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Opis technologiczny projektowanych instalacji gazow medycznych.
2.1. Rozwigzania projektowe instalacji gazow medycznych.

2.2. Instalacji gazow medycznych — rurociagi.

2.3. Instalacji gazow medycznych — armatura.

2.4. Instalacji gazow medycznych — punkty poboru.
Wytyczne dla systemu sygnalizacji awaryjnej gazow medycznych.

Wytyczne dla branz projektowych.
Wytyczne montazu

Wytyczne obstugi.

Przepisy zwigzane.
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B. CZESC RYSUNKOWA

GMO1 | Rzut II pigtra — gazy medyczne 1: 50
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1.0. DANE OGOLNE

1.1. Nazwa Inwestycji:

Przystosowanie sali operacyjnej ortopedycznej nr 4 bloku operacyjnego na sale hybrydowa w SP
MSWiA w Lodzi przy ul. Pénocnej 42.

1.2. Adres Inwestycji:

SP Zaktad Opieki Zdrowotnej] MSWiA, 91-425 1.6dz, ul. Pétnocna 42,
Nr ewid. dziatki: 84/12, obreb B-54

1.3. Inwestor:

SP Zaktad Opieki Zdrowotnej MSWiA, 91-425 £6dZ, ul. Potnocna 42,

1.4. Jednostka projektowania

Architekton Sp. z 0.0.
ul. Brukowa 6/8
91-341 LodzZ

1.5. Podstawa opracowania:

Umowa z Inwestorem

Wizja lokalna

Informacje uzyskane w Dziale Technicznym Szpitala;
Obowiazujace normy i przepisy.

1.6. Zakres opracowania:

Opracowanie obejmuje projekt wykonawczy instalacji gazow medycznych dla inwestycji
»Przystosowanie sali operacyjnej ortopedycznej nr 4 bloku operacyjnego na sal¢ hybrydowa w
SP MSWiA w Lodzi przy ul. Péinocnej 42”.

Projekt wykonaweczy instalacji gazow medycznych obejmuje:
a) instalacje rurociggowe dla zasilenia sali hybrydowej rozprowadzone zgodnie z
wymaganiami projektu technologicznego.

2.0. _OPIS TECHNOLOGICZNY _ PROJEKTOWANYCH _ INSTALACJI _ GAZOW
MEDYCZNYCH.

Projektowane instalacje gazow medycznych, zgodnie z Dyrektywa 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), zostaty zaliczone do wyrobow medycznych klasy IIb.

Wszystkie przywolane w niniejszym projekcie normy zharmonizowane z Dyrektywa
93/42/EEC, w trakcie wykonywania instalacji, musza by¢ przestrzegane, tak aby instalacja mogta
zosta¢ oznakowana przez jej Wykonawce znakiem CE.
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2.1. Rozwiazania projektowe instalacji gazow medycznych.

Projekt przewiduje doprowadzenie gazéw medycznych tj. tlenu, podtlenku azotu,
sprezonego powietrza, dwutlenku wegla oraz prézni i odciggdw gazoéw poanestetycznych do
kolumny chirurgicznej, kolumny anestezjologicznej oraz do $ciennego panela medycznego.

Projektowang sale¢ nalezy wyposazy¢ w nastegpujace instalacje gazow medycznych t;j.:
tlenu;

podtlenku azotu;

sprezonego powietrza,

dwutlenku wegla

prozni;

odciggu gazo6w poanestetycznych.

Projektowane instalacje beda rozprowadzane wzdhiz korytarzy, w przestrzeni stropow
podwieszonych, pod przewodami elektrycznymi i pod lub nad kanalami wentylacyjnymi. W
pozostatych pomieszczeniach (gdzie nie beda zainstalowane stropy podwieszane) przewody
instalacji oraz wszystkie odgalezienia od poziomdéw do poszczegdlnych pomieszczen beda
prowadzone w tynku.

Instalacja bedzie wyposazona w strefowe zespoly kontrolne (skrzynki zaworowe) —
SZKGA Touch wyposazone w sterownik z kolorowym sterowanym dotykowo ( w technologii
pojemnosciowej) wyswietlacz, umozliwiajace odcinanie zasilania dla poszczegdlnych stref.
Strefowy zesot kontrolny umozliwia optyczng kontrolg cisnienia gazow medycznych.
Zamontowane w strefowych zespotach kontrolnych — SZKGA Touch strefowe zawory
odcinajace — kulowe beda umozliwialy w sytuacjach awaryjnych odciecie danej strefy.

Strefowe zespoty kontrolne posiadaja réwniez wbudowane zlacza awaryjnego zasilenia,
pozwalajagce na awaryjne zasilanie gazami medycznym (z butli — poprzez reduktor)
obstugiwanego fragmentu instalacji. Strefowe zespoly kontrolne sg jednocze$nie elementem
systemu sygnalizacji awaryjnej gazéw medycznych i powinny spetnia¢ wymogi normy EN ISO
7396-1.

Cisnienia robocze dla projektowanych instalacji gazéw medycznych wynosza:

o 0,4-0,6 MPa (4-6 bar) — dla instalacji tlenu, podtlenku azotu, sprezonego powietrza
medycznego, dwutlenku wegla,

o 0,06 MPa (0,006 bara) dla instalacji prozni medycznej;

Projektowane instalacje gazow medvcznych nalezy zasili¢ poprzez ich wlaczenie w istniejace
instalacje.

2.2. Instalacje gazow medvcznych — rurociagi.

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 wedtug DIN/PN,
przy zastosowaniu odpowiednich ztaczek i ksztattek miedzianych. Przewody instalacji powinny
by¢ uziemione. Przewody instalacji powinny by¢ mocowane do $cian lub stropow z
zachowaniem podanych ponizej odleglosci migdzy wspornikami. Rurociggi powinny byc¢
odizolowane od podpor i uchwytow, szczegdlnie wykonanych z metali tworzacych z miedzig
ogniwa galwaniczne.
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Srednica zewnetrzna rury Maksymalny odstep miedzy podparciami
mm m
do 15 15
od 22 do 28 2,0
od 35 do 54 2,5
>54 30
2.3. Instalacje gazé6w medycznych — armatura.

W instalacjach gazéw medycznych tj. instalacjach tlenu, prozni, sprezonego powietrza
medycznego, nalezy stosowa¢ armatur¢ wykonang z mosigdzu o zawartosci miedzi minimum 58
% - MOS58. Materiaty zastosowane do produkcji armatury powinny spetnia¢ kryteria okreslone w
normie EN ISO 15001. Zawory do tlenu i podtlenku azotu powinny posiada¢ atest na zgodno$¢ z
tlenem.

Zastosowane zawory kulowe, pelnoprzelotowe, powinny mie¢ $rednice nominalne jak
srednice przewodow, na ktorych begda zainstalowane. Kula i trzpien powinny by¢ uszczelnione
PTFE (teflonem). Zawory w wykonaniu na ci$nieniec nominalne 2,5 MPa (PN 25). Zawory
powinny by¢ gwintowane i nalezy je taczy¢ z przewodami instalacji za pomocg sSrubunkow.

2.4. Instalacje gazow medycznych — punkty poboru.

Instalacje gazoéw medycznych beda zakonczone punktami poboru w standardzie AGA
MC70 wykonanymi zgodnie z normg EN ISO 9170 — 1.

Projektowane punkty poboru gazéw medycznych w standardzie beda instalowane w
jednostkach zasilajacych takich jak: kolumna chirurgiczna, kolumna anestezjologiczna, §cienny
panel medyczny.

Zastosowane jednostki zasilajgce powinny spetnia¢ wymogi normy EN ISO 11197.

Sciennv poziomy panel medyczny

Poziomy panel medyczny o wyposazeniu:
e dhugos¢ — ok 80cm
e wysoko$¢ mierzona przy $cianie — 460mm (+5%)
o glebokos¢ od Sciany do frontu - 63mm (+5%)
e Gniazda gazow medycznych:
o 2Xxtlen
1 x podtlenek azotu
2 X sprezone powietrze
1 x dwutlenek wegla
2 X proznia
1 x odciag gazdéw poanestetycznych
4 x gniazdo 230V
4 x gniazdo ekwipotencjalne

0 O O O O O O

Oferowany sprze¢t medyczny musi posiada¢ znakowanie CE (deklaracje zgodnosci), klasa
wyrobu medycznego: IIb, oraz powiadomienie w Urzedzie Rejestracji Wyrobow Medycznych.
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Kolumna anestezjologiczna

Nalezy zastosowac¢ kolumne bgdaca wiasnoscig Inwestora. Przed jej montazem nalezy
dokona¢ przegladu technicznego kolumny zgodnie z DTR producenta oraz dokona¢ wszelkich
koniecznych napraw aby doprowadzi¢ urzadzenia do pelnej sprawnosci.

Wymagane gniazda gazéw medycznych w kolumnie:

2 x tlen

2 X sprezone powietrze

1 X préznia

1 x podtlenek azotu

1 x odciag gazo6w poanestetycznych

Kolumna chirurgiczna

Nalezy zastosowac¢ kolumne begdaca wiasnoscig Inwestora. Przed jej montazem nalezy
dokona¢ przegladu technicznego kolumny zgodnie z DTR producenta oraz dokona¢ wszelkich
koniecznych napraw aby doprowadzi¢ urzadzenia do peinej sprawnosci. Kolumna ta jest typu
tandem tzn, potaczona jest razem z druga kolumng (ktéra nalezy zmagazynowaé w miejscu
wskazanym przez Inwestora) poprzez jedno zawiesie stropowe. Kolumny nalezy rozdzieli¢ oraz
wymieni¢ ostone sufitowg na dopasowang do kolumny pojedyncze;j.

Wymagane gniazda gazéw medycznych w kolumnie:

2 X sprezone powietrze
2 x dwutlenek wegla
2 X préznia

Zestaw lamp operacyjnych

Nalezy dostarczy¢ i zamontowac bezcieniowa lampe operacyjng LED o nast¢pujacych
parametrach (opis dla obu czasz):

Zasilanie: 100-240 VAC (+10%)

Moc maksymalna: 75W

Zrodto $wiatta: diody LED

Trwatos$¢ Zzrodta $wiatta: nie mniej niz 50 000,00 godzin

Natezenie o$wietlenia w odlegtosci 100cm: 160 000lux

Zakres regulacji natezenia o$wietlenia: regulacja ptynna w zakresie od 5% do 100%
Temperatura barwowa: zmienna w zakresie 3 700K do 4 700K

Ra: min. 95

R9: >90

Minimalna ilo$¢ diod: 43

Czasza otoczona relingiem stuzagcym do jej pozycjonowania,
Panel sterujacy zamontowany na czasy,

Srednica plamy $wietlnej: 24cm - 33 cm

L1+ L2 (20%): 114cm

L1+ L2 (60%): 64cm

Srednica czaszy: max. 67cm

Waga czaszy: max. 12kg
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Jedna z czas lampy wyposazona w kamer¢ o parametrach minimalnych nie gorszych niz
przedstawione w zataczniku nr 1.

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 gazoéw
medycznych.

System alarmowy automatycznej sygnalizacji stanu gazow medycznych sktada si¢ ze
strefowych zespolow kontrolnych — SZKGA Touch oraz analogowych sygnalizatorow gazow
medycznych — SGM Touch. System ten przeznaczony jest do kontroli parametrow pracy
instalacji gazow medycznych i sygnalizowania shuzbom medycznym Szpitala stanow awaryjnych
tych instalacji.

W skrzynce SZKGA Touch zabudowane sa czujniki ci$nienia, podlaczone do przewodow
instalacji gazow medycznych, na ktorych zamontowane sg awaryjne zawory odcinajace - kulowe.
Skrzynki zaworowo — informacyjne oraz sygnalizatory montowane beda podtynkowo.

Zakresy cis$nienia i podci$nienia po przekroczeniu, ktérych nastepuje alarm Swietlny 1

akustyczny:
e Cisnienie tlenu - ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa;
e Cisnienie sprezonego powietrza medycznego - ponizej 0,4 MPa i powyzej 0,6 MPa;
e Podci$nienie prozni - powyzej 0,06 MPa i ponizej 0,09 MPa;

Sygnat o przekroczeniu wielko$ci ci$nienia i podci$nienia nastawionych na czujnikach
ciSnienia, przesylany bedzie przewodami -elektrycznymi z panelu sygnalizacji gazow
zainstalowanego w skrzynce zaworowo - informacyjnej do sygnalizatoréw. Sygnaly alarmowe
trwajag dopoki cisnienie lub podcisnienie w instalacjach nie wroci do normy. Sygnalizatory
sygnalizujg alarmem zaré6wno przekroczenie o 20%, jak i spadek o 20% cis$nienia roboczego.

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

W sali operacyjnej nalezy zastosowac na $cianie lub w kolumnie lub w panelu $ciennym dodatkowy
sygnalizator gazow medycznych dublujacy wskazania ze strefowego zespotu kontroli instalacji gazow

medycznych.

4.0. WYTYCZNE DLA BRANZ PROJEKTOWYCH.

a) Roboty elektryczne.

o Uziemi¢ instalacje gazoéw medycznych;

o Wykona¢ zasilanie strefowych zespotéw kontroli instalacji gazow medycznych 12V
pradu statego stabilizowanego.

5.0. WYTYCZNE MONTAZU.

5.1. Instalacje gazéw medycznych.

a) Instalacje gazéw medycznych nalezy wykonywaé zgodnie z normg EN - I1ISO 7396-1 —
»Systemy rurociggowe dla gazow medycznych — Cze$¢ 1: Rurociagi dla sprezonych gazow
medycznych 1 prozni”.

b) Roboty montazowe nalezy wykona¢ wg ,,Wytycznych budowy i1 eksploatacji instalacji
tlenowych w zakladach leczniczych” oraz wg poradnika ,Instalacje z rur miedzianych” -
wydanego przez COBRTI ,,Instal”.

C) Cisnienie probne dla przewodow instalacji wynosi 1,0 MPa - czas trwania proby - 24 h;
instalacje, mozna zatynkowac po przeprowadzeniu prob ci$nienia z wynikiem pozytywnym;

PRZYSTOSOWANIE SALI OPERACYJINEJ ORTOPEDYCZNEJ NR 4 BLOKU OPERACYJINEGO
NA SALE HYBRYDOWA W SP MSWIA W tODZI PRZY UL. POLNOCNEJ 42



SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MSWiA
W LODZI, UL. POLNOCNA 42

d) Badania odbiorcze.

Badania odbiorcze po zakonczeniu montazu instalacji rurociggowych gazow medycznych i

zainstalowaniu punktéw poboru obejmuja:

- Kontrolg podwieszen uchwytow i wspornikow;

- Kontrole oznakowania rurociggow;

- Probe wytrzymatosci mechanicznej — proba cisnieniowa;

- Probe szczelnosci;

- Kontrole zaworéw odcinajacych - strefowych ;

- Probe na obecnos$¢ potaczen krzyzowych;

- Probe na obecnos$¢ przeszkod w przeplywie;

- Sprawdzenie mechanicznego dziatania punktow poboru 1 przyporzadkowania do
odpowiadajacej instalacji oraz mozliwosci identyfikacji;

- Proby instalacji kontrolnych i alarmowych;

- Prébe na obecnos¢ zanieczyszcezen statych w rurociggach instalacji;

- Napehnienie instalacji wtasciwym rodzajem gazu;

- Prébe na tozsamos¢ gazu;

- Sprawdzenie prawidtowosci oznakowania rurociggdw i armatury;

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

e) przewody instalacji gazOw medycznych powinny by¢ oznakowane wg normy EN ISO 5359
paskami barwnymi w nastepujacych kolorach:

Tlen - kolor biaty;

Podtlenek azotu — kolor niebieski;

Dwutlenek wegla — kolor szary;

Préznia - kolor zotty;

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

Oprocz oznakowania barwnego na rurociagach nalezy opisa¢ w sposéb trwaly prowadzone
medium — nazwe gazu i zaznaczy¢ Kierunek jego przeplywu. Opis powinien by¢é wykonany
za pomoca liter o wysokoS$ci nie mniejszej niz 6 mm.

W tym celu mozna zastosowac¢ np. barwne naklejki zawierajace wyzej przedstawione
informacje. Naklejki lub napisy powinny by¢ naniesione na rurociagi przy zachowaniu
odstepow nie wiekszych niz 10 m. Dodatkowo, oznaczenia powinny zostac¢ naniesione przed
Scianami i przegrodami oraz w poblizu punktow poboru.

f) Instalacje nalezy przekaza¢ uzytkownikowi pod ci$nieniem roboczym ustalonym w
trakcie rozruchu instalacji gazow medycznych;
9) Przej$cia, przepusty 1 piony instalacyjne przechodzace przez Sciany i stropy (oddzielenia

przeciwpozarowe - granice stref pozarowych) nalezy wykonywa¢ w tulejach ochronnych oraz
zabezpieczy¢ pozarowo uszczelnieniami o odpornosci ogniowej jak dany element budowlany.
Przepusty instalacji prowadzone przez S$ciany 1 stropy nie bedace elementami oddzielen
przeciwpozarowych, ale ktére posiadajg klas¢ odpornosci ogniowej co najmniej EI 60, wymagaja
takiego zabezpieczenia jezeli posiadaja Srednice wiekszg niz 4 cm oraz znajdujg si¢ w
elementach wydzielajacych pomieszczenia zamkniete (wentylatorownie, kotlownie, wydzielone
klatki schodowe itp.)
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Dla rur z materialtdow niepalnych — ognioochronna pgczniejaca masa uszczelniajagca CP
601S wg katalogu ,,HILTI”; Przej$cia instalacji przez oddzielenia dymoszczelne (korytarze
szpitalne, poziome drogi ewakuacyjne) nalezy uszczelni¢ materiatem niepalnym;

6.0. WYTYCZNE OBSEUGI.

Niniejsze wytyczne maja charakter informacyjny i pomocniczy przy eksploatacji instalacji
oraz zrodet zasilania gazo6w medycznych i stanowig jedynie wprowadzenie do instrukcji
uzytkowania, ktorg zgodnie z p. 13.2. normy EN ISO 7396-1, musi dostarczy¢ Uzytkownikowi
Wykonawca (Wytworca) instalacji.

Celem tej czesci opisu jest okreslenie zakresu podstawowych czynnos$ci eksploatacyjnych
instalacji gazéw medycznych i1 zZrodet zasilania, gwarantujacych niezakldcong ciaglo$¢ ich
dziatania a tym samym bezpieczenstwo pacjentow.

6.1.  Personel obslugujacy instalacje oraz zrodla zasilania gazOw medycznych.

Obstuge instalacji gazéw medycznych oraz zrodet zasilania, mogg wykonywac wytacznie
pracownicy przeszkoleni w zakresie BHP przy uzytkowaniu i eksploatacji instalacji, urzadzen
kriogenicznych oraz butli z gazami sprezonymi, posiadajacy wymagane i aktualne uprawnienia.

6.2. Czynnosci obstugowe instalacji gazéw medycznych.

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

Czynnosci codzienne;

Czynnosci tygodniowe;

Czynno$ci miesigczne;

Czynnosci potroczne;

CzynnoSci roczne;

YVVVYVY

6.2.1. Czynnos$ci obslugowe codzienne obejmuja:

Instalacje rurociagowe.

o Sprawdzenie stanu instalacji na podstawie telefonicznych informacji z poszczegdlnych
oddziatow szpitala od osob pisemnie wyznaczonych do wspotpracy.
o Uzyskanie informacji dotyczace wskazan manometrow gazow i prozni oraz stanu

sygnalizacji awaryjnej na poszczegolnych oddzialach. Uzyskane wyniki poréwnac z ci$nieniami
w zrodiach zasilania poszczegdlnych gazow.

6.2.2. Czynnosci obstugowe tygodniowe obejmuja:

Instalacje rurociggowe.

. Nalezy dokona¢ przegladu instalacji catej sieci rurociagéw przez kontrolg wskazan
manometrow i wakuometrow oraz sygnalizatoréw na poszczegdlnych oddziatach szpitala.
Uzyskane wyniki poréwnac z odczytami w tlenowni, rozprezalni podtlenku azotu, stacji
sprezarek powietrza 1 pomp prozni.

o Sprawdzi¢ stan techniczny oraz ilo$ci gazéw w alternatywnych miejscowych Zrodtach
zasilania instalacji tlenu.
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6.2.3. Czynno$ci obslugowe miesieczne obejmuja:

Instalacje rurociggowe.
. Odwodnienie instalacji przez korki odwadniajace (odwadniacze);
. Sprawdzenie czysto$¢ odwadniaczy

6.2.4. Czynnosci obslugowe pbdiroczne obejmuja:

Instalacje rurociagowe.

o Przeprowadzenie prob szczelnosci instalacji (lub w razie stwierdzenia
nieproporcjonalnego zuzycia gazow);

o Przeprowadzenie proby szczelno$ci zaworow odcinajacych;

o Przeprowadzenie proby szczelno$ci zaworé6w nadmiarowych;

6.2.5. Czynno$ci obslugowe roczne obejmuja:

Instalacje rurociggowe.

. Przeprowadzenie prob szczelnosci instalacji (lub w razie stwierdzenia
nieproporcjonalnego zuzycia gazow);

o Przeprowadzenie proby szczelno$ci zawordw odcinajacych;

o Przeprowadzenie proby szczelno$ci zawordéw nadmiarowych;

UWAGA:

Wszystkie nie wymienione czynnosci nalezy wykonywaé zgodnie z zaleceniami zawartymi w DTR
urzqdzen oraz ,, Instrukcjami obstugi’” opracowanymi przez Wytworce (Wykonawce) instalacji
gazow medycznych.

6.3.  Zagadnienia zwiazane z ochrona ppoz. i bhp przy eksploataciji instalaciji oraz zrodet
zasilania gazow medycznych.

6.3.1. Ogolne zasady porzadkowe.
o Wszystkie elementy instalacji gazow medycznych musza by¢ utrzymane w czystosci.

7.0. PRZEPISY ZWIAZANE.

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

e 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).

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 lutego 2008 r. zmieniajace rozporzadzenie w
sprawie wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym
pomieszczenia i urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. Ustaw Nr 30, poz. 187 z dn.
11.03.2008 r.)
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Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewngetrznych i Administracji z dnia 07.06.2010 r.. w
sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektoéw budowlanych i terenow
(Dz. U. nr 109, poz. 719);

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 6 lutego 2003 r. w sprawie bezpieczenstwa
1 higieny pracy podczas wykonywania robdt 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 zbiornikéw 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 Zarzadzania
Jakos$cig. Wymagania do celow przepisoOw prawnych”;

Norma EN ISO 14971:2007 ,,Wyroby medyczne - Zastosowanie zarzadzania ryzykiem do
wyrobdéw medycznych”;

Norma EN 737-1:1998 ,,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych. Czg$¢ 1: Punkty
poboru do sprezonych gazéw medycznych i prozni”;

Norma EN 737-4:1998 ,Systemy rurociggowe dla gazéw medycznych — Czgs¢ 4:
Jednostki koncowe dla systemdw oczyszczania gazow do narkozy”;

Norma EN ISO 7396-1:2007 ,,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych -- Czes$¢ 1:
Systemy rurociggowe do sprezonych gazow medycznych i proézni”;

Norma EN ISO 7396-2:2007 ,,Systemy rurociggowe do gazéw medycznych -- Czes$¢ 2:
Systemy odprowadzajace zuzyte gazy anestetyczne”;

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

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

Norma EN 13348:2001/A1:2009 ,,MiedzZ i stopy miedzi. Rury miedziane okragle bez
szwu do gazow medycznych lub prozni”;

Norma EN 60601-1:1990+A1, A2, A13 ,Medyczne urzadzenia elektryczne - Czgs¢ 1:
Ogodlne wymagania. Bezpieczenstwa”;

Norma EN ISO 11197:2004 ,,Jednostki zaopatrzenia medycznego”;

Norma EN ISO 15001:2004 ,,Urzadzenia anestezjologiczne i respiratory - Przydatno$¢ do
stosowania z tlenem”;

KLAUZULA.

Do zakresu prac Wykonawcy wchodzg proby, regulacja i uruchomienia urzadzen

1 instalacji wg obowigzujacych norm i przepiséw oraz oddanie ich do uzytkowania lub eksploatacji
zgodnie z obowigzujaca procedura.

Opracowal:
dr inz. Jacek Wisniewski
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