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i 1011 Katowice, dnia 7 lutego 2011 roku

b
@ POSTANOWIENIE Nr 27/2011

a : wie art. 123 §1 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 roku - Kodeks postgpowania admini-
(tekst jednolity w Dz. U. z 2000 roku, Nr 98, poz. 1071 z pézn. zm.) i §16 ust. 1 rozporza-
dzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 16 czerwca 2003 roku w sprawie uzgad-
niania projektu budowlanego pod wzglgdem ochrony przeciwpozarowej (Dz. U. Nr 121, poz. 1137 z
poin. zm.), w zwiazku z §2 ust. 3a rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia
2002 roku w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie
(Dz. U. Nr 75, poz. 690 z pézn. zm.), po rozpatrzeniu wniosku Wojewddzkiego Szpitala Specjali-
stycznego im. Najswigtszej Marii Panny w Czgstochowie przy ulicy Bialskiej 104/118 z dnia
18.11.2010 r., znak W.Sz.S./TEI/2421/10, w sprawie wyrazZenia zgody na zastosowanie alternatywne-
go sposobu spetnienia wymagan bezpieczenstwa pozarowego w budynku ,,E” Wojewodzkiego Szpita-
la Specjalistycznego im. NMP w Czgstochowie, stosownie do wnioskow przediozonego opracowania
“Ekspertyza techniczna w zakresie innego sposobu speinienia wymagan bezpieczenstwa pozarowego w
budynku ,,E” Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. NMP, ul. Bialska 104/118 w Czestocho-
wie”, sporzadzonego przez rzeczoznawce do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych — mgr inz. Je-
rzego Waska oraz rzeczoznawcg budowlanego — inz. Bronistawa Sadowskiego,

postanawiam

wyrazi¢ zgode¢ na spelnienie w przedmiotowym budynku wymagan bezpieczeinstwa pozarowego,

zawartych w cytowanym powyzej rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury, dotyczgcych:

—  szerokosci biegow i spocznikéw klatki schodowej sluzgcej celom ewakuacji (§68 ust. 1 2),

— dopuszczalnej powierzchni strefy pozarowej (§227 ust. 1),

—  zapewnienia mozliwosci ewakuacji ludzi do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji
(§227 ust. 5),

—  klasy odpornosci ogniowej zamknigé otworéw w Scianach oddzielenia przeciwpozarowego
(§232 ust. 4),

—  szerokosci drzwi na drodze ewakuacyjnej z klatki schodowej na poziomie -1 (§239 ust. 4),

—  szerokosci drzwi na drodze ewakuacyjnej (§239 ust. 5),

—  sposobu wydzielenia klatki schodowej (§246 ust. 1),

— oddzielenia piwnic od przestrzeni klatek schodowych przedsionkiem przeciwpozarowym
(§250 wust. 2),

—  dlugosci dojscia ewakuacyjnego (§256 ust. 3), .

—  przystosowania dzwigu do potrzeb ekip ratowniczych (§253 ust. 1),

w sposéb inny niz okreSlony w rozporzgdzeniu, wskazany w przediozonym opracowaniu, w

szczegoblnosci wskutek zrealizowania nastgpujgcych zadan wynikajgcych z przyjetej koncepcji

bezpieczenstwa:

1) wykonania wszystkich zadan wynikajacych z Postanowienia Nr 179/2006 z dnia 14.12.2006
r. Slgskiego Komendanta Wojewddzkiego PSP w Katowicach,

2) wyposazenia budynku ,,E” w system sygnalizacji pozarowej, zapewniajacy jego calkowity
ochrong i realizujagcy w przypadku powstania pozaru zadania wynikajjce z przyjetego sce-
nariusza rozwoju zdarzen, a w szczegélnosci:

a) transmisj¢ sygnatu alarmu pozarowego do Panstwowej Strazy Pozarnej w sposéb uzgodniony z Ko-
mendantem Miejskim PSP w Czgstochowie,

b) uruchomienie wentylacji pozarowe;j przestrzeni klatki schodowej i przedsionkow,

¢) zwolnienie blokad elektromagnetycznych w drzwiach przeciwpozarowych /lub dymoszczelnych,
utrzymywanych w normalnych warunkach uzytkowania w pozycji otwartej,

d) powiadomienie 0sob przebywajacych w budynku o wykrytym zagrozeniu poprzez wygenerowanie aku-
stycznego i optycznego sygnatu ostrzegawczego,
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¢) zamknigcie przeciwpozarowych klap odcinajacych na przewodach wentylacyjnych,

f) wylaczenie centrali instalacji wentylacji mechanicznej,

g) zwolnienie kontroli dostgpu w drzwiach ograniczajacych dostgp osob niepowolanych do wybranych
przestrzeni budynku,

h) sprowadzenie dZwigow osobowych na poziom (-1) i zablokowanie drzwi w pozycji otwartej,

i) zamknigcie kurtyn przeciwpozarowych zabezpieczajacych okna w $cianie zewngtrznej budynku ,B”,
sasiadujacych bezposrednio z oknami w $cianie zewnetrznej budynku ,E”,

wykonany zgodnie z projektem techmiczmym, uzgodnionym Z rzeczoznawcy ds. zabezpie-

czeh przeciwpozarowych,

3) wydzielenia budynku ,JE” wzgledem budynku ,B” jako strefy bezpiecznej poprzez:

a) dokonanie podziatu korytarzy wewnetrznych na parterze oraz pi¢rze 1 i Il wzgledem korytarzy w zachod-
niej czgéci budynku ,B”, przegroda o klasie odpomoéci ogniowej EI 120 z dymoszczelnymi drzwiami
przeciwpozarowymi o klasie odpomoéci ogniowej EIS 60 z samozamykaczami,

b) dokonanie podzialu giéwnego traktu komunikacyjnego na parterze oraz pietrze 1 i Il na granicy z budyn-
kiem ,,B”, niepalna przegroda z drzwiami dymoszczelnymi, wyposazonym w samozamykacze,

¢) wyposaZenie w samozamykacze i uszczelki ograniczajace rozprzestrzenianic si¢ dymu, drzwi do pomiesz-
czefi zlokalizowanych bezposrednio w miejscu wskazanej powyzej przegrody,

d) zabezpieczenie otworéw okiennych w potudniowej écianie zewnetrznej budynku ,B”, sasiadujacych bez-
posrednio ze $cianami zewngteznymi budynku LE”, przeciwpozarowymi kurtynami okiennymi o klasie
odpornosci ogniowej E60, uruchamianymi za pomocg systemu sygnalizacji pozarowej,

w miejscach wskazanych w czgsci rysunkowej ekspertyzy,

4) zabudowania otworéw okiennych w pasie do 4 m w sgsiadujacych ze sobg $cianach zewn¢trz-
nych budynku ,A” i ,E” luksferami, w sposéb opisany w tresci przedmiotowej ekspertyzy i
przedstawiony w jej czgsci rysunkowej,

5) zamknigcia wejscia do pomieszczenia lekarzy na 1 pigtrze budynku ,A” (ur 2/71) drzwiami o
kiasie odpornosci ogniowej EI 30, wyposazonymi w samozamykacz, w miejscu wskazanym w
czgéci rysunkowej ekspertyzy,

6) wydzielenia holu diwigéw osobowych na poszczegéinych kondygnacjach Scianami i drzwiami
o deklarowanej odpornosci ogniowej, W sposéb opisany w tresci ekspertyzy i przedstawiony w
jej czgsci rysunkowej,

7) wyposazenia istniejgcych drzwi na poziomie parteru oraz pigtra 1 i I1, stanowigcych zamknig-
cia wejsé do korytarzy i pomieszczen dostepnych bezposrednio z giéwnego traktu komunika-
cyjnego, w samozamykacze oraz uszczelki ograniczajgce rozprzestrzenianie si¢ dymu, w
miejscach wskazanych w czgsei rysunkowej ekspertyzy,

8) wypelnienia otworéw w $cianie obudowy giéwnego traktu komunikacyjnego na parterze i pi¢-
trze 1, przeszkleniem o klasie odpornoéci ogniowej EI 30, w miejscach wskazanych w czescei ry-
sunkowej ekspertyzy,

9) wyposatenia w urzadzenia samozamykajace istniejgcych drzwi o poiwyiszonej odpornosci
ogniowej, oznaczonych na rzutach kondygnacji jako ,,SM”, stanowigcych wejscia do przed-
sionkéw z niskiej czgsci budynku ,,E” oraz do holu dzwigéw osobowych z tych przedsionkéw,
w miejscach wskazanych w czesci rysunkowej ekspertyzy,

10) wyposazenia w samozamykacze oraz uszczelki ograniczajsce rozprzestrzenianie si¢ dymu ist-
niejgcych drzwi, oznaczonych na rzutach kondygnacji jako ,SB”, stanowigcych wejscia do
przedsionkéw z przestrzeni Klatki schodowej, W miejscach wskazanych w czgsci rysunkowej
ekspertyzy, « ; .

11) wydzielenia pozarowego drogi ewakuacyjnej na poziomie (-1), prowadzacej od wyjscia z
przedsionka kiatki schodowej do wyjScia na otwarty przestrzei, w sposéb opisany w tresci
ekspertyzy i przedstawiony na zalgczonym do biej rzucie kondygnacji,

12) zamkniecia wejs¢ do pomieszczenia wentylatorowni pozarowej oraz do klatki schodowej z ho-
lu windowego na poziomie (-2), drzwiami o klasie odpornosci ogniowej EI 60,
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13) zamknigcia wejs¢ do szachtéw i wnek elektrycznych na poszczegélnych kondygnacjach
drzwiami oraz zamkni¢ciami o klasie odpornosci ogniowej EI 60, w sposéb opisany w tresci
przedmiotowej ekspertyzy,

14) obudowania przewodéw instalacji elektrycznej oraz uzytkowych, przebiegajacych tranzytem
przez przestrzea klatki schodowej oraz przedsionkéw, wg rozwigzania systemowego, pozwala-
jacego uzyskaé przegrodzie klas¢ odpornosci ogniowej EI 60,

15) zabezpieczenia przeciwpozarowego przej$é i przepustéw instalacyjnych w stropie pomigdzy
poziomem (-1) a parterem do klasy odpornosci ogniowej EI 60, przy uzyciu certyfikowanych
Srodkéw ogniochronnych, a w przypadku przewodéw wentylacyjnych - zastosowania przeciw-
pozarowych kiap odcinsjgcych o klasie odpornosci ogniowej i dymoszczelnosci EIS 60, stero-
wanych za pomocy systemu sygnalizacji pozarowej,

16) zamknigcia wejs¢ do pomieszczen gospodarczych i magazynowych na poszczegoinych kondy-
gnacjach budynku oraz pomieszczenia maszynowni wentylacyjnej na poziomie (-1), drzwiami
o klasie odpornosci ogniowej EI 30, wyposazonymi w samozamykacze, w miejscach wskaza-
nych w czgsci rysunkowej ekspertyzy,

17) przeprowadzania co najmniej raz w roku dia personelu budynku, praktycznego szkolenia w
zakresie ochrony pmclwpozamwej, przez osobe posiadajgcq odpowiednie kwalifikacje
zawodowe, x

18) wyposazenia drég komunikacji ogélnej w budynku w awaryjne oSwietlenie ewakuacyjne,
spelniajgce wymagania PN-EN 1838 i PN-EN 50172, na podstawie projektu uzgodnionego z
rzeczoznawcy ds. zabezpleczen przeciwpozarowych,

a ponadto:

19) wprowadzenia w instrukcji bezpieczenstwa pozarowego obiektu szczegélowych zasad ogla-
szania oraz prowadzenia ewakuacji w przypadku powstania zagrozenia.

Pozostale wymagania w zakresie bezpieczeiistwa pozarowego, w tym dotyczgce migdzy innymi:
— instalacji wodociagowej przeciwpozarowej z hydrantami 25,
~  przeciwpozarowego wylacznika pradu,
— doboru materialéw stanowiacych wystrdj wnetrz i drég ewakuacyjnych,
— wyposaZenia w gasnice,
— oznakowania drog ewakuacyjnych w sposob dostarczajacy pelnych mformac_u dla os6b przebywajacych
w budynku,
—  zaopatrzenia w wod¢ do zewn¢trznego gaszenia pozaru,
—  drogi pozarowej,
nalezy spelni¢ w sposéb bezpoérednio okreslony w obowigzujacych przepisach techniczno - bu-
dowlanych i przeciwpozarowych.
UZASADNIENIE .

Z tresci przedtozonej ekspertyzy technicznej wynika, ze istm'éjqcy budynek ,,E” Wojewddz-
kiego Szpitala Specjalistycznego im. NMP w Czgstochowie przy ul. Bialskiej 104/118, pehiacy funk-
cj¢ bloku intensywnej opieki medycznej z polaczeniem korunikacyjnym pomi¢dzy budynkami ,,A” i
»B”, poddany zostanie przebudowie. W takim przypadku, biorac pod uwage obowiazujace przepisy,
zaistniala koniecznosé spetnienia w tym budynku wszystkich wymagan, w sposob wprost wynikajacy
z rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 roku w sprawie warunk6éw technicz-
nych, jakim powinny odpowiada¢ budynki 1 ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75 poz. 690, z pézn. zm.). W
ocenie autoréw spelnienie wszystkich tych wymagan nie jest jednak mozliwe, glownie ze wzgledow
budowlanych oraz funkcjonalno-uzytkowych. Wymagania te zostaly szczegélowo wskazane w sen-
tencji niniejszego postanowienia. W tej sytuacji Inwestor skorzystal'z mozliwosci spelnienia wymagan
przepisoOw w sposob inny, zgodnie z trybem okreslonym w §2 ust. 3a cytowanego na wstepie rozpo-
rzadzenia.

Autorzy ekspertyzy w analizowanym budynku zaproponowali koncepcje bezpieczenstwa, kto-
ra opiera si¢ na zastosowaniu biernych jak rOwniez czynnych zabezpieczen w zakresie ochrony prze-
ciwpozarowej. Nadrzedng role spelnia¢ bedzie system sygnalizacji pozarowej, obejmujacy ochrong
caly budynek. Spowoduje on wykrycie pozaru jeszcze w jego pierwszej fazie, a nastepnie automa-
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tyczne wysterowanie innych urzadzen, ktérych praca, badz tez jej brak jest pozadana w trakcie pozaru.
Niezaleznie od tego, personel otrzyma sygnat o zagrozeniu, ktéry pozwoli na niezwloczne rozpoczecie
dziatan zwiazanych z ewakuacja pacjentow. Przede wszystkim klatke schodowg bedzie mozna trakto-
wac jako , strefe bezpieczng”, poniewaz przewidziano jej odpowiednie wydzielenie oraz wyposazenie
w urzadzenia zapobiegajace zadymieniu. Ponadto, pomimo nieduzych gabarytéw budynku, zapropo-
nowano takze podzial niepalnymi przegrodami z drzwiami dymoszczelnymi na tzw. strefy bezpie-
czenstwa w obregbie kazdej kondygnacji, na granicy z budynkami ,,A” i ,,B”. Drogi komunikacji ogél-
nej, stuzace do celéw ewakuacji zostana wyposazone w awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne, ktére nie-
zaleznie od pory doby utatwi przemieszczanie si¢ uzytkownikom w przypadku koniecznosci przepro-
wadzenia ewakuacji. Zapewnienie odpowiedniego poziomu bezpieczenistwa oparto takze na dokona-
niu szeregu wydzielen drzwiami wyposazonymi w samozamykacze i w uszczelki ograniczajace moz-
liwos¢ rozprzestrzeniania si¢ dymu. Doda¢ nalezy, ze w obiekcie zrealizowane zostang takze inne za-
dania, ktére w znacznym stopniu wplyna na poprawe stanu ochrony przeciwpozarowej, obejmujace
migdzy innymi zainstalowanie hydrantéw DN 25 z wezem potsztywnym. Z kolei zobowiazanie uzyt-
kownika budynku do przeprowadzania corocznie praktycznego szkolenia w zakresie ochrony
przeciwpozarowej, pozwoli przygotowaé personel szpitala do wilasciwego zachowania i odpowiednie-
g0 postepowania w przypadku koniecznosci ewakuacji pacjentéw. W samej ewakuacji pomoga z kolei
szczeg6lowe procedury postgpowania dla personelu, ktére zawarte zostana w opracowanej dla budyn-
ku instrukcji bezpieczenstwa pozarowego. Tut. Komenda uznala, ze wprowadzenie takiego obowigz-
ku, jako zadania dodatkowego, nieprzewidzianego w przediozonej ekspertyzie, jest niezbedne dla sca-
lenia calej zaproponowane;j przez autoréw koncepcji bezpieczenstwa.

Po przeprowadzeniu w Komendzie Wojewo6dzkiej PSP w Katowicach szczegélowej analizy
zaproponowanych w przediozonym opracowaniu innych rozwiazan w ramach przyjetej koncepcji bez-
pieczefistwa stwierdzono, ze po ich pelnym zrealizowaniu w budynku nie zostang pogorszone warunki
ochrony przeciwpozarowej, a tym samym zapewniony zostanie akceptowalny poziom bezpieczenstwa.
Przede wszystkim kazdy pozar zostanie wykryty jeszcze w pierwszej fazie, co pozwoli na bardzo
szybkie poinformowanie o zagrozeniu personelu budynku. Dokonujac takiej oceny wzigto pod uwage
zar6wno te zadania, ktére wynikaja z przedstawionej koncepcji bezpieczenstwa obiektu oraz wydane-
go wczesniej dla budynku ,,A” Postanowienia Nr 179/2006 z dnia 14.12.2006 r., jak réwniez te, kto-
rych realizacja wynika z przepiséw przeciwpozarowych. Zaproponowany pakiet zabezpieczen zapew-
ni nie tylko odpowiednie warunki ewakuacji dla uzytkownikéw budynku, ale takze mozliwosé prze-
prowadzenia skutecznych dziatan ratowniczo-gasniczych.

Wobec powyzszego nalezato orzec jak w sentencji.

POUCZENIE
Na niniejsze postanowienie stuzy stronom zazalenie do Komendanta Gléwnego Panstwowej Strazy Pozarnej
w Warszawie za moim posrednictwem w terminie siedmiu dni od jego doreczenia.
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EKSPERTYZA TECHNICZNA

izakresie innego sposobu spetnienia wymagan bezpieczenstwa
pozarowego w budynku ,,E” Wojewddzkiego Szpitala
pecjalistycznego im. NMP, ul. Bialska 104/118 w Czestochowie

ybie §2 ust. 3a rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12.04.2002 r. w
rawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich
usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690 z p6zn. zm.)] -

Opracowat :

INISE AW SA ) ) - .
:iNZZEC “ss.‘ v 301 }E)f@?\XVASNK{I RZECZOZNAWCA D$. ZABEZPIECZEN
z C IM DX SLASKIEGO PRZECH ROWYCH
W S by | - N DOWLANEJ . »

NF S2/0Y/R 4
40-584 Katowice, ul. Biyfowska 63/91 mgr inz. J ZY “/ASFK

191, (032) 2083451 Nr upr. KGP'SP 128/93

Czestochowa, pazdziernik 2010 r.




edmiot, zakres i cel opracowania

edmiotem opracowania jest budynek ,E" Wojewddzkiego Szpitala
ecjalistycznego im. NMP, ul. Bialska 104/118 w Czestochowie.

em opracowania jest sporzadzenie ekspertyzy technicznej, w zakresie innego
osobu spetnienia, okreslonych dla tego budynku, wymagan bezpieczenstwa
zarowego, w zwigzku z przebudowa pomieszczen stacji dializ usytuowanych w tym
dnie z §2 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12.04.2002 r. w
wie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich
tuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690 z pézn. zm.), przy przebudowie budynku nalezy
owac przepisy tego rozporzadzenia. Przedmiotowe opracowanie sporzadzono w
ie §2 ust. 3a tego rozporzadzenia, ktéry dopuszcza spetnienie tych przepiséw w
80D inny niz w nim okreslony, stosownie do wskazan ekspertyzy technicznej
zoznawcy budowlanego oraz rzeczoznawcy do spraw zabezpieczen

ciwpozarowych, uzgodnionych z komendantem wojewddzkim Parnstwowej Strazy

icowanie sporzadzono w oparciu o aktualne przepisy przeciwpozarowe i
agania ochrony przeciwpozarowej oraz przy wykorzystaniu wiedzy technicznej z
zakresu. Zakres opracowania obejmuje tylko te wymégania, ktére decydujg
osrednio o bezpieczenstwie ludzi i mozliwosci ich ewakuaciji podczas pozaru.

niodawca posiada opracowang w styczniu 2001 r. ekspertyze zawierajaca
- Szpitala w Swietle obowigzujacych woéwczas . wymagan  ochrony
Wpozarowej, wraz ze wskazaniem sposobéw wyeliminbwania stwierdzonych
widlowosci, a takze dwie ekspertyzy techniczne w zakresie innego sposobu
enia wymagar ochrony przeciwpozarowej - jedng opracowang w 2006 r. dla
ku ,A" oraz drugg opracowang w 2009 r. dla budynku ,D” - wraz z
owieniami  Slaskiego Komendanta Wojewodzkiego Parstwowej Strazy
Ig] uzgadniajacymi zawarte w nich wskazania.

orzadzeniu  opracowania wykorzystano informacje uzyskane podczas
)adzonych wizji lokalnych oraz przekazang dokumentacje z inwentaryzagcii
towego budynku w 2009 r., a takze ustalenia nastepujacych ekspertyz:
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* J. Szczotka. Ekspertyza w zakresie dostosowania obiektu do wymagan
ochrony Przeciwpozarowej. Szpital im. NMP w Czestochowie, ul. Bialska
104/118. Styczen 2001 r.

» J. Wasek. Ekspertyza techniczna w zakresie alternatywnego sposobu
spefnienia wymagan ochrony przeciwpozarowej w budynku ,A”
Wojewédzkiego Szpitala Specjalistycznego im. NMP, ul. Bialska 104/118 w
Czestochowie. Pazdziernik 2006 r.
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2. Wstep

2.1. Usytuowanie budynku na terenie szpitala

Szpital Specjalistyczny im. NMP w Czestochowie przy ul. Bialskiej 104/118 byt

budowany w latach 1982 — 1999 r. w oparciu o projekty budowlane opracowane

przez Biuro Konsultingowe Rozwoju Budownictwa- Stuzby zdrowia PROMEDICON z

Krakowa w pierwszej potowie lat osiemdziesigtych. .

Obiekty szpitalne zlokalizowane zostaty na dziatce o powierzchni 15,8 ha.

Podstawowe obiekty szpitala zostaty usytuowane w zachodniej czeéci dziatki,

tworzac zespot zblokowanych i potgczonych ze sobg budynkéw, w sktad ktérego

wchodzg — od pétnocnej w kierunku potudniowej czesci dziatki:

* Budynek D — Blok przycho;'c‘ihi i administracji,

» tacznik F — potaczenie komunikacyjne pomiedzy budynkami D i B,

* Budynek B — Blok diagnostyki,

+ tacznik E- Blok intensywnej opieki medycznej, (z potaczeniem
komunikacyjnym pomiedzy budynkami B i A),

* Budynek A — Blok t6zkowy,

» tacznik G - potaczenia komunikacyjne pomiedzy budynkami A i H,

* Budynek H — Blok t6zkowy dzieciecy,

oraz

* Budynek C - Blok izby przyje¢, stanowigcy zachodnie skrzydto wyzej
przedstawionego kompleksu budynkéw, taczace zachodnie czesci budynkoéw: B,
AiH.

Pozostate obiekty szpitalne sg usytuowane we wschodniej i potudniowo — wschodniej

czesci terenu szpitala. Stanowig je obiekty pomocnicze i techniczne, zwigzane z

obstuga obiektéw podstawowych, takie jak: kuchnia, pralnia, stacje trafo, stacja paliw,

kottownia, spalarnia, zuzlownia, pompownia wody, zbiorniki wody, tlenownia, budynki

warsztatowo—-magazynowe, portiernia. Ponadto sg tam usytuowane budynki

Onkologii, Poradni Dermatologicznej oraz Anatomii patologicznej

2.2. Ogélna charakterystyka budynku ,,E”

Konstrukcje tych budynkéw wehodzacych w skiad zblokowanego zespotu szpitalnego
oparto na szkieletach zebrowo—prefabrykowanych, z ram no$nych. Sciany
zewnetrzne stanowig plyty ostonowe wielowarstwowe, prefabrykowane. Sciany




szczytowe i mury podpiwniczenia wykonano jako zelbetowe. Stropy wykonano z piyt
wielkowymiarowych, prefabrykowanych, wypetnionych pustakami Ackermana.

W skiad podstawowego zblokowanego zespotu obiektéw szpitalnych wchodzi
przedmiotowy budynek ,E”, usytuowany w $rodkowej czesci tego zespotu.

Budynek (facznik) "E” sktada sie z dwéch czesci.

Czes¢ wysoka budynku ,,E” (potudniowo-wschodnia) stanowi podpiwniczony, na
poziomie (-2), o$miokondygnacyjny, a z poziomem przyziemia (-1),
dziewigciokondygnacyjny, obiekt komunikacji pionowej dla obstugi budynku ,A”. W tej
czesci budynku sg usytuowane cztery szyby dzwigébw osobowych, wraz z holem
dzwigowym oraz przedsionki klatki schodowej, usytuowanej praktycznie w przylegtym
wysokim budynku ,A”.

Wschodnia czesé¢ budynku ,,E” pehni funkcje facznika komunikacyjnego pomiedzy
budynkami ,A” i ,B". Stanowi go odcinek gtéwnej trasy komunikacyjnej catego
szpitala, przebiegajacy w budynku ,E” przez korytarz usytuowany w jego niskiej
czesci oraz przez hol dzwigowy w jego czesci wysokiej. Trasa ta biegnie na odcinku
ok. 35 m, na poziomach parteru, | i Il pigtra tacznika ,E" - od drzwi
przeciwpozarowych (o podwyzszonej klasie odporno$ci ogniowej, zamykajacych
wyjScie z holu budynku ,A”) - do budynku ,B”. Nastc—;pnie.biegnie dalej przez
szeroko$¢ budynku ,B” tj. ok. 26 m do tacznika ,F” i dalej tym tacznikiem do budynku
,D", Z wyjsciem na otwartg przestrzen. Na poziomie |l pietra trasa ta jest przedzielona
przeszklong $ciankg z dwuskrzydfowymi drzwiami; $cianka ta jest usytuowana w
czgsci stanowigcej blok ,B” - przed wejSciem do jego wschodniego skrzydta. Na
poziomie | pigtra i parteru brak jest takiego oddzielenia tej trasy od budynku ,B”.
Zgodnie z postanowieniem Slaskiego Komendanta Wojewodzkiego PSP dot.
innego sposobu spetnienia wymagan bezpieczeristwa pozarowego w budynku
»D”, {tacznik ,F” stanowigcy koricowy odcinek ww. giéwnej trasy
komunikacyjnej zostanie obustronnie oddzielony od sasiednich budynkéw tj.
od budynku ,,D” oraz budynku ,,B” $ciankami o klasie odpornosci ogniowej REI
120, z drzwiami o klasie odpornosci ogniowej El 60.

Trasa ta na poziomie (-1) budynku ,E” biegnie od drzwi przeciwpozarowych (j.w.) -
zamykajacych wyjscie z tego poziomu budynku ,A’- przez hol dzwigowy i otwarty
korytarz do zwyktych drzwi zamykajacych wyjscie do budynku ,D” na tym poziomie.
Na poziomie podpiwniczenia (-2) wystepuje juz wytacznie hol dzwigowy oddzielony



od podpiwniczenia budynku ,A” drzwiami przeciwpozarowymi (j.w.), z ktérego dalej
biegnie tunel komunikacyjny do podziemnej czesci budynkéw nie stanowigcych
zblokowanego zespotu obiektéw szpitalnych.

Cz¢s¢ niska (uzytkowa) budynku ,E” jest obiektem trzykondygnacyjnym, a
praktycznie czterokondygnacyjnym - gdyz wg przyjetego w szpitalu nazewnictwa
najnizsza nadziemna kondygnacja tego budynku, z wyj‘éciem na otwartg przestrzen -
na poziom terenu w kierunku wschodnim, stanowi poziom przyziemia (— 1) - od
strony zachodniej przyziemie ma charakter podpiwniczenia; nastepne kondygnacje
stanowig: parter, | i Il pietro. Wschodnia czgS¢ tego obiektu pemni funkcje tacznika
komunikacyjnego pomiedzy bud.ynkami A" i ,B", natomiast jego zachodnig cze$é
stanowig oddziaty dializ na parterze i oraz intensywnej opieki medycznej na | i Il
pietrze. Budynek jest podpiwniczony, na poziomie (- 2) - ale tylko pod czescig
wysokg tego obiektu.

Obecne zagospodarowanie nizszej czesci budynku E (zachodnia czesc tego obiektu)
jest nastepujace:

* przyziemie budynku (- 1) - pomieszczenia techniczne szpitala,

. * parter - oddziat dializ gdzie pacjenci przebywajg tylko podczas zabiegéw. Na

oddziale tym znajdujg sie sale do przeprowadzania dializ, pomieszczenie
magazynku czystej bielizny, brudownik z brudng bielizng i ze $mieciami oraz
pomieszczenia socjalne, personelu, techniczne i sanitariaty.

* pierwsze pietro - oddziat intensywnej opieki medycznej (9 t6zek). Na oddziale
tym znajdujg sie sale chorych, pomieszczenia brudownika z brudng poscielg i
magazynku poscieli (jeszcze w przestrzeni budynku ,A”), pomieszczenia socjalne
- W tym szatni, pomieszczenia personelu i sanitariaty, a takze pomieszczenia
magazynkow sprzetu medycznego (w przestrzeni budynku ,B").

» drugie pietro - sale wybudzeniowe, pooperacyjne (8 tozek). Na oddziale tym
znajdujg sie sale chorych (pacjenci przebywajq w tej czesci okoto 4 godz., do
chwili wybudzenia sig PO operacji), pomieszczenia magazynkéw podrecznych
sprzetu medycznego, brudownik z brudng poscielg, pomieszczenia socjalne - w
tym szatnie, pomieszczenia personelu i sanitariaty. Cze$¢ korytarza
wewnetrznego stanowi hol dzwigowy (na tym poziomie budynku wyjscie z

przelotowych kabin wind prowadzi na trakty komunikacyjne usytuowane po jego
wschodniej i zachodniej stronie).




Drzwi przeciwpozarowe zamykajace przejécia z budynku A do iacznika =
posiadaja wg opisu ,katalogu” klasge odpornosci ogniowej 0,5 godziny. Brak
jednak oznakowania tych drzwi potwierdzajacego posiadang klase odpornosci

ogniowej. Drzwi te w trakcie uzytkowania znajduja si¢ w pozycji otwartej.

3. Warunki budowlano-instalacyjne

Obiekt jest wyposazony w instalacje:

- elektryczng,

- wentylacji grawitacyjnej

- odgromowa, ,,

- wod — kan, J

- instalacje wodociagowa przeciwpozarowa (w czesci wysokiej - w przestrzeni klatki
schodowej),

- instalacje sygnalizacji pozaru,

- gazy medyczne: na oddziale dializ - centralna instalacja z proznig i tlenem; na
oddziale intensywnej terapii oraz na oddziale wybudzeniowym - centralna
instalacja z préznig, tlenem oraz z powietrzem. We wnece korytarza
wewnetrznego oddziatu intensywnej terapii sa usytuowane zapasowe butle z
tlenem. Wneka ta jest zamykana zwyktymi drewnianymi drzwiczkami.

SzczegOtowa charakterystyke tych instalacji oraz warunkéw budowlanych

przedstawiono w p-cie 4. dot. charakterystyki pozarowej obiektu.

4. Charakterystyka pozarowa

4.1. Powierzchnia, wysokos¢ i liczba kondygnacji

Obiekt ,E” stanowi podpiwniczony trzykondygnacyjny budynek z przyziemiem -
zawierajgcy czesS¢ wysokg dla komunikacji z budynkiem ,A". Wchodzi on w sktad
zblokowanego zespotu budynkéw szpitalnych, stanowigcego obecnie jeden wolno

stojgcy obiekt, kwalifikujgcy sie do budynkéw wysokich.

Wymiary budynku ,E”:

+ powierzchnia zabudowy: 503,2 m?,

* powierzchnia catkowita: 2987,0 m?,

* wysokos¢ czesci wysokiej (komunikacyjnej) budynku ,E” wynosi ok. 30,9 m;
wysoko$¢ czesci wysokiej mierzona od poziomu posadzki parteru do poziomu



posadzki VII pigtra wynosi 23,1 m, a od poziomu terenu przy najnizej potozonym
wejsciu do budynku tj. z poziomu (-1) do poziomu posadzki VII pietra wynosi 26,5
m,

* wysoko$¢ czesci niskiej wynosi 13,4 m od poziomu terenu oraz ok. 9.9 m od

poziomu parteru.

4.2. Odlegtosé od obiektow sasiadujacych

Zblokowany zespét budynkéw stanowi wolno stojacy obiekt. Budynek ,E” stanowi
jeden z elementéw sktadowych tego zespotu. taczy on komunikacyjnie wzdtuz osi
péinoc-potudnie, czterokondygnacyjny budynek ,B” z dziewieciokondygnacyjnym
budynkiem ,A”.

4.3. Parametry pozarowe wystepujacych substancji palnych

Do materiatéw palnych stosowanych badz magazynowanych w przedmiotowym
budynku nalezg materiaty opatrunkowe, posciel, materace, lekarstwa oraz $rodki
dezynfekcyjne (w tym do 10 dm? alkoholu etylowego).

4.4. Przewidywana gestosé obcigzenia ogniowego

Nie dotyczy. Budynek jest zaliczony do kategorii zagrozenia ludzi. Gestosé
obcigzenia ogniowego w pomieszczeniach technicznych, podrecznych magazynkach
ibrudownikach nie przekracza 500 MJ/m?2.

45. Kategoria zagrozenia ludzi, przewidywana liczba o0séb na kazdej
kondygnacji i w pomieszczeniach z wigkszymi grupami ludzi

Ze wzgledu na petnione funkcje przedmiotowy budynek jest zaliczony do budynkow

kategorii ZL 1 zagrozenia ludzi.

Na poszczegéinych poziomach czesci zabiegowej budynku moga znajdowac sie

nastepujace ilosci oséb:

podpiwniczenie - poziom (-2): brak pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi,

przyziemie - poziom (-1): brak pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi,

parter - osrodek dializ: Przyjmuje pacjentéw od godz. 5.15 do 23.30; z mozliwoscig
dodatkowego przyjecia pacjentéw, w przypadku zaistniatej koniecznosci,
na dyzurze w porze nocnej. Na oddziale tym pacjenci przebywajg tylko
podczas zabiegéw. Obecnie pacjenci moga by¢ dializowani na trzech
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salach; docelowo do tego celu zostang przeznaczone 4 sale. W ciggu dnia
oddziat przyjmuje do 38 pacjentéw (na trzy zmiany) - maksymalnie moze
przebywa¢ 17 pacjentéw. Po potaczeniu ze szpitalem PCK dzienna ilo$é
pacjentow wzrosnie do 50 (jednoczesnie bedzie mogto przebywaé do 25
dializowanych oséb). Personel pracuje na dwie zmiany: od godz. 7.00 do
19.00 oraz od godz. 19.00 do 7.00. llo$é oséb na zmianie to 3 pielegniarki -
docelowo 6 pielegniarek (obecnie na | zmianie tacznie 5 oso6b). W
przypadku zarzadzenia ewakuacji dializowane osoby moga sie ewakuowaéd
samodzielnie; tym niemniej nalezy przyja¢, ze maksymalnie do ok. 5.
pacjentéw bedzie ewakuowanych na t6zkach - z uwagi na ogolny stan ich
zdrowia. W razie ihiedostatecznej ilosci personelu zostanie dodatkowo
Zaangazowany personel z innych oddziatéw szpitala.
| pigtro - oddziat intensywnej opieki medycznej - | odcinek: na oddziale znajduje
si¢ 9 tozek. llos¢ personelu: | zmiana - 5 pielegniarek, Il zmiana - 3
pielegniarki
Il pigtro - pododdziat wybudzeniowy (czesé OIOM) - Il odcinek: na oddziale
znajduje sig 8 tozek, pacjenci przebywajg ok. 4 godz. do wybudzenia sie
PO przeprowadzonej operaciji. lloé¢ personelu: | zmiana - 4 pielegniarki, I
zmiana: 3 pielegniarki. Na Il odcinku na bloku operécyjnym w budynku
»B” i na oddziale znieczulen dorostych, sg zatrudnione na | Zmianie;
tacznie 8 pielegniarek, a na Il zmianie: 3 pielegniarki. Ponadto na kazdym
z trzech odcinkéw jest zatrudniony lekarz dyzurant, w systemie pracy 24
godzinnej, a takze 13. lekarzy na bloku operacyjnym w:-budynku ,B”.

4.6. Ocena zagrozenia wybuchem pomieszczen oraz przestrzeni zewnetrznych
W przedmiotowym budynku nie wystepujg pomieszczenia zagrozone wybuchem oraz
nie s3 wyznaczone strefy Zagrozenia wybuchem.

4.7. Podziat obiektu na strefy pozarowe
Dopuszczalna powierzchnia strefy pozarowej w budynku niskim kategorii ZL Il wynosi
5000 m? a w Sredniowysokim 3500 m? natomiast dla zblokowanego zespotu

budynkéw szpitalnych, z budynkiem wysokim kategorii ZL 1l zagrozenia ludzi, wynosi
2000 m?.




3

Przedmiotowy budynek ,E” o powierzchni catkowitej ok. 3000 m?, nie jest podzielony
na odrebne strefy pozarowe oraz nie jest obecnie oddzielony elementami oddzielenia
przeciwpozarowego od sasiadujgcych z nim budynkéw, stanowigc razem z nimi
zblokowany zespé6t obiektéw szpitalnych. Problemem dla pefnego oddzielenia
przeciwpozarowego sgsiednich obiektéw sg miejsca styku ich zewnetrznych $cian,
posiadajgcych otwory okienne. Odlegto$¢ pomiedzy najblizszymi otworami w tych

Scianach jest nastepujaca:

+ ok. 2,0 m, pomiedzy oknami w pétnocnej zewnetrznej $cianie budynku A, a
oknami w zachodniej Scianie niskiej czesci tacznika E;

» ok. 1,5 m, pomiedzy oknami w pétnocnej zewnetrznej $cianie budynku A (od Il do
VIl pigtra), a oknami w Zzachodniej $cianie klatki schodowej wysokiej czesci
tacznika E,

+ ok. 0,5 m, pomiedzy oknami w pétnocnej zewnetrznej $cianie budynku A, a
oknami we wschodniej $cianie holu dZzwigowego wysokiej czesci tacznika E,

» ok. 1,9 m pomiedzy oknami w potudniowej $cianie budynku ,B” (w przyziemiu ok.
2,5 m), a oknami we wschodniej $cianie traktu komunikacyjnego tacznika ,E”,

* ok. 2 m pomiedzy oknami w potudniowej $cianie budynku ,B”, a oknami w
zachodniej Scianie niskiej czesci tacznika ,E”.

W zwiazku z tym, ze obiekty szpitalne sg potaczone ze sobg wspélnym otwartym
fraktem komunikacyjnym oraz, ze nie sg w petni oddzielone od siebie elementami
oddzieleri przeciwpozarowych, a otwory (okienne) w $cianach sasiadujacych ze sobg
budynkéw w miejscu ich styku pod katem 90° sg usytuowane w odlegto$ci mniejszej
niz 4 m, calty ten zblokowany zespét budynkéw tworzy jedna ‘strefe pozarowg o
powierzchni ok. 38 000 m?.

W przypadku realizacji zaleceri zawartych w postanowieniach Slaskiego
Komendanta Wojewédzkiego Paristwowej Strazy Pozarnych, wydanych na
podstawie opracowanych wczesniej ekspertyz technicznych dotyczacych
innego sposobu spetnienia wymagan warunkéw bezpieczenstwa pozarowego
w budynkach ,A” i ,D”, zostanie dokonany podziat czesci tego zespotu
szpitalnego na odrebne strefy pozarowe.
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Ze strefy pozarowej ZL Il o powierzchni przekraczajacej 750 m?> w budynku
wielokondygnacyjnym, powinna by¢ zapewniona mozliwo$¢ ewakuacji ludzi do innej
strefy pozarowej na tej samej kondygnacji. Obecnie mozliwo$é¢ przeprowadzenia
takiej ewakuacji nie jest zapewniona z uwagi na brak podziatu obiektu na strefy
pozarowe.

4.8. Klasa odpornosci pozarowej budynku oraz klasa odpornosci ogniowe;j i
stopien rozprzestrzeniania ognia przez elementy budowlane.
Wymagana klasa odpornosci pozarowej przedmiotowego budynku — B.

Poszczegdlne elementy budynku powinny posiada¢ nastepujaca klase odpornosci
ogniowe;j: :

Klasa Klasa odpornosci ogniowej elementéw budynku‘r"
odpornosci gtéwna - .
konstrukcja 1) Sciana $ciana przekrycie
pozarowej konstrukcja strop 1 2) 1) 3)
budynku i dachu zewnetrzna’, “, wewnetrzna’, dachu™,
1 2 3 4 5 6 7
#B” R120 R 30 REI60 E 160 (o-i) E 130" RE 30

*)Przekrycie dachu o powierzchni wigkszej niz 1000 m? powinno by¢ nierozprzestrzeniajgce ognia, a palna izolacja cieplna

przekrycia powinna by¢ oddzielona od wnetrza budynku przegrodg o klasie odpornosci ogniowej nie nizszej niz R E 15
Oznaczenia w tabeli:

R - no$nos¢ ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z Polska Normg dotyczacy zasad ustalania klas odpornosci ogniowej
elementéw budynku,

E - szczelno$¢ ogniowa (w minutach), okreslona jw.,
| -izolacyjnos¢ ogniowa (w minutach), okreslona jw.,
(;)- nie stawia sie wymagan.

Jezeli przegroda jest czescig gtéwnej konstrukdji nosnej, powinna spetnia¢ takze kryteria nosnosci ogniowej (R) odpowiednio
do wymagar zawartych w kol. 2 i 3 dla danej klasy odpornosci pozarowej budynku.

? Klasa odpornosci ogniowej dotyczy pasa miedzykondygnacyjnego wraz z potaczeniem ze stropem.

3 Wymagania nie dotyczg naswietli dachowych, $wietlikéw, lukarn i okien pofaciowych (z zastrzezeniem § 218), jesli otwory w

pofaci dachowej nie zajmuja wiecej niz 20% jej powierzchni: nie dotyczg takze budynku, w ktérym nad najwyzsza
kondygnacjq znajduje sig strop albo inna przegroda, spetniajaca kryteria okreslone w kol. 4.
Klasa odpornosci ogniowej dotyczy elementéw wraz z uszczelnieniami zigezy i dylatacjami.

Elementy budynku powinny byé nierozprzestrzeniajgce ognia.

W zasadzie budynek ,E” spetnia podstawowe wymagania klasy ,B” odpornosci

pozarowej. Tym niemniej wymaganej klasy odpornosci ogniowej El 30 nie majg

Niektore Sciany wewnetrzne do ktérych w szczegolnosci naleza nastepujgce

elementy obudowy poziomych drég ewakuacyjnych:

parter czes¢ niska

* przeszklone naswietla, w tym okna - w $ciance oddzielajgcej niskg czes¢ tgcznika
od gtéwnego traktu komunikacyjnego, wypetnione luksferg lub szktem zwyktym,

| pietro

*» przeszklone uchylne naswietla - w $ciance oddzielajgcej niskg czes$é tacznika od
gtéwnego traktu komunikacyjnego, przeszklone szktem zwyktym,
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gszklona Scianka - z wejéciem z korytarza komunikacyjnego w zachodnim
zydle budynku ,A” do wewnetrznego korytarza budynku ,E”,
eszklona $cianka - z wejsciem z przedsionka poczekalni w zachodnim skrzydle

dynku ,B” do wewnetrznego korytarza budynku ,E”,

lone szktem zwyktym naswietla nad drzwiami w $ciance oddzielajgcej
orytarz wewnetrzny oddziatu intensywnej opieki medycznej od gtownego traktu

komunikacyjnego.

zystkie elementy budynku sg Hierozprzestrzeniajqce ognia. Jednak niektore z nich
obudowane palnymi okfadzinami (drewniana boazeria, oktadziny
opodobne) o  nieodokumentownym  stopniu  palno$ci i  stopniu
przestrzeniania ognia. Przede wszystkim nalezg do nich: czes¢ Scianek holu
wigowego - w czesci wysokiej tacznika, na kondygnacjach od Il do VIl pietra
geznie, a takze $cianki tego holu zabudowane szafkami. Ponadto na $cianach drég
wakuacyjnych zabudowano odbojnice wykonane z materiatébw drewnopodobnych.

1.9. Warunki ewakuaciji
Pofudniowo — wschodnia czes$¢ tacznika stanowi siedmiopietrowg wysokg czesé tego
ektu, z 8. pietrem technicznym - zwierajgcym maszynownie dzwigoéw oraz z tzw.
iemiem stanowigcym poziom (-1) i z podpiwniczeniem stanowigcym poziom (-
2). Wysoka cze$¢ tego obiektu jest przeznaczona dla potrzeb komunikacji budynku
A Zawiera ona cztery obudowane szyby dzwigéw osobowych, wraz z holem
dzwigbw osobowych oraz przedsionki klatki schodowej przylegtej do budynku A. Do
holu dZwigbw osobowych prowadzg na kazdej kondygnaciji, od poziomu (-2 ) do VII
pietra, wyjécia z zespotu czterech wind osobowych (z ktérych trzy sg
ogéinodostepne, a jedna przeznaczona dla transportu wewnetrznego — tzw. winda
transportu medycznego, o udzwigu 1000 kg lub 13 oséb). Od strony nizszej czesci
facznika E (Bloku intensywnej opieki) istnieje na poziomie Il pietra wejscie do szybu
windy medycznej; na poziomie tym istniejg takze wejscia do szybéw dzwigowych
ogolnodostepnych. Szyby dzwigowe nie sg wyposazone w urzadzenia zapobiegajgce
zadymieniu. Na kazdej kondygnacji sa one zamykane zwyktymi drzwiami. Do holu
dzwigowego prowadzg na kazdej kondygnacji nadziemnej wyjscia z budynku A, ze
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flodkowej czesci kazdej jego kondygnacji - stanowiacej hol wejsciowy pomiedzy
ldziatami szpitalnymi usytuowanymi w zachodniej i wschodniej jego czesci. Wyjscia
8 s3 zamykane dwuskrzydiowymi drzwiami stalowymi przeciwpozarowymi (o
zonej klasie odporno$ci ogniowej) bez samozamykaczy, o szerokosci 1,6 m
szeroko$¢ nieblokowanego skrzydta 0,8 m). Drzwi te otwierajg sie w kierunku holu
igowego. Podobne drzwi zamykaja wyj$cia z budynku ,A” do holu dzwigowego
@ poziomie (-1) oraz na poziomie (-2).

Urzadzenia dzwigowe nie s3 przystosowane do potrzeb ekip ratowniczych, w

posob spetniajacy wymagania PN-EN 81-72 Czes¢ 72: Dzwigi dla strazy
pozarnej. "

wysokiej czeéci budynku ,E” sg usytuowane przedsionki prowadzace do
obudowanej, zelbetowej dwubiegowej klatki schodowej w budynku ,A”. Peini ona
funkcie pionowej drogi ewakuacyjnej dla wszystkich kondygnacji budynku A, od
poziomu (—2) do nadbudowanego poddasza - kondygnaciji technicznej (VIII pietro),
gdzie znajdujg sie dwa pomieszczenia maszynowni dzwigéw osobowych (jedno dla
lzwigu osobowego w budynku A, drugie dla zespotow napedowych 4. dzwigow
psobowych z tacznika E) oraz pomieszczenie maszynowni nawiewno — wywiewnej
wentylacji bytowej VII pietra budynku A. Pomieszczenia te sg zamykane
bezklasowymi drzwiami. Z maszynowni dzwigéw facznika E prowadza zwykle
stalowe drzwi do przestrzeni klatki schodowej. W stropie pomiedzy holem
dzwigowym na VIl pietrze, a pomieszczeniem maszynowni dzwngow znajduje sie
otwor montazowy zamykany zwykig klapa.

Klatka ta jest oddzielona od holu dzwigéw osobowych - na kazdej jego kondygnaciji
obustronnie zamykanym przedsionkiem (od strony klatki dwuskrzydtowymi zwyktymi,
przeszklonymi drzwiami — o szerokosci ok. 1,4 m , w tym nieblokowanego skrzydta
0.9 m, a od strony holu dwuskrzydtowymi stalowymi drzwiami przeciwpozarowymi (o
podwyzszonej odpornosci ogniowej, skrzydto nieblokowane bez samozamykacza), o
szeroko$ci ok. 1,2 m (nieblokowane skrzydto 0,82 m).

Drzwi zamykajace kazdy przedsionek, na kondygnacjach od parteru do VII pietra,
otwierajg sie zgodnie z kierunkiem ewakuaciji, tj. do klatki schodowej. Natomiast na
poziomie (—1) przeszklone dwuskrzydtowe drzwi z przedsionka, o szerokoéci ok. 1,4

m (praktycznie 1,38 m), w tym nieblokowane skrzydto 0,90 m - otwierajg sie w
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kierunku klatki schodowej, a stalowe dwuskrzydtowe przeciwpozarowe - o szerokosci
127 m (nieblokowane skrzydio 0,82 m) prowadzgce do holu dZzwigowego (z
wyjsciem na otwartq przestrzen), otwieraja sie w kierunku tego holu.

Zkolei na poziomie (-2) klatka schodowa nie posiada przedsionka, a wyjscie z klatki
schodowej do holu dzwigowego jest zamykane zwyktymi jednoskrzydiowymi
drzwiami o szerokosci ok. 1,0 m, z samozamykaczem - otwierajgcymi sie w kierunku
Klatki. Na tym poziomie hol dzwigowy jest oddzielony przeciwpozarowymi stalowymi
drzwiami od tunelu komunikacyjnego biegnacego pod budynkiem ,A”.

Klatka ta nie posiada bezposredniego wyjscia na otwarta przestrzen. Na poziomie (—
1) z przedsionka z klatki schodowej prowadzi wyjécie do holu dzwigowego, z ktoérego
isinieje mozliwos¢ ewakuacji wyjéciem na otwarta przestrzer w kierunku wschodnim,
Zamykanym dwuskrzydfowymi drzwiami - o szerokosci, w $wietle po otwarciu - ok.

iary biegu schodow:
* szeroko$¢ biegoéw : ok. 1,3 m,
szerokos¢ spocznika kondygnacyjnego: od 1,44 m do 1,57 m,
szeroko$¢ spocznika migdzykondygnacyjnego: od 1,32 do 1,35 m
¢ ilos¢ stopni w biegu schodéw: 11
» maksymalna wysoko$¢ stopnia: 14 cm
Mugos¢ dojscia ewakuacyjnego mierzona od przeciwpozarowych drzwi przedsionka
ez hol dzwigowy do ww. wyjscia na otwartg przestrzen w kierunku wschodnim
Wnosi ok. 22 m. Przez hol dzwigowy na poziomie (-1) przebiegajg izolowane i
sloniete blachg przewody instalacji technicznych i uzytkowych' (gtéwnie przewody
eplej wody, pary wodnej oraz centralnego ogrzewania), a takze przewody instalacji
zZiemnego. Hol ten nie jest oddzielony przegrodg od dalszego odcinka traktu
munikacyjnego — biegnacego w kierunku budynku D; od budynku A jest on
ldzielony przegroda z dwuskrzydtowymi przeciwpozarowymi drzwiami (o
Wyzszonej odpornosci ogniowej), otwierajgcymi sie w kierunku holu — praktycznie
ale otwartymi (bez samozamykaczy). W $ciance, nad tymi drzwiami oraz obok nich
Wysoko$ci ponizej 2 m) przechodzg obmurowane ww, przewody instalacyjne.
) przedsionka klatki na poziomie (-1) prowadzi takze wyjscie z pomieszczenia
a cieplnego, zamykane jednoskrzydtowymi drzwiami przeciwpozarowymi,
lierajgcymi sie w kierunku przedsionka. Przed wejSciem do przedsionka, w
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przestrzeni klatki — na wysokosci ok. 2 m przebiegajg zaizolowane przewody
instalacji uzytkowych. Przewody takie przebiegajg takze przez ten przedsionek.
Takze przez przestrzen klatki schodowej na poziomie (-2) przebiega wodny przewod
instalacji sanitarnej oraz nieobudowany stalowy przewdd wentylacji nawiewnej
(podobnie jak w przedsionku na |l pietrze). Podobny przewod instalacyjny przebiega
przez przestrzen tej klatki na poziomie kondygnaciji technicznej, na dachu tej czesci
budynku.

Ponadto do przedsionkéw tej klatki, na poziomach parteru, | i Il pietra, prowadzg
wyjscia z korytarzy wewnetrznych oddziatow czesci niskiej budynku ,E”. Wyjscia te
sg zamykane przeciwpozarowymi jednoskrzydtowymi drzwiami (o podwyzszonej
klasie odpornosci ogniowe;j). ¢

W przedsionkach tej klatki sa usytuowane; szacht instalacyjny oraz wneki kablowe
obstugujgce wytacznie przestrzern przedsionkow, a takze wyloty przewodéw
nawiewnej instalacji przeciwpozarowej [z wyjatkiem pozioméw (-1) i (-2)]. Z kolei na
poziomie Il pigtra wykonano otwér wentylacyjny w $cianie obudowy klatki schodowej
- prowadzacy do pomieszczenia USG. Klatka ta jest doswietlona dziennym $wiattem
powyzej drugiego pietra.

Klatka nie jest wyposazona w urzadzenia zapobiegajace zadymieniu.

Poziome drogi ewakuacyjne czesci uzytkowej budynku

Pozioma droga ewakuacyjna przebiegajaca przez wschodnig czeé¢ acznika ,E", na
poziomach parteru, | i Il pietra oraz na poziomie przyziemia (-1), stanowi odcinek
glownego traku komunikacyjnego biegngcego wzdtuz osi pétnoc-potudnie, od
budynku H poprzez tacznik G budynek A, tacznik E, budynek B, tacznik F do budynku
D z pomieszczeniami przychodni i biurami - posiadajacy bezposrednie wyjscie na
otwarta przestrzen. Odcinek ten obejmuje korytarz czeéci niskiej budynku ,E” oraz
hol dzwigowy w jego czesci wysokiej. Szeroko$é tej drogi wynosi od ok. 3 m w
korytarzu do 4,1 m w holu dzwigowym. Na poziomie (-1) szeroko$¢ ta wynosi od ok.
2,7 m do 4,1 m. Obudowe tego traktu stanowig murowane $cianki, ktére w czesci
niskiej budynku posiadaja miejscowe naswietla wypetnione luksferg lub szktem
Zwyktym.

Podstawowa pozioma droga ewakuacyjng dla kazdej uzytkowej kondygnacji
nadziemnej niskiej czesci budynku ,E” jest korytarz biegnacy w Srodkowej jej czesci,
wzdtuz osi potnoc-potudnie. Maksymalna dtugo$é tego korytarza wynosi ok. 46,5 m
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(w tym w budynku ,E” ok. 35 m plus odcinki korytarzy w przestrzeni budynkéw ,A” i

.B"). Szeroko$¢ tych korytarzy wynosi od ok. 2,3 m do 2,6 m (z miejscowym

zwezeniem do 1,2 m - w miejscu dawnych drzwi, w $ciance na parterze). Obudowe

tych korytarzy stanowig murowane $cianki.

Obecny przebieg tych drég jest nastepujacy:

* parter - oddziat dializ: z wewnetrznego korytarza ewakuacyjnego tego oddziatu
prowadzg bezposrednio na sasiednie drogi ewakuacyjne nastepujgce wyjscia
ewakuacyjne:

- wyjscie do przedsionka klatki schodowej budynku ,A” w potudniowej czesci
przedmiotowego budynku. Wyjscie to jest zamykane stalowymi
dwuskrzydfowymi drzwiami przeciwpozarowymi (o podwyzszonej klasie
odpornos$ci ogniowej) bez samozamykacza. Drzwi te sg zamykane obecnie na
ktddke (klucz dostepny obok drzwi).

- Wwyjscie w kierunku potudniowym do korytarza, w administracyjnej czesci
os$rodka dializoterapii znajdujacej sig w zachodniej czesci budynku A"
zamykane zwyktymi drzwiami - caly oddziat usytuowany w obydwéch
sgsiednich budynkach stanowi jedng funkcjonalng przestrzen. Wyjscie z ww.
korytarza do gtéwnego holu w srodkowej czesci budynku ,A” jest obecnie
zamykane dwuskrzydtowymi przeszklonymi drzwiami - z przeszklonym
naswietlem, otwierajacymi sie w kierunku tego korytarza. Z tego korytarza
mozna prowadzi¢ ewakuacje w dwéch kierunkach.

- WyjScie w kierunku wschodnim, do gtéwnego traktu komunikacyjnego w
taczniku ,E”, zamykane dwuskrzydfowymi przeszklonymi drzwiami,

- wyjScie w kierunku pétnocnym, do wewnetrznego korytarza ewakuacyjnego
centralnej  sterylizatorni w budynku ,B”,  zamykane zwyktymi
jednoskrzydtowymi, otwierajgcymi si¢ do wewnatrz. Z tego korytarza mozna
prowadzi¢ ewakuacje w dwéch kierunkach.

* pierwsze pietro - oddziat intensywnej terapii: z wewnetrznego korytarza
ewakuacyjnego tego oddziatu prowadzg bezposrednio na sasiednie drogi
ewakuacyjne nastepujace wyjscia ewakuacyjne:

- WwyjScie do przedsionka klatki schodowej budynku ,A” w potudniowej czesci
przedmiotowego  budynku. Wyjscie to jest zamykane stalowymi

dwuskrzydtowymi drzwiami przeciwpozarowymi (o podwyzszonej klasie
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odpornosci ogniowej) bez samozamykacza. Drzwi te sg zamykane obecnie na
ktoédke.

wyjécie w kierunku potudniowym przez $luze do korytarza ewakuacyjnego w
zachodniej czesci budynku ,A”. Sluza ta jest zamykana obustronnie zwyktymi
przeszklonymi dwuskrzydiowymi drzwiami, usytuowanymi w przeszklonych
&ciankach. Z korytarza mozna prowadzi¢ ewakuacje w dwdch kierunkach.
wyjécie w kierunku poétnocnym, do przedsionka poczekalni, a nastepnie do
poczekalni zaktadu diagnostyki obrazowej w budynku ,B”; przedsionek ten jest
zamykany obustronnie zwyktymi jednoskrzydtowymi drzwiami. Z poczekalni

mozna prowadzi¢ ewakuacje w dwoch kierunkach.

¢ drugie pietro - oddziat éhestezjologii, pododdziat wybudzeniowy: czes¢

korytarza wewnetrznego stanowi hol dzwigowy (na tym poziomie budynku wyjscia

z przelotowych kabin wind prowadza na trakty komunikacyjne usytuowane po

jego wschodniej i zachodniej stronie). Z wewnetrznego korytarza ewakuacyjnego

tego oddzialu prowadza bezposrednio na sasiednie drogi ewakuacyjne

nastepujace wyjscia ewakuacyjne:

wyjécie do przedsionka klatki schodowej budynku ,A” w potudniowej czesci
przedmiotowego budynku. Wyjécie to jest zamykane stalowymi
dwuskrzydtowymi drzwiami przeciwpozarowymi (o podWyzszonej klasie
odpornos$ci ogniowej) bez samozamykacza.

wyjscie w kierunku wschodnim, do gtéwnego traktu komunikacyjnego,
zamykane dwuskrzydiowymi przeszklonymi drzwiami (z przeszklonym
naswietlem), otwierajgcymi sie w kierunku traktu,

wyjscie w kierunku potnocnym, do korytarza komunikacyjnego bloku
operacyjnego w budynku ,B”, zamykane zwyktymi drzwiami. Korytarz
komunikacyjny na bloku operacyjnym umozliwia ewakuacje w dwéch
kierunkach.

Nad korytarzami gtéwnego traktu komunikacyjnego uzytkowej czesci budynku

wykonano sufity podwieszone wykonane z metalowych paneli. Z kolei nad

korytarzami wewnetrznymi oddziatéw, w czesci niskiej budynku wykonano sufity

podwieszone z elementéw sprasowanej wetny mineralnej na oddziale dializ oraz na |

i Il pietrze z metalowych paneli.
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Na niektorych odcinkach poziomych drég ewakuacyjnych zostaty potozone
wyktadziny podtogowe PCV, o nieokreslonym stopniu palnosci, np. na gtéwnym
trakcie komunikacyjnym - na |l pietrze czesci niskiej budynku. Takze podobng
wyktadzing potozono w oddziatach w czesci niskiej budynku, gtéwnie na posadzkach
korytarzy wewnetrznych, a takze w niektérych pomieszczeniach uzytkowych.

Na niekt6rych poziomych drogach ewakuacyjnych zostaty ustawione szafy wykonane

z palnych materiatow.

Dopuszczalna diugo$¢ dojscia ewakuacyjnego dla budynkéw zaliczonych do
kategorii ZL Il zagrozenia ludzi wynosi 40 m, przy dwéch kierunkach ewakuacji i 10 m
przy jednym kierunku. Diugosé dojscia ewakuacyjnego w budynku ,E”, przy dwéch
kierunkach ewakuacji, mierzona od wyjécia z najdalszego pomieszczenia na drugim
pietrze, drogg przez klatke schodowg w budynku ,A” do wyjscia na otwartg
przestrzen na poziomie (-1) badz w kierunku wyjé¢ na otwarta przestrzen z
budynkéw ,B” lub ,D” przekracza 80 m - co jest postawa do uznania przedmiotowego
budynku za zagrazajacy zyciu ludzi. Przy wydzieleniu klatki schodowej jako strefy
bezpiecznej ewakuaciji oraz przy zapewnieniu, ze wyjscia do sgsiednich budynkow
beda wyjéciami do sasiedniej strefy pozarowej lub do podstrefy, maksymalna
dopuszczalna dtugo$¢ drogi ewakuacyjnej na kazdej kondygnécji tego budynku nie
zostanie przekroczona.

4.10. Sposob zabezpieczenia przeciwpozarowego instalacji uzytkowych
Instalacja i urzadzenia elektroenergetyczne

Zasilanie obiektow szpitala w energie elektryczng jest realizowane dwustronnie z
gtownych punktéw zasilajacych: GPZ z dzielnicy Kawodrza i GPZ z ul. Sikorskiego
do rozdzielni gtéwnej szpitala TA (wysokiego napiecia), a stad do rozdzielni niskiego
napigcia w poszczegolnych obiektach szpitala.

Pomieszczenie rozdzielni niskiego napiecia dla budynku ,E” jest usytuowane w jego
przyziemiu na poziomie (-1). Z korytarza gtéwnego traktu komunikacyjnego prowadzi
wejscie do korytarza wewnetrznego - zamykane zwyktymi stalowymi drzwiami, z
ktérego prowadza wej$cia do pomieszczenia rozdzielni oraz do pomieszczenia UPS.
Z rozdzielni niskiego napiecia przewody elektryczne sg prowadzone do szachtow
kablowych i wnek 2z transformatorami separacyjnymi, typu suchego, na
poszczegdinych kondygnacjach budynku. Wejscia do tych szachtéw i wnek sg na

|
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kazdej kondygnacji nadziemnej zamykane zwyktymi drewnianymi drzwiami. Przej$cia
przewodéw przez stropy do szachtéow i wnek sa prowadzone w przepustach
instalacyjnych bez okreslonej odpornosci ogniowej. Przewody elektryczne sa
prowadzone 2z szachtéw do tablic bezpiecznikowych na poszczegdinych
kondygnacjach obiektu. Cze§¢ tych przewoddéw jest prowadzona z szachtow
kablowych do przestrzeni podstropowej korytarzy ewakuacyjnych, ograniczonej
sufitem podwieszonym.

Odciecie doptywu pradu do wszystkich obwodéw w budynku ,E” mozna dokonac za
pomoca gtbwnego wytacznika pradu, usytuowanego w budynku gtéwnej rozdzielni
wysokiego napiecia TA 1, gdzie znajdujg sie wytgczniki dla poszczegolnych obiektow
szpitala. Wytgczenie energii elektrycznej dla budynku ,E” jest mozliwe réwniez w
rozdzielni niskiego napiecia, usytuowanej w podpiwniczeniu tego budynku. Jednak
odciecie zasilania wytgcznikami znajdujgcymi sie¢ w rozdzielni gtéwnej lub w
rozdzielni niskiego napiecia powoduje automatyczne zataczenie sie zasilania
rezerwowego z UPS. UPS generuje napiecie w obwodach instalacji elektrycznej dla
odbiorow najwyzszej grupy na oddziatach intensywnej terapii i dializy oraz
pododdziatu wybudzeniowego. Obwody te stanowig odrebne przewody, w wykonaniu
zwyktym, prowadzone w szachtach instalacyjnych oraz w przestrzeni sufitow
podwieszonych, do odbioréw usytuowanych na salach chorych.

Wytaczenie zasilania z UPS mozna wykonaé¢ tylko odrebnym wytgcznikiem,
usytuowanym w pomieszczeniu UPS.

Odciecie zasilania obwodéw budynku ,E” mozna takze dokona¢ wytgcznikiem pradu,
usytuowanym w dawnym pomieszczeniu dyspozytorni na parterze w budynku B.
Odciecie to nastepuje przed rozdzielnig niskiego napiecia w budynku ,E”,
pozostawiajac pod napieciem obwody generowane przez UPS oraz zasilanie
urzadzen dzwigowych.

Wytacznie zasilania w rozdzielni niskiego napiecia budynku ,E” nie wytaczy zasilania
urzagdzen dzwigowych. Jednak w rozdzielni tej mozna odrebnie odcigé zasilanie do
urzagdzen dzwigowych w tym budynku. Odciecie doptywu energii elektrycznej do
budynku ,E” w rozdzielni gtéwnej szpitala, wytaczy takze zasilanie urzadzen
dzwigowych.

Odcigcie zasilania budynku ,E” w rozdzielni niskiego napiecia w budynku ,E” lub w
pomieszczeniu dyspozytorni w budynku ,B” spowoduje wytgczenie systemu
mechanicznej wentylacji bytowej w tym budynku; natomiast  pozostawia  pod
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napigciem system wentylacji pozarowej przedsionkéw klatki schodowej. Z kolei
odcigcie zasilania budynku ,E” w rozdzielni gtownej szpitala TA-1 spowoduje
wytaczenie spod napigcia zarbwno mechanicznej wentylacji bytowej jak i wentylacji

pozarowej w przedmiotowym budynku.

W przypadku wylaczenia zasilania urzadzen dzwigowych nastepuje
natychmiastowe unieruchomienie dzwigu, bez czasu zwioki, umozliwiajacej

jego zjazd na okreslony poziom, z pozostawieniem drzwi w pozycji otwartej.

Wylaczenia energii elel_(trycznej moze dokonaé¢ jedynie elektryk dyzurny
szpitala. ;

Ponadto szpital jest wyposazony w rezerwowe zrodio zasilania z dwéch agregatow
pradotwérczych o mocy 230 kVA kazdy, usytuowanych w wydzielonym
pomieszczeniu w obiekcie rozdzielni gtéwnej — TA 1. Agregaty te zapewniajg okoto
40 % mocy planowanej, ktéra jest wystarczajaca do funkcjonowania szpitala.
Agregaty sg uruchamiane recznie (po zaniku zasilania z dwoch stron) przez
dyzurnego elektryka, w czasie do ok. 0,5 godziny.

Wentylacja mechaniczna

Budynek jest wyposazony w system wentylacji grawitacyjnej i mechaniczne;j.
Pomieszczenia sal dializ (na parterze budynku -E") 83 wyposazone w mechaniczng
wentylacje obstugiwang przez maszynownie wentylacyjng usytuowang na poziomie (-
1) przedmiotowego budynku. Cze$é przewodéw wentylacyjnych przy przej$ciu przez
strop pomigdzy poziomem (-1), a parterem jest wyposazona w przeciwpozarowe
klapy odcinajace, o nieokreslonej klasie odporno$ci ogniowej. Z kolei przewody
klimatyzacyjne obstuguja‘ce' sale chorych oddziatu intensywnej terapii oraz

pododdziatu wybudzeniowego nie sg wyposazone w ww. klapy przy przejsciu przez
elementy budynku.

Instalacja wodno-kanalizacyjna

Obiekt jest wyposazony w instalacj¢ wodociagowa, prowadzong w szachtach
instalacyjnych przez catg wysokosé niskiej czesci budynku (od poziomu -1). Przejscia
tej instalacji przez stropy sg zabetonowane. Wejécia do tych szachtéw, z poziomu
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kazdej kondygnacji uzytkowej, sq zamykane drewnianymi drzwiczkami. Instalacja
wodociggowa na poziomie poszczeg6lnych kondygnacji uzytkowych jest
fozprowadzana w przestrzeni podstropowej sufitbw podwieszonych.

Ochrona odgromowa
Obiekt jest wyposazony w urzgdzenia piorunochronne sktadajgce sie ze zwodow

niskich nieizolowanych.

Gazy techniczne

W budynku sg prowadzone przewody z gazami technicznymi: na oddziale dializy
instalacje z tlenem i préznig; na | pietrze instalacje z tlenem, préznia i powietrzem; na
Il pietrze na bloku operacyjnym w budynku ,B™ z podtlenkiem azotu. Na | pietrze w

zamykanej wnece korytarza wewnetrznego sg przechowywane butle z tlenem.

Urzadzenia ogrzewcze

System grzewczy stanowi centralne ogrzewanie wodne, zasilane z sieci zewnetrznej.

4.11. Dobér urzadzen przeciwpozarowych w obiekcie

System sygnalizacji pozaru

System sygnalizacji pozarowej opiera si¢ na centralce sygnalizacji pozaru TELSAP
3, obejmujgcej zespoty dozorowe A i B. Do zespotu dozorowego A zostaly
podigczone linie dozorowe w obiektach szpitalnych w ich czeéci t6zkowej, a do
zespotu dozorowego B linie dozorowe z pozostatych obiektéw. szpitala wraz z
pomieszczeniami technicznymi. Na liniach dozorowych sg usytuowane czuijki
izotopowe dymu, czujki termiczne i reczne ostrzegacze pozaru. Zastosowany system
sygnalizaciji nie jest systemem adresowalnym (ktéry umozliwia identyfikacje numeru
| rodzaju elementu liniowego zainstalowanego na adresowalnej linii dozorowej).
Zapalenie si¢ kontrolki w centralce wskazuje jedynie na ktérej linii dozorowej
zadziatata czujka lub ROP.

Centralka sygnalizacji pozaru ,TELSAP 3" zostata usytuowana w pomieszczeniu
centrali telefonicznej (znajdujacej sie na parterze budynku ,C”), do ktérego zostaty
doprowadzone wszystkie obwody instalacji wykrywania pozaru. W przypadku alarmu
Istopnia telefonistka dzwoni do pracownika obstugi (w budynku ,D"), informujac go o

zasygnalizowanym rejonie zdarzenia. Pracownik ten po sprawdzeniu tego miejsca
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uje z przenosnego telefonu telefonistke o wynikach rozpoznania. Wéwczas
gzwoni ona do stacji monitorowania i przekazuje informacje, uzyskane w ww.
8posob.

lstniejgca w budynku L,E” instalacja sygnalizacji pozaru dozoruje praktycznie
przestrzenn pomiedzy stropem, a sufitem podwieszonym — nad poziomymi drogami
ewakuacyjnymi obiektu. Obecnie prowadzone sg prace, m.inn. na oddziale dializ,
obejmujgce wymiane elementow istniejacej instalacji - wraz z usytuowaniem czujek w
przestrzeni poza sufitami podwieszonymi. Poza tym sg dozorowane tylko niektére
pomieszczenia techniczne w podpiwniczeniu budynku.

Reczne Ostrzegacze Pozaru /ROP/ sg usytuowane na ciggach komunikacyjnych, na
liniach petlicowych, razem { czujkami. Przeprowadzone préby wykazaty, ze po
uruchomieniu ROP-u nie nastepuje automatyczne zatgczenie sie alarmu pozarowego
Il stopnia, lecz najpierw zatacza sie alarm pozarowy | stopnia, a dopiero po uptywie

czasu zwioki — ok. 5. minut, nastepuje zataczenie sie alarmu pozarowego Il stopnia.

Ponadto w pomieszczeniu centrali telefonicznej znajduje sie druga centralka
sygnalizacji pozaru - POLON 4000, obejmujaca linie dozorowe pracujgce w systemie
adresowalnym. System ten obejmuje pomieszczenia budynku ‘onkologii, Centrum
Kardiologii na parterze pawilonu A oraz oddziatu wybudzeniowego na Il pietrze
facznika E. Przestrzen | pietra jest objeta systemem nieadresowalnym.

System sygnalizacyjno-alarmowy jest wigczony w system monitoringu pozarowego i
monitorowany przez firme ,NET-SERWIS” sp.j. z Czestochowy. Sygnat alarmu
pozarowego |l stopnia jest przekazywany poprzez firme monitorujaca, do stanowiska
kierowania KM PSP w Czestochowie. System ten poza wykrywaniem pozaru i
adlarmowaniem nie wykonuje innych funkgji wykonawczych np. wylaczenia bytowej

udynek ,E" wchodzi w sktad zblokowanego zespotu budynkéw szpitalnych
Worzacych obecnie jedng strefe pozarowa, dla ktérej z uwagi na ilo$¢ tézek jest

system ostrzegawczy, umoZliwiajacy rozgtaszanie  sygnatow
egawczych i komunikatéw gtosowych dla potrzeb bezpieczeristwa oséb
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pzebywajacych w budynku, nadawanych automatycznie po otrzymaniu sygnatu z
systemu sygnalizacji pozarowej, a takze przez operatora.

Instalacja oSwietlenia ewakuacyjnego

Budynek ,E” jest wyposazony w awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne zataczajgce sie
automatycznie po zaniku napigcia podstawowego. O$wietlenie poziomych drég
ewakuacyjnych na poszczegélnych poziomach budynku, stanowig oprawy z witasnym
{autonomicznym zrédtem zasilania). Natomiast oprawy oswietleniowe w klatce
schodowej sg obecnie w trakcie wymiany na oprawy z autonomicznym Zzrodtem

zasilania.
-

Instalacja wodociggowa przeciwpozarowa

W budynku pompowni wody pitnej znajduje sie niezalezny uktad hydroforowy z
oma pompami PIM 215 o wydajnosci 600 I/min i wysokosci podnoszenia 61m st.
lody, dostarczajgcymi wode zmagazynowana w zbiornikach retencyjnych do
nstalacji wodociagowej przeciwpozarowej. Woda z sieci miejskiej jest dostarczana
go dwéch podziemnych zbiornikéw retencyjnych o pojemnosci 500 m® kazdy —
lsytuowanych przy obiekcie centralnej hydroforowni. ‘

Budynek ,E” - w czesci niskiej nie zostat wyposazony w instalacj¢ wodociggowg
eCiwpozarowa.

¥ przestrzeni klatki schodowej jest prowadzony nawodniony pion, wyposazony w
yaranty 25 i 52, usytuowane od poziomu (-1) do poziomu 2 w przedsionkach tej
latki, a powyzej tego poziomu w przestrzeni klatki schodowej. Na poziomie (-2)
iydranty s3 umieszczone w przestrzeni klatki schodowej - ze wzgledu na brak
fizedsionka. Oznakowanie usytuowania hydrantéw jest zgodne z PN. Instalacja
lodociagowa przeciwpozarowa w czesci wysokiej budynku ,E” jest zasilana z
lézaleznego zestawu hydroforowego z centralnej hydroforowni.

zadzenia oddymiajace

268¢ niska budynku (facznika) ,E” nie zostata wyposazona w urzadzenia
ddymiajace. Natomiast w czesci wysokiej tego budynku, w klatce schodowej
iZylegtej do budynku ,A”, zostat zastosowany system wentylacji nawiewnej -
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obejmujacy wylacznie jej przedsionki, z wylotem (dyfuzorem) usytuowanym w
przedsionku klatki na kazdej kondygnacji tego obiektu — poczawszy od poziomu
parteru do VIl pietra wtgcznie. Kazdy odcinek (odgatezienie) stalowego przewodu
nawiewnego jest zakonczony dyfuzorem i zostat wyposazony w bezklasowg
przepustnice sterowang sitownikiem. Pionowy przewod (kolektor) wentylacji
nawiewnej jest prowadzony w obudowanym murowanym szachcie w przedsionkach
tej klatki. Maszynownia wentylacyjna, z wentylatorem nawiewnym o wydajnosci 550
m’h jest usytuowana na poziomie (-2) tacznika, z wejsciem od strony holu
dzwigowego — zamykanym zwyktymi drzwiami. Z maszynowni tej biegnie przez
przestrzen holu dzwigowego stalowy nieobudowany przewdd wentylacyjny do
szachtu z przewodem wentylacyjnym przebiegajgcym w obudowie przedsionkéw tej
klatki (z wyjatkiem |l pietra, gdzie nieobudowany odcinek przewodu nawiewnego
wchodzi w przestrzen przedsionka).

Uruchomienie systemu wentylacji pozarowej odbywa sie recznie przyciskiem z
pomieszczenia centrali telefonicznej — skad po uzyskaniu informacji o powstaniu
pozaru mozna wigczy¢ nawiew do wybranych przedsionkéw klatki schodowej w
faczniku E.

Klatka schodowa w czesci wysokiej przylegtej do budynku A nie zostata wyposazona
w urzadzenia zapobiegajace zadymieniu. Na poziomie Il pietra jest usytuowany otwor
w Scianie obudowy tej klatki (stanowi on otwor wentylacyjny z pomieszczenia USG).

412. Wyposazenie w gasnice
Budynek powinien by¢ wyposazony w podreczny sprzet gasniczy zgodnie z
zasadami okreslonymi w instrukcji bezpieczenstwa pozarowego szpitala. Obecnie

pzedmiotowy budynek jest wyposazony w gasnice proszkowe do gaszenia pozaréw
grup ABC.

413. Zaopatrzenie w wode do zewnetrznego gaszenia pozaru

Na terenie dziatki szpitala znajduje sie obecnie 19 hydrantéw podziemnych i
nadziemnych DN 80, usytuowanych na wewnetrznej sieci wodociggowej
przeciwpozarowej. Sie¢ ta jest zasilana woda zgromadzona w zbiornikach
letencyjnych, pompami z centralnej hydroforowni. Sieé wodociggowa
przeciwpozarowa jest wykonana w systemie pier§cieniowym.
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W potudniowej czesci dziatki szpitala znajdujg sie dwa podziemne retencyjne
zbiorniki wody, kazdy o pojemnosci 500 m® usytuowane przy centralnej
hydroforowni. Zbiorniki te s zasilane z sieci miejskiej dwoma rurociggami DN 200, z
dwoch réznych uje¢ wody: od strony ul. Bialskiej oraz od strony ul. £6dzkiej.

Zasilane sg z nich: wewnetrzna sie¢ wodociggowa przeciwpozarowa na terenie
szpitala oraz instalacja wodociggowa przeciwpozarowa w poszczegélnych obiektach.
Przy zbiornikach sa zamontowane cztery nasady 110, ktére stuzg do napetniania
zbiornikow samochodéw gasniczych.

4.14. Drogi pozarowe

Dojazd do zblokowaneQO" zespotu  obiektébw  Wojewodzkiego  Szpitala
Specjalistycznego stanowi ul. Bialska, z ktérej prowadzi utwardzona droga
bezposrednio do budynku C ( Blok izby przyje¢ ) oraz budynku D (Blok przychodni i
administracji). Do pozostatych obiektéw szpitala dojazd jest mozliwy drogami
wewnetrznymi. Wszystkie jezdnie s utwardzone o nawierzchni asfaltowej,
zapewniajace dojazd dla cigzkich pojazdéw pozarniczych. Wewnetrzne drogi
spefniajg wymagania w zakresie podstawowych parametrow dotyczacych droég
pozarowych.

Czas dojazdu jednostek strazy pozarnej z najblizszej jednostki ratowniczo-
gasniczej PSP nie przekracza 5 minut.
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). Zakres niezgodnosci z przepisami

1.1.Wykaz wystepujacych w budynku niezgodnosci z przepisami techniczno-
budowlanymi i przepisami przeciwpozarowymi

3udynek (tacznik) ,E" jest zaliczany do kategorii ZL Il zagrozenia ludzi. Nie jest on

xddzielony elementami oddzielenia przeciwpozarowego od pozostatej, szpitalnej

izeSci zblokowanego zespotu obiektéw, tj. od : budynku wysokiego ,A” oraz od
wudynku ,B”, zawierajacych oddziaty tozkowe. W zwigzku z tym nalezatoby go
raktowac jako niewydzielong pozarowo cze$¢ zblokowanego obiektu szpitalnego,

raliczonego do budynku wysokiego, kategorii ZL I zagrozenia ludzi. Z

rzeprowadzonej wyzej charakterystyki warunkéw bezpieczeristwa pozarowego

rzedmiotowego budynku wynika,' ze szereg wymagan okreslonych w obecnie

Jbowigzujacych  przepisach techniczno-budowlanych jak i w przepisach

rzeciwpozarowych nie jest w nim spetnionych. W szczegolnosci nalezy wymienié

nastepujgce niezgodnosci:

+ przekroczenie dopuszczalnej wielko$ci strefy pozarowej,

* w Scianach wewnetrznych, stanowiacych obudowe gtébwnego traktu
komunikacyjnego zespolonego obiektu - na odcinku pomiedzy budynkiem ,A” i ,B”

" - dla ktérych jest wymagana klasa odpornosci ogniowej El 30, wystepujg
miejscowe naswietla wypetnione luksferg lub szkiem zwyktym - czes$¢ z nich jest
otwieralna;

' niektére elementy budynku zostaty ostonigte palnymi oktadzinami (drewniana
boazeria, oktadziny drewnopodobne) o nieodokumentowanym stopniu palno$ci:
nalezg do nich w szczegélnosci oktadziny $cienne holu dZzwigowego czesci
wysokiej tego budynku.

* brak podziatu przedmiotowego budynku na strefy pozarowe na poziomie kazdej

kondygnacji, do ktérych bezpiecznie i szybko mozna ewakuowaé ludzi z

zagrozonej pozarem sasiedniej strefy,

L brak wydzielenia poziomu przyziemia budynku (-1) od uzytkowych kondygnacji

nadziemnych  (brak  odpowiednich przepustéw instalacyjnych, brak

przeciwpozarowych klap odcinajacych w przewodach wentylacyjnych);

brak spetnienia wymagarn stawianym klatkom schodowym, stanowigcych strefy
bezpiecznej ewakuacji ludzi. Wyjécia na poziome drogi ewakuacyjne, z

przedsionkéw klatki schodowej w czesci wysokiej tacznika E, sg zamykane
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dwuskrzydtowymi drzwiami przeciwpozarowymi o nieudokumentowanej klasie
odporno$ci ogniowej i nieposiadajgcych samozamykaczy (szeroko$¢
nieblokowanego skrzydta drzwi jest mniejsza od 0,9 m). Natomiast wyjscia z tych
przedsionkéw do klatki schodowej sg zamykane drzwiami bezklasowymi. W
przestrzeni klatki schodowej oraz w przestrzeni przedsionkéw przebiegajg
przewody instalacyjne oraz wentylacyjne, a takze wylot z instalacji wentylacji
bytowej. Klatka schodowa nie jest wyposazona w urzadzenia zapobiegajace jej
zadymieniu, a system zapobiegania zadymieniu przedsionkéw tej klatki nie
spetnia zadnych wymagan stosowanych obecnie standartow.

mniejsze od wymaganych minimalne wymiary szerokosci uzytkowej biegéw i
spocznikdw w ww. klatce schodowej;

brak bezposredniego wyjscia z klatki schodowej na otwarta przestrzen. Wyjscie z
przedsionka klatki schodowej na poziomie (-1) budynku do wyjcia na zewnatrz
budynku, prowadzi poprzez przestrzen holu dzwigowego w jego wysokiej czesci.
Drzwi wyj$cia z tej klatki do przedsionka otwierajg sie w kierunku przeciwnym do
kierunku ewakuacji (szeroko$¢ tych drzwi wynosi 1,38 m): natomiast szerokoéé
dwuskrzydtowych drzwi z tego przedsionka, prowadzgcych do holu dzwigowego,
jest mniejsza od wymaganych 1,4 m i wynosi 1,27 m (nieblokowane skrzydto 0,82
m).

brak przedsionka oddzielajacego klatke schodowg od poziomu piwnicznego (-2).
Wyjscie z klatki schodowej na ten poziom jest zamykane bezklasowymi drzwiami,
o szerokosci ok. 1 m, otwierajgcymi sie w kierunku klatki schodowej.

drzwi zamykajace wejécia do pomieszczen technicznych z klatki schodowej na
poziomie kondygnacji technicznej nie posiadajg wymaganej klasy odpornosci
ogniowej El 30;

przekroczona dopuszczalna diugo$é¢ dojécia ewakuacyjnego, ktéra mierzona od
wyjScia z najdalszego pomieszczenia uzytkowego na najwyzszej kondygnacii
uzytkowej niskiej czesci budynku ,E” do wyj$cia na otwartg przestrzen przekracza
80 m - przy dwéch kierunkach ewakuaciji,

urzadzenia dzwigowe nie sg przystosowane do potrzeb ekip ratowniczych, w
sposob spetniajagcy wymagania PN-EN 81-72 Czes¢ 72: Dzwigi dla strazy
pozarnej,

szyby dZwigowe nie sg wyposazone w urzadzenia zapobiegajace zadymieniu,
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drzwi zamykajgce pomieszczenie maszynowni wentylacyjnej na poziomie
przyziemia (-1) nie posiadajg wymaganej klasy odpornosci ogniowej El 30,
istniejgca nawodniona instalacja wodociggowa przeciwpozarowa w przestrzeni
klatki schodowej nie spetnia obowigzujacych obecnie wymagan;

brak instalacji wodociagowej przeciwpozarowej w czeéci niskiej budynku ,E”,
istniejacy w przedmiotowym budynku 'system sygnalizacji pozarowej nie jest w
petni systemem adresowalnym, nie obejmuje petng ochrong catego obiektu, jest
technicznie przestarzaly i nie peini zadnych funkcji wykonawczych, poza
wykrywaniem i alarmowaniem o pozarze,

budynek nie zostat wyposazony w dzwigkowy system ostrzegawczy,
umozliwiajgcy rozgtaszaﬁie sygnatow ostrzegawczych i komunikatéw gtosowych
dla potrzeb bezpieczeristwa os6b przebywajacych w budynku, nadawanych
automatycznie po otrzymaniu sygnatu z systemu sygnalizacji pozarowej, a takze
przez operatora,

brak podziatu gtéwnego traktu komunikacyjnego szpitala na odcinki z
zastosowaniem przegrod z drzwiami dymoszczelnymi;

na posadzkach niektorych poziomych drég ewakuacyjnych potozono wyktadzine
podfogowa PCV o nieudokumentowanym stopniu palnoéci'(takz'e w niektérych
pomieszczeniach zastosowano wyktadziny podtogowe o nieudokumentowanym
stopniu palnosci)

na niektorych odcinkach poziomych drég ewakuacyjnych sg usytuowane szafy,
wykonane z materiatéw drewnopochodnych,

brak przeciwpozarowego wydzielenia pomieszczer rozdzielni niskiego napiecia
na poziomie (-1) oraz maszynowni wentylacji pozarowej na poziomie (-2)
przedmiotowego budynku;

szachty i wneki z instalacjami elektrycznymi s zamykane zwyktymi bezklasowymi
drzwiami, przepusty instalacyjne przewodéw elektrycznych w stropach budynku
nie posiadajg klasy odpornosci ogniowej El 60:
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5.2.Wykaz niezgodnosci z przepisami techniczno-budowlanymi i przepisami

przeciwpozarowymi, ktére w przedmiotowym budynku zostang
doprowadzone do stanu zgodnego z przepisami

Wszystkie niezgodnosci wymienione w p-cie 5.1. zostang doprowadzone do stanu

zgodnego z przepisami, z wyjatkiem wymienionych w p-cie 5.3.

5.3.Wykaz niezgodnosci z cytowanym rozporzgdzeniem Ministra Infrastruktury

(4), ktére w przedmiotowym budynku nie zostang doprowadzone do stanu
zgodnego z tymi przepisami

przekroczenie dopuszczalnej wielkosci strefy pozarowej (przy potraktowaniu
wejscia do budynku ,B” jak do podstrefy pozarowej) - § 227 ust. 1,

pozostawienie istniejgcych drzwi o podwyzszonej klasie odporno$ci ogniowej - wg
bwczesnego katalogu MOSTOSTAL-u (traktowanych jak drzwi o klasie
odpornosci ogniowej El 30) - po usunigciu ewentualnych usterek i wyposazeniu
ich w urzadzenia Zapewniajgce samoczynne zamknigcie w razie pozaru;
szerokos¢ nieblokowanego skrzydta drzwi dwuskrzydtowych jest mniejsza od 0,9
m - § 232 ust. 4, § 246 ust. 1, § 239 ust. 5,

pozostawienie bezklasowych dwuskrzydiowych drzwi prowadzacych z klatki
schodowej do przedsionka - po wyposazeniu ich w samozamykacze, a o§cieznice
w uszczelki ograniczajgce rozprzestrzeniania sie dymu - § 246 ust. 1,

brak przedsionka przeciwpozarowego oddzielajgcego piwnice (poziom -2) od
przestrzeni klatki schodowej - § 250 ust. 2,

mniejsze od wymaganych minimalne wymiary szeroko$ci uzytkowej biegéw i
spocznikow w ww. klatce schodowej - § 68 ust. 1,

pozostawienie dwuskrzydiowych drzwi na drodze ewakuacyjnej z klatki
schodowej do wyjscia na otwartg przestrzen na poziomie (-1), ktérych szerokosé
wynosi: 1,38 m oraz 1,27 m - § 239 ust. 4,

urzadzenia dzwigowe nie sg przystosowane do potrzeb ekip ratowniczych, w
sposob spetniajgcy wymagania PN-EN 81-72 Czes¢ 72: Dzwigi dla strazy
pozarnej - § 253 ust. 1,

przekroczenie dopuszczalnej dtugosci dojscia ewakuacyjnego; na | pietrze
wynosi ona ok. 102 m - przy dwéch kierunkach ewakuacji. Jeden kierunek
prowadzi do wyjécia z czesci niskiej budynku ,E” do budynku ,B”, dalej wzdtuz
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korytarza ewakuacyjnego do klatki schodowej u styku budynkéw ,B” i ,C”, a
nastepnie po biegach tej klatki - do wyjscia ewakuacyjnego na otwartg przestrzen
na parterze budynku ,B". Drugi kierunek prowadzi do wyjécia z czesci niskiej
budynku ,E” do klatki schodowej na styku budynkéw ,E” i ,A", a nastepnie po
biegach tej klatki do wyjscia ewakuacyjnego na otwartg przestrzen na poziomie (-
1). Przy mierzeniu tych doj$¢ nie uwzgledniono proponowanych wydzieler
przeciwpozarowych budynku ,E” od budynkéw ,A" i ,B" oraz wydzielenia
przestrzeni klatki schodowej od budynku ,E” - § 256 ust. 3.

6. Koncepcja bezpieczenstwa pozarowego

Z charakterystyki istniejqcegé:l stanu bezpieczenstwa pozarowego przedmiotowego
budynku wynika, ze mozliwosci jego petnego dostosowania do obowigzujgcych
obecnie wymagan sg ograniczone istniejacymi uwarunkowaniami konstrukcyjnymi i
lokalizacyjnymi zblokowanego obiektu szpitalnego. W zwiazku z tym jest konieczne
przyjecie rozwigzan zastepczych, ktore zrekompensujg niespetnione wymagania.

Aby ustali¢ optymalng koncepcje bezpieczenstwa pozarowego obiektu poddano
analizie mozliwe scenariusze rozwoju zdarzen podczas pozaru i ich wpltyw na
pPrzeprowadzenie ewakuacji oséb w nim przebywajgcych. Liczba tych oséb bedzie
rdzna w ciggu doby. Praktycznie ilo§é os6b stale przebywajacych na poziomie
parteru, | i Il pietra - czesci uzytkowej budynku ,E” nie bedzie zbyt duza. Na parterze
dializowane osoby razem z personelem medycznym bedsy stanowié ok. 20 0séb;
natomiast ilo$¢ ta na | oraz na |l pietrze bedzie wynosi¢ po ok. kilkanascie oséb.
Znacznie wigkszy strumien oséb przeptywa na odcinku gtéwnego traktu
komunikacyjnego, we wschodniej czesci tego budynku; szczegéine natgezenie tego
przeptywu wystepuje do godz. 14.00, ti. w okresie pracy | zmiany personelu

medycznego i pracownikéw administracyjnych szpitala. Przewiduje sie nastepujace
scenariuszu rozwoju zdarzen:

Zaistniaty pozar na kazdej kondygnaciji uzytkowej przedmiotowego budynku, np.
w sali dializ, w sali chorych, w pomieszczeniach personelu badZz w pomieszczeniach
szatni lub brudownika, w przypadku braku natychmiastowej reakcji personelu, moze
fozprzestrzeni¢ si¢ na pozostatgy czes¢ danej kondygnacji. Opéznienie reakcji
personelu moze wyniknaé z jego nieobecnosci np. podczas obchodu, matej jego
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liczebnosci, a przede wszystkim z uwagi na opéznienie w zadziataniu istniejacego
systemu  sygnalizacji pozarowej (cze$¢ obiektu jest objeta systemem
nieadresowlanym, brak peinej ochrony obiektu). Z tego tez powodu bedzie
opoznione dziatanie pracownika centrali telefonicznej, ktéry po ewentualnym
ofrzymaniu sygnatu z centralki sygnalizacji- pozaru, recznie uruchomi istniejacy
system oddymiania drég ewakuacyjnych w obiekcie (obejmujacy wytacznie
przedsionki klatki schodowej w czesci wysokiej budynku ,E”) i zawiadomi
 telefonicznie osoby funkcyjne, zgodnie z przyjetg procedura.

Szybkiemu rozprzestrzenianiu sie pozaru, a w szczegolnosci dymoéw i gazéw
pozarowych, sprzyja¢ bedzie brak oddzieleri dymoszczelnych i przeciwpozarowych,
ktére powinny dzielié i‘poszczegélne kondygnacje na strefy umozliwiajace
przeprowadzanie tzw. ewakuacji strefowej, a takze wystroj drég ewakuacyjnych
(palne boazerie $cienne, palna wyktadzina podfogowa) oraz palne szafy stanowigce
smagazynki” palnych materiatéw — ustawione na drogach ewakuacyjnych. Warunki te
mogq ograniczy¢ badz uniemozliwi¢ ewakuacje oséb z zagrozonych miejsc.

Takze dojscie przez poziome drogi ewakuacyjne do klatki schodowej przylegtej do
budynku ,A” nie oznacza dotarcia do bezpiecznej strefy, ze wzgledu na mozliwosé
zadymienia przedsionkéw i przestrzeni klatki schodowej (nieskuteczny system
wentylacji) oraz  ich  wydzielenie  drzwiami prieciwpoZarowymi, o}
nieudokumentowanej klasie odpornosci ogniowej — bez samozamykaczy. Drzwi
przeciwpozarowe prowadzace z korytarzy niskiej czesci budynku E do przedsionkéw
klatki schodowej sg zamkniete na klucz, co moze dodatkowo utrudnié, badz w
przypadku silnego zadymienia i paniki wywotanej skutkami pozaru, uniemozliwi¢
wejscie do przestrzeni tej drogi ewakuacyjne;j.

Pozar oraz dymy i gazy pozarowe moga rozszerzy¢ sie (przeniknaé) najpierw na
wyzsze, a pdzniej na nizsze kondygnacje budynku, poprzez niezabezpieczone
| ognioochronnie przepusty instalacji elektrycznych oraz technicznych, w tym poprzez
przewody wentylacyjne i klimatyzacyjne nieodcigte przeciwpozarowymi klapami
odcinajgcymi, a takze poprzez niewydzielone pozarowo szyby dzwigowe. Takze
wiele probleméw moze spowodowaé pozar instalacji elektrycznych prowadzonych w
niewydzielonych pozarowo szachtach, ktérego skutkiem moze by¢ szybkie

zadymienie catego obiektu.
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Przy takim scenariuszu rozwoju pozaru, pozar powstaty na jednej z kondygnaciji
budynku, spowoduje zagrozenie dla os6b przebywajgcych na innych kondygnacjach
— Co jeszcze bardziej utrudni i skomplikuje prowadzenie skutecznej ewakuaciji ludzi.

Pozar na kondygnacji technicznej na poziomie (-1) moze zaistnie¢ w jednym z
niewydzielonych pomieszczen technicznych, skad moze szybko rozprzestrzeni¢ sie
na otwarte korytarze piwniczne oraz na wyzsze kondygnacje budynku poprzez
niezabezpieczone ognioochronnie przepusty instalacyjne, przewody wentylacyjne,
szyby dzwigowe i niewydzielong w petni klatkg schodowa. Nalezy zaznaczyé, ze
praktycznie przez caly ten poziom przebiegajq trasy licznych przewodoéw
energetycznych, technicznych, wentylacyjnych i gazowych.

Zagrozenie pozarem badz zadymieniem moze nastgpi¢ takze od sgsiednich
obiektéw szpitala. Jest to spowodowane brakiem skutecznych oddzielen
przeciwpozarowych w takich miejscach jak: otwarte drzwi przeciwpozarowe o
nieudokumentowanej klasie odpornosci ogniowej - bez samozamykaczy,
oddzielajace hol dzwigowy wysokiej czgsci budynku ,E” od holu budynku ,A”, brak
oddzielenia przeciwpozarowego niskiej czesci budynku ,E” od budynku ,B” oraz od
budynku ,A”, a takze bliskie sgsiedztwo otworéw okiennychr przylegtych do budynku
,E” budynkéw ,A” i ,B"- na wszystkich wspolnych kondygnacjach.

Podstawowym zatozeniem koncepcji bezpieczenstwa pozarowego budynku ,E” jest
zapewnienie odpowiednich warunkéw ewakuacji dla oséb przebywajacych w tym
obiekcie. Jednak zatozenia tej koncepcji powinny uwzgledni¢ takze rozne funkcje
(przeznaczenie) jakie petni ten budynek. Cze$¢ wschodnia budynku ,E” petni funkcje
komunikacyjng dla zespolonego obiektu szpitalnego. Na poziomach przyziemia,
parteru, | i Il pigtra, przebiega przez nig odcinek gtébwnego traktu komunikacyjnego
szpitala, sktadajacy sie z korytarza w czesci niskiej tego budynku oraz z holu
dzwigowego w jego czesci wysokiej. Z kolei hol dzwigowy wraz z przylegtg klatkg
schodowg petni funkcje pionowej drogi komunikacyjnej dla sgsiedniego budynku ,A”.

Cze$¢ zachodnia niska budynku ,E”, jak przedstawiono w charakterystyce tego
obiektu, petni funkcje zabiegowe.
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W zwigzku z tym uwzgledniajac funkcje oraz istniejgce warunki przedmiotowego
budynku przyjeto nastepujace zatozenia koncepcji bezpieczenstwa pozarowego tego
obiektu:

1. Wydzielenie holu dzwigowego w czesci wysokiej budynku, na poziomie parteru, | i
Il pietra, elementami oddzielenia przeciwpozarowego od korytarza tego tgcznika
oraz od budynku ,A” oraz od czesci niskiej budynku ,E”. Oddzielenie tego holu na
Il pietrze obejmie takze czesé wewnetrznego korytarza niskiej cze$ci budynku ,E”,
do ktérego takze prowadza wyjscia z kabin przelotowych wind. Drzwi zamykajace
wyjscia do gtéwnego korytarza komunikacyjnego, z przylegtych do niego
pomieszczern  czeéci niskiej budynku E”, zostang wyposazone w
samozamykacze, a o$cieznice tych drzwi w uszczelki ograniczajgce
rozprzestrzenianie sig¢ dymu.

. Petne wydzielenie przeciwpozarowe poziomu (-1) od kondygnacji nadziemnych
czesci niskiej budynku ,E”.

. Zamkniecie wyjscia z korytarza wewnetrznego oddziatu dializ na parterze
budynku ,E” do korytarza tego oddziatu w zachodnim skrzydle budynku ,A” oraz
wyjscia z korytarza wewnetrznego oddziatu intensywnej terapii do korytarza
ewakuacyjnego w  zachodnim skrzydle budynku A" - drzwiami
przeciwpozarowymi.

. Zamkniecie wyjscia z korytarza wewnetrznego niskiej czesci budynku ,E” do
Zachodniego skrzydta budynku ,B” na poziomie parteru, | i Il pietra drzwiami
przeciwpozarowymi.

. Oddzielenie przeciwpozarowe tgcznika ,E” od budynku ,A” oraz od budynku ,B” w
rejonie styku ich $cian zewnetrznych oraz w miejscu podziatu gtéwnego traktu
komunikacyjnego taczacego obydwa te budynki.

6. Zapewnienie klatce schodowej w wysokiej czesci budynku ,E” warunkéw
okreslonych dla stref bezpiecznej ewakuacji.

Realizacja wyzej przedstawionych zatozeri koncepcji bezpieczenstwa pozarowego
spowoduje, ze komunikacja ludzi gtéwnym traktem szpitala, w czesci biegngcej przez
feznik ,E” odbywaé si¢ bedzie od wyjscia z budynku ,A” stanowigcego odrebng
strefe pozarowa, poprzez pozarowo wydzielony hol dzwigowy oraz przez odcinek
korytarza zabezpieczony przed rozprzestrzenianiem sie do dymu, do dalszego
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odcinka tego korytarza w budynku ,B”. Natomiast ewakuacja os6b przebywajacych w
niskiej, tozkowej" czesci budynku ,E” bedzie odbywaé sie - wewnetrznym
korytarzem, na poziomie kazdej jego kondygnacji - w dwdch kierunkach: do budynku

A" - stanowigcego odrebng strefe pozarowa lub do budynku ,B” - traktowanego jako
wyjScie do strefy (podstrefy) pozarowej. Ewakuacje pionowa zapewni wyjscie do
klatki schodowej w wysokiej czesci budynku - spetniajacej wymagania strefy

bezpiecznej ewakuac;ji.

Zasadniczg ideg zaproponowanego rozwigzania zastepczego bedzie wykonanie
adresowalnego systemu sygnalizacji pozarowej, z liniami petlowymi, obejmujgcymi
peing ochrong caty obiekt. System ten poza wykrywaniem i przekazywaniem
informacji o pozarze (w tym do jednostki PSP) bedzie realizowat szereg
standartowych funkcji wykonawczych realizowanych po osiggnieciu alarmu
pozarowego |l stopnia jak: zamknigcie drzwi o wymaganej klasie odpornosci
ogniowej lub dymoszczelnoéci, odblokowanie zamkéw w drzwiach objetych kontrolg
dostepu, wytaczenie maszynowni mechanicznej wentylacji bytowej, uruchomienie
wentylacji pozarowej, zamykanie przeciwpozarowych klap odcinajgcych w
przewodach wentylacyjnych, zjazd dzwigéw osobowych na poziom (-1).

Sprawny i bezpieczny przebieg akgji ewakuacyjnej bedzie wymagat poznania zasad
funkcjonowania przedstawionego systemu przez personel medyczny, a takze przez
pracownikéw zatrudnionych w przedmiotowym obiekcie. W tym celu nalezy
przeprowadzi¢ szkolenie przeciwpozarowe, obejmujgce statych uzytkownikéw
pzedmiotowego obiektu, zawierajace m.inn. tematyke dotyczaca przeprowadzania
akcji ewakuacyjnej, z uwzglednieniem specyfiki przedmiotowego budynku - po
Wykonaniu w nim proponowanych rozwigzan. Szkolenie takie nalezy przeprowadzaé
faz do roku.

Reasumujac stwierdza sie, ze brak spetnienia niektérych wymagan bezpieczenstwa
pozarowego, wymienionych w p-cie 5.3, opracowania, w dostatecznym stopniu
0stanie zrekompensowany projektowanymi zabezpieczeniami, a przebywajacy w

obiekcie ludzie beda mieli zapewnione warunki do bezpiecznej ewakuacji w
przypadku pozaru w budynku.
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7. Przyjete rozwigzania (ponadstandartowe) zastepcze inne niz
okreslajg to przepisy techniczno-budowlane, zapewniajace

zabezpieczenie przeciwpozarowe obiektu

Przedstawiona koncepcja bezpieczenstwa pozarowego budynku ,E” opiera sie na
przyjeciu rozwigzan zastepczych, ktore zrékompensujq niespetnione wymagania
ochrony przeciwpozarowej zawarte w przepisach techniczno-budowlanych.
Podstawowym zatozeniem tej koncepcji jest spowodowanie, aby wystepujace w

przedmiotowym budynku warunki techniczne zapewniaty mozliwo$é ewakuacii ludzi.
Przyjeto rozwigzania umozliwiajace ewakuacje ludzi na poziomie danej kondygnacii
uzytkowej - w dwéch kierunkach: tj. do budynku ,A”, stanowigcego odrebng strefe
pozarowg oraz do budynku ,B”, wejscie do ktérego bedzie traktowane takze jako
wejscie do strefy (podstrefy) pozarowej. W razie potrzeby mozna bedzie wykorzystaé
klatke schodowg w czesci wysokiej przedmiotowego budynku dla przeprowadzenia
ewakuacji pionowa drogg ewakuacyjng na otwartg przestrzen.

W celu osiagniecia zatozonego celu nalezy wykonaé nastepujace zadania:

Wydzielenie budynku ,,E” od budynku ,,A”

Wydzielenie pozarowe budynku ,A” od budynku ,E” jest obecnie stopniowo
realizowane, na podstawie postanowienia nr WK0-0226/179/2006 z dnia 14.12.2006
r, wydanego przez Slgskiego Komendanta Wojewddzkiego Parnstwowej Strazy
Pozarnej w Katowicach. Cytowane postanowienie dotyczy wyrazenia zgody na inny
sposéb spetnienia w budynku ,A” wymagan bezpieczenstwa pozarowego,
okreslonych w przepisach techniczno-budowlanych. Postanowienie to zawiera m.inn.
takie zadania jak:

* wyposazenie budynku ,A” w system sygnalizacji pozarowej, ktérego jedng z

funkcji wykonawczych bedzie spowodowanie zjazdu dzwigbw w tgczniku E na
poziom bezpieczny i zablokowanie drzwi w pozycji otwartej,

wyposazenie istniejacych drzwi zamykajacych wyjscia z holu budynku ,A” do holu
dzwigow osobowych w fgczniku ,E” - na wszystkich poziomach taczacych te
obiekty, w urzadzenia zapewniajace samoczynne ich zamkniecie w razie pozaru,
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» Zlikwidowanie wylotu lokalnego przewodu wentylacyjnego z pomieszczenia USG
na Il pigtrze budynku ,A” do klatki schodowej w przestrzeni tacznika E (co wynika
z nakazu uzytkowania drég ewakuacyjnych zgodnie z przepisami).

* wykonanie, w miejscu potaczenia korytarza w zachodniej czesci budynku ,A” z
korytarzem niskiej czesci tacznika ,E”, Scianki o klasie odpornosci ogniowej El
120, z drzwiami w wersji dymoszczelnej EIS 60 — na poziomach parteru i | pietra,

* wypelnienie luksferg otworéw okiennych, w przypadku gdy odlegtosé pomiedzy
najblizszymi otworami w zewnetrznych $cianach budynku ,A” i w przylegajgcych
do nich zewnetrznych $cianach budynku ,E” jest mniejsza niz 4 m. Proponuje sie
na tym odcinku wypetni¢ luksferami otwory okienne we wschodnich $cianach
tacznika ,E” (jedna ‘kwatera okienna), a takze otwory okienne w zachodniej
$cianie klatki schodowej tacznika E. Dla otworéw w pétnocnej zewnetrznej $cianie
budynku ,A” w sasiedztwie otworéw w zachodniej $cianie niskiej czesci tacznika
E, proponuje sie nastepujace rozwigzania:

- parter: otwér okienny z korytarza stacji dializ wypeié luksfera,
(obecnie po adaptacji bedzie to okno z pomieszczenia przedsionka
pokoju dziennego pobytu)

- | pigtro: wejscie do pomieszczenie lekarzy zamkng¢ drzwiami o klasie
odpornosci ogniowej El 30,

- Il pietro: otwér okienny w pomieszczeniu brudownika wypetni¢ luksfera.

W cytowanym postanowieniu zawarto takze obowigzek zapewnienia ochrony przed

zadymieniem pionowych i poziomych drég ewakuacyjnych w sposéb zgodny z

zasadami okreslonymi w PN-EN 12101-6. Ponadto zawarto w nim obowigzek

wyposazenia budynku w przeciwpozarowg instalacje wodociggows.

Oprécz  obowigzkow zawartych w cytowanym postanowieniu nalezy wykonaé
nastepujgce zadania dla przedsionkéw klatki schodowej usytuowanej na pograniczu
budynku ,A” i czesci wysokiej budynku ,E”:

1. Wyposazenie istniejacych bezklasowych drzwi zamykajacych wyjscia z klatki
schodowej do przedsionkow w samozamykacze, a ich o$cieznice w uszczelki
ograniczajace rozprzestrzeniania si¢  dymu. Urzadzenia zapobiegajgce
zadymieniu przedsionkow klatki schodowej powinny spetniaé warunki okre$lone w

projekcie systemu zabezpieczenia przed zadymieniem przedmiotowej klatki
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schodowej - uzgodnionym przez rzeczoznawcg do spraw zabezpieczen
przeciwpozarowych.
2. Wydzielenie drogi ewakuacyjnej prowadzacej z wyj$cia przedsionka klatki
schodowej do wyjscia na otwarty przestrzen, na poziomie (-1) budynku w

nastepujacy sposob:

* przedzielenie drogi ewakuacyjnej, w osi 3 $cianka o klasie odpornosci
ogniowej REI 120, z drzwiami o klasie odpornosci ogniowej EIS 60; drzwi te
powinny by¢ zaopatrzone w urzadzenia, Zapewniajgce samoczynne
zamykanie otworu w razie pozaru,

* Zzapewnienie, aby przepusty instalacyjne przewodéw technicznych oraz
uzytkowych w ww. przegrodzie miaty klase odpornosci ogniowej El 120,

* zamknigcie wyj$¢ z pomieszczen technicznych przyziemia - tj. z magazynku
podrecznego oraz z korytarza prowadzacego do pomieszczen rozdzielni
elektrycznej i UPS - w kierunku wydzielonej drogi ewakuacyjnej, drzwiami o
klasie odpornosci ogniowej E| 60,

3. Zamknigcie wyjscia z klatki schodowej do holu dzwigowego na poziomie

technicznym (-2) drzwiami o klasie odpornosci ogniowej El 60.

4. Obudowanie przewodoéw elektrycznych i instalacji uzytkowych przebiegajacych
tranzytem przez przestrzen klatki schodowej i przedsionkéw, oktadzinami o klasie
odpornosci ogniowej El 60.

5. Na poziomie (-1) drzwi z klatki schodowej do przedsionka powinny otwieraé sie w

kierunku holu dzwigowego.

UWAGA: w zwigzku ze zmianami funkcjonalnymi niektérych pomieszczen, nakazane
egrody o klasie odpornosci ogniowej El 120 z drzwiami w wersji dymoszczelnej
EIS 60, ktére oddzielg korytarz wewnetrzny budynku ,E” na poziomie parteru i | pietra
budynku ,A”, nalezy wykonaé w miejscu oznaczonym na rzutach zalgczonych do
iniejszej ekspertyzy.

dzielenie budynku ,,E” od budynku ,,B”

mys$| zatozen koncepcji bezpieczernistwa pozarowego budynku ,E” wyjscie z jego
skiej czesci do zachodniej czesci budynku ,B” bedzie traktowane jako wyijscie do
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6. Zamkniecie wyjscia z korytarzy wewnetrznych na parterze oraz | i |l pietrze do
korytarza komunikacyjnego (poczekalni na | pigtrze) w zachodniej czesci budynku
»,B”, drzwiami o klasie odpornosci ogniowej EIS 60 (w $ciance o klasie odpornosci
ogniowej El 120).

7. Przedzielenie gtéwnego traktu ewakuacyjnego - na poziomach parteru, | i |l pietra,
W miejscu przylegania budynku ,E” do budynku ,B”, niepalng przegroda, z
drzwiami dymoszczelnymi; drzwi te powinny byé zaopatrzone w urzadzenia,
Zapewniajgce samoczynne zamykanie otworu w razie pozaru. Wyposazenie w
samozamykacze drzwi zamykajgcych wyjscia z pomieszczen, usytuowanych w
sgsiedztwie tej przegrody. Oscieznice tych drzwi nalezy wyposazyé w uszczelki

ograniczajgce rozprzestrzenianie sie dymu.

8. Wyposazenie okien pomieszczen w potudniowej $cianie budynku ,B”,
sgsiadujgcych bezposrednio z oknami wschodniej $ciany tacznika ,E” oraz z
oknami w zachodniej $cianie uzytkowej czesci tego obiektu, w certyfikowane
kurtyny okienne - o klasie odporno$ci ogniowej co najmniej E 60, uruchamiane
systemem sygnalizacji pozarowe;.

Wydzielenie budynku ,,E” od przyziemia (-1)

9. Przeciwpozarowe zabezpieczenie, do klasy odporno$ci ogniowej EI 60,
przepustow instalacyjnych i kablowych w stropie pomigdzy poziomem (-1), a
parterem budynku ,E”. Dopuszcza si¢ nieinstalowanie ww. przepustéw dla
pojedynczych  rur instalacji wodnych, kanalizacyjnych i ogrzewczych
wprowadzanych przez ten strop do pomieszczen higieniczno - sanitarnych.
Przewody wentylacyjne i klimatyzacyjne przechodzace przez strop pomiedzy
poziomem (-1), a parterem beda wyposazone w przeciwpozarowe klapy
odcinajgce o klasie odpornosci ogniowej EIS 60.

10.Zamknigcie drzwiami o klasie odpornosci ogniowej El 30 wyjScia z pomieszczenia
maszynowni wentylacyjnej na poziomie (-1) oraz drzwiami o klasie odpornosci
ogniowej El 60 wyjscia z pomieszczenia wentylacji pozarowej na poziomie (-2)
budynku.
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Wydzielenie holu dzwigowego i gtéwnego traktu komunikacyjnego na

kondygnacjach uzytkowych budynku ,,E”

11.Wydzielenie holu dzwigowego w czesci wysokiej budynku - w osi 4, na poziomie
parteru, | i Il pigtra, od korytarza tego tacznika, $cianka o klasie odpornosci
ogniowej REI 120, z drzwiami o klasie odpornosci ogniowej El 60. Oddzielenie
tego holu na Il pietrze obejmie takze czesé wewnetrznego korytarza niskiej czesci
budynku ,E”, do ktérej prowadza wyjscia z kabin przelotowych wind. Korytarz ten
nalezy podzieli¢ wzdtuz osi 4 $ciankg o klasie odpornosci ogniowej El 60, z
drzwiami EI 30. Wyjscia do tak wydzielonego holu, z przylegtych do niego

’ pomieszczen, nalezy zamknaé drzwiami o klasie odpornosci ogniowej El 30.

12.Wyposazenie istniejqcych bezklasowych drzwi zamykajacych wyjscia z korytarzy
wewnetrznych oraz z pomieszczen niskiej czesci budynku ,E” do gtéwnego traktu
komunikacyjnego szpitala - na poziomach parteru, | i Il pietra, w samozamykacze,
a ich oscieznice w uszczelki ograniczajace rozprzestrzeniania sie dymu.

13. Wypetnienie otworéw w $cianach obudowy gtéwnego traktu komunikacyjnego, na
poziomie parteru, | i Il pietra, przeszkleniem o klasie odpornosci ogniowej EIl 30.

Elementy ochrony przeciwpozarowej

14. Objecie peing ochrong catego budynku ,E” adresowalnym systemem sygnalizacji
pozarowej, ktéry bedzie stanowit element ponadstandartowych rozwigzan. Bedzie
on w przypadku powstania pozaru realizowat zadania wynikajgce z przyjetego
scenariusza rozwoju pozaru, do ktorych w szczegéinosci beda nalezeé:

e transmisja sygnatu alarmu pozarowego do Paristwowej Strazy Pozarnej w
sposob uzgodniony z Komendantem Miejskim PSP w Czestochowie,

* zwolnienie blokad elektromagnetycznych w drzwiach o wymaganej klasie
odpornosci ogniowej lub dymoszczelnoéci, ktére w trakcie normalnego
uzytkowania znajdujg sie w pozycji otwartej, a w czasie pozaru powinny
zosta¢ zamkniete,

* powiadomienie o0séb przebywajgcych w budynku o wykrytym zagrozeniu
(sygnatem akustycznym i optycznym) w sposéb okreslony w instrukgji
bezpieczenstwa pozarowego obiektu (np. na oddziale intensywnej opieki
medycznej czy w salach wybudzeniowych),
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¢ odblokowanie zamkéw w drzwiach objetych kontrolg dostepu,

* wylgczenie maszynowni wentylacyjnej bytowej, usytuowanej na poziomie (-1)
budynku,

* Zzamykanie przeciwpozarowych klap  odcinajacych w  przewodach
wentylacyjnych (na granicy stref pozarowych),

* spowodowanie zjazdu dzwigow osobowych w budynku ,E” na poziom (-1) i

zablokowanie drzwi w pozycji otwartej,
® uruchomienie wentylacji pozarowej w klatce schodowe; i przedsionkach,

® opuszczenie kurtyn okiennych (zamknieé przeciwpozarowych),

zabezpieczajacych okna pomieszczen w budynku ,B", sgsiadujace z otworami
okiennymi $cian budynku ,E”.
System ten powinien zostaé wykonany zgodnie z projektem technicznym,
uzgodnionym z rzeczoznawca ds. zabezpieczen przeciwpozarowych.

15. Wyposazenie istniejacych drzwi o podwyzszonej odpornosci ogniowej
(traktowanych obecnie jako drzwi przeciwpozarowe o nieudokumentowane;j
odpornosci ogniowej 30 min. — obecnie El 30) w urzadzenia Zzapewniajgce
samoczynne ich zamknigcie w razie pozaru (samozamykacze lub blokady
elektromagnetyczne). Dotyczy to drzwi zamykajacych wyjscia z przedsionkéw
klatki schodowej do holu dzwigowego oraz drzwi zamykajgcych wyjscia do
przedsionkéw klatki schodowe;j z niskiej czesci budynku ,E”.

16.Zamknigcie wejsé¢ do szachtéw i wnek elektrycznych drzwiami (zamknigciami) o
klasie odpornosci ogniowej ElI 60 (drzwi z kratkami wentylacyjnymi,
Wyposazonymi w zaluzje o tej samej klasie odpornosci ogniowej). Przepusty
instalacyjne kabli i przewodéw o srednicy ponad 4 cm, w $cianach obudowy tych
szachtéw powinny mieé klase odpornosci ogniowej El 60. Przy mniejszych

Srednicach tych Przewodéw wystarczy zastosowaé zabezpieczenie przed
przenikaniem dymu.
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17.Zamknigcie wejsé do pomieszczen gospodarczych (brudowniki z brudna bielizng i
posciela, magazynki palnych materiatéw) drzwiami o klasie odporno$ci ogniowej
El 30.

18.Przeprowadzenie szkolenia statych uzytkownikéw budynku ,E” w zakresie
postgpowania podczas alarmu pozarowego oraz trybu prowadzenia akcji
ewakuacyjnej, z uwzglednieniem specyfiki przedmiotowego obiektu |
zastosowanych w nim technicznych Srodkow zabezpieczenia

przeciwpozarowego. Szkolenie takie nalezy przeprowadzaé raz do roku.

Uwaga: drzwi o wymaganej klasie odpomosci ogniowej lub dymoszczelnosci powinny
by¢ zaopatrzone w urzgdzenia zapewniajgce Samoczynne zamykanie otworu w razie
pozaru. Nalezy tez zapewni¢ mozliwosé recznego otwierania drzwi stuzgcych
ewakuacji. Ponadto gdy rozdzielnia elektryczna zasila niezbedne podczas pozaru
instalacje i urzadzenia (zasilanie sterowaniami klap odcinajgcych w przewodach
wenlylacji pozarowej i bytowej, zasilanie wentylatora systemu wentylacji pozarowej,
odcinanie doptywu energii elektrycznej do poszczegdinych grup obwoddéw
elektrycznych), to pomieszczenie w ktérej sie ona znajduje powinno stanowi¢
odrebng strefe pozarowg. Sciany obudowy tego pomieszczenia powinny spetniaé¢
wymagania klasy odpornosci ogniowej RE| 120, a strop REI 60; wejscie do
pomieszczenia tej rozdzielni powinno by¢ zamykane drzwiami przeciwpozarowymi o
klasie odpormnosci ogniowej El 60. Przepusty instalacyjne w elementach oddzielenia
przeciwpozarowego powinny mieé nastepujgcq klase odpornosci ogniowej: w stropie
- E1 60, a w $cianach - El 120 (przewody wentylacyjne w miejscu przejscia przez te
elementy  oddzielenia przeciwpozarowego powinny  byé wyposazone w
przeciwpozarowe klapy odcinajgce o klasie odpornosci ogniowej odpowiednio: EIS
60 i EIS 120). Kable i przewody wraz z Zamocowaniami, ktére bedg stosowane w
Systemach zasilania i sterowania urzgdzeniami stuzgcymi ochronie przeciwpozarowej
powinny zapewniaé ciggtos$¢ dostawy energii elektrycznej przez wymagany czas do
uruchomienia i dziatania urzgdzenia.

Ponadto nalezy zapewnié wymagany stan bezpieczernstwa pozarowego poprzez
Spowodowanie aby:
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wystrdj drég ewakuacyjnych nie stanowity materiaty i wyroby budowlane tatwo
zapalne;

istniejaca instalacja wodociggowa przeciwpozarowa po jej zmodernizowaniu oraz
rozbudowie w czesci niskiej budynku, spetniata wymagania obowigzujgcych
Przepiséw przeciwpozarowych - zgodnie z projektem technicznym, uzgodnionym
Z 1zeczoznawcy ds. zabezpieczen przeciwpozarowych,

instalacja awaryjnego os$wietlenia ewakuacyjnego zostata dostosowana do
wymagarn okreslonych w PN-EN 1838:2005 oraz w PN-EN 50172:2005 - zgodnie
Z projektem technicznym, uzgodnionym z rzeczoznawcy ds. zabezpieczen
przeciwpozarowych,
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8. Wnioski oraz ocena wplywu rozwigzan zastepczych na poziom

bezpieczenstwa pozarowego

Przeciwpozarowe oddzielenie budynku ,E” od pozostatego zespolonego zespotu
szpitalnego oraz realizacja ponadstandartowych rozwigzan, przedstawionych w p-cie
7 niniejszego opracowania powinny w zasadniczy sposéb poprawi¢ istniejgce
warunki ewakuacji w przedmiotowym obiekcie. Zostanie stworzona mozliwo$é
przeprowadzenia bezpiecznej strefowej ewakuacji oséb na kazdej ,zabiegowej”
kondygnacji nadziemnej tego budynku, w dwoéch niezaleznych kierunkach: do
budynku ,A” oraz do budynku ,B”. Nalezy zaznaczy¢, ze w kazdym z tych budynkow
bedzie istniata mozliwosé dalszej ewakuacji, takze w dwoch kierunkach. Ponadto do
przeprowadzenia ewakuacji pionowej zostanie przystosowana klatka schodowa
przylegta do budynku ,A”, z mozliwoscig bezpiecznego wyjScia na otwartg
przestrzen.

Ww. oddzielenie przedmiotowego budynku, a takze przeciwpozarowe oddzielenie
zaplecza technicznego budynku, usytuowanego na poziomach (-1) i (-2) ograniczy
mozliwo$¢ rozprzestrzenienia si¢ pozaru oraz utatwi dostep zastepom strazy
pozarnej do zagrozonych miejsc. Takze zmodernizowanie istniejgcego systemu
sygnalizacji pozaru, ktéry bedzie realizowat szereg funkcji wykonawczych, utatwi
prowadzenie akcji ewakuacyjnej oraz ograniczy rozszerzania sie pozaru.

Przyjete rozwigzania poprawig takze bezpieczenstwo o0séb korzystajgcych z
gtownego traktu komunikacyjnego szpitala na odcinku przebiegajacym przez
przedmiotowy obiekt.

Realizacja przedstawionego programu dziatan, zdaniem autoréw opracowania,
powinna zapewni¢ bezzwloczne wykrycie kazdego pozaru oraz automatyczne
zaalarmowanie jednostki Paristwowej Strazy Pozarnej - co zapewni dojazd
pierwszych jednostek w czasie do 5 minut od transmisji alarmu, z jednoczesnym
zaalarmowaniem uzytkownikéw obiektu. W zwigzku z tym uznano, ze przyjete
0zwigzania zrekompensujg brak spetnienia niektdrych wymagan bezpieczenstwa
pozarowego i nie pogorszg warunkéw ochrony przeciwpozarowej obiektu.

43




Autorzy:

1.

Rzeczoznawca budowlany: inz. Bronistaw Sadowski; nr uprawnien
budowlanych 485/76 wydanych przez Urzad Wojewodzki w Katowicach;
Centralny Rejestr Rzeczoznawcéw Budowlanych nr 33/01/R.

Rzeczoznawca ds. zabezpieczen Przeciwpozarowych: mgr inz. Jerzy Wasek;
nr upr. KGPSP 128/93.

RZECZOZNAWCA oi ZABEZPIECZEN
\ROWYCH

PRZECIW,
| <}; Y
mgr inz. JERZY WASEK

Nr upr. KGPfP 128/93

44




Przepisy prawne

:

ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o ochronie przeciwpozarowej (tj. — Dz. U.
Nr 147 z 2002 r., poz. 1229 z pézn. zm.),

- ustawa z dnia 7 lipca 1994 roku Prawo budowlane (tj. = Dz. U. Nr 207 z 2003

roku, poz. 2016 z p6zn. zm.),

rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 07.06.2010
roku w sprawie warunkow ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektow
budowlanych i terenéw (Dz. U. Nr 109, poz. 719),

rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12.04.2002 roku w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie
(Dz. U. Nr 75, poz. 690 z pézn. zm.),

rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24.07.2009

roku w sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drég pozarowych
(Dz. U. Nr 121, poz. 1139),

rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 16.06.2003
roku w sprawie uzgadniania projektu budowlanego pod wzgledem ochrony
przeciwpozarowej (Dz. U. Nr 121, poz. 1137, z p6zn. zm.),

PN-EN 1838 : 2005. Zastosowanie o$wietlenia. Oswietlenie awaryjne.
PN — EN 50172:2005. Systemy awaryjnego o$wietlenia ewakuacyjnego.

PN-EN 13501-1:2008 ~Klasyfikacja ogniowa wyrobéw budowlanych i elementow
budynkéw - Czes¢ 1: Klasyfikacja na podstawie badar reakcji na ogier”.

10.PN-EN 13501-2:2008 ~Klasyfikacja ogniowa wyrobow budowlanych i elementéw

budynkéw - Czesé 2: Klasyfikacja na podstawie badan odpornosci ogniowej, z

wytaczeniem instalacji wentylacyjnej”.

11.PN-EN 81-72: 2005. Przepisy bezpieczenstwa dotyczace budowy i instalowania

dzwigbw. Szczegblne zastosowania dzwigow osobowych i towarowych. Czes¢
72: Dzwigi dla strazy pozarne;j.
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