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1. Podstawa opracowania

- Uzgodnienia z Inwestorem/Uzytkownikiem,
- Dane dotyczace technologii medycznej, programu i zatrudnienia ustalone z Uzytkownikiem,
- Wizja lokalna w Szpitalu,
- Obowigzujgce normy i rozporzadzenia, w szczegoélnosci:

- Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury w sprawie ,Warunkéw technicznych, jakim powinny
odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie”,

- Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie ,Szczegdtowych wymagan, jakim powinny
odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosé leczniczg”,

- Dyrektywa 93/42/EWG i obowigzujgce normy zharmonizowane dotyczace systemow
rurociggowych sprezonych gazéw medycznych i prézni.

2. Przedmiot inwestycji — charakterystyka

Inwestycja pod nazwag ,Przebudowa pomieszczen Wojewddzkiej Przychodni Onkologicznej SP ZOZ
Opolskiego Centrum Onkologii w celu wykonania Poradni Chirurgii Piersi (skrzydto ,B”)” obejmuje miedzy
innymi wykonanie wewnetrznej instalacji gazéw medycznych #{j.:

- tlenu medycznego,

- prézni medyczne;.
Instalacje Poradni Chirurgii Piersi zostang podtgczone do szpitalnego pionu rurowego poprzez zawory
zamontowane w Skrzynce Zaworowo-Informacyjno-Alarmowej. Ta sama skrzynka odcina instalacje
Pracowni Mammografii (skrzydto ,A”).

3. Podstawowe wielkosci

Zgodnie z Dyrektywag 93/42/EWG z dnia 14.06.1993 r. o wyrobach medycznych oraz Rozporzgdzeniem
Ministerstwa Zdrowia Dz. U. Nr 215 p0z.1426 z dnia 05.11.2010 r. w sprawie Klasyfikacji Wyrobéw
Medycznych do réznego przeznaczenia, instalacja gazéw medycznych jest wyrobem medycznym.
W zwigzku z powyzszym urzgdzenia takie jak:

- Skrzynka Zaworowo-Informacyjno-Alarmowa,

- punkty poboru,
muszg posiadac¢ deklaracje zgodnosci wydang przez producenta, by¢ oznaczone znakiem CE z numerem
jednostki notyfikowanej oraz zgloszone w Urzedzie Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktéw Biobdjczych.
Biorac pod uwage wymagania stawiane przez dyrektywe oraz bezpieczenstwo pacjenta i personelu
medycznego, instalacje muszg by¢ wykonywane przez firmy z duzym doswiadczeniem w branzy
posiadajgce wdrozony system zapewnienia jakosci ISO 13485 oraz certyfikat wydany przez Jednostke
Notyfikowang w zakresie ich wykonywania/montazu.

3.1. Zapotrzebowanie gazéw medycznych
Ustalono, ze do zasilania instalacji tlenu i prézni w obrebie inwestycji zostanie wykorzystany szpitalny
system rurociggowy sprezonych gazéw medycznych. Istniejgce zrodta sprezonych gazéw i prézni powinny
spetnia¢ wymagania Dyrektywy 93/42/EWG i obowigzujgcych branzowych norm zharmonizowanych.

3.2. Wielkosci zuzycia
Na podstawie wieloletnich obserwacji zuzycia gazéw medycznych w szpitalach oraz w oparciu o literature
i wytyczne projektowania okreslono wartosci zapotrzebowania dla poszczegolnych gazow:
- instalacji tlenu,
- instalacji prézni.
Biorac pod uwage zaréwno dorazne potrzeby, jak i przede wszystkim dostepne typoszeregi urzgdzen
przyjeto nastepujgce parametry:
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Poradnia Chirurgii Piersi

Lp. Rodzaj medium Zapotrzebowanie Cisnienie pracy
1 Tlen 0,5 m?/ godzine 0,5 MPa
2 Préznia medyczna 1,5 m3/ godzine - 0,06 MPa

4. Projektowany uktad zasilania instalacji gazéw medycznych

4.1. Instalacja tlenu
Instalacje wewnetrzng tlenu medycznego nalezy wykonaé zgodnie z PN-EN ISO 7396—1. Zaprojektowano
instalacje w obrebie Poradni Chirurgii Piersi. Zasilanie w tlen bedzie realizowane z istniejgcych szpitalnych
pionéw rurociggowych. Pomieszczenia wyposazone w punkty poboru, bedg odcinane przez zawér
zainstalowany w Skrzynce Zaworowo-Informacyjno-Alarmowej. Cisnienie pracy instalacji 0,5 MPa.

4.2. Instalacja prézni medycznej
Instalacje wewnetrzng prézni medycznej nalezy wykona¢ zgodnie z PN-EN ISO 7396-1. Zaprojektowano
instalacje w obrebie Poradni Chirurgii Piersi, Zasilanie w podcisnienie bedzie realizowane z istniejgcych
szpitalnych piondéw rurociggowych. Pomieszczenie wyposazone w punkty poboru, bedzie odcinane przez
zawor zainstalowany Skrzynce Zaworowo-Informacyjno-Alarmowe;j. Ci$nienie pracy instalacji - 0,06 MPa.

5. Instalacje wewnetrzne gazéw medycznych

UWAGA!
WSZYSTKIE PRACE ZWIAZANE Z KONIECZNOSCIA WYLACZEN SYSTEMOW RUROCIAGOWYCH
GAZOW MEDYCZNYCH NALEZY BEZWZGLEDNIE KONSULTOWAC Z PERSONELEM
TECHNICZNYM | MEDYCZNYM SZPITALA

Instalacje gazéw medycznych muszg odpowiada¢ wymaganiom okreslonym w PN-EN ISO 7396—1. Nalezy
je wykonac z rur miedzianych wg PN-EN 13348:2009 "Miedz i stopy miedzi. Rury miedziane okragte bez
szwu do gazéw medycznych lub prézni’. W normie tej stawiane sg szczegdélne wymagania odnosnie do
jakosci wewnetrznych powierzchni rur. W przypadku instalacji gazow medycznych bardzo istotng sprawg
jest zachowanie odpowiedniej czystosci powierzchni wewnetrznych przewoddéw i urzadzen. Jest to
spowodowane faktem, iz tlen pod ciSnieniem moze powodowaC samoistne spalanie sie substancji
oleistych. W zwigzku z tym istnieje kilka podstawowych zasad przy wykonywaniu takich instalacji. Stosowac
rury z miedzi, odttuszczone o zawartosci wegla w postaci smaréw na powierzchni wewnetrznej max. 0,2
mg/dm? (rury wg PN-EN 13348). Zakupione rury muszg posiadaé zaslepki na koncach, ktére usuwa sie
dopiero przed ich montazem.

Rurociggi gazéw medycznych w obrebie stropdw podwieszanych nalezy uktadaé nad tynkiem w przestrzeni
miedzystropowej. W przypadku braku stropéw podwieszanych instalacje utozy¢ pod tynkiem. Podejscia rur
do Skrzynki Zaworowo-Informacyjno-Alarmowej nalezy utozy¢ pod tynkiem. Odlegto$¢ rurociggéow gazow
medycznych od instalacji elektrycznych w przypadku rownolegtego prowadzenia nie powinna by¢ mniejsza
niz 5 cm. Dopuszczalne jest krzyzowanie sie przewodow z instalacjg elektryczng z zastosowaniem tulei
ochronnych z PCV w przypadku braku min. odlegtosci 10 mm. Odlegtos$¢ rurociggdéw gazéw medycznych
od rurociggéw gazow palnych lub mediéw gorgcych nie moze by¢ mniejsza niz 25 cm. Rurociggi powinny
by¢ podparte uchwytami odizolowanymi i odpornymi na korozje w odstepach w zaleznosci od $rednicy od
1,0 do 1,5 m (wg EN-ISO 7396-1). Nie mozna wykorzystywac rurociggdw do uziemiania wyposazenia
elektrycznego.

5.1. Laczenie rurociggéw

Potaczenie rurociggdw nalezy wykonac¢ lutem twardym (LS-45) przy pomocy odpowiednich ztgczek. W
czasie lutowania wnetrze rurociagu musi by¢ wypetnione gazem ochronnym (azot).
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5.2. Ztaczki i ksztaltki
Zaleca sie fgczenie rurociggdw o srednicach mniejszych niz ¢ 22x1 mm poprzez zastosowanie rozttaczania
koncowek rur (kielichowanie), a wykonywanie tukow przez giecie. Dopuszcza sie fgczenie rurociggéw przez
zastosowanie typowych ztgczek (muf, trojnikdw, kolanek). Rurociggi o srednicach réwnych lub wiekszych
od ¢ 22x1 mm nalezy fgczy¢ przy uzyciu odpowiednich ztgczek.

5.3. Punkty poboru sprezonych gazéw medycznych i prozni
Punkty poboru gazéw medycznych muszg odpowiada¢ wymaganiom okreslonym w PN-EN 1SO 9170-1.
Poniewaz obiekt jest wyposazony w punkty poboru w systemie AGA (wg normy SS 875 24 30) nalezy
zainstalowa¢ punkty poboru w takim systemie. Punkty poboru muszg posiada¢ wazne certyfikaty i
dopuszczenia, zgodnie z aktualnymi przepisami.

5.4. Skrzynka Zaworowo—-Informacyjno-Alarmowa (SZIAN)
Instalacje gazéw medycznych nalezy wyposazyé w awaryjne zawory odcinajgce. Zawory te sg
zamontowane w Skrzynce Zaworowo—Informacyjno-Alarmowe;j.
Kazda skrzynka posiada:

- zamykanie i otwieranie przeptywu gazéw,

- pomiar i wskazanie cisnienia i podci$nienia gazow,

- generowanie sygnatoéw dla potrzeb sygnalizacji awaryjnej,

- sygnalizowanie w sposéb optyczny i akustyczny stanéw alarmowych

z doktadnoscig wskazan + 4%,

- fizyczne oddzielenie instalacji ,po skrzynce” od instalacji ,przed skrzynkg”,

- mozliwos¢ awaryjnego zasilania oddziatu (ztagcze AGA),

- awaryjne otwarcie bez klucza,

- mozliwos¢ transmisji danych do szpitalnego BMS-u w protokole ModBus RTU.
Zawory zamontowane w ww. skrzynce umozliwiajg szybkie i pewne zamknigcie doplywu gazéw. SZIAN
ma konstrukcje pozwalajgcg na oznakowanie kazdego zaworu numerem i nazwg lub symbolem gazu.
Ponadto posiada tabliczki umozliwiajgce zapisanie numeréw pomieszczeh oraz ilosci punktéw poboru
odcinanych przez dany zawor. Lokalizacja SZIAN powinna zapewnia¢ dostep i dobrg widocznosé. W
skrzynce zamontowane sg czujniki cisnienia dla sygnalizacji stanéw awaryjnych. Czujniki uruchamiane sg
przy zmianie ci$nienia:

- tlen - ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa,

- proznia - powyzej —0,04 MPa.
Sygnalizacja poprawnej pracy urzadzenia oraz wiasciwych cisnien w instalacjach sygnalizowana jest
odpowiednimi ikonami na dotykowym wyswietlaczu. W przypadku awarii sygnalizatora lub przekroczenia
ustalonych wartosci ci$nienia lub podcisnienia wigcza sie sygnat akustyczny oraz zapala sie odpowiednio
pulsujgce czerwone pole. Szczegodty dotyczace ustawien oraz pracy sygnalizatora znajdujg sie w DTR
urzadzenia. Przyciskiem ,Test” mozna sprawdzi¢ dziatanie urzgdzenia w stanie alarmu. Instalacja zasilana
jest w energie elektryczng rezerwowang z zasilania o napieciu 24 VDC. Nie wolno zwiera¢ pomiedzy sobg
zadnych zaciskow wejsciowych sygnalizatora. Powyzsze urzadzenia i armatura powinny posiada¢ wazne
certyfikaty i dopuszczenia, zgodnie z aktualnymi przepisami branzowymi. Urzadzenia nalezy instalowaé
zgodnie z wytycznymi producenta zawartymi w DTR pod rygorem utraty gwaranciji.

5.5. Cisnienia pracy instalacji
Wymagania dotyczgce wartosci cisnien pracy opierajg sie na DTR producentéw urzgdzeh oraz na
zaleceniach PN-EN ISO 7396-1.

6. Warunki wykonania i odbioru

Instalacje gazéw medycznych jako wyrob medyczny podlegajg klasyfikacji i zgodnie z regutami zatgcznika
IX Dyrektywy Medycznej 93/42/EWG zakwalifikowane sg do klasy Il b, co wigze sie ze szczegdlnymi
warunkami wykonania, odbioru i atestacji, okreslonymi w PN-EN ISO 7396-1. Biorgc pod uwage
wymagania stawiane przez dyrektywe oraz bezpieczenstwo pacjenta oraz personelu medycznego i
technicznego, instalacje gazéw medycznych muszg by¢ wykonywane przez firmy z duzym doswiadczeniem
w branzy oraz posiadajgce wdrozony system zapewnienia jako$ci ISO 13485 oraz certyfikat wydany przez
Jednostke Notyfikowang w zakresie ich wykonywania/montazu.

6.1. Warunki wykonania
Instalacje gazéw medycznych nalezy wykonaé¢ zgodnie z warunkami zawartymi w:
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- PN-EN ISO 7396-1 ,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych — czes$¢ 1: Systemy
rurociggowe do sprezonych gazéw medycznych i prozni”,

- ,Warunkach technicznych wykonania i odbioru rob6t budowlano-montazowych” tom Il wydanymi
w 1988 roku.
Wykonawca musi wykona¢ badania, odbiory oraz atestacje wyrobu zgodnie z wytycznymi PN-EN ISO
7396-1. Wszystkie piony, zawory, manometry muszg by¢ oznaczone w sposéb trwaty i czytelny. Rowniez
rurociggi prowadzone w kanatach oraz nad sufitami podwieszanymi muszg posiada¢ oznakowanie barwne.
Kierunek przeptywu gazu medycznego nalezy oznaczy¢ strzatkg wzdtuz osi rurociggu.
Oznaczenie barwne dla gazéw medycznych:

- tlen - biaty,

- proznia - ZO0tty.

6.2. Badanie i odbior instalacji

Zgodnie z PN-EN ISO 7396-1 instalacje gazéw medycznych podczas montazu jak rowniez po zakohczeniu
montazu oraz przed przekazaniem ich uzytkownikowi, muszg by¢ poddane odpowiednim badaniom i
atestacji. Celem badania instalacji jest sprawdzenie czy spetniajg one wszystkie wymagania
bezpieczenstwa i eksploatacji. Ponadto Uzytkownik powinien opracowac¢ ,Instrukcje Zarzadzania
Eksploatacjg”. Instrukcja musi zawiera¢ niezbedne schematy instalacji oraz okreslaé podstawowe
czynnosci konserwacyjne i obstugowe, a takze tryb postepowania obstugi w trakcie normalnej pracy
instalacji, w sytuacjach awaryjnych, w czasie pozaru itp.

Opracowat:
mgr inz. Sebastian Cieslak
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