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Oswiadczenie projektanta

Zgodnie z art. 34 Ustawy Prawo Budowlane (tekst jednolity: Dz. U. z 2020 r. poz. 1333 z pdzn. zmianami)

o$wiadczamy, ze niniejsza dokumentacja projektowa pn.:

" PRZEBUDOWA SAL CHORYCH ODDZIALU OTOLARYNGOLOGICZNEGO ZLOKALIZOWANYCH NA VI PIETRZE
BUDYNKU A NA POTRZEBY SALI DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWEJ”

Kategoria obiektu budowlanego: XI

jest wykonana zgodnie z obowigzujacymi przepisami, zasadami wiedzy technicznej, zawartg umowg z Inwestorem

oraz jest kompletna z punktu widzenia celu, ktéremu ma stuzy¢.

luty 2026 r.

Branza sanitarna

Uprawnienia budowlane do projektowania i kierowania
Projektant - gazy medyczne robotami budowlanymi w specjalno$ci instalacyjnej w zakresie
sieci, instalacji i urzadzen cieplnych, wentylacyjnych,
mgr inz. Krzysztof Imbra . . o o

gazowych, wodociggowych i kanalizacyjnych bez ograniczen

bez ograniczen bez ograniczen, nr ewid. 71/Sz/2002

Uprawnienia budowlane do projektowania w specjalno$ci
Sprawdzajacy - gazy medyczne instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urzadzen cieplnych,

mgr inz. Grzegorz Kecman wentylacyjnych, gazowych, wodociggowych i kanalizacyjnych
bez ograniczen, nr ewid. 77/Sz/2002
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TECHNICZNY

Podstawa opracowania

1.1.Podstawa formalna opracowania

a) Rzuty architektoniczne

b) Uzgodnienia z inwestorem

¢) Uzgodnienia miedzybranzowe

d) Obowigzujace normy i przepisy

Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie
wyrobéw medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia
(WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektywy Rady 90/385/EWG/ i 93/42/EEC

Ustawa z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych (Dz.U. 2022 poz. 974)

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoSci leczniczej (Dz.U. 2011 nr 112 poz. 654)
Z pOzniejszymi zmianami

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 listopada 2010 r. w sprawie sposobu klasyfikowania wyrobéw
medycznych (Dz. U. 2010 nr 215 poz. 1416),

Ustawa z dnia 9 listopada 2018 r. 0 zmianie ustawy o dziatalnosci leczniczej oraz niektorych innych ustaw
(Dz. U. 2012 poz. 739),

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 lutego 2016 w sprawie wymagan zasadniczych oraz procedur
oceny zgodno$ci wyrobow medycznych (Dz. U. 2016 poz. 211),

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 lutego 2016 w sprawie raportowania zdarzen
z wyrobami, sposobu zgtaszania incydentéw medycznych i dziatania z zakresu bezpieczehstwa wyrobdw
(Dz. U. 2016 poz. 201),

PN-EN ISO 7396-1:2016, Systemy rurociggowe dla gazéw medycznych — Czes¢ 1: Systemy rurociggowe do
sprezonych gazow medycznych i prozni,

PN-EN ISO 14971:2020-05 Wyroby medyczne — Zastosowanie zarzadzania ryzykiem do wyrobow
medycznych,

PN-EN ISO 13348:2016 Miedz i stopy miedzi — Rury miedziane okragte bez szwu do gazéw medycznych lub
prézni,

PN-EN ISO 9170-1:2020-12 Punkty poboru dla systeméw rurociggowych gazéw medycznych — Cze$¢ 1:

Punkty poboru sprezonych gazéw medycznych i prozni,
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PN-EN ISO 15223-1:2017-02 Wyroby medyczne — Symbole do stosowania na etykietach wyrobdw
medycznych, w ich oznakowaniu i w dostarczanych z nimi informacjami — Cze$¢ 1: Wymagania ogoine,
PN-EN ISO 11197:2020-04 Jednostki zaopatrzenia medycznego,

PN-EN 1041+A1:2013-12 Informacje dostarczane przez wytwdrce wyrobéw medycznych,

PN-EN ISO 15001:2011 Urzadzenia anestezji i oddychania — Przydatnos¢ do stosowania z tlenem,

PN-EN 10025-1:2007 Wyroby walcowane na gorgco ze stali konstrukcyjnych — Cze$¢ 2: Warunki techniczne
dostawy stali konstrukcyjnych niestopowych,

PN-EN 10088-1:2014-12 Stal odporna na korozje — Czes¢ 1: Gatunki stali odpornych na korozje,

PN-EN 10088-2:2014-12 Stale odporne na korozje — Cze$¢ 2: Warunki techniczne dostawy blach cienkich i
tasm ze stali nierdzewnej og6lnego przeznaczenia,

PN-EN-10130:2009 Wyroby ptaskie walcowane na zimno ze stali niskoweglowych do obrébki plastycznej na
zimno — Warunki techniczne dostawy,

PN-EN-10152:2017-03 Wyroby pfaskie stalowe walcowane na zimno ocynkowane elektrolitycznie do obrdbki
plastycznej na zimno — Warunki techniczne dostawy,

PN-EN-10164:2018 Wyroby stalowe o podwyzszonych wiasciwosciach plastycznych

w kierunku prostopadtym do powierzchni wyrobu — Warunki techniczne dostawy,

PN-EN-10346:2015-09 Wyroby ptaskie stalowe powlekane ogniowo w sposob ciagty do obrébki plastyczne;
na zimno — Warunki techniczne dostawy,

PN-EN-ISO 12944-2:2018-02 Farba i lakiery — Ochrona przed korozjg konstrukcji stalowych za pomocg

ochronnych systemdéw malarskich — Cze$¢ 2: Klasyfikacja Srodowisk.

e) Literatura naukowa

Prawo Wyrobow Medycznych, Karolina Bennich, Mariusz Kondrat, Milena Pietruczuk, Aleksandra Rodatus-
Gil, Justyna Stefanczyk-Kaczmarzyk, Roksana Strubel, Jan Szulc, Wolters Kluwer Polska, Warszawa 2023
HTM 02/01:2006, Health Technical Memorandum — Medical gas pipeline systems, Part A: Design,
installation, validation and certification

Hartwig Muller, Medical Gases, Production, Applications and Safety, Wiley-VCH Verlag GmbH&Co. KGaA,
2015

Farmakopea Europejska 2005, Medicinal Air, PhEur monograph 1238
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1.2. Przedmiot opracowania

Ze wzgledu na wymagania Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017
r. w sprawie wyrobow medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 i
rozporzadzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 93/42/EWG, wprowadzenie wyrobu
medycznego do obrotu i uzywania wymaga przeprowadzenia  oceny  zgodnoSci  wyrobu
z wymaganiami zasadniczymi, a stosowanie norm zharmonizowanych z dyrektywg jest najprostszym sposobem

domniemania zgodnosci.

Dla norm zharmonizowanych, opisanych na stronach KE, nie wystepujg inne normy zharmonizowane réwnowazne,
pozwalajace na przeprowadzenie i domniemanie oceny zgodnosci bezpieczenstwa wyrobu, okreslenie klasy
bezpieczenstwa wyrobu, oznakowanie go znakiem CE oraz bezpieczne wprowadzenie do obrotu i uzywania zgodnie

z prawem Unii Europejskie;j.

Na podstawie wymagan Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobdw Medycznych i Produktéw Biobojczych
(URPL), instalacja gazéw medycznych, sprezonego powietrza i prozni musi spetnia¢ okreslone wymagania zgodnie z
Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie wyrobdw
medycznych (MDR).

e  Kompatybilno§¢ Komponentow:

W sktad instalacji gazéw medycznych moga wchodzi¢ wytacznie komponenty i pétprodukty, dla ktérych ich producenci
przeprowadzili ocene zgodno$ci z MDR, czego potwierdzeniem jest znak CE z numerem jednostki notyfikowanej na

wyrobie lub jego opakowaniu oraz certyfikat zgodnosci.
e  Odpowiedzialno$¢ za Zgodno$é:

Wytwérca dokonujacy oceny zgodno$ci systemu rurociggowego do gazow medycznych i prdzni musi posiadac
certyfikat obejmujacy liste wyrobdw, ktore moze oceniaé. Jezeli wytworca nie posiada takiego certyfikatu, musi zakupic¢
wyroby juz oznakowane znakiem CE i wtedy staje sie podmiotem zestawiajacym, odpowiedzialnym za zgodno$¢ cate;

instalacji.
e System Zarzadzania Jako$cia;

Zgodnie z art. 10 ust. 9 MDR, wyrdb medyczny musi by¢ objety przez producenta systemem zarzadzania jako$cig
obejmujacym zarzadzanie zasobami, wybor i kontrole dostawcow i podwykonawcow oraz wykonanie produktu, w tym

planowanie, projektowanie, rozwdj, produkcje i Swiadczenie ustug.

e Klasyfikacja Wyrobow:
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Rurociag stuzacy do potaczenia wszystkich elementow systemu moze by¢ zaklasyfikowany do klasy lla. Jezeli
instalacja zawiera komponenty, ktére nie zostaty oznakowane znakiem CE, ocena zgodnos$ci musi udowodni¢

spetnienie wymagan zasadniczych przez te komponenty.
e Deklaracja Zgodnosci:

Deklaracje zgodnosci UE sporzadza producent, ktory przyjmuje odpowiedzialno$¢ za zgodnos¢ wyrobu z
wymaganiami MDR. Producent instalacji rurociggowej gazéw medycznych nie moze wystawia¢ deklaracji zgodnosci

dla komponentéw, jezeli nie przeprowadzit dla nich oceny zgodno$ci i nie jest ich producentem.
e  Zakup Komponentdw:

Wykonawca musi zakupi¢ komponenty i pétprodukty oznakowane znakiem CE od producentow, ktorzy przeprowadzili

ocene zgodnosci z wymaganiami MDR.
o Zestawianie Systemu:

Wykonawca zestawiajgcy system jest odpowiedzialny za potaczenie wszystkich elementéw instalacji gazow
medycznych zgodnie z zaleceniami producentéw komponentéw. Musi takze przeprowadzi¢ wewnetrzny monitoring,

weryfikacje i walidacje systemu.
e Ocena Zgodnosci:

Wykonawca dokonujacy oceny zgodno$ci catej instalacji musi obejmowac nig wszystkie uzyte komponenty,
podzespoty i potprodukty, ktore nie zostaty przeznaczone przez ich wytwércow specjalnie do instalacji gazéw

medycznych i nie zostaty oznakowane znakiem CE.
e Kontrola i Certyfikacja:

Wykonawca musi posiada¢ certyfikat zgodnosSci potwierdzajacy udziat jednostki notyfikowanej w ocenie instalacji

rurociggowej gazow medycznych, ktory okresla wyrdb i jego sktadniki.
e  Przeprowadzenie Testow:

Cata instalacja gazéw medycznych musi przej$¢ odpowiednie testy zgodnie z wymaganiami normy PN-EN 1SO 7396-
1:2016-07.

e \Wymagania dotyczace Zbiornikow Ci$nieniowych:

Zbiorniki ciSnieniowe, w tym zbiorniki dla sprezarek powietrza, zbiorniki wewnatrz sprezarek, zbiorniki w
koncentratorach tlenu, zbiorniki do przechowywania tlenu 93 oraz zbiorniki tlenu kriogeniczne w rdznych

konfiguracjach, muszg spetnia¢ wymagania Dyrektywy ci$nieniowej (PED). Zbiorniki, ktére przekraczajq warto$¢
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iloczynu cinienia i pojemnosci, znajduja sie w wyzszych klasach zagrozenia niz klasa |. W zwigzku z tym, zrodto tlenu

kriogenicznego, zradto tlenu z koncentratora oraz zrédta powietrza nalezy rozpatrywac jako zespoty urzadzen.

Na potwierdzenie dokonania oceny zgodnos$ci zbiornikow cisnieniowych oraz catych zespotow urzadzen, nalezy
przedstawi¢ certyfikat wystawiony przez jednostke notyfikowana. Certyfikat ten jest niezbedny do wykazania zgodnosci

z Dyrektywa PED.

Po uzyskaniu certyfikatu zgodno$ci, urzadzenia muszg zosta¢ zgtoszone do nadzoru przez Urzad Dozoru

Technicznego (UDT).
e Ostateczne Uwagi

Producent instalacji gazow medycznych jest odpowiedzialny za dobdér odpowiednich elementéw instalacii,
gwarantujgcych jej prawidtowe i bezpieczne dziatanie. Wszelkie prace instalacyjne musza by¢ wykonywane zgodnie z

obowigzujgcymi przepisami i normami, a ocena zgodno$ci musi by¢ przeprowadzona zgodnie z MDR.
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Dane podstawowe
2.1.Przedmiot opracowania

Przedmiotem opracowania jest Projekt Wykonawczy Systemu Dystrybucji Gazow Medycznych wraz z jednostkami
zaopatrzenia medycznego w zwigzku z zadaniem: ,PRZEBUDOWA SAL CHORYCH ODDZIAtU
OTOLARYNGOLOGICZNEGO ZLOKALIZOWANYCH NA VI PIETRZE BUDYNKU A NA POTRZEBY SALI
DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWEJ".

2.2.Zakres opracowania

Niniejsze opracowanie dotyczy w swoim zakresie nastepujace elementy systemu dystrybucji gazéw medycznych

a) Wewnetrzne instalacje gazow medycznych
¢ Instalacja tlenu medycznego (02) 5 bar
¢ Instalacja sprezonego powietrza medycznego (AIR) 5 bar
¢ Instalacja prézni medycznej (VAC) -0,06 bar
¢ Instalacja odciggu gazéw poanestetycznych (AGSS)
b) Koricowe punkty poboru instalacji
o Tablice / punkty poboru gazéw
e Panele nadtézkowe

o Kolumny medyczne

2.3.Informacje ogéine

Zamawiajacy: Regionalny szpital w Kotobrzegu

Adres inwestycji: ~ ul. topuskiego 31-33 78-100 Kotobrzeg

Stan istniejacy
Na etapie obecnym planuije sie przebudowe trzech sal chorych. Dwie sale zostang przeksztatcone w sale zabiegowg

z zapleczem higieniczno-sanitarnym dla personelu lekarskiego, natomiast trzecia zostanie przeznaczona na sale

pozabiegowg dla pacjentéw w okresie wybudzania i obserwacji po zabiegu.

Sala zabiegowa zostanie wyposazona w tablicg poboru gazéw medycznych oraz sufitowg kolumneg anestezjologiczna.

Kazde z tych urzadzen bedzie zasilane z odrebnej skrzynki zaworowej.

Sala pozabiegowa zostanie wyposazona w tréjstanowiskowy panel nadt6zkowy.
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4, System rurociggowy gazéw medycznych
4.1.Instalacje wewnetrzne

4.1.1. Opis instalacji wewnetrznych

Kontrole nad instalacjg gazéw medycznych i prozni stanowi¢ bedg zespoty kontrolno-informacyjne gazéw medycznych
w postaci skrzynek zaworowo-informacyjnych. Skrzynki te umozliwia zamykanie lub otwieranie przeptywu gazéw
medycznych oraz statg kontrole ich ciSnienia. Zapewniajg rowniez mozliwos¢ podtaczenia zasilania awaryjnego dla

obstugiwanego obszaru w przypadku, gdy wystapi awaria centralnego zasilania w dany gaz.

Instalacje nalezy prowadzi¢ w obrebie sufitow podwieszanych, a w miejscach, gdzie nie jest to mozliwe w bruzdach
Sciennych. Przejécia instalacji pomiedzy kondygnacjami nalezy wykona¢ pionami gazéw medycznych. W miejscach

przej$¢ rurociggdw pomiedzy strefami pozarowymi nalezy przewidzie¢ przepusty instalacyjne oddzielenia p. poz.

4.1.2. Opis instalacji AGSS

Instalacje odprowadzenia gazéw poanestetycznych AGSS nalezy wyprowadzi¢ poza budynek oraz zabezpieczy¢

przed opadami, drobnymi czastkami oraz insektami — zgodnie z cze$cig rysunkowa,

5. Wymagania materiatowe

Zgodnie z wymaganiami Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 .
w sprawie wyrobow medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia
(WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 93/42/EWG, Ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej z jej pozniejszymi zmianami, Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 17 lutego 2016r. w
sprawie wymagan zasadniczych oraz procedur oceny zgodno$ci wyrobow medycznych i Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 5 listopada 2010r. w sprawie sposobu klasyfikowania wyrobéw medycznych ponizsze komponenty,
materiaty, potprodukty i urzadzenia wystepujace w instalacji gazéw medycznych musza posiada¢ niezalezny certyfikat
CE dla wyrobu medycznego odpowiedniej klasy, deklaracje zgodno$ci wytwércy oraz potwierdzenie ztozenia wniosku
zgtoszenia wyrobu do Prezesa Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow

Biobdjczych.

= Rury i ztaczki do gazéw medycznych, klasa lla/llb w zalezno$ci od typu gazéw,
= Punkty poboru gazéw medycznych, klasa lla/llb w zaleznosci od typu gazdw,
= Strefowe zespoty kontrolne, zawory kulowe itd. Klasa lla/llb w zalezno$ci od typéw gazow,

= Jednostki zaopatrzenia medycznego takie jak: panele, kolumny, itd. Klasa Ilb w zaleznosci od typu gazdéw.
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Dowaod na spetnienie wymagan powinien dostarczy¢ Wykonawca.

W zwigzku ze zmiang ustawy o wyrobach medycznych, Wytwérca instalacji gazéw medycznych nie moze dokonac

oceny zgodnosci wyzej wymienionych wyrobdw, jezeli jego certyfikat CE nie obejmuje tych wyrobow.

Niniejsza dokumentacja projektowa oraz rozwigzania techniczne zostaty wykonane w oparciu 0 wskazane w tresci,
przyktadowe urzadzenia i materiaty spetniajace okreslone parametry techniczne i jakosciowe. Zastosowanie urzadzen
lub materiatéw zamiennych wymaga potwierdzenia przez Wykonawce rownowaznosci wyzej okreslonych parametrow

oraz akceptacji projektanta.

Wymagania dotyczace rurociggéw do gazéw medycznych i prézni
Powinny by¢ zlokalizowane tak, aby nie byly narazone na:

= Uszkodzenia mechaniczne,

= Uszkodzenia chemiczne

= Podwyzszong temperature,

= Kontakt z olejami, smarami lub zwigzkami bitumicznymi,

= Kontakt z instalacjami elektrycznymi.

Nieostonione rurociggi nie mogg by¢ zlokalizowane w miejscach, gdzie wystepuje zagrozenie pozarowe. W
przeciwnym wypadku nalezy zastosowa¢ materiat niepalny do zabezpieczenia rurociggu, niewchodzacy w reakcje z

miedzia, co zapobiegnie ewentualnemu uwolnieniu gazéw w przypadku uszkodzenia.

Rury miedziane do gazéw medycznych i prézni (dostarczane w postaci czystej o grubosci $cianek wymaganych przez
norme PN-EN 13348:2016-09 lub inng normg réwnowazna, pozwalajacg na podstawie aktualnych przepiséw prawa
wprowadzi¢ wyréb do obrotu i uzywania, z certyfikatem CE dla wyrobu medycznego) powinny byé dostarczone jako
odrebny wyréb medyczny klasy Ilb/lla (zgodnie z PD CR 14230:2001 nr 31273) wraz z dokumentami wymaganymi
przez Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 (MDR) z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie
wyrobow medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia (WE) nr
1223/2009 oraz uchylenia dyrektywy Rady 90/385/EWG i 93/42/EWG, potwierdzajacymi dopuszczenie do obrotu i
uzywania j. certyfikatem CE, deklaracjg zgodnosci wytworcy oraz potwierdzenie ztozenia wniosku zgtoszenia wyrobu

do Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktow Biobdjczych.
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Tabela 6.1. Grubosci $cianek w SRGM (R - rekomendowane, X — dopuszczalne)

, SCIANKA ZEWNETRZNA
SREDNICA
WEWNETRZNA [mm]
0,7 0,8 0,9 1,0 12 15 2,0
[mm] [mm] [mm] [mm] [mm] [mm] [mm]
10 - R - R
12 - X - R
15 R - - R X
22 R R X R
28 R R X R
35 - - - X R R
42 - - - X R R
54 - - - X R R

Prowadzenie rurociaggéw

Przewody gazéw medycznych uktadane sg jako ostatnia instalacja i rzedne ich prowadzenia sg dostosowane do
rurociggdw uktadanych wezesniej (m. in. kanaty wentylacyjne). Nalezy zapewni¢ bezproblemowy dostep do rurociggdw
gazow medycznych w obrebie sufitu podwieszanego. Sposoby montazu przewodoéw wzgledem siebie przedstawia

ponizszy rysunek.

UWAGA: Nalezy zapewni¢ uziemienie instalacji gazéw medycznych w najnizszym punkcie instalacji.

Szkic 7.1. Kolejnos¢ uktadania gazéw wzgledem siebie
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Prowadzenie przewoddw ze wzgledu na typ przegrody budowlanej

a) Sciany GK - Przewody instalacj gazow medycznych oraz prézni powinny byé uktadane w pustych
przestrzeniach $cian gipsowo — kartonowych zanim wykonane zostanie poszycie. Srednica otworéw lub
szczelin, ktorymi bedg prowadzone przewody, powinna by¢ o min. jedng $rednice od nich wigksza. Przej$cia
przewodow przez $ciane nalezy dodatkowo zabezpieczy¢ trwale plastyczng masq uszczelniajaca, lub w

przypadku stref pozarowych zgodnie z ich wymaganiami.

b) Sciany murowane - W pomieszczeniach technicznych instalacje rurociagowa gazéw medycznych nalezy
prowadzi¢ po $cianie lub pod sufitem, uzywajac do tego uchwytow systemowych. W pozostatych
pomieszczeniach rurociggi nalezy prowadzi¢ w bruzdach. Przed otynkowaniem $ciany rurociag w bruzdzie
nalezy umocowac. Rurociggi nie powinny mie¢ kontaktu z materiatami budowalnymi zawierajacymi domieszki
amoniaku lub azotandw, stosowanymi jako Srodki przyspieszajace wigzanie, chronigce przed zamarzaniem,

uplastyczniajgce itd.

c) Szachty instalacyjne - Pionowe odcinki rurociagéw do gazéw medycznych oraz prozni nalezy prowadzi¢ w
przygotowanych do tego celu szachtach instalacyjnych. Przewody prowadzone w szachtach instalacyjnych

powinny by¢ mocowane za pomocg metalowych uchwytow do specjalnej konstrukcji noénej.

Zawory odcinajace montowane na rurociggach

Zawory montowane na rurociggach gazéw medycznych oraz prozni powinny by¢ zgodne z normg PN-EN 1SO 7396-
1:2016 lub inng normg rdwnowazna, pozwalajacg na podstawie aktualnych przepiséw prawa wprowadzi¢ wyrob do

obrotu i uzywania oraz posiadac certyfikat CE dla wyrobu medycznego.

Zawory montowane na rurociggach gazéw medycznych oraz prozni powinny by¢ zgodne z normg PN-EN 1SO 7396-
1:2016 lub inng normg rdwnowazna, pozwalajacg na podstawie aktualnych przepiséw prawa wprowadzi¢ wyrob do
obrotu i uzywania oraz posiadac¢ certyfikat CE dla wyrobu medycznego. Wszystkie zawory powinny by¢ typu kulowego
z potaczeniem O-ring otwierajacym sie i zamykajacym w zakresie 90 stopni. Potozenie uchwytu otwartego zaworu
powinno by¢ rownolegte do odcinka przewodu, na ktorym jest umiejscowiony. Zawory montowane w miejscach, gdzie
moze wystepowac ryzyko dostepu poprzez osoby nieuprawnione, nalezy odpowiednio zabezpieczy¢. Liniowe zawory
odcinajgce powinny posiada¢ mozliwo$¢ blokady zaréwno, gdy zawdr jest otwarty, jak i zamkniety. Zawory powinny
posiada¢ oznaczenie kierunku przeptywu gazéw. Zawér zlokalizowa¢ tak, aby w przypadku rozszczelnienia nie

stanowit zagrozenia.
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9. Strefy pozarowe - zabezpieczenia rurociggéow

Zabezpieczenia przejs¢ P.POZ przez stropy i $ciany nalezy wykonaé z izolacjg z welny mineralnej i masy
uszczelniajacej. Przejscie przez Sciang uszczelnic masg 15 mm z obu stron przejScia, przy przejsciu przez strop

uszczelnienie z gory i z dotu i gory 15 mm. Przestrzen miedzy uszczelnieniami wypetni¢ wetng mineralng.

Na rurach na wyjsciu i wejsciu z przejs¢ zamontowaé na dtugos¢ 50 cm opaske z wetny mineralnej. Zgodnie z
Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac¢ budynki i ich

usytuowanie z dnia 12 kwietnia 2002 r. (Dz. U. Nr 75, poz. 690) wraz z p6zniejszymi zmianami:

= Przepusty instalacyjne w elementach oddzielenia przeciwpozarowego powinny mie¢ min. klase odpornosci
ogniowej (El) wymagang dla tych elementow.

= Przepusty instalacyjne o $rednicy wiekszej niz 0,04 m w Scianach i stropach pomieszczenia zamknietego, dla
ktorych wymagana klasa odpornosci ogniowej jest nizsza niz EI60 lub REIGO0, a niebedacych elementami
oddzielenia przeciwpozarowego, powinny mie¢ klase odpornoéci ogniowej (EI) Scian i stropdéw tego

pomieszczenia.

10.  Przejscia i przebicia przez przegrody wewnetrzne

Przejscia przewodow gazow medycznych przez Sciany i stropy nalezy wykona¢ w rurach ochronnych z tworzywa
sztucznego — PP lub PCV. Srednica wewnetrzna zastosowanej tulei ochronnej powinna byé wieksza od $rednicy

zewnetrznej przewodu:

= W przypadku przejécia przez $ciany — o min. 2 cm,

= W przypadku przejscia przez strop — o min. 1 cm.

Tuleja ochronna zamocowana w przegrodzie pionowej powinna by¢ na tyle diuga, aby jej korce znajdowaty sie w
odlegtosci okoto 20 mm od przegrody. W przypadku przej$¢ przez przegrody poziome odlegtos¢ ta powinna wynosié

okoto 50 mm liczac od posadzki oraz okoto 20 mm od spodniej powierzchni stropu.

Przestrzen pomiedzy rurociggiem, a tulejg ochronng nalezy zabezpieczy¢ odpowiednim szczeliwem, itd. kitem

elastycznym. Potaczenia przewodow nalezy wykonac poza obszarem tulei ochronne;.

11.  Laczenie rurociaggéw

Potaczenie nieroztaczne rurociggdw nalezy wykonac¢ lutem twardym srebrnym przy uzyciu odpowiednich zigczek lub
ksztaftek. Lut uzyty do lutowania nie powinien zawiera¢ wiecej niz 0,025% (g/g) kadmu. Przy systemach rurociggowych

gazow medycznych uzywa sie lutu twardego o wysokiej zawarto$ci srebra typu LS 45 lub innego spetniajacego
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wymagania normy PN-EN ISO 7396-1:2016-07 Systemy rurociggowe do gazéw medycznych — Czes¢ 1: Systemy
rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prozni lub innej normy réwnowaznej, pozwalajacej na podstawie

aktualnych przepisow prawa wprowadzi¢ wyréb do obrotu i uzywania.

Podczas lutowania twardego lub spawania potaczen rurociggéw muszg by¢ one w sposéb ciggly ptukane od wewnatrz

gazem ostonowym.

Potaczenia mechaniczne (itd. potaczenia kotnierzowe lub gwintowane) moga by¢ uzyte do podtaczenia do rurociggu
takich elementéw jak zawory odcinajace, punkty poboru, reduktory ci$nienia, elementem stosowania i monitorowania

oraz czujniki systemow alarmowych.

12.  Podparcia rurociggéw

Rurociggom, przez ktére przeptywajg gazy medyczne, nalezy zapewni¢ odpowiednie podparcie. W przypadku, gdy
rury przechodzg w bezposrednim kontakcie z kablami elektrycznymi niezbedne jest podparcie ich z obu stron w celu
unikniecia ewentualnemu stykaniu sie instalacji. Podpory, ktére stabilizujg rury gazéw medycznych powinny by¢
wykonane z materiatu odpornego na korozje, badz zabezpieczone tak, aby zminimalizowac ryzyko jej wystapienia. Ma
to na celu zapobiegniecie reakcjom, ktére przebiegatyby pomiedzy rurami a och podporami. Rurociagi nie powinny by¢

wykorzystywane jako podpory dla innych rurociggow lub kanatow kablowych ani wspierac sie na nich.

Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN ISO 7396-1:2016, Systemy rurociggowe do gazéw medycznych — Cze$¢ 1:
Systemu rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prozni odstepy pomiedzy rurami z miedzi lub innej normy
réwnowaznej, pozwalajacej na podstawie aktualnych przepiséw prawa wprowadzi¢ wyréb do obrotu i uzywania, ktére

stosuje sie do gazéw medycznych (wymiary musza by¢ zachowane zaréwno w pionie jak i w poziomie) sg nastepujace:

Tabela 12.1. Maksymalne odstepy pomiedzy podparciami rurociggéw w zaleznoéci od $rednicy

Srednica zewnetrzna rury [mm] Maksymalny odstep miedzy podparciami [m]
do 15 1,5
od 22 do 28 2
od 35do 54 2,5
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Uszkodzenia wynikajace z kontaktu z materiatami powodujacymi korozje (itd. uchwyty rurociggdéw) powinny byé
zminimalizowane przez ostoniecie zewnetrznej powierzchni  rurociggu nieprzepuszczalnym  materiatem
niemetalicznym w miejscach, gdzie taki kontakt moze wystapi¢. Szczeg6lng uwage nalezy zwréci¢ jednak na podpory
znajdujace sie w poblizu wszystkich elementow rurociggu, ktore nie sg prostkami. Rurociagi nie musza by¢ uktadane

ze spadkiem. W przypadku prézni podcisnienie spowoduje odparowywanie wilgoci z instalacii.
PRZYWIESIA:
Wymagania dotyczace elementéw do mocowania przewodow i urzadzern instalacyjnych:

= Elementy muszg by¢ wykonane ze stali ocynkowanej, z powtokg cynkowg o grubosci nie mniejszej niz 12
Mm. Z uwagi na wymagania w zakresie odpornosci na korozje, elementy mocowan powinny by¢ odpowiednio
zabezpieczone powtokami antykorozyjnymi w zaleznosci od kategorii korozyjnosci atmosfery wg PN-EN ISO
12944-2:2018-02 lub innej normy réwnowaznej, pozwalajacej na podstawie aktualnych przepiséw prawa
wprowadzi¢ wyrdb do obrotu i uzywania.

= Elementy systemu powinny by¢ zgodne z instrukcjg producenta.

2 7 :f

Szkic 12.1. Przyktad przywiesi do instalacji gazéw medycznych

13.  Odlegtos¢ od innych instalacji
Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN ISO 7396-1:2016, Systemy rurociggowe do gazéw medycznych — Czes$¢ 1:
Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prézni lub innej normy réwnowaznej, pozwalajacej na
podstawie aktualnych przepisow prawa wprowadzi¢ wyréb do obrotu i uzywania nalezy wykonac tak instalacje
rurociggowg, aby potaczenia krzyzowe byly zabezpieczone w sposob eliminujacy ryzyka zwigzane z uszkodzeniem

rurociggu, samozaptonem, nieszczelnoscia, nadmiernym wzrostem temperatury.

Wymagany odstep miedzy rurami gazéw medycznych a instalacjami:
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= ¢.0.—min. 150 mm,

= wodociggowymi — min. 150 mm,

= elektrycznymi i teletechnicznymi — min. 50 mm.

Data: 02.2026 r.

W przypadku nie zachowania wymaganych odstepdw konieczna jest izolacja rurociggdw gazéw medycznych rurg typu

peszel lub rurg ostonowg PVC.

14.  Oznakowanie rurociagéw gazéw medycznych

Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN 7396-1:2016-07 lub inng normg réwnowazng, pozwalajacg na podstawie

aktualnych przepisow prawa wprowadzi¢ wyrob do obrotu i uzywania, z certyfikatem CE dla wyrobu medycznego,

rurociagi powinny by¢ trwale oznakowane. Rury do gazéw medycznych powinny posiada¢ jednoznaczne oznaczenie

kolorystyczne. Naklejki z oznaczeniami powinny by¢ zlokalizowane w poblizu zawordw, ztaczek, potaczen przewodow,

zmianach kierunku, przed i za przejsciem przez Sciany, itd. Etykiety powinny by¢ umiejscawiane min. co 10 m.

Wysokos¢ tekstu na plastikowych, samoprzylepnych etykietach powinna wynosi¢ 6 mm i musi umozliwia¢ identyfikacje

kazdego gazu. Wystarczajacq szerokoscig etykiety jest 150 mm. Wszystkie kolorystyczne oznaczenia producentow

rur powinny zosta¢ usunigte przed oznakowaniem instalacji. Na etykietach, oprdcz oznakowania gazu, jaki przeptywa

przez dang rure musi znajdowac sie rowniez kierunek przeptywu niniejszego gazu. Nalezy pilnowa¢ oznakowania rur

podczas prac konserwatorskich. Oznaczenia kolorystyczne instalacji gazow medycznych zamieszczone zostaty w

ponizszej tabeli:

Tabela 14.1. Oznakowanie instalacji gazéw medycznych

Rodzaj gazu

Tlen medyczny

Sprezone powietrze medyczne

Proznia medyczna

Odciag gazéw poanestetycznych

Przyktad oznakowania
EEAR g™
. VAC. =

=
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Standard cechowania rury miedzianej

Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN 13348:2016-09 lub innej normy réwnowaznej, pozwalajgcej na podstawie

aktualnych przepisow prawa wprowadzi¢ wyréb do obrotu i uzywania,

z certyfikatem CE dla wyrobu medycznego, I1ISO 15223-1 lub innej normy réwnowaznej oraz Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017r.

w sprawie wyrobow medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia
(WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektywy Rady 90/385/EWG i 93/42/EWG nalezy stosowaé rurociggi o statym,

niezmywalnym $rodkami chemicznymi oznakowaniu, zawierajgcym informacije:

= Nazwa wytworcy,

= Nazwa wyrobu,

= Zgodno$¢ z normg EN 13348 lub inng normg réwnowazna, pozwalajacq na podstawie aktualnych przepisow
prawa wprowadzi¢ wyréb do obrotu i uzywania, z certyfikatem CE dla wyrobu medycznego,

= Oznaczenie stanu materiatu,

= Nominalne wymiary przekroju poprzecznego w mm: Srednice wewnetrzng x grubos¢ Scianki,

= Znak CE wraz z numerem jednostki notyfikowanej, bioracej udziat w ocenie zgodnosci wyrobu, lub innej
normy réwnowaznej, pozwalajgcej na podstawie aktualnych przepisow prawa wprowadzi¢ wyréb do obrotu i

uzywania.

Strefowe zespoly odcinajace, monitorujace i sygnalizujace

Strefowe zespoty kontrolne (SZK) stuzg do odciecia przeptywu w czasie serwisowania instalacji. Zespoty kontrolne
powinny by¢ oznakowane zgodnie z wymaganiami normy PN-EN ISO 7396-1:2016. Na skrzynce powinna by¢
okre$lona strefa, w jakiej dziatajg oraz informacja: ,nie nalezy wytacza¢ zawordw za wyjatkiem awarii’. Ponadto kazdy
gaz powinien by¢ opisany nazwa i kolorem oraz musi posiada¢ wskazanie ci$nienia gazu lub prézni. Oznakowanie
zawordw powinno by¢ jednoznaczne. Dodatkowo muszg zosta¢ zamontowane w obudowie posiadajgcej blokade.
Obudowa powinna umozliwia¢ zmiane pofozenia zaworu. Konstrukcja obudowy powinna umozliwia¢ dostep do
armatury bez koniecznosci stosowania kluczy (awaryjne otwieranie). Metoda otwarcia nie powinna wywotywac
obrazen. Metoda dostania si¢ do obudowy powinna by¢ wyraznie oznaczona. W kazdej ze skrzynek nalezy
przewidzie¢ przytacze NIST w celu umozliwienia podpiecia awaryjnego zrédta gazu. W skrzynce powinien znalez¢ sie
rowniez przetwornik cisnienia wysytajacy sygnat do sygnalizatora stanu gazéw medycznych (SSGM). Obudowa
skrzynki powinna zapewnia¢ odpowiednig wentylacje. Lokalizacja skrzynek powinna zapewnia¢ do nich tatwy dostep

oraz uniemozliwia¢ ich uszkodzenie. Lokalizacja skrzynek w miejscach widocznych dla personelu.
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Strefowe zawory odcinajace powinny by¢ uzyte do odcinania stref szpitala w celach konserwacyjnych i przypadkach
awaryjnych. Zaleca sie, aby ich uzycie w tym ostatnim przypadku byto opisane w planie postepowania na wypadek
awarii, jako jego integralna cze$¢. Serwisowe zawory odcinajace powinny by¢ uzywane wytacznie przez upowazniony

personel operacyjny oraz nie powinny by¢ dostepne dla oséb nieupowaznionych.

H H ﬂ H Hﬂ WYMAGANA WYSOKOSC MONTAZU SZK | SSGM

SZK.
... A SSGM
s comra e o) MAKSYMALNA WYSOKOSC =1
=] | r
Wysokos¢ montazu Strefowego Zespolu Kontrolnego oraz
o dublujgcego Sygnalizatora Stanu Gazdw Medycznych musi
o zawierac sie w przedziale 1000-1800mm nad poziomem
o posadzki wysokosé do manometraw)
MINIMALNA WYSOKOSC
[==)
(=]
[ #]
-
o
o
o
-
POZIOM PODLOGI

7

Szkic 166.1. Zakres wysokosci montazu strefowych zespotdw kontrolnych

Nalezy zlokalizowa¢ je w poziomych strefach najblizej zrédta zasilania gazem (pionu instalacii) tak, aby po wytgczeniu

jednego zaworu odcig¢ gaz za zaworem. Strefowe zespoty kontrolne gazéw medycznych powinny zapewniac:

= Zamykanie i otwieranie przeptywu gazéw bedacych pod ci$nieniem,

= Awaryjne wprowadzanie do instalacji gazéw poprzez dedykowane wlotowe przytacze awaryjno-
konserwacyjne,

= W przypadku zmiany ci$nienia poza ustalone granice panel alarmujgco-monitorujgcy wywotuje akustyczny i
optyczny alarm oraz umozliwia przestanie sygnatu do nastepnych sygnalizatoréw i wspdtpracujgcych
urzadzen koricowych BMS,

= Mozliwo$c¢ fizycznego odtaczenia toru gazowego na czas napraw, modyfikacji instalacji gazowych,
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= Zabezpieczenie zawordw przed dostepem o0s6b nieupowaznionych (drzwi z zamkiem na klucz) mozliwo$é
awaryjnego otwarcia zamka bez klucza. Zawory muszg by¢ wyposazone w mozliwo$¢ fizycznego

zabezpieczenia ich przed zmiang pofozenia np. zabezpieczenie ktddka.

Tabela 16.1. Zestawienie strefowych zespotéw kontrolnych

Kondygnacja Typ Gazy llos¢

P06 SZK-3.SSGM 10.1A1V 2

17.  Sygnalizacja alarmowa, system monitorujacy i system przyzywowy

Do strefowych zespotéw kontrolnych gazéw medycznych nalezy podiaczy¢ sygnalizacje alarmowg spetniajacq
wymagania: PN-EN ISO 7396-1:2016-07 Systemy rurociggowe do gazéw medycznych — Cze$¢ 1: Systemy

rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych. Ponize alarmy muszg zostac spetnione:

Tabela 17.1. Rodzaje alarmoéw w instalacji gazéw medycznych

Kategoria Reakcja operatora Kolor wskaznika Sygnat wizualny Sygnat akustyczny
Awaryjny alarm  Natychmiastowa reakcja, by zajaé Zgodny z I[EC Zgodny zIEC | Zgodny z IEC 60601-1-8
kliniczny sie niebezpieczng sytuacjg, 60601-1-8 60601-1-8 a
Awaryjny algrm Natyf;hrmastow.a reakcja, by .zajqc Czerwony Migajacy ® Tak
eksploatacyjny sie niebezpieczng sytuacjg,
Alarm Szybka reakcja na niebezpieczng ., T .
eksploatacyjny sytuacje Zolty Migajacy Opcjonalny
. Sygna’f. Swiadomo$¢ stanu normalnego .N|e 20Mty Staty Nie
informacyjny Nie czerwony

a jezeli zostaty uzyte wiecej niz dwa tony lub dwie czestotliwosci.

b Zaleca sie, aby czestotliwo$¢ migania wizualnych sygnatéw, dla alarméw eksploatacyjnych
i awaryjnych alarméw eksploatacyjnych miescita sie pomiedzy 0,4 Hz a 2,8 Hz o cyklu pracy pomiedzy 20 % i 60 %.
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Rury powinny umozliwia¢ przeptyw gazu o cisnieniu wyzszym niz nominalne. Maksymalne ci$nienie w punktach poboru
instalacji nie powinno przekracza¢ 1100kPa. Armature kontrolujacq ci$nienie umiejscawia sie w obszarze fatwo
dostepnym dla konserwacji i serwisu oraz zapewniajacym odpowiednig wentylacje. Instalacja musi posiada¢
zabezpieczenia przeciw nadmiernemu wzrostowi cisnienia, z ktorych wyrzut powinien zosta¢ wyprowadzony w

bezpieczne miejsce na zewnatrz budynku (zalecenie to nie dotyczy instalacji sprezonego powietrza).
Alarm zatacza sie sytuacjach, gdy:
= Ci$nienie w instalacji spadnie ponizej ci$nienia nominalnego,

= Cisnienie w instalacji bedzie wyzsze od cisnienia nominalnego,

= Proporcje w mieszaninach gazéw beda odbiega¢ od zadanych.

Przed oddaniem instalacji do uzytku nalezy przeprowadzi¢ wszystkie wymagane badania. Konieczne sg réwniez

przeprowadzone okresowe kontrole stanu instalacii.

Punkty poboru gazéw medycznych

Wszystkie punkty poboru w obiekcie muszg by¢ tego samego typu. Proponuje sie zastosowaé punkty poboru w
standardzie AGA zgodnie z normg SS 875 24 30, dopuszcza sie podtyp MC70 lub réwnowazne. Punkty poboru gazéw
medycznych muszg by¢ zlokalizowane w odlegtosci min. 0,2m od gniazd elektrycznych. Ze wzgleddw

eksploatacyjnych zaleca sie montaz punktow poboru w odlegtosci 0,5m od gniazd elektrycznych.
Punkty poboru muszg spetia¢ nastepujace wymagania:

=  PN-EN ISO 9170-1:2009 Punkty poboru dla systeméw rurociggowych do gazéw medycznych - Czes¢ 1:
Punkty poboru do uzycia ze sprezonymi gazami medycznymi i proznig (deklaracja zgodnosci),

= Certyfikat CE,

= Zgtoszenie do rejestru wyrobow medycznych.

= Niniejsze dokumenty nalezy przedstawi¢ zamawiajgcemu przed rozpoczeciem montazu.

18.1. Tablice poboru gazéw medycznych
W projekcie przewiduje sie nastepujace rodzaje tablic poboru gazéw

Tabela 18.1. Zestawienie tablic poboru gazéw

Kondygnacja Pomieszczenie Typ Gazy llosé

P06 602 TPG-P-3 10.1A1V 1

Strona 21 z 34



Temat

opracowania:

Element

PRZEBUDOWA SAL CHORYCH ODDZIALU OTOLARYNGOLOGICZNEGO ZLOKALIZOWANYCH NA VI
PIETRZE BUDYNKU A NA POTRZEBY SALI DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWEJ

PROJEKT WYKONAWCZY | Rewizja: 0 Data: 02.2026 .

19.  Jednostki zaopatrzenia medycznego

W projekcie przewiduje sie koncowe punkty poboru gazéw medycznych w urzadzeniach takich jak:

19.

Ponizej

Nadtézkowe panele medyczne

Kolumna medyczna jednoramienna

1. Panele medyczne

zestawiono specyfikacje dla wszystkich rodzajow S$ciennych paneli nadtézkowych wystepujacych w

opracowywanym zakresie

Panel nadtdzkowy poziomy (0zn.OPN-3) | llos¢: 1

Cecha 1 - Panel elektryczno—gazowy jako jednostka zasilania medycznego klasy lla lub IIb zgodnie z normg PN-EN
ISO 11197:2020-04/Ap2:2023-06P, potwierdzone deklaracjg zgodnosci wytworcy CE wraz z Certyfikatem Jednostki
Notyfikowanej upowazniajacym do produkciji oferowanych wyrobdw.

Cecha 2 - Poziomy trzystanowiskowy, lekki, czterokanatowy panel nadidzkowy mocowany do $ciany charakteryzujacy
sie wysoka estetykq i praktyczng stylistykg kompaktowej, modutowej obudowy, ze zintegrowanymi w niej gniazdami
elektrycznymi, teletechnicznymi oraz o$wietleniem. Panel elektryczno-gazowy mocowany do $ciany o optywowym
ksztalcie bez ostrych krawedzi, o budowie uniemozliwiajacej stawianie na panelu przedmiotéw (np.: napoi, ktadzenia
prasy itp.)

Cecha 3 - Panel wykonany z profili aluminiowych z mozliwo$cig malowania proszkowego. Powierzchnia odporna na
$rodki dezynfekcyjne.

Cecha 4 - Zintegrowane w panelu o$wietlenie ogdlne nie wystajgce poza obrys obudowy pokryte rastrem
rozpraszajacym przeziernym, w ksztatcie potokragtym. Ze wzgleddw ergonomicznych i higienicznych nie dopuszcza
sie kloszy ptaskich lub zagietych inaczej jak potkoliscie. Klosze wykonane materiatu odpornego na UV oraz odbty$niki
z polerowanego aluminium.

Cecha 5 - Wymiary oprawy ze wzgleddéw ergonomicznych wynosza: szerokos¢ (gteboko$¢) mierzona od Sciany do

przodu oprawy 65 mm +/-5mm, wysoko$¢ nie wieksza niz 31cm, dtugosci dla okoto 480cm.

Wyposazenie na jedno stanowisko tozkowe:

Punkty poboru gazéw medycznych zgodne z normg SS8752430 (lub DIN 13260-2 do uzgodnienia przed dostawa) dla jednego

pacjenta:

o {len02-1 szt
e  sprezone powietrze AIR — 1szt.

e  proznia VAC - 1 szt.
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Punkty poboru gazéw z gniazdami wykonanymi z metalu tzn nie dopuszcza sie czesci plastikowych (kodowany

otwér na wtyk) wspotpracujacych bezposrednio z wtykami

Wszystkie punkty poboru gazéw medycznych oznaczone znakiem CE, trwale opisane i 0znaczone kolorami kodujacymi typ

gazu.

4 szt. gniazd elektrycznych 230 V- 16A w systemie ,zlicowanym” z powierzchnig panelu w module 45x45mm, ze
wskaznikiem zasilania (na min. 2 obwodach), w kolorze biatym, zielonym i czerwonym na jedno stanowisko
tozkowe

2 szt. gniazdo wyréwnania potencjatu na jedno stanowisko t6zkowe

2 szt. przygotowanie pod gniazdo instalacji teletechniczne;

1 szt. otworowanie i przygotowanie pod gniazdo instalacji przyzywowej (dostawa i montaz modutu wraz z

manipulatorem przyzywu pielegniarki po stronie dostawcy systemu przyzywowego) na jedno stanowisko tozkowe

Wyposazenie paneli przytézkowych na jednego pacjenta:

Oswietlenie ogdlne LED ogdlne 4400Im, 30W, Ra min.80, temperatura barwowa 4000K (do uzgodnienia:
zatgczane wigcznikiem na panelu lub wigcznikiem przy drzwiach)

Oswietlenie LED, miejscowe 2200Im, 16W, Ra min.80, temperatura barwowa 4000K (zataczane z manipulatora
systemu przyzywowego)

Oswietlenie LED, nocne 300im, min. 3W, Ra min.80, temperatura barwowa 3000K (zataczane z manipulatora
systemu przyzywowego)

Szyna medyczna 25x10mm do mocowania dodatkowego wyposazenia mocowana na panelu okoto 40cm — 2szt.

na stanowisko

WYMAGANE DOKUMENTY:

Certyfikat CE dla wyrobu medycznego zgodnie z 93/42/EEC lub Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2017/745

Materiaty potwierdzajacy oferowane parametry techniczne w jezyku polskim (prospekt urzadzenia, folder, katalog)
oraz oryginalne materiaty producenta.

Deklaracja zgodno$ci wytworcy potwierdzajaca typ i model wyrobu medycznego oraz numer obowigzujacej normy
Deklaracja zgodnosci dla punktu poboru gazéw medycznych.

Zamawiajacy wymaga jednolitego systemu w panelach, kolumnach, mostach oraz w tablicach poboru gazu.
Potwierdzenie zgtoszenia do URPLWMiPB

Potwierdzenie przez producenta wyrobu, specyfikaciji technicznej z uwzglednieniem, ilosci punktéw poboru, ilosci

gniazd elektrycznych, o$wietlenia, wymiaréw oraz zainstalowanych systeméw. Zamawiajacy uzna warunek za
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spetniony, w przypadku dostarczenia rysunku wyrobu wraz z potwierdzeniem przez producenta zadeklarowanych
parametrow. Zamawiajacy nie dopuszcza dokumentacji technicznej stworzonej przez dystrybutora lub importera.
o Instrukcja obstugi w jezyku polskim

e Poda¢ nazwe serwisu oraz zataczy¢ dokumenty potwierdzajace autoryzacje przez wytwérce

19.2. Kolumny medyczne

Kolumna medyczna jednoramienna | llo$¢: 1

Jednostka zasilania medycznego zgodnie z PN-EN ISO11197 przygotowania techniczne pomieszczen do montazu wyrobu
P-15166

Gtowica pozioma wyposazona w:

= gniazda gazow medycznych (w standardzie AGA lub DIN do uzgodnienia,):

= tlen(02)- 2 szt.,

= sprezone powietrze (AIR) - 2 szt.

= proznia (VAC) - 2 szt.

= odcigg gazéw poanestetycznych AGSS - 1 szt.

= gniazda elektryczne 230V, z bolcem uziemienia i wskaznikiem zasilania - 8 szt.
= punkty wyréwnania potencjatéw - 8 szt.

= puszki instalacyjne pod dodatkowe gniazda

= teletechniczne minimum - 2 szt.

= Szyna 10x25mm do wieszania osprzetu - 2 szt.

= Wieszak czterohakowy do ptyndw infuzyjnych -1 szt

Wysiegnik kolumny (ramig) obrotowy z funkcjg ruchu w pionie:

= zasieg kolumny: 100cm

= regulacja wysoko$ci kolumny: ponad 70 cm

udzwig kolumny: 20 kg
= pneumatyczna blokada obrotu - 2 szt

Obcigzenie stropu
Dla powyzszego modelu w miejscu mocowania kolumny obcigzenie stropu wynosi ok.:

- ciezar F< 2000 N (wartos¢ doktadna zalezy od wysokosci sali i sposobu montazu na stropie)
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- moment gnacy: M<1000 Nm
Ptyta sufitowa
Elementy montazowe:

= 6 gwintowanych $rub M16, dlugos¢ dostosowana do projektu

= 6 rur ocynkowanych o zewn. $rednicy min d43mm, dtugo$¢ dostosowana do projektu
= 12 sprezystych podktadek

= 12 sze$ciokatnych nakretek M16

= 6 podktadek DIN 125

Plyta przytaczeniowa
1 szt. ptyta przytaczeniowa wyposazona w:

= zestaw przytaczen elektrycznych (3 obwody)
= uziemiajgcq szyne

= wsporniki do mocowania przytaczy gazowych 5a i 5b
Zawory konserwacyjne gazéw medycznych (5a)

= zacisk do weza

= zawor kulowy beztluszczowy z koncdwka na waz
Wyrzut powietrza i gazu anestetycznego (5b)
elementy montazowe:

= 1 tuleja redukcyjna z wkretem
= 1 zacisk weza

= 1 trojnik (opcjonalnie)

Doprowadzenie mediéw

Zasilanie elektryczne, instalacje gazéw medycznych oraz teletechniczne (sieci komputerowe itp.)

nalezy doprowadzi¢ do ptyty interfejsowej zainstalowanej na wysoko$ci sufitu podwieszanego (dolna piyta
konstrukcji dystansujacej) na ktorej instalacje kolumny taczone beda z instalacjg szpitala.

= gazy medyczne: 02, Air, N20, CO2 (min. @ 12 mm)

= proznia (zalecane. @ 15 mm)

= wyrzut gazéw anestetycznych AGSS (min. @ 22 mm)

= zasilanie elekiryczne: 2 obwody 230 V (3x2,5mm?)

= 2 obwody po 4 gniazdka elektryczne na kolumnie, przewody doprowadzone z zapasem ok. 1m do piyty sufitowe;

= przewdd do wyréwnania potencjatu CU 16 mm? (lub odpowiednik elektryczny)
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= przewody instalacji teletechnicznych doprowadzi¢ zgodnie z projektem z zapasem min 5m

Prowadzenie robét budowlanych

Wszelkie roboty prowadzone bedg zgodnie z polskimi przepisami i normami lub przepisami i normami rbwnowaznymi.
W miejscach, w ktérych projekt okresla wymagania ostrzejsze od wymagan normowych obowigzujg wymagania
stawiane w projekcie, co musi zosta¢ uwzglednione w ofercie. Wszelkie roboty musza byé prowadzone zgodnie z

instrukcjami producentow materiatéw i wyrobow. Catos¢ prac nalezy wykona¢ zachowujac ostrozno$¢ i zasady BHP.

Podczas realizacji robot nalezy uwzglednia¢ instrukcje producenta materiatdw oraz przepisy zwigzane i obowigzujace,
w tym réwniez te, ktore ulegty zmianie lub aktualizacji. W przypadku istnienia norm, atestéw, certyfikatow, instrukcii
ITB, aprobat technicznych, $wiadectw dopuszczenia niewyszczegolnionych w niniejszej dokumentacji a
obowigzkowych do stosowania, Wykonawca ma obowigzek stosowania si¢ do ich tresci i wymagan. W czasie realizacji
rob6t budowlanych przestrzegaé nalezy wymagan zawartych w Zataczniku Nr 3 do Warunkéw Technicznych, jakim

powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie.

Przed przystapieniem do robot, Wykonawca zobowigzany jest do zapoznania sie z catoscig dokumentacji i oceny jej
czytelnosci, spdjnosci oraz jej wzajemnego skoordynowania. Nie wolno rozpoczyna¢ zadnych prac przed zapoznaniem

sie z cato$cig dokumentacii (opis, rysunki, opracowania branzowe powigzane z robotami).

Zmiany konieczne do wprowadzenia w trakcie realizacji (wynikajace z warunkéw zastanych w istniejacej substancii
budowlanej, z optymalizacji przyjetych rozwigzan technicznych lub w celu uniknigcia kolizji) podlegaja uzgodnieniu z
projektantem. Zmiany realizacyjne, wywotujace konieczno$¢ zmian w dokumentacji w zakresie nieobjetym nadzorem

autorskim beda przedmiotem oddzielnych regulacji prawnych.

Wykonawcy i dostawcy urzadzer lub technologii sg zobowigzani do zapewnienia odpowiedniej jakosci i trwatosci oraz
wymaganych przez Zamawiajacego i ustalonych w kontrakcie parametréw technicznych i technologicznych
dostarczanych produktéw. Jezeli rozwigzania projektowe okre$lajg te parametry w sposéb niewystarczajacy, zbyt
ogdlny, niezgodny z obowigzujgcymi przepisami szczegdlnymi, wymaganiami Zamawiajacego lub zasadami wiedzy
technicznej, Wykonawca jest zobowigzany do dokonania niezbednych wyjasnien lub uzgodnien przed rozpoczeciem

prac.

Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia na budowe aktualnych atestow i certyfikatow na wszystkie zastosowane
materiaty budowlane, zgodnych z normami polskimi i UE, wymogami ustawy Prawo Budowlane i rozporzadzen
wykonawczych oraz wymaganiami Zamawiajacego okreslonymi w kontrakcie. Elementy budowlane i rozwigzania

systemowe powinny posiada¢ dokumenty potwierdzajace wymagang w projekcie klasyfikacje w zakresie
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rozprzestrzeniania sie ognia, wydane przez uprawnione jednostki naukowo-badawcze. Wykonawca zobowigzany jest
do pozyskania ,danych techniczno-ruchowych” oraz ,karty zgodnosci produktu” dla wszystkich zastosowanych

urzadzen wymagajacych tego typu dokumentéw (dla celéw odbiorowych).

Przed przystapieniem do odbioréw i rozruchdw obowigzuje wykonanie dokumentacji powykonawczej, uwzgledniajacej
wszystkie zmiany wprowadzone w trakcie budowy (z zataczeniem niezbednych certyfikatéw i uzgodnien oraz innych
dokumentéw wymaganych dla wbudowanych materiatow, urzadzen lub technologii przez przepisy prawa

budowlanego, normy i normatywy).

Wykonawca zobowigzany jest do przeprowadzenia procedury odbiorowej (w sktad ktorej wechodza; odbidr koAcowy i
odbiory czesSciowe prac) potwierdzanej protokolamie. Jezeli odbierany zakres prac wykonywany byt przez
niezaleznych wykonawcow lub podwykonawcdw réznych branz, to ich przedstawiciele winni uczestniczy¢ w takich
odbiorach technicznych. Wykonawca zobowigzany jest do przeprowadzenia w/w procedury takze z udziatem
upowaznionych przedstawicieli dostawcow urzadzen lub technologii, jezeli jest niezbednym warunkiem uzyskania

gwarancji.

Wykonawca zobowigzany jest do potwierdzenia poprawnosci robét budowlanych oraz montazu zabudowywanych
urzadzen i instalacji przez odpowiednich inspektorow nadzoru. Wykonawca jest zobowigzany do przeprowadzenia
rozruchow i regulacji wszystkich urzadzen i instalacji do ich czasowe] eksploatacji we wspdtpracy z odpowiednimi
stuzbami inwestora w celu sprawdzenia poprawnosci ich wykonania i funkcjonowania. Regulacje wszystkich instalacji
uznaje sie za zakonczong po petnym jej uruchomieniu oraz uzyskaniu parametréw technicznych i technologicznych

zatozonych w projekcie (pisemnym potwierdzeniu w protokotach rozruchowych).

Wykonawca zobowigzany jest do opracowania instrukcji uzytkowania obiektu w rozbiciu na poszczegoine branze oraz
do zapewnienia niezbednego szkolenia i instruktazu przedstawicieli przysztego uzytkownika obiektu wraz z pokazem

i przetestowaniem wszystkich jego elementdw. Instrukcja powinna zawierac:

= Opis pracy instalaciji,

= Wymagane ustawienie,

= Opis wymaganych parametréw,

= Opis typowych stanéw awaryjnych i sposéb postepowania w stanach awaryjnych,
= Wytyczne eksploatacyjne i przegladowe,

= Specyfikacja warunkéw niezbednych dla uzyskania petnej gwarancii,

Instrukcja branzy budowlanej powinna zawiera¢ wytyczne eksploatacyjne oraz sposoby i czestotliwoS¢ konserwacii

zastosowanych materiatow i technologii.
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Wartosci nieregulowane niniejszym projektem

Wszystkie nieuregulowane i nieopisane sytuacje, przedmioty i wartosci w niniejszym projekcie nalezy konsultowaé z
projektantem oraz zarzadcg szpitala. Wszystkie wprowadzane zmiany muszg by¢ zgodne z wymaganiami prawnymi i
mie¢ wylgcznie charakter poprawiajacy bezpieczenstwo pacjentdw i personelu, zmniejszajacy ryzyka lub

udoskonalajacy przedmiot zamowienia.

W przypadku sytuacji nieuregulowanych niniejszym opisem, a znajdujacych swoje odzwierciedlenie w innych
dokumentach np. rysunkach, nalezy stosowac sie do tych przepisow.
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22.  Zestawienie tabel i szkicow

Tabela 6.1. Grubosci Scianek w SRGM (R — rekomendowane, X — dopuszczalne)

Tabela 12.1. Maksymalne odstepy pomiedzy podparciami rurociggéw w zalezno$ci od Srednicy
Tabela 14.1. Oznakowanie instalacji gazéw medycznych

Tabela 16.1. Zestawienie strefowych zespotow kontrolnych

Tabela 17.1. Rodzaje alarméw w instalacji gazéw medycznych

Tabela 18.1. Zestawienie tablic poboru gazow

Szkic 7.1. Kolejnos¢ uktadania gazéw wzgledem siebie
Szkic 12.1. Przyktad przywiesi do instalacji gazéw medycznych

Szkic 16.1. Zakres wysoko$ci montazu strefowych zespotéw kontrolnych
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Il SPIS CZESCI RYSUNKOWEJ PROJEKTU

nr nazwa skala | strona

GM_01 Rzut instalacji gazéw medycznych — Oddziat Otolaryngologiczny 1:100 35

il SPIS ZALACZNIKOW

1) Kopie uprawnien i zaswiadczen projektantow

Strona 30 z 34



Temat PRZEBUDOWA SAL CHORYCH ODDZIALU OTOLARYNGOLOGICZNEGO ZLOKALIZOWANYCH NA VI

opracowania: PIETRZE BUDYNKU A NA POTRZEBY SALI DIAGNOSTYCZNO-ZABIEGOWEJ

Element PROJEKT WYKONAWCZY | Rewizja: 0 Data: 02.2026 r.

1.1 UPRAWNIENIA PROJEKTANTA — BRANZA SANITARNA (GAZY MEDYCZNE)

Szezecin, dnia of lipca 2002r.

WOJEWODA
ZACHODNIOPOMORSKI

R.R1LHM-7136-15/02
DECYZJA Nr 71/82/2002

Na podstawie art. 13 1 14 ustawy z dnia 7 lipca 1994r. - Prawo Budowlane (Dz.U. Nr
100, poz. 1120 z 20007, — eKst jednolity z pozn. zmianami), w zwigzku z arl. 104 §1 i Z KPA,
po rozpatrzeniu wniosku Pang Krzysztofa IMBRA 2z dnia 30.04.2002r, na podstawie
dokumentow stwierdzajacych wymagane wyksztaleenie i prakiyke zawodowsy oraz na
podstawie pozylywnej oceny 7 cgzaminu na uprawnienia budowlane zloZonego przed
powolang przeze mnie komisjg

NADAJE

Panu Krzysztofowi IMBRA
mgr inz. o kicrunku budownictwo
w zakresic urzadzen sanitamych
ur, dnia 25 marca 1972r. w Szczecinie

UPRAWNIENIA BUDOWLANE
DO PROJEKTOWANIA
I KIEROWANIA ROBOTAMI BUDOWLANYMI
W SPECJALNOSCI INSTALACYJNEJ
W ZAKRESIE SIECI, INSTALACJI I URZADZEN:
wodociggowych i kanalizacyjnych, cieplnych, wentylacyjnych i gazowych
BEZ OGRANICZEN

UZASADNIENIE

W zwiazku z potwierdzeniem przez Komisje cgzaminacyjna, powolang przez
Wojewodg Zachodniopomorskiego Zarzadzeniem Nr 107/2002 z dnia 17 kwietnia 2002r,
posiadania przez Pana Krzysztofa IMBRA wymaganego prawem wykszialcenia oraz
praktyki zawodowcj koniecznej do uzyskania uprawnien budowlanych w wiw specjalnosei,
po uzyskamu pozytywnego wyniku egzaminu na uprawnienia budowlane, orzeczono jak w
sentencji.

Od niniejszej decyzji przysluguje odwolanie do Glownego Inspektora Nadzoru
Budowlanego w Warszawie. w terminie 14 dni od daty otrzymania decyzji, za poérednictwem
Waojewody Zachodniopomorskiego.

Otrzyvmuja;
1 Pan Krzysztof Imbra . A
Ul Grzyminska 25¢/12 WHLEW QUARICH AL N ORSKI
wiz

71-711 Szczecin
2. Glowny Inspektor Nadzoru
Budowluncg‘o w Warszawie
( 3. aa %

Andrzg Durka

WICEWOUIEWODA
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B POLSKA
I I B A
INZYNIERO W
BUDOWNICTWA

Zaswiadczenie
0 el 2 ey Ry iy
ZAP-RUM-CDE-CHK *

Pan Krzysrtof IMBRA o numerze ewidencyjnym ZAPSIS/3781/02

adres zamieszkania ul. Kaliny 2717, 71-118 SZCZECIN

jest czlonkiern Zachodniopomorskiej Okregowej lzby Iniynierdw Budownictwa i posiada
wymagane ubezpieczenie od odpowiedzialnodci cywilnej.

Niniejsze raswiadczenie jest waine od 2026-01-01 do 2026-12-31.

Zadwiadczenie rostalo wygenerowane elekironicnie | opatrione bezpiecnym podpisem elektroniczrym
weryfikowanym przy pomocy walnego kwalifikowanego ceryfikatu w dniu 2025-11-27 roku preez:

lan Bobkiewice, Preewodniczgey Rady Zachodniopomorskiej Okregowej by Inkynierdw Budowniciwa.

[Epodnie a5 ust 2 estawy T odnia 18 waeinia 2001 . o podpisie ekearonicesm (D2 U. 2000 K 130 poz. 1450) dane w postad
elektronies] apatraees bezpecnyen podpicen elekironicanym wenyBkowarm prry pomscy wadnege keslifiosanego certyfikaiu s
réranowazng pod wighpdem shoCkdew prawnych doksventom opabronym podpisaeni wiasnongcnyemi.)

* Wergfikacy poprawnodc danych w snigjsrym Jatwiadoreniu modna sprawd?id 13 pomoc rumens wenyfikacyirego Zateiadoenia na
stronie Polskio] leby Indyniendw Budownictea www.pib.ongpl lub kontaktujas s T biurem wixddwe) Darqgowe] Dby Indymiendw
Budowi chwm.
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1.2 UPRAWNIENIA SPRAWDZAJACEGO - BRANZA SANITARNA (GAZY MEDYCZNE)

Szezecin, dnia 0] lipca 20§2r

WOJEWODA
ZACHODNIOPOMORSKI

R.R.ILHM-7136-14/02
DECYZJA Nr 77/8z/2002

Na podstawie art. 13 1 [4 ustawy z dnia 7 lipca 1994r. - Prawo Budowlane (Dz.U. Nr
106, poz, 1126 z 2000r. — tekst jednolity z pozn. zmianami), w zwigzku z art. 104 §11 2 KPA,
po rozpatrzeniv wniosku Pana Grzegorza KECMANA 2 dnia 24.04.2002r., na podstawic
dokumentow stwierdzajgcych wymagane wyksztalcenie i prakiyke zawodows oraz na
podstawie pozytywnej oceny z cgzaminu na uprawnienia budowlane zlozonego przed
powotang przeze mnie komisji

NADAJE

Panu Grzegorzowi KECMAN
mgr inz. o kierunku budownictwo
w zakresie urzadzen sanitamych
ur. dnia 23 maja 1973r. w Skwierzynie

ITPRAWNIENIA BUDOWLANE
DO PROJEKTOWANIA
I KIEROWANIA ROBOTAMI BUDOWLANYMI
W SPECJALNOSCI INSTALACYJNEJ
W ZAKRESIE SIECI, INSTALACJI | URZADZEN:
wodociggowych i kanalizacyjnych, cieplnych, wentylacyjnych i gazowych
BEZ OGRANICZEN

UZASADNIENIE

W zwiazku z potwierdzeniem przez Komisje egzaminacyjna, powoling przez
Wojewode Zachodniopomorskiego Zarzadzeniem Nr 107/2002 z dnia 17 kwietnia 2002r.
posiadania przez Pana Grzegorza KECMANA wymagancgo prawem wyksztalcenia oraz
praktyki zawodowej koniccznej do uzyskania uprawnien budowlanych w w/w specjalnosci.
po uzyskaniu pozytywnego wyniku egzaminu na uprawnienia budowlane, orzeczono jak w
sentencjl.

Od ninicjsze) decyzji przysluguje odwolunie do Gléwnego Inspektora Nadzoru
Budowlanego w Warszawie, w terminie 14 dni od daty otrzymania decyzji. za posrednictwem
Wojewaody Zachodniopomorskiego.

Otrzymuja:
" 1. Pan Grzegorz Keeman
UL Mieszka 1 102/4]
70-106 Szczecin
Glowny Inspektor Nadzoru
Budowlancgo w Warszawie
. aa

(58
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I I B A
INZYMIEROW

BUDOWNICTWA

Zaswiadczenie
O Numers wery T oy nyen:
ZAP-TAT-YAR-4E] *

Pan Grzegorz Pawel KECMAN o numerze ewidencyjnym ZAP/IS/3775/02

adres zamieszkania ul. 154, 72-001 Siadlo Dolne

jest crlonkiem Zachodniopomorskiej Okregowej lzby Iniynierdw Budownictwa i posiada
wymagane uberpieczenie od odpowiedzialnodc cywilnej.

Miniejsze zaswiadczenie jest waine od 2026-01-01 do 2026-12-31.

Zadwisdcrenie rostaby wygenerowane elektronicznie | opatrzone berpiecenym podpisem elektroniczngm
werylikowanym przy pomocy wainego kwalifikowanego ceriyfikaly w dniu 2026-01-12 roku preee:

lan Bobkiewicz, Przewodniczgcy Rady Zachodniopomorskie] Okregowej lzby Intyniertw Budownichwa.

* Werglikacy poprasnodci danych w siniesaym adwiadcenis maing sprawdzil @ pomoc rumend werliEcgnego 2adwiadoenia ra
arorie Pobkkie) Rby kdyniardw Budowsichsa wwe giib.omg.pl lub kostakiefqe sig @ Biurem wixhdwe Olrgpowsj lzby Medynierdw
Budcraniotwa.
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LEGENDA

OZNACZENIE oPIS
©,) 0, - TLEN MEDYCZNY
(AIRS) AIRS - SPREZONE POWIETRZE MEDYCZNE
(VAC) VAC - PROZNIA MEDYCZNA
__ (Acss)

AGSS - ODCIAG GAZOW POANESTETYCZNYCH

SZKISSGM SZK.XISSGM - Strefowy zespét kontrolny (x liczba obstugiwanych
gazéw) z sygnalizatorem stanu gazéw medycznych.
0888888

TPG-P-X TPG-PIN-X - Tablica poboru gazéw (x - liczba gazéw, n/p -
?‘ ——1  natynkowalpodtynkowa)
i

OPN-3 (O.AV.) 0-78 - 0znaczenie gazu przeznaczenia dla rurociagu

A-28 ) - oznaczenie $rednicy zewnetrznej rurociagu
V-210 (grubo$¢ $cianek zgodnie z opisem technicznym)

Wyrzut AGSS nalezy wyprowadzi¢ na zewnatrz (przez sciang lub ponad dach) i

KOLUMNA MEDYCZNA
(20.2A.2V.1AGSS)

_ LS PGPS zabezpieczy¢ przed mozliwoscig przenikania czastek statych, drobnoustrojow,
X | -P-3(0.AV) : P * -

O‘I ﬂ insektow oraz przed opadami atmosferycznymi.

) - AGSS-@22

Lokalizacja wyrzutu AGSS powinna by¢ oddalona od czerpni powietrza, wlotow
powietrza, okien i innych otwartych otworéw budynku. Ponadto, nie nalezy
lokalizowa¢ wyrzutu tam, gdzie potencjalnie przebywa¢ moze personel lub pacjenci.
Przy rozpatrywaniu lokalizacji, zwréci¢ uwage na potencjalny wptyw wiatrow.

SSGM ~24VDC| |

SZK-37SSGM
(OAV.)
~24VDC

SZK-3 / SSGM

(0AV) ™
~24VDC |

Od wpiecia do
istniejgcej instalacji
gazéw medycznych
Srednice istniejgcych
instalacji:

0,-28

AIRS5 - @8

VAC - 210 PRACOWNIA PROJEKTOWA
architekt GRAZYNA STOJEK

SIEDZIBA: 71-220 Szczecin, ul. Inspektowa 5
tel.kom. 601 888 232, e-mail: g.stojek@02.pl
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