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Legenda:

CT przewdd zasilajgcy
CT przewod powrotny
CHW przewdd zasilajgcy
CHW przewdd powrotny
CO przewdd zasilajgcy
CO przewdd powrotny
Urzadzenia
Armatura

9 CHW1 Pion instalacji CHW

e CT2 Pion instalacji CT

8 cos Pion instalacji CO

Uwagi:

1. Wszystkie wymiary nalezy sprawdzi¢ na budowie uwzgledniajgc
mozliwosci i ograniczenia montazowe.

2. Przewody zaizolowa¢ zgodnie z zal. 2 do Rozporzgdzenia Ministra
Infrastruktury z dn 12 kwietnia 2002r. w sprawie warunkéw
technicznych jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie.
3. Nainstalacjach CT, CHW, CO zamontowa¢ zwory odcinajgce
pozwalajgce na odciecie poszczegoélnych odgatezien.
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INWESTOR::
POWIAT PIASECZYNSKI
STAROSTWO POWIATOWE W PIASECZNIE
05-500 PIASECZNO ul. CHYLICZKOWSKA 14

FAZA:

PROJEKT BUDOWLANO - WYKONAWCZY

BRANZA: SANITARNA

TYTUL RYSUNKU:

Instalacje CT, CHW, CO.
Rozwiniecie instalacji CT central

BIURO PROJEKTOWE: KS—INSTAL sp. z o.0.

Ks',HSTHL ul. Sucha 6

05—-402 Otwock, biuro@ksinstal.pl
fax 22 300-1798 tel. 22 300-1998
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