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I.  Część opisowa

1. Opis 

2. Załączniki:




-     uprawnienia

· zaświadczenia z izb 

· oświadczenie

II.  Opinia techniczna konstrukcji

III.  Informacja Bezpieczeństwa i Ochrony Zdrowia
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I.  CZĘŚĆ OGÓLNA
1. Inwestor :

SAMODZIELNY SZPITAL MIEJSKI im. PCK

ul. Sienkiewicza 79

Białystok

2. Projektant : 

mgr inż. arch. Urszula Ptaszyńska

  upr. proj. Bł.97/01, członek POIA-167

3.    Konstruktor:

mgr inż. arch. Sławomir Sanejko

II.  CHARAKTERYSTYKA  OBIEKTU

Budynek szpitala znajduje się przy ul. Sienkiewicza, do którego dojazd zapewnia wewnętrzna droga. 

Jest to czterokondygnacyjny, podpiwniczony budynek. Poziom parteru dostępny jest bezpośrednio 

z poziomu chodnika, a wewnętrzna komunikacja / dźwig osobowy/ zapewnia swobodny dostęp 

osobom niepełnosprawnym .

Sam budynek znajduje się w dobrym stanie technicznym.

III.  CHARAKTERYSTYKA PLANOWANEJ INWESTYCJI

Remont w szpitalu obejmuje następujący zakres prac na podstawie uzgodnień z Inwestorem :

1. Prace rozbiórkowe w zakresie wewnętrznych ścianek działowych  i istniejącej stolarki drzwiowej należy wykonać według załączonych rysunków.

2. Poszerzenie istniejących otworów drzwiowych  w ścianach konstrukcyjnych według załączonych rysunków – w miejscach tych przewiduje się wykonanie nadproży z obu stron 2x T140mm zachowując min. 25cm podparcia po obu stronach nowych otworów .

Najpierw podstemplować strop w odległości 50cm od ściany, następnie wykuć bruzdę z jednej strony otworu , założyć belki i dokładnie podklinować. Tak samo należy postąpić z drugiej strony. Belki połączyć śrubami Ø 12mm w rozstawie co około 50cm min 3 śruby na jedną belkę.

3. Wykonanie jednego nowego otworu drzwiowego na I piętrze i poszerzenie istniejących otworów drzwiowych w ściankach działowych według załączonych rysunków.

Poszerzone nadproża zabezpieczyć z obu stron kątownikiem   L 50x75x5mm 

4. Zamontowanie nowych drzwi wewnętrznych:

· drewnianych , płycinowych , pełnych

· rendgenowskich

· aluminiowych dwuskrzydłowych z nadświetlem

Według załączonych rysunków.

5. Inwestycja nie przewiduje żadnych zmian lub przeróbek w istniejącej instalacji elektrycznej

UWAGI KOŃCOWE

· Wszystkie materiały powinny posiadać certyfikaty i świadectwa dopuszczenia do stosowania w budownictwie i obiektach służby zdrowia oraz atesty, którymi powinni legitymować się producenci i dystrybutorzy. Należy stosować materiały, które dopuszczono do obrotu i powszechnego stosowania w budownictwie zgodnie z ustawą z dnia 7 lipca 1994 r. — Prawo budowlane (Dz. U. z 2003 r. Nr 207) z późniejszymi zmianami/.

IV.  PROGRAM FUNKCJONALNY

· Remont ten nie pociąga za sobą żadnych zmian w układzie funkcjonalnym szpitala.

Białystok, 16 sierpnia 2006 r.            
  Opracowała :

PAGE  
4

