»Funkcjonowanie Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego (SOR) przy Sosnowieckim

Szpitalu Miejskim - aktualne plany inwestycyjne”

- na posiedzenie Komisji Zdrowia, Rodziny i Polityki Spotecznej Rady Miejskiej
w Sosnowcu, w dniu 26.08.2025 roku

Koncepcja budowy Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego w Sosnowieckim Szpitalu Miejskim

Sp. 2 0.0. wraz z ukryciem schronowym.

Lokalizacja: Sosnowiec ul. Emila Zegadtowicza 3

Zgodnie z §4 ROZPORZADZENIA MINISTRA ZDROWIA z dnia 27 czerwca 2019 roku w sprawie

szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz.U.2024.336 t.j.) Szpital spetnia wymogi organizacyjne

umozliwiajgce utworzenie Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego. Posiada w swej strukturze:

Oddziat Chirurgii ogélnej oraz Oddziat Ortopedii i Traumatologii Narzgdu Ruchu
z Pododdziatem Chirurgii Artroskopowej,

Oddziat Choréb Wewnetrznych,

Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii,

pracownie diagnostyki obrazowej;

miejsce udzielania $wiadczen nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej (docelowe

przeniesienie z ul. Szpitalnej 1)

oraz zapewnia catodobowy i niezwioczny dostep do badan diagnostycznych wykonywanych

w medycznym laboratorium diagnostycznym, badania USG, badania TK i badania endoskopowe.

W dniu 16.03.2023 roku Szpital ztozyt wniosek o wpis w Wojewddzkim Planie Dziatania Systemu

Paristwowe Ratownictwo Medyczne wojewddztwa $lgskiego, jako podmiotu planujgcego

utworzenie SOR.

Zgodnie z wnioskiem, Minister Zdrowia zatwierdzit aktualizacje nr 15 Planu i tym samym od dnia

01.06.2023 roku roku Szpital znajduje w Wojewddzkim Planie Dziatania Systemu Panstwowe



Ratownictwo Medyczne wojewddztwa $lgskiego, jako planowana do uruchomienia jednostka
systemu Panstwowe ratownictwo medyczne.

Przedmiotowa akceptacja jest pierwszym krokiem w kierunku utworzenia SOR. Ostatnim bedzie
pozyskanie finansowania z Narodowego Funduszu Zdrowia poprzez zawarcie umowy
o udzielanie $wiadczen zdrowotnych w szpitalnym oddziale ratunkowym. Po jej zawarciu
i przekazaniu przez NFZ informacji do Wojewody $lgskiego nastgpi aktualizacja Wojewddzkiego
Planu Dziatania Systemu PRM i wpisaniu Szpitala do ewidencji szpitalnych oddziatéw ratunkowych.
Tymczasem koniecznym jest przeprowadzenie inwestycji budowy nowego pawilonu dla potrzeb

SOR.

Obecna infrastruktura jest dalece niewystarczajgca na co wskazuje poréwnanie dokonane

w zatgczonej tabeli.

Obecna Izba Przyje¢ funkcjonuje w obrebie pomieszczen przeznaczonych na ten cel w latach 60
tych XX wieku i pomimo szeregu reorganizacji i przebudowy w dalszym ciggu stanowi ,waskie
gardto” w dziatalnosci wyremontowanego obiektu, posiadajgcego nowoczesny Blok Operacyjny
(oddany w do uzytku w 2018 r.), nowoczesny Oddziat Anestezjologii Intensywnej Terapii (oddany

do uzytku w 2023 r.), nowoczesng apteke i laboratorium (oddane do uzytku w 2022 r.).

Przebudowane w ostatnich dziesieciu latach Oddziaty: Chirurgii Ogdlnej, Otolaryngologii, Ortopedii
i Traumatologii Narzagdéw Ruchu, Klinicznego Oddziatu oraz Noworodkéw i Wczesniakéw, Choréb

Wewnetrznych, Neurologii z Pododdziatem Udarowym.

Przygotowano program funkcjonalno-uzytkowy zadania pn. Budowa pawilonu szpitalnego dla

potrzeb Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego. Lokalizacja: Sosnowiec ul. Zegadtowicza 3.

Szpitalny Oddziat Ratunkowy obejmowaé bedzie: 6 stanowisk obserwacyjnych, 2 stanowiska
wstepnej intensywnej terapii, 2 stanowiska resuscytacji, 2 stanowiska zabiegowe,

1 stanowisko opatrunkéw gipsowych oraz 1 stanowisko izolatka.

W nowym obiekcie zostanie rowniez zlokalizowana Pracownia Mammografii | RTG. Program
zakfada réwniez przygotowanie pomieszczen dla potrzeb ukrycia schronowego-zlokalizowanego w

kondygnacji - 1 (piwnica) pod projektowanym SOR.

SOR na jednym poziomie bedzie skomunikowany z TK i MR.



Rzad wielkosci kosztu budowy pawilonu: ok. 58 000 000 zt brutto

Utworzenie na terenie Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego, Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.
Spowoduje to istotne podniesienie standardu leczenia pacjentéw z terenu Sosnowca i okolic.
Lokalizacja oddziatu umozliwi poszerzenie zakresu stosowania specjalistycznych technologii
diagnostycznych i leczniczych, w ramach prawidlowego uktadu funkcjonalnego, przy
wykorzystaniu nowoczesnego wyposazenia i unowoczesnionej infrastruktury technicznej.
Oddziat SOR zostanie usytuowany na wewnetrznym dziedzincu szpitala w czesci zachodniej
(wczesniejsza rozbudowa to dziedziniec od wschodu, mieszczacy w sobie blok operacyjny i OIOM)
w formie dwukondygnacyjnej bryty o wymiarach okoto 55x24m.
Piwnica w catosci podziemna stanowi¢ bedzie ukrycie schronowe (kategoria 1). Pietro | bedzie
zapleczem biurowym (administracja Szpitala) wraz z obszerng salg zebran. Na poziomie pietra |
znajda sie réwniez dwie wentylatornie dla SOR’u oraz Dziatu Obrazowania.
Dziat Obrazowania bedzie zlokalizowany cze$ciowo w przebudowywanym parterze Segmentu B
i czesciowo w nowej bryle budynku SOR’u. W ramach wzniesienia budynku SOR’u zaplanowano
rozwigzan problem dostepnosci dla catego Szpitala (obecnie gtéwne wejscie dostepne po
schodach okoto 140cm do pokonania, osoby z niepetnosprawnosciami muszg dostawac sie do
budynku od strony przejazdu, ktéry z kolei odcina w parterze Segment B od segmentu A).
Przewidziano podjazd samochodéw osobowych i karetek z mozliwoscig przejazdu pod
zadaszeniem i z powrotem na stanowiska parkingowe i plac manewrowy. Z podjazdu tego
prowadzi wejscie do holu gtéwnego, z ktérego prowadzi wejscie oraz dojscie do trzonu
komunikacyjnego (dzwig oraz klatka schodowa), ktére obstugujg caty Szpital.
Dojazd do budynku prowadzi od ulicy Zegadtowicza obok parkingu pochylnia do wiaty
przejazdowej karetek (dwustanowiskowej) i dalej pochylnig wyjazdowg na poziom terenu.
Poniewaz trasa wjazdu na poziom parteru prowadzi $ladem drogi pozarowej okalajacej caty
kompleks szpitalny projektuje sie nowg droge pozarowg w odlegtosci 5mb od budynkéw wzdtuz
zachodniej krawedzi szpitala.
Wzniesienie budynku SOR’u wigze sie z pewnym zakresem prac wyburzeniowych i sieciowych.
Teren przysztej budowy to wewnetrzny skwer mocno zadrzewiony z niewielkg iloscig drog
wewnetrznych i sieci :

- os$wietleniowa- do likwidaciji,

- gazowa wymagana bedzie przebudowa przytgcza i ostatniego odcinka trasy,

- kanalizacji deszczowej- do przebudowy,



- wyrzutnie w formie budek z wentylatorni segmentéw A i B- nalezy wyburzy¢ (wytyczy¢

nowa trase w piwnicy i wyprowadzié¢ ponad dach budynku SOR'u).

Na Szpitalnym Oddziale Ratunkowym wprowadzono dwa ciggi komunikacyjne:

A - Dojscie pieszych do gtdwnego hollu, gdzie zlokalizowano poczekalnie, rejestracje
(2 stanowiska), przylegte stanowiska triagowe (3 stanowiska + stanowisko
pielegniarskie), gabinety lekarskie i w gtebi budynku stanowiska terapii
natychmiastowej (sala zabiegowa oraz sala zabiegdw gipsowych).

B - Podjazd karetek, pomieszczenie dekontaminacji, sala resuscytacji dwustanowiskowa,
sala intensywnej terapii tymczasowej dwustanowiskowa oraz sala obserwacyjna 6’cio
stanowiskowa z punktem pielegniarskim, ktére na koncu funkcji SOR'u tgczg sie

i prowadzg do pozostatych funkcji szpitalnych.

Parter segmentu B to w znacznej czesci wydzielony dziat obrazowania (rezonans magnetyczny, sale

USG i pracownia mammografu). W pozostatej czesci parteru przewiduje sie zlokalizowa¢ dalsze

funkcje pomocnicze, a takze bufet z zapleczem.

Przebudowa piwnic segmentu B to jedynie wydzielenie korytarza- dojscia do piwnic

projektowanego budynku tj. ukrycia schronowego.

Zmiany w zakresie zagospodarowania terenu zwigzane z przebudowa drég i chodnikéw, uzbrojenia

podziemnego oraz nowymi nasadzeniami drzew pokazano na planie zagospodarowania terenu.

Zakres zadania inwestycyjnego obejmuje:

wykonanie inwentaryzacji budowlano — instalacyjnej czesci budynku objetej przebudows,
w zakresie niezbednym do opracowania dokumentacji projektowej, uzgodnienia
i zatwierdzenia projektu budowlanego oraz realizacji robét budowlanych,

wykonanie analiz przedprojektowych, niezbednych do zaprojektowania i realizacji
inwestycji,

sporzadzenie oceny stanu technicznego budynku wraz z niezbednymi ekspertyzami,

w razie takiej koniecznosci, uzyskanie odstepstw od przepiséw techniczno — budowlanych,
sporzadzenie bilanséw dla medidw, a jesli wyniknie taka potrzeba - réwniez uzyskanie
technicznych warunkdéw przytaczenia,

przeprowadzenie wszelkich uzgodnien z gestorami sieci zwigzanych z przebudowsg,
likwidacjg lub innymi zmianami terenowej infrastruktury technicznej kolidujgcej

z inwestycja,



- wykonanie badan podtoza gruntowego dla okre$lenia warunkéw gruntowo-wodnych,
- uzyskanie mapy do celéw projektowych,
- opracowanie harmonogramu realizacji inwestycji,
- sporzadzenie projektu budowlanego ( projekt architektoniczno- budowlany i projekt
techniczny) w zakresie koniecznym do wykonania zadania,
- opracowanie informacji i planu BIOZ,
- uzyskanie zgdd, opinii, uzgodnien i decyzji administracyjnych, niezbednych do realizacji
inwestycji,
- uzyskanie decyzji o pozwoleniu na budowe,
- sporzadzenie projektdw wykonawczych
- opracowanie specyfikacji technicznych wykonania i odbioru robot .
- sporzadzenie przedmiardw robdt i kosztoryséw inwestorskich,
- wykonanie robdét rozbidrkowych, budowlano-instalacyjnych, zgodnie z dokumentacjg
projektowsq,
- zatwierdzong przez Zamawiajgcego, pozwoleniem na budowe, obowigzujgcymi przepisami
i normami,
- wykonanie przytgczy medidéw do projektowanej dobudowy,
- usuniecie kolizji uzbrojenia technicznego znajdujgcego sie bezposrednio w obszarze
planowanej inwestycji,
- wykonanie prac zwigzanych z zagospodarowaniem terenu,
- petnienie nadzoru autorskiego,
- dostawe i montaz mebli, wyposazenia i sprzetu medycznego w zakresie niezbednym do
oddania pomieszczen Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego oraz dziatu endoskopii wraz
z pomieszczeniami zaplecza gospodarczo — technicznego do uzytku,
- przeprowadzenie rozruchu technologicznego,
- uzyskanie decyzji o pozwoleniu na uzytkowanie
oraz wszelkie inne prace i dziatania wymagane dla przeprowadzenia i ukonczenia
przedmiotowej inwestycji w sposéb prawidtowy i zgodny z aktualnym stanem prawnym oraz
wymaganiami Zamawiajgcego.
Realizacja inwestycji rozumiana jest jako wykonanie wszelkich niezbednych prac
przygotowawczych, projektowych, realizacje robdot budowlanych, doprowadzenie niezbednych

medidw oraz wyposazenie obiektu we wszelkie urzadzenia, sprzet, meble i zabezpieczenia



niezbedne do jego funkcjonowania, a takze zagospodarowanie terenu w granicach dziatki ew. nr
4373/2, OBREB 11 M. SOSNOWIEC
Wykonawca jest zobowigzany przygotowad i przekaza¢ dokumentacje odbiorowa (dokumentacja

powykonawcza, pomiary wentylacji, pomiary elektryczne, atesty oraz DTR, karty katalogowe, itp.).

Tabela — Zestawienie porownawcze pomieszczeri SOR — IP.

Projektowany SOR - pomieszczenia Istniejgca Izba Przyje¢ — pomieszczenia

Wiata przejazdowa
1. prze] 112,36 1.  |Wiata przejazdowa karetek v
karetek

Pomieszczenie . . L
2. . .. 9,07 2. Pomieszczenie dekontaminacji v
dekontaminacji

3. |Wc personelu 1 2,92 3. Wc personelu 1 v

Sala resuscytacji 2

4. stanowiska 50,35 4. Sala resuscytacji 2 stanowiska X
5. | Pokoj lekarzy 14,27 5. Pokdj lekarzy X
6. |[Promorte 5,51 6. Pro morte X
7. | Pokéj socjalny 20,8 7. | Pokéj socjalny v
8. |tazienka personelu 6,83 8. tazienka personelu X
9. |Gabinet ordynatora 20,69 9. Gabinet ordynatora X

10. |Pokdj socjalny 14,67 10. Pokdj socjalny X




11. |Wc personelu 4,41 11. Wc personelu

1. .Sala wstepn.ej ) 31,95 1. Sala v.\{stepnej intensywnej
intensywnej terapii terapii

13, Sala obs.erwatiyjna.+ 63,27 13, S?Ia ob.serw.acyjna + punkt
punkt pielegniarski pielegniarski

14. |tazienka NPS 6,18 14. tazienka NPS

15. |Brudownik 3,81 15. Brudownik

16. :z:::;;;cle:ie 3,19 16. Pomieszczenie porzgdkowe

17. |Sala zabiegowa 30,06 17. Sala zabiegowa nr 1

18. |Sala zabiegowa 22,61 18. Sala zabiegowa nr 2

19. :?gzou;;:;unkéw 18,22 19. Sala opatrunkéw gipsowych

20. |Pokdj socjalny 12,36 20. Pokdj socjalny

21. |Magazyn czystej bielizny 5,73 21. Magazyn czystej bielizny

22. |Wc pacjentéw 6,84 22. |Wc pacjentéw nr 1

23. |Wc pacjentéw 6,92 23. | Wc pacjentéw nr 2

24. |Wc NPS 571 24.  |Wc NPS

25. |Rejestracja 17,21 25. Rejestracja

26. |Triage 1 16,03 26. Triage nr 1




27. |Triage 2 16,56 27. Triage nr 2

28. |Triage 3 16,74 28. Triage nr 3

29. |Sluza 3,62 29. |Sluza

30. |lzolatka 10,2 30. lzolatka

31. |tazienka 4,58 31. tazienka

32. |Magazyn1 3,39 32. Magazyn 1

33, | Komunikacja- 354,01 33, |Komunikacja- poczekalnia
poczekalnia

34. |Ochrona 6,61 34, Ochrona

35. |Gabinet badan 1 12,34 35. Gabinet badan nr 1

36. |Gabinet badan 2 11,9 36. Gabinet badan nr 2

37. |Gabinet badan 3 11,9 37. Gabinet badan nr 3

38. |Gabinet badan 4 11,9 38. Gabinet badan nr 4

39. |Gabinet badan 5 11,9 39. Gabinet badan nr 5

40. |Gabinet badan 6 11,9 40. Gabinet badan nr 6

41. |Gabinet badan 7 12,39 41. Gabinet badan nr 7

42. |Magazyn 2 4,71 42. Magazyn 2




43. |Wc personelu 2 4,59 43, Wc personelu 2
Pomieszczenie Pomieszczenie przygotowania

44, \eszczenie 9,53 44, _ Przye
przygotowania pacjenta pacjenta

45. |Szatnia 10,87 45, Szatnia

X — brak pomieszczenia

v’ - jest pomieszczenie




