EKSPERTYZA TECHNICZNA STANU OCHRONY PRZECIWPOZAROWEJ BUDYNKU wrzesien 2014
SZPITALA SPECJALISTYCZNEGI IM. J. DIETLA W KRAKOWIE

EKSPERTYZA TECHNICZNA
ZABEZPIECZENIA PRZECIWPOZAROWEGO
budynku Szpitala Specjalistycznego im J. Dietla w Krakowie,

ul. Skarbowa 4, 31-121 Krakéw

rinz. bud. igd. MARIAN FLOREK
?ELZOZNA,U ABHRR)

na ‘orytorium Rze zypospolltej sk
centr.reiesiry GUNB W-wa oraz Wojewody Mabpolsldegn
RZECZOZNAWCA PZITB W-wa
Uprawnienia bud.do proj. | wyk. bez ograniczer Nr-353/66

30-526 Krakdw, ul. Czvzowka 41

RZECIOZNAWCA DO SPRAW mumtzsﬂ

PR 2A
?Lv Cean

Krakéw, wrzesieri 2014 r.



EKSPERTYZA TECHNICZNA STANU OCHRONY PRZECIWPOZAROWEJ BUDYNKU

SZPITALA SPECJALISTYCZNEG! IM. J. DIETLA W KRAKOWIE wizeslef 2014

Spis tresci

PRZEDMIOT, ZAKRES | CEL OPRACOWANIA. .....coiviiiirmrnenirsissssssssssinesesesssasssassasessssesessensrssasassesans 3

2, OGOLNA CHARAKTERYSTYKA OBIEKTU (GABARYTY, KONSTRUKCIA, PRZEZNACZENIE,
3. CHARAKTERYSTYKA POZAROWA BUDYNKU......cociiiisscnisoasssissnssisusissmssissssisinisasinssassiossssiiissssssiosase 4
3.1. POWIERZCHNIA, WYSOKOSC | LICZBA KONDYGNACIL «.vvveevressnserssessssesssessessssssnssessssssssessssssssnssessssessssessan 4
3.2. ODLEGLOSC OD OBIEKTOW SASIADUJATYCH. +vuvevevsueessesesenssseserssssessassessssensssesssssesssessssssseseressessessisssseesens 4
3.3. PARAMETRY POZAROWE WYSTEPUIACYCH SUBSTANCH PALNYCH. 1..ecvevunssreresessieresensessessssssssessssnsssssseressnssense &b
3.4. PRZEWIDYWANA GESTOSC OBCIAZENIA OGNIOWEGO. ..eeivveessrsvesseressessonsessesssssnssssssessssssssnsssssnnssesssessosssssns 4
3.5. KATEGORIA ZAGROZENIA LUDZI, PRZEWIDYWANA LICZBA OSOB. .......vevierrissiesiiessesieressessesssssssssensessesssesnesenes 4
3.6. OCENA ZAGROZENIA WYBUCHEM POMIESZCZEN ORAZ PRZESTRZEN] ZEWNETRZNYCH. +vvveerierresirirssessersesssersnsens 5
3.7. PODZIAL OBIEKTU NA STREFY POZAROWEL 1.vuveruerverssesssrsssessesnssiossssesssssssssiesessstosssssssessssiassssssssesssensessenes 5
3.8. KLASA ODPORNOSCI POZAROWEI BUDYNKU ORAZ KLASA ODPORNOSCI OGNIOWES | STOPIEN ROZPRZESTRZENIANIA
GENIA PRZEZ ELENIE MY BUDOWLANES ov.nyrsnsanes s nar et sose s (s R SR SN S SN R G AR o AR MR R 6

3.9. WARUNKI EWAKUACII, OSWIETLENIE AWARYINE (BEZPIECZENSTWA | EWAKUACYINE) ORAZ PRZESZKODOWE. euvvenne 7
3.10. SPOSOB ZABEZPIECZENIA PRZECIWPOZAROWEGO INSTALACH UZYTKOWYCH. 1.vverivererrereresassressssssssssesssesssesesnes 11
3.11. DOBOR URZADZEN PRZECIWPOZAROWYCH W OBIEKCIE. 1. uvveeeeerereseeserssrossessessssssesssssssssessnsssssesssssssessssssess 12
3,12, WYPOSAZENIE OBIEKTI W GHSMNICE s o oevsnessesnsavassvisrisdsessis vissesesiore s sasisn st S ivs cieiete i daisinas 14
3.13. ZAOPATRZENIE W WODE DO ZEWNETRZNEGO GASZENIA POZARU. 1. .vvssveserseressessesesessssessssssssssssssenssssisssenns 14
3.14. DROGA POZAROWA. ....vveuviersssesisssssassstassestssssssissbsesssbessesassssssssssssassssnsessensssesssssssssssessesssssssssetsssanss 14

4, ZAKRES NIEZGODNOSCI Z PRZEPISAMI W ZAKRESIE PRZEPISOW TECHNICZNO — BUDOWLANYCH |
PRZECIWPOZAROWYCH, KTORE NIE ZOSTANA DOPROWADZONE W BUDYNKU DO STANU
LGODNEGO Z PRIEPISAMIL ......ooimonusnsrenssinnsssasoxorssnsssmsmsississmssmisscisaissiai st smsaimiississs 55

B SCENARIUS% ROZWOJU ZDARZEN W CZASIE POZARU, PRZY UWZGLEDNIENIU ISTNIEJACYCH
ROZWIAZAN TECHNICZNO-BUDOWLANYCH.....ccccrurrrerrersisrsrsnssesssssssssassesssnsssssasssssssessnsssssssessssess 17

6. PRZYJETE ROZWIAZANIA  ZASTEPCZE | ZAMIENNE ZAPEWNIAJACE ZABEZPIECZENIE
PRZECIWPOZAROWE OBIEKTL). c.ooscmimssivsrasissssssssissmsiisissssdusisiis sssiisbssinisisssiimisimissas a7

8. WNIOSKI W KONTEKSCIE NIEPOGORSZENIA WARUNKOW OCHRONY PRZECIWPOZAROWE, ..... 19
9. PODSTAWY PRAWNE OPRACOWANIA. .....oiiiesivnessranesnesseesssassssesessnasssssessssssmssssnssssssnssssassssssssssses 19

(8]



EKSPERTYZA TECHNICZNA STANU OCHRONY PRZECIWPOZAROWEJ BUDYNKU ki R
SZPITALA SPECJALISTYCZNEGI IM. J. DIETLA W KRAKOWIE

1. Przedmiot, zakres i cel opracowania.

Przedmiotem opracowania jest budynek Szpitala Specjalistycznego im. J. Dietla w Krakowie, zlokalizowany
w Krakowie przy ulicy ul. Skarbowej 1, nadz. nr 19/1.

Ninigjszy dokument okresla moziiwos¢ spelnienia wymagan bezpieczenstwa pozarowego w budynku
w sposob inny, niz wynikajacy z przepisow techniczno-budowlanych, stosownie do trybu okreslonego w § 2 ust.
3a rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r., w sprawie warunkow technicznych, jakim
powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690, z pozn. zm.). W ekspertyzie
przedstawiono rozwigzania zastgpcze, wskazane przez rzeczoznawce do spraw zabezpieczen
przeciwpozarowych i rzeczoznawcg budowlanego, wraz z kompleksowa koncepcja bezpieczenstwa, ktére nie
pogorszg warunkow ochrony przeciwpozarowej w budynku, zapewnia akceptowalny poziom bezpieczenstwa
zarowno dla jego uzytkownikow, jak i ekip ratowniczych oraz zostang uzgodnione z Matopolskim Komendantem
Wojewodzkim Panstwowej Strazy Pozarnej. Niniejsza ekspertyze techniczng sporzadzono w oparciu o
udostgpniong dokumentacje techniczng budynku, informacje przekazane przez Inwestora, a takze
przeprowadzone wizje lokalne.

Celem opracowania jest dokonanie szczegolowej analizy warunkéw ochrony przeciwpozarowsj
rozpatrywanego budynku. W wyniku tej analizy zostang przedstawione wymagania przepisow techniczno-
budowlanych, ktérych spetnienie w budynku nie jest mozliwe, z podaniem odpowiedniego uzasadnienia. Tym
samym wskazany zostanie alternatywny sposob spelnienia wymagan bezpieczenstwa pozarowego, ktory
w ocenie autorow ekspertyzy nie pogorszy warunkow ochrony przeciwpozarowej budynku. Opracowanie
obejmuje swym zakresem elementy istotne dla ochrony przeciwpozarowej, w tym: warunki techniczne konstrukcji
obiektu, warunki ewakuacji, podziat na strefy pozarowe, warunki instalacyjne wplywajace na bezpieczenstwo
pozarowe.

2. Ogélna charakterystyka obiektu (gabaryty, konstrukcja, przeznaczenie,
usytuowanie).

Budynek Szpitala zlokalizowany jest u zbiegu ulic: Krupniczej, Skarbowej, Czystej i Dolnych Miynow. Obiekt
szpitala jest budynkiem wolnostojacym w przypominajacym w ksztalcie litere B, siedmiokondygnacyjnym w czesci
podpiwniczonym, o szesciu kondygnacjach nadziemnych i jednej podziemnej z dwoma otwartymi dziedzificami
wewngtrznymi. Budynek zostal wzniesiony w latach 1921 — 1925 i w roku 1975 na polrzeby Szpitala zostat
rozbudowany od strony ul. Dolnych Miynow. Szpital otwarto jesienig 1981 .

Aktualnie gléwne wejécia do budynku znajdujg sie: od strony wschodniej na rogu ulic Czystej i Dolnych
Miynow z podjazdem dla karetek pogotowia oraz od ul. Skarbowej przebiegajacej wzdluz zachodniej strony
budynku szpitala. Ponadto, z sieni przejazdowsj oraz dziedzincow wewnetrznych prowadzi kilkka wejs¢ do
poszczegdlnych czesci budynku zlokalizowanych na kondygnacjach piwnic i parteru.

Komunikacjg pionowa w budynku stanowia trzy podstawowe klatki schodowe o funkcjach ewakuacyjnych
(wydzielone pozarowo i oddymiane grawitacyjnie) oraz szereg schodow technicznych przeznaczonych dia
personelu szpitala do komunikacji pomiedzy poszczegélnymi kondygnacjami budynku, a takze cztery dzwigi
osobowe (w tym dwa szpitalne, przeznaczone do transportu 16zek z pacjentami) bez funkcji ewakuacyjnych.

Glowna klatka schodowa K1 zlokalizowana od strony ul. Skarbowej, faczy poziom piwnic z poziomem Il
pietra. Klatka o podwojnych schodach dwubiegowych wykonanych w konstrukgji zelbetowsj. Klatki schodowe
boczne K2 od strony poludniowej (ul. Krupnicza) i K3 od strony péinocnej (ul. Czysta), lacza kondygnacje piwnic
z kondygnacia poddasza, s3 klatkami schodowymi trojbiegowymi ze spocznikami o konstrukciji zelbetonowe.

Od strony ulicy Krupniczej przebiegajacej wzdiuz poludniowej elewacji budynku znajduje si¢ brama
wjazdowa oraz sien przejazdowa umozliwiajaca na podworko wjazd na wewnetrzne dziedzifice obiektu.

Budynek w czesci (piwnice, parter i poddasze) posiada funkcje uzytecznosci publicznej z pomieszczeniami
o charakterze magazynowo-gospodarczymi powiazanymi funkcjonalnie z czeécia ZL i pomieszczeniami
technicznymi. Pozostala czes¢ budynku od kondygnacji | pietra do kondygnacii Ill pietra przeznaczona jest
przede wszystkim do uzytku dla ludzi o ograniczonej zdolnosci poruszania sie.

Omawiany budynek znajduje sig¢ w rejonie dzialania operacyjnego Jednostki Ratowniczo — Gasnigzej Nr 3 w
Krakowie z siedzibg przy ul. Westerplatte 19. Czas dojazdu JRG PSP uzalezniony jest od warunkow
komunikacyjnych w chwili przejazdu ale nie powinien przekroczy¢ 10 min, od momentu powiadomienia.
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Zakres przebudowy i zmiany sposobu uzytkowania.

W ramach prowadzonej inwestycji przewiduje si¢ zmiang sposobu uzytkowania niektorych pomieszczen, w
celu dostosowania budynku do aktualnych potrzeb funkcjonalnych i uzytkowych Szpitala, w tym takze
uwzgledniajacg dostosowanie obiektu do aktualnie obowigzujacych wymagan ochrony przeciwpozarowej, ze
wzgledu na fakt, iz aktualnie w budynku wystepuja warunki techniczno-budowalne, ktére powoduja zaliczenie
budynku jako zagrazajacy zyciu ludzi.

Zdaniem autorbw opracowania, realizacia zadan wskazanych w_ninieisze] ekspertyzie technicznej
spowoduje, ze w budynku nie beda wystepowaly elementy, w oparciu o ktére obiekt nalezaloby uzna¢ za

zagrazajacy zyciu ludzi, w rozumieniu §16 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracii z dnia 7
czerwca 2010 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektow budowlanych i terenow (Dz. U.
Nr 109, poz. 719) [3].

3. Charakterystyka pozarowa budynku.

3.1.  Powierzchnia, wysokos¢ i liczba kondygnacji.

Aktualnie budynek posiada siedem kondygnacii (6 kondygnaciji nadziemnych i jedna podziemna). Wysokost
budynku mierzona od poziomu terenu przy najnizej polozonym wejsciu do budynku do gornej powierzchni
najwyzej polozonego stropu, facznie z gruboscig izolacji ciepinej i warstwy jg ostaniajacej bez uwzglednienia
wyniesionych ponad te ptaszczyzng maszynowni dzwigow i innych pomieszczen technicznych, wynosi 21,98 m
i zgodnie z obowigzujgcymi ,warunkami technicznymi” [2], budynek zalicza sig do grupy $redniowysokich (SW).

Podstawowe dane liczbowe:

Powierzchnia zabudowy - ok, 2395 m?
Powierzchnia uzytkowa - ok. 7487,95 m?
Kubatura - ok. 42600 m?
Wysokosce - 21,98 m (SW)

3.2.  Odlegfosc od obiektow sqgsiadujgcych.

Analizowany budynek oddalony jest od innych obiektow na odleglos¢ min. 8 m. Analizujac elementy
budowlane z jakich wykonano budynek, a takze budynki sasiednie nalezy stwierdzi¢, ze wymagana odleglosc
pomigdzy tymi budynkami wynosi 8 m. — wymaganie spelnione.

3.3.  Parametry pozarowe wystepujqcych substancji palnych.

W budynku nie przewiduje si¢ skladowania materialow niebezpiecznych pozarowo, w rozumieniu przepisow
przeciwpozarowych [3]. Pod wzgledem palnosci, w zdecydowane] wigkszosci reprezentowane beda materialy
stale, zwigzane z dziatalnoscig Szpitala tj. posciel, materace itp.

3.4. Przewidywana gestosc obcigzenia ogniowego.

Nie okresla sig gestosci obcigzenia ogniowego dla pomieszczen ZL. Gestosé obcigzenia ogniowego
pomieszczen magazynowo — gospodarczych, funkcjonalnie zwigzanych z pomieszczeniami ZL, nie przekracza
500 MJ/m?. Gestosé obciazenia wystgpujacych w budynku pomieszczen technicznych nie przekracza 500 Md/m2

3.5. Kategoria zagrozenia ludzi, przewidywana liczba oséb.

RO
Szpital posiada 320 miejsc w salach 3 i 4 osobowych w 9 oddzialach, w tym: 3 qﬁﬂﬁﬁgoﬁ%bb .

wewnetrznych, oddziat kardiologii z salg intensywnego nadzoru, oddzial neurologii z salg in\t‘gmﬁgr\mﬁ%;\gad\ggﬂf,

oddzial reumatologii i oddziaf rehabilitaci i oddziat rehabilitacji dziennej. WO 8 B g
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W Szpitalu znajdujg sig nowoczesnie wyposazone laboratoria analityczne, pracownie diagnostyczne i
zaklady rehabilitacii.

= czesc¢ podziemna: magazyn RTG - powigzany funkcjonalnie z czescig ZL |l

* piwnica (przyziemie): pomieszczenia techniczne (sprezarkownia, wentylatornia, dwie stacje trafo i dwie
rozdzielnie WN i rozdzielnia NN, wymiennikownia, kotlownia gazowa, agregat pradotworczy), szatnie
personelu, magazyny, warsztaly, stolowka, pomieszczenia gospodarcze, prosektorium, pomieszczenia
socjalno - sanitarne, korytarze, klatki schodowe, windy - ZL Il

* parter: Odzial Izba Przyje¢, portiernia, pracownie: RTG, tomograf komputerowy, laboratoria, gabinety
konsultacyjne, pokoje lekarzy, kuchnia, szatnia, magazyny, pomieszczenia magazynowe i gospodarcze,
pomieszczenia socjalno — sanitarne, korytarze, klatki schodowe, hol, windy - ZL 1Il.

* | pigtro: Oddzial Kardiologii, Oddzial Intensywnej Opieki Medycznej Kardiologii — 0.1.0.M.K., Il Oddziat
Chorob Wewnetrznych, pracownie: EKG, Hemodynamiczna, gabinety konsultacyjne, pokoje lekarzy i
pielegniarek, kaplica, pomieszczenia techniczne i gospodarcze, pomieszczenia socjalno — sanitarne,
korytarze, klatki schodowe, windy - ZL II.

* |l pigtro: | Oddziat Chorob Wewnetrznych, IIl Oddzial Choréb Wewnetrznych, pracownie: EKG, Gastro -
Fibroskopowa, gabinety konsultacyjne, pokoje lekarzy i pielegniarek, pomieszczenia techniczne i
gospodarcze, pomieszczenia socjalno —~ sanitarne, korytarze, klatki schodowe, windy - ZL Il.

* Il pigtro: Oddziat Neurologii, Oddzial Intensywnej Opieki Medycznej Neurologii, Oddzial Reumatologii,
pracownie: EEG, EMG, gabinety konsultacyjne, pokoje lekarzy i pielegniarek, pomieszczenia techniczne
i gospodarcze, pomieszczenia socjalno — sanitarne, korytarze, klatki schodowe, windy - ZL 1.

* IV pietro - poddasze: Oddziat rehabilitacji — dzienny, pokoje rehabilitantow, pomieszczenia socjalno —
sanitarne, korytarz, klatki schodowe, windy - ZL [l.

* strych: maszynownie dzwigow osobowych i towarowych.
W budynku docelowo zaktada sie mozliwosé rozmieszczenia do 320 tozek.

3.6.  Ocena zagroienia wybuchem pomieszczeri oraz przestrzeni zewnetrznych.
W budynku nie beda wystepowaly przestrzenie i strefy zagrozenia wybuchem.
3.7.  Podziaf obiektu na strefy pozarowe.

Dopuszczalna wielkost strefy pozarowej, ktora w przypadku budynku éredniowysokiego kategorii
zagrozenia ludzi ZL Il + ZL Il + PM (< 500 MJ/m2) wynosi 3500 m? i jest obecnie ponad dwukrotnie
przekroczona. Proponuje sie zastosowanie w budynku elementéw oddzieler przeciwpozarowych w taki
sposob, aby kondygnacje przyziemia i parteru, kaida kondygnacja ZL I, oraz kondygnacja IV pietra
stanowily odrgbne strefy pozarowe. Wymaganie dotyczace maksymalnej wielkosci strefy pozarowej bedzie
spetnione.

W zwigzku z przekroczeniem wielkosci 750 m? powierzchni stref pozarowych ZL Il na kondygnacjach |, 11 i Il
pigtra, powinna by¢ zapewniona mozliwo$¢ ewakuacii ludzi do innej strefy pozarowej na tej kondygnacii. Ze
wzgledow techniczno budowalnych wystepujg trudnosci z podzialem kondygnacii 1, Il i Il pietra budynku na
strefy pozarowe, umozliwiajgce ewakuacje ludzi (pacjentow) do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacii —
warunek nie bedzie speiniony. W ramach koncepcji zabezpieczenia przeciwpozarowego obiektu
proponuje sie stworzenie mozliwosci ewakuaciji 0séb na kondygnacjach |, Il i lll pietra do tzw. stref
bezpiecznych. Strefy bezpieczne powstana poprzez podzial kondygnaciji w linii $cian wewnetrznych i
zewnetrznych na dwie przestrzenie w sposéb pokazany w czesci graficznej ekspertyzy technicznej.

Ponadto proponuje si¢ dodatkowo wydzielanie elementami oddzielen przeciwpozarach, pomleszczen
technicznych niepowigzanych funkcjonalnie z czescig ZL, ]ako odrebnych stref pozarowych. Wskazane\w
graficznej pomieszczenia wydzielone zostang $cianami i stropami o kiasie odpornosci ogn?oWej REf 120 L
zamknigte drzwiami o klasie odpornosci ogniowej El 60 z samozamykaczami. Wszellqeb?:macré Jnsta!aqyme '
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Scianach | stropach oddzieleri przeciwpozarowych (takze w obrebie kanalow technicznych) zabezpieczone
zostang do klasy rownej odpornosci ogniowej przegrody, przez kiorg przechodza. Pomieszczenie nr -1.11
~Wymiennikownia” ze wzgledéw technicznych nie zostanie wydzielona od czesci ZL budynku -
wymaganie niespeinione.

Pomieszczenie nr 0.106 ,Garaz” pelnigce praktycznie funkcje podjazdu dla karetek nie zostalo
oddzielone od pozostalej czesci obiektu przedsionkiem przeciwpozarowym zamykanego drzwiami o
klasie odpornosci ogniowej co najmniej El 30 - wymaganie niespeinione.

Na poziomie przyziemia (piwnic) w pomieszczeniach nr -1,06 i -1,07 ziokalizowane sa stacje
transformatorowe. Pomieszczenia tacznie z rozdzielniami (WN) wysokiego napiecia sg wydzielone elementami
oddzielen przeciwpozarowych (ciany, stropy) jako oddzielna strefa pozarowa od pozostatych czesci budynku z
wejsciami bezposrednio z zewnafrz obiektu. Odleglosci pozioma i pionowa od pomieszczen stacji wynosi powyze
28 m (bezposrednio nad pomieszczeniami trafo znajdujg sig pomieszczenia rentgena oraz tomografu
nieprzeznaczona na fraly pobyt ludzi — warunek spelniony.

3.8.  Klasa odpornosci pozarowej budynku oraz klasa odpornosci ogniowej i stopiert
rozprzestrzeniania ognia przez elementy budowlane.

Dla budynku o 6 kondygnacji nadziemnych zaliczonego do kategorii zagrozenia ludzi ZL Il + ZL Il + PM
(< 500 MJ/im?) i grupy sredniowysokich (SW),wymagana jest klasa B odpornosci pozarowej.

Klasa odpornosci ogniowej elementéw budynku®
Klasa odpornosci
pozarowej budynku k omacja konstrukcja strop? éciam1 $ciana przeln’yg:ie
o dachu zewnetrzna, 2, wewnetrzna', dachu®,
1 2 3 4 5 6 7
.B” R 120 R 30 REI 60 ;'f_% E130 RE 30

czenia w abeli
R - nosno$c ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z Polska Norma dotyczaca zasad ustalania klas odpornosci ogniowe] elementow budynku,
E  -szczelnost ogniowa (w minutach), okreslona .,
I - izolacyjnose ogniowa (w minutach), okreslona w
" Jezeli przegroda jest czgscia glownej konstrukcii nosnej, powinna spelniac takze kryteria no$nosci ogniowej (R) odpowiednio do wymagan zawartych w
kol. 213 dia danej klasy odpornosei pozarowe] budynku
% Klasa adporno$ci ogniowej dotyczy pasa miedzykondygnacyjnego wraz z polaczeniem ze stropem !
% Wymagania nie dotycza naswietli dachowych, Swietiikaw, lukarn 1 okien polaciowych (z zastrzezeniem §218), jesh otwory w polaci dachowej \nie zajmujg
wigce| niz 20% ej powierzchni, nie dotycza takze budynku, w ktérym nad najwyzsza kondygnacia znajduie sie strop albo inna przegroda, [spelniajaca
kryteria okreslone w kol 4. |
% Klasa odpomosci ogniowe dotyczy elementow wraz z uszczelnieniami zigczy i dylatacjami

Sposob spelnienia wymagan przez elementy konstrukeyjne budynku:

a) glowna konstrukcja nosna R 120 - tradycyjna, murowana z elementéw ceramicznych — warunek
spetniony,

b) konstrukcja dachu R 30 i przekrycie dachu RE 30, na podstawie pkt ¢ - warunek spefniony

c) stropy REI 60 — stropy zelbetowe oraz prefabrykowane z plyty korytkowej, plyly wielootworowe, strop
DZ - 3, pokryte migdzy kondygnacjami plytami PCV, wykladzing, terakotg lub lastrico i papa na lepiku
asfaltowym nad ostatnig kondygnacja. Nad starg czgécia Szpitala znajduje sie strop o klasie odpornosci
ogniowej REl 60 z dwoma otworami rewizyjnymi do serwisu urzadzen dzwigowych bez wymaganej
klasy odpornosci ogniowej. Istniejace otwory zostang obudowane plytami gkf ognioodpornymi wg
rozwigzania systemowego w klasie odpornosci REl 60 i wykorzystane jako kanaly instalac
oddymiajacej — warunek bedzie spetniony, rowniez w zakresie spelniania wymagan klasy odpornoéc
ogniowej RE 30 dla przekrycia dachu. W czeéci rozbudowanej w stropie nad najwyzsza kondyanacia
(plyty panwiowe) wystepuje otwor rewizyjny do serwisu urzadzen dzwigowych w zwiazku z czym, strop
nad kondygnacja IV pietra nie posiada wymaganej klasy odpornosci ogniowej RE 60. Rowniez
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strop w pomieszczeniu nr 0.12 , Komunikacja” na Oddziale Izby Przyje¢ wykonany jest
zelementéw szklanych bez potwierdzonej wymaganej klasy odpornosci ogniowej REl 60 -
warunki nie sa speinione.

d) sciany zewnetrzne El 60 (o«i) — $ciany murowane (dot. pasa migdzy kondygnacyjnego) - warunek
spelniony,

e) sciany wewnetrzne El 30 - murowane — warunek spelniony poza pomieszczeniem nr 0.12 ,komunikacja”
na Oddziale Izby Przyje¢ — warunek nie jest spelniony

f) konstrukcja schodow R 60 — zelbetowe — warunek spetniony.

Wszystkie zastosowane elementy budynku powinny byé nierozprzestrzeniajace ognia (NRO). Takze
wszystkie nowe elementy konstrukeji obiektu (scianki dziatowe, podiogi, elementy okladzin sciennych) powinny
zostac wykonane z materialow niepalnych Iub niezapalnych.

3.9.  Warunki ewakuacji, oSwietlenie awaryjne (bezpieczeristwa i ewakuacyjne) oraz
przeszkodowe,

Z pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi powinna by¢ zapewniona mozliwosé ewakuadii
w bezpieczne miejsce na zewnatrz budynku lub do sasiedniej strefy pozarowej, bezposrednio albo drogami
komunikacji ogoinej zwanymi drogami ewakuacyjnymi. Analizy warunkéw ewakuacji w budynku dokonano na
podstawie wymagan okreslonych w rozporzadzeniu [2].

Komunikacjg pionowg w budynku zapewniajg 3 klatki schodowe, schody techniczne przeznaczone dla
personelu szpitala oraz stopnie przeznaczone do pokonywania roznicy pozioméw pomiedzy poszczegolnymi
czesciami budynku.

* Klatka schodowa nr K1, giéwna klatka schodowa (od strony ul. Skarbowej) taczy pozom parteru z
kondygnacjg Ill pietra, jest klatkg schodowa o podwojnych schodach dwubiegowych ze spocznikami
wykonanymi w konstrukcji zelbetonowej. Szerokos¢ spocznikéw wynosi okoto 1,85 m, szerokosé biegow
schodéw 1,5 m, wysokos¢ stopni schodow 0,15 m oraz szerokosé stopni schodéw 0,33 m. Wyjscie z
klatki na zewnatrz obiektu przez pomieszczenie Holu i przedsionek na ul. Skarbowa, zlokalizowane na
parterze drzwiami dwuskrzydiowymi, o szerokosci 1,90 m i wysokosci 2,4 m, otwieranymi zgodnie z
kierunkiem ewakuacji, posiadajacymi jedno nieblokowane skrzydlo o szerokosci co najmniej 0,9 m. Hol o
wysokosci 34 m poza funkcjg komunikacyjng peini funkcje uzupelniajaca w postaci Punkiu
Informacyjnego (aktualnie nieczynny) oraz punktu drobnego handlu. Funkcja handlowa lacznie z
wszystkimi elementami drobnego handlu znajdujacymi sie bezposrednio w pomieszczeniu holu zostanie
zlikwidowana. Klatka K1 lgcznie z pomieszczeniem holu zostala oddzielona od poziomych drog
komunikacii, drzwiami przeciwpozarowymi o klasie odpornosci ogniowej El 30 z samozamykaczami na
poziomie kazdej kondygnacji. Ponadto pomieszczenia dostgpne z przestrzeni klatki, za wyjatkiem
pomieszczen higieniczno — sanitarnych, zamkniete zostaly drzwiami przeciwpozarowymi o klasie
odpornosci ogniowej El 30 i EI 60 z samozamykaczem, w miejscach wskazanych w czesci graficznej
niniejszej ekspertyzy technicznej. Przedmiotowa klatka schodowa wyposazona jest w grawitacyjny
system oddymiania oparty na urzadzeniach do usuwania dymu tj. okno w $cianie na pélpietrze pomiedzy
I1'i Il pigtrem budynku, uruchamiane przez system wykrywania dymu w klatce schodowej. W ramach
koncepciji zabezpieczenia przeciwpozarowego obiektu, klatka schodowa K1 zostanie

azona w grawitacyjny system oddymiania wg projektu uzgodnionego z rzeczoznawca ds.
zabezpieczen przeciwpozarowych. Oddymianie klatki odbywac si¢ bedzie za posrednictwem klap
dymowych lub okien polaciowych polaczonych z przestrzenig kiatki, kanatami oddymiajacymi
0 obudowie wykonanej w klasie stropu REI 60 z wykorzystaniem otworéw rewizyjnych zlokalizowanych
w stropie klatki, wykorzystywanych obecnie jako otwory serwisowe urzadzen dzwigowych. Role otworow
kompensacyjnych pelni¢ beda otwory drzwi wejsciowych do Klatki schodowej, Drzwi wewnetrzne
zZiokalizowane pomiedzy pomieszczeniem holu a przedsionkiem zostang wyposazone w_sitowniki,
umozliwiajgce otwarcie drzwi w momencie pojawienia sie dymu w przestrzeni klatki schodowej, drzwi
wyjciowe z przedsionka maja mozliwos¢ otwarcia recznego z zewnatrz. Urzadzenia oddymiajace
uruchamiane beda automatycznie przez system wykrywania dymu w klatce schodowej. e

= Klatka schodowa K2, znajduje sig w poludniowej czesci budynku (od strony ul. Kruggnzej 82‘35‘063
spocznikow klatki wynosi ponizej 1,5 m, natomiast szerokosé biegu ggniﬁ ,;{*# w&wz?
<« \90’
&,{"\‘i\
¥
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stopni schodéw od 0,15 do 0,19 m - warunek niespeiniony. W kiatce wystepujg schody o konstrukcii
zelbetowej ze stopniami zabiegowymi jednak schody te nie stanowia jedynej drogi ewakuacyjnej z
budynku — wymaganie spelnione. Klatka ta stanowi polgczenie wszystkich kondygnacji w budynku, z
wyjéciem na zewnalrz na parterze drzwiami dwuskrzydlowymi, o szerokoéci powyzej 1,40 m,
otwieranymi niezgodnie z kierunkiem ewakuacji, posiadajacymi jedno nieblokowane skrzydio o
szerokosci nie mniejszej niz 0,9 m. Klatka ta bedzie zamknigta drzwiami z samozamykaczem na
poziomie kazdej kondygnacji od strony korytarza. Wyzej wymienione szerokoéci zostaly podane jako
wymiary uzytkowe w Swietle (tj. mierzone miedzy stalymi elementami oraz balustradami). Z poziomu
przyziemia (piwnic) prowadzg schody do czeéci podziemnej budynku (piwnic) w ktérej znajdujg sie
pomieszczenia magazynowe, powigzane funkcjonalnie z czescig ZL budynku. Wejscie do czesci
podziemnej zostato zamknigte drzwiami EI 30. Klatka K2 fgcznie zostata oddzielona od poziomych drog
komunikacji, drzwiami przeciwpozarowymi o klasie odpornosci ogniowej El 30 z samozamykaczami na
poziomie kazdej kondygnacji. Ponadto pomieszczenia dostepne z przestrzeni klatki, za wyjatkiem
pomieszczen higieniczno — sanitarnych, zamknigte zostaly drzwiami przeciwpozarowymi o klasie
odpornosci ogniowsj EI 30 z samozamykaczem, w miejscach wskazanych w czesci graficznej ninigjszej
ekspertyzy techniczne;.

Przedmiotowa klatka schodowa wyposazona jest w grawitacyjny system oddymiania oparty na
urzadzeniach do usuwania dymu ti. okno w $cianie w najwyzszym punkcie klatki schodowej na
kondygnacji poddasza, uruchamiane przez system wykrywania dymu w klatce schodowej. Role otworow
kompensacyjnych pelnic bedzie otwor drzwi wejsciowych do klatki schodowsj. Drzwi wewnetrzne
zlokalizowane pomigdzy przestrzenig klatki na kondygnacii przyziemia, a pozostala przestrzenia klatki
zostang wyposazone w_sitowniki, umozliwiajace otwarcie drzwi w momencie pojawienia sie dymu w
przestrzeni klatki schodowej, drzwi wyjéciowe z klatki, majg mozliwosé otwarcia recznego z zewnatrz.
Urzadzenia oddymiajace uruchamiane beda automatycznie przez system wykrywania dymu w
klatce schodowej.

Wewnatrz klatki schodowej na poziomie przyziemia znejduje si¢ wydzielona elementami azurowymi
(siatka stalowa) czes¢ magazynowa przeznaczona na brudng posciel. Istniejaca czeét magazynowa
zostanie zlikwidowana z przestrzeni klatki schodowej lub zostanie wydzielona z przestrzeni klatki
schodowej scianami o klasie odpornosci ogniowej min. E| 30 i zamknieta drzwiami EI 30.

Ewakuacja do przestrzeni klatki schodowej K2 z nowej dobudowanej czeéci szpitala poczawszy od
kondygnacii | pigtra do poziomu poddasza, aktualnie moZliwa jest z glownego korytarza stanowigcego
droge ewakuacyjna przez czeéci drog ewakuacyjnych kiére zostaly zaadoptowane na pomieszczenia
uzytkowe szpitala np. gabinety lekarskie , sale ¢wiczen ifp. Wszystkim czeéciom drég ewakuacyinych
ktore zostaly zaadoptowane na pomieszczenia uzytkowe, zostanie przywrécona ich poprzednia funkeja
w taki sposob, aby ewakuacia z poziomych drog ewakuacyjnych odbywata sie bezposrednio do klatek
schodowych i dalej bezposrednio na zewnatrz obiektu albo do innej strefy pozarowei.

Klatka schodowa K3, znajduje sie na w kraficowe] czesci segmentu od strony poinocnej i taczy
kondygnacje przyziemia (piwnic) z poddaszem. Klatka o konstrukcji Zelbetowej ze schodami
tréjbiegowymi ze spocznikami. Szeroko$¢ spocznikow klatki wynosi ponizej 1,5 m, szerokosé
biegéw schodéw ponizej 1,4 m, wysokos¢ stopni schodéw od 0,15 do 0,19 m - warunek
niespeiniony. Wartosci te nie stanowig podstawy do przyjecia ze warunki stanowig zagrozenie zycia
ludzi. Klatka ta stanowi polaczenie wszystkich kondygnacji w budynku, z wyjéciem na zewnatrz na
parterze poprzez pomieszczenie holu, a nastgpnie drzwiami rozsuwanymi, o szerokosci 1,20 m na
zewnglrz obiektu (drzwi rozsuwane sterowane s za pomocg systemu sygnalizacji pozarowsj).
Dodatkowo istnieje mozliwos¢ wyjécia poprzez podjazd dla karetek. Klatka ta jest zamknigta drzwiami
przeciwpozarowymi o klasie odpornoéci ogniowsj El 30 z samozamykaczem na poziomie kazdej
kondygnacii od strony korytarza poza kondygnacjq przyziemia (piwnic) gdzie brak jest wydzielenia klatki
schodowej od poziomych drég ewakuacyjnych i pomieszczen. Klatka schodowa K3 zostanie wymknieta
drzwiami o klasie odpornosci ogniowej El 30 na poziomie piwnic od pozostalej czesci kondygnacii.
Ponadio pomieszczenia dostgpne z jej przestrzeni, za wyjatkiem pomieszczen higieniczno -
sanitarnych, takze zamknigte bedg drzwiami przeciwpozarowymi o klasie odpornosci ogn@fej El 30z
samozamykaczem, w miejscach wskazanych w czgsci graficznej niniejszej ekspertyzy lqshh

Przedmiotowa klatka schodowa wyposazona Jest w grawitacyjny system oddynuama opa{ht na
urzadzeniach do usuwania dymu tj. okno w Scianie w najwyzszym punkcle kiatkl schodﬁwej na
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kondygnacji poddasza, uruchamiane przez system wykrywania dymu w klatce schodowej. Obecnie brak
jest sytemu napowietrzania klatki schodowej K3. Role otworéw kompensacyjnych petni¢ beda ofwory
drzwi wejsciowych do klatki schodowej oraz do holu budynku na kondygnacji parteru. Drzwi wewnetrzne
Zlokalizowane pomiedzy przestrzenig klatki a pomieszczeniem holu zostana wyposazone w_silowniki,
umoZzliwiajace otwarcie drzwi w_momencie pojawienia sie dymu w przesirzeni klatki schodowe.
Rozsuwane drzwi wyjsciowe z holu na zewnatrz, sterowane sa przez system sygnalizacji pozarowej w
budynku. Nie bedzie oddymiany odcinek schodéw pomiedzy kondygnacja przyziemia, a kondygnacja
parteru, jednak ten odcinek schodéw nie bedzie stuzy! celom ewakuacyjnym. Urzadzenia oddymiajace
uruchamiane beda automatycznie przez system wykrywania dymu w klatce schodowej.
Ewakuacja do przestrzeni klatki schodowej K3 z nowej dobudowanej czesci szpitala poczawszy od
kondygnacii | pietra do poziomu il pigtra, aktualnie mozliwa jest z gléwnego korytarza stanowiacego
droge ewakuacyjna przez czesci drog ewakuacyjnych kiére zostaly zaadoptowane na pomieszczenia
uzytkowe szpitala np. gabinety lekarskie, pomieszczenie pielegniarek. Wszystkim czesciom drég
ewakuacyjnych ktére zostaly zaadoptowane na pomieszczenia uzytkowe, zostanie przywrécona ich
poprzednia funkcja w taki sposob, aby ewakuacia z poziomych drég ewakuacyjnych odbywala sie
bezposrednio do klatek schodowych i dalej bezposrednio na zewnatrz obiektu albo do innej strefy
pozarowej.

= Schody na drodze ewakuacyjnej w przedsionku pomigdzy pomieszczeniem holu a drzwiami wyjsciowymi

na zewnalrz budynku od strony ulicy Skarbowej. Schody jednobiegowe o konstrukcii zelbetowej o szer.
biegow 2,23 m wysokosci stopni 0,15 m i szerokosci stopni 0,32 m. i szerokosci spocznika 1.8 m.

= Schody techniczne jednobiegowe przeznaczone dla personelu szpitala biegnace z pomieszczen
kuchennych do sieni przejazdowej prowadzacej na wewnetrzy dziedziniec szpitala. Schody o konstrukcij
zelbetowej o szerokosci biegu 0,78 m, wysokosci stopni 015 m i szerokosci stopni 0,33 m. Schody nie
peinig funkcji ewakuacyjnej. Ewakuacja z pomieszczen kuchni moze odbywaé sie bezposrednio z
korytarza na dziedziniec wewnetrzny lub przez pomieszczenie nr -1,78 ,Komunikacja’,

= Schody ewakuacyjne w pomieszczeniu -1.45 ,Komunikacja" prowadzace z kondygnacji przyziemia do
wyjscia ewakuacyjnego na wewnetrzny dziedziniec szpitala. Schody jednobiegowe tamane o konstrukcji
zelbetowej o szer. biegéw 1,1 m z lokalnym przewezeniem o szer. 1,09 wysokosci stopni 015 m i
szerokosci stopni 0,33 m. i szerokosci spocznika pow. 1.5 m. Wyjscie ewakuacyjne przez drzwi
dwuskrzydiowe o szer. 1,2 m z jednym nieblokowanym skrzydlem drzwiowym o szer. 0.9 m prowadzi
schodami zewnetrznymi na wewnetrzy dziedziniec szpitala. Na diugosci schodéw zewnetrznych ze
wzgledu na istniejace okno z pomieszczenia nr 0.89 ,Magazyn produktéw suchych” nie zostala
zapewniona klasa odpornosci ogniowej wymagana dla drogi ewakuacyjnej — wymaganie nie
speinione. W _ramach koncepciji zabezpieczenia przeciwpozarowego obiektu okno zostanie
zabudowane luksferami E 60.

= Stopnie schodéw na drodze ewakuacyjnej pomiedzy klatkq schodowa K2 na kondygnacji parteru a
drzwiami wyjéciowymi na zewnatrz budynku. Stopnie schodéw zostana wyraznie oznakowane za

pomocg pasow z materiatu fotoluminescencyjnego zgodnie z PN-N-1256:2008.

Schody wystepujace na drogach ewakuacyjnych w budynku posiadaja stopnie z noskami —
wymaganie niespelnione.

Uwzglgdniajgc uklad funkcjonalny pomieszczen, dopuszczalna diugos¢ przejscia ewakuacyjnego nie
przekracza dopuszczalnych 40 m. Przejscie ewakuacyjne nie prowadzi przez wigcsj niz trzy pomieszczenia.
Warunek ten jest speiniony.

Poziome drogi ewakuacyjne powinny mie¢ obudowe o klasie odpornosci ogniowej wymaganej dla cian
wewnetrznych, nie mniejsza niz El 15. Przestrzef komunikacyjna nr 0.12 na Oddziale Izby Przyjeé posiada
Sciang od strony podjazdu dla kartek oraz strop (przekrycie dachu) z elementéw szklanych bez
potwierdzonej klasy odpornosci ogniowej El 30 (jak dla $cian wewnetrznych). W stropie korytarza
stanowigcego droge ewakuacyjna na kondygnacii IV pietra znajduje sie otwér rewizyjny wykorzystywany
jako otwor serwisowy urzadzen diwigowych bez potwierdzonej klasy odpornosci ogniowej. W tym
zakresie wymagania nie sg speinione.
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Wyjscia z pomieszczen na drogi ewakuacyine powinny by¢ zamykane drzwiami. Ze wzgledow praktycznych
I funkcjonalnych pomieszczenia nr 1.08, 1.35, 1,66, 2.08, 2.35 2,66, 3.08, 320, 3,60 ,Posterunek
pielegniarek” nie zostaly zamknigte drzwiami od strony drég ewakuacyjnych — warunek niespelniony.

W budynku na kazdej kondygnacji z wigkszosci pomieszczen zapewnione sg dwa kierunki ewakuacji, poza
kilkoma pomieszczeniami usytuowanych na koficach budynku. Biorac powyzsze pod uwage dopuszczaine
dlugoscei dojé¢ ewakuacyjnych w budynku, dla poszczegéinych stref pozarowych zaliczonych do odpowiednich
kategorii ZL (ZL Il - 10 m dla dojscia krotszego i 40 m dla drugiego dojécia) beda zachowane — wartnek
speiniony.

Wysokos¢ drogi ewakuacyjnej powinna wynosié co najmniej 2,2 m. Dopuszcza sie lokalne obnizenie do
wysokosci 2 m na odeinku nie diuzszym niz 1,5m — warunek spefniony.

Szeroko$¢ poziomych drég ewakuacyjnych powinna wynosi¢ co najmniej 1,4 m. Dopuszcza sie
zmniejszenie szerokosci poziomej drogi ewakuacyjnej do 1,2 m, jezeli jest ona przeznaczona do ewakuagji nie
wigeej niz 20 osob. W budynku szerokos¢ korytarzy jest meksza niz 1,4 m. Warunek ten bedzie speiniony.
Szerokost drogi ewakuacyjnej w korytarzu nr -1.45 Komunikacja" wynosi 1,23 m. Korytarz stanowi jeno
podstawowych wyjs¢ ewakuacyjnych z kondygnacji przyziemia (piwnic) w ktérych znajduje sie pomieszczenie
Jadalnia/ Bufet przeznaczone dla nie wigoej jak 20 osob. Pozostate poziome drogi ewakuacyjne posiadaja
szerokost powyzej 1,4 m.

Skrzydia drzwi, stanowigcych wyjécie na droge ewakuacyjng, nie mogg po ich catkowitym otwarciu,
zmniejszaé wymaganej szerokosci tej drogi — warunek ten bedzie spelniony poprzez zastosowanie

samozamykaczy w tych miejscach gdzie takie zawezenie moze wystapic.

Drzwi stanowigce wyjscie ewakuacyjne z pomieszczenia oraz na drodze ewakuacyjnej powinny mieé, co
najmniej jedno nieblokowane skrzydto drzwiowe o szerokosci nie mniejszej niz 0,9 m. Warunek ten nie dotyczy
pomieszczen, w ktorych przebywa maksymalnie do 3 osob (szerokosé drzwi moze byé zmniejszona do 0,8m).
Warunek ten jest spelniony.

SzerokosC drzwi stanowigcych wyjscie ewakuacyjne z budynku, a takze szerokos¢ drzwi na drodze
ewakuacyjnej z klatki schodowej, prowadzacych na zewnatrz budynku lub do innej strefy pozarowsj, powinna by¢
nie mnigjsza niz szerokosc biegu klatki schodowej, to jest 1,4 m. Warunek ten jest spelniony poza drzwiami
rozsuwanymi, ktore sg sterowanie przez system sygnalizacji pozarowej i posiadajg mozliwosé otwarcia
automatycznego i recznego - warunek niespefniony.

Na kondygnaciji Il i Il pietra wystepujg rowniez drzwi rozsuwane stanowigce wyjécia na drogi ewakuacyjne
jednak bez technicznych mozliwosci otwierania automatycznego oraz samoczynnego rozsunigcia przez system
wykrywania dymu i pozostania w pozycji otwartej. Drzwi te zastosowano w pomieszczeniach magazynkow
podrecznych nieprzeznaczonych na pobyt ludzi.

Z pomieszczen, w ktorych moze przebywac jednoczesnie ponad 50 osob nalezy zapewni¢ po dwa wyjécia
ewakuacyjne oddalone od siebie o co najmniej 5 m. Warunek ten jest spetniony (brak takich pomieszczen).

Korytarze stanowigce droge ewakuacyjng w strefach ZL powinny byé podzielone na odcinki nie diuzsze niz
50 m przy zastosowaniu przegrod z drzwiami dymoszczelnymi lub innych urzadzen technicznych,
zapobiegajacych rozprzestrzenianiu si¢ dymu. W korytarzach zlokalizowanych na kondygnaciji przyziemia, ze
wzgledu na duza ilos¢ instalacji i przewodéw technicznych oraz kanaléw wentylacyjnych biegnacych
wzdiuz drég komunikacyjnych brak mozliwosci zamontowania drzwi dymoszczelnych dzielacych
korytarze na odcinki nie dluzsze jak 50 m ~ warunek niespetniony. Na pozostalych korytarzach wymaganie
jest spetnione, a lokalizacjg przegrod z drzwiami dymoszozelnymi przedstawiajg poszczegoine rzuty kondygnacii.

Do wykoriczenia wnetrz nie powinny by¢ stosowane materialy latwo zapalne, ktérych produkty rozktadu
termicznego sg bardzo toksyczne Iub intensywnie dymiace — warunek quzie spetniony. Wystréj wnetrz
w obrebie korytarzy powinien by¢ wykonany z materiatow niepalnych lub co najwyzej trudno zapalnych — warunek
bedzie spetniony. Sufity podwieszone (okladziny sufitow) powinny by¢ wykonane z materialow niepalnych Iub
niezapalnych, niekapigcych i nieodpadajacych pod wplywem ognia — warunek bedzie spelnlony
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3.10. Sposdb zabezpieczenia przeciwpoziarowego instalacji uzytkowych.
Instalacia elekliryczna

Zasilanie budynku szpitala realizowane jest dwoma niezaleznymi liniami energetycznymi z 2 roznych
Glownych Punktow Zasilajaeych (GPZ). W budynku szpitala znajdujg sie 2 pomieszczenia Trafo z rozdzielniami
WN wysokiego napigcia oraz rozdzielnia NN niskiego napigcia. Ponadto, szpital wyposazony jest w agregat
pradotworezy o napedzie spalinowym zapewniajacy w stanach awaryjnych min. 30% zapotrzebowania w energie
elekiryczna.

W budynku zostanie zabudowany glowny przeciwpozarowy wylgcznik pradu, odcinajgcy zasilanie
wszystkich obwodow instalacii elekirycznej, za wyjatkiem obwodow zasilajacych instalacje i urzadzenia, ktorych
funkcjonowanie jest niezbedne podczas pozaru. Przycisk zdalnego recznego sterowania przeciwpozarowym
wylacznikiem pradu usytuowany zostanie na poziomie parteru, przy wejsciu glownym do budynku
(pomieszczenie nr 0.02 ,Portiernia’ na parterze).

Przewody | kable elektryczne w obwodach urzadzen alarmu pozaru, oéwietlenia awaryjnego (w przypadku
zastosowania zasilania z centrainej baterii) i lgcznosci powinny mie¢ klase PH odpowiednia do czasu
wymaganego do dzialania tych urzadzen, zgodnie z wymaganiami Polskiej Normy dotyczacej metody badan
palnosci cienkich przewodow i kabli bez ochrony specjalnej stosowanych w obwodach zabezpieczajacych

Wszelkie przejscia instalacyjne w écianach i stropach oddzielenia przeciwpozarowego (takze w obrebie
kanalow technicznych podpodiogowych) nalezy zabezpieczy¢ do klasy rownej odpornosci ogniowej przegrody,
przez kiorg przechodzg. Przepusty instalacyjne o $rednicy powyzej 4 cm w $cianach i stropach pomieszczenia
zamknigtego, nie bedacych oddzieleniami przeciwpozarowymi, a posiadajacych klase odpornosci ogniowej El 60
lub REI 60 powinny mie¢ klasg odpornosci ogniowej El tych elementow.

Instalacia odgromowa

Budynek wyposaZony jest takze w instalacje odgromows, w wykonaniu podstawowym. Instalacja
odgromowa obiektu spetnia wymagania okreslone w Polskich Normach w tym zakresie.

Instalacja gazowa

Gaz glownie doprowadzony jest do kotlowni gazowej na kondygnacji przyziemia do zasalania 2 kotiow
gazowych o mocy 285 kW kazdy. Instalacja zasilajgca budynek w gaz ziemny sklada sie uktadu przewodow z
kurkiem glownym, zainstalowanym na zewnatrz budynku od strony ul. Skarbowej w wentylowanej szafce, z
materialu trudno zapalnego, umozliwiajacym odcigcie doptywu gazu i odpowiednio oznakowanym, zgodnie z
normg PN-N-01256-4. Kotlownia zostanie wyposazona w urzadzenia sygnalizacyino-odcinajace doplyw gazu.
Pomiedzy kurkiem gléwnym, a wprowadzeniem przewodu do budynku zainstalowany zostanie zwor odcinajgey
doplyw gazu bedacy elementem skladowym urzadzenia sygnalizacyino-odcinajacego doplyw gazu do budynku
ktorego zastosowanie jest wymagane w pomieszczeniach, w ktorych moc cieplna zainstalowanych urzadzen
gazowych jest wigksza niz 60 kW. Przewody gazowe z rur stalowych zostaly zabezpieczone przed korozja,

Instalacia gazéw medycznych:

Zgodnie Ustawa o Wyrobach Medycznych z dnia 20.05.2010 (Dz. U. nr 107 poz. 679 z 2010r.) oraz
Dyrektywa Medyczng 93/42/EWG z dnia 14.06.1993 r. 0 wyrobach medycznych i zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 5 listopada 2010 r w sprawie sposobu klasyfikowania wyrobéw medycznych instalacja
gazéw medycznych jest wyrobem medycznym. W zwiazku z powyZzszym, zespoly takie jak:

- tablice redukcyjne

- panele redukcyjne

- baterie butiowe

muszg posiada¢ deklaracje zgodnosci wydang przez producenta, by¢é oznaczone znakiem CE z numerem
jednostki notyfikowanej oraz zgloszone w Urzedzie Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i
Produktow Biobdjczych.

Pozostale elementy takie jak sprezarki, zbiorniki wyrownawcze, filtry oraz zespol &%&ia
sprezonego powietrza powinny spefnia¢ wymagania zawarte w normach marmonizowanychﬁxfl , ﬁﬁekty\#gﬂ‘
Potwierdzenie spelnienia wiw wymagan powinien dostarczy¢ wykonawca. O o> 1
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Punkt lokalizacji instalacji tlenowej oraz miejsce magazynowania butli tlenowych (pustych i

efnych) zostanie dostosowany do aktualnie obowiazujacych w kraju wymogéw prawnych, a w ie

zachowania bezpiecznych odleglosci” do wymagan standardu NFPA 50 Standard of bulk oxygen
systems at consumers sites.

Inne instalacie.

Przewody wentylacyjne powinny by¢ wykonane z materialow niepainych, a palne izolacje ciepine i
akustyczne oraz inne paine okltadziny przewodow wentylacyjnych mogg byé stosowane tylko na zewnetrznej ich
powierzchni w sposob zapewniajacy nierozprzestrzenianie ognia. Elastyczne elementy laczace wentylatory z
przewodami wentylacyjnymi powinny by¢ wykonane z materialéw co najmniej trudno zapalnych, przy czym ich
diugos¢ nie powinna przekraczaé 0,25 m.

Maszynownie wentylacyjne i klimatyzacyjne w budynkach o wysokosci powyzej dwéch kondygnacii
nadziemnych powinny by¢ wydzielone $cianami o klasie odpornosci ogniowej co najmniej El 60 i zamykane
drzwiami o klasie odpornosci ogniowej co najmniej EI 30; nie dotyczy to obudowy urzadzen instalowanych ponad
dachem budynku. Wejscie do przestrzeni nadbudowek od strony klatki schodowej zostanie zamkniete drzwiami o
klasie odpornosci ogniowej El 30.

Przewody wentylacyjne i klimatyzacyjne w miejscu przejécia przez elementy oddzielenia
przeciwpozarowego powinny by¢ wyposazone w przeciwpozarowe klapy odcinajgce o klasie odpornosci
ogniowej, rownej klasie odpornosci ogniowej elementu oddzielenia przeciwpozarowego z uwagi na szczelnost
ogniows, izolacyjnos¢ ogniowa i dymoszczelnost (EIS). Gdy przewody wentylacyjne i klimatyzacyjne
samodzielne lub obudowane prowadzone sg przez strefe pozarows, ktorej nie obstuguja, powinny mie¢ klase
odpornosci ogniowej wymagang dla elementow oddzielenia przeciwpozarowego tych stref pozarowych z uwagi
na szczelno$¢ ogniows, izolacyjnosé ogniowg i dymoszczelnosé (EIS) lub powinny byé wyposazone w
przeciwpozarowe klapy odcinajace o klasie (EIS) rownej klasie elementu.

Instalacje sanitarne powinny by¢ zaprojektowane i wykonane w sposob ograniczajacy mozliwo$¢ powstania
i rozprzestrzeniania sig pozaru. Jako izolacie termiczne dopuszczalne sa rozwigzania, ktére zapewnia
nierozprzestrzenianie si¢ ognia. Przepusly instalacyjne poprzez elementy oddzielenia przeciwpozarowego
powinny posiada¢ klasg odpornoéci ogniowej przenikanego elementu. Odstepstwa od tej zasady moga dotyczy¢
wylgcznie pojedynczych instalacii wodnych i ogrzewczych, wprowadzanych do pomieszczen higieniczno-
sanitarnych. Przejscia przewodow kanalizacyjnych powinny by¢ w kazdym przypadku zabezpieczone
przeciwpozarowo. Wymagane jest ponadto, aby przepusty o $rednicy powyzej 4 cm we wszystkich $cianach i
stropach, dla ktérych wymagana jest klasa co najmniej EI 60 (pomimo Ze nie petnig funkcji oddzielenia
przeciwpozarowego), rowniez mialy odpornos¢ ogniowg (El) przenikanego elementu.

3.11. Dobdr urzqdzer przeciwpoiarowych w obiekcie.

Grawitacyiny system oddymiania.

Klatki schodowe w budynku wydzielono pozarowo, zamknigto drzwiami ppoz. oraz wyposazono w
grawitacyjny system oddymiania (okna oddymiajace w klatkach K2 i K3, uruchamiany samoczynnie przez system
wykrywania dymu w klatkach schodowych. Okna oddymiajace wyposazone s w sitowniki elektryczne, dajace
rowniez mozliwos¢ przewietrzania. W razie zaistnienia pozaru czujki dymu lub przyciski wysterujg centrale
oddymiania, ktére spowodujg samoczynne otwarcie okien oddymiajgcych. Klatka schodowa K1 zostanie
wyposazona w grawitacyjny system oddymiania wg projektu uzgodnionego z rzeczoznawcg ds. zabezpieczen
przeciwpozarowych.

System sygnalizaciji pozarowej.

Caly budynek jest wyposazony w system sygnalizacji pozarowej (SSP), zapewniajgcy jego calkowitg
ochrone. Sterowa¢ ona bedzie urzadzeniami wykonawczymi i przeciwpozarowymi wg ustalonego algorytmu.
System sygnalizacji pozarowej firmy BOSCH zapewnia peing ochrone budynku. Oznacza to, ze chronione sg
wszystkie zasadnicze pomieszczenia. Zwolnionymi z ochrony sg }edynle sanitariaty. Ochronie, pozarowej
podlegajg rowniez przestrzenie sufitow podwieszanych w pomieszczeniach i na magach komunkacwnych SSP
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obejmuje urzadzenia sygnalizacyjno - alarmowe, sluzace do samoczynnego wykrywania i przekazywania
informacii o zaistnialym pozarze w budynku. W budynku instalacja SSP oparta jest na punktowych optycznych
czujkach dymu oraz recznych ostrzegaczach pozarowych (ROP). Wszystkie czujki zainstalowane w przestrzeni
sufitu podwieszanego posiadajq wskazniki zadziatania montowane bezposérednio na suficie podwieszanym. W
chwili wykrycia pozaru czujka przekazywa¢ bedzie sygnat do centrali jak rowniez jej zadziatanie bedzie
sygnalizowane przez wskazniki zadzialania. Centrala sygnalizacji pozarowej (CSP) zlokalizowana jest na
portierni przy gtownym wejsciu do budynku od strony ul. Czystej i jest monitorowana przez cala dobe. Na
wypadek awarii zasilania centrala CSP posiada wlasne zasilanie rezerwowe w postaci akumulatorow, w celu
zapewnienia zasilania awaryjnego, po zaniku napiecia sieciowego. Centrala sygnalizacji pozarowej podiaczona
jest do monitoringu pozarowego — w przypadku pojawienia sig alarmu pozarowego w CSP (alarm Il stornia),
nastgpuje automatycznie powiadomienie jednostki Panstwowej Strazy Pozarnej przy pomocy urzadzenia
transmisji alarmu  poprzez zewnetrzng firme monitorujaca.

Dzwigkowy system ostrzegawczy.

Budynek Szpitala nie zostal wyposazony jest w dzwigkowy system ostrzegawczy (DSO). W ramach
koncepciji zabezpieczenia przeciwpozarowego szpitala funkcjonujacy adresowalny system sygnalizaciji
pozarowej zostanie wyposazony w wielofunkcyjne urzadzenia detekcyjno-sygnalizujace realizujace cztery
podstawowe funkcije przeciwpozarowe: detekcije pozaru, sygnalizacje optyczna , sygnalizacje akustyczna
oraz podawanie komunikatow glosowych w precyzyjnie dobranych scisle okreslonych miejscach obiektu.

Instalacja wodociagowa przeciwpozarowa.

W ramach planowanych robot budynek zostanie wyposazony w wymagana instalacje wodociggowg
przeciwpozarowg z hydrantami 25 z wezem poisztywnym, zabudowanymi na kazdej kondygnacii w sposob
zapewniajacy dostep do wszystkich pomieszezen. Zastosowane beda hydranty 25 z odcinkiem weza o dlugosci
30 m, zasilane z sieci wodociagowej na terenie Szpitala. Instalacja powinna byé wykonana z rur stalowych
ocynkowanych i zapewnia¢ wydajnosc¢ 1,0 Ifs, przy cisnieniu 0,2 MPa. (W czesci podziemnej PM zastosowane
bedg hydranty 52 z wezem plasko skftadanym). Aktualnie w budynku wystepujg hydranty ,52".Instalacja
wodociggowa przeciwpozarowa powinna zapewnia¢ mozliwosé jednoczesnego poboru wody z dwoch sasiednich
hydrantow i facznej wydajnoéci 2,0 I/s. Hydranty 25 powinny by¢ umieszczane na drogach komunikacji ogolnej, a
w szczegolnosci przy wejéciach do budynku i klatek schodowych na kazdej kondygnacji budynku, w przejéciach |
na korytarzach, przy wejéciach na poddasza, przy wyjsciach na przestrzen otwarta. Przewody zasilajace instalacji
wodociagowej przeciwpozarowej powinny by¢ wykonane jako obwodowe zapewniajace doprowadzenie wody z
dwoch stron. zawory odcinajace hydrantow zabudowat nalezy na wysokosci 1,35m (+-0,1m) od poziomu
posadzki na danej kondygnacji. Zastosowa¢ nalezy wylacznie urzadzenia posiadajace aktualne certyfikaty
zgodnosci.

Awaryjne oéwietlenie ewakuacyine

Ponadto drogi komunikacji ogélnej: korytarze oraz klatki schodowe, zostang wyposazone w awaryjne
oéwietlenie ewakuacyjne, spelniajace wymagania Polskich Norm w tym zakresie. Natezenie oswietlenia
awaryjnego w celu wiasciwego oswietlenia drog ewakuacyjnych bedzie wynosié, co najmniej 1 luks w czasie 60
minut od zaniku napigcia w sieci oéwietlenia podstawowego. W miejscach lokalizacji hydrantéw wewnetrznych,
gasnic, przyciskéw oddymiania, recznych ostrzegaczy pozarowych, ppoz. wytacznika pradu, nalezy zapewnic
natgzenie oswiellenia o wartosci co najmniej 5 luksow. Instalacja powinna byé zgodna z PN-EN 1838
Zastosowanie oswietlenia. Oswietlenie awaryjne oraz PN-EN 50172 Systemy awaryjnego oswietlenia
ewakuacyjnego. Nalezy zastosowa¢ wytacznie oprawy posiadajace aktualne dopuszczenia CNBOP-PIB.

Przeciwpozarowy wytgcznik pradu

Budynek wyposazono w przeciwpozarowy wylgcznik pradu, odcinajacy doplyw pradu do wszystkich
obwodow, z wyjatkiem obwodow zasilajgcych instalacje i urzadzenia, ktérych funkcjonowanie jest niezbedne
podczas pozaru. Uzycie glownego przeciwpozarowego wylacznika pradu nie powoduje samoczynnego
zalgczenia drugiego zrodia energii. Wylacznik przeciwpozarowego wylacznika pradu znajduje sie w
pomieszczeniu Portierni przy glownym wejsciu do budynku Szpitala od strony ul. Czystej. Gléwny wyltacznik
pradu znajduje sie w rozdzielni NN na poziomie przyziemia (piwnic). -
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3.12. Wyposaienie obiektu w gasnice.

Budynek powinien by¢ wyposazony w odpowiednia iloé¢ gasnic spelniajgce wymagania Polskich Norm
bedacych odpowiednikami norm europejskich (EN), dotyczacych gasnic. W odniesieniu do obiektu ,przepisy
przeciwpozarowe" méwig o jednej jednostce masy érodka gasniczego 2 kg (lub 3 dm?) zawartego w gasnicach
powinna przypadac na kazde 100 m? powierzchni.

Rodzaj gasnic powinien by¢ dostosowany do gaszenia tych grup pozaréw, ktére moga wystapié w obiekcie:
* A - materiatéw stalych, zwykle pochodzenia organicznego, ktérych normalne spalanie zachodzi z
tworzeniem zarzgcych sig wegli;

B - cieczy i materialow stalych topigcych sie;

C - gazow;

D - metali;

F - luszczow i olejow w urzadzeniach kuchennych.

Przy rozmieszczeniu sprzetu gasniczego w obiektach nalezy stosowat nastepujace zasady:

¢ sprzet powinien by¢ umieszczony w miejscach latwo dostepnych i widocznych, przy wejsciach i klatkach
schodowych, przy przejéciach i korytarzach, przy wyjsciach na zewnatrz pomieszczen,

¢ oznakowanie miejsc usytuowania sprzetu powinno by¢ zgodne z polskimi normami PN-92/N-01256/01 |
PN-92/N-01256/02,
do sprzetu powinien by¢ zapewniony dostep o szerokosci co najmniej 1 m,
sprzet nalezy umieszcza¢ w miejscach nie narazonych na uszkodzenia mechaniczne oraz dzialania
zrodet ciepla (piece, grzejniki),

¢ odleglos¢ dojécia do sprzetu nie powinna by¢ wigksza niz 30 m.

Szczegoly w tym zakresie nalezy okreslic w instrukcji bezpieczenstwa pozarowego.
3.13. Zaopatrzenie w wode do zewnetrznego gaszenia pozaru.

Wymagane przeciwpozarowe zaopatrzenie w wode wynosi 20 dm¥s, Na sieci wodocmgoweh w odleglosci
do 75 m od budynku znajdujg sie co najmnlej dwa hydranty zewnetrzne DN 80, zapewniajace wymagang
wydajnos¢ co najmniej 10 I/s kazdy przy ciénieniu nominalnym 0,2 MPa.

Lokalizacja hydrantow oznakowana jest zgodnie z wymaganiami Polskich Norm.
3.14. Droga poiarowa.

Do analizowanego budynku wymaga si¢ doprowadzenia drogi pozarowej o utwardzonej nawierzchni,
umozliwiajacej dojazd o kazdej porze roku pojazdow jednostek ochrony przeciwpozarowej do obiektu.

Minimalna szeroko$¢ drogi pozarowej na calej diugosci obiektu oraz na diugosci 10 m przed i za tym
budynkiem, powinna wynosi¢ 4 metry, a jej nachylenie podiuzne nie moze przekraczaé 5%. Droga pozarowa
powinna przebiega¢ wzdtuz diuzszego boku budynku, przy czym blizsza krawedz drogi pozarowej powinna by¢
oddalona od $ciany budynku o 5-15m, a pomigdzy ta droga i éciang budynku nie powinny wystepowac stale
elementy zagospodarowania terenu lub krzewy i drzewa o wysokosci przekraczajgcej 3m, uniemozliwiajace
dostgp do elewacii budynku za pomocg podnosnikow i drabin mechanicznych. Obecnie wystepujg drzewa
przekraczajgce 3 m, natomiast zostang one usunigte badz poddane zabiegom pielegnacyjnym, po ktérych nie
beda one wyzsze niz 3m,

Droga pozarowa powinna by¢ zakorczona placem manewrowym o wymiarach co najmniej 20 m x 20 m lub
W inny sposoéb umozliwiaC dojazd do obiektu budowlanego i powr6t pojazdu bez cofania, wzglednie mozna
przewidzie¢ inne rozwigzanie umozliwiajgce zawrécenie pojazdu. Przy czym dopuszcza sie wykonanie odcinka
drogi pozarowej o dlugosci nie wiekszej niz 15 m, z ktérego wyjazd jest mozliwy jedynie przez cofanie pojazdu.
Najmniejszy promief zewnetrznego tuku drogi pozarowej nie moze wynosié mniej niz 11 m. Dopuszczalny nacisk

na os drogi powinien wynosi¢ co najmniej 100 kN. RS
Ukiad drog wokot budynku zapewnia dojazd pozarowy zgodny z warunkami rozpor@dﬁé‘ iA. Drggl
pozarowe stanowa ul. Krupnicza, Skarbowa oraz Czysta. RO ﬂ,q,eb \‘o«‘ P
s
a
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4. Zakres niezgodnosci z przepisami w zakresie przepiséw techniczno —
budowlanych i przeciwpozarowych, ktére nie zostang doprowadzone
w budynku do stanu zgodnego z przepisami.

We wczesnigjszych rozdzialach przedstawiono charakterystyke warunkéw ochrony przemwpozamwej
budynku ze szczegélnym uwzglednieniem wymagan bezpieczenstwa pozarowego. Realizacja tego zamierzenia
wigza¢ sig bedzie z wykonaniem szeregu zadan zarowno w zakresie wymagan budowlanych, jak rowniez
instalacyjnych. Jednak w wyniku dokonanej szczegolowej analizy w zakresie ochrony przeciwpozarowej, autorzy
opracowania stwierdzili, ze speinienie wszystkich wymagan w sposob wprost wynikajacy z rozporzadzenia
Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprame warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadaé
budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690 z pozn. zm.) oraz przepiséw przeciwpozarowych nie jest w tym
budynku moZliwe. Dotyczy to:

a) wyposazenia klatek schodowych w urzadzenia do usuwania dymu. Stan faki jest niezgodny z
wymaganiami okreslonymi w § 245 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2].

Klatki schodowe K 2 i K 3 wyposazono w grawitacyjny system oddymiania oparty na oknach oddymiajacych
uruchamiany samoczynnie przez system wykrywania dymu w klatce schodowej. Okna oddymiajace
wyposazone zostaly w sifowniki elekiryczne, dajace réwniez mozliwos¢ automatycznego przewietrzania.
Klatka schodowa K1 zostanie wyposazona w grawitacyjny system oddymiania wg projektu uzgodnionego z
rzeczoznawcq ds. zabezpieczen przeciwpozarowych.

b) wyposazenia budynku w diwigkowy system ostrzegawczy (DSO). Stan faki jest niezgodny
zwymaganiami okreslonymi w § 29 ust 1 pkt 4 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i
Administracji [3]

Funkcjonujacy w budynku szpitala adresowalny system sygnalizacji pozarowej zostanie wyposazony
w wielofunkcyjne  urzadzenia  defekcyjno-sygnalizujgce realizujgce cztery podstawowe  funkcje
przeciwpozarowe: defekcje pozaru, sygnalizacje optyczng , sygnalizacje akustyczna oraz podawanie
komunikatow glosowych w precyzyjnie dobranych $cisle okreslonych miejscach obiektu,

c) mozliwosci ewakuacji oséb do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji. Stan faki jest
niezgodny z wymaganiami okreSlonymi w § 227 ust. § rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2],

W zwigzku z przekroczeniem wielkosci 750 m? powierzchni stref pozarowych ZL Il na kondygnacjach |, Il i Il
pigtra, powinna by¢ zapewniona mozliwos¢ ewakuacii ludzi do innej strefy pozarowej na tej kondygnacji. Ze
wzgledow techniczno budowalnych wystepujq trudnosci z podziatem kondygnacii I, I1 i lll pietra budynku na
strefy pozarowe. Na kondygnacjach I, Il i lll pietra zostanie stworzona mozliwosé ewakuacji do tzw. stref
bezpiecznych. Strefy bezpieczne powstang poprzez podziat kondygnacji w linii $cian wewnetrznych i
zewnetrznych na dwie przestrzenie w sposéb pokazany w czesci graficznej ekspertyzy technicznej.

d)  klasy odpornosci ogniowej REI 60 stropow nad kondygnacja IV pigtra oraz w pomieszczeniu nr 0.12
» Komunikacja” na Oddziale |zby Przyjeé. Stan taki jest niezgodny z wymaganiami okreslonymi w § 216
ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2].

W czgsci rozbudowanej w stropie nad najwyzszq kondygnacig (plyly panwiowe) wystepuje otwor rewizyjny
do serwisu urzgdzen dzwigowych w zwigzku z czym, strop nad kondygnacja IV pietra nie posiada
wymaganej klasy odporno$ci ogniowej REI 60. Rowniez strop w pomieszczeniu nr 0.12 , Komunikacja” na
Oddziale Izby Przyje¢ wykonany jest z elementow szklanych bez potwierdzonej wymaganej klasy
odpornosci ogniowej RE! 60.

el  klasy odpornosci ogniowej elementow obudowy drég ewakuacyjnych przestrzeni komunikacyjnych
nr 0121 4.01 oraz schodéw zewnetrznych z pomieszczenia -1.45 , Komunikacja”. Stan taki jest
niezgodny z wymaganiami okreslonymi w § 241 ust. 1 rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury [2],

Przestrzefn komunikacyjna nr 0.12 na Oddziale izby Przyje¢ posiada sciane od strony poq.'nggu g(a kartek
oraz strop (przekrycie dachu) z elementéw szklanych bez potwierdzonej kiasy odpomom’ ogﬂb‘We,t El 30
(jak dla Scian wewnetrznych). W stropie korytarza stanowigcego droge ewakuaq;qﬁa na ‘kondygﬂabﬂ '

o L
= e 2V el
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piglra znajduje sie otwér rewizyjny wykorzystywany jako otwor serwisowy urzadzefi diwigowych bez
potwierdzonej klasy odpornosci ogniowe).

wydzielenia pomieszczenie nr -1.11 ,Wymiennikownia” (PM) od pozostalej czesci ZL budynku. Stan
taki jest niezgodny z wymaganiami okre$lonymi w § 212 ust 8 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2]

Pomieszczenie nr-1.11 ,Wymiennikownia” ze wzgledow technicznych nie zostanie wydzielona od czesci ZL
budynku.

oddzielenia pomieszczenia nr 0.106 , Garaz” pelniacego funkcje podjazdu dla karetek, przedsionkiem
przeciwpozarowym zamykanego drzwiami o klasie odpornosci ogniowej co najmniej El 30. Stan faki
Jest niezgodny z wymaganiami okreSlonymi w § 280 ust. 1 rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury [2]

Pomieszczenie nr 0.106 ,Garaz" pelniace funkcje podjazdu dla karetek ze wgladéw funkcjonalnych nie
zostato oddzielone od pozostafej czesci obiektu przedsionkiem przeciwpozarowym zamykanym drzwiami o
klasie odpornosci ogniowej co najmniej El 30.

zamknigcia drzwiami pomieszczen nr 1.08, 1.35, 1,66, 2.08, 2.35, 2,66, 3.08, 3.20, 3,60 , Posterunek
pielegniarek”, od strony drég ewakuacyjnych. Stan taki jest niezgodny z wymaganiami okreslonymi w
§ 236 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2]

Ze wzgledow praktycznych i funkcjonalnych pomieszczenia nr 1.08, 1.35, 1,66, 2.08, 2.35, 2,66, 3.08, 3.20,
3,60 ,Posterunek pielegniarek” nie zostaly zamknigte drzwiami od strony drog ewakuacyjnych.

szerokosci biegéw i spocznikéw w klatkach schodowych oraz schodéw w pomieszczeniu -1.45
»Komunikacja” Stan taki jest niezgodny z wymaganiami okreSlonymi w § 68 ust. 1 i 2 rozporzgdzenia
Ministra Infrastruktur [2].

Spetnienie tego wymagania nie jest moziiwe ze wzgledow typowo konstrukcyjnych i budowlanych.
Doprowadzenie do odpowiedniej szerokoSci spocznikéw schodéw wymagatoby naruszenia konstrukcji
nosnej obiektu.

wysokosci stopni w klatkach schodowych. Stan taki jest niezgodny z wymaganiami okreslonymi w § 68
ust. 1 cytowanego rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury.

Spefnienie tego wymagania nie jest mozliwe ze wzgledow typowo konstrukcyjnych i budowlanych.
Doprowadzenie do odpowiedniej szerokosci spocznikow schodoéw wymagatoby naruszenia konstrukcji
nosnej obiektu.

wystepowania na schodach ewakuacyjnych stopni z noskami. Stan taki jest niezgodny z wymaganiami
Okreslonymiw § 68 ust. 8 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2]

Schody wystepujace na drogach ewakuacyjnych w budynku posiadajg stopnie z noskami,

kierunku otwierania sig drzwi stanowiacych wyjscie ewakuacyjne z budynku. Stan taki jest niezgodny
z wymaganiami okreslonymi w § 236 ust. 4 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2]

Ze wzgledow funkcjonalnych drzwi wyjsciowe z klatki schodowej K2 zlokalizowane w sieni przejazdowej
otwierajg sie do wewnatrz budynku.

szerokosci drzwi stanowiacych wyjscie z klaki schodowej na zewnatrz (drzwi rozsuwane). Stan faki
Jest niezgodny z wymaganiami okreslonymi w § 256 ust. 6 pkt 6 rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury;

Szerokos¢ drzwi na poziomie parteru stanowigcych wyjcie z budynku sg drzwiami rozsuwanymi o
szeroko$ci 1,2 m. W zwiqzku z poprowadzeniem drogi ewakuacyjnej do wyjscia na zewnatrz budynku z
klatki schodowej przez hol, szerokos¢ drzwi wyjsciowych powinna wynosi 1,8 m.

Pozostate wymagania wynikajace z przepisow techniczno-budowlanych oraz przeciwpozarowych zostang w

rozpatrywanym budynku zrealizowane w sposob bezposrednio z nich wynikajacy. W zwigzku z tym konieczne
staje sig zastosowanie trybu okreslonego w § 2 ust. 3a rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2] oraz § 1 ust. 2
rozporzadzenia MSWIA [3] i zaproponowanie takich rozwiazan zastgpczych i zamiennych, ujetych w koncepoji
bezpieczenstwa obiektu, w zwiazku z ktorymi, w przedmiotowym budynku zapewnione zostamg warunki
gwarantujace mozliwos¢ bezpiecznej ewakuacii jego uzytkownikow, jak rowniez prowadzenia dziatah dla ekip
ratowniczych. ;
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5. Scenariusz rozwoju zdarzed w czasie poiaru, przy uwzglednieniu
istniejacych rozwigzan techniczno-budowlanych.

Opracowujgc koncepcje zabezpieczenia obiektu, wzieto pod uwage prawdopodobne scenariusze rozwoju
zdarzen w trakcie pozaru. NaleZy rozwazy¢, gdzie w rozpatrywanym budynku moze powstaé pozar i jakie skutki
moze on spowodowac. Przy czym koncepcjia bezpieczenstwa powinna uwzgledniaé pozar stwarzajacy
potencjalnie najwigksze zagrozenie, szczegélnie w zakresie rozprzestrzeniania sig dymu i toksycznych
produktow spalania. Wobec czego, poczawszy od kondygnadji pofozonych najnizej;

* na poziomie -1 pozar powstaly w jednym z pomieszczen technicznych czy magazynowych spowoduje
siine zadymienie korytarzy wraz z przyleglymi klatkami schodowymi, co w konsekwencji, w przypadku
braku zabezpieczenia tych drog ewakuacyjnych, moze znaczaco wplyngé na utrudnienie ewakuacii ludzi
z obiektu;

* na poziomie ktoregos z pigter pozar w jednym z pomieszczefh moze spowodowac zagroZenie poprzez
niekontrolowany sposob rozprzestrzeniania sie dymu na ciagi komunikacji ogolnej stuzace celom
ewakuacji na kondygnaciji objetej pozarem, w tym rowniez do klatek schodowych. Szczegéinym
utrudnieniem podczas pozaru bedzie koniecznos¢ ewakuacii ludzi.

Z zwigzku z powyzszym, zdaniem autoréw ekspertyzy, koniecznym jest realizacja zadan eliminujgcych
mozliwost wystapienia powyzszych skutkow, a wigc takich, ktore zapewnig przede wszystkim mozliwosé
bezpiecznej ewakuacii ludzi oraz ograniczajacych mozliwosé rozprzestrzeniania si¢ pozaru i dymu pomiedzy
poszczegblnymi kondygnacjami.

Jak wynika z przedstawionej powyzej analizy, pozar, ktéry praktycznie powstanie w dowolnym miejscu w
obiekcie moze spowodowat bardzo szybkie rozprzestrzenienie si¢ dymu do klatek schodowych, ktore stanowig
pionowe drogi ewakuacji oraz na korytarze, uniemoziiwiajac tym samym podjecie ewakuacji. Ze wzgledu na uklad
funkcjonalny i przeznaczenie niektorych pomieszczen pozar moze takze, jezeli powstanie w okreslonych
miejscach, swobodnie sig rozwija¢ niezauwazony przez dluzszy okres czasu.

W takiej sytuacii przyjeta koncepcja bezpieczenstwa pozarowego powinna by¢ przede wszystkim oparta na
mozliwosci ewakuacii ludzi do innej strefy pozarowej lub na zewnatrz budynku oraz na wprowadzeniu biernych
zabezpieczen ograniczajacych mozliwosc rozprzestrzeniania sig ognia i dymu w budynku. Celowym jest réwniez
wprowadzenie uregulowan w zakresie ewakuacji ludzi do instrukcji bezpieczenstwa pozarowego, jako dokumentu
precyzujacego zadania personelu podczas powstania zagrozenia.

6. Przyjete rozwigzania zastepcze i zamienne zapewniajgce zabezpieczenie
przeciwpoiarowe obiektu.

Istniejgoe w budynku uwarunkowania konstrukeyjno-budowlane powoduja, ze nie ma mozliwosci spefnienia
W nim w sposob bezposredni wszystkich wymagan okreslonych w obowiazujacych przepisach techniczno-
budowlanych i przeciwpozarowych.

W celu zapewnienia bezpieczenstwa uzytkownikom budynku, a w szczegélnoéci mozliwosci bezpiecznej
ewakuacji w przypadku powstania pozaru, autorzy opracowania proponujg inny sposdb spefnienia
obowigzujgeych wymagan ochrony przeciwpozarowej, poprzez wykonanie nastepujacych rozwiazan techniczno-
organizacyjnych, niewynikajacych bezposrednio z obowigzujgcego stanu prawnego, a ktorych realizacia
zrekompensuje w sposob dostateczny wymagania przepisow techniczno — budowlanych i przeciwpozarowych,
ktorych spelnienie w budynku nie jest mozliwe:

1) Zastosowanie w klatkach schodowych (K2, K3) urzadzen do usuwania dymu (okienny system
oddymiania), ktérego sprawnos¢ zostanie potwierdzona odpowiednimi prébami.

2) Wyposazenie klatki schodowej K1 w grawitacyjny system oddymiania wg p_r%igk’ﬂﬁgg‘odnionego z
rzeczoznawcy ds. zabezpieczen przeciwpozarowych. 6@\1403 A oo
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3) Wyposazenie klatek schodowych (K1 K2, K3) w system samoczynnego uruchamiania urzadzen
oddymiajacych za pomoca sytemu wykrywania dymu w klatkach schodowych.

4) Wyposazenie funkcjonujacego w budynku szpitala adresowalnego systemu sygnalizacji pozarowej
w wielofunkcyjne urzadzenia detekcyjno-sygnalizujace realizujace cztery podstawowe funkcje
przeciwpozarowe: detekcje pozaru, sygnalizacje optyczna, sygnalizacje akustyczna oraz podawanie
komunikatow glosowych w precyzyjnie dobranych $ciéle okreslonych miejscach obiektu.

5) Dokonanie podzialu budynku elementow oddzielen przeciwpozarowych w taki sposob, aby
kondygnacje przyziemia i parteru, kazda kondygnacja ZL Il, oraz kondygnacja IV pietra stanowily
odrebne strefy pozarowe.

6) Wymknigcie szybu windowego stuzacego do transportu pacjentéw lezacych, drzwiami El 60 na
kazdej kondygnacji w sposob pokazany w czesci graficznej ekspertyzy oraz przystosowanie go do
celéw ratowniczo-gasniczych strazy pozarnej poprzez: podiaczenie zasilania elektrycznego
urzadzen dzwigowych sprzed przeciwpozarowego wylacznika pradu oraz takie wysterowanie, aby w
momencie ogloszenia pozaru winda zjezdzata na poziom parteru i pozostawata w pozycji otwartej od
strony podjazdu dla karetek.

7) Stworzenie mozliwosci ewakuacji osob na kondygnacjach I, Il i lll pietra (ZL Il) do tzw. stref
bezpiecznych, ktére powstang poprzez podzial przedmiotowych kondygnacji w linii &cian
wewnegtrznych i zewnetrznych na dwie przestrzenie, w sposéb pokazany w czesci graficznej
ekspertyzy technicznej.

8) Wyposazenie poziomych drég komunikacji ogélnej w budynku w awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne
o natgZeniu co najmniej 2 luksy, spelniajace wymagania normy PN-EN 1838 i PN-EN 50172, na
podstawie projektu uzgodnionego z rzeczoznawca ds. zabezpieczen przeciwpozarowych.

9) Zabudowanie okna z pomieszczenia nr 0.89 ,Magazyn produktow suchych” luksferami w klasie
odpornosci ogniowej E 60.

10) Zapewnienie dostepu do budynku na wypadek dzialan ratowniczych z trzech stron budynku.

11) Wprowadzenie w ,lInstrukcji bezpieczefstwa pozarowego budynku” szczegélowych procedur
w zakresie oglaszania i prowadzenia ewakuacji.

7. Analiza i ocena wplywu rozwigzan zastgpczych na poziom
bezpieczenstwa pozarowego.

W ocenie autoréw opracowania zaproponowane rozwigzania zastepcze, wymienione powyzej w pelni
rekompensujg niespetnione wymagania okreslone w obowigzujacych ,warunkach technicznych’ [2] i zapewniaja
odpowiedni poziom bezpieczenstwa, . niepogorszenie warunkow ochrony przeciwpozarowsj, poniewaz:

* w przypadku pozaru w czesci innej niz zaliczona do kategorii zagrozenia ludzi, dzieki zastosowaniu
podzialu obiektu na strefy pozarowe m.in. za pomocy biernych zabezpieczen przeciwpozarowych
(przegrod o deklarowanej klasie odpornosci ogniowsj), istniej gwarancja ze pozar przez okreslony czas
nie przedostanie sig do innej strefy pozarowej ZL I, wskutek czego nie spowoduje zagrozenia dla jej
uzytkownikow,

* stworzenie stref bezpiecznych na kondygnacjach ZL Il umozliwi przeprowadzenie ewakuacii pacjentow
do innej czgsci budynku na tej samej kondygnacji do ktrej przez okreslony czas nie przedostang sig
produkty spalania powstale w wyniku pozaru oraz mozliwa bedzie ewakuacja pacientéw pionowymi
drogami ewakuacyjnymi obudowanymi i wyposazonymi w grawitacyjne systemy oddymiania.

= klatki schodowe bedg oddymiane, co pomimo ewentualnego zagrozenia po@mﬁ:_ii'}geﬁakuacj@ pionowg
w budynku, R o
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* Wwyposazenie poziomych i pionowych drog ewakuacji w budynku w awaryjne o$wietienie ewakuacyjne
pozwoli uwidoczni¢ w warunkach ewentualnego zadymienia kierunek ewakuacji, niezaleznie od pory
doby, nie dopuszczajac jednoczesnie do powstania paniki,

* przystosowanie jednego z dzwigow do funkcji pomocniczych przy prowadzeniu dziatan ratowniczo-
gasniczych umozliwi szybkie przemieszczanie sit | rodkéw ratowniczych na poszczegoine kondygnacje
budynku oraz w szczegélnych przypadkach umozliwi wykorzystanie wind do prowadzenia ewakuacii
pacjentow.

= zobowigzanie uzytkownikéw budynku do przeprowadzania corocznie praktycznego szkolenia w zakresie
ochrony przeciwpozarowej oraz wprowadzenie w ,Instrukcji bezpieczenstwa pozarowego budynku’
szczegolowych procedur w zakresie ogtaszania i prowadzenia ewakuacii, pozwoli przygotowaé personel
do wiasciwego zachowania i odpowiedniego postepowania w sytuacii zagrozenia.

Niniejsza ekspertyza techniczna wymaga uzgodnienia z Malopolskim Komendantem Wojewodzkim
Panstwowej Strazy Pozarnej w trybie okreslonym w § 2 ust. 3a rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12
kwietnia 2002 r., w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz.
U. Nr 75, poz. 690 z pézn. zm.).

8. Wnioski w  kontekscie niepogorszenia warunkéw  ochrony
przeciwpozarowe;.

Wyposazenie funkcjonujgcego w budynku szpitala adresowalnego systemu sygnalizacji pozarowej w
wielofunkeyjne urzadzenia detekcyjno-sygnalizujace realizujace cztery podstawowe funkcje przeciwpozarowe fj.
detekcjg pozaru, sygnalizacje optyczna, sygnalizacje akustyczna oraz podawanie komunikatow glosowych w
precyzyjnie dobranych scigle okreslonych miejscach obiektu pozwoli na nie tylko na szybkie wykrycie pozaru i
precyzyjne wskazanie miejsca jego powstania, ale rowniez umozliwi precyzyjne i komunikatywne alarmowanie
personelu szpitala o powstalym zagrozeniu. Dzigki technicznym érodkom przekazu informacii usytuowanym w
Scisle ustalonych miejscach informacja o zagrozeniu trafi precyzyjnie do personelu szpitala nie wzbudzajac
jednoczesnie paniki i niepokoju wérdd pacjentow. Zdaniem autoréw opracowania zaproponowane rozwiazania
zamienne igcznie z szeregiem zaproponowanych rozwigzan zastepczych o charakterze techniczno-
organizacyjnym nie tylko nie powoduja pogorszenia warunkow ochrony przeciwpozarowe), ale zapewnia zarowno
wysoki stopiei zabezpieczenia przeciwpozarowego samego budynku, bezpieczenistwo jego uzytkownikom, jak
rowniez sluzbom prowadzacym dzialania ratowniczo-gasnicze.

Na podstawie dyspozycji przepisu § 1 ust. 2 rozporzadzenia MSWIA [3] - nalezy wystapi¢ do Malopolskiego
Komendanta Wojewodzkiego Panstwowej Strazy Pozarnej w Krakowie o uzgodnienie zaproponowanych w
niniejszym opracowaniu rozwigzan zamiennych,

9. Podstawy prawne opracowania.

[1] Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane (tekst jednolity Dz. U. Nr 243z 2010, poz. 1623 z pdzn. zm.)

[2] Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim
powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690, z pézn. zm.)

[3] Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie ochrony
przeciwpozarowej budynkow, innych obiektow budowlanych i terenow (Dz. U. Nr 109, poz. 719)

[4] Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24 lipca 2009 r. w sprawie
przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drog pozarowych (Dz. U. Nr 124, poz. 1030)

[5] Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracii z dnia 16 czerwca 2003 r. w sprawie uzgodnienia
projektu budowlanego pod wzgledem ochrony przeciwpozarowej (Dz. U. Nr 121, poz. 1137 z pozn. zm.)

UWAGA: Projekly dostosowania obiektu do warunkow okreslonych w niniejszym opracowaniu oraz projekty techniczne:
systemu sygnalizacji pozarowej, instalacji elektrycznej, w tym awaryjnego oswietlenia ewakuacyjnego.i przeciwpoaZarowego
wytgcznika pradu oraz instalacji oddymiajacej przestrzen klatek schodowych oraz instalacji wodociagowef przeciwpozarowe;
beda uzgodnione pod wzgledem ochrony przeciwpozarowsj z rzeczoznawea do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych.

19



