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CZESC OPISOWA

1. RODZAJ I KATEGORIA OBIEKTU BUDOWLANEGO
Przedmiotem inwestycji jest projekt wykonawczy dla przebudowy czesci budynku Oddziatu Kardiologii

Szpitala Wojewddzkiego im. Mikotaja Kopernika w Koszalinie przy ul. Chatubinskiego 7 w Koszalinie, na dziatce
nr 4/9 w obrebie nr 0019 miasta Koszalin.

Inwestycja jest planowana w ramach zadania pod nazwg w ramach zadania pn: ,,Modernizacja pomieszczen
na | pietrze Oddziatu Kardiologii”

Kategoria obiektu budowlanego: XI

2. ZAMIERZONY SPOSOB UZYTKOWANIA | PROGRAM UZYTKOWY

2.1. PRZEZNACZENIE
Projektuje sie przebudows istniejagcych pomieszczen budynku oddziatu kardiologii w zakresie czesci

pietra.

Istniejacy budynek stanowi oddziaty kardiologii oraz zakazny Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie.
Oddziat zakazny nie jest objety niniejszym opracowaniem — pozostawiony bez zmian. Odziat
kardiologii posiada czes¢ t6zkowa znajdujaca sie na parterze oraz dwdch pietrach a takze czesé
diagnostyczna i zabiegowa znajdujaca sie na parterze i na drugim pietrze. Budynek stanowi czesc¢
zaktadu opieki zdrowotnej — Szpitala Wojewodzkiego im. Mikotaja Kopernika w Koszalinie.

Na pietrze oddziatu kardiologii znajduja sie 22 t6zka szpitalne rozmieszczonych w 7 pokojach oraz
gabinety i pomieszczenia pomocnicze oddziatu funkcjonalnie z nim powigzane (pomieszczenia
socjalne, pomieszczenia higieniczno-sanitarne.

Projektowana przebudowa polega¢ bedzie na wyburzeniu poprzecznej sciany nosnej w budynku i
zastagpieniem jej rama stalowg. Wraz z wyburzeniem $cianek dziatowych wydzielajgcych sale t6zkowe
oraz wezty sanitarne przy tych salach pozwoli na zaaranzowanie jednoprzestrzennej sali t6zkowej
intensywnej opieki kardiologicznej (I0K) wraz z weztem sanitarnym w miejscu istniejacych czterech
sal tdzkowych.

W wyniku przebudowy ilo$¢ tézek na | pietrze oddziatu zmniejszy sie 0 6, do 16 t6zek w trzech salach.

W zwigzku z przebudowsg zostanie wykonana takze wymiana oktadzin $cian, podtogi oraz sufitu w sali
objetej przebudowa. Ponadto okno w scianie szczytowej budynku zostanie zamurowane.

W zwigzku z planowanymi pracami istniejace instalacje zostang dostosowane do nowej aranzacji i
funkcjonalnosci pomieszczen.

Szczeg6towy program uzytkowy wg. Czesci rysunkowej

Zestawienie powierzchni uzytkowej:

Istniejaca powierzchnia uzytkowa parteru objeta opracowaniem: 112,16 m?
Powierzchnia uzytkowa pomieszczen po przebudowie

w zakresie objetym opracowaniem 116,8 m?
taczenie powierzchnia uzytkowa 116,8 m?
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3. UKEAD PRZESTRZENNY ORAZ FORMA ARCHITEKTONICZNA

3.1. FORMA  ARCHITEKTONICZNA, FUNKCJA ORAZ SPOSOB DOSTOSOWANIA DO
OTACZAJACEGO TERENU | ZABUDOWY
Budynek trzykondygnacyjny, podpiwniczony. Kryty dachem ptaskim z pokryciem papa..

Budynek o formie i wielkosci zblizonej do otaczajacej zabudowy.

Realizacja inwestycji nie wymaga uzyskania uzgodnieri i pozwolen okreslonych w art. 32 ust. 1 pkt 2
Prawa budowlanego.

3.2. SPOSOB SPENIENIA WYMAGAN (ART. 5 UST. 1) PRAWA BUDOWLANEGO

Obiekt zostat zaprojektowany zgodnie z przepisami, wtym techniczno-budowlanymi,
obowiazujacymi Polskimi Normami oraz zasadami wiedzy techniczne;.

4. CHARAKTERYSTYCZNE PARAMETRY OBIEKTU

- p0W|e-rzchn|a cafko-W|ta d2|a’rk|-budowlanej nr 4/9 potozonych w 7844,00| m2
obrebie nr 0019 miasta Koszalin

- powierzchnia zabudowy catkowita — bez zmian do istniejacej 1391.81 m?

- powierzchnia. uzytkowa czesci objetej opracowaniem 114,3| m?

- wysokos¢ uzytkowa pomieszczen 2,5-3,00 M

- kubatura budynku Bez zmian do| m®
istniejacej

- wysokos¢ budynku istniejaca: 12,0 m

- szerokos¢ budynku: 33,500 m

- dtugos¢ budynku: 19,7 m

- liczba kondygnacji naziemnych: 3

- liczba kondygnacji podziemnych: 1

5. WYPOSAZENIE BUDOWLANO-INSTALACYJINE

5.1. ROZWIAZANIA MATERIAtOWE PODSTAWOWYCH ELEMENTOW
KONSTRUKCJA

Istniejacy budynek posiada konstrukcje tradycyjng murowang z cegty petnej oraz pustakow
ceramicznych typu MAX. Stropy miedzykondygnacyjne oraz stropodach gestozebrowe typu
DMS. Istniejace klatki schodowe s3 zelbetowe monolityczne. W zakresie przebudowy projektuje
sie wyburzenie $ciany nosnej i zastgpienie jej prefabrykowana rama z profili stalowych.

Zamurowanie istniejacego okna zostanie wykonane z bloczk6w z gazobetonu z pozostawieniem
istniejacego nadproza.

str. 4



5.2. ELEMENTY WYKONCZENIOWE ORAZ KOLORYSTYKA

Wykonczenie wewnetrzne

Sciany dziatowe

Sciany dziatowe wydzielajace pomieszczenie tazienki w obrebie sali 10K nalezy wykona¢ jako
systemowe $ciany z ptyt gipsowo-kartonowych, w uktadzie podwdjnego optytowania
obustronnego. Przestrzen miedzy ptytami nalezy wypetni¢ wetng mineralng w celu poprawy
izolacyjnosci akustycznej przegrody.

Od strony pomieszczenia tazienki nalezy zastosowac ptyty gipsowo-kartonowe o podwyzszonej
odpornosci na wilgo¢, przeznaczone do stosowania w pomieszczeniach mokrych. W strefach
narazonych na bezposrednie dziatanie wody nalezy wykonac izolacje przeciwwilgociowg pod
oktadzinami sciennymi, zgodnie z przyjetym systemem hydroizolacji oraz wytycznymi producenta.
Sciany dziatowe nalezy lokalnie wzmocni¢ w miejscach przewidzianych do montazu urzadzen,
wyposazenia oraz elementow obcigzanych uzytkowo. Wzmocnienia nalezy przewidzie¢ zaréwno od
strony pomieszczenia tazienki, jak i od strony sali, w zaleznosci od lokalizacji projektowanego
wyposazenia.

Rodzaj i zakres wzmocnien nalezy dostosowac¢ do ciezaru oraz sposobu montazu poszczeg6lnych
elementow wyposazenia, zgodnie z wytycznymi producentdw zastosowanych wyrobdw.

Farby
Powierzchnie $cian i sufitbw niewykoriczone oktadzinami ochronnymi nalezy malowaé farba
lateksowg bezemisyjng, przeznaczong do stosowania wewnatrz budynkoéw, w szczegolnosci w
obiektach ochrony zdrowia i pomieszczeniach stuzby zdrowia.
Farba powinna posiada¢ powierzchnie o jedwabistym potysku, umozliwiajgcg skuteczne
czyszczenie, mycie i dezynfekcje. Zastosowana powtoka malarska powinna byé odporna na
Zmywanie, szorowanie na mokro oraz dziatanie srodkdw myjaco-dezynfekcyjnych stosowanych w
obiektach szpitalnych.
Kolorystyke powtok malarskich nalezy uzgodni¢ z Zamawiajgcym na etapie realizacji robot.
Zastosowana farba powinna spetnia¢ co najmniej nastepujace wymagania:

farba lateksowa, bezemisyjna, przeznaczona do wnetrz;

wykoriczenie powierzchni: jedwabisty potysk;

odpornosé na szorowanie ha mokro wg PN-EN 13300: klasa 1 lub norma réwnowazna;
zdolnos¢ krycia wg PN-EN 13300: klasa 2 lub norma réwnowazna;

wysoka odpornosé na dziatanie srodkéw myjgco-dezynfekcyjnych;

certyfikat lub dokument producenta potwierdzajacy odpornos¢ powtoki na dziatanie
srodkéw dezynfekcyjnych;

atest higieniczny lub réwnowazny dokument dopuszczajacy do stosowania w
pomieszczeniach stuzby zdrowia / obiektach ochrony zdrowia;

kolorystyka do uzgodnienia z Zamawiajgcym.
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Sufit kasetonowy (w korytarzu)
W pomieszczeniach objetych opracowaniem nalezy wykonaé systemowe, modutowe sufity
podwieszane kasetonowe, higieniczne, przeznaczone do stosowania w obiektach ochrony zdrowia.
Sufity nalezy wykona¢ z ptyt kasetonowych o wymiarach modutowych ok. 600 x 600 mm,
montowanych na systemowej, widocznej konstrukcji nosnej typu T24 o szerokosci profilu 24 mm,
w kolorze biatym.
Ptyty sufitowe nalezy wykona¢ ze skalnej wetny mineralnej albo materiatu réwnowaznego, z
krawedzig prosta, bez uskokow, przeznaczong do montazu w systemie modutowym. Ptyty powinny
posiada¢ powierzchnie gtadka, niepylaca, zmywalng, odporng na czyszczenie oraz dziatanie
srodkéw myjaco-dezynfekcyjnych, ograniczajaca mozliwosé¢ gromadzenia sie kurzu i zanieczyszczen.
Projektuje sie sufity o podwyzszonych wymaganiach higienicznych, z kasetonami przeznaczonymi
do pomieszczen stuzby zdrowia / obiektéw ochrony zdrowia, tatwymi do mycia, czyszczenia i
dezynfekcji. W pomieszczeniach mokrych nalezy stosowaé ptyty odporne na podwyzszong
wilgotnosc¢.
Zastosowany system sufitowy powinien spetniaé co najmniej nastepujace wymagania:

wymiar modutowy ptyt: ok. 600 x 600 mm,

konstrukcja nosna: systemowa, widoczna, typ T24, kolor biaty,
materiat ptyty: skalna wetna mineralna albo rozwigzanie réwnowazne,
kolor ptyt: biaty,

krawedz ptyty: prosta, bez uskokow,

reakcja na ogien: co najmniej klasa B albo réwnowazna, zgodnie z wtasciwg klasyfikacjg
wyrobu,

wspétczynnik odbicia swiatta: min. 85%,
odpornosé na wilgo¢: do 90% RH,

atest higieniczny albo réwnowazny dokument potwierdzajgcy mozliwosé stosowania w
pomieszczeniach ochrony zdrowia,

klasa czystosci: 1SO 5 albo réwnowazna, jezeli wymagana dla danego systemu i
potwierdzona dokumentacjg producenta,

powierzchnia ptyt: gtadka, niepylaca, fatwo zmywalna, odporna na srodki myjaco-
dezynfekcyjne.

Rozmieszczenie sufitdéw, ptyt, profili konstrukcji nosnej, opraw oswietleniowych, nawiewnikow,
wywiewnikow, czujek, elementdw instalacji elektrycznych, teletechnicznych oraz sanitarnych
nalezy skoordynowac z projektami branzowymi. System sufitowy powinien zapewnia¢ mozliwosé
dostepu serwisowego do instalacji prowadzonych w przestrzeni miedzysufitowej.

W przypadku lokalizacji armatury, zaworow, przepustnic, rewizji, elementéw regulacyjnych lub
urzadzen instalacyjnych w przestrzeni nad sufitem podwieszanym nalezy zapewni¢ dostep
serwisowy poprzez demontowalne kasetony albo rewizje systemowe. Miejsca dostepu do
armatury i urzadzen instalacyjnych nalezy trwale oznaczyé na konstrukcji sufitu lub w innym
widocznym miejscu, z podaniem rodzaju obstugiwanego elementu.
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Oktadziny scienne i narozniki
W pomieszczeniu fazienki nalezy wykona¢ oktadzine ochronng scian do petnej wysokosci
pomieszczenia, np. z ptyt akrylowinylowych lub z systemowej wyktadziny sciennej przeznaczonej
do pomieszczerh mokrych w obiektach ochrony zdrowia. Zastosowany system oktadzin sciennych
musi umozliwia¢ skuteczne mycie i dezynfekcje oraz by¢ kompatybilny z projektowana
hydroizolacja, klejami i uszczelniaczami.
W Sali IOK nalezy wykona¢ wykonczenie scian z oktadziny ochronnej z ptyt akrylowinylowych
przeznaczonych do pomieszczen szpitalnych, do wysokosci 1,6m nad poziomem podtogi. Obudowe
stupa nalezy wykoriczy¢ oktadzing ochronng z ptyt akrylowinylowych do petnej wysokosci.
Wszystkie zewnetrzne narozniki scian oraz obudowy stupa nalezy zabezpieczy¢ listwami naroznymi
systemowymi, kompatybilnymi z zastosowanymi oktadzinami ochronnymi.
Wszystkie materiaty wykonczeniowe stosowane w pomieszczeniach objetych opracowaniem
musza posiada¢ wymagane dokumenty dopuszczajace do stosowania w budownictwie oraz by¢
przeznaczone do stosowania w budynkach ochrony zdrowia.
Projektowane ptyty ochronne powinny spetniaé co najmniej nastepujace wymagania:

materiat: zywica akrylowinylowa,

grubos¢ ptyt: 0,8 mm,
klasyfikacja reakcji na ogien: B-s2,d0 lub réwnowazna,

atest higieniczny lub réwnowazny dokument potwierdzajgcy mozliwosé stosowania w
pomieszczeniach stuzby zdrowia / obiektach ochrony zdrowia,

odpornosé na mycie, czyszczenie i srodki dezynfekcyjne,
kolorystyka do uzgodnienia z Zamawiajgcym.

Projektowane narozniki ochonne scienne powinny spetniaé co najmniej nastepujace wymagania:
materiat: zywica akrylowinylowa,

wymiar skrzydta: min. 50 mm,
dtugos¢ elementu: 2,00 m,

kolorystyka zgodna z przyjetym systemem ptyt ochronnych albo do uzgodnienia z
Zamawiajacym,

montaz zgodnie z wytycznymi producenta systemu.

Projektowana systemowa wyktadzina scienna dopuszczona do zastosowania w tazience
powinna spetnia¢ co najmniej nastepujace wymagania:
grubos¢ catkowita: < 0,92 mm,

grubos¢ warstwy uzytkowej: > 0,10 mm,
masa powierzchniowa: < 1610 g/m?,
odpornosé chemiczna: dobra,

witasciwosci antybakteryjne: > 99%,
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klasyfikacja reakcji na ogien: B-s2,d0 lub réwnowazna wtasciwa dla oktadzin sciennych,
mozliwos¢ stosowania w pomieszczeniach mokrych,

odpornosé na mycie, czyszczenie i dziatanie srodkdéw dezynfekcyjnych,

kolorystyka do uzgodnienia z Zamawiajgcym.

Posadzki

W pomieszczeniach objetych opracowaniem, po demontazu istniejgcych warstw posadzkowych,
nalezy wykona¢ nowe warstwy podtogowe dostosowane do projektowanego sposobu uzytkowania
pomieszczen oraz do prowadzenia instalacji podposadzkowych.

W przypadku prowadzenia instalacji kanalizacji sanitarnej w warstwach podposadzkowych nalezy
wykonac izolacje podposadzkowg z twardych ptyt styropianowych EPS 150 dach/podtoga, o
grubosci dostosowanej do s$rednic przewodow, wymaganych spadkdéw oraz istniejacych i
projektowanych poziomow posadzek, jednak nie mniejszej niz 6 cm dla podejs¢ kanalizacyjnych
matych srednic. W miejscach prowadzenia przewoddw o wiekszych srednicach grubosé warstwy
izolacyjnej nalezy odpowiednio zwiekszy¢ i skoordynowac z projektem branzy sanitarnej.
Przewody kanalizacyjne prowadzone w warstwach posadzkowych nalezy uktada¢ z zachowaniem
wymaganych spadkow, bez naruszania elementow konstrukcyjnych, z zastosowaniem izolacji
akustycznej przewodéw w celu ograniczenia przenoszenia hatasu. Przebieg instalacji nalezy
skoordynowac¢ z lokalizacjg urzadzer sanitarnych, gruboscig jastrychu oraz poziomem gotowej
posadzki.

Na izolacji podposadzkowej nalezy wykona¢ warstwe rozdzielajaca z folii PE, a nastepnie jastrych
cementowy o grubosci i parametrach dostosowanych do obcigzen uzytkowych pomieszczen
szpitalnych oraz wymagan producenta projektowanej wyktadziny podtogowej.

Wyktadzina podtogowa

W pomieszczeniach objetych opracowaniem nalezy wykonac¢ posadzki zhomogenicznej wyktadziny
winylowej pradoprzewodzacej, klejonej catg powierzchnia do odpowiednio przygotowanego
podtoza. Wyktadzine nalezy uktadac z zachowaniem ciggtosci powierzchni, ze spawaniem potaczen
sznurem spawalniczym systemowym, kompatybilnym z przyjetym rodzajem wyktadziny.
Wykonczenie posadzki przy scianach nalezy wykona¢ poprzez zaokraglenie przejscia posadzka—
sciana z zastosowaniem listew wyobleniowych oraz wywiniecie wyktadziny na sciane na wysokos¢
10 cm ponad poziom gotowej posadzki. Rozwigzanie nalezy wykona¢ w sposob szczelny,
umozliwiajgcy skuteczne mycie, czyszczenie i dezynfekcje oraz eliminujgcy miejsca gromadzenia sie
zabrudzen.

Podtoze pod wyktadzine musi by¢ rowne, suche, nosne, stabilne, oczyszczone, zagruntowane oraz
przygotowane zgodnie z wymaganiami producenta przyjetego systemu posadzkowego. Przed
utozeniem wyktadziny nalezy wykona¢ warstwe wyréwnujaca/samopoziomujaca, dostosowana do
wyktadzin elastycznych stosowanych w obiektach ochrony zdrowia.

Wyktadzine pradoprzewodzacy nalezy wykonac jako kompletny system posadzkowy, obejmujacy
wyktadzine, klej przewodzacy, tasmy/mate przewodzacg oraz wymagane potgczenia uziemiajace,
zgodnie z wytycznymi producenta systemu oraz projektem branzy elektrycznej.
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Projektowana wyktadzina winylowa powinna spetniaé¢ co najmniej nastepujace wymagania:
wyktadzina homogeniczna,

wyktadzina pradoprzewodzaca,

zabezpieczenie powierzchni: poliuretan PUR,
klasa odpornosci na scieranie: grupa T,

klasa uzytkowania: 34/43,

grubos¢ catkowita: 2,0 mm,

grubosc¢ warstwy uzytkowej: 2,0 mm,

masa powierzchniowa: nie wieksza niz 2,85 kg/m?,
odpornosé chemiczna: dobra,

odpornos¢ na oddzi atywani e krzesta na rolkach: dobra,

klasyfikacjaw zakresie reakcji na ogien: Bfl-sl,

wiasciwosci  antyposlizgowe: zgodnie z wymaganiami  Zamawiajacego, funkcja
pomieszczenia oraz karta techniczng wyrobu,

kolorystyka: do uzgodnienia z Zamawiajacym na etapie realizacji robot.

WYKONCZENIE ZEWNETRZNE

STOLARKA BUDYNKU

Okna — projektuje sie wymiane okien w projektowanej Sali IOK na okna trzyszybowe PCV, 0
wspotczynniku przenikania ciepta max U=0.9 W/m2K. Okna w kolorze biatym zgodnym z
istniejaca stolarka.

Na wszystkich oknach w sali IOK nalezy zamontowac plisy okienne, montowane do listwy
przyszybowej, z mozliwoscig regulacji od gory i od dotu. Kolorystyke i typ tkaniny uzgodni¢ z
Zamawiajgcym.

PARAPETY WEWNETRZNE
Parapety z konglomeratu lub kamienia gr. min 15mm
Drzwi wewnetrzne:

Wejscie gtowne z korytarza do sali IOK nalezy wykonac¢ jako zabudowe aluminiowa do petnej
wysokosci pomieszczenia, obejmujacg drzwi dwuskrzydtowe w systemie stolarki aluminiowe;.
Szerokos¢ projektowanego otworu drzwiowego nalezy przyjac jako okoto 170 cm, w tym skrzydto
czynne o szerokosci okoto 120 cm oraz skrzydto bierne o szerokosci okoto 50 cm.

Drzwi nalezy wykonac jako czes$ciowo przeszklone w gornej czesci szktem bezpiecznym, z dolnym
panelem petnym wykonanym z blachy aluminiowej. Zabudowe aluminiowa nalezy doprowadzi¢
do sufitu. Pas zabudowy pomiedzy gorna czescig drzwi/przeszklenia a sufitem nalezy wykonac
jako petny, w systemie aluminiowym, z wypetnieniem panelem petnym.

Drzwi i zabudowa powinny by¢ odporne na intensywne uzytkowanie oraz uszkodzenia
eksploatacyjne wynikajgce z ruchu tdzek szpitalnych, wdzkéw transportowych i sprzetu
medycznego. Powierzchnie drzwi, paneli i profili powinny by¢ gtadkie, tatwe do utrzymania w
czystosci oraz odporne na dziatanie srodkéw myjaco-dezynfekcyjnych.

Drzwi nalezy wyposazy¢ w komplet okué¢, w tym zawiasy, klamki lub pochwyty, zamek patentowy
z kompletem min. 3 kluczy, odboje, samozamykacz z funkcja blokady skrzydta w pozycji otwartej
oraz pozostate elementy wymagane do prawidtowego uzytkowania. Funkcja blokady otwarcia
powinna umozliwia¢ czasowe utrzymanie skrzydta drzwiowego w pozycji otwartej, w
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szczegoblnosci na potrzeby transportu tézek szpitalnych, wozkoéw transportowych oraz sprzetu
medycznego.

Szczegbtowe wymiary, podziat skrzydet, kierunek otwierania, kolorystyke profili aluminiowych,
rodzaj szklenia, wysokos¢ panelu dolnego, sposdb wykonania pasa podsufitowego oraz
wyposazenie oku¢ nalezy przyjaé zgodnie z rysunkami architektonicznymi, zestawieniem stolarki
oraz uzgodni¢ z Zamawiajgcym przed zaméwieniem.

Uwaga: W przypadku zastosowania samozamykacza na obu skrzydtach drzwi dwuskrzydtowych
nalezy zapewnic¢ prawidtowa kolejnos$¢ zamykania skrzydet.

Wejscie z klatki schodowej do oddziatu nalezy wykona¢ poprzez wymiane istniejacych drzwi na
drzwi jednoskrzydtowe aluminiowe przeciwpozarowe, dymoszczelne, w klasie odpornosci
ogniowej EIS30. Minimalna szerokos$¢ przejscia w $wietle oscieznicy, po otwarciu skrzydta,
powinna wynosi¢ 100 cm. Drzwi nalezy wykonac jako otwierane w kierunku klatki schodowej, w
rozwiazaniu bez statego progu, z zachowaniem wymaganej szczelnosci, dymoszczelnosci oraz
klasy odpornosci ogniowe;.

Drzwi nalezy wykonac jako czesciowo przeszklone w gornej czesci, z zastosowaniem szkta
bezpiecznego przeciwpozarowego, oraz z dolnym panelem petnym. Szklenie, panel petny, profile
aluminiowe, oscieznica, uszczelnienia, okucia oraz pozostate elementy zestawu drzwiowego
musza by¢ dobrane w sposob zapewniajacy zachowanie wymaganej klasy odpornosci ogniowej
EIS30 oraz dymoszczelnosci dla catych drzwi. W przypadku rozwigzania bez statego progu
szczelnos¢ dolnej krawedzi skrzydta nalezy zapewni¢ poprzez systemowe rozwigzanie
producenta, np. uszczelke opadajaca albo inne rozwigzanie réwnowazne.

Drzwi nalezy wyposazy¢ w samozamykacz z funkcja recznej blokady skrzydta w pozycji otwartej,
elektrozaczep, zamek patentowy z kompletem min. 3 kluczy oraz elementy systemu kontroli
dostepu. Od strony oddziatu nalezy przewidzie¢ klamke, natomiast od strony klatki schodowej
gatke albo pochwyt.

Funkcja blokady otwarcia powinna umozliwia¢ czasowe pozostawienie drzwi w pozycji otwartej
na potrzeby transportu pacjentéw, tozek szpitalnych, wdzkdéw transportowych oraz sprzetu
medycznego przez wejscie z klatki schodowej do oddziatu. Blokada otwarcia powinna by¢
rozwigzaniem uzytkowym, zwalnianym recznie, umozliwiajgcym nastepnie samoczynne
zamkniecie skrzydta przez samozamykacz.

Zastosowany osprzet, w szczegélnosci samozamykacz z funkcja blokady otwarcia, elektrozaczep,
zamek, zawiasy, okucia, uszczelki, przeszklenie oraz elementy kontroli dostepu, nalezy dobrac
jako kompatybilny z drzwiami przeciwpozarowymi i dymoszczelnymi oraz niewptywajacy
negatywnie na wymagana klase odpornosci ogniowej EIS30 i dymoszczelnosé catego zestawu
drzwiowego.

Drzwi nalezy dostarczy¢ i zamontowac jako kompletny system drzwiowy, posiadajacy dokumenty
potwierdzajgce mozliwos¢ zastosowania w wymaganej klasie odpornosci ogniowej i
dymoszczelnosci. Montaz nalezy wykonac¢ zgodnie z instrukcjg producenta, klasyfikacjg ogniowa
oraz dokumentacjg techniczng zastosowanego systemu.

Wejscie do tazienki z sali IOK nalezy wykonac¢ jako drzwi jednoskrzydtowe, petne, okleinowane
okleing CPL o grubosci min. 0,7 mm, przeznaczone do stosowania w pomieszczeniach o
podwyzszonej wilgotnosci. Drzwi nalezy wyposazy¢ w zamek tazienkowy oraz otworowanie
wentylacyjne o powierzchni czynnej nie mniejszej niz 0,022 m?, wykonane w formie podciecia
wentylacyjnego. Drzwi nalezy osadzi¢ w oscieznicy stalowej obejmujacej catg grubosé sciany.

Szerokos¢ otworu drzwiowego nalezy przyja¢ jako ok. 110 cm, przy zastosowaniu skrzydta
drzwiowego o szerokosci 100 cm. Wymiary drzwi, kierunek otwierania, kolorystyke, rodzaj okuc,
typ oscieznicy oraz pozostate wyposazenie stolarki nalezy przyja¢ zgodnie z rysunkami
architektonicznymi, zestawieniem stolarki, opracowaniami branzowymi oraz wymaganiami
Zamawiajgcego. Szczeg6towy dobor stolarki nalezy uzgodni¢ z Zamawiajgcym przed
zamOwieniem i wbudowaniem.
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ELEWACJA

W zakresie przebudowy projektuje sie zamurowanie jednego okna w Scianie szczytowej
budynku. Po zamurowaniu otworu, sciane nalezy dociepli¢ styropianem elewacyjnym
grafitowym o grubosci dostosowanej od istniejagcego ocieplenia i wykonczy¢ tynkiem
cienkowarstwowym silikatowym metodg lekka mokrg o fakturze i kolorze bezowym
odpowiadajacym istniejacej kolorystyce elewacii.

Do ocieplenia nalezy stosowac system posiadajacy Aprobate Techniczna.

Do mocowania ptyt ocieplenia nalezy stosowac ciepte taczniki mechaniczne z trzpieniem
stalowym.

IZOLACJE

PRZECIWWILGOCIOWA

- izolacja pozioma pod posadzki — folia hydroizolacyjna
Izolacje wykonac na suchym podtozu lub stosowac preparaty odpowiednie do wilgotnego podtoza
0 witasciwosciach osuszajacych. Izolacje wykonac zgodnie z Polska Norma.

W pomieszczeniu tazienki nalezy wykonaé systemowa hydroizolacje przeciwwilgociows i
przeciwwodng, przeznaczong do pomieszczern mokrych w obiektach ochrony zdrowia.
Hydroizolacje nalezy wykonac jako elastyczng powtoke uszczelniajaca, np. w postaci folii w ptynie
lub réwnowaznego systemowego materiatu hydroizolacyjnego.

Hydroizolacje nalezy wykona¢ na catej powierzchni posadzki oraz na scianach do petnej wysokosci
pomieszczenia, pod projektowanymi oktadzinami sciennymi i podtogowymi.

Na styku scian z posadzka, w narozach wewnetrznych, przy dylatacjach, przejsciach
instalacyjnych, podejsciach wodno-kanalizacyjnych oraz w strefach montazu urzadzen
sanitarnych nalezy zastosowac systemowe tasmy uszczelniajgce, narozniki, manszety, kotnierze
oraz inne elementy uszczelniajace zgodne z przyjetym systemem hydroizolacyjnym.

Hydroizolacje nalezy wykona¢ na odpowiednio przygotowanym, nosnym, stabilnym,
oczyszczonym i zagruntowanym podtozu, zgodnie z instrukcjg producenta przyjetego systemu, z
zachowaniem wymaganej liczby warstw, minimalnej grubosci powtoki, czasu schniecia oraz
warunkow aplikacji.

Zastosowany system hydroizolacyjny musi by¢ kompatybilny z projektowang wyktadzing
podtogows, oktadzinami sciennymi, systemowa wyktadzing scienng, ptytami akrylowinylowymi,
klejami, masami wyréwnujacymi oraz uszczelniaczami przewidzianymi do zastosowania w
pomieszczeniu tazienki.

Roboty hydroizolacyjne nalezy wykonac przed montazem oktadzin $ciennych i podtogowych oraz
przed montazem koricowym urzadzen sanitarnych. Po wykonaniu hydroizolacji nalezy dokonac
kontroli ciggtosci powtoki uszczelniajgcej, w szczegolnosci w narozach, przy przejsciach
instalacyjnych i w strefach przyboréw sanitarnych.

5.3. INSTALACJA ZIMNEJ | CIEPEE] WODY
Istniejacy budynek wyposazony jest w instalacje zimnej i cieptej wody. Przebudowa instalacji
nie wymaga pozwolenia na budowe oraz zgtoszenia. Projektuje sie przebudowe instalacji
zimnej i cieptej wody w ramach rozwiniecia istniejacych instalacji/
Szczegoty wg projektu branzowego wykonawczego.

5.4. INSTALACJA KANALIZACYINA
Istniejacy budynek wyposazony jest w kanalizacje sanitarna. Przebudowa instalacji nie wymaga
pozwolenia na budowe oraz zgtoszenia. Projektuje sie przebudowe instalacji kanalizacji
sanitarnej w ramach rozwiniecia istniejacej instalacji.
Szczeg6ty wg projektu branzowego wykonawczego.
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5.5. INSTALACJE GRZEWCZE
Istniejacy budynek wyposazony jest w instalacje grzewcza grzejnikowa zasilang z istniejgcego
wezta cieplnego. Przewiduije sie wymiane grzejnikdw na nowe.
Szczegoty wg projektu branzowego wykonawczego.

5.6. INSTALACJA ELEKTRYCZNA
Istniejagcy budynek wyposazony jest w instalacje elektryczng. Przebudowa instalacji nie
wymaga pozwolenia na budowe oraz zgtoszenia. Projektuje sie przebudowe instalacji
elektrycznej w ramach rozwiniecia istniejacej instalacji.
Szczegbty wg projektu branzowego wykonawczego.

5.7. INSTALACJA WENTYLACJI | KLIMATYZACII
Istniejacy budynek wyposazony jest zasadniczo w instalacje wentylacji grawitacyjnej. W czesci
pomieszczen specjalistycznych, w szczegdlnosci w obrebie pracowni hemodynamiki oraz
pomieszczern z nimi funkcjonalnie powigzanych, funkcjonujg odrebne uktady wentylacji
mechanicznej nawiewno-wywiewnej z odzyskiem ciepta oraz instalacje klimatyzaciji,
przeznaczone wytacznie do obstugi tych pomieszczen.

Ponadto w obrebie oddziatu zakaznego funkcjonuje instalacja wentylacji mechanicznej
dostosowana do wymagar sanitarno-epidemiologicznych, higienicznych i technologicznych
wiasciwych dla tego typu oddziatu. Instalacja ta stanowi odrebny uktad obstugujacy
pomieszczenia oddziatu zakaznego i nie jest przewidziana do wykorzystania na potrzeby
projektowanej sali t6zkowej objetej niniejszym opracowaniem.

Wybrane pomieszczenia, w tym gabinety lekarskie, wyposazone sg rowniez w lokalne
urzadzenia klimatyzacyjne.

Istniejagce uktady wentylacji mechanicznej nawiewno-wywiewnej oraz klimatyzacji
dedykowane pracowniom hemodynamiki, oddziatowi zakaznemu oraz pomieszczeniom z nimi
funkcjonalnie powigzanym nie sg objete zakresem niniejszego opracowania.

Rozwigzania projektowe w zakresie wentylacji i klimatyzacji projektowanej sali t6zkowej
zostana okreslone w odrebnym opracowaniu branzy sanitarnej. Rozwigzania architektoniczne
nalezy skoordynowac¢ z opracowaniem branzowym, w szczegOlnosci w zakresie lokalizacji
elementow nawiewnych i wywiewnych, prowadzenia instalacji, ewentualnych obudéw
instalacyjnych, sufitbw podwieszanych oraz przejs¢ przez przegrody budowlane

Szczeg6ty wg projektu wykonawczego branzowego.

5.8. WYPOSAZENIE

5.8.1. Wymagania ogélne

Zakres wyposazenia obejmuje elementy state i ruchome przewidziane dla projektowanej sali tézkowe;j
oraz przynaleznego pomieszczenia higieniczno-sanitarnego. Wyposazenie nalezy dobra¢ jako
przeznaczone do stosowania w obiektach ochrony zdrowia, odporne na intensywne uzytkowanie, tatwe
do utrzymania w czystosci oraz odporne na dziatanie srodkéw myjacych i dezynfekcyjnych.

Wszystkie elementy wyposazenia powinny byc fabrycznie nowe, kompletne, systemowe oraz zgodne z
wymaganiami Zamawiajacego. Elementy montowane do przegréd budowlanych nalezy mocowacé w
sposGb zapewniajagcy bezpieczne przeniesienie obcigzern uzytkowych. W przypadku montazu
wyposazenia na scianach lekkich, obudowach instalacyjnych lub scianach z ptyt gipsowo-kartonowych
nalezy przewidzie¢ odpowiednie wzmaocnienia konstrukcyjne.

Szczegbtowe rozwigzania techniczne w zakresie instalacji sanitarnych, gazdw medycznych, instalacji
elektrycznych, teletechnicznych oraz przyzywowych nalezy przyjmowaé zgodnie z wiasciwymi
opracowaniami branzowymi. Rozwigzania architektoniczne nalezy skoordynowac z tymi opracowaniami,
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w szczegblnosci w zakresie lokalizacji urzadzer sanitarnych, paneli medycznych, element6éw instalacji
przyzywowej, wyposazenia przytdzkowego, elementéw montowanych do przegrdéd budowlanych oraz
wyposazenia tazienki.

5.8.2. Biaty montaz, armatura i wyposazenie sanitarne

W ramach inwestycji nalezy przewidzie¢ biaty montaz wraz z niezbednym wyposazeniem sanitarnym dla
projektowanej sali tdzkowej oraz przynaleznego pomieszczenia higieniczno-sanitarnego dostosowanego
do potrzeb 0sdb z niepetnosprawnosciami.

W sali t6zkowej nalezy przewidzie¢ jedng umywalke przeznaczona do celéw higienicznych. Umywalka
powinna by¢ ceramiczna, biata, scienna, z otworem na baterie, z przelewem, korkiem typu click-clack
oraz syfonem dostosowanym do sposobu montazu i zabudowy. Nad umywalkg nalezy przewidzie¢ lustro,
ktérego wymiary nalezy dobra¢ po wykonaniu oktadzin sciennych i uzgodni¢ z Zamawiajacym.

Pomieszczenie tazienki nalezy wykona¢ jako pomieszczenie higieniczno-sanitarne dostosowane do
korzystania przez osoby z niepetnosprawnosciami, w tym osoby poruszajace sie na wozku inwalidzkim.
W tazience nalezy przewidzieé:

umywalke dla 0s6b z niepetnosprawnosciami,

miske ustepowa dla 0s6b z niepetnosprawnosciami,

bezprogows strefe natrysku,

odwodnienie liniowe w strefie natrysku,

boczng przegrode natryskowa wykonang z ptyty HPL,

zastone prysznicowa od frontu strefy natrysku,

baterie umywalkowa tokciowa albo jednouchwytows z wydtuzong dzwignia,

baterie natryskowa mieszaczows, jednouchwytowsa, z wezem i stuchawka natryskowsa,

porecze i pochwyty przy urzadzeniach sanitarnych,

sktadane siedzisko prysznicowe.
Umywalka dla os6b z niepetnosprawnosciami powinna by¢ ceramiczna, biata, scienna, z otworem na
baterie, z przelewem oraz korkiem typu click-clack. Nalezy stosowac syfon umozliwiajacy podjazd
wozkiem, w szczegoélnosci syfon krotki lub podtynkowy. Zalecane wymiary umywalki; okoto 66 x 57 cm.

Bateria umywalkowa w tazience dla 0séb z niepetnosprawnosciami powinna by¢ stalowa, chromowana,
stojaca, jednootworowa, z mieszaczem wody, regulacjg temperatury oraz strumienia jedng dzwignia.
Przewiduje sie zastosowanie baterii tokciowej, zgodnie ze standardem Zamawiajacego. Bateria powinna
by¢ wyposazona w zawory zwrotne.

Miska ustepowa dla os6b z niepetnosprawnosciami powinna by¢ ceramiczna, biata, wiszaca. Miske
ustepowa nalezy wyposazy¢ w deske sedesowg wykonang z materiatu sztywnego, odpornego na
zarysowania, zabrudzenia oraz $rodki myjaco-dezynfekcyjne. Typ zawiaséw i sposéb opadania deski
nalezy przyjac zgodnie ze standardem Zamawiajgcego.

Wysokos¢ montazu miski ustepowej nalezy dostosowac¢ do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami,
przyjmujac okoto 47 cm od poziomu wykoriczonej posadzki do gornej krawedzi deski sedesowej. Przycisk
sptukujacy nalezy przewidzie¢ jako przedni, w kolorze chrom lub chrom matowy, zgodnie ze standardem
Zamawiajacego.

Strefe natrysku nalezy wykonac jako bezprogows, bez brodzika, z odwodnieniem liniowym podtogowym
lub sciennym. Ostateczny typ i lokalizacje odwodnienia nalezy uzgodni¢ z Zamawiajacym. Posadzke w
strefie natrysku nalezy uksztattowaé ze spadkiem w kierunku odwodnienia liniowego, w sposéb
zapewniajacy prawidtowy odptyw wody oraz bezpieczne uzytkowanie przez osoby o ograniczonej
sprawnosci ruchowej. Rozwigzanie odwodnienia nalezy skoordynowac¢ z warstwami posadzkowymi,
spadkami posadzki oraz opracowaniem branzy sanitarnej.

Od strony bocznej strefe natrysku nalezy wydzieli¢ przegroda wykonang z ptyty HPL przeznaczonej do
stosowania w pomieszczeniach mokrych. Ptyta HPL powinna by¢ wodoodporna, odporna na wilgoc,
$rodki myjace i dezynfekcyjne, uszkodzenia eksploatacyjne oraz tatwa do utrzymania w czystosci.
Przegrode nalezy wykonac jako systemowa, na profilach i elementach montazowych odpornych na
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korozje. Kolorystyke ptyty HPL oraz osprzetu montazowego nalezy uzgodni¢ z Zamawiajagcym przed
zamoOwieniem.

Od frontu strefe natrysku nalezy wyposazy¢ w zastone prysznicowa montowang na systemowym drazku
lub prowadnicy. Zastona powinna by¢ wykonana z materiatu przeznaczonego do stosowania w
pomieszczeniach mokrych, odpornego na wilgoé, czeste pranie oraz srodki myjaco-dezynfekcyjne.
Rozwigzanie powinno umozliwia¢ tatwy demontaz zastony do prania, wymiany lub dezynfekcji. Dtugos¢
drazka lub prowadnicy oraz wymiary zastony nalezy dobrac¢ do rzeczywistej szerokosci strefy natrysku, w
sposob ograniczajacy rozbryzg wody poza strefe prysznicowa.

Bateria natryskowa powinna by¢ chromowana, mieszaczowa, jednouchwytowa, wyposazona w
stuchawke natryskows, uchwyt, przytacze katowe oraz waz natryskowy o dtugosci okoto 150 cm.
Lokalizacje baterii, stuchawki natryskowej, siedziska prysznicowego, poreczy, pochwytow oraz przycisku
pociggowego instalacji przyzywowej nalezy wzajemnie skoordynowac w sposéb zapewniajgcy mozliwosé
samodzielnego lub wspomaganego korzystania z natrysku.

W strefie natrysku nalezy przewidzie¢ sktadane siedzisko prysznicowe oraz porecze i pochwyty dla 0séb
z niepetnosprawnosciami. Elementy te nalezy montowa¢ zgodnie z wytycznymi producenta oraz z
uwzglednieniem uktadu funkcjonalnego tazienki. W przypadku montazu do $cian lekkich lub zabudéw
instalacyjnych nalezy przewidzie¢ odpowiednie wzmocnienia pod montaz elementéw obcigzanych
uzytkowo.

W sali IOK projektuije sie jedng umywalke zwyktg, przeznaczong do celéw higienicznych. Umywalke nalezy
wykonac jako ceramiczna, biata, scienna, z otworem na baterie, z przelewem, korkiem typu click-clack
oraz syfonem dostosowanym do sposobu montazu i zabudowy.

W sali IOK projektuje sie jedng umywalke zwykta, przeznaczona do celéw higienicznych. Umywalke nalezy
wykonac jako ceramiczna, biata, $cienng, z otworem na baterie, z przelewem, korkiem typu click-clack
oraz syfonem dostosowanym do sposobu montazu i zabudowy. Przy umywalce nalezy zastosowac baterie
umywalkows stojaca, jednootworowa, chromowana, tokciowa, z mieszaczem wody i gtowica ceramiczna,
odporna na intensywne uzytkowanie oraz dziatanie srodkow myjaco-dezynfekcyjnych.

Wszystkie urzadzenia sanitarne nalezy wykona¢ w kolorze biatym, z powierzchnig gtadka, tatwa do
utrzymania w czystosci oraz ograniczajgcg powstawanie zabrudzer i osadow. Armatura powinna by¢ w
kolorze chrom, z gtowicami ceramicznymi, odporna na intensywne uzytkowanie oraz dziatanie srodkow
czyszczacych i dezynfekeyjnych.

5.8.3. Porecze, pochwyty i siedzisko prysznicowe

tazienke nalezy wyposazy¢ w systemowe porecze i pochwyty przeznaczone dla os6b z
niepetnosprawnosciami. Elementy te nalezy zamontowac przy misce ustepowej, umywalce oraz w strefie
natrysku, w sposob umozliwiajagcy bezpieczne korzystanie z urzadzer sanitarnych przez osoby o
ograniczonej sprawnosci ruchowe;j.

Porecze i pochwyty nalezy wykonac ze stali nierdzewnej, o powierzchni gtadkiej, wypolerowanej, tatwej
do utrzymania w czystosci oraz odpornej na dziatanie wilgoci, srodkéw myjacych i dezynfekcyjnych.
Rozmieszczenie poreczy i pochwytdw nalezy skoordynowac z lokalizacja urzadzen sanitarnych, uktadem
funkcjonalnym tazienki, wymaganiami dostepnosci oraz wytycznymi producenta zastosowanego
systemu.

Przy misce ustepowej nalezy przewidzie¢ porecze uchylne, zgodnie z uktadem pomieszczenia. Porecz
scienna tukowa uchylna powinna mie¢ dtugos¢ okoto 700 mm, srednice rury okoto 32 mm oraz
dopuszczalne obcigzenie uzytkowe nie mniejsze niz 150 kg. Mocowanie nalezy wykonac za pomoca ptytki
montazowej o wymiarach okoto 100 x 245 x 13,5 mm, z otworami pod sruby montazowe. Elementy
maskujace sruby nalezy wykonac¢ w kolorze chrom.

Przy umywalce oraz w strefie natrysku nalezy przewidzie¢ porecze scienne katowe, prawe lub lewe, o
wymiarach okoto 300 x 600 mm, srednicy rury okoto 32 mm oraz dopuszczalnym obcigzeniu uzytkowym
nie mniejszym niz 150 kg. Mocowanie nalezy wykona¢ za pomoca rozet montazowych z elementami
maskujgcymi Sruby.
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W strefie natrysku nalezy zamontowaé sktadane siedzisko prysznicowe dla o0séb z
niepetnosprawnosciami. Siedzisko powinno by¢ uchylne, bez oparcia, o wymiarach okoto 400 x 361 mm,
z konstrukcja ze stali nierdzewnej polerowanej oraz panelem siedziska wykonanym z tworzywa PP. Kolor
panelu nalezy uzgodni¢ z Zamawiajacym. Dopuszczalne obcigzenie uzytkowe siedziska powinno wynosic¢
nie mniej niz 200 kg.

Przed zamOwieniem i wbudowaniem poreczy, pochwytéw oraz siedziska prysznicowego nalezy
przedtozy¢ Zamawiajgcemu karty katalogowe proponowanych wyrobow do akceptacii.

5.8.4. Wyposazenie sali tozkowej

Sale t0zkowa nalezy wyposazy¢ w elementy wynikajgce z funkcji pomieszczenia oraz przyjetego
standardu oddziatu. W zakresie opracowania nalezy przewidzie¢ w szczeg6lnosci:

umywalke z armaturg,

panele medyczne nadtdzkowe,

elementy instalacji przyzywowej,

parawany t6zkowe,

osprzet elektryczny i teletechniczny,

plisy okienne,

pozostate wyposazenie okreslone przez Zamawiajgcego.
EIementy wyposazenia nalezy rozmiesci¢ w spos6b zapewniajacy prawidtowg obstuge stanowisk
tozkowych, dostep personelu medycznego do pacjenta, mozliwos¢ prowadzenia czynnosci
pielegnacyjnych oraz bezpieczng komunikacje w obrebie sali.

Lokalizacje elementow wyposazenia nalezy skoordynowac z rozmieszczeniem 16zek, paneli medycznych,
instalacji gazdw medycznych, punktow elektrycznych, instalacji przyzywowej, opraw oswietleniowych,
elementow wentylacji i klimatyzacji oraz pozostatych instalacji branzowych.

5.8.5. Panele medyczne nadtozkowe

W sali tozkowej nalezy przewidzie¢ 8 szt. paneli medycznych nadtézkowych. Panele nalezy wykonaé jako
elektryczno-gazowe, poziome, nascienne, jednostanowiskowe, przeznaczone do stosowania w obiektach
ochrony zdrowia.

Panel powinien by¢ wykonany z profili aluminiowych, malowanych proszkowo w kolorze z palety RAL,
uzgodnionym z Zamawiajacym. Panel powinien umozliwia¢ integracje instalacji gazow medycznych,
instalacji elektrycznej, teletechnicznej, oswietleniowej oraz przyzywowe;.

Minimalne wyposazenie jednego panelu medycznego powinno obejmowac:

punkty poboru gazow medycznych: 2 x O,, 1 x AIR, 1 x VAC,

gniazda elektryczne 230 V: 10 szt.,

gniazda ekwipotencjalne: 3 szt.,

gniazda teletechniczne RJ45: 2 szt.,

oswietlenie miejscowe LED,

oswietlenie nocne LED,

elementy wspétpracujace z instalacjg przyzywowsa,

gniazdo manipulatora systemu przyzywowego,

mozliwos¢ sterowania oswietleniem z manipulatora,

szyny medyczne montowane do $ciany — 2 szt.

zestaw 3-potkowy z szuflada,

wieszak kropléwki z rura pompy infuzyjnej,

pojemnik na cewniki,

koszyk.
Zrod’ra $wiatta LED, miejscowe i nocne, nalezy lokalizowac centralnie nad stanowiskiem t6zkowym.
Gniazda elektryczne nalezy montowac w ramkach zespolonych, réwnolegle do sciany.
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Gniazdo pilota systemu przyzywowego powinno umozliwiaé sterowanie oswietleniem miejscowym i
nocnym, przy zachowaniu separacji galwanicznej od instalacji systemu przyzywowego, np. poprzez styki
bezpotencjatowe przekaznikdw.

Panele medyczne nalezy skoordynowa¢ z opracowaniem branzy sanitarnej w zakresie gazow
medycznych, z opracowaniem branzy elektrycznej i teletechnicznej w zakresie zasilania, gniazd,
oswietlenia i instalacji przyzywowej oraz z opracowaniem architektonicznym w zakresie lokalizacji
wzgledem t6zek, scian, zabudow i elementow wykoriczeniowych.

Rok produkcji paneli powinien by¢ zgodny z rokiem wbudowania lub nie wczesniejszy niz wymagany
przez Zamawiajacego.

5.8.6. Parawany t6zkowe

Przy stanowiskach t0zkowych nalezy przewidzie¢ system parawandw medycznych zapewniajacych
mozliwos¢ czasowego wydzielenia pacjenta. Parawany nalezy wykonac jako system podwieszany, oparty
na sufitowych prowadnicach aluminiowych.

System parawandw powinien obejmowac:

aluminiowe szyny sufitowe,

wktadke utatwiajaca przesuw haczykéow,

elementy mocujace do sufitu i/lub sciany,

haczyki lub slizgi systemowe,

zastony medyczne,

komplet elementéw montazowych.
Zas%ony powinny by¢ wykonane z tkaniny przeznaczonej do stosowania w obiektach ochrony zdrowia,
odpornej na pranie i dezynfekcje, np. bawetniano-poliestrowej. Zalecany sktad materiatowy: okoto 65%
poliester i 35% bawetna albo réwnowazny materiat o parametrach zaakceptowanych przez
Zamawiajacego.

Wymiary zaston nalezy dobra¢ do rzeczywistej dtugosci torow jezdnych, wysokosci pomieszczenia oraz
uktadu stanowisk t6zkowych, z zachowaniem wymaganej funkcji ostonowej. Wysokos¢ zaston nalezy
przyja¢ na poziomie okoto 200 cm, natomiast szerokos¢ nalezy dobrac zgodnie z geometrig prowadnic w
sposob umozliwiajacy petne przestoniecie stanowiska tézkowego, tj. t6zka wraz ze strefg bezposredniej
obstugi pacjenta.

Dla kazdego stanowiska t6zkowego nalezy przewidzie¢ co najmniej dwa komplety zaston, umozliwiajgce
ich wymiane na czas prania, dezynfekcji lub konserwacji.

Kolorystyke, rodzaj tkaniny oraz ostateczne wymiary zaston nalezy uzgodni¢ z Zamawiajgcym przed
zamowieniem.

5.8.7. Instalacja przyzywowa

W sali t6zkowej oraz w przynaleznej tazience dostosowanej do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami
nalezy przewidzie¢ system przyzywowy umozliwiajgcy pacjentowi wezwanie personelu medycznego oraz
umozliwiajacy personelowi potwierdzanie obecnosci i kasowanie przywotan.

System przyzywowy powinien zapewnia¢ optyczng i akustyczng sygnalizacje przywotan, sygnalizacje
obecnosci personelu oraz mozliwos¢ obstugi przywotan z poziomu centralki. System obejmuje m.in.
centralke zarzadzajaca przywotaniami, kontroler magistrali, lampke sygnalizacyjng, przycisk
przywotawczo-kasujacy, przycisk pociggowy, gniazdo manipulatora oraz manipulator gruszkowy.
Centralka systemu posiada funkcje archiwizacji zdarzeri oraz mozliwos¢ optycznej i akustycznej
sygnalizacji przywotar, natomiast przycisk pociggowy jest przewidziany w szczeg6lnosci do montazu w
toaletach i w poblizu natryskow.
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W ramach wyposazenia nalezy przewidzie¢ w szczegélnosci:

centralke systemu przyzywowego,

kontroler magistrali,

lampke sygnalizacyjna salowsa,

przyciski przywotawczo-kasujace,

przyciski pociggowe w tazience, w szczegblnosci w rejonie miski ustepowej i natrysku,

gniazda manipulatoréw przy stanowiskach t6zkowych,

manipulatory gruszkowe dla pacjentow,
- Okablowanie, osprzet i elementy montazowe zgodnie z opracowaniem branzy
elektrycznej/teletechniczne;.
Przy stanowiskach tdzkowych system przyzywowy nalezy zintegrowa¢ z panelami medycznymi.
Manipulator pacjenta powinien umozliwia¢ inicjowanie przywotania oraz, jezeli przewidziano takie
rozwigzanie, sterowanie oswietleniem miejscowym i nocnym. Gniazda manipulatoréw nalezy
lokalizowac w sposob umozliwiajacy tatwy dostep pacjenta z poziomu tdzka.

W tazience nalezy zastosowac przyciski pociggowe umozliwiajace wezwanie personelu z pozycji stojacej,
siedzacej oraz z poziomu posadzki. Linka przycisku pociggowego powinna by¢ prowadzona w sposéb
umozliwiajacy jej uzycie przez osobe, ktdra upadta lub nie moze samodzielnie sie przemiescié.

Lokalizacja, liczba i typy elementdw systemu przyzywowego powinny by¢ zgodne z opracowaniem branzy
elektrycznej/teletechnicznej oraz wymaganiami Zamawiajgcego. System powinien by¢ zgodny z
wiasciwymi wymaganiami dla systemow przywotawczych stosowanych w obiektach ochrony zdrowia.

5.8.8. Plisy okienne

Na wszystkich oknach w pomieszczeniu nalezy przewidzie¢ plisy okienne. Plisy nalezy wykonaé jako
systemowe, montowane do listwy przyszybowej w swietle szyby, z mozliwoscia regulacji od gory i od
dotu okna.

Profile plis powinny by¢ aluminiowe. Tkanina plisowana powinna by¢ gtadka, z powtoka ograniczajaca
nagrzewanie pomieszczenia i odbijajgca Swiatto. Kolorystyke profili i tkaniny nalezy uzgodni¢ z
Zamawiajgcym przed zaméwieniem.

Rozwigzanie nalezy dobra¢ w spos6b umozliwiajagcy tatwag obstuge, utrzymanie w czystosci oraz
demontaz w przypadku koniecznosci konserwacji lub wymiany.

5.8.9. Punkt pielegniarski

W sali IOK projektuje sie punkt pielegniarski przeznaczony do obserwaciji i monitorowania pacjentéw.
Punkt wyposazony bedzie w stanowisko biurowe, obejmujace biurko lub blat roboczy oraz miejsce na
monitory do monitorowania pacjentow.

Do stanowiska projektuje sie doprowadzenie instalacji elektrycznej i teletechnicznej. Przewody nalezy
prowadzi¢ w warstwach podposadzkowych w rurach ostonowych typu peszel i wyprowadzi¢ w rejonie
stanowiska biurowego, w sposéb uporzadkowany i bezpieczny dla uzytkownikow.

Lokalizacje punktu pielegniarskiego, przebieg tras przewodow oraz liczbe i rodzaj gniazd nalezy
skoordynowac z opracowaniem branzy elektrycznej i teletechnicznej oraz wymaganiami Zamawiajgcego.

5.8.10. Wymagania uzgodnieniowe

Przed zamdwieniem i wbudowaniem elementéw wyposazenia nalezy przedtozy¢ Zamawiajagcemu do
akceptacji karty katalogowe proponowanych wyrobdw, w szczegélnosci:

ceramiki sanitarnej,

armatury,

poreczy i pochwytow,

siedziska prysznicowego,

paneli medycznych,

systemu parawandw tdzkowych,

str. 17



zaston parawanowych,

plis okiennych,

elementdw systemu przyzywowego,

pozostatych elementéw wyposazenia statego.
Ostateczny typ, kolorystyka, wykonczenie, parametry techniczne oraz rozmieszczenie wyposazenia
nalezy uzgodni¢ z Zamawiajgcym przed wbudowaniem.

6. OCHRONA PRZECIWPOZAROWA

Analiza objeto zakres objety przebudows — | pietro oddziatu kardiologii.

BUDYNEK OPIEK| ZDROWOTNEJ
Wg (Dz.U.2002.75.690) § 8. pkt. 1

Ze wzgledu nawysokosé¢ (do 12m), budynek zalicza si¢ do grupy
budynkéw — niskich

ODLEGt0SC OD OBIEKTOW SASIADUJACYCH
Odlegtos¢ od budynkow na sasiednich dziatkach: >29,6 m

KATEGORIA PRZEZNACZENIA | SPOSOBU UZYTKOWANIA
Wg (Dz.U.2002.75.690) §209 ust. 1, pkt 2
Pietro z odziatem t6zkowym ZL 11

PRZEWIDYWANA LICZBA OSOB W POSZCZEGOLNYCH CZESCIACH BUDYNKU
Pietro personel 5 osbb
Pietro - pacjenci 16 osob
OCENA ZAGROZENIA WYBUCHEM POMIESZCZEN ORAZ PRZESTRZENI ZEWNETRZNYCH

Nie wystepuja.
PODZIAt OBIEKTU NA STREFY POZAROWE

Wg (Dz.U.2002.75.690) 8227, ust. 1

Dopuszczalna powierzchnia strefy pozarowe dla budynku
niskiego, o trzech kondygnacjach naziemnych, o kategorii 5000 m?
ZL 11, wynosi:

KLASA ODPORNOSCI POZAROWEJ BUDYNK U
Wg (Dz.U.2002.75.690) §228, ust. 1

Klasa odpornosci pozarowe dla budynku o niskiego o trzech

kondygnacjach naziemnych, o kategorii ZL |1 »B’
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WEASCIWOSCI POZAROWE PRZEGROD BUDOWLANYCH

Wg (Dz.U.2002.75.690) §216, ust. 1
R E I
elementy budynku
Nosnos¢ Szczelnosé | zolacyjnos¢
ogniowa ogniowa ogniowa
Dla czesci budynku o kategorii ZL 11 i klasie odpornosci pozarowej ,, B”
1 gtéwna konstrukcja nosna 120 - -
2 konstrukcja dachu 30 - -
3 sciany zewnetrzne - 60 60
4 $ciany wewnetrzne - 30 30
5 przekrycie dachu 30 30 -
6 strop 60 60 60
W¢ASCIWOSCI SCIAN ODDZIELENIA POZAROWEGO
Wg (Dz.U.2002.75.690) §232, ust. 4
R E I
elementy budynku
Nos$nos¢ Szczelnosé | zolacyjnos¢
ogniowa ogniowa ogniowa
Dla czesci budynku o odpornosci pozarowsj , B”
1 strop 60 60 60
o | drzwi przeciwpozarowe lubinne i 60 60
zamknigcia przeciwpozarowe
drzwi z przedsionka
3 przeciwpozarowego hakorytarz i do - 30 30
pomieszczenia oraz na klatke schodowa
WARUNKI| EWAKUACJI
diugos¢ drogi ewakuacyjng w czesci przebudowywanej 10 m (max10m)
(skrzydto pétnocnowschodnie budynku) ZL |1 wynosi:
diugos¢ drogi ewakuacyjnegl w pozostate] czesci oddziatu na 16 m (max20m)
| pietrze wynosi:
Oznakowanie na potr zeby ewakuacji drég i pomieszczen
- o$wietlenie awaryjne (bezpieczenstwa) Wymagane
- o$wietlenie awaryjne (ewakuacyjne) Wymagane

- oswietlenie przeszkodowe

Nie wymagane
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Warunki ewakuacji docelowe
[ PIETRO STREFA ZL I

Z kondygnacji istniejg dwa wyjscia na wydzielone pozarowo klatki schodowe poszczegdlnych
kondygnacji zaprojektowano wyjscia na dwie wydzielone pozarowo i dalej na zewngtrz budynku.
Drogi ewakuacyjne na | pietrze stanowig korytarze o szerokosci nie mniejszej niz 140cm. Drzwi
ewakuacyjne majg szerokos¢ w swietle otwarcia min. 90cm.

Z projektowanej Sali intensywnej opieki kardiologicznej prowadzi jedna droga ewakuacyjna
prowadzi do docelowo wydzielonej pozarowo klatki schodowej, odlegfos¢ ewakuacji do klatki
schodowej nie przekracza 10m.

OSWIETLENIE EWAKUACYJINE

Dla zapewnienia wymaganego oswietlenia na drogach ewakuacyjnych projektuje sie wyposazenie
czesci opraw pracujgcych w trybie normalnym w moduty zapewniajgce zafgczenie Sie oprawy w
czasie ponizej 2s oraz prace po zaniku napiecia przez 2h i dajgcych natezenie oswietlenia drogi
ewakuacyjnej na poziomie 1 Ix.

Dla oznaczenia kierunkéw ewakuacji projektuje sie zainstalowanie opraw oswietleniowych
piktogramami wskazujgcych droge ewakuacji. Oprawy te wyposazone bedg w moduty
zapewniajgce zatgczenie sie oprawy w czasie ponizej 2s prace oprawy po zaniku napiecia przez
czas 2h.

Warunki zachowane

PROJEKTOWANE INSTALACJE | WYPOSAZENIE PPOZ.

dobdr urzadzen przeciwpozarowych w obiekcie, aw szczegdlnosci:

- instal acje wodociggowe przeciwpozarowe wewnetrzne Hy_dra_nt_ DN25
istnigjacy
Hydrant DN80
- instal acje wodociaggowe przeciwpozarowe zewnetrzne istniejacy (hydrant w

odlegtosci <75m)
Gasnice — na kazde 100m2 nalezy przewidziec jedna gasnice,
w odlegtosci nie wigkszej niz 30m od najdal szego dojsciado
Sprzetu

Wymagane -
Zastosowano

BUDYNEK WYPOSAZONY W GtOWNY WY£ACZNIK PRADU WIDOCZNY Z ZEWNATRZ OZNACZONY
ZGODNIE Z PRZEPISAMI PPOZ. INSTALACJE ELEKTRYCZNE W ZAKRESIE PRZEBUDOWY NALEZY
POD#ACZYC POD ISTNIEJACY GtOWNY WY£ACZNIK PRADU

SALE INTENSYWNEJ OPIEKI KARDIOLOGICZNEJ ORAZ DROGE EWAKUACYJINA (KORYTARZ) NALEZY
WYPOSAZYC W AUTONOMICZNE CZUJKI DYMU UMIESZCZONE NA SUFICIE W OKOLICY CENTRALNEJ
CZESCI POMIESZCZEN.

Projektowata- architektura:
mgr inz. arch. Katarzyna KRAWIECKA-KOtACZEK
nr upr. 25/ZPOIA/OKK/2008
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CZESC RYSUNKOWA
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