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MEDIKAL GAZ SISTEMLERI

Ekrem EVREN

OzZET

Saglik tesislerinde ameliyathane, dogumhane, midahale odalari gibi cerrahi operasyon yapilan
bdélimler ile yogun bakim, reanimasyon servisi, hasta odalari gibi bakim, tedavi alanlarinda ve cerrahi
aletleri calistirmak igin medikal gazlar kullaniimaktadir.

Medikal gaz olarak; oksijen, azot protoksit, karbondioksit, 4 Bar medikal hava, 7 Bar cerrahi hava, mix
gazlar, saf azot kullaniimaktadir.

Medikal gaz sistemleri dogrudan insan hayatina yonelik risk tasidiklarindan projelendirme iyi bir
muhendislik calismasiyla, uygulama ise bilingli ve teknolojik, sagliga uygun, yuksek kalitede
malzemeler kullanilarak yapilmalidir.

Bundan dolayi medikal gazlarin sistem tasarimlari, boru dagitim hatlariyla ilgili gaz prizlerine
ulastirilmasi, medikal vakum, anestetik atik gaz sistemlerinin yapimi &ézel bir énem ve ihtisas
gerektirmektedir.

Yapilan projeler ve uygulamalar, ulusal ve uluslararasi standartlara, yonetmeliklere uygun olmalidir.
Ayrica zamanla ortaya ¢ikacak teknik gelisme ve degisikliklere sistemin adaptasyonu mimkuin olacak
sekilde tasarim yapilmalidir.

Bu galismada oksijen tesisati, azot protoksit tesisati, 4 bar basingli medikal hava tesisati, 7 bar cerrahi
hava tesisati, saf azot tesisati, vakum tesisati, anestetik gaz tesisati ve sistem elemanlarinin 6zellikleri
ve uygulama érnekleri, Avrupa’daki EN 1SO 7396-1(2007) standardi Ulkemizde bire bir ayni olarak
kabul edilmis TS EN ISO 7396-1(2009) standardi ve kapasite Ozellikleri i¢in atifta bulundugu diger
standartlarin nasil kullaniimasi gerektigi anlatilacaktir.

Anahtar Kelimeler: Medikal gaz, Oksijen, Azot, Basingli hava, TS 7396-1

ABSTRACT

Medical gasses are used at Health related facilities in such sections as surgeries, delivery rooms and
intervention rooms, where surgical operations are performed, as well as in intensive care units,
reanimation services and patient rooms, where care and treatment is carried out, and in operation of
the surgical devices.

Oxygen, nitrous oxide, carbon dioxide, 4 bar medical air, 7 bar surgical air, mixed gasses as well as
pure nitrogen are the medical gasses used in aforementioned procedures.

Due to the fact that Medic gas systems carry some risks that are directly related to human life, the
project design must be well engineered and application must be realized using latest technology,
hygienic and high quality materials in an informed manner.

Bilimsel/Teknolojik Calismalar



7 X. ULUSAL TESISAT MUHENDISLIGI KONGRESI — 13/16 NISAN 2011/IZMIR 580

As such, system design of medical gasses, distribution to the related gas receptacles through piping,
assembly of medical vacuum and anesthetic waste gas systems require special attention and
expertise.

Project designs and applications must be in compliance with national and international standards. In
addition, system design should be such that it can be adapted to technical developments and changes
that will occur in time.

Specifications and sample applications of oxygen installations, nitrous oxide installations, 4 bar
pressured medical gas installations, 7 bar surgical air installations, pure nitrogen installations, vacuum
installations, anesthetic gas installations and system elements as well as how the EN ISO 7396-
1(2007) European Standard, the TS EN ISO 7396-1(2009) standard, which is fully endorsed in our
country, and the other standards referred to in terms of capacity specifications will be used shall be
explained in this study.

Key Words: Medical gas, Oxygen, nitrogen, Pressured Air, TS 7396-1

GiRiS

Saglik tesislerinde; hastalarda tani, tedavi, terapi, uyutma gibi islemler icin ve operasyon odalarinda
cerrahi aletleri ¢calistirmak i¢in kullanilan gazlara medikal gaz denilmektedir.

Bu gazlari kullanim noktalari olan ug birimlere kadar dagitan borulama sistemine medikal gaz tesisati,
bu noktalarda vakum saglamak icin yapilan sisteme medikal vakum tesisati ve operasyon odalari ile
uyutma, uyanma odalarinda anestezi gazlarini uzaklastirmak icin yapilan sisteme anestetik atik gaz
tesisati denilmektedir.

Medikal gazlar ve sistemleri asagida listelenmistir:

Oksijen ve tesisati

Azot protoksit ve tesisati
Medikal hava 4 bar ve tesisati
Cerrahi hava 7 bar ve tesisati
Karbondioksit ve tesisati
Karigim gazlar ve tesisati
Azot ve tesisati

Vakum tesisati

Anestetik atik gaz tesisati

CoNO>O~WN =

Yukarida listelenen medikal gazlar su amaglar i¢in kullaniimaktadir:

Oksijen: Solunum, anestezi ve oksijen terapisi

Azot Protoksit: Anestezi (uyutma)

Medikal Hava 4 Bar: Solunum destekleyici gaz, anestezi ve solunum aparati sondaj tirbini,
buhar aracihdiyla ilag verme ve enjektérle cekme

Cerrahi Hava 7 Bar: Cerrahi aletleri ¢calistirma

Karbondioksit: Fiziksel tedavi, inkibatorler, laminar flow ¢alisma kabinleri

Karisim Gazlar: inkiibatérler, galisma kabinleri

Saf Azot: Cerrahi aletleri ¢alistirma ve test islemleri

Vakum Tesisati: Bronsiyal emme, sabit drenaj, ameliyat sirasinda emme

Anestetik Atik Gaz Tesisati: Uyutma, uyandirma ve operasyon odalarindan anestezi gazlarini
uzaklastirma

W=
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BESLEME SISTEMLERI (KAYNAK SISTEMLER)
Sistem Bilesenleri

Cerrahi aletleri galistirmak igin kullanilan hava veya azot bulunan besleme sistemleri hari¢, her bir
besleme sistemi, asagidaki sistemlerin birlikteligi olabilecek en az (¢ bagimsiz besleme kaynagindan
olusmahdir:

Tapler veya tip demetleri icindeki gaz,

Tap icinde kriyojenik olmayan sivi,

Tasinabilir kaplarda kriyojenik veya kriyojenik olmayan sivi,
Sabit kaplarda kriyojenik veya kriyojenik olmayan sivi,

Bir hava kompresor sistemi,

Oranli karistirma sistemi,

Oksijen zenginlestirme sistemi (ISO 10083)

@*oa0ow®

Cerrahi aletleri galistirmak igin kullanilan hava veya azot iceren bir besleme sistemi en az iki besleme
kaynagindan olugmalidir.
Vakum besleme sistemi en az ti¢ vakum pompasi igermelidir.

Genel Ozellikler

Kapasite ve Depolama

Herhangi bir besleme sisteminin kapasitesi ve depolamasi, kullanma ve dagitim sikligina goére
planlanmalidir. Gaz tedarikgisi ile isbirligi yaparak saglik kurulusu yonetimi tarafindan risk
degerlendirme prensipleri kullanilarak tanimlandigi sekilde bitiin besleme sistemlerinin birincil, ikincil
ve rezerv besleme kaynak depolarinin yeri ve kapasitesi ile depoda tutulan dolu tiip sayisi sistem
imalatgisi tarafindan dikkate alinmalidir.

Tapler guvenli, korunakli ve temiz ortamda tutulacak sekilde depolama yerleri saglanmalidir.
Beslemenin Siirekliligi

Sikistirimig tibbi gazlar ve vakum igin besleme sistemleri normal sartlar altinda ve tek hata sartinda,
sistemin tasarimlanan akisinin standarda uygun dagitim basincinda devam etmesini saglamak igin

tasarimlanmalidir.

Elektrik glic sebeke kaybi tek hata sartidir. Kontrol donaniminda bir ariza, tek ariza durumudur. Bu
amaca ulagsmak icin:

a. Sikistinimig tibbi gaz ve vakum besleme sistemleri en az U¢ besleme kaynagindan
olusmahdir. Ornegin; birincil besleme kaynagi, ikincil besleme kaynagi ve rezerv besleme

kaynagi.
b. Borularin montaji ve yeri boru hattinin mekanik hasar riskini kabul edilebilir seviyeye
distrmelidir.

c. Boru hattinin yetmezligi durumu tek ariza durumu olmayip katastrofik bir olay kabul edilir.

Kontrol donanimi gaz beslemesini kesmeden bilesenlerin bakiminin yapilmasini mimkun kilacak
sekilde tasarimlanmalidir.

Birincil Besleme Kaynag

Birincil besleme kaynagi kalici olarak bagh olmali ve tibbi gaz borusuna giden ana besleme kaynagi
olmalidir.
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ikincil Besleme Kaynagi

ikincil besleme kaynadi kalici olarak bagh olmali birincil besleme kaynaginin boru hattini
besleyemedigi durumda otomatik olarak boru hattini beslemelidir.

Rezerv Besleme Kaynagi

Rezerv besleme kaynagi kalici olarak baglanmalidir. Birincil ve ikincil besleme kaynaklarinin boru
hattini besleyemedigi durumlarda veya bakim igin rezerv beslemesi otomatik olarak veya manuel
olarak aktif hale getirilebilmelidir.

Bir rezerv besleme kaynagi cerrahi aletleri galistirmada kullanilan hava veya azot i¢in de gerekebilir.

imalatgl ve saglik kurulusu ydnetimi ile birlikte bitiin boru sistemini idare edecek rezerv besleme
kaynag! veya kaynaklarinin yerini tayin etmelidir.

Basing Tahliye Araglar

Hava hari¢ butin basingh tibbi gazlar icin basing tahliye vanalari binanin disina verilmeli ve
havalandirma bdcek, kirlilik ve su gibi seylerin girisini engelleyecek araclarla birlikte saglanmaldir.

Havalandirma; hava girigleri, kapi, pencere veya bina igerisindeki diger girislerden uzaga
yerlestiriimelidir. Havalandirma yerindeki hakim rtzgarin yonu ve potansiyel etkileri dikkate alinmalidir.

Basing tahliye araclarini, kendisine bagl oldugu boru veya basing diuzenleyiciden 6rnegin vanasini
kapatarak izole etmek mimkiin olmamaldir. Bir valf veya akigi kisitlayan bir cihaz bakim icin dahil
edilmigse basing duzenleyici araclarin yerlestiriimesi ile tamamen acilmalidir.

Sivi haldeki gazin iki kapama arasina hapsedildigi besleme sistemi icersindeki bir boru hattinin
herhangi bir pargasi sivinin buharlasmasindan kaynaklanan asiri basinci duslrecek donatilarla
beraber saglanmalidir.

Basing tahliye vanalari kurcalanmaya karsi koruma énlemleri ile donatiimalidir.

Bakim Sirasinda Besleme Tertibati

Cerrahi aletleri ¢alistirmak igin kullanilan vakum, hava veya azot borulari haricinde, bir veya daha
fazla bakim sirasinda besleme tertibatlari ana kapama vanasi akis yoninde olmalidir. Bakim
sirasinda besleme tertibatlarinin yeri daha énceden belirlenmelidir.

Bakim sirasinda besleme tertibatinin gaza 6zel bir giris baglanti elemani, basin¢ tahliye araci, tek
yonla valf ve bir kapama vanasi bulunmalidir. Bakim sirasinda besleme tertibatinin tasariminda,
bakim sartlarinda gerekli olabilen akisi dikkate alinmalidir. Bakim sirasinda besleme tertibati yetki digi
erisime karsi fiziksel olarak korunmalidir.

Basing Diizenleyicileri

Tek kademeli boru hatti dagitim sistemlerinde, besleme sistemi igerisindeki basing diizenleyiciler boru
hatti basincini standarda uygun seviyelerde kontrol edebilmelidir.

Medikal gazlar.................. 400 kPa / +100 kPa ,— 0 kPa
Cerrahihava/N2.............. 800 kPa / +200 kPa, -100 kPa
Vakum......oooooviveiiiiiinnn. 60 kPa / -20 kPa
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TUPLER VEYA TUP DEMETLERI ILE BIRLIKTE BESLEME SISTEMLERI
Tapler veya tip demetleri ile birlikte bir besleme sistemi asagidakileri icermelidir:
a. Boru hattini besleyen bir birincil besleme kaynagi,
b. Birincil besleme kaynag tikendiginde veya arizalandiginda boru hattini otomatik olarak
besleyen ikinci bir besleme kaynagi,
c. Birrezerv besleme kaynagi ( Cerrahi hava ve azot haricinde)

Tapler veya tip demetleri ile birlikte besleme sistemi, sistemin tasarlanan akisini, galismaz durumdaki
herhangi iki besleme kaynagdi tarafindan saglanabilecek sekilde olmalidir.

Doénusumli olarak boru hattini besleyen birincil veya ikincil besleme kaynaklarinin her biri, tip veya
tip demetlerinden olusan bir kime icermelidir. Bitmis tip veya tip demeti kimesi degistirildiginde
otomatik degistirmenin yeniden baslatiimasi el ile veya otomatik olarak mimkun olmahdir.

Tek tip veya tip demeti kiimeleri haricinde tek yonli valf, tiip veya tip demeti ile manifold arasindaki
esnek her bir baglantinin manifold ucuna monte edilmelidir.

Tap veya tupler ile ilk basing diizenleyici arasina gézenek boyutu 100 mikrondan daha blyik olmayan
bir filtre yerlestiriimelidir.

Her bir tlp ile manifold arasindaki esnek baglanti ISO 21969 a uygun olmalidir. Metal olmayan esnek
baglantilar kullaniimamalidir.

Besleme sistemi icine yerlestirilen batin tlplerin her birinin devriimeye karsi koruyacak énlemler
alinmalidir. TUp ile manifold arasindaki esnek baglantilar bu amag i¢in kullanilamaz.

Taplh besleme sistemleri, beslemenin surekliligi kuralina uymahdir.

OKSIJEN SANTRALI (TUPLU)
Genel Ozellikler
Sistem, EN 7396-1 standardina gore tasarlanmis olmali ve birinci tedarik kaynagi olarak sabit

kriyojenik likit oksijen tanki, ikinci ve Uglncu tedarik kaynagi olarak da tlip manifold sisteminden
olugmalidir.

Sekil 1. Oksijen Santrali
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Batln tedarik kaynaklari normal sartlarda ve tek hata durumunda gaz tedarikinde higbir kesintiye
ugramamalidir.

Teknik Ozellikler

Otomatik Kontrol ve Basing Diisiirme Unitesi

1. Bu sistem kullanilan rampanin basinci belli bir seviyenin altina distigu takdirde diger rampayi
otomatik olarak devreye almali, bu sekilde, birincil devrede 120 Nm3/h yikleme miktarini
dengede tutarak ikincil devreye basing ve yuk degisimlerini asla yansitmamalidir.

Sekil 2. Basing Diisiriicii Unite

Bosalan rampa tlplerinin degistiriimesi esnasinda bir kesiklik meydana gelmemeli ve bu degisimi
miteakip isletmedeki rampanin gerekli kapasiteyi saglayamayacadi ana kadar yeni rampa
devreye girmemelidir. Muhtevasi biten tip kimeleri degistirildiginde; otomatik degisme sistemi elle
veya otomatik olarak tekrar ayarlanmalidir.

Bosalan rampa tlpleri degistiriimez ise ayrica monte edilen gdrsel ve duysal santral alarm sistemi
ile katlardaki gorsel ve duysal alarm sistemlerine kumanda etmeli ve bdylelikle olusan alarm
sebekesi daimi surette devrede kalmalidir. Yani alarm gerektiren sebepler giderilmedigi takdirde
alarm sinyalleri kesilmemelidir.

EN 7396—1 normlarina uygun olan tnite asagidakileri icermelidir:

a. Iki adet EN ISO 10524—2 normuna uygun, 200 bar giris basincini 20 bar ara basincina
ayarlayici birincil sebeke basing disuruculeri,

b. iki adet EN ISO 10524—2 normuna uygun, 20 bar giris basincini 4 bar besleme basincina

ayarlayici ikinci basing duguruculeri,

iki adet yiiksek basing gaz kesme vanasi,

EN 837-1’e uygun sekilde bir adet algak basing ve iki adet yliksek basing manometresi,

Yuksek basing presostati (20 bar ayarl),

Bir adet rampa degistirici invertdr sistemi,

=0 a0

Tum yukarida sayilan 6zellikli sistemleri bir arada toplayan firin boyali sag kaset tablosu bulunmalidir.

Likit Oksijen Besleme Panosu

1.

Birinci tedarik kaynagi olarak bir sabit kriyojenik likit oksijen tankinin, ikinci ve Uglncu tedarik
kaynagi olarak da tip manifold sisteminin kullanildigi durumda bu kaynaklar ve dagilim agi
sebekesi arasinda Unite tipine gore basing dislrme-regilasyon, sistem kontrol ve izleme
fonksiyonlarini yerine getirmek UGzere, EN 7396-1, EN ISO 11197 standartlarina uygun sekilde
tasarlanmis olmalidir.

Tedarik kaynagi ¢ikis basinglarini ¢ikis Unitelerine baglanti yapilarak tibbi ekipmanlarla
kullanilmaya veya direkt olarak hastaya veriimeye uygun dagiim agi basincina disurmeli ve
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regule etmeli, ayrica, sistemin kontrolU ve izlemesi i¢in Unite Uzerinde gerekli vanalar, ¢ek valfler,
emniyet ventilleri ve manometreler bulunmalidir.

Unite igerisinde kullanilan basing diistriiciler TS EN ISO 10524—2 standardina uygun olmali, siva
Ustl monteli, elektrostatik toz boya ile boyanmis, DKP sac pano tGzerine monte edilmelidir.

Unitede kullanilan manometreler EN 837-1 standardina uygun olmali, basing degerlerinin
rahatlikla okunabilmesine imkan saglamalidir.

Uniteler pano (izerinde ayarlari rahatlikla yapilabilecek bir sekilde monte edilmeli, sistemi
olusturan tim pargalar birbirine ve boru sebekesine cabuk sokilebilir tarzda rakorlar ile
baglanmalidir.

Likit oksijen besleme panosunun Uzerinde gorsel-duysal alarm Unitelerine basing bilgisini aktaran
alcak ve yuksek basing set degerleri ayarlanabilir kontak manometreler bulunmalidir.

Pano asagidakilerden olugmalidir:

8-10 bar araligindaki besleme basincini 4 bara dusuren ve regule eden iki adet digurici
Basing dusurlcu cikis basinglarini gésteren iki adet manometre

Giris ve cikisi kontrol eden dort adet vana

iki adet emniyet ventili

iki adet cek valf

Bir adet algak ve yuksek basing setli kontak manometre

Bir adet likit oksijen tedarik kaynadi ¢ikis basincini gésteren manometre

@ pooow

Tiip Santrali Acil Basing Diisiirme Unitesi

1.

Ug tedarik kaynag@ tip manifold sisteminin kullanildigi sistemlerde, Ggiinci tedarik kaynagi olan
acil besleme manifoldunda kullanilacak olan tiip santrali acil basing disUriicli Unitesi EN 7396-1
standardina uygun olmalidir.

Sekil 3. Acil Basing Diisiirme Unitesi

2. Unite EN ISO 10524-2'ye uygun sekilde servo motorlu, tek kademeli bir basing disiriici ve
membran obturator icermelidir.
3. Unite agagidakilerden olusmalidir:
a. Tek kademe basing disuricu, EN ISO 10524-2’ye uygun;
b. Yiksek basing kesme vanasi;
c. Gaza Ozel fig baglantisi;
d. EN 837-1’e uygun yliksek ve algak basing manometreleri;
e. Girig basincinin kontrolu i¢in, 20 bar alarm basincina ayarli, presostat.
Tiip Rampasi

1.

Tuplerin otomatik kontrol ve birinci basing dusirme tablosu ile baglantisini saglamali ve firin
boyali gelikten mamul kasa Uzerine monte edilmis olmalidir. Her bir tlp girisi icin geri dontgsuz
akis vanali, duvara montaj ve tespit parcali olmalidir. Tup giriglerinin baglantilari gimas alagimla
kaynakli bakir borularla saglanmalidir.
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Sekil 4. Tip Rampasi

2. Tudp baglanti rampasinin nihayetine ikinci bir rampa veya yilksek basing tahliye vanasi
baglanabilmelidir.

Sekil 5. Yiksek Basing Tahliye Vanasi
Rampa-Tiip ve Rampa-Rampa Arasi Esnek Baglanti

1. Tavli ¢ekilmis elektrolitik bakir borudan mamul, her iki ucundan tip ve rampa baglantilari igin
rakorlu 100 cm. boyunda spiral bukimld olmalidir.

2. ki tiipten daha az tiip olan gruplar ve tedarikleri hari¢ olmak (izere esnek baglayicilarin her birinin
manifold ucuna, silindir ile manifold arasina bir geri donussiz vana takilmalidir. Birden fazla
silindiri olan tedariklerine elle ¢alistirilabilen veya geri donigsuz bir vana takiimahdir.

Yuksek Basing Tahliye Vanasi

1. Herhangi bir tehlike vukuunda rampalardaki basincin manuel olarak tahliye edilmesine olanak
vermek amaciyla iki adet ylksek basing tahliye vanasi bulunmalidir.

2. Buvanalar 200 bar galisma basincina uygun olmalidir.

Tiip Sabitleme Unitesi

1. Tuaplerin diizenli ve emniyetli bir sekilde diisey olarak durmasini saglamalidir.

2. Duvara montaji saglayan tespit profili, tip yuvalari ve emniyet zincirlerinden olugsmalidir. Celikten
mamul, boyali olmalidir.

Tip Santrali Basing Kontrol Panosu

1. Tip santrali basing kontrol panosu, besleme kaynaklari ve dagihm agi sebekesi arasinda unite
tipine gore basing dustrme-regulasyon, sistem kontrol ve izleme fonksiyonlarini yerine getirmek
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Uzere tasarlanmig olmali, genel tasariminda EN 7396-1, EN ISO 11197 standartlari esas
alinmalidir.

2. Basing¢ kontrol panosu, tedarik kaynagi ¢ikis basinglarini ¢ikis Unitelerine baglanti yapilarak tibbi
ekipmanlarla kullaniimaya veya direkt olarak hastaya veriimeye uygun dagilim agi basincina
disurmeli ve regile etmeli, ayrica, sistemin kontroli ve izlemesi icin Unite Uzerinde gerekli
vanalar, cek valfler, emniyet ventilleri ve manometreler bulunmalidir.

3. Unite igerisinde kullanilan basing diisiiriiciler TS EN ISO 10524-2 standardina uygun olmali; siva
Ustl monteli, elektrostatik toz boya ile boyanmis, DKP sac pano tzerine monte edilmelidir.

4. Unitede kullanilan manometreler EN 837-1 standardina uygun olmali; basing degerlerinin
rahatlikla okunabilmesine imkan saglamalidir.

5. Uniteler pano lzerinde ayarlari rahatlikla yapilabilecek bir sekilde monte edilmeli, sistemi
olusturan tim parcalar birbirine ve boru sebekesine ¢abuk sokulebilir tarzda rakorlar ile baglanmig
olmalidir.

6. Panonun uzerinde gdrsel-duysal alarm uUnitelerine basing bilgisini aktaran algak ve ylksek basing
set deg@erleri ayarlanabilir kontak manometreler bulunmalidir.

7. Pano asagidakilerden olugsmalidir:

a. 8-10 bar araligindaki besleme basincini 4 bara distren ve regile eden iki adet basing
diusuricd,

Basing dusuricu ¢ikis basinglarini gosteren iki adet manometre,

Giris ve ¢ikisi kontrol eden doért adet vana,

iki adet emniyet ventili,

iki adet cek valf,

Bir adet alcak ve ylUksek basing setli kontak manometre,

Bir adet tedarik kaynagdi ¢ikis basincini gdsteren manometre.

@*eoo0uT

Acil Bakim ve Besleme Unitesi

1. Unite EN 7396-1 standardina uygun sekilde, dncesinde yer alan sistem elemanlarinda bakim
veya ariza durumunda sistemin beslenebilmesi i¢in tasarlanmig olmalidir.

2. Ana santralden uzakta, tlip arabalari veya tlip gruplarinin girebilecegi mahallere tesis edilmelidir.

3. Unite asagidakilerden olugsmalidir:

a. Kesme vanasi,

b. Emniyet tahliye vanasi,

c. Acil durumlarda tuplerin sisteme direkt olarak baglanabilmesine olanak veren acil durum prizi,
d. Kilitlenebilir kapakli metal kutu.

AZOT PROTOKSIT SANTRALI (TUPLO)

Genel Ozellikler:

Sistem, EN 7396-1 standardina gore tasarlanmis olmali ve birinci, ikinci ve Uguincu tedarik kaynagi
olarak tiip manifold sisteminden olusmalidir.

Butun tedarik kaynaklari normal sartlarda ve tek hata durumunda gaz tedarikinde higbir kesintiye
ugramamalidir.

Teknik Ozellikler

Otomatik Kontrol ve Basing Diisiirme Unitesi

1. Bu sistem kullanilan rampanin basinci belli bir seviyenin altina distligi takdirde diger rampayi

otomatik olarak devreye almali, bu sekilde, birincil devrede 120 Nm3/h yiikleme miktarini dengede
tutarak ikincil devreye basing ve yuk degisimlerini asla yansitmamalidir.
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2.

Bosalan rampa tuplerinin degistiriimesi esnasinda bir kesiklik meydana gelmemeli ve bu degisimi
miteakip isletmedeki rampanin gerekli kapasiteyi saglayamayacadl ana kadar yeni rampa
devreye girmemelidir.

Bosalan rampa tlpleri degistiriimez ise ayrica monte edilen gorsel ve duysal santral alarm sistemi
ile katlardaki gorsel ve duysal alarm sistemlerine kumanda etmeli ve boylelikle olusan alarm
sebekesi daimi surette devrede kalmalidir. Yani alarm gerektiren sebepler gideriimedigi takdirde
alarm sinyalleri kesilmemelidir.

EN 7396-1 normlarina uygun olan Unite asagidakileri icermelidir:

a. ki adet EN ISO 10524-2 normuna uygun, 200 bar girig basincini 20 bar ara basincina
ayarlayici birincil sebeke basing diguruculeri,

b. Iki adet EN ISO 10524-2 normuna uygun, 20 bar girig basincini 4 bar besleme basincina

ayarlayici ikinci basing dusuruculeri,

iki adet yiiksek basing gaz kesme vanasi,

EN 837-1’e uygun sekilde bir adet algak basing ve iki adet yiksek basin¢ manometresi,

Yuksek basing presostati (20 bar ayarl),

Bir adet rampa degistirici invertor sistemi,

=0 ao

Tdim yukarida sayilan o6zellikli sistemleri bir arada toplayan firin boyali sa¢ kaset tablosu
bulunmalidir.

Tiip Santrali Acil Basing Diigiirme Unitesi

1.

Uglincii tedarik kaynagi olan acil besleme manifoldunda kullanilacak olan tiip santrali acil basing
dusurlcu Unitesi EN 7396—1 standardina uygun olmalidir.

2. Unite EN ISO 10524-2'ye uygun sekilde servo motorlu, tek kademeli bir basing disiriici ve
membran obtilratér icermelidir.

3. Unite asagidakilerden olugsmalidir:
a. Tek kademe basing disurictl, EN ISO 10524-2'ye uygun;
b. Yiksek basin¢ kesme vanasi;
c. Gaza 6zel fis baglantisi;
d. EN 837-1’e uygun yilksek ve algak basin¢ manometreleri;
e. Girig basincinin kontroll igin, 20 bar alarm basincina ayarli, presostat.

Tup Rampasi

1. Tuplerin otomatik kontrol ve birinci basing diisirme tablosu ile baglantisini saglamali ve firin
boyali gelikten mamul kasa Uizerine monte edilmis olmalidir. Her bir tlp girisi icin geri dénlssiz
akis vanali, duvara montaj ve tespit pargali olmahdir. Tip girislerinin baglantilari gimuis alasimla
kaynakli bakir borularla saglanmalidir.

2. Tup baglanti rampasinin nihayetine ikinci bir rampa veya yiksek basing tahliye vanasi

baglanabilmelidir.

Rampa-Tiip ve Rampa-Rampa Arasi Esnek Baglanti

1.

Tavli ¢ekilmis elektrolitik bakir borudan mamul, her iki ucundan tip ve rampa baglantilari icin
rakorlu 100 cm. boyunda spiral bukimla olmahdir.

Yiuksek Basing Tahliye Vanasi

1.

2.

Herhangi bir tehlike vukuunda rampalardaki basincin manuel olarak tahliye edilmesine olanak
vermek amaciyla iki adet yliksek basing tahliye vanasi bulunmalidir.
Bu vanalar 200 bar ¢alisma basincina uygun olmalidir.

Tiip Sabitleme Unitesi

1.

Taplerin dizenli ve emniyetli bir sekilde disey olarak durmasini saglamalidir.
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2.

Duvara montaji saglayan tespit profili, tip yuvalari ve emniyet zincirlerinden olugsmalidir. Celikten
mamul, boyali olmalidir.

nassetti

Sekil 6 Tup Tespit Emniyet Zinciri

Tip Santrali Basing Kontrol Panosu

1.

Tlp santrali basing kontrol panosu, besleme kaynaklari ve dagilim adi sebekesi arasinda Unite
tipine gbre basing dislrme-regulasyon, sistem kontrol ve izleme fonksiyonlarini yerine getirmek
Uzere tasarlanmis olmali, genel tasariminda EN 7396-1, EN ISO 11197 standartlari esas
alinmalidir.

Basing kontrol panosu, tedarik kaynagi ¢ikis basing¢larini ¢ikis Unitelerine baglanti yapilarak tibbi
ekipmanlarla kullaniimaya veya direkt olarak hastaya verilmeye uygun dagdihm agi basincina
dusurmeli ve regule etmeli, ayrica, sistemin kontroli ve izlemesi icin Unite Uzerinde gerekli
vanalar, ¢ek valfler, emniyet ventilleri ve manometreler bulunmalidir.

Unite igerisinde kullanilan basing districiler TS EN ISO 10524—2 standardina uygun olmali; siva
Ustl monteli, elektrostatik toz boya ile boyanmis, DKP sac pano lGzerine monte edilmelidir.

Unitede kullanilan manometreler EN 837-1 standardina uygun olmali; basing degerlerinin
rahatlikla okunabilmesine imkan saglamalidir.

Uniteler pano (izerinde ayarlari rahatlikla yapilabilecek bir sekilde monte edilmeli, sistemi
olusturan tim pargalar birbirine ve boru sebekesine ¢abuk sokdlebilir tarzda rakorlar ile baglanmis
olmalidir.

Panonun Uzerinde gdrsel-duysal alarm Unitelerine basing bilgisini aktaran algak ve yuksek basing
set deg@erleri ayarlanabilir kontak manometreler bulunmalidir.

Pano asagidakilerden olugmalidir:

a. 8-10 bar araligindaki besleme basincini 4 bara dusiren ve reglle eden iki adet basing
disuricd,

Basing duslrucu ¢ikis basinglarini gdsteren iki adet manometre,

Girig ve ¢ikisi kontrol eden doért adet vana,

iki adet emniyet ventili,

iki adet gek valf,

Bir adet alcak ve yuksek basing setli kontak manometre,

Bir adet tedarik kaynagi ¢ikis basincini gdsteren manometre.

@~oao0CT

Acil Bakim ve Besleme Unitesi

1.

2.

EN 7396-1 standardina uygun sekilde tasarlanmis Unite dagim aginin baslangicina monte
edilmelidir.

Birinci basin¢ duslriciude meydana gelebilecek herhangi bir aksakliktan dolayi sisteme asir
miktarda basing yiklemesi olabilir. Bu durumda devreye giren yiksek basing emniyet vanasi (bu
sistem gerektiginde otomatik olarak gaz tahliyesini saglamalidir) ve her iki rampa bosaldigi,
yenilenmedigi takdirde devreye acil durumlarda kullanilabilecek tipun sisteme direkt baglanmasini
sag@layan acil durum prizi ile bakim islevini saglamaya yarayan kesme vanasindan olugan kombine
bir grup olmalidir.
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KARBONDIOKSIT SANTRALI (TUPLO)

Genel Ozellikler

Sistem, EN 7396—1 standardina gore tasarlanmis olmali ve birinci, ikinci ve Uglncl tedarik kaynagi
olarak tiip manifold sisteminden olugmalidir.

Batin tedarik kaynaklari normal sartlarda ve tek hata durumunda gaz tedarikinde higbir kesintiye
ugramamalidir.

Teknik ozellikler

Otomatik Kontrol ve Basing Diigiirme Unitesi

1.

Bu sistem kullanilan rampanin basinci belli bir seviyenin altina distigu takdirde diger rampayi
otomatik olarak devreye almali, bu sekilde, birincil devrede 120 Nm3/h yikleme miktarini dengede
tutarak ikincil devreye basing ve yuk degisimlerini asla yansitmamalidir.

Bosalan rampa tuplerinin degistiriimesi esnasinda bir kesiklik meydana gelmemeli ve bu degisimi
muteakip isletmedeki rampanin gerekli kapasiteyi saglayamayacagi ana kadar yeni rampa
devreye girmemelidir.

Bosalan rampa tlpleri degistiriimez ise ayrica monte edilen gérsel ve duysal santral alarm sistemi
ile katlardaki gorsel ve duysal alarm sistemlerine kumanda etmeli ve bdylelikle olusan alarm
sebekesi daimi surette devrede kalmalidir. Yani alarm gerektiren sebepler giderilmedigi takdirde
alarm sinyalleri kesilmemelidir.

EN 7396—1 normlarina uygun olan dnite asagidakileri icermelidir:

a. Iki adet EN ISO 10524-2 normuna uygun, 200 bar giris basincini 20 bar ara basincina
ayarlayici birincil sebeke basing dusuriciuleri,

b. ki adet EN ISO 10524—2 normuna uygun, 20 bar giris basincini 4 bar besleme basincina

ayarlayici ikinci basing dusuruculeri,

iki adet yliksek basing gaz kesme vanasi,

EN 837-1’e uygun sekilde bir adet algak basing ve iki adet yiksek basing manometresi,

Yuksek basing presostati (20 bar ayarh),

Bir adet rampa degistirici invertér sistemi,

~0 a0

Tim yukarida sayilan 6zellikli sistemleri bir arada toplayan firin boyali sa¢ kaset tablosu
bulunmalidir.

Tiip Santrali Acil Basing Diigiirme Unitesi

1.

Ucglincii tedarik kaynag@i olan acil besleme manifoldunda kullanilacak olan tiip santrali acil basing
disuricl Unitesi EN 7396—1 standardina uygun olmalidir.

2. Unite EN ISO 10524-2'ye uygun sekilde servo motorlu, tek kademeli bir basing diisiriici ve
membran obtlrator icermelidir.
3. Unite asagidakilerden olusmalidir:
a. Tek kademe basing disuricl, EN ISO 10524-2’ye uygun;
b. Yiksek basing kesme vanasi;
c. Gaza o6zel fis baglantisi;
d. EN 837-1'e uygun yuksek ve algcak basing manometreleri;
e. Girig basincinin kontroli igin, 20 bar alarm basincina ayarli, presostat.
Tiip Rampasi

1.

Tuplerin otomatik kontrol ve birinci basin¢g dusurme tablosu ile baglantisini saglamali ve firin
boyali ¢elikten mamul kasa Uzerine monte edilmis olmalidir. Her bir tip girisi i¢in geri dénugsuz
akis vanali, duvara montaj ve tespit pargali olmahdir. Tlp girislerinin baglantilari gimuas alagimla
kaynakli bakir borularla saglanmalidir.
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2. Tdp baglanti rampasinin nihayetine ikinci bir rampa veya yiksek basing tahliye vanasi
baglanabilmelidir.

Rampa-Tiip ve Rampa-Rampa Arasi Esnek Baglanti

1. Tavh gekilmis elektrolitik bakir borudan mamul, her iki ucundan tip ve rampa baglantilari igin
rakorlu 100 cm boyunda spiral bukimlG olmalidir.

Yiiksek Basing Tahliye Vanasi

1. Herhangi bir tehlike vukuunda rampalardaki basincin manuel olarak tahliye edilmesine olanak
vermek amaciyla iki adet yuksek basing tahliye vanasi bulunmalidir.
2. Buvanalar 200 bar ¢alisma basincina uygun olmalidir.

Tiip Sabitleme Unitesi

1. Taplerin duzenli ve emniyetli bir sekilde dusey olarak durmasini saglamalidir.
2. Duvara montaji saglayan tespit profili, tiip yuvalari ve emniyet zincirlerinden olusmalidir. Celikten
mamul, boyali olmalidir.

Tiip Santrali Basing Kontrol Panosu

1. Tip santrali basing kontrol panosu, besleme kaynaklari ve dadihm agi sebekesi arasinda unite
tipine gére basing diislirme-regiilasyon, sistem kontrol ve izleme fonksiyonlarini yerine getirmek
Uzere tasarlanmis olmali, genel tasariminda EN 7396-1, EN ISO 11197 standartlari esas
alinmalidir.

2. Basing kontrol panosu, tedarik kaynagi ¢ikis basinglarini ¢ikis UGnitelerine baglanti yapilarak tibbi
ekipmanlarla kullaniimaya veya direkt olarak hastaya veriimeye uygun dagilim agi basincina
distrmeli ve regile etmeli, ayrica, sistemin kontroli ve izlemesi igin Unite (zerinde gerekli
vanalar, ¢ek valfler, emniyet ventilleri ve manometreler bulunmalidir.

3. Unite igerisinde kullanilan basing disiriciler TS EN ISO 10524—2 standardina uygun olmali; siva
Ustl monteli, elektrostatik toz boya ile boyanmis, DKP sac pano tGzerine monte edilmelidir.

4. Unitede kullanilan manometreler EN 837-1 standardina uygun olmali; basing degerlerinin
rahatlikla okunabilmesine imkan saglamalidir.

5. Uniteler pano (izerinde ayarlari rahatlikla yapilabilecek bir sekilde monte edilmeli, sistemi
olusturan tim parcalar birbirine ve boru sebekesine ¢abuk sokilebilir tarzda rakorlar ile baglanmig
olmalidir.

6. Panonun uzerinde gdrsel-duysal alarm Unitelerine basing bilgisini aktaran algak ve ylksek basing
set degerleri ayarlanabilir kontak manometreler bulunmalidir.

7. Pano asagidakilerden olugsmalidir:

a. 8-10bar araligindaki besleme basincini 4 bara disiren ve regile eden iki adet basing
dusdricd,

Basing disurucl ¢ikis basinglarini gésteren iki adet manometre,

Giris ve ¢ikisi kontrol eden dort adet vana,

iki adet emniyet ventili,

iki adet ek valf,

Bir adet alcak ve yiksek basing setli kontak manometre,

Bir adet tedarik kaynagdi ¢ikig basincini gdsteren manometre.

@mooo0oT

Acil Bakim ve Besleme Unitesi

1. EN 7396-1 standardina uygun sekilde tasarlanmis Unite dagihm agdinin baslangicina monte
edilmelidir.

2. Birinci basing dusuricide meydana gelebilecek herhangi bir aksakliktan dolayi sisteme asiri
miktarda basing ylklemesi olabilir. Bu durumda devreye giren yiksek basing emniyet vanasi (bu
sistem gerektiginde otomatik olarak gaz tahliyesini saglamalidir) ve her iki rampa bosaldigi,
yenilenmedigi takdirde devreye acil durumlarda kullanilabilecek tlipin sisteme direkt baglanmasini
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saglayan acil durum prizi ile bakim islevini saglamaya yarayan kesme vanasindan olugan kombine
bir grup olmalidir.

AZOT SANTRALI (TUPLU)

Genel Ozellikler

Sistem, EN 7396—1 standardina gére tasarlanmis olmali ve birinci, ikinci ve Ugiincl tedarik kaynagi
olarak tip manifold sisteminden olugsmalidir.

Bltin tedarik kaynaklari normal sartlarda ve tek hata durumunda gaz tedarikinde higbir kesintiye
ugramamalidir.

Teknik Ozellikler

Otomatik Kontrol ve Basing Diisiirme Unitesi

1.

Bu sistem kullanilan rampanin basinci belli bir seviyenin altina distligi takdirde diger rampayi
otomatik olarak devreye almali, bu sekilde, birincil devrede 120 Nm3/h yikleme miktarini dengede
tutarak ikincil devreye basing ve yuk degisimlerini asla yansitmamalidir.

Bosalan rampa tuplerinin degistiriimesi esnasinda bir kesiklik meydana gelmemeli ve bu degigimi
miteakip isletmedeki rampanin gerekli kapasiteyi saglayamayacagdi ana kadar yeni rampa
devreye girmemelidir.

Bosalan rampa tlpleri degistiriimez ise ayrica monte edilen gorsel ve duysal santral alarm sistemi
ile katlardaki gorsel ve duysal alarm sistemlerine kumanda etmeli ve boylelikle olusan alarm
sebekesi daimi surette devrede kalmalidir. Yani alarm gerektiren sebepler gideriimedigi takdirde
alarm sinyalleri kesilmemelidir.

EN 7396—1 normlarina uygun olan Unite asagidakileri icermelidir:

a. ki adet EN ISO 10524-2 normuna uygun, 200 bar girig basincini 20 bar ara basincina
ayarlayici birincil sebeke basing diguruculeri,

b. Iki adet EN ISO 10524-2 normuna uygun, 20 bar giris basincini 4 bar besleme basincina

ayarlayici ikinci basing dusuruculeri,

iki adet yiiksek basing gaz kesme vanasi,

EN 837-1’e uygun sekilde bir adet algak basing ve iki adet yiksek basin¢ manometresi,

Yiksek basing presostati (20 bar ayarl),

Bir adet rampa degistirici invertor sistemi,

=0 ao

Tdim yukarida sayilan o6zellikli sistemleri bir arada toplayan firin boyali sa¢ kaset tablosu
bulunmalidir.

Tiip Santrali Acil Basing Diigiirme Unitesi

1.

2.

Uglincii tedarik kaynagi olan acil besleme manifoldunda kullanilacak olan tiip santrali acil basing
dusurdcu Unitesi EN 7396—1 standardina uygun olmalidir.

Unite EN ISO 10524-2'ye uygun sekilde servo motorlu, tek kademeli bir basing disiriicii ve
membran obtlratér icermelidir.

Unite asag@idakilerden olugsmalidir:

Tek kademe basing disuricUl, EN ISO 10524-2’ye uygun;

YUuksek basing kesme vanasi;

Gaza 6zel fis baglantisi;

EN 837-1’e uygun ylksek ve algak basing manometreleri;

Giris basincinin kontroli igin, 20 bar alarm basincina ayarli, presostat.

©a0oTo
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Tiip Rampasi

1. Tuplerin otomatik kontrol ve birinci basing diisirme tablosu ile baglantisini saglamali ve firin
boyali ¢elikten mamul kasa Uzerine monte edilmis olmalidir. Her bir tlp girisi icin geri dénussiz
akis vanali, duvara montaj ve tespit pargali olmaldir. Tip girislerinin baglantilari gimus alagimla
kaynakli bakir borularla saglanmalidir.

2. Tidp baglantt rampasinin nihayetine ikinci bir rampa veya yuksek basing tahliye vanasi
baglanabilmelidir.

Rampa-Tip ve Rampa-Rampa Arasi Esnek Baglanti

1. Tavli gekilmis elektrolitik bakir borudan mamul, her iki ucundan tliip ve rampa baglantilari igin
rakorlu 100 cm. boyunda spiral bukimla olmahdir.

Yuksek Basing Tahliye Vanasi

1. Herhangi bir tehlike vukuunda rampalardaki basincin manuel olarak tahliye edilmesine olanak
vermek amaciyla iki adet yiksek basing tahliye vanasi bulunmalidir.
2. Buvanalar 200 bar ¢alisma basincina uygun olmaldir.

Tiip Sabitleme Unitesi

1. Tduplerin duzenli ve emniyetli bir sekilde dlisey olarak durmasini saglamalidir.
2. Duvara montaji saglayan tespit profili, tiip yuvalari ve emniyet zincirlerinden olusmalidir. Celikten
mamul, boyali olmalidir.

Tip Santrali Basing Kontrol Panosu

1. Tup santrali basing kontrol panosu, besleme kaynaklari ve dagilim agi1 sebekesi arasinda Unite
tipine gore basing distrme-regulasyon, sistem kontrol ve izleme fonksiyonlarini yerine getirmek
Uzere tasarlanmis olmali, genel tasariminda EN 7396-1, EN ISO 11197 standartlari esas
alinmalidir.

2. Basing kontrol panosu, tedarik kaynagi ¢ikis basinglarini ¢ikis Unitelerine baglanti yapilarak tibbi
ekipmanlarla kullaniimaya veya direkt olarak hastaya verilmeye uygun dagiim agi basincina
dusurmeli ve regule etmeli, ayrica, sistemin kontroli ve izlemesi i¢in Unite Uzerinde gerekli
vanalar, ¢ek valfler, emniyet ventilleri ve manometreler bulunmalidir.

3. Unite igerisinde kullanilan basing diistiriictiler TS EN ISO 10524-2 standardina uygun olmali; siva
Ustl monteli, elektrostatik toz boya ile boyanmig, DKP sac pano tzerine monte edilmelidir.

4. Unitede kullanilan manometreler EN 837—1 standardina uygun olmali; basing degerlerinin
rahatlikla okunabilmesine imkan saglamalidir.

5. Uniteler pano Uzerinde ayarlari rahatlikla yapilabilecek bir sekilde monte ediimeli, sistemi
olusturan tim parcalar birbirine ve boru sebekesine ¢abuk sokulebilir tarzda rakorlar ile baglanmis
olmalidir.

6. Panonun uzerinde godrsel-duysal alarm Unitelerine basing bilgisini aktaran algak ve ylksek basing
set degerleri ayarlanabilir kontak manometreler bulunmalidir.

7. Pano asagidakilerden olusmalidir:

a. 8-10bar aralidindaki besleme basincini 4bara disliren ve regule eden iki adet basing
dusaraciu

Basing disurlcu ¢ikis basinglarini gésteren iki adet manometre

Giris ve cikisi kontrol eden dort adet vana

iki adet emniyet ventili

iki adet gek valf

Bir adet alcak ve yuksek basing setli kontak manometre

Bir adet tedarik kaynag ¢ikis basincini gésteren manometre

@moooso
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Acil Bakim ve Besleme Unitesi

1.

3.

EN 7396-1 standardina uygun sekilde tasarlanmig dnite dadihm aginin baslangicina monte
edilmelidir.

Birinci basing dusuricide meydana gelebilecek herhangi bir aksakliktan dolayi sisteme asiri
miktarda basing ylklemesi olabilir. Bu durumda devreye giren yiiksek basing emniyet vanasi (bu
sistem gerektiginde otomatik olarak gaz tahliyesini saglamalidir) ve her iki rampa bosaldigi,
yenilenmedigi takdirde devreye acil durumlarda kullanilabilecek tliptin sisteme direkt baglanmasini
saglayan acil durum prizi ile bakim iglevini saglamaya yarayan kesme vanasindan olusan kombine
bir grup olmalidir.

KARISIM GAZ SANTRALI (TOPLO)

Genel Ozellikler:

Sistem, EN 7396—1 standardina goére tasarlanmis olmali ve birinci, ikinci ve G¢uncu tedarik kaynagdi
olarak tip manifold sisteminden olugmalidir.

Butln tedarik kaynaklari normal sartlarda ve tek hata durumunda gaz tedarikinde hicbir kesintiye
ugramamalidir.

Teknik Ozellikler

Otomatik Kontrol ve Basing Diisiirme Unitesi

1.

Bu sistem kullanilan rampanin basinci belli bir seviyenin altina distigi takdirde diger rampayi
otomatik olarak devreye almali, bu sekilde, birincil devrede 120 Nm3/h yiikleme miktarini dengede
tutarak ikincil devreye basing ve yuk degisimlerini asla yansitmamalidir.

Bosalan rampa tiplerinin degistiriimesi esnasinda bir kesiklik meydana gelmemeli ve bu degisimi
muteakip isletmedeki rampanin gerekli kapasiteyi sadlayamayacagi ana kadar yeni rampa
devreye girmemelidir.

Bosalan rampa tlpleri degistiriimez ise ayrica monte edilen gdrsel ve duysal santral alarm sistemi
ile katlardaki gorsel ve duysal alarm sistemlerine kumanda etmeli ve bdylelikle olugan alarm
sebekesi daimi surette devrede kalmalidir. Yani alarm gerektiren sebepler giderilmedigi takdirde
alarm sinyalleri kesilmemelidir.

EN 7396—1 normlarina uygun olan Unite asagidakileri icermelidir:

a. Iki adet EN ISO 10524—2 normuna uygun, 200 bar giris basincini 20 bar ara basincina
ayarlayici birincil sebeke basing dusuruculeri

b. ki adet EN ISO 10524—2 normuna uygun, 20 bar giris basincini 4 bar besleme basincina

ayarlayici ikinci basing duguruculeri

iki adet yiiksek basing gaz kesme vanasi

EN 837-1’e uygun sekilde bir adet algak basing ve iki adet yiksek basing manometresi

Yiksek basing presostati (20 bar ayarl)

Bir adet rampa degistirici invertdr sistemi

~0 Qo

Tdm yukarida sayilan o6zellikli sistemleri bir arada toplayan firin boyali sa¢ kaset tablosu
bulunmaldir.

Tiip Santrali Acil Basing Diisiirme Unitesi

1.

Uclincii tedarik kaynagi olan acil besleme manifoldunda kullanilacak olan tiip santrali acil basing
dislrtcu Unitesi EN 7396-1 standardina uygun olmalidir.

2. Unite EN ISO 10524-2'ye uygun sekilde servo motorlu, tek kademeli bir basing dislriici ve

membran obtiratdr icermelidir.
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3. Unite asagidakilerden olugsmalidir:

a. Tek kademe basing dusurici, EN ISO 10524-2’ye uygun

b. Yiksek basing kesme vanasi

c. Gaza 6zel fis baglantisi

d. EN 837-1’e uygun yiksek ve algak basing manometreleri

e. Girig basincinin kontrolu icin, 20 bar alarm basincina ayarli, presostat
Tiip Rampasi

1. Tuplerin otomatik kontrol ve birinci basing disirme tablosu ile baglantisini saglamali ve firin
boyali gelikten mamul kasa Uzerine monte edilmis olmalidir. Her bir tlp girisi icin geri dénlssiz
akis vanali, duvara montaj ve tespit parcali olmalidir. Tlp girislerinin baglantilari gimus alagimla
kaynakli bakir borularla saglanmalidir.

2. Tdp baglanti rampasinin nihayetine ikinci bir rampa veya yiksek basing tahliye vanasi
baglanabilmelidir.

Rampa-Tiip ve Rampa-Rampa Arasi Esnek Baglanti

1. Tavh c¢ekilmis elektrolitik bakir borudan mamul, her iki ucundan tip ve rampa baglantilari igin
rakorlu 100 cm boyunda spiral bukimli olmalidir.

Yuksek Basing Tahliye Vanasi

1. Herhangi bir tehlike vukuunda rampalardaki basincin manuel olarak tahliye edilmesine olanak
vermek amaciyla iki adet yuksek basing tahliye vanasi bulunmalidir.
2. Buvanalar 200 bar ¢galisma basincina uygun olmalidir.

Tiip Sabitleme Unitesi

1. Taplerin dizenli ve emniyetli bir sekilde diisey olarak durmasini saglamalidir.
2. Duvara montaji saglayan tespit profili, tip yuvalari ve emniyet zincirlerinden olusmalidir. Celikten
mamul, boyali olmalidir.

Tip Santrali Basing Kontrol Panosu

1. Tip santrali basin¢ kontrol panosu, besleme kaynaklari ve dagihm agi sebekesi arasinda unite
tipine gére basing disiirme-regiilasyon, sistem kontrol ve izleme fonksiyonlarini yerine getirmek
Uzere tasarlanmis olmali, genel tasariminda EN 7396-1, EN ISO 11197 standartlari esas
alinmalidir.

2. Basing kontrol panosu, tedarik kaynagi ¢ikis basinglarini ¢ikis Unitelerine baglanti yapilarak tibbi
ekipmanlarla kullaniimaya veya direkt olarak hastaya verilmeye uygun dagilim agi basincina
distrmeli ve regile etmeli, ayrica, sistemin kontroli ve izlemesi igin Unite Uzerinde gerekli
vanalar, ¢ek valfler, emniyet ventilleri ve manometreler bulunmalidir.

3. Unite igerisinde kullanilan basing disiriciler TS EN ISO 10524-2 standardina uygun olmali; siva
Ustl monteli, elektrostatik toz boya ile boyanmis, DKP sac pano tzerine monte edilmelidir.

4. Unitede kullanilan manometreler EN 837-1 standardina uygun olmali; basing degerlerinin
rahatlikla okunabilmesine imkan saglamalidir.

5. Uniteler pano (zerinde ayarlari rahatlikla yapilabilecek bir sekilde monte edilmeli, sistemi
olusturan tiim pargalar birbirine ve boru sebekesine ¢abuk sokilebilir tarzda rakorlar ile baglanmis
olmaldir.

6. Panonun Uzerinde gorsel-duysal alarm Unitelerine basing bilgisini aktaran algak ve yiksek basing
set degerleri ayarlanabilir kontak manometreler bulunmalidir.

7. Pano asagidakilerden olusmalidir:

a. 8-10 bar aralidindaki besleme basincini 4 bara dustren ve regile eden iki adet basing
disurica,
b. Basing dusuricu ¢ikis basinglarini gdsteren iki adet manometre,
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Giris ve ¢likisi kontrol eden dort adet vana,

iki adet emniyet ventili,

iki adet cek valf,

Bir adet algak ve ylksek basing setli kontak manometre,

Bir adet tedarik kaynagi ¢ikis basincini gésteren manometre.

@=ooo

Acil Bakim ve Besleme Unitesi

1. EN 7396-1 standardina uygun sekilde tasarlanmis Unite dagiim aginin baslangicina monte
edilmelidir.

2. Birinci basing dusuriclide meydana gelebilecek herhangi bir aksakliktan dolayi sisteme asiri
miktarda basing yUklemesi olabilir. Bu durumda devreye giren yiksek basing emniyet vanasi (bu
sistem gerektiginde otomatik olarak gaz tahliyesini saglamalidir) ve her iki rampa bosaldigi,
yenilenmedigi takdirde devreye acil durumlarda kullanilabilecek tipin sisteme direkt baglanmasini
saglayan acil durum prizi ile bakim islevini saglamaya yarayan kesme vanasindan olusan kombine
bir grup olmalidir.

KRIYOJENIK VEYA KRIYOJENIK OLMAYAN KAPLAR ICEREN BESLEME SISTEMLERI

Cerrahi aletleri galistirmada kullanilan azot haricinde sabit kriyojenik veya kriyojenik olmayan kaplari
bulunan bir besleme sistemi asagidakilerden birini icermelidir:

a. Beraberindeki donanimla birlikte bir sabit kriyojenik veya kriyojenik olmayan kap ve iki tlp
veya tlip demeti kimesi,

b. Beraberindeki donanimla birlikte iki sabit kriyojenik veya kriyojenik olmayan kap ve bir tup
veya tip demeti kiimesi,

c. Beraberindeki donanimla birlikte Ui¢ sabit kriyojenik veya kriyojenik olmayan kap.

Tasinabilir veya sabit kriyojenik veya kriyojenik olmayan kaplar, beslemenin surekliligi kuralina uygun
olmaldir.

BASINGLI HAVA BESLEME SISTEMLERI
Genel ozellikler

Tibbi hava veya cerrahi aletleri calistirmada kullanilan cerrahi hava igin besleme sistemi
asagidakilerden biri olmalidir:

a. Tuap veya tip demetleri ile birlikte bir besleme sistemi,
b. Hava kompresdéri veya kompresorleri ile birlikte bir besleme sistemi,
c. Oranli karigtirma birimi ile birlikte bir besleme sistemi.

Cerrahi aletleri calistirmada kullanilan hava tibbi hava ile ayni kaynaktan saglanabilir.

Tibbi hava veya cerrahi aletleri ¢alistirmak igin kullanilan hava genel kullanimlar ve uygulamalar igin
kullaniilmamali ve temin edilmemelidir.

Hiperbarik bir odayi basing altinda tutmak gerektijinde tibbi hava besleme sisteminin yeterli
kapasitesinin oldugundan emin olunmali ve degerlendirme yapilimalidir.

Basingl hava sistemleri beslemenin surekliligi kuralina uygun olmalidir.
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Batin kompresor birimleri ve oranli karistirma birimleri acil elektrik gl¢ kaynagdina baglanmalidir.

Sekil 7 Hava Kompresori ve Alici Tanki
Hava kompresorleri ile birlikte besleme sistemleri

Hava kompresoru ile birlikte bir besleme sistemi tarafindan saglanan tibbi hava ile ilgili bolgesel veya
ulusal mevzuatlar bulunabilir.

Bu gibi mevzuatlarin bulunmadigi yerde tibbi hava asagidaki parametrelere uygun olmalidir:

Oksijen konsantrasyonu ................... >9%20.4 ve <%21.4
Toplam yag konsantrasyonu ............. <0.1mg/m3 ortam basicinda
Karbon monoksit konsantrasyonu ...... <5 mL/m3

Su buhariigerigi ...........cc.ccceeeeinnnn. <500 mL/m3

Kikurt dioksit konsantrasyonu ........... <1mL/m3

NO+NO2 konsantrasyonu ................ <2 mL/m3

Yag sivi, buhar ve aerosol seklinde bulunabilir.

Bu degerler Avrupa Farmakopesi 2005’ten alinmis olup TC. Saglk Bakanhgi ilag ve Eczacilik Genel
Mudurliga tarafindan Turk Farmakopesi olarak kabul edilmistir.

Kompresor sistemleri tarafindan saglanan tibbi ve cerrahi hava pargacik kontaminasyonunu I1SO
8573-1:2001 de verilen seviyenin altinda tutmak icin filtre veya filtre kademelerinden gegcirilmelidir.
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nassetti

Sekil 8 Avrupa Farmacopeia Ve Uluslararasi Solunabilir Hava Standardina Goére Basingli Hava
Kompresori, Kurutucular ve Basingh Hava Tanki

Cerrahi aletleri calistirmak igin kullanilan cerrahi hava asagidaki parametrelere uygun olmaldir:

Toplam yag konsantrasyonu ............. < 0.1mg/m3 ortam basicinda
Su buharricerigi ............coooiinl <67 mL/m3

Yag sivi, buhar ve aerosol seklinde bulunabilir. Cerrahi aletleri ¢alistirmak igin kullanilan hava aletlere
zarar verecek su ve buz (adyabatik genlesmeye bagl olarak meydana gelen soguma sonucu olusan)
olusumunu 6énlemek amaciyla dasik bir su miktari igermelidir.

Tibbi hava icin kompresor ile birlikte bir hava besleme sistemi en az biri bir kompresor birimi olmak
zorunda olan en az (¢ besleme kaynagindan olusmalidir. Besleme sistemi, sistemin tasarimlanan
akigini hizmet digi herhangi iki besleme kaynagi ile besleyecek sekilde olmalidir.

Besleme kaynagi asagidakilerden biri oimahdir:

a. Bir kompresor birimi,
b. Tup veya tip demeti kimesi

Kompresor birimi ihtiyaca gore alici ( hava tanki ) ve sartlandirma birimi ile birlikte temin edilmelidir.
Bir besleme sistemi, kompres6r birimlerinden beslenen iki veya daha fazla besleme kaynagi
iceriyorsa, en az iki sartlandirma birimi olmalidir.

Yeterli kapasiteyi saglamak amaciyla farkli besleme kaynaklari arasinda anahtarlanabilen tibbi hava
besleme sistemi, ¢ veya daha fazla kompresor birimlerinden olustugu durumlarda, herhangi bir
kompresoér birimi veya sistem bileseninin bakimi ve sistemin herhangi bir bileseninin tek hata sarti
sirasinda diger kompresor birimleri ve bilesenleri sistemin tasarimlanan akisini ve beslemenin
surekliligini garanti etmelidir.

Yeterli kapasiteyi saglamak amaciyla farkli besleme kaynaklari arasinda anahtarlanabilen hava
besleme sistemi ikiden fazla sartlandirma biriminden olustugu durumlarda, herhangi bir sartlandirma
birimi veya sistem bileseni bakim ve sistemin herhangi bir bileseninin tek hata sartinda diger
sartlandirma birim ve bilesenleri uygun hava kalitesinde beslemenin surekliligini garanti etmek igin
sistemin tasarimlanan akisini besleyebilmelidir.

Tibbi hava icin kompresdrlerle birlikte bir besleme sistemi tipik olarak asagidaki kisimlardan birini
icerir:
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a. Bir alicisi ( hava tanki ) bulunan bir kompresoér birimi, bir sartlandirma birimi, tip veya tip
demetlerinden olusan iki kiime

b. ki alicisi bulunan iki kompresdr birimi, iki sartlandirma birimi, tip veya tiip demetlerinden
olusan bir kiime

c. ki alicisi bulunan (ig kompresér birimi ve iki sartlandirma birimi

Tibbi hava kompresor birimi tipik olarak agagidaki kisimlari igerir:

a. Bir giris filtresi

b. Bir veya daha fazla kompresor

c. Kapama vanasi ve otomatik bosaltma ile beraber bir son sogutucu
d. Kapama vanasi ve otomatik bosaltma ile beraber bir yag ayirici

Tibbi hava sartlandirma birimi tipik olarak asagidaki kisimlari icerir:

a. Kapama vanasi ve otomatik bosaltma ile beraber bir kurutucu

b. Bir sogurucu, bir katalizor ve kontamine edici maddeleri uzaklastirmak igin gerekli filtre ve filtre
gruplari

c. Butun sartlandirma birimlerinin boru hatti sistemi akis yonine baglanan alarm ve gdsterge
ekrani ile birlikte bir yoJusma noktasi algilayicisi

Solunabilir hava Unitesi komple bir set seklinde olmal ve yukaridaki niteliklere uygun kalitede hava
saglamak amaci ile gerekli tim kurutma, filtreleme ve adsorpsiyon asamalari iceren entegre bir yapiya
sahip olmalidir.

Sekil 9 Solunabilir Hava Filtre Grubu

Rezerv tankindan solunabilir hava Unitesine beslenen hava ilk énce minimum %90 etkinlikli bir su
tutucu filtre, ardindan da 1 mikrona kadar yag ve partikil tutucu filtreden gecirilerek, su buhari ve yag
ile partiktllerden arindiriimalidir. Her iki filtre de otomatik yogusum bosaltici ile techiz edilmis olmaldir.
Bu filtrelerden gegirilen hava kurutucuya beslenmelidir. Hava kurutucu kapasitesi, basingli hava
sistemi kapasitesine uygun olarak belirlenmis olmalidir. Kurutucu kimyasal tip, rejenerasyon sistemli
olmali ve -40°C ¢iy noktasi saglamalidir. Kurutucudan sonra sistemdeki karbon monoksit katalitik
konversiyon yontemi ile karbon dioksite dénusturiimelidir. Ardindan hava Unite ¢ikisinda énce 0,01
mikrona kadar partikdl tutucu, ardindan da yag buhan tutucu filtrelerden gegirilmelidir. En son olarak
da, hava bir bakteri filtresinden gegirilerek, mikroorganizmalardan arindiriimahdir. Unitelerden birinin
bakimi / arizasi durumunda, sisteme beslenen havanin kalitesi agisindan bir tehlike olusmamasi igin
bu sistem, bltiin bu elemanlari iceren iki adet Gniteden olugmalidir.

Solunabilir hava unitesinin, yukaridaki filtre / kurutucu elemanlarindan olugan Unitelerinden ¢ikan hava
sulu tip bir sogutucudan gegirilerek, sistem besleme sicakhigina dusurilmelidir.

Cerrahi aletleri galistirmada kullanilan hava igin kompresor ile birlikte bagimsiz bir besleme sistemi
saglanmissa, bu sistem en az birinin bir kompresoér birimi oldugu en az iki besleme kaynagdindan
olusmalidir.
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Besleme sistemi tipik olarak asagidakilerden birini igerir:

a. Bir alicisi bulunan bir kompresoér birimi, bir sartlandirma birimi, tip veya tip demetinden
olusan bir kiime

b. By-pass iki sartlandirma birimi araciyla birlestiriimis bir veya daha fazla alici (hava tanki) ile
birlikte iki kompresor birimi

Cerrahi aletleri galistirmada kullanilan hava i¢in bir kompresoér birimi tipik olarak asagdidaki kisimlari
igerir:

Bir giris filtresi

Bir veya daha fazla kompresor

Kapama vanasi ve otomatik bogaltma ile beraber bir son sogutucu
Kapama vanasi ve otomatik bogaltma ile beraber bir yag ayirici

aoow

Cerrahi aletleri ¢calistirmada kullanilan hava icin sartlandirma birimi tipik olarak asagidaki kisimlari
igerir:

a. Kapama vanasi ve otomatik bosaltma ile beraber bir kurutucu

b. Bir sogurucu, bir katalizor ve kontamine edici maddeleri uzaklastirmak igin gerekli filtre ve filtre
gruplari

c. Butun sartlandirma birimlerinin boru hatti sistemi akis yonine baglanan alarm ve gdsterge
ekrani ile birlikte bir yoJusma noktasi algilayicisi

Alicilar ( Basingl Hava Tanklari )

Alici veya basingl hava tanklari EN 286-1 e veya esde@er ulusal standartlara uygun olmalidir.
Kapama vanasi, otomatik bosaltma, basingdlger ve basing tahliye vanasi ile birlikte monte edilmelidir:

a. Her alici grubu, grup igerisindeki her bir alicinin ayri galismasina izin verecek sekilde
dizenlenmelidir.

b. iki veya daha fazla sartlandirma birimi takili ise bilesenlerin ayri calismasina izin verilecek
sekilde duzenlemeler yapilmalidir.

c. Her bir alici grubunda basing anahtari, basing dénlstiricisu gibi basing kontrol elemanlari
takilmahdir.

Birden fazla kompresor birimi oldugunda, her bir kompresér kompresoérlerden birinin arizasi diger
kompresorlerin calismasini engellemeyecek sekilde dizenlenmis bir kontrol devresine sahip olmalidir.

Kompresorler icin hava girisleri; motor egzostlarindan, tasit park etme alanlarindan, hastane ¢ép ve
atik Unitelerinden, vakum bosaltma borularindan, anestetik atik gaz sistemleri ve kontaminasyon
kaynaklarindan uzakta olmalidir.

Tek kademeli boru hatti dagitim sistemini beslemesi tasarlanan tibbi hava igin kompresoérler ile birlikte
bir besleme sistemi, kalici olarak bagli iki basin¢g dizenleyicisine sahip olmalidir. Her bir basing
dlzenleyicisi boru hatti dagitim sisteminin tasarimlanan akigini saglamalidir.

Oranh Karistirma Birimi ile Birlikte Besleme Sistemi

Oranli karistirma birimi tarafindan imal edilen tibbi hava ile ilgili bélgesel veya ulusal mevzuat olabilir.
Bu tlir mevzuatin olmadigi yerde tibbi hava su parametrelere uygun olmalidir:

Oksijen konsantrasyonu ................... >%19.95
Su buhariicerigi ... <67 mL/m3

Bu degerler Avrupa Farmakopesi 2005 ten alinmistir.
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Oranlama birimine sahip bir besleme sistemi en az biri oranh karistirma birimi olmak lzere en az (¢
besleme kaynagindan olusmalidir. Besleme sistemi, sistemin tasarimlanan akisi hizmet digi herhangi
iki besleme kaynagiyla beslenecek sekilde duzenlenmelidir.

Oranli karistirma birimine sahip bir besleme kaynagi asagidaki kisimlardan birini icermelidir:

a. Oksijen ve azot kaynaklari, bir oranli karistirma birimi, tip veya tlip demetlerinden olusan iki
kime

b. Oksijen ve azot kaynaklari, iki oranl karigtirma birimi, tip veya tip demetlerinden olusan bir
kiime

Oranl karistirma birimi tipik olarak sunlari igermelidir:

a. Proses kontrol analizért ile birlikte bir karistirici

b. Besleme gazinin basinci ile kontrol edilen otomatik kapama vanasi, bir basin¢ duzenleyici ve
her bir gaz igin tek yonlu valf

c. Basing tahliye vanasi ve basingolger takil bir tibbi hava alicisi

d. Aliciya bagli kalite kontrol analizoru

e. Alicinin akis yénune bagli otomatik kapama vanasi

Oranli karistirma sistemleri icin oksijen ve azot kaynaklari; beslemenin sirekliligi, ¢ besleme kaynagi,
basing tahliye araglarina uygun olmali ve tibbi gaz boru hatlarini ayri ayri besleyen kaynaklarla ayni
olabilir. Oranli karigstirma birimini besleyen gazlar arasinda kontaminasyon gegcisini 6nleyecek
dizenlemeler yapiimalidir.

Oranli karistirma sistemi otomatik olarak galismalidir. Karisimin oksijen konsantrasyonu iki bagimsiz
oksijen analiz edici sistem tarafindan sirekli analiz edilmelidir. Boru hattina verilen karisimin oksijen
konsantrasyonunu ve basinci, standardin disina ¢ikarsa bir alarm sistemi devreye girmeli ve oranli
karistirma sistemi alicisinin akis yoniine bagl kapama vanasi kapatiimali ve ikincil besleme kaynag
otomatik olarak boru hattini beslemelidir. Sistem, oranli karistirma sistemi boru hattina tekrar
baglanmadan 6énce karigim bilesimini duzeltmek i¢in elle midahale edilmesine imkan saglayacak
sekilde diizenlenmelidir.

Oranli karigtirma sistemi, bilinen bilesim karisimlarinin referans alindigi analiz edici sistemi
dogrulayacak araglar igermelidir.

Ana karisim vanasinin ters akis yoninde kapama vanasi ile beraber bir numune alma agzi
bulunmalidir.

OKSIJEN KONSANTRATORLERI ILE BiRLIKTE BESLEME SiSTEMLERI

Ulusal veya bolgesel mevzuatin oksijenle zenginlestiriimis havanin kullaniimasina izin verdigi yerlerde
oksijen konsantratdrli besleme sistemleri ISO 10083 e uygun olmalidir.

Ulusal veya bolgesel mevzuatta belirtiimemis ise oksijenle zenginlestiriimis havanin teknik ozellikleri
ISO 10083 e uygun olmalidir.

VAKUM BESLEME SiSTEMLERI

Bir vakum besleme sistemi; en az U¢ besleme kaynagi, iki paralel bir rezerv bakteri filtresi ve bir
bosaltma sifonundan olugsmalidir. Bir besleme kaynag: tipik olarak bir veya daha fazla vakum pompasi
icermelidir.
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Ug ayri pompadan olusan (i¢ besleme kaynagdinin her bir pompasi, beslemenin sirekliligini saglamak
ve sistemin tasarimlanan akigini besleyebilmelidir.

Yeterli kapasiteyi saglamak amaciyla farkli besleme kaynaklari arasinda anahtarlanabilen vakum
besleme sistemi l¢ veya daha fazla pompadan olusuyorsa, herhangi bir pompa ve sistem bileseninin
bakimi ve sistemin herhangi bir bileseninin tek hata sartinda, diger pompa ve bilesenler sirekli
beslemeyi saglamak amaciyla sistemin tasarimlanan akisini besleme kapasitesine sahip olmalidir.

Sekil 10 Vakum Kompresoéri ve Tanki

Sekil 11 Vakum Kompresori ve Tanki
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Her bir pompa, pompalardan birinin kapatiimasi veya arizasi durumunda diger pompalarin ¢alismasini
etkilemeyecek sekilde duzenlenmig bir kontrol devresine sahip olmalidir. Kontrol araglari, bitin
pompalar sistemini sirayla veya eszamanl olarak besleyecek sekilde duzenlenmelidir. Bu gereklilik
sistemin normal sartlarinda ve tek hata sartinda karsilanmaldir.

Butun besleme kaynaklari acil gli¢ kaynagina baglanmalidir. Rezervler bélgesel ve ulusal standartlara
uygun olmalidir. Her bir rezerv bakim sirasinda kapama vanasi, bir bosaltma vanasi ve bir vakum
Olcere bagh olmalidir. Sadece bir rezerv ve bir bosaltma sifonu bagl ise by-pass olacak sekilde
dizenlenmelidir.

Vakum pompalarina bagdlh gaz cikiglar digsariya verilmeli ve bdcek, kirlilik, su girisini engelleyecek
araglarla donanmis olmalidir. Gaz ¢ikis veya cikislari; hava giris yerleri, kap! ve pencereler, bina
girislerinden uzaga yerlestiriimelidir. Gaz ¢ikis yerinin tayininde hakim riizgarin potansiyel etkileri goz
onune alinmahdir.

Her bir bakteri filtresi, normal ¢alisma sartlarinda sistemin tasarimlanan akigsini gecirebilecek
kapasiteye sahip olmalidir.

Bakteri Onleyici Filtre Sistemi
1. Sistem asagidaki iki filtreden olusmalidir.

a. On partikiil tutucu filtre
b. 0,03 mikrona kadar mikro-organizmalari tutabilecek kabiliyette bakteri dnleyici filtre.

Filtreler degistirme ve bakim kolayligi agisindan birbirine konik rakorlarla baglanmig olmalidir.
Sistemde ikisi giris, ikisi ¢ikista olmak lizere dort adet kiiresel vana bulunmalidir.

Bakteri onleyici filtrenin altinda sterilize edilebilen bir cam erlenmayer bulunmali, bu erlenmayerin
sterilizasyon amaci ile sdkulmesi islemi son derece kolay olmalidir.

robd

Sekil 12 Bakteri Onleyici Filtre Grubu

Vakum besleme sistemleri AGSS anestetik atik gaz sistemi igin veya bunun gii¢ kaynag! olarak
kullaniimamalidir.

BESLEME SiSTEMLERININ YERI

Gaz ve kriyojenik olmayan sivi tip sistemleri; tibbi hava kompresérleri, vakum besleme sistemleri,
oksijen konsantratorleri ile ayni hacme yerlestiriimemelidir.
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Besleme sistemleri yerlestirilirken, diger donanimlarin ve diger besleme sistemlerinin ayni oda
icersindeki yerlerinden kaynaklanan kontaminasyon, yangin gibi potansiyel tehlikeler g6z éninde
bulundurulmalidir. Bu yerler bosaltma araglari da digtnulerek tasarlanmalidir.

Besleme sistemleri igin odalardaki ortam sicakligi 10 ila 40°C arasinda olmalidir.

Tiip Manifoldlarinin Yeri

Tap manifoldlarinin yeri ilgili kurulus ile birlikte ve ulusal standartlara uygun olarak belirlenmeli ve
tanimlanmalidir.

Tapler ile birlikte bir besleme sistemi, 6zel olarak yapilan veya uygun sekilde havalandirilan ve atese
dayanikh bir odada kurulmalidir.

Tlp ve besleme sistemleri; Gistli kapall olacak sekilde hava sartlarina karsi korunmus, etrafi cevrilerek
yetkisiz kigilerin erisimini dnlemek sartiyla agik havada bir alan igine konulabilir.

Taplerin guvenli indiriimesi ve kullaniimasi i¢in yeterli olanak ve araglar saglanmalidir.

Sabit Kriyojenik Kaplarin Yeri

Sabit kriyojenik kaplarin yeri ilgili kurulus ve gaz tedarikgisi ile birlikte, ulusal standartlara uygun olarak
tanimlanmaldir.

Kriyojenik veya kriyojenik olmayan sivi igeren sabit kaplar; yer alti depolari, bodrum kati ve toprak alti
yapllarin Uzerine kurulmamali ve gukurlardan, yer alti yapilarindan, kanalizasyon kapaklarindan, toplu
ulasim yollarindan en az 5.00 metre uzakta olmalidir.

Kriyojenik ve kriyojenik olmayan sivi iceren sabit kaplar havaya acgik konumda ancak bir binanin
catisina degil zemin seviyesinde olmalidir. Kontrol donanimlari hava sartlarindan korunmali ve yetkisiz
kisilerin erisimini 6nlemek amaciyla etrafi gevrilmelidir.

Kriyojenik ve kriyojenik olmayan sivi saglayan kabin doldurulmasi i¢in dolum aracina uygun erigim
yolu saglanmalidir. Oksijen ve azot oksit dolum noktasinin hemen etrafindaki zemin beton ve yanici
olmayan malzemeden yapilmalidir.

Basing tahliye araglarindan muhtemel gaz kagak noktalari toplu ulagim alanlarindan 5.00 metre
uzakta olmalidir.

IZLEME VE ALARM SISTEMLERI

izleme ve alarm sistemlerinin galisma alarmlari, acil calisma alarmlari, acil klinik alarmlari ve bilgi
sinyallerinden olusan dort farkl amaci vardir:

1. Calisma alarmlarinin amaci, teknik personele bir besleme sistemi igerisindeki bir veya daha
fazla besleme kaynaginin artik mevcut olmadigini ve Onlem alinmasi gerektigini
gOstermektedir.

2. Acil caligma alarmlari bir boru hatti icerisindeki anormal basinci gdsterir ve teknik personel
tarafindan hizli cevap verilmesini gerektirebilir.

3. Acil klinik alarmlar bir boru hatti icerisindeki anormal basinci gosterir ve teknik personel ile
klinik personel tarafindan hizli cevap verilmesini gerektirebilir.

4. Bilgi sinyallerinin amaci normal durumu gdstermektir.

Bilimsel/Teknolojik Calismalar



Y X. ULUSAL TESISAT MUHENDISLIGI KONGRESI - 13/16 NISAN 2011/iZMIR 605
Kurulum Ozellikleri

Gosterge panellerini yeri risk degerlendirme prensipleri kullanilarak saglik kurulusu ve sistem
imalatgisi ile birlikte tayin edilmelidir.

Genel olarak gosterge panellerinin tasarimi ve yeri surekli gézlem yapilmasina imkan tanimaldir.

Gorsel ve isitsel alarm sinyallerinin aktif hale gelme mekanizmasi ve ¢alismasini deneye tabi tutacak
araglar saglanmalidir.

Boru hattina bagli bir basing algilayici cihazini, elle c¢alistirilan kapatma vanasi ile izole etmek
muimkin olmamalidir.

izleme ve alarm sistemleri normal ve acil elektrik glic kaynaklarina bagli olmali ve ayri olarak yedek
elektrik gucliyle korunmalidir.

Alarm sistemleri algilayici ve gosterge arasinda elektrik arizasi oldugunda alarm baslayacak sekilde
olmalidir.

Galisan Alarmlar ile ilgili Sartlar
Calisan alarm sinyalleri asagidaki problemleri géstermek amaciyla tesis edilmelidir:

a. Birincil tup beslemelerinden ikincil tip beslemesine gecis basin¢ dusukligu veya miktarindan
farkli bir nedenle oluyorsa

En disulk basing ve miktar altindaki herhangi birincil, ikincil veya rezerv silindir beslemesi
Kriyojenik kap basincinin belirlenen en disiik seviyenin altinda olmasi

Kriyojenik kap sivi seviyesinin belirlenen en distik seviye altinda olmasi

Bir hava kompresor sisteminin bozulmasi

Bir kompresor sistemi tarafindan saglanan hava beslemenin sirekliligi, cerrahi aletleri
calistirmada kullanilan hava kalitesinde belirlenen seviyenin tGzerinde su buhari icerigi

g. Oranli karigtirma sisteminin bozulmasi

h. Kriyojenik sistemin bozulmasi
i.
j-

~0oo0CT

Vakum sisteminin bozulmasi
Oksijenle zenginlestirilmis hava sisteminin bozulmasi

Acil Klinik Alarmlari ile ilgili Sartlar
Acil klinik alarm sinyalleri asagidaki problemleri gdostermek amaciyla tesis edilmelidir:

a. Boru hatti basincinin anma dagitim basincindan + %20 den fazla olmasi
b. Vakum boru hatti basincinin mutlak 66 kPa tzerine yukselmesi

Acil Galisan Alarmlar ile ilgili Sartlar
Acil ¢calisan alarm sinyalleri agagidaki problemleri gostermek tzere tesis edilmelidir:

a. Tek kademeli dagitim sistemi icin, boru hatti basincinin ana kapama vanasi alani akig
yonindeki basincin, anma dagitim basincindan + %20 den daha fazla sapmasi

b. Iki kademeli dagitim sistemi icin boru hatti basincinin ana kapama vanasi alani akis
yonindeki basincinin, besleme sistemi anma basincindan + %20 den daha fazla saplamasi

c. Vakum boru hatti basincinin ana kapama vanasinin ters akis yoninde mutlak 44 kPa Uzerin
yukselmesi
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BORU HATTI DAGITIM SISTEMLERI
Mekanik Direng

Sikistiriimis tibbi gazlar i¢in boru hatti dagitim sistemlerinin bitin bélimleri, tek hata durumunda ilgili
boliime uygulanabilen en yiksek basincin 1.20 kati basinca dayanmalidir.

Dagitim Basinci
Dagitim basinci asagida verilen araliklarda olmalidir. Farkli anma dagitim basinglarinda farkh gazlar

verilebilir. Gaz karisgtiricilari veya diger donanim kullanildiginda azot oksit akiginin oksijen boru hattina
akisini engellemek amaciyla azot oksit oksijenden daha disik bir anma basincinda verilebilir.

Tibbi Gazlar 400 “1°
Cerrahi Hava 800 2%
Vakum <60

Cerrahi aletleri gcalistirmak igin kullanilan hava veya azot disindaki tibbi gazlar igin herhangi ug
birimlerdeki basing, sifir akista ¢alisan sistemde anma dagitim basincinin % 110 undan daha fazla
olmamalidir. Herhangi u¢ birimdeki basing sistemin tasarimlandigi akista galisan sistemde ve ilgili ug
birimde 40 I/min akis ile birlikte anma dagitim basincinin %90indan daha az olmamaldir.

Cerrahi aletleri galistirmak igin kullanilan hava veya azot i¢in herhangi ug birimdeki basing, sifir akista
¢alisan sistemde anma dagitim basinci % 115 inden daha fazla olmamalidir. Herhangi ug¢ birimdeki
basing, sistemin tasarimlanan akisinda ¢alisan sistemde ve ilgili u¢ birimde 350 I/min akis miktar ile
birlikte anma dagitim basincinin %85 inden daha az olmamalidir.

Vakum sistemleri icin herhangi u¢ birimdeki basing, sistemin tasarimlanan akiginda calisan sistemde
ve ilgili ug birimde 25 I/min akis miktar ile birlikte mutlak 60 kPa dan daha fazla olmamalidir.

Cerrahi aletleri ¢alistirmada kullanilan hava veya azot diginda sikistiriimis tibbi gazlar icin herhangi ug
birimdeki basing, sistemdeki herhangi basing diizenleyicisinin tek hata durumunda 1000 kpa basincini
asmamalidir. Bunun igin gerekli diizenleme yapilmall ve araglar tesis edilmelidir. Ornegin; basing
tahliye vanalari gibi.

Dusiik Basingh Hortum Takimlari ve Diisiik Basingli Esnek Baglantilar

Duguk basing¢l hortum takimlari kullaniimig veya kullanilmak zorunda ise ISO 5359’a uygun olmalidir.
Boru dagitim sistemlerindeki dustk basingli hortum takimlari, normalde gazin bir boru hattina acil
verilmesi icin veya donaniminin kilavuz, pendantlar ve pendant raylari gibi kalici sekilde bagh bir
parcasi olarak kullanilir.

Dusuk basingh hortum takimlari nikleer manyetik rezonans (NMR) sistemlerine yakin kurulan ug
birimleri elektriksel olarak yalitmak igin gerekli olabilir.

Dusuk basingh esnek baglanti boru hattinin bir parcgasi ise, 6rnegin titresim yalitiimasi, yapi hareketi
ve boru hatlarinin buna bagli hareketi i¢in kullanildiginda ve kullanim suresince degistiriimesi
tasarlanmadiginda boru takiminin gaza 6zel olmasi gerekmez.

Dusuk basingh esnek baglantilar boru hatti dagitim sisteminde kullaniimak zorunda ise, bu baglantilar
kontrol ve bakim igin erigilebilir olmalidir.

Boru hatti dagitim sistemlerinde diguk basingh hortum takimlarinin ve dusik basingli esnek
baglantilarin kullaniimasi, hortum takimlarinin ve esnek baglantilarin yirtimasindan kaynaklanabilecek
muhtemel tehlike ve gaz beslemesinin kesilmesi riskinden dolayi sinirlandiriimalidir.
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KAPAMA VANALARI
Genel

Bakim, tamir, gelecekte planlanan ilaveler ve periyodik olarak deneye tabi tutmayi kolaylastirmak igin
boru hatti dagitim sisteminin bélimlerini ayirmak amaciyla kapama vanalari kullaniimahdir.

Sekil 13 Kapama Vanalari

Kapama vanalari agagidaki sekilde adlandiriimaktadir:

Kaynak kapama vanalari
Cikan boru kapama vanasi
Kol kapama vanasi

Alan Kapama vanasi
Halka kapama vanasi
Bakim kapama vanasi
Giris kapama vanasi

@ poooTw

Bitlin kapama vanalarini yeri ve her bir alan kapama vanasinin hizmet verdigi alan buyuklagu, ISO
14971 e uygun olarak risk analiz iglemlerinin kullaniimasiyla saglik tesisi yonetimi ve imalatgl
tarafindan birlikte tayin edilmelidir. Risk degderlendiriimesi, herhangi tibbi besleme birimlerinde takih
dusuk basingli hortum takimlarinin muhtemel yirtilmasindan kaynaklanan tehlikeleri de dikkate
almaldir.

Ana boru, cikan boru veya kol kapama vanasi bina i¢inde ulagilabilir dedilse, borunun binaya girdigi
noktada bir kapama vanasinin tesis edilmesine dnem verilmelidir.

Batln kapama vanalari:

a. Gaz veya vakum servis adi veya semboli
b. Cikan borular, kollar veya kontrol edilen alanlar gosterilerek tanimlanmalidir.

Bu tanimlama valf, valf kutusu veya boru hattina emniyetli baglanmali ve vananin bulundugu yerde
kolaylikla goérulebilir olmalidir.

Tibbi gaz boru hatti sistemlerindeki butin kapama vanalari igin agik veya kapal oldugu gdézlem ile
anlasilabilir olmahdir.

Bir kaynak kapama vanasi her bir besleme kaynaginin akisi yonlinde saglanmalidir. Kapama vanalari
aclk veya kapali konumda Kkilitlenebilir olmalidir. Kilitlenebilir olmayan vanalar yetkisiz kisilerin
erisimine karsi korunmalidir.

Hizmet Kapama Vanalan

Hizmet kapama vanalarinin tipik kullanimlari agagidaki gibidir:

a. Kapama c¢ikan kol vanalari
b. Kapama kol vanalari
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c. Kapama bakim vanalari
d. Kapama halka vanalari

Hizmet kapama vanalari sadece yetkili personel tarafindan kullaniimali, yetkili olmayan Kkisilerin
erisimine agik olmamalidir.

Her ¢ikan boru, ana hat baglantisina bitisik bir kapama vanasi ile birlikte tesis edilmelidir. Her kol, ana
hat ve ¢ikan boru baglantisina bitigik bir kapama vanasi ile birlikte tesis edilmelidir.

Alan Kapama Vanalari

Sadece acil durumlar, sistem deney amaglari veya bilesenlerin bakimi igin saglananlar disinda boru
sisteminden butln ug birimler, bir alan kapama vanasinin akisi ydoninde olmalidir. Bir alan kapama
vanasi, her bir calisma alanina, genel hastane alanina ve diger bélimlere hizmet veren her bir gaz ve
vakum boru hattinda tesis edilmelidir.

Alan kapama vanalari hizmet verdikleri ug birimlerle ayni kata monte edilmelidir.

Alan kapama vanalari, bakim ve acil amaglar icin alanlari ayirmada kullanilmamalidir. Alan kapama
vanalari kapall ve kapakli kutulara yerlestiriimeli ve ikaz yazilar ile donatilmalidir. Ornegin; “ Uyari —
Acil durum disinda vanalari kapatmayiniz “

Her bir kutu asagidaki elemanlari icermelidir:

a. Bir veya daha fazla gaz igin alan kapama vanalarini
b. Vakum sistemleri haricinde servislerin fiziksel olarak ayrilmasina izin verecek araglar ve bu
araclar yerlestirildiginde agikga gorilebilmelidir.

Gaz birikimini 6nlemek igin her bir kutunun odaya acilan bir havalandirma deligi olmali ve kapali
konumda emniyete alinabilen bir kapak veya kapiya sahip olmalidir.

Batin kutular normal el yiksekliginde yerlestiriimeli ve her zaman goérulebilir, erisilebilir olmahdir.
Ancak, psikiyatri ve pediatri boélimlerinde yetkisiz kisilerin erisimini 6nleyecek gerekli tedbirler
alinmalidir.

Vakum ve cerrahi aletleri ¢alistirmada kullanilan hava veya azot i¢in boru hatlari haricinde acil ve
bakim giris noktasi her bir alan kapama vanasinin akis yoninde tesis edilmelidir. Acil ve bakim girig
noktasi gaza 6zel olmalidir. Acil ve bakim giris noktasi, alan kapama vanasini igceren kutu icine monte
edilebilir.

Asagidakilerin haricinde alan kapama vanasi ile ug birimler arasina higbir bilesen kurulmamalidir:

Algilayicilar veya gdstergeler ( 6rnegin; basing ve akis igin )

Acil ve bakim girig noktalar

Hizmetin fiziksel olarak ayrilmasina izin veren araclar

Bakim kapama vanalari

Cerrahi aletleri calistirmada kullanilan hava veya azot igin operatér tarafindan ayarlanabilen
dislk basing diizenleyiciler ( ISO 10524—4 )

®20TO

uc BiRiML_ER, GAZA OZEL B__AGLANTI ELEMANLARI, TIBBi BESLEME BiRIMLERIi, BASING
DUZENLEYICILER VE BASINCOLCERLER

Ug birimler ISO 9170-1’e uygun olmaldir.
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Gaza 6zel baglanti elemanlari, ISO 9170-1’e uygun bir u¢ biriminin gaza 6zel bagdlanti noktasi veya
ISO 5359’a uygun bir baglanti elemani gévdesi olmalidir.

Tibbi besleme birimleri, 6rnegin; tavan askilari (pendantlar), yatak basi birimleri, borular ISO 11197’ye
uygun olmalidir.

Duvara Monteli Tibbi Gaz Prizleri

1.

2.

No

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Tibbi Gaz Prizleri TS EN 9170-1 standardina uygun tasarim 6zelliklerine sahip ve 93/42/CEE
direktiflerine uygun olarak CE isaretli olmalidir.

Bir gazin farkli anma basing degerleri ile ¢alistinlan prizleri, her bir basing degeri icin gaza 6zel
baglanti noktalari olmalidir (6rnegin; cerrahi aletlerin ¢alistiriimasi i¢in hava ve solunan hava).

Gaz prizlerinin 6zel patentli bir ilk baglanti Gnitesi bulunmali ve bu grup dahili bir kesme vanasi
iceren bir terminal blogu ile bakir boru baglantisini icermelidir.

Gaz prizinin ilk baglanti Gnitesi, boru sistemi Uzerinde kalici veya gaza 6zel baglanti olarak
tasarimlanmali ve imal edilmelidir

ilk baglanti Gnitesinin bir tapasi bulunmali, bdylece boru tesisatinin ilk testlerinin ikinci baglanti
Unitesi elemanlari baglanmadan 6nce yapilabilmesine olanak vermelidir.

ikinci baglanti tinitesi soket grubu, vana montaj kutusu ve siva koruyucu kapag igermelidir.

ikinci baglanti Unitesi elemanlari degisik gazlarin tanimlanmasina olanak veren, EN 7396-1
normuna uygun kalici renk kodlu olmalidir.

Gaza 6zel olan pargalardan herhangi biri prizden ¢ikarilir ise; priz ¢alistirlamamall veya gaza 6zel
durumunu muhafaza etmelidir. Priz, parcalara ayrilabilir yapida ise ve bu pargalar tam olarak
yeniden monte edildiginde halen gaza 6zel durumu devam ettiremiyor ise; bunlarin tekrar
birlestirilmesi mimkun olmamalidir.

Prizler flow metre gibi aksesuarlarin dogru takilmasini saglamak Uzere bir anti-rotasyon elemani
ile techiz edilmis olmalidir.

Gaz prizlerinin tim elemanlar yurirlikteki kurallara uygun sekilde toplanmadan 6nce yagdan
arindirilmig olmalidir.

ilk ve soket baglanti tniteleri gaz baglantilarinin karistiriimasina ve yanlis gaz verilmesine olanak
vermeyecek sekilde gaz-6zellikli bir indeks pimine sahip olmalidir.

ilk baglanti Ginitesi bir dahili kesme vanasi igermeli, bu sekilde hat tizerindeki diger ekipmanlar
besleyen vanalarin kapatiimasina gerek duyulmadan ikinci baglanti elemanlarinin
cikartilabilmesine olanak saglamalidir.

ikinci Unite vana grubu 6n kapa@in gikartimasina gerek kalmadan, iki gizli vida ile yerinden
cikartilabilmelidir.

Gaz prizleri gaz-6zellikli bir kodlama mekanizmasina sahip olmali, béylece yalnizca dogru gaz fisi
takilabilmelidir.

Bakir boru tesisatina yapilan badlantlar EN 7396-1 standardina uygun sekilde
gergeklestiriimelidir.

|

|

y

Sekil 14 Medikal Gaz Prizleri
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Anestetik Gaz Tahliye Prizleri:

1. Anestetik Gaz Tahliye Prizleri standardina uygun tasarim o6zelliklerine sahip ve CE isaretli
olmaldir.

2. Gaz prizlerinin 6zel patentli bir ilk baglanti Gnitesi bulunmali ve bu grup dahili bir kesme vanasi
iceren bir terminal blogu ile bakir boru baglantisini icermelidir.

3. Ik baglanti tinitesi piring ve bakir malzemeden imal edilmis olmalidir.

4. ikinci baglanti Unitesi, 6n kapak panelinin cikartimasina gerek olmadan sistem dengesinin
saglanabilmesine olanak verecek sekilde, dahili vana ile akisin kontroliine olanak veren bir akis
kontrol deligi bulunmalidir.

5. Ikinci baglanti Gnitesi elemanlari degisik gazlarin tanimlanmasina olanak veren, normlara uygun
kalici renk kodlu olmalidir.

6. Ik ve soket baglanti tiniteleri gaz baglantilarinin karistirimasina ve yanlis gaz verilmesine olanak
vermeyecek sekilde gaz-6zellikli bir indeks pimine sahip olmalidir.

7. Gaz prizleri gaz-6zellikli bir kodlama mekanizmasina sahip olmali, bdylece yalnizca dogru gaz fisi
takilabilmelidir.

8. Bakir boru tesisatina vyapilan badlantlar EN 7396-2 standardina uygun sekilde
gergeklestiriimelidir.

Sekil 15 Anestetik Atik Gaz Prizi

Manifold ve boru hatti dizenleyicileri ve basingolgerler ISO 10524-4’e uygun olmalidir.

ISARETLEME VE RENK KODLAMA

isaretleme

Boru hatlari kapama vanalarina bitisik, baglanti yerlerinde ve yon degistirmelerde, duvar ve
bdlmelerden dnce ve sonra 10 metreden daha fazla olmayan araliklarla ve ug birimlere bitisik olarak
gazin adi ve sembolu ile isaretlenmelidir.

isaretleme yontemleri ile ilgili tipik 6rnekler metal etiketleri, kalip, damga veya yapiskanli isaretlerdir.

isaretleme:
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a. IS0 5359’a uygun olmahdir

b. 6 mm.den daha kisa olmayan harfler kullaniimal

c. Gazin adi ve semboli boru hattinin uzun ekseni boyunca yazilabilir olmali
d. Akis yoninU gosteren oklar olmalidir.

Renkli Kodlama

Renkli kodlama boru hatlari i¢in kullaniliyorsa bu kodlama I1ISO 5359’a uygun olmalidir. ISO 5359°da
belirtilen renkler tibbi olmayan uygulamalar i¢in de kullanilabilir.

BORU HATTI KURULUMU

Genel

Boru hatti sistemleri sadece hasta bakimi i¢in kullaniimalidir. Diger kullanimlar icin boru hattina
baglanti yapilmamalidir. Tibbi hava ve cerrahi aletleri calistirmak icin kullanilan havanin hasta
bakimina iligkin izin verilen ve izin verilmeyen kullanimlari “ hava besleme sistemleri — genel 6zellikler
“ bélimunde belirtilen ilgili maddelere uygun olmaldir.

Dagihm aginda TS EN 1412 standardina uygun CWO024A (Cu-DHP) kalite malzemeden TS EN 13348
standardina gore Uretilmis diz, dikissiz, metrik dis ¢capli yari sert bakir borular kullaniimaldir.

Borular, uglari tapalarla kapatilarak her tirll toz ve sivilara karsi korunmus olmali ve Uzerinde Uretici
firma ile ilgili Gretim standardini gésterir bilgi bulunmaldir.

Borularin cevre sartlari nedeniyle depolama esnasinda kirlenmemesi igin gerekli 6énlemler alinmali;
tesisatin uzun slre acik kalacak uglari da tapalarla kapatilarak bekleme esnasinda borularin
kirlenmesi 6nlenmelidir.

Borular, tesisat yapiminda en az ek olusturacak sekilde kullaniimali ve her turli gegis ve donusler
mutlaka uygun baglanti elemanlari ile yapilmalidir. Dig ¢api 815mm Ustindeki bakir borularda bikim
teknigi kesinlikle uygulanmamali; bukimde borunun dairesel formunu bozmayacak 6zel bikim
aparatlari kullaniimalidir.
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Sekil 16 Santralden Kolon Hatlarina Giden Medikal Gaz Borulari

Kullanilacak bakirdan mamul baglanti elemanlart TS EN 1254—1 standardina uygun olmali; her tirli
toz ve sivilara karsi kapali torbalarda korunmus olarak sevk edilmelidir.

Tesisat, o6zellikle kalorifer veya buhar tesisatlari ile paralel ilerlemesi gerekiyor ise; aralarinda 150mm
kalacak sekilde monte edilmelidir. Alanin uygun olmadig§i durumlarda idarenin yazili onayi alinarak
aralik gerekli noktalarda yeniden diizenlenebilecektir. Bakir boru tesisati ile elektrik tesisatlari arasinda
minimum 50mm mesafe kalmalidir.

Boru hatti, boru hattinin binaya girdigi noktaya mimkdn oldugunca yakin bir noktadan toprak ucuna
baglanmaldir.

Boru hatlari; hizmet arabalari, sedyeler ve taginabilir donanimlarin koridor ve diger yerlerdeki
hareketinden kaynaklanan fiziksel hasarlara karsi korunmalidir.

Korumasiz boru hatlari, ¢abuk tutusabilir malzemelerin depolandigi 6zel alanlardan gegirilmemelidir.
Boru hatlarinin bu gibi yerlerde kurulumu ve gecirilmesi zorunlu ise tibbi gazin bu alan iginde serbest
hale gelmesini 6nleyecek bir muhafaza icinde monte edilmelidir. Borular, yangin riskini azaltmak
amaclyla kazan daireleri, asansor saftlari, gamasirhane, mutfak, jeneratér odasi, yanici maddelerin
depolandidi odalar ve benzeri mahallerden gegirilmeyecektir. Bu mahallerden gegiriimek zorunda olan
borular bir kanal icine alinarak mahalden izole edilmelidir.

Borular, ddseme, tavan, duvar (algi panel ile yapilmis duvarlar harig) gibi mimari elemanlara (alanlara)
hicbir sekilde gémulmeyecektir. Ancak, prizlere, bolge kontrol Gnitelerine, servis vanalarina veya hasta
bas! Unitelerine giden ve Uzerinde ek bulunmayan borular korumali olarak duvarlara gémdulebilecektir.

Borularin déseme ve duvar gecislerinde bakir borudan bir blyuk capli kovan kullaniimalidir. Kovanlar
bitmis ylzeyin her iki tarafindan minimum 2cm tasacak tarzda monte edilmelidir. Boru ek yerleri her an
erisebilir olmalari i¢in higbir zaman kovan iginde kalmamalidir.

Boru hatlari yeraltina yerlestiriliyorsa tinel veya kanal i¢cine désenmemelidir. Yeraltina désenen
borularin yéna, boru hattinin yukarisinda kanal derinliginin yari derinliginde sirekli isaretleme bandi ile
gOsterilmelidir.

Boru hatlari asansdr bosluklarindan gecirilemez ve monte edilemez.

Kapama vanalari olasi gaz kagagi durumunda gaz birikmesine neden olabilecek kapali alanlara monte
edilmemelidir.

Borularin genlesme ve buzilmeleri igin gerekli pay birakiimalidir.

Tibbi gazlar icin bitlin boru hatlarinin, boru hatti basincindaki gazin yogusma sicakhdinin en az 5°C
den daha yuksek olan ortamlardan gegiriimesi ve monte edilmesi saglanmaldir.

Tibbi gazla temas eden boru hatti bilesenleri kurulum esnasinda kontaminasyona karsi korunmalidir.
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Boru Hatti Destekleri

Egilme ve bukulmeyi dnlemek amaciyla boru hatlari belli araliklarla desteklenmelidir. Metal ve metal
olmayan borular i¢in en uzun mesafe araliklari asagidaki tabloda verilmistir.

Boru Dig Capt ( mm ) Boru Destekleri Arasindaki Mesafe (m)
>15 1.50
22-28 2.00
35-54 2.50
>54 3.00

Destekler, borularin yanhslikla yerinden ¢gikmasini engelleyecek sekilde olmalidir.

Sekil 17 Boru Hatti Destekleri

Destekler korozyona direngli malzemeden yapilmali veya korozyonu o&nleyecek sekilde islemden
gecirilmelidir. Borular ile desteklerin temas eden ylzeyleri arasinda elektrolitik korozyonu 6nlemek
amaciyla gerekli dnlemler alinmalidir.

Boru hatlarinin elektrik kablolariyla kesistigi yerlerde boru hatlari kablolara yakin desteklenmelidir.
Boru hatlari diger boru hatlari icin destek olarak kullaniimamali veya bunlar tarafindan
desteklenmemelidir.

Boru Hatti Birlesme Yerleri

Belirli bilesenler igin kullanilan mekanik birlesme yerleri haricinde, bitiin metalik boru hatti birlesme
yerleri lehimlenmeli veya kaynak yapilmalidir. Lehim veya kaynak igin kullanilan yéntemler birlesme
yerlerinin mekanik 6zelliklerini 600°C’lik ortam sicakligina kadar koruyabilir olmalidir. Lehimleme igin
kullanilan dolgu malzemeleri kadmiyum icermemelidir.

Tesisatta bakirdan bakira baglantilar TS EN 1044 standardina uygun CP104 kalite sert lehim alagimi
kullanilarak ve boru igerisinden inert gaz (tercihen N2) akitilarak yapilmalidir. Bakirdan bakira
baglantilarda her hangi bir dekapan malzeme kesinlikle kullaniimamalidir. Boru baglantilar (sert
lehim) inert gaz tiipiine en yakin yerden en uzak noktaya dogru sirayla yapilacaktir. inert gaz kullanimi
esnasinda ilgili hacimler havalandiriimalidir.

Bakir-piring veya bakir-bronz baglantilari uygulama yerinde yapiimamalidir. Bu malzemeler dekapan
kullanimi gerektirdiginden dolayi olusabilecek dekapan kalintilarindan arindirildiktan sonra uygulama
yerine getirilecektir.
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Mekanik birlesme yerlesme yerleri; flansli veya yivli baglantilar, kapama vanalari, u¢ birimler, basing
dizenleyicileri, kontrolor ile izleme ve alarm algilayicilari gibi elemanlari boru hattina baglamak igin
kullanihr.

Boru hatti birlesme yerlerinin lehimlenmesi veya kaynak yapilmasi sirasinda borularin i¢ kismindan
inert koruyucu gaz gegirilmelidir.

Lehimleme islemi, deney kosullari, degerlendirme ve belgeleme EN 13133’e uygun, bitin
malzemelerin teknik Ozellikleri ve lehimleme isleminin onayi i¢in genel kurallar EN 13134’e uygun
olmalidir.

Mevcut Boru Hatti Sistemlerindeki Uzantilar ve Degisiklikler

Mevcut boru hatti sisteminin uzanti ve degistiriimesinde kullanilan bilegsenler standartlarin ilgili
gereklerine uygun olmalidir.

Uzantilarin son baglantisi, ters baglanti riskini en aza indirmek amaciyla bir seferinde sadece bir
sistem Uzerinde yapilmali ve diger sistemler anma basincinda kalmalidir.

Mevcut sisteme alan kapama vanasinin ters akis yoéninde baglanti yapilacaksa baglanti noktasina bir
kapama vanasi eklenmelidir.

Bir uzantidaki bdtin ug birimler, kullanim icin olmadiklarini gdstermek amaciyla gegici olarak
etiketlenmelidir.

Kullanimdaki mevcut bir sisteme bir baglanti yapildiginda, bu baglanti kagak tayin sivisi kullanilarak
anma dagitim basincinda kacak deneyine tabi tutulabilecek tek lehimli baglanti noktasinda
yapiimalidir.

Mevcut bir sistemin uzantisi, kurulum ve basing deneyi sirasinda mevcut boru hatti sisteminden
ayrilmalidir. Iki sistem arasindaki tek bir kapama vanasi guvenli bir ayrim olarak kabul edilmemelidir.

Degisiklikler deney, kabul ve belgelendirme kurallarina uygun olarak tamamlandiginda uzantiya ikaz
icin konulan gegici etiketler ¢ikartiimalidir.

TERMINAL UNITELERIN HAZIRLANMASI
Genel
Terminal Unitelerinin hazirlanmasina 6zgl plan asagdidaki tabloda verilmigtir.

Tibbi tedavi sekli gelisimseldir ve bu ylzden proje takimi her bir tasarimin gerekliliklerini gézden
gecirmelidir.

Terminal Uniteleri, Uniteler ve aparatlar arasindaki esnek baglantilara en kisa kullanish yolu
saglayacak sekilde montaj edilmelidir. Terminal Uniteleri yizeye veya gdmme olarak monte edilebilir.

Bu Uniteler ayni zamanda elektrik servisleri, hemsire gagirma servisleri ve radyo isitme sistemleri ile
birlestirilebilir.

Ameliyathane pendant sistemlerinin montaji planlanirken, aydinlatma sistemleri ve diger tavan
montajli cihazlarin konumlari g6z ©6nlinde bulundurulmahdir. Operasyon odasina ultra-temiz
havalandirma (UCV) sistemi saglandi§i zaman, UCV sisteminin kismi duvarlarinin pargasi olarak
birlestirilen sistemleri ( hem tibbi gaz, hem elektrik ) kullanmak daha kullanish (ve daha ucuz) olabilir.

Asagidaki montajlar kesinlikle onaylanmamistir:
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a. Taban montajli terminal Uniteler
b. Igerisinde diger akigkanlarin bulundugu terminal birime bagl sabit boru hattindan gecen
vakum sistemleri

Batdn terminal Uniteleri BS 5682:1984 ( 1992 ) ‘e uyumlu olmalidir. Yatay priz ekseni ile kurulumu
istenen terminal Uniteler, érn. Duvar montajli, ddnmeyen bir cihaz igerir, boylece debi dlger gibi
dogrudan bagl ekipmanlar dikey kalir; dikey priz ekseni ile kurulumu istenen terminal Gniteler, érn.
belirli askili tipleri dénmeyen bir cihaz igermez. Ikincil bir kilit artik terminal Unitelerinde
kullanilmamaktadir.

Anestetik islemler igin Azot-oksit kullanildigi zamanlarda, bir anestetik gaz atma (AGSS) terminal
Unitesi saglanmalidir. lyilesme alanlarinda, Azot-oksit'in saglanmadigi, birincil anestetik gaz kirliligi
kaynagi olmayan ve/veya Azot-oksit in sadece analjezik amagla kullanildigi yerlerde, anestetik gaz
atma sistemine (AGSS) gerek yoktur. Azot-oksit'in analjezik amaglar igin kullanildigi yerlerde, gaz
atma islemi kullanigh dedildir ve kirlilik mekanik bir havalandirma ile kontrol edilmelidir. Havalandirma
detaylari uygun Saglik Kurulum Tasarim Rehberi’'nde verilmistir.

Terminal Uniteleri (AGSS) BS 6834: 1992'de belirtilmistir, aktif anestetik gaz atma sistemleri (AGSS)
icin Ingiliz standartlari. AGSS Bélum 10°da ele alinmistir.

Eger ekipman servis odalari veya ¢alisma odalarina Azot-oksit saglaniyorsa, buralara uygun bir AGSS
temin edilmelidir.

Tibbi kaliteli basingli hava en azindan ekipman servis odasindaki bir ¢calisma istasyonuna ve ¢alisma
odasina ulasabilir olmali. BS 5682:1984 (1992)'a uyan terminal Uniteleri tedarik edilmeli. Kaynak, tibbi
hava boru hattinda nereden mimkinse oradan alinmali.

Bir anestezik ekipman test bdlgesi saglanan yerlerde, testler icin tibbi gazlarin ve anestezik
ekipmanlarin kalibrasyonun saglanmasi gerekecektir. Tam kapsamli tibbi gaz terminal Uniteleri gerekli
olacaktir, fakat mimkdin olan yerlerde, test amaci icin tibbi hava kullaniimalidir. Eger tibbi gaz yerine
tibbi hava temin ediliyorsa, karisikhdr dnlemek i¢in terminal Uniteleri agik bir sekilde etiketlenmelidir:
"test panel — gaz terminal Uniteleri sadece 4-bar tibbi havaya baglidir".

Gaz karistiricilarinin test edilecegi yerlerde uygun gazlari temin etmek gerekli olacaktir. Bu MGPS den
veya silindirlerden de saglanabilir.

Bir dizi terminal Unitelerinin temin edilecegdi lokasyonlarda, uniteler agsagidaki sekilde dizenlenmelidir:

a. Yatay bir dizilim icin 6nden bakildi§i zaman soldan saga:
Oksijen, Azot-oksit, Azot-oksit/oksijen karisimi (50% v/v), tibbi hava 4-bar, cerrahi hava 7-bar,
vakum, anestetik gaz atma, nitrik-oksit, oksijen/karbondioksit karisimi:
02, N20, N20/02 , MA-4, SA-7, VAC, AGSS, NO, 02/C0O2

b. Dikey bir dizilim igin, oksijen en Ustte olacak sekilde yatay dizilim siralamasinda. Birgok
durumda dikey bir dizilim kullanigh degildir ve daha kullanigh bir dizenleme bir¢cok sayida
dizilimi kapsar,
ornegin: 02, N20 ve /veya N20/02, MA-4, SA-7, VAC, AGS, NO, 02/CO2

c. Dairesel bir dizilim igin, érnegin terminal Unitelerinin bir askinin (pendant) alt yizeylerine
monte edildidi yerlerde,asagidan bakildijinda saat ydninde ve yatay dizilimin sirasinda
olacak sekilde. AGS terminal Gnitesi boyle bir dizilimin merkezinde bulunabilir.

Terminal Unitelerinin montaj ylksekligi duvara veya baska bir dikey ylizeye monte edilecedi zaman
son taban seviyesinden (FFL) 900mm ile 1400 mm arasinda ylksekte olmalidir.

Tavan askili veya benzer montajlarda terminal Uniteleri belirtiimis montajin, montaj icin uygun bir tipi
olmaldir.
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Terminal Uniteleri Hazinama Plani

Departman 02 N20 N20/02 MA4 SA7 VAC AGSS

Kaza ve acil departmani
Resusitasyon Odas!

Her Trolley Alani 1 1 1 1 1
Ana Tedavi / Plaster Odasi

Her Trolley Alani 1 1 1p 1 1p 1 1
Anestezi Sonras! lyilesme

Her Trolley Alani 1 1p 1
Tedavi Odasi / Bélmesi 1 1

Operasyon departmani

Anestezi Odasi 1 1 1 1 1
Operasyon Odasi
Anestezi Uzmani 1 1 1 1p 2 1
Cerrah 1 1 1 1p 2 1
Anestezi Sonras lyilesme
Her Yatak Alani 1 1 1
Ekipman Servis Odasi
Her Calisma Alani 1 1 1 1p 1 1
Kadin - Dogum Departmani
Teslim Odas!
Normal Teslim Odasl 1 1 1
Anne
Bebek 1 1 1
Olaganusti Teslim Odasi
Anne 1 1 1 1 2 1
Bebek 1 1 1
Operasyon Odasi
Anestezi Odasi 1 1 1 1 1
Operasyon Tedavi
Anestezi Uzmani 1 1 1 1 1
Dogum Uzmani
Gocuk Doktoru
HerBesik Alani (*) 1 1 1
Anestezi Sonras lyilesme
HerYatak alani 1 1 1
Ekipman Servis Odasi ( **)
Her Calisma alani 1 1 1 1 1
Yenidogan Unitesi
HerBesik Alani 2 2 2
Ekipman Servis Odasi ( **)
Her Calisma alani 1 1 1

(*) Sadece 2 besik tertibi i¢in besik alanlarinin sayisina bakmaksizin
(**) Teslim odasi ile yenidogan Unitelerinin yakin oldugu yererde, bir ekipman servis odasi paylasilabilir

Yatan Hasta Yatak Odasi

Tekli Yatak Odasi 1 1
Goklu Yatak Odasi

Her Yatak alani 1 1
Yenidogan Unitesi

HerBesik Alani (*) 1 1

(*) Sadece 2 besik tertibi i¢in besik alanlarinin sayisina bakmaksizin
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Terminal Uniteleri Hazinama Plani

Departman 02 N20 N20/02

Radyoloji departmani
Ozel islem Odas|
Anestezi Odasl
Bekleme ve iyilesme
Ultrason

Fluoroscopy

Urografi

Genel Amagli Oda
Tomografi

—_ A A A

Yatan Hasta Yatak Odasi #

Tekli Yatak Odasi 1
Goklu Yatak Odasi

Her Yatak alani 1
Tedavi Odasi 1

# Yetiskin akutu,cocuklar ve daha yasli insanlar igin uygundur.

Yogun Bakim Unitesi (ICU )

Her Yatak Alani 2 2p 2p
Ekipman Servis Odasi
Her Calisma Alani 1 1p 1p

Koroner Bakim Unitesi
Her Yatak Alani 2

Siddetli Ruhsal Hastalik Yatak Odasi
ECT Odasi 1 1
Anestezi Sonrasi Iyilesme

Her Yatak Alani 1

Yetigkin Hasta Giinliik Bakim Yatak Odasi

Tedavi Odasi

Anestezi uzmani 1 1p
Cerrah
Anestezi Sonras lyilesme

Her Yatak alani 1

Giinliik Hasta Yatak Odasi

Tekli Yatak Odasi 1
Goklu Yatak Odasi

HerYatak alani 1
Tedavi Odasi (p) 1
Endoskopi Odasi (p ) 1 1p
Ortopedi Klinigi

Algi Odasi 1 1
Agiz Cerrahisi, Ortodenti Departmani
Misahade / Tedavi Odasi Tip 1 1 1p
Muisahade / Tedavi Odasi Tip 2 ve Tip 3 1
iyilesme Odas!

Her iyilesme Dumu igin 1

Cihaz Laboratuvari

617

MA4 SAT7 VAC AGSS
1 1 1
1 1 1
1p 1

1

1

1

1

1
1p 1
1p 1
1p 1
4 4 2p
1 1 1p
2p 2
1 1 1
1p 1
1p 1 1p

1
1p 1

1

1
1p 1
1p 1
1p 1p 1
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Terminal Uniteleri Hazirama Plani

Departman 02 N20  N20/02  MA4 SA7 VAC AGSS

Ayakta Tedavi Departmani
Tedavi Odas! 1 1p 1p 1 1

Steril Hizmet Departmani
Yikama Odasi 1
Paketleme Odas| 1
Tibbi Ekipman yeniden Montaji
Her I istasyonu 1 1 1
Tibbi Ekipman Calisma Odasi
Her Is istasyonu 1 1 1

GAZ AKISI
Genel
Boru hatti dagilim sistemi tasarlanirken, gaz akisi icin distnulmesi gereken 3 bakis agisi vardir:

a. Her bir terminal Unitesinde istenebilecek akis;
b. Her bir dagitim sistemi kolunda istenebilecek akis
c. Toplam akig, 6rnegdin her bir koldaki akigin toplami

Boru hatti sistemi dyle tasarlanmalidir ki, Tablodaki tasarim akiglari her bir terminal Unitesinde elde
edilmelidir.

Egder butin terminal Uniteleri eszamanli c¢alistinlacaksa, olduk¢ca genis boru hatti ve tesisat
gerekecektir. Bununla birlikte, butliin terminal Unitelerinin eszamanli kullanilimadigi zamanlarda,
gercede uygun tasarim akisina ulagsmak igin, sistemin her kolunda ki akisa bir déntsim faktori
uygulamak gereklidir.

Kullanilan déntsum faktoérleri, tipik hastanelerdeki gergek gaz kullaniminin incelenmesi sonucunda
turetilir.

Sistem igin toplam akis, her bir departmana dagitiimis akisin toplamidir.

Tasarim muhendisi, uygun hesabin, 6zel bir béliman belirtilen kullanimindan alindigindan her zaman
emin olmalidir. Ornegin, hastane yatakhanesi bélgesi igin kullanilan terminal tniteleri sayisi bir DGH
icin uygun olabilir, fakat uzman bir gégus bolimi icin bu sayinin arttirilmasi gerekebilir. En ylksek
eszamanl talebi karsilayabilecek bir boru hatti gereklidir ve buna goére dizayn edilir. Daha digik bir
devamli akisi saglayabilmek icin kaynagin temini surekli gerekecektir.

Sinirh bir boru boyutu araligi oldugu unutulmamalidir ve akis ihtiyaci igin siphe olan yerlerde her
zaman bir blyUk boru boyutu secilmelidir.

Normalde tim akiglar aksi belirtiimedikge litre/dakika (I | min)’dir.

Tasarim asamasinda proje takimi, her bir oda/alan’ nin gerekliligini tanimlamalidir. izleyen
tanimlamalar geneldir ve Tablo 2'dekiler gibi detayli degildir.
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Gaz Akisi
Terminal Unitesi Akisi

Gaz akisi- Terminal Unitelerdeki akis gereksinimi

Servis Bolge Nominal | Tasarim | Gerekli | Test
Basing | Akisl Ozgin | Akisi
kPa (5) |L/min. |Akis L/min.

L/min.

Oksijen Ameliyathaneler, 400 100 (1) |20 100

Anestezi amacli N20 olan odalar,
Diger butin alanlar 400 10 (3) 6 40

Azot Oksit Batun Alanlar 400 15 6 40

Azot Oksit [|LDRP ( Sanci Odasi, Dodumhane, |310(2) |275 20 275

Oksijen Karigimi lyilesme)

Odalari 400 20 15 40
Diger batun alanlar
Tibbi Hava 400 | Ameliyathaneler, 400 40 (3) |40 80
kPa Kritik Yogun Bakim Alanlari, Yeni dogan, | 400 80 (3) 80 80
Yiksek bagimlilik tniteleri,
Diger butin alanlar 400 20 10(3) |80

Cerrahi Hava /| Ortopedi ve Beyin Ameliyathaneleri 700 350 (4) |350 350

Nitrojen ( N2)

Vakum Buatun Alanlarda 40 40 40 40
(Atmosf Maksim
erik um,ayri
basinci ca
n 300 esdeger
mm Hg lik
altinda) uygula

mak

Helyum / Oksijen | Kritik Bakim Alanlarinda 400 100 40 80

Karisimi

Oksijen / | Kardiyoloji Ameliyathaneleri, Onkoloji 400 100 40 80

Karbondioksit

karisimi

1. Operasyon ve anestezi odalarinda oksijen akigi suresince

2. 275 L/min. da minimum basing

3. Bu akislar belirli operasyon sartlari altindaki gaz sdrtculi vantilatérlerin belli tipleri ve
nebulizérler igindir.

4. Aletler, turnikeler icin gu¢ kaynagi olarak kullanilan cerrahi hava

5. Bu basing boru hattinda degil terminal Unitede gereklidir.
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Tasarim Akis Sartlarinda Medikal Hava/Oksijen/Azot Protoksit/Azot/Oksit-Oksijen Karigimi
Sistemlerinin Tipik Basinglari

Yerel Bazing Saten Ayar Deden 350 kPa

!
BN

) ) o En uzak terminal birimi niinde izin verilen
Tesis/Marniiold cikes basino (dinamik) 420 kKPa basing diisiimii %5 olabil.

Basing emniyet vali ayan 530 kPa

basing akien ayarlan (alamiar) Ststem tasanm akinda en wuzak terminal birimi
Yiiksek 500 kPa dniinde minumum basing 370 kPa olmalidir.
Diglk 370 kPa { Terminal Gniiesi test aled ale dahidir.)

Tasarim Akis Sartlarinda Vakum Sisteminin Tipik Basinglari

Yerel Alarm Basing Salteri
Ayar Dederi 37 kPa (275 mmHag)

i
ol

Sistem tasanm akisinda en uzak terminal birimi

Tesis gikig basinci (dinamik)

60 kPa (450 mmHg) aninde minumum basing 40 kPa (300 mmHg) olacaktr
Basing salteri ayan (Tesis alarmi) (Terminal Gnitesinde test aletinin 40 l/dak. akisi dahildir.)
Diisik 48 kPa (3680 mmHag)

Tek Kademeli Basing Disiiriiciili Cerrahi Hava Sisteminin Tasarim Akis Sartlarinda Tipik
Basinglar

Yerel Alarm Basing Salteri
Ayar Deden 650 kPa

!
ER

Tesis cikis basinci (dinamik) 850 kPa Maksimum statik basing 950 kPa
Basing emniyet valfi ayar degeri 1100 kPa

Basing salteri ayar (alarmlar) Sistern tasanm akisinda en uzak terminal birimi Gninde
Yiiksek 1050 kPa ' minumumbasing 700 kPa olacaktr. {Terminal dnitesinde test
Disiik 650 kPa aletinin 350 lidak. akisi dahildir)

Bilimsel/Teknolojik Calismalar
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Cift Kademeli Basing Dusiriiciili Cerrahi Hava Sisteminin Tasarim Akisg Sartlarinda Tipik
Basinglar

Lokal alarm basing salteri
ayar G50 kPa

SR N S
Tesis ¢ikis basinci (dinamik) 1100 Pa ikincil basing disiricinin girisinde
(Birincil Ayarlayici) %5 basing digimine izin verilebilir.
B dvenlik valfi avari 1300 Sistemn tasarim akisinda en uzak terminal birimi dninde
asing guveniicvar ayart pa Bu regillatdrden itibaren maksimum minumum basing 700 kPa olacaktr. (Terminal tnitesinde
Basing giivenlik ayarlar (alarmlar) basing 800 kPa test aletinin 350 lidak akisi dahildir)
Yiksek 1200 kPa

Dostk 900 kPa

Bir Ameliyathane Medikal Gaz Diizeni
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Yogun Bakim Unitesi Medikal Gaz Diizeni
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Hasta Odasi Medikal Gaz Diizeni
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Cerrah ve Anestezist Pendanti

ANESTEZIST PENDANTI

BS Standartinda Oksijen Prizi

BS Standartinda Azotproloksit Priz

BS Standartinda Medikal Hava 4 Bar Prizi
BS Standartinda Vakum Pril

BS Standartinda AGS Prizl

Toprakl Prlz

Topraklama Nodu

CERRAH PENDANTI

BS Standartinda Oksijen Prizi

BS Standartinda Medikal Hava 4 Bar Prizi
BS Standartinda Cemahi Hava 7 Bar Prizi
BS Standartinda Vakum Pri

Toprakl Priz

Topraklama Nodu

3 EKSEN HAREKETLI PENDANT

Hasta Basi Unitesi

I ]

]
© © 2] 5 B [@ @
( |

WEDIAL GAT TESISATITIR ELEKTRIK BAGLANT EL(HTEs] ELERTRI TERIRATT GO

TERMIAL ELOGU (MLEVENS)
Yukarida ameliyathane, yogun bakim ve hasta odasindan érnek verilen dal hastanesine ait boru ¢api

ve kapasite hesaplari asagida verilmistir. Kapasite ve boru ¢ap hesaplari HTM 02-01ye uygun olarak
yapilmistir.
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
OKSIJEN TESISATI
BORU AP L Q
n ns nw nT Q Qw d L GAPI | ( Tablo A2) | { Tablo A2) | { Tablo A2) AP
KAT ZON Yalak | Ameiiyat| Baige | Ameliyal| Dopariman | Dwar | Dopariman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Sayist Sﬁum! Sayisi | Salonu | igin Akip | Onitesi igin Igin Akiz | Boyu Boru Boru A_klg Basing
MAHALLER Siitleri Saps Akig (ikiden Fazla Basing Boyu Miktan Kayi
Sayisl Onite) Kaybi
Adet Adet Adet Adet L'Min LMin L/Min meim mm kPa metre L/Min kPa
Zemin|Z12 Muayene Odasi 1 10,00 498 12 7 g 31 0,005
Zemin|Z14 Muayene Odasi 1 10,00 1285 12 7 15 29 0,014
Zemin | Bidegim 1 2 11,50 16,84 12 7 15 209 0024
Zemin|Pansuman Enjeksiyon 1 10,00 3,66 12 7 E an 0,003
Zemin|Bidegim 2 3 13,00 18,39 12 7 15 200 0,033
Zemin|Misahade Odasi 1 1 10,00 511 12 7 B a 0,005
Zemin |Misahade Odasi 2 1 10,00 245 12 7 ] an 0,002
Zemin |Bidegim Nokiasi 2 11,50 7,15 12 7 8 an 0,008
Zemin|Bidegim 3 5 16,00 2679 12 7 k1] 14 0,080
Zemin|Z07 Midahale Odasi 1 100,00 EEL] 12 7 15 2 0,040
Zemin 215 Canlandirma 1 100,00 772 12 7 ] an 0,628
Zemin | Biregim Noktasi 2 101,50 8,68 12 7 15 200 0,953
Zemin | Biregim 4 - Kolon 117,50 3264 12 14 0 14 10,578
MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
OKSIJEN TESISATI
BORU AP L Q
n ns nw nT Q b Qd L CGAPI | ( Tablo AZ) | { Table A2) | { Tablo A2) AP
KAT ZON Yaiak | Ameliyal| Boige | Ameliyat | Departman | Dwvar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Sayis Sﬁom.! Sayisl | Salonu | iginAkeg | Onitesiigin ) I_cln Ak | Boyu Bory Boru A_qu Basing
MAHALLER Siitleri Sayisi Alag (Ikiden Fazla Basing Boyu Miktan Kayin
Sayrsi (Onite) Kaybi
Adet Adet Adet Adet LiMin LMin L'Min metr mm kPa metre L/Min kPa
109 Numure Alma 0. 1 10,00 3497 12 7 &1 % 0,044
120 Odyo 1 1 10,00 355 12 7 ] a1 0,008
121 Odyo 2 1 10,00 425 12 7 g m 0,004
120121 Birlegimi z 11,50 5,02 12 7 ] a1 0,006
Birlegim 1 - Kolon 3 13,00 62,01 12 7 61 % 0,138
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
OKSIJEN TESIiSATI
BORU AP L (]

n ns ) L2 a Gon ad - GAPI |( Tablo A2) | ( Tablo A2) | { Tablo A2) g

o ZON Vatak | Ameliyal| Baige | Aneliyat| Departman | Dwvar | Departman | Boru Tablodaki Tabiodaki Tablodak Boru
NO veya Saym Sfonu_ Sayisi | Salonu | igin Akip | Onitesi igin ; I_cln Akiy | Boyu Boru Boru A.klg Basing
MAHALLER Siitheri Sayisi Ay (ikiden Fazla Basmg Boyu Milktar Kaykx

Says (Onita) Kaybw

Adet Adet Adet Adet LiMin LiMin L/Min meim mm kPa metre LiMin kPa

2. |201 Hasta Odasi 2 11,50 10,85 12 7 15 200 0,015
2. |214 Hasta Odasi 1 10,00 8,10 12 7 B an 0,007
2. |Biregme Moktasi 1 3 13,00 15,60 12 7 15 209 0028
2. |202 Hasta Odasi 2 11,50 11,82 12 7 15 209 0017
2. |213 Hasta Odasi 1 10,00 7,33 12 T B an 0,00
2. |Biregme Moktasi 2 8 17,50 19,13 12 7 15 209 0,063
2. |203 Hasta Odasi 2 11,50 10,60 12 7 15 209 0,015
2. |Biregme Moktasi 3 8 20,50 35,63 12 7 30 14 0,176
2. |204 Hasta Odasi 1 10,00 928 12 7 15 200 0,010
2. |Biregme Noktasi 4 3 22,00 37,36 12 7 30 i 0212
2. |206 Hasta Odasi 1 10,00 15,98 12 7 5 200 0,017
2. |205 Hasta Odasi 1 10,00 8,18 12 7 B an 0,007
2. |Biregme Noktas 205/206 2 11,50 17,03 12 7 15 200 0,024
2. |Bidegim Noktasi 5 1 25,00 40,06 12 7 61 % 0,318
2. [208a Hasta Odasi 1 10,00 9,57 2 7 5 200 0010
2. |210a Hasta Odasi 1 10,00 8,12 12 7 B a 0,007
2. |Biregme Nokiasi 208/210 2 11,50 16,28 12 7 5 208 0,024
2. |211 Hasta Odasi 1 10,00 7,88 12 7 B an 0.0F
2. |Bidegme Noktasi 210/211 3 13,00 17,23 12 7 15 200 0,031
2. |Biregim 6 - Kolon 14 20,50 65 12 7 61 13 u7ig

MEDIKAL GAZ TESISATI EORU CAPI HESAP TABLOSU
OKSIJEN TESISATI
BORU AP L Q

n ns | nw nT Q Ow o L CAPI | { Tablo A2) | { Tablo A2) | { Tablo A2) ap

KAT ZON Yaiak |Amelyal| Baige | Aneliyai| Deparinan | Dwar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Sayis1 S?onq Sayis1 | Salonu | igin Akig | Onitesi igin .|_G"'1 Akig | Boyu Boru Boru ﬁrlng Basing
MAHALLER Siitleri Sayisi Ay (lliden Fazla Basing Boyu Miktan Kaybe

Saysi (nite) Kaybi

Adet Adet Adat Adet L'Min L'Min L'Min meire mm kPa matre L/Min kPa

3. |301 Hasta Odasi 2 1,50 10,85 12 7 15 20 0,015
3. |314 Hasta Odas 1 10,00 810 12 7 g an 0,00
3. |Biregme Noktasi 1 3 13,00 1560 [ 12 7 15 28 0,028
3. |302 Hasta Odas 2 11,50 1182 12 7 15 20 007
3. |313 Hasta Odasi 1 10,00 73 12 7 ] 3t 0,007
3. |Biregme Noktas 2 [ 17,50 1913 [ 12 7 15 28 0,083
3. |303 Hasta Odasi 2 11,50 10,60 12 7 15 20 0,015
3. |Biregme Noktasi 3 [ 2050 ;63| 12 7 £ 14 0,176
3. |304 Hasta Odasi 1 10,00 928 12 7 15 20 0,010
3. |Biregme Noktasi 4 3 2,0 7®| 12 7 £l 141 0212
3. |306 Hasta Odasi 1 10,00 15,88 12 7 15 20 0,017
3. |305 Hasta Odasi 1 10,00 818 12 7 ;] at 0,007
3. |Biregme Moktasi 305/306 | 2 11,50 17,08 12 7 15 209 0,024
3. |Biregim Moktasi 5 11 25,0 Qo8| 12 7 61 ® 0,318
3. |308a Hasta Odasi 1 10,00 957 12 7 15 20 0,010
3. |310a Hasta Odasi 1 10,00 812 12 7 ;] at 0,007
3. |Biregme Moktasi 308/310| 2 11,50 16,08 12 7 15 200 0,024
3. |311 Hasta Odas 1 10,00 728 12 7 g an 0,00
3. |Biregme Noktasi 310/311 3 13,00 17.23 12 7 5 209 0,031
3. |Birlegim 6 - Kolon 14 2050 65 12 7 61 ® 0718
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MEDIKAL GAZ TESISATI EORU CAPI HESAP TAEBLOSU
OKSWEN TESISATI
BORU AP L Q

n n$ nw nt Q Qw ad L GAPI | ( Tablo A2) | ( Tablo A2) | ( Tablo A2) ap

KAT ZON Vaik | Ameliyal| oige | Ameliyat| Departman | Dvar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodali | Tablodak Boru
NO veya Sayisa S?onq Sayisi | Salonu | icin Akig | Onitesi igin _ I_an Akiy | Boyu Boru Boru ﬂ?klg Basing
MAHALLER Sitleri Sapsi Akiz  |(lkiden Fazla Basing Boyu Miktan Kaybi

Sayisi Onita) Kayin

Adet Adet Adet Adet L/Min LiMin LiMin meir mm kPa metre L/Min kPa

4  |Ameliyathare 1 1 100,00 19,00 12 7 ] 141 2,33
4 |Ameliyathane 2 1 100,00 18,11 12 7 = 141 2,125
4 |Biregim Noktasi 2 110,00 20,34 15 7 % 263 1,198
4 |Ameliyathane 3 1 100,00 20,26 12 7 k| 141 2,378
4  |Biregim Nokeasi 3 120,00 31,49 15 7 0 263 1,530
4 |Uyandimma 1 1 10,00 5,20 12 7 g 3n 0,005
4  |Uyandirma 2 1 10,00 2,80 12 7 g an 0,002
4 [Bidegme Noktasi 2 16,00 20,48 15 7 K| 263 0,018
4  |Zont - Zong Biregimi 136,00 36,06 15 7 0 263 2,306
4 |DIC Yogun Bakom 1 1 10,00 6,56 12 7 B an 0,006
4 |DVC Yogun Balom 2 1 10,00 385 12 7 g an 0,003
4 [Biregim Noktasi 1 2 1450 8,62 12 7 8 an 0,016
4 |DiC Yogun Bakm 3 1 10,00 3,65 12 7 ] an 0,003
4 [Biregim Noktasi 2 3 19,00 £0.54 12 7 61 % 0,186
4 |Zon3 Birlegim - Kolon 155,00 4022 15 7 61 177 4357

MEDIKAL GAZ TESISATI BORU GAPI HESAP TABLOSU
OKSIJEN TESISATI
BORU AP L o]

n ns nw nT a Qw Qa L GAPI | ( Tablo A2) | ( Tablo A2) | ( Tablo A2) ap

KAT ZON Vaiak | Ameliyat| Golge | Ameliyat| Depariman | _Duwar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodakd Boru
NO veya Sayis Sﬁum! Sayis1 | Salonu | igin Akip | Onitesi igin ) I_cln Ak | Boyu Boru Boru A_klg Basing
MAHALLER Siitleri Saysi Alag (ikiden Fazla Basing Boyu Milctart Kayh

Sayisi Unite) Kaybi
Adet Adet Adet Adet LMin L/Min LMin metr mm kPa metre L/Min kPa
OKSWEN TESISATI KOLON HATTI

4 Kat 155,00 40,23 15 7 61 177 435
3.Kat 20,50 85,00 12 7 61 % 0719

4 Kat/ 3 Kat Bidegimi 184,50 52,62 15 14 61 260 6,088

2 Kat 29,50 65,00 12 7 61 % 0718

3.Kat/ 2.Kat Bidegimi 214,00 56,08 15 14 61 260 8718

1.Kat 13,00 62,01 12 7 61 % 0,133
2.Kat/ 1.Kat Birlegimi 227,00 50,43 15 14 &1 260 10,408

Zemin Kat 117,50 32,64 12 7 kil 14 5,280

1.Kat/ Zemin Kat Biregimi 344,50 78,13 22 7 il 4 4,225
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
VAKUM TESISATI
BORU AP L Q

n ns nw T Q ow od L GAPI | { Tablo A5) | { Tablo AS) | { Tablo AS) ap

KAT ZON Yaiak | Amaliyat| Boige | Ameliyat| Depariman | Duvar | Dopariman | Bow Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Sayim Sﬁom! Sayis | Salonu | igin Akig | Onitesi igin . I_an Akig | Boyu Boru Boru ﬁfklg Basing
MAHALLER Siitleri Saysi Alag (ikiden Fazla Basing Boyu Miktan Kayb

Sayisi Unite) Kayba

Adet Adet Adat Adet L/Min L/Min L'Min metre mm kPa matra L'Min kPa

Zemin|Z12 Muayene Odasi 1 40 498 12 26 ] 4 1,172
Zemin [Z14 Muayene Odasi 1 40 1285 12 38 15 40 3,347
Zemin | Biregim 1 2 50 16,84 15 28 15 58 2,096
Zemin|Pansuman Enjeksiyon 1 40 3,66 12 26 B & 0,862
Zemin |Biregim 2 3 & 18,33 15 38 15 76 2880
Zemin|Migahade Odasi 1 1 Y 511 12 26 8 4 1,208
Zemin |Migahade Odasi 2 1 4 245 12 26 8 47 0,577
Zemin | Biregim Noktasi 2 50 7,15 15 13 8 58 054
Zemin |Biregim 3 § ] 26,79 22 26 0 177 1,086
Zemin|Z07 Midahale Odasi 1 4 238 12 38 15 £l 2309
Zemin|Z15 Canlandimma 1 kY 772 12 26 8 L 1817
Zemin |Biregim Noktasi 2 50 866 15 26 15 50 1,078
Zemin |Birlegim 4 - Kolon 7 100 32,64 22 26 K| 17 2,086

MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
VAKUM TESISATI
BORU oP L Q

n ns nw T Q G Gd L CAPI | { Tablo A5) | { Tablo A5) | { Tablo A5) AP

KAT ZON Vaiak | Amelyat| Boige | Amelyai| Depariman | Dwar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodak Boru
NO veya Sayis Sﬁonq Sayist | Salonu | igin Akip | Onitesi igin _ I_cm Aty | Boyu Baru Baru ﬁfm? Basing
MAHALLER Siitleri Sayisi Ay (ikiden Fazla Basmng Boyu Miktan Kayin

Sayisi Onita) Kayb

Adet Adet Adet Adet L/Min LiMin LiMin metr mm kPa metre LiMin kPa

108 Numune Alma 0. 1 4 307 22 13 61 52 044

120 Odyo 1 1 4 3,55 12 26 & & 083%

121 Odyo 2 1 4 425 12 26 & & 1,000
1200121 Birlegimi 2 50 502 15 13 & 58 0593
Birlegim 1 - Kolon 3 & 62,01 22 26 l 7 1525
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
VAKUM TESISATI
BORU AP L Q

n ns nw nt Q Qw 0d L QﬁPI { Tablo A5} | ( Tablo AS5) | ( Tablo A5) ap

KAT ZON Vaiak |Ameliyal| Boige | Ameliyal| Departman | Dwar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Says Sa!um.! Sayisi | Salonu | igin Akip | Onitesi igin ) I_cln Ay | Boyu Boru Boru A_klg Basing
MAHALLER Siitleri Saysi Alag (ikiden Fazla Basing Boyu Miktar Kayi

Sayrsi Onite) Kayba

Adet Adet Adet Adet LiMin LiMin LiMin meim mm kPa metre L/Min kPa

2. |201 Hasta Odasi 2 50 10,85 15 26 15 50 1,351
2. |214 Hasta Odasi 1 L] 8,10 12 26 B & 1,807
2. |Bifegme Noktasi 1 3 & 15,60 15 39 15 L] 2,528
2. |202 Hasta Odasi 2 50 11,82 15 26 15 50 1471
2. |213 Hasta Odasi 1 20 7,33 12 26 ] 4 1725
2. |Bifegme Nokfasi 2 [ %0 19,13 22 26 0 17 0,881
2. |203 Hasta Odasi 2 50 10,60 15 26 15 50 1,330
2. |Bifegme Noktasi 3 8 110 35,63 22 26 0 17 2720
2. |204 Hasta Odasi 1 L] 928 12 38 15 0 2413
2. |Bidegme Noktasi 4 9 130 7,36 22 39 0 149 3,697
2. |206 Hasta Odasi 1 4 15,08 15 26 15 50 1,273
2. |205 Hasta Odasi 1 20 8,18 12 39 15 20 217
2. |Biregme Noktasi 205/206 2 50 17,03 15 26 15 59 2120
2. |Bidegim Moktasi 5 11 140 40,06 28 26 61 160 1,307
2. |206a Hasta Odasi 1 @ 95 12 28 15 @ 2438
2. |210a Hasta Odas 1 4 812 12 26 B Ly 1,811
2. |Bidegme Noktasi 208/210 2 50 16,98 15 26 15 50 2114
2. |211 Hasta Odasi 1 L] 7,88 12 26 ] 4 1,850
2. |Bifegme Moktasi 2104211 3 &0 17,23 15 39 15 76 279
2. |Biregim & - Kolon 14 170 65 2 38 61 204 2,656

MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
VAKUM TESISATI
BORU AP L Q

n ns nw nt Q G 0d L GAPI | { Tablo AS) | { Tablo AS) | ( Tablo A5) ap

KAT ZON Vaigk | Ameliyal| Bolge | Ameliyal| Departman | Duvar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Sayis Siom! Sayisr | Salonu | igin Akey | Onitesiigin . I_tgln Ay | Boyu Boru Boru A..klg Basing
MAHALLER Siiitleri Saysi Alig (ikiden Fazla Basing Boyu Miktan Kayin

Saysi Onita) Kaybi

Adet Adet Adat Adet L/Min L/Min L/Min mair mm kPa metre L/Min kPa

3. |301 Hasta Odasi 2 50 10,85 15 26 15 52 1,351
3. |314 Hasta Odasi 1 40 2,10 12 26 g 4 1,907
3. |Birlegme Noktasi 1 3 3] 15,60 15 39 15 7 2528
3. |302 Hasta Odasi 2 50 1,82 15 26 15 5 1471
3. |313 Hasta Odasi 1 40 7,33 12 26 g 4 1735
3. |Birlegme Noktasi 2 [ «0 19,13 22 26 20 17 0,881
3. |308 Hasta Odasi 2 50 10,60 15 26 15 50 320
3. |Biregme Noktasi 3 8 110 35,63 22 26 20 17 2729
3. |304 Hasta Odasi 1 40 928 12 38 15 40 2413
3. |Biregme Noktasi 4 [ 130 7,% 22 39 20 149 3,69
3. [306 Hasta Odasi 1 40 15,88 15 26 15 50 1273
3. |305 Hasta Odasi 1 40 2,18 12 38 15 40 2137
3. |Biregme Noktas: 305/306 2 50 17,03 15 26 15 50 2120
3. |Bidegim Moktasi 5 11 140 40,08 28 26 61 160 1,307
3. |308a Hasta Odasi 1 £ 95 12 38 15 Ly 2438

3. |310a Hasta Odasi 1 40 212 12 26 g 4 o1
3. |Biregme Noktas: 308/310 2 50 16,93 15 26 15 50 2114
3. |311 Hasta Odasi 1 £ 7,86 12 26 8 & 1850
3. |Bidegme Noktasi 310/311 3 &0 17,23 15 39 15 76 279
3. |Biregim 6- Kolon 14 170 ] 28 39 61 M 2,856
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
VAKUM TESISATI
BORU AP L Q

n ns nw nT @ w 0d L QAPl { Tablo A5) | { Table AS5) | { Tablo AS) ap

KAT ZON Vaiak | Amelyal| Bolge | Amelyal| Depariman | Dwvar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Sayis Sﬁom! Sayisi | Salonu | igin Akiy | Onitesi igin _ IF;IH Aoy | Boyu Boru Boru J’fk@ Basing
MAHALLER Siitleri Sayis Alag (ikiden Fazla Basing Boyu Miktan Kayb

Saysi Onita) Kayba

Adet Adet Adet Adet L/Min L/Min L/Min metre mm kPa metne L'Min kPa

4 |Ameliyathane 1 2 120 19,80 2 39 20 149 1678
4 |Ameliyathare 2 2 120 18,11 2 39 20 143 157
4 |Biregim Moktas! 4 240 20,34 28 a8 ] 301 2333
4 |Ameliyathare 3 2 120 20,26 2 39 20 143 1,708
4 |Biregim Moktasi g 220 3143 28 a9 20 303 3406
4 |Uyandima 1 1 4 520 12 26 8 Ll 1,224
4 |Uyandirma 2 1 49 280 12 26 B L 0,650
4 |Binegme Moktasi 2 50 20,48 15 26 15 50 2540
4 |Zont - Zon2 Biregimi 310 36,95 28 85 20 412 5138
4 |DC Yogun Bakim 1 1 49 6,56 12 26 B L 1,544
4 |DC Yogun Bakim 2 1 4 3,68 12 26 ] & 0,850
4 |Biregim Noktasi 1 2 50 882 15 13 B 58 1,006
4 |DC Yogun Bakim 3 1 49 385 12 26 B L 0,850
4 |Biregim Moktas 2 3 & 40,54 22 26 61 7 029
4 |Zon3 Birlegim - Kolon 290 4022 5 65 61 503 3157

MEDIKAL GAZ TESiSATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
VAKUM TESISATI
BORU AP L Q

n ns nw T Q o d L GAPI | ( Tablo AS) | { Tablo A5) | ( Tablo AS) ap

KAT ZON Vaiak | Amelyat| Bolge | Ameliyat| Departman | Duvar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodak Boru
NO veya Says Sﬁnnq Sayisi | Salonu | igin Akip | Onitesi igin _ I_cm Ak | Boyu Boru Boru A_hg Basing
MAHALLER Shitleri Saysl Alag (ikiden Fazla Basing Boyu Miktar Kayi

Sayisi Onita) Kayin
Adet Adet Adat Adet L/Min L/Min L/Min metre mm kPa matre L/Min kPa
VAKUM TESISATI KOLON HATTI

4 Kat 300,00 0,23 35 65 61 509 3,157
3.Kat 170,00 65,00 2 38 61 204 2,656

4 Kat/ 3 Kat Biregimi 560,00 52,68 42 30 61 62 2,635

2 Kat 170,00 65,00 28 26 kil 23 2874
3.Kat/ 2.Kat Biregimi 730,00 56,08 42 65 61 851 4357
1.Kat 60,00 62,01 22 26 61 7 1,525

2 Kat/ 1.Kat Birlegimi 790,00 59,43 42 65 61 851 5462
Zemin Kat 100,00 3264 22 26 k1] 177 2,066
1.Kat/ Zemin Kat Biregimi 890,00 84,38 54 39 il 019 2759
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU GAPI HESAP TABLOSU

BASINGLI HAVA TESISATI 4 BAR (MA4)

BORU AP L Q

n ns nw nT Q an Gd L QAPl { Tablo A2) | { Tablo A2) | { Tablo A2) ap

KAT ZON Vaiak |Ameliyat| Bolge | Ameliyal| Depariman | Dwar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodak Toru
NO veya Sayis Sgonl.! Sayist | Salonu | igin Akep | Onitesiigin ) |_c|n Ay | Boyu Boru Boru ﬁ_mg Basing
MAHALLER Siitleri Sapsi Alg (Ikiden Fazla Basing Boyu Miktar Kayii

Sayisi Onita) Kayb

Adet Adet Adet Adet L/Min L/Min L'Min metre mm kPa metre LMin kPa

Zzmin|Z12 Muayene Odasi 1 20 498 12 7 g an 0,018
Zemin|Z14 Muayene Odasi 1 20 12,85 12 7 15 200 0,055
Zemin|Biregim 1 2 25 16,54 12 7 15 208 0,08
Zemin |Pansuman Enjeksiyon 1 20 368 12 7 ] an 0,013
Zemin|Birfegim 2 3 25 18,39 12 7 15 200 0123
Zemin|Migahade Odasi 1 1 & 511 12 7 ] 3 0,074
Zemin|Magahade Odasi 2 1 0 245 12 7 ] an 0,035
Zemin|Biregim Nokiasi 2 50 7,15 12 7 8 an 0,162
Zemin|Biregim 3 5 n 26,79 12 7 0 14 1541
Zemin|Z07 Midahale Odasi 1 40 228 12 7 15 209 0,152
Zemin|Z15 Canlandima i 40 772 12 7 B 3 0,112
Zemin|Biregim Noktasi 2 50 868 12 7 15 209 0,24
Zemin | Biregim 4 - Kolon 7 120 32,64 12 7 2 141 5,516

MEDIKAL GAZ TESISATI BORU GAPI HESAP TABLOSU

BASINGLI HAVA TESISATI 4 BAR (MA4)

BORU| AP L Q

n ns nw nT Q aw ad L AP
GAPI | { Tablo A2) | { Tablo A2) | | Tablo A2)
Z0N Vaiak | Ameliyat| Gaige | Ameliyat| Depariman | Owar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodalki | Tablodak Boru
KAT
ND veya Sayis | Salonu | Sayis: | Salonu | igin Akip | Onitesiigin ) igin Akiy | Boyu Boru Boru Alig Basing
MAHALLER Siitleri Saysl Alag (ikiden Fazla Basing Boyu Miktan Kayin
Sayisi Onita) Kayln
Adet Adet Adat Adet L/Min LMin L'Min metme mm kPa matre L'Min kPa

109 Numure Alma Q. 1 2 M7 12 7 61 % 0,178
120 Odyo 1 1 20 35 12 7 ] an 0,013
121 Odyo 2 1 20 425 12 7 & an 0,015
120V121 Birlegimi 2 25 5,02 12 7 ] an 0,023
Birleim 1 - Kolon 3 25 62,01 12 7 61 ] 0433
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
BASINCLI HAVA TESISATI 4 BAR (MA4)
BORU AP L Q

n ns nw nt Q w od L GAPl { Tablo A2) | Tablo A2) | { Tablo A2) ap

KAT ZON Valak |Amaliyat| Doige | Amelyat| Departman | Owar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodak Boru
NO veya Sayiel | Salonu | Sayis | Salonu | igin Akep | Onitesiigin | igin Akiy | Boyu Boru Boru Akiy Basing
MAHALLER Shitleri Sayisl Alag (ikdden Fazla Basing Boyu Miktan Kaybi

Saym Onita) Kaybn

Adet Adet Adet Adet L/Min LMin L/Min metre mm kPa metre L/Min kPa

4 |Ameliyathare 1 1 4 19,90 12 7 20 14 0,374
4  |Ameliyathare 2 1 40 18,11 12 7 k1] 14 0,240
4 |Biregim Mokiasi H 50 20,34 12 7 k] 14 0,851
4  |Ameliyathare 3 1 40 20,26 12 7 k1] 14 0,220
4 |Bidegim Nokiasi 3 60 3149 12 7 0 141 1,330
4 |Uyandima 1 1 L 520 12 7 ] an 0,075
4 |Uyandirma 2 1 40 280 12 7 8 an 0,041
4 |Biregme Noktasi 2 50 2048 12 7 15 208 0,547
4 |Zont - Zon2 Biregimi 110 36,08 12 7 20 141 5,240
4 |DC Yogun Bakim 1 1 0 656 12 7 8 an 0,330
4 |DC Yodun Bakim 2 1 0 365 12 7 ] n 0,211
4 |Biregim Noktasi 1 2 120 862 12 7 ] an 1,123
4 |DC Yogun Bakm 3 1 0 365 12 7 8 an 0,211
4 |Biregim Moktags 2 3 160 40,54 15 7 61 177 3801
4 |Zon3 Birlegim - Kolon 270 40,23 15 21 61 325 11709

MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
BASINGLI HAVA TESISATI 4 BAR (MA4)
BORU oP L Q

n ns nw T Q aw o L GAPI | { Tablo A2) | ( Tablo A2) | ( Tablo A2) ap

KAT ZON Vatak | Ameliyat| Bolge | Ameliyat| Departman | Dwar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Sayisi | Salonu | Sayist | Salonu | iginAkiy | Onitesiicin | icin Akiy | Boyu Boru Boru Akiy Basing
MAHALLER Silitleri Sayis! Akay (ikiden Fazla Basmg Boyu Miktan Kayi

Sayisi Unite) Kayta
Adet Adet Adet Adet L/Min LMin L/Min meire mm kPa matre L/Min kPa
BASINGLI HAVA 4 BAR TESISATI KOLON HATTI

4 Kat 270,00 40,23 15 2 61 325 11,708

1.Kat 25,00 62,01 12 7 61 ® 0493

4 Kat/ 1.Kat Birlegimi 205,00 60,58 22 7 61 518 2,255

| Zemin Kat 120,00 3264 12 7 kil 141 5516
1.Kat [ Zemin Kat Biregimi 415,00 88,58 22 7 1l 4 6,947
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
BASINGLI HAVA TESISATI7 BAR (SAT)
BORU AP L Q

n ns nw nT Q Qw Od L GAPI | { Tablo A2) | ( Tablo A2) | ( Tablo A2) 4P

KAT ZON Vaiak | Ameliyat| Goige | Ameliyal| Deportman | Dwar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodak Boru
NO veya Sayisi | Salonu | Sayist | Salonu | igin Akiy | Onitesiicin | icin Akiy | Boyu Boru Boru Akiy Basing
MAHALLER Silitleri Saps Ak (ikiden Fazla Basing Boyu Miktan Kaybs

Sayisi Onite) Kayb

Adet Adet Adet Adet LiMin LiMin L/Min metm mm kPa matre L/Min kPa
4 |Ameliyathane 1 1 350 10,00 15 4 ] 510 4374

4  |Ameliyathane 2 1 350 18,11 15 4 k] 510 3,080
4 |Bidegim 1 2 525 20,34 15 Ko 20 83 13,114

4 |Ameliyathane 3 1 350 20,26 15 4 k] 510 4453

4 |Biregim 2-Kolon 3 700 76,44 ] 4 ] 7w 0,072

MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
AZOT PROTOKSIT TESISATI (N20)
BORU AP L Q

n nS | nw T Q Cw o L CAPI | [ Tablo A2) | { Tablo A2) | ( Tablo A2) ap

KAT ZON Yatak |Ameliyat| Bolge | Ameliyat| Departman | Diwvar | Departman | Boru Tablodaki | Tablodaki | Tablodaki Boru
NO veya Says | Salonu | Says: | Salonu | icinAkig | Onitesiigin | igin Akig | Boyu Boru Boru Akig Basing
MAHALLER Siitleri Says! Ak (ikiden Fazla Basing Boyu Milktan Kaytn

Saysi Onita) Kaybi

Adet Adet Adet Adet LiMin LiMin LiMin meir mm kPa matre LiMin kPa

4  |Ameliyathare 1 15 19,80 12 7 = 141 0,053

4  |Ameliyathane 2 15 18,11 12 7 = 141 0,048

4 |Biregim 1 B 20,34 12 7 0 1 0,152

4 |Amelyathare 3 15 20,26 12 7 k1] 141 0,054

4 |Biregim 2-Kolon bl 3140 12 7 1] 1 0,260

Zemin|Midzhale Odasi 1 10 ] 12 7 g an 0,008

Zemin |Canlandima 1 10 772 12 7 g an 0.0

Zemin |Biregme 4 2 15 8,86 12 7 ] an 0,010

Zemin |Biregme 5 5 3264 12 7 k1] 141 0,568

AZOT PROTOKSIT (N20) TESISATI KOLON HATTI

Amelivathare Kab i 46,19 12 7 &1 % 0428

Zemin Kat 15 8,86 12 7 ] an 0,010

Birlegme/ Santral Arasi 35 50,94 12 7 61 % 1,130
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MEDIKAL GAZ TESISATI BORU CAPI HESAP TABLOSU
ANESTETIK ATIK GAZ SISTEMI
BORU| AP L Q
n ns nw nT Q Qw ad L QAPl { Tablo A5) | { Tablo A5) | Tablo A5) ap
KAT ZON Vaiak | Ameliyat| Doige | Amelyat| Departman | Owar | Depariman | Boru Tablodaki | Tablodak | Tablodah Boru
NO veya Sayis | Salonu | Sayisr | Salonu | igin Akep | Onitesiigin [ igin Akiy | Boyu Boru Boru Akiy Basing
MAHALLER Siitleri Sapsl Alag (ikiden Fazia Basing Boyu Milktan Kayin
Sayisi Onita) Kaybu
Adet Adet Adat Adet L/Min LMin LMin metme mm kPa metre LMin kPa
Zemin|Z07 Midahale Odasi 1 130,00 2,88 22 12 B 173 0,815
Zemin|Z15 Canlandirma 1 130,00 7,72 22 12 e 173 0708
Zemin |Biregim Noktas: / Kinlon H 162,50 13,18 L] 13 15 23 0,542
4  |Ameliyathane 1 1 130,00 13,00 2 26 15 174 1,345
4 |Ameliyathane 2 1 130,00 12,11 2 26 15 174 1172
4 |Biregim Noktasi 2 260,00 2348 29 39 20 309 2,248
4  |Ameliyathare 3 1 130,00 11,80 22 26 15 174 1,142
4 |Biregim Noktasi 3 300,00 34,13 35 26 0 &3 2420
ANESTETIK GAZ TESISATI KOLON HATTI
Zemin|Zemin Kat/Acil B3im 2 162,50 27,08 28 28 20 213 1,084
4  |Ameliyathane Kat 3 300,00 3413 35 26 kil 431 2422
Birlegim / AGSS Pompas: 5 552,50 35,00 42 26 kil 73 1777

SONUG

Medikal gaz tesisatlarinda; standartlara uygun olarak hesap yapilmasi, sistemin projelendiriimesi, tesis
kurulumunda uygun malzemelerin kullaniimasi ve emniyet sistemlerinin dikkate almak insan hayati
acisindan tasidigi 6nem ve risk gérilmektedir.

Bu risklerin maksimum oranda ortadan kaldiriimasi, bu sistemleri projelendiren ve uygulamasini yapan
firmalara dismektedir.

Sistem kurulumundan sonra sistemin validasyonunun yapilmasi uygulamalarin kalitesini arttiracaktir.

KAYNAKLAR

[11 TS EN ISO 7396-1 Haziran 2009 Tibbi gaz boru sistemleri- Bolim1 Sikistiriimis tibbi gazlar ve
vakum icin boru sistemleri

[21 TS EN 7396-2 Aralik 2007 Tibbi gaz boru sistemleri- Bolim2 Anestezik gaz toplama atik
sistemleri

[3] Medical gases - HTM 02-01 Medical gas pipeline systems — Part A: Design, installation, validation
and verification

[4] Draeger Medikal AG&Co KG Planlamaci El kitabi: Medikal gazlar icin kaynak sistemler

[5] Nassetti Tibbi Cihazlar San. Ve Tic.Ltd.$ti. Uygulama gorselleri

Bilimsel/Teknolojik Calismalar



7 X. ULUSAL TESISAT MUHENDISLIGI KONGRESI — 13/16 NISAN 2011/iZMIR 635
(")ZGE(;Mis
Ekrem EVREN

1956 izmir dogumludur. 1978 yilinda Ege Universitesi Makina Fakiiltesi Makina Miihendisligi
Boliminden mezun olmustur. 1978-1980 vyillari arasinda TEBA Sirketler Grubu ENTE AS.de imalat
mihendisi, 1980-1984 yillari arasinda izmir Maltepe Askeri Lise Santiyesinde Mekanik Tesisat Santiye
Sefi olarak gérev yapmistir. 1985 yilindan itibaren kurucusu oldugu Ekrem Evren Ltd.$ti. nde Genel
Mudur olarak ¢alismaktadir. Makina Mihendisleri Odasi, Turk Tesisat MUhendisleri Dernegi Uyesidir.
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