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gazy medyczne sprezone powietrze
TLEN

SPREZONE POWIETRZE
PROZNIA

ODCIAG GAZOW POANESTETYCZNYCH

przejécie ppoz

1. instalacje nalezy zaizolowac zgodnie z obowigzujgcymi

przepisami

2. przej$cia instalacji przez przegrody budowlane wykonac w

tulejach ochronnych

3. instalacje wykonac z rur miedzianych

4. Przed wykonaniem podiaczenia domierzy¢ piony na budowie
5. podigczenie instalacji do systemu wystepujgcego w budynku

6. Przejécia instalacji przez przegrody wydzielenia pozarowego
zabezpieczy¢ przejéciami ppoz zgodnei z obowigzujgcymi

przepisami

7. przejScia przewéd przez Sciany prowadzi¢ w tulejach ostonowych
8. instalacje prowadzi¢ natynkowo
9. etapowanie prac zgodnie z etapowaniem architektonicznym
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Przedsigebiorstwo Organizacji Inwestycji
Allplan Sp. z o.0.

ul. iowa 14, 85-390 Byd,

tel. 52 348 84 10, fax 52 348 84 11

e-mail: biuro@allplan.com.pl, www.allplan.com.pl
NIP: 967-125-78-54

FAZA  PHASE:

PROJEKT WYKONAWCZY

TYTUL/SUBJECT:

PRZEBUDOWA POMIESZCZEN DLA POTRZEB ODDZIALU
KLINICZNEGO GASTROENTEROLOGICZNEGO W BUD. NR 3,
PIETRO VII - STRONA POENOCNA

ADRES / ADDRESS:

UL. POWSTANCOW WARSZAWY 5,

85-681 BYDGOSZCZ

BRANZA / INDUSTRY:

SAN ITARNA

INWESTOR / GLIENT:

10 WOJSKOWY SZPITAL KLINICZNY
e | Z POLIKLINIKA SAMODZIELNY PUBLICZNY
ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEI

PROJEKTANT/ DESIGNER

NR DEC. O NADANIU UPRAWNIEN ~ PODPIS / SKINATURE.

mgr inz. Marcin Surowiec ‘ POMIOO16/POOSIbS
SPECJALNOSC / SPECIALTY
Up fent: do projek ia bez og 1t w specjalnosci instalacyjnej
mgr inz. Pawet Lesman ‘POMloosslPOOSI*O
SPECJALNOSC / SPECIALTY
Up fent: do projek ia bez og 1t w specjalnosci instalacyjnej
‘SPRAWDZILVERIFIED BY NR DEC. O NADANIU UPRAWNIEN  PODPIS / SIGNATURE
'SPECJALNOSC / SPECIALTY
'OPRACOWANIE / DRAFTED BY PODPIS / SKANATURE
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