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Sissejuhatus

Kéesolev dokument on sisult Terviseministri 04.10.2023 késkkirjaga nr 137 kinnitatud
dokumendi ,SA Narva Haigla funktsionaalne arengukava Il etapp“ tdpsustatud versioon
seoses Véljaarendamise plaanide Korrigeerimisega. Kaks aastat peale algse dokumendi
valmimist on selginud tegelikud vbimalused Narva Haigla taristu kaasajastamiseks ja
arendamiseks. Vbéimalused on algselt plistitatud ambitsioonidest oluliselt tagasihoidlikumad,

mistéttu on dokument viidud vastavusse realistliku arengutrajektooriga

SA Narva Haigla tanane taristu koos tehnostisteemidega on vana ja ei vasta patsientide ega
ka tooturu osaliste ootustele. Vanim, tegutsev laborihoone on rajatud 1906 ja statsionaarina
tegutseva sisekliiniku hoone 1913 aastal. 1970ndatel aastatel rajatud 6 korruseline
aktiivravikorpus (v.a moéned osad), aga samuti ka mitmed kompleksi kuuluvad vaiksemad
hooned (administratsiooni hoone, haigla apteegi ja patoloogia hoone ning kiirabijaam) on
fuusiliselt ja moraalselt vananenud, nende tehnosusteemid on amortiseerunud. Sellest
tulenevalt pole haigla ka atraktiivne tddkoht uutele arstidele, 6dedele ja muule personalile, kes
eeldavad opingutel Tartus kogetud kaasaegset t6okeskkonda, mis omakorda tdhendab, et
teatud erialadel, mille jargi on hadavajadus, pole o6nnestunud haiglasse tédle saada
kvalifitseeritud spetsialiste. Olukorra senisel kujul jatkumine on otsene oht jatkusuutliku ja
kaasaegse tervishoiuteenuse osutamisele Eesti riigi jaoks strateegiliselt tdhtsas piirilinnas,

suuruselt kolmandas omavalitsuses.

SA Narva Haigla tulevikuvisiooni aluseks on selle teeninduspiirkonna suurus. Kuigi
prognooside kohaselt on tegu kahaneva piirkonnaga, on ka tulevikus tegu Eesti suurima
uldhaiglaga. Tuleviku ravivajadus mitmetel erialadel prognoositavalt hoopis suureneb, kuna
eakate elanike arv on kasvamas. Seetdttu on vajalik kvaliteetne arstiabi tagada Narva linnas

ka perspektiivis.

Narva haigla juhtkond on seadnud eesmargiks kujundada haiglast 2030 aastaks kaasaegne
integreeritud tervishoiu ja heaoluteenuste tdmbekeskus, mis hélmab endas tanapaevast
aktiivravi, esmatasandi tervishoiuteenuseid, erinevaid sotsiaalteenuseid, kompleksset

taastusravi ja erinevaid kompetentsikeskuseid (nn. Tartu Tervishoiu Kérgkooli dppekeskust).

Kéesolev SA Narva Haigla funktsionaalne arengukava (Il etapp) on koostatud vastavalt
sotsiaalministri maarusele ,Nduded haigla funktsionaalsele arengukavale ja ehitusprojekti

meditsiinitehnoloogia osale ning haigla funktsionaalse arengukava kinnitamise kord".
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Funktsionaalse arengukava Il etapi koostamisel on aluseks vdetud SA Narva Haigla

funktsionaalne arengukava 2025-2030 | etapp.

Tulenevalt rahastamisvdimalustest on funktsionaalse arengukava |l etapi dokument
struktureeritud kahe eraldiseisva projektina. 2025. aasta augusti seisuga on mélema projekti

elluviimiseks reaalne rahastusvoimalus olemas:

o Projekt 1 (P1) — sisuks on uue ravikorpuse ehitamine aadressile Haigla 5a, Narva.
Projekti, nimega ,Narva integreeritud heaoluteenuste arendamise ja osutamise

keskus®, rahastab Euroopa Regionaalarengu Fond (ERF);

o Projekt 2 (P2) — sisuks on Haigla 1 hoone rekonstrueerimine aktiivravi ning tervise- ja
heaolukeskuse otstarbeks (P2). Projekti nimega ,Narva integreeritud heaoluteenuste

arendamise ja osutamise keskuse energiatdhusus® rahastab Uhtekuuluvusfond (UF).

Lisaks on Uldisemalt kavandatud jatkutegevused nimetatud projektide elluviimisele jargnevale
ajaperioodile - mis on eelkdige seotud haiglakompleksi ajalooline hoone (Haigla 5)
kohandamisega esmatasandi tervisekeskuse, taastusravi (koost66s Haapsalu Neuroloogilise
Rehabilitatsioonikeskusega) ja Tartu Tervishoiu Koérgkooli kasutuse tarbeks. Edasine
parendamine on kavandatud labi viia vanimas hoones (Haigla 3), kus tegutseb hetkel haigla

labor. Omavahendite toel on uuendamise ootel veel Haigla 9.

Kdikide projektide sisuline planeerimine on kavandatud teostada tihedas koostdds Tartu
Ulikooli Kliinikumiga jt. raviasutustega, kaasates sealset tippteadmist nii projektide

kavandamisel, elluviimisel kui ka hilisemal teenuste osutamisel.
Arengukava Il etapp annab Ulevaate jargnevatest teemadest:

e olemasolev hoonestus ja selle seisukord;

e haigla arendamise kontseptsioon;

e hoonete planeeritav funktsionaalsus;

¢ hoonete tapsem funktsionaalne ruumiprogramm;

e arhitektuursed plaanilahendused;

¢ hinnang ehitusmaksumusele.

Kuna planeeritakse ka uut hoonestust, esitatakse funktsionaalsed ruumiprogrammid hoonete
korruste ja projekteerimisloogika alusel. Sotsiaalministri maaruse ,Nouded haigla
funktsionaalsele arengukavale ja ehitusprojekti meditsiinitehnoloogia osale ning haigla

funktsionaalse arengukava kinnitamise kord“ § 7 Ig 6 pobhine haigla ruumide jaotus
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funktsionaalseteks valdkondadeks ja osakondadeks vdi Uksusteks (maaruse lisa 1 jargi) on

funktsionaalsete valdkondade kirjeldusena ja tabelitena kdesoleva t66 osa.

Mugavama loetavuse eesmargil on dokument on vormistatud kolmes eraldi, kuid Uhtekuuluvas

ja lahutamatus osas koos lisadega.



1. Ulevaade olemasolevast hoonestusest

SA Narva Haigla erinevad struktuurilksused paiknevad kahel kinnistul, kuues hoones.

Funktsionaalse eskiisi koosseisus on olemasolevaid struktuuriksusi vaadeldud Haigla tn.

kompleksis (SA Narva Haigla omandis) ja Vestervalli 15 tn. hoones (Narva Linnavalitsuse ja

eraomaniku kaasomandis, antud haiglale hoonestusdiguslepingu alusel).

Haigla hooneteks on:

Haigla 1 koos dendusabi juurdeehitusega;
Haigla 3;
Haigla 5;
Haigla 7;
Haigla 9;

Vestervalli 15.

HAIGLA 1 (H1), hoone suletud netopind on 16 602,7 m?.

Tegu on 6-korruseline hoonega, mis on valminud 1977. a.

0 korrusel (keldrikorrus) paiknevad lisaks tehnilistele ruumidele personali garderoobid,

pesulaod, jadtmete kogumine ning mikrobioloogia laboratoorium;

| korrusel paiknevad EMO, radioloogiakliiniku kabinetid, ortopeedide ambulatoorse
vastuvotu kabinetid, registratuur, plaaniliste haigete vastuvotu kabinet, haigla infopunkt,
EMK vanemde kabinet, garderoob haigla kilastajatele. Hoone tiivas, kus varem

paiknes naiste nduandla, seisavad ruumid tuhjalt;

Il korrusel paikneb renoveeritud operatsiooniplokk. Opiploki vastastiivas Maslovi tn.
pool paikneb ,recovery®. Korrusel paiknevad tihes tiivas TU kliinikumile rendilepinguga
antud onkoloogide ambulatoorse vastuvdtu ruumid ning keemiaravi I1abiviimise ruumid.
Lisaks on veel kirurgia ambulatoorse vastuvdtu kabinetid, noorte ndustamise kabinet,
vaktsineerimise ja protseduuride Iabiviimise, endokrinoloogi-, anesteesioloogi
vastuvodtu-, nefroloogi-, polikliiniku vanemde -, trombooside -, tervishoiuarsti de - ning
linna kindlustamata isikute Uldarsti vastuvotu kabinet. Sama korruse vastas tiivas

paiknevad: psuhholoogi, psiUhhiaatri, lastearsti ambulatoorse vastuvdtu kabinetid.



Pulmonoloogi vastuvdtu kabinet koos abiruumiga (koormustestid, spirograafia), OKR
kabinet;

o Il korrusel asuvad nina-kérva-kurguhaiguste ambulatoorse vastuvdtu kabinetid,
uroloogi kabinet, kirurgi kabinet, naistearstide vastuvdtu kabinetid, endoskoopia
uuringute ruumid ja renoveeritud anestesioloogia ja intensiivravi osakond,

ammaemandate vastuvotu ruumid;

e |V paiknevad: slnnitusplokk koos sunnitus- ja raseduspatoloogia, ruumid
vastsiindinutele, perekool, ultraheli kabinet, naiste labivaatusruumid, perepalat,

neonatoloogi vastuvdtu kabinet ning protseduuride ruum.

e V paiknevad | kirurgia palatiosakond (38 voodit); kirurgia intensiivpalat 6-le voodile
eraldi 6e postiga, paevakirurgia voodikohtadega palatid, uroloogi protseduuride kabinet,
sidumistuba (2 ruumi), 3 ruumi arstidele, protseduuride kabinet kirurgiliste haigete

teenindamiseks, 2 de posti;

e VI korrusel Haigla tdnava poolses tiivas asuvad ambulatoorne taastusravi( sh.
taastusarsti- , noorsportlaste tervisekontrolli-, logopeedi kabinet, flsioterapeutide
kabinetid, aparaatne flsioteraapia koos mudaraviga, ndupidamiste ruumid. Korruse
vastastiivas on rendipind, sh. ruumid 10-le hemodiallilisi aparaadile koos abiruumidega
(Renalis kliinikud OU) ja Gihe nimistuga perearstikeskusele (Teie Tervis OU) renditud 2
kabinetti.

Hoone konstruktsioonide ja enamiku insenersusteemide olukord on rahuldav, ventilatsiooni- ja
jahutussusteemid on amortiseerunud ja vajavad taielikku renoveerimist. Teatud osa
keldrikorruse tehnilisi ruume on seetbttu tihjad ja kasutuskdlbmatud. Renoveeritud
ruumigruppides (sh. intensiivravi- ja operatsiooniosakond) on ko&ik insenersisteemid

valjavahetatud (Maslovi tn poolses tiivas rajatud EMO osakond kaasaegse tehnoloogiaga).

2013. a. ehitati hoonele kaasaegse lahendusega laiendus (3 korrust, suletud netopind 3035
m?), kus paikneb dendusabi osakond 85 voodiga (sh 10 hospiitsi voodikohta), abivahendite

miilgi- ja laenutuse rendipind (ITAK OU) ja koduéenduse kabinet.
HAIGLA 3 (H3), hoone suletud netopind on 1044,5 mZ.

Kdrge soklikorruse ja ihe maapealse korrusega hoone on kompleksi vanim, muinsuskaitse all
ja valminud 1906. a. 1998. a. ehitati soklikorrusele valja kesksterilisatsiooni osakond. Hoone
on maa- aluse tunneliga Uhendatud haigla palatikorpustega (hooned H1 ja H5, tunneli
ehitusaasta - 1996).



I korrusel asub haigla laboriosakond (verekabinet koos protseduuri ruumiga,

biokeemia-immunoloogia, viroloogia ja molekulaardiagnostika kliiniline labor).

Hoone fuusiline seisukord on hea, insenerststeemid on suuremas osas rekonstrueeritud koos

kesksterilisatsiooni osakonna ehitamisega. Seoses esimese korruse renoveerimisega vajavad

insenersiusteemide lahendused korrigeerimist ja tdiendamist. Hoone aknad on renoveeritud

vastavalt muinsuskaitse nduetele perioodil 2020-2025. Hoone vajab tadiendavat rahastust

ajaloolise valimusega siselahenduse parendamiseks.

HAIGLA 5 (H5), hoone suletud netopind on 6296,2 m2

Hoone on soklikorrusega, osaliselt kolmekorruseline, kompleksi suurim muinsuskaitse all olev

ajalooline nn. ,Kreenholmi tehase taishaigla®“, valminud 1913. a, rekonstrueeritud 1969. aastal.

Hoonest osa on Tartu Tervishoiu Koérgkooli kasutuses 6ppetddks (tasuta ruumid hoone 2

korrusel):

Hoone

Keldrikorrusel on personali puhvet, koogiploki ladu, aparaatide hoolduse ja
remondiruumid, tookojad ja tehnilised ruumid, laoruumid ja sisekliiniku personali

garderoobid. Osa pinda on kasutuseta;

| korrusel paiknevad, kilastajate garderoob ja kaks palatisektsiooni - Uhes tiivas
nakkushaiguste osakond - 12 voodikohta (8 tavalist + 3 teise astme intensiivravi
voodikohta + 1 esimese astme intensiivravi voodikoht) ja teises tiivas sisehaiguste
osakond (26 voodikohta, sh 19 tavavoodit, 4 intensiivravi (Il aste) ja 3 intensiivravi (|
aste)), radioloogia Uksuse rontgenikabinet (mammograaf ning réntgenseade),
sisekliiniku juhataja ja sisekliniku vanemde ning ndupidamiste ruum ning
infektsioonikontrolli kabinet koos patsiendikogemuse juhi kabinetiga, psihholoogide -,
vaimsetervise 6e -, ARV - ja HIV ravi kabinetid, arstide t66ruumid; abiruum s66gindude

pesemiseks;

Il korrusel on kaks palatisektsiooni - Uhes tiivas sisehaiguste osakonna palatid (12
tavavoodit) ja vastas tiivas (12 voodit, sealhulgas 11 tavavoodit ja 1 intensiivravi voodi
(I aste)) ning funktsionaalse diagnostika kabinetid, sidame ultraheliuuringute kabinet,
haigla épperuum (23 kohta) 6enduskvaliteedi juhi kabinet. Eraldi alas on Tartu TTK
koolituskeskuse ruumid (2 loenguruumi ja 2 ruumi praktikumide labiviimiseks.) Abiruum

s66gindude pesemiseks;
hoone kolmandal korrusel asub haigla k6dgiplokk koos abiruumidega.

konstruktsioonide ja enamiku insenersisteemide olukord on rahuldav,

rekonstrueerimist vajab ventilatsioonislisteem ja katuse kogulahendus.



HAIGLA 7 (H7), hoone suletud netopind on 1496,5 m?
Hoone on keldrikorrusega, kahekorruseline, ehitatud 1963. a:
o Keldris paiknevad laod ja tédkojad;
o | esimesel korrusel paiknevad haigla administratsiooni ruumid;

e |l korrusel on kasutusel 120-kohaline koosolekute saal, selle korval tookabinetid, eraldi

sissepaasuga paiknevad kilaliste toad (7) ja arvutiklass ning IT grupi ruumid.
Hoone ehituslik struktuur ei ole sobiv ravi, diagnostika vdi palati funktsioonideks.

Hoone ja selle insenerslisteemide olukord on rahuldav. Puudulik on ventilatsiooni- ja

jahutussisteem.
HAIGLA 9 (H9), hoone suletud netopind on 1953,7 m2
Kahekorruselise, 1974. a. ehitatud hoone:

e | korrusel paiknevad kiirabijaam koos kiirabiautode garaaziga, patoloogia osakond,
arhiiv, tavandiruumid (rendipind) ning kogu linna teenindav surnute sailitamise

kdlmruum;

o Il korrusel on haigla apteek, patoloogiaosakonna laboratoorium (histoloogia ja

tsitoloogia) ja meditsiinistatistika kabinetid ning haigla arhiiv.
Hoone fuusiline seisukord on hea, insenersiusteemid vajavad renoveerimist.
VESTERVALLI 15 (~4 km kompleksist), hoone suletud netopind on 5708,9 m2

Keldriga kolmekorruseline polikliinikuhoone valmis 1996. aastal. Haigla kolis ruumid Ule Haigla
tn. linnakusse ja hetkel seisab see tlhjana, v.a. 3 kabinetti esimesel korrusel, mis on SA
Viljandi haiglale metadoonikeskusena rendile antud. Hoones olid lisaks arstikabinettidele
diagnostika- ja taastusravikabinetid, soolakamber, radioloogia kabinetid. Hoone esimesel,

teisel ja kolmandal korrusel paiknesid perearstikabinetid. Hoone teisel korrusel asub saal.

Hoone ja selle insenerslisteemide olukord on rahuldav. Hoone on SA Narva Haigla kasutuses
hoonestusbiguslepingu alusel. Haigla on august 2025 alustanud selle hoone tookorda

seadmist, et kolida oma tegevused Haigla 1 hoone renoveerimistdode ajaks ule (2026-2028).

Viimased suuremad muudatused Haigla tn. haiglakompleksis leidsid aset aastal 2013, mil
toimus Karja tn. 6 asunud korpusest valjumine ja valmis Haigla 1 6endusabi osakonna

juurdeehitus.



2. SA Narva Haigla arendamise kontseptsioon

Haigla kaasajastamine on vdimalik ellu viia vastavalt finantseerimisvdimaluste olemasolule
etapiviisiliselt. Nii saab reaalseks lahenduseks |ahimas perspektiivis (aastani 2030) olla uue
ravikorpuse rajamine ning Haigla 1 hoone rekonstrueerimine nii aktiivravi kui ka
esmatasandi, tervise- ja heaolukeskuse otstarbeks. Kogu haiglakompleksi terviklik

arendamine hdélmab kokkuvdtvalt jargmisi etappe:
e P1) Uue ravikorpuse ehitamine
e P2) Haigla 1 hoone rekonstrueerimine aktiivravi- ning tervise ja heaolukeskuseks

e P+) Haiglakompleksi teiste hoonete renoveerimine ja/vdi funktsionaalne kohandamine

Narva Haigla on Eestis tunnustatud haigla, mis kaasaegsetes tingimustes osutab

patsiendikeskset meditsiiniabi ning vaartustab oma tdétajaid.

» Uue ravikorpuse ehitus
~
 Haigla 1 hoone rekonstrueerimine tervise- ja heaolukeskuse ning aktiivravi tarbeks
* Haigla 5 ajaloolise haiglahoone rekonstrueerimine (tervisekeskus,sotsiaalteenused, \
ennetustegevus, taastusravi ja rehabilitatsioon, Tervishoiu Kdrgkooli 6ppekeskus)
* Haigla 3 hoone renoveerimine (laboriteenuste laiendamine)
* Haigla 9 hoone renoveerimine (kiirabijaama t66tingimused)
Projektid +||iS O(_endyshooldsooldusosakonna ja eakatele suunatud teenuse taiendavate pindade
rajamine
* Haiglakompleksi pindade optimeerimine (Vestervalli 15 kasutusest valja) /

Narva Haigla on kaasaegne integreeritud heaoluteenuste arendamise ja osutamise

keskus

Joonis 1. SA Narva Haigla véljaarendamise kava

Detailsemalt on kirjeldatud projektid P1 ja P2. Teadaoleva rahastusvéimaluse puudumise téttu

ei tooda detailselt valja jargmisi etappe (P+).
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Uldine eeldus on, et I6ppkokkuvdttes saavutab haiglakompleks tulevikuvajadustele vastava

funktsionaalsuse ja arenguvéimalused:

kogu haigla aktiivravi toimub kaasajastatud pinnal. Lépeb aktiivravi tegevuse selleks

mittesobivas hoones (Haigla 5);

diagnostikaiksus  vdimaldab  pakkuda paremas ja laiemas kvaliteedis

diagnostikateenuseid kogu heaolukeskusele;

suurem osa Haigla 5 hoone pinda on vdimalik anda esmatasandi perearstikeskuse,

taastusravi ja Tartu Tervishoiu Kérgkooli kasutusse;

kompleksi rajatakse ruumid esmalt 6-le perearstinimistule ja I6plikult kuni 20-le

esmatasandi teenust osutavale meeskonnale jm heaoluteenustele;

Rajatakse taiendavad pinnad taastusravi ja rehabilitatsiooni meeskonnale,
dendushooldusosakonnale ja eakatele mdeldud teenustele (TERVIK, koduhaigla jm.)

ning ennetus- ja koolitustegevuste.

Haigla arengukontseptsiooni taielik elluviimine tooks kokkuvétvalt kaasa kvalitatiivselt uue ja

olustikule vastava tervishoiuteenuste taseme Narvas.
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3. Planeeritav funktsionaalsus

3.1.

P1 — uue haiglakorpuse rajamine

P1 on esimeseks sammuks Narva Haigla kaasajastamisel, mis omab reaalset finantseeringut.

Projekti elluviimiseks kasutatakse 70% ulatuses Euroopa Regionaalarengu Fondi rahastust -

projekt ,Uue haiglakorpuse rajamine integreeritud heaoluteenuste osutamiseks Narvas®.

Eesmargiks on rajada SA Narva Haigla territooriumile uus haiglakorpus, mis koostoimes

olemasolevate hoonetega moodustab kaasaegse integreeritud heaoluteenuste terviselinnaku.

Korpus rajatakse uusehitusena SA Narva Haiglale kuuluvale kinnistule aadressil Haigla 5,

Narva (katastritunnus 51105:004:0145). Korpus uUhendatakse olemasolevate hoonetega

(Haigla 5, Haigla 1 ja Haigla 3) maa-aluse tunneli kaudu.
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Uue korpuse rajamise indikativne maht on 7000 m2. Algselt kavandatud pinnamahtu on

hinnasurve téttu esialgsega vorreldes vahendatud u. 7% (sh. varjendi nbude lisandumine ja

kaibemaksu maara téus 01.07.2025).
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Hoone on uue planeering jargi planeeritud viie korruseline (sh Uks maa-alune korrus). Kaotatud
on katuselt helikopteri maandumisplats, kuna haiglast paari minuti autosdidu kaugusel asub

riiklik lennusalga helikopteri maandumisplats.

Hoone planeeritav funktsionaalsus on jargmine:

Tabel 1. Hoone jaotus funktsionaalseteks valdkondadeks

Funktsioon Ruumide pind (m?)
1. DIAGNOSTIKA JA RAVI 1060
Diagnostika 384
Eriarstide ambulatoorne vastuvott 676
2. PALATIOSAKOND 2059
Infektsioonhaigused 863
Lastehaigused 477
Sisehaigused 718
4. ULDKASUTATAVAD JA PERSONALIRUUMID 2653
Personali riietusruumid 227
Uldkasutatavad ruumid 2426
5. ABITEENUSTUS JA VARUSTUS 1117
Jaatmekaitlus 75
Ladu ja varustus 11
Tehnoruumid 1031
6. TEADUSTOO JA KOOLITUS 76
Personali taienduskoolitus 76
Kokku 6965

Korpusesse on planeeritud kokku 59 voodikohta, sh 10 intensiivravi kohta. Arvestatud on
paindlikkuse vajadusega. Modulaarne planeering koos jagatud voodifondi ja aktiivse
voodikasutuse juhtimisega toetab vajalike palatite ja nende juurde kuuluvate lisapindade
optimaalselt kasutust. Lisaks on muudetud palatitega seotud sanitaarsélmede lahendust

senisest odavamaks Iabi jagatud kasutuse péhimoétte.

Hetkel Haigla 5 hoones paiknev sisehaiguste kliinik ja osa diagnostikauksusest saavad uued
ruumid. Hoone esimesele korrusele rajatav diagnostikapiirkond vdimaldab pakkuda paremas

ja laiemas kvaliteedis diagnostikateenuseid kogu heaolukeskusele.

Uue hoone rajamine vdimaldab parandada ravikvaliteeti ja kattesaadavust (lisa
vastuvotukabinetid, kaasaegsed tingimused vdimaldavad paremat diagnostikat, ravi ja
hooldusteenust, vdhendada halduskulusid (energiatdbhus uus hoone on efektivsema ja
kaasaja nduetele vastava kitmise, valgustuse ja hoolduse kuludega) ning motiveerib ja
vdimaldab personali kinnihoidmispoliitikat (tAnapaevased té6tingimused toetavad tdodtajate

rahulolu ja arengut).
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Uhtlasi tdhendab see ka seda, et sisekliinik saab taielikult vabastada Haigla 5 hoone ja
osaliselt ka Haigla 1 ambulatoorse vastuvétu ala, mis on fuusiliselt ja moraalselt vananenud
ning ei vasta tanapaevastele tervishoiuasutustele kehtestatud nduetele. Sinna saab
renoveerimise jargselt kavandada taiendavaid vdimestavaid tegevusi. Uus haiglakorpus

lahendab Haigla 5 hoones olevad jargmised probleemid:

o Taristu ei vasta tanapaevastele nduetele: vananenud elektri-, vee- ja
ventilatsioonisiisteemid. Piiratud on vdimalused kaasaegsete meditsiiniseadmete
paigaldamiseks. Energiatbhusus on madal. Haigete taastumise ja infektsioonileviku

vastumeetmed on madalad.

e Tingimused patsientidele ja tootajatele on ebasobivad: ruumilahendused
ebafunktsionaalsed, WC-de ja pesemisvbimaluste arv on ebapiisav (eriti

likumispuudega inimestele), heli- ja soojusisolatsioon on kehv.

e Arengu- ja digitaliseerimispiirangud: raske on rakendada tanapaevaseid IT-lahendusi
(nt meditsiini infoslsteemid, telemeditsiin) ning keeruline taita uusi nakkuskontrolli ja

patsiendivoogude néudeid. Keeruline on taita EITS kiberturvalisuse néudeid.

Oluliselt paraneb haigla valmisolek kriisiolukordadeks. Hoonesse on kavandatud varjendi
rajamine. Hoone valmides tekib evakuatsioonivbimalus maa-alusest tunnelvorgustikust kaug-
evakueerimiseks (transpordile panduse kaudu). Uue korpuse valmimisel tekib
masskannatanute raviks juurde lisapind, mis on kaetud taisvarustuse generaatoriga (riigi
toetusel juba varasemalt soetatud). Maa-alusesse lisatunnelisse (80m) saab paigutada

tdiendavad 30 varjumisele toodud haiget.

Projekti tulemusena valmib u 7000 m? suurune kaasaegne haiglakorpus, mis koostoimes
olemasolevate hoonetega moodustab kaasaegse integreeritud terviselinnaku, mis hélmab nii

aktiivravi, esmatasandi tervishoiuteenused, taastusravi- kui ka erinevaid sotsiaalteenuseid.
Projekti elluviimise indikatiivne ajakava on jargmine:

1. Projekteerimistddd, sh projekti ekspertiis ja ehitusluba — riigihange 1abi viidud,
valmimistahtaeg 03.2026

2. Ehituse riigihanke ettevalmistamine ja Iabiviimine — 2026 | pa
3. Ehitustegevus — 2026 |l pa - 2028 Il pa (kuni 24 kuud)
4. Inventari ja seadmete riigihanke ettevalmistamine ja labiviimine — 2027

5. Inventari ja seadmete tarne ja paigaldus — 2028
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3.2. P2 -integreeritud tervishoiu ja heaoluteenuste keskuse arendamine

Paralleelselt P1 projekti teostamisega (uus ravikorpus) on Uhtekuuluvusfondi (UF)
energiatbhususe meetme toel véimalik ellu viia 70ndatel rajatud Haigla 1 rekonstrueerimine
energiasaastlikuks integreeritud heaoluteenuste arendamise ja osutamise keskuseks. UF
projekti eesmark on rekonstrueerida SA Narva Haiglale kuuluv olemasolev hoone aadressil
Haigla 1, Narva linn energiatdhusaks ja kaasaegseks haiglahooneks, mis integreerib nii

aktiivravi, esmatasandi tervishoiuteenused kui ka erinevad sotsiaalteenused.

Haigla 1 ndol on tegu 6-korruseline hoonega, mis on valminud 1977. a ning mille suletud
netopind on koos 2013. a. ehitatud laiendusega (3035 m2) 16 603m?2. Hoonesse on hetkel
koondatud valdav osa SA Narva Haigla aktiivravist, sh EMO, operatsiooniplokk,
anestesioloogia ja intensiivraviosakond, mikrobioloogia labor, endoskoopiauuringute kabinetid,
radioloogiakliiniku uuringute ruumid (kompuutertomograaf, réntgen, sonograafia), TUK
keemiaravi ruumid, slnnitustoad, statsionaarse ja paevaravi palatiosakonnad (kirurgia- ja
naistekliinik), dialtusiraviruumid, erinevad ambulatoorsete eriarstide/eriddede ja 2 perearsti
vastuvotu ruumid ning ambulatoorse taastusravi ruumid. 2013 a juurdeehituses on éendusabi
osakond. Hoones on tehtud episoodilisi ehituslike parendusi. Osa pinda on amortiseerunud ja
kasutusest valjas sh. liftid. Samas rajati koroonaviiruse puhangu ajal 3 korrusele 2 kaasaegset

isolatsioonipalatit.

Ligi 50 aastat tagasi ehitatud hoone ei vasta kaasaegse ja energiatbhusa hoone
karakteristikule ning vajab tervikuna rekonstrueerimist, sh nii soojustuse, tehnostisteemide kui

osaliselt ka siselahenduste osas. Seda saab teha vaid té6protsessi teisele pinnale kolimisel.

Haigla 1 rekonstrueerimise tulemusena moodustub SA Narva Haiglast koos uue rajatava
ravikorpuse (P1) ja olemasoleva hoonestusega kaasaegne integreeritud heaoluteenuste
terviselinnak. Seejuures kavandatakse Haigla 1 hoonesse aktiivravi korval ka ruumid
perearstide tervisekeskuseks ja erinevateks sotsiaalteenusteks, ambulatoorseteks

vastuvottudeks, ennetustegevusteks ning pind jaeapteegi avamiseks.

Hoone planeeritav funktsionaalsus on projekti jargselt jargmine (punase varvierisusega on
tahistatud lisanduvad ja kollasega kaasajastatavad funktsionaalsed valdkonnad, Ulejaanud
valdkondades toimuvad kohandused ainult hoone energiatdhususe suurendamiseks vajalike

tddde raames):
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Tabel 2. Hoone jaotus funktsionaalseteks valdkondadeks

Funktsioon Ruumide pind (m?)
1. DIAGNOSTIKA JA RAVI 5443
Endoskoopia 225
Erakorraline meditsiin 943
Eriarstide ambulatoorne vastuvétt 1145
Laboratoorium 157
Operatsiooniblokk 1054
P&evaravi (onkoloogia-hematoloogia) 261
Radiodiagnostika ja -ravi 259
Sinnitusblokk 103
Taastusravi 444
Paevaravi ja -kirurgia (hemodialuiis) 480
P&evaravi ja -kirurgia (gtinekoloogia) 133
Varupinnad 240
2. PALATIOSAKOND 5025
Intensiivravi 679
Sinnitusabi ja glinekoloogia 358
Uldkirurgia 952
Iseseisev statsionaarne dendusabi 3035
4. ULDKASUTATAVAD JA PERSONALIRUUMID 3612
Personali riietusruumid 327
Uldkasutatavad ruumid (kaasajastatakse osaliselt) 3285
5. ABITEENUSTUS JA VARUSTUS 1795
Jaatmekaitlus 90
Koristuskeskus 85
Ladu ja varustus 180
Pesundus 141
Tehnoruumid 1299
6. TEADUSTOO JA KOOLITUS 53
Personali taienduskoolitus 53
7. MUU 678
Esmatasandi tervisekeskus 639
Teenused valjastpoolt - apteek 39
Kokku 16 603

Palatiosakondades on arvestatud paindlikkuse vajadusega. Vdimalusel rakendatav
modulaarne planeering koos jagatud voodifondi ja aktiivse voodikasutuse juhtimisega toetab
vajalike palatite ja nende juurde kuuluvate lisapindade optimaalselt kasutust. Lisaks on
tanased isolatsiooniks vajalikud palatid nakkuse levikut mitte toetavad - puudujaake selles

osas on koigil korrustel.

Projekti realiseerimise puhul arvestatakse, et teatud haigla tegevused on
rekonstrueerimistédde kolme aasta pikkuseks perioodiks vajalik Umber paigutada (Vestervalli
15 asuvale polikliiniku reservpinnale) ning kuna EMO, intensiivravi ja operatsioonibloki
Umberpaigutamine rekonstrueerimistdédde ajaks ei ole vdimalik, tuleb t66d ellu viia kahes kuut

korrust haaravas jargus, mistottu rekonstrueerimise ajaperiood on tavaparasest pikem.

Projekti tulemusena on rekonstrueeritud Haigla 1 hoone, mille energiatdhusus on paranenud,
paikesepatareidega toodetakse lisaenergiat, ventilatsioonisiisteem kasutab sooja arastust
(energiaklass paranenud vahemalt Uhe energiaklassi vorra, mida moéddetakse 1 aasta jooksul
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peale hoone kasutusloa saamist). Koosmojus uue palatikorpuse ja olemasoleva hoonestusega
moodustub kaasaegne integreeritud heaoluteenuste terviselinnak, mis hdlmab nii aktiivravi,
esmatasandi tervishoiuteenused, taastusravi- ja ennetusteenused, kui ka erinevaid

sotsiaalteenuseid.

Haigla 1 hoonesse koondatakse aktiivravi kdrval perearstiabi tervisekeskus ja erinevad
sotsiaalteenused, mis vdimaldab SA Narva Haiglal peale renoveerimist loobuda olemasolevast

amortiseerunud ja ebamodistliku lahendusega polikliinikuhoonest aadressil Vestervalli 15.
AJAKAVA
Projekti indikatiivne ajakava on jargmine:

1. Projekteerimis ehitushanke ettevalmistamine ja labivimine — hange on kaimas,

pakkumiste esitamise tahtaeg on 09.2025
2. Projekteerimis- ja ehitust6dd — 2025 Il pa - 2028 | pa (kuni 39 kuud)
3. Inventari ja seadmete riigihanke ettevalmistamine ja Iabiviimine — 2027

4, Inventari ja seadmete tarne ja paigaldus — 2028
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4. Hinnanguline ehitusmaksumus

SA Narva Haigla hoonete ehitamise ja/vbi rekonstrueerimise ehitusmaksumuse
kalkuleerimisel on tuginetud funktsionaalsele eskiislahendusele ja projektide
eelkalkulatsioonidele (P1 projekteerimistdodd on teostamisel, P2 osas on labi viidud ks
ebadnnestunud (pakkumuse maksumus oli liigkdrge) riigihange projekteerimis-ehitustdéddele).
Ehitusmaksumuse kalkulatsioonis on arvestatud:

o projekteerimistddd,;

o rekonstrueerimis- ja ehitust6od;

e omaniku- ja autorijarelevalve;

¢ meditsiinitehnoloogia ja sisustuse soetus.

4.1. P1 -uue ravikorpuse ehitamine

Arvestades koiki ettevalmistavaid tegevusi on hoone ehitus- ja sisustustddde maksumus (koos
kaibemaksuga) kokku u 20 miljonit eurot (suletud netopind 7000 m? x 2860 €/ m?).

Hind sisaldab koiki kulutusi ehitusele, sh nii projekteerimise erinevad staadiumid, ehitusté6d
kui ka autori- ja omanikujarelevalve. Maksumusest moodustavad projekteerimistédd 5% ehk u
1 miljon eurot (riigihange taitmisel) ning meditsiinitehnoloogia ja sisustuse soetus eeldatavalt

u 15% ehk u 3 miljonit eurot.

Projektilahendus kohandatakse koostatavate eelarvestuste alusel mahtuma kavandatud
eelarve piiridesse. Loplik eelarve selgub jargmiste etappide kaigus sh vajaliku
meditsiinitehnoloogia planeerimise ja riigihangete labiviimise tulemusena. Véimalus on osa

kallimat meditsiinitehnoloogiat (nt MRT) soetada projektivaliselt jarelmaksuga.

4.2. P2 - Haigla 1 hoone rekonstrueerimine

Arvestades koiki ettevalmistavaid tegevusi on hoone rekonstrueerimis- ja sisustustoode
maksumus (koos kaibemaksuga) kokku u 17,6 miljonit eurot (rekonstrueeritav suletud
netopind 13 500 m? x 1300 €/ m?).

Hind sisaldab koiki kulutusi, sh nii projekteerimise erinevad staadiumid, rekonstrueerimis- ja

ehitust6dd kui ka omanikujarelevalve. Eeldatavast maksumusest moodustavad
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projekteerimistddd eeldatavalt u 5% ehk u 0,8 miljonit eurot ning meditsiinitehnoloogia ja

sisustuse soetus u 10% ehk u 1,6 miljonit eurot.

Projektilahendus kohandatakse koostatavate eelarvestuste alusel mahtuma kavandatud
eelarve piiridesse. Loplik eelarve selgub jargmiste etappide kaigus sh vajaliku
meditsiinitehnoloogia planeerimise ja riigihangete (kavandatud on projekteerimis-ehitustodde

hange) labiviimise tulemusena.

Algselt  projekti raames  kavandatud  Haigla 1 hoone  energiasaastutdod
6endushoolduskorpuses (suletud netopind 3000 m?), energiaauditi hinnangu alusel

maksumusega u 1 miljon eurot, teostatakse vaid juhul kui selleks jagub eelarvelisi vahendeid.

19



5. Ruumide planeerimise alused

Ravi ja

palatipindade planeerimine peab lahtuma digusaktidest tulenevatest nduetest ja haigla

tookorraldusest.

Palatid

1-kohalise palati minimaalne suurus on 11 m? lisaks wc, palatis sees katepesu

vdimalus, loomulik valgus.

2- kohalise ja 3-kohalise palati minimaalne suurus on vahemalt 7 m? voodikoha kohta,

lisaks wc, voimalus voodikohtade eraldamiseks, katepesu véimalus, loomulik valgus.

Isolaatori minimaalne suurus on 14 m?, sh 1-kohaine palat pindalaga vdahemalt 10 m?,

wc ja kontaktivaba segistiga ning kraanikausiga lUUs.

Intensiivravi palati minimaalne suurus on vahemalt 9 m? (I aste) véi 13 m? (Il aste)

voodikohta kohta, lisaks éepost ja inva-wc.

Paevaravi palati minimaalne suurus on 7 m? voodikoha kohta, jalgimisvdimalus

Oepostist ja inva-wc lahedus.

Koik palatid on varustatud vajalike erisisteemidega (sh arvutivork, haigla elektroonilise
aparatuuri teabevahetus, patsient—personal signalisatsioonisisteemid  ja

meditsiinigaasid).

Labivalt rakendub paindliku voodifondi pdhimdte.

Diagnostika ja ravi ruumid

Protseduuriruumide minimaalne suurus on 14 m? (soovitavalt enam).

Funktsionaaldiagnostika ja endoskoopia protseduuride ruumide minimaalne suurus on

16 m? (soovitavalt enam).

Diagnostika, labori jm ravilksuste aparatuuriga ruumid peavad vastama tootja

ndudmistele ja teistele digusaktidele.

Ambulatoorse eriarstiabi vastuvoturuumide minimaalne suurus on 14 m? (soovitavalt

enam, kuni 26 m?), loomulik valgus.

Eriotstarbelised ruumid vastavalt digusaktidest tulenevatele nduetele ja haigla

tookorraldusele.
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Tervisekeskuse ruumid

o Perearsti, perede ja muude tervishoiutdotajate loomuliku valgusega ruumid,

minimaalse suurusega 16 m? (vo6i koos omavahelise Ghendusega 12 m? + 12 m?).

o Protseduuriruumid minimaalse suurusega 16 m? (vdi koos omavahelise Uhendusega
12 m2 + 12 m?).

o FUsioteraapia teenuse ruumid on lahendatud taastusravi osakonna koosseisus 6
korrusel (P2).

Lisad:
P1 - Hoone funktsionaalne programm ja arhitektuurne plaanilahendus 1:500

P2 - Hoone funktsionaalne programm ja arhitektuurne plaanilahendus 1:500

21



	Sissejuhatus
	1. Ülevaade olemasolevast hoonestusest
	2. SA Narva Haigla arendamise kontseptsioon
	3. Planeeritav funktsionaalsus
	3.1. P1 – uue haiglakorpuse rajamine
	3.2. P2 – integreeritud tervishoiu ja heaoluteenuste keskuse arendamine

	4. Hinnanguline ehitusmaksumus
	4.1. P1 - uue ravikorpuse ehitamine
	4.2. P2 – Haigla 1 hoone rekonstrueerimine

	5. Ruumide planeerimise alused
	Lisad:
	P1 - Hoone funktsionaalne programm ja arhitektuurne plaanilahendus 1:500
	P2 - Hoone funktsionaalne programm ja arhitektuurne plaanilahendus 1:500


