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 Najnowoczesniejsza i jedna z najstarszych firm
zajmujaca sie instalacjami gazow medycznych

* Jeden z najwiekszych wytworcow jednostek
zaopatrzenia medycznego na Swiecie

* Najwiekszy wykonawca instalacji i dostawca urzadzen
w branzy

e Znaczacy wptyw na jakosc i standard wyrobow na
rynku
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Zainteresowata nas ta informacja...

POLSK A TIMES

IeLg Nd TOLZRGUN SLRHANTYCH, a 1ne wylilayd/g miensywief terdpin

Do mediow zaczety trafiac informacje m.in. od medykow, ze nie tak tatwo jest trafic

pacjentom na Stadion Narodowy. Warunki jakie musi spetnic pacjent sg mocno wysrubowane.
Jeden z medykow napisat na Twitterze:

Probowalismy przekazac pacjentow na stadion. Kwalifikacja: pacjent, ktory
samodzielnie je i chodzi do oddalonej toalety, bez istotnych schorzen towarzyszacych,
nie wymaga wiecej niz 3 litrow tlenu, nie ma wysokiej goraczki. Chyba koncert Zenka

organizuja
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Ale pozostawmy informacje z mediow
spotecznosciowych i zastanowmy sie jak
jest naprawde?
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Gazy medyczne wystepujgce w jednostkach ochrony
zdrowia:

- Tlen /tlen 93,
- Sprezone powietrze do oddychania,

- Sprezone powietrze lub azot do zasilania
pneumatycznych narzedzi chirurgicznych

- Proznia,
- N20, COZ2, i inne...
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Gdzie znajdziemy informacje o przeptywach?
- Norma zharmonizowana PN-EN ISO 7396-1:2016

4.4 Projektowanie systemu
4.4.1 Postanowienia ogolne

Kierownictwo jednostki ochrony zdrowia, w porozumieniu z wytworea systemu, powinno na etapie opracowy-
wania projektu okresli¢ podstawowe wtasciwosci projektu systemu, zawierajgce przynajmniej:

— rodzaje zrodet zasilania;

— lokalizacje zrédet zasilania;
— przepustowosé i pojemnosé magazynowa zrodet zasilania; i
— liczbe punktdw poboru przypadajaca na obszar zajmowany przez tézka lub obszar roboczy;
— lokalizacje punktéw poboru na kazdym oddziale lub w strefie jednostki ochrony zdrowia;

— odpowiedni przeptyw w kazdym punkcie poboru; B
— wspbétczynniki jednoczesnosci;

— lokalizacje i wysokosé strefowych zawordw odcinajgcych;

— potrzebe dodatkowych lokalnych zrédet zasilania w wyznaczonych oddziatach (np. w oddziatach, gdzie
leczeni sa pacjenci zalezni od podawania gazéw medycznych, niezalezny punkt prézniowy lub niezalezne
zrodto(-a) tlenu lub tlenu 93 oraz powietrza medycznego w przypadku wydarzenia katastrofalnego).

UWAGA 1 Przepisy regionalne lub krajowe moga wymagac konkretnej liczby butli lub gazu w kazdym z oddziatow.

UWAGAZ2 Typowe przyklady polozenia punktow poboru, wymagania dotyczace przeplywow | wspolczynniki jednoczesnosci
podane sa w HTM 02 [33], [34], FD S 90-155 [32], AS 2896-1998 [22] i SIS/HB 370 [38].

W zaleznosci od wielkosci rurociggu nalezy wzig¢ pod uwage potencjalne zagrozenia wynikajace z duze] |
predkosci przeptywu gazu.

UWAGA 3 Przyklady maksymalne] zalecane] predkosci przeplywu gazu podano w FD S 90-155 [32]1 SIS/HB 370 [38].
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Gdzie znajdziemy informacje o przeptywach?
- Przepisy regionalne lub krajowe...

N\ |

Ministerstwo Zdrowia

Departament Systemu Zdrowia _ )
Warszawa, 26 sierpnia 2020 r.

Szanowny Panie Dyrektorze,
ocdpowiadajac na Pana e-mail z dnia 19.08.2020 r. dotyczacy projektowania szpitali,

uprzejmie dziekuje za przestane informacje .lednoczesnie informuje, ze Minister

Zdrowia nie okresla wwtveznveh dotvezaeveh nrolektowania sznital
Fosada ol ¥t WYY CARY CR- 0oy CZacy en-plrojeslowaiia-SZpiail

Pomieszczenia | urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosé lecznicza musza
odpowiadac, zaleznie od rodzaju wykonywaneg] dziatalnosci lecznicze] oraz zakresu
udzielanych swiadczen zdrowotnych, wymaganiom okreslonym w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegolowych wymagan, jakim

powinny odpowiadac¢ pomieszczenia | urzgdzenia podmiotu wykonujgcego dzialalnosc

leczniczg (Dz.U. z 2019 r_, poz. 595), a takze spelniaé warunki ogolnobudowlane.
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Sprawdzmy w rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia
26 marca 2019 r

http://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp
?id=wWDU20190000595
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Wielka Brytania

Dm Department
of Health

Medical gases

Health Technical Memorandum
02-01: Medical gas pipeline
systems

Part A: Design, installation, validation
and verification
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Table 11 Provision of terminal units, AVSUs and local alarms

Instalacja gazow medycznych w szpitalu

Department 0, | N;O | N;O/O, | MA4 SA7 | VAC | AGSS | He/O, AVSU Alarm

Accident and Emergency  ser (M 1 sct hp/lp ©)

Resuscitation room, per trolley space 2 2 - 2 - 2 2 - 2 sets™

Note: One sct cither side of the trolley space, if installed in

fixed location, eg trunking; or both scts in an articulated supply

pendant that can be positioned cither side of the bed space.

Major treatment/plaster room per trolley space 1 1 lp 1 lp 1 1 - | set/8 TUs

Post-anaesthesia recovery per trolley space 2 - - 2 - 2 - - 2 sets*

Note: One set cither side of the trolley space, if installed in

fixed location, eg trunking; or both scts in an articulated supply

pendant that can be positioned cither side of the bed space.

Treatment room/cubicle 1 - - — - 1 - - | set/8 TUs

Operating department 1 st (1)

Anaesthetic rooms (all) 1 1 - 1 - 1 1 -

Operating room, orthopacdic:

For anaesthetist 2 1 - 2 - 2 1 - | sct per suite 1 sct per suite
(2)(3) hp-'rlp (10)

For surgecon - - - — 4 2 - - -

Note: Orthopacdic surgery is normally performed in operating -

rooms provided with ultra-clean systems. Such systems arc much

more cffective in terms of airflow when provided with partial

walls. These walls may be cffectively used to include terminal

units that can be supplicd by rigid pipework. Such installations

do not suffer from excessive pressure loss when surgical air is

required at high flows.

Operating room, ncurosurgery

Anaesthetist 2 1 - 2 - 2 1 - | sct per suite 1 sct per suite
(2)(3) hpdlp (100

Surgcon - - - — 2 2 - - PP

Note: If multi-purpose pendants arc used, there may be some
loss OF Fxrfﬂrmana GF Surgical tﬂols Ixcau.sc Of bom rtstrictions
a.nd Cﬂn\"ﬂlution GF thc ﬂcxiblc Connccting ass:mblics at thc

articulated joints.
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Table 12 Gas flow — flows required at terminal units

Service Location Nominal Design flow | Typical flow | Test flow
pressure (LS mimn) required (LYmin)
(kPa) (LS min)
Oypen Operating rooms and rooms in which H:{l'l i5 A0 1000 20 101
provided for anaesthetic purposes
All other areas 00 10 & 4
Mitrous cxade | All areas 010 15 & <40
Nitrous oade/ | LDRP (labour, delivery, recovery, post-partum) 31 275 20 275
COCYREN MIXIUTE | MO0ms
Al ather areas A0 20 15 4
Medical air Operatng rooms 400 4013 40 &0
Critical care areas, neonatal, high dependency units | 400 goL A0 #0
Other areas 400 20 10t &0
Surgical air/ Orthopaedic and neurosurpical operating rooms 0 35004 350 350
NItTogen
Yacuum All areas 40 (300 mm | 40 40 4
Hpg below IMEAXLTIALTI,
atmospheric further
pressure) diversities
apply
Helium/oxygen | Critical care areas 010 100 40 #0

mixiure
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FRANCJA FD S 90-155

Tableau récapitulatif du nombre minimum de prises par lit ou place suivant le fascicule de documentation FDS 90-155

Oxygéne Protoxyde d'Azote Air Médicinal Vide Médical Air Moteur
Débit
Nbre | Débit Débit | Nbre | Débit total | Nbre Débit Débit | Nbre | Débit Débit Nore | Débit Débit
de | nominal | Coef | total de |nominal | Coef | par de nominal | Coef | Total de | nominal | Coef total de | nominal | Coef | total
prises| L/mn P |parposte|prises| L/ mn p |poste| prises | L/ mn P oste prises| L/ mn 4] par poste |prises| L/ mn P |par poste

Lit de médecine

Cas genéral 1 5 0,2 1,0 i* 30 01 3.0 1 5 0,30 1,6
Pneumologie, cardiologiel 1 5 0,2 1,0 1 30 0,1 3,0 1 10 0,30 3,0

Lit de réanimation - Soins Intensifs
Réa - Cas général 2 120 | 0,3 | 72,0 1 120 | 0,3 | 36,0 3 30 0,50| 450
Chambre stérile (aplasie, ...)| 2 10 0,7 14,0 1 120 0,3 | 36,0 3 30 0,50| 45,0

Lit de chirurgie

Cas général (et grands brilés)] 1 10 0,2 2,0 2 10 0,30 6,0
Chirurgie thoracique ou vasculairg] 1 20 0,2 4,0 3 10 0,30 9,0
OBRLl 2 5 0.2 2.0 1 30 0,2 6.0 2 10 0,30 6,0

Salle d'opération

Cas général|l 2 20 1,0 40,0 1 10 1,0 | 10,0 1 15 0,6 75 3 60 0,50 90,0 1 500 0.2 | 100,0
ORL] 2 20 1,0 40,0 1 10 1,0 | 10,0 2 15 0,6 15,0 3 60 0,60 90,0 1 500 0,2 | 100,0
Cardig-vasculairgl 3 20 1,0 60,0 1 10 1,0 | 10,0 1 15 0,6 75 3 60 0,50 90,0 1 500 0.2 | 100,0
Salle travail / Accouchement 2 10 0,5 10,0 1 10 02| 20 1 8 0,3 24 3 10 0,30 9,0
Poste de Travail Anesthésique
Salle d'induction] 1 15 0,5 7.5 1 10 0.1 1,0 1 120 0,2 24,0 2 10 0,30 6,0 1 500 0,2 | 100,0
Salle imagerie / endoscopig 1 15 0,5 7.5 1 10 0,1 1,0 1 15 0,2 3,0 2 10 0,30 6,0
Salle de surveillance Post-
interventionnelle] 1 15 0,5 7.5 1 15 0,2 3,0 2 10 0,30 6,0
Salle de soins spécialiségl 1 5 0,2 1,0 1 15 0,2 3,0 1 10 0,30 3,0
Urgences
Salle de déchoquage| 2 15 02| 80 1 10 02| 20 3 20 0,20 12,0 1 500 | 0,2 | 100,0
Poste d'attente malade couchél 1 5 0,2 1,0 1 10 0,2 2,0 2 20 0,20 8,0
Salle de soins| 1 5 02| 1,0 2 20 0,20| 8,0 1 500 | 0,2 | 1000
Divers
Imageric médicalg 1 5 0,2 1,0 1 10 0,30 3,0

Salled_esoins 1 5 0,2 1.0 1 10 0,30 3,0
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Australia AS 2896-2011

AS 2896—2011

Australian Standard®

Medical gas systems—Installation and
testing of non-flammable medical gas
pipeline systems

STANDARDS |
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Australia AS 2896-2011

TABLE 5.1
PIPELINE DIFFERENTIAL PRESSURE REQUIREMENTS AT TERMINAL UNIT

1 2 3 4 5
Maximum differential Maximum differential N
between static pipeline between static pipeline
Set Set flow pressure (Column 2) pressure (Column 2) and
pipeline rate and dynamic pipeline dynamic pipeline pressure
Gas pressure pressure during set during diversified flow rate
flow rate (Column 3) for an area (Appendix B)

measured at the most remote —
terminal unit

kPa L/min kPa kPa
Medical breathing
air, Medical gases
0,. N,O, O, + 415 40 10 50
Cco,, CO, i
Compressed gas 1400 250 120 100*
for surgical tools
Medical breathing
air, N, + 0,, O, 415 250 100 100
for driving
ventilators
Medical pipeline 60 40 5 3 .

suction

* Not referenced in Appendix B. See Note 2 to this Table.
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Szwecja

2.3.21 Komprimerade medicinska gaser

For komprimerade medicinska gaser, utom for instrumentluft och ni-
trogen for drivning av instrument, skall:

a) trycket i gasuttagen for medicinska gaser inte Gverstiga 110 % av

drifterycket vid franvaro av fléde och inte understiga 9o % av drift-
trycket vid systemfode och ett lode pa 40 I/min genom gasuttaget.
b) trycket vid varje gasuttag inte 6verstiga 1o bar vid ett forsta felfall
i nagon av drifttryckregulatorerna installerade i systemet. Anord-
ningar for detta (exempelvis sikerhetsventiler) skall finnas installe-

rade i systemet. Springbleck skall inte anvindas for detta andamal.
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Plumbing
Code

California Code of Regulations
Title 24, Part 5

California Building
Standards Commission

Based on 2015 Uniform Plumbing Code®

@m0

Effective January 1, 2017
For Emata and Supplement effective
dates see the History Note Appendix
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USA

TABLE 13-3
Minimum Outlets/Inlets per Station
Location Oxygen 3;?::5;} M;di::al N{;:;:;:‘S Nitrogen Helium g?;;)j?ig
Patient rooms for 1/bed 1/bed 1/bed — — — —
medical/surgical, obstetrics, N
and pediatrics
Examination/treatment for 1/bed 1/bed — — — — —
nursing units
Intensive care (all) 3/bed 3/bed 2/bed — — — —
Nursery' 2/bed 2/bed 1/bed — — — —
General operating rooms 2/room 3/room4 2/room 1/room 1/room — — 3
Cystoscopic and invasive 2/room 3/room4 2/room — — — —
special procedures
Recovery delivery and 2/bed 2/bed 1/bed — — — — 1
laborf@eliveryfrecovery 2/room 3/room4 1/room
rooms” i
Labor rooms 1/bed 1/bed 1/bed — — — —
First aid and emergency 1/bed 1/bed’ 1/bed — — — —
treatment’
Autopsy — 1/station  1/station — — — —
Anesthesia workroom 1/station — 1/station — — — —
i Includes pediatric nursery.
= Includes obstetric recovery.
} Emergency trauma rooms used for surgical procedures shall be classified as general operating rooms.
* Vacuum inlets required are in addition to any inlets used as part of a scavenging system for removal of |
anesthetizing gases.
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Ausrustungsvorschlage i
Seite 1von 5 3 31 1

Anordnung der med. Gasentnahmestellen
Einbauempfehlungen: Gasart und Einbauort

-I = =
g E e
— — 5 £ £ g 9
= |8 8] 5. [ F | Bsl@
: s ) | s| 2|5 [s38(528)2
s | B Xl 3 | 5| 2| 82|85/ 8835f% 2
3|2 5 = | 2 g5|223|22281% £
Abteilung Raumbezeichnung 8 o PR S o E w2lw>Z|lios Yo, FlBemerkungen
Normalpflege |Patientenzimmer
Bettenzimmer |allgemein 1 1 X
Normalptiege Patientenzimmer
|Bettenzimmer Chirurgie 1 1 X X
Normalptlege Isolier-Infektions-
Bettenzimmer Entgiftungszimmer 1 1 X
Normalpliege
Bettenzimmer Untersuchung 1 1 x
Normalpllege
Bettenzimmer Neugeborene 1 1 X
Normalpliege
Bettenzimmer Frihgeborene 1 1 S
[Normalptiege
Bettenzimmer Kinderzimmer allgem. 1 1 X
Intensivpflege |Intensivzimmer (pro Bett)] 2 2 3 X (x)
Intensivpflege |Wachstation (proBett) | 2 2 2 X
Intensivpflege |Aufwachraum (pro Bett) | 1 1 2 X
Intensivpflege |Verbrennung (pro Bett) | 2 2 2 X
Notfall Reanimation 1 1 1 X
Notfall Eingriffsraum 1 1 1 X
Notfall Schockraum 1 1 1 1 1] x
Notfall Erste Hilfe Raum 1 1 1 X
Notfall Wundversorgung 1 1 1 X
Notfall Gipsraum 1 1 1 1 1] x (x) Magquet
Vertriebs und Service
Manfred Fritz Deutschland GmbH

Bearbeitungsstand: 15.11.2003 Produktmanager Zentrale med. Gasversorgungsanlagen Produktbereich Medap
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Ausristungsvorschiage 3-311
Ausrlstungsvorschiige 3-311 Seite 3von 5
Seite 2von §
1T 1 I I I 1 ]
Anordnung der med. Gasentnahmestellen Anordnung der med, Gasentnahmestellen
Einbauemplehlungen: Gasart und Einbauort Einbauempfehlungen: Gasart und Einbauort
2 ] g E
] H N S|4 Z H
: S FRHEE 3 RHE ; g 3 % i
g 2 £
o . i 1 HEIR IRBH HIE IR
Abteilur Raumbezeichnun, W@ ] Abteilung Raumbezeichnung P - > we> =l> Yo o §lBemerkungen
Diagnostik___JAmnioskopie X Diagnostik___[Spirometrie/ Ergometrie | 1 X
Diagnostik X Diagnostik___[Labor 1 1 x
Diagnostik___[Audiometrie X Ty 0 X
Diagnostik___|Autnahme 1 [ oSkOpiE 3 -
Diagnostik urchieuchien X Diagnostik___[Hyperbarokammer T x
- L X agnostix __[Oxifulm ) x
] T X
d 1 - atonsablifGrundaussiatiu
- - [Anasthesiearbeitsplatz_| 2 1 X
i " " [Chiruig earbeitsplatz FI I x|cos
: X 1 1 1 1 X
T ) 2 2 1 1 X
1 X
1 T 2 2 x
] T x :
3 - - x__[c0z
Sontgen’ Schade]
Diagnostik___[Ronigen/ Unfall T X x x__|coz
Diagnostik Rénigen/ Urologie x :
Diagnostik Tomographie 1 X
aQnostiK raumatologie x ]
OperationsabligEinieitung %
Diagnostik___|Echoanzephalographie X
Diagnostik unklionsdiagnostik T T X }vﬂl‘onﬁdcuﬂo‘w"g 1 1 X
OperationsabliglVorbersitung ] X
agnosiik___|MeBraum 1 1 X » Maguet
Vertriebs und Service Vertriebs und Service
Manfred Fritz Deutschland GmbH Manfred Fritz Deutschiand GmbH
Bearbeitungsstand: 15.11.2003 Produkimanager Zentrale med. Gasversorgungsaniagen Produktbereich Medap Bearbeitungsstand: 15.11.2003 Produktmanager Zentrale med. Gasversorgungsaniagen Produktbereich Medap
g
Ausriistungsvorschiage
Ausriistungsvorschiage % 3-311
Seite 4von 5 3-311 Seite 5von 5
[ | IO N — I I T ] i x
der med. G: 2 2 2 x
gen: Gasart und Einbauort = = Anordnung der med. Gasentnahmestellen
3 Einbauempfehlungen: Gasart und Einbauort
£ £ § g
L2 L L T (7 48
i3 ¢ iR 1 i K
|4 @ 9 5 s - 8 i gl §
2|3 IREEE] 2 Bl 3E 3|3 3| : 5 5|5 &
s 18 = wzls > wid s 3le § |3 S 8 § e§a§85§§
T . Abteilung __ Raumbezeichnung 3 2 o2|e 3le Gj8,§ |Bomerkungen
0 = [Asplikation _Dialyse pro Bett 1 X
O o imptaram oro
Applikation __|Benandiungsptaez 11 1 X
7 X (o Hecmarmerse o
andhungsplatz 1 1 x
isctopen Dwgroath
55!“(2!'0(\ |pro Benandungsolat: 1 1 X
Gaburishite Koplende 1 L} x) X Bentaimedizin_|Ordination pro Stunt 7 X
PR [Kietern Chir ] 1 1 X
[Gotunsntte FuBende L 1 x x o 0 =
[Frauersdng
Goturtsnte [ Wickettisch I 1 X 1 CO2
Fraecsine. k] ] X
[Goturtshite Elampsie 1 11 1 x
Fracermne. techn. Raume [med W erkstine/Pritraum 1 1 1 1 1 x
Gyn. OP Andsthesie 2 2 2 L3 [Ausbildungsraume 1 1 1 1 1 X
Gyn. OP Chirurgie 2 2 X
"“:"M“: Risikosnibindung An 2 | 2 2 & Wenn keine zentrale Vakuumversorgungsaniage vorhanden ist, dann anstelle der Vakuumentnahmestelle eine zusitzliche Druckiuftentnahmestele einbauen!
Framrsdos
F._wum. Risikoentbindung Ch 2 2 X
== Magquet
Gotastshate Reanimation 11 2 X Magquet Vertriebs und Service
Vertriebs und Service Mantred Fritz Deutschiand GmbH
Mantred Fritz Deutschiand GmbH Bearbeitungsstand: 15.11.2003 Produktmanager Zentrale med. Gasversorgungsanlagen Produktbereich Medap

Raachaitiinaeetand: 15 11 2003 Produkimanaoer Zentrale med. Gasversoraunasanlaoen Provh iktharaich Madtan
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KARCZEWSCY

Nowe doswiadczenia przy budowie szpitali tymczasowych
oraz doswiadczenia zwigzane z wysokoprzeptywowq
tlenoterapiq istotnie wptynefy na postrzeganie
wspofczynnikow przeptywu i jednoczesnosci
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A teraz kilka tajnych zdjec ;-)
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Nasza propozycja:

wg KOBA 2020: Tabela przyktadowej ilosci punktow poboru, minimalnych przeptywow, wspdtczynnikdw jednoczesnosci inz. Baginska, mar inz. Kosinska

02 N20 AIR med e AIR-MOTOR co2 VAC AGSS SZKG + alarm (4)
LP. ODDZIALY 't , 1l t t I t 1l
Y przeptyw i przeptyw o _zc | Przeptyw o oec | Przeplyw oo | Przeptyw o oo | przeptyw o oeo |Przeplyw
ilosc (1) L/min (2) wsp.(3) | ilosc L/min wsp. | ilosé in wsp. | ilosc L/min wsp. ilosc Umin wsp. | ilosc Ljmin wsp. | ilosc Umin wsp.
chirurgiczne ogdlne, chirurgiczne szczekowo-twarzowe, .
1. |chirurgiczne urazowo-ortopedyczne, kardiochirurgiczne, 1 5 02 0 0 1 30 05 Tx SZKG na & ‘3 pokoi
A s alarm w dyzurce
neurchirurgiczne
2 chirurgiczne dla dzieci, pediatryczne, pediatryczne i 1 5 02 1 20 05 1x SZKG na 6-8 pokoi
niemowlgce, neonatologiczne alarm w dyzurce
3. [chordb zakaznych, obserwacyjno-zakazne 1 40 1 1 20 05 1x SZKE na Li‘b pokai
alarm w dyzurce
. N 1x SZKG na 4-6 pokoi
4, |chorob zakaznych (tlenoterapia wysokoprzeptywowa) 1 80 1 1 20 05 alarm w dyiurce
5. mten?ywnegulnadzuru kardluluplcznegu. intensywnej 2 80 07 2 20 05 2x SZKG nal salle (5)
terapii, SOR - intensywny nadzor alarm na sali
urologiczne, choréb wewnegtrznych, endokrynologiczne,
gastrologiczne, geriatryczne, ginekologiczno-potoznicze,
gruzlicy i chordb pluc, gruzlcy i chordb ptuc oraz gruzlicy
innych ngrzaduw, hematologiczne, kardlu!cglczne, 1x SZKG na 6-8 pokoi
6. |nefrologiczne, neonatologiczne, neurologiczne, 1 5 02 1 ] 0,5
" N 2 alarm w dyzurce
okulistyczne, onkologiczne, otolaryngologiczne, dla osob
przewlekle chorych i pielggnacyjno-opiekuncze,
medycyny palitatywnej, reumatologiczne, toksykologiczne,
transplantologiczne
7. |sale zabiegowe 1 10 0.2 1 10 03 1 SZKG na 4-6 sal
alarm w dyzurce
8. |sale operacyjne 4 20 1 2 10 1 g 2 15 1 8 60 05 | 2 130 1 3x na sale (§)
alarm w dyzurce i sali
9. |sale wybudzes 2 10 05 2 10 0.4 2¢ SZKG na 1 salg (5)
alarm na sali
1xSZKG na 2-4 pokoje
10. |diagnostyka obrazowa RTG, CT, MRI, USG 1 5 0 1 0 03 alarm w sterowni lub
sali
1. |SOR - resuscylacja, przygotowanie pacjenta 1 10 05 2 | 10 | 1 1 10 03 | 2 130 | | ™SZKG na 2-4 pokoje
alarm na sali
Legenda: Wersja: 1.3
(1)- iloé¢ punktéw poboru dla jednego pacjenta aktualna wersja: koba.medpipe.pl

(2)- przeplyw liczony dla jednego pacjenta

(3)- wspélczynnik jednoczesnoici dla jednego tozka

(4)- strefowy zespdl kontrolny gazéw medycznych wraz z sygnalizacja

(5)- w jednostkach zaopatrzenia medycznego zastosowaé podwojne punkty poboru 02, AIR, VAC i zasili¢ je z dwdch niezaleznych SZKG

(6)- w kolumnach zastosowat¢ podwdjne punkty poboru 02, AIR, VAC i zasili¢ je z dwdch niezaleznych SZKG, trzecia SZKG do obslugi punktdw na scianie

Opracowano na podstawie:

- HTM 02/01:2006, Health Technical Memorandum — Medical gas pipeline systems, Part A: Design, installation, validation and certification
- Extrait FDS 90-155 - Tableau Nb Mini Prises

- Manfred Fritz Einbauempfehlungen: Gasart und Einbauort

- COVID-19 Deutsche Krankenhausgesellschaft e. V.

- SISHB 370 utgava 3



