termomodernizacja

Rozwigzanie
palgcego problemu

Adam Majewski
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Zblizajaca sie zima spedza sen z powiek kadry zarzadzajacej placowkami stuzby zdrowia.
Przestarzate instalacje grzewcze i brak termomodernizacji znacznie zwiekszajg bowiem koszty
ogrzewania budynkéw. Czy jednak brak pieniedzy na remonty jest wystarczajacym
wyttumaczeniem dla biernej postawy? Okazuje sie, ze nie!

Ogrzewanie pomieszczen szpitali i innych placowek
stuzby zdrowia w okresie zimowym pochlania lwig
cze$¢ ich budzetéw. Tymczasem sprawnie przeprowa-
dzona termomodernizacja, remont lub wymiana insta-
lacji grzewczej i zlecenie zarzadzania ogrzewaniem bu-
dynkéw firmie zewnetrznej moze przynie$¢ znaczne
oszczednosci.

Niestandardowe oszczednosci

Firmy oferujace outsourcing w tym sektorze prze-
konuja, ze zaoszczedzié mozna nawet do 50 proc.
kwot pierwotnie wydawanych na ogrzewanie.

— Oszezgdnoscs zalezg od zastanego w danej placowee sta-
nu instalacii grzewczych, ocieplenia, zarzqdzania i wieln
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czynnikow. Wprowadzajac nasze standardy w skrajnych
przypadkach mozemy wypracowal nawet 50-procentowe
oszezgdnosei — zapewnia Zdzistaw Dalach, dyrektor pro-
jektu ds. rozwoju w obszarach miejskich Dalkia Polska.

Dalkia jest jednym z niewielu podmiotéw na ryn-
ku, ktére oferuja placowkom stuzby zdrowia ustuge
kompleksowa — od studium wykonalnosci, przez pro-
jekt zmodernizowanej instalacji grzewczej i termomo-
dernizacji, realizacje, az po dlugoterminowg eksploa-
tacje. Wymierne korzy$ci moze przynie$¢ jednak juz
samo przeprowadzenie termomodernizacji. To dziala-
nia majgce na celu zmniejszenie strat ciepla przez ocie-
plenie budynkéw, wymiane stolarki okiennej i drzwio-
wej itp.
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Dziesiatki modernizacji

Dodatkowo szpitale we wlasnym zakresie popra-
wiajg sprawno$¢ instalacji grzewczej i modernizujg
systemy wentylacji. Na mapie Polski mozna wskazaé
dziesigtki miejscowosci, w ktdrych szpitale przygoto-
wuja sie tak do zimy.

W czerwcu prace modernizacyjne podjat np. Woje-
wddzki Szpital Rehabilitacyjny dla Dzieci w Ameryce.
Pod koniec zesztego roku szpital otrzymat niemal 3 mln
zf z budzetu samorzadu wojewddztwa, Norweskiego
Mechanizmu Finansowego i Mechanizmu Finansowego
Europejskiego Obszaru Gospodarczego. Majace zakon-
czy¢ sie w polowie przyszlego roku prace obejmujg
m.in. docieplenie Scian budynkéw, wymiane stolarki
okiennej, modernizacje instalacji elektrycznej, moderni-
zacje wezla cieplnego i kotléw, modernizacje systemu
wentylacji oraz instalacj¢ komputerowej automatyki
sterujacej. Dyrekcja szpitala szacuje, ze remont pozwo-
li zmniejszy¢ zapotrzebowanie na energi¢ az o 74 proc.

Przyszly rok to takze data zakoficzenia termomo-
dernizacji gtéwnego budynku Szpitala Powiatowego
w Pyskowicach. Wymieniono juz wszystkie elementy
instalacji centralnego ogrzewania oraz grzejniki, wsta-
wiono nowe okna i drzwi. Obecnie trwaja prace
przy docieplaniu $cian i dachu. Prace sfinansowane zo-
staly z pozyczek z Wojew6dzkiego i Powiatowego
Funduszu Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej.

Spadek zapotrzebowania na energi¢ uzyskany dzieki
termomodernizacji przektada sie na znaczne obnizenie
rachunkéw. Marek Balicki, dyrektor Szpitala Wolskie-
go w Warszawie, szacuje, ze po termomodernizacji pla-
ci rocznie o ok. 20 proc. mniej za ogrzewanie.

Tego typu prace obserwowal bedziemy jeszcze wiele
lat, bo jak przekonuja specjalisci z branzy, stan infra-
struktury w polskich placéwkach zdrowia jest tragiczny.

— Najczesciej zachodzi koniecznos¢ wykonania powaz-
nych modernizacyi i remontow, czasem trzeba wymienic caly
system. Zwykle instalacje sq stare i w zlym stanie technicz-
nym. Ograniczenia finansowe zwigzane z diugotrwatymi
problemami budzetowymi stuzby zdrowia najpierw dotyka-
by zaplecza technicznego, co sukcesywnie przekladato sig
na trwale pogarszanie sig stanu technicznego, zuboZenie
technologiczne, a w konsekwencyi wzrost strat energii i kosz-
tow, a takze obnizanie bezpieczeristwa energerycznego. Totez
Dalkia przed rozpoczeciem dziatan naprawczych wykonuge
szezegdtowe andyty techniczne i operacyjne w celu identyfi-
kacji problemow i zagrozen, a nastgpnie okreslenia celow
7 zadan koniecznych do doprowadzenia systemu do Zgda-
nych standardow i przywricenia bezpieczeiistwa energetycz-
nego — méwi Zdzistaw Dalach.

Nie tylko oszczednosci

Poza nizszymi kosztami dyrekcje szpitali moga li-
czy¢ na inne korzysci. Elementarna jest zapewnienie
pacjentom i personelowi odpowiednich warunkéw le-
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czenia i pracy. Sporo profitdw dostarcza placéwkom
stuzby zdrowia powierzenie zarzadzania cieptem pro-
fesjonalnym partnerom, takim jak Dalkia. Dzi¢ki te-
mu nie muszg si¢ juz troszczy¢ o zadania niezwigzane
z ich podstawowa dziatalno$cia. W przypadku Dalkii
dodatkowo moga powierzy¢ jej specjalistom konser-
wacje budynkéw. Podstawowa korzyscig ze wspoétpra-
¢y z firmami typu Dalkia jest jednak brak konieczno-
§ci posiadania kapitalu na przeprowadzenie
niezbednych modernizacji instalacji grzewczej. Firma
sama modernizuje sie¢é, a jej zysk wypracowywany jest
dopiero po dostarczeniu towaru, ktdrym jest cieplo.
— Podpisujemy umowe o efekt, ktira zaklada, ze za okre-
Slone wynagrodzenie Dalkia zapewni okreslony komfort
7 efekt ekonomiczny, a ewentualne nadwyzki oszczednosci
zostang podzielone pomigdzy szpital i Dalkig. Jednorazowe

)Y Jednorazowe naktady
na termomodernizacje wielokrotnie
zwracajg sie w czasie eksploatacji
budynkéw szpitalnych w postaci

oszczednosci na wydatkach na ciepto 1

naklady na termomodernizacie wielokrotnie zwracajq s
w czasie eksploatacji budynkow szpitalnych w  postaci
oszczgdnosci na wydatkach na cieplo. W oparciu o tego typu
umowy Dalkia wykonuje termomodernizacie — podkresla
Zdzistaw Dalach. — W Polsce stosowanie umow o efekt jest
ograniczane przez obowigzujace regulacje prawne sektora
energetycznego. Stan izolacji termicznej budynkow w na-
szym kraju sukcesywnie poprawia sig w wyniku realizacyi
procesow termomodernizacyjnych, finansowanych przez wila-
seicieli lub zarzqdcow. Sadzg jednak, ze efekt bylthy wickszy,
gdyby, termomodernizacja realizowana byla spijnie i kom-
pleksowo z modernizacia systemow cieplowniczych w oparcin
0 umowy o efekt, tak aby finansowanie zostato zapewnione
z zewngtrznych Zridel i splacone przez szpital w czasie
z oszczgdnosci energii — dodaje Zdzistaw Dalach.

Czes¢ firm zewnetrznych dba tez o ograniczania ry-
zyka sanitarnego (np. zakazenie Legionellg).

— Wzorcowym szpitalem jest dla nas Szpital Ortopedyczmy
w Zakopanem, gdyz tam nie tylko wprowadzilismy nowe roz-
wigzania techniczne i organizacyjne, ale takze wdrozylismy
pelny program zapobiegania rozwojow: bakterii Legionella
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w wodzie uzytkowej. Program zostal wprowadzony jako je-
den z prerwszych w Polsce, w oparciu o standardy i wielolet-
nte doswiadczenia Dalkii we Francji w zapobieganin rozwo-
Jowi tej bakteriz, pomimo ze przepisy polskie nie nakladaly
takich obowigzkow. Legionella moze dostac si¢ do pluc wraz
2 oparami wodnymi i wywolac ich chorobg, w niektdrych przy-
padkach prowadzqcq do Smierci — méwi Zdzistaw Dalach.

Uniwersytecki Szpital Ortopedyczno-Rehabilita-
cyjny w Zakopanem rozpoczal wspétprace z Dalkia
Termika w 2000 r. Wéwczas w wyniku postgpowania
przetargowego, Dalkia przeprowadzila na wlasny
koszt modernizacje systemu cieplowniczego szpitala.
W zamian zarzadza siecig cieplowniczg szpitala
przez 10 lat. Dyrekcja szpitala nie kryje zadowolenia
z tej wspllpracy, wyliczajac oszczednosci:

— Powterzenie firmie Dalkia eksploatacji kotlownt i do-
Staw energii cieplney dla szpitalnego systemu centralnego
ogrzewania i cieplej wody wuzytkowej daje oszczednosci
z trzech Zridel — przejecie kosztow zatrudnienia stuzb tech-
nicznych przez Dalkie, ograniczenie kosztow zakupu pali-
wa weglowego oraz wzrost efektywnosci pracy urzqdzen ko-
towni — méwi Maciej Fraczek, zastepca dyrektora ds.
ekonomiczno-administracyjnych szpitala w Zakopa-
nem. Dodaje jednoczesnie, ze szpital moze si¢ teraz
skupi¢ na podstawowym zadania, czyli leczeniu pa-
cjentow.

Wspolprace z Dalkia chwala sobie takze dyrekcje
Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie, Centrum On-
kologii w Krakowie, Zakladu Opicki Zdrowotnej
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MSWiA w Krakowie, czy Sanatorium MSWiA w Cie-
chocinku.

Melodia przysztosci

Wedlug specjalistéw, po okresie podstawowych
modernizacji sieci cieplowniczych przyjdzie etap,
w ktérym zarzadzajacy stuzba zdrowia zwrdca uwage
na alternatywne zrédla energii i najnowocze$niejsze
technologie. Poki co z alternatywnych zrédel energii,
takich jak energia geotermalna, biomasa, ciepto z od-
padow, korzysta niewielki odsetek placowek. A szko-
da, bo to nie tylko atrakcyjna finansowo propozycja,
ale takze rozwigzanie przyjazne srodowisku.

Do chlubnych wyjatkéw nalezy Szpital Specjali-
styczny w Gorlicach. Pod koniec zeszlego roku zakon-
czono tam modernizacj¢ systemu grzewczego, polega-
jaca gléwnie na zamianie kotéw weglowych
na opalane biomasa. Jako zrédto energii w dwdch no-
woczesnych kotlach wodnych na biomase wykorzysty-
wane sg zrebki drzewne. Sie¢ cieplna rozprowadza po-
wstate w ten sposéb ciepto do 19 obiektéw szpitala.
Oprocz oszczednosci udalo sie takze niemal catkowicie
zredukowa¢ emisje pyléw, dwutlenku wegla i siarki.

— Posrednio juz teraz korzysta sig z alternatywnych zri-
del energii, jesli cieplo lub energia dostarczane do szpitala
z siect pochodzq z centralnych jednostek energetyczmych je
wykorzystujgcych — méwi Zdzistaw Dalach. — Alterna-
tywne Zridia energii w samych szpitalach na razie nie sq
wykorzystywane, glownie z powodu wysokich nakladiw in-
westycyjnych na ich budowe i braku systemu wsparcia finan-
sowego dla takich przedsiewziec. Budowa nowych instalacji
dostosowanych do wykorzystywania alternatywnych Zridet
energii jest obecnie drozsza i bardziej skomplikowana niz
budowa instalacji tradycyjnych, co odpowiednio przeklada
si¢ na ceny ciepla i energii. Sadze, ze w najblizszych latach,
w ramach realizacji polityki energetycznej zakladajqcej
ograniczanie emisji gazow cieplarnianych i zwigkszenie wy-
korzystania energii ze Zridet odnawialnych, alternarywne
Zridia energii bedg instalowane i zwigkszy sig wykorzysta-
nie tzw. zielonej energii. Dalkia wspiera wszelkie dziala-
nia zwigzane z ochrong srodowiska naturalnego i jest przy-
gotowana do aktywnego udzialn w rozwoju alternatywnych
Zrodel energii — dodaje Zdzistaw Dalach.

Ciekawa propozycja dla stuzby zdrowia jest takze
kogeneracja — technologia pozwalajaca na réwnocze-
sne wytwarzanie ciepla i energii elektrycznej w jed-
nym procesie technologicznym. Przynosi ona wymier-
ne oszczedno$ci oraz zwigksza elastyczno$¢ procesu
wytwarzania. Kogeneracja polega na znacznie wigk-
szym wykorzystaniu energii pierwotnej zawartej w pa-
liwie do produkgji energii elektrycznej i ciepta. Efek-
tywnos$¢ energetyczna tego typu systemu jest wiec
nawet 0 30 proc. wyzsza niz w przypadku oddzielne-
go wytwarzania energii elektrycznej w elektrowni
kondensacyjnej i ciepta w kottowni. m
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