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A.1 Identifikační údaje investora a zpracovatele studie
A.1.1 Údaje o akci a investorovi
Název akce:


Rekonstrukce a dostavba pavilonu E
Místo stavby:


Nemocnice Kyjov, p.o.
Kraj:



Jihomoravský
Investor :


Nemocnice Kyjov, p.o.
Stupeň projektu:

architektonicko-dispoziční studie
A.1.2 Údaje o zpracovateli studie
Zpracovatel projektové dokumentace

Dokumentaci zpracovala projekční kancelář LT PROJEKT a.s.  Zpracovatel je právnická osoba zapsaná v obchodním rejstříku, vedeném u Krajského soudu v Brně v oddíle B, vložka 6112. 

Zpracovatel je certifikován pro systém řízení jakosti ČSN EN ISO 9001:2001 pro projektovou a inženýrskou činnost ve výstavbě.

Sídlo firmy: LT PROJEKT a.s, Kroftova 45, Brno, 616 00.

Na zpracování dokumentace se podíleli

- hlavní inženýr projektu:



Ing. Luděk Tomek

- vedoucí architekt:




Ing. arch. Boris Hladký

- grafická část:





Ing. arch. Boris Hladký, Ing. arch. Pavel Hude
- profese:

Požárně bezpečnostní řešení
Ing. Jana Gálová



Zdravotně technické instalace
Ing. Ladislav Pilař



Vytápění

Ing. Martin Řezníček



Silnoproudé elektroinstalace
Ivana Dědková



Rozvody medicinálních plynů
Ing. Zdeněk Kvapil



Vzduchotechnika

Jan Leznar


Odborné konzultace

Vedení nemocnice:
- Ředitelka Mgr. Danuše Křiváková,

- Statutární zástupce a náměstek LPP Doc. MUDr. Petr Svoboda, CSc., FRCS(T)

- Technicko-provozní náměstek Ing. Bronislav Klečka

Gynekologicko-porodnické oddělení 

- primář MUDr. Július  Maruška, vrchní sestra Ivana Zlámalová
Oční oddělení: 
- primář MUDr. Evžen Fric, Ph.D, vrchní sestra Mgr. Jitka Amlerová
Rehabilitační oddělení: 
- primář MUDr. Soňa Koenigová, zástupce primáře MUDr. Prášková Lenka

A.2 Zadání úkolu
Základním zadáním je požadavek na optimalizaci provozu stávajícího pavilonu E spojený s celkovou rekonstrukcí a dostavbou jeho západního křídla E1. 

Vzhledem k tomu, že stávající využití pavilonu E není optimální a především vzhledem k tomu, že fyzický stav především v části západního křídla E1 je velmi špatný, bylo rozhodnuto o celkové rekonstrukci a přestavbě objektu. Tato bude řešena především u zmíněného západního křídla E1, zatímco v části východního křídla E2 budou zásahy jen dílčí, bez podstatných změn provozu. 

Zásadním požadavkem však bude provedení rekonstrukce a dostavby za plného provozu všech oddělení v pavilonu umístěných. Proto byla zvolena rekonstrukce ve dvou etapách, přičemž 1.etapa zahrnuje přístavbu a rekonstrukci jižní části křídla E1, 2.etapa pak řeší rekonstrukci zbývající severní části křídla. Obě etapy rekonstrukce však musí umožnit provoz všech oddělení, bez zásadních omezení.

Dalším zásadním bodem zadání je požadavek na přesun lůžkového oddělení rehabilitace do uvolněných prostor křídla E1. Požadovaná kapacita oddělení je 24 lůžek včetně veškerého provozního zázemí.

Požadované finální parametry pavilonu E:

- 
zachování stávající lůžkové kapacity a standardu gynekologického oddělení

- 
zachování stávající lůžkové kapacity a standardu porodního oddělení

-
zachování rozsahu ambulantních provozů gynekologicko-porodního oddělení

-
zachování rozsahu ambulantních provozů očního oddělení, avšak včetně vybudování stacionáře jednodenní chirurgie

-
vybudování samostatného operačního traktu očního oddělení s kapacitou 2 operační sály

-
vybudování operačního traktu gynekologicko-porodního oddělení s kapacitou 2-3 operační sály

-
vybudování porodního traktu se 4 porodními boxy a s dobrou vazbou na sekční operační sál

- 
vybudování samostatné lůžkové jednotky rehabilitace s kapacitou 24 lůžek

-
zachování stávajícího kojeneckého ústavu v 1.NP křídla E2, bez zásahů do jeho provozu

- 
z pavilonu E budou vymístěny ambulance ORL oddělení

-
zabezpečení potřebného technického vybavení v souladu s platnými předpisy

-
vyřešení problematiky vlhkosti v podzemních částech pavilonu E

-
zabezpečení potřebné infrastruktury inženýrských sítí, komunikací a parkování

-
v maximální míře zachování nově provedeného zateplení objektu, které bylo financováno z fondů EU, musí tedy být zabezpečena „udržitelnost“ této investice
A.2.1 Řešené objemy stavby

Rekonstrukce, přístavba a nástavba křídla E1

- stávající zastavěná plocha křídla E1 
1340 m2

- nová zastavěná plocha křídla E1 
1060 m2

- nová zastavěná plocha přístavby a nástavby křídla E1
450 m2

- řešený obestavěný prostor rekonstrukce křídla E1
13 311 m3
- řešený obestavěný prostor přístavby a nástavby křídla E1  
3650 m3
Rekonstrukce křídla E2 (suterén)

- stávající zastavěná plocha křídla E2 (suterén)
495 m2

- nová zastavěná plocha křídla E2 (suterén) 
495 m2

- řešený obestavěný prostor rekonstrukce křídla E2 (suterén) 
1905 m3
Celkový řešený obestavěný prostor rekonstrukce, 

přístavby a nástavby pavilonu E  
18 866 m3
A.3 Seznam vstupních podkladů

Stavebně - technické průzkumy

Pro zpracování architektonické a provozně-dispoziční studie byly investorem poskytnuty podklady stávajících stavů dotčených objektů – pavilonu E a F. Jednalo se o původní archivní výkresovou dokumentaci, převážně v měřítku 1:50. Byla doložena kompletní dokumentace „Zateplení a výměna oken gynekologického a dětského pavilonu Nemocnice Kyjov“ v digitální podobě z roku 2013. Současně byla poskytnuta kompletní dokumentace k akci „Rozšíření parkoviště pavilonu Gynekologicko-porodnické a dětské oddělení“ z roku 2014.
Pro zpracování dalších stupňů dokumentace bude nutné doplnit průzkumy o podrobnější vyhodnocení a ve vybraných částech objektů, dotčených výstavbou provést kontrolní statické posouzení nosných konstrukcí. Dále bude nutné provést důkladný geologický posudek v místě přístavby a posouzení únosnosti pláně v místě realizace nových komunikací. 
Mapové podklady

Pro účely zpracování architektonické a provozně-dispoziční byla použita celková situace areálu Nemocnice Kyjov včetně inženýrských sítí (bez vytýčení, zkreslené pouze dle dostupných materiálů a viditelných znaků, situace obsahuje i podzemní objekty a kolektory) areálu nemocnice. Dále katastrální mapa v měřítku 1:1000.
Seznam budoucích studií a posudků
V následujícím seznamu je uveden seznam předpokládaných studií a posudků nutných k územnímu a stavebnímu řízení, případně k vyzískání vyjádření od účastníků řízení.
1. Inventarizace zeleně

2. Radonový průzkum 

3. Průkaz energické náročnosti budovy

4. Protokol o určení vnějších vlivů

5. Plán BOZP

6. Hluková studie
7. Stavebně statický průzkum dotčených budov

8. Geologický průzkum

A.4 Údaje o území
a) Rozsah řešeného území

Navrhovaná studie rekonstrukce pavilonu E je situována v obvodu uzavřeného areálu Nemocnice Kyjov. Areál nemocnice leží uvnitř urbanizovaného území města, na západním okraji jeho souvisle zastavěné části. Řešení prostorových a funkčních vztahů v tomto území je dlouhodobě předmětem územně plánovacích procesů a pro lokalitu je zpracovávána územně plánovací dokumentace. Jedná se o zastavěné území.

b) Dosavadní využití a zastavěnost území

Zájmová lokalita náleží do stávajícího území občanského vybavení - veřejné (Ov). Dotčená budova i přilehlé zpevněné plochy (komunikace a chodníky) jsou plně využívány provozem nemocnice. Ostatní plocha je zatravněná s četným výskytem drobné zeleně i vrostlých stromů.

c) Údaje o ochraně území podle jiných právních předpisů

Stávající budova není kulturní památkou, leží v ochranném pásmu architektonicky cenné stavby, soubory
d) Údaje o souladu s územně plánovací dokumentací, s cíli a úkoly územního plánování

Navržená stavba svým řešením a funkcemi odpovídá všem závazně stanoveným podmínkám platné územně plánovací dokumentace i dalším (směrným) kritériím územního plánu města Kyjova.

e) Údaje o dodržení obecných požadavků na využití území

S ohledem na skutečnost, že se jedná o stavební úpravy, nástavbu a přístavbu pavilonu E situovanou v areálu Nemocnice Kyjov zůstává stávající urbanistické řešení nedotčeno. 

Budova pavilonu E, F obdobně jako další objekty v areálu Nemocnice Kyjov byly navrženy v první polovině 20. století Arch. Ing. Bedřichem Rozehnalem. Původní výkresy jsou datovány rokem 1940. Stavba byla dokončena v 60 tých letech 20. století. Vznikl tak ucelený soubor pavilónové nemocnice, která si udržela svůj charakter až do dnešních dnů.
f) Seznam souvisejících a podmiňujících investic

V souvislosti s navrhovanou akcí není známa, v době zpracování architektonické a provozně-dispoziční studie žádná související ani podmiňující investice.
g) Seznam pozemků a staveb dotčených umístěním stavby (podle katastru nemovitostí)

Parcelní číslo st. 1004 pavilon E, E1
Katastrální území
 Kyjov(678431)
Výměra
 1317 m2
Způsob využití 
 objekt občanské vybavenosti
Druh pozemku 
 zastavěná plocha a nádvoří

Vlastnické právo ke stavbě
 Jihomoravský kraj, Žerotínovo náměstí 449/3, Veveří, 60200 Brno
Hospodaření se svěřeným 
majetkem kraje
Nemocnice Kyjov, příspěvková organizace, Strážovská 1247/22, 69701 Kyjov
Parcelní číslo st. 1005 pavilon E2
Katastrální území
 Kyjov(678431)
Výměra
 1607 m2
Způsob využití 
 objekt občanské vybavenosti
Druh pozemku 
 zastavěná plocha a nádvoří

Vlastnické právo ke stavbě
 Jihomoravský kraj, Žerotínovo náměstí 449/3, Veveří, 60200 Brno
Hospodaření se svěřeným 
majetkem kraje
Nemocnice Kyjov, příspěvková organizace, Strážovská 1247/22, 69701 Kyjov
Parcelní číslo 2157/2 rozšíření pavilonu E, parkovací plochy, přípojky a přeložky
Katastrální území
 Kyjov(678431)
Výměra
 84 769 m2
Způsob využití 
 zeleň
Druh pozemku 
 ostatní plocha
Vlastnické právo ke stavbě
 Jihomoravský kraj, Žerotínovo náměstí 449/3, Veveří, 60200 Brno
Hospodaření se svěřeným 
majetkem kraje
Nemocnice Kyjov, příspěvková organizace, Strážovská 1247/22, 69701 Kyjov
A.5 Stávající stav pavilonu E
A.5.1 Pavilon E jako celek

Pavilon E obsahuje následující provozy:

- kompletní provoz gynekologicko-porodního oddělení

- kompletní provoz očního oddělení

- provoz kojeneckého ústavu (1.NP křídla E2)

- ambulance ORL oddělení (budou přemístěny do jiného pavilonu)

- kompletní technické a provozní zázemí

Stav budovy E je velmi rozdílný, podle křídel. Zatímco střední část budovy (západní křídlo E2) s kojeneckým ústavem v 1.NP, lůžkovými jednotkami gynekologie ve 2.NP a porodnice ve 3.NP je velmi dobrý, protože oddělení jsou po nedávné rekonstrukci, stav zbývající části budovy je dramaticky horší.
Celé západní křídlo E1 je ve stavu odpovídajícímu stáří objektu více jak 50 let, kdy navíc nebylo téměř vůbec investováno do zásadnějších úprav nebo rekonstrukcí. Celková rekonstrukce tohoto křídla je tedy v současném stavu již neodvratná.

Celý pavilon E byl v roce 2013 v rámci dotací EU zateplen včetně výměny vnějších otvorových výplní, včetně zateplení střechy, avšak bez výměny střešní krytiny. Dotovaná investice musí být při řešení rekonstrukce v maximální možné míře zohledněna tak, aby nebylo nutné vracet dotační prostředky.

Zásadními problémy západního křídla E1 jsou především:

-  pouze jeden výtah (lůžkový) pro celou budovu je zcela nedostatečný, minimem jsou výtahy 2
- úroveň operačních sálů v 1.NP a ve 2.NP, stejně jako porodnice ve 3.NP je naprosto nevyhovující, zcela   chybí klimatizace, nedostatečné jsou vstupní filtry, nevyhovuje technologické vybavení 
-  nedostatečná je vybavenost sociálními zařízení pro pacienty, chybí řešení pro imobilní pacienty

-   naprosto havarijní je stav většiny vnitřních instalací, tj. vodovod, kanalizace, elektroinstalace apod.

- nezbytné je řešení problematiky spodní vody, kdy veškeré suterénní prostory bude nutné sanovat 
 proti vlhkosti, toto se však týká i východního křídla E2

A.5.2 Oční oddělení
Je řešeno kompletně v pavilonu E, konkrétně v jeho západním křídle E1. V přízemí objektu je operační trakt se dvěma sály, navíc jsou zde umístěny i veškeré ambulance očního oddělení.

Lůžková kapacita očního oddělení je řešena v úrovni dvou podlaží. Ve 3.NP je umístěna primární jednotka s 8mi lůžky a nejnutnějším provozním zázemím, ve 2.NP jsou pak další, „rezervní“ lůžka. Lůžková část očního oddělení však bude jako samostatná jednotka zrušena, lůžka očního oddělení budou zabezpečena v rámci ostatních oddělení. 

Stav očního oddělení je obecně nevyhovující, především operační sály neodpovídají současným předpisům a řešení lůžkové jednotky ve dvou podlažích je také velmi problematické. Očnímu oddělení také chybí kvalitní stacionář pro jednodenní výkony.
A.5.3 Gynekologicko-porodní oddělení

Toto oddělení zaujímá převážnou část objektu E. Gynekologická část oddělení je situována ve 2.NP budovy, porodní část pak ve 3.NP. Pouze v 1.NP nemá oddělení gyn-por. žádné provozy, jsou zde pouze již zmíněné provozy očního oddělení, ambulance ORL a v podnájmu pak Kojenecký ústav.

Ve 2.NP je v části E2  gynekologická lůžková jednotka o kapacitě více jak 30 lůžek, jednotka je ve výborném stavu, po nedávné rekonstrukci, kapacitně však mírně nadhodnocená. V části E1 je pak operační trakt se dvěma sály, ambulance gynekologie a pracovny lékařů.  Část E1 je v havarijním stavu, především operační trakt je provozně i fyzicky nevyhovující, bez klimatizace.

Ve 3.NP části objektu E2 je pak řešena porodní lůžková jednotka o vyhovující maximální kapacitě 18 lůžek. Jednotka je ve výborném stavu, po nedávné rekonstrukci. Naopak porodní trakt umístěný v části E1 je v provozně i fyzicky nevyhovujícím stavu vyžadujícím rekonstrukci.
A.5.4 Ostatní části pavilonu E
V 1.NP křídla E2 je umístěný „Kojenecký ústav“, který je v dobrém stavu a není předmětem řešení.

V 1.NP křídla E1 jsou řešeny v současném stavu mimo jiné i ambulance ORL oddělení, tyto však budou vymístěny do jiných prostor mimo pavilon E.

Naopak do pavilonu E je plánován přesun lůžkové jednotky rehabilitace s požadovanou kapacitou 24 lůžek. Stávající jednotka je umístěna v jiné budově a nevyhovuje jak kapacitně, tak z hlediska fyzického stavu a vybavení.

Z uvedených důvodů lze zcela jednoznačně konstatovat, že jediným koncepčním řešením je pouze celková rekonstrukce a dostavba západního křídla E1. Objekt je nutné vybavit dalším lůžkovým výtahem, zásadní rekonstrukci vyžadují veškeré vnitřní instalace včetně vybavení klimatizací, nutná je také obnova vybavení zdravotnickými a dalšími technologiemi. 

V souvislosti s celkovou rekonstrukcí je nezbytné řešit také optimalizaci a zefektivnění využití celého pavilonu E.
A.6 Návrh optimálního řešení

Vzhledem k nutnosti zachování prakticky plného provozu, jen s minimálním omezením, je naprosto nezbytné provést celkovou rekonstrukci a dostavbu západního křídla E1 ve dvou navazujících etapách.

V 1. etapě bude řešena rekonstrukce, přístavba a nástavba jižní části západního křídla, dále pak střední část objektu s hlavní komunikační vertikálou včetně vybudování dalšího lůžkového výtahu.

V rámci 1. etapy budou nově a definitivně vyřešeny veškeré operační sály pro oční a gynekologické oddělení včetně potřebného technologického vybavení. Bude vyřešena úprava hlavní komunikační vertikály včetně nového výtahu.  Bude vyřešen hlavní vstup do objektu. Provizorně bude vyřešeno umístění a provoz porodního oddělení. 

V průběhu 1. etapy nebude narušen stávající provoz lůžkových jednotek gynekologicko-porodního oddělení ani provoz kojeneckého ústavu v křídle E2. 
Podmínkou pro realizaci 1. etapy je odsun ORL ambulancí do jiné budovy a zprovoznění provizorních ambulancí očního oddělení ve volných prostorách sousední budovy F.

V rámci 2.etapy bude kompletně rekonstruována severní část západního křídla E1. Pro umožnění rekonstrukce bude stále nutný provizorní provoz ambulancí očního oddělení v sousedním pavilonu F a provizorní přemístění porodního traktu do prostor vytvořených v rámci 1. etapy.

Rekonstrukce severního křídla bude komplexní, ve všech podlažích, včetně sanace vlhkosti v prostorách podzemního podlaží. Sanace vlhkosti bude provedena také v suterénu východního křídla E2, zde však libovolně v kterékoliv etapě.  V rámci 2. etapy bude vyřešena také problematika komunikací a parkování.

Součástí řešení bude veškeré napojení na inženýrské sítě a energetické zdroje, které bude řešeno v průběhu obou etap rekonstrukce a dostavby.
Základní principy řešení:
Základní principy a logistika řešení celé budovy E jsou i po přestavbě objektu zachovány a jsou patrny také z přiložené grafické části dokumentace.

Z hlediska rozvržení provozů v budově je zachováno umístění očního oddělení v 1.NP a umístění gynekologicko-porodního oddělení ve 2. a 3.NP objektu. 
Díky celkové přestavbě byly uvolněny dostatečné prostory pro přesun rehabilitační lůžkové jednotky do budovy E. Tyto prostory byly vytvořeny jak díky racionálním přesunům v rámci budovy a díky odsunu ORL ambulancí, ale také v důsledku částečného rozšíření objektu nástavbou 2.NP v západní části E1.
Veškerý provoz rehabilitace je soustředěn do 2.NP a obsahuje lůžkovou jednotku o kapacitě 24 lůžek v severním křídle E1 a lékařský inspekční pokoj v jižní části téhož podlaží.

Ve 2.NP je pak také situována celá gynekologická část gynekologicko-porodního oddělení. Lůžková jednotka zůstala beze změny zachována v křídle E2, zatímco moderní operační trakt se dvěma operačními sály a jedním zákrokovým sálem je umístěn v nástavbě a zčásti i v rekonstruované jižní části křídla E1. Zde byl také vytvořen prostor pro gynekologickou ambulanci. 
Porodní část gynekologicko-porodního oddělení zůstala zachována ve 3.NP budovy, lůžková jednotka beze změny v křídle E2, nová moderně řešená porodní část se čtyřmi porodními boxy byla zrekonstruována v severní části křídla E1.
Prostor dřívější lůžkové části očního oddělení ve 3.NP křídla E1 byl upraven na kanceláře pro primáře očního a gyn.-por. oddělení a na novou zasedací a školící místnost společnou pro všechny obory zastoupené nejen v budově E, ale i v budově F (dětské oddělení).
Oční oddělení umístěné v prostorách 1.NP je rozděleno na ambulantní část v severní části křídla E1 a na operační trakt se dvěma sály a stacionářem o kapacitě 10 lůžek v rozšířené jihozápadní části E1. Pro oční oddělení je právě nový stacionář náhradou za zrušenou lůžkovou kapacitu. V případě potřeby hospitalizace pacienta budou pro oční oddělení vytvořeny kapacity v rámci lůžkových jednotek v budově, konkrétně pak bude vyčleněn jeden dvoulůžkový pokoj pro ženy a jeden pro muže.
A.7 Urbanistické a architektonické řešení
Areál Nemocnice Kyjov je koncipován jako pavilónový. Samostatně stojící objekty jsou obklopeny vzrostlou zelení protkanou systémem obslužných komunikací. Nová přístavba a nástavba vychází z daného tvarosloví nedávno rekonstruovaných fasád pavilonu E a plně respektuje urbanistické řešení areálu. Nosnou myšlenkou je vytvoření nového křídla pavilonu E tak, aby se zdůraznilo průčelí hlavní budovy a nová hmota operačního traktu logicky zapadala do celkového rázu nemocnice. Společnými rysy jsou členění fasád, ustupující podlaží na kulatých pilířích, členění a barevnost oken a zakončení budovy pomocí členité římsy. Všechny použité prvky budou navrženy v soudobém detailu a ne pouze jako bezmyšlenkovité kopie prvorepublikové a poválečné výstavby. Veškeré technologické prvky budou v maximální možné míře skryty resp. Osazeny do pohledově méně exponovaných částí budovy (např.  VZT  a chlazení na střeše).
A.8 Dopravní řešení
V rámci investiční akce Rekonstrukce a dostavby pavilonu E dojde k rozšíření stávající zpevněné plochy pro parkoviště tak, aby bylo možno vytvořit kolmé parkování pro veřejnost před hlavním vstupem do budovy E. Rozšířením původního parkoviště vznikne v tomto prostoru 21 parkovacích stání.
Dále je v plánu vybudovat nové parkovací plochy pro personál u severozápadní fasády budovy E. Zde vznikne 19 parkovacích míst. Příjezd na tuto parkovací plochu bude veden podél budovy přes původní parkoviště, z jižní stany. Celkem dojde k navýšení počtu parkovacích míst z původních 10 na nových 40 stání. Koncept řešení dopravy v rámci areálu nemocnice zůstane zachován.
A.9 Standard technického vybavení 

A.9.1 Stavebně technické řešení

Konkrétní prvky a materiály budou detailně popsány v dalších stupních PD. Bude brán ohled na výběr kvalitních a odzkoušených systémových řešení tak, aby byl zajištěn pokud možno bezúdržbový a ekonomický provoz stavby.
h) Konstrukce a prvky HSV

Zemní práce, výkopy
V rámci řešené přístavby budovy budou řešeny výkopové práce pro nové základové pasy a základové desky. Zemní práce budou spočívat provedení výkopů pro základové pasy a patky.
Základy 

V době zpracování studie nebyly k dispozici žádné geologické ani hydrogeologické průzkumy místa stavby. Tyto budou vyhotoveny a jejich výsledky zohledněny ve vyšším stupni PD. Geologické poměry území nemocnice jsou složité a bude nutné provést  podrobný geologický a hydrogeologický průzkum místa stavby. Založení přístavby je uvažováno na základových pasech a patkách. Založení bude upřesněno v dalším stupni projektu podle zjištěných geologických poměrů.

Hlavní konstrukce stavby

V rámci rekonstrukce, přístavby a nástavby bude do stávajících nosných konstrukcí zasahováno v mnoha místech ve všech částech budovy. V dalším stupni bude nutné provést velmi podrobný stavebně technický průzkum nosných konstrukcí stávajícího pavilonu E, konstrukce posoudit a případně navrhnout zesílení nosných konstrukcí.

Nosná konstrukce přístavby je uvažována jako ocelový montovaný skelet s vyzdívaným a zatepleným obvodovým pláštěm. Střecha přístavby a nástavby je navržena jako plochá s PVC krytinou.
Obvodový plášť

Obvodový plášť přístavby bude řešen z tepelně izolačního keramického zdiva se zateplením kontaktním zateplovacím systémem z minerální vlny. 

Nová okna budou na přístavbě a nástavbě provedena plastová (shodného členění a barevnosti), zasklená kvalitním izolačním dvojsklem (případně trojsklem) s prostupem tepla min. U=1,1 W.m-2.K-1. Před okny budou osazeny venkovní horizontální žaluzie.

Veškeré nově navržené konstrukce a výplně otvorů obvodových plášťů splňují požadované hodnoty součinitele prostupu tepla dle ČSN 73 05 40 - 2. 

Příčky, omítky

Nové příčky v budově E budou zděné z keramických příčkovek. Ve vybraných částech dispozic budou nové příčky provedeny ze sádrokartonu, který umožňuje rychlou a efektivní realizaci a kromě bezproblémového vedení instalací skýtá i maximální flexibilitu pro případné úpravy vnitřního prostoru v budoucnosti. Systémová skladba odpovídá tloušťkám příčky 150 mm, opláštěné dvěma protipožárními sádrokartonovými deskami impregnovanými typu DFH2 (dle ČSN EN 520: Sádrokartonové desky) tl. 12,5 mm s výplní z minerálních desek. Tloušťku minerální izolace volíme s ohledem na akustické vlastnosti dělící konstrukce mezi chráněnými a hlučnými prostory. Sádrokartonové desky uvažujeme s třídou reakce na oheň A2-s1, d0.  

Všechny příčky budou založené na základové desce a dilatačně oddělené od konstrukce podlahy dilatačním páskem.

Nevyužité otvory ve stávajících příčkách budou pro zvýšení stability konstrukce zazděny. Dozdívky budou zavázány do okolních stěn a budou prováděny z plných cihel CP pevnosti 20 na maltu MC 10. 

Vnitřní omítky budou klasické vícevrstvé vápenné s jemnozrnným štukem. Vnitřní omítky pod skotapetu a navazující na povrchovou úpravu sádrokartonu, budou sádrové štukové, rohy budou vyztuženy rohovníky. Stropy nad podhledy budou ošetřeny bezprašným nátěrem.

Konstrukce a prvky PSV

Izolace tepelné, akustické

Pavilon E bude řešen podle platných norem a předpisů. Tepelný odpor obvodových konstrukcí bude splňovat požadované parametry. U obvodového pláště U=0,19 W.m-2.K-1 a u střešního pláště pak U=0,183 W.m-2.K-1. Přístavba i nástavba pavilonu E bude zateplena kontaktním zateplovacím systémem z minerální vlny.
Akustická izolace je uvažována ve všech konstrukcích nových podlah. V podlahách bude kročejová izolace z minerální plsti. V sádrokartonových příčkách bude použita akustická izolace z minerální vlny dle síly příčky a v souladu se zvoleným systémem sádrokartonové příčky. Akustické izolace musí zajistit v objektu požadované akustické neprůzvučnosti konstrukcí. Akustické izolace se uplatní v příčkách, podlahách, podhledech a jako izolace rozvodů, zejména kanalizace a VZT.

Izolace proti vodě

Jako izolace proti zemní vlhkosti je navržena mPVC folie, která bude případně plnit funkci protiradonové izolace pro střední radonové riziko. Po obvodu stavby bude vyvedena min. 300 mm nad úroveň upraveného terénu a vhodným způsobem ochráněna.

Izolace proti vodě v mokrých provozech (sprchy, umývárny) bude navržena stěrková, s lepením a  spárováním vodovzdornými a nepropustnými materiály.

Hydroizolační vrstva střechy přístavby a nástavby i nového pláště střechy nad částí E1 bude tvořena folií z měkčeného polyvinylchloridu vyráběná technologií nanášení s nosnou vložkou z mřížkoviny tvořené syntetickými vlákny, odolná proti účinkům povětrnosti a slunečního záření (UV). Tloušťka folie 2,0 mm. Jedná se o ucelený střešní systém. Izolace z požárního hlediska splňuje BROOF(t3) <70º. 

Podlahy

Povrch podlah bude tvořen krytinou PVC, elektrostaticky vodivou podlahou a keramickou dlažbou. Převažujícím materiálem budou pásy PVC, v předepsaných případech budou navrženy elektrostaticky vodivé podlahové krytiny včetně uzemnění Cu pásky. 

Homogenní PVC podlahová krytina bude o tloušťce 2 mm v rolích, ošetřená laserem tvrzenou polyuretanovou povrchovou úpravou Evercare nevyžadující aplikaci ochranných emulzí. Hodnota otěru dle EN 660.2 ≤ 4.0 mm3, třída zátěže 34/43, součinitel smykového tření min. 0,6 popř. skupina DS reakce na oheň max. Bfl-s1. 

Elektrostaticky vodivá homogenní PVC podlahová krytina v rolích, odolná proti chemikáliím je navržena především na operačních sálech, zákrokovém sálu, v ambulancích a na porodních boxech. Hodnota elektrického odporu v rozmezí 5x104 ≤ Rt ≤ 106Ω. Celková tloušťka 2mm, třída zátěže 34/43, součinitel smykového tření min. 0,6 popř. skupina DS, třída reakce na oheň Bfl-s1.  

Sokl PVC podlahovin bude vytažený na fabion (rádius 38 mm) do výšky 100 mm s řešením sváru mimo vnitřní kouty i vnější rohy.

Do mokrých prostředí (umývárny, sprchy) jsou navrženy PVC podlahové krytiny se zvýšeným součinitelem smykového tření, protikluzná úprava nopy R10B.
Podhledy

Podhledy budou provedeny pro zakrytí instalací nebo pro snížení světlé výšky. Navržené podhledy budou dvojího provedení.

Kazetové podhledy (rozebíratelné) budou použity v chodbách a místnostech s instalovanými rozvody a  zařízeními nad stropním podhledem. Jsou uvažované s viditelným rastrem, rozebíratelné s přístupem k instalacím.  Kazety o rozměru 600x600 mm z minerální vlny budou vkládané do kovového zavěšeného rastru.

V hygienicky náročném provozu operačního traktu budou použity podhledy hygienické, kazetové těsné 600 x 600 mm do kovového zavěšeného rastru, stupeň hořlavosti kazet B, součinitel střední pohltivosti zvuku NRC=0,85 světelná reflexe 88%, odolnost proti vlhkosti 100%. Vlhku vzdorný povrch kazet odolný proti desinfekčním prostředkům ve zdravotnictví. V podhledech budou zapuštěna osvětlovací tělesa, bude zajištěn přístup k instalacím, uzávěrům a požárním klapkám.

V části místností budou navrženy podhledy sádrokartonové. Budou tvořené protipožárními deskami GKF tl. 15 mm, v mokrých provozech potom protipožárními deskami impregnovanými. 

Úpravy povrchů

Keramické obklady budou použity v umývárnách, sprchách, WC, úklidové komoře a jinde kolem zařizovacích předmětů. V obkladech budou osazeny rohové a ukončovací lišty.
V základním provedení jsou řešeny na omítnutých stěnách malby běžnými prostředky omyvatelné a otěruvzdorné, propustné pro vodní páry s odolností proti mytí min. 5000 cyklů.

Truhlářské výrobky

Dveřní křídla budou navržena v klasickém provedení dřevěná s individuálními nátěry dle barevného řešení interiéru. Dle dispozice budou navrženy vestavěné skříně, parapetní desky budou provedeny z kvalitní laminované dřevotřísky, případně teracové nebo betonové s keramickým obkladem.

Zámečnické výrobky

V objektu jsou navrženy typové i atypické zámečnické výrobky. Typové budou zárubně do zděných resp. sádrokartonových příček. Atypickými výrobky jsou samočistící rohož vnější, revizní dvířka, dveřní podlahový zarážky a dveřní nerezové prahy. Z hliníkových slitin budou ve větší míře navrženy také prosklené vnitřní stěny, posuvné dveře, pozorovací okna, vzduchotechnické mřížky apod. 

Plastové výrobky

Jsou navržena plastová okna vnější otevíravá a sklápěcí. Konstrukce rámů oken vícekomorová s ocelovými výztuhami, trojitým těsněním v barvě dle stávajících oken, podkladovým profilem a s celoobvodovým kováním s mikroventilací. Odolnost okna proti zatížení větrem 2B, vodotěsnost 8A, vážená vzduchová neprůzvučnost 32 dB. Zasklení izolačním sklem čirým, tepelný rámeček. Součinitel prostupu tepla celého okna max. UW ≤1,0 W/m2K. 

Klempířské výrobky

Mezi klempířské výrobky jsou zařazeny výrobky typové a atypické, jedná se o oplechování, žlaby a svody.  Klempířské konstrukce budou provedeny z titanzinku bez povrchové úpravy podle ČSN 733610. Oplechování atik bude součástí dodávky systému fóliové střešní krytiny.
Zasklívání

Pro zasklívání fasádních prvků budou použita izolační dvojskla (případně trojskla) s maximální hodnotou koeficientu prostupu tepla (Uw) 1,1 Wm-2K-1) a optimálním poměrem solárního faktoru (SF) vůči světelnému činiteli prostupu (LT). Vnitřní tabule dvojskla pak bude vždy řešena jako bezpečnostní (vrstvené sklo).

Vnitřní zasklení bude vždy min. do výšky 2 metry bezpečnostní, podle potřeby zasklení sklem kaleným nebo lepeným.

Bourací práce 

Bourací práce budou prováděny v celém rozsahu rekonstruované budovy. Před započetím bouracích prací budou uzavřeny a utěsněny stávající dělící konstrukce nebo instalovány prachotěsné přepážky (např. SDK stěny) na rozhraní staveniště a fungujících provozů v budově E2. V další stupni PD bude zpracována etapizace provádění prací, tak aby byly negativní vlivy stavby minimalizovány. Po odpojení a zajištění jednotlivých rozvodů instalací, demontáži koncových elementů bude přistoupeno k bourání.

A.9.2 Mechanická odolnost a stabilita

V rámci architektonicko-dispoziční studie nejsou stávající konstrukce detailně posuzovány. Ke dni zpracování studie je zadáno zpracování stavebně technického průzkumu se zaměřením na nadstavovanou část. V dalším stupni PD bude objekt kompletně odpovídajícím způsobem posouzen a vyhodnocen nejvhodnější způsob rekonstrukce, přístavby a nástavby objektu E, tak aby nedocházelo k přitěžování stávajících konstrukcí a tím nutnosti jejich zesilování. 

A.9.3 Silnoproudé elektroinstalace
Studie řeší umělé osvětlení,  silnoproudé rozvody, hromosvod a uzemnění pro celkovou rekonstrukci stávajícího pavilonu E a dostavbu jeho západního křídla E. 

Zásobování objektu elektrickou energií

V současnosti je objekt napojen na areálový rozvod ze staré trafostanice. Rozvod je zokruhován přes soustavu rozvodných skříní, ze kterých jsou jednotlivé objekty napojeny. Jedná se o rozvod jednosystémový, každý z připojených objektů je napojen tedy pouze jediným napájecím systémem. Rozvod není uspořádán podle zdravotnické normy – nejsou hlavní a záložní přívody pro důležité obvody v jednotlivých objektech.

Protože se předpokládá nárůst spotřeby v přístavbě objektu, doporučujeme provést nové napojení pro objekt přístavby z trafostanice a to tak, aby byl objekt napojen v souladu se zdravotnickou normou ČSN 33 2000-7-710, aby byl hlavní a záložní přívod pro důležité obvody. Přívod bude dimenzován tak, aby mohl napájet jak novou přístavbu, tak i zrekonstruovanou část objektu E, i část spotřeby objektu F, která je ve stávajícím objektu E napojena.

Vzhledem k předpokládané bilanci el. energie je třeba provést zhodnocení stávajícího odběru v trafostanici a posoudit možnosti připojení zrekonstruovaného objektu.

Nový objekt "přístavby" bude napojen systémem kabelových vedení s odděleným hlavním a záložním napájením, připojení nového objektu bude tedy plně v souladu s požadavky ČSN 33 2000-7-710.  Kabely budou vedeny výkopem, přičemž záložní napájení bude v celé trase odděleno od hlavního napájení. Tímto budou vytvořeny předpoklady pro spolehlivé a bezpečné zásobování nového objektu přístavby elektrickou energií. 

Hlavní principy řešení umělého osvětlení  a silnoproudých rozvodů

1. V objektu bude zcela odděleno hlavní napájení, záložní napájení a nouzové napájení, vše včetně samostatných rozvoden nn v 1.pp objektu a oddělených kabelových tras.

2. Vnitřní rozvody budou strukturovány dle lékařských oddělení a provozů. Pro operační sály, zákrokový sál a porodní boxy je nutno vyčlenit vždy samostatnou místnost pro rozvaděče těchto provozů na příslušném podlaží.

3. Zásuvkové obvody VDO budou obecně napájeny z centrálního speciálního náhradního zdroje se záskokem z místního napájení. Jako speciální náhradní zdroj E1 ve smyslu ČSN 332140 se použije statický UPS s bateriovými moduly. Tento UPS bude sloužit výhradně pro napájení instalací VDO, případné požadavky na napájení informačního systému a pracovišť s PC budou řešeny dalším centrálním UPS (jiným, než UPS pro napájení VDO). Vývody UPS pro napájení instalací VDO budou na úrovni přívodů pro jednotlivé oddělovací transformátory MED provedeny kabely s funkční schopností při požáru.

4. Veškeré instalace budou navrženy tak, aby byla zajištěna celková selektivita, zejména v instalacích ZIS a VDO.

5. ZIS a VDO budou vybaveny monitorovacím systémem vyšší kategorie, obsahujícím monitorování izolačního stavu, teploty trafa a kontroly a měření odběru, propojení celého systému bude řešeno přes interní datovou sběrnici.

7.  Pro osvětlení budou použita převážně svítidla s LED zdroji, pouze v technických místnostech svítidla zářivková s elektronickými předřadníky. V místnostech řešených jako tzv. čisté prostory je třeba provést vhodný výběr svítidel pro celkové osvětlení zejména z hlediska způsobu montáže do uvažované konstrukce podhledu.

8. Nouzové osvětlení bude řešeno systémem s centrálním napájením, instalace bude provedena kabely s funkční schopností při požáru. Svítidla s LED zdroji budou k vyznačení směru úniku a k osvětlení únikové cesty.

9. Ochrana proti přepětí bude provedena v rozsahu pevné instalace, v rozvodech vyhrazených pro silnoproudé napájení pracovišť s PC bude instalována ochrana proti přepětí na úrovni spotřebičů.

10. Silnoproudé rozvody pro napájení zařízení k požárnímu zabezpečení objektu, dále veškeré lůžkové i osobní výtahy (tzn. i neevakuační), budou napájeny z požárního rozváděče. Vývody z požárního rozváděče budou provedeny kabely s funkční schopností při požáru.

11. Instalace bude ovládána ručně, přepínání přívodů pro DO a záskok na VDO budou automatická. Při požáru bude možné instalaci ručně odpojit v rozvodnách nn objektu (hlavní rozvodna, náhradní rozvodna, nouzová rozvodna, požární rozvodna), celkově lze napájení odpojit tlačítky central a total stop, centrální UPS  a centrála nouzového osvětlení budou  vybaveny dálkovým vypnutím.

12. V jednotlivých podlažích s operačními sály, zákrokovým sálem a porodními boxy bude rezervována samostatná místnost pro elektrorozvodnu. V místnosti budou umístěny skříňové rozváděče dle jednotlivých oddělení včetně medicínských transformátorů pro izolované soustavy včetně koncových obvodů.

13. Je třeba vytvořit hlavní vertikální trasu vyhrazenou pro silnoproudé rozvody, s oddělením jednotlivých druhů napájení. Trasu je třeba navrhnout tak, aby byla během jednotlivých dílčích etap přístupná k montáži dalších instalací za provozu již realizovaných etap. Trasa musí probíhat celým objektem od nejnižšího do nejvyššího podlaží a musí být od počátku vybavena konstrukcemi pro maximální obsazení.

14. Pospojování bude řešeno paprskově dle rozváděčů oddělení. Hlavní pospojování bude provedeno v úrovni 01. PP, přípojnice bude umístěna v hlavní rozvodně nn.
15. V objektu bude zavedeno podružné měření spotřeby elektrické energie. Měřící přístroje budou osazeny na úrovni jednotlivých přívodů do budovy.

Hlavní technické standardy pro umělé osvětlení a vnitřní silnoproudé rozvody 

rozvodná soustava

přívody


3 PEN AC 400 V / TN-C

vnitřní rozvody

3 NPE AC 400 V / TN-S, 1 NPE AC 230 V / TN-S

vývody ZIS, VDO
2 PE AC 230 V / IT (Z,V)  rozvody v rozsahu požadavků medicínské  technologie 

nouzové osvětlení - soustava bude dána použitým systémem osvětlení s centrálním napájením

ochrana před úrazem elektrickým proudem

dle ČSN EN 61140 základní ochrana, ochrana při poruše

ochranné opatření dle ČSN 332000-4-41 ed.2

automatické odpojení od zdroje

dvojitá nebo zesílená izolace

instalace ve zvláštních případech

zdravotnické prostory dle ČSN 332000-7-710

(přiměřeně se použije dobíhající ČSN 332140)

umývárny, sprchy dle ČSN 332000-7-701 ed.2

umývací prostory dle ČSN 332130 ed.2

umělé osvětlení

osvětlení pracovních prostorů dle ČSN EN 12464-1 (3/2012)

svítidla s LED zdroji, zářivková s elektronickými předřadníky

ovládání lokální spínači z jednotlivých místností
ve vybraných místnostech plynulá regulace intenzity

nouzové osvětlení

nouzové osvětlení dle ČSN EN 1838, ČSN EN 50-171 a ČSN EN 50-170

centrální napájecí systém, doba autonomie 1h, monitorování koncových světelných obvodů v rozváděčích, okruhový monitoring svítidel, při poruše napájení svítí celá soustava, svítidla pracují v pohotovostním režimu (svítí pouze při poruše).

bleskosvod a uzemnění

stávající, pouze části jímací soustavy, které jsou poškozené, se rekonstruují

jímací vedení a svody na přístavbě nové v návaznosti na stávající soustavu

výkonová bilance

výkonové požadavky pro potřebu této studie jsou odborně odhadnuty s použitím údajů od specialisty VZT (údaje v kW)

	
	
	MDO + DO
	DO

	osvětlení
	
	26
	8

	zásuvky
	
	20
	5

	zdravotnická technologie
	
	20
	5

	ZIS + VDO
	
	63
	63

	chlazení
	
	106
	106

	vlhčení
	
	111
	111

	ventilátory
	
	49
	10

	výtahy
	
	20
	10

	ostatní, část objektu F
	
	50
	10

	celkem
	
	465
	328


A.9.4 Zdravotně technologické instalace

Areálové kanalizace

1. Stávající stav

V prostoru kolem pavilonu E1 se nacházejí areálové kanalizace, které odvádějí splaškové a dešťové vody z objektu. Vzhledem ke špatnému technickému stavu kanalizace na SV od objektu je již projekčně zpracována rekonstrukce kanalizace (v budoucnu bude sloužit jako kanalizace jednotná). Jižně od objektu E1 se nachází část kanalizace jednotné, která bude zasahovat pod novou výstavbu. Tato kanalizace bude přeložena.

2. Nový stav

2.1 Přeložky kanalizace

Přeložka areálové kanalizace jednotné je uvažována z trub plastových hladkých silnostěnných PP, SN10.

Délka přeložky kanalizace: 35 m

Revizní šachty na přeložce budou typové z prefabrikovaných dílců s prefabrikovaným dnem. 

2.2 Nové kanalizace

2.2.1 Splaškové

Bude provedeno napojení stávajících, nových a rekonstruovaných objektů na přeložku jednotné kanalizace. Potrubí je uvažováno plastové, hladké, silnostěnné PP, SN10.

Revizní šachty budou typové z prefabrikovaných dílců s prefabrikovaným dnem. 

Bilance odtoku splaškových vod

Průměrný  denní odtok splaškové vody                                  

7918.82  l/den

Maximální denní odtok splaškové vody                                 

11878.23  l/den

Maximální hodinový odtok splaškové vody                                  

0.29  l/s

Maximální odtok splaškové vody                                           

0.61  l/s

Roční odtok splaškové vody                                            


2476.03  m3/rok

2.2.2 Dešťové

Bude provedeno přístavby na areálovou kanalizaci, na stávajících napojeních dešťových svodů bude provedena případně úprava. 

Nově navržené zpevněné plochy a parkoviště jsou navrženy ze zatravňovacích dlaždic, neuvažuje se napojení na kanalizaci.

Vzhledem k tomu, že dojde k rozšíření (přístavbě) objektu E1 bude řešeno hospodaření s dešťovými vodami.

Podle vyhlášky č 269/2009, §20, odst. 5 písmeno c)

Vzhledem k tomu, že nejsou příznivé podmínky pro zasakování je uvažováno s retencí dešťových vod v podzemním objektu a jejich vypouštění řízeným odtokem do kanalizace.

Bilance odtoku dešťových vod – stávající stav

	Stávající stav: E1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Popis
	 
	 
	 
	 
	Výměra
	Koeficient
	Intenzita
	Odtok

	 
	 
	 
	 
	 
	m2
	-
	l/s/m2
	l/s

	Střecha
	
	
	
	
	1 340
	1
	0,0162
	21,7

	Nezpevněno
	
	
	
	191
	0,1
	0,0162
	0,3

	Celkem
	 
	 
	 
	 
	1 531
	 
	 
	22,0

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nový stav: E1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Popis
	 
	 
	 
	 
	Výměra
	Koeficient
	Intenzita
	Odtok

	 
	 
	 
	 
	 
	m2
	-
	l/s/m2
	l/s

	Střecha
	
	
	
	
	1 531
	1
	0,0162
	24,8

	Celkem
	 
	 
	 
	 
	1 531
	 
	 
	24,8


Navýšení odtoku: 24,8 – 22,0 = 2,8 l/s

Pro zabezpečení řízeného odtoku dešťových vod je navržena podzemní retenční nádrž z plastových bloků. 

2.2.3 Nové objekty na areálové kanalizaci

Retenční nádrž: pro zabezpečení řízeného odtoku dešťových vod do areálové kanalizace je navržena podzemní retence z plastových bloků o objemu min. 7,8 m3
2.2.4 Odvodňované plochy

	A = 1531 m2   
	 Střechy s nepropustnou horní vrstvou   
	sklon nad 5%   
	Ψ = 1.00   
	Ared = 1531 m2


2.2.5 Lokalita - nejbližší srážkoměrná stanice

	18 - Uherské Hradiště


2.2.6 Návrhové a vypočítané údaje
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	Ared
	1531 m2
	redukovaný půdorysný průmět odvodňované plochy

	Avz
	0 m2
	plocha hladiny vsakovacího zařízení (jen u povrchových vsakovacích zařízení)

	Qp
	0 m3.s-1
	jiný přítok

	p
	0.2 rok-1 
	periodicita srážek

	kv
	0.00000000 m.s-1
	koeficient vsaku

	f
	2
	součinitel bezpečnosti 

	Qo
	0.022 m3.s-1
	regulovaný odtok

	Avsak
	19.5 m2
	velikost plochy

	hd
	13.7 mm
	návrhový úhrn srážek

	tc
	10 min
	doba trvání srážky

	Qvsak
	0.0000000 m3.s-1
	vsakovaný odtok

	Vvz
	7.8 m3
	největší vypočtený retenční objem zařízení
(návrhový objem)

	Tpr
	0.1 hod
	doba prázdnění zařízení - VYHOVUJE 


Areálový vodovod

1. Stávající stav

Do objektu F je přiveden přívod vody DN80 z areálového vodovodu DN100. Napojení objektu E je z tohoto přívodu, potrubím vedeným uvnitř objektu F a E. Tlak na areálovém vodovodu je 4,2 bar, kvalita vody je:
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Stupnice tvrdosti vody

	Voda
	mmol/l
	°dH
	°F

	velmi měkká
	<0,5
	<2,8
	<5

	měkká
	0,7 – 1,25
	3,9 – 7
	7 – 12,5

	středně tvrdá
	1,26 – 2,5
	7,01 – 14
	12,51 – 25

	tvrdá
	2,51 – 3,75
	14,01 – 21
	25,01 – 37,5

	velmi tvrdá
	>3,76
	>21,01
	>37,51


2. Nový stav

2.1 Přeložky vodovodu

Není uvažováno s přeložkami vodovodu.

2.2 Nový vodovod

Pro zlepšení stability budov E a F, např. při poruchách, je navrženo nové napojení objektu E1 na vodovod. Napojení bude provedeno z vodovodního potrubí ukončeného hydrantem (jižně od budovy). Potrubí bude ukončeno v 1.PP – strojovna VZT uzávěrem. Tímto řešením bude možné vnitřním vodovodem zaokruhovat  vodovodní systém.

Areálový plynovod – do objektu není a nebude plyn přiveden
Zařízení zdravotně technických instalací

1. Výchozí údaje

Zásadním požadavkem je provedení rekonstrukce a dostavby za plného provozu všech oddělení v pavilonu umístěných. Proto byla zvolena rekonstrukce ve dvou etapách, přičemž 1.etapa zahrnuje přístavbu a rekonstrukci jižní části křídla E1, 2.etapa pak řeší rekonstrukci zbývající severní části křídla. Obě etapy rekonstrukce však musí umožnit provoz všech oddělení, bez zásadních omezení.
2. Instalace vodovodu

Bilance potřeby vody:
Průměrná denní potřeba vody                                            
7918.82 l/den

Maximální denní potřeba vody                                          
11878.23 l/den

Maximální hodinová potřeba vody                                           
0.29 l/s

Roční potřeba vody                                                     

2476.03 m3/rok

Potřeba požární vody (vnitřní)                                            
3.30 l/s
Instalace vody (studené vody, teplé vody a cirkulace) navazují na rozvody v objektu F. Na přívodu studené vody (na rozhraní objektů E a F) bude osazen podružný vodoměr a doprovodné armatury.

Na druhého, nového, přívodu vody do budovy E1 (do 1.pp – strojovna VZT) bude provedeno zaokruhování na rozvody studené vody v budově E a F. Nový přívod bude sloužit při rekonstrukci objektu, v dalším období bude pouze rezervou pro případ poruchy na přívodu vody do objektu F nebo na vnitřních rozvodech v objektu E nebo F. Za uzávěrem vody v objektu E1 bude osazen podružný vodoměr s doprovodnými armaturami.

Rozvody vody budou v objektu rozděleny na rozvody pitné vody k jednotlivým odběrným místům a na rozvody požární vody.

Rozvody požární vody jsou uvažovány z potrubí ocelového pozinkovaného. Na požárním vodovodu bude osazen oddělovač systémů typ BA.

Ohřev teplé vody:

V současné době je předávací stanice s ohřevem TV v objektu F (společná pro objekt E a F). Nově bude v objektu E zřízena předávací stanice s ohřevem TV.

Zabezpečení proti legionele:

Stávající stav: 

V nemocnici, v předávacích stanicích je používána termická dezinfekce ohřevu TV.

Navrhovaný stav:

Pro zabezpečení vody proti výskytu bakterie legionely bude v předávací stanici objektu F osazen generátor chlor dioxidu, takto upravená voda (pro ohřev TV) bude přivedena do nově zřízené předávací stanice s ohřevem TV v objektu E.

Materiálové řešení:

Vnitřní rozvod pitné vody je uvažován z trub a tvarovek z vícevrstvého plastu (vnější a vnitřní vrstva z polypropylenu, mezi nimi je vložena vrstva kombinovaná z polypropylenu a skelných vláken) PN20 spojovaných svařováním. Vnitřní rozvody teplé vody a cirkulace jsou uvažovány rovněž z trub a tvarovek z vícevrstvého plastu. Je možno uvažovat (pro rozvody teplé vody cirkulace) s potrubím měděným (spojované lisováním), které preferuje uživatel. Je ale nutné v první řadě stanovit postup prací na rekonstrukci vodovodů, aby nešlo ke stavu, kdy jsou kombinované stávající rozvody (které mohou v objektu být i z trubek ocelových a pozinkovaných) a nové rozvody měděné. 

Veškeré rozvody vody včetně tvarovek budou opatřeny tepelnou izolací se součinitelem tepelné vodivosti λ=0,04W/mK v tl.odpovídajících vyhl.č. 193/2007 Sb s přihlédnutím na optimalizační výpočet SEI. 

Potrubí vedené prostory, kde může teplota klesnout pod 5°C, bude  opatřeno elektrickým topným kabelem. 

Při průchodu potrubí mezi jednotlivými požárními úseky prostupy utěsněny protipožárním tmelem.

Hadicové  systémy budou osazeny ve výšce 1,1 m až 1,3 m nad podlahou (měřeno ke středu zařízení) a dispozičně umístěny tak, aby k nim osoby měly snadný přístup.

3. Instalace kanalizace

Kanalizace v objektu bude řešena jako oddílná.

Splašková kanalizace:
Bilance odtoku splaškových vod

Průměrný  denní odtok splaškové vody                                  

7918.82  l/den

Maximální denní odtok splaškové vody                                 

11878.23  l/den

Maximální hodinový odtok splaškové vody                                  

0.29  l/s

Maximální odtok splaškové vody                                           

0.61  l/s

Roční odtok splaškové vody                                            


2476.03  m3/rok

Pro odvod splaškových vod od jednotlivých zařizovacích předmětů budou zřízeny kanalizační odpady. Nově navržené odpadní a připojovací potrubí je uvažováno z kanalizačních trub PP-HT, v exponovaných místech je uvažováno použití odhlučněného potrubí. Ležatá kanalizace je uvažována z trub a tvarovek PVC-KG.

Na kanalizaci budou instalovány čistící tvarovky osazené pod dvířka, případně pod vhodně označený obklad v úrovni 1m nad podlahou. Kanalizace bude odvětrána nad střechu objektu. 

Prostupy potrubí jednotlivými požárními úseky budou utěsněny protipožárními manžetami.

V exponovaných místech bude potrubí opatřeno zvukovou izolací. 

Veškeré zařizovací předměty budou na kanalizaci napojeny přes zápachové uzávěry.

Dešťová kanalizace:
Roční odtok dešťové vody                                               


842.05  m3/rok

Odvodnění střechy přístavby je navrženo gravitační, vnitřními dešťovými odpady.
Na kanalizaci budou instalovány čistící tvarovky osazené pod dvířka, případně pod vhodně označený obklad v úrovni 1m nad podlahou. Prostupy potrubí jednotlivými požárními úseky budou utěsněny protipožárními manžetami. Veškeré potrubí bude opatřeno izolací proti rosení.

Z ostatních střech budovy budou dešťové vody odváděny gravitačně, stávajícími vnějšími dešťovými odpady.
4. Zařizovací předměty

Jsou uvažovány zařizovací předměty běžného provedení.

Umyvadlo keramické, baterie umyvadlová nástěnná, sifon chrom

WC keramické závěsné, nádrž podmítková, tlačítko

Sprcha stavebně řešená, podlahová vpust nebo žlábek, sprchová baterie, hadice, sprcha, sprchová zástěna

Pisoár keramický s automatickým splachováním

atd.

Plynová zařízení - rozvody plynu se v objektu neuvažují. 
A.9.5 Mediciální plyny

Potrubní rozvody medicinálních plynů musí být provedeny v souladu s ČSN EN 7396-1 Potrubní rozvody medicinálních plynů - Část 1: Potrubní rozvody pro stlačené medicinální plyny a podtlak.

Související směrnice: Nařízení vlády 180/1997 Sb. ze dne 10. 6. 1998, kterým se stanoví technické požadavky na prostředky zdravotnické techniky.

Potrubní rozvody  medicinálních  plynů   jsou  podle  vyhlášky ČÚBP č. 21/79 Sb. vyhrazeným plynovým zařízením. 

Současný stav
Ve stávajících prostorech jsou provozovány centrální potrubní rozvody kyslíku, stlačeného vzduchu a N2O, a podtlaku. To je:

- Medicinální kyslík (O2) pro potřeby dýchání o distribučním přetlaku 400 kPa 

- Vzduch pro dýchání (SV) o distribučním přetlaku 400 kPa

- Oxid dusný (N2O) o distribučním přetlaku 400 kPa
- Podtlak (VA) o distribučním tlaku v rozvodu -40 kPa
Centrální zdroj medicinálního kyslíku
Centrální zdroj (primární zdroj) – odpařovací stanice kapalného kyslíku umístěná v areálu nemocnice. Náhradní zdroj kyslíku baterie tlakových lahví a redukce tlaku centrálního rozvodu na distribuční tlak (400 kPa) jsou umístěny v redukční tlakové stanici v areálu nemocnice. Náhradní zdroj je propojen s centrálním potrubním rozvodem od odpařovací stanice.
Zdroj stlačeného vzduchu
Stávající kompresorová stanice umístěná v technickém zázemí pavilonu. Kompresorová stanice svým provedením nevyhovuje požadavkům ČSN EN 7693-1.
Zdroj N2O
Stávající baterie tlakových lahví jsou umístěny v redukční tlakové stanici ve venkovním přístavku pavilonu. Zdroj svým provedením nevyhovuje požadavkům ČSN EN 7693-1.
Zdroj podtlaku
V prostoru objektu je realizován zdroj podtlaku – podtlaková stanice. Podtlaková stanice svojí kapacitou ani svým provedením nevyhovuje požadavkům ČSN EN 7693-1.
Areálové rozvody
Od centrálního zdroje je proveden areálový rozvod kyslíku do jednotlivých objektů nemocnice.
Vnitřní rozvody medicinálních plynů
Stávající potrubní rozvody medicinálních plynů včetně koncových prvků v části E1 jsou kompletně určeny k demontáži. Potrubní rozvody kyslíku včetně koncových prvků v prostoru lůžkových jednotek v části E2 ve 2. 3. NP jsou po nedávné rekonstrukci a zůstanou plně zachovány.
Navržený stav
Požadavky na medicinální plyny             
         
V prostoru gynekologicko-porodního pavilonu jsou požadovány potrubní rozvody kyslíku, stlačeného vzduchu pro dýchání a pro pohon nástrojů, N2O a podtlaku dle ČSN EN 7396-1. 

To je:

- Medicinální kyslík  (O2) pro potřeby dýchání o distribučním přetlaku 400 kPa 

- Vzduch pro dýchání (SV) o distribučním přetlaku 400 kPa

- Vzduch pro pohon nástrojů (SV8) o distribučním přetlaku 800 kPa

- Oxid dusný (N2O) o distribučním přetlaku 400 kPa 

- Podtlak (VA) o distribučním tlaku v rozvodu -40 kPa
Zdroje
Centrální zdroj medicinálního kyslíku
Stávající stav centrálního zdroje včetně potrubní přípojky do pavilonu je vyhovující z hlediska kapacity i ČSN EN 7396-1. Není potřeba žádných úprav.
Zdroj stlačeného vzduchu
Stávající kompresorová stanice v pavilonu svým provedením nevyhovuje požadavkům ČSN EN 7693-1. 

Zásobování pavilonu stlačeným vzduchem je navrženo z centrální kompresorové stanice umístěné v monobloku objektu chirurgie. Kompresorová stanice svojí kapacitou a provedením odpovídá požadavkům na spotřeby a požadavkům ČSN EN 7396-1.
Zdroj N2O
Stávající redukční tlaková stanice nevyhovuje požadavkům ČSN EN 7693-1.

Je navržena nová redukční tlaková stanice (tlakové lahve napojené na redukční a ovládací panel), jako centrální zdroj rozvodu N2O. Stanice bude umístěna v samostatné místnosti, ve venkovním přístavku k pavilonu.
Zdroj musí odpovídat kapacitou a vybavením současným požadavkům na zdroje stlačených medicinálních plynů (ČSN EN 7396-1). Zdroj musí být vybaven redukční částí, signalizací stavu zdroje, automatickým přepínáním a signalizací primárního a sekundárního zdroje a rezervním napájením.

Kapacita nového zdroje 2x2 tlakové lahve + 1 tlaková láhev jako rezervní napájení.
Zdroj podtlaku
Podtlaková stanice, jako centrální zdroj rozvodu podtlaku bude umístěna v technickém zázemí pavilonu. Bude sloužit pro potřeby pavilonu E (části E1 a E2) a pro potřeby pavilonu F (dětské oddělení). Zdroj musí splňovat požadavky na zajištění bezporuchové a trvalé dodávky podtlaku na jednotlivá pracoviště.

Zdroj musí odpovídat kapacitou a vybavením současným požadavkům na zdroj podtlaku pro medicinální účely (ČSN EN 7396-1). Zdroj napájení musí obsahovat tři nebo více vývěv, jeden nebo více zásobníků (musí být zajištěny prostředky, které zabrání korozi), dva nebo více bakteriálních filtrů a jeden nebo více jímačů sekretu. Zdroj napájení musí být takový, aby projektový průtok byl dodáván pouze primárním zdrojem. Každý jeden zdroj vzduchu musí pokrýt požadovanou spotřebu. Vývěvy musí mít regulátory, které automaticky spustí přídavnou vývěvu (vývěvy) v případě, že provozní zdroj není schopen udržovat odpovídající podtlak. Každá vývěva zdroje musí mít řídící okruh sestaven tak, aby uzavření nebo porucha jedné vývěvy neovlivnila činnost ostatních vývěv. Výfuk z vývěv musí být veden trubkami ven z budovy a musí být vybaven prostředky, které zabrání vniknutí hmyzu   a částic hmoty. Musí být umístěn tam, kde je minimalizováno riziko kontaminace.
Kapacita nové podtlakové stanice cca 3x65 m3/h.
Areálové rozvody
Od centrálního zdroje je proveden areálový rozvod kyslíku do jednotlivých objektů nemocnice. Potrubní přípojka kyslíku do pavilonu je vyhovující z hlediska kapacity a není potřeba žádných úprav.

Do prostoru gynekologicko-porodního pavilonu bude z kompresorové stanice provedena potrubní přípojka (DN25) o napájecím tlaku 800 kPa. V technickém podlaží bude umístěna redukce tlaku v provedení dle ČSN EN 7396-1, kde bude tlak v rozvodu redukován na distribuční tlak pro dýchání (400 kPa). Neredukovaná větev potrubního rozvodu o distribučním tlaku (800 kPa) bude sloužit pro pohon nástrojů v prostoru operačního traktu.
Potrubní rozvody – požadavky jednotlivých pracovišť
1.NP – oční
Ambulantní část



není požadavek na medicinální plyny

Stacionář - 10 křesel + 2 lůžka


O2

Operační trakt - 2 sály vč. zázemí

O2, SV, SV8, VA, N2O + odtah anest. směsí
2.NP – rehabilitace, gynekologie
Lůžková jednotka rehabilitace – 24 lůžek
O2

Operační trakt gyn. - 2 sály vč. zázemí

O2, SV, SV8, VA, N2O + odtah anest. směsí

Zákrokový sál
+ ambulance


O2, SV, VA, N2O + odtah anest. směsí
3.NP – porodnice
Porodní boxy – 4 boxy



O2, SV, VA 
Příjem, ambulance, ultrazvuk


O2, SV, VA 
3.NP – provizorní porodnice
Zásobování medicinálními plyny (O2, případně SV) bude řešeno tlakovými lahvemi.
Potrubní rozvody medicinálních plynů
Rozvody medicinálních plynů musí vyhovovat současným požadavkům jednotlivých pracovišť a předpisům /ČSN EN  7396-1/.

Potrubní rozvody med. plynů budou provedeny z  měděného atestovaného potrubí ČSN EN 13348
Potrubní rozvody musí být opatřeny systémem uzavíracích ventilů – obslužných a výstupních. Obslužné uzavírací ventily tvoří hlavní uzavírací ventily, úsekové uzavírací ventily, uzavírací ventily stoupaček, uzavírací ventily odboček a vypouštěcí armatury. Výstupní uzavírací ventily tvoří ventilové krabice umístěné na zdech, které uzavírací jednotlivá pracoviště – angiologické sály včetně zázemí, stacionář. 

Pro optickou kontrolu pracovního přetlaku v rozvodech musí být instalovány kontrolní manometry.

Monitorovací a alarmové systémy v návaznosti na ČSN EN 7396-1: Rozvody medicinálních plynů, u kterých by v případě přerušení správné funkce nebo vyčerpání zásob média vzniklo nebezpečí ohrožení osob, musí být vybaveny alarmovým systémem. Monitorovací a alarmové systémy musí být napojeny na normální a zálohované nouzové elektrické zdroje.  Jedná se o klinický nouzový alarm, nouzový provozní alarm a provozní alarm. 
Klinický nouzový alarm monitoruje tlak v potrubí za každým výstupním uzavíracím ventilem /ventilovou krabicí/, který se odchyluje více než o 20% od jmenovitého distribučního tlaku a absolutní tlak v potrubí pro podtlak před hl. uzavíracím ventilem, který vzrostl nad 60 kPa.
Nouzový provozní alarm monitoruje tlak v potrubí za podružným redukčním ventilem nebo hlavním uzavíracím ventilem, který se odchyluje více než o 20% od jmenovitého distribučního tlaku v potrubí a absolutní tlak v potrubí pro podtlak před hlavním uzavíracím ventilem, který vzrostl nad 60 kPa.
Provozní alarm indikuje přepnutí z primárního na sekundární zdroj, nesprávnou činnost kompresorů a vývěv podle určení výrobce.

Klinické nouzové alarmy a nouzové provozní alarmy musí mít vizuální a současně zvukový signál, provozní alarmy musí mít alespoň vizuální signál (viz. ČSN EN 7396-1).

Když byla odstraněna podmínka, která způsobila alarm, musí se zvukový signál automaticky přestavit. Když byla odstraněna podmínka, která způsobila alarm, musí se vizuální signál automaticky nebo manuálně přestavit.

Informační signály musí zajišťovat indikaci normálního stavu a musí být vizuální.
Ukončovací prvky – terminální jednotky
Ukončení rozvodů – odběrová místa (terminální jednotky) musí odpovídat současným požadavkům na vybavení zdravotnických pracovišť:
Instalační komplexy jsou zdravotnické prostředky tříd II a, II b. Musí být registrovány na Ministerstvu zdravotnictví.

Uvedené zdravotnické prostředky musí být ve smyslu § 5 Nařízení vlády č. 336/2004 Sb., v platném znění, pod značkou CE.       
Ambulance, příjem, stacionář
Lékařské panely umístěné na zdi pro každý druh plynu.
Porodní boxy
Nástěnné rampy s vývody medicinálních plynů (O2, SV, VA) a s vývody elektroinstalace (silnoproud, slaboproud).  
Lůžkové pokoje
Lůžkové osvětlovací rampy s vývody medicinálních plynů (O2) a s vývody elektroinstalace (silnoproud, slaboproud).                                       
Operační sály, zákrokový sál 
Stropní otočné a sklopné instalační komplexy s vývody medicinálních plynů (O2, SV, VA, N2O) a s vývody elektroinstalace (silnoproud, slaboproud). Na sále anesteziologický otočný komplex a chirurgický otočný komplex. Otočné komplexy jsou vybaveny příslušenstvím pro umístění potřebných přístrojů.
Odtah vydechovaných směsí pacienta – Odtah vydechovaných anestetických směsí bude řešen pomocí stlačeného vzduchu a ejektoru v anesteziologických otočných komplexech.
A.9.6 Slaboproudé elektroinstalace

Poplachové zařízení a tísňové systémy (PZTS)

Prostory pavilonu E budou zabezpečeny proti násilnému vniknutí prostřednictvím PZTS. Bude použito mikroprocesorové ústředny s adresovatelnými hlásiči. Objekt bude zabezpečen pomocí prostorové (infrapasivní pohybové detektory) a plášťové (magnetické snímače a detektory tříštěného skla) ochrany, která bude důsledně použita v částech přístupných z terénu. Na ostatních podlažích budou zabezpečeny komunikace a investorem vytypované místnosti pomocí prostorové ochrany. Ovládání PZTS bude prostřednictvím ovládací klávesnice instalované u vstupu do objektu. Prostřednictvím komunikačního modulu bude po LAN síti ústředna připojena do centrálního velínu. Vyhlašování poplachu bude prováděno na stávající ústředně PZTS instalované ve velínu.

Elektronická kontrola vstupu

V prostorách pavilonu E bude instalována EKV. Bezkontaktní čtečky karet budou instalovány na vstupech do objektu a u vstupů na uzavřené části oddělení (operační trakt, lůžkové oddělení, personální vertikála...atd.). EKV umožní evidenci oprávněných vstupů do vyhrazených prostor. 

Jednotný čas 

V prostorách pavilonu E budou instalovány hlavní hodiny, na které budou připojeny podružné analogové hodiny umístěné na chodbách, v čekárnách, v operačním traktu atd.

Komunikační zařízení (KZ)

U jednotlivých křesel a u postelí očního stacionáře stejně jako na lůžkových pokojích a soc. zařízeních pro pacienty bude instalováno komunikační zařízení pacient-sestra.
Strukturovaná kabeláž (SK)

Jedná se o univerzální provedení komunikační sítě, která je nezávislá na použité výpočetní technice a přenosovém protokolu. Umožňuje libovolnou kombinaci. 

Systém obsahuje metalické a optické kabely, konektory, adaptery, propojovací pole, spojovací prvky, závěry, přepěťové ochrany, přizpůsobovací členy a modulární připojovací jednotky. 

Díky univerzálnosti strukturované kabeláže lze provozovat například tyto přenosy:

-
datový přenos

-
telefonní přenos 

-
audio-video

Jako základní médium se pro připojení zásuvek uvnitř budov se používá ve strukturovaných kabelážích čtyřpárová kroucená dvoulinka. Výhodou strukturované kabeláže je její univerzálnost a bezpečnost. 

Kabely SK budou ukončeny v datových rozvaděčích na patch panelech. Tyto rozvaděče budou propojeny s datovými rozvaděči, ve kterých budou instalovány aktivní prvku PC sítě, webservery CCTV a aktivní prvky STA. 

Vertikální (páteřní rozvody)

Páteřní rozvody SK jsou tvořeny metalickými kabely telefonní sítě a optickými kabely pro připojení objektu do LAN.

Horizontální rozvody

Horizontální rozvody jsou tvořeny kabely F/UTP 4P CAT 6A. Pro budování horizontální kabeláže platí následující základní omezení:

· fyzická délka horizontálního kabelu (např. od zásuvky k propojovacímu panelu) nesmí překročit 90 m 

· fyzická délka kanálu (od výstupu aktivního prvku ke vstupu do počítače, tzn. fyzická délka horizontálního kabelu plus délky propojovacích kabelů) nesmí překročit 100 m 

Všechny prvky použité v horizontálních rozvodech strukturované kabeláže budou kategorie 6A.

V objektu budou prostřednictvím SK realizovány: 

· rozvody TEL/PC - rozsah bude dán lékařskou technologií a požadavky investora. 

rozvody CCTV - IP kamery budou umístěny ve všech komunikačních prostorách rozvody STA
A.9.7 Ústřední vytápění

Úvod, popis stávajícího stavu:

Zdrojem tepla pro vytápění a ohřev teplé vody je směšovací stanice umístěná ve 2. PP budovy F. Tato je společná pro budovu E a F. Tato se na vstupu skládá z hydraulického vyrovnávače dynamických tlaků a následně rozdělovače a sběrače topné vody. Otopná soustava je dělena na šest topných větví společných pro budovy E a F.

Větev
č.1
Otopná tělesa jih

Větev
č.2
Otopná tělesa sever včetně celého křídla E se sály

Větev
č.3
Otopná tělesa vestibulů u chodu, požární schodiště, čekárny před dětskými ambul.

Větev 
č.4
Otopná tělesa novorozenecký box, dětské oddělení pavilon F

Větev
č.5
Ohřev teplé vody

Větev 
č.6
VZT jednotka pavilonu E

Otopné soustavy odpovídají svému stáří. Páteřní rozvody jsou vedeny pod stropy 2. PP budovy F a pod stropy 1.PP budov E1 a E, dále navazují stoupačky o odbočky k jednotlivým otopným tělesům.

Cílem je rekonstrukce otopné soustavy, která bude spočívat ve vytvoření dvou samostatných směšovacích stanic a rekonstrukce otopných soustav. Nová stanice v objektu E1 – bude sloužit pro otopná tělesa, VZT jednotky a ohřev teplé vody budovy E1. Rekonstruovaná stanice v objektu F – bude sloužit pro otopná tělesa, VZT jednotky a ohřev teplé vody budov F a E2

Orientační bilance budovy E1 :

Oblastní výpočtová teplota



-12v

Nadmořská výška




181 m.n.m.

Průměrná teplota v otop.období



3.2 °C

Počet dnů otopného období



222

Budova E1
Tepelná ztráta zatepleného objektu


300 kW

Potřebný výkon pro VZT



240 kW 

Potřebný výkon pro ohřev TUV



200 kW (špičková spotřeba 3500 l/hod)

Přípojný výkon pro zdroj (vč.současnosti)

740 kW 

Koncepce vytápění:

Zdroje tepla

Zdrojem tepla pro vytápění, VZT jednotky a ohřev teplé vody bude směšovací stanice umístěná v 1.PP budovy E1. Tato bude součástí strojovny VZT nebo bude umístěna v samostatné místnosti. Tato se na vstupu skládá z hydraulického vyrovnávače dynamických tlaků (případně bude zvoleno dynamické zapojení, aby docházelo k maximálnímu vychlazení topného média) a následně rozdělovače a sběrače topné vody. Otopná soustava bude dělena na šest topných větví osazených elektronicky řízenými čerpadly, směšovacími a regulačními ventily.

Větev
č.1
Otopná tělesa sever vč. 1.PP

Větev
č.2
Otopná tělesa jih vč. 1.PP

Větev
č.3
Otopná tělesa vestibulu

Větev
č.4
VZT jednotky 

Větev
č.5
Ohřev teplé vody

Větev
č.6
Rezerva

Parametry otopné soustavy :

Teplotní spád teplovodu (primár)




85/55 °C

Teplotní spád větví otopných těles




75/55 °C

Teplotní spád větví VZT,clon,fancoilů




75/55 °C

Prostory směšovací stanice budou vybaveny podlahovou vpustí. Dále pak budou opatřeny větráním pro odvod tepelné zátěže.

Otopné plochy a armatury

Otopná plocha bude pokrývat potřebný topný výkon pro pokrytí tepelných ztrát (v některých místnostech i hygienickou výměnu vzduchu – pakliže není řešeno VZT), tak aby bylo dosaženo požadované teploty v jednotlivých místnostech.

Většina prostor a místností bude vytápěna ocelovými deskovými otopnými tělesy v hygienickém provedení. Technické prostory v objektu budou vytápěny ocelovými deskovými tělesy v běžném provedení. Hygienická zázemí jednotlivých lůžkových pokojů budou vybavena ocelovými žebříkovými tělesy s el. topnými spirálami pro možnost vytápění v přechodné období). U skleněných stěn budou osazeny podlahové fancoily, případně lavice.
Každé otopné těleso bude opatřeno uzavírací a regulační armaturou a dále termostatickou hlavicí s pojistkou proti odcizení.

VZT jednotky umístěné ve strojovnách budou opatřené směšovacími uzly skládající se z čerpadla, směšovacího ventilu, uzavíracích, regulačních a vypouštěcích armatur.

Obecně celý systém bude opatřen uzavíracími a regulačními armaturami, tak aby bylo možno uzavírat, vypouštět a regulovat jednotlivé sekce.

Trubní rozvody, nátěry a izolace

Páteřní rozvody budou vedeny v podhledu nejnižšího podlaží objektu. Na tyto budou navazovat stoupačky k jednotlivým odběrným místům. Na každém vstupu do stoupačky a odbočce do podlaží budou osazeny uzavírací, vypouštěcí a regulační armatury. Rozvody v rámci jednotlivých podlaží budou provedeny v podlahách.

Rozvody k VZT jednotkám budou vedeny pod stropy v podhledech. 

Rozvody budou provedeny z ocelového, plastového či měděného potrubí. 

Izolace potrubí v podlahách bude pěnová návleková. V podhledech a pod stropy pak z minerální vaty opatřené Al folií. Ocelové potrubí bude opatřeno nátěrem.

Strojovna chladu, rozvody chladu
Zdrojem chladné vody 6/12°C pro celou budovu E1 bude chladicí stroj cca 270 kW umístěný v samostatné místnosti 4.NP s odděleným výparníkem umístěným na střeše přístavby (řeší profese VZT). Propojení chladicího stroje a výparníku zajistí profese VZT. Předpokládá se, že chladící stroj bude vyrábět chladicí vodu o teplotním spádu 6/12 °C. 

Studená voda bude ze strojovny chladu ve 4.NP objektu dodávána do strojoven VZT v objektu a dále pro podstropní fancoily umístěné v jednotlivých místnostech. 

Koncepce:

Strojovna chladu bude umístěna v samostatné místnosti ve 4.NP. V této místnosti budou umístěna čerpadla primárního okruhu chladícího stroje. Těmito bude chladicí voda dopravována do akumulační nádrže sloužící i jako hydraulický vyrovnávač dynamických tlaků. Odtud bude chladná voda pokračovat na rozdělovač a sběrač, kde bude systém dělen na samostatné větve opatřené čerpadly s elektronickým řízením otáček a uzávěry. 
Předpokládá se, že systém bude dělen na tyto větve:

Větev 
č.1
Podstropní fancoily 

Větev 
č.2
VZT jednotky

Větev
č.3
Rezerva

Ve strojovně bude dále umístěn expanzní a doplňovací automat s beztlakou vyrovnávací nádrží a úpravna vody doplňované do systému. Prostor strojovny bude opatřen podlahovou vpustí.

Parametry chladící vody

Teplotní spád zdroje chladu 
                                  
6/12°C

Teplotní spád VZT zařízení


        
7/12°C


VZT jednotky a armatury

Chlazení objektů bude kombinované. Některé prostory budou chlazeny podstropními fan-coily a některé VZT jednotkami. Fan-coily budou osazeny uzávěry a regulační armaturou zajišťující konstantní průtok při změně tlakových poměru v síti. VZT jednotky budou opatřeny rozdělovacími uzly, skládajícími se z rozdělovacích ventilů, uzávěrů, filtrů, regulačních a vypouštěcích armatur. Regulační uzly budou umístěny v blízkosti VZT jednotek.
Trubní rozvody, nátěry a izolace

Páteřní rozvody budou vedeny v podhledech jednotlivých podlaží objektu. Na každém vstupu do stoupačky a odbočce do podlaží budou osazeny uzavírací, vypouštěcí a regulační armatury. Rozvody k VZT jednotkám bude vedeno pod stropy v podhledech. Rozvody budou provedeny z ocelového, či plastového potrubí. Izolace potrubí bude kaučuková. Izolovány budou i objímky a armatury. Ocelové potrubí bude opatřeno nátěrem. Od fan coilů a VZT výměníku je nutno odvést kondenzát (zajistí profese ZTI)
A.10 Technologické vybavení stavby
A.10.1 Zdravotnická technologie

Vybavení zdravotnickou technologií není předmětem této studie.
A.10.2 Vzduchotechnika, klimatizace, chlazení

1. Základní koncepce řešení

Koncepce větrání a klimatizace byla zpracována na základě návrhu stavebního řešení, technologického vybavení a platných vyhlášek předpisů a norem. 

Navržené řešení odpovídá standardům pro vzduchotechnická a klimatizační zařízení v zdravotnických provozech.

V 1.etapě bude řešena rekonstrukce, přístavba a nástavba jižní části západního křídla, dále pak střední část objektu s hlavní komunikační vertikálou včetně rekonstrukce stávajícího výtahu a vybudování dalšího  lůžkového výtahu. Řešené místnosti jsou situovány v 1.PP až 4.NP se strojovnami VZT 2x v 1.PP, s výrobníkem chladící vody ve strojovně v 4.NP s oddělenými kondenzátory na střeše nad 3.NP.
Je uvažováno s nuceným větráním, chlazením a KLM místností, které to nezbytně vyžadují po stránce technické, hygienické a které nelze vyvětrat přirozeně  - okny. 

Vzhledem k tomu, že se jedná o větrání a klimatizaci zdravotnických provozů je ve většině případů uvažováno s nuceným větráním a klimatizaci předmětných prostorů. Větrání bude zabezpečovat nucenou výměnu vzduchu v provozních, provozně-technických místnostech a v místnostech hygienického vybavení v souladu s příslušnými hygienickými, zdravotnickými, bezpečnostními, protipožárními předpisy a normami platnými na území České republiky.

2. Popis technického řešení 

Návrh řešení klimatizace a větrání předmětných prostor vychází ze současných požadavků kladených na vnitřní mikroklima jednotlivých místností. Při návrhu bude důsledně dbáno, aby prostory s odlišnými provozními podmínkami byly od sebe odděleny i po stránce vzduchotechniky. V zásadě jsou větrány prostory, které to nezbytně vyžadují z hlediska hygienického, funkčního, či technologického. Pro rozvod vzduchu se počítá s nízkotlakým systémem. Systémy a jednotlivé funkční celky budou navrženy tak, aby byl trvale zajištěn kaskádový systém přetlaku vzduchu (od prostor s nejvyšší třídou čistoty k nejnižší). Frekvenční měniče na centrálních jednotkách budou navrženy u zařízení, u kterých je požadavek plynulého udržování vzduchového výkonu při zanášení filtrů. Jelikož se jedná o stavbu energeticky náročnou, bude ve všech případech, kdy to bude technicky možné, navrženo využití odpadního tepla v deskových rekuperátorech, či tepelných trubicích vzduchotechnických jednotek. Sání a výfuk centrálních jednotek bude dispozičně situován tak, aby nemohlo dojít ke zpětnému nasátí znehodnoceného vzduchu. VZT jednotky budou umístěny v centrálních strojovnách (soustředění pokud možno více zařízení do jednoho prostoru). V této fázi přípravy je uvažováno i s dochlazením vybraných místností (prostory s předpokládanou vyšší tepelnou zátěží) pomocí oběhových jednotek typu split a fan coil. Tyto budou nezávislé na centrálních VZT zařízeních, ovládány budou samotně - ovladače v jednotlivých místnostech. Výměny vzduchu v jednotlivých místnostech budou navrženy podle hygienických požadavků platných vyhlášek a norem.
3. Předpokládaný rozsah VZT zařízení

1.PP

Větrání šaten
Pro větrání šaten včetně zázemí (sprchy) je uvažováno s centrální jednotkou ve strojovně vzt. v 1.PP. Jednotka zajistí dvoustupňovou filtraci čerstvého vzduchu (G4 a F7), rekuperaci pomocí deskového výměníku tepla (s křížovým prouděním), ohřev pomocí vodního výměníku. Zařízení bude v době plného využívání šaten („střídání směn“) pracovat s plným výkonem, mimo tuto dobu bude zařízení pracovat v útlumovém režimu (poloviční výkon), což budou umožňovat motory s frekvenčním měničem přívodního a odvodního ventilátoru.

Filtrovaný a tepelně upravený vzduch bude do prostorů šaten transportován čtyřhranným potrubím z pozinkovaného plechu s koncovými přívodními elementy. Odvod znehodnoceného vzduchu z větší části z prostoru sprch bude potrubním rozvodem s osazenými koncovými odvodními elementy.  Spouštění, ovládání a regulace zařízení bude centrální prostřednictvím systému měření a regulace. 

Celkové množství vzduchu:
přívod
2000m3/h, odvod 2000m3/h

Potřeby energií:


el. energie 2,5kW, topná voda 14kW
Větrání strojoven VZT 
Ve strojovnách ( 2x 1.PP) bude zajištěno větrání zajišťující základní výměnu vzduchu a odvod tepelné zátěže. Přívod vzduchu bude navržen odpadním vzduchem vyústkou na výfukovém potrubí jednotek. Odvod vzduchu pomocí ventilátorů ovládaných termostatem.

Celkové množství vzduchu: 3 000m3/h
Potřeby energií: el. energie 1,2kW

1.NP

Větrání a klimatizace operačních sálů očního oddělení
Pro větrání a klimatizaci prostorů dvou OS včetně jeho zázemí (příprava pacienta, umývárna lékařů, sterilní chodba, stacionář) budou navrženy dvě klimatizační jednotky v hygienickém provedení umístěné ve strojovně vzt v 1.PP. Jednotky zajistí dvoustupňovou filtraci čerstvého vzduchu (F5 a F9), rekuperaci pomocí deskového výměníku tepla (s křížovým prouděním), ohřev a chlazení pomocí vodních výměníků. Úpravu relativní vlhkosti v zimě vlhčením parou zajistí elektrické vyvíječe páry s distribucí páry do potrubí, v létě není počítáno s řízeným odvlhčováním. V mimopracovní době bude zařízení pracovat v útlumovém režimu (poloviční výkon), což budou umožňovat jednootáčkové motory přívodního a odvodního ventilátoru spolu s frekvenčními měniči. Toto řešení bude eliminovat zanášení filtrů a udržování konstantního průtoku přívodního vzduchu. Filtrovaný, tepelně a vlhkostně upravený vzduch bude do obsluhovaných prostor transportován čtyřhranným potrubím z pozinkovaného plechu. Třetí stupeň filtrace H13, bude zajištěn koncovými elementy – laminárním stropem v prostoru sálu a čistými nástavci v zázemí. Odvod znehodnoceného vzduchu z větraných prostorů bude  potrubním rozvodem s osazenými koncovými elementy – odvodními anemostaty. Z prostoru operačních sálů bude znehodnocený vzduch odváděn z 50% pod stropem (anemostaty) a z 50% u podlahy. Bude zajištěn kaskádový systém přetlaku vzduchu (od prostor s nejvyšší třídou čistoty k nejnižší), celkově bude systém přetlakový vzhledem k ostatním prostorům. V místnostech OS vzduchotechnika zajistí krytí tepelných ztrát prostupem. Spouštění, ovládání a regulace bude centrální, prostřednictvím systému měření a regulace. 

Celkové množství vzduchu: přívod 7200m3/h, odvod 6400m3/h

Potřeby energií: el. energie motory 9,3kW, vlhčení 36kW, topná voda 71,6kW, 
chladící voda 42,8kW, vlhčení, pára 48kg/h


Větrání a klimatizace vyšetřoven oční odd.
Jedná se o větrání chodby s čekárnou, specializované vyšetřovny a vyšetřoven s nutností zatemnění. Pro větrání dotčených místností je uvažováno s centrální jednotkou v hygienickém provedení ve strojovně vzt. v 1.PP.Jednotka zajišťuje dvoustupňovou filtraci čerstvého vzduchu (F5 a F9), rekuperaci pomocí deskového výměníku tepla (s křížovým prouděním) ohřev a chlazení přívodního vzduchu pomocí vodních výměníků.  Úpravu relativní vlhkosti v zimě vlhčením parou zajistí elektrické vyvíječe páry s distribucí páry do potrubí, v létě není počítáno s řízeným odvlhčováním. V mimopracovní době budou zařízení pracovat v útlumovém režimu (poloviční výkon), což budou umožňovat frekvenční měniče motorů přívodního a odvodního ventilátoru.

Filtrovaný, tepelně a vlhkostně upravený vzduch bude do obsluhovaných prostorů transportován čtyřhranným potrubím z pozinkovaného plechu. Jako koncové elementy budou sloužit přívodní vířivé výusť a talířové ventily. Odvod znehodnoceného vzduchu bude potrubním rozvodem s osazenými koncovými elementy – odvodními anemostaty a talířovými ventily. Spouštění, ovládání a regulace bude centrální prostřednictvím systému měření a regulace. 

Celkové množství vzduchu: přívod 2500m3/h, odvod 2500m3/h

Potřeby energií: el. energie motory 3,1kW, vlhčení 10,7kW, topná voda 
16,6kW,
chladící voda 14,9kW, vlhčení, pára 14kg/h

Chlazení pobytových místností

Jedná se o zajištění hygienicky požadovaných maximálních teplot pobytových místností v letním období. Chlazení je uvažováno pomocí cirkulačních chladících jednotek fan coil (6ks) v jednotlivých dotčených místnostech. Tyto budou napojeny na centrální zdroj chladu. Ovládány budou samotně - ovladače v jednotlivých místnostech.


Potřeby energií: el. energie 0,18kW, chladící voda 18kW

Podtlakové větrání
Jedná se o podtlakové větrání místností hygienických zařízení a místností s požadavkem na nucené větrání s množstvím vzduchu dle hygienických požadavků na výměnu vzduchu a množství vzduchu pro jednotlivé zařizovací předměty ZTI. 

Potřeby energií: el. energie 0,23kW

2.NP

Větrání a klimatizace operačních sálů gynekologicko-porodního oddělení
Pro větrání a klimatizaci prostorů dvou OS včetně jeho zázemí (příprava pacienta, umývárna lékařů, sterilní chodba) budou navrženy dvě klimatizační jednotky v hygienickém provedení umístěné ve strojovně vzt v 1.PP. Jednotky zajistí dvoustupňovou filtraci čerstvého vzduchu (F5 a F9), rekuperaci pomocí deskového výměníku tepla (s křížovým prouděním), ohřev a chlazení pomocí vodních výměníků. Úpravu relativní vlhkosti v zimně vlhčením parou zajistí  elektrické vyvíječe páry s distribucí páry do potrubí, v létě není počítáno s řízeným odvlhčováním. V mimopracovní době bude zařízení pracovat v útlumovém režimu (poloviční výkon), což budou umožňovat jednootáčkové motory přívodního a odvodního ventilátoru spolu s frekvenčními měniči. Toto řešení bude eliminovat zanášení filtrů a udržování konstantního průtoku přívodního vzduchu. Filtrovaný, tepelně a vlhkostně upravený vzduch bude do obsluhovaných prostor transportován čtyřhranným potrubím z pozinkovaného plechu. Třetí stupeň filtrace H13, bude zajištěn koncovými elementy – laminárním stropem v prostoru sálu a čistými nástavci v zázemí. Odvod znehodnoceného vzduchu z větraných prostorů bude potrubním rozvodem s osazenými koncovými elementy – odvodními anemostaty. Z prostoru operačních sálů bude znehodnocený vzduch odváděn z 50% pod stropem (anemostaty) a z 50% u podlahy. Bude zajištěn kaskádový systém přetlaku vzduchu (od prostor s nejvyšší třídou čistoty k nejnižší), celkově bude systém přetlakový vzhledem k ostatním prostorům. V místnostech OS vzduchotechnika zajistí krytí tepelných ztrát prostupem. Spouštění, ovládání a regulace bude centrální prostřednictvím systému měření a regulace. 

Celkové množství vzduchu: přívod 7200m3/h, odvod 6400m3/h

Potřeby energií: el. energie motory 9,3kW, vlhčení 36kW, topná voda 71,6kW,
chladící voda 42,8kW, vlhčení, pára 48kg/h
Větrání a klimatizace zákrokového sálu 

Pro větrání a klimatizaci zákrokového sálku a zázemí bude navržena klimatizační jednotka v hygienickém provedení umístěná ve strojovně vzt. v 1.PP. Jednotka zajistí dvoustupňovou filtraci čerstvého vzduchu (F5 a F9), rekuperaci pomocí deskového výměníku tepla (s křížovým prouděním), ohřev a chlazení pomocí vodních výměníků. Úpravu relativní vlhkosti v zimně vlhčením parou zajistí  elektrické vyvíječe páry s distribucí páry do potrubí, v létě není počítáno s řízeným odvlhčováním. V mimopracovní době budou zařízení pracovat v útlumovém režimu (poloviční výkon), což budou umožňovat jednootáčkové motory přívodního a odvodního ventilátoru spolu s frekvenčními měniči. Toto řešení bude eliminovat zanášení filtrů a udržování konstantního průtoku vzduchu. Filtrovaný a tepelně upravený vzduch bude do obsluhovaného prostoru transportován čtyřhranným potrubím z pozinkovaného plechu. Jako koncové elementy budou sloužit přívodní anemostaty a talířové ventily. V zákrokovém sálku budou jako koncové elementy osazeny čisté nástavce se třetím stupeň filtrace F13. Do přívodní větve pro část bez čistých nástavců bude osazen regulátor průtoku vzduchu, který zajistí konstantní množství přiváděného vzduchu bez ohledu na zanášení filtrů v čistých nástavcích. Odvod znehodnoceného vzduchu z větraných prostorů bude potrubním rozvodem s osazenými koncovými elementy – odvodními anemostaty. Systém větrání a klimatizace bude navržen jako přetlakový vzhledem k ostatním prostorům. Spouštění, ovládání a regulace bude centrální prostřednictvím systému měření a regulace. 

Celkové množství vzduchu: přívod 2500m3/h, odvod 2300m3/h

Potřeby energií: el. energie motory 3,3kW, vlhčení 10,7kW, topná voda 
17,9kW

chladící voda 14,9kW, vlhčení, pára 14kg/h

Větrání chodeb a zázemí
Pro větrání chodeb a ostatních bezokenních místností s nároky na nucené větrání je uvažováno s centrální jednotkou ve strojovně vzt v 1.PP. Jednotky zajistí dvoustupňovou filtraci čerstvého vzduchu (F5 a F9), rekuperaci tepla deskového výměníku tepla (s křížovým prouděním), ohřev a chlazení přívodního vzduchu pomocí vodních výměníků, bez řízené úpravy relativní vlhkosti vzduchu. V návrhu je uvažováno se snížením vzduchového výkonu v noční době na  50% denní hodnoty, což budou umožňovat frekvenční měniče motorů přívodního a odvodního ventilátoru. Filtrovaný a tepelně upravený vzduch bude do obsluhovaného prostoru transportován čtyřhranným potrubím z pozinkovaného plechu. Jako koncové elementy budou sloužit přívodní anemostaty a talířové ventily. Odvod znehodnoceného vzduchu bude taktéž potrubním rozvodem s osazenými koncovými elementy. Je uvažováno s větráním i chodby ambulantní části ve 3.NP. Systém nuceného větrání a klimatizace je navržen jako rovnotlaký vzhledem k ostatním prostorům Jeho spouštění, ovládání a regulace bude prostřednictvím systému měření a regulace.

Celkové množství vzduchu: přívod 2600m3/h, odvod 2600m3/h
Potřeby energií: el. energie motory 3,2kW, topná voda 17,2kW, chladící voda 15,5kW

Chlazení pobytových místností

Jedná se o zajištění hygienicky požadovaných maximálních teplot pobytových místností v letním období. Chlazení je uvažováno pomocí cirkulačních chladících jednotek fan coil (16ks) v jednotlivých dotčených místnostech. Tyto budou napojeny na centrální zdroj chladu. Ovládány budou samotně - ovladače v jednotlivých místnostech.


Potřeby energií:
 el. energie 0,48kW, chladící voda 48kW

Podtlakové větrání
Jedná se o podtlakové větrání místností hygienických zařízení a místností s požadavkem na nucené větrání s množstvím vzduchu dle hygienických požadavků na výměnu vzduchu a množství vzduchu pro jednotlivé zařizovací předměty ZTI. 

Potřeby energií: el. energie 0,34kW
3.NP

Větrání a klimatizace porodních boxů
Pro větrání dotčených místností je uvažováno s centrální jednotkou v hygienickém provedení ve strojovně vzt. v 1.PP, případně ve 4.NP. Jednotka zajistí dvoustupňovou filtraci čerstvého vzduchu (F5 a F9), rekuperaci tepla pomocí deskového výměníku, ohřev a chlazení přívodního vzduchu pomocí vodních výměníků.  Úpravu relativní vlhkosti v zimně vlhčením parou zajistí  elektrické vyvíječe páry s distribucí páry do potrubí, v létě není počítáno s řízeným odvlhčováním. V návrhu je uvažováno se snížením vzduchového výkonu v noční době na  60% denní hodnoty – motory přívodního a odvodního ventilátoru řízeny pomocí  frekvenčních měničů. Toto řešení bude eliminovat zanášení filtrů a udržování konstantního průtoku vzduchu. Filtrovaný a tepelně upravený vzduch bude do obsluhovaného prostoru transportován čtyřhranným potrubím z pozinkovaného plechu. Jako koncové elementy budou sloužit přívodní anemostaty a talířové ventily. Odvod znehodnoceného vzduchu bude potrubním rozvodem s osazenými koncovými elementy – odvodními anemostaty a talířovými ventily. Systém nuceného větrání a klimatizace je navržen jako přetlakový vzhledem k ostatním prostorům. Jeho spouštění, ovládání a regulace bude prostřednictvím systému měření a regulace s možností snížení a zvýšení výkonu ručně.
Celkové množství vzduchu: přívod 4200m3/h, odvod 3800m3/h

Potřeby energií:
 el. energie motory 5,5kW, vlhčení 18kW, topná voda 30,5kW, chladící voda 25kW,


vlhčení
, pára 24kg/h



Chlazení pobytových místností

Jedná se o zajištění hygienicky požadovaných maximálních teplot pobytových místností v letním období. Chlazení je uvažováno pomocí cirkulačních chladících jednotek fan coil (10ks) v jednotlivých dotčených místnostech. Tyto budou napojeny na centrální zdroj chladu. Ovládány budou samotně - ovladače v jednotlivých místnostech.


Potřeby energií: el. energie 0,3kW, chladící voda 30kW

Podtlakové větrání
Jedná se o podtlakové větrání místností hygienických zařízení a místností s požadavkem na nucené větrání s množstvím vzduchu dle hygienických požadavků na výměnu vzduchu a množství vzduchu pro jednotlivé zařizovací předměty ZTI.




Potřeby energií:  el. energie 0,3kW
4.NP

Chlazení pobytových místností

Jedná se o zajištění hygienicky požadovaných maximálních teplot pobytových místností v letním období. Chlazení je uvažováno pomocí cirkulačních chladících jednotek fan coil (6ks) v jednotlivých dotčených místnostech. Tyto budou napojeny na centrální zdroj chladu. Ovládány budou samotně - ovladače v jednotlivých místnostech.


Potřeby energií: el. energie 0,18kW, chladící voda 18kW

Podtlakové větrání
Jedná se o podtlakové větrání místností hygienických zařízení a místností s požadavkem na nucené větrání s množstvím vzduchu dle hygienických požadavků na výměnu vzduchu a množství vzduchu pro jednotlivé zařizovací předměty ZTI. 


Potřeby energií: el. energie 0,14kW
Celá budova
Požární větrání CHÚC a předsíní 

Nucené větrání dvou chráněných únikových cest CHÚC B bude navrženo dle platných ČSN a konkrétních požadavků požárního specialisty. Přetlakové větrání zajistí 15-ti násobnou výměnu vzduchu v prostorech CHÚC a předsíních. Přívod vzduchu do předmětných místností bude zajištěn pomocí potrubních ventilátorů. Odvod přetlakově se zajištěným  min. přetlaku 25Pa (max. 100Pa). Nucené větrání předsíní před operačními sály (1 a 2.NP) bude navrženo dle platných ČSN a konkrétních požadavků požárního specialisty. Přetlakové větrání  zajistí 15-ti násobnou výměnu vzduchu v uvažovaných prostorech. Přívod vzduchu do předmětných místností bude zajištěn pomocí potrubních ventilátorů. Odvod přetlakově se zajištěným přetlakem 25 - 100Pa.

Potřeby energií: el. energie motory 10kW

Chlazení technických m., UPS a rozvoden
Jedná se o technické místnosti, místn. UPS a rozvodny - prostory vyžadující eliminaci tepelné zátěže, případně udržování teploty do 25°C. Pro eliminaci tepelných zisků bude navrženo přímé chlazení pomocí systému split s celoročním provozem chlazení do teploty -15°C. Celkový předpokládaný potřebný chladící výkon 50kW. Ovládání a regulace je autonomní součástí zařízení.

Potřeby energií: el. energie 16kW

Zdroj chladu

Chladicí médium, voda 6/ 12°C,  pro chladiče klimatizačních  jednotek a chlazení fancoily o celkovém chladicím výkonu 270kW bude zajišťovat chladící stroj s oddělenými kondenzátory. Chladící kompresor bude umístěn ve strojovně ve 4.NP. Předpokládá se chladící stroj se šroubovým kompresorem. Kondenzátory budou umístěným na střeše nad 3.NP. Rozvody chladicí vody včetně vodního hospodářství řeší projekt UT.

Potřeby energií: el. energie motory 90kW

4. Energetické zdroje
Elektrická energie je uvažována pro pohon elektromotorů VZT zařízení, pro výrobu studené vody ve  zdrojích chladu a výrobu páry pro zvlhčování - rozvodná soustava 3 + PEN, 50 Hz, 400V /230V. Pro ohřev vzduchu v tepelných výměnících vzduchotechnických a klimatizačních jednotek bude sloužit topná voda s rozsahem pracovních teplot tw1/tw2 = 75/55°C. Pro chlazení vzduchu ve výměnících klimatizačních jednotek bude použita studená voda s rozsahem pracovních teplot tw1/tw2  = 7/12°C připravovaná ve zdroji chladu dimenzovaném na chladícím vodu 6/12°C. Rozvody studené vody zajistí profese ÚT. Výrobu topné vody zajistí profese ÚT. Lokální chlazení bude řešeno pomocí oběhových chladících jednotek typu split a fan coil. Vlhčení vzduchu u konkrétních zařízení bude decentralizované, zajištěné parními zvlhčovači s elektrickými vyvíječi páry umístěnými u zvlhčovacích komor KLM jednotek. 

Předpokládané instalované příkony:

El. energie:


Elektromotory



49kW


Zdroj chladu



90kW

chlazení split



16kW

Zvlhčování



111kW

El. energie celkem



267kW

Topný příkon (voda 75/55°C):


239kW



Chladící příkon (voda 6/12°C):


270kW

Pára (zvlhčování)



148kg/h

A.10.3 Měření a regulace

V areálu nemocnice je používán stávající systém měření a regulace od firmy Honeywell.

Měření a regulace VZT

Navržené vzduchotechnické a klimatizační jednotky budou řízeny a regulovány samostatným systémem měření a regulace - profese MaR. Základní funkční parametry jsou:

- ovládání chodu ventilátorů, silové napájení ovládaných zařízení,

- zajištění tlumeného chodu konkrétních zařízení mimo pracovní dobu cca ½ max.výkonu, na přívodu i odvodu vzduchu,

- regulace teploty vzduchu řízením výkonu teplovodního ohřívače v zimním období - vlečná regulace,

- regulace teploty vzduchu řízením výkonu vodního chladiče v letním období - vlečná regulace,

-  zimní zvlhčování řízením výkonu parního zvlhčovače,

- umístění teplotních a vlhkostních čidel podle požadavku uživatele (referenční místnosti, zpětný vzduch apod.),

- řízení účinnosti a protimrazová ochrana deskového výměníku nastavováním obtokové klapky (na základě teploty odpadního vzduchu nebo tlakové ztráty),

- ovládání  uzavíracích  klapek na jednotce včetně dodání servopohonů,

- protimrazová ochrana teplovodního výměníku – měření na straně vzduchu i vody,

- signalizace bezporuchového chodu ventilátorů pomocí diferenčního snímače tlaku

 měření a signalizace zanášení (tlakové ztráty) všech stupňů filtrace,
- poruchová signalizace,
- zajištění požadovaných současností chodu jednotlivých zařízení v příslušných funkčních celcích,
- časové řízení zařízení,
- vypnutí zařízení signálem od EPS,
- uzavírání požárních klapek signálem od EPS vč. signalizace zavřeného stavu.
Měření a regulace vytápění a přípravy TUV 

V OPS budou osazeny měřiče spotřeby tepla pro objektivizaci a hodnocení spotřeby pro vytápění pavilonu E, vzduchotechniku a ohřev TUV. Dispozičně bude nová OPS osazena v pavilonu E. Předávací stanice (OPS) bude vybavena řídící jednotkou napojenou realizací projektu MaR na centrální řídící systém. Řídící algoritmus v základní modifikaci umožňuje automatický provoz, jak z hlediska optimálního řízení výkonu dle momentální potřeby, tak z hlediska bezpečnosti zdroje. Současně řídí regulování teploty otopného média pro teplovodní vytápění v závislosti na venkovní teplotě.

A.10.4 Elektronická požární signalizace

V prostorách pavilonu E bude instalována nová adresovatelná ústředna EPS zapojená do stávající sítě ústředen. Objekt bude vybaven automatickými adresovatelnými analogovými opticko-kouřovými a teplotními hlásiči požáru instalovanými tak, aby byl vznikající požár zachycen ve svém počátečním stádiu.

Zálohování ústředny bude provedeno v souladu s ČSN 73 0875.

Tlačítkové hlásiče pro manuální vyhlášení požáru budou nainstalovány na únikových cestách.

Vyhlašování poplachu bude prováděnou houkačkami instalovanými v objektu a na master ústředně instalované ve velínu nemocnice s 24 hodinovou službou.

Prostřednictvím EPS budou ovládána požární zařízení (např. požární klapky, apod.), výtahy, vypínána provozní VZT, apod.

Kabeláž EPS bude provedena v souladu s ČSN 73 0848 a vyhláškou 23/2009 Sb.

A.11 Požárně bezpečnostní řešení

1. Technická zpráva 
Předmětem projektu je rekonstrukce gynekologicko-porodnického pavilonu Nemocnice Kyjov.

Gynekologicko-porodnický pavilon E:

1.PP – šatny, archivy, sklady, technické zázemí

1.NP – vstupní prostory, ambulance (oční oddělení), operační sály

2.NP – lůžkové oddělení - rehabilitace (24 lůžek), operační sály, ambulance

3.NP – lůžkové oddělení – porodnice (4 porodní boxy), ambulance, zázemí porodnice a očního oddělení

4.NP – technické zázemí
2. Technické řešení
Předmětem projektu požárně bezpečnostního řešení pro rekonstrukci objektu je řešení:

· odběru venkovní požární vody;

· předběžné posouzení požárně nebezpečného prostoru stavby;

· provedení příjezdových komunikací pro dojezd mobilní požární techniky při protipožárním zásahu;

· vybavení stavby požárně bezpečnostním zařízením

· předběžné posouzení evakuace

Požární bezpečnost objektu bude podrobně řešena v dalším stupni projektové dokumentace.

Podklady

- projektová dokumentace - půdorysy, řezy

- vyhl. MV ČR č. 246/2001 Sb. (vyhláška o požární prevenci) 

- vyhl. MV ČR č. 23/2008 Sb. (vyhláška o technických podmínkách požární ochrany staveb)

- platné normy požární bezpečnosti staveb: 

- ČSN 73 0802 – PBS Nevýrobní objekty;

- ČSN 73 0835 – PBS Budovy zdravotnických zařízení;

- ČSN 73 0810 – PBS Společná ustanovení; 

- ČSN 73 0873 – PBS Zásobování požární vodou;

- ČSN 73 0818 – PBS Obsazení objektů osobami;

Objekt bude řešen ve smyslu čl. 4.3b) ČSN 73 0835 jako lůžkové zdravotnické zařízení skupiny LZ2. Objekt bude posouzen podle ČSN 73 0802, ČSN 73 0835 a dalších platných technických a právních předpisů. 

Z hlediska požární ochrany má objekt 1.PP a 4.NP. Požární výška se nemění.

Orientační dělení na požární úseky 

Objekt bude v dalším stupni projektové dokumentace dělen na následující požární úseky v souladu s ČSN 73 0835, ČSN 73 0802:

- chráněné únikové cesty typu B  - přetlakově větrané (bez předsíně) se dvěma evakuačními výtahy

- ambulantní provozy

- lůžkové oddělení

- operační oddělení

- technické prostory podle ČSN 73 0802 – strojovny VZT, elektrorozvodny

- instalační šachty

Ambulantní provozy, operační oddělení, lůžkové jednotky v jednotlivých patrech budou požárně rozděleny v závislosti na ustanovení ČSN 73 0835 a v závislosti na povolené mezní ploše požárního úseku.

Dle ČSN 73 0835 čl. 8.1.5 požární úsek operačních oddělení musí být od ostatních požárních úseků oddělen prostorem umožňujícím samostatné větrání, které při požáru zajistí v tomto prostoru oproti přilehlým prostorům přetlak v rozmezí 25 až 50 Pa, nebo alespoň patnáctinásobnou výměnu vzduchu po dobu 30 min. 

Pro větrání lze využít provozní VZT zařízení napojené na náhradní zdroj dodávky el. proudu. Dveře ústící do tohoto prostoru z jiných požárních úseků musí být požární a kouřotěsné.

Požadavky na stavební konstrukce

Stavební objekt je v souladu s ČSN 73 0802 a ČSN 73 0810 s nehořlavým konstrukčním systémem (nosné a požárně dělící konstrukce jsou druhu DP1, případné zateplení obvodových stěn objektu bude minerálním zateplovacím systémem).

V dalším stupni projektové dokumentace budou posouzeny stavební konstrukce objektu. V tomto stupni projektové dokumentace lze stavební konstrukce považovat za vyhovující.

V obvodových stěnách budou dodrženy požární pásy.

Na hranicích požárních úseků budou provedeny prostupy technických instalací v souladu s ČSN 73 0802 a 73 0810.

3. Evakuace
Evakuace osob z objektu bude probíhat po nechráněných únikových cestách ústících v každém podlaží do chráněných únikových cest typu B s výstupem na volné prostranství. 

Uvažuje se evakuace dvěma směry úniku, z části prostor jedním směrem úniku.

Uvedené požadavky na únikové cesty musí být splněny i pro provizorní řešení porodnice ve 3.NP.

Chráněná úniková cesta musí ústit na volný terén.

V CHÚC nesmějí být umístěny: 

a) zařizovací předměty nebo jiná zařízení, zužující průchozí šířku;

b) volně vedené rozvody hořlavých látek (kapalin, plynů) nebo jakékoliv volně vedené potrubní rozvody z hořlavých hmot;

c) volně vedené rozvody VZT zařízení, která neslouží pouze větrání prostorů CHÚC;

d) volně vedené kouřovody, rozvody středotlaké a vysokotlaké páry nebo toxických látek apod.;

e) volně vedené elektrické rozvody (kabely) a rozvaděče, které neodpovídají požadavkům čl. 12.9 ČSN 73 0802.

Rozvody podle bodu c) a d) a e) mohou být v CHÚC umístěny tehdy, jsou-li zabudovány v konstrukci druhu DP1 a od CHÚC požárně odděleny krycí vrstvou s požární odolností alespoň EI 30 DP1.

Křídla oken v CHÚC musí být zasklená (nelze užít polykarbonátových a jiných výrobků třídy reakce na oheň B až F);

Podle čl. 8.4.1.1 ČSN 73 0835 z následujících prostorů

· každá lůžková jednotka, popř. společně s vyšetřovací, léčebnou a řídící složkou;

· operační sály

musí být umožněna evakuace po rovině (popř. rampě se sklonem do poměru 1:12) na volný terén nebo do sousedního PÚ, který musí splňovat podmínky čl. 8.4.1.2 ČSN 73 0835:

- mít hodnotu součinitele an ≤ 1,1;

- být plošně dimenzován tak, aby umožnil pobyt pacientům z daného PÚ i pacientům evakuovaným ze sousedního PÚ; při dimenzování podlahových ploch se počítají:

· 3 m2 plochy na 1 pacienta neschopného samostatného pohybu;

· 1 m2 na pacienta s omezenou schopností pohybu;

· 0,25 m2 plochy na pacienta schopného samostatného pohybu;

- navazovat na CHÚC nebo na východ na volné prostranství;

- mít zajištěno přirozené nebo umělé větrání (alespoň na ploše umožňující pobyt pacientů) odpovídající požadavkům na větrání CHÚC-A.

Podle čl. 8.4.1.4 ČSN 73 0835 jedné únikové cesty z požárních úseků operačních sálů může být užito, pokud délka nechráněné únikové cesty není větší než 10,0 m a touto cestou se neevakuuje více než 6 osob neschopných samostatného pohybu.

Podle čl. 8.4.1.5 ČSN 73 0835 jedné nechráněné únikové cesty z požárního úseku lůžkové jednotky může být užito, pokud délka nechráněné únikové cesty není větší než 10,0 m a touto cestou se neevakuuje více než 12 osob s omezenou schopností pohybu nebo neschopných samostatného pohybu.

Kapacita únikových cest bude vyhovovat čl. 8.4.3 ČSN 73 0835.

Šířky únikových cest pro evakuaci pacientů neschopných samostatného pohybu budou v souladu s čl. 8.4.3.4 ČSN 73 0835 nejméně 1,1 m. Otevírání dveří u jednotlivých prostor bude provedeno tak, aby nedošlo ke zúžení únikových cest pod uvedenou mezní šířku tj. 1,1m.

Podle čl. 8.4.3.5 ČSN 73 0835 z každého podlaží s lůžkovým oddělením musí vést alespoň jedno schodiště s šířkou ramene a podesty, které umožňuje manipulaci s nosítky tj. šířka podesty je nejméně 1,5 m.

V komunikačních prostorách (chodbách) nesmí být rozmístěn nábytek ani jiné zařízení, které by zužovalo únikovou cestu.

Objekt bude vybaven nejméně dvěma evakuačními výtahy (počet evakuačních výtahů bude přesně stanoven v dalším stupni projektové dokumentace – v závislosti na využití jednotlivých pater objektu, počtu osob neschopných samostatného pohybu a výškové polohy, ve které se v objektu nacházejí. Předběžně jsou však 2 evakuační výtahy dostačující).

Objekt bude vybaven zařízením domácího rozhlasu s nuceným poslechem.

Únikové cesty budou vybaveny nouzovým osvětlením.

Přetlakově větraná CHÚC B

Chráněnou únikovou cestou typu B je také úniková cesta dispozičně shodná s chráněnou únikovou cestou typu A, která je však vybavena přetlakovým větráním.

Přetlak mezi chráněnou únikovou cestou a přilehlými požárními úseky musí být nejméně 
25 Pa; vzduch musí být dodáván nejméně v 15-násobku objemu prostoru chráněné únikové cesty za hodinu; přetlak nesmí přesáhnout 100 Pa. Přetlaková ventilace musí odpovídat požadavkům 9.4.7 a 9.4.9, přičemž dodávka vzduchu musí být zajištěna alespoň po dobu 30 minut. Vstupní dveře do této chráněné únikové cesty musí vykazovat požadovanou požární odolnost a současně zabraňovat proniku kouře.

Dveře na únikových cestách

Požární dveře musí být vybaveny samozavíracím zařízením.

Dvoukřídlové dveře musí mít samozavírač na obou křídlech a koordinátor zavírání.

Podle ČSN 73 0802 čl. 9.13.5 dveřní křídla započítaná do šířky únikové cesty, pokud jsou při běžném provozu zajištěna, musí mít na straně dveří ve směru úniku umístěn uzávěr, který umožňuje snadné a rychlé otevření křídla (např. pákový uzávěr s rukojetí nejvýše 1200 mm nad podlahou, otevíratelný pohybem shora dolů nebo vodorovně ve směru úniku). 

Podle ČSN 73 0802 čl. 9.13.2 se dveře na únikových cestách musí otevírat ve směru úniku (mimo prostory podle čl. 9.10.2).

Podle ČSN 73 0810 čl. 5.5.9 – požární uzávěry (jakož i dveře – uzávěry bez požární odolnosti) vyskytující se na únikových cestách musí mít ve směru úniku osob kování, které umožní po vyhlášení poplachu (nebo po jinak vzniklém ohrožení) otevření uzávěru ručně či samočinně (bez užití jakýchkoliv nástrojů), ať  již uzávěr je běžně zamčený, zablokovaný, či jinak zajištěný proti vloupání apod. (např. paniková klika podle ČSN EN 179).

4. Odstupové vzdálenosti
Odstup od požárně otevřených ploch je stanovený pro % požárně otevřených ploch v jednotlivých podlažích. Požárně nebezpečný prostor bude v dalším stupni projektové dokumentace přesně určen a řešen tak, aby nezasahoval do sousedních požárních úseků. Požárně nebezpečný prostor nezasahuje na pozemky, které by nebyly ve vlastnictví investora – objekt se nachází v areálu nemocnice a kolem objektu je dostatečný volný prostor.
5. EPS, SHZ, SOZ

Objekt musí být vybaven EPS.

V objektu se neuvažuje instalace SHZ ani SOZ.

6. Požární voda

Vnitřní zdroje požární vody

V objektu bude umožněn zásah vnitřními hadicovými systémy (tvarově stálá hadice, délka hadice 30 m, průtok nejméně 0,3 l.s-1, tlak 0,2 MPa, současnost dvou hydrantů). Rozmístění hydrantů bude navrženo s uvažovaným dostřikem 10 m. 

Vnější zdroje požární vody 

Jsou uvažovány hydranty na vodovodním řadu v areálu nemocnice. 

Tlak - požadavek 0,2 MPa.

Průtok  - požadavek 6 l/s.

Světlost potrubí – DN100 mm.

Hydranty musí vyhovovat požadavkům ČSN 73 0873 

· vzdálenost max.150 m od objektu, 

· vzdálenost max. 300 m mezi sebou.

7. Příjezdové komunikace, zásahové cesty:

Přístupová komunikace (odolná na zátěž 80 kN) – nejméně jednopruhová silniční komunikace se šířkou vozovky nejméně 3 m;

Podle čl. 12.2.3 ČSN 73 0802 je-li přístupová komunikace jednopruhová (jeden jízdní pruh), musí být projektovým řešením zajištěn zákaz odstavení a parkování vozidel; u vícepruhové komunikace musí být tento zákaz zajištěn alespoň v jednom jízdním pruhu. 

Příjezd JPO bude umožněn až do vzdálenosti 20 m od vchodů do objektu, kterými se předpokládá vedení protipožárního zásahu.

Vnitřní zásahové cesty

Objekt bude vybaven vnitřními zásahovými cestami (CHÚC-B) - bude provedena v souladu s čl. 12.5.2 a 12.5.3 ČSN 73 0802.

Vnější zásahové cesty

Objekty nemusí být vybaveny vnějšími zásahovými cestami - na střechu bude umožněn přístup poklopy z CHÚC.

Nástupní plochy

Objekt nemusí být souladu s ČSN 73 0802 čl. 12.4.4 vybaven nástupními plochami (objekt je vybaven vnitřními zásahovými cestami). 

8. Závěr
Projekt je zpracován v souladu s normami platnými v době zahájení projekčních prací. Další stupeň projektové dokumentace bude zpracován s maximální možnou podrobností zejména se zaměřením na evakuaci osob, návrh a koordinaci a vzájemnou návaznost požárně bezpečnostních a technických zařízení a s ohledem na vedení úspěšného protipožárního zásahu.
A.12 Investiční náklady

Propočet nákladů je proveden jako odborný odhad zpracovatele architektonické a provozně-dispoziční studie. Vzhledem k fázi zpracované dokumentace lze pro daný účel považovat propočet za dostatečně přesný.  

Pro stanovení ceny stavby byla použita ve stavbě převážně metoda výpočtu podle velikosti obestavěného prostoru rozděleného podle náročnosti řešeného prostoru a funkčního využití na několik kategorií, kterým byla vždy přiřazena příslušná hodnota nákladů za 1 m3 obestavěného prostoru.

Propočet však neobsahuje náklady na pořízení zdravotnické technologie. Tyto náklady budou odvislé od doby realizace, rozsahu vneseného vybavení a standardu zařízení. 

Propočet je doložen v souladu s odsouhlaseným dispozičním řešením v grafické části. Propočet je zpracován v cenách bez DPH, toto je vyčísleno vždy až v závěrečné položce.

I přes maximální snahu stanovit co nejpřesnější odborný odhad investiční nákladů, je nutné počítat s tím, že výsledná cena může být vyšší a to vzhledem k následujícím skutečnostem:

- jedná se o rekonstrukci stávajících prostor

- podrobnější průzkumy bude možné provést až při realizaci projektové dokumentace
- legislativní změny v průběhu zpracování projektové dokumentace
- dopady stavební činnosti na okolní prostory pavilonu E

- možné navýšení ceny v důsledku etapizace stavby a zajištění nepřetržitého provozu všech oddělení

A.12.1 Stavební objekty 

Půdorys 1.PP
Strojovny VZT, NN, sklady, archivy, centrální šatny,

Chodby, nové schodiště
 4035,6 m3  x  4.000,- Kč/m3 
 16 142 400,- Kč

Půdorys 1.NP
Operační trakt oční – rekonstruovaná část
 1102 m3  x  10 000,- Kč/m3 
 11 020 000,- Kč
Operační trakt oční – přistavovaná část
 869,5 m3  x  14 000,- Kč/m3 
 12 173 000,- Kč
Ambulance oční
 1957 m3  x  8 000,- Kč/m3 
 15 656 000,- Kč
Sociální zařízení pro veřejnost, hala, výtahy
 1166,6 m3  x  4 000,- Kč/m3 
 4 666 400,- Kč
Půdorys 2.NP
Operační trakt gynekologie
 1892 m3  x  14 000,- Kč/m3 
 26 488 000,- Kč
Ambulance, čekárny, filtry
 463,6 m3  x  8 000,- Kč/m3 
3 708 800,- Kč
LJ rehabilitační – 24 lůžek
2508 m3  x  8 000,- Kč/m3 
 20 064 000,- Kč
Sociální zařízení pro veřejnost, hala, výtahy
 665 m3  x  4 000,- Kč/m3 
 2 660 000,- Kč
Půdorys 3.NP
Porodnice
 2337 m3  x  8 000,- Kč/m3 
 18 696 000,- Kč
Vedení gynekologie
 87,4 m3  x  4 000,- Kč/m3 
349 600,- Kč
Vedení oční
133 m3  x  4 000,- Kč/m3 
 532 000,- Kč
Sociální zařízení pro veřejnost, čekárna,

hala, výtahy, zasedací místnost
 893 m3  x  4 000,- Kč/m3 
 3 572 000,- Kč
Půdorys 4.NP
Strojovna chladu
 423,5 m3  x  6 000,- Kč/m3 
 2 541 000,- Kč
Zdroj chladu
 140 m3  x  6 000,- Kč/m3 
840 000,- Kč
Strojovna VZT, schodiště
192,5 m3  x  6 000,- Kč/m3 
 1 155 000,- Kč
Nový střešní plášť nad E1
 soubor 
 1 000 000,- Kč

Statické zajištění stávající budovy,

bourací práce
 soubor 
 750 000,- Kč

Celkové investiční náklady - stavební objekty
 142 014 200,- Kč
A.12.2 Inženýrské objekty
Přeložky a přípojky inženýrských sítí
Přeložky kanalizace, přípojka NN, vody, kanalizace, slaboproudu, 

tepla, stlačeného vzduchu
soubor
 4 900 000,- Kč

Komunikace, zpevněné plochy

Komunikace, zpevněné plochy
soubor
 1 800 000,- Kč

Terénní a sadové úpravy

Terénní a sadové úpravy
soubor
 150.000,- Kč

Celkové investiční náklady - inženýrské objekty
 6 850 000,- Kč

A.12.3 Provozní soubory

Zdravotnická technologie - zdravotnická technologie není součástí propočtu
Odhad investičních nákladů všech provozních souborů je obsažen v části Stavební objekty

A.12.4 Rekapitulace

Rekapitulace - bez projektové a inženýrské činnosti

Stavební objekty
 142 014 200,- Kč

Inženýrské objekty 
 6 850 000,- Kč

Provozní soubory (obsaženo v části stavební objekty)
 0,- Kč

Celkové investiční náklady bez DPH
 148 864 200,- Kč

DPH 21 %
 31 261 482,- Kč

Celkové investiční náklady včetně DPH
180 125 682,- Kč
A.13 Závěr

Studie prokázala, že existuje optimální řešení zadaného problému, tedy optimalizace provozu stávajícího pavilonu E spojená s vybudováním lůžkové jednotky rehabilitace. Toto řešení spočívá v celkové rekonstrukci a dostavbě západního křídla E1 ve dvou navazujících etapách. Celková rekonstrukce křídla E1 spojená s částečnou dostavbou zoptimalizuje veškeré provozy a hlavně výrazně zlepší stávající nedobrý hygienický standard.

Lze jednoznačně konstatovat, že rekonstrukce a dostavba západního křídla budovy E je zcela nevyhnutelná. Fyzický stav uvedené části objektu lze označit za havarijní. Morální stav budovy je vzhledem k jejímu stáří také dlouhodobě neudržitelný. 

Předpokládané náklady na přestavbu ve výši cca 150 mil. Kč jsou úměrné stávajícímu nedobrému stavu objektu a rozsahu přestavby. Náklady zahrnují část stavební a nezdravotnické technologie (klimatizace, MaR). U vybavení zdravotnickými technologiemi budou náklady odvislé od možného využití technologií stávajících v době realizace.

Rozhodnutí o dalším využití budovy E i navazující budovy F (dětské oddělení) by však mělo být současně v souladu s koncepcí dalšího rozvoje nemocnice, tj. s generelem nemocnice v návaznosti na koncepci zdravotnictví v měřítku jihomoravského kraje.

Zpracovali dne 10. 11. 2014

Ing. Luděk Tomek a Ing. arch. Boris Hladký – LT PROJEKT a.s.
Architektonicko-dispoziční studie
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