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1. Przedmiot, zakres i cel opracowania.

Przedmiotem opracowania jest ekspertyza dla budynkéw szpitala w zakresie rozwigzan
zamiennych dla warunkéw technicznych w zwigzku z projektowang nadbudowg budynku
wysokiego o jedng kondygnacje oraz przebudowa powierzchni istniejacych. Ekspertyza
ma na celu wskazanie rozwigzan zapewniajgcych niepogorszenie warunkéw
bezpieczenstwa pozarowego obiektu przy zastosowaniu rozwigzan zamiennych w
zakresie technicznym oraz organizacyjnym szpitala. Wskazania te bedg uwzglednione
podczas prowadzonych prac budowlanych zwigzanych z nadbudowa.

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

Szpital zaprojektowano w uktadzie réwnolegtych blokéw zréznicowanych pod wzgledem
funkcji i wysokosci, blokéw tacznikowych, skrzydta kuchni i pralni i wolnostojacych
budynkédw pomocniczych.

W bloku A zlokalizowano oddziaty tézkowe, SOR, stacja dializ oraz pomieszczenia
pomocnicze w niskim parterze. W bloku B zlokalizowano sale operacyjne, laboratoria,
gabinety lekarskie i rehabilitacjia. W bloku C zlokalizowano pomoc dorazng, pokoje
zabiegowe, gabinety lekarskie oraz oddziat patologii cigzy. W bloku D zlokalizowano
pomieszczenia biurowe administracji oraz przychodnig lekarskg. W bloku H zlokalizowano
oddziaty tézkowe oraz pomieszczenia pomocnicze w niskim parterze. W bloku KL
zlokalizowano pomieszczenia kuchni oraz pralni wraz z niezbednymi pomieszczeniami
pomocniczymi i magazynowymi.

Zespot gtobwny szpitala zaprojektowano w konstrukcji zelbetowej, prefabrykowanej,
podstawowe elementy konstrukcji sg nastepujace:

- szkielet nosny zaprojektowano w oparciu o ramy typu ,H” w rozstawie poprzecznym

660 cm i podtuznym 600 — 330, 600 cm,

- stropy zaprojektowano jako ptyty wielkowymiarowe wypetnione pustakami Ackermana,

- schody — biegi i ptyty podestowe prefabrykowane, zelbetowe o wymiarach zgodnych z
wymaganiami stuzby zdrowia,

- nadproza, ptyty dachowe, prefabrykowane wg katalogéw budownictwa ogélnego,

- Sciany zewnetrzne, dziatowe zaprojektowano z elementéw gazobetonowych i cegty
ceramicznej dziurawki lub kratowki

- §ciany piwnic z cegty petnej gr. 51 cm

3. Warunki budowlano-instalacyjne, ich stan techniczny (zwigzany z ochrong
przeciwpozarowa).

Budynek wyposazony jest w instalacje z zakresu ochrony przeciwpozarowej:

- instalacja oswietlenia awaryjnego,
- instalacja wodociagowa przeciwpozarowa z hydrantami 52 i 25 — w trakcie przebudowy,
- instalacja sygnalizacji pozaru — w trakcie modernizac;ji,
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- instalacje grawitacyjne oddymiania klatek schodowych w czesci wysokiej — w}trakme}-\/ <&
" W D
zmiany na system nadci$nienia, @ Tl

4. Zakres nadbudowy, przebudowy, zmiany sposobu uzytkowania lub ocena warur?ksw
techniczno-budowlanych w oparciu, o ktére budynek uznany zostat za zagga*zajacy

zyciu ludzi (jezeli taki stan zostat stwierdzony w budynku). Lp\jg“ 4



W budynku beda prowadzone prace budowlane zwigzane z nadbudowg czesci wysokiej o
jedna kondygnacje administracyjno-biurowg z czescig socjalng. Projektuje sie takze
przebudowy powierzchni w celu dostosowania ich do wymaganych standardéow.

W budynku zostaty stwierdzone warunki techniczne, w oparciu o ktére zostat uznany za
zagrazajacy zyciu ludzi. Sg to w szczegolnosci:

niezabezpieczenie przed zadymieniem poziomych dréog w budynku wysokim,

niezabezpieczenie przed zadymieniem klatek ewakuacyjnych,

brak urzgdzen do usuwania dymu z klatek schodowych,

przekroczona dtugo$¢ dojs¢ ewakuacyjnych z dwoch ostatnich kondygnacji w bloku

t6zkowym o ponad 100% od okres$lonej w przepisach techniczno-budowlanych,

brak oddzielenia przedsionkiem przeciwpozarowym ewakuacyjnych klatek
schodowych w budynku wysokim.

6. szerokos$ci wyjs¢ ewakuacyjnych z ewakuacyjnych klatek schodowych w budynku i
pawilonie t6zZkowym, mniejsza o ponad jedng trzecig od okreslonej w przepisach
techniczno-budowlanych."

Realizacja powyzszych nieprawidtowosci realizowana jest na podstawie ekspertyzy i
postanowienia Pomorskiego Komendanta Wojewo6dzkiego PSP z 2010 roku.
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5. Charakterystyka pozarowa:
5.1. Powierzchnia, wysokos¢ i liczba kondygnacji.

Budynek A bedzie posiadat po nadbudowie 9 kondygnacji nadziemnych o tgcznej
wysokosci 32,64 m liczac od poziomu terenu przy najnizej potozonym wejsciu do
budynku, nie bedacym wejsciem do pomieszczen technicznych do goérnej warstwy
stropu nad najwyzsza kondygnacja bez uwzgledniania maszynowni wentylacyjnej i
maszynowni dzwigéw osobowych wyniesionych ponad kondygnacje. Budynek ma
powierzchnie brutto15571,38 m?, natomiast powierzchnie zabudowy 1566 m?.

Budynek B posiada 3 kondygnacje nadziemne o tgcznej wysokosci 9,9 m liczac od
poziomu terenu do goérnej warstwy stropu nad najwyzsza kondygnacjg bez
uwzgledniania maszynowni wentylacyjnej i maszynowni dzwigow osobowych
wyniesionych ponad kondygnacje szpitalne. Budynek ma powierzchnie brutto 4950,6
m?, natomiast powierzchnie zabudowy 1620 m?2.

Budynek C posiada 3 kondygnacje nadziemne o tgcznej wysokosci 9,9 m liczac od
poziomu terenu do goérnej warstwy stropu nad najwyzszg kondygnacjg. Budynek ma
powierzchnie brutto 2274,03 m?, natomiast powierzchnie zabudowy 772 m?.

Budynek D posiada 3 kondygnacje nadziemne o tgcznej wysokosci 9,66 m liczac od
poziomu terenu do gérnej warstwy stropu nad najwyzszg kondygnacjg. Budynek ma
powierzchnie brutto 4689,7 m?, natomiast powierzchnie zabudowy 1557 mZ.

Budynek H posiada 3 kondygnacje 2 nadziemne, jedng podziemng o tgcznej wysokosci
8,04 m liczgc od poziomu terenu do gérnej warstwy stropu nad najwyzszg kondygnacja.
Budynek ma powierzchnie brutto 2843,4 m?, natomiast powierzchnie zabudowy 1031 Q;‘ﬁlx

Budynek K'i L posiada 3 kondygnacje nadziemne o tagcznej wysokosci 11 97 m. Ir@gém&bd
- poziomu terenu do gérnej warstwy stropu nad najwyzszg kondygnacja. B\uqmek@ma
powierzchnie brutto 5412,5 m?, natomiast powierzchnie zabudowy 2251 ,Um



tacznik — E — odmiokondygnacyjny taczacy budynek A z budynkiem B — o powierzchni
zabudowy 370,1 m? na poziomach niskiego i wysokiego parteru oraz | pietra, natomiast
na wyzszych kondygnacjach 99,1 m2. Catkowita powierzchnia 1491,5 m2. Nad ostatnig
kondygnacja zlokalizowano maszynownie dzwigow.

tacznik — F — trzykondygnacyjny taczacy budynek B z budynkiem D — o powierzchni
zabudowy 151,8 m?2 na poziomie niskiego parteru, natomiast na wyzszych
kondygnacjach 53,5 m?. Catkowita powierzchnia 258,8 m2.

tacznik — G — dwukondygnacyjny faczacy budynek A z budynkiem H — o powierzchni
zabudowy 177,7 m?, catkowita powierzchnia 355,4 m2.

5.2. Odlegtos¢ od obiektéw sgsiadujgcych.

Rozpatrywany obiekt stanowi potaczenie wszystkich blokéw w jedna strefe pozarows. Inne
obiekty pomocnicze i techniczne zlokalizowano w odlegto$ci ponad 8 m.

5.3. Parametry pozarowe wystepujacych substancji palnych.
Wystepujgce substancije palne to wyposazenie szpitala.
5.4. Przewidywana gestos¢ obcigzenia ogniowego;

Obiekt kwalifikowany do kategorii zagrozenia ludzi. Gestosci obcigzenia ogniowego nie
oblicza sie.

5.5. Kategoria zagrozenia ludzi, przewidywana liczba oso6b na kazdej kondygnacii
i w pomieszczeniach, w ktérych przebywaé moga jednoczesnie wieksze grupy ludzi.

Budynek kwalifikowany do kategorii zagrozenia ludzi ZL II, tj. przede wszystkim dla oséb o
ograniczonej zdolno$ci poruszania sie. W rozpatrywanym obiekcie przewiduje sie
mozliwo$¢ przebywania jednoczes$nie okoto 1300 oséb we wszystkich obiektach, w tym
tozek szpitalnych 594 oraz 35 dziennego pobytu. W czesci wysokiej znajduje sie 514 tozek
oraz stacja dializ z 13 miejscami.

5.6.  Ocena zagrozenia wybuchem pomieszczen oraz przestrzeni zewnetrznych.
W budynku nie przewiduje sie wystepowania zagrozenia wybuchem.
5.7. Podziat obiektu na strefy pozarowe.

Dopuszczalna wielkos¢ strefy pozarowej w przedmiotowym obiekcie nie powinna
przekracza¢ 2000 m? Obecnie nie wszedzie wystepujg elementy oddzielen
przeciwpozarowych, co powoduje, ze caty zespét szpitalny stanowi jedng strefe pozarowa.

Przy podziale, strefy pozarowe w budynkach niskich, przy kwalifikacji do kategorii
zagrozenia ludzi ZL I, nie powinny przekracza¢ 8000 m? oraz 5000m? przy kwalifikacji do &
kategorii zagrozenia ludzi ZL Il. Po wydzieleniu stref pozarowych blok B oraz D, a takze {\’A@
bloki K i L bedg kwalifikowane do kategorii zagrozenia ludzi ZL Ill, dla ktérych maksymalna \b {“\f

powierzchnia strefy pozarowej nie powinna przekracza¢ 8000 m2 w budynkach ni§ ag:\ f}f
dla wydzielonych /tworzonych/ w tych blokach stref pozarowych kwallflkowany@.. dQ? 2

kategorii zagrozenia ludzi ZL 1l — 5000 m2. Bloki A, C i H bedg kwalifikowane do katég%ﬁ%
zagrozenia fudzi ZL |i, a na ostatniej kondygnacji bioku A - strefa biurowa kwahﬂkgwagra




do kategorii zagrozenia ludzi ZL lll z dopuszczalng wielkoscig 2500 m2. Dla blokéw C i H
dopuszczalna powierzchnia wynosi 5000 m2?, natomiast dla bloku A dopuszczalna
powierzchnia wynosi 2000 m?. Jezeli powierzchnia strefy ZL Il przekracza 750 m, to na
kondygnacji powinien by¢ podziat umozliwiajacy ewakuacje do odrebnej strefy na tej
kondygnacji, co zostanie zapewnione.

5.8. Klasa odpornosci pozarowej budynku oraz klasa odpornosci ogniowej i stopien
rozprzestrzeniania ognia przez elementy budowlane.

Obecnie przedmiotowe budynki powinny spetnia¢é wymagania klasy ,B” odpornosci
pozarowej. Przy klasie ,B” odpornosci pozarowej elementy budowlane powinny spetiaé
nastepujace wymagania w zakresie odpornosci ogniowej:

e gtéwna konstrukcja ($ciany, stupy, podciggi i ramy) — R 120,

e stropy miedzy kondygnacjami zakwalifikowanymi do ZL — REI 60,
e Scian wewnetrznych - El 30,

e Scian zewnetrznych — El 60,

e konstrukcji no$nej dachu — R 30,

e przekrycia dachu — RE 30.
Budynek wykonany z nastepujgcych elementow:
- szkielet nosny zaprojektowano w oparciu o ramy typu ,H” w rozstawie
poprzecznym 660 cm i podtuznym 600 — 330, 600 cm,
- stropy zaprojektowano jako ptyty wielkowymiarowe wypetnione pustakami
Ackermana o tgcznej grubosci 25 cm oraz wylewkg 7 cm.
- schody — biegi i ptyty podestowe prefabrykowane, zelbetowe,
- nadproza, ptyty dachowe, prefabrykowane wg katalogéw budownictwa ogéinego,
- Sciany zewnetrzne z gazobetonu 32 cm, dziatlowe zaprojektowano z elementéw
gazobetonowych i cegly ceramicznej dziurawki lub kratowki o grubosci 12 cm.
- Sciany piwnic z cegly petnej gr. 51 cm

Elementy budowlane spetniaja wymagania w zakresie klasy odpornosci pozarowej ,B”.
Przy podziale na strefy pozarowe, budynki niskie ZL 1ll mogg by¢ wykonane w klasie ,C”
odpornosci pozarowe;.

2.9. Warunki ewakuacji, oSwietlenie awaryjne (bezpieczenstwa i ewakuacyjne) oraz
przeszkodowe.

W budynku zakwalifikowanym do kategorii zagrozenia ludzi ZL Il dopuszczalna dtugo$é
przejscia w pomieszczeniach nie powinna przekracza¢ 40 m. Diugosci przej$é nie
przekraczajg w budynku 40 m liczac przez nie wiecej niz trzy pomieszczenia.
Dopuszczalne dtugosci dojscia przy jednym kierunku ewakuaciji wynoszg 10, natomiast
przy wielu kierunkach 40 m dla dojscia krotszego i nie wiecej niz 80 m dla dojécia
diuzszego. Usytuowanie klatek schodowych oraz tgcznikow zapewnia dwa kierunki
ewakuacji na kazdej kondygnacji budynku. Odlegto$¢ miedzy drzwiami klatek schodowych
wynosi 45 i 55 m. Klatki schodowe sg zamykane drzwiami zwyktymi. W bloku wysokim A

klatkl schodowe sg wyposazone w urzadzenla grawntacyjne do usuwanla dymu Szerokosc/-




mniejszg niz szeroko$¢ biegu klatki schodowej tj. 1,4 m. Podstawowe skrzydto drzwi
powinno mie¢ szeroko$¢ w Swietle nie mniejszg niz 0,9 m.

Szerokos¢ korytarzy wynosi okoto 2 m, przy wymaganym minimalnym wymiarze 1,4 m.
Obudowa poziomych drég ewakuacyjnych powinna wynosi¢ ElI 30. W obudowie drogi
ewakuacyjnej wystepujg przeszklenia bez odpornosci ogniowej. Ze strefy pozarowej ZL |l
o powierzchni przekraczajgcej 750 m? powinna by¢ mozliwo$¢ ewakuacji ludzi do innej
strefy na tej samej kondygnacji. Korytarze o dtugosci powyzej 50 m wymagajg podziatu na
odcinki za pomoca drzwi dymoszczelnych lub innych urzgdzen zabezpieczajacych przed
rozprzestrzenianiem sie dymu. Obiekt szpitala posiada os$wietlenie awaryjne
(bezpieczenstwa i ewakuacyjne). Oswietlenie ewakuacyjne powinno zapewnia¢ natezenie
odwietlenia min. 1 Ix na powierzchni drogi ewakuacyjnej. Natomiast w miejscach
zlokalizowania sprzetu pozarniczego lub urzgdzen ochrony przeciwpozarowej o$wietlenie
0 natezeniu nie mniejszym niz 5 Ix.

5.10. Sposéb zabezpieczenia przeciwpozarowego instalacji uzytkowych, a w
szczegolnosci:  wentylacyjnej, ogrzewczej, gazowej, elektroenergetycznej,
odgromowej, kontroli dostepu.

Budynek wyposazony jest w instalacje:
- wodociggowo-kanalizacyjng
- cieptej wody
- centralnego ogrzewania /grzejniki radiatorowe/
- pary dla potrzeb sterylizacji, pralni i kuchni
- tlenowa dla oddziatow t6zkowych i cze$ci zabiegowej
- wentylacji mechanicznej nawiewnej i wyciggowe;j
- klimatyzacji dla potrzeb traktu operacyjnego i odcinka intensywnej terapii,
- wentylacji grawitacyjnej kanatowej dla wszystkich pomieszczenh

Powyzsze instalacje nie posiadajg zabezpieczen przeciwpozarowych. Maszynownie
wentylacyjne umieszczone nad najwyzsza kondygnacjg bloku A oraz bloku B, a takze na
najnizszych kondygnacjach. Podczas prowadzonych prac maszynownie bedz wydzielane
Scianami EI 60 i drzwiami EI 30.

5.11. Dobér urzadzen przeciwpozarowych w obiekcie: statych urzgdzen gasniczych,
systemu sygnalizacji pozarowej, dzwiekowego systemu ostrzegawczego, instalacji
wodociggowe] przeciwpozarowej, urzadzen oddymiajacych, dzwigow
przystosowanych do potrzeb ekip ratowniczych, o ile to mozliwe z podanie
informacji o ci sprawnosci technicznej.

Budynek wyposazony jest w urzadzenia przeciwpozarowe:

- instalacja o$wietlenia awaryjnego,

- instalacja wodociggowa przeciwpozarowa z hydrantami 25 i 52 — w trakcie przebudowy

- instalacja sygnalizacji pozaru — w trakcie modernizacji,

- instalacje grawitacyjne oddymiania klatek schodowych — w trakcie wymiany na system
nadcisnienia, «\»}"

- dzwiekowy system ostrzegawczy na drogach ewakuacyjnych i w pomleszczenlachw‘ g
personelu — w trakcie budowy. ,\xxk)o"i"j

Ponadto budynek bedzie wyposazony w dzwickowy system ostrzegawczy, 1S %lﬁ’cje

zapobiegajgcag zadymieniu na klatkach schodowych oraz szybach dzwigowych b‘rtzk}.b\

/wysokiego/, zawory hydrantowe na klatkach schodowych bloku A z zasﬂag’@m




przeciwpozarowego zbiornik wody.

Budynek /strefy pozarowe/ powinien posiada¢ przeciwpozarowy wytgcznik pradu
odcinajacy doptyw pradu do wszystkich obwodéw, z wyjgtkiem obwodow zasilajgcych
instalacje i urzadzenia, ktérych funkcjonowanie jest niezbedne podczas pozaru.

W zwigzku z nadbudowg o jedng kondygnacje zachodzi konieczno$¢ zapewnienia windy
dla ekip ratowniczych.

5.12. Wyposazenie w gasnice i inny sprzet gasniczy lub ratowniczy.

Budynek wyposazony w gasnice do gaszenia pozaréw grupy ABC. Gasnice
rozmieszczone sg w budynku zgodnie z wymogami.

5.13. Zaopatrzenie w wode do zewnetrznego gaszenia pozaru.

Wymagane zaopatrzenie w wode do zewnetrznego gaszenia pozaru wynosi 20 dm?3/s, z
co najmniej dwoch hydrantéw zewnetrznych. Najblizszy hydrant powinien znajdowac sie w
odlegtosci do 75 m od budynku, a nastepny nie dalej jak 150 m. Teren szpitala chroniony
jest przez 15 hydrantéw zewnetrznych usytuowanych w odlegtosci do 50 m od budynkéw
szpitala.

5.14. Drogi pozarowe.

Budynek wymaga drogi pozarowej wzdtuz dtuzszego boku budynku o nastepujgcych
parametrach:
e powinna przebiega¢ wzdtuz dtuzszego boku budynku,
e blizsza krawedz drogi pozarowej od $cian budynku winna by¢ zawarta w przedziale
odlegtosci od 5 do 15 m, a pomiedzy tg drogg i Sciang budynku nie powinny
wystepowac state elementy zagospodarowania terenu o wysokosci przekraczajgcej 3
m lub drzewa uniemozliwiajgce dostep do elewacji budynku za pomocag podno$nikow i
drabin mechanicznych.
o WyjScie ewakuacyjne z budynku powinny posiada¢ utwardzone dojscie do drogi
pozarowej o szeroko$ci nie mniejszej niz 1,50 m i dlugosci do 50 m.
Ponadto
e droga powinna umozliwia¢ przejazd bez zawracania lub by¢ zakoriczona placem
manewrowym 20 x 20 m
e najmniejszy promien zewnetrznego tuku drogi pozarowej powinien wynosi¢ co
najmniej 11 m
e wymagany dopuszczalny nacisk na o$ nie mniejszy niz 100 kN.
e minimalna szerokos¢ na caftej dtugosci obiektu oraz 10 m przed i za powinna
wynosi¢ 4 m a jej nachylenie podtuzne nie moze przekraczac 5%.
Do budynkéw o nie wiecej niz trzech kondygnacjach droga pozarowa nie musi
przebiega¢ w ww. odlegtosci od budynku pod warunkiem zachowania dtugosci dojscia
do wejscia o szerokosci 1,5 m i dtugosci nie wiekszej niz 30 m.
Dla drog pozarowych do budynkéw szpitala opracowano ekspertyze i uzyskano
pozytywna opinie w zakresie zastosowania rozwigzan zamiennych.

6. Zakres niezgodnosci z przepisami.

budowlanymi i przeciwpozarowymi.

W budynku wystepuja nastepujgce nieprawidtowosci:




1. Klatki schodowe w czesci wysokiej nie sg oddzielone od poszczegolnych
kondygnacji przedsionkami przeciwpozarowymi — niezgodno$¢ z § 246 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie.

2. Klatki schodowe w cze$ci wysokiej nie posiadajg urzgdzen zapobiegajgcych
zadymieniu — niezgodnoS¢ z § 246 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z
dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny
odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie.

3. Poziome drogi ewakuacyjne w cze$ci wysokiej nie posiadajg urzadzen
zabezpieczajgcych przed zadymieniem — niezgodno$¢ z § 247 rozporzadzenia
Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkoéw technicznych,
jakim powinny odpowiadac budynki i ich usytuowanie.

4. Cze$¢ wysoka nie posiada dzwiekowego systemu ostrzegawczego — niezgodno$é
z § 25 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21
kwietnia 2006 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektow
budowlanych i terenow.

5. Czes¢ wysoka nie posiada zaworéw hydrantowych — niezgodno$¢ z § 15 ust. 3
rozporzgdzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 kwietnia
2006 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektoéw
budowlanych i terenéw.

6. CzeSC wysoka nie posiada dodatkowego zapasu wody w zbiorniku
przeciwpozarowym — niezgodno$¢ z § 20 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 kwietnia 2006 r. w sprawie ochrony
przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektow budowlanych i terenéw.

7. Elementy obudowy klatek schodowych nie posiadajg odpornosci ogniowej przy
wymaganej klasie odpornosci ogniowej REI 60 — niezgodnos$¢ z § 249 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich usytuowanie.

8. Sciany zewnetrzne z otworami klatki schodowej usytuowanej przy windach
sgsiadujg ze Scianami prostopadtymi posiadajgcymi otwory okienne bez odpornosci
ogniowej usytuowane w odlegto$ci mniejszej niz wymagane 4 m — niezgodno$¢ z §
249 ust. 6 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w
sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich
usytuowanie.

9. Biegi klatek schodowych posiadajg zawezenia do 1,26m , przy wymaganych 1,4 m
— niezgodnos¢ z § 68 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12
kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadac
budynki i ich usytuowanie.

10. Spoczniki klatek schodowych posiadajg zawezenia do 1,28 przy wymaganych 1,5
m — niezgodnos¢ z § 68 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12
kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadac
budynki i ich usytuowanie.

11.SzerokoS¢ drzwi wyjsciowych z klatek schodowych oraz na drodze z klatek
schodowych do wyj$cia na zewnatrz wynosi w najwezszym miejscu od 0,9 m przy
wymaganej szerokosci minimalnej 1,4 m — niezgodno$¢ z § 239 ust. 4
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich usytuowanie. 4}%)

12.Wyjscie z klatek schodowych prowadzi drogami komunikacji nie zapgggniaja\@?ﬂgﬁp
obudowy w klasie El 60 i zamknie¢ drzwiami El 30 — niezgodno$¢ z: 2__56\4;‘&312;0&5
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. \I{/Z;Qép?arWie

warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich usytuﬂo;/wya;ﬁi‘e‘;\'
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13.Drzwi ewakuacyjne otwierajg sie do wewnatrz klatek schodowych przy ewakuac;ji
powyzej 6 0os6b o ograniczonej zdolnosci poruszania sie — niezgodnos¢ z § 216
ust. 1 rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie.

14.Elementy obudowy poziomych drég ewakuacyjnych nie posiadajg odpornosci
ogniowej przy wymaganej odpornosci ogniowej El 30 — niezgodnos¢ z § 239 ust. 2
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich usytuowanie.

15. Dtugosci dojs¢ zostaty przekroczone o ponad 100% od dopuszczalnej wielkosci 40
m i wynoszg do 120 m — niezgodno$¢ z § 256 ust. 3 rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim
powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie.

16. Klatki schodowe w cze$ci nizszej nie posiadajg urzadzen zapobiegajgcych
zadymieniu lub stuzacych do usuwania dymu — niezgodno$¢ z § 245
rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie.

17.Obiekt nie jest podzielony na strefy pozarowe i obecnie przekracza dopuszczalna
wielkos¢ strefy — niezgodnos$¢ z § 227 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury
z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny
odpowiadac budynki i ich usytuowanie.

18.Brak przeciwpozarowego wytgcznika prgdu odcinajgacego doptyw pradu do
wszystkich obwodoéw, z wyjatkiem obwoddéw zasilajgcych instalacje i urzadzenia,
ktérych funkcjonowanie jest niezbedne podczas pozaru — niezgodnos¢ z § 183 ust.
2 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie.

19.Brak windy dla ekip ratowniczych — niezgodno$¢ z § 253 rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim
powinny odpowiadac budynki i ich usytuowanie.

6.2. Wskazanie niezgodnosci w zakresie przepisbw techniczno-budowlanych
i przeciwpozarowych, ktére zostang doprowadzone w budynku do stanu zgodnego
Z przepisami.

Budynek jest wyposazony w system sygnalizacji pozaru obejmujacy urzadzenia
sygnalizacyjno-alarmowe, stuzgce do samoczynnego wykrywania i przekazywania
informacji o pozarze, a takze urzadzenia odbiorcze alarméw pozarowych i urzadzenia
odbiorcze sygnatow uszkodzeniowych.

Obiekt zostanie podzielony na strefy pozarowe pozwalajac na ewakuacje do innej strefy
pozarowej na tej samej kondygnacji.

Klatki schodowe w skrajnych czesciach budynku wysokiego beda zamkniete drzwiami El
60 oraz beda wyposazone w system zapobiegajgcy zadymieniu. Obudowa tych klatek
schodowych zostanie doprowadzona do odpornosci ogniowej REI 60.

Przewiduje sie wyposazenie czesci wysokiej w wymagany w tym budynku dzwiekowy
system ostrzegawczy.

Dtugosci dojs¢ zostang ograniczone do wymaganej wielkosci 40 m przy dwéch kierunkach
ewakuacji w czesci wysokie;j. e
W budynku, w ramach prowadzonych prac bedzie modernizowane zasilanie,&'
wzgledéw na koniecznos¢ zapewnienia ciggtosci zasilania urzadzen ratujacy i€ it
bedzie przeciwpozarowego wytacznika pradu spetniajgcego wymagania przepisow.,O, Ao
Szpital zasilany jest z dwoéch stacji Sredniego napiecia SN — 15 kV — GST i OSTNW s&aql
GST zainstalowane sg dwa transformatory, dwa agregaty prgdotwércze po 25{‘) RVA oraz

m

jeden agregat 62 kVA. W stacji OST zainstalowane sg dwa transformatory O F




Gtéwny kompleks szpitala zasilany jest tak, ze kazdy budynek posiada swojg rozdzielnie
elektryczng oraz zasilany jest dodatkowo przez rozdzielnie elektryczng z innego budynku
/dwa zrédta zasilania/. Ponadto sale intensywnego nadzoru medycznego zasilane s3g z
UPS.

W cze$ci nadbudowywanej dzwig osobowy zostanie wymieniony na nowy, jednak wielko$¢
szybu nie pozwala na wstawienie dzwigu o odpowiednich rozmiarach wymaganych dla
dzwigu dla ekip ratowniczych.

6.3. Wskazanie niezgodnosci w zakresie przepiséw techniczno-budowlanych
i przeciwpozarowych, ktére nie zostang doprowadzone w budynku do stanu
zgodnego z przepisami.

W budynku pozostang nastepujgce nieprawidtowosci:

1. Klatki schodowe w czesci wysokiej nie bedg oddzielone od poszczegdlnych
kondygnacji przedsionkiem przeciwpozarowym — niezgodno$¢ z § 246 ust. 1
rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich usytuowanie.

2. Poziome drogi ewakuacyjne w czesci wysokiej nie beda posiadaty urzadzen
zapobiegajacych przed zadymieniem — niezgodno$¢ z § 247 rozporzgdzenia
Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych,
jakim powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie.

3. Sciany zewnetrzne klatek schodowych z otworami bedg sasiadowaty ze $cianami
prostopadtymi posiadajgcymi otwory okienne bez odpornosci ogniowej usytuowane
w odlegtosSci mniejszej niz wymagane 4 m przy usytuowaniu prostopadtym —
niezgodno$¢ z § 249 ust. 6 rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia
2002 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich
usytuowanie.

4. Biegi klatek schodowych beda posiadaty zawezenia do 1,26m , przy wymaganych
1,4 m — niezgodnos¢ z § 68 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12
kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢
budynki i ich usytuowanie.

5. Spoczniki klatek schodowych beda posiadaty zawezenia do 1,28 przy wymaganych
1,5 m — niezgodno$¢ z § 68 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12
kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadac
budynki i ich usytuowanie.

6. Szerokos¢ drzwi wyjsciowych z klatek schodowych oraz na drodze z klatek
schodowych do wyjscia ha zewnatrz pozostanie w najwezszym miejscu ok. 1,0 m
przy wymaganej szeroko$ci minimalnej 1,4 m — niezgodnos¢ z § 239 ust. 4
rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkdéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie.

7. Wyjscie z klatek schodowych bedzie prowadzi¢ drogami komunikacji nie
zapewniajacych obudowy w klasie El 60 i zamknie¢ drzwiami El 30 — niezgodnos¢ z
§ 256 ust. 5 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w
sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich
usytuowanie.

8. Miejscowe przeszklenia w $cianach obudowy poziomych drég ewakuacyjnych nie .

bedg posiadaty odpornosci ogniowe;. A o
9. Budynek bedzie podzielony na strefy pozarowe, jednak nie zostang Az\aghowav‘re,\v
pasy pionowe o szerokosci 2 m i klasie odpornosci ogniowej El 60: y\%eﬂg‘

posiadaty szeroko$¢ od 0,52 do 1,68 m. natomiast przy usytuowaniu proéi@fsad m
$cian odrebnych stref pozarowych nie zostang zachowane odleg&gém % m
odlegtosci w najblizszym miejscu bedg wynosi¢ 3,18 m — nlezgodnosé z§»‘227 ust

\Lyu”) > «,x J



1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkdw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie.
10.Budynku nie beda oddzielone $cianami oddzielenia przeciwpozarowego od ,
fundamentu po dach, aby je traktowaé jak odrebne budynki — niezgodnos¢ z § 210
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkdéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie.
11.Brak przeciwpozarowego wytacznika pradu odcinajgcego doptyw pradu do
wszystkich obwodéw, z wyjagtkiem obwoddéw zasilajgcych instalacje i urzadzenia,
ktorych funkcjonowanie jest niezbedne podczas pozaru — niezgodnos¢ z § 183 ust.
2 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie.
12.Brak windy dla ekip ratowniczych spetniajgcych wymagania PN EN — niezgodnos¢ z
§ 253 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie.

Przyjete rozwigzania (ponadstandardowe) zastepcze inne niz okreslajg to przepisy
techniczno-budowlane zapewniajace zabezpieczenie przeciwpozarowe obiektu
(rekompensujgce niezgodnosci niemozliwe do usuniecia w zabezpieczeniu
przeciwpozarowym w stosunku dowymagan przepisow) - wyszczegoblnienie
proponowanych rozwigzan zastepczych.

Jako rozwigzania zastepcze przewiduje sie w zakresie technicznym:

e zamkniecie trzech klatek schodowych drzwiami EIl 60, przy wystarczajacych do
ewakuacji dwoch klatkach schodowych.

e podziat budynku wysokiego na strefy pozarowe o wielkosci okoto 600 m? i 1000
m? przy dopuszczalnej warto$ci strefy pozarowej dla budynku wysokiego 2000
m?. Oddzielenie budynku wysokiego od pozostatych elementami oddzielenia
przeciwpozarowego w linii wynikajgcej z podziatu funkcjonalnego, a nie w linii
prostej od fundamentu po dach.

e dla przeciwpozarowego wytgcznika pradu — zastosowa¢ w pomieszczeniu
ochrony z centralkg sygnalizacji pozaru wytaczniki prgdu do wszystkich
rozdzielnic zasilajgcych poszczegdlne bloki. W pomieszczeniu umiescic
instrukcje wytaczania pragdu oraz schemat zasilania poszczegélnych blokéw z
naniesionym obszarem podlegajgcym wytgczeniu, a takze sposobu wytgczenia
zasilania podstawowego oraz rezerwowego. Instrukcja powinna zawieraé
zasady dopuszczalnosci wytaczania pradu. Wytgczenie pradu powinno obywaé
sie przez uprawnionego elektryka na podstawie decyzji kierujgcego akcja
ratowniczo-gasniczg w porozumieniu z lekarzem dyzurnym odpowiadajgcym za
bezpieczenstwo pacjentow.

e wykonanie dzwigu dla ekip ratowniczych w czesci wysokiej o wymiarach
mniejszych od wymaganych oraz bez przedsionkdéw przeciwpozarowych na
istniejacych kondygnacjach, natomiast na kondygnacji nadbudowywanej
przedsionek przed windg bedzie wykonany. Dzwig ten bedzie obstugiwat
wszystkie kondygnacje budynku wysokiego.

e przystosowanie dwdch dzwigébw osobowych w fgczniku E dla ekip ratowniczych
poprzez wykonanie zasilania sprzed przeciwpozarowego wytacznika pradu, @
zamkniecia drzwiami przeciwpozarowymi El 30, wyposazenia w_ syst
nadci$nienie zapobiegajgcy zadymieniu oraz wyposazenia w uktad 8 yowg’hgﬁe
pozwalajacy na catkowite sterowanie dzwigu przez ekipy strazy pozarﬁ j? ﬁm gi
te bedg obstugiwaly kondygnacje budynku wysokiego z wy’rqc;’epﬂ‘em
nadbudowywane;. N

Jako rozwigzania w zakresie organizacyjnym przewiduje sie: _5&*\5:?.;9”’5




e zapewnienie ewakuacji z klatek schodowych oznaczonych jako K1 i K2 na
dwéch poziomach, tj. na poziomie niskiego parteru i wysokiego parteru na
zewnatrz budynku poprzez komunikacje wewnetrzng.

e prowadzenie z czestotliwoscia nie rzadziej niz raz na rok ¢wiczen w zakresie
ewakuacji z obiektu na zasadach uzgodnionych z Komendantem Miejskim PSP
w Gdansku.

e wyposazenie pomieszczen stuzbowych personelu medycznego na
oddziatach szpitalnych w graficzne elementy pokazujgce kierunek ewakuacji
I miejsce bezpieczne — na tej samej kondygnacji w innej strefie pozarowej
lub na kondygnacjach nizszych uwzgledniajac do ewakuacji odpowiednio
zabezpieczone klatki schodowe.

e wyposazy¢ drogi ewakuacyjne w zwiekszong ilos¢ znakéw ewakuacyjnych, w
tym na niewielkiej wysokosci od podtogi — pomocne przy zadymieniu drég
ewakuacyjnych.

8. Analiza i ocena wplywu rozwigzan zastepczych na poziom bezpieczenstwa
pozarowego, stuzaca wykazaniu niepogorszenia warunkéw ochrony przeciwpozarowe;.

Ponizej przedstawiono zestawienie liczby oséb przebywajacych w budynku bloku A -

wysoki
Liczba
Lp. | Pietro Oddziat t6zek Personel

NP. |Stacja Dializ 13 30

WP | O/ Ginekologii 29 34

WP | Intensywnej Terapii 7 44

WP |SOR 9 105
1 O/ Potoznictwo Septyczne 19 8
1 Potoznictwo Aseptyczne 36 28
1 Noworodki 8 40
2 |Wewnetrzny | 48 52
2 |Wewnetrzny Il 48 54
3 | O/ Kardiologii 42 81
3 | O/ Ortopedii 40 28
4 | O/ Chirurgii Meskiej 42 30
4 | O/ Chirurgii Zenskiej 43 29
5 | O/ Neurologii 39 58
5 | O/ Urologii 35 32
6 | O/ Okulistyki 35 399
6 | O/ Laryngologii 34 23

W bloku C

O/Patologii cigzy — 17 t6zek
SOR Intensywna opieka medyczna — 3 tézka

W bloku H

O/ Wewnetrzny lll — 22 t6zka
O/Pediatryczny — 35 t6zek
OIOM noworodkow — 28 t6zek




USTALENIA W ZAKRESIE EWAKUAC]I

Przewiduje sie szybkie wykrycie pozaru przez pacjentdw lub personel szpitala i
podjecie skutecznej akcji gaszenia pozaru w zarodku przez personel lub ochrone.
Przewiduje sie fazowg ewakuacje, dzieki ktérej uzytkownicy sg ewakuowani
sukcesywnie z czesci budynku zagrozonej pozarem.

Dla budynku szpitala przewidziana jest ewakuacja jedynie z objetej pozarem strefy
pozarowe;.

Przewiduje sie ewakuacje drogami pionowymi /klatkami/ i ewakuacje drogami
poziomymi, dzieki ktorej uzytkownicy sg ewakuowani do przylegtych stref pozarowych
na tej samej kondygnacji oraz na innych kondygnacjach, jako miejsc czasowego
schronienia lub stref przetrwania.

Przewidziane w budynku zabezpieczenia przeciwpozarowe, a przede wszystkim
wydzielenie na kondygnacjach budynku odrebnej strefy pozarowej oraz wykorzystanie
dzwiekowego systemu ostrzegawczego sterowanego systemem sygnalizacji
pozarowej, umozliwiajg ewakuacje wieloetapowg w ramach wydzielonych stref
pozarowych Iub dodatkowo stref-kondygnacji potozonych bezposrednio nad
kondygnacjg, w ktérej wystapit pozar.

Do analizy warunkéw ewakuacji przyjeto najbardziej niekorzystny scenariusz rozwoju
zdarzen w czasie pozaru, to jest pozar i koniecznos¢ ewakuacji z pomieszczen strefy
pozarowej |l pietra — oddziat wewnetrzny | i ll, gdzie moze przebywac do 96 pacjentow.
W jednej strefie pozarowej przyjeto 45 osob / 15 lezace/ a w drugiej 51 oséb / 17
lezacych/

Na kondygnacji wystepujg trzy klatki schodowe. Wyjscie do klatki schodowej
traktowane jest jako réwnorzedne wyjsciu do innej strefy pozarowe;.

Klatki schodowe umieszczone w centralnej czesci budynku oraz po obu skrajnych jego
stronach. Klatki schodowe wydzielone pozarowo i zamkniete drzwiami w klasie
odpornosci ogniowej El 60 z samozamykaczem. Klatki bedg wyposazone w systemy
nadcisnienia.

Klatki schodowe posiadajg wyjscia na zewnatrz budynku przez komunikacje na
poziomie niskiego parteru. Na poziomach niskiego parteru, wysokiego parteru oraz
pietra istnieje mozliwo$s¢ ewakuacji do stref pozarowych innych budynkéw na tych
kondygnacjach.

Na kazdej kondygnacji istnieje mozliwo$¢ ewakuacji do odrebnej strefy pozarowej po
poziomej drodze ewakuacyjnej na tej samej kondygnaciji. o
tacznie na kondygnacji Il pietra przewidziano do ewakuaCJl 5\j)o"<ésob
hospitalizowanych. Przyjeto, iz tacznie w ewakuacji uczestniczy¢ ;le\*m%ésob
Przyjeto, ze 33% o0s6b hospitalizowanych nie moze sie poruszac samoc}helme fj. 17
0s6b. OO, 95

W celu zachowania odpowiedniego marginesu bezpieczenstwa zg%o\zgno iz osoby te
ewakuowac bedg sie jednoczesnie. 3%




Przewidywany do zastosowania w budynku, wymagany system sygnalizacji pozarowej

gwarantuje szybkie i skuteczne wykrycie zjawisk pozarowych i wysterowanie

dzwiekowego systemu ostrzegawczego, celem przekazania informacji o zagrozeniu i

koniecznosci ewakuacji do dyzurnych lekarzy i pielegniarek.

Techniczne i organizacyjne  warunki zabezpieczenia  przeciwpozarowego

przedmiotowego budynku umozliwiaja podjecie skutecznych dziatan ratowniczo

gasniczych i ugaszenie pozaru w zarodku. Do analizy przyjeto utrzymanie na drogach

ewakuacyjnych dopuszczalnych warunkow bezpiecznej ewakuacji w czasie nie

krotszym niz 30 minut

Oddziatywanie zjawisk pozarowych na ewakuowanych ludzi w obszarze poruszania

(do wysokosci minimum 1,8 m od poziomu podtogi) wigze sie przede wszystkim z:

v' zmniejszeniem, ponizej dopuszczalnego zasiegu widzialnosci ponizej 10 m,

v’ przekroczeniem dopuszczalnych stezen toksycznych substancji w dymach
pozarowych okreslanych stezeniem tlenku wegla,

v obnizeniem minimalnego stezenia tlenu,

v przekroczeniem dopuszczalnego poziomu strumienia ciepta i przekroczeniem
dopuszczalnej temperatury,

a takze z mozliwoscig utraty wymaganej odpornosci ogniowej poszczegolnych

elementéw konstrukcji budynku (co wigze sie z mozliwoscig katastrofy budowlanej) i

elementow oddzielajgcych, w szczegdlnosci drogi ewakuacyjne co uniemozliwia

wykorzystanie tych drég do celow ewakuacji. Dlatego tez podjecie skutecznych

dziatan w pierwszej fazie rozwoju pozaru zabezpiecza drogi ewakuacyjne przed

zadymieniem i oddzialywaniem skutkéw pozaru.

Dla przypadku najbardziej niekorzystnego do ewakuacji, czas niezbedny do ewakuacji

61 oso6b do trzech wyjs¢ ewakuacyjnych z Il pietra, jest liczony od wybuchu pozaru.

Do obliczen przyjeto wskazniki wedtug sugerowanej metody obliczeniowej podanej w

PD:

1) klasyfikacja pomieszczen:

v system bezpieczenstwa jako M1 = wysoki z przeszkolong obstuga i DSO,

v system alarmowania jako A1 = automatyczna detekcja pozaru z bezzwtocznym
przekazaniem alarmu Il stopnia do centrali DSO i bezzwtocznego nadawania
komunikatéw gtosowych z DSO,

v typ B2 = budynek wielokondygnacyjny

2) czas wykrycia dymu przez czujki = 105 sekund, Awvykrycie przez personel lub

pacjentow — do 30 s/

3) czas rozpoznania = 180 s /przy wykryciu przez personel O s/.

4) czas alarmowania DSO = 0 sekund,

5) po czasie alarmowania czas reakcji przez osoby personelu oddziatu 300 sekund,

6) po czasie alarmowania czas reakcji przez osoby personelu z innych oddziatow

przewidziani do pomocy w ewakuacji 300 sekund, '
7) droga do przebycia w pomieszczeniu do wyj$cia na droge ewakuac 7 n:p(
pomieszczenia do drzwi klatki schodowej lub odrebnej strefy pozaroWwej = 751 1l

predko$¢ pozioma poruszania sie przyjeto na poziomie 30% predko§e );S;SOb
zdrowych — 1,2x0,3 = 0,36 m/s, L& ©



8) droga do przebycia klatkg schodowg z Il pietra do wejscia do innej strefy pozarowej
na | pietrze — 16 m, predko$¢ poruszania sie po schodach przyjeto na poziomie 30%
predkosci oséb zdrowych — 0,8x0,3 = 0,24 m/s,

9) przepustowos$¢ przez drzwi do klatki schodowej i do innej strefy pozarowej na Il
pietrze — szerokosci 1,0 m, przyjeto na poziomie 30% predkosci oséb zdrowych —
1,33 x 0,3 = 0,399 osdb/m/s x 1Tm= 0,399 osob/s,.

e W ponizszej analizie poréwnano ze sobg dwa parametry:
v dostepny czas bezpiecznej ewakuacji DCBE,
v' wymagany czas bezpiecznej ewakuacji WCBE.

e \WCBE jest czasem, ktoéry trwa od poczatku powstania pozaru do momentu, w ktérym
zatozona iloS¢ os6b zdota sie ewakuowaé do innej strefy pozarowej i okre$la sie
wedtug wzoru:

WCBE = td + ta + trozp + treak + tp
Gdzie warto$ci przyjeto wedtug sugerowanej metody obliczeniowej:

ta - czas detekcji pozaru = 105 sekund,
ta - czas zaalarmowania = 0 sekund,
trozp - Czas rozpoznania = 180 sekund,
treak - Czas reakcji personelu na zdarzenie, tacznie = 600 sekund,
to - czas przemieszczania sie ewakuowanych osob fgcznie z czasem na przejscie przez
drzwi koncowe (odcinek w pomieszczeniu i korytarza o dtugosci tgcznej 32 m na | pietrze,
czas przejscia przez drzwi koncowe do klatki schodowej na | pietrze, odcinek klatki
schodowej o dtugosci 16 m oraz czas przejScia przez drzwi koncowe do strefy pozarowe;j
na wysokim parterze).
Liczba os6b zdrowych — 34 oséb. Podziat na dwa kierunki ewakuacji — 17 oséb na
kierunek /do klatki schodowej/
Dla oséb poruszajgcych sie samodzielnie:
tp=32m; 0,36 m/s + 17 osbéb: 0,399 oséb/s + 16 m : 0,24 m/s + 17 os6b : 0,399 osob/s

= 89s+43s+67s+43s=242s.

zatem czas ewakuacji WCBE = 1127 sekund : 60 = 18,8 minut.

Dla oséb wymagajgcych ewakuacji na tézkach lub wozkach przyjeto nastepujgce
zatozenia.

Osoby ewakuujgce pacjentéw lezgcych poruszajg sie z predkoscig 50% predlg,@sm
poruszania sie os6b zdrowych t. 1,2 m/s x 0,5 = 0,6 m/s po poziomej, dr@dze
ewakuacyjnej. Ewakuacja odbywa sie do strefy pozarowej tej same;j kondygn‘aql@}béwonel
ewakuujgcy po ewakuowaniu jednego pacjenta wraca po kolejnego. Dla o@chgé?;#pfzyjeto
ze ewakuacje prowadzi trzy zespoty 2 osobowe. W rzeczywistosci ewakuaci\e bedzie
prowadzito wiecej zespotdw, kidre zostang zadysponowane na oddziat ob;etX;Zagrozenlem
Z innych oddziatow. 4O



Przyjeto dtugos¢ przejscia w pomieszczeniu 7 m, diugos¢ drogi do pokonania poziomymi
drogami ewakuacyjnymi 25 m, pozioma droga w innej strefie pozarowej - 15 m.

Przy powyzszych zatozeniach, personelu /noca/ 8 oséb i ewakuacji 17 os6b dtugosé
poziomej drogi pokonywanej przez personel wyniesie (7+25+15)x2 /wraz z powrotem/ x5
[/cztery ekipy po 5 pacjentéw/ = 470 m.

tp=[47m:06m/s]x2x5 =783s

Zatem czas ewakuacji WCBE = 1668 sekund : 60 = 27,8 minut.

Przy dobrze zorganizowanej i prze¢wiczonej ewakuacji na kondygnacji czasy beda
nastepujgce:

1) czas wykrycia przez personel lub pacjentow —30 s

2) czas rozpoznania przy wykryciu przez personel 30 s.

3) czas alarmowania DSO = 0 sekund,

4) po czasie alarmowania czas reakcji przez osoby personelu oddziatu 60 sekund,

5) po czasie alarmowania czas reakcji przez osoby personelu z innych oddziatéw
przewidziani do pomocy w ewakuacji 180 sekund,

6) droga do przebycia w pomieszczeniu do wyjScia na droge ewakuacyjng 7 m, z
pomieszczenia do drzwi klatki schodowej lub odrebnej strefy pozarowej — 25 m,
predkos¢ pozioma poruszania sie przyjeto na poziomie 30% predkosci oséb
zdrowych — 1,2x0,3 = 0,36 m/s,

7) droga do przebycia klatka schodowa z Il pietra do wejscia do innej strefy pozarowej
na | pietrze — 16 m, predko$¢ poruszania sie po schodach przyjeto na poziomie 30%
predkosci osdb zdrowych — 0,8x0,3 = 0,24 m/s,

8) przepustowos¢ przez drzwi do klatki schodowej i do innej strefy pozarowej na Il
pietrze — szerokosci 1,0 m, przyjeto na poziomie 30% predkosci oso6b zdrowych —
1,33 x 0,3 = 0,399 osd6b/m/s x 1m= 0,399 osbb/s,.

WCBE = tg + ta + trozp + treak + tp
Gdzie warto$ci przyjeto wedtug sugerowanej metody obliczeniowej:

ta - czas detekcji pozaru = 30 sekund,

ta - czas zaalarmowania = 0 sekund,

trozp - czas rozpoznania = 30 sekund,

treak - czas reakcji personelu na zdarzenie, tgcznie = 240 sekund,

to - czas przemieszczania sie ewakuowanych oséb tacznie z czasem na przejscie przez

drzwi koricowe (odcinek w pomieszczeniu i korytarza o dtugosci tagcznej 32 m na | pietrze,

czas przejScia przez drzwi konncowe do klatki schodowej na | pietrze, odcinek klatki

schodowej o dtugosci 16 m oraz czas przejscia przez drzwi koncowe do strefy pozarowe;j

na wysokim parterze).

Liczba os6b zdrowych — 34 oséb. Podziat na dwa kierunki ewakuacji — 17 osob na «j"

kierunek /do klatki schodowej/ v

Dla os6b poruszajacych sie samodzielnie:

tp=32m; 0,36 m/s + 17 osb6b: 0,399 osbéb/s + 16 m : 0,24 m/s + 17 oso6b :
= 89s+43s+67s+43s=242s.
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zatem czas ewakuacji WCBE = 542 sekund : 60 = 9 minut.

Dla oséb wymagajacych ewakuacji na fézkach lub wdzkach przyjeto nastepujace
zatozenia.

Osoby ewakuujgce pacjentow lezgcych poruszajg sie z predkoscia 50% predkosci
poruszania sie o0sob zdrowych t. 1,2 m/s x 0,5 = 0,6 m/s po poziomej drodze
ewakuacyjnej. Ewakuacja odbywa sie do strefy pozarowej tej samej kondygnaciji. Personel
ewakuujgcy po ewakuowaniu jednego pacjenta wraca po kolejnego. Dla obliczeh przyjeto,
ze ewakuacje prowadzi trzy zespoly 2 osobowe. W rzeczywisto$ci ewakuacje bedzie
prowadzito wiecej zespotow, ktdére zostang zadysponowane na oddziat objety zagrozeniem
z innych oddziatéw.

Przyjeto dtugos¢ przejscia w pomieszczeniu 7 m, dtugos¢ drogi do pokonania poziomymi
drogami ewakuacyjnymi 25 m, pozioma droga w innej strefie pozarowej - 15 m.

Przy powyzszych zatozeniach, personelu /noca/ 8 osbéb i ewakuacji 17 oséb dtugosé
poziomej drogi pokonywanej przez personel wyniesie (7+25+15)x2 /wraz z powrotem/ x5
/cztery ekipy po 5 pacjentow/ = 470 m.

tb=[47m:06m/s]x2x5 =783 s

Zatem czas ewakuacji WCBE = 1083 sekund : 60 = 18,05 minut.

Oceniajgc dostepny czas bezpiecznej ewakuacji DCBE, bierze sie pod uwage nastepujgce
parametry zagrozenia:

1) zadymienie,

2) wzrost temperatury,

3) utrata parametréw ognioodpornosci przez elementy budowlane.

Wzieto pod uwage przyjete warunki zabezpieczenia przeciwpozarowego, a przede
wszystkim:
1) klase odpornosci ogniowej stropéw i zamknie¢ otworéw w tych stropach w klasie co
najmniej El 60,
2) obudowy drég ewakuacyjnych klatek schodowych w klasie co najmniej El 60,
3) obudowa poziomych drég ewakuacyjnych El 30
4) czas dziatania oddymiania klatek schodowych oraz dzwiekowego systemu
ostrzegawczego przez 90 minut,
5) klase odpornosci ogniowej R 120 gtéwnej konstrukcji no$nej budynku.

Jako kryterium krytyczne okreslajace dostepny czas bezpiecznej ewakuacji DCBE przyjeto
parametr zagrozenia, ktérego wystgpienie nastepuje w najkrotszym czasie tj. w zakresie
wymogu dla obudowy poziomej drogi ewakuacyjnej. W analizowanym przypadku przyjeto
DCBE = 30 minut.

Przeprowadzono obliczenia, przy przyjetych parametrach poruszania SIQ osobov

ewakuowanych, dla réznych kondygnacji w budynku i przy ewakuacji oséb dogp}sg Q@j
strefy pozarowej czasy WCBE nie przekraczajg 30 minut. Obliczono, ze najd%uzej T)QQ
trwata ewakuacja oddziatu wewnetrznego z Il pietra do innej strefy pozarowej na tej’ §a
kondygnacji i czas tej ewakuacji obliczono na 27,8 minuty. @
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Zatem DCBE — WCBE = 30 minut - 27,8 minut = 2,2 minut
A przy systematycznie ¢wiczonej ewakuacji:
DCBE —WCBE = 30 minut - 18,05 minut = 11,55 minut

Obliczony czas ewakuacji nie przekracza dopuszczalnego czasu, co pozwala na
stwierdzenie, iz kryterium bezpiecznej ewakuacji zostato spetnione. Czas ten zostat
okreslony dla sytuacji wykrycia pozaru przez system sygnalizacji pozaru oraz czasu
opéznienia, ktére w rozpatrywanym budynku na oddziatach szpitalnych nie bedg
wystepowaty. Czasy wykrycia pozaru i opoOznienia zwigzane ze sprawdzeniem
prawidtowosci zadziatania instalacji dotyczg obiektéw szpitala zwigzanych z obstuga
os$miogodzinng, tj. poza oddziatami t6zkowymi. W czasie godzin pracy, pozar zostanie
wykryty przez personel i nie bedg wystepowaty opo6znienia, a w przypadku pozaru po
godzinach pracy czasu opo6znienia nie bedg miaty wptywu na ewakuacje, gdyz nie bedzie
w tym miejscu os6b do ewakuacji.

Jednoczesnie w Instrukcji bezpieczenstwa pozarowego nalezy zamiesci¢ zakres
obowigzkéw poszczegdlnych osbéb funkcyjnych, w szczegolnosci zobowigzanych do
prowadzenia akcji ratowniczej przed przybyciem strazy pozarnej. Nalezy zamiesci¢ zapisy
o organizacji warunkéw ewakuacji, w tym oddelegowania os6b z oddziatéw nie objetych
zagrozeniem do pomocy w ewakuacji pacjentéw objetych zagrozeniem.

Nalezy prowadzi¢ szkolenia personelu w zakresie gaszenia pozaréow w zarodku, przy
pomocy dostepnych gasnic i hydrantéw wewnetrznych.

W budynku szpitala sg podejmowane prace budowlane i instalacyjne zwigzane z
dostosowywaniem obiektu do obowigzujgcych standardow oraz nadbudowg budynku
wysokiego o jedng kondygnacje. W szczegdélnosci zostang usuniete nieprawidtowosci
stanowigce zagrozenie zycia ludzi zwigzane z zabezpieczeniem przed zadymieniem drég
ewakuacyjnych oraz budynek bedzie wyposazony w wymagane instalacje
przeciwpozarowe. Zabezpieczenie przed zadymieniem klatek schodowych poprawia
znacznie warunki ewakuacji przez pionowe drogi ewakuacyjne poprzez niedopuszczenie

do zadymienia drég ewakuacyjnych, a podziat na strefy pozarowe w pionie pozwala na
ewakuacje chorych do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji po poziomych
drogach ewakuacyjnych, bez koniecznos$ci korzystania z klatek schodowych w pierwszej
fazie ewakuaciji. Strefy pozarowe w czesci wysokiej zostang ograniczone do okoto 600 m?

i 1000 m? na kondygnacji przy dopuszczalnej wielkosci 2000 m2. Diugosci dojs¢ w
budynku wysokim zostang znacznie ograniczone poprzez zastosowane rozwigzania, do
stanu zgodnego z przepisami tak, ze dtugosc¢ dojscia drogami komunikacyjnymi bedzie
wynosita maksymalnie do 30 m przy wymogu 40 m i 80 m /dla doj$cia dtuzszego/.

W budynku szpitala, personel caty czas zajmuje sie pacjentami i stale kto$ przebywa na
poziomych drogach ewakuacyjnych. Poziome drogi ewakuacyjne sag caty czas objete
dozorem. Przebywanie obstugi na powierzchni komunikacji daje podstawe uznaé, ze g
kazdorazowe pojawienie sie objawéw pozaru zostanie niezwtocznie wykryte | zostaQ;? 0
podjete czynnosci zmierzajgce do eliminacji zagrozenia w zarodku. f
dzwiekowy system ostrzegawczy zapewni szybkie informowanie personelu o Wygiq& (nu
zagrozenia | zostang przekazane, przez osobe kierujgcy, wskazowki wo zggre%le
postepowania. W przedmiotowym przypadku czas od powstania pozaru, Jegd\wyﬁ'ryc;la [
podjecia niezbednych dziatan bedzie bardzo krétki. Zostang podjete ‘czynnosci




zmierzajgce przede wszystkim do ugaszenia pozaru w zarodku a dopiero jako nastepny
etap, jezeli bedzie konieczny - zostanie rozpoczeta ewakuacja. Drogi ewakuacyjne w
czasie ewakuacji nie beda zadymione.

Coroczne c¢Ewiczenia w zakresie ewakuacji i postepowania w przypadku pozaru na
zasadach uzgodnionych z Komendantem Miejskim PSP w Gdansku pozwoli na
wypracowanie zachowan personelu zapewniajacych bezpieczenstwo wiasne, jak i osob
ewakuowanych.

SCENARIUSZ ROZWOJU ZDARZEN PODCZAS POZARU

Obiekt szpitala jest wyposazony w system sygnalizacji pozaru obejmujgcy urzgdzenia
sygnalizacyjno-alarmowe, stuzace do samoczynnego wykrywania i przekazywania
informacji o pozarze, a takze urzadzenia odbiorcze alarméw pozarowych i urzgdzenia
odbiorcze sygnatow uszkodzeniowych. Obiekt bedzie wyposazony w dzwiekowy system
ostrzegawczy obejmujgcy pomieszczenia personelu medycznego oraz komunikacji
ogolnej. Obiekt bedzie podzielony na strefy pozarowe opisane na poczatku opracowania.

Powstanie pozaru w strefie pozarowej spowoduje zadziatanie czujki pozaru. Czujka po

analizie wysyfa sygnat do centrali sygnalizacji pozaru, gdzie obstuga bedzie miata 30 s na

potwierdzenie przyjecia informacji o pozarze. Po potwierdzeniu obstuga dokonuje
sprawdzenia prawidtowosci zadziatania systemu i w przypadku braku pozaru dokonuje

jego skasowania w centralce. Przy potwierdzeniu pozaru obstuga wciska przycisk ROP i

wywotuje alarm |l stopnia.

Alarm Il stopnia bedzie sterowat nastepujgcymi urzagdzeniami:

e uruchomi dzwiekowy system ostrzegawczy — w strefie objetej zagrozeniem zostanie
wyemitowany komunikat o koniecznosci ewakuacji, a w pozostatych strefach —
komunikat o ewakuacji w strefie objetej zagrozeniem 1 koniecznosci podjecia
niezbednych dziatan organizacyjnych,

e uruchomi system oddymiania lub zapobiegania zadymieniu klatek schodowych i
szybdw dzwigowych czesci wysokiej - w zaleznosci od miejsca wystgpienia pozaru.

e zostanie przekazany sygnat o pozarze do centrum monitoringu i dalej do strazy

>

pozarne;. £
. . i A
e zostang wytgczone centrale wentylacyjne, a klapy na granicach stref,,«izarq\yvyggé

tretami
NS oy

o zostang rozwiniete rolety przeciwpozarowe na granicach stref pozarowychyli ;lg;gkhach
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zostang zamkniete zabezpieczajac przed przeniesieniem sie pozaru miedz
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w $cianie prostopadtej zaznaczone na rysunku.



W przypadku wystgpienia pozaru personel jest zobowigzany podjgé natychmiastowe
dziatania zmierzajgce do ugaszenia pozaru w zarodku. Pozar opanowany nie bedzie
zagrazat pacjentom. W przypadku nie ugaszenia pozaru w zarodku wystgpi alarm |l
stopnia, ktéry spowoduje przekazanie komunikatow gtosowych o koniecznosci ewakuacii
na kondygnacji /w strefie/, personel medyczny przygotuje pacjentéw do ewakuacji i
rozpocznie ewakuacje. Z innych oddziatéw, po wyemitowaniu komunikatu o koniecznosci
podjecia niezbednych dziatan organizacyjnych, wyznaczony personel uda sie do strefy
objetej zagrozeniem oraz kondygnacje ponizej objetej zagrozeniem, aby wspomagacé
proces ewakuacji i rozsrodkowanie oséb ewakuowanych w strefie pozarowej, do ktérej ich
ewakuowano. W pierwszej kolejnosci bedg ewakuowane osoby sprawne, ktérym zostanie
wskazana droga ewakuacji, natomiast osoby lezgce bedg przygotowywane do ewakuacji a
nastepnie ewakuowane na wozkach, noszach lub t6zkach.

Po alarmie Il stopnia uruchomi sie nadci$nienie na klatach schodowych oraz w szybach
dzwigowych. Podczas pozaru nie wolno korzysta¢ z dzwigéw osobowych.

Przy pozarze ewakuacja os6b odbywa sie klatkami schodowymi na nizszg kondygnacje,
lub do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji. Z poziomu niskiego i wysokiego
parteru istnieje mozliwo$¢ ewakuacji na zewnatrz, przy czym pacjenci nie powinni by¢
ewakuowani na zewnatrz.

Szczego6towg organizacje ewakuacji z poszczegolnych stref pozarowych nalezy zamiescic
w instrukcji bezpieczenstwa pozarowego. W instrukcji nalezy rowniez zawrzeé sposoéb
wyznaczania oséb do pomocy przy ewakuacji pacjentéw ze strefy zagrozonej. Sposéb
wyznaczania powinien by¢ jasny i przejrzysty, aby nie powodowa¢ opdznien w
prowadzeniu ewakuaciji.

Ponizej przedstawiono pordéwnanie scenariusza zdarzen przy obecnych
zabezpieczeniach przeciwpozarowych i po wprowadzeniu zabezpieczen pozarowych
okreslonych w ekspertyzie. Obecnie w budynku szpitala wystepuje system sygnalizaciji
pozaru, nie wystepuje DSO, klatki schodowe posiadajg urzadzenia do usuwania dymu bez
automatycznego uzupetniania powietrza, cato$¢ stanowi jedng strefe pozarowa, klatki nie
posiadajg wydzielen pozarowych, a $ciana od strony korytarza jest przeszklona szktem
zwyktym.
Zaktadamy, ze pozar wystapi w na kondygnacji Il pietra. Powyzsza kondygnaqa
potgczona komunikacja poziomg bez oddzielen przeciwpozarowych oraz‘ Fﬂgﬁ{
schodowymi zamykanymi drzwiami i obudowg przeszklong bez odpornosci ogmogyepNEi Il
pietrze jest tacznie 96 miejsc /przy podziale na strefy pozarowe przyjeto w mquie} strefie

51 l6zka, a w mniejszej 45 t6zek — oddziat wewnetrzny | i Il. Przyjeto 33% lezacych




pacjentow oddziatéw. Ewakuacja pacjentéw musi sie odbywaé na zewnatrz /lub w odlegte

czesci szpitala lub przychodni/, a ewakuacji podlega caty budynek, ze wzgledu na fakt, iz

caty budynek stanowi jedna strefe pozarowa. Przy takich zatozeniach i zabezpieczeniach

przeciwpozarowych nie da sie okresli¢ czasu ewakuacji wszystkich pacjentéw. Ewakuacja

odbywataby sie jednocze$nie z prowadzeniem dziatan ratowniczo-gasniczych przez straz

pozarna. Przy zaproponowanym podziale na strefy pozarowe oraz wyposazeniu w

urzgdzenia przeciwpozarowe scenariusz zdarzen w czasie dla kondygnacji Il pietra

budynku bedzie nastepujacy:

Czas | Zdarzenia przy uwzglednieniu Zdarzenia przy obecnym stanie
proponowanych rozwigzan wyposazenia budynku

Os Pozar powstaje w jednym z pomieszczeh pomochniczych

105s | Pozar zostaje wykryty przez | Brak reakcji na pozar.
system sygnalizacji pozaru wraz z
potwierdzeniem przez ochrone
obiektu

285 s | Pozar zostaje zweryfikowany, Brak reakcji na pozar.
uruchamia sie dzwiekowy system
ostrzegawczy, zostaje
powiadomiona straz pozarna

585 s | Rozpoczyna sie ewakuacja z Pekaja szyby w oknach, dym
oddziatu objetego zagrozeniem wydostaje sie na korytarz. Pozar

zostaje zauwazony przez osoby
postronne lub personel.

630 s | Trwa ewakuacja os6b sprawnych O pozarze zostaje powiadomiona
Przyjezdza pierwsza jednostka straz pozarna i personel szpitala
strazy pozarnej,

767 s | Trwa ewakuacja os6b sprawnych i | Trwa przygotowanie do ewakuacji
os6b lezacych. Trwa akcja os6b ze strefy zagrozone;.
ratowniczo-gasnicza

930s | Trwa ewakuacja osdb sprawnych i | Rozpoczyna sie ewakuacja ze strefy
0so6b lezacych. Trwa akcja objetej pozarom. Przyjezdza pierwsza
ratowniczo-gasnicza jednostka strazy pozarnej,

1127s | Ewakuacja os6b sprawnych Trwa ewakuacja pacjentow z dziat

zostata zakonczona. Trwa
ewakuacja os6b lezacych. Trwa
akcja ratowniczo-gasnicza

objetego pozarem, przygotowywa“n@;,g

jest ewakuacja pacjentéw z innych, - o‘*,\
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1668s | Ewakuacja oddziatu zostaje Trwa ewakuacja pacjentow z dziatu

zakonczona objetego pozarem, przygotowywana
jest ewakuacja pacjentéw z innych
oddziatéw
2575 s | Trwa akcja ratowniczo-gasnicza Trwa ewakuacja pacjentow z dziatu

objetego pozarem, przygotowywana
jest ewakuacja pacjentéw z innych
oddziatéw

3600 s | Akcja ratowniczo-gasnicza zostaje | Trwa ewakuacja pacjentow (...)
zakonczona.

Przedstawiony scenariusz zdarzen nie wyczerpuje wszystkich okoliczno$ci, niemniej
jednak pokazuje poziom zwiekszenia bezpieczenstwa w obiekcie.

Zastosowanie oddymiania klatek schodowych i zabezpieczenia przed zadymieniem
powoduje, ze wyjScie na klatke schodowg stanowi wyjscie do strefy bezpiecznej, przy
obecnej strefie bezpiecznej na zewnatrz budynku. Obecna sytuacja wymaga ewakuac;ji
klatkg schodowg na zewnatrz, co przy zatozonych czasach ewakuacji dla pacjentéw z VI
pietra wynosi okoto 350 s dla jednego pacjenta tylko po klatce schodowej. Ewakuujgc 20
pacjentéw lezgcych, czas ten wynosi 7000 s, a wraz z powrotem personelu [przyjmujac juz
0,8 m/s] 9100 s.

Wprowadzenie DSO przyspiesza reakcje personelu na alarm pozarowy powodujgc ich
natychmiastowg reakcje, gdzie przy sygnalizacji pozaru za pomocg sygnalizatoréw, czas
reakcji moze wynosi¢ do 300 s.

Podziat na strefy pozarowe, w tym na tej samej kondygnacji powoduje skroécenie czasu
ewakuacji o0s6b lezgcych poprzez mozliwos¢ przemieszczania na tézkach, bez
koniecznosci przenoszenia lub przemieszczania na wozki w celu fatwiejszego
pokonywania drogi ewakuacyjnej po klatkach schodowych.

Podstawowym obowigzkiem podczas dziatan ratowniczo-gasniczych jest zapewnienie
bezpieczenstwa ludziom przebywajacym w budynku, w tym ich ewakuacja w miejsce
bezpieczne. Kolejnym dziataniem jest prowadzenie akcji ratowniczo-gasniczej. W budynku
szpitala na oddziatach t6zkowych pacjenci czesto sg podtaczeni do aparatury medycznej q;gf“'

<
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utrzymujacej ich przy zyciu, a zasilanej energia elektryczng. Urzadzenia te zasilana, sa 297"
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obwodéw posiadajacych zasilanie z dwoch rozdzielnic, a takze z agregatdw.s”
S

pradotwoérczych i UPS-6w. W przypadku pozaru przybyte jednostki ratownicz ;;‘._jglfé’l

personel szpitala powinien zajgc sie ratowaniem zycia i zdrowia pacjentow p@pr;éz ich
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ewakuacje z miejsca zagrozonego, a nastepnie przystgpi do akgji ratowniczo-gasniczej,



ktéra wymaga wytgczenia doptywu pradu. Woytgczenie doptywu pradu zwigzane jest
bezposrednio z bezpieczenstwem ekip ratowniczych padajgcych $rodki gasnicze w
miejsce pozaru. Wczesniejsze wytgczenie prgdu nie ma uzasadnienia. Prowadzenie
dziatan przez ekipy ratownicze powinno by¢ prowadzone przy S$cistej wspotpracy z
personelem szpitala i dopiero po zakonczeniu ewakuacji z zagrozonego obszaru kierujgcy
akcja po konsultacji z przedstawicielem szpitala /lekarzem dyzurnym/ podejmuje decyzje o
wytaczeniu pradu z obszaru objetego dziataniem, a pozostawieniem zasilania na obszarze
wolnym od zagrozenia.

Wymog zastosowania windy dla ekip ratowniczych wynika z projektowanej nadbudowy
budynku wysokiego. W budynku wysokim wystepuje jedna winda osobowa, dla ktorej
zostanie nadbudowany szyb, a winda zostanie wymieniona. Na poziomie
nadbudowywanej  kondygnacji bedzie wykonany przed windg przedsionek
przeciwpozarowy, na pozostatych /istniejacych/ kondygnacjach winda bedzie dostepna
bez przedsionka poprzez drzwi o klasie odpornosci ogniowej El 60. Jest to podyktowanie
istniejgcym zagospodarowaniem powierzchni i koniecznoscig przemieszczania sie
pacjentow na tézkach przy przedmiotowej windzie. W faczniku ,E”, przylegajacym do
czesci wysokiej, znajduje sie pie¢ wind osobowych obstugujacych istniejace kondygnacije.
Nad tymi windami znajduje sie maszynownia dzwigéw, nie pozwalajagca na obstuge
wyzszej kondygnacji. Windy te dostepne sa z komunikacji — korytarza i bedg zamykane
drzwiami El 30. Zastosowane sa windy osobowe beda posiadaty urzadzenia
zapobiegajgce przed zadymieniem. Windy przystosowane dla ekip ratowniczych beda
zasilane sprzed przeciwpozarowego wytgcznika pradu, bedg odpowiednio oznakowane i
bedg posiadaty mozliwo$¢ sterowania indywidualnego przez ekipy ratownicze.
Poszczegdlne kondygnacje beda podzielone na strefy pozarowe i bedzie mozliwo$¢
ewakuacji oséb na tej samej kondygnacji, a takze prowadzenia dziatan z tej strefy
pozarowej. Klatki schodowe bedg wyposazone w urzadzenia zapobiegajgce zadymieniu, a
takze bedg wyposazone w zawory hydrantowe dla ekip strazy pozarnej. Takie rozwigzanie
zapewnia bezpieczenstwo ekip ratowniczych oraz pozwala na bezpieczna ewakuacje
pacjentéw.

Majgc na uwadze powyzsze okolicznosci wystepuje uzasadnione domniemanie, ze
zaproponowany poziom bezpieczenstwa budynkéw szpitala, w tym zapewnlenle @

bezpieczenstwa ekip ratowniczych bedzie wystarczajgcy. Elementem popraWJgjacwﬂ»’,;
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9. Whioski w konteks$cie niepogorszenia warunkéw ochrony przeciwpozarowej.

W ramach prowadzonych prac budowlanych eliminowane bedg nieprawidtowosci
stanowigce elementy zagrozenia zycia ludzi oraz nastepuje wyposazanie catego obiektu w
system sygnalizacji pozaru oraz czesci wysokiej w dzwiekowy system ostrzegawczy.
Wyposazanie bedzie sie¢ odbywaé etapowo w miare posiadanych srodkéw finansowych.
Zamknigcie klatek schodowych drzwiami El 60 stwarza warunki zblizone do ewakuacji do
odrebnej strefy pozarowej, co przy podziale na strefy pozarowe obiektu na tej samej
kondygnaciji pozwoli na bezpieczng ewakuacje osob z miejsca zagrozonego. Prowadzenie
systematycznych ¢wiczen pozwoli na wyrobienie ws$rdd personelu zachowan
pozwalajgcych na bezpieczng ewakuacje oséb z zagrozonego obszaru i podjecie
wiasciwych decyzji, a wyposazenie pomieszczen w graficzne ukazanie ewakuacji pozwoli
na podejmowanie szybko witasciwych decyzji. Zapewnienie jednej windy dla ekip
ratowniczych w cze$ci wysokiej oraz dwoch zasilanych sprzed przeciwpozarowego
wytgcznika pradu oraz wyposazonych w panel sterowania dla ekip ratowniczych, a
dostepnych przez drzwi El 30 z holu komunikacyjnego na pozostatych kondygnacjach
pozwala na bezpieczne dziatania ekip ratowniczych. Prowadzenie systematycznych
¢wiczen, w tym wspdlnie z jednostkami ratowniczo-gasniczymi pozwoli na wyrobienie
wsrdd personelu zachowan pozwalajgcych na bezpieczng ewakuacje os6b z zagrozonego
obszaru i wypracowanie wifasciwych decyzji, wspoélnie z kierujgcym akcja ratowniczo-
gasnicza.

Po dokonaniu analizy wymagan w zakresie ochrony przeciwpozarowej oraz
zastosowanych zabezpieczen przeciwpozarowych wnosi sie o0 uznanie poziomu
bezpieczenstwa  pozarowego  rozpatrywanego  budynku, przy zastosowaniu

proponowanych rozwigzan, za wystarczajacy.




