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OPIS TECHNICZNY

1. Podstawa opracowania

1.1. Zlecenie arch. Krzysztofa Zurkowskiego PradawArchitektoniczna im. arch. Krystyny Gutkowskiej
Al. Wojska Polskiego 27 lok. 36  01-515 WBRAWA

1.2. Wytyczne Projektowania Szpitali Ogolnych-zediywydane przez MZiOS w 1981 r.

1.3. Rozporgdzenie Ministra Zdrowia z dn. 29.06.2005 r. w speawymaga jakim powinny odpowiada

pod wzgkdem fachowym i sanitarnym, pomieszczenia adeenia zaktadu opieki zdrowotnej.

(Dz. Ustaw Nr 116, poz. 985 z dn. 22.06.2005 r.)

1.4. Projekt technologii i architektury.

1.5. Uzgodnienia mdzybrarzowe.

1.6. Norma PN-EN 737-3 ruragi dla medycznych gazoéw sgonych i préni

2. Przedmiot inwestycji - charakterystyka

Przedmiotem inwestycji w zakresie instalacji gazvadycznych szmiany w doprowadzenie systemem
rurowym tlenu, podtlenku azotu, gponego powietrza medycznego, gmboraz spgzonego powietrza
pozamedycznego do wyznaczonych pomieszbieku ,C” w Szpitalu Powiatowym w Puttusku

W Bloku C zlokalizowano:

pietro I - oddziat chirurgii 1-go dnia 9 t. 3 sale zafjowe.

odcinek potaniczo-ginekologiczny 15t. (M+N), 1 sal zabiegowa.
pietro | - laboratorium analityczne, elektro-diagnostyk
parter - szpitalny oddziat ratunkowy, salbiegowo — operacyjne, sdDM 2 t.,

sak resuscytacji z 2 dwoma stanowiskamigsabserwaciji 4 1.,
obszar segregacji, pokoje bada
przestrzé instalacyjna - instalacje techniczne

3. Zakres opracowania.

Opracowanie niniejsze zawiera Projekt Budowlany @hdwczy zamienny:
- instalacji wewntrznej gazéw medycznych w Bloku C
- sygnalizacji alarmowej gazéw medycznych w Bloku C

4. Instalacje wewrgtrzne gazéw medycznych

RUROCKGI

Na rurocigi instalacji gazéw medycznych najestosowa rury miedziane, bez szwuagnione spetniajce
wymagania normy PN-EN 13348:2004,Miedstopy miedzi. Rury miedziane algte bez szwu do gazéw
medycznych lub prni”. Do wyrobu takich rur stosujegivytacznie mied beztlenow o zawartéci miedzi
minimum 99,90 % wag. oraz o dopuszczalnej zawarfosforu od 0,015 do 0,040% wag. Ten gatunek
miedzi oznaczany jest symbolem Cu-DHP lub CWO24A.

Montaz rurocagOw instalacji gazow medycznych naleozpocza¢ po wykonaniu instalacji wentylacji i
klimatyzacji oraz instalacji sanitarnych.

Rozprowadzenie gazéw medycznych zaprojektowarmomemie przestrzeni instalacyjnej. Aéze
kondygnacje zasilone zostgpionami prowadzonymi w szachtach instalacyjnyobktdlacje w olabie
stropéw podwieszonych naleuktada nad tynkiem w przestrzeni guizy stropowej. W przypadku braku
stropéw powieszonych instalacje naleiktada pod tynkiem. Podégia do strefowych zespotow kontroli
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SZKA, przytzkowych opraw szpitalnych, zestawow IOM i punktovbpou gazéw medycznych nale
uktada w tynku nascianie.

Odlegtas¢ rurochgdéw od instalacji elektrycznej w przypadku réwnééegp prowadzenia nie

moze by mniejsza ni 10 cm. Dopuszczalne jest képpvanie s¢ przewodow z instalagjelektrycz. W tych
miejscach naley zachowa minimalny przéwit 10 mm lub zastosowauleje ochronm z PCV. Odlegté¢
rurociagdéw gazéw medycznych od ruregdw gazéw palnych lub medidéw garch nie mae by mniejsza
niz 25 cm. Rurocigi musz by¢ podparte w odgpach wystarczagych dla uniemdiwienia ich ugecia lub
odksztatcenia.

Odsgpy pomedzy podporami ruroggow miedzianych

Srednica zewetrzna Odstpy maksymalne
(mm) (m)
do 15 15
od 22 do 28 2,0
od 35 do 54 2,5
wieksze ni 54 3,0

Podpory rurocigbw musz by¢ wykonane z materiatow odpornych na kogazinusz

by¢ odizolowane od rurogagow.

Rurochgi powinny by zaopatrzone w zacisk uziemiony usytuowanylmaee jak najblizej miejsca, w
ktorym rurocag wchodzi do budynku. Nie powinnagsiykorzystywa rurocagéw do uziemiania
wyposéaenia elektrycznego..

L ACZENIE RUROCAGOW

Polkiczenia nieroziczne rurocigbw winny by wykonane lutowaniem twardym zgodnie z wymaganiami
normy PN-EN13348:2004 ,Mied stopy miedzi. Rury miedziane algte bez szwu do gazéw medycznych
lub pr&ni”.

ZE ACZKI, KSZTALTKI

Zaleca s} taczenie rurocigow osrednicach mniejszych h22x1 mm poprzez zastosowanie rozttaczania
koncoéwek rur (kielichowanie stalowym trzpieniem), triddéw, a tuki wykona

przez gecie. Dopuszcza sitaczenie rurocigéw przez zastosowanie typowychcek (prostych,

tréjnikow i kolanek). Ruroeigi o srednicach rownych lub wkszych od 22x1 naky taczy¢ przy wyciu
typowych zhczek, trojnikow i kolanek.

PUNKTY POBORU

Punkty poboru tlenu, podtlenku azotu,e@nego powietrza medycznego, pmboraz odcigu gazow
montowane bda w przyt&ekowych oprawach szpitalnych, zestawach intensywpegki medycznej IOM i
wzmazonego nadzoru(gje w Projekcie Technologii wykonanym przez Pracawkichitektoniczn, im. arch.
Krystyny Gutkowskiej w Warszawie) oraz w tynku §zanie.

W zestawach Intensywnej Opieki Medycznej na jesbamowisko powinny hyyzamontowane nagiujace

punkty poboru:
- tlenu Aas
- SprRZONEgo powietrza 2 szt.
- prézni 2 szt.

Punkty poboru musz odpowiadaé wymaganiom okrelonym w:

PN-EN 737-3 ,Punkty poboru dla spgzonych gazéw medycznych i prini”

Poniewa produkowany w kraju ospgzdostosowany jest do systemu AGA, zalecany jesttaagunktow
poboru AGA typ MC 70 lub rownowaych.

Jako punkty poboru odgiu gazéw anestetycznych ngleastosowapunkty poboru z naglem
inzektorowym typ 1 wg Normy Europejskiej nr PN-EN 737 4.
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STREFOWE ZESPOLY KONTROLI

Strefowe zespoty kontroli SZKA produkowangzgiodnie z wytycznymi PN-EN 737 — 3

Zostaly opracowane asvykonany przez PPHiU ,GAZMED” w Krakowie. Strefovzespoty kontrolne typu
SZKA s3 wyposaone w zawory, armatgikontrolno-pomiarow oraz sygnalizator.

Konstrukcja i zamontowane wypasmie pozwala na:

- zamykanie i otwieranie przeptywu gazdéwdhcych pod dinieniem

- pomiar i wskazanie &mienia lub podd@nienia gazow

- generowanie sygnatow dla potrzeb sygnalizacji ajmafy

- sygnalizowanie w sposéb optyczny i akustyczny staal@drmowych przekroczeniesoienia max. i min.)
- fizyczne oddzielenie instalacji

- awaryjne otwarcie bezzycia kluczyka

- awaryjne zasilanie gazéw sponych

- trwale oznaczenie zaworow i stref odcinanych

- uzyskanie tolerancji pomiaru przez czujnik nie praezapcej+ 4%

W projekcie przewidziano nagtujace strefowe zespoty kontrolne:

SZKA-4 (O,N,As,V) - 4 szt. (z sygnalizatorem dla instalacji tlepodtlenku azotu, spr. powietrza i pind)
SZKA-3 (0,As,V) - 2 szt. (z sygnalizatorem dla instalacji tlespr. powietrza i pri)

SZKA-2 (0O,V) - 1 szt. (z sygnalizatorem dla instgl@lenu i pr&ni)

Strefowe zespoty kontrolne typu SZKA przystosowando wspotpracy z zevetrznymi sygnalizatorami
gazéw NG.

W projekcie przewidziano skrzynka SZI (zaworowosimhacyjne):

SZI-1 — 1 szt. (z zaworem odcinaym doplyw spgzonego powietrza i manometrem)

ZAWORY

Zawory awaryjne montowane w strefowych zespotaaitrioinych SZKA umaliwiaja szybkie i pewne
zamknkicie doptywu gazu. Zlokalizowaneg sascianach w miejscach deginych i dobrze widocznych.
Skrzynki maj konstrukcg umazliwiaj aca oznakowanie kalego zaworu numerem i nazwb symbolem
gazu. Ponadto posiadapbliczki umaliwiajace zapisanie numeroéw pomiesztzeaz ilgci punktow poboru
odcinanych przez dany zawor.

Zawory eksploatacyjne na instalacji pnézamontowane zastam stropie podwieszonym. Pozostale zawory
eksploatacyjne zamontowane zogtanzamykanych na klucz obudowach stalowych. Bypsto zaworéw
eksploatacyjnych powinien miaylko personel zajmuagy si eksploatagdj instalacji.

Jako zawory odcinage dla instalacji tlenu, podtlenku azotu,espnego powietrza i pimi nalezy stosowa
zawory kulowe przelotowe, model naltro-naketny, srednica nominalna wérednic rur, ddnienie nominalne
2,5 MPa. Korpus zaworu mesiny MO 58 niklowany, kula mosina MO 58 chromowana, uszczelnienie kuli
- teflon PTFE.

SYGNALIZACJA
W skrzynkach SZKA zamontowano czujnikémienia dla sygnalizacji stanéw awaryjnych.
Czujniki uruchamianeasprzy zmianach énienia:

a) tlen (O) - poaji 0,4 MPa oraz powgj 0,6 MPa
b) podtlenek azotu (N) - paej 0,4 MPa oraz powgj 0,6 MPa
C) spezone powietrze (A - ponizej 0,4 MPa oraz powgj 0,6 MPa
d) pr&nia (V) - powgj - 0,04 MPa (0,06 MPa abs.)
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DANE CHARAKTERYSTYCZNE
Instalacji wewutrznej w Bloku ,C”

Rodzaj medium [16¢ punktow poboru
[ szt. |

Tlen 57
Podtlenek azotu 6

Sprzone powietrze medyczne 29
Sprzone powietrze poza medyczne 14
Pr&nia medyczna 56

Odciag gazow 6

Razem 168

CISNIENIA PRACY INSTALACJI GAZOW MEDYCZNYCH

Instalacje tlenu, podtlenku azotu, powietrza doyatidnia i dwutlenku wgla 0,50 MPa
Instalacja powietrza do oddychania 0,80 MPa
Instalacja préni - 0,06 MPa

PROBY WYTRZYMALOSCI MECHANICZNEJ

Préba wytrzymalfci mechanicznej powinna byrzeprowadzona po zmontowaniu instalacji przed jej
zakryciem z zéepionymi korpusami punktéw poboru.

Podczas przeprowadzania prob mglstosowa ponizsze wartéci cisnien:

dla rurocagdw o cknieniu pracy 0,5 MPa 0,90 MPa
dla rurocagdw o cknieniu pracy 0,8 MPa 1,44 MPa
PROBY SZCZELNGCI

Préba szczelrigi po zak@éczeniu montau.

Rurochgi powinny by catkowicie zmontowane i przymocowane&tany. Zespoty korpuséw punktow
poboru powinny b§ zaslepione. Wszystkie ztza przygotowane pod czujnikisnienia i zawory nadmiarowe
powinny by zaslepione.

Podczas przeprowadzania prob mnglstosowa ponizsze wartéci cisnien:

dla rurocagdw o cknieniu pracy 0,5 MPa 0,75 MPa
dla rurocagow préni 0,50 MPa
dla rurocagdw o cknieniu pracy 0,8 MPa 1,20 MPa

Préba szczelngi po zak@éczeniu montau a przed eksploatacinstalacii.

Przed przeprowadzeniem tej préby mgleamontowé wszystkie punkty poboru, zawory nadmiarowe i
czujniki cisnienia

Podczas przeprowadzania prob mnglstosowa ponizsze wartéci cisnien:

dla rurocagdw o cknieniu pracy 0,5MPa 0,50 MPa

dla rurochagow pré&ni - 0,06 MPa

WYMAGANIA PODSTAWOWE

Zgodnie z Dyrektyw 93/42/EWG z dnia 14.06.1993 r. o0 wyrobach medychnystavg z dnia 20.04.2004 .
o wyrobach medycznych oraz Rozpgitzeniem Ministerstwa Zdrowia z dnia 30.04.2004 sprawie
Klasyfikacji Wyrobéw Medycznych do #hego przeznaczenia instalacja gazéw medycznychvjgsbem
medycznym. W zwizku z powyszym podstawowe jej zespoty takie jak:

- punkty poboru

- strefowe zespoly kontrolne

- sygnalizatory
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powinny spetnid wymagania zawarte w normach zharmonizowanych i Bywektywy.

Musz posiadéa deklaracg zgodndci wydary przez producenta, byznaczone znakiem CE z numerem
jednostki notyfikowanej oraz zgtoszone w klizie Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktow Biobdjczych.

5. Sygnalizacja alarmowa gazéw medycznych

5.1. Opis sygnalizacji alarmowej

Spadek dginienia gazow medycznych (lub wzrostrienia préni), sygnalizowany jest przyzyciu facznie
14 szt. sygnalizatoréw - typu NG4, NG3 i NG2.

Sygnalizatory montowane indywidualnie zamontowanito¥ciach:

NG-4(O,N,A;,V) - 5 szt.

NG-3(0,A,V) - 2 szt.

Sygnalizatoréw zabudowanych bezpainio w strefowych zespotach kontrolnych typu SZkamontowano
w ilosciach:

NG-4(O,N,A;,V) - 4 szt.
NG-3(0,A,V) - 2 szt.
NG-2(0,V) -1 szt.

Miejsca zainstalowania sygnalizatoréw zaznaczaneszaaczonych rysunkach. Do sygnalizatoréw
doprowadzonedua sygnaty ze strefowych zespotéw kontrolnych typiK8zZlokalizowanych w miejscach
wskazanych na rysunkach.

Po przekroczeniu krytycznych wagtd nastpuje rozwarcie stykéw elektrycznych czujnikéwrgenia.
Czujniki uruchamianeasprzy zmianach énienia:

a) tlen (O) - poaji 0,4 MPa oraz powgj 0,6 MPa
b) podtlenek azotu (N) - paej 0,4 MPa oraz powgj 0,6 MPa
C) spezone powietrze (4 - ponizej 0,4 MPa oraz powgj 0,6 MPa
d) pr&nia (V) - powgj - 0,04 MPa (0,06 MPa abs.)

Zastosowane sygnalizatory (NG4, NG3 i NG2,ggnalizatorami optyczno akustycznymi.

Sygnalizacja poprawnej pracy gdzenia, oraz wiiwych cénien w instalacjach sygnalizowana jest
swiecacym zielonym polem diodowym osobno dla#tago rodzaju medium. W razie awarii sygnalizataia |
przekroczenia ustalonych wati cisnienia lub poddinienia odzywa sisygnat akustyczny i dla instalacji
tlenu, podtlenku i spzonego powietrza zapaleesidpowiednio pulsuace czerwone pole diodowe
przekroczenia éhienia minimalnego lub maksymalnego, a dla insfafaézni pole o przekroczeniu giienia
minimalnego.

Sygnat awarii (alarmu) trwa dopdkisaienie gazu nie powrdci do normy. Po skwitowanigratu
alarmowego przyciskiem ,Kasow” zanika sygnat akaozhy, a sygnat optyczny przechodzi w sygnajgli i
trwa do momentu,za cisnienie w instalacji nie wréci do normy. Ogranicieozasowego dziatania sygnatu
akustycznego jego gtnos¢é mazna ustawd wg opisu DTR.

Przyciskiem TEST mna sprawd4i dziatanie urgdzenia w stanie alarmu.

Instalacja zasilana jest w energiektryczm rezerwowan z zasilania o nagtiu 24 VDC.

Nie wolno zwieré pomiedzy sol, zadnych zaciskow wégiowych sygnalizatora.

5.2.Wytyczne wykonania instalacji sygnalizacyjnej.

Instalac§ sygnalizacyja nalezy wykona: przewodami DY 1,0 mfdla przyhczenia sygnalizatoréw
zabudowanych w skrzynkach strefowych zespotéw kdmych. Poiczenia strefowych zespotéw kontrolnych
typu SZKA z sygnalizatorami montowanymi indywiduialtypu NG-4(O,N,A,V) nalezy wykona
przewodami YKSY 10x1,0 mmNG-3(0,A,V) przewodem YKSY 7x1,0 mmn

Pohczenia prowadziw rurkach instalacyjnych z twardego PCV typu R\2&3p2owadzonych povegj
stropéw podwieszanych, montowanychsdimn lub konstrukcji przy zyciu uchwytow typu U-22. W
pomieszczeniach pozbawionych stropéw podwieszaryeiz, na podégiach do skrzynek zaworowo-
informacyjnych i sygnalizatorow, naiewykona jako podtynkowe przyayciu rurki karbowanej RVKL 22.
Listwy odgakzne ,Z” wykona przy wyciu zaciskow ZUG-G 2,5 montowanych na wspornikggu
TH35x7,5, zabudowanych w skrzynkach typu Z1 z pokri?1 nieprzezroczyst

lloé¢ przewoddw dczacych poszczegolne elementy instalacji podano reezahych rysunkach.
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Instalacg sygnalizacyja nalezy prowadzé w odlegt@ci min 10 cm od instalacji gazéw medycznych.
Sygnalizatory naley montowa zgodnie z DTR producenta na wysédial,6 m nad poziomem posadzki, w
miejscach uzgodnionych zytkownikami pomieszcze

Zabudowe strefowych zespotow kontroli eio w cz$ci technologicznej instalacji gazéw medycznych.

5.3. Wytyczne dla braty elektryczne;j.

Do zasilania strefowych zespotéw kontrolnych SZK@ldic elektrycznych z obwodow rezerwowanych
nalezy doprowadzi 24 VDC przewodem YDY 2x1,5 nfrwv rurkach RVS 16 nad tynkiem lub RVKL 16 pod
tynkiem.

Obwad zasilajcy nalery zabezpieczlysamoczynnym wykcznikiem S192 C 1 A.

Caltai¢ instalacji wykona zgodnie z obowiizujacymi Przepisami Budowy Ugelzea Elektrycznych. Ochran
przed dotykiem p@rednim stanowi izolacja przewodow i ostony adzer. Jako ochrogiprzed dotykiem
zastosowano naggie bezpieczne 24 V.

5.4. Wytyczne dla sygnalizacji w Centralnej Dyspozyi

Do Centralnej Dyspozytorni powinny bypodane sygnaly stanGwddet zasilania instalacji gazéw oraz o
przekroczeni énienia minimalnego i maksymalnego w rueggach po ,ostatnim reduktorze”.

Z bloku sygnatly bda podane z wztdw redukcyjno-odcinagych zlokalizowanych w obudowach stalowych
na poziomie przestrzeni instalacyjnej.

6. Warunki wykonania i odbioru

Instalacje gazéw medycznych i pozamedycznychzgalgrkona zgodnie z wymaganiami zawartymi w:

- PN - EN 737- 3 Systemy ruragowe dla gazéw medycznych <é& 3
~Wytycznych Projektowania Szpitali Ogélnych” zesiiytrozdz. 7 i 8 wydanymi przez MZiOS w 1981 r.
»Warunkach technicznymi wykonania i odbioru robadbwlano - montzowych” . Tom Il wydanymi w
1988 roku.

Ponizej podano podstawowe, kierunkowe wytyczne wykonaaibioru instalacji gazoéw medycznych.

Szczegotowe warunki i tryb pegtowania przy wykonywaniu i odbiorze wg PN-EN 737-3

Wzory formularzy zgodne z PN-EN-737-3 gatnik ,J”

6.1 Wszystkie piony, zawory, skrzynki zaworowe, mraetry musz by¢ oznaczone w sposéb czytelny i
trwaty. Roéwnie: rurociagi prowadzone pécianach, w kanatach instalacyjnych oraz nad sufifpdwieszo-
nymi powinny by oznakowane barwnie. Kierunek przeptywu gazu meusga winien by oznaczony
strzatly wzdtuz osi rurocagdéw. Rurocagi musa by¢ oznakowane wasiedztwie zaworéw odcingych,
rozgatzien przed i za przegrodamidgjanki) itp. oraz na prostych odcinkach niezdizych nk 10 m.

W przypadku gdy na obiekcie nie ma jeszcze oznakgalarurocigdéw naley przyja¢ oznakowanie barwne
w oparciu o PN-EN 1089 z opisanazws gazu lub jego symbolem.

- tlen - biata

- podtlenek azotu - niebieska

- Sprzonhe powietrze - biato-czarna

- préznia -z6kta

- pozostate gazy - wg oznadzgneutralnych”

W przypadku gdy na obiekcie istnigpkiekolwiek oznaczenia ruragow (r&ne od przygtych

w PN-EN 1089), naley zastosowa&nowe oznaczenia ,neutralne”. Na czarnym tle bietpisy

z nazw gazu.

Wzory naklejek identyfikacyjnych ruragiéw pokazano na zgdzniku nr 1.

Wszystkie zawory i piony mugby¢ oznakowane jak pej:

- nazwa lub symbol gazu

- ponadto strefa , obszar, odcinek przysaayedo danego zaworu. Oznakowanie to musilnypocowane do
zaworu lub do skrzynki.
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6.2. Wykaz prob jakie natg wykona: przed oddaniem instalacji do eksploatacji

6.2.1. Proby po zakezeniu montau instalacji rurocgowych i wyposaeniu ich co najmniej we wszystkie
korpusy punktow poboru lecz przed ich ukryciem.
Powinno st wykona nastpujace préby i czynngi kontrolne :

a) préba wytrzymatéci mechaniczne;j

b) préba szczelniwi

c) préba na obecrié polaczenr krzyzowych i przeszkod w przeptywie

d) kontrola oznakowania i wspornikéw ruragowych

e) kontrola wzrokowa, czy wszystkie elementy zamontoevaa tym etapie spetnigjvymagania

techniczne okrdone w projekcie

6.2.2.Préby i procedury po catkowitym zakaeniu montau, a przed oddaniem instalacji do eksploatacji.
Powinno st przeprowad#i nastpujace proby i procedury :
a) proba szczelnwi
b) proba szczelriwi i kontrola zaworéw odcinagych pod tem ich zamkricia, przynalenoici do
okreslonej strefy i ich identyfikacji
C) proba na obecr6 polaczen krzyzowych
d) proba na obecr6 przeszkod w przeptywie
e) sprawdzenie mechanicznego dziatania punktéw policigostosowania dcisle okreslonego
gazu i maliwosci identyfikacji
f) sprawdzenie przepustowm instalacji
g) proba dziatania zaworoéw nadmiarowychknigniowych
h) proby instalacji regulacyjnych, kontrolnych i alawwych
i) przedmuchanie instalacji gazem prébnym
j) proba na obecr6 zanieczyszczestatych w rurocigach
k) napetnienie okrdonym gazem
[) proba na tesama¢ gazu

6.3. Dokumenty jakie powinien dostaréayykonawca

6.3.1. Instrukcja obstugi
Wykonawca powinien dostarozyizytkownikowi instrukcg obstugi kompletnej instalacji gazéw medycznych
Z sygnalizacj awaryjry orazzrodtami zasilania wraz z automatyk

6.3.2. Harmonogram czyném konserwacyjnych
Wykonawca powinien dostarozyvtascicielowi informacje co do zalecanych czydaiokonserwacyjnych
i ich czstasci oraz wykaz zalecanych i zapasowych.

6.3.3. Dokumentacja powykonawcza

6.3.3.1 Podczas momanalery sporadza® oddzielny komplet rysunkéw powykonawczych. Rysueki
powinny przedstawiarzeczywis lokalizacg i srednice instalacji ruroggowych. Komplet ten powinien by
aktualizowany w miar wprowadzania zmian. Rysunki powinny zawiesaczegoty, ktore pozwagl
zlokalizowa rurochgi ukryte.

6.3.3.2. Komplet rysunkéw powykonawczych powiniesta przekazany tytkownikowi jako komplet
oznaczony ,DOKUMENTACJA POWYKONAWCZA” celem wtzenia jej jako ogci trwalej dokumentacji
instalacji rurocagowej.

UWAGA : J€ili instalacja rurocigowa zostata zmienionazypo przekazaniu rysunkoveytkownikowi,
wowczas dokumentacja powykonawcza powinna zastktualizowana.

6.3.4. Schematy elektryczne.
Wykonawca powinien dostarozyizytkownikowi schematy elektryczne kompletnej instiila
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6.4. Dokument odbioru

Po catkowitym zakaczeniu prob, a przed oddaniem instalacji do ek$ptgickomisja odbieraca musi
potwierdzt na odpowiednich formularzach (4akniki J) wyniki przeprowadzonych préb, oraz stwiaé, ze
wszystkie wymagania zostaty spetnione.

7. Wytyczne dla brarz

7.1. Wytyczne zabezpieczenia pzpmwego

Na podstawie zagrlzenia MSWIA z dnia 16.06.2003 w sprawie ochrprgeciwpaarowej budynkow,
innych obiektow budowlanych i terenéw (Dz.U. 20081121, poz.1138) paragraf 28, dotycyg wyposaenia
w podrczny sprzt przeciwpaarowy ustala gj ze instalacje wewgirzne nie wymagajtakiego spretu.
Srednie wytkowe obcizenie ogniowe @= 0 ze wzgtdu na brak materiatéw palnych.

Przy przechodzeniu instalacji gazéw medycznychzparkizielenia przeciwgarowe §ciany stropy) otwory
nalezy uszczelni atestowanymi materialami uszczela@jmi do granicy odporrigi ogniowej tych
oddziele.

7.2. Strefowe zespoty kontroli gazéw medycznych 84talezy zasil& napkciem 24 VDC
zezrodta rezerwowanego.

8. Uwaga doradcza

W razie pyta prosimy o kontakt:

Telefon/ fax 012 637 25 03, 012 637 25 87
E-mail: rysunki@gazmed.krakow.pl.
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Krakow sierpi@ 2005 r.

OSWIADCZENIE

Niniejszym dwiadczamyze Projekt Budowlano Wykonawczy zamienny dla Szaibwiatowego
w Puttusku tj. - projekt budowlany wykonawczy irlatai gazow medycznych z sygnalizacj
alarmowa w Bloku ,C” zostat sporgdzony zgodnie z obowzujacymi przepisami oraz zasadami
wiedzy technicznej i jest kompletny z punktu widzecelu, ktbremu ma shy¢ (art. 20 ust.4 Ustawy
— Prawo Budowlane z 07.07.1994 r. zp@jszymi zmianami).

Projektant: Sprawdzajcy:

mgr inz. Artur Lutak inz. Jerzy Krysa

nr uprawnié BPP 308/81 nr uprawnié 97/Tg/76
mgr inz. Jadwiga Kowalska Kotodziej Adam Paazki
nr uprawnié UAN — 275/88 nr uprawnieBBP 336/79
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