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1. Podstawa opracowania

1.1  Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkoéw  technicznych, jakim powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie.
Na podstawie art.7 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. - Prawo budowlane
(Dz. U. z 2000r. Nr 106, poz. 1 126, Nr 109, poz. 1157 i Nr 120, poz. 1268, z 2001
r. Nr 5, poz. 42, Nr 100, poz.1085, Nr 110, poz. 1190, Nr 115, poz. 1229, Nr 129,
poz. 1439 i Nr 154, poz. 1800 oraz z 2002 r.Nr 74, poz. 676), wraz ze zmianami z
dnia 12 marca 2009r.

1.2.  PN-EN 6946:2008 Komponenty budowlane i elementy budynku — opér cieplny i
wspotczynniki przenikania ciepta — Metoda obliczania.

1.3 PN-EN ISO 13370:2008 Cieplne wtasciwosci uzytkowe budynkéw — Przenoszenie
ciepta przez grunt — Metoda obliczania.

1.4. PN-EN 12831 Instalacje ogrzewcze w budynkach. Metoda obliczania projektowego
obcigzenia cieplnego.

1.5.  Wytyczne producenta

1.6.  Norma PN-92/B-01707 Instalacje kanalizacyjne. Wymagania w projektowaniu.

1.7. Norma PN-92/B-01706 Instalacje kanalizacyjne. Wymagania w projektowaniu.

1.8. Uzgodnienia miedzybranzowe

1.9. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dn. 24.11.2006 r r. w sprawie
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wymagan jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym,
pomieszczenia i urzadzenia zakfadu opieki zdrowotnej. /Dz. Ustaw Nr 74 z dn.
05.10.1992 r./

1.10. Norma PN-EN 13348: 2008 ,Miedz i stopy miedzi Rury miedziane okragte bez szwu
do gazéw medycznych lub prézni”

1.11. Norma PN-EN ISO 9170-1:2008 Systemy rurociggowe do gazéw medycznych
Czesc¢ 1: Punkty poboru do sprezonych gazéw medycznych i prdzni.

1.12. Norma PN-EN ISO 7396-1:2007 rurociqgi dla medycznych gazdw sprezonych i
prozni

1.13. Norma PN-EN ISO 13485:2005 Wyroby medyczne — Systemy zarzadzania jakoscig-
Wymagania dla celéw przepiséw prawnych

1.14. Dyrektywa Rady Unii Europejskiej 93/42/ECC
1.15. Dz U. z dnia 30 kwietnia 2004 roku nr 93 poz. 896 ,, 0 wyrobach medycznych”

Instalacja gazéw medycznych jest wyrobem medycznym, podlega ona klasyfikadji i zgodnie
z Dyrektywq Unii Europejskiej 93/42/EWG sklasyfikowana jest do klasy II b, wigze sie to ze
szczegolnymi warunkami wykonania i odbioru zgodnie z normg PN-EN ISO 7396-1.

Od firm wykonawczych wymagana jest wiedza w zakresie wykonawstwa i serwisu
potwierdzona odpowiednim certyfikatem.

2. Zakres opracowania

Ponizsze opracowanie zawiera projekt budowlano-wykonawczy instalacji:
- wentylacji mechanicznej
- centralnego ogrzewania
- instalacji wody
- instalacji kanalizacji
- instalacji gazow medycznych

3. Instalacja Wentylacji

Odziat Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej obstugiwany jest przez dwie podwiesza-
ne w przestrzeni sufitu podwieszanego centrale wentylacyjne. Pierwsza z nich NW3 zapew-
nia wentylacje mechaniczng pomieszczen septycznych, natomiast druga NW2 obstuguje
sale zabiegowe, gipsownie oraz sale nadzoru pooperacyjnego. W wentylowanych pomiesz-
czeniach septycznych projektuje sie podcisnienie, ktére uniemozliwi przedostawanie sie za-
nieczyszczonego powietrza poza ich kubature.

Wentylacje pomieszczen sanitarnych zapewni wywiew mechaniczny za pomocg
wentylatoréw $ciennych lub kanatowych.

Swieze powietrze do pomieszczen tdzkowych bedzie dostarczane w wymaganej ilo-
$ci za pomoca nawietrzakéw okiennych. Nastepnie zostanie ono usuniete zlokalizowanymi
w drzwiach kratkami transferowymi przez wywiew mechaniczny sanitariatow.

Do celéw projektowych i kosztorysowych jako elementy nawiewno/wywiewne za-
stosowano : nawiewniki/wywiewniki NWPplus firmy Bovent, anemostaty wywiewne KK.

W pomieszczeniu C.211 Gipsownia kratki wywiewne nalezy wyposazy¢ w fgpacze li-
niny.



CzeS¢ pomieszczen wentylowanych jest za pomocg grawitacji lub grawitacji wspo-
maganej z wykorzystaniem istniejacych komindw grawitacyjnych. W przypadku stwierdze-
nia niedroznosci istniejgcych kanatdw nalezy je przeczysci¢, a w skrajnym przypadku prze-
widzie¢ nowe kanaty grawitacyjne.

3.1.1. Przyjete rozwigzania instalacyjne

Ponizej zatgczono bilans powietrza dla projektowanego obiektu :



3.1.2. Wymagania p.poz.

PrzejsScia instalacji przez Sciany, muszg by¢ uszczelnione do odpornosci ogniowej tej
przegrody. Przejscia instalacji przez strefy ppoz. nalezy zabezpieczy¢ klapami ppoz.

3.1.3. Automatyka

Szafy sterownicze zawiera bedq regulacje automatyczng temperatury, zataczania
pompy ukfadu grzewczego, sterowanie systemu zabezpieczenia pracy central, sygnalizacje
stopnia zabrudzenia filtrédw poszczegdlnych stopni, oraz gniazdo BMS umozliwiajace
wiaczenie szafy sterowniczej do centralnego monitoringu szpitala. Szafy sterownicze dla
central zlokalizowane zostaty przy centralach w przestrzeni sufitu podwieszanego.

Wentylatory Scienne i kanatowe projektuje sie w pracy ciagtej, nalezy jednak
przewidzie¢ mozliwos¢ ich okresowego wytaczenia na czas konserwaciji.

3.1.4. Izolacja

Wszystkie kanaly i ksztattki instalacji nawiewnej i wywiewnej bedg izolowane
termicznie i akustycznie przy pomocy gotowych elementdéw izolacyjnych z ptaszczem z folii
aluminiowej, grubosci 40 mm. Mocowania warstwy izolacyjnej do blachy na kotkach
przylepnych, wykonczenie obrzezy taSma aluminiowg samoprzylepna. Kanaty prowadzone
na dachu/poddaszu budynku 80 mm.

3.1.5. Rozptyw powietrza

Rozptywy powietrza na poszczegdlne pomieszczenia regulowywane bedq
przepustnicami wieloptaszczyznowymi zamontowanymi na rozgatezieniu przewoddéw oraz
przez kratki nawiewne wyposazone w przepustnice i skrzynki rozprezne.

3.1.6. Czyszczenie instalacji

Okresowe czyszczenie kanatdw mozliwe bedzie za pomocy rewizji. Przepisy
wymagajq zastosowania central szczelnych, higienicznych z odpowiednimi atestami i
certyfikatami upowazniajacymi do zastosowania w wentylacjach pomieszczen szpitalnych.

3.1.7. Czerpnia i wyrzutnia

Czerpnia i wyrzutnia powietrza dla central NW-2, NW-3, znajdowac sie beda na elewacji bu-
dynku. Czerpnia powietrza znajdowac¢ sie bedzie w pomieszczeniu C2.21 tazienka Oddziatowa, a
wyrzutnia przejdzie szachtem znajdujacym sie w pomieszczeniu C2.22 Skiadzik porzadkowy na
kondygnacje poddasza a nastepnie zostanie zakonczona na Scianie zewnetrznej budynku nad klat-
kg schodowa.

3.1.8. Mocowanie i prowadzenie kanatow

Ze wzgledu duzg ilos¢ instalacji prowadzonej w przestrzeni sufitu podwieszanego wszystkie
elementy montazowe nalezy schowac w izolacji kanatéw. Wszystkie kanaty nalezy prowa-
dzi¢ w przestrzeni sufitu podwieszanego.



3.1.9. Tlumienie instalacji

Ze wzgledy na matg ilo$¢ miejsca centrale nie zostaty wyposazone w ttumiki. W celu
zapewnienia odpowiednich parametréw akustycznych pracy instalacji projektuje sie kuliso-
we ttumik kanatowe.

Ttumik nalezy zlokalizowac réwniez za wentylatorami kanatowymi.
Do celéw projektowych i kosztorysowych przyjeto ttumiki firmy TROX.

3.2 Instalacja zasilania nagrzewnic

Centrale zostaty wyposazone w nagrzewnice elektryczne.

4. Instalacja Centralnego Ogrzewania
4.1. Obliczenia cieplne

Obiekt zlokalizowany jest w III strefie klimatycznej, dla ktorej przyjmuje sie obliczeniowg
temperature zewnetrzng -20 °C.

W budynku projektuje sie ogrzewanie grzejnikowe, ktére bedzie miato na celu pokrycie
strat ciepta przez przenikanie przez przegrody zewnetrzne oraz przez strumien powietrza
infiltracyjnego.

Bilans ciepta dla obiektu wykonano zgodnie z normg PN-EN 12831. W salach chorych

zatozono temperature t=22 °C. W tazienkach oraz szatniach przyjeto temperature t=24 °C.
Obliczeniowe temperatury w pomieszczeniach zostaty przyjete w oparciu o obowigzujgce normy jak
rowniez powotujac sie na ,Wytyczne Projektowania Szpitali Ogdinych - zeszyt III, wydane przez
MZi0S”

Z powodu braku danych do obliczen przyjeto temperatury obliczeniowe instalacji
ogrzewania :  t/t, = 70/55 °C

4.2. Przyjete rozwiazania instalacyjne

Zasilanie instalacji jest realizowane poprzez wiaczenie sie do istniejacych
pionow w budynku (wg dokumentacji rysunkowej). Instalacja bedzie prowadzona w
bruzdach i suficie podwieszanym (w zaleznosci od potrzeb), piony zlokalizowane w
bruzdach sciennych.

Instalacje centralnego ogrzewania proponuje sie wykona¢ z rur tworzywowych z
wktadkg antydyfuzyjng BOR Plus PN20 Stabi.
Ze wzgledu na prace wykonywane w istniejacym budynku, Wykonawca musi

przewidzie¢ ewentualne dodatkowe koszty i roboty zwigzane z brakiem dostepu do pionéw
lub inna ich lokalizacja niz wskazana w dokumentacji rysunkowe;.



Jako elementy grzejne proponuje sie grzejniki higieniczne. Dla celdéw projektowych
dobrano grzejniki higieniczne zaworowe CosmoNOVA firmy Vogel & Noot. Proponowane
grzejniki higieniczne zostaty zaprojektowane specjalnie w celu wykorzystania ich we
wszystkich pomieszczeniach, gdzie wymagane sg szczegdlne warunki higieniczne,
wykluczajace standardowe grzejniki z konwektorem, boczkami i pokrywa gorng,
umozliwiajgce ich mycie i utrzymanie w czystosci. Ze wzgledu na szczegdélng budowe
zostata zredukowana do minimum mozliwo$¢ osadzania sie kurzu i zabrudzen, poprzez
m.in. szeroki odstep miedzy panelami grzewczymi, dajacy tatwos¢ dostepu do wnetrza
grzejnika.

Zgodnie z wymaganiami grzejniki powinny by¢ mocowane do $ciany nie nizej niz 0,10 m od
podtogi i nie blizej niz 0,10 m od lica $ciany wykonczone;j.

Materiaty z ktérych moga by¢ wykonywane elementy instalacji centralnego
ogrzewania powinny byc¢ tak dobrane, aby zapewnié:
« niezbedng, ekonomicznie uzasadniong trwatos¢ instalacji
« nie dopusci¢ do wtdrnego zanieczyszczenia wody instalacyjnej produktami korozji
materiatéw.

Warunki wykonania instalacji

Instalacje nalezy wykona¢ zgodnie z ,Warunkami technicznymi wykonania i odbioru
robdt budowlano-montazowych” Tom II ,Instalacje sanitarne”.

Po wykonaniu catej instalacji nalezy ja doktadnie przeptukac czystg woda.
Zamontowang ale jeszcze nie zakrytg instalacje nalezy napetnic wodq w sposob
gwarantujacy jej odpowiednie odpowietrzenie. Probe cisnieniowg instalacji przeprowadzic
dwuetapowo.

W probie wstepnej, instalacje nalezy poddac ciSnieniu o 5 bar wiekszemu od
dopuszczalnego cisnienia roboczego, tj. 7,5 bar w czasie 30 minut, w odstepach 10 minut,
dwukrotnie przywracajac jego warto$¢. W ciqgu dalszych 30 minut cisnienie prébne nie
moze obnizy¢ sie wiecej niz o 0,6 bar, nie mogg tez wystgpi¢ w zadnym miejscu wycieki
wody. Bezposrednio po prébie wstepnej nalezy przeprowadzi¢ probe gtéwng. Proba trwa 2
godziny, podczas ktérej odczytane wczesniej po probie wstepnej cisnienie, nie moze sie
obnizy¢ o wiecej niz 0 0,2 bar. W zadnym miejscu nie mogq sie tez pojawi¢ nieszczelnosci.
Z przeprowadzonej préby szczelnosci sporzadza sie protokot.

5. Instalacja Wody

Instalacje wody zimnej i cieptej nalezy wykona¢ z rur i ksztattek posiadajacych
dopuszczenie do stosowania w tego typu instalacjach. Do celdéw kosztorysowych i
projektowych przyjeto rury i ksztattki tworzywowe PP firmy Wavin typu BOR plus.
Przewody c.w.u., z.w.u. i cyrkulacji nalezy wykonac z izolacjg np. termaflex PE. Armature
oraz przybory sanitarne proponuje sie produkcji krajowej np. firmy Koto.

Kazdy pion zaopatrzony jest w zawory odcinajgce. Ze wzgledu na to, iz
opracowywany budynek jest istniejgcy wpinamy sie instalacjg w istniejgce piony.



Rozprowadzenia wody od pionéw do urzadzen, prowadzi sie w bruzdzie Sciennej (zgodnie
z dokumentacja rysunkowa).

Przy przechodzeniu instalacji wody przez oddzielenie przeciwpozarowe (Sciany, stropy)
otwory nalezy uszczelnic atestowanymi materiatami uszczelniajagcymi do granicy
odpornosci ogniowej danej przegrody.

Przewody cieptej wody uzytkowej oraz cyrkulacji zaizolowac cieplnie (zgodnie z
wytycznymi zawartymi Rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury w sprawie warunkow
technicznych jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie z dnia 12 kwietnia
2002 r. wraz z aktualizacjg z dnia 12 marca 2009r ) izolacjq z pianki polietylenowej np.
Thermaflex FRZ o grubosciach zgodnie z tabela ponizej.

Lp. |Rodzaj przewodu lub komponentu Minimalna gr. izolacji cieplnej
(materiat 0,035 W/(mK) )

1 Srednica wew. do 22 mm 20 mm

2 Srednica wew. od 22 do 35 mm 30 mm

3 | Srednica wewnetrzna od 35 do 100 réwna Srednicy wew. rury

mm
4 |Srednica wew. ponad 100mm 100 mm
5 Przewody i armatura wg poz.1-4|%> wymagan z pozycji 1-4

przechodzace przez Sciany lub stropy,
skrzyzowania przewodow

6 |Przewody ogrzewan centralnych wg|2 wymagan z pozycji 1-4
poz.1-2, utozone w komponentach
budowlanych miedzy ogrzewanymi
pomieszczeniami roznych
uzytkownikéw

7 |Przewody wg poz. 6 uflozone w|6 mm
podtodze

Wysokosci ustawienia przyborédw sanitarnych zgodnie z normg PN-81/B-10700.01 wynoszg
(jezeli projekt technologiczny nie podaje specjalnych wymagan):

- umywalki dla dorostych —od 0,8 do 0,85 m

- Zlewy -0d0,5do0,6m

- zlewozmywaki i zmywaki —od 0,8 do 0,9 m

- miski ustepowe wiszace —od 0,4 do 0,46 m.

Mocowanie przyboréw sanitarnych do $cian oraz posadzki wykonac¢ zgodnie z norma.

Podtaczenia pojedynczego przyboru sanitarnego nalezy wykonaé za pomocq

przewoddéw z.w.®20x2,8 oraz c.w.u. ®20x3,4.
7



Ochrona p.poz.
Przewiduje sie wykonanie trzech hydrantéow DN25. Hydranty zlokalizowano przy klatkach
schodowych z wezem potsztywnym o dtugosci L = 30 m.

6. Opis instalacji kanalizacji sanitarnej

Proponuje sie wykonanie instalacji kanalizacji sanitarnej z rur i ksztattek PVC Wavin.
Natomiast przybory sanitarne proponuje sie produkcji krajowej np. firmy Koto.

Prowadzenie instalacji kanalizacji prowadzi¢ w bruzdzie Sciennej badz pod stropem
nizszej kondygnacji (wpusty podtogowe). Ze wzgledu na to, iz opracowywany budynek jest
istniejacy wpinamy sie instalacjg w istniejgce piony. Ze wzgledu na prace wykonywane w
istniejagcym budynku, Wykonawca musi przewidzie¢ ewentualne dodatkowe koszty i roboty
zwigzane z brakiem dostepu do piondw lub inna ich lokalizacja niz wskazana w
dokumentacji rysunkowej. Wowczas nalezy podpigc sie instalacja do najblizszego pionu. W
przypadku kanalizacji sanitarnej nalezy zapewni¢ odpowietrzenie wszystkich urzadzen
sanitarnych przez wiaczenie sie instalacji w piony z wentylacja gtéwng lub doprowadzi¢
rure odpowietrzajacq do piondw ktore wyprowadzone sg ponad dach i zakonczone
wywiewka.

Kazdy pion kanalizacyjny wyposazony zostat w rewizje z drzwiczkami $ciennymi.

Przy przechodzeniu instalacji kanalizacyjnej przez oddzielenie przeciwpozarowe (Sciany stropy)
otwory nalezy uszczelni¢ atestowanymi materiatami uszczelniajgcymi do granicy odpornosci
ogniowej tych przegréd.

7. Instalacja gazéw medycznych

Zestawienie ilosci projektowanych punktéw poboru gazow:

qaz ilgéé punk-
tow

tlen 86

proznia 43

Sprezone powietrze 0,5MPa |3

7.1. Instalacje wewnetrzne

Instalacje gazéw medycznych na kondygnacji nalezy prowadzi¢ w przestrzeni sufitdw
podwieszanych gtéwnymi ciggami komunikacyjnymi, podejécia pod punkty poboru wykona¢ w
bruzdach Sciennych. Projektowana instalacja gazéw medycznych nawigzuje sie do istniejacego
pionu n klatce schodowej, lokalizacje pionu pokazano w dokumentacji rysunkowej. Przejscia
rurociggdw przez strop i $ciany nalezy wykona¢ w tulejach ochronnych.



Na odejsciu od pionu zaprojektowano strefowy zespdt kontrolny oznaczony symbolem
NSZC-3. Ponadto kondygnacje podzielono na trzy niezalezne obiegi wyposazone we wiasne
zespoty kontrolno-pomiarowe oznaczone symbolem NSZCG-3 zlokalizowane przy punktach
pielegniarskich, dodatkowo w gabinetach zabiegowych zaprojektowano sygnalizatory rdznicy
cisnien.

NSZCG pozwalajg na odczytanie cisnienia w poszczegdlnych odcinkach sieci rurociggowej oraz na
wylaczenie ich w przypadku przeprowadzanej konserwacji lub naprawy bez koniecznosci
przerywania ciggtosci pracy pozostatych stref instalacji.

Czuijniki ci$nienia sterujace sygnalizatorami informujg o odchyleniu ci$nienia 0 £20% w przypadku
gazdw sprezonych, oraz wzrost powyzej -40kPa w przypadku prdzni z doktadnoscig +4%.
Zgodnie z wymogami normy PN-EN ISO 7396-1 kazdy rodzaj gazu medycznego posiada wiasny
blok zaworowy pozwalajagcy na reczne odciecie danego gazu oraz przytacze do zasilania
awaryjnego typu NIST.

Sygnalizatory typu NG spelniajg wymogi normy PN-EN ISO 7396-1 ich zadaniem jest
informowanie o odchyleniu ciSnienia 0 +20% w przypadku gazéw sprezonych, oraz wzrost
powyzej -40kPa w przypadku prdzni z doktadnoscig +4%.

Strefowe zespoty kontrolne oraz sygnalizatory NG zasilane sq pradem statym 24V.

W gabinetach zabiegowych jako punkty poboru gazdéw medycznych proponuje sie punkty
podtynkowe w systemie AGA MC 70, w salach tdzkowych zaprojektowano poziome panele
przytdzkowe wyposazone w punkty poboru AGA MC 70.

Kazdy rodzaj punktdw poboru gazu ma swoje indywidualne ztgcza, ktére gwarantuje mozliwos¢
sprzezania tylko elementéw tego samego rodzaju gazu, ponadto kazdy punkt poboru danego
gazu medycznego ma swoje unikatowe oznaczenia barwne zgodne z obowigzujacg horma.

7.2. Rurociagi

Dla zaprojektowanych instalacji przyjeto nastepujace wartosci cisnien:

- tlen = 5 bar (£20%)

- sprezone powietrze medyczne (AIR 0,5 MPa) = (£20%)

- préznia = -0,6 bar (£100mbar)

Oznaczenia barwne gazéw medycznych nalezy wykonac zgodnie z normg PN-EN ISO 7396-
1:

- tlen: biaty

- sprezone powietrze: czarno-biaty

- proznia: zébtta

Rurociggi instalacji gazdw medycznych nalezy wykonac¢ z rur miedzianych okragtych bez szwu,
spetniajacych wymagania normy EN 13348. Do wyrobu takich rur stosuje sie wytacznie miedz
beztlenowq 0 zawartosci miedzi minimum 99,90 % wag. oraz o dopuszczalnej zawartosci fosforu
od 0,015 do 0,040% wag. Zgodnie z normg ten gatunek ma symbol SF-Cu. Ponadto
dopuszczalna zawarto$¢ pozostatosci Srodkdw ciggnacych (oznaczana jako ilos¢ pozostatego
wegla) wynosi 0,2 mg/dm?. Powierzchnia wewnetrzna rur musi by¢ ISniaca - a wiec bez
jakichkolwiek pokryC. Rury muszg by¢ zabezpieczone na koncach zatyczkami z tworzywa
sztucznego, aby zapobiec zabrudzeniom w czasie skladowania i transportu.

Montaz rurociggdw instalacji gazdw medycznych nalezy rozpoczalé po wykonaniu instalacji
wentylagji i klimatyzacji oraz instalacji sanitarnych. Gléwne rozprowadzenie gazéw medycznych
zaprojektowano w ciggach komunikacyjnych. OdlegtosS¢ rurociagdw od instalacji elektrycznej w
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przypadku réwnolegtego prowadzenia nie moze by¢ mnigjsza niz 10 cm. Dopuszczalne jest
krzyzowanie sie przewoddw z instalacjg elektryczng. W tych miejscach nalezy zachowac
minimalny przeswit 10 mm lub zastosowac tuleje ochronng z PCV.

Odlegtosc rurociggdw gazéw medycznych od rurociggdw gazéw palnych lub mediow goracych
nie moze by¢ mniejsza niz 25 cm. Rurociggi muszg by¢ podparte w odstepach wystarczajacych
dla uniemozliwienia ich ugiecia lub odksztatcenia:

Odstepy pomiedzy podporami rurociggdw miedzianych

Srednica  zewnetrzna |Odstepy maksymalne (m)
(mm)

do 15 1,5

Od 22 do 28 2,0

od 35 do 54 2,5

wieksze niz 54 3,0

Podpory rurociggdw muszg by¢ wykonane z materiatdbw odpornych na korozje i muszg by¢
odizolowane od rurociggdw. Rurociggi powinny by¢ zaopatrzone w zacisk uziemiony usytuowany
mozliwie jak najblizej miejsca, w ktdrym rurociag wchodzi do budynku. Nie powinno sie
wykorzystywac rurociggéw do uziemiania

wyposazenia elektrycznego.

m LACZENIE RUROCIAGOW

Polaczenia nieroztgczne rurociggdw winny by¢ wykonane lutem twardym LS-45 przy uzyciu
odpowiednich
Ztaczek lub ksztattek.

ZEACZKI, KSZTALTKI

Zaleca sig faczenie rurociggéw o Srednicach mniejszych niz 22x1 mm poprzez zastosowanie
rozttaczania koncéwek rur (kielichowanie stalowym trzpieniem), tréjnikow, a tuki wykonac przez
giecie. Dopuszcza sig taczenie rurouagow przez zastosowanie typowych zlaczek (prostych,
trOJnlkow i kolanek). Rurociagi o $rednicach réwnych lub wiekszych od 22x1 nalezy taczy¢ przy
uzyciu typowych ztgczek, trojnikdw i kolanek.

CISNIENIA PRACY INSTALACJI GAZOW MEDYCZNYCH

Instalacje tlenu i sprezonego powietrza medycznego 0,50 MPa
Instalacja prézni -0,06 MPa
PROBY WYTRZYMALOSCI MECHANICZNE)

Proba wytrzymatosci mechanicznej powinna by¢ przeprowadzona po zmontowaniu instalacji
przed jej zakryciem z zaslepionymi korpusami punktéw poboru. Podczas przeprowadzania
préb nalezy stosowac ponizsze wartosci cisnien: dla rurociggdw o cisnieniu pracy 0,5 MPa —
0,9 MPa.

PROBY SZCZELNOSCI

Préba szczelno$ci po zakonczeniu montazu a przed eksploatacjg instalacii.
10



Przed przeprowadzeniem tej proby nalezy zamontowal wszystkie punkty poboru, zawory
nadmiarowe i czujniki cisnienia. Podczas przeprowadzania prob nalezy stosowac ponizsze
wartosci cisnien:

dla rurociggdw o ci$nieniu pracy 0,50 MPa 0,50 MPa

7.3. Warunki wykonania i odbioru

Instalacje gazdw medycznych i pozamedycznych nalezy wykona¢ zgodnie z wymaganiami
zawartymi w:
1. Wytyczne Projektowania Szpitali Ogdinych-zeszyt III, wydane przez MZiOS w 1981 r.

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dn. 24.11.2006 r r. w sprawie
wymagan jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym,
pomieszczenia i urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej. /Dz. Ustaw Nr 74 z dn. 05.10.1992

r./

3. Norma PN-EN 13348: 2008 ,Miedz i stopy miedzi Rury miedziane okragte bez szwu do
gazoéw medycznych lub prézni”

4. Norma PN-EN ISO 9170-1:2008 Systemy rurociggowe do gazéw medycznych CzesS¢ 1:
Punkty poboru do sprezonych gazéw medycznych i prozni.

5. Norma PN-EN ISO 7396-1:2007 rurociagi dla medycznych gazéw sprezonych i prozni

6. Norma PN-EN ISO 13485:2005 Wyroby medyczne — Systemy zarzadzania jakoScig- Wymagania
dla celéw przepiséw prawnych

Wszystkie piony, zawory, skrzynki zaworowe, manometry muszg by¢ oznaczone w sposob
czytelny i trwaty. Rdwniez rurociggi prowadzone po Scianach, w kanafach instalacyjnych
oraz nad sufitami podwieszonymi powinny by¢ oznakowane barwnie. Kierunek przeptywu
gazu medycznego winien by¢ oznaczony strzatkq wzdtuz osi rurociggéw. Rurociggi muszg
by¢ oznakowane w sasiedztwie zawordw odcinajacych, rozgatezien przed i za przegrodami
(Scianki) itp. oraz na prostych odcinkach nie dtuzszych niz 10 m

W przypadku gdy na obiekcie nie ma jeszcze oznakowanych rurociggéw nalezy przyjac
oznakowania barwne w oparciu o norme ISO 5359 z opisang nazwg gazu lub jego
symbolem.

Oznakowanie powinno:

- by¢ zgodne z normg ISO 5359

- by¢ wykonane z uzyciem liter o wysokosci nie mniejszej niz 6mm

- by¢ z nazwg i/lub symbolem gazu czytanymi wzdtuz osi podtuznej rurociggdw,

- posiadac strzatki pokazujace kierunek przeptywu

Wszystkie zawory i piony muszg by¢ oznakowane jak nizej:
* nazwa lub symbol gazu
e ponadto strefa, obszar, odcinek przynalezny do danego zaworu. Oznakowanie to
musi by¢ umocowane do zaworu lub do skrzynki.

Wykaz préb jakie nalezy wykonaé przed oddaniem instalacji do eksploatacji

Préby po zakonczeniu montazu instalacji rurociggowych i wyposazeniu ich co najmniej we
wszystkie korpusy punktow poboru lecz przed ich ukryciem.
Powinno sie wykonac nastepujace proby i czynnosci kontrolne:
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« préba wytrzymatosci mechanicznej

« préba szczelnosci

« proba na obecno$¢ potaczen krzyzowych i przeszkdd w przeptywie

« kontrola oznakowania i wspornikdw rurociggowych

« kontrola wzrokowa, czy wszystkie elementy zamontowane na tym etapie spetniajg
wymagania techniczne okreslone w projekcje.

Préby i procedury po catkowitym zakonczeniu montazu a przed oddaniem instalacji do
eksploataciji.
Powinno sie przeprowadzi¢ nastepujace proby i procedury:
« préba szczelnosci
« prdéba szczelnosci i kontrola zaworéw odcinajacych pod katem ich zamkniecia,
przynaleznosci do okreslonej strefy i ich identyfikacji
« préba na obecnos¢ potaczen krzyzowych
« proba na obecno$¢ przeszkod w przeptywie
« sprawdzenie mechanicznego dziatania punktéw poboru, ich dostosowania do Scisle
okreslonego gazu i mozliwosci identyfikacji
« sprawdzenie przepustowosci instalacji
« prdba dziatania zaworéw nadmiarowych ci$nieniowych
« préby funkcjonalne wszystkich zrédet zasilania
« proby instalacji regulacyjnych, kontrolnych i alarmowych
« przedmuchanie instalacji gazem prébnym
« prdoba na obecno$¢ zanieczyszczen statych w rurociggach
« napetnianie okreslonym gazem
« proba na tozsamos$¢ gazu

7.4. Dokumenty jakie powinien dostarczy¢ wykonawca

B Instrukcja obstugi
Wykonawca powinien dostarczy¢ uzytkownikowi instrukcje obstugi kompletnej instalacii
gazow medycznych z sygnalizacjq awaryjng oraz zrédtami zasilania wraz z automatyka

B Harmonogram czynnosci konserwacyjnych

Wykonawca powinien dostarczy¢ wiascicielowi informacje co do zalecanych czynnosci
konserwacyjnych i ich czestosci oraz wykaz zalecanych czesci zapasowych

Dokumentacja powykonawcza

Podczas montazu nalezy sporzadzi¢ oddzielny komplet rysunkdéw powykonawczych.
Rysunki te powinny przedstawia¢ rzeczywista lokalizacje i $rednice instalacji
rurociggowych. Komplet ten powinien by¢ aktualizowany w miare wprowadzania zmian.
Rysunki powinny zawiera¢ szczegéty, ktdre pozwolg zlokalizowac rurociggi ukryte.

Komplet rysunkéw powykonawczych powinien zostaé przekazany uzytkownikowi jako
komplet oznaczony “DOKUMENTACIJA POWYKONAWCZA" celem wiaczenia jej jako czesci
trwatej dokumentacji instalacji rurociggowej.
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UWAGA: Jesli instalacja rurociggowa zostata zmieniona juz po przekazaniu rysunkow
uzytkownikowi, wéwczas dokumentacja powykonawcza powinna zosta¢ zaktualizowana.

Schemat elektryczny
Wykonawca powinien dostarczy¢ uzytkownikowi schemat elektryczny kompletnej instalacji
B Dokumenty odbioru

Po catkowitym zakonczeniu préb, a przed oddaniem instalacji do eksploatacji komisja
odbierajgca musi potwierdzi¢ na odpowiednich formularzach wyniki przeprowadzonych
prob, oraz stwierdzi¢, ze wszystkie wymagania zostaty spetnione.

Obstuga i nadzor

Dla zapewnienia sprawnego i prawidtowego dziatania instalacji gazéw medycznych ( w tym
Zrodet zasilania ) w pionie administracyjno-technicznym szpitala przewidziano powotanie
brygady pracownikow zajmujacych sie obstugg i nadzorem instalacji gazéw medycznych.
W sktad brygady powinni wejsc:

« technik instalator — brygadzista

« trzech pracownikdéw — konserwatordw po jednym na kazdej zmianie.

Osoby obstugujace instalacje gazow medycznych (w tym Zrddet zasilania) musza posiadac
uprawnienia eksploatacyjne, a osoba petnigca nadzér uprawnienia dozorowe zgodnie z
Wytycznymi Eksploatacji Instalacji Gazow Medycznych wydanymi przez Ministra Zdrowia i
Opieki Spotecznej.

Zgodnie z obowigzujacymi “Wytycznymi Projektowania” praca centralnych zrédet zasilania
odbywac sie bedzie automatycznie. W zwigzku z tym nie jest wymagane state przebywanie
pracownikow obstugi w budynku zrédet zasilania. Zaplecze socjalno-bytowe dla brygady
zajmujacej sie obstugg i konserwacjg zrédet zasilania znajdowac sie bedzie w Budynku
Gtdbwnym Szpitala w czesci przeznaczonej dla pracownikdw obstugujacych pozostate
instalacje wystepujace w szpitalu.

m Uwagi koncowe i zalecenia BHP

Cato$¢ instalacji wykona¢ zgodnie z obowigzujgcymi Przepisami Budowy Urzadzen
Elektrycznych.

Jako ochrone przed dotykiem zastosowac napiecie bezpieczne 24 V.

Ochrone przed dotykiem posrednim stanowi izolacja przewodow i ostony urzadzen.

Wszystkie urzadzenia konkretnych producentdéw zawarte w dokumentacji zostaty dobrane

tylko dla potrzeb kosztorysowo-projektowych.
Ostateczny wybdr urzadzen zostanie rozstrzygniety na drodze przetargu publicznego.
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Uwaga.

Instalacje gazdw medycznych nalezy realizowaé dopiero po wykonaniu instalacji wod-kan,
centralnego ogrzewania i wentylacji mechanicznej.

W przypadku gdy podczas realizacji projektu Wykonawca zauwaza kolizje instalacji,
powinien przerwa¢ wykonywane prace i niezwtocznie skontaktowac sie z Projektantem w
celu rozwigzania problemu.

8. Ochrona ppoz

Przejécia instalacji rurowych przez Sciany i stropy, muszg by¢ uszczelnione do
odpornosci ogniowej tej przegrody. Uszczelnianie przejs¢ dla rur niepalnych:

A.

Dla rur niepalnych o $rednicach w zakresie DN32 do DN250 proponuje sie uszczelnianie
przejscia przez przegrody ostong ogniochronng wypetniona materiatem peczniejgcym typu
CP 655 o odpornosci EI120 firmy HILTI.

Sposob montazu
Dla przejs¢ przez Sciany ostone ogniochronng stosuje sie po obu stronach, dla przejs¢
przez stropy stosuje sie jedng ostone od dotu.

Izolacja akustyczna

Pozostatg przestrzen (szczeline pierScieniowq maksymalnej szerokosci 15mm) wypetnic
niepalng wetng mineralng ( o gestosci min. 35 kg/m?). Dla dobrego uszczelnienia po obu
stronach $ciany lub od dotu stropu zastosowal elastyczng ogniochronng mase
uszczelniajacqg CP 601S, ogniochronny materiat do wypetniania szczelin CP 606 lub
peczniejacg mase ogniochronng CP 611A.

B.

Dla rur niepalnych o $rednicy w zakresie DN15 do DN160 mozna rowniez zastosowac
ognioochronng elastyczng mase uszczelniajacg typu CP 601S o odpornosci EI120 firmy
HILTI.

Jako materiatu wypetniajacego otwor nalezy zastosowac niepalnej wetny mineralnej ( o
gestosci min. 35 kg/m?).

Wszystkie przejscia ogniochronne przez przegrody instalacji rurowych, nalezy wykonac
zgodnie z wytycznymi producenta materiatdw uszczelniajqcych.
W przypadku stosowania materiatow innych producentdw, produkty te muszg posiadac

aktualne aprobaty techniczne i certyfikaty zgodnosci pozwalajace na ich stosowanie.
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Uszczelnianie przejs¢ dla rur palnych:

C.

Dla rur palnych o $rednicach w zakresie DN32 do DN250 proponuje sie uszczelnianie
przejscia przez przegrody ostong ogniochronng wypetniona materiatem peczniejagcym typu
CP 655 o odpornosci EI120 firmy HILTI.

Sposob montazu

Dla przejs¢ przez Sciany ostone ogniochronng stosuje sie po obu stronach, dla przejs¢
przez stropy stosuje sie jedng ostone od dotu.

Izolacja akustyczna

Pozostatg przestrzen (szczeline pierScieniowq maksymalnej szerokosci 15mm) wypetnic¢
niepalng wetng mineralng ( o gestosci min. 35 kg/m?). Dla dobrego uszczelnienia po obu
stronach $ciany lub od dotu stropu zastosowal elastyczng ogniochronng mase
uszczelniajacqg CP 601S, ogniochronny materiat do wypetniania szczelin CP 606 lub
peczniejacg mase ogniochronng CP 611A.

D.
Dla rur palnych o s$rednicach do DN25 mozna stosowaé uszczelnianie przejscia przez
przegrody ogniochronng peczniejacq masg typu CP 611A o odpornosci EI120 firmy HILTI.

Jako materiatu wypetniajgcego otwor nalezy zastosowac niepalnej wetny mineralnej ( o
gestosci min. 100 kg/m?).

Wszystkie przejScia ogniochronne przez przegrody instalacji rurowych, nalezy wykonac
zgodnie z wytycznymi producenta materiatdw uszczelniajacych.

W przypadku stosowania materiatow innych producentéw, produkty te muszg posiadac
aktualne aprobaty techniczne i certyfikaty zgodnosci pozwalajace na ich stosowanie.
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9.Uwagi

. Wszystkie prace wykonac zgodnie z projektem, obowigzujacymi przepisami i normami
a takze z dobrg wiedza techniczna.

Wszystkie wymiary i wielkosci przyjete w projekcie nalezy sprawdzi¢ na budowie. Do
obowigzkéw Kierownictwa budowy nalezy sprawdzenie przyjetych rozwigzan. W razie
stwierdzenia niezgodnosci lub, gdy przyjete elementy sg nieodpowiednie ze wzgledu
na pdzniejsze zmiany wymiaréw na budowie nalezy niezwtocznie powiadomi¢ autora
opracowania.

W przypadku gdy podczas realizacji projektu zauwazy sie mozliwg kolizje instalacji,
nalezy przerwa¢ wykonywane prace i niezwtocznie skontaktowac sie z Projektantem w
celu rozwigzania problemu.

Rury uktadac zgodnie z instrukcjq montazu i uktadania wymagang przez producenta
rur oraz zgodnie z wytycznymi zawartymi w niniejszym opracowaniu.

Do montazu stosowac wytgcznie materialy posiadajace decyzje o dopuszczeniu do
stosowania w budownictwie lub aprobate techniczng (zgodnie z Ustawg Prawo
Budowlane).

Wszystkie instalacje i urzadzenia wyposazy¢ w system potaczen wyrdwnujacych
potencjaty elektryczne.

: Ze wzgledu na prace wykonywane w istniejagcym budynku, Wykonawca musi
przewidzie¢ ewentualne dodatkowe koszty i roboty zwigzane z brakiem dostepu do
piondw lub inna ich lokalizacja niz wskazana w dokumentacji rysunkowej
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