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OPIS TECHNICZNY

do projektu wykonawczego ,,PROJEKT CENTRALNEJ MASZYNOWI SPREZONEGO POWIETRZA
MEDYCZNEGO”

1. Podstawa opracowania

Podstawe niniejszego opracowania stanowig:
- uzgodnienia z inwestorem,
- normy, rozporzadzenia i ustawy obowiazujace w Polsce.

e Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r., Prawo Budowlane wraz z jej pozniejszymi zmianami,

e Ustawa z dnia 16 kwietnia 2004 r. o wyrobach budowlanych wraz z jej pdzniejszymi zmianami,

e Ustawa o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r. oraz ustawa z dnia 11 wrzeénia 2015r. 0 zmianie
ustawy o wyrobach medycznych oraz niektorych innych ustaw,

e Dyrektywa Rady Wspdlnot Europejskich 93/42/EWG dotyczaca wyrobéw medycznych wraz z jej
pbzniejszymi zmianami,

e PN-EN ISO 7396-1:2016, Systemy rurociaggowe do gazow medycznych -- Czgs¢ 1: Systemy rurociggowe
do sprezonych gazéw medycznych i prozni,

e Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej z jej pdzniejszymi zmianami,

e Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 5 sierpnia 1998 roku (z
pozniejszymi zmianami) w sprawie aprobat i1 kryteriow technicznych oraz jednostkowego stosowania
wyrobow budowlanych,

e Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewngetrznych i Administracji z dnia 31 lipca 1998 r. (z pdzniejszymi
zmianami) w sprawie systemow zgodnos$ci, wzoru deklaracji zgodnosci oraz sposobu znakowania
wyrobow budowlanych dopuszczonych do obrotu i powszechnego stosowania w budownictwie,

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 listopada 2010 r. w sprawie sposobu klasyfikowania wyrobow
medycznych,

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegétowych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza,

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 lutego 2016 w sprawie wymagan zasadniczych oraz procedur
oceny zgodno$ci wyrobow medycznych,

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 lutego 2016 w sprawie kryteriow raportowania zdarzen z
wyrobami, sposobu zglaszania incydentéw medycznych i dzialania zakresu bezpieczenstwa wyrobow,

e Rozporzadzenie Ministra Transportu, Budownictwa i Gospodarki Morskiej z dnia 25 kwietnia 2012 r. w
sprawie szczegotowego zakresu i formy projektu budowlanego (Dz. U. z 2012 r., poz. 462, z p6zn. zm.),

e PN-EN ISO 14971:2012 Wpyroby medyczne -- Zastosowanie zarzadzania ryzykiem do wyroboéw
medycznych,

e PN-EN 13348:2016 Miedz i stopy miedzi -- Rury miedziane okragle bez szwu do gazéw medycznych
lub prozni,

e PN-EN ISO 15223-1:2017-02 Wyroby medyczne -- Symbole do stosowania na etykietach wyrobow
medycznych, w ich oznakowaniu i w dostarczanych z nimi informacjach -- Czes$¢ 1: Wymagania ogodlne,

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

e FARMAKOPEA EUROPEJSKA 2005, Medicinal Air, PhEur monograph 1238,

e PN-EN 10025-1:2007 Wyroby walcowane na goraco z niestopowych stali konstrukcyjnych
— Cze$¢ 1: Ogodlne warunki techniczne dostawy,

e PN-EN 10025-2:2007 Wyroby walcowane na gorgco ze stali konstrukcyjnych — Czes¢é 2:
Warunki techniczne dostawy stali konstrukcyjnych niestopowych,

o PN-EN-10088-1:2014-12 Stal odporna na korozj¢ — Cze$¢ 1: Gatunki stali odpornych na korozje,
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PN-EN-10088-2:2014-12 Stale odporne na korozje — Czgs¢ 2: Warunki techniczne dostawy blach cienkich
1 tadm ze stali nierdzewnej ogodlnego przeznaczenia,

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

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

PN-EN-10164:2007 Wyroby stalowe o podwyzszonych wlasciwosciach plastycznych w  kierunku
prostopadtym do powierzchni wyrobu — Warunki techniczne dostawy,

PN-EN-10346:2015-09 Wyroby ptaskie stalowe powlekane ogniowo w sposob ciggly do obrobki
plastycznej na zimno — Warunki techniczne dostawy,

PN-EN-ISO 12944-2:2018-02 Farba i lakiery — Ochrona przed korozjg konstrukcji stalowych za pomoca
ochronnych systemow malarskich — Czg$¢ 2: Klasyfikacja srodowisk.
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2. Zakres opracowania

1. Remont pomieszczenia przeznaczonego do montazu nowych urzadzen maszynowni sprezonego
powietrza

Montaz urzgdzen maszynowni spr¢zonego powietrza

Wykonanie instalacji sprezonego powietrza (maszynownia spr¢zonego powietrza)

Wykonanie instalacji elektrycznej (maszynownia spre¢zonego powietrza)

Wykonanie instalacji wentylacyjnej (maszynownia spr¢zonego powietrza)

Demontaz wycofywanych urzadzen istniejacej spre¢zarkowni

Remont pomieszczenia po istniejacej sprezarkowni

O No Uk~ wN

Utylizacja istniejacej spregzarkowni powietrza

3. Informacje ogdlne

Adres:  ul. kard. Stefana Wyszynskiego 11, 11-200 Bartoszyce
Inwestor: Szpital Powiatowy im. Jana Pawla I w Bartoszycach, ul. kard. Stefana Wyszynskiego 11,
11-200 Bartoszyce

4. Przedmiot opracowania
Przedmiotem opracowania jest projekt wykonawczy instalacji gazow medycznych pod nazwa:

,,Projekt centralnej maszynowni sprezonego powietrza medycznego”

5. Stan projektowany

5.1. Remont nowego pomieszczenia maszynowni spre¢zonego powietrza

Stan techniczny i techniczno-sanitarny pomieszczenia

Pomieszczenie, w ktorym planuje si¢ montaz nowych urzadzen maszynowni sprezonego powietrza
jest pomieszczeniem przeznaczonym do podstawowych prac remontowych. Zgodnie z podpunktami
wymienionymi ponizej, konieczna jest naprawa i wyrodwnanie tynkoéw istniejacych oraz naprawa posadzki
(ubytki w tynkach oraz w posadzce). Stan izolacji przeciwwilgociowych przegrdod stykajacych si¢ z gruntem
jest dobry, nie zauwazono oznak wilgoci w pomieszczeniu (zagrzybienie, plesn). Nie zauwazono rowniez ztej
jako$ci powietrza wewnatrz pomieszczenia, powodowanej obecno$cig czynnikow mikrobiologicznych
lub innych zanieczyszczen.

W nowym pomieszczeniu maszynowni sprezonego powietrza planowane sg nastepujace roboty budowlane:

Naprawa i wyrownanie tynkow istniejacych,

Wykonanie nowej stolarki drzwiowej wraz z obrobkg — drzwi stalowe otwierane na zewnetrz,
Wykonanie otwordw na czerpnie i wyrzutnie powietrza wraz z obrobka,

Naprawa posadzek,

Malowanie $cian i sufitu,

Obudowanie istniejacych instalacji pod oknem ptytg g-k (przewidzie¢ otwory rewizyjne umozliwiajace
prace konserwacyjno-naprawcze),

e Montaz kanalow wentylacyjnych, czerpni oraz wyrzutni,
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e Montaz umywalki,
e Przeniesienie opraw oswietleniowych ze Sciany na sufit,
e Demontaz istniejgcej rozdzielni elektrycznej zlokalizowanej w pomieszczeniu,
e (Czesciowy demontaz istniejagcego rozdzielacza, wykonanie obudowy z g-k (czes$¢ rozdzielacza

przeznaczonego do demontazu uzgodni¢ z Inwestorem).

Uwaga: Przed rozpoczeciem prac remontowych oraz instalacyjnych nalezy przeprowadzi¢ dodatkowa
inwentaryzacje opracowywanych pomieszczen.

5.2. Remont istniejacego pomieszczenia maszynowni sprezonego powietrza

Planowane sa nastgpujace roboty budowlane:
o Naprawa i wyréownanie tynkow istniejacych,
o Naprawa posadzek,
e Malowanie $cian i sufitu,
e Demontaz i utylizacja urzadzen.

Uwaga: Przed rozpoczeciem prac remontowych oraz instalacyjnych nalezy przeprowadzi¢ dodatkowa
inwentaryzacje opracowywanych pomieszczen.

5.3. Montaz urzadzen

Wydajnoé¢ sprezarek zostata dobrana po uzgodnieniach z Inwestorem oraz po wykonaniu odpowiednich
obliczen. W celu pokrycia zapotrzebowania na sprezone powietrze medyczne dobrano 3 sprezarki Srubowe
o wydajnosci min. 40,2 m*h i ci$nieniu pracy 10 bar. Niniejsze sprezarki bedg peknily role zrodta
podstawowego, dodatkowego oraz rezerwowego.

Szczegotowy opis urzadzen maszynowni sprezonego powietrza zawarty jest w dalszej czg$ci opracowania.

5.4. Wykonanie instalacji sprezonego powietrza

Sprezone powietrze medyczne produkowane bedzie w nowej maszynowni sprezonego powietrza,
zlokalizowanej w pomieszczeniu na poziomie piwnicy (zgodnie z cze$cia rysunkowa). Przed rozpoczgciem
montazu nowych urzadzen nalezy zaadoptowac pomieszczenie do nowej funkcji.

W projektowanej maszynowni produkowane bedzie sprezone powietrze medyczne. Gaz ten prowadzony
bedzie rurociggiem w obregbie sufitu podwieszanego korytarza, na poziomie piwnicy. Rurociag spr¢zonego
powietrza medycznego na koncu nalezy zakonczy¢ zaworem odcinajacym. Nalezy przewidzie¢ wpigcia
istniejgcych rurociggéw gazoéw medycznych do projektowanego rurociggu.

5.5.  Wykonanie instalacji elektrycznej

Instalacja elektryczna projektowanego obiektu zasilana bedzie z rozdzielnicy glownej projektowanego
budynku. Kable oraz przewody projektowanej instalacji nalezy prowadzi¢ w otwartych, metalowych korytkach
kablowych znajdujacych si¢ nad stropem podwieszanym. Przewody znajdujgce si¢ w pomieszczeniu uktadaé
nalezy rowniez W metalowych korytach kablowych. Podejscia do gniazd wykona¢ w rurkach RL/RVKL.
Wysoko$¢ montowania gniazd dostosowa¢ do technologii urzadzen. Instalowac jako zespalane w zestawy.
Przewidziana jest wymiana przetacznikow $wiatla oraz nowe oprawy oswietleniowe wraz z instalacja. Wokot
pomieszczenia potozy¢ bednarke 25x4mm 1 podtaczy¢ wszystkie elementy metalowe.
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5.6. Wykonanie instalacji wentylacyjnej
5.6.1. Nawiew powietrza do pomieszczenia

Nawiew powietrza do pomieszczenia maszynowni sprezonego powietrza odbywaé si¢ bedzie poprzez
kratke nawiewng o wymiarach 400x200mm, w wykonaniu ze statymi zaluzjami oraz zabezpieczong siatkg
z drutu ocynkowanego. Kratke nalezy zamontowa¢ 0,3m powyzej poziomu posadzki, zgodnie
z dokumentacja rysunkowg. Czerpnia (kratka nawiewna) oprocz zapewnienia odpowiedniej wymiany powietrza
W pomieszczeniu umozliwi dostarczenie powietrza niezbednego do zasilania oraz chtodzenia sprezarek.

Urzadzeniami generujagcymi cieplo w pomieszczeniu sg sprezarki powietrza medycznego. Zgodnie
z obowigzujacg normg PN-EN SO 7396-1:2016 Systemy rurociggowe do gazow medycznych — Czesé 1:
Systemy rurociggowe do sprezonych gazow medycznych i prozni, zaprojektowane zostaty trzy zrddta sprgzonego
powietrza, tj. zrodlo podstawowe, dodatkowe oraz rezerwowe w postaci trzech sprezarek. Kazda
z zaprojektowanych sprezarek gwarantuje przeptyw obliczeniowy, dzigki czemu pracowaé bedzie tylko jedno
urzadzenie (zrodto podstawowe). Zaprojektowany sterownik nadrzgdny sprezarek rotowaé bedzie ich praca,
dzieki czemu zuzycie urzadzen bedzie réwniez rownomierne. W zwigzku z powyzszym do obliczen ilosci
powietrza wentylacyjnego przyjeto tylko jedna pracujaca sprezarke.

Ilo$¢ powietrza, jaka nalezy dostarczy¢ do pomieszczenia jest nastepujaca:

o Jlosc powietrza do chtodzenia jednej sprezarki

3 1?,13

V., =12 mo_ 720
ch min h

e  Wydajnos¢ jednej sprezarki
3

m m
V.=0,67 — =402 —
min h

e Strumien objetosci powietrza wentylacyjnego na podstawie zyskow ciepta od nastonecznienia
V =354m?/min = 212,44m3/h
e Sumaryczna ilo$¢ powietrza, jaka nalezy doprowadzi¢ do pomieszczenia
Veumag = 972,64 m3 /h
W zwiagzku z powyzszym zaprojektowana wentylacja zapewni doprowadzenie odpowiedniej ilosci
swiezego powietrza do pomieszczenia.

Lokalizacja czerpni:

Zaprojektowana czerpnia (kratka nawiewna) umieszczona zostata z dala od ulic i zgrupowania miejsc
postojowych (20m od najblizszej drogi zlokalizowanej na terenie szpitala), miejsc gromadzenia odpadoéw
statych oraz wywiewek kanalizacyjnych.

5.6.2. Odprowadzenie nadmiaru ciepla z urzadzen

W celu odprowadzenia ciepta z pomieszczenia zaprojektowany zostal wspolny kanat wyrzutowy. Kanat ten
oprocz usuniecia ciepta z aktualnie pracujacej sprezarki, umozliwi réwniez usunigcie z pomieszczenia zyskow
ciepta uzyskanych od nastonecznienia. Wyrzut powietrza wyposazony bedzie w wentylator kanatowy,
wyposazony w regulator 5-stopniowy oraz czujnik termiczny, zamontowany zgodnie z cze¢$cia rysunkowa.
Kanat wyrzutowy na zewnatrz budynku prowadzony begdzie ku goérze (po elewacji) i zakonczony zostanie
wywiewka.

Powietrze wyrzucane na zewnatrz budynku bedzie powietrzem ogrzanym, unoszacym si¢ ku gorze, w zwiazku z
czym nie powinno wystapi¢ zjawisko naptywu powietrza z wyrzutni do czerpni. Powietrze to nie ulega rowniez
zanieczyszczeniu w procesie chtodzenia urzadzen.
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5.6.3. Stan higieniczny powietrza pobieranego przez sprezarki

Zaprojektowany uktad wytwarzania sprezonego powietrza medycznego zapewnia oczyszczenie powietrza
pobieranego z pomieszczenia. Pierwszy stopien oczyszczania odbywa si¢ na filtrze powietrza zamontowanym
na kroccu wstepnym sprezarki. Nastepnie powietrze poddawane jest 5-stopniowemu procesowi uzdatniania,
dzigki czemu sprgzone powietrze wprowadzane do instalacji szpitala spelnia wytyczne normy PN-EN 1SO
7396-1:2016 oraz Farmakopei Europejskiej. Proces uzdatniania sktada si¢ z nastepujacych procesow:
- filtracji  wstgpnej  (usuwanie wodnych 1 olejowych aerozoli oraz czastek stalych),
- wysokowydajnej filtracji poprzez filtr weglowy, absorbujacy czastki olejowe i1 zapachowe o zawartosci oleju
0,01mg/m3,

- osuszania,
- filtracji na filtrze hopkalitycznym,
- filtracji przeciwpylowe;.

5.6.4. Ochrona zdrowia obslugi w razie wystapienia awarii ukladu wytwarzania sprezonego powietrza

Gaz, jakim jest sprezone powietrze, nie jest gazem szkodliwym dla cztowieka:
- Wdychanie: nie wystepuja szkodliwe efekty,

- Kontakt z oczami: nie wystepuja szkodliwe efekty,

- Kontakt ze skora: nie wystepuja szkodliwe efekty,

- Spozycie: nie wystepuja szkodliwe efekty.

Dodatkowe cechy gazu:

- niepalny,
- stabilny w warunkach normalnych,
- nie wchodzi W reakcje z powszechnie stosowanymi materiatami.

W zwiazku z powyzszym w wyniku awarii uktadu wytwarzania sprezonego powietrza nie powinno dojs¢ do
zagrozenia zdrowia obstugi technicznej.

Ponadto maszynownia sprezonego powietrza medycznego zaprojektowana zostala zgodnie z wymaganiami
normy PN-EN 1SO 7396-1:2016, w zwiagzku z czym w razie wystgpienia awarii zrédta podstawowego tego gazu
nastgpuje wlaczenie zrodla rezerwowego w postaci drugiej sprezarki. W razie awarii obu sprezarek (lub prac
serwisowych), zalaczona zostanie trzecia spr¢zarka, stanowigca zrodlo awaryjne. Kazda z zaprojektowanych
sprezarek gwarantuje przeptyw obliczeniowy.

5.6.5. Temperatura pomieszczenia maszynowni spreZonego powietrza zimg i latem

Pomieszczenie maszynowni sprezonego powietrza medycznego zlokalizowane jest w czynnym,
ogrzewanym budynku szpitala. Ponadto w pomieszczeniu znajduje si¢ grzejnik (istniejacy), umozliwiajacy
ogrzanie pomieszczenia w okresie zimowym (utrzymanie temperatury powyzej 2°C). Dodatkowo po zapoznaniu
si¢ ze $rednimi warto§ciami temperatury panujgcymi w okresie letnim na obszarze miejscowo$ci Bartoszyce
oraz zapewnieniu w pomieszczeniu systemu wentylacji odprowadzajacej zyski ciepta, nie powinno dojs¢
do sytuacji, ze temperatura w pomieszczeniu wzrosnie powyzej 40°C.

5.6.6. Wykonanie instalacji

Kanaly wentylacyjne wykona¢ z ocynkowanej blachy stalowej. Powierzchnie przewodéw powinny
by¢ gladkie, bez zalaman i wgniecen. Material powinien by¢ jednorodny, bez zadnych wad. Powierzchnie
pokry¢ ochronnych nie powinny mie¢ ubytkow, peknig¢ i tym podobnych wad.

Wymiary przewodow o przekroju okraglym powinny odpowiada¢ wymaganiom norm PN-EN 1505
i PN-EN 1506. Szczelno$¢ przewodow wentylacyjnych powinna odpowiada¢ wymaganiom normy

PN-B-76001. Potaczenia przewodéw wentylacyjnych z blachy powinny odpowiada¢é wymaganiom normy
PN-B-76002.
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Materiat podpdr i podwieszen powinna charakteryzowaé odpowiednia odpornos¢ na korozje W miejscu
zamontowania. Metoda podparcia lud podwieszenia przewodéw powinna by¢ odpowiednia do materiatu
konstrukcji budowlanej w miejscu zamocowania. Odleglo$¢ pomigdzy podporami lub podwieszeniami powinna
by¢ ustalona z uwzglednieniem ich wytrzymatosci i wytrzymatosci przewodow tak, aby ugiecie przewodow
nie wplywato na jej szczelnos$¢, wlasciwosci aerodynamiczne, nienaruszalnos¢ konstruke;ji.

5.7. Utylizacja istniejacej maszynowni sprezonego powietrza

Maszynownia sprezonego powietrza medycznego znajduje si¢ w piwnicy budynku Szpitala. Obecnie
zainstalowane sg dwie sprezarki wraz ze zbiornikiem oraz stacja filtrow, ktore beda podlegaty demontazowi
i utylizacji lub wybrane elementy maszynowni przeniesieniu w wyznaczone przez Inwestora miejsce.

6. Szczegotowy opis robot budowlanych

6.1. Posadzka

Nalezy usung¢ istniejace warstwy posadzkowe, oczysci¢ posadzke, zagruntowaé podwdjnie $rodkiem
gruntujacym, wykona¢ warstweg samopoziomujacg i pomalowaé podwdjnie farba olejng posadzkowa. Przy
doborze materiatow uwzgledni¢ funkcje pomieszczenia oraz jego pozniejsza eksploatacje (posadzka niepylaca,
tatwa w utrzymaniu czystosci).

6.2. TynkKi

Umy¢ i oczysci¢, uzupetni¢ tynkiem cementowo-wapiennym, pomalowaé. Przy doborze materiatow
uwzgledni¢ funkcje pomieszczenia oraz jego podzniejsza eksploatacje¢ ($ciany wykonczone materiatami
utatwiajacymi utrzymanie czystosci).

6.3. Montaz stolarki drzwiowej

Istniejace drzwi nalezy zdemontowac i zutylizowaé. Na $ciance dziatowej nalezy zamontowac¢ nowe drzwi
techniczne o szerokosci min. 100cm, wykonane z ocynkowanej blachy stalowej i wypetnieniu typu plaster
miodu lub welng mineralng. Odporne na uszkodzenia, z ochrong przeciwpozarows EI30. Wyposazone w zamek
antywlamaniowy co najmniej 2 klasy.

6.4. Podlaczenie do instalacji elektrycznej

Podtaczenie nowej maszynowni sprezonego powietrza nalezy wykona¢ do istniejacej instalacji elektrycznej
po konsultacji ze stuzbami technicznymi szpitala.

6.5. Zasilanie sprezarek w powietrze atmosferyczne

W pomieszczeniu przewidziana zostata czerpnia powietrza, ktora oprocz zapewnienia odpowiedniej
wymiany powietrza w pomieszczeniu umozliwi dostarczenie powietrza do sprezarek.

7. Prowadzenie rob6t budowlanych

Wszelkie roboty prowadzone beda zgodnie z polskimi przepisami i normami. W miejscach, w ktoérych
projekt okresla wymagania ostrzejsze od wymagan normowych obowiazuja wymagania stawiane w projekcie,
co musi zosta¢ uwzglednione w ofercie. Wszelkie roboty musza by¢ prowadzone zgodnie z instrukcjami
producentow materiatow i wyrobow.

Cato$¢ prac nalezy wykonac zachowujac ostrozno$¢ i zasady BHP.

Podczas realizacji robdt nalezy uwzglednia¢ instrukcje producenta materiatdw oraz przepisy zwigzane
1 obowigzujace, w tym rowniez te, ktore uleglty zmianie lub aktualizacji. W przypadku istnienia norm, atestow,
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certyfikatow, instrukcji ITB, aprobat technicznych, $§wiadectw dopuszczenia niewyszczegdlnionych w niniejszej
dokumentacji a obowigzkowych do stosowania, Wykonawca ma obowigzek stosowania si¢ do ich tresci
1 wymagan.

W czasie realizacji rob6t budowlanych przestrzega¢ nalezy wymagan zawartych w Zataczniku Nr 3
do Warunkow Technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie.

Przed przystapieniem do robot, Wykonawca zobowigzany jest do zapoznania si¢ z cato$cia dokumentacji
1 oceny jej czytelnoSci, spdjnosci oraz jej wzajemnego skoordynowania.

Nie wolno rozpoczyna¢ zadnych prac przed zapoznaniem si¢ z catosciag dokumentacji (opis, rysunki,
opracowania branzowe powigzane z robotami).

Zmiany konieczne do wprowadzenia w trakcie realizacji (wynikajace z warunkow zastanych w istniejace;j
substancji 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 bedg przedmiotem oddzielnych regulacji prawnych.

Wykonawcy i dostawcy urzadzen lub technologii sa zobowigzani do zapewnienia odpowiedniej jakos$ci
i trwatoSci oraz wymaganych przez Zamawiajgcego i ustalonych w kontrakcie parametrow technicznych
i technologicznych dostarczanych produktow. Jezeli rozwigzania projektowe okreslajg te parametry w sposob
niewystarczajacy, zbyt ogélny, niezgodny z obowigzujacymi przepisami szczegdlnymi, wymaganiami
Zamawiajacego lub zasadami wiedzy technicznej, Wykonawca jest zobowigzany do dokonania niezbednych
wyjasnien lub uzgodnien przed rozpoczgciem prac.

Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia na budowe aktualnych atestow i certyfikatow na wszystkie
zastosowane materialy budowlane, zgodnych z normami polskimi i UE, wymogami ustawy Prawo Budowlane
i rozporzadzen wykonawczych oraz wymaganiami Zamawiajacego okreslonymi w kontrakcie. Wykonawca
zobowigzany jest do pozyskania ,danych techniczno-ruchowych” oraz , karty zgodnosci produktu”
dla wszystkich zastosowanych urzadzen wymagajacych tego typu dokumentéw (dla celow odbiorowych).

Przed przystapieniem do odbioréw i rozruchéw obowigzuje wykonanie dokumentacji powykonawczej,
uwzgledniajacej wszystkie zmiany wprowadzone w trakcie budowy (z zataczeniem niezbednych certyfikatow
1 uzgodnien oraz innych dokumentéw wymaganych dla wbudowanych materialow, urzadzen lub technologii
przez przepisy prawa budowlanego, normy i normatywy).

Wykonawca zobowigzany jest do przeprowadzenia procedury odbiorowej (w sktad ktorej wchodza: odbidr
koncowy i odbiory cze$ciowe prac) potwierdzanej protokolarnie. Jezeli odbierany zakres prac wykonywany
byl przez niezaleznych wykonawcow lub podwykonawcéw roznych branz, to ich przedstawiciele winni
uczestniczy¢ w takich odbiorach technicznych. Wykonawca zobowigzany jest do przeprowadzenia
w/w procedury takze z udzialem upowaznionych przedstawicieli dostawcow urzadzen lub technologii,
jezeli jest niezbednym warunkiem uzyskania gwarancji.

Wykonaweca jest zobowigzany do przeprowadzenia rozruchow i regulacji wszystkich urzadzen i instalacji
do ich czasowej eksploatacji we wspolpracy z odpowiednimi shuzbami Inwestora w celu sprawdzenia
poprawnosci ich wykonania i funkcjonowania. Regulacje wszystkich instalacji uznaje si¢ za zakonczona
po pelnym jej uruchomieniu oraz uzyskaniu parametrow technicznych i technologicznych zatozonych
w projekcie (pisemnym potwierdzeniu w protokotach rozruchowych).

Wykonawca zobowigzany jest do opracowania instrukcji uzytkowania maszynowni w rozbiciu
na poszczegolne branze oraz do zapewnienia niezb¢dnego szkolenia i instruktazu przedstawicieli przysztego
uzytkownika obiektu wraz z pokazem i przetestowaniem wszystkich jego elementow. Instrukcja powinna
zawierac:

Opis pracy instalacji,

Wymagane ustawienie,

Opis wymaganych parametrow,

Opis typowych stanow awaryjnych i sposob postgpowania w stanach awaryjnych,

Wytyczne eksploatacyjne i przegladowe,

Specyfikacja warunkow niezbednych dla uzyskania pelnej gwarancji,

Instrukcja branzy budowlanej powinna zawiera¢ wytyczne eksploatacyjne oraz sposoby
i czestotliwos¢ konserwacji zastosowanych materialow i technologii.
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8.  Wymagania materialowe

Zgodnie z wymaganiami Dyrektywy 93/42/EWG, Ustawa o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010
oraz Ustawa z dnia 11 wrzesnia 2015 o zmianie ustawy o wyrobach medycznych oraz niektorych innych ustaw,
Ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej z jej poézniejszymi zmianami, Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 17 lutego 2016r. w sprawie wymagan zasadniczych oraz procedur oceny zgodnosci
wyrobéw medycznych 1 Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 5 listopada 2010r. w sprawie sposobu
klasyfikowania wyrobéw medycznych ponizsze komponenty i materialy wystepujace w instalacji gazow
medycznych musza posiadaé niezalezny certyfikat CE dla wyrobu medycznego odpowiedniej klasy, deklaracje
zgodnosci wytworcy oraz potwierdzenie ztozenia wniosku zgloszenia wyrobu do Urzgdu Rejestracji Produktow
Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobdjczych.

e Rury i zlaczki do gazow medycznych, klasa Ila/Ilb w zaleznosci od typu gazow,

Dowdd na spelnienie wymagan powinien dostarczy¢ Wykonawca.

Niniejsza dokumentacja projektowa oraz rozwigzania techniczne zostalty wykonane w oparciu o wskazane
w tresci, przyktadowe urzadzenia i materialy spetniajace okreslone parametry techniczne i jakos$ciowe.
Zastosowanie urzadzen lub materialow zamiennych wymaga potwierdzenia przez Wykonawcg rownowaznos$ci
wyzej okreslonych parametrow oraz akceptacji Projektanta.

9.  Wymagania dotyczace rurociagéw do gazow medycznych

Systemy rurociggowe powinny by¢ uzywane wylacznie do celow opieki nad pacjentami. Nie powinny
by¢ wykonane zadne polaczenia z systemem rurociggowym przeznaczonym do innych celow.

Powinny by¢ zlokalizowane tak, aby nie byt narazone na:

e uszkodzenia mechaniczne,

e uszkodzenia chemiczne,

e podwyzszong temperaturg,

o kontakt z olejami, smarami lub zwigzkami bitumicznymi,
kontakt z instalacjami elektrycznymi.

Nieostonione rurociagi nie mogg by¢ zlokalizowane w miejscach, gdzie wystepuje zagrozenie pozarowe.
W przeciwnym wypadku nalezy zastosowa¢ materiat niepalny do zabezpieczenia rurociggu, hie wchodzacy
w reakcje z miedzia, co zapobiegnie ewentualnemu uwolnieniu gazéw w przypadku uszkodzenia.

Rury miedziane do gazéw medycznych (dostarczane w postaci czystej o grubosciach Scianek wymaganych
przez norm¢ PN EN 13348) powinny by¢ dostarczone jako odrebny wyrdb medyczny klasy Ilb/lla
(zgodnie z PD CR 14230:2001 nr 31273) wraz z dokumentami wymaganymi przez Dyrektywe 93/42/EWG,
ustawa z 11 wrzesnia 2015 o zmianie ustawy o wyrobach medycznych, potwierdzajacymi dopuszczenie
do obrotu i uzywania tj. certyfikatem CE, deklaracjg zgodnosci wytworcy oraz potwierdzenie ztozenia wniosku
zgloszenia wyrobu do Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow
Biobojczych.

Dopuszczalne grubosci Scianek rur do stosowania z gazami medycznymi oraz proznia:

Tabela 1 GRUBOSCI SCIANEK DLA RUR DO GAZOW MEDYCZNYCH

SREDNICA SCIANKA ZEWNETRZNA
WEWNETRZNA | 07 | 0,8 | 09 | 10 | 1,2 | 15 | 20
[mm] [mm] | [mm] | [mm] | [mm] | [mm] | [mm] | [mm]
35 - - - X R R X

10. Zawory odcinajace montowane na rurociagach

Zawory zgodne z normg PN-EN 1SO 7396-1:2016 z certyfikatem CE dla wyrobu medycznego.
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11. Prowadzenie rurociggéw
Prowadzenie przewodow ze wzg. na typ przegrody budowlanej:

a) Sciany murowane
W pomieszczeniach technicznych instalacj¢ rurociagowsa gazéw medycznych prowadzi¢ na S$cianie,
uzywajac do tego uchwytow systemowych.

Nalezy zapewni¢ uziemienie instalacji gazow medycznych w najnizszym punkcie instalacji.

12. Strefy pozarowe — zabezpieczenie rurociagéw

Zabezpieczenia przej$¢ PPOZ przez stropy i $ciany nalezy wykonaé z izolacja z welny mineralnej i masy
uszczelniajace;j.

Na rurach na wyjsciu i wejsciu z przejs¢ zamontowac na dtugosci 50 cm opaske z welny mineralne;.

Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny
odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie z dnia 12 kwietnia 2002r. (Dz. U. Nr 75, poz. 690) wraz z pdzniejszymi
Zmianami:

e Przepusty instalacyjne w elementach oddzielenia przeciwpozarowego powinny mie¢ min klasg
odpornosci ogniowej (EI) wymagana dla tych elementow.

e Przepusty instalacyjne o S$rednicy wigkszej niz 0,04 m w $cianach i stropach pomieszczenia
zamknietego, dla ktérych wymagana klasa odporno$ci ogniowe;j jest nie nizsza niz EI 60 lub REI 60, a
niebedacych elementami oddzielenia przeciwpozarowego, powinny mie¢ klasg odpornosci
ogniowej (EI) $cian i stropéw tego pomieszczenia.

13. PrzejScia i przebicia przez przegrody wewnetrzne

Przejscia przewodow gazéw medycznych przez $ciany i stropy nalezy wykona¢ w rurach ochronnych
z tworzywa sztucznego — PP lub PCV. Srednica wewnetrzna zastosowanej tulei ochronnej powinna by¢ wieksza
od $rednicy zewngtrznej przewodu:

e w przypadku przejécia przez Sciany — 0 min. 2 cm,

o w przypadku przejscia przez strop — 0 min. 1 cm.

Tuleja ochronna zamocowana w przegrodzie pionowej powinna by¢ na tyle dluga, aby jej konce
znajdowaty si¢ w odlegtosci okoto 20mm od przegrody.

Przestrzen pomiedzy przewodem a tuleja ochronng nalezy zabezpieczy¢ odpowiednim szczeliwem, Kitem
elastycznym. Polaczenia przewoddéw nalezy wykonac poza obszarem tulei ochronne;.

14. Laczenie rurociagu

Potaczenie nieroztaczne rurociggéow nalezy wykona¢ lutem twardym srebrnym przy uzyciu odpowiednich
ztaczek lub ksztattek. 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 wymagania normy PN-EN 1SO 7396-1:2016, Systemy rurociggowe do gazow
medycznych — Czegs¢ 1: Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prozni.

Podczas lutowania twardego lub spawania potaczen rurociagdow musza by¢é one w sposob ciagly ptukane
od wewnatrz gazem ostonowym.

Potaczenia mechaniczne (itd. polaczenia kolnierzowe lub gwintowane) moga by¢ uzyte do podlaczenia
do rurociagu takich elementéw jak zawory odcinajace, punkty poboru, reduktory ci$nienia, elementy sterowania
i monitorowania oraz czujniki systemoéw alarmowych. Nie dopuszcza si¢ kielichowania i rozttaczania rur
oraz giecia w celu uzyskania tukéw na srednicach powyzej 42mm. Do wszystkich w/w potaczen nalezy uzywaé
ksztattek takich jak, mufy, kolana i trojniki z certyfikatem CE dla wyrobéw medycznych.
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15. Podparcie rurociagu

Rurociggom, przez ktore przeptywaja gazy medyczne, nalezy zapewni¢ odpowiednie podparcie.

W przypadku, gdy rury przechodza w bezposrednim kontakcie z kablami elektrycznymi niezbedne jest
podparcie ich z obu stron w celu zapobiegnigcia ewentualnemu stykaniu si¢ instalacji. Podpory, ktore stabilizuja
rury gazow medycznych powinny by¢ wykonane z materiatu odpornego na korozje, badz zabezpieczone tak,
aby zminimalizowaé ryzyko jej wystapienia. Ma to na celu zapobiegnigcie reakcjom, ktore przebiegalyby
pomigdzy rurami a ich podporami.

Rurociagi nie powinny by¢ wykorzystywane jako podpory dla innych rurociagéw lub kanaléw kablowych
ani wspiera¢ si¢ na nich.

Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN 1SO 7396-1:2016, Systemy rurociggowe do gazow medycznych —
Cze$¢ 1: Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i proézni odstepy pomiedzy rurami z miedzi,
ktore stosuje sie¢ do gazow medycznych (wymiary musza by¢ zachowane zaréwno w pionie jak i w poziomie) sg
nastgpujace:

Tabela 2 MAKSYMALNE ODLEGLOSCI MIEDZY PODPARCIAMI

Srednica zewnetrzna rury Maksymalny odstep miedzy podparciami
[mm] [m]
do 15 1,5
od 22 do 28 2
od 35 do 54 2,5

Uszkodzenia wynikajace z kontaktu z materiatami powodujacymi korozje (itd. uchwyty rurociaggéw)
powinny by¢ zminimalizowane przez ostoni¢cie zewnetrznej powierzchni rurociagu nieprzepuszczalnym
materialem niemetalicznym w miejscach, gdzie taki kontakt moze wystapic.

Szczegolng uwage nalezy zwrdci¢ jednak na podpory znajdujace si¢ w poblizu wszystkich elementow
rurociggu, ktore nie sg prostkami.

PRZYWIESIA:

Wymagania dotyczace elementéw do mocowania przewodow i urzadzen instalacyjnych:

e FElementy muszg by¢ wykonane ze stali ocynkowanej, z powtoka cynkowa o grubo$ci nie mniejszej niz
12pm. Z uwagi na wymagania w zakresie odpornosci na korozje elementy mocowan powinny by¢
odpowiednio zabezpieczone powlokami antykorozyjnymi w zalezno$ci od kategorii korozyjnos$ci
atmosfery wg PN-EN ISO 12944-2:2001.

e Elementy systemu powinny by¢ zgodne z instrukcja producenta.
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PP
a0

:¢

Rys. 1 Rysunek pogladowy przywiesi.

A

16. Odleglosé od innych instalacji

Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN ISO 7396-1:2016, Systemy rurociggowe do gazow medycznych —
Czgs¢ 1: Systemy rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych 1 prozni nalezy wykonaé tak instalacje
rurociggows, aby polaczenia krzyzowe byly zabezpieczone w sposdb eliminujacy ryzyka zwigzane
z uszkodzeniem rurociagu, samozaptonem, nieszczelno$cia, nadmiernym wzrostem temperatury.

Wymagany odstep migdzy rurami gazoéw medycznych a instalacjami:
e C.0. —150mm,
e wodociggowymi — 150mm,
o elektrycznymi i teletechnicznymi — 50mm.
W przypadku nie zachowania wymaganych odstepéw konieczna jest izolacja rurociaggdw gazow
medycznych rurg typu peszel lub rurg ostonowg PVC.

17. Oznakowanie rurociagu

Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN ISO 7396-1:2016, rurociagi powinny by¢ trwale oznakowane.
Rury do gazéw medycznych powinny posiadaé jednoznaczne oznaczenie kolorystyczne. Naklejki z
oznaczeniami powinny by¢ zlokalizowane w poblizu zawordéw, zlgczek, potaczen przewodoéw, zmianach
kierunku, przed i za przejsciem przez $Sciany, itd. Etykiety powinny by¢ umiejscawiane min. co 10m. Wysokos¢
tekstu na plastikowych, samoprzylepnych etykietach powinna wynosi¢ 6mm i musi umozliwia¢ identyfikacje
kazdego gazu. Wystarczajacg szerokoscig etykiet jest 150mm. Wszystkie Kkolorystyczne oznaczenia
producentéw rur powinny zosta¢ usunigte przed oznakowanie instalacji. Na etykietach, oprocz oznakowania
gazu, jaki przeptywa przez dang rur¢ musi znajdowac si¢ rowniez kierunek przeptywu niniejszego gazu. Nalezy
pilnowa¢ oznakowania rur podczas prac konserwatorskich. Oznaczenia kolorystyczne instalacji gazow
medycznych zamieszczone zostaly na ponizszej tabeli:

Tabela 3 OZNAKOWANIE KOLORYSTYCZNE INSTALACJI

Kolor oznakowania w

Rodzaj gazu instalacji gazéw

Symbol
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medycznych

SPREZONE POWIETRZE
MEDYCZNE

bialo-czarny AIR

18. Standard cechowania rury miedzianej

Zgodnie z wymaganiami normy PN-EN 13348:2016-09, 1SO 15223-1 i Dyrektywy 93/42/ECC nalezy

stosowac rurociagi o statym, niezmywalnym $rodkami chemicznymi oznakowaniu, zawierajacym informacje:
e nazwa wytworcy,

nazwa wyrobu,
zgodno$¢ z normg EN 13348,
oznaczenie stanu materiatu,
nominalne wymiary przekroju poprzecznego w mm: srednice wewngetrzng x grubos¢ $cianki,
znak CE wraz z numerem jednostki notyfikowanej, bioracej udziat w ocenie zgodnosci wyrobu,

np.:

CPX ruramiedziana EN 13348 R290 22x1.0 CE0987

19. Zrédla gazéw medycznych
19.1. Maszynownia spr¢zonego powietrza medycznego oraz technicznego

W celu wytworzenia sprezonego powietrza medycznego i technicznego dla potrzeb szpitala przewiduje si¢
zainstalowanie 3 sprezarek $rubowych olejowych o ci$nieniu pracy 10bar, wydajnosci jednostkowe;j
min. 3x40,2m3/h (dla cisnienia 10 bar), mocy max 3x5,5 kW oraz zasilaniu 3x400V. Kazda z projektowanych
sprezarek gwarantuje przeptyw obliczeniowy, zgodnie z normg PN-EN ISO 7396-1, spelniajac role zrodia
podstawowego, dodatkowego i rezerwowego.

Maszynownia sprezonego powietrza zaprojektowana zostala w budynku szpitala na kondygnacji
piwnicznej.

Podstawowe parametry techniczne, ktore winny spetniaé sprezarki:
Przeplyw rzeczywisty: min. 3 X 40,2m%h (dla ci$nienia 10bar),
Moc: max 3 x 5,5 kW,

Cisnienie pracy: 10bar,

Zasilanie elektryczne: 3 x 400 V,

Sprezarki chtodzone powietrzem,

Niski poziom hatasu: max 72 dB (A),

Dwustopniowy system filtracji oleju hydraulicznego,
Sterowanie elektroniczne w wyswietlaczem cyfrowym,
Konstrukcja utatwiajaca obstuge serwisowa.

O 0O OO OO O 0 O

Pozostate elementy projektowanej maszynowni sprezonego powietrza:
Sterownik elektroniczny wskazujacym nastepujace parametry:

o Aktualne ci$nienie pracy,

o  Wskazanie czasu pracy,

o Alarmy.

Pozostale funkcje:

o Komunikacja z systemem BMS szpitala,
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o Mozliwos¢ podigczenia do sieci Ethernet lub LAN szpitala,

Mozliwos¢ pracy w roznych trybach (ciagly, reczny, czasowy),

o Informowanie o awariach przy pomocy kontrolera SMS wyposazonego w wewngtrzng bateri¢ podtrzymujaca
zasilanie kontrolera w przypadku awarii zasilania elektrycznego na min. 1h.

o

Trzy separatory cyklonowe z automatycznym spustem kondensatu (jeden separator dla kazdej sprezarki),
o Zasilanie: 230V,

Osuszacz zigbniczy z obejSciem wstepnie schtadzajacy sprezone powietrze medyczne do temperatury punktu rosy
do poziomu okoto +3 °C - 4°C, celem dalszego uzdatniania.

o  Wydajno$é¢: min. 89,1 m¥/h,

o Zasilanie elektryczne: 230V,

Dwa zbiorniki wyrownawcze sprgzonego powietrza stalowe ocynkowane ogniowo, wyposazone w manometry,
zawory bezpieczenstwa, reczne zawory spustowe oraz elektroniczne spusty kondensatu

o Pojemnos¢: 1000l,

o Cisnienie max.: 11bar,

Dwa osuszacze adsorpcyjne zapewniajace 5-stopniowe uzdatnianie sprezonego powietrza
o  Wydajnos¢: min. 64,0 m/h,
o Zasilanie elektryczne: 230V,
o Parametry uzdatnionego powietrza:
- poziom CO; < 500ppm,
- poziom SO, <1 ppm,
- poziom NOy <2 ppm,
- poziom CO < 5 ppm,
- poziom frakcji olejowej < 0,01mg/m?

Elektroniczny analizator punktu rosy z wyswietlaczem cyfrowym wskazujacym nastepujace funkcje:
o Temperature powietrza,

o  Wilgotno$¢ wzgledna,

o  Temperaturg punktu rosy;

o  Zawarto$¢ tlenku wegla.

Separator woda — olej, umozliwiajacy odseparowanie oleju smarujacego z kondensatu zrzuconego z Sieci
sprezonego powietrza

Podwdjny panel redukcyjny, obnizajacy ciSnienie sprezonego powietrza:
o Z10 bar do 5 bar (spr¢gzone powietrze medyczne do zasilania jednostek zaopatrzenia medycznego),

Przytacze awaryjno - konserwacyjne typu NIST lub AGA, umozliwiajace przylaczenie awaryjnego zrodia
zasilania.
20. Wartosci nieregulowane niniejszym projektem
Wszystkie nieuregulowane i nieopisane sytuacje, przedmioty i wartoSci w niniejszym projekcie nalezy
konsultowa¢ z Projektantem oraz Zarzadca szpitala. Wszystkie wprowadzane zmiany musza by¢ zgodne

Z wymaganiami prawnymi i mie¢ wylgcznie charakter poprawiajacy bezpieczenstwo pacjentéw i personelu,
zmniejszajacy ryzyka lub udoskonalajacy przedmiot zamowienia.
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W przypadku sytuacji nieuregulowanych niniejszym opisem, a znajdujacych swoje odzwierciedlenie
w innych dokumentach np. rysunkach, nalezy stosowac¢ si¢ do tych przepisow.

21. Spis tabel
Tabela 1 GRUBOSCI SCIANEK DLA RUR DO GAZOW MEDYCZNYCH .....oovoeveeeeeeeeseeeeeeeeesesesesesesesenesenenns 11
Tabela 2 MAKSYMALNE ODLEGLOSCI MIEDZY PODPARCIAMI.........c.vvivvieiriieieeissesessesessssssssssnseneen 13
Tabela 3 OZNAKOWANIE KOLORYSTYCZNE INSTALACI ... eeeeeeeeeeeeeeeeeeeees oo oo erer e eseaseseseseaseesseeseenes 14

22. Spis rysunkow

GMO1 Inwentaryzacja nowego pomieszczenia maszynowni spr¢zonego powietrza medycznego, Skala: 1:50
GMO02 Centralna maszynownia spr¢zonego powietrza medycznego — rzut, Skala 1:30

GMO03 Centralna maszynownia spr¢zonego powietrza medycznego — przekroje, Skala 1:50

GMO04 Schemat technologiczny maszynowni spr¢zonego powietrza medycznego, Skala: 1:30

GMO5 Rzut centralnej maszynowni sprezonego powietrza medycznego — instalacja elektryczna, Skala: 1:100
GMO06 Centralna maszynownia sprezonego powietrza medycznego — schemat elektryczny, Skala: -

GMO07 Rzut centralnej maszynowni spr¢zonego powietrza medycznego — instalacja wentylacyjna, Skala: 1:30
GMO08 Przekroje centralnej maszynowni spr¢zonego powietrza medycznego — instalacja wentylacyjna,Skala: 1:50

17



