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1. WSTEP
1.1. Przedmiot Szczegotowej Specyfikacji Techniczne |
Przedmiotem niniejszej Szczego6towej Specyfikacji Technicznej (SST) sg warunki i wymagania doty-
czacych wykonania i odbioru robét instalacji gazéw medycznych tj.
e Instalacji tlenu medycznego,
» Instalacji prozni medycznej,
» Instalacji sprezonego powietrza.

Specyfikacja obejmuje w szczegdlnosci wymagania dotyczgce wlasciwosci materialtdw, sposobu wy-
konania i oceny prawidtowosci poszczego6lnych rob6t instalacyjnych dla projektu ,Przebudowa | pietra
budynku kliniki Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego SUM w ramach modernizacji oddziatu okulisty-
ki dzieciecej”.

1.2. Zakres stosowania Szczeg6towej Specyfikacji Te  chnicznej

Szczegotowa Specyfikacja Techniczna stanowi dokument przetargowy i kontraktowy przy zleceniach
i realizacji rob6t wymienionych w pkt. 1.1. i winna by¢ wykorzystana przez oferentéw biorgcych udziat
w postepowaniu o udzielenie zamdéwienia publicznego na realizacje instalacji gazéw medycznych
zgodnie z zatgczonymi rysunkami i przedmiarem robat.

1.3. Zakres robo6t obj etych SST
Niniejsza specyfikacja obejmuje wszystkie czynnosci umozliwiajgce i majgce na celu wykonanie insta-
lacji gazéw medycznych tlenu medycznego, prézni medycznej oraz sprezonego powietrza wyszcze-
golnionych w pkt. 1.1. Niniejsza specyfikacja techniczna zwigzane jest z wykonaniem nizej wymienio-
nych robét:

* wykonanie instalacji sprezonego powietrza,

* wykonanie instalacji ttenu medycznego,

* wykonanie instalacji sprezonego powietrza,

» podigczenie instalacji gazéw medycznych do paneli zestawow t6zkowych oraz do punktow

poboru gazow,
* montaz skrzynek zaworowych sygnalizacyjno-informacyjnych i sygnalizatora stanu gazu.

1.4. Ogo6lne wymagania

Wykonawca jest odpowiedzialny za realizacje rob6t zgodnie z dokumentacjg projektowa, specyfikacjg
techniczng, poleceniami nadzoru autorskiego i inwestorskiego oraz zgodnie z art. 5, 22, 23 i 28 ustawy
Prawo budowlane, ,Warunkami technicznymi wykonania i odbioru rob6t budowlano-montazowych
cz.ll- instalacje sanitarne” oraz ,Wytycznymi projektowania szpitali ogélnych” zeszyt 3.

Odstepstwa od projektu moga dotyczy¢ jedynie dostosowania instalacji gazéw medycznych do wpro-
wadzonych zmian konstrukcyjno-budowlanych, lub zastgpienia zaprojektowanych materiatdw przez
inne materialy lub elementy o zblizonych w charakterystykach i trwato$ci. Wszelkie zmiany
i odstepstwa od zatwierdzonej dokumentacji technicznej nie mogg powodowaé obnizenia wartosci
funkcjonalnych i uzytkowych instalacji, a jesli dotyczg zamiany materiatéw i elementéw okreslonych
w dokumentaciji technicznej na inne, nie mogg powodowac¢ zmniejszenia trwatosci eksploatacyjnej.
Roboty montazowe nalezy realizowa¢ zgodnie z ,Warunkami technicznymi wykonania i odbioru robét
budowlano-montazowych cz.1l- instalacje sanitarne”, Polskimi Normami, oraz innymi przepisami doty-
czacymi przedmiotowej instalacji.

2. MATERIALY
Materiatem zalecanym do budowy centralnych instalacji gazéw medycznych sg rury i fgczniki miedzia-
ne. Wymagania, jakie powinny spetia¢ rury miedziane okresla Polska Norma PN-EN
13348:2001/A1:2005 (zmiana Al) "Miedz i stopy miedzi - Rury miedziane okragte bez szwu do gazow
medycznych lub prézni”. W normie tej stawiane sg szczegllne wymagania odnosnie jakosci we-
wnetrznych powierzchni rur. W przypadku instalacji gazéw medycznych (tlenowych) bardzo istotng
sprawg jest zachowanie odpowiedniej czystosci powierzchni wewnetrznych przewodéw i urzadzen.
Jest to spowodowane faktem, iz tlen pod cisnieniem moze powodowaé samoistne spalanie sie sub-
stancji oleistych. W zwigzku z tym istnieje kilka podstawowych zasad przy wykonywaniu takich insta-
laciji:

* Nalezy stosowac rury z miedzi gat. Cu-DHP, odtluszczone o zawartosci wegla w postaci sma-

réw na powierzchni wewnetrznych max 0,2 mg/dm2 (rury wg PN-EN 13348).
* Wszystkie potaczenia nalezy wykonac¢ lutem srebrnym LS 45.
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» Przewody instalacji powinny by¢ oznakowane wg PN-EN-980/2008 paskami barwnymi koloru
biatego oraz opisem i zaznaczeniem kierunku przeptywu.

Rury miedziane okrggte bez szwu do gazu stosowane w instalacjach sanitarnych spetniajg
kryterium czysto$ci:
»  zakupione rury powinny posiada¢ zaslepki na koncach, ktére usuwane sg dopiero przed mon-
tazem,
e rury tgczone sg za pomocg lutu srebrnego LS45, za wyjatkiem lutowania elementéw miedzia-
nych z mosieznymi, gdzie dopuszcza sie uzycie topnika,
« w przypadku uzycia topnika, nalezy uwazaé, aby jego nadmiar nie dostat sie na wewnetrzng
powierzchnie rury,
* w czasie lutowania zalecane jest wykonywanie tej operacji w ostonie gazéw obojetnych (np.
argonu), przepuszczanych przez lgczone rury, do chwili kiedy potgczenie bedzie zimne
w dotyku.

Skrzynka zaworowo-informacyjno-alarmujgca na 3 gazy 02, SP, V, budowa: czesé podtynkowa jest
wykonana z tworzywa sztucznego Ilub blachy stalowej, czes¢ natynkowa (drzwiczki) biate,
emaliowane, wyposazone w zamek z awaryjnym otwieraniem, sygnalizator awarii, wejScia awaryjne,
zasilenie i wyjscie od gory, masa 7,3 kg wymiary (DxSxG) 350x460x90mm

3. SPRZET

Wykonawca jest zobowigzany do uzywania jedynie takiego sprzetu, ktéry nie spowoduje niekorzyst-
nego wptywu na jakosé wykonywanych rob6t zaréwno w miejscu tych robét, jak tez przy wykonywaniu
czynnosci pomocniczych oraz w czasie transportu, zatadunku i wytadunku materiatow.

Sprzet bedgcy wtasnoscia Wykonawcy lub wynajety do wykonania robét ma by¢ w dobrym stanie
technicznym i w gotowosci do pracy oraz spetnia¢ wymogi okreslone w normach i przepisach ochrony
srodowiska.

4. TRANSPORT | SKEADOWANIE

4.1. Rury w wigzkach muszg by¢ transportowane na samochodach o odpowiedniej dlugosci. Ksztaltki
nalezy przewozi¢ w odpowiednich pojemnikach. Podczas transportu przetadunku i magazynowania rur
i ksztaltek nalezy unikac¢ ich zanieczyszczenia.

4.2. Elementy wyposa zenia

Zaleca sie transportowanie w oryginalnych opakowaniach producenta. Elementy wyposazenia nalezy
przechowywa¢ w magazynach lub w pomieszczeniach zamknietych w pojemnikach.

4.3.Armatura
Dostarczong na budowe armature sprawdzi¢ na szczelnos¢. Armature nalezy skladowa¢ w magazy-
nach zamknietych.

4.4. Materiaty

* Wykonawca zadba, aby tymczasowo skltadowane materiaty, do czasu ich zamontowania byly
zabezpieczone przez zanieczyszczeniem, zachowaly swojg jakos¢ i byty dostepne do kontroli
przez Inspektora Nadzoru.

* Miejsce czasowego skladowania materiatdw uzgodnione z Inspektorem Nadzoru organizuje
Wykonawca.

» Materialy nie odpowiadajgce wymaganiom zostang przez Wykonawce wywiezione z terenu
budowy.

» Kazdy rodzaj robot, w ktérych znajdg sie niezbadane i nie zaakceptowane materiaty, Wyko-
nawca wykonuje na wiasne ryzyko, liczac sie z ich nie przyjeciem i nie zaptaceniem.

5.WYKONANIE ROBOT
5.1. Monta z ruroci ggow
* Przed ukladaniem przewodéw nalezy sprawdzi¢ trase oraz usungé mozliwe do wyeliminowa-
nia przeszkody, moggce powodowaé uszkodzenie przewodow
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e Przed zamontowaniem nalezy sprawdzi¢ czy elementy przewidziane do zamontowania nie
posiadajg uszkodzen mechanicznych oraz czy w przewodach nie ma zanieczyszczen (ziemia,
papiery i inne elementy). Rur peknietych lub w inny sposéb uszkodzonych nie wolno uzywac.

» Kolejnos¢ wykonywania robat:

* Wwyznaczenie miejsca utozenia rur,

e wykonanie gniazd i osadzenie uchwytéw,
e przecinanie rur,

« zalozenie tulei ochronnych,

* ulozenie rur z zamocowaniem wstepnym,
* wykonanie polgczen.

W miejscach przejsé przez sciany i stropy nie wolno wykonywa¢ zadnych potgczen. Przejscia przez
przegrody budowlane wykona¢ w tulejach ochronnych. Wolng przestrzen miedzy zewnetrzng $ciang
rury i wewnetrzng tulei nalezy wypetni¢ odpowiednim materiatem termoplastycznym ognioodpornej typ
CP 601 S Hilti. Wypetnienie powinno zapewnia¢ jedynie mozliwos¢ osiowego ruchu przewodu. Diu-
gos¢ tulei powinna by¢ wieksza od grubosci Sciany lub stropu. Przejscia przez przegrody okreslone
jako granice oddzielenia pozarowego nalezy wykonywac¢ za pomocg odpowiednich tulei zabezpiecza-
jacych.

Podpory rurociggéw wykonane z materiatéw odpornych na korozje , odizolowane od rurociggow.
Prowadzenie instalacji podtynkowo wymaga wykucia bruzd pod przewody oraz ich zatynkowania.
Rurociagi gazéw medycznych powinny byé trwale oznakowane barwnie , zgodnie z wymaganiami
zawartymi w normie PN-72/Z-78510.

Kierunek przeptywu gazu powinien byé oznaczony strzatka.

Odlegtosc¢ rurociggdéw od instalacji elektrycznej nie moze by¢ mniejsza niz 10cm — przy prowadzeniu
réwnolegtym.

Wszystkie roboty objete dokumentacjg nalezy wykonywac zgodnie z obowigzujgcymi przepisami BHP
pod nadzorem technicznym Kierownika budowy i Inspektora Nadzoru posiadajgcego odpowiednie
uprawnienia budowlane

5.2. Badanie odbiorcze
Badania odbiorcze po zakohAczeniu montazu instalacji rurociggowych gazow
medycznych i zainstalowaniu punktéw poboru obejmuja:

» Probe wytrzymatosci mechanicznej — préba cisnieniowa,

Cisnienia robocze w instalacji :
- instalacja tlenu i sprezonego powietrza — 0,5-0,7 MPa
- instalacja sprezonego powietrza — 0,2-0,3 MPa
- instalacja prézni - -0,06 MPa
Cisnienie prébne dla instalacji kompletnej (z uzbrojeniem) jest rowne  od-
powiednio cisnieniu roboczemu.
» Probe szczelnosci,
» Kontrole zaworéw odcinajgcych,
» Kontrole podwieszen uchwytow i wspornikéw,
» Kontrole oznakowania rurociggéw,
* Probe na obecnosé potaczen krzyzowych,
e Prébe na obecnosc¢ przeszkod w przeptywie,
» Sprawdzenie mechanicznego dziatania punktow poboru i przyporzgdkowania do odpowiada-
jacej instalacji oraz mozliwosci identyfikaciji,
»  Proby instalacji kontrolnych i alarmowych,
» Przedmuchanie instalacji gazem prébnym (azot),
» Prébe na obecnosc¢ zanieczyszczen statych w rurociggach instalacji,
* Napeienie instalacji wiasciwym rodzajem gazu,
e Prébe natozsamos¢ gazu,
» Sprawdzenie prawidlowosci oznakowania rurociggéw i armatury jezeli w budynku wystepuje
kilka odrebnych ztadéw badania szczelnosci nalezy przeprowadzi¢ dla kazdego ziadu od-
dzielnie.
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Z préby szczelnosci nalezy sporzgdzi¢ protokot.

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

6. KONTROLA JAKO $CI ROBOT

Kontrola jakosci rob6t zwigzanych z wykonaniem instalacji gazow medycznych powinna by¢ przepro-
wadzona w czasie wszystkich faz robo6t zgodnie z wymaganiami Polskich Norm i ,Warunkami tech-
nicznymi wykonania i odbioru rob6t budowlano-montazowych cz.ll- instalacje sanitarne”.

Kazda dostarczona partia materialtdbw powinna by¢ zaopatrzona w $wiadectwo kontroli jakosci produ-
centa.

Wyniki przeprowadzonych badan nalezy uzna¢ za dodatnie, jesli wszystkie wymagania dla danej fazy
robot zostaty spetnione. Jesli ktérekolwiek z wymagan nie zostato spetnione, nalezy dang faze robot
uznac¢ za niezgodng z wymaganiami normy i po dokonaniu poprawek przeprowadzi¢ badanie ponow-
nie.

7. ODBIOR ROBOT
Odbioru robét polegajacych na wykonaniu instalacji nalezy dokona¢ zgodnie z ,Warunkami technicz-
nymi wykonania i odbioru robét budowlano — montazowych. Tom Il Instalacje sanitarne i przemystowe”
W stosunku do nastepujgcych robét nalezy przeprowadzi¢ odbiory migdzyoperacyjne:
» przejscia dla przewodow przez sciany i stropy (umiejscowienie i wymiary otworow),
e bruzdy w $cianach — wymiary, czystosé¢ bruzd, zgodnos$¢ z pionem i zgodnos¢ z kierunkiem
w przypadku minimalnych spadkéw odcinkéw poziomych,

Z odbioréw miedzyoperacyjnych nalezy spisa¢ protokét stwierdzajacy jakos¢ wykonania oraz przydat-
nosc¢ robot i elementéw do prawidtowego montazu,

Po przeprowadzeniu prob przewidzianych dla danego rodzaju rob6t nalezy dokona¢ koncowego od-
bioru technicznego instalacji wymienionych w pkt. 3.

Przy odbiorze koncowym powinny by¢ dostarczone nastepujace dokumenty:

a) dokumentacja z naniesionymi na niej zmianami i uzupetieniami w trakcie wykonywania robét,

b) dokumenty dotyczgce jakosci wbudowanych materiatéw (Swiadectwa jakosci wydane przez do-
stawcéw materiatow),

c) protokoty wszystkich odbioréw technicznych czesciowych,

d) protokoly przeprowadzenia préb szczelnosci poszczego6lnych instalacji.

Przy odbiorze koricowym nalezy sprawdzié :
» zgodnos$¢ wykonania z dokumentacjg oraz ewentualnymi zapisami dotyczgcymi zmian od-
stepstw od dokumentac;ji ,
» protokoly z odbioréw czesciowych i realizacji postanowien dotyczacych usuniecia usterek,
» aktualnos$¢ dokumentacji (czy naniesiono wszystkie zmiany i uzupetnienia),
» protokoty badan szczelnosci instalacji.
e atesty ruriurzadzen.

8. OBMIAR ROBOT
Ogolne wymagania dotyczgce obmiaru podano w specyfikacji technicznej ,Wymagania ogéine”.

9. PODSTAWA PLATNO SCI
Ogodlne wymagania dotyczgce ptatnosci podano w specyfikacji technicznej ,Wymagania ogdine”.

9. PRZEPISY ZWIAZANE

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

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

Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006r.. w sprawie wymagan jakim powinny od-
powiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym, pomieszczenia i urzadzenia zaktadu opieki zdrowot-
nej (Dz. U. z 24 listopada 2006r. nr 213, poz. 1568).

Rozporzgdzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 kwietnia 2006r. w sprawie
ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych i terenow (Dz. U. nr 80, poz.
563).
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Rozporzgdzenie Ministra Infrastruktury z dnia 6 lutego 2003r. w sprawie bezpieczenstwa i higieny
pracy podczas wykonywania rob6t budowlanych (Dz. U. Nr 47 z dnia 19 marca 2003r. poz. 401).
Rozporzgdzenie Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 23 grudnia 2003r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy przy produkcji i magazynowaniu gazéw, napetnianiu zbiornikow gaza-
mi oraz uzywaniu i magazynowaniu karbidu (Dz. U. nr 7 z dnia 19 stycznia 2004r. poz. 59)

Norma EN I1SO 13485:2003/AC:2007 ,Wyroby Medyczne. Systemy Zarzadzania Jakoscig. Wymaga-
nia do celdw przepisow prawnych”.

Norma EN ISO 14971:2007 ,Wyroby medyczne — Zastosowanie zarzgdzania ryzykiem do wyrobow
medycznych”

Norma EN 737-1:1998 ,Systemy rurociggowe do gazow medycznych. Czes$¢ |: Punkty poboru do
sprezonych gazéw medycznych i prézni”

Norma EN 737-4:1998 ,Systemy rurociggowe dla gazéw medycznych — Czes$¢ 4: Jednostki koncowe
dla systemo6w oczyszczania gazéw do narkozy”

Norma EN ISO 7396-1:2007 ,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych — Czes$¢ 1: Systemy ruro-
ciggowe do sprezonych gazéw medycznych i prozni”.

Norma EN ISO 7396-2:2007 ,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych — Czesé 2: Systemy od-
prowadzajgce zuzyte gazy anestetyczne”.

Norma EN 980:2008 ,,Symbole graficzne do stosowania w oznakowaniu wyroboéw medycznych”.
Norma EN 1041:1998 ,Informacja dostarczana przez producenta wraz z wyrobem”

Norma EN 13348:2001/A1:2005 ,Miedz i stopy miedzi. Rury miedziane okragte bez szwu do gazow
medycznych lub prézni (miana Al)”

Norma EN 60601-1:1990+A1, A2, A13 ,Medyczne urzadzenia elektryczne — Czes¢ 1: Ogdlne wyma-
gania bezpieczenstwa”.

Norma EN ISO 11197:2005 ,Jednostki zaopatrzenia medycznego”.- podano wymagania dotyczgce
aspektéw bezpieczenstwa uporzadkowane odpowiednio do struktury EN 60601-1. Norme stosuje sie
tacznie z EN 60601-1

Norma EN ISO 15001:2004 ,Urzadzenia anestezjologiczne i respiratory — Przydatnos$¢ do stosowania
z tlenem”
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