0.4

90

200

|ED)

X'

*4h *4a

0.14

0.1

90

200

ot]

B ]
22
SG6fm
B
— 5650
85050 9\/ ol
¥ 5680
=
D280 e/\e
.2 0.1
DR AN AN AN S
[ m @ O © @ @ o 90
E ﬁ@wmg
[E53] = =8
j—% DN
@ 09 .4+ o7 Simamitimsim s i i i N L " D =
: =90
A 0.3 25
= = 8 . m
o W4 W4
oIS -
[ |FSfA-H-Spfi-| [ ) = m m M m m -
Shy Wi w1 o
b B2 0.6 LSS S
*6 *6 7 O
S -Sufe| . ) HH X )¢ 04 -
- *6a *6a *4h *43 *5 X2
| [ #5 1 |
" %)
@ 32 o a3 g X2 [0 |- Sufr| 0 E
= o | N G @ o -
_ | e - * 2200 @,,U,U_H_ 1 syl sufr| o= E
12 X73 *4a  *4h x| i)
a 00 |- S-S 0B
= = @ i b E
£ 80 Ca = &
= @ e T
il "
Xf2 - =
= = | I
= m W4 Z -
| 0 |-Suff-Spfa-| O E -
- = (=)
= X2 = o] o sl sl E =
= )
S fi- @
- - W1 *6b w1 f6b  wi b [Em) 0 |-Sufa--Spfa-| H w]
= S| X6 X6, X6 %m
: = (] =
|Eﬁ A3 & X X X O\
*6a *6a *6a

PLANOWANE ZMIANY NALEZY TRAKTOWAC JAKO ROZWIAZANIE KONCEPCYINE (WYTYCZNE).
SZCZEGOLOWE ROZWIAZANIA MOGA ODBIEGAC OD WW. PROPOZYCJI JESLI WYNIKA TO Z WYMAGAN ZAWARTYCH W OBOWIAZUJACYCH ROZPORZADZENIACH CZY NORMACH

LUB SA KORZYSTNIEJSZE POD WZGLEDEM FUNKCJONALNO-UZYTKOWYM

SZATNIA LEKARZY
P-1 -przyziemie -lewa strona- KLINIKA
Lp. _ Ozn. _ Nazwa pomieszczenia _ Powierzchnia [m2]
SZATNIA MEZCZYZN < 5110]
1 0.1 | WIATROLAP 2,50
2 | 02 | SZATNIA 43,00
3 | 03 | WEZEt SANITARNY 11,60
SZATNIA KOBIET < 12550 ]
4 | 04 | WATROLAP 3,30
5 | 05 | WEZEL SANITARNY 17,80
6 | 06 | SZATNIA 23,10
7 | 07 | ROZDZIELNIA ELEKTRYCZNA 6,80
8 | 08 | SZATNIA 34,70
9 | 09 | SZATNIA 26,70
10 | 010 | PRZYLACZE ENERGETYCZNE 2,80
1| 011 | SZATNIA 10,30
POWIERZCHNIE UZUPELNIAJACE < 2%5%5]
12 | 012 | JADALNIA 8,85
13 | 013 | KORYTARZ 14,10
14 | 014 | WCPERSONELU 3,60
RAZEM: 209,15
UZUPELNIENIEM RYSUNKU SA KARTY WYPOSAZENIA
PATRZ ZALACZNIK NR 1.18 DO PFU
SZPITAL KLINICZNY
4 0 mm _|>z> mma.o%_gi Publiczny Szpital Kliniczny Nr 5
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
" STAN DOCELOWY Z WYPOSAZENIEM
TEMAT: ZADANIE NR 2
PRZEBUDOWA MAG. APTEKI I POM.GOSP. NA SZATNIE
skala 1:100 | ZAKACZNIKNR 1.16 DoPFU | RYS.nr13




