pomocnicze i1 techniczne w piwnicy pod cze$cig budynku nr 4 (od
strony wschodniej)

e STREFA POZAROWA XIII — jest to strefa PM o powierzchni 416 m?, obejmuje
pomieszczenia pomocnicze i1 techniczne w piwnicy pod cze$cig budynku nr 4 (od
strony zachodniej)

Dopuszczalna powierzchnia strefy pozarowej o kategorii zagrozenia zycia ludzi ZLII
w budynku $redniowysokim wynosi 3500 m2 i nie zostanie przekroczona. Pomiedzy
strefami zaprojektowano $ciany i stropy o klasie odpornosci ogniowej REI120 oraz drzwi
przeciwpozarowe o klasie odpornosci ogniowej EI60 lub EIS60 (zgodnie z czescig graficzng
niniejszej ekspertyzy). Z uwagi na wczesniejsza koncepcje podziatu na strefy pozarowe,
ktora zostala zmieniona w obecnym projekcie zastosowano trzy otwory okienne
zabezpieczone blendg do klasy EI120 (blenda to zabudowa od wewnetrznej strony okna, tak,
aby pozostawi¢ otwor okienny widoczny z zewnatrz z uwagi na warunki konserwatorskie) —
blendy te pozostana. Sciang oddzielenia przeciwpozarowego nalezy wysunaé na co najmniej
0,3 m poza lico $ciany zewnetrzne] budynku lub na catej wysokos$ci §ciany zewnetrznej
zastosowacé pionowy pas z materiatu niepalnego o szeroko$ci co najmniej 2 m i klasie
odpornosci ogniowej E I 60 — warunek zostal spelniony — w jednym miejscu na granicy
strefy pozarowej IXb oraz strefy pozarowej IXa szeroko$¢ pasa to min. 2 m. Budynek nie
jest ocieplony.

Do ewakuacji ze strefy pozarowej objetej zakresem opracowania (strefa pozarowa [Xa)
wystepuje klatka schodowa K.4.2, ktore jest obudowana $cianami REI60 oraz drzwiami
EIS30.

Dokonano dodatkowego wydzielenia rozdzielni elektrycznej Scianami i1 stropami o klasie
odpornosci ogniowej REI120 oraz drzwiami o klasie odpornosci ogniowej EI160.

Przestrzen poddasza nieuzytkowego bedzie stanowi¢ odrgbng strefe pozarowa w stosunku
do pozostatej czesci budynku (w przestrzeni poddasza nie bgda magazynowane zadne
materialty oraz nie wystepuja pomieszczenia przeznaczone na pobyt ludzi). W przestrzeni
poddasza beda instalowane wentylatory, jednak poddasze nie bedzie podlegaé przebudowie
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— bedzie to jedynie wykonanie niezbednych instalacji. Przestrzen poddasza pozostaje poza
zakresem opracowania.

Wszystkie drzwi  posiadajace  klase odpornosci ogniowej beda wyposazone
w samozamykacze.

Sciany oddzielenia przeciwpozarowego powinny byé wznoszone na wlasnym fundamencie
lub na stropie, ktérego konstrukcja i konstrukcja no$na jest nie mniejsza niz wymagana
odpornos¢ ogniowa $ciany oddzielenia przeciwpozarowego.

Szachty instalacyjne zostang wydzielone jako odrgbne strefy pozarowe Scianami o klasie
odporno$ci ogniowej REI120 z drzwiami rewizyjnymi w klasie odporno$ci ogniowej E160.

14.6 Maksymalna gestos$¢ obciazenia ogniowego poszczegolnych stref
pozarowych PM wraz z warunkami przyjetymi do jej okreslenia
Nie okresla si¢ gestosci obcigzenia ogniowego dla czegsci ZL.

14.7 Informacje o klasie odpornosci pozarowej oraz odpornosci ogniowej

i stopniu rozprzestrzeniania ognia przez elementy budowlane

Dla obiektu (obiekt §redniowysoki o kategorii zagrozenia zycia ludzi ZL 1II) ustala si¢ klase
odpornosci pozarowej ,,B”. Elementy budynku beda odpowiada¢ wymaganiom w zakresie
odporno$ci ogniowej oraz stopnia rozprzestrzeniania ognia w sposob przedstawiony w
tabeli:

Klasa Klasa odpornosci ogniowej elementow budynkus)
odl?ornoéc.i glowna konstrukcja Sciana Sciana rzekrycie
poZarowej Kkonstrukcja ] strop” zewnetrzna"” 1) P y
budynku noéna dachu 2) wewnetrzna dachu
"B" R 120 R 30 REI  EI60 (o—~i) EI30 RE 30

60*
Oznaczenia w tabeli:
R — no$no$¢ ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z Polska Normg dotyczaca zasad
ustalania klas odporno$ci ogniowej elementow budynku,
E — szczelno$¢ ogniowa (w minutach), okreslona jw.,
I —izolacyjnos$¢ ogniowa (w minutach), okreslona jw.,

1) Jezeli przegroda jest czescig gldéwnej konstrukceji nosnej, powinna spetniac takze kryteria
nosnosci ogniowej (R) odpowiednio do wymagan zawartych w kol. 2 1 3 dla danej klasy
odpornosci pozarowej budynku.

2) Klasa odpornosci ogniowej dotyczy pasa migedzykondygnacyjnego wraz z potaczeniem ze
stropem — §cian zewnetrznych budynku stanowigcych obudowe drog komunikacji ogélnej nie
dotyczg wymagania w sprawie pasa mi¢dzykondygnacyjnego.

5) Klasa odpornosci ogniowej dotyczy elementow wraz z uszczelnieniami ztaczy i dylatacjami.
* Jesli sciany oddzielenia przeciwpozarowego beda oparte na stropie, to strop w tym miejscu
(ustr6j nos$ny danego elementu) musi posiada¢ klasg R 120 EI 60

Wszystkie elementy budynku (w tym elementy drewniane konstrukcji dachu nalezy
zabezpieczy¢ do nierozprzestrzeniania ognia - NRO) — warunek nie zostat speliony. Dach
znajduje si¢ poza zakresem strefy pozarowej, bedzie dostosowywany na podstawie odrgbnych
projektow.

Pomigdzy kondygnacjami poziome pasy szerokosci 80 cm klasy EI 60.

Scianek dziatowych oddzielajacych od siebie pomieszczenia, dla ktorych okresla sie tacznie
dtugos¢ przejscia ewakuacyjnego, nie dotycza wymagania okreslone w powyzszej tabeli.
Elementy oktadzin elewacyjnych powinny by¢ mocowane do konstrukcji budynku w sposéb
uniemozliwiajacy ich odpadanie w przypadku pozaru w czasie krétszym niz 60 minut.
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Od strony poludniowej znajduja si¢ budynki nizsze od budynku nr 4, ktére w pasie 8 m od
sciany tego budynku posiadajg przekrycie dachu nierozprzestrzeniajace ognia (NRO) oraz
w pasie tym konstrukcja dachu posiada klas¢ R30, natomiast przekrycie dachu RE30.

14.8 Informacje o wystepowaniu materialow wybuchowych oraz zagrozenia
wybuchem, w tym pomieszczen zagrozonych wybuchem

W budynku nie przewiduje si¢ skladowania oraz przechowywania substancji oraz
materiatlow stwarzajacych zagrozenie wybuchowe. W budynku nie beda wystepowaty
pomieszczenia ani strefy zagrozone wybuchem.

14.9 Informacje o warunkach i strategii ewakuacji ludzi lub ich uratowania

w inny sposéb, uwzgledniajace liczbe i stan sprawnosci osob przebywajacych
w obiekcie

Wyjscie z pomieszczen na drogi ewakuacyjne:

e dopuszczalna dtugo$¢ przej$cia ewakuacyjnego w strefie pozarowej ZL nie moze
przekroczy¢ 40 m i nie moze prowadzi¢ przez wiecej niz 3 pomieszczenia.
Warunek ten zostal spelniony w budynku.

e szeroko$ci drzwi w $wietle o$cieznicy stanowigcych wyjécia z pomieszczen
przeznaczonych dla nie wigcej niz 3 os6b na drogi ewakuacyjne powinny wynosic¢
min. 0,8 m — warunek zostat spetniony.

e szerokosci drzwi w $wietle o$cieznicy stanowigcych wyjscia z pomieszczen
przeznaczonych dla ponad 3 0s6b na drogi ewakuacyjne powinny wynosi¢ min.
0,9 m — warunek zostat spetniony.

e drzwi dwuskrzydlowe stosowane na drogach ewakuacyjnych musza posiadaé
jedno nieblokowane skrzydio drzwiowe o szerokosci min. 0,9 m — warunek zostat
spetniony.

e drzwi rozsuwane stanowig wyjscia na drogi ewakuacyjne, a takze sg zastosowane
na drogach ewakuacyjnych, sa przeznaczone nie tylko do celow ewakuacji, a ich
konstrukcja musi zapewniac:

o otwieranie automatyczne 1 r¢czne bez mozliwosci ich blokowania;

o samoczynne ich rozsunigcie 1 pozostanie w pozycji otwartej w wyniku
zasygnalizowania pozaru przez system wykrywania dymu chronigcy strefe
pozarowa, do ewakuacji z ktorej te drzwi sg przeznaczone, a takze w przypadku
awarii drzwi

e drzwi z kontrola dostgpu w trakcie pozaru oraz po zadzialaniu
przeciwpozarowego  wylacznika pradu  beda umozliwialy  ewakuacje
(automatyczne zwolnienie drzwi)

Dojscia ewakuacyjne

e W strefie pozarowej ZL I dopuszczalna dlugos¢ dojscia przy jednym kierunku
ewakuacji wynosi 10 metrow. Dhugosci doj$¢ ewakuacyjnych w strefie pozarowej
objetej zakresem opracowania jest przekroczona i wynosi maksymalnie 18,2 m do
klatki schodowej K.4.2 (przy jednym kierunku ewakuacji), ktora jest klatkg
obudowang, zamykang drzwiami EIS30 oraz wyposazong w urzadzenia stuzace
do usuwania dymu.

e W strefie pozarowej ZL II dopuszczalna dtugo$¢ dojscia przy dwoch kierunkach
ewakuacji wynosi 40 metrow dla dojscia najkrétszego. Dhlugosci dojs¢
ewakuacyjnych w strefie pozarowej objetej zakresem opracowania nie jest
przekroczona i wynosi maksymalnie 14,8 m do klatki schodowej K.4.2, ktéra jest
klatkg obudowang, zamykang drzwiami EIS30 oraz wyposazong w urzadzenia
stuzace do usuwania dymu lub do odrgbne;j strefy pozarowe;.
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Poziome drogi ewakuacyijne

Szerokos¢ drog ewakuacyjnych nie przekracza 1,2 m (dla drég ewakuacyjnych
przeznaczonych dla maksymalnie 20 osoéb). Pozostale drogi ewakuacyjne
posiadaja szerokos¢ wieksza niz 1,4 m.

Wysokos¢ drogi ewakuacyjnej wynosi ponad 2,2 m (przy wymaganej wysokosci
min. 2,20 metra — warunek zostal spelniony).

Obudowa poziomych drog ewakuacyjnych powinna mie¢ klas¢ odpornosci EI30.
Brak przeszklen na $cianach wydzielajacych poziome drogi ewakuacyjne.

Drzwi w budynku prowadzace z pomieszczen na drogi ewakuacyjne nie zawezaja
po ich otwarciu dréog ewakuacyjnych (zastosowano drzwi przesuwne lub
otwierane do wnetrza pomieszczen).

Drzwi w obiekcie nie muszg by¢ wyposazone w urzadzenia przeciwpaniczne
(brak w obiekcie grup powyzej 300 os6b w poszczegdlnych pomieszczeniach).
Szerokosci drzwi w $wietle os$cieznicy znajdujacych si¢ na drodze ewakuacyjnej
powinna wynosi¢ min. 0,9 m — warunek zostat spetniony.

Drzwi dwuskrzydiowe znajdujace si¢ na drodze ewakuacyjnej posiadaja jednego
nieblokowane skrzydto drzwiowe o szerokosci min. 0,9 m — warunek zostat
spetiony.

Drzwi wyjsciowe z klatki schodowej K.4.2 beda otwieraly si¢ na zewnatrz.
Projektowany podziat na strefy pozarowe bedzie zapewniat mozliwos¢ ewakuacji
do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji.

W strefie pozarowej na korytarzach stanowiacych drogi ewakuacyjne nie ma
odcinkéw dtuzszych niz 50 m. Korytarz stanowigcy potaczenie ze strefa pozarowa
na tej samej kondygnacji zostat oddzielony drzwiami o klasie opornosci ogniowe;j
EIS60.

Klatka schodowa K.4.2

Klatka zostata obudowana $cianami o klasie odpornosci ogniowej min. REI60
z przeszkleniami EI160, zamknigta drzwiami o klasie odpornosci ogniowej EIS30 i
wyposazona w urzgdzenia stluzace do usuwania dymu (oddymianie grawitacyjne).
Szeroko$¢ uzytkowa biegow klatki schodowej wynosi od 1,1 m do 1,85 (przy
wymaganej szerokosci min. 1,4 m — warunek nie zostal spelniony).

Szerokosci spocznikow pigtrowych wynosza 1,32 m (na parterze), 1,3 m (na |
pietrze) oraz 1,14 m (na II pigtrze), natomiast szerokos$ci spocznikow
mig¢dzykondygnacyjnych wynosza 1,28 m x 1,13 m, 1,26 x 1,23 m, 1,2 x 1,15 m,
1,22 x 1,24 m (przy wymaganej szerokosci min. 1,5 m — warunek nie zostal
spelniony)

Wysokos$¢ stopnia wynosi od 0,15 do 0,18 m (przy wymaganej maksymalne;j
wysokosci 0,15 m — warunek nie zostal spelniony)

Wyjscie z klatki schodowej prowadzi bezposrednio na zewnatrz. Drzwi
ewakuacyjne z klatki schodowej sg to drzwi dwuskrzydlowe o szerokosci 1,0 +
0,4 = 1,4 m (przy wymagane] min. szerokosci 1,4 m — warunek zostal
spelniony). Drzwi otwierajg si¢ na zewnatrz budynku.

W budynku opieki zdrowotnej zabrania si¢ stosowania stopni schodéw z noskami.
Schody na klatce schodowej posiadaja stopnie z noskami - warunek nie zostal
spelniony.
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14.10 Informacje o doborze urzadzen przeciwpozarowych oraz innych instalacji
i urzadzen shuzacych bezpieczenstwu pozarowemu wraz z okresleniem zakresu i celu
ich stosowania
W strefie pozarowej oraz klatce schodowej K.4.2. nalezy zastosowac nast¢pujace urzadzenia
przeciwpozarowe:
Przeciwpozarowy wytacznik pradu
Projektowana strefa pozarowa wymaga wyposazenia w przeciwpozarowy wylgcznik pradu
(budynek o kubaturze powyzej 1000 m3). Strefa pozarowa nie posiada przeciwpozarowego
wylacznika pradu, jednak zostanie zapewniony przeciwpozarowy wylacznik pradu.
Przeciwpozarowy wylacznik pradu powinien by¢ umieszczony w poblizu gldéwnego wejscia
do obiektu lub zlagcza 1 odpowiednio oznakowany, natomiast przycisk sterujacy
przeciwpozarowym wytacznikiem pradu powinien zostaé umieszczony w poblizu wejscia
gléwnego do budynku (miejsce wejscia dla ekip ratowniczych). Uruchomienie
przeciwpozarowego wylacznika pradu bedzie odcinalo doptyw pradu do wszystkich
obwodow, z wyjatkiem obwodow zasilajacych instalacje 1 wurzadzenia, ktorych
funkcjonowanie  jest niezbedne podczas pozaru. Odciecie doplywu  pradu
przeciwpozarowym wylacznikiem nie moze powodowac¢ samoczynnego zalaczenia drugiego
zrddta energii elektrycznej, w tym zespotu pradotworczego, z wyjatkiem zrodta zasilajacego
oswietlenie awaryjne. Strefa pozarowa be¢dzie wyposazona w Przeciwpozarowy Wylgcznik
Pradu, w tym ze wzglgdu na budowe po 1 stycznia 2020 roku PWP bedzie posiadat
deklaracje witasciwosci uzytkowych wyrobu budowlanego (proces krajowej oceny i
weryfikacji wlasciwosci uzytkowych).
Zapewniony zostanie przycisk sterujacy przeciwpozarowego wytacznika pradu przy
drzwiach wejsciowych do klatki schodowej K.4.2 (wewnatrz budynku). Przycisk zostanie
oznakowany zgodnie z Polska Norma z dodatkowym oznakowaniem graficznym strefy
pozarowej IXa. Ponadto pod przyciskiem zostanie podana informacja ,,Przeciwpozarowy
wytacznik pradu dla strefy pozarowej [Xa oraz klatki schodowej K.4.2” oraz ,,UWAGA:
przycisk nie odlacza urzadzen UPS podtrzymujacych funkcje zyciowe pacjentow.
Dodatkowe przyciski do urzadzen UPS znajduja si¢ na II pigtrze w pokoju personelu oraz
sterowni strefy pozarowej [Xa”.
Przyciski odlaczajace urzadzenia UPS, ktore znajdowac si¢ beda w pokoju personelu oraz w
sterowni w strefie pozarowej IXa zostang oznakowane zgodnie z Polska Normgag
z dodatkowym oznakowaniem graficznym strefy pozarowej 1Xa. Ponadto pod przyciskiem
zostanie podana informacja ,,Przeciwpozarowy wytacznik pradu urzadzen UPS dla strefy
pozarowej [Xa” oraz ,,UWAGA: odigczenie wytgcznie za zgoda lekarza”.
Projekt branzowy w/w instalacji przeciwpozarowego wytacznika pradu zostanie uzgodniony
z rzeczoznawcg do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych.
Awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne
W czesci strefy pozarowej IXa (objetej zakresem opracowania) zastosowano awaryjne
oswietlenie ewakuacyjne, natomiast w czgSci nie zostalo zainstalowane. Awaryjne
oswietlenie zapasowe nalezy stosowa¢ w pomieszczeniach, w ktorych po zaniku o§wietlenia
podstawowego istnieje konieczno$¢ kontynuowania czynno$ci w niezmieniony sposob lub
ich bezpiecznego zakonczenia, przy czym czas dziatania tego o$wietlenia powinien by¢
dostosowany do uwarunkowan wynikajacych z wykonywanych czynno$ci oraz warunkéw
wystepujacych w pomieszczeniu.
W ramach dostosowania budynku wszystkie drogi ewakuacyjne w strefie pozarowej oraz na
klatce K.4.2 zostang wyposazone w awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne zgodnie z Polska
Normg PN-EN 1838 z 2005r. ,,Zastosowanie oswietlenia. O$wietlenie awaryjne.”. Jako
rozwigzania zamienne przewiduje si¢ wyposazenie:

e droég ewakuacyjnych w awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne o zwigkszonym

natezeniu do 5 Ix
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e pomieszczen w ktorych moga przebywaé pacjenci w awaryjne os$wietlenie
ewakuacyjne o natezeniu 2 Ix

Awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne powinno dziata¢ przez co najmniej 1 godzing od zaniku
oswietlenia podstawowego. Jesli urzadzenia przeciwpozarowe nie znajdujg si¢ na drodze
ewakuacyjnej, ani w strefie otwartej, powinny by¢ tak o§wietlone, aby natezenie o§wietlenia
na podlodze w obrebie 2 m wynosito co najmniej 5 Ix. Na drodze ewakuacyjnej 50%
wymaganego natezenia o$wietlenia powinno by¢ wytworzone w ciagu 5 s, a pelny poziom
natezenia oswietlenia w ciggu 60 s. Oprawy awaryjnego oswietlenia ewakuacyjnego
powinny posiada¢ $wiadectwo dopuszczenia CNBOP.
Projekt branzowy w/w instalacji awaryjnego o$wietlenia ewakuacyjnego zostanie
uzgodniony z rzeczoznawcg do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych.

Hydranty wewnetrzne z wgzem pétsztywnym o nominalnej $rednicy weza 25 mm
Strefa pozarowa objeta zakresem opracowania (strefa pozarowa 1Xa) wymaga wyposazenia
w instalacj¢ wodociggowa przeciwpozarowg z hydrantami wewng¢trznymi o nominalnej
srednicy weza 25 z wezem poélsztywnym (hydranty DN25). Obowiazek zostanie
zrealizowany przez istniejgcg instalacje wodociggowa przeciwpozarowa z hydrantem
wewnetrznym
o nominalnej $rednicy weza 25 z wezem poOtsztywnym (hydrant DN25), ktory swoim
zasiegiem musi pokrywac catos¢ strefy pozarowej objetej zakresem ekspertyzy.
Minimalna wydajno$¢ poboru wody mierzona na wylocie pradownicy hydrantu
wewnetrznego wynosi 1 dm3/s przy ci$nieniu 0,2 MPa. Projektujac w/w instalacje nalezy
zaktada¢ jednoczesno$¢ poboru wody z dwoch hydrantow w strefie pozarowej tj. 2 dm3/s.
Projekt branzowy w/w instalacji awaryjnego o$wietlenia ewakuacyjnego zostanie
uzgodniony z rzeczoznawcg do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych.
Urzadzenia oddymiajgce
Klatka schodowa K.4.2 zostala wyposazona w urzadzenia oddymiajace grawitacyjnie
z napowietrzaniem realizowanym przez otwory okienne i drzwiowe prowadzace z klatki
schodowej bezposrednio na zewnatrz budynku. Zaprojektowana zostala instalacja na
podstawie normy PN-B-02877-4:2001 ,,Ochrona przeciwpozarowa budynkow. Instalacje
grawitacyjne do odprowadzania dymu 1 ciepla. Zasady projektowania.” Wymagana
powierzchnia czynna klap dymowych Acz na klatce schodowej powinna wynosi¢ co
najmniej 5 % powierzchni rzutu poziomego podlogi klatki schodowej. Ponadto w celu
zapewnienia pelnego wykorzystania powierzchni czynnej klap dymowych nalezy
przewidzie¢ odpowiednig liczb¢ otwordéw, przez ktore przedostaje si¢ powietrze
uzupetniajace, umiejscowione w dolnej czgsci klatki schodowej. Geometryczna
powierzchnia otworéw wlotowych powietrza powinna by¢ co najmniej o 30 % wigksza niz
suma geometrycznych powierzchni klap dymowych. Otwory wlotowe powietrza powinny
zosta¢ wyposazone w silowniki uruchamiane automatycznie za posrednictwem centrali
oddymiania, ktére maja za zadanie ich otwarcie i pozostawienie ich w pozycji otwartej
W razie pozaru.
Klatka schodowa K.4.2 zostala wyposazona w urzadzenia stluzace do usuwania dymu.
Zapewniono okna oddymiajgce na jednej stronie elewacji, nie zostang zapewnione klapy
dymowe — warunek nie zostal spelniony. Wielko$¢ powierzchni czynnej klap dobrano na
podstawie wielkosci klatki schodowej. Powierzchnia czynna oddymiania to 5% z 16,50 m?
(powierzchnia klatki schodowej wraz z korytarzem) czyli 0,83 m?, przy czym minimalna
powierzchnia klapy dymowej musi wynosi¢ minimum 1 m”. Zapewniono okno oddymiajace
o powierzchni czynnej oddymiania 0,851 m” i powierzchni geometrycznej 2 x 1,46 = 2,92
m”. Ponadto w celu zapewnienia pelnego wykorzystania powierzchni czynnej klap
dymowych nalezy przewidzie¢ odpowiednig liczbe otwordow, przez ktore przedostaje sie
powietrze uzupetniajace, umiejscowione w dolnej czgsci klatki schodowej. Geometryczna
powierzchnia otworéw wlotowych powietrza powinna by¢ co najmniej o 30 % wigksza niz
suma geometrycznych powierzchni klap dymowych, natomiast zostala zapewniona
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powierzchnia napowietrzania przez jedno skrzydto drzwi dwuskrzydtowych o powierzchni
1,0 x 2,0 = 2,0 m” (przy wymaganej 1,3 x 2,92 = 3,80 m”>) — warunek nie zostal spelniony.
Powyzsze podyktowane jest techniczng trudno$cia z zamontowaniem sitownika do biernego
skrzydta drzwi (obecnie zamontowany jest sitownik tylko do skrzydta czynnego) - system z
dwoma silownikami na drzwiach (biernym i1 czynnym) wymaga zainstalowanego systemu
kolejnosci otwierania drzwi (aby drzwi si¢ nie zblokowaty) co nie zostalo zapewnione.
Dodatkowo skrzydto bierne ryglowane jest w systemie "goéra-dot" bez zastosowania
kontrygli co uniemozliwia ich automatyczne odryglowanie w przypadku otwarcia skrzydia
czynnego - drzwi po otwarciu skrzydta czynnego wymagaja r¢cznego odryglowania.
Uniemozliwia to zastosowanie sitownika, ktory wypycha drzwi automatycznie, gdyz beda
one zaryglowane. Jako uzupetnienie powietrza do napowietrzania zapewnione zostanie okno
znajdujace si¢ na poziomie spocznika pomiedzy parterem a I pietrem o powierzchni
geometrycznej 2,02 x 1,46 = 2,95 m*. Otwory wlotowe powietrza zostaly wyposazone w
sitowniki uruchamiane automatycznie za posrednictwem centrali oddymiania, ktére majg za
zadanie ich otwarcie i pozostawienie ich w pozycji otwartej w razie pozaru.

Projekt branzowy w/w instalacji oddymiania klatki schodowej K.4.2 musi posiadaé
uzgodnienie z rzeczoznawcg do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych.

System sygnalizacji pozarowe]

Strefa pozarowa objgta zakresem opracowania nie wymaga wyposazenia w system
sygnalizacji pozarowej. Jako rozwigzanie zamienne przewiduje si¢ wyposazenie strefy
pozarowej w system sygnalizacji pozarowej (ochrona petna) z podtaczeniem systemu do
obiektu Komendy Miejskiej PSP w Krakowie (tzw. monitoring pozarowy). Projekt
branzowy w/w instalacji systemu sygnalizacji pozarowej zostanie uzgodniony
z rzeczoznawcg do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych.

14.11 Informacje o przygotowaniu obiektu budowlanego do prowadzenia

dzialan ratowniczych, w tym informacje o punktach poboru wody do celow
przeciwpozarowych, nasadach stuzacych do zasilania urzadzen gasniczych i innych
rozwigzaniach przewidzianych do tych dzialan oraz dzwigach dla ekip ratowniczych i
prowadzacych do nich dojsciach

Budynek wymaga zaopatrzenia w wode¢ do zewngtrznego gaszenia pozaru w iloSci
20 dm’/s. Zapewniono dwa hydranty zewnetrzne nadziemne w odleglosci 22,5 m (po
pOzniejszym przeniesieniu w ramach trwajacej inwestycji 19,8 m) oraz 25,6 m od $ciany
budynku nr 4.

14.12 Informacje o usytuowaniu z uwagi na bezpieczenstwo pozarowe,
w tym informacje o parametrach wplywajacych na odleglosci dopuszczalne

e (d strony potnocnej budynek nr 4 potaczony jest bezposrednio z budynkiem nr 5
przewiazka. Zaréwno budynek 5 jak i1 przewigzka sg obecnie w przebudowie
1 rozbudowie (zarys pokazano fioletowym kolorem na PZT). Docelowo budynki
beda potaczone przewigzka, ktéra zostata wydzielona $ciang oddzielenia
przeciwpozarowego o klasie odpornosci ogniowej REI120 z otworami drzwiowymi
o klasie odpornosci ogniowej min. EI60. Przebieg S$ciany w stosunku do
projektowanej strefy pozarowej przedstawiono na rzucie II pigtra. Pozostala czgs¢
budynku nr 5 znajduje si¢ w odlegtosci ponad 8 m od budynku nr 4.

e (Od strony wschodniej w odlegtosci 29,5 m budynek nr 23 (kuchnia) nalezacy do
kompleksu szpitalnego.

e (Od strony potludniowej zlokalizowane sg budynki nr 66 i nr 84 nalezace do
kompleksu szpitalnego, budynki cze¢sciowo przylegaja do budynku nr 4 (s3
polaczone komunikacyjnie), a czg¢sciowo znajduja si¢ w odlegtosci 6,46 m dla
budynku nr 66 oraz w odlegtosci 6,86 m dla budynku nr 84, budynki nr 66 1 84 sa
budynkami nizszymi od budynku nr 4 i posiadaja odpowiednio jedng i dwie
kondygnacje nadziemne. Nie zapewniono pasa wolnego terenu pomigdzy
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budynkiem 4 a budynkiem 66 o szeroko$ci 8§ m — warunek min. szerokosci pasa
nie zostal spelniony.

e Od strony zachodniej w odleglosci ponad 22 metréw znajduje si¢ granica z dziatka
drogowg (ul. Odrowaza), jest to najmniejsza odlegtos¢ budynku od granicy dzialki,
dlatego minimalne odleglo$ci od granicy dziatki zostaty zachowane.

14.13 Informacje o rozwigzaniach zamiennych w stosunku do wymagan

ochrony przeciwpozarowej zastosowanych na podstawie zgody, o ktorej mowa w art.
6c pkt 1 lub 2 ustawy z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej,
w zakresie rozwiazan objetych projektem architektoniczno-budowlanym

Z uwagi na opisane powyzej niezgodnosci z przepisami przeciwpozarowymi w sierpniu
2024 r. zostata opracowana przez rzeczoznawce¢ do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych
mgr inz. Maciej Chilicki oraz rzeczoznawce do spraw budowlanych dr inz. arch. Jerzy
Kaczorowski  ekspertyza techniczna, ktéra zostala pozytywnie zaopiniowana
postanowieniem Szefa Delegatury Wojskowej Ochrony Przeciwpozarowej w Krakowie.
Rozwigzania zamienne w zwigzku z powyzsza ekspertyza i postanowieniem:

1. Wyposazenie drég komunikacji ogolnej stuzacych celom ewakuacji w strefie
pozarowej IXa oraz na klatce schodowej K.4.2 w awaryjne o$§wietlenie ewakuacyjne
o warto$ci natezenia 5 1x.

2. Wyposazenie pomieszczen strefy pozarowej IXa, w ktorych moga przebywac
pacjenci w awaryjne oswietlenie ewakuacyjne o wartosci natgzenia 2 Ix.

3. Wyposazenie strefy pozarowej [Xa w system sygnalizacji pozarowej wiaczony do
monitoringu pozarowego do Stanowiska Kierowania Komendanta Miejskiego PSP
w Krakowie.

4. Wyposazenie klatki schodowej K.4.2 w uzupehienie powietrza do napowietrzania
przez okno znajdujace si¢ na poziomie spocznika pomigdzy parterem a I pigtrem o
powierzchni geometrycznej 2,02 x 1,46 = 2,95 m”. Okno wyposazone w sitowniki
uruchamiane automatycznie za posrednictwem centrali oddymiania.

5. Wyposazenie strefy pozarowej w jedng jednostke masy srodka gasniczego tj. 4 kg
(lub 6 dm®) zawartego w gasnicach przypadajaca na kazde 100 m” powierzchni strefy
pozarowej.

6. Opracowanie procedur ewakuacji na wypadek zagrozenia i zapoznanie z nimi
personelu.

7. Wyznaczenie osob odpowiedzialnych za zwalczanie pozaru w poczatkowej fazie
rozwoju oraz 0séb odpowiedzialnych za przeprowadzenie ewakuacji.

8. Przeszkolenie wyznaczonych oso6b oraz ich przygotowanie do realizacji ww.
czynnosci, poprzez przeprowadzenie co najmniej raz w roku szkolenia teoretycznego
obejmujacego czynniki mogace spowodowaé pozar w budynku wraz z treningiem
praktycznego uzycia gasnic oraz hydrantow wewnetrznych przez osobe posiadajgca
kwalifikacje w przedmiotowej dziedzinie.

opracowala

arch. Marzena Ulak-Opalska

251-ANG-PAB-I-1P
Krakow, wrzesien 2024r. 59
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MaUHAUS PRACOWNIA PROJEKTOWA

arch. Marzena Ulak-Opalska

MaUHAUS i, Jesionowa 11/5 30-221Krakow, tel.501-65-23-76, e-mail: mauhaus@poczta.onet.pl
PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA
W CZESCI POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ ]
DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNEJ
NAZWA I ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU

ZAMIERZENIA
INWESTYCYJINEGO
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URZAD WOJEWODZEI W KRAROWIR
YDZIAL POLITYKI REGIONALNEJ
I NNE]

31-156 Krakow,ul. Daszlowa <&

RP-Upr. 438/94 Krakoéw, dnia 28 listopada 1994 r.

PECY ZJA

0 STWIERDZENIU PRZYGOTOWANIA ZAWODOWEGO
DO PEENENIA SAMODZIELNYCH FUNKCJI TECHNICZNYCH
W BUDOWNICTWIE

Na podstawie §4 ust.1 i 2, &7, §13 ust.1 pkt 1 rozporza-
dzenia Ministra Gospodarki Terenowej i Ochrony Srodowiska
z dnia 20 lutego 1975 r. w sprawie samodzielnych funkcji
technicznych w budownictwie (Dz.U.Nr 8 poz.46) z pozniej-
szymi zmianami -

stwierdza s 4 e Ze:

Pani MARZENA ULAK - magister inzynier architekt
urodzona dnia 17 lutego 1962 r. w Krakowie

posiada przygotowanie zawodowe

upowaznia jace do wykonywania samodzielnej funkcji

projektanta

w specjalnosci architektonicznej.

Pani Marzena Ulak jest upowazZniona do:

1/ sporzadzania projektow w zakresie rozwiazan:
a - architektonicznych wszelkich obiektow budowlanych,

b - konstrukcyjno-budowlanych w zakresie obiektéw budow-
lanych o powszechnie znanych rozwiazaniach konstruk-
cyjnych i schematach technicznych z wylaczeniem kon-
strukcji fundamentéw glebokich i trudniejszych kon-—
strukcji statycznie niewyznaczalnych;

2/ kierowania, nadzorowania i kontrolowania budowy oraz
oceniania i badania stanu technicznego obiektow budowla-
nych w budownictwie jednorodzinnym zagrodowym oraz innych

budynkéw o kubaturze do 1000 m".
Z 2 iewody
/ | 2
f
gme Halagdrda

,0. Dyrektora W ydzialu

Otrzymu ja:

~ r— e 7
1 x mgr inz. arch.. Marzena Ulak
1 x a/a

66



Wydzial Polityki Regionalnaj
i Przestrzennej

11-247 Xrakdw, ul. Kordylewsklega 1t
Tol. 110569, 11.38.5%

RP-Upr. 105/94 Krakéw, dnla S marca 1994 r.

DECYZJA

0 STWIERDZENIU PRZYGOTOWANIA ZAWODOWEGO
DO PEENENIA SAMODZELNYCH FUNKCJl TECHNICZNYCH
W BUDOWNICTWIE

Na podstawie §4 ust.1 1 2, §7, §13 ust.1 pkt 1 rozporza-
dzenia Ministra Gospodarkl Terenowej 1 Ochrony Srodowliska
z dnia 20 lutego 1975 r. w sprawle samodzlielnych funkcji
technicznych w budownictwie . (Dz.U.Nr 8 poz. 46) z pozinlej-

szyml zmianami =
stwierdza slileg 2e:

Pani BOZENA KUS - magister inZzynier archlitekt
urodzona dnia 30 listopada 1962 r. w Rabce

posiada przygotowanle zawodowe

upowaznia jace do wykonywania samodzielne ) funkcji

projektanta

w specjalnosci architektoniczne].

Pani BOZENA KUS Jest upowaznlona do:

1/ sporzadzania proJjektéw w zakresie rozwiazan:
a - architektonicznych wszelkich oblektéw budowlanych,

b - konstrukcyjno-budowlanych w zakresie oblektow budow-
lanych o powszechnle znanych rozwiazaniach konstruk-
cyjnych 1 schematach technlcznych z wytaczeniem kon-
strukc)i fundamentéw glebokich 1 trudniejszych kon-
strukcji statycznie niewyznaczalnych;

2/ kierowanla, nadzorowania 1 kontrolowanla budowy oraz
oceniania 1 badania stanu technlcznego oblektow budowla-
nych w budownictwie Jednorodzlgmym zagrodowym oraz innych

Zjup. WO

mgr ijfT arch. JeAusz Sepiol
Dyréktor Wydzialu

1 x mgr in%. arch.. Bozeda Kus~
1 x as/a —



IZBA ARCHITEKTOW
RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Matopolska Okregowa Rada Izby Architektéw RP

ZASWIADCZENIE - ORYGINAL

(wypis z listy architektow)

Matopolska Okregowa Rada Izby Architektow RP zaswiadcza, ze:

mgr inz. arch. MARZENA ULAK-OPALSKA
posiadajaca kwalifikacje zawodowe do petnienia samodzielnych funkgji technicznych w budownictwie
w specjalnosci architektonicznej i w zakresie posiadanych uprawnien nr PR-Upr. 438/94,

jest wpisana na liste cztonkow Matopolskiej Okregowej 1zby Architektow RP
pod numerem: MP-0611.

Cztonek czynny od: 08-02-2018 r.

Data i miejsce wygenerowania zaswiadczenia: 03-01-2024 r. Krakow.
Zaswiadczenie jest wazne do dnia: 30-09-2024 r.

Podpisano elektronicznie w systemie informatycznym Izby Architektow RP przez:
Grzegorz Lechowicz, Sekretarz Okregowej Rady Izby Architektow RP.

Nr weryfikacyjny zaswiadczenia:

MP-0611-2977-1F93-FB28-1D67

Dane zawarte w niniejszym zaswiadczeniu mozna sprawdzi¢ podajac nr weryfikacyjny
zaswiadczenia w publicznym serwisie internetowym Izby Architektéow: www.izbaarchitektow.pl
lub kontaktujac sie bezposrednio z wiasciwg Okregowa Izba Architektéw RP.
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IZBA ARCHITEKTOW
RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Matopolska Okregowa Rada Izby Architektow RP

ZASWIADCZENIE - ORYGINAL
(wypis z listy architektéw)

Matopolska Okregowa Rada Izby Architektéow RP zaswiadcza, ze:

mgr inz. arch. BOZENA KUS
posiadajaca kwalifikacje zawodowe do petnienia samodzielnych funkcji technicznych w budownictwie
w specjalnosci architektonicznej i w zakresie posiadanych uprawnien nr RP-Upr.105/94,

jest wpisana na liste cztonkéw Matopolskiej Okregowej Izby Architektéw RP
pod numerem: MP-0335.

Czionek czynny od: 20-02-2002 r.

Data i miejsce wygenerowania zaswiadczenia: 03-04-2024 r. Krakow.
Zaswiadczenie jest wazne do dnia: 31-10-2024 r.

Podpisano elektronicznie w systemie informatycznym Izby Architektow RP przez:
Grzegorz Lechowicz, Sekretarz Okregowej Rady Izby Architektéw RP.

Nr weryfikacyjny zaswiadczenia:

MP-0335-Y1B9-DF46-BBE7-F1F4

Dane zawarte w niniejszym zaswiadczeniu mozna sprawdzi¢ podajac nr weryfikacyjny
zaswiadczenia w publicznym serwisie internetowym Izby Architektéw: www.izbaarchitektow.pl
lub kontaktujac sie bezposrednio z wiasciwa Okregowa Izba Architektéw RP.
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Projektant

arch. Marzena Ulak-Opalska

Nr uprawnien - upr. bud.438/94

Nr cztonkowski izby zawodowej — MP-0611

Oswiadczenie projektanta

Zgodnie z art. 34 ust. 3d pkt 3 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane

(Dz. U. 22021 r. poz. 2351, z pdzn. zm.) niniejszym o$wiadczam,

ze projekt architektoniczno-budowlany

PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA

W CZESCI POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ

DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNEJ

I ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU

ORAZ ADAPTACJA POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

wraz z instalacjami wewnetrznymi: wody, kanalizacji sanitarnej, gazow medycznych,
c.0., wentylacji mechanicznej i klimatyzacji, elektryki, teletechniki

KOMPLEKS WOJSKOWY K-3344
UL. WROCEAWSKA 1-3, 30-901 KRAKOW
dziatka nr 184/11, obreb 45 Krakéw-Krowodrza

sporzadzony we wrzesniu 2024r.

dla:

5 WOJSKOWY SZPITAL KLINICZNY Z POLIKLINIKA
SAMODZIELNY PUBLICZNY

ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRAKOWIE

IM. GEN. BRYG. PROF. DR HAB. MED.

MARIANA GARLICKIEGO zostal sporzadzony zgodnie z obowigzujacymi
przepisami oraz zasadami wiedzy technicznej.

Jednoczesnie informuje, ze udziat w opracowaniu projektu brat udziat:

Imig i nazwisko Numer uprawnien lub
numer decyzji o nadaniu
uprawnien budowlanych

PROJEKTANT OBIEKTU

arch. Marzena Ulak-Opalska Nr uprawnien - upr. bud.438/94

Sprawdzenia projektu dokonat

PROJEKTANT SPRAWDZAJACY

arch. Bozena Kus$ Nr uprawnien - upr. bud. 105/94

Krakow, 06.09. 2024r.
piecze i podpis
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Projektant Krakow, 06.09.2024r.
arch. Marzena Ulak-Opalska

Nr uprawnien - upr. bud.438/94

Nr cztonkowski izby zawodowej — MP-0611

Oswiadczenie

Zgodnie z art. 7b ustawy z dnia 10 kwietnia 1997 r. Prawo energetyczne (Dz. U. z 2019 r.,
poz. 755, z poézn. zm.) $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego
o$wiadczenia niniejszym oswiadczam, ze obiekt budowlany:

.PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA W CZESCI
POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII
OGOLNEJ

I ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU ORAZ
ADAPTACJA POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

wraz z instalacjami wewnetrznymi: wody, kanalizacji sanitarnej, gazow
medycznych, c.o0., wentylacji mechanicznej i klimatyzacji, elektryKki, teletechniki

sporzadzony 06.09.2024r.
dla:

5 WOJSKOWY SZPITAL KLINICZNY Z POLIKLINIKA
SAMODZIELNY PUBLICZNY

ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRAKOWIE

IM. GEN. BRYG. PROF. DR HAB. MED.

MARIANA GARLICKIEGO

jest podlaczony do sieci zewnetrznej MPEC.

Jestem $wiadoma odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia.
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MaUHAUS i, Jesionowa 11/5 30-221Krakow, tel.501-65-23-76, e-mail: mauhaus@poczta.onet.pl

NAZWA
ZAMIERZENIA
INWESTYCYJINEGO

PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA
W CZESCI POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ

DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNEJ

I ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU
ORAZ ADAPTACJA POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

wraz z instalacjami wewnetrznymi: wody, kanalizacji sanitarnej,
gazow medycznych, c.o., wentylacji mechanicznej i klimatyzacji,
elektryki, teletechniki

NAZWA CZESCI
PROJEKTU

INFORMACJA BiOZ

LOKALIZACJA

KOMPLEKS WOJSKOWY K-3344
UL. WROCEAWSKA 1-3, 30-901 KRAKOW

OBIEKTU - ]
dzialka nr 184/11, obre¢b 45 Krakow-Krowodrza
KATEGORIA
OBIEKTU XI
BUDOWLANEGO:

NAZWA 1 ADRES

5 WOJSKOWY SZPITAL KLINICZNY Z POLIKLINIKA
SAMODZIELNY PUBLICZNY
ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRAKOWIE

INWESTORA
IM. GEN. BRYG. PROF. DR HAB. MED.
MARIANA GARLICKIEGO
PROJEKT NR 251-ANG-PAB-I-1P -BiOZ
PROJEKTANT MGR INZ. ARCH.M. ULAK-OPALSKA
UPR.BUD. 438/94
specjalnos¢
OPRACOWAL MGR INZ. ARCH.M. ULAK-OPALSKA | architektoniczna

KRAKOW  09.2024
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PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA W CZESCI POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ
DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNEJ | ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU
ORAZ ADAPTACJA POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

1.1. NAZWA NADANA ZAMOWIENIU PRZEZ ZAMAWIAJACEGO
,PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA W CZESCI
POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ

DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNEJ

I ONKOLOGICZNEJ] WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU ORAZ ADAPTACIJA
POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

wraz z instalacjami wewn¢trznymi: wody, kanalizacji sanitarnej, gazow medycznych, c.o.,
wentylacji mechanicznej i klimatyzacji, elektryki, teletechniki”

1.2. ADRES OBIEKTU BUDOWLANEGO
KOMPLEKS WOJSKOWY K-3344

UL. WROCEAWSKA 1-3, 30-901 KRAKOW
dziatka nr 184/11, obreb 45 Krakéw-Krowodrza

1.3. NAZWA I ADRES ZAMAWIAJACEGO

5 WOJSKOWY SZPITAL KLINICZNY Z POLIKLINIKA
SAMODZIELNY PUBLICZNY

ZAKEAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRAKOWIE

IM. GEN. BRYG. PROF. DR HAB. MED.

MARIANA GARLICKIEGO

1.4. JEDNOSTKA PROJEKTOWANIA
MaUHAUS PRACOWNIA PROJEKTOWA
arch. Marzena Ulak-Opalska Ul. Jesionowa 11/5 30-221Krakéw

1.5. IMIONA I NAZWISKA PROJEKTANTOW
(projekt architektoniczno-budowlany)
architektury: arch. Marzena Ulak-Opalska — upr. 438/94

1.6. PODSTAWA OPRACOWANIA
e Wizja lokalna
Inwentaryzacja do celow projektowych
Uzgodnienia z Uzytkownikiem
Wytyczne dostawcy angiografu
Ekspertyza techniczna dotyczaca stanu ochrony przeciwpozarowej budynku
opracowana przez mgr inz. M. Chilickiego oraz dr inz. arch. J. Kaczorowskiego
e Obowigzujace normy i przepisy

1.7. PRZEDMIOT OPRACOWANIA
Przedmiotem opracowanie jest opracowanie informacji BiOZ dla w/w inwestycji.

1.8. PODSTAWOWE DANE LICZBOWE

e kubatura — ok.1 400m’
powierzchnia netto - 319,71 m’
powierzchnia uzytkowa- 4219,19 m*
powierzchnia ruchu- 94,31 m?
powierzchnia ustugowa- 6,21 m’

2.CZESC OPISOWA
2.1 Zakres robot dla catego zamierzenia budowlanego oraz kolejnos¢ realizacji:
e zagospodarowanie placu budowy

251-ANG-PAB-I-1P
Krakow, wrzesien 2024r. 73



PRZEBUDOWA CZESCI POMIESZCZEN DRUGIEGO PIETRA W CZESCI POLUDNIOWO-ZACHODNIEJ
DLA POTRZEB KLINIKI CHIRURGII OGOLNEJ | ONKOLOGICZNEJ WRAZ Z DOSTAWA ANGIOGRAFU
ORAZ ADAPTACJA POMIESZCZEN W BUDYNKU NR 4

demontaz wewngtrznych instalacji

demontaz sufitow podwieszonych

demontaz parapetow

skucie istniejacych oktadzin i tynkdéw na $cianach

wyburzenie $cianek dziatowych

skucie istniejgcych warstw podposadzkowych i posadzek (w przypadku ztego

stanu technicznego) z wyjatkiem posadzki w korytarzu oraz $luzie pacjenta

e wykonanie nowych otworé6w w istniejagcych §cianach nosnych lub poszerzenie
istniejgcych otworow wraz z montazem nowych nadprozy

e wykonanie nowych otworéw w celu przepitowania kanatow wentylacji
mechanicznej (w $cianach konstrukcyjnych oraz w stropie)

e wyburzenie komina w magazynie ( w poziomie II pietra 1 poddasza) oraz

wykonanie jego podparcia

wykucie wngk pod nowe piony wod — kan

wykonanie wzmocnienia stropu w sali zabiegowej, sali angiografu oraz sterowni

wykonanie wzmocnienia stropu dla zamontowania angiografu

zabezpieczenie stropu nad [ 1 II pietrem do odpornosci REI 120

wykonanie zamurowan istniejacych wnek 1 otworow drzwiowych w $cianach

nosnych z cegly petnej od strony korytarza

e ulozenie nadprozy w miejscach przebi¢ przez $ciany nosne - dla potrzeb wnegk
elektrycznych, wentylacji mechanicznej i drzwi

e uzupehienie istniejacych tynkéw na $cianach

e wykonanie nowych warstw podposadzkowych, wylewki
samopoziomujacej, potozenie wyktadziny pcv

e wykonanie $cian oddzielenia pozarowego G-K-F spetiajacych wymogi p-poz

e wykonanie nowych $cianek dziatowych z ptyt G-K EI30

e montaz angiografu wraz z podkonstrukcja (sposéb montazu wg. projektu
wykonawczego konstrukcji)

e montaz lamp operacyjnych sufitowych, kolumny anestezjologicznej w pokoju
zabiegowym oraz kolumny w sali poznieczuleniowej (sposéb montazu wg.
projektu konstrukcji)

e montaz nowych parapetow

e wykonanie nowych instalacji wewngtrznych

e wykonanie robot wykonczeniowych w tym: zamontowanie nowej stolarki,
Slusarki drzwiowej, potozenie wyktadzin posadzkowych, oktadzin $ciennych,
malowania, montaz sufitéw podwieszonych itp.

e renowacja kamiennej posadzki korytarza

e montaz konstrukcji wsporczych pod urzadzenia (wg. projektu wykonawczego
konstrukcji) oraz montaz rzagdzen wentylacji 1 klimatyzacji na dachu budynku

e wykonanie na dachu budynku Zaluzji maskujacych centrale wentylacyjne

e wykonanie zabudowy certyfikowanych przeciwpozarowych wytacznikow pradu
wraz ze zlaczami kablowymi-odbiorczymi na elewacji potudniowej

2.2 Wykaz istniejacych obiektow budowlanych
Budynek nr 4 sgsiaduje z:

e od strony poludniowej bezposrednio budynkiem nr 66 1 84

e od strony pétnocnej do budynku nr 4 przylega bedacy w budowie tacznik
prowadzacy do nowego budynku diagnostyczno- zabiegowego

2.3 Elementy zagospodarowania dziatki lub terenu, ktore moga stwarza¢ zagrozenie
bezpieczenstwa 1 zdrowia ludzi — nie wystepuje

2.4 Wskazanie dotyczace przewidywanych zagrozen wystgpujacych podczas realizacji robot
budowlanych, okreslajace skalg 1 rodzaje zagrozen oraz miejsce i czas ich wystgpienia;
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24.1

Roboty budowlane, ktérych charakter, organizacja lub miejsce prowadzenia stwarza

szczegblnie wysokie ryzyko powstania zagrozenia bezpieczenstwa i zdrowia ludzi, a w
szczegblnosci przysypania ziemig lub upadku z wysokosci:

wykonywanie wykopow o $cianach pionowych bez rozparcia o glebokosci
wigkszej niz 1,5m oraz wykopdw o bezpiecznym nachyleniu $cian o glgbokosci
wiekszej niz 3,0 m — nie wystepuje
roboty, przy ktorych wykonywaniu wystepuje ryzyko upadku z wysokosci ponad
5,0m — prace na dachu budynku
rozbidrki obiektow budowlanych o wysokosci powyzej 8 m — demontaze na
dachu budynku - prace na dachu budynku
roboty wykonywane na terenie czynnych zaktadow przemystowych - nie
wystepuja
montaz, demontaz 1 konserwacja rusztowan przy budynkach wysokich
1 wysokosciowych - nie wystepuje
roboty wykonywane przy uzyciu dzwigdéw lub §migtowcoéw — budowlane
prowadzenie robdt na obiektach mostowych metoda nasuwania konstrukcji na
podpory - nie wystepuje
montaz elementow konstrukcyjnych obiektow mostowych - nie wystepuje,
betonowanie wysokich elementéw konstrukcyjnych mostéw, takich jak
przyczoiki, filary i pylony - nie wystgpuje
fundamentowanie podpor mostowych 1 innych obiektow budowlanych na palach
- nie wystepuje
roboty wykonywane pod lub w poblizu przewodéw linii elektroenergetycznych -
nie wystepuja
roboty budowlane prowadzone w portach i przystaniach podczas ruchu statkow -
nie wystepuja
roboty prowadzone przy budowlach pietrzacych wode, przy wysokosci pigtrzenia
powyzej 1 m - nie wystepuja
roboty wykonywane w poblizu linii kolejowych - nie wystepuja
Roboty budowlane, przy prowadzeniu ktérych wystepuja dzialania substancji
chemicznych lub czynnikéw biologicznych zagrazajacych bezpieczenstwu i zdrowiu
ludzi:
roboty prowadzone w temperaturze ponizej -10°C - nie wystepuja
roboty polegajace na usuwaniu i naprawie wyrobow budowlanych zawierajacych
azbest — nie wystepuja
Roboty budowlane stwarzajacych zagrozenie promieniowaniem jonizujgcym:
roboty remontowe 1 rozbiorkowe obiektow przemystu energii atomowej - nie
wystepuja,
roboty remontowe i rozbiérkowe obiektow, w ktorych byty realizowane procesy
technologiczne z uzyciem izotopdw - nie wystepuja
Roboty budowlane prowadzone w poblizu linii wysokiego napi¢cia lub czynnych
linii komunikacyjnych:
roboty wykonywane w odleglosci liczonej poziomo od skrajnych przewodow,
mniejszej niz 15,0 m - dla linii o napi¢ciu znamionowym 110 kV - nie wystepuja
roboty wykonywane w odleglosci liczonej poziomo od skrajnych przewodow,
mniejszej niz 30,0 m - dla linii o napigciu znamionowym powyzej 110 kV - nie
wystepuja
budowa i remont:

linii kolejowych (roboty torowe 1 podtorowe) - nie wystepuje,
sieci trakcyjnej 1 linii zasilajacej sie¢ trakcyjng 1 urzadzenia elektroenergetyczne - nie

wystepuje,
linii 1 urzadzen sterowania ruchem kolejowym - nie wystepuje,
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sieci telekomunikacyjnych, radiotelekomunikacyjnych i komputerowych - nie wystepuje
zwigzane z prowadzeniem ruchu kolejowego - nie wystepuje,
wszystkie roboty budowlane, wykonywane na obszarze kolejowym w warunkach
prowadzenia ruchu kolejowego - nie wystepuja,

2.4.5 Roboty budowlane stwarzajace ryzyko utonig¢cia pracownikow:

. roboty prowadzone z wody lub pod wodg - nie wystepuja

o montaz elementéw konstrukcyjnych obiektéw mostowych - nie wystgpuje

. fundamentowanie podpér mostowych i1 innych obiektow budowlanych na palach-
nie wystepuje

. roboty prowadzone przy budowlach pigtrzacych wode, przy wysokosci pigtrzenia

powyzej 1 m - nie wystepuja
2.4.6 Roboty budowlane prowadzone w studniach, pod ziemig i w tunelach:

. roboty prowadzone w zbiornikach, kanatach, wnetrzach urzadzen technicznych 1
w innych niebezpiecznych przestrzeniach zamknigtych - nie wystepuja
o roboty zwigzane z wykonywaniem przej$¢ rurociggow pod przeszkodami

metodami: tunelowa, przecisku lub podobnymi - nie wystepuja
2.4.7 Roboty budowlane wykonywane przez kierujacych pojazdami zasilanymi z linii
napowietrznych - roboty przy budowie, remoncie i rozbiorce torowisk - nie
wystepuja
2.4.8 Roboty budowlane wykonywane w kesonach, z atmosfera wytwarzang ze
sprezonego powietrza - roboty przy budowie i remoncie nabrzezy portowych i1 przepraw
mostowych - nie wystepuja
2.4.9 Roboty budowlane wymagajace uzycia materiatow wybuchowych

. roboty ziemne zwigzane z przemieszczaniem lub zageszczaniem gruntu - nie
wystepuja
. roboty rozbiérkowe, w tym wykonywanie otwordw w istniejacych elementach

konstrukcyjnych obiektéw - nie wystepuja
2.4.10 Roboty budowlane prowadzone przy montazu i demontazu ci¢zkich elementow
prefabrykowanych - roboty, ktérych masa przekracza 1,0 t. - nie wystepuja
2.5 Wskazanie sposobu prowadzenia instruktazu pracownikéw przed przystapieniem do
realizacji robot szczegdlnie niebezpiecznych:
e instruktaz prowadzi kierownik budowy oraz osoba odpowiedzialna za przestrzeganie
przepisow BHP na budowie
e roboty nalezy prowadzi¢ zgodnie z polskimi normami i sztuka budowlang pod
nadzorem os6b uprawnionych z zachowaniem przepisow BHP
3. Podczas realizacji robot nie beda wystepowaty niebezpieczenstwa wynikajace
z wykonywania robot budowlanych w strefach szczegdlnego zagrozenia zdrowia lub w ich
sasiedztwie. Ze wszystkich miejsc realizacji zapewniona jest bezpieczna i sprawna
komunikacja, umozliwiajaca szybka ewakuacj¢ na wypadek pozaru, awarii iinnych
zagrozen.

Opracowata arch. Marzena Ulak-Opalska
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