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TECHNOLOGIA MEDYCZNA

1. PODSTAWA PRAWNA

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych wymagan,
jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnosé

leczniczg (Dz. U. z 2019 r. poz. 595)

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia zdnia 16 grudnia 2016 r. w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii (Dz. U.
z 2016 r. poz. 2218)

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 pazdziernika 2017 r. w sprawie szczegdtowego

sposobu postgpowania z odpadami medycznymi.

2. OPIS OGOLNY

Planowana budowa przewiduje wykonanie nadbudowy nad istniejagcym, dwu kondygnacyjnym tacznikiem
taczacym budynki - ,,biaty” i ,,czerwony,,. Wskazana lokalizacja nadbudowy znacznie utatwi komunikacje
wewnetrzng pomiedzy istniejagcymi dziatami oraz znacznie usprawni transport pacjenta z  bloku
operacyjnego. W trakcie prac koncepcyjnych analizowano rézne warianty lokalizacyjne oddziatu, wariant
nadbudowy okazal si¢ optymalny zaréwno pod katem lokalizacji jak réwniez ingerencji robot

budowlanych w pozostata strukture szpitala.

3. OPIS PROJEKTOWANEJ FUNKCJI

Caly obszar nadbudowy stanowi Oddzial intensywnej terapii. Jego zadaniem jest opieka nad ciezko
chorymi pacjentami w stanach krytycznych, w ktorych nastgpuja szczeg6élnie gwattowne zaburzenia
czynnosci osrodkowego uktadu nerwowego, oddychania, krazenia itp.
Oddzial, w tej materii, zabezpiecza potrzeby catego szpitala a liczba 16zek intensywnej terapii stanowi
okoto 3% ogolnej liczby t6zek w catym szpitalu.
Zgodnie z zyczeniem Inwestora w projektowanym obszarze na dodatkowej kondygnacji projektuje si¢
Oddziat Intensywnej Terapii Medycznej na 6 16zek, w ktorym powinny si¢ znajdowac nastgpujace
pomieszczenia:

e 6 stanowisk do intensywnej terapii jako oddzielne pomieszczenia (pokoje t6zkowe

jednoosobowe o powierzchni 20 m® ulokowane od strony podworka);

e sala diagnostyczno-zabiegowa;

e gabinetu ordynatora;

e pokdj lekarza dyzurnego;

e pokoj pielggniarki dyzurnej;



e pokdj pielggniarki oddziatowej;

e  sekretariat oddziatu;

e  weztdw sanitarnych (WC, natrysk) przeznaczonych dla personelu:

e niezbednego, wymaganego przepisami zaplecza oddziatu ($luza, brudownik, pomieszczenie
porzadkowe, magazyn o pow. minimum 90 m?, pomieszczenie do mycia i dezynfekcji tozek,
ciggi komunikacyjne);

e pokdj socjalny

e konsola - centralny podglad/ monitoring pacjentow,

Wszystkie sale chorych zostaly zaprojektowane jako jednoosobowe. Jedna z sal chorych zostata
przeznaczona na potrzeby izolatki z wlasnym weztem sanitarnym i $luza.

Wejscie na oddziat jest mozliwe z 2 stron: od stron budynku biatego oraz od strony budynku czerwonego.
Z obydwu stron wejécie na oddziat jest oddzielone §luza wejsciows. Ze wzgledu na roéznice poziomoéw
pomigdzy budynkami istniejacymi, od strony budynku biatego wykonano pochylnig, a od strony budynku

czerwonego wydtuzono istniejacy szyb windowy.
4. PROJEKTOWANE DROGI FUNKCJONALNE

Odwiedzajacy beda wchodzi¢ wejsciem gldéwnym do budynku bialego, znajdujacym si¢ na poziomie
parteru, gdzie zlokalizowana jest winda oraz klatka schodowa. W bezposrednim sasiedztwie klatki
schodowej i windy, na II pi¢trze, znajduje si¢ wejscie na oddziat.

Usytuowanie sekretariatu i pokoju rozméw sprawia ze jest dostepny (poprzez $luzg) bez konieczno$ci

wejscia na oddzial.

Pacjenci szpitalni stacjonarni beda przekazywani z innych oddziatow jednym z dwoch wej$¢ na oddziat.
Oddzial zostat zlokalizowany w $rodku kompleksu szpitala aby maksymalnie skroci¢ odlegtosci oddziatu
od innych dzialow szpitala. Pacjenci beda przektadani w jednej z 2 §luz i przekazywani do odpowiednie;j

sali 16zkowe;j.

Personel medyczny, po przebraniu w istniejacej szatni, udaje si¢ projektowanego oddziatu. W ramach

oddziatu zlokalizowano pokoéj lekarzy z funkcja dyzurki.

Czysta bielizna transportowana bedzie w zamknigtych wozkach transportowych, w nowoprojektowanym

dziale znajduje si¢ dedykowany magazyn bielizny czystej.

Bielizna brudna bedzie segregowana pod wzgledem asortymentu, rodzaju tkaniny oraz stopnia

zabrudzenia i czasowo przetrzymywana w odpowiednio oznakowanych workach ptociennych nasyconych
srodkiem dezynfekcyjnym, ktore podczas transportu sg dodatkowo zabezpieczone szczelnym workiem
foliowym jednorazowego uzytku.

Transportowane bielizny odbywa si¢ w zamknigtych pojemnikach. Czasowe przetrzymywanie bielizny

bedzie odbywato si¢ w brudowniku.



Sprzet i wyposazenie matogabarytowe nie wymagajace sterylizacji takie jak: nerki, kaczki, baseny itp.

beda myte w myjni- dezynfektorze znajdujacym si¢ w brudowniku.

Odpady medyczne przeznaczone do spalania bedg wrzucane do specjalnie do tego celu przeznaczonych

pojemnikow (workéw w kolorze czerwonym) zawieszanych na stalowym jezdnym stelazu, z pokrywa,
znajdujacych si¢ we wszystkich gabinetach zabiegowych oraz na bloku operacyjnym. Po zakonczeniu
pracy beda zamykane w sposob nicodwracalny.

Odpady, transportowane w zamknigtych wozkach, beda zbieranie kilka razy dziennie, przez

wyspecjalizowang zewnetrzng firme.

5. OGOLNE WYTYCZNE BUDOWLANO- INSTALACYJNE

Wszystkie projektowane pomieszczenia muszg spetnia¢ wymogi okreslone W Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 29 marca 2019 r. w sprawie szczegblowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza.

Na korytarzach nalezy zastosowaé system odbojnic $ciennych zapobiegajacych zniszczeniu $cian i
naroznikow przez wozki.

Ze wzgledu na specyfike obiektu przewiduje si¢ ze:

- wszystkie zastosowane materialy beda posiada¢ atesty dopuszczajace ich stosowanie w obiektach stuzby
zdrowia,

- wszystkie taczenia $ciany z podloga powinny by¢é wyoblone, tak aby umozliwia¢ tatwe utrzymanie w
czystosci,

- wszystkie fartuchy przy umywalkach i blatach roboczych nalezy licowaé ze Sciana w celu unikniecia
wystepowania potek kurzowych,

- w catym obiekcie nie dopuszcza si¢ stosowania progéow ani wystgpowania roznic poziomow,

- baterie w umywalkach dla pacjentow wyposazyé w mieszacz, zabezpieczajacy przed przypadkowym
poparzeniem,

- w pomieszczeniach zabiegowych, salach chorych i §luzach nalezy zamontowac¢ baterie bezdotykowe,

- przy umywalkach powinny znalez¢ si¢ dozowniki na mydto i pojemniki na reczniki papierowe, a we
wskazanych w projekcie wykonawczym technologii medycznej miejscach, nalezy zamontowa¢ dozowniki
przeznaczone na ptyn dezynfekcyjny,

- drzwi wej$ciowe prowadzace na oddziat powinny zapewni¢ bezpieczenstwo i umozliwi¢ kontrole ruchu
pacjentow, personelu oraz odwiedzajacych,

- W pomieszczeniach weztéw sanitarnych przeznaczonych dla pacjentow lezgcych nalezy wykona¢ muszle
klozetowe zamontowane na wysokosci dostosowanej do potrzeb osob niepetnosprawnych oraz

przewidzie¢ odpowiedni zestaw uchwytow Sciennych.

Instalacja wodno- kanalizacyjne

W pomieszczeniach:

- sali chorych



- gabinetach zabiegowych

- izolatkach

- §luzach
nalezy zamontowa¢ baterie umozliwiajace korzystanie z nich bez uzycia dloni, np. tokciowe lub na
podczerwien.
W pomieszczeniach w pomieszczeniach weztow sanitarnych przeznaczonych dla pacjentéw lezacych
nalezy wykona¢ muszle klozetowe zamontowane na wysoko$ci dostosowanej do potrzeb o0sob
niepelnosprawnych oraz przewidzie¢ odpowiedni zestaw uchwytow sciennych.
Podej$cia medidow do urzadzen specjalistycznych np.: myjni- dezynfektoréw, maceratoréw, mostow
medycznych i innych, nalezy wykona¢ zgodnie z projektem technologii medycznej i po szczegétowym

zapoznaniu si¢ z DTR przyszlego urzadzenia.

Instalacja c.o.

Grzejniki powinny posiada¢ atest dopuszczenia dla stuzby zdrowia. Montaz grzejnikow powinien
umozliwi¢ ich tatwe mycie i dezynfekcje. W tym celu nalezy je montowa¢ w odleglosci co najmniej 12 cm
od $ciany. Grzejniki nie powinny posiada¢ radiatorow.

Podejscia do grzejnikoéw powinny by¢ wykonane w $cianie.

Proponuje si¢ wyposazenie grzejnikow w zawordéw termostatycznych.

Wentylacja mechaniczna i klimatyzacja.

Catos¢ projektowanej nadbudowy jest wyposazona w uktad wentylacji nawiewno-wywiewnej. Centrale
wentylacyjne obstugujace obszary medyczne powinny by¢ w wykonane w wersji higienicznej. Nalezy
zwrocié szczegdlng uwage na zachowanie odpowiedniej czystosci powietrza.

Instalacja gazo6w medycznych.

W budynku zaprojektowano centralng instalacje: tlenu, sprezonego powietrza, prozni, ktore beda
rozprowadzone po calym projektowanym obszarze, zgodnie z wytycznymi dla poszczegdlnych

pomieszczen oraz projektem gazéw medycznych.

Instalacje elektryczne

Przewidziano istnienie wszystkich wymaganych przepisami instalacji dla tego typu zespolow
pomieszczen. W uzgodnieniu z Uzytkownikiem zaprojektowano takze inne, dodatkowe instalacje
specjalistyczne np.: dostepu do niektorych dziatow, oswietlenie nocne, ewakuacyjne czy instalacje
przyzywows.

Wszystkie urzadzenia stuzace podtrzymaniu funkcji zyciowych powinny mie¢ zasilanie awaryjne

bezprzerwowe.

Wszystkie instalacje powinny by¢ kryte.



Szczegodtowe wytyczne dla poszczegdlnych pomieszezen w rozbiciu na poszczegdlne branze znajduje si¢

w wytycznych branzowych stanowigcych zatacznik do niniejszego opracowania.

6. WYPOSAZENIE

W projekcie przewidziano usytuowanie najbardziej istotnych mebli i urzadzen niezbednych dla
prawidtowego funkcjonowania obiektu i zaprojektowania niezbednych instalacji.

Izolatki zostaty wyposazone w macerator umieszczony w wezle sanitarnym.

Zrezygnowano z montowania zwyktych kabin prysznicowych na rzecz otwartej przestrzeni pod
natryskiem, gdzie pacjent moze umy¢ si¢ sam, lub z pomocg osoby towarzyszacej. Wezly sanitarne sa
wyposazone rowniez W komplety uchwytow $ciennych, statych i odchylanych, utatwiajacych korzystanie z
urzadzen sanitarnych.

Wszystkie umywalki nalezy wyposazy¢ w dozowniki z mydtem w ptynie oraz podajnik rgcznikow
jednorazowych (ujete w opracowaniu architektury). Lokalizacje dozownikow na ptyn dezynfekcyjny,
wskazano w projekcie technologii.

Wyposazenie poszczegoélnych stanowisk intensywnego nadzoru powinno by¢ zgodne z Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2016 r w sprawie standardéw postepowania medycznego w dziedzinie
anestezjologii i intensywne;j terapii dla podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza (Dz. U. z 2016 1.
poz. 2218).

Ze wzgledu na konieczno$¢ utrzymania odpowiedniej czystosci zaleca si¢ zastosowanie specjalistycznego
systemu do sprzatania pomieszczen wraz z zachowaniem odpowiednich procedur dotyczacych sposobu
poruszania si¢ sprzataczki 0raz wymiang mopow. Zaleca si¢ dokonanie zakupu i stosowanie
specjalistycznego aparatu do dezynfekcji.

Wszystkie pomieszczenia nalezy wyposazy¢ w kubty pedatowe na odpady komunalne, a pomieszczenia
WC w podwieszane szczotki do mycia muszli klozetowych, dozowniki ma mydto i reczniki papierowe
oraz zestawy wieszakow Sciennych.

Przed wykonaniem odpowiednich podejs¢ pod urzadzenia oraz przed instalacja wyposazenia statego
nalezy szczegolowo zapoznac si¢ z DTR danego urzadzenia.

W tabeli nr 1 wykazano istotne wyposazenie poszczegélnych pomieszczen wraz z podaniem
podstawowych informacji na temat ich zasilania lub montazu.

Szczegotowy spis wyposazenia statego trwale zwigzanego z budynkiem znajduje si¢ w tabeli nr 2. Zaleca
si¢ aby wykonawca robot budowlanych miat w swoim zakresie dostawe i montaz wyposazenia stalego.
Takie rozwigzanie pozwoli zminimalizowaé¢ problemy instalacyjne na etapie realizacji zadania.

W zalaczniku nr 1 i1 2 do niniejszego opracowania znajduje si¢ laczne zestawienie wyposazenia statego

wraz z kosztami jego zakupu, podtgczenia i uruchomienia.



