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1.0. DANE OGOLNE

1.1. Nazwa i adres Inwestycji:

Przebudowa Oddziatu Neurologii i Oddziatu Chirurgii w 1 Wojskowym Szpitalu Klinicznym z

Poliklinikg Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Lublinie.

1.2. Inwestor:

Szpital Kliniczny z Poliklinikg w Samodzielnym Publicznym Zakfadzie Opieki Zdrowotnej w Lublinie
(20-049 Lublin, Al. Ractawickie 23).

1.3. Podstawa opracowania:

+ Umowa z Inwestorem.

+ Podkiady budowlane i technologiczne projektowanego Oddziatu;

+ Uzgodnienia z Gtownym Projektantem;

+  Obowigzujace normy i przepisy
1.4. Zakres opracowania:

Opracowanie obejmuje projekt instalacji gazéw medycznych, w remontowanym Bloku

Operacyjnym w 1 Wojskowym Szpitalu Klinicznym z Poliklinika Samodzielny Publiczny Zakiad

Opieki Zdrowotnej w Lublinie, (20-049 Lublin, Al. Ractawickie 23).

2. OPIS TECHNOLOGICZNY PROJEKTOWANYCH INSTALACJI GAZ OW MEDYCZNYCH.

Projektowane instalacje gazéw medycznych, zgodnie z Dyrektywg 93/42/EEC oraz
przepisami krajowymi (Ustawa o wyrobach medycznych z dnia 20 kwietnia 2004 r.- Dz. U. z 2004 r.
Nr 93, poz. 896), zostaly zaliczone do wyroboéw medycznych klasy llb. Instalacja, jako wyréb

medyczny, powinna zosta¢ oznakowana obowigzkowym znakiem CE.
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Wszystkie przywotane w niniejszym projekcie normy zharmonizowane z Dyrektywg 93/42/EEC,
w trakcie wykonywania instalacji, muszg byC przestrzegane, tak aby instalacja mogta zostac

oznakowana przez jej Wykonawce znakiem CE.

2.1. Rozwiagzania projektowe instalacji gazéw medycznych.

Projekt przewiduje wyposazenie przebudowywanego oddzialu w instalacje gazéw
medycznych tj.:
« tlenu;
«  prozni;
+ sprezonego powietrza o cisnieniu 0,5 MPa do celéw medycznych;
« dwutlenku wegla;

« odciagu gazow poanestetycznych.

Gloéwne rurociggi zasilajgce projektowane instalacje gazéw medycznych w poziomie parteru bedg
wyprowadzone z istniejgcego pionu instalacji — oznaczonego P1. Projektowane na parterze
instalacje beda rozprowadzane wzdluz korytarza, w przestrzeni stropu podwieszonego, pod
przewodami elektrycznymi i pod lub nad kanatami wentylacyjnymi, (montaz pozioméw nalezy

wykonywac¢ dopiero po zakonczonym montazu kanatdbw wentylacji mechanicznej). W pozostatych

pomieszczeniach (gdzie nie beda zainstalowane stropy podwieszane) przewody instalacji oraz

wszystkie odgatezienia od poziomow do poszczegdlnych pomieszczen bedg prowadzone w tynku.

Projektowane instalacje gazéw medycznych w remontowanym bloku zostaly wyposazone
w strefowe zespoty kontrolne (skrzynka zaworowa) — SZK. Strefowy zespot kontrolny bedzie
umozliwiat optyczng kontrole cisnienia gazéw medycznych. Zamontowane w strefowych zespotach
kontrolnych - SZK strefowe zawory odcinajgce — kulowe bedg umozliwiaty w sytuacjach
awaryjnych odciecie danej strefy, bez pozbawiania zasilania pozostatych.

Strefowe zespoty kontrolne posiadajg réwniez wbudowane punkty poboru, pozwalajace na

awaryjne zasilanie gazami_medycznym (z butli — poprzez reduktor) obstugiwanego fragmentu

instalacji. Strefowe zespoty kontrolne sg jednoczesnie elementem systemu sygnalizacji awaryjnej

gazow medycznych i powinny spetnia¢ wymogi normy EN ISO 7396-1.

Niniejszy projekt nie obejmuje swoim zakresem zrodet zasilania instalacji gazéw medycznych.
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2.2. Instalacje gazéw medycznych —ruroci  agi.

Projektowane instalacje beda wykonane z rur miedzianych typu SF — Cu (R290) wg PN-EN
13348, taczonych przez lutowanie twarde, przy uzyciu spoiwa L-AG 45Sn weditug DIN/PN, przy
zastosowaniu odpowiednich ztgczek i ksztaltek miedzianych.

W trakcie lutowania twardego taczone rurociggi muszg by¢ ptukane od wewnagtrz gazem
ostonowym. Przewody instalacji powinny by¢ uziemione. Przewody instalacji powinny byc¢
mocowane do $cian lub stropow z zachowaniem podanych ponizej odlegtosci miedzy wspornikami.
Rurociagi powinny byé odizolowane od podpér i uchwytow, szczegdlnie wykonanych z metal

tworzacych z miedzig ogniwa galwaniczne.

Zalecane odlegtosci pomiedzy wspornikami miedzianych rurociggéw instalacji gazow medycznych.

Zewnetrzna srednica w mm Maksymalne odlegto$ci w m
Do 15 15
22 do 28 2,0
35 do 54 2,5
Wiecej niz 54 3,0

2.3. Instalacje gazéw medycznych — punkty poboru.
Instalacje gazéw medycznych beda zakonczone punktami poboru wykonanymi zgodnie z normg
EN ISO 9170 - 1, zlokalizowanymi obok t6zek pacjentow (oznaczono symbolem K) . Standard

punktéw poboru zalezny jest od decyzji Inwestora.

Zastosowane jednostki zasilajace powinny spetnia¢ wymogi normy EN 1ISO 11197.

2.4. Instalacje gazéw medycznych — armatura.

W instalacjach gazéw medycznych tj. instalacjach tlenu, prozni, sprezonego powietrza
medycznego, podtlenku azotu i odciggu gazéw poanestetycznych, nalezy stosowaé armature

wykonang z mosigdzu o zawartosci miedzi minimum 58 % - MO58. Materialy zastosowane do
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produkcji armatury powinny spetniac kryteria okreslone w normie EN 1SO 15001. Zawory do tlenu
I podtlenku azotu powinny posiadac atest na zgodnosc¢ z tlenem.

Zastosowane zawory kulowe, petnoprzelotowe, powinny mie¢ srednice nominalne jak srednice
przewodow, na ktorych bedg zainstalowane. Kula i trzpien powinny by¢ uszczelnione PTFE
(teflonem). Zawory w wykonaniu na cisnienie nominalne 2,5 MPa (PN 25). Zawory powinny by¢

gwintowane i nalezy je taczy¢ z przewodami instalacji za pomoca srubunkow.

2.5.  Zawory.

Wszystkie okreslone w projekcie zawory odcinajagce muszg by¢ oznakowane. Oznakowanie
powinno okresla¢ rodzaj gazu oraz przeznaczenia zaworu (tzn. czy jest to zawor giowny,
odcinajgcy pion, odgatezienie czy tez strefe instalacji). Konstrukcja zaworu powinna jednoznacznie
okresla¢ czy zawodr jest otwarty czy tez zamkniety i pozwala¢ na jego blokade w wybranym
potozeniu.

Zawory strefowe muszg by¢ zabudowane w skrzynkach. Skrzynki powinny by¢é wyposazone

w widoczng informacje, ze ,Zawory strefowe wolno zamknac tylko w przypadku awarii”.

3.0.  WYTYCZNE SYGNALIZACJI STANU GAZOW MEDYCZNYCH

Zgodnie z wymaganiami normy EN ISO 7396-1, projektowane instalacje gazéw
medycznych beda wyposazone w system alarmowy automatycznej sygnalizacji stanu gazow

medycznych.

System alarmowy automatycznej sygnalizacji stanu gazéw medycznych sklada sie ze strefowych
zespotdéw kontrolnych - SZK oraz analogowych sygnalizatorow gazoéw medycznych -SA. System
ten przeznaczony jest do kontroli parametrow pracy instalacji gazéw medycznych i sygnalizowania
stuzbom medycznym Szpitala stanéw awaryjnych tych instalacji.

W skrzynce SZK zabudowane sg czujniki cisnienia, podigczone do przewoddéw instalacji gazow
medycznych, na ktérych zamontowane sg awaryjne zawory odcinajace - kulowe. Skrzynki

zaworowo — informacyjne oraz sygnalizatory montowane bedg we wnekach.

Zakresy cisnienia i podcisnienia po przekroczeniu, ktorych nastepuje alarm Swietlny i akustyczny:
- cisnienie tlenu ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa
- cisnienie sprezonego powietrza 0,5 MPa  ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa;
+ podcisnienie prozni powyzej 0,065 MPa i ponizej 0,095 MPa,;
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Sygnat o przekroczeniu wielkosci cisnienia i podcisnienia nastawionych na czujnikach cisnienia,
przesytany bedzie przewodami elektrycznymi z panelu sygnalizacji gazéw zainstalowanego
w skrzynce zaworowo - informacyjnej do sygnalizatorow. Sygnaty alarmowe trwajg dopoki cisnienie
lub podcisnienie w instalacjach nie wroci do normy. Sygnalizatory sygnalizujg alarmem zar6éwno
przekroczenie 0 20%, jak i spadek o 20% cisnienia roboczego.

Zastosowany system sygnalizacji powinien spetnia¢ wymogi normy EN ISO 7396-1.

4.0. WYTYCZNE DLA BRAN Z PROJEKTOWYCH.

4.1. Instalacja automatycznej sygnalizacji stanu gazow medycznych.

Wykona¢ projekt elektryczny sygnalizacji awaryjnej stanu gazéw medycznych. Wykonaé¢ zasilanie

elektryczne skrzynek zaworowo - informacyjnych, napieciem 24V AC lub 24V DC.

5.0. WYTYCZNE MONTAZU.

5.1. Instalacje gazéw medycznych.

+ instalacje gazé4w medycznych nalezy wykonywaé zgodnie z normg EN - ISO 7396-1 —
~Systemy rurociggowe dla gazéw medycznych — Czes¢ 1: Rurociggi dla sprezonych gazéw
medycznych i prézni”.

- roboty montazowe nalezy wykona¢ wg ,Wytycznych budowy i eksploatacji instalacji
tlenowych w zakiadach leczniczych” oraz wg poradnika ,Instalacje z rur miedzianych” -
wydanego przez COBRTI ,Instal”.

« cisnienie prébne dla przewodow instalacji wynosi 1,0 MPa - czas trwania proby - 24 h;
instalacje, mozna zatynkowac po przeprowadzeniu préb cisnienia z wynikiem pozytywnym;

- badania odbiorcze.

- badania odbiorcze po zakonczeniu montazu instalacji rurociggowych gazéw medycznych
i zainstalowaniu punktéw poboru obejmuja;

o kontrole podwieszen uchwytow i wspornikéw;
o kontrole oznakowania rurociggow;
o probe wytrzymato$ci mechanicznej — préba cisnieniowa;

o probe szczelnosci;
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o kontrole zaworéw odcinajgcych - strefowych ;

o probe na obecnos¢ potaczen krzyzowych;

o probe na obecnos¢ przeszkdd w przeptywie;

o sprawdzenie mechanicznego dziatania punktéw poboru i przyporzgdkowania do
odpowiadajacej instalacji oraz mozliwosci identyfikacji;

o badanie lub sprawdzanie wydajnosci systemu;

o badanie zaworéw nadmiarowych;

o badanie zrodet zasilania;

o proby instalacji kontrolnych i alarmowych;

o prébe na obecnos¢ zanieczyszczen statych w rurociggach instalaciji;

o badanie jakosci sprezonego powietrza medycznego;

o napelnienie instalacji wtasciwym rodzajem gazu;

o probe natozsamosc¢ gazu;

o sprawdzenie prawidlowosci oznakowania rurociggéw i armatury;

Badania odbiorcze po zakonczeniu montazu instalacji rurociggowych gazéw medycznych
i zainstalowaniu punktéw poboru nalezy wykonaé¢ wg procedur opisanych w Aneksie ,C” do normy
EN I1SO 7396-1.

Przewody instalacji gazéw medycznych powinny by¢ oznakowane wg normy EN ISO 5359
paskami barwnymi w nastepujacych kolorach:

« tlen - kolor biaty;

+ préznia - kolor zotty;

+ sprezone powietrze - 0,5 MPa — kolor bialy i czarny;

Oprocz oznakowania barwnego na rurociggach nalezy opisa¢ w sposéb trwaly prowadzone
medium — nazwe gazu i zaznaczy¢ kierunek jego przeptywu. Opis powinien by¢ wykonany za
pomoca liter o wysokosci nie mniejszej niz 6 mm.

W tym celu mozna zastosowac np. barwne naklejki zawierajgce wyzej przedstawione informacje.
Naklejki lub napisy powinny by¢ naniesione na rurocigagi przy zachowaniu odstepow nie wiekszych
niz 10 m. Dodatkowo, oznaczenia powinny zosta¢ naniesione przed scianami i przegrodami oraz

w poblizu punktéw poboru.

Instalacje nalezy przekazac¢ uzytkownikowi pod cisnieniem roboczym ustalonym w trakcie rozruchu

instalacji gaz6w medycznych.
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Przejscia, przepusty i piony instalacyjne przechodzgce przez sciany i stropy (oddzielenia
przeciwpozarowe - granice stref pozarowych) nalezy zabezpieczy¢ pozarowo uszczelnieniami
0 odpornosci ogniowej jak dany element budowlany. Dla rur z materiatbw niepalnych —

ognioochronna peczniejgca masa uszczelniajgca CP 601S wg katalogu ,HILTI".

Przejscia instalacji przez oddzielenia dymoszczelne (korytarze szpitalne, poziome drogi

ewakuacyjne) nalezy uszczelni¢ materiatem niepalnym.

6.0. WYTYCZNE OBStLUGI.

Niniejsze wytyczne majg charakter informacyjny i pomocniczy przy eksploatacji instalacji
oraz zrodet zasilania gazow medycznych i stanowig jedynie wprowadzenie do instrukcji
uzytkowania, ktérg zgodnie z p. 13.2. normy EN ISO 7396-1, musi dostarczy¢ Uzytkownikowi
Wykonawca (Wytworca) instalacji.

Celem tej czesci opisu jest okreslenie zakresu podstawowych czynnosci eksploatacyjnych
instalacji gazéw medycznych i zrédet zasilania, gwarantujgcych niezaktécong ciggtos¢ ich dziatania

a tym samym bezpieczenstwo pacjentow.

6.1. Personel obstugujacy instalacje oraz zrodta zasilania gazéw medycznych.

Obstuge instalacji gazow medycznych oraz zrédet zasilania, mogg wykonywac¢ wytgcznie
pracownicy przeszkoleni w zakresie BHP przy uzytkowaniu i eksploatacji instalacji, urzadzen

kriogenicznych oraz butli z gazami sprezonymi, posiadajgcy wymagane i aktualne uprawnienia.

6.2.  Czynnosci obstugowe instalacji gazow medycznych.

Czynnosci obstugowe i eksploatacyjne, ze wzgledu na czestos¢ ich wykonywania zostaty
podzielone na:

+ czynnosci codzienne;

«  czynnosci tygodniowe;

« czynnosci miesieczne;

« czynnosci potroczne;

+  Cczynnosci roczne;
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6.2.1. Czynnosci obstugowe codzienne obejmuja;

Instalacje rurociggowe:
- sprawdzenie stanu instalacji na podstawie telefonicznych informacji z poszczegdlnych
oddziatéw szpitala od os6b pisemnie wyznaczonych do wspotpracy,
- Uzyskanie informacji dotyczace wskazan manometrow gazoéw i prézni oraz stanu
sygnalizacji awaryjnej na poszczegoinych oddziatach. Uzyskane wyniki poréwnaé

z cisnieniami w zrédtach zasilania poszczegolnych gazéw.

6.2.2. Czynnosci obstugowe tygodniowe obejmuja:

Instalacje rurociggowe:

+ nalezy dokona¢ przegladu instalacji calej sieci rurociggéw przez kontrole wskazan
manometréw i wakuometréw oraz sygnalizatoréw na poszczegolnych oddziatach szpitala.
Uzyskane wyniki poréwnac¢ z odczytami w tlenowni, rozprezalni podtlenku azotu, staciji
sprezarek powietrza i pomp prézni,

« sprawdzi¢ stan techniczny oraz ilosci gazow w alternatywnych miejscowych zrédtach

zasilania instalacji tlenu.

6.2.3. Czynnosci obstugowe miesieczne obejmuja;:

Instalacje rurociggowe:
« odwodnienie instalacji przez korki odwadniajgce (odwadniacze),

« sprawdzenie czystos¢ odwadniaczy.

6.2.4. Czynnosci obstugowe potroczne obejmuja:

Instalacje rurociggowe:
« przeprowadzenie prob szczelnosci instalacji (lub w razie stwierdzenia nieproporcjonalnego
zuzycia gazéw),
« przeprowadzenie préby szczelnosci zaworéw odcinajacych,

« przeprowadzenie proby szczelnosci zaworéw nadmiarowych.
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6.2.5. Czynnosci obstugowe roczne obejmuja:

Instalacje rurociggowe:

przeprowadzenie prob szczelnosci instalacji (lub w razie stwierdzenia nieproporcjonalnego
zuzycia gazéw);
przeprowadzenie proby szczelnosci zaworow odcinajacych,

przeprowadzenie proby szczelnosci zaworéw nadmiarowych.

UWAGA:

Wszystkie nie wymienione czynnosci nalezy wykonywac zgodnie z zaleceniami zawartymi w DTR

urzadzen oraz ,Instrukcjami obstugi” opracowanymi przez Wytwoérce (Wykonawce) instalacji gazéw

medycznych.

7.0.

PRZEPISY ZWIAZANE.

Ustawa z dnia 7 lipca 1994 — prawo budowlane (Dz. U. nr 89, poz. 414 z pbzniejszymi zm.
Z 27 marca 2003 r. Dz. U. nr 80 z 10 maja poz.718).

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. nr 74, poz.
676).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 10.11.2006 r. w sprawie wymagan jakim powinny
odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym, pomieszczenia i urzgdzenia zaktadu
opieki zdrowotnej. (Dz. Ustaw Nr 213, poz. 1568 z dn. 24.11.2006 r.)

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 07.06.2010 r..
w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych i terenéw
(Dz. U. nr 109, poz. 719);

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 6 lutego 2003 r. w sprawie bezpieczenstwa
i higieny pracy podczas wykonywania rob6t budowlanych (Dz. U. Nr 47 z dnia 19 marca
2003 r., poz. 401);

Rozporzadzenie Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 23 grudnia 2003 r.
w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy przy produkcji i magazynowaniu gazow,
napetnianiu zbiornikbw gazami oraz uzywaniu i magazynowaniu karbidu (Dz. U. Nr 7 z dnia
19 stycznia 2004 r., poz. 59);

Norma EN ISO 13485:2003/AC:2007 ,Wyroby Medyczne. Systemy Zarz gdzania

Jako $cig. Wymagania do celow przepiséw prawnych”;
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8.0.

Norma EN ISO 14971:2007 ,Wyroby medyczne - Zastosowanie zarz gdzania ryzykiem
do wyrobow medycznych”;

Norma EN 737-1:1998 ,Systemy ruroci agowe do gazéw medycznych. Cz es¢ 1: Punkty
poboru do spr ezonych gazéw medycznych i pré  zni”;

Norma EN 737-4:1998 ,Systemy ruroci ggowe dla gazow medycznych — Cz es$¢é 4:
Jednostki ko ncowe dla systeméw oczyszczania gazow do narkozy”

Norma EN ISO 7396-1:2007+A1:2010 +A2:2010 ,Systemy ruroci aggowe do gazow
medycznych -- Cz e$¢ 1: Systemy ruroci ggowe do spr ezonych gazow medycznych

i prozni”;

Norma EN ISO 7396-2:2007 ,Systemy ruroci _ggowe do gazéw medycznych -- Cz es¢ 2:

Systemy odprowadzaj ace zuzyte gazy anestetyczne

Norma EN 980:2008 ,Symbole graficzne do stosowania w oznakowaniu wyrob ow
medycznych ”;

EN 1041:1998 ,Informacja dostarczana przez producenta wraz z wyro  bem”;

Norma EN 13348:2001/A1:2009 ,Miedz i stopy miedzi. Rury miedziane okr agte bez
szwu do gazéw medycznych lub pré6  zni”;

Norma EN 60601-1:1990+A1, A2, A13 ,Medyczne urz adzenia elektryczne - Cz es$¢ 1:

Ogoblne wymagania. Bezpiecze nstwa”;

Norma EN ISO 11197:2004 ,Jednostki zaopatrzenia medycznego”;
Norma EN ISO 15001:2004 ,Urzadzenia anestezjologiczne i respiratory - Przydatno  §¢

do stosowania z tlenem”;

KLAUZULA

Wykonawca nizej wymienionego zakresu robdét, powinien zapozna¢ sie z caloscig
dokumentacji jednoczes$nie i dokona¢ stosownych obliczen dla poszczegolnych zakreséw
robot.

Wszystkie specyfikacje urzgdzen i rysunki szczegdtowe proponowane przez Wykonawce
beda zatwierdzane przez Inwestora lub Biuro Projektow.

W przypadku stosowania jakichkolwiek rozwigzan systemowych nalezy przy wycenie
uwzgledni¢ wszystkie elementy danego systemu niezbedne do zrealizowania catosci prac.
Niezaleznie od stopnia doktadnosci i precyzji dokumentow otrzymanych od Inwestora,

definiujgcej ustuge do wykonania, Wykonawca zobowigzany jest do uzyskania dobrego
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rezultatu koncowego. W zwigzku z tym wykonane instalacje musza zapewni¢ utrzymanie
zalozonych parametrow.

Specyfikacje i opisy uwzgledniajg standard minimalny dla materiatow i instalacji, niezbedny
do wiasciwego funkcjonowania projektowanego obiektu. Wykonawca moze zaproponowac
alternatywne rozwigzania pod warunkiem zachowania minimalnego wymaganego
standardu — do akceptacji przez Inwestora.

Rysunki i czeS¢ opisowa sg dokumentami wzajemnie sie uzupetniajgcymi. Wszystkie
elementy ujete w specyfikacji (opisie), a nie ujete na rysunkach lub ujete na rysunkach
anie wujete w specyfikacji winne byC traktowane tak jakby byly ujete
w obu. W przypadku rozbieznosci w jakimkolwiek z elementéw dokumentacji nalezy zgtosic¢
projektantowi, ktéry zobowigzany bedzie do pisemnego rozstrzygniecia problemu.
Wszystkie elementy nie ujete w niniejszym opracowaniu (opis, specyfikacja, rysunki)

a zdaniem Wykonawcy niezbedne do prawidlowego dziatania instalacji nie zwalnia
Wykonawcy z ich zamontowania i dostarczenia.

W przypadku bledu, pomyiki lub watpliwosci interpretacyjnych, Wykonawca, przed
ztozeniem oferty, powinien wyjasni¢ sporne kwestie z Inwestorem, ktéry jako jedyny jest
upowazniony do wprowadzania zmian. Wszelkie niesygnalizowane niejasnosci bedg
interpretowane z korzyscig dla Inwestora.

W przypadku koniecznosci inne elementy, oznaczenia lub specyfikacje mogg zostac
dobrane przez projektanta.

Do zakresu prac Wykonawcy wchodzg préby, regulacja i uruchomienia urzadzen
i instalacji wg obowigzujacych norm i przepiséw oraz oddanie ich do uzytkowania lub

eksploatacji zgodnie z obowigzujgcag procedura.
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INFORMACJA DOTYCZ ACA BEZPIECZENSTWA | OCHRONY ZDROWIA

CZESC OPISOWA

1. Zakres robot:

Wykonanie instalacji gazéw medycznych tj. instalacji tlenu, pr6zni medycznej, sprezonego
powietrza dla przebudowy Oddziatu Neurologii i Oddziatu Chirurgii w 1 Wojskowym Szpitalu
Klinicznym z Poliklinika Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Lublinie, (20-049
Lublin, Al. Ractawickie 23).

2. Elementy zagospodarowania dziatki lub terenu, Kktéore mogg stwarza¢ zagrozenie

bezpieczehstwa i zdrowia ludzi - nie wystepuja;

3. Wskazanie dotyczace przewidywanych zagrozen wystepujacych podczas realizacji rob6t

budowlanych:

« wykonywanie wykopdw o scianach pionowych bez rozparcia o giebokosci wiekszej niz 1,5
m oraz wykopow o bezpiecznym nachyleniu $cian o gtebokosci wiekszej niz 3,0 m — nie
wystepuje,

« roboty, przy ktérych wykonywaniu wystepuje ryzyko upadku z wysokosci ponad 5,0 m — nie
wystepuja,
rozbiorki obiektéw budowlanych o wysokosci powyzej 8 m- nie wystepuja,

« roboty wykonywane na terenie czynnych zaktadow przemystowych - nie wystepuja,

« montaz, demontaz i konserwacja rusztowan przy budynkach wysokich i wysokosciowych -
nie wystepuje,

+ roboty wykonywane przy uzyciu dzwigéw — nie wystepuja,

« prowadzenie robo6t na obiektach mostowych metodg nasuwania konstrukcji na podpory -
nie wystepuje,

« montaz elementoéw konstrukcyjnych obiektéw mostowych - nie wystepuje,

- betonowanie wysokich elementow konstrukcyjnych mostéw, takich jak przyczokki, filary
i pylony - nie wystepuje,

- fundamentowanie podpér mostowych i innych obiektow budowlanych na palach — nie

wystepuje,
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« roboty wykonywane pod lub w poblizu przewodow linii elektroenergetycznych — nie
wystepuja,

« roboty budowlane prowadzone w portach i przystaniach podczas ruchu statkbw — nie
wystepuja,

- roboty prowadzone przy budowlach pietrzacych wode, przy wysokosci pietrzenia powyzej
1 m - nie wystepuja,

« wykonywane w poblizu linii kolejowych - nie wystepuja,

« roboty budowlane, przy prowadzeniu ktérych wystepujg dziatania substancji chemicznych
lub czynnikéw biologicznych zagrazajacych bezpieczenstwu i zdrowiu ludzi - nie wystepuja,

+ roboty budowlane stwarzajace zagrozenie promieniowaniem jonizujgcym — nie wystepuja,

+ roboty budowlane prowadzone w poblizu linii wysokiego napiecia lub czynnych linii
komunikacyjnych - nie wystepuja,

« roboty budowlane stwarzajace ryzyko utoniecia pracownikdéw - nie wystepuja,

« roboty budowlane prowadzone w studniach, pod ziemig i w tunelach - nie wystepuja,

« roboty budowlane wykonywane przez kierujgcych pojazdami zasilanymi z linii
napowietrznych - roboty przy budowie, remoncie i rozbiorce torowisk - nie wystepuja,

« roboty budowlane wykonywane w kesonach, z atmosferg wytwarzang ze sprezonego
powietrza - roboty przy budowie i remoncie nabrzezy portowych i przepraw mostowych -
nie wystepuija,

+ roboty budowlane wymagajace uzycia materiatdw wybuchowych - nie wystepuja,

« roboty budowlane prowadzone przy montazu i demontazu ciezkich elementow

prefabrykowanych - roboty, ktérych masa przekracza 1,0 t. - nie wystepuja,

4. Sposéb prowadzenia instruktazu pracownikow przed przystgpieniem do realizacji robot
szczegOlnie niebezpiecznych — instruktaz prowadzi kierownik budowy oraz osoba odpowiedzialna

za przestrzeganie przepiséw BHP na budowie;

5. Wskazanie srodkéw technicznych i organizacyjnych, zapobiegajacych niebezpieczenstwom
wynikajacym z wykonywania rob6t budowlanych w strefach szczegélnego zagrozenia zdrowia lub
w ich sasiedztwie, w tym zapewniajgcych bezpieczng i sprawng komunikacje, umozliwiajgcq
szybka ewakuacje na wypadek pozaru, awarii i innych zagrozen — roboty nalezy prowadzic¢
zgodnie z polskimi normami i sztukg budowlang pod nadzorem o0s6b uprawnionych

z zachowaniem obowigzujacych przepiséw BHP.
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