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1. PRZEDMIOT, ZAKRES | CEL OPRACOWANIA

1. Przedmiot opracowania

Przedmiotem opracowania jest okreSlenie warunkdw niezbednych do realizacji, majgcych na
celu niepogorszenie stanu ochrony przeciwpozarowej w stosunku do wymagan zawartych
w przepisach techniczno — budowlanych i przepisach przeciwpozarowych, dotyczacych budynku
uzytecznos$ci publicznej ,Szpitala Gizyckiego” Sp. z 0.0 w restrukturyzacji w Gizycku. Budynek
gtéowny (segment ,A” i ,B”) bedacy przedmiotem opracowania zlokalizowany jest w Gizycku
przy ul. Warszawskiej 41.

2. Podstawa opracowania

Umowa z Inwestorem (,Szpital Gizycki” Sp. z 0.0 w restrukturyzacji potozony w Gizycku przy
ul. Warszawskiej 41);

Inwentaryzacja budowlana stanu istniejgcego;

Zachowana dokumentacja budowlana budynku;

Opinie dot. bezpieczenstwa pozarowego oraz Instrukcja bezpieczenstwa pozarowego obiektu;
Procedury organizacyjno - techniczne w sprawie spetnienia wymagan w zakresie bezpieczenstwa
pozarowego w inny sposéb niz to okre$lono w przepisach techniczno- budowlanych, w przypadkach
wskazanych w tych przepisach, oraz stosowania rozwigzan zamiennych, zapewniajgcych
niepogorszenie warunkdw ochrony przeciwpozarowej, w przypadkach wskazanych przez przepisy
przeciwpozarowe, Komenda Gtéwna PSP, Biuro Rozpoznawania Zagrozen, Warszawa, pazdziernik
2008,

Wizja lokalna obiektu i terenu przylegtego;

Informacje uzyskane od Inwestora.

3.  Podstawy formalno-prawne

Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (Dz. U. z 2009 r. Nr 178, poz. 1380 z
pozn. zm.) [1];

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow technicznych
jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. z 2015 r., poz. 1422, ze zm.) [2];
Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie
ochrony przeciwpozarowej budynkow, innych obiektow budowlanych i terenow (Dz. U. z 2010 r. Nr
109, poz. 719) [3];

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

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 2 grudnia 2015 r. w sprawie
uzgadniania projektu budowlanego pod wzgledem ochrony przeciwpozarowej (Dz. U. z 2015 r.
Nr 2117) [5],
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4.  Cel opracowania

Celem ekspertyzy jest uzgodnienie warunkow zamiennych w zakresie nie spetnienia wymagan
techniczno - budowlanych dla przedmiotowego obiektu, z uwagi na to, iz w budynku wystepujg podstawy
do uznania go za zagrazajgcy zyciu ludzi w rozumieniu § 16 rozporzadzenia [3]. Budynek gtéwny
(segment A) zostat uznany za zagrazajacy zyciu ludzi w decyzji administracyjnej Komendanta
Powiatowego Panstwowej Strazy Pozarnej w Gizycku stanowigcy obecnie jedng strefe pozarowg
z czeScig B (budynek C oraz D zaznaczone na schemacie lokalizacji budynkéw szpitalnych
(zatgcznik 1) stanowig odrebne strefy pozarowe — poza zakresem opracowana).

W ramach realizacji niniejszej ekspertyzy segment A i segment B zostang wydzielone jako
odrebne budynki, zgodnie z § 210 warunkow technicznych, natomiast segment A zostanie dodatkowo
podzielony na trzy strefy pozarowe.

Zgodnie z § 2 ust. 3a rozporzadzenia [2] wymagania przedmiotowego rozporzadzenia mogg by¢
spetnione w sposob inny niz okreslony w rozporzadzeniu, stosownie do wskazan ekspertyzy techniczne;
rzeczoznawcy budowlanego oraz do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych, uzgodnionych
z wiasciwym komendantem wojewodzkim Panstwowej Strazy Pozarnej, w przypadku przebudowy.
Wykonanie przebudowy budynku jest niezbedne w celu eliminacji warunkéw techniczno - budowlanych
stanowigcych podstawy do uznania budynku za zagrazajacy zyciu ludzi.

Ze wzgledu na to, iz formy i zakresu wystgpienia do wtasciwej komendy wojewddzkiej PSP nie regulujg
przywotane rozporzadzenia, stosuje sie procedury okreslone w dokumentacji opracowanej przez
Komendy Gtéwng PSP.

Niniejsza Ekspertyza szczegotowo okresla propozycje niezbednych rozwigzan technicznych, ktérych
realizacja zapewni wtasciwy poziom bezpieczenstwa pozarowego w budynku.

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA OBIEKTU

1. Usytuowanie dziatki i obiektu

Budynek gtéwny (segment A) wraz z segmentem B stanowi obiekt wielobrylowy o czterech
kondygnacjach nadziemnych oraz poddasze nieuzytkowe, w ktérych zlokalizowano specjalistyczne
oddziaty lecznicze o tacznej liczbie t6zek — 216.

Zabudowania szpitala zajmujg posesje we wschodniej czesci miasta przylegajacg od potudnia
do ul. Warszawskiej, od strony zachodniej do wul. Wodociggowej, od strony wschodniej
do ul. Wodociggowej, a od strony potnocnej do ul. Kosciuszki.

Teren dziatki jest ptaski, ogrodzony.

Rozmieszczenie bram wjazdowych:

- od strony ul. Warszawskiej — dwie bramy, z tego jedna na wprost posesji Komendy Powiatowej
Panstwowej Strazy Pozarnej w Gizycku o szerokosci 4,5 m. Odlegto$¢ JRG PSP Gizycko od obiektu
szpitala wynosi okoto 70 m (czas dojazdu okoto 1 minuta).

- od ul. Wodociggowej,

- od ul. KoSciuszki, o szerokosci 4,5 m.

Wszystkie drogi dojazdowe, wewngtrzne oraz place manewrowe sg utwardzone.
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2. Opis budynku

Budynki szpitala jako obiekty uzytecznosci publicznej, przeznaczone przede wszystkim do uzytku
ludzi 0 ograniczonej zdolno$ci poruszania sie, zakwalifikowane sg do kategorii zagrozenia ludzi ZL II.
Caty kompleks szpitalny obejmuje cztery budynki z oddziatami szpitalnymi o tacznej liczbie 247 tozek,
natomiast zakresem opracowania niniejszej ekspertyzy jest budynek A i B o tacznej liczbie 216
tézek. Ponizej podano réowniez dane liczbowe dot. budynkéw C i D, ktore sa poza zakresem
opracowania (nie stanowiag przedmiotu odstepstwa) i zostaty podane jedynie dla zobrazowania
catosci kompleksu szpitalnego :

Caty kompleks szpitalny

1) budynek ,A” (4-kondygnacyjny) ze 193 miejscami tozkowymi,

2) budynek ,B” (4-kondygnacyjny) z 23 miejscami t6zkowymi,

3) budynek ,C” (parterowy, w czesci 3-kondygnacyjny) z 6 miejscami tozkowymi - poza zakresem
opracowania,

4) budynek ,D” (parterowy) z 25 miejscami tozkowymi - poza zakresem opracowania.

Budynki ,A” i ,B" przekraczajg wysokos¢ 12 m (wysokos¢ 15,88 m) i zaliczone sg do grupy budynkow
Sredniowysokich. Przedmiotowe obiekty zostaty wpisane do ewidencji wojewddzkiej konserwatora
zabytkow.

Natomiast budynki ,C” i ,D” zaliczone sg do grupy budynkdw niskich (poza zakresem opracowania).

Budynki z ich oznaczeniem, przedstawia schemat lokalizacyjny budynkéw szpitalnych, stanowigcy
zatacznik Nr 1.

Ze wzgledu na zrdznicowang wysokos¢ terenu wokot budynku szpitala, pierwsza kondygnacija budynku
LA” jest czeSciowo zagtebiona w terenie.

Wysokos¢ budynkéw liczona jest od poziomu terenu przy najnizej potozonym wejsciu do budynku lub
jego czesSci, znajdujacym sie na pierwszej kondygnacji nadziemnej budynku, do gornej powierzchni
najwyzej potozonego stropu, facznie z gruboScig izolacji cieplnej i warstwy jg ostaniajacej, bez
uwzgledniania wyniesionych ponad te ptaszczyzne pomieszczen technicznych, badz do najwyze;
pofozonego punktu stropodachu lub konstrukcji przekrycia budynku znajdujacego sie bezposrednio nad
pomieszczeniami przeznaczonymi na pobyt ludzi.

Wysokos¢ budynkow szpitalnych ,A” i ,B” przekracza 12 m, w zwigzku z czym sg one zaliczone do
budynkoéw $redniowysokich (SW).

W wymienionych budynkach szpitalnych znajduje sie 8 oddziatow szpitalnych i 1 pododdziat szpitalny,
posiadajacych tacznie 216 t6zek dla pacjentow.

Na poszczegoinych kondygnacjach budynkow i oddziatach szpitalnych, znajduje sie nastepujaca liczba
tozek :

| kondygnacja

— zaplecze szpitalne budynek A i B — bez miejsc t6zkowych,

- szpitalny oddziat ratunkowy budynek C — 6 t6zek — poza zakresem opracowania,

— oddziat chorob zakaznych budynek D — 25 tzek - poza zakresem opracowania (dane orientacyjne).
PowyZzsze dane dotyczace budynku C i D podano orientacyjnie dla zobrazowania cato$ci kompleksu.
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[l kondygnacja

— oddziat neurologiczny - 26 tozek,

— oddziat urazowo-ortopedyczny — 18 tozek,

— oddziat chirurgii ogélnej — 34 tozka,

— oddziat anestezjologii i intensywne;j terapii — 4 t6zka.

[l kondygnacja

— oddziat urologiczny — 27 t6zek,

— oddziat ginekologiczno-pofozniczy (ginekologiczny) — 19 f0zek,
— oddziat urazowo-ortopedyczny — 7 t6zek,

— oddziat pediatryczny — 19 tézek,

— oddziat ginekologiczno-potozniczy (potozniczy) — 11 tozek,
— pododdziat noworodkdw — 12 t6zek.

[V kondygnacja

— oddziat chorob wewnetrznych — 39 t6zek

W chwili obecnej, ze wzgledu na brak wydzielen pozarowych oraz brak odpowiednich zabezpieczen
w klatkach schodowych, budynki szpitalne ,A” i ,B” stanowig jedna strefe pozarowa.

W budynkach tych wystepuje tgcznie 6 klatek schodowych, ktorym w opisie nadano okres$long numeracje
od K1 do K6.

Lokalizacje klatek oraz ich numeracje przedstawiono w zatacznikach nr 2+5, przedstawiajacych rzuty
poszczegolnych kondygnacji budynkow.
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3. WARUNKI BUDOWLANO-INSTALACYJNE

Budynek o konstrukcji opisanej w punkcie 2.2. wyposazony jest w nastepujace instalacje:
woda zimna gospodarcza i ppoz. z sieci miejskiej,

woda ciepta,

kanalizacja sanitarna,

kanalizacja deszczowa,

centralne ogrzewanie z lokalnej kottowni zasilanej gazem ziemnym, o sumie mocy cieplnej kottow
2250 kW. Kottownia wydzielona w ramach realizacji niniejszej ekspertyzy jako odrebna strefa
pozarowa,

gaz ziemny,

wentylacja grawitacyjna i mechaniczna,

instalacja o$wietleniowa i gniazd wtykowych,

instalacja odgromowa,

instalacja telefoniczna, internetowa,

instalacja tlenowa,

instalacja gazéw medycznych (tlen, préznia, sprezonego powietrza),

instalacja klimatyzacyjna,

instalacja przywotawcza.

4. OCENA WARUNKOW TECHNICZNO-BUDOWLANYCH STANOWIACYCH PODSTAWE DO
UZNANIA BUDYNKU ZA ZAGRAZAJACY ZYCIU LUDZI

Zgodnie z § 16 ust. 2 rozporzadzenia [3] podstawg do uznania budynku za zagrazajacy zyciu ludzi

stanowig wymienione w przepisie sytuacje wyjatkowo istotne dla bezpieczenstwa pozarowego, ktdrych
wystepowanie w budynku istniejgcym obliguje jego wiasciciela do dostosowania go do wymagan
zawartych w przepisach techniczno-budowlanych [2]. W budynkach A i B Szpitala Gizyckiego
bedacych przedmiotem ekspertyzy wystepujg nastepujgce podstawy do uznania go za zagrazajacy
zyciu ludzi:

dtugo$¢ dojscia ewakuacyjnego mierzona przy jednym dojsciu ewakuacyjnym, przekracza powyzej
100% dopuszczalne warto$ci; co jest niezgodne z § 256 ust. 3 rozporzadzenia [2]. Dtugosci zostata
zredukowane do wartosci opisanych w punkcie 5.9. niniejszej ekspertyzy,

brak wyposazenia klatek schodowych K1, K5, K6 w urzadzenia zapobiegajace zadymieniu lub
stuzgce do usuwania dymu oraz zamkniecia ich drzwiami dymoszczelnymi, co jest niezgodne
z § 245 pkt. 2 rozporzadzenia [2],

brak podziatu korytarzy, na odcinki nie dtuzsze niz 50 m przy zastosowaniu przegrod dymoszczelnych
lub innych urzadzen technicznych, zapobiegajacych rozprzestrzenianiu si¢ dymu, na ktorych nie
zastosowano rozwigzan techniczno-budowlanych zabezpieczajacych przed zadymieniem, co jest
niezgodne z § 243 ust. 1 i 2 rozporzadzenia [2].
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5. CHARAKTERYSTYKA POZAROWA OBIEKTU
1. Powierzchnia, wysoko$¢, liczba kondygnaciji.

Budynek szpitala jako obiekty uzytecznosci publicznej, przeznaczone przede wszystkim do uzytku

ludzi 0 ograniczonej zdolno$ci poruszania sie, zakwalifikowane sg do kategorii zagrozenia ludzi ZL II.
Budynek szpitala (Segment A i B) posiada nastepujace parametry:

- powierzchnia zabudowy 2800 m2,

- powierzchnia uzytkowa 8741 m2

- kubatura 42453 m3,

- wysoko$¢ — okoto 16 m (15,88m),

- liczba kondygnacii: 4.

W ramach realizacji niniejszej ekspertyzy obiekt gtowny szpitala (A) i obiekt (B) zostanie wydzielony
zgodnie z § 210 rozporzadzenia na dwa budynki o nastepujgcych  powierzchniach:
- segment A - 7106 m2,

- segment B — 1635 m2,

2.0dlegto$¢ od obiektow sasiadujgcych.

Odlegtosci do budynkéw sasiadujacych budowlanych spetniajg wymagania okreslone
w przepisach. Ponadto w ramach realizacji niniejszej ekspertyzy segment A i segment B zostang
wydzielone jako odrebne budynki, zgodnie z § 210 warunkéw technicznych przy zastosowaniu Scian
oddzielenia przeciwpozarowego.

3.Parametry pozarowe wystepujacych substancji palnych.

W budynku pod wzgledem palnosci, w zdecydowanej wigkszosci reprezentowane bedg state materiaty
palne. W budynku nie przewiduje sie sktadowania materiatow niebezpiecznych pozarowo, w rozumieniu
rozporzadzenia [3].

Na | kondygnacji w pomieszczeniu nr 0,94 (opisany jako magazyn paliw) znajdujg sie zbiorniki na olej
opatowy o facznej pojemnosci do 10 m3. Magazyn oleju wytaczony z eksploatacji. Obecnie ogrzewanie
budynku realizowane jest przez kottownie gazowa.

4 Przewidywana gestos$¢ obcigzenia ogniowego.

Nie okresla sie gestosci obcigzenia ogniowego dla pomieszczen ZL. GestoS¢ obcigzenia ogniowego
pomieszczen magazynowych i technicznych, funkcjonalnie powigzanych z pomieszczeniami ZL nie
przekracza 500 MJ/m2,

5.Kategoria zagrozenia ludzi, przewidywana liczba 0séb.

Budynek bedacy przedmiotem ekspertyzy jest obiektem uzyteczno$ci publicznej przeznaczonym do
realizacji funkcji zwigzanych ze sprawowaniem opieki medycznej nad pacjentami z czescig techniczng
i socjalng. Budynek przeznaczony jest przede wszystkim do uzytku os6b o ograniczonej zdolno$ci
poruszania sie. W budynku nie wystepujg pomieszczenia przeznaczone do jednoczesnego przebywania
ponad 50 oséb. Pomieszczenie kaplicy do 30 oséb. Sposéb wykorzystania poszczegdinych kondygnacii
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opisany zostat w punkcie 2.2. niniejszej ekspertyzy podaniem liczby 16zek na poszczegoinych
kondygnacjach.

Niniejsze przeznaczenie budynku daje podstawe do zakwalifikowania go do kategorii ZL Il zagrozenia
ludzi.

Maksymalna liczba 0s6b mogacych jednoczesnie przebywaé w poszczegolnych strefach pozarowych:
— strefa pozarowa SP1 (budynek ,A”) o pow. okoto 2420 m2 i liczbie t6zek 74,
— strefa pozarowa SP2 (budynek ,A”) o pow. okoto 2280 m 2 i liczbie t6zek 62,
— strefa pozarowa SP3 (budynek ,A”) o pow. okoto 2406 m 2 i liczbie t6zek 57,
— strefa pozarowa SP4 (budynek ,B”) o0 pow. okoto 1635 m2 i liczbie t6zek 23,

e~~~ o~

Liczba os6b odwiedzajacych przyjeta jako réwna potowie liczby tozek.
taczna liczba pracownikow (personelu) — okoto 250 osob.

6.0cena zagrozenia wybuchem pomieszczen oraz przestrzeni zewnetrznych.

W budynku bedacym przedmiotem ekspertyzy (segmenty A i B) nie wystepuja i nie bedg wystepowaty
pomieszczenia i przestrzenie zagrozone wybuchem.

7.Podziat obiektu na strefy pozarowe.

Zgodnie z § 226 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkdéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. z 2015 r., poz. 1422,
ze zm.) za strefe pozarowg uznaje sie budynek albo jego cze$¢ oddzielong od innych budynkdw lub innych
czesci budynku elementami oddzielenia przeciwpozarowego, badz tez pasami wolnego terenu
0 szerokosci nie mniejszej niz dopuszczalne odlegtosci od innych budynkow.

Jak wynika z przepisow technicznych, dla Sredniowysokich budynkow, zakwalifikowanych do kategorii
zagrozenia ludzi ZL |I, dopuszczalna wielko$¢ strefy pozarowej wynosi 3500 m2, a dla budynkéw niskich
5000 m2. Obecnie ze wzgledu na brak odpowiednich wydzieler pozarowych, budynki ,A” i ,B” stanowig
jedna strefe pozarowg o powierzchni okoto 8741 m2 .

W zwigzku z powyzszym w przypadku strefy pozarowej obejmujgcej budynki ,A” i ,B”, jest ona obecnie
ponad dwukrotnie przekroczona. Z tego powodu istnieje konieczno$¢ dokonania podziatu powierzchni
budynkéw na cztery strefy pozarowe, ktérych kazda z powierzchni nie bedzie przekraczata 3500 m? .

Najbardziej uzasadnionym podziatem budynkéw ,A” i ,B” na strefy pozarowe jest podziat w pionie, poprzez
wykorzystanie czesci istniejacych juz elementow oddzielen przeciwpozarowych, takich jak niektére sciany
nosne oraz $ciany wystepujace w obudowie klatek schodowych. Podziat budynku szpitala w pionie na
strefy pozarowe pozwoli dodatkowo na skrocenie dtugosci doj$¢ ewakuacyjnych, poniewaz przejscie do
sasiedniej strefy pozarowej jest traktowane jako wyjscie ewakuacyjne. Ponadto rozwigzanie to zapewni
mozliwo$¢ ewakuaciji ludzi do innych stref pozarowych na tej samej kondygnaciji, co z kolei jest niezbedne
w budynkach wielokondygnacyjnych dla stref pozarowych ZL Il o powierzchni przekraczajacej 750 m2 .

Dlatego w ramach realizacji ekspertyzy zostanie wykonany nastepujacy podziat budynkow szpitalnych
W pionie :
— w linii A-A, ktory wystepuje w osi Sciany przylegtej do klatki schodowej K2;
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— w linii B-B, ktory wystepuje przy klatce schodowej K4,

— w linii C-C, ktéry wystepuje na potaczeniu tacznika komunikacyjnego pomiedzy budynkiem ,A” i ,B”, przy
klatce K6;

— w linii D-D, ktory wystepuje na styku budynku ,B” z budynkiem ,C” (poza zakresem opracowania).
Podziat ten jest zaznaczony na rzutach kondygnacji obu budynkéw.

Taki podziat budynkéw w pionie spowoduje wyodrebnienie nastepujacych 4 stref pozarowych,
zakwalifikowanych do kategorii zagrozenia ludzi ZL Il :

— strefa pozarowa SP1 (budynek ,A”) o pow. okoto 2420 m2 i liczbie t6zek 74,

— strefa pozarowa SP2 (budynek ,A”) o pow. okoto 2280 m 2 i liczbie t6zek 62,

— strefa pozarowa SP3 (budynek ,A”) 0 pow. okoto 2406 m 2 i liczbie t6zek 57,

— strefa pozarowa SP4 (budynek ,B”) o0 pow. okoto 1635 m2 i liczbie t6zek 23,

Z powierzchni stref pozarowych wytgczone zostaty powierzchnie klatek schodowych K1, K5 i K6, ktore
przewidziane sg do wydzielenia pozarowego, jako wyodrebnione strefy ewakuacyjne.

Dane powierzchniowe stref wraz z liczbg tozek w tych strefach na poszczegéinych kondygnacjach,
zawierajg zatacznikinr 2, 3,4 5.

Zgodnie z § 29 ust. 1 pkt 4 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracii
z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkdw, innych obiektow budowlanych
i terendw (Dz. U. Nr 109, poz. 719) stosowanie dzwigkowego systemu ostrzegawczego, umozliwiajacego
rozgtaszanie sygnatow ostrzegawczych i komunikatow gtosowych na potrzeby bezpieczenstwa oséb
przebywajacych w obiekcie, nadawanych automatycznie po otrzymaniu sygnatu z systemu sygnalizacii
pozarowej, a takze przez operatora, jest wymagane m.in. w szpitalach o liczbie t6zek powyzej 200
w budynku, z wytgczeniem pomieszczen intensywnej opieki medycznej, sal operacyjnych oraz sal
z chorymi.

Zgodnie z § 210 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkdw
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. z 2015 r., poz. 1422, ze zm.)
czesci budynku wydzielone $cianami oddzielenia przeciwpozarowego w pionie - od fundamentu do
przekrycia dachu - moga by¢ traktowane jako odrebne budynki.

W zwigzku z powyzszym, dokonanie wydzielenia pozarowego budynkow ,A” i ,B” na poziomie kondygnacii
[1'i 1, w miejscu styku tacznika komunikacyjnego z budynkiem ,B”, tj. w pionie w przekroju C-C, w naturalny
sposéb spowoduje oddzielenie od siebie dwoch odrebnych budynkdw. W takim przypadku taczna ilosé
tozek szpitalnych w catym budynku ,A” wyniesie 193, co nie przekracza granicznej ilosci 200 t6zek.

W przypadku dokonania opisanego wydzielenia, w Zzadnym z budynkdéw szpitalnych nie bedzie
przekroczony parametr ponad 200 t6zek, a co za tym idzie nie bedzie wymagane wyposazenie ich
w dzwigkowy system ostrzegawczy.
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8.Klasa odporno$ci pozarowej budynku, klasa odpornosci ogniowej jego elementéw oraz stopien
rozprzestrzeniania sie ognia.

Dla budynkéw obejmujgcych strefy zaliczone do kategorii zagrozenia ludzi ZL Il zagrozenia ludzi,
grupy wysokosci ,niskie”, ,Sredniowysokie” (SW) i ,wysokie” (na podstawie wysokosci ustalonych zgodnie
z § 212 ust. 5 rozporzadzenia [2]), wymagana jest klasa ,B” odpornosci pozarowe;.

Poszczegolne elementy powinny posiadac nastepujaca klase odporno$ci ogniowe;:

Klasa odpornosci ogniowej elementéw budynku®)
Klasa odpornosci
pozarowej budynku gtowna . . Sciana -~ przekrycie
) 1),
konstrukgjalnosna konstrukcja dachu strop Zexmeliznal) 2 $ciana wewnetrzna?), dachud),
1 2 3 4 5 6 7
B’ R120 R 30 RE 160 E 160 (0i) E 1304 RE30
Oznaczenia w tabeli:

R - no$no$¢ ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z Polskg Norma dotyczaca zasad ustalania klas odporno$ci ogniowej elementow budynku,

E - szczelno$¢ ogniowa (w minutach), okre$lona jw.,

| - izolacyjno$¢ ogniowa (w minutach), okre$lona jw.,

") Jezeli przegroda jest czeScig gtéwnej konstrukcji nonej, powinna spetnia¢ takze kryteria nosnosci ogniowej (R) odpowiednio do wymagan zawartych
w kol. 2 i 3 dla danej klasy odpornosci pozarowej budynku.

2 Klasa odpornosci ogniowej dotyczy pasa migdzy kondygnacyjnego wraz z potaczeniem ze stropem.

3 Wymagania nie dotycza naswietli dachowych, $wietlikéw, lukarn i okien pofaciowych (z zastrzezeniem §218), jesli otwory w potaci dachowej nie zajmujg
wigecej niz 20% jej powierzchni; nie dotyczg takze budynku, w ktérym nad najwyzsza kondygnacja znajduje sie strop albo inna przegroda, spetniajaca
kryteria okreslone w kol. 4.

4 Klasa odpornosci ogniowej dotyczy elementéw wraz z uszczelnieniami ztaczy i dylatacjami.

Elementy oddzielenia przeciwpozarowego powinny posiadac nastepujaca klase odporno$ci ogniowe;:

Klasa odpornosci ogniowe;j

Klasa odpomosci elementow oddzielenia ppoz. Drzwi z przedsionka ppoZ.
pozarowej budynku Scian i stropow za ' drzwi prze'ci\’/vpozarlowyc.h lub innych et o Na Katke
wyjatkiem stropow w stropow w ZL zamknig€ przeciwpozarowych ponieszezenia schodows ")
1 ZZL 3 4 5 6
B"i,C" REI 120 REI 60 EI 60 EI 30 E 30

*) dopuszcza sie osadzenie tych drzwi w Scianie o klasie odpornosci ogniowej, okreslonej dla drzwi w kol. 6 znajdujacej si¢ miedzy przedsionkiem
a klatka schodowa.

Wszystkie zastosowane elementy budynku powinny by¢ nierozprzestrzeniajace ognia (NRO).

Konstrukcja poszczegélnych czesci budynku przedstawia sie nastepujaco:

Konstrukcja budynku tradycyjna, murowana:

- Sciany:

Sciany nosne: gr. 40 i 60 cm wykonane z cegty petnej — REI 240

Sciany dziatowe: ceramiczne gr. 6, 15 i 25 cm oraz z plyt kartonowo — gipsowych gr. 10,5 i 12,5 cm; -
co najmniej El 60,
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- Stropy: monolityczne - gr. 23, 28, 58 cm — co najmniej REI 60, nad kotlownig oraz magazynem oleju
REI 120, (belki stalowe zostang zabezpieczone do klasy odpornosci ogniowej co najmniej REI 60, a nad
kottownig i magazynem oleju REI 120).
- Schody wewnetrzne — monolityczne Zelbetowe — klasa odpornosci ogniowej co najmniej R 60,
- Dach: Konstrukcja dachu drewniana kryta dachowka ceramiczng. Drewniana konstrukcja dachu zostanie
zabezpieczona do stopnia NRO oraz do klasy odpornosci ogniowej co najmniej R30.

Chociaz nie mozna precyzyjnie okresli¢ klasy odpornosci ogniowej tych elementow ich masywne
czesci (o przekroju ponad 14 cm) zgodnie z instrukcjami ITB nr 221/1979 i 401/2004 sg
nierozprzestrzeniajace ognia i posiadajg klase odporno$ci ogniowej 30 minut.

Ponadto pomieszczenia na poddaszu bedg oddzielone od palnej konstrukcji dachu przegrodami o klasie
odpornosci ogniowej co najmniej E | 60.

Sciany zewnetrzne nie s3 ocieplane (elewacje niepalne).
Pozostate elementy budynku spetniaja, co najmniej wymagang klase odporno$ci ogniowej, a ponadto:

e Sciany zewnetrzne stanowigce element gtéwnej konstrukcji nosnej o gr. 52 i 60 i 80 cm wykonane
z cegly petnej posiadajg klase odpornosci ogniowej REI 240 przy wymaganej R 120, El 120; a wiec
ponad norme.

e obudowa pionowych drdg ewakuacyjnych w klasie odpornosci ogniowej REI 120, przy wymaganej
R 60, El 60; a wiec ponad norme,

e obudowa niektérych poziomych drég ewakuacyjnych w klasie odpornosci ogniowej
El 120, przy wymaganej El 30; a wiec ponad norme,

POWYZSZE ELEMENTY BUDOWLANE BUDYNKU O PODWYZSZONEJ KLASIE ODPORNOSCI
OGNIOWEJ ZAPEWNIAJA PODNIESIENIE POZIOMU BEZPIECZENSTWA DLA EWAKUUJACYCH
SIE 0SOB Z BUDYNKU ORAZ DLA PROWADZACYCH DZIAtANIA EKIP RATOWNICZYCH.

Sciany oddzielenia przeciwpozarowego pomiedzy poszczegdlnymi czesciami budynku A, oraz
pomiedzy budynkiem A i B a jego skrzydtem potudniowym zostanie wykonana od fundamentow az po strop
w klasie odpornosci ogniowej REI 120 (z materiatow niepalnych).

Zamkniecia otworéw w $cianach i stropach oddzielenia przeciwpozarowego oraz w pasie 4 m Sciany
zewnetrznej (ktore jest pod katem 90°) wyposazone zostang w zamkniecia o klasie odpornosci ogniowej
El 60. Przepusty instalacyjne w $cianach i stropach oddzielenia przeciwpozarowego zostang
zabezpieczone do klasy ElI 120, a otwory wentylacyjne zamkniete przeciwpozarowymi klapami
odcinajacymi o klasie odporno$ci ogniowej EIS 120.

9.Warunki ewakuacji, oswietlenie awaryjne

Za drogi ewakuacyjne uwaza sie drogi komunikacji ogolnej stuzace celom ewakuacii, tj. korytarze
i klatki schodowe. Zgodnie z § 256 ust.3 przepisow techniczno — budowlanych, dopuszczalna ditugosci
dojs¢ ewakuacyjnych dla stref pozarowych zaliczonych do kategorii zagrozenia ludzi ZL I, dopuszczalna
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dtugos¢ dojs¢ ewakuacyjnych wynosi przy jednym dojsciu 10 m, a przy co najmniej 2 dojsciach 40 m.
Diugosc¢ dojscia ewakuacyjnego mierzy sie do wyjscia do innej strefy pozarowej lub do wyjscia na zewnatrz
budynku. Za réwnorzedne wyjsciu do innej strefy pozarowej, uwaza sie wyjscie do obudowanej klatki
schodowej, zamykanej drzwiami o klasie odpornosci ogniowej co najmniej El 30, wyposazonej
w urzadzenia zapobiegajace zadymieniu lub stuzgce do usuwania dymu.

W chwili obecnej klatki schodowe w budynku nie posiadajg wspomnianych urzadzen i sg zamykane
zwyktymi drzwiami, a ponadto budynki ,A” i ,B” stanowig jedng strefe pozarowa. Z tego powodu, zaréwno
przy jednym dojsciu, jak i przy co najmniej dwoch dojsciach, ich dopuszczalna dtugosc jest przekroczona
dla cze$ci pomieszczen o ponad 100 %. Sytuacja gdy mamy do dyspozycji tylko jedno dojscie
ewakuacyjne, dotyczy pomieszczen znajdujacych sie poza klatkami schodowymi K1, K4 i K6, na
nastepujacych kondygnacjach :

| kondygnacja:

— z pomieszczen magazynowych (budynek A) i gabinet lekarski (budynek B), odpowiednio 12,3 m
oraz 20 m,

[l kondygnacja:

- oddziale neurologicznym (sala chorych 1,1) i bloku operacyjnym odpowiednio 17,5 m i 16 m,

[Il kondygnacja

— oddziale urologicznym, oddziale potozniczym i pododdziale noworodkéw odpowiednio 18 mi 17 m,

[V kondygnacja

— oddziale choréb wewnetrznych sala chorych z 7 t6zkami (3,67), szatnia (budynek A) i zapleczu
szpitalnym (budynek B); odpowiednio 26 m, 16 mi 15,6 m.

Dla tych pomieszczen po wyjsciu z nich, istnieje mozliwos¢ pojécia tylko w jednym kierunku.

W zwigzku z czym jedynym rozwigzaniem pozwalajacym na skrocenie dtugosci dojs¢ ewakuacyjnych jest
zamkniecie klatek schodowych K1, K5 i K6 drzwiami o klasie odporno$ci ogniowej co najmniej EIS 30 oraz
wyposazenie ich w urzadzenia oddymiajace. W takim przypadku dtugo$¢ dojs¢ ewakuacyjnych, bedzie
liczona do drzwi tych klatek i zostanie skrécona do dtugosci mniejszej niz 20 m - co doprowadzi do
eliminacji parametru bedacego podstawa do stwierdzenia w budynku zagrozenia zycia ludzi, za wyjatkiem
sali (3,67) na IV kondygnaciji na oddziale choréb wewnetrznych.

Ponadto w przypadku dokonania podziatu budynku w pionie na strefy pozarowe, dla pomieszczen oddziatu
choréb wewnetrznych zlokalizowanych na IV kondygnacii, zostanie stworzona mozliwo$¢ przejscia do innej
strefy pozarowej, a dtugos¢ dojscia bedzie liczona do drzwi oddzielajacych strefy pozarowe.

Na zataczonych rzutach kondygnacji (zat. nr 2+5) zaznaczono czerwonym kolorem obrys klatek
schodowych, ktore zostang zamkniete drzwiami o klasie odporno$ci ogniowej EIS 30, natomiast linig
zaznaczono dojScia ewakuacyjne z jednym kierunkiem ewakuacii.

Po dokonaniu wydzielenia pozarowego i zastosowaniu urzadzen oddymiajgcych w klatkach schodowych
K1, K5 i K6, dtugos¢ dojs¢ ewakuacyjnych w tych czesciach budynku nie przekroczy 20 m, za wyjatkiem
jednej z sal chorych na IV kondygnacji, na oddziale choréb wewnetrznych, dla ktérej diugo$¢ ta bedzie
wynosi¢ 26 m. Dla pozostatych pomieszczen w budynku ,A”, potozonych pomiedzy klatkami schodowymi
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nr 1inr 6, zapewniona bedzie mozliwo$¢ ewakuacji w dwoch kierunkach, a ze wzgledu na wydzielenie
w pionie trzech stref pozarowych, dlugos¢ doj$¢ ewakuacyjnych nie bedzie przekracza¢ 40 m.

Natomiast w przypadku zapewnienia co najmniej dwdch dojs¢ ewakuacyjnych, to dla drugiego dojscia
dopuszcza sie dtugos¢ wiekszg o 100% od najkrétszego dojscia przy zatozeniu ze dojscia te nie pokrywajg
sie ani nie krzyzujg sie.

Dodatkowo wykonanie podziatu budynkow ,A” i ,B” w pionie na strefy pozarowe SP1, SP2, SP3 i SP4,
stworzy mozliwo$¢ ewakuacji na kazdej z kondygnacji do sasiednich stref pozarowych.

Dopuszczalna dtugo$¢ przejscia ewakuacyjnego wynosi 40 m. Minimalna szeroko$¢ przejscia
ewakuacyjnego powinna wynosi¢ 0,9 m, a przy ewakuacji do 3 oséb 0,8 m.

taczna szeroko$¢ drzwi w $wietle, stanowigcych wyjscia ewakuacyjne z pomieszczenia nalezy
oblicza¢ proporcjonalnie do liczby oséb mogacych przebywac w niz rownoczesnie przyjmujac co najmniej
0,6 m szerokosci na 100 os6b, przy czym najmniejsza szerokosC drzwi w $wietle oScieznicy powinna
wynosi¢ 0,9 m, a w przypadku drzwi stuzacych do ewakuacji do 3 osob — 0,8 m. Drzwi ewakuacyjne
stanowigce wyj$cie ewakuacyjne z budynku powinny posiada¢ minimalna szerokos¢ 1,4 m (budynek mimo
nieobowigzywania ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej /Dz. U. Nr 91 21991 r.,
poz. 408 z pdzn. zm./ nalezy na zasadach wiedzy technicznej zaliczy¢ do zaktadow opieki zdrowotne;j).

Szerokos¢ poziomych drdég ewakuacyjnych powinna wynosi¢ nie mniej niz 1,4 m, w przypadku
ewakuacji do 20 oséb 1,2 m.

W budynku wystepujg przewezenia poziomych drég ewakuacyjnych na | kondygnacji (budynek B),
warto$¢ 103 cm oraz na IV kondygnacji (budynek A) okoto 106 m. W ramach realizacji niniejszej ekspertyzy
szeroko$¢ drogi ewakuacyjnej na IV kondygnacji oddziat wewnetrzny (budynek A) bedzie poszerzona do
1,4 m.

Drzwi, ktorych otwarcie powoduje ograniczenie szerokosci poziomych drég ewakuacyjnych ponizej
wymaganych wartosci zostang wyposazone w samozamykacze.

Klatki schodowe w budynku sg obudowane, zamykane drzwiami oraz zostang w ramach ekspertyzy
wyposazone w urzadzenia stuzace do usuwania dymu (klatki schodowe K2, K3, K4 ponadnormatywnie,
gdyz nie sg przewidziane do ewakuacji, ponadto drzwi je zamykajace bedg wyposazone
w samozamykacze). Klatki schodowe K1, K5, K6 sg klatkami ewakuacyjnymi i zostang zamknigte drzwiami
El 30S.

Szeroko$¢ skrzydta czynnego drzwi dwuskrzydtowych prowadzacych na zewnatrz z klatki schodowej
K2, K3 wynosi 0,7 m. Na klatce K2 na poziomie Il kondygnacji wystepujg drzwi 0,9 m przy drzwiach
dwuskrzydtowych o catkowitej szerokosci 1,4 m prowadzacych z tej klatki w kierunku sasiedniej strefy
pozarowej. W klatce schodowej K4 na poziomie | kondygnaciji bedg wystepowaty drzwi o szerokosci 1,2 m.
Powyzsze otwory drzwiowe nie bedq przedmiotem odstepstwa, gdyz tak jak wyzej wspomniano
przedmiotowe klatki nie bedg stuzyty do ewakuaciji.

Korytarze stanowigce droge ewakuacyjng zostang podzielone na odcinki nie dtuzsze niz 50 m przy

zastosowaniu przegréd z drzwiami dymoszczelnymi lub nalezy zastosowaé inne urzadzenia techniczne,
zapobiegajace rozprzestrzenianiu si¢ dymu.
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Graniczne wymiary schodéw w budynkach opieki zdrowotnej powinny wynosi¢:
minimalna szeroko$¢ biegu — 1,4 m,

minimalna szerokos¢ spocznika - 1,5 m,

maksymalna wysoko$¢ stopnia — 0,15 m.

Maksymalna liczba stopni w biegu 14, a schodéw zewnetrznych 10. W budynku zaktadu opieki zdrowotne;
stosowanie schodéw zabiegowych i wachlarzowych, jako przeznaczonych do ruchu pacjentéw, jest
zabronione. Zabronione jest stosowanie stopni schodéw z noskami i podcieciami. Biegi i spoczniki
schoddéw oraz pochylnie stuzace do ewakuacji powinny by¢ wykonane z materiatdw niepalnych i mie¢ klase
odpornos$ci ogniowej co najmniej - R 60.

Wymiary schodéw klatki schodowej K1 wynosza:

szeroko$¢ biegow jest zrdznicowana i wynosi od 1,2 m do 1,36 m, (wymagany wymiar zostat
minimalnie i sporadycznie nie dotrzymany tj. 1,4 m,),

szerokos¢ spocznikow jest zrdznicowana i wynosi od 1,2 m do 1,71 m,(wymagany wymiar zostat
minimalnie i sporadycznie nie dotrzymany tj. 1,5 m, ponadto wymiary przekraczajg minimalny
wymagany wymiar),

wysoko$¢ stopni jest zréznicowana i wynosi od 0,16 m (schody wysokosci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).

Wymiary schodéw klatki schodowej K2 wynosza:

szeroko$¢ biegdw jest zroznicowana i wynosi od 1,6 m, (znacznie przekraczajg minimalne wymagane
wymiary 1,4 m),

szerokos¢ spocznikow jest zrdznicowana i wynosi od 1,8 m do 2,16 m,(wymagany wymiar zostat
minimalnie i sporadycznie nie dotrzymany t. 1,5 m, ponadto wymiary znacznie przekraczajg
minimalny wymagany wymiar),

wysoko$¢ stopni jest zréznicowana i wynosi od 0,16 m (schody wysokosci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).

W biegu wystepuje 15 stopni, jedynie o 1 wigcej niz zaktada normatywna ilo$¢.

Wymiary schodéw klatki schodowej K3 wynosza:

szeroko$¢ biegow jest zroznicowana i wynosi od 1,7 m do 1,85 m,

szerokos¢ spocznikow jest zroznicowana i wynosi od 1,56 m do 2,50 m,

wysoko$¢ stopni jest zréznicowana i wynosi od 0,16 m (schody wysokosci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).
W biegu wystepuje 15 stopni, jedynie o 1 wigcej niz zaktada normatywna ilo$¢.

Wymiary schodéw klatki schodowej K4 wynosza:

szeroko$¢ biegow jest zr6znicowana i wynosi od 1,68 m do 1,98 m,

szeroko$¢ spocznikéw jest zroznicowana i wynosi od 1,9 m do 2,0 m,

wysoko$¢ stopni jest zréznicowana i wynosi od 0,16 m (schody wysokosci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).
W biegu wystepuje 15 stopni, jedynie o 1 wigcej niz zaktada normatywna ilo$¢.
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Wymiary schodéw klatki schodowej K5 wynosza:

e szeroko$¢ biegdw jest zrdznicowana i wynosi od 1,0 mdo 1,2 m,

e szeroko$¢ spocznikdw jest zréznicowana i wynosi od 1,12 mdo 1,2 m,

e wysoko$¢ stopni jest zrdznicowana i wynosi od 0,166 m (schody wysokos$ci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).
W biegu wystepuje 12 stopni.
Wymiary schodéw klatki schodowej K6 wynosza:

e szeroko$¢ biegdw jest zrdznicowana i wynosi od 1,03 m do 1,05 m,

e szeroko$¢ spocznikdw jest zréznicowana i wynosi od 1,08 m do 1,16 m,

e wysoko$¢ stopni jest zréznicowana i wynosi od 0,173m - 0,176m (schody wysokosci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).

Drogi ewakuacyjne w budynku Szpitala powinny byC wyposazone w awaryjne o$wietlenie
ewakuacyjne. Drogi ewakuacyjne w budynku wyposazone sgq w chwili obecnej w awaryjne o$wietlenie
ewakuacyjne.

Ze strefy pozarowej ZL |l o powierzchni przekraczajacej 750 m? w budynku wielokondygnacyjnym
powinna by¢ zapewniona mozliwo$¢ ewakuacii ludzi do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacii.

W chwili obecnej nie zapewniono takiej mozliwo$ci. W wyniku podziatu budynku Szpitala na odrebne
budynki i strefy pozarowe z kazdej strefy pozarowej zostanie zapewniona mozliwo$¢ ewakuacji do innej
strefy pozarowej w poziomie.

10.Sposdb zabezpieczenia przeciwpozarowego instalacji uzytkowych

Z powodu podziatu obiektu na kilka stref pozarowych w miejscach przejscia instalacji przez elementy
oddzielen przeciwpozarowych zastosowac nalezy przepusty instalacyjne o klasie odpornosci ogniowe;
El120.

Przepusty instalacyjne o $rednicy wigkszej niz 0,04 m w $cianach i stropach pomieszczenia zamknietego,
dla ktérych wymagana klasa odpornosci ogniowej jest nie nizsza niz El 60 lub REI 60, a niebedacych
Scianami oddzielenia przeciwpozarowego, powinny mie¢ klase odpornosci ogniowej (El) $cian i stropow
tego pomieszczenia. Dopuszczalne jest niestosowanie przepustow instalacyjnych dla pojedynczych
rur instalacji wodnej, kanalizacyjnej i ogrzewczej wprowadzonych przez Sciany i stropy do pomieszczen
higieniczno-sanitarnych.

Przewody wentylacyjne w miejscach przejScia przez elementy oddzielenia przeciwpozarowego powinny
by¢ wyposazone w przeciwpozarowe klapy odcinajace o klasie odpornosci ogniowej EIS réwnej klasie
odpornosci ogniowej elementu oddzielenia przeciwpozarowego (w Scianach i stropach przeciwpozarowych
o klasie odpornosci ogniowej El 120S, w $cianach i stropach pomieszczen zamknietych o klasie
odpornosci ogniowej El 60S).

11.Dobér urzadzen przeciwpozarowych w obiekcie

W budynku wymagane sg nastepujace instalacje przeciwpozarowe:

¢ instalacje zapobiegajace zadymieniu lub stuzace do usuwania dymu z klatek schodowych
W ramach realizacji ekspertyzy klatki schodowe K1, K2, K3, K4, K5, K6 zostang wyposazona
w urzadzenia stuzace do usuwania dymu.
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e instalacje hydrantow wewnetrznych z wezem poétsztywnym @ 25

W chwili obecnej budynek jest wyposazony w hydranty wewnetrzne z wezem ptasko sktadanym @ 52,
ktére nie pokrywajag ~ swym  zasiegiem catej powierzchni obiektow  szpitala.
W ramach realizacji ekspertyzy budynki zostang wyposazony w hydranty wewnetrzne z wezem
potsztywnym @ 25, z zapewnieniem zasiegu w poziomie catej powierzchni chronionego obiektu.

e przeciwpozarowy wylacznik pradu
W ramach realizacji ekspertyzy przeciwpozarowy wytacznik pradu zostanie wykonany przy wejciu
gtéwnym do budynku A oraz budynku B.

e awaryjne oSwietlenie ewakuacyjne

Obiekt jest wyposazony w awaryjne oswietlenie ewakuacyjne zatgczajgce sie samoczynnie
w momencie zaniku napiecia, tj. braku o$wietlenia podstawowego. W ramach realizacji niniejszej
ekspertyzy uzupetnione zostanie awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne tak aby natezenie oswietlenia na
drogach ewakuacyjnych wynosito co najmniej 3 Ix przez okres min. 1 godziny.

e przeciwpozarowe klapy odcinajace

Kanaty wentylacyjne wyposazone zostang w przeciwpozarowe klapy odcinajgce zamontowane
w miejscach przej$¢ kanatow przez Sciany i stropy stanowigce oddzielenia przeciwpozarowego oraz $ciany
i stropy pomieszczen zamknietych, dla ktérych wymagana klasa odporno$ci ogniowej wynosi co najmniej
El 60. W klapy powinny by¢ uruchamiane za pomoca systemu sygnalizacji pozarowe;.

Obiekt zostanie réwniez wyposazony w instalacje podswietlanych znakow ewakuacyjnych.
Z uwagi, ze autorzy opracowania widzg potrzebe takiej instalacji w tym budynku, drogi ewakuacyjne
W nim zostang wyposazone w przedmiotowg instalacje w ramach rozwigzan zamiennych.

e system sygnalizacji pozarowej

W budynkach szpitalnych o liczbie t6zek powyzej 200 wymagane jest stosowanie systemy sygnalizacji
pozarowej, obejmujgcego urzadzenia sygnalizacyjno-alarmowe, stuzace do samoczynnego wykrywania
i przekazywania informacji o pozarze, a takze urzadzenia odbiorcze alarmoéw pozarowych
i uszkodzeniowych. Proponowany w niniejszej ekspertyzie podziat obiektéw szpitalnych przeprowadzony
zgodnie § 210 rozporzadzenia [2] ogranicza obowigzek stosowania systemu sygnalizacji pozarowe;.
Natomiast przedmiotowy obiekt jako rozwigzanie zamienne bedzie wyposazony w system sygnalizacii
pozarowej. System ten jako rozwigzanie zamienne dodatkowo bedzie zawierat sygnalizatory optyczno —
glosowe. Budynek A posiada tacznie 193 tozek, natomiast wydzielony budynek B posiada tacznie 23 t6zka.

W budynku nie wymaga sie innych urzadzen przeciwpozarowych.

Wszystkie zastosowane w obiekcie urzadzenia przeciwpozarowe powinny byé wykonane
w oparciu o projekt uzgodniony z rzeczoznawca ds. zabezpieczen przeciwpozarowych
a prawidtowos¢ ich dziatania powinna zostac potwierdzona odpowiednimi probami.
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12.Wyposazenie obiektu w gasnice.

W strefach pozarowych zaliczonych do kategorii zagrozenia ludzi ZL Il i na kazde 100 m2 powierzchni
strefy pozarowej w budynku powinna przypada¢ jednostka masy Srodka gasniczego 2 kg
(lub 3 dm3) zawartego w gasnicach (w strefach PM o gesto$ci obcigzenia ogniowego do 500 MJ/m2 na
300 m2) - dopuszcza si¢ wedtug powyzszych parametréw wielkoSci gasnic dostepne w handlu,
posiadajace swiadectwa dopuszczenia do stosowania w ochronie przeciwpozarowej z zachowaniem 30 m
dtugosci dojscia do sprzetu oraz dostepu do niego o szerokosci, co najmniej 1 m. Rodzaj gasnic powinien
by¢ dostosowany do grup pozardw mogacych wystapi¢ w obiekcie (pozary grup A, B i C). Szczegdtowe
informacje odno$nie iloSci, rodzaju i miejsc lokalizacji gasnic powinny znalez¢ sie w instrukcji
bezpieczenstwa pozarowego opracowanej zgodnie z § 6 rozporzadzenia [3].

13.Zaopatrzenie w wode do zewnetrznego gaszenia pozaru.

Wymagane przeciwpozarowe zaopatrzenie w wode, dla catego budynku, wynosi 20 dm?d/s
z co najmniej dwéch hydrantéw o Srednicy 80 mm lub 200 m3 zapasu wody w przeciwpozarowym zbiorniku
wodnym.

Dla budynku zapewniono zaopatrzenie wodne do zewnetrznego gaszenia pozaru z czterech
hydrantéw zewnetrznych zlokalizowanych w odlegtosci 75 m od chronionego obiektu o0 udokumentowanej
wydajnosci powyzej 10 dmd/s kazdy, co wptywa na skuteczno$¢ dziatan ratowniczo — gasniczych
prowadzonych przez ekipy ratownicze oraz ich bezpieczenstwo. Rozmieszczenie hydrantéw zewnetrznych
opisane zostato w czesci graficznej niniejszego opracowania.

14.Droga pozarowa.

Budynki Sredniowysokie zakwalifikowane do kategorii zagrozenia ludzi ZL I, wymagajq zapewnienia
drogi pozarowej spetniajacej wymagania przepisow rozporzadzenia [4].
Droga pozarowa do obiektéw szpitala zostata zapewniona przez obecny uktad drog wewnetrznych na
terenie szpitala. Dojazd do budynkéw mozliwy z czterech stron: od ul. Warszawskiej, Wodociggowej oraz
ul. Ko$ciuszki.
Budynki bedace przedmiotem opracowania posiadajg swa rozpietos¢ do 60 m. Droga pozarowa
spetniajgca wymagania przeciwpozarowe poprowadzona jest wzdtuz dtuzszego boku budynku gtéwnego.
Lacznie droga pozarowa umozliwia dostep okoto 50% odwodu zewnetrznego budynkdéw, co zapewnia
dobre warunki do prowadzenia dziatan ratowniczo — gasniczych przez ekipy ratownicze.

15.Wystrdj wnetrz.

Do aranzacji i wykoriczenia wnetrz zabronione jest stosowanie materiatow i wyrobdw fatwo zapalnych,
ktérych produkty rozktadu termicznego sg bardzo toksyczne lub intensywnie dymigce.
Na drogach komunikacji ogélnej, stuzacym celom ewakuacji, stosowanie materiatdw i wyrobdéw
budowlanych tatwo zapalnych jest zabronione.
Oktadziny sufitbw oraz sufity podwieszane nalezy wykona¢ z materiatéw niepalnych lub niezapalnych,
niekapigcych i nieopadajacych pod wptywem ognia.

W budynku A stwierdzono w pomieszczeniu kaplicy drewniany sufit, ktéry w ramach realizacji
ekspertyzy zostanie doprowadzony do klasy reakcji na ogief: co najmniej niezapalny.
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W okolicy holu (nr 1,34) oraz na korytarzu IV kondygnacji SP3 (gabinety lekarskie) wystroj
z drewnianych i drewnopochodnych materiatow oraz ktoéry w ramach realizacji ekspertyzy zostanie
doprowadzony do stanu zgodnego z przepisami badz materialy te zostang usuniete.
Na poziomie IV kondygnacji SP3 (gabinety lekarskie) wystepujg wyktadziny o niepotwierdzonych cechach
reakcji na ogien. Wyktadziny te zostang usuniete.

6. ZAKRES NIEZGODNOSCI Z WYMAGANIAMI OBECNIE OBOWIAZUJACYCH PRZEPISOW

1.Wskazanie wszystkich wystepujacych w budynku niezgodno$ci przepisami techniczno -
budowlanymi i przeciwpozarowymi.

W budynku wystepujg nastepujace niezgodnosci z obecnie obowigzujacymi przepisami techniczno-

budowlanymi [2]:

Wymiary schodéw klatki schodowej K1 wynosza:

e szeroko$¢ biegdw jest zroznicowana i wynosi od 1,2 m do 1,36 m, (wymagany wymiar zostat
minimalnie i sporadycznie nie dotrzymany tj. 1,4 m,),

e  szerokoS¢ spocznikéw jest zréznicowana i wynosi od 1,2 m do 1,71 m,(wymagany wymiar zostat
minimalnie i sporadycznie nie dotrzymany t. 1,5 m, ponadto wymiary przekraczajg minimainy
wymagany wymiar),

e wysokos¢ stopni jest zrdznicowana i wynosi od 0,16 m (schody wysoko$ci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).

Wymiary schodéw klatki schodowej K5 wynosza:

o szeroko$¢ biegdw jest zrdznicowana i wynosi od 1,0 mdo 1,2 m,

e szeroko$¢ spocznikdw jest zréznicowana i wynosi od 1,12 mdo 1,2 m,

e wysokos¢ stopni jest zrdznicowana i wynosi od 0,166 m (schody wysokosci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalinie).
Wymiary schodéw klatki schodowej K6 wynosza:

e szeroko$¢ biegdw jest zrdznicowana i wynosi od 1,03 m do 1,05 m,

e szeroko$¢ spocznikdw jest zr6znicowana i wynosi od 1,08 m do 1,16 m,

e wysoko$¢ stopni jest zréznicowana i wynosi od 0,173m - 0,176m (schody wysokosci powyzej 0,15 m
przekraczajg minimalnie).

w budynku wystepuja przewezenia poziomych droég ewakuacyjnych na | kondygnacji (budynek B),
warto§¢ 103 c¢m oraz na IV kondygnacji (budynek A) okoto 106 m, co jest niezgodne z § 242
rozporzadzenia [2],

e Dbrak wyposazenia budynku w przeciwpozarowy wytacznika pradu, co jest niezgodne z § 183
ust. 1 pkt 6 rozporzadzenia [2],

e powierzchnia strefy pozarowej do ktorej nalezy przedmiotowy budynek wynosi ok. 8741 m?2, przy
maksymalnej dopuszczalnej wartosci wynoszacej 3 500 m?, co jest niezgodne z § 227 ust. 11 2
rozporzadzenia [2],

e brak zapewnienia mozliwosci ewakuacji do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji, co jest

niezgodne z § 227 ust. 5 rozporzadzenia [2],
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brak zamkniecia pomieszczen niektorych punktéw pielegniarskich i sporadycznie innych pomieszczen
$ciang 0 odpornosci ogniowej El 30 i drzwiami, co jest niezgodne z § 236 ust. 3 w zwigzku z § 241 ust.
1 rozporzadzenia [2],

szeroko$¢ drzwi, stanowigcych wyjscie ewakuacyjne na zewnatrz budynku (budynek A ze strefy
pozarowej SP1 - 1,05 m, SP3 — 1,0 m, oraz z budynku B, strefa pozarowa SP4 - 1,0 m), co jest
niezgodne z § 239 ust. 4 w zwigzku z § 68 ust. 112 rozporzadzenia [2],

szeroko$¢ drzwi, stanowigcych wyjScie ewakuacyjne na zewnatrz z klatki schodowej K1, K5, K6,
wyjcia na zewnatrz budynku (budynek B oraz wyjscia ewakuacyjne do sasiedniej strefy pozarowej
wynoszaca mniej niz 1,4 m, co jest niezgodne z § 239 ust. 4 w zwigzku z § 68 ust. 1 i 2
rozporzadzenia [2],

szeroko$¢ drzwi, stanowigcych wyjécie ewakuacyjne na zewnatrz z klatki schodowej K5, wynoszaca
mniej niz 1,4 m do, co jest niezgodne z § 239 ust. 4 w zwigzku z § 68 ust. 1 i 2 rozporzadzenia [2],
szeroko$¢ skrzydta czynnego drzwi dwuskrzydtowych o szeroko$ci mniejszej niz 0,9 m, stanowigcych
wyjscie ewakuacyjne na zewnatrz z klatki schodowej K1, co jest niezgodne z § 240 ust. 1 w zwigzku
2§68 ust. 112 rozporzadzenia [2],

wystepowanie w budynku drzwi, stanowigcych wyjscie na droge ewakuacyjna, ktdrych skrzydta, po ich
catkowitym otwarciu, zmniejszaja wymagana szeroko$ci tej drogi - § 242 ust. 4 w zwigzku z § 242 ust.
1i 2 rozporzadzenia [2].

wystepowanie w budynku scian i przeszklen stanowigcych obudowe poziomych drég ewakuacyjnych,
nieposiadajacych udokumentowanej odporno$ci ogniowej, brak petnego wydzielenia pomieszczenia
kaplicy od poziomej drogi ewakuacyjnej- § 241 ust. 1 w zwigzku z § 216 ust. 1 rozporzadzenia [2],
wystepowanie w budynku korytarzy, stanowigcych droge ewakuacyjna, niepodzielonych na odcinki nie
dtuzsze niz 50 m przy zastosowaniu przegrod z drzwiami dymoszczelnymi lub innych urzadzen
technicznych, zapobiegajacych rozprzestrzenianiu sie dymu, na ktdrych nie zastosowano rozwigzan
techniczno-budowlanych zabezpieczajgcych przed zadymieniem, co jest niezgodne z § 243 ust. 12
rozporzadzenia [2],

brak wyposazenia klatki schodowej K1, K5 i K6 w urzadzenia zapobiegajgce zadymieniu lub stuzace
do usuwania dymu, co jest niezgodne z § 245 pkt. 2 rozporzadzenia [2],

dtugo$¢ dojscia ewakuacyjnego mierzona przy jednym dojsciu ewakuacyjnym, przekracza powyze;
100% dopuszczalne wartosci; co jest niezgodne z § 256 ust. 3 rozporzadzenia [2]. Dtugosci zostata
zredukowane do wartoSci opisanych w punkcie 5.9. niniejszej ekspertyzy,

w budynku A stwierdzono w pomieszczeniu kaplicy drewniany sufit, w okolicy holu (nr 1,34) oraz na
korytarzu IV kondygnacji SP3 (gabinety lekarskie) wystr6j z drewnianych i drewnopochodnych
materiatow. Na poziomie IV kondygnacji SP3 (gabinety lekarskie) wystepujg wyktadziny
0 niepotwierdzonych cechach reakcji na ogied, co jest niezgodne z § 258 wust. 1 i 2
rozporzadzenia [2].

pomieszczenie kottowni z trzema kottami gazowymi o ich tacznej mocy cieplnej wynoszacej 2250 kW
zostato zlokalizowane w budynku A szpitala, na | kondygnaciji, co jest niezgodne z § 136 ust. 6
rozporzadzenia [2].

Pozostate nieprawidtowosci nieujete w ekspertyzie zrealizowaé nalezy zgodnie z obowigzujacymi
przepisami.
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2.Wskazanie niezgodno$ci z przepisami techniczno-budowlanymi i przeciwpozarowymi, ktore
zostang doprowadzone w budynku do stanu zgodnego z przepisami

W celu osiggniecia akceptowalnego stanu zabezpieczenia przeciwpozarowego budynku autorzy
ekspertyzy uznajg za niezbedne zrealizowanie nastepujgcych prac w celu doprowadzenia do zgodno$ci
z przepisami techniczno-budowlanymi i przeciwpozarowymi:

Lp. Niezgodnosé Sposob usunigcia
1 2 3
Brak wyposazenia budynku
1 W przeciwpozarowy wytacznika pradu | g qvnek A i B zostanie wyposazony w przeciwpozarowy
+ | -§183 ust. 1 pkt 6 wylacznik pradu.
rozporzadzenia [2].
Powierzchnia strefy pozarowej wynosi
ok. 8741m2, przy maksymalnej Obiekt zostanie podzielony na dwa budynki A i B po
9 dopuszczalnej wartosci wynoszace; wydzieleniu poprzez zastosowanie $cian oddzielenia
" 1 3500 m2 - § 227 ust. 1 przeciwpozarowego.  Powierzchnie  stref nie  bedg
rozporzadzenia [2]. przekraczaty dopuszczalnych warto$ci.
Brak zapewnienia mozliwosci
ewakuacji do innej strefy pozarowe; W wyniku podziatu obiektu na strefy pozarowe zapewniona
3. | na tej samej kondygnacji - § 227 ust. | zostanie mozliwo$¢ ewakuacji do innej strefy pozarowej na
5 rozporzadzenia [2]. tej samej kondygnacji.
Szeroko$¢ poziome; drogi
ewakuacyjnej na IV kondygnacii
.OddZIa*. wewnetrzny ~ (budynek A) Szerokos¢ drogi ewakuacyjnej bedzie poszerzona
4. | iwynosi 0,9 m (wymagana szeroko$¢ .
o . . odpowiednio do 1,4 m.
co najmniej 1,4 m), co jest niezgodne
z § 242 rozporzadzenia [2],
Wystepowanie w budynku drzwi,
stanowigcych wyjscie na droge
ewakuacyjng, ktorych skrzydta, po ich | Drzwi ograniczajace szeroko$¢ drogi ewakuacyjnej ponizej
5 | catkowitym otwarciu, zmniejszaja wymagan (1,4 m lub przy ewakuacji do 20 oséb 1,2 m)
wymagang szerokosci tej drogi zostang wyposazone w samozamykacze.
- § 242 ust. 4 w zwiazku z § 242
ust. 1 i 2 rozporzadzenia [2].
6. | Wystepowanie w budynku korytarzy, | Korytarze stanowigce droge ewakuacyjng zostang,
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stanowigcych droge ewakuacyjna,
niepodzielonych na odcinki nie
dtuzsze niz 50 m przy zastosowaniu
przegrod z drzwiami dymoszczelnymi
lub innych urzadzen technicznych,
zapobiegajacych rozprzestrzenianiu
sie dymu, na ktorych nie zastosowano
rozwigzan techniczno-budowlanych
zabezpieczajgcych przed
zadymieniem - § 243 ust. 1,2 3
rozporzadzenia [2].

podzielone na odcinki nie dtuzsze niz 50 m przy
zastosowaniu przegrod dymoszczelnych. Przegrody te nad
sufitami podwieszonymi zostang wykonane z materiatow
niepalnych.

Doprowadzono do eliminacji parametru bedacego
podstawa do stwierdzenia w budynku zagrozenia zycia
ludzi.

Brak wyposazenia klatek schodowych
stuzacych do ewakuacji w urzadzenia

Klatka schodowa K1, K5, K6 zostanie wyposazona
w urzgdzenia stuzace do usuwania dymu wykonane zgodnie

7 zapobiegajagce  zadymieniu  oraz | z projektem uzgodnionym z rzeczoznawcag ds. zabezpieczen
" | zamkniecia ich drzwiami | przeciwpozarowych. Doprowadzono do eliminacji
dymoszczelnymi § 245 pkt. 2 | parametru bedacego podstawa do stwierdzenia w
rozporzadzenia [2]. budynku zagrozenia zycia ludzi.
Czesciowo. W wyniku wydzielenia klatek schodowych K1,
y o . K5 i K6 na zasadach okreslonych w § 256 ust. 2
Dlugo$¢ dojscia  ewakuacyjnego . . . .
. . .. .| rozporzadzenia [2] oraz podziale obiektu na strefy pozarowe
mierzona przy jednym dojsciu . . s . .
. . . | zostanie zapewniona dtugo$¢ dojscia ewakuacyjnego, ktéra
ewakuacyjnym, przekracza powyzej | . . . .
0 C nie stanowi podstawy do stwierdzenia w budynku
8. | 100% dopuszczalne wartosci; co jest . . s .
. zagrozenia zycia ludzi. Za wyjatkiem sali chorych (nr 3,67)-
niezgodne z § 256 wust. 3 i
. dtugos¢ dojscia zostata zredukowana do 26 m.
rozporzadzenia [2]., L. . .
Dlugosci dojs¢ z pozostatych pomieszczen zostaty
zredukowane do wartosci opisanych w punkcie 5.9.
niniejszej ekspertyzy.
W budynku A  stwierdzono
w pomieszczeniu kaplicy drewniany
sufit, w okolicy holu (nr 1,34) oraz na
o korytarzu IV kondygnacj  SP3 Przzdmiotowe mqteria?ybz?tana% doprowa.dztone do stanu
| (qabinety lekarskie) wystré zgodnego z przepisami badz zostang usuniete.
z drewnianych i drewnopochodnych
materiatow z § 258 ust. 1
i 2 rozporzadzenia [2],
Wyktadziny podtogowe na drogach
ewakuacyjnych i w cze$ci sal na
poziomie IV  kondygnacji SP3
10. (gabinety lekarskie) nie posiadaja Wyktadziny zostang usunigte.

potwierdzonych cech co najmnigj
trudno zapalnoéci, co jest niezgodne
z § 258 ust. 1 i 2rozporzadzenia

[2,
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Ponadto s$ciane wraz z fundamentem, wydzielajaca poszczegélne strefy pozarowe
w przedmiotowym obiekcie oraz na odrebne budynki na zasadach okreslonych w § 210
rozporzadzenia [2] nalezy dokona¢ stosownego wzmocnienia Scian oddzielenia przeciwpozarowego
i stropow oddzielenia przeciwpozarowego na ktérych te Sciany zostaly oparte (np. stosujac
rozwigzania systemowe). Zabezpieczyé nalezy takze przepusty instalacyjne i przewody

wentylacyjne do klasy odpornosci ogniowej wymaganej dla stropu.

UWAGA: W przypadku projektowania urzadzen do usuwania dymu z klatek schodowych nalezy zwrdcié¢ szczegoing uwage na
odlegtos¢ klap dymowych od Scian oddzielenia przeciwpozarowego. W przypadku zblizenia klapy dymowej na odlegto$é
mniejsza niz 5 m od tej klapy, nalezy Sciane oddzielenia przeciwpozarowego wyprowadzi¢ na wysokos¢ co najmniej 0,3 m ponad
gérng ich krawedz.

3.Wskazanie niezgodno$ci z przepisami techniczno-budowlanymi i przeciwpozarowymi, ktére nie zostang
doprowadzone w budynku do stanu zgodnego z przepisami

W budynku wystepujg nastepujace niezgodno$ci z obowigzujacymi przepisami, ktorych wykonanie
w ocenie autoréw opracowania jest trudne do wykonania lub ekonomicznie nieuzasadnione, i ktore
proponuje sie pozostawi¢ przy zastosowaniu rozwigzan zamiennych opisanych w punkcie 7 niniejszego
opracowania:

o szerokos¢ drzwi, stanowigcych wyjScie ewakuacyjne na zewnatrz budynku (budynek A ze
strefy pozarowej SP3 - 1,0 m, oraz z budynku B, strefa pozarowa SP4 1,0 m).
Spetnienie tego wymagania jest trudne ze wzgledéw konstrukcyjnych. Sposob uzytkowania tych
kondygnacji ma charakter przychodni zdrowia (ZL Ill), przewiduje sie przebywanie niewielkiej liczby
0S0b na tych kondygnacjach (do 40 osob). Ewakuacja z wyzszych kondygnacji przewidziana jest
gfownie w poziomie do sgsiednich stref pozarowych. Ponadto z poziomu | kondygnacji w strefie
pozarowej SP3 jest mozliwo$¢ ewakuacji czterema drzwiami o gcznej szerokosci 4,7 m.

o szerokos¢ drzwi, stanowiacych wyjscie ewakuacyjne na zewnatrz z klatki schodowej K5 i K6
wynosi mniej niz 1,4 m do, co jest niezgodne z § 239 ust. 4 w zwiazku z § 68 ust. 1 i 2
rozporzadzenia [2],

Spetienie tego wymagania jest trudne ze wzgleddw konstrukcyjnych. Ewakuacja z wyzszych
kondygnacji przewidziana jest gtownie w poziomie do sgsiednich stref pozarowych.

o szeroko$¢ skrzydia czynnego drzwi dwuskrzydiowych o szerokosci mniejszej niz 0,9 m,
stanowigcych wyjscie ewakuacyjne na zewnatrz z klatki schodowej K1, co jest niezgodne
z § 240 ust. 1 w zwiazku z § 68 ust. 1i 2 rozporzadzenia [2],
Spefnienie tego wymagania jest trudne ze wzgledow konstrukcyjnych. Ewakuacja z wyzszych
kondygnacji przewidziana jest gtownie w poziomie do sgsiednich stref pozarowych. Ponadlto catkowita
szerokosc otworu drzwiowego wynosi 1,5 m, a wiec wiecej niz minimalny wymagany wymiar,

Rekompensata powyzszych niezgodnosSci sq rozwigzania przyjete w pkt. 7, a w Szczegolnosci
wyposazenie budynku w system sygnalizacji pozarowej wraz z monitoringiem do KP PSP w Gizycku,
awaryjne oSwietlenie ewakuacyjne o zwigkszonym natezeniu do 3 Ix oraz wyposazenie wszystkich
drég ewakuacyjnych w pod$wietlane znaki ewakuacyjne. Nalezy zaznaczyc, ze w budynku Szpitala,
przewiduje sie przede wszystkim ewakuacje w poziomie bez wykorzystania klatek schodowych.
Szeroko$¢ wiekszo$ci poziomych drdg ewakuacyjnych znacznie przekracza minimalne wymiary.
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o szerokos¢ biegow klatki schodowej wynosi: K1 od 1,2 m do 1,36 m, K5 od 1,0 m do 1,2 m,
K6 od 1,03 m do 1,05 m przy wymaganej wartosci 1,4 m - § 68 ust. 1 i 2 rozporzadzenia [2],

o szerokos$¢ spocznikow jest zréznicowana i wynosi: K1 od 1,2 m do 1,72 m (wymagany wymiar
zostal minimalnie i sporadycznie niedotrzymany tj. 1,5 m, ponadto wymiary znacznie
przekraczaja minimalny wymagany wymiar), K5 od 1,12 m do 1,2 m oraz K6 od 1,08 m
do 1,16 m przy wymaganej wartosci 1,5 m co jest niezgodne z § 68 ust. 1 i 2 rozporzadzenia [2],

e wysokos¢ stopni klatek schodowych K1 i K2 sporadycznie wynosi od 0,16 m do 0,17 m oraz
0,179 m na schodach przy réznicy pozioméw pomiedzy tacznikiem, a korytarzem segmentu A
przy maksymalnej dopuszczalnej wartosci wynoszacej 0,15 m - § 68 ust. 1 rozporzadzenia [2]
Spetienie powyzszych wymagan nie jest mozliwe ze wzgledow konstrukcyjnych. Powyzsze

niezgodnosci nie odbiegajq radykalnie od warto$ci wymaganych. Rekompensatg powyzszych niezgodnosci
Sq rozwigzania przyjete w pkt. 7, a w szczegdlnosci wyposazenie budynku w system sygnalizacji pozarowej
wraz z monitoringiem do KP PSP w Gizycku, awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne o zwigkszonym natezeniu
do 3 Ix oraz wyposazenie wszystkich drog ewakuacyjnych w podswietlane znaki ewakuacyjne. Nalezy
zaznaczy¢, ze w budynku Szpitala, przewiduje sie przede wszystkim ewakuacje w poziomie bez
wykorzystania klatek schodowych. SzerokoS¢ wigkszoSci poziomych drdg ewakuacyjnych znacznie
przekracza minimalne wymiary.

o szeroko$¢ poziomej drogi ewakuacyjnej na | kondygnacji (budynek B) wynosi 103 cm oraz

na IV kondygnac;ji (budynek A) okoto 106 m, co jest niezgodne z § 242 rozporzadzenia [2],

Te drogi ewakuacyjne bedg stuzyty do ewakuacji do 20 osob. Powyzsze niezgodnoSci nie odbiegajq
radykalnie od wartosci wymaganych. Rekompensatg powyzszych niezgodno$ci sq rozwigzania przyjete w
pkt. 7, a w szczegdlnoSci wyposazenie budynku w system sygnalizacji pozarowej wraz z monitoringiem do
KP PSP w Gizycku, awaryjne oswietlenie ewakuacyjne o zwiekszonym natezeniu do 3 Ix oraz wyposazenie
wszystkich drog ewakuacyjnych w podSwietlane znaki ewakuacyjne. Nalezy zaznaczyC, ze szeroko$¢
wiekszoSci poziomych drog ewakuacyjnych znacznie przekracza minimalne wymiary.

e wystepowanie w budynku S$cian i przeszklen stanowigcych obudowe poziomych drég
ewakuacyjnych, nieposiadajacych udokumentowanej odpornosci ogniowej, brak petnego
wydzielenia pomieszczenia kaplicy od poziomej drogi ewakuacyjnej- § 241 ust. 1
w zwigzku z § 216 ust. 1 rozporzadzenia [2].

Powyzsze niezgodnoSci wystepujg w budynku sporadycznie. Pomieszczenie kaplicy wydzielone jest
od poziomej drogi ewakuacyjnej luksferami do wysokoSci okofo 2,5 m o zblizonej odporno$ci ogniowej
wymaganej przepisami. Pomieszczenie kaplicy ma skromny wystroj. Rekompensatg powyzszych
niezgodnoSci sg rozwigzania przyjete w pkt. 7, a w szczegdlnoSci wyposazenie budynku w system
sygnalizacji pozarowej wraz z monitoringiem do KP PSP w Gizycku, awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne
0 zwiekszonym natezeniu do 3 Ix oraz wyposazenie wszystkich drog ewakuacyjnych w pod$wietlane znaki
ewakuacyjne. Szeroko$¢ wiekszoSci poziomych drog ewakuacyjnych znacznie przekracza minimalne
wymiary.

e brak zamkniecia pomieszczen punktéw pielegniarskich sciang o odpornosci ogniowej El 30
i drzwiami, co jest niezgodne z § 236 ust. 3 w zwigzku z § 241 ust. 1 rozporzadzenia [2].
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Takie usytuowanie punktow pielegniarskich jest tradycjg w polskich Szpitalach. W punktach tych nie
ma nagromadzenia materiatdw palnych i przez caty czas przebywa w nim obstuga. Odno$nie wydzielenia
punktow pielegniarskich stanowisko zajeta Komenda Gtéwna PSP.

o szeroko$¢ drzwi wyjsciowych z klatki schodowej K2 wynoszaca 1,37 m - § 239 ust. 4

w zwigzku z § 68 ust. 1i2 rozporzadzenia [2]

Powyzsza niezgodnosc nie odbiega radykalnie od warto$ci wymaganych. Rekompensatg powyzszej
niezgodnoSci Sg rozwigzania przyjete w pkt. 7, a w szczegdlnoSci wyposazenie budynku w system
sygnalizacji pozarowej wraz z monitoringiem do KP PSP w Gizycku, awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne
0 zwiekszonym natezeniu do 3 Ix oraz wyposazenie wszystkich drog ewakuacyjnych w pod$wietlane znaki
ewakuacyjne. Nalezy zaznaczyc, ze w budynku Szpitala, przewiduje sie przede wszystkim ewakuacje
w poziomie bez wykorzystania klatek schodowych. Szeroko$¢ wigkszosci poziomych drég ewakuacyjnych
znacznie przekracza minimalne wymiary.

e dlugos¢ dojscia ewakuacyjnego mierzona przy jednym dojsciu ewakuacyjnym, przekracza

powyzej 100% dopuszczalne wartosci; co jest niezgodne z § 256 ust. 3 rozporzadzenia [2].,

W wyniku wydzielenia klatek schodowych K1, K& i K6 na zasadach okreSlonych w § 256 ust. 2
rozporzgdzenia [2] oraz podziale obiektu na strefy pozarowe zostanie zapewniona dfugo$¢ dojscia
ewakuacyjnego, ktéra nie stanowi podstawy do stwierdzenia w budynku zagrozenia Zzycia ludzi.
Za wyjatkiem sali chorych (nr 3,67)- dfugosc dojScia zostata zredukowana do 26 m.

Dtugo$ci doj$¢ z pozostatych pomieszczen zostaty zredukowane do wartosci opisanych
w punkcie 5.9. niniejszej ekspertyzy.

Wykonanie tego obowigzku wigzatoby sie z utrudnieniami konstrukcyjnymi i architektonicznymi.
Wprowadzenie dodatkowego podziatu budynku np. na strefy pozarowe zaburzytoby przejrzystosc
komunikacji. Ponadto wysokosci drdg ewakuacyjnych sq wyzsze o blisko 100% od wymaganych
przepisami, co wpfywa znacznie na wydfuzenie czasu bezpiecznych warunkow ewakuacji w przypadku
pozaru ze wzgledu na zwigkszenie kubatury na gazy pozarowe.

Rekompensatg powyzszej niezgodno$ci sq rozwigzania przyjete w pkt. 7, a w szczegdInoSci
wyposazenie budynku w system sygnalizacji pozarowej wraz z monitoringiem do KP PSP w Gizycku,
awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne o zwiekszonym natezeniu do 3 Ix oraz wyposazenie wszystkich drog
ewakuacyjnych w podswietlane znaki ewakuacyjne.

e pomieszczenie kotlowni z trzema kottami gazowymi o ich facznej mocy cieplnej wynoszacej

2250 kW zostato zlokalizowane w budynku A szpitala, na | kondygnacji, co jest niezgodne

z § 136 ust. 6 rozporzadzenia [2].

Wykonanie tego obowigzku wigzatoby sie z przebudowg skrzydfta budynku A w ktorym
Zlokalizowana jest pomieszczenie kottowni | zwigzanymi z tym utrudnieniami konstrukcyjnymi
i architektonicznymi.

Rekompensatg powyzszej niezgodnoSci sq rozwigzania przyjete w pkt. 7, a w szczegolnoSci
wyposazenie budynku w system sygnalizacji pozarowej wraz z monitoringiem do KP PSP w Gizycku,
awaryjne oSwietlenie ewakuacyjne o zwigkszonym natezeniu do 3 Ix oraz wyposazenie pomieSzczenia
kottowni w system detekcji gazu ziemnego GAZEX, ktory w momencie jego wykrycia bedzie uruchamiat
system wentylacji grawitacyjnej. Ponadto pomieszczenie kotfowni bedzie wydzielona jako odrebna strefa
pozarowa.
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Pozostate wymagania wynikajace z przepisbw techniczno - budowlanych  zostang
w rozpatrywanym budynku zrealizowane w sposéb bezposrednio z nich wynikajacy. W zwigzku z tym
konieczne staje sie zastosowanie trybu okreslonego w § 2 ust. 3a rozporzadzenia Ministra Infrastruktury [2]
i zaproponowanie takich rozwigzan zastepczych, ujetych w koncepcji bezpieczerstwa obiektu, w zwigzku,
-z ktorymi, w przedmiotowym budynku zapewnione zostang warunki gwarantujgce mozliwos$¢ bezpiecznej
ewakuacji jego uzytkownikdw, jak rowniez prowadzenia dziatan dla ekip ratowniczych.

7. PRZYJETE ROZWIAZANIA ZASTEPCZE ZAPEWNIAJACE WYMAGANY POZIOM OCHRONY
PRZECIWPOZAROWEJ OBIEKTU

Istniejace w budynku uwarunkowania konstrukcyjno-budowlane oraz wzgledy organizacyjne zwigzane
ciggtym uzytkowaniem obiektu powodujg, ze nie ma mozliwosci spetnienia w nim w sposéb bezposredni
wszystkich wymagan okreSlonych w obowigzujacych przepisach techniczno - budowlanych
i przeciwpozarowych.

W celu zapewnienia bezpieczenstwa uzytkownikom budynku, a w szczegdlnosci mozliwo$ci
bezpiecznej ewakuacji w przypadku powstania pozaru, autorzy opracowania proponujg inny sposéb
spetnienia obowigzujacych wymagan ochrony przeciwpozarowej, poprzez wykonanie nastepujacych
rozwigzan technicznych, niewynikajacych bezposrednio z obowigzujacego stanu prawnego, a ktdrych
realizacja zrekompensuje w sposéb dostateczny te wymagania przepisow techniczno — budowlanych
i przeciwpozarowych, ktorych spetnienie w budynku nie jest mozliwe.

Przyjete rozwigzania zamienne obejmuja:

1) wyposazenie catosci budynku A i B w adresowalny system sygnalizacji pozarowej,
zapewniajacy ochrone catkowita obiektu, obejmujacy urzadzenia sygnalizacyjno - alarmowe
stuzace do samoczynnego wykrywania i przekazywania informacji o pozarze, z zapewnieniem
przekazywania sygnatow alarmowych i uszkodzeniowych do centrali sygnalizacji pozarowej
w miejscu catodobowego dozoru szpitala,

2) potaczenie obiektu monitoringiem pozarowym do obiektu Panstwowej Strazy Pozarnej
w sposob uzgodniony z Komendantem Powiatowym PSP w Gizycku,

3) wyposazenie systemu sygnalizacji pozarowej w sygnalizatory optyczno - gtosowe
z mozliwoscia zaprogramowania komunikatéw gtosowych, powiadamiajacych uzytkownikow
o0 zagrozeniu w spos6b automatyczny,

4) zastosowanie awaryjnego oswietlenia ewakuacyjnego na drogach ewakuacyjnych(poziomych -
korytarzach i pionowych - klatkach schodowych) o podwyzszonej wartosci natezenia
oswietlenia nie mniejszym niz 3 Ix w osi drogi, zalaczajacego sie w chwili zaniku zasilania
elektrycznego oswietlenia podstawowego, o czasie dziatania nie krétszym niz jedna godzina,

5) zapewnienie na drogach ewakuacyjnych podswietlanych znakéw ewakuacyjnych,

6) wyposazenie trzech klatek schodowych K2, K3, K4, ktére nie sa przewidziane do ewakuac;ji
w urzadzenia do usuwania dymu oraz wyposazenie drzwi je zamykajacych w samozamykacze,

7) wyzsza od wymaganych szerokos¢ poziomych drég ewakuacyjnych i szerokos$¢ drzwi na tych
drogach i wyzsza od wymaganej szerokos¢ drzwi wyjsciowych z sal chorych (umozliwiajacych
wyjazd tézka),
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8) wyzszej od wymaganej wysokosci pomieszczen oraz drég ewakuacyjnych w granicach 3,9m -
4,2 m, przy wymaganej wysokosci 2,2 m,

9) wyzszej klasy odpornosci ogniowej Scian zewnetrznych,

10) zapewnieniu zwigkszonej wysokosci odstepu miedzykondygnacyjnego do 1,4 m w $cianach
zewnetrznych, przy wymaganych pasach miedzykondygnacyjnych o wysokosci 0,8 m,

11) zapewnieniu w zewnetrznej $cianie oddzielenia przeciwpozarowego przeszklen w klasie
odpornosci ogniowej El 60, przy wymaganej klasie E 60 w miejscach, gdzie $ciana nie stanowi
obudowy drogi ewakuacyjnej,

12) catodobowa stuzba ochrony w obiektach szpitala, przeszkolona, zdolna do podjecia dziatan
gasniczych w pierwszej fazie pozaru oraz do dziatan usprawniajacych ewakuacje,

13) umieszczenie w widocznym miejscu na kazdej kondygnacji czytelnych Planéw ewakuacji tej
kondygnaciji,

14) wprowadzenie w ,Instrukcji bezpieczenstwa pozarowego budynku” szczegétowych procedur
dla personelu w zakresie ogtaszania i prowadzenia ewakuac;ji,

15) zatrudnienie inspektora ds. przeciwpozarowych, ktéry dba o przeszkolenie personelu na
wypadek powstania pozaru lub innego zagrozenia oraz wdrozeniu procedur zawartych w
instrukcji bezpieczenistwa pozarowego,

16) zastosowanie w salach chorych systemu przywotania personelu medycznego umozliwiajacego
wezwanie pomocy przez kazdego pacjenta,

17) wydzielenie kottowni jako odrebnej strefy pozarowej oraz wyposazenie w system wentylacji
grawitacyjnej uruchamianej samoczynnie z systemu detekcji gazu GAZEX

18) przedmiotowy obiekt znajduje sie w odlegtosci niespetna 70 m od Jednostki Ratowniczo -
Gasniczej PSP w Gizycku (czas dojazdu okoto 1 minut) oraz zaledwie 1,3 km od jednostki
Wojskowej Strazy Pozarnej w Gizycku (czas dojazdu 4 minuty).

28



Ekspertyza techniczna
kwiecien 2018 r.

8. ANALIZA | OCENA WPLYWU ROZWIAZAN ZAMIENNYCH NA POZIOM BEZPIECZENSTWA
POZAROWEGO WRAZ ZE SCENARIUSZEM POZAROWYM W KONTEKSCIE NIEPOGORSZENIA
WARUNKOW OCHRONY PRZECIWPOZAROWEJ, WNIOSKI.

Opracowujac  koncepcje zabezpieczenia obiektu, wzigto takze pod uwage prawdopodobne
scenariusze rozwoju zdarzen w trakcie pozaru. Rozpatrujgc uktad konstrukcyjny budynku oraz funkcje
poszczegolnych pomieszczen, najbardziej prawdopodobnymi miejscami, w ktorych moze powstac pozar,
sg pomieszczenia przeznaczone na sale chorych, pomieszczenia techniczne, kottownia.

W zwigzku z mozliwymi scenariuszami pozarowymi autorzy niniejszej ekspertyzy zaproponowali
rozwigzania w pierwszej kolejnosci zabezpieczenia bierne majace na celu ograniczenie zagrozenia
poprzez uwzglednienie zwigkszonej odpornos¢ ogniowej Scian wewnetrznych i Scian zewnetrznych, a takze
wydzielenie miejsc szczegdlnie niebezpiecznych jako odrebne strefy pozarowe (kottownie, pomieszczen
technicznych), co podnosi poziom bezpieczenistwa dla ewakuujgcych sie osob z budynku oraz dla
prowadzacych dziatania ekip ratowniczych.

Drugim obszarem doboru zabezpieczen byto zapewnienie odpowiednich warunkow ewakuacji dla
uzytkownikow budynku.

W kazdym przypadku moze doj$¢ do istotnych ograniczen w poruszaniu sie uzytkownikéw na drogach
ewakuacyjnych z uwagi na dym i toksyczne produkty spalania, ktore w czasie pozaru rozprzestrzeniac sie
bedg w budynku. Najwieksze zagrozenie w przypadku powstania pozaru stanowi¢ bedzie uptyw czasu,
w ktorym pozar bedzie magt sie rozwija¢ w sposob niezauwazony i niekontrolowany. Kolejnym elementem,
ktory wptywa na bezpieczenstwo budynkéw jest odwietlenie drég ewakuacyjnych ponad norme i wiasciwa
obudowa drog ewakuacyjnych. W takiej sytuacji koniecznym byto ustalenie takiego programu zadan,
ktérego realizacja zapewni:

e jak najszybsze zaalarmowanie os6b przebywajacych w budynku i oséb odpowiedzialnych
za organizacje ewakuacji o pozarze (wyposazenie budynkow w z systemu sygnalizacji
pozarowej),

e ograniczenie rozprzestrzeniania si¢ dymu w obiekcie (podziat korytarzy na odcinki nie
dluzsze niz 50 m za pomoca drzwi dymoszczelnych, wyposazenie pionowych drog
ewakuacyjnych oraz klatek schodowych, ktére nie sa przeznaczone do ewakuacji
w urzadzenia stuzace do usuwania dymu- klatki K1, K2, K3, K4, K5, K6),

o jak najszybsze wykrycie kazdego pozaru w budynku i powiadomienie o tym fakcie jednostki
strazy pozarnej (wyposazenie system sygnalizacji pozarowej wraz z monitoringiem
pozarowym do KP PSP Gizycko),

e powiadomienie o zagrozeniu uzytkownikéw budynku (wyposazenia systemu sygnalizacji
pozarowej w sygnalizatory optyczno - glosowe, catodobowa obstuge budynku,
zastosowanie w salach chorych systemu przywolania personelu medycznego
umozliwiajagcego wezwanie pomocy przez kazdego pacjenta),

e jak najszybsza ewakuacje uzytkownikow w miejsce bezpieczne, gdzie nie beda narazeni na
oddziatywanie pozaru (wydzielenie stref pozarowych w poziomie, zapewnienie zwigkszonej
odpornosci ogniowej Scian wewnetrznych, stanowiagcych obudowe poziomych i pionowych
drog ewakuacyjnych, wyposazenie wszystkich drég ewakuacyjnych w pod$wietlane znaki
ewakuacyjne oraz awaryjne o$wietlenie o natezeniu 3 Ix),
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Zatozenia do algorytmu sterowan urzadzeniami odpowiedzialnymi za bezpieczenstwo w czesciach

objetych systemem sygnalizacji pozarowej:

1. Zadziatanie automatycznego ostrzegacza pozarowego (czujki pozarowej) wywotuje alarm I-go stopnia
w centrali sygnalizacji pozarowej;

2. Sprawdzenie przez osobe odpowiedzialng stanu zagrozenia — w przypadku alarmu powstatego
z przyczyn technicznych (alarm fatszywy) nastepuje kasacja alarmu |-go stopnia;

3. W przypadku pozaru rzeczywistego nastepuje alarm llI-go stopnia (po sprawdzeniu potwierdzony
ROP-em).

W przypadku alarmu Il-stopnia nastepuije:

e przekazanie sygnatu alarmu pozarowego do stacji odbiorczej sygnatdéw alarmowych PSP;

e nadanie sygnatu alarmowego i komunikatu gtosowego do odpowiedniej strefy pozarowej
0 koniecznosci przystapienia do ewakuacji 0séb z obrebu danej strefy pozarowe;j,

e wylaczenie systemu wentylacji bytowej,

e zamkniecie przeciwpozarowych klap odcinajacych w przewodach wentylacyjnych w obrebie strefy
pozarowej, w ktorej powstat pozar,

e  zadziatanie systemow oddymiania ,

e  zjazd wind na wyznaczony poziom i ich unieruchomienie.

Mozliwos¢ bezpiecznej ewakuaciji z obiektu w przypadku powstania pozaru stanowi priorytet dziatan
w zakresie ochrony przeciwpozarowej. Z tego wzgledu spetnienie kryteriow bezpiecznej ewakuaciji stanowi
bezwzgledny warunek uzgodnienia rozwigzan zamiennych. Analizujgc przedmiotowe zagadnienie nalezy
porownac ze sobg dwa parametry tj.:

* dostepny czas bezpiecznej ewakuacji (DCBE) oraz

* wymagany czas bezpiecznej ewakuacji (WCBE).
Mozliwos¢ samoczynnego powstania zrodta ognia w przedmiotowych budynkach szpitala w Gizycku
zostata wyeliminowana do minimum, takze mozliwo$¢ rozwijania si¢ pozaru w sposdb niezauwazony jest
znikoma (uzytkownicy obiektu oraz stuzba ochrony). W czasie eksploatacji budynku na kazdej kondygnacii
przebywajq ludzie zdolni do natychmiastowej reakcji w zakresie alarmowania jednostek ochrony
przeciwpozarowej i ogtoszenia oraz prowadzenia ewakuacji ludzi z budynku, podjecia dziatai ratowniczo —
gasniczych przy uzyciu podrecznego sprzetu gasniczego oraz hydrantow wewnetrznych.

W celu oceny istniejacego stanu warunkéw ochrony przeciwpozarowej przedmiotowego obiektu
dokonano analizy przewidywanego czasu ewakuacji w oparciu 0 BS Published Document PD 7974-6:2004
The application of fire safety engineering principles to fire safety design of buildings. Part 6: Human factors:
Life safety strategies. Occupant evacuation ( subsystem 6 ).

Wymagany czas bezpiecznej ewakuacji WCBE jest czasem, ktory trwa od poczatku powstania pozaru
do momentu, w ktorym zatozona iloS¢ osob (20 osdb — przewidywalna liczba oséb bedaca na
kondygnacjach 1V gdzie wystepuje sala chorych (3.67), z ktorego dtugos¢ doj$¢ przy wystepujacym jednym
kierunku ewakuaciji do sgsiedniej strefy pozarowej SP2 bedzie wymosci¢ 26 metrdw)

WCBE = td + ta + treak + tp
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gdzie wartosci przyjeto wg sugerowanej metody obliczeniowej podanej wyzej.
Przy okre$laniu czasow ewakuacji wzigto pod uwage nastepujgce warunki:

niewielkiej mozliwosci rozwijania si¢ pozaru w sposob niezauwazony (ochrona budynku przez system
sygnalizacji pozarowej),

zapewnienie wyposazenia budynku w hydranty wewnetrzne oraz gasnice przenosne,

odpowiednie przeszkolenie personelu szpitala i stuzby ochrony do asystowania w ewakuacji 0séb z
ograniczong zdolnoscig poruszania sie (raz na 2 lata praktyczne sprawdzenie ewakuacji),

bliska odlegtos¢ jednostek PSP i WSP,

ograniczenia do minimum mozliwo$ci samoczynnego powstania zrodfa ognia.

Uwzgledniajac powyzsze zastosowano nastepujace kategorie:

kategoria zachowan (rodzaj uzytkowania ) — D

gotowos¢ uzytkownikoéw — w zalezno$ci od pory: Spigcy,

znajomos$¢ uzytkownikow — niezaznajomieni,

gestos¢ uzytkownikdw — niska,

poziom ztozonosSci obiektu — kompleks potgczonych budynkéow

jako$¢ systemu alarmowego — A2,

wptyw skomplikowania budynku na czas ewakuacji — typ B3 (kompleks potaczonych budynkéw),

wptyw przygotowania statego personelu na czas ewakuacji — typ M2 (wyposazenie w system sygnalizacii
pozarowej z sygnalizatorami optyczno — gtosowymi, instalacja przywotawcza, odpowiednie przeszkolenie
personelu szpitala i stuzby ochrony do asystowania w ewakuacji 0séb z ograniczong zdolno$cig poruszania
sie (raz na 2 lata praktyczne sprawdzenie ewakuacji),

Dla powyzszych kategorii (A2, B3, M2) w budynkach szpitalnych, gdzie pac jeci bedg ewakuowani
gtownie poziomymi drogami ewakuacyjnymi przez personel majacy odpowiednie przeszkolenie do
asystowania w ewakuacji 0s6b z ograniczong zdolno$cig poruszania sie oraz dobrze zaznajomieni
z uktadem komunikacyjnym obiektu przy uwzglednieniu w/w rzeczywistej gesto$ci zaludnienia, czas
ewakuacji zalezy od sumy czaséw detekcji, alarmowania oraz od catkowitego czasu reakcji ostatnich
uzytkownikéw decydujacych sie na opuszczenie pomieszczen z pacjentami i czasu wymaganego dla
przejScia do strefy bezpiecznej (sasiedniej strefy pozarowej SP2)

Zatem maksymalny czas ewakuacji pacjentdw przebywajacych w poziomie IV kondygnacji nadziemnej
w najdalszym miejscu, w ktorym mogq oni przebywac tj. sala chorych (3.67) w strefy pozarowej SP2
wynosi (najdtuzsza droga ewakuaciji do strefy bezpiecznej):
po czasie alarmowania - czas reakcji przez osoby ostatnie:

180 +120 + 600 + 52 =952 s
Jesli tak, to wymagany czas bezpiecznej ewakuacji WCBE wynosi okoto 16 minut ).

Biorac pod uwage przyjete warunki zabezpieczenia przeciwpozarowego, w tym: odporno$¢ ogniowg
gtéwnej konstrukcji nodnej budynku; klase odpornosci ogniowej stropow, obuddéw drég ewakuacyjnych,
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w tym klase odpornosci ogniowej konstrukcji biegow schodowych - dostepny czas bezpiecznej ewakuacii
DCBE wynosi 60 minut.

Zatem DCBE - WCBE =60 - 16 = 44 min.

Margines bezpieczenstwa wynoszacy 44 minut jest wystarczajacy do stwierdzenia, ze kryterium
bezpiecznej ewakuacji zostato spetnione dla sali chorych (3,67) na IV kondygnaciji.

W przypadku takiego scenariusza zdarzen w ktérym wystapi konieczno$¢ ewakuacji z kaplicy od
najdalszego miejsca, w ktérym moze przebywaé cztowiek do sasiedniej strefy pozarowej tj.: SP1 na Il
kondygnacji wynosi :

po czasie alarmowania - czas reakcji przez osoby ostatnie:
180 + 60 + 1500 + 60 = 900 s
Jesli tak, to wymagany czas bezpiecznej ewakuacji WCBE wynosi okoto 15 minut ).

Biorac pod uwage przyjete warunki zabezpieczenia przeciwpozarowego, w tym: odporno$¢ ogniowg
gtéwnej konstrukcji nodnej budynku; klase odpornosci ogniowej stropdw, obudéw drég ewakuacyjnych,
w tym klase odpornoSci ogniowej konstrukcji biegéw schodowych - dostepny czas bezpiecznej ewakuacii
DCBE wynosi 60 minut.

Zatem DCBE - WCBE =60 — 15 = 45 min.

Margines bezpieczenstwa wynoszacy 45 minut jest wystarczajacy do stwierdzenia, ze kryterium
bezpiecznej ewakuacji zostato spetnione dla pomieszczenia kaplicy.

Zaktadany do przeanalizowania scenariusz pozarowy uwzgledniajacy rozwoj pozaru w pomieszczeniu
sali chorych mieszkalnych nr (3.67) na IV kondygnacji oraz pomieszczenia kaplicy na Il kondygnacii
w obiekcie szpitala z wybranymi parametrami:

Warto$¢ energii pozaru wytwarzana przez wybrane elementy wyposazenia dla pomieszczenia sali
chorych (3,67).
Catkowita energia pozaru [MJ]
Materac sprezynowy 132 x7
Krzesto z obiciem 354,9 x7

Wartos¢ energii pozaru wytwarzana przez wybrane elementy wyposazenia dla pomieszczenia kaplicy.
Catkowita energia pozaru [MJ]

2 osobowa sofa z obiciem 3574
Krzesto z obiciem 354,9 x30
Szafa ubraniowa 1068
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Srednia moc pozaru wytwarzana podczas pozaru wybranych pomieszczeniach sali chorych (3,67)
i kaplicy bedzie wynosita okoto 250 kW/m2. Oznacza to, ze catkowita moc pozaru w rozpatrywanych
pomieszczeniach wyniesie odpowiednio : 7500 kW oraz 20250 kW.

Czas niezbedny do wypetnienia dymem pomieszczenia
Wymagany czas do wypetnienia pomieszczenia dymem oblicza sie ze wzoru:

Tf=200 x A/Q06

gdzie:
tr - czas wypetnienia (s)

A - powierzchnia podfogi pomieszczenia (m2 ) — powierzchnia przyjetych do scenariusza pomieszczen
sali chorych (3,67) i kaplicy wynosi odpowiednio 30 m2i 81 m2,

Q - moc pozaru (kW/m?2) dla ww. pomieszczen 250 (kW/m?2)

Czas niezbedny do wypetnienia zaktadanych pomieszczen dymem bedzie wynosit :
- dla pomieszania sali chorych (3,67) — 218 s,- niespetna 4 minuty na opuszczenie pomieszczenia,
- dla pomieszania kaplicy — 591 s.- niespetna 10 minut na opuszczenie pomieszczenia.

Zastosowany system sygnalizacji pozarowej natychmiast po pojawieniu sie dymu w pomieszczeniach
zostanie wzbudzony, co ograniczy do minimum swobodne jego rozprzestrzenianie.

Poziome i pionowe drogi ewakuacyjne pozbawione sg palnego wystroju wnetrza w zwigzku z
powyzszym odstapiono od scenariusza pozarowego przy zatozeniu pozaru w przestrzeni pionowych badz
poziomych drég ewakuacyjnych.

Pomieszczenia sali chorych oraz pomieszczenie kaplicy cechujg sie bardzo skromnym
wyposazeniem. W przypadku powstania pozaru w tych pomieszczeniach pozar bedzie miat niewielkg
moc, jego rozwdj bedzie wolny, a powstate w tych pomieszczeniach oraz na drogach ewakuacyjnych
zadymienie bedzie niewielkie, w szczegdlnoSci ze pomieszczenia i poziome drogi ewakuacyjne
posiadajg ponadnormatywng wysoko$¢ okoto 4m co wpfywa dodatkowo na wydfuzenie czasow
bezpiecznych warunkdw ewakuacji wyliczonych powyzej, przypadku pozaru ze wzgledu na zwiekszenie
kubatury na gazy pozarowe.

Zatem graniczne parametry bezpiecznej ewakuacji (ktére na zasadzie wiedzy technicznej przyjmuje
sie gdy wystepuje na wysokoSci mniejszej lub réwnej 1,8 m zadymienie ograniczajace widzialno$¢
elementdéw budowlanych i drzwi ponizej 10 m) nie zostang przekroczone zanim ewakuujg sie wszyscy
pacjenci.

Pozar w budynku bedacym przedmiotem opracowania moze powsta¢ w jednym
z pomieszczen sali chorych, kaplicy, technicznych Ilub pomieszczeniach magazynowych, gdzie
zastosowano SSP. Biorac powyzsze pod uwage, powstaty ewentualny pozar zostanie szybko wykryty i
natychmiastowo zostang podjete dziatania ewakuacyjne i gasnicze przez personel szpitala, a sygnat
0 pozarze zostanie przekazany do KP PSP w Gizycku oddalonej 70 m od przedmiotowych obiektow (czas
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dojazdu okoto 1 minut) oraz zaledwie 1,3 km od jednostki Wojskowej Strazy Pozarnej w Gizycku (czas
dojazdu 4 minuty).

Powstanie pozaru przy braku rozwigzan zamiennych w budynku, w ktorymkolwiek ze wskazanych
miejsc, spowoduje bardzo szybkie rozprzestrzenienie si¢ dymu po catym obiekcie, co w konsekwencji
moze znacznie utrudni¢ lub wrecz uniemozliwi¢ przeprowadzenie skutecznej ewakuacji ludzi. W ocenie
autorow opracowania zaproponowane rozwigzania zamienne, wymienione w punkcie 7, w petni
rekompensujg niespetnione wymagania okre$lone w obowigzujacych ,warunkach technicznych® [2]
i zapewniajg odpowiedni poziom bezpieczenistwa, j. niepogorszenie warunkdw ochrony przeciwpozarowej,
poniewaz:

Biorgc pod uwage powyzsze zabezpieczenia, stwarzajg one dobre warunki ewakuacji w przypadku
powstania pozaru. Ponadto po chwili od powstania pozaru i jego pierwszych oznak natychmiastowo
zostang podjete dziatania ewakuacyjne i gasnicze w pierwszej kolejnosci przez personel szpitala,
oraz przez JRG PSP Gizycko ktorej czas dojazdu do obiektu wynosi okoto 1 minuty .

Jest to odlegtos¢ pozwalajagca na szybkie dotarcie do obiektu ekip ratowniczych, umozliwiajgca
prowadzenie skutecznych dziatarn ewakuacyjnych i ratowniczo - gasniczych. Do obiektu jest
doprowadzona droga pozarowa 0 wymaganych przepisami parametrach oraz zostata zapewniona
wymagana ilos¢ wody do zewnetrznego gaszenia pozaru.

Natomiast wyzsza od wymaganej klasy odpornosci ogniowej $cian zewnetrznych i wewnetrznych, w tym
stanowigcych obudowe poziomych i pionowych drég ewakuacyjnych oraz gtéwnej konstrukcji nosnej
przebudowywanego szpitalu wptynie znaczaco na podniesienie poziomu bezpieczenstwa dla
ewakuujacych sie 0séb z budynku oraz dla prowadzacych dziatania ekip ratowniczych.

UWAGI:

Projekt budowlany dostosowania budynku do warunkow okreslonych w niniejszym
opracowaniu oraz projekty urzadzen przeciwpozarowych wymagaja odrebnego uzgodnienia pod
wzgledem ochrony przeciwpozarowej z rzeczoznawca do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych.

9. ZALACZNIKI.
Rzuty poszczegolnych kondygnaciji i przekroj, PZT.
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