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Karta informacyjna przedsięwzięcia 
zgodnie z art. 3 ust. 1 pkt. 5 ustawy z dnia 3.10.2008r. o udostępnianiu informacji o środowisku i jego ochronie, udziale społeczeństwa w ochronie środowiska oraz o ocenach oddziaływania na środowisko (Dz.U.2013.1235 j.t. ze zm.)
1. Rodzaj, skala i usytuowanie przedsięwzięcia

Budowa bloku operacyjnego o pięciu salach zabiegowych wraz z zapleczem, stanowiskami wybudzeń pooperacyjnych i centralną sterylizatornią. Obiekt dwukondygnacyjny, zblokowany z istniejącym budynkiem szpitalnym, powstały w miejscu budynku garażowego przeznaczonego do rozbiórki, parkingu i istniejącej dwukondygnacyjnej przybudówki przy segmencie „C” istniejącego bloku szpitalnego. Parter obiektu zajmuje sterylizatornia, a na piętrze zlokalizowano blok operacyjny. Obszar na poziomie terenu nie zajęty przez centralną sterylizatornię a w obrysie piętra, zagospodarowano jako szpitalny parking.

  Jest to rozbudowa istniejącego zespołu szpitalnego, polegająca na zastąpieniu istniejących sal operacyjnych i centralnej sterylizatorni, nowym blokiem operacyjnym, spełniającym wszystkie wymogi stawiane tego typu obiektom pod względem funkcjonalno – użytkowym i sanitarnym. 
Położenie obiektu na działce nr54/2 w Elblągu, Jednostka ewidencyjna: 286/0/ / M. Elbląg, Obręb: 00/7, przy ul. Jana, Amosa Komeńskiego 35
2. Powierzchnia zajmowanej nieruchomości, a także obiektu budowlanego oraz  dotychczasowym sposobie ich wykorzystywania  i pokryciu nieruchomości szatą roślinną

W chwili obecnej bilans terenu zajmowanego przez istniejący zespól szpitalny przedstawia się następująco:

Powierzchnia działki






52 951 m2 -100%
Powierzchnia zabudowy





 6 943 m2  -  13%
Powierzchnia terenów utwardzonych (drogi, place, chodniki)
 4 330 m2  -   8%
Powierzchnia terenów zielonych (biologicznie czynnych)

41 678 m2 - 79%
Przewidywana rozbudowa będzie się charakteryzowała następującymi parametrami:

Powierzchnia zabudowy(bez podcienia) 

 Pz
    685 m2
Powierzchnia zabudowy(z podcieniem)

 Pz
 1 835 m2
Powierzchnia użytkowa 



Pu
 2 168 m2
Kubatura 

 



  K      12 395 m3

Powierzchnie utwardzone  



Put
 1 843 m2
Powierzchnia podlegająca przekształceniu


 3 646 m2

(nowemu zagospodarowaniu)

Wskaźnik przekształcenia:



3 646
Wprz  = -------------------------------------- = 0,0689 → 7%



52 951
Bilans terenu po planowanej rozbudowie przedstawia się następująco:

Powierzchnia działki






52 951 m2 -100,0%
Powierzchnia zabudowy





 7 628 m2  -  14,4%
Powierzchnia terenów utwardzonych (drogi, place, chodniki)
 6 173 m2  -  11,6%
Powierzchnia terenów zielonych (biologicznie czynnych)

39 150 m2 -  74,0%

Wskaźnik intensywności  zabudowy wynosi:



7 628
Wiz  = -------------------------------------- = 0,1441 → 14%


52 951
Wskaźnik wykorzystania terenu wynosi:



13 801
Wwt  = -------------------------------------- = 0,2606 → 26%


52 951

3. Rodzaj technologii

Obiekt nie jest obiektem przemysłowym i w tym pojęciu nie posiada żadnej technologii wytwórczej.

W nowym obiekcie będą wykonywane zabiegi medyczne przeniesione z istniejącej struktury szpitalnej. 
4. Ewentualne warianty przedsięwzięcia 
W przypadku nie podjęcia planowanej inwestycji nadal będą pracować stare, bardziej energochłonne urządzenia, ale przede wszystkim odbije się to na jakości przeprowadzanych usług medycznych i  przyszłych pacjentach.
5. Przewidywana ilość wykorzystywanej wody, surowców, materiałów paliw oraz energii
Ponieważ nie przewiduje się wprowadzenia nowego rodzaju usług medycznych, a jedynie poprawę funkcjonowania istniejących, nie nastąpi istotna zmiana w ilości zapotrzebowanych mediów oraz zrzutu ścieków. Nowe urządzenia zastąpią stare, już w znacznym stopniu zużyte i zbyt energochłonne. 
Zapotrzebowanie i zrzut cieków mieści się w granicach dotychczas występujących dla danej działalności bloku operacyjnego i sterylizatorni i wynosi:

- zapotrzebowanie w wodę 
 5,1 m3/dobę

- zrzut ścieków

5,1 m3/dobę

Zasilanie w energię elektryczną będzie się odbywać z istniejącego przyłącza 400 kW i jego wielkość nie ulegnie zmianie.
6. Rozwiązania chroniące środowisko

· Projektowany obiekt został zaprojektowany tak, by nie tylko spełniał obecne normy ochrony cieplnej, ale znacznie je przewyższał. Uzyskano w ten sposób swoisty „termos” do maksimum ograniczający straty cieplne.

· Zastosowano nowe urządzenia techniczne o mniejszej energochłonności ( np. oświetlenie ledowe).

· Ciepłą wodę uzyskuje się z już działającej w szpitalu instalacji „solarnej”
7. Rodzaje i przewidywane ilości wprowadzanych do środowiska substancji lub energii przy zastosowaniu rozwiązań chroniących środowisko

· Nie przewiduje się emisji do powietrza substancji szkodliwych.

· Nie przewiduje się zwiększenia emisji hałasu

· Odprowadzenie cieków sanitarnych i deszczowych do odrębnych istniejących wewnątrz szpitalnych sieci kanalizacyjnych i dalej do miejskich sieci kanalizacyjnych (umowa nr 32903/02 o zaopatrzenie w wodę i odprowadzenie ścieków z dnia 23.10.2013). Nie przewiduje się ich zwiększenia.
· Odbiór odpadów medycznych poprzez koncesjonowaną firmę (umowa nr 246/2014 z dnia 30.12.2014 na odbiór, transport i unieszkodliwienie odpadów medycznych). Nie przewiduje się ich zwiększenia.
· Odbiór odpadów komunalnych przez koncesjonowaną firmę (umowa z MPO nr 117/2 na wywóz i utylizację odpadów). Nie przewiduje się ich zwiększenia.

8. Możliwe transgraniczne oddziaływanie na środowisko

Projektowana inwestycja nie będzie się charakteryzowała negatywnym odziaływaniem poza granicami lokalizacji, a tym bardziej oddziaływaniem transgranicznym.
9. Obszary podlegające ochronie na podstawie ustawy z dnia 16 kwietnia 2004r. o ochronie przyrody znajdujących się w zasięgu znaczącego oddziaływania przedsięwzięcia

W zasięgu odziaływania na środowisko w rozumieniu w/w ustawy, nie znajdują się obszary podlegające ochronie.
………….……………

(podpis wnioskodawcy)
Uwaga: Należy odnieść się do każdego z w/w punktów informacji. Jeśli według wnioskodawcy punkt nie dotyczy wnioskowanego przedsięwzięcia należy to uzasadnić.
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