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1. Identifica¢ao do Projeto

Este memorial descritivo refere-se ao projeto das instalagdes de gases medicinais, gases para
dispositivos médicos e vacuo clinico para a Policlinica (Projeto padrdo). O projeto serd
implementado em diversos locais.

3. Objetivo

O objetivo principal deste projeto é estabelecer um sistema centralizado de suprimento de
gases medicinais, gases para dispositivos médicos e vacuo clinico para atender as necessidades
operacionais e de seguranca da Policlinica (Projeto padrdo), garantindo o fornecimento seguro,
continuo, com pressao e vazao adequadas, em conformidade com as normativas técnicas e
sanitdrias aplicaveis.

4. Escopo do Projeto

O projeto abrange o fornecimento de materiais, mdo de obra, equipamentos, ferramentas e a
execucdo de todos os servigos necessarios para a instalagdo completa e funcional das
instalagdes destinadas ao suprimento e distribuicdao dos seguintes fluidos para uso em servicos
de saude:

e Oxigénio Medicinal
e Ar Comprimido Medicinal
e Vacuo Clinico

O escopo inclui as centrais de suprimento ou producdo, as redes de distribuicdo ou coleta e os
postos de utilizacdo. Adicionalmente, contempla toda a infraestrutura associada, como
manifolds, reguladores de pressao, vdlvulas de seccionamento, sistemas de alarme e
monitoramento, suportacao das tubulagdes, identificagdo completa das linhas, passagens por
paredes e lajes com vedacdo corta-fogo (quando aplicavel), interligacGes elétricas das centrais e
painéis de alarme, bem como os testes, o comissionamento e a entrega da documentacdo
técnica final.

5. Normas e Regulamentos de Referéncia

As instalacGes deverdo obedecer rigorosamente as ultimas versGes das seguintes normas e
legislagBes pertinentes:

e ABNT NBR 12188: Sistemas centralizados de suprimento de gases medicinais, de gases para
dispositivos médicos e de vacuo para uso médico em servicos de saude.

e ABNT NBR 11906: Conexdes roscadas para postos de utilizagcdo sob baixa pressao.

e ABNT NBR 13206: Tubo de cobre leve, médio e pesado, sem costura, para conducdo de
fluidos - Requisitos.



e ABNT NBR 13587: Estabelecimento assistencial de saude — Concentrador de oxigénio para
uso em sistema centralizado de oxigénio medicinal.

e ABNT NBR 5410: InstalacGes elétricas de baixa tensao.

e SO 7396-1: Medical gas pipeline systems — Part 1: Pipeline systems for compressed
medical gases and vacuum.

e RDC n? 50/2002 da ANVISA: Regulamento Técnico para planejamento, programacao,
elaboracdo e avaliacdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de saude.

e RDC n? 63/2011 da ANVISA: Requisitos de Boas Praticas de Funcionamento para os
Servigos de Saude.

e RDC n?2 887/2024 da ANVISA: DispOe sobre os requisitos de Boas Praticas para a
distribuicdo, armazenagem e dispensac¢do de Gases Medicinais.

e [N n2 129/2022 da ANVISA: Boas Préticas de Fabricacdo (BPF) de Gases Substancias Ativas
(GSA) e Gases Medicinais.

e IN n2 301/2024 da ANVISA: Lista de Gases Medicinais Enquadrados como Medicamentos
Sujeitos a Notificagdo.

6. Descri¢cdo Geral do Sistema

O sistema centralizado de gases medicinais e vacuo consiste em trés partes principais
interligadas: as centrais de suprimento ou producao, a rede de distribuicdo ou coleta e os postos
de utilizagdo.

7. Descrigdo Detalhada das Centrais de Suprimento/Producdo

Todas as centrais devem ser projetadas com fontes de suprimento primdria e reserva,
assegurando a continuidade do fornecimento em qualquer situagdo.

7.1. Central de Oxigénio Medicinal

A fonte de suprimento sera definida conforme o projeto executivo, podendo ser uma central de cilindros,
um tanque criogénico ou um Sistema Concentrador de Oxigénio (SCO). Serd utilizada uma central de
cilindros, esta contard com manifolds para a bancada principal e a reserva, equipados com sistema de
troca automatica acionado por pressostato diferencial, valvulas de retencdo em cada conexdo flexivel
(chicote) e vélvula de alivio de pressao.

7.2. Central de Ar Comprimido Medicinal

A central de produgdo contard com um minimo de dois compressores isentos de dleo, preferencialmente
do tipo scroll ou parafuso, operando em regime de redundancia (N+1) e com rodizio automatico de
funcionamento. O ponto de captacdo do ar para os compressores deve ser externo, em local limpo, seco
e estrategicamente posicionado para evitar contaminacdo por fontes poluentes, respeitando as
distancias minimas estabelecidas pelas normas (geralmente 3 metros de fontes como centrais de gases



oxidantes e exaustdes, ou distancias maiores, como 8 ou 16 metros, de outras fontes de contaminacao
como cozinhas, sanitdrios, estacionamentos, etc., devendo-se adotar a condigdo mais restritiva).

Um reservatério de ar (pulmdo) em aco carbono com tratamento interno e externo,
dimensionado conforme NBR 12188 e equipado com mandmetro, valvula de seguranca (NR-13)
e purgador automatico, completard a central.

7.3. Central de Oxido Nitroso Medicinal

Esta central utilizard cilindros como fonte de suprimento, contando com um manifold para a bancada
principal e outra para a reserva (com um minimo de 2+2 cilindros ou conforme a demanda calculada).
Possuira sistema de troca automatica acionado por pressostato diferencial, valvulas de retencdo e de
alivio. Dependendo do consumo previsto, podera ser necessario um aquecedor de manifold para evitar o
congelamento durante a expansdo do gas.

7.4. Central de Vacuo Clinico

A producdo de vacuo sera realizada por uma central com, no minimo, duas bombas de vacuo (N+1),
operando em rodizio automatico. O tipo de bomba (anel liquido, palhetas rotativas lubrificadas ou secas)
serd definido no projeto. O sistema serd projetado para manter um nivel de vacuo adequado nos postos
de utilizagdo mais distantes, com uma pressdo absoluta maxima de 61,33 kPa (aprox. 460 mmHg).
Preferencialmente, serd utilizado o sistema de vacuo seco, onde o produto aspirado é coletado em um
recipiente com filtro e dispositivo anti-transbordamento junto ao ponto de uso, evitando que o material
aspirado entre na tubulacdo. O uso de sistema Venturi é proibido, exceto em consultérios odontoldgicos
(se houver). A central incluira:

e Filtros bacterioldgicos redundantes (N+1) na sucgdo principal.

e Separador de liqguidos com dreno automatico antes das bombas.

e Reservatério de vacuo dimensionado conforme NBR 12188 (com vacuémetro e dreno).
e Filtros bacterioldgicos na descarga das bombas para o ambiente.

7.5. Requisitos Gerais das Centrais

E obrigatéria a afixacdo de avisos ostensivos proibindo fumo e fontes de ignicdo nas centrais e
proximidades. Todos os materiais (tubula¢des, valvulas, manGmetros) devem ser adequados ao fluido e
resistentes as condi¢Ges de operacdo. Os cilindros (em uso, reserva ou vazios) devem estar sempre
fixados e identificados corretamente, com capacetes de protecdo nos cilindros fora de uso. Centrais de
cilindros com volume superior a 120 m3, se internas ou contiguas ao prédio, devem ter paredes com
resisténcia ao fogo de no minimo 1 hora. A localizagdo das centrais deve respeitar as distancias minimas
de seguranca em relacdo a outras instalacGes, conforme normas, e ndo devem estar em dareas de
passagem de cabos elétricos ndo relacionados ou tubulacdes de fluidos inflamaveis. Para tanques
criogénicos, o piso da area de abastecimento deve ser de material ndo combustivel (concreto) e deve
haver contengdo para vazamentos. As centrais de Ar Comprimido Medicinal e Vacuo Clinico, bem como



os sistemas de alarme, deverdo ser alimentadas pela rede elétrica de emergéncia da Policlinica (Projeto
padrdo).

8. Rede de Distribuicdo / Coleta

8.1. Tubulagao e Materiais

Para os gases pressurizados (Oxigénio Medicinal, Ar Comprimido Medicinal, Oxido Nitroso Medicinal),
serdo utilizados tubos de cobre sem costura, classe A (ABNT NBR 13206), estado duro, desoxidados com
fésforo e internamente isentos de graxa e dleo, com diametros definidos em projeto. Para o Vacuo
Clinico, a tubulacdo serda em PVC Rigido Soldavel (classe A - NBR 5648) ou Cobre Classe A (NBR 13206),
conforme especificado no projeto, com inclinagdo minima de 1% em direcdo a central ou pontos de
drenagem.

Em todos os casos, serdo utilizados exclusivamente tubos novos, certificados e limpos, com
extremidades vedadas durante o armazenamento e instalacdo. A tubulagdo ndo podera ser apoiada em
outras tubula¢des, devendo ser sustentada por suportes apropriados, e ndo devera ser instalada em
locais expostos a 6leo ou graxa.

E expressamente proibido utilizar as tubulagdes como aterramento elétrico. A pressdo nominal de
distribuicdo para os gases serd mantida entre 4 kgf/cm? e 5 kgf/cm?, garantindo que a pressdo nos postos
de utilizagdo permanecga dentro dos limites aceitaveis (entre 90% e 110% da nominal) sob diferentes
condicdes de fluxo.

TubulagGes aparentes em locais de risco (como armazenamento de inflamaveis, lavanderias,
subestacbes) deverdo ser protegidas por encamisamento metalico ou de alvenaria, com extremidades
abertas para areas seguras.

8.2. Identificacdo da Tubulacao

A identificacdo visual das tubulacdes é crucial e sera feita em toda a sua extensdo, seja por pintura ou
por fitas adesivas, seguindo as cores padronizadas conforme a Tabela A.1 da ABNT NBR 12188:

e Ar Comprimido Medicinal: Amarelo-seguranca (Padrdo Munsell 5Y 8/12)
e Oxido Nitroso Medicinal: Azul-marinho (Padrdo Munsell 5 PB 2/4)

e Oxigénio Medicinal: Verde-emblema (Padrdo Munsell 2,5 G 4/8)

e Vacuo Clinico: Cinza-claro (Padrao Munsell N 6,5)

Além da identificacdo por cor, as tubulacdes de gases e de vacuo devem receber etiquetas
adesivas com fundo na cor branca e largura minima de 20 mm. Essas etiquetas devem conter o
nome do gas respectivo, em letras pretas, em caixa alta e com altura minima de 10 mm, e uma
seta preta, com altura minima de 10 mm, indicando o sentido do fluxo.



E aceitdvel aplicar uma faixa com o nome do gas e indicar o sentido do fluxo nas extremidades
da faixa. As etiquetas devem ser aplicadas em intervalos maximos de 5 metros em trechos
retos, no inicio de cada ramal, nas descidas dos postos de utilizacdo, de cada lado das paredes,
forros e assoalhos atravessados pela tubulacdo, e em qualquer outro ponto onde a identificacdo
clara for necessdria para garantir a seguranca e a correta operacao.

8.3. Valvulas de Seccionamento

Serdo instaladas valvulas de seccionamento do tipo esfera, de passagem plena, construidas em latdo
forjado ou bronze com vedacdo em PTFE, adequadas para o fluido e as condi¢cbes de operacgdo. Sua
localizacdo serd estratégica e acessivel para operacdo, manutencdo e emergéncias (como na saida da
central, antes do primeiro ramal, na entrada de alas ou pavimentos, e em salas criticas), conforme
indicado no projeto. Cada valvula deverd possuir uma caixa de protecdo com tampa claramente
identificada com o gés/vacuo controlado e a area atendida, além de ser rotulada.

8.4. Monitoramento Ambiental (Areas com N0)

Nos ambientes onde o Oxido Nitroso Medicinal for utilizado, serd obrigatéria a instalacdo de um
dispositivo de monitoramento continuo do teor de oxigénio no ar. Este dispositivo devera acionar um
alarme sonoro e visual caso a concentracdo de oxigénio atinja o nivel de 19,5% ou inferior, alertando
para uma condi¢ao potencialmente perigosa.

8.5. Execugdo e Montagem

A execugdo seguird procedimentos rigorosos de qualidade. Antes da unido (soldagem ou colagem), as
extremidades dos tubos e conexdes serdao limpas mecanica e quimicamente. A solda brasagem em tubos
de cobre serd executada por profissional qualificado, utilizando liga com prata (min. 5% Ag) e magarico
oxi-acetilénico, sendo obrigatério o fluxo continuo interno de Nitrogénio (N,) de baixo fluxo durante o
processo para prevenir a oxidacdo interna (formacdo de carepa).

A soldagem de tubos de PVC seguira as recomendacdes do fabricante do adesivo e da solugdo limpadora.

A suportacdo das tubula¢des sera feita com suportes adequados (unha, gota, berco) em intervalos
definidos em projeto, garantindo alinhamento, nivel/inclinacdo e prevenindo vibra¢des, com uso de
isolantes para evitar contato direto cobre-metal. As passagens por paredes e lajes utilizarao
luvas/passadores e serdo vedadas com material corta-fogo e/ou selante elastomérico. Mandmetros e
vacubmetros serdo instalados em pontos estratégicos, com caracteristicas adequadas (diametro,
material, classe de precisdo, escala, glicerina se necessario) e valvula de bloqueio; os mandmetros para
gases terdo a inscri¢do "NAO USE OLEO".

9. Postos de Utilizagao



Os postos de utilizacdo deverao estar em conformidade com as normas ABNT NBR 12188, NBR
11906, NBR 13164 e NBR 13730 (quando aplicavel). Cada posto sera equipado com um terminal
de conexdo rapida especifico para cada gas ou vacuo (padrdo ABNT NBR 11906), garantindo a
ndo intercambialidade, uma valvula autovedante interna (check valve) e um rétulo ou espelho
de acabamento legivel, com o nome/simbolo do fluido e fundo na cor padronizada. Os postos
de oxigénio deverdo indicar a fonte (ex: O, Centralizado ou O, 93 se de concentrador). Deverdo
possuir também um dispositivo de vedacdo e protecao (tampa) para quando ndo estiverem em
uso. A localizacdo dos postos junto ao leito do paciente serd a aproximadamente 1,5m acima do
piso acabado ou integrados a painéis ou réguas apropriadas, para evitar danos fisicos,
respeitando uma distancia minima de 15 cm entre os centros de postos adjacentes.

10. Sistemas de Alarme e Monitoragdo

Os sistemas de alarme e monitoracdo atenderdo integralmente a NBR 12188, com sinalizacdo
sonora e visual. Havera um Alarme Operacional da Central para indicar o status das fontes
(principal/reserva em uso, nivel baixo, falha de equipamento), instalado na central e com
sinalizacdo remota em local de supervisdo continua (ex: Posto de Enfermagem Central).

Um Alarme de Emergéncia da Central, independente do operacional e de facil identificacdo,
monitorard a pressdao ou vacuo imediatamente apds a fonte primdria (condigdes criticas de
alta/baixa).

Alarmes de Area serdo instalados nas areas supervisionadas (postos de enfermagem das alas)
para monitorar a pressdao ou vacuo nas linhas apds as valvulas de seccionamento, indicando
condicdo normal (luz verde) ou fora da faixa segura (luz vermelha intermitente e som).

11. Testes, Comissionamento e Controle de Qualidade

Apds a conclusdo da instalacdo e antes da liberagdo para uso, uma série rigorosa de testes sera
realizada, sempre documentada em relatérios assinados pelo responsavel técnico e por um
representante do servigo de saude. Os principais testes incluem:

e Inspecdo Visual: Verificagdo completa da conformidade com o projeto e da qualidade da
montagem.

e Teste de Estanqueidade (Gases Pressurizados): Pressurizacdo com Nitrogénio seco ou Ar
Comprimido isento de éleo a 1,5x pressdo de trabalho (min. 8 kgf/cm?), monitoramento da
queda por 24h e verificacdo de todas as juntas com solucdo de dgua e sabdo neutro.

e Teste de Estanqueidade (Vacuo): Submissdo ao vacuo maximo da central, isolamento e
monitoramento da perda por 24h.

e Teste de Identificagdo Cruzada: Verificagdo da inexisténcia de interligagdes indevidas entre
redes distintas usando adaptadores especificos.



Teste de Fluxo e Pressdo/Vacuo nos Pontos: Verificagdo do desempenho nos pontos criticos
sob demanda simulada.

Teste de Pureza (Ar Comprimido Medicinal): Analise de amostras em laboratério
credenciado para garantir a conformidade com os padrdes de qualidade.

Verificagdo Funcional dos Alarmes: Confirmagdo da correta atuagdo sonora e visual em
simulagdes de falha.

Finalmente, a Purga do Sistema removera quaisquer residuos antes do Comissionamento, que

envolve a operacdo assistida inicial e ajustes finos.

12. Documentagdo e Responsabilidade Técnica

A execucdo do projeto e da instalagdo sera de responsabilidade de uma empresa com registro

no CREA e profissional habilitado (Engenheiro Mecéanico) como responsavel técnico, com a

devida emissdo de Anotacdo de Responsabilidade Técnica (ART) especifica para projeto e
execucdo. Ao final dos trabalhos, um conjunto completo de documentacdo devera ser entregue
a Policlinica (Projeto padrao), incluindo:

Projeto "As Built" refletindo exatamente o que foi construido.
Manuais de operagdo e manutengdo dos equipamentos.
Certificados de qualidade dos materiais.

Relatdrios detalhados de todos os testes realizados.

ART de execucgdo da instalacdo.

Certificados de calibracdo dos instrumentos de teste.

Certificado de conformidade da instalagdo com a ABNT NBR 12188.
Prontudrio do vaso de pressdo (reservatorio de ar) conforme NR-13.

O servico de saude devera manter toda essa documentacdo arquivada e atualizada.
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