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1. Planeeritav funktsionaalsus

1.1. Hoone arhitektuurne kontseptsioon

Narva Haigla uue palatikorpuse hoone on planeeritud kinnistule Haigla 5 uue aktiivravikorpuse
esimese etapina. Ristkilikukujuline planeeritav ala piirneb Idunas Maslovi tdnavaga, idas
Haigla 5 hoonega, pdhjas Haigla 7 ja Haigla 9 hoonetega ning ldadnes Kreenholmi tanavaga.
Hoone avaneb ldunasse Maslovi tdnava poole, kuhu on planeeritud ka vajalikud paasud
hoonesse. Keldrikorruse kaudu on hoone tunneliga Ghendatud Haigla 5 hoone ja sealt edasi

teiste haiglakompleksi hoonetega.

Kreenholmi tédnava poolne ala annab vdimaluse maapealseks parkimisalaks hoone
peasissepaasu vahetus ldheduses. Perspektiivis on planeeritud samale kohale hoone

jargmise etapi ehitus (joonis 1).

TERMINAL

Maapealne hoonealune pindala:

Persp. tunnell
Maa-alune hoonealune pindala™

Maapealne brutopindala: g Ilmll Inlll Ilull
Maa-alune brutopindala’ ¥ 2
AN NONER & EEOER ; T
fv‘?u

" i 5
£ i U l’-,)

Brutopindala kokku
NNINE NUNEN S NAAE

1 (!
NNANN NNEEN [ NWEEN @ peEEsmem R

T — e NS,

Joonis 1. Uue palatikorpuse planeeritav asukoht

Patsiendi- ja kilastajate sissepdasu juurde on ettendhtud parkimiskohad puuetega inimeste
autodele.

Kiirabil (ja ka personalil) on ligipaas hoonele vbéimaldatud uue hoone ja Haigla 5 hoone
vahelisel ala paikneva varusissepaasuga diagnostikablokki.

Hoone tagumisel kiljel asuv ala uue hoone ja Haigla 9 hoone vahel on planeeritud haigla

teenindusalana. Laadimisala on viidud ehitise 0. korrusega samale tasandile, kaldteed



ehitatakse valja pidades silmas hoone perspektiivset kogumahtu. Ligipaas laadimisalale on

Kreenholmi tanavalt ja valjaséit Haigla 5 ja Haigla 7/9 hoonete vaheliselt teelt Haigla tanavale.

Hoone kavandamisell on eesmargiks luua planeering, kus erinevad funktsioonid paiknevad

loogiliselt. Tulevikus on vajaduse iimnemisel osakondade Gimberkorraldamine lihtne.

Funktsioonide paiknemine peab tagama ka kilastajatele ja personalile véimalikult selged ja

kiired Uhendusteed:

- Haigla varav arendatakse valja B2 etapi raames Haigla 1 hoones kus paikneb ka EMO.
Seetdttu saab oluliseks Ghendusliliks palatikorpuse toimimisel olema keldrikorruse
tunnel. Seda kaudu saabuvad palatiblokki suunatud patsiendid EMOst (sh stinnitajad),
plaanilised haiged, samuti ravi kestel diagnostikasse suunatud patsiendid.

- Ainult eelregistreeritud patsientide (vastuvdtud, paevaravi ja diagnostika) toimub labi
Maslovi tdnava poolse fuajee. Samuti palatiblokkides viibivate patisentide kiilastajate
likumine toimub labi fuajees paikneva esimese liftibloki, mille kaudu on véimalik jduda
igal korrusel (valjaspool vajadusel lilsiga eraldatavat palatiblokki) paiknevasse liftihalli.

- Peamiselt voodil/raamil transporditavate patsientide ja personali liikumine toimub
hoone kahes pohjapoolses liftiblokis, ihendades hoone 2-4 korruse palatiblokid neid
teenindavate tugiteenustega ja tunneliga.

- Lamavate patsientide evakueerimine on voimalik evakuatsioonilohisteid kasutades
trepikodade kaudu (2 tk).

Erinevate osakondade ruumid on ette nahtud modulaarsed ja mobiilsed, vbéimaldades
kasutada ruume ka funktsioonide muutumisel. Sama moodi on ettendhtud ruumide
tehnoloogiline valmidus multifunktsionaalseks kasutuseks (nt teine EMO hadaolukorras).
Sarnane slUsteem on ettenahtud ka palatiblokkide planeerimises. Modulaarne planeering koos
jagatud voodifondi ja aktiivse voodikasutuse juhtimisega toetab vajalike palatite ja nende

juurde kuuluvate lisapindade optimaalselt kasutust.

Hoone kavandamisel on vaja lahtutakse universaalse disaini pohimétetest. Hoone peab olema
planeeringult multifunktsionaalne ning loodava keskkonna disain ja ulesehitus ilma
kohandamise vajadusteta ligipdasetav, arusaadav ning kasutatav kdikidele nii suures ulatuses

ning nii séltumatul ja loomulikul viisil kui vdimalik.

Arvesse tuleb votta puuetega inimeste vajadusi. Vastuvoturuumid ja palatid on standardsed ja
seelabi on nende kasutusala paindlikult muudetav. Projekteerijatele antakse Ulesanne
arendada ja luua lahendused, mis on koheselt ligipaasetavad ning kohandatavad ning sobivad
sellest tulenevalt nii paljudele inimestele kui véimalik, sealhulgas erivajadustega inimestele.

Kdik lahendused peavad olema igakulgselt 1abimdeldud ning vastama mdistlikkuse piires



kasutajate eriparadele. Eesmargiks on universaalsuse saavutamine nii suures ulatuses kui

vdimalik, vdhendades sellega erilahenduste ning eriteenuste vajadust.

Keskkond, kommunikatsioonivahendid ning teenused peavad olema lihtsad ning arusaadavad
koikidele kasutajatele, sealhulgas erivajadustega inimestele, kes kasutavad tehnilisi
abivahendeid. Seetdttu on oluline, et universaalse disaini pohimdtetest [ahtuvad lahendused

oleks Uhildatavad ka tehniliste abivahenditega.

Hoone ruumikuju on planeeritud moel, mis véimaldab jatkata aktiivravikorpuse rajamise
jargmisi etappe. Pdhjapoolne osa on maapealsetel korrustel Uhendatav hoonemahuga,
keldrikorrusel on jatkuks tunnel ja perspektiivne suurem kaubaterminal. Hoonemahu siseselt
on tunnel planeeritud eelkdige kaupade ja voodil patsientide liikumiseks (Haigla 5 suunal ei
ole voimalik liikumisteede segunemist siiski valtida). Kilastajate likumisteeks on Maslovi
tanava poolses osas ruumiplaneerimisel arvestatud maa-aluse tunneli ja maapealse galerii

rajamisega koikidel korrustel.



1.2. Planeeritav funktsionaalne struktuur ja pinnad

Uude palatikorpusesse on planeeritud nelja funktsionaalse valdkonna pinnad ligi 7500 m?
(tabel 1).

Funktsioon Ruumide pind (m?)
DIAGNOSTIKA JA RAVI 877
Diagnostika 516
Eriarstide ambulatoorne vastuvétt 290
Sinnitusplokk 70
PALATIOSAKOND 2473
Kirurgia (traumatoloogia-ortopeedia-uroloogia) 839
Kirurgia (tkdkirurgia) 848
Pediaatria 339
Sunnitusabi ja glinekoloogia 447
ULDKASUTATAVAD JA PERSONALI RUUMID 3270
Personali riietusruumid 222
Uldkasutatavad ruumid 3047
ABITEENUSTUS JA VARUSTUS 833
Haigla koéogiblokk 299
Haiglaapteek 150
Jaatmekaitlus 41
Ladu ja varustus 98
Tehnoruumid 113
Transpordiala 133
Kokku 7453

Tabel 1. Hoone jaotus funktsionaalseteks valdkondadeks

Kokku on planeeritud 93 voodikohta, sh 11 intensiivravi kohta, 8 paevaravi kohta ning kolm 2-
kohalist palatit perepalati funktsiooniga. Arvestatud on paindlikkuse p&himéttega ning
kasutatakse Uhtse voodifondi kontseptsiooni. Kohtade jaotus funktsionaalse struktuuri ja

erialade 16ikes on esitatud tabelis 2.

Tabel 2. Ravilksuste planeeritav struktuur ja voodikohad uues palatikorpuses

Kliinik Palat 1- Palat 2- Palat Palat Kokku
kohaline kohaline | intensiivravi paevaravi
2. korrus Kirurgiakliinik 10 16 4 30
Kirurgia (traumatoloogia-ortopeedia-uroloogia) 10 16 4 30
3. korrus Kirurgiakliinik 10 14 4 6 34
Kirurgia (Ukdkirurgia) 10 14 4 6 34
4. korrus Naistekliinik 6 18 3 2 29
Pediaatria 4 6 3 13
Sinnitusabi ja glinekoloogia 2 12 2 16
Voodikohtade arv kokku 26 48 11 8 93

Uksuste paigutusel, omavaheliste seoste loomisel ja sisemisel tsoneerimisel on loodud haigla
funktsionaalsetest vajadustest tulenev lahendus tagamaks maksimaalselt kiire ja tdhus arstiabi,

ressursside saastlik kasutamine ning kaasaegsed ravi- ja tootingimused.

Hoone on planeeritud viie korruseline (sh Uks maa-alune korrus), lisaks tehnilised pinnad
katusel. Uue palatikorpuse ruumivajadus on suurusjargus ligi 7500 m? netopinda. Ravilksuste

paiknemine hoone korruste 16ikes on valja toodud tabelis 3.



Tabel 3. Planeeritavad pinnad hoone korruste 16ikes

Funktsioon Ruumide pind (m?)
0. korrus 1726
ABITEENUSTUS JA VARUSTUS 833
Haigla kdogiblokk 299
Haiglaapteek 150
Jaatmekaitlus 41
Ladu ja varustus 98
Tehnoruumid 113
Transpordiala 133
ULDKASUTATAVAD JA PERSONALI RUUMID 893
Personali riietusruumid 222
Uldkasutatavad ruumid 670
1. korrus 1439
DIAGNOSTIKA JA RAVI 806
Diagnostika 516
Eriarstide ambulatoorne vastuvott 290
ULDKASUTATAVAD RUUMID 633
2. korrus Kirurgiakliinik 1431
PALATIOSAKOND 839
Kirurgia (traumatoloogia-ortopeedia-uroloogia) 839
ULDKASUTATAVAD RUUMID 592
3. korrus Kirurgiakliinik 1430
PALATIOSAKOND 848
Kirurgia (Ukdkirurgia) 848
ULDKASUTATAVAD RUUMID 583
4. korrus Naistekliinik 1427
DIAGNOSTIKA JA RAVI 70
Sunnitusplokk 70
PALATIOSAKOND 787
Pediaatria 339
Siinnitusabi ja glinekoloogia 447
ULDKASUTATAVAD RUUMID 570
Kokku 7453

Vertikaaltransport toimub kolme liftibloki

liftidega.

Tehnoloogilistest

vajadustest ja

nakkuskontrolli ndutest tulenevalt on osal liftidest vajalik kasutamist piirata ja reguleerida nii

kasutajate kui korrustel peatumise osas.



2. Planeeritava hoone funktsionaalne programm

Peatukis on esitatud hoone funktsionaalne programm planeeritava hoone korruste ja Uksuste

pdhifunktsioonide / ruumide 16ikes.

2.1. Soklikorrus ehk 0. korrus
Juurdepaasud:

1. tunnel, millega on tagatud Ghendus teiste haiglakompleksi teiste hoonetega) (H5, H3,
H1)

2. sisse-javaljapaasud personalile trepikodade kaudu (2 tk valjapaasuga valialale hoone
ida- ja laanekdljel)
3 liftiblokki 6 liftiga (sh 4 teeninduslifti) - teenindusliftid on vertikaalselt hoonet labivad

sdidukiga ligipaas labi kaubaterminali transpordiala

0. korrusele planeeritud peamiselt tugiteenuste ruumid koos indikatiivsete pindaladega on

esitatud tabelis 4.

Tabel 4. Uksuste jaotus ja pindala — 0. korrus

Funktsioon Pind kokku (m?)
ABITEENUSTUS JA VARUSTUS 837
Haigla koogiblokk 299
Haiglaapteek 150
Jaatmekaitlus 41
Ladu ja varustus 98
Tehnoruumid 113
Transpordiala 133
ULDKASUTATAVAD JA PERSONALI RUUMID 893
Personali riietusruumid 222
Uldkasutatavad ruumid 670
Lift (6) 62
Liikumistee 410
Liikumistee (tunnel Haigla 5) 158
Trepikoda (2) 41
Kokku 1726

2.1.1. Ladu, varustus ja hooldus
Haiglasse saabuvate kaupade vastuvétt, ladustamine, sisetranspordi korraldamine.
Tookorraldus:

o valjastpoolt tulevad kaubad ja materjalid ning seadmed voetakse vastu kas vahetult
vastava Uksuse lattu (nt k6ok) vdi transpordialale, kust nad suunatakse vastavasse

lattu voi kasutuskohale;



e vajalik on veokite ettesdidu vdimalus erinevatele tasapindadele (kaubad, jaatmed,

surnute transport) ja tdstuki kasutamise vdimalus (vastavad uste suurused);

e kaupade ja materjalide sisetransport toimub karude vai rataskonteineritega (véimalusel

toimub Uleminek elektrilistele vahenditele).

Ruumide jaotus ja pindala on vélja toodud tabelis 5.

Tabel 5. Ruumide jaotus ja pindala — ladu ja varustus

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Ladu ja varustus 5 98
Ladu (meditsiiniinventar) 20 1 20
Ladu (meditsiinitehnika) 20 1 20
Ladu (pesu) 20 1 20
Ladu (remont ja hooldus) 19 1 19
Ladu (vahendid) 19 1 19

2.1.2. Personali rilderuumid

Planeeritavas hoones hakkab toole kuni 200 inimest. Personali ruumid on moéeldud riiete

vahetamiseks, st igal tdotajal on oma riidekapp. Lisaks on arvestatud ka tudengite, residentide

jt riidekappidega (sh vahemalt 220 riidekappi). Meestel ja naistel on eraldi ruum, kummagi

juures on 2 WC-d, vahemalt 6-kohaline dusiruum ja 6-kohaline saun.

Tdotajate juurdepaas on voimalik hoonest valjast trepikodade kaudu voi siis kasutades lifte.

Ruumide jaotus ja pindala on valja toodud tabelis 6.

Tabel 6. Ruumide jaotus ja pindala — Personali rilderuumid

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Personali riietusruumid 10 222
DuSiruumid 16 2 33
Riidekappide ala (mehed ja naised) 77 2 153
Saun 10 2 21
WC 4 4 16

2.1.3. Toitlustusteenistus

Kddgiblokk hakkab toitlustama kogu haiglakompleksi (palatiosakonnad Haigla 1 ja Haigla 5

hoonetes):

¢ toit valmistatakse pohiliselt kohapeal toorainetest ning poolfabrikaatidest;



o kodgiblokis toimub toidu valjastamine individuaalsetes termokandikutes toimetamine
palatiosakondadesse (hoone siseselt liftiga, Haigla 1 ja 5 hoonesse tunneli kaudu);

o kasutatud ndud pestakse tsentraalselt kddgibloki ndudepesus;

e Kkoogiblokk toitlustab ka personali (sh toidu valmistamine Haigla 5 personali s6okla
tarbeks);

e vajalik on mugav transpordilihendus toiduainete sissetoomiseks ja jaatmete
valjaviimiseks.

Ruumide jaotus ja pindala on valja toodud tabelis 7.

Tabel 7. Ruumide jaotus ja pindala — Toitlustamine

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Kauba vastuvott 11 1 11
Ladu 11 4 44
Toidu ettevalmistus 15 1 15
Kdogiviljaruum 9 1 9
Kook 45 2 90
Noudepesu 15 2 30
Toidu serveerimine 11 2 22
Toidu valjastus 11 2 22
Juhataja 11 1 11
Personal 15 1 15
WC 3 2 6
Duss 3 2 6
Riietusruum 9 2 18
Kokku 23 299

2.1.4. Jaatmekaitlus ja koristus

Kdik jaatmed koondatakse Uhte jaatmekaitluspunkti, kus transporditakse edasi vastavalt

jaatmekaitluse nduetele.

Tekkivad jaatmed liigitatakse vastavalt jadtmeseadusele ja haigla jaatmekaitluskorrale.

Jaatmekaitluse Uldised pdhimdtted:

e jaatmed tuleb sorteerida ja koguda tekkekohal eraldi;

e jaatmeid tuleb kaidelda vastavalt haigla jaatmekaitluse korrale;

o meditsiinilisi jaatmeid tuleb kaidelda vastavalt haigla meditsiiniliste jaatmete
erikaitlemise juhendile;

e kdlbmatuid ravimeid kaidelda vastavalt haigla kdlbmatute ravimite kaitlemise juhendile.

Segaolmejaatmetest eraldi on vaja koguda ohtlikud jaatmed, taaskasutatavad jaatmed,
pakendijdatmed ja diskreetne paber. Ohtlikest jaatmetest kogutakse eraldi erikaitlemist
vajavad meditsiinilised jaatmed, ravimijaatmed, kemikaalide jaatmed, elavhdbedajaatmed ja
kdlbmatud elavhdbedalambid ning kasutatud akud ja patareid. Selleks planeeritakse ja

sisustatakse eraldi ruumid.
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Uhendused ja likumisteed:

2.1.5.

jaadtmed kogumise ja liikumise teekond peab olema planeeritud nii, et valditaks
palatitest ja Uldkasutatavatest ruumidest I&biminekut;

ruumide koristus ja pesemine toimub spetsiaalvarustusega ja koristusmasinatega;
koristusmasinate hoidmine, akude laadimine, koristus- ja puhastusvahendite hoidmine
on ette nahtud koristuskeskustes;

jaatmekaitluse ruumide asukoha valik on soovitavalt liftisdlme ja hoone
transporditerminali Idhedal hoone 0. korrusel, kuhu on hea juurdepads vastava

transpordivahendiga.

Pesumajandus

Puhas pesu koondatakse eraldi ruumi ja jaotatakse vastavalt vajadusele palatiosakondadesse,

kus on olemas vaiksemad vahelaod. Must pesu tuuakse palatiosakondade vahelaost eraldi

ruumi. Pesupesemise teenus ostetakse sisse.

2.1.6.

Haiglaapteek

Apteek planeeritakse infusioonlahuste valmistamise oOigusega (juhul kui lahustuskeskuse

funktsioon sailib). Apteegis toimub steriilsete lahuste valmistamine, ravimite valmistamine ja

jaendamine.

Tabel 8. Ruumide jaotus ja pindala — Haiglaapteek

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Apteek 14 150
Kauba vastuvétt 8 1 8
Kauba véljastamine 8 1 8
Ladu 13 2 26
Lahustuskeskus 30 1 30
Personal 10 1 10
Ravimite komplekteerimine 15 1 15
Ravimite valmistamine 15 2 30
Vahendite pesu 10 1 10
WC 3 3 9
WC + Dus$ 5 1 5

Tookorraldus:

apteegi kaudu varustatakse haigla osakondi medikamentide, sidematerjalide,
Uhekordsete susteemide, pdetusvahendite, instrumentide jms;
apteegis jaotatakse ravimid ja valjastatakse osakonda paevase kogusena,

ekspeditsiooni eest vastutab apteek.

Funktsionaalne planeering:

11



Apteegil peab olema hea Uhendus transporditerminaliga kaupade sissetoomiseks ja
palatiosakondadega, kuhu saadetakse peamine osa ravimitest. Apteegis on jargmised

tehnoloogilised funktsioonid:

e assisteerimine, ravimite valmistamine, pakendamine, kontrollimine;

e pudelite ja tdovahendite pesemine, haiglast toodud jm ravimtaara ning téovahendite
desinfitseerimine ja pesemine, kuivatamine ja sailitamine;

e kaupade vastuvétt ja sailitamine, uldladu ravimite hoidmiseks; Uhekordsete sisteemide

ladu, tuleohtlike ainete hoiuruum.
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2.2. | korrus

Kuna haigla varav arendatakse valja B2 etapi raames Haigla 1 hoones, siis esimesele
korrusele on moeldud nn vaike tervishoiuteenuste varav ainult planeeritava hoone
teenindamiseks. Labi Maslovi tdnava poolse fuajee registratuuri liguvad:
e uuringutele suunatud patsiendid EMO-st ja muu ravi kestel diagnostikasse suunatud
patsiendid haiglakompleksi teistest hoonetest (keldrikorruse tunneli kaudu ja liftiga);
o eelregistreeritud patsientide (ambulatoorsed vastuvétud, paevaravi ja diagnostika)
palatiblokkides viibivate patisentide kiilastajad hoone sissepaasust (lleriiete jaoks on

planeeritud garderoob).

Uksuste jaotus ja pindala on vélja toodud tabelis 9.

Tabel 9. Uksuste jaotus ja pindala — | korrus

Funktsioon Pind kokku (m?)
DIAGNOSTIKA JA RAVI 806
Diagnostika 516
Eriarstide ambulatoorne vastuvott 290
ULDKASUTATAVAD JA PERSONALI RUUMID 633
Fuajee 124
Garderoob 15
Registratuur 17
Kokku 1439

2.2.1. Ambulatoorne eriarstiabi
Uksuses toimub haigete ambulatoorne eriarsti vastuvétt, diagnoosimine ja ravi.

Eriarsti ambulatoorse vastuvétu ruumide juurde kuuluvad protseduuride toad ja muud
erialateenuse osutamiseks vajalikud kabinetid. Kokku on planeeritud 8 vastuvétukabinetti ja
protseduuride ruumi ning 2 analuuside vétmise ruumi. Analtusid liguvad tunneli kaudu liikuma

Haigla 1 ja/vdi Haigla 3 asuvasse laborisse.

Ruumid on ristkasutuses. Vastuvotte korraldavad eelkdige uues hoones tootavate Uksuste

eriarstid (kirurgia). Valdav osa ambulatoorseid vastuvétte jatkub Haigla 1 hoones.

Ruumide jaotus ja pindala on valja toodud tabelis 10.
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Tabel 10. Ruumide jaotus ja pindala — Ambulatoorne eriarstiabi

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Eriarstide ambulatoorne vastuvott 16 290
Analiusid (proovid, muud) 20 1 20
Analiusid (verevott) 20 1 20
Protsedurid (kirurgia) 25 1 25
Protseduurid (kardioloogia, hindamine) 24 1 24
Protseduurid (traumat.) 25 1 25
Protseduurid (uroloogia) 25 1 25
Vastuvétukabinet 25 4 98
Personali puhkeruum 20 1 20
Ladu (ravimid, automaatsustlad) 10 1 10
Ladu 9 1 9
Inva WC 7 1 7

WC 3 2 7

2.2.2. Diagnostika

Uksuses toimub funktsionaaldiagnostiliste, endoskoopiliste ja radioloogiliste uuringute

tegemine. Aparatuuriga ruumid peavad vastama tootja néudmistele ja teistele digusaktidele.

Ruumide jaotus ja pindala on vélja toodud tabelis 11.

Tabel 11. Ruumide jaotus ja pindala - Diagnostika

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Diagnostika 21 516
Angiograafia 70 1 70
Bronhoskoopia 25 1 25
EHHO kabinet 17 1 17
Gastroskoopia 25 1 25
Kolonoskoopia 25 1 25
Kompuuter 66 1 66
Magnettomograafia 63 1 63
Protseduuriruum 25 1 25
Radioloogiline diagnostika 21 1 21
Rdéntgen 51 1 51
Ultraheli diagnostika 17 2 34
Personali puhkeruum 25 1 25
Radioloogide t66ruumid 18 1 18
Tehnikute ruumid 14 1 14
IT 9 1 9
Koristus 8 1 8
Ladu 9 1 9
Inva WC 6 1 6
WC 3 2 5

Diagnostikalksusesse toimub haiglakompleksi teistest hoonetest liikumine Iabi tunneli,
teepikkus Haigla 1 hoonest on u 150 m. Tulenevalt EMO asukohast Haigla 1 hoones ja ka
ambulatoorsete vastuvdttude jatkumisest Haigla 1 hoones, on osa diagnostilisi tegevusi
mdlemas hoones. Eriti Haigla 1 rekonstrueerimistddde elluviimise ajal (kuid ka edaspidi)

teenindab uue korpuse diagnostikatksus kogu haiglakompleksi.
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2.3. Il korrus - kirurgia

Hoone teisele korrusele on planeeritud kirurgiakliiniku traumatoloogia-ortopeedia-uroloogia

osakondade ruumid, kus toimub haigete pdetus ja ravi kirurgiliste haiguste erialadel. Palatites

on kokku 30 voodikohta, sealhulgas | astme intensiivjalgimisega 4 voodit.

Ruumide jaotus ja pindala on vélja toodud tabelis 12.

Tabel 12. Ruumide jaotus ja pindala — kirurgia (traumatoloogia-ortopeedia-uroloogia)

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
PALATIOSAKOND 49 839
Kirurgia (traumatoloogia-ortopeedia-uroloogia) 49 839
Palat 1k 20 10 202

Palat 2k 28 8 221
Intensiivravi 50 1 50

Inva WC 6 1 6

Oe ruum (int.) 18 1 18
Kipsituba 16 1 16
Protseduurid 21 1 21
Protseduurid (must) 21 1 21
Protseduurid (puhas) 21 1 21
Sanitaarruum (patsientide pesu) 21 1 21
Arstide ruum 20 1 20
Osakonnajuh. 13 1 13
Valvearst 13 1 13
Vanemarst 15 1 15
Vanemdde 13 1 13
Odede ruum 21 1 21
Oepost 22 2 43

IT 5 1 5
Koristus 8 1 8

Ladu (must pesu) 8 1 8

Ladu (puhas pesu) 8 1 8

Ladu (ravimid) 8 1 8

Ladu (tarvikud) 8 1 8

Toit 9 1 9
Kaitsevahendid 8 2 16
Liudsiala 7 1 7
Patseientide puhkeala 18 1 18

WC 3 4 11
ULDKASUTATAVAD JA PERSONALI RUUMID 592
Lift 6 62
Liftihall 77
Liikumistee 412
Trepikoda 2 41
Kokku 1431
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2.4. lll korrus - kirurgia

Hoone kolmandale korrusele on planeeritud kirurgiakliiniku tldkirurgia osakond, kus toimub

haigete pdetus ja ravi kirurgiliste haiguste erialadel. Palatites on kokku 34 voodikohta,

sealhulgas | astme intensiivjalgimisega 4 voodit. Sealhulgas 6 paevakirurgia voodit ( 2 LOR,

kirurgia ja trauma).

Ruumide jaotus ja pindala on vélja toodud tabelis 13.

Tabel 13. Ruumide jaotus ja pindala — kirurgia (uldkirurgia)

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
PALATIOSAKOND 51 848
Kirurgia (iildkirurgia) 51 848
Palat 1k 20 10 199

Palat 2k 27 7 192
Intensiivravi 48 1 48

Inva WC (int.) 6 1 6

Ode (int.) 20 1 20
Paevakirurgia 37 1 37
Riidehoid (paevaravi) 8 1 8
Protseduurid (must) 21 1 21
Protseduurid (puhas) 21 1 21
Sanitaarruum (patsientide pesu) 21 1 21
Arstide ruum 21 1 21
Osakonnajuhataja 13 1 13
Seminar 24 1 24
Valvearst 12 1 12
Vanemarst 15 1 15
Odede ruum 21 1 21
Oepost 22 2 43

IT 5 1 5
Koristus 8 1 8

Ladu 6 2 13

Ladu (must pesu) 8 1 8

Ladu (puhas pesu) 8 1 8

Ladu (ravimid) 8 1 8

Ladu (tarvikud) 8 1 8

Toit 9 1 9

Inva WC 7 1 7
Kaitsevahendid 8 2 16
Liudsiala 7 1 7
Patsientide puhkeala 18 1 18

WC 3 4 11
ULDKASUTATAVAD JA PERSONALI RUUMID 583
Lift 6 62
Liftihall 77
Liikumistee 403
Trepikoda 2 41
Kokku 1430
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2.5. 1V korrus

Hoone neljandale korrusele on  planeeritud

glnekoloogiaosakonna ja lasteosakonna ruumid.

Ruumide jaotus ja pindala on vélja toodud tabelis 14.

Tabel 14. Uksuste jaotus ja pindala — IV korrus

naistekliiniku

sUnnitusosakonna,

Funktsioon Pind kokku (m?)
DIAGNOSTIKA JA RAVI 70
Siinnitusplokk 70
PALATIOSAKOND 787
Pediaatria 339
Siinnitusabi ja glinekoloogia 447
ULDKASUTATAVAD JA PERSONALI RUUMID 570
Kokku 1427

2.5.1. Sunnitusblokk

Osakond osutab slinnitusabi keskhaigla teenuste mahus.

Funktsionaalne planeering:

¢ slnnitusblokk on funktsionaalselt Ghendatud sinnitusosakonnaga;;

e erakorralise keisrildike Iabiviimise voimekus on olemas kohapealses operatsioonitoas;

e slnnitustoad peavad paiknema omaette tsoonis hea Uhendusega operatsioonitoa ja

sunnitusjargse palatisektsiooniga. Ammaemanda postist peab olema kogu té6tsoon

jalgitav.

Ruumide jaotus ja pindala on valja toodud tabelis 15.

Tabel 15. Ruumide jaotus ja pindala - Stnnitusblokk

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Siinnitusplokk 3 70
Operatsioonituba 1 30
Sinnitustuba 2 40

2.5.2. Sunnitusabi ja gunekoloogia

Palatisektsioonides toimub haigete pdetus ja ravi gunekoloogiliste haiguste erialadel ning

sunnitusabi. Uksuses on kokku 16 voodikohta, sealhulgas 3 perepalatika kasutatavat palatit ja

2 paevaravi kohta. Intensiivravi kohad on jagatud lasteosakonnaga.

Ruumide jaotus ja pindala on valja toodud tabelis 16.
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Tabel 16. Ruumide jaotus ja pindalad - Stinnitusabi ja giinekoloogia

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Siinnitusabi ja giinekoloogia 27 447
Palat 1k naiste 20 2 39
Palat 2k naiste 26 3 77
Palat 2k pere 26 3 77
Garderoob (paevaravi) 11 1 11
Gun labivaatus 20 1 20
Inva WC (paevaravi) 6 1 6
Protseduurid 20 1 20
Paevaravi palat 12 2 24
UH diagnostika 15 2 30
Sanitaarruum (patsientide pesu) 20 1 20
Arstid 17 1 17
Seminar 20 1 20
Valvearst 10 1 10
Vanemammaemand 15 1 15
Odede ruum 16 1 16
Ammaemandad 14 1 14
Ammaemandapost 15 1 15
Toit 9 1 9
WC 4 2 7

2.5.3. Lasteosakond

Palatisektsioonides toimub haigete pdetus ja ravi pediaatrilistel erialadel. Lasteosakonnas on

10 tavapalatit ning 2 intensiivravi kohta, kokku 12 kohta. Ruumide jaotus ja pindala on valja

toodud tabelis 17.

Tabel 17. Ruumide jaotus ja pindalad - Pediaatria

Funktsioon Ruumi pind (m?) Ruumide arv Pind kokku (m?)
Pediaatria 23 339
Palat 1k 21 4 85
Palat 2k 27 3 82
Intensiivravi 36 1 36
Inva WC (int) 6 1 6
Sanitaarruum (patsientide pesu) 20 1 20
Oepost 15 1 15

IT 5 1 5
Koristus 8 1 8
Ladu (must pesu) 8 1 8
Ladu (puhas pesu) 8 1 8
Ladu (ravimid) 8 1 8
Ladu (tarvikud) 8 1 8
Kaitsevahendid 7 2 14
Lidsiala 9 1 9
Puhkeala (patsiendid) 22 1 22
WC 3 2 5

2.6. Katusekorrus

Katusekorrus on planeeritud hoone tehniliseks korruseks, st et tervishoiuteenuseid korrusele

planeeritud ei ole. Korrusele on planeeritud helikopteri maandumisplats (sh ligipaas
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osakonnasiseste liftidega), liftiSahtide hooldus ning voimalikult suures ulatuses

paikesepaneelid. Soltuvalt projekteerimisel tapsustuvast lahendusest vdimalik et ka osa
tehnostisteeme.

Lisa: arhitektuurne plaanilahendus 1:500
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