Opracowanie zawiera 12 ponumerowanych stron

TEMAT OPRACOWANIA:

Ocena (ekspertyza) dotyczgca mozliwosci:

- wystgpowania dojs¢ ewakuacyjnych o dtugosci do 15 m przy jednym kierunku
ewakuacji,

- wystgpowania drzwi prowadzacych na zewnatrz obiektu z klatek schodowych o
szerokosci 1,2 m,

- wystgpowania spocznikow klatek schodowych o szerokosci nie mniejszej niz 1 m,

- wystgpowania biegow klatek schodowych o szeroko$ci nie mniejszej niz 1m,

- wystgpowania lokalnego obnizenia srodkowe;j klatki schodowej na poziomie parteru
do wysokosci 1,9 m na odcinku do 5 m,

- wykonania podziatu korytarzy drzwiami dymoszczelnymi na odcinki o dtugosci
nieprzekraczajacej 56 m,

- zrezygnowania z wykonania pionowych paséw o szerokosci 4 m i odpornosci
ogniowej EI 120 pomigdzy czesciami obiektu nalezacymi do rdznych stref
pozarowych,

- przyjgcia obudowy klatek schodowych zgodnie z zalgcznikiem rysunkowym do
ckspertyzy,

pod warunkiem wyposazenia budynku gléwnego szpitala w Kup w adresowalny

system sygnalizacji pozarowe] oraz polgczenie tego systemu z systemem

monitoringu pozarowego Komendy Miejskiej Panstwowej Strazy Pozarnej

w Opolu.
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Wstep

Zgodnie z art. 4 ustawy o ochronie przeciwpozarowej z dnia 24 sierpnia 1991 r.
/Dz. U.z 1991 r. Nr 81, poz. 351/ wlasciciel, zarzadca, lub uzytkownik
budynku, obiektu lub terenu jest zobowigzany zapewnié jego ochrone
przeciwpozarows poprzez:

eprzestrzeganie przeciwpozarowych wymagan budowlanych, instalacyjnych i
technologicznych,

ewyposazenie budynku, obiektu lub terenu w sprzet pozarniczy i ratowniczy
oraz srodki gasnicze,

ezapewnienie osobom przebywajacym w budynku bezpieczenstwa i mozliwosci
ewakuacji,

eprzygotowanie budynku obiektu lub terenu do prowadzenia akcji ratowniczej,

eustalenie sposobu postgpowania na wypadek powstania pozaru, kleski
zywiolowej lub innego miejscowego zagrozenia.

Zgodnie z § 207 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia
12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny
odpowiadac budynki i ich usytuowanie /Dz. U. z 2002 r. Nr 75, poz. 690/
budynek i urzadzenia z nim zwigzane powinny by¢ zaprojektowane i wykonane
W sposOb zapewniajacy w razie pozaru:
enosnos¢ konstrukeji przez czas wynikajacy z rozporzadzenia,
eograniczenie rozprzestrzeniania sie ognia i dymu w budynku,
eograniczenie rozprzestrzeniania si¢ pozaru na sgsiednie budynki,
emozliwos¢ ewakuacji ludzi,
a takze uwzgledniajacy bezpieczenstwo ekip ratowniczych.

Zgodnie z § 2 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia
2002 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki
1 ich usytuowanie /Dz. U. z 2002 r. Nr 75, poz. 690/ przy nadbudowie,
przebudowie i zmianie sposobu uzytkowania budynkow istniejacych lub ich
czg¢scl, wymagania dotyczace m.in. bezpieczenstwa pozarowego, mogg by¢
spetniony w sposéb inny niz podany w rozporzadzeniu, stosownie do wskazan
ekspertyzy technicznej wtasciwej jednostki badawczo rozwojowej albo
rzeczoznawcy budowlanego oraz do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych,
uzgodnionych z wiasciwym komendantem wojewodzkim Panstwowe) Strazy
Pozarnej lub panstwowym wojewodzkim inspektorem sanitarnym odpowiednio
do przedmiotu ekspertyzy.
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1.

Podstawa opracowania.

Podstawg prawna do niniejszego opracowania stanowia:

[. Akty prawne, jak:

i

Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej /Dz. U.
z 1991 r. Nr 81, poz. 351/.

. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o Panstwowej Strazy Pozarnej /Dz. U.

z 1991 r. Nr 88, poz. 400 z pozna. zm./.

. Ustawa Prawo Budowlane z dnia 7 lipca 1994 r. /Dz.U. Nr 89 z 1994 r.

" poz.414 z poézn. zm. /.

1.
L
2

. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 16

czerwca 2003 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkow innych
obiektow budowlanych i terenéw /Dz. U. z 2003 r. Nr 121, poz. 1138/.

. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie

warunkoéw technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich
usytuowanie /Dz. U. z 2002 r. Nr 75, poz. 690/.

Dokumentacja techniczna:
Inwentaryzacja budowlana budynku opracowana przez mgr inz. Jacek Geront.

Ksigzka obiektu budowlanego.

ITI. Informacje i materiaty zebrane przez autora opracowania.
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2. Cel opracowania

Celem opracowania jest dokonanie oceny dotyczacej mozliwosci:

- wystgpowania dojs¢ ewakuacyjnych o dtugosei do 15 m przy jednym kierunku
ewakuacji,

- wystepowania drzwi prowadzacych na zewnatrz obiektu z klatek schodowych
0 szerokosci 1,2 m,

- wystgpowania spocznikow klatek schodowych o szerokosci nie mniej szej
niz 1 m,

- wystgpowania biegdw klatek schodowych o szerokosci nie mniejszej niz 1 m,

- wystepowania lokalnego obnizenia srodkowej klatki schodowej na poziomie
parteru do wysokosci 1,9 m na odcinku do 5 m,

- wykonania podziatu korytarzy drzwiami dymoszczelnymi na odcinki o
dtugosci nieprzekraczajacej 56 m,

- Zrezygnowania z wykonania pionowych paséw o szerokosci 4 m i odpornosci
ogniowej EI 120 pomigdzy czgsciami obiektu nalezacymi do réznych stref
pozarowych,

- przyjgcia obudowy klatek schodowych zgodnie z zalacznikiem rysunkowym
do ekspertyzy,

pod warunkiem wyposazenia budynku gtéwnego szpitala w Kup w adresowalny

system sygnalizacji pozarowej oraz potgczenie tego systemu z systemem

monitoringu pozarowego Komendy Miejskiej Panstwowej Strazy Pozarnej

w Opolu.

3. Przedmiot i zakres opracowania

Przedmiotem opracowania sg warunki ochrony przeciwpozarowej
wystepujace w budynku gtéwnym Samodzielnego Publicznego Zespotu Szpitali
Pulmonologiczno-Reumatologicznych z siedziba w Kup, usytuowanego w
miejscowosci Kup przy ul. Karola Miarki 6.
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4. Dane ogolne obiektu.

Obiekt glowny szpitala w Kup jest czterokondygnacyjnym, podpiwniczonym
budynkiem wykonanym w ksztalcie litery T.
Wokot gtownego obiektu szpitalnego znajdujg si¢ budynki towarzyszace jak:
portiernia, stolarnia i warsztaty, budynek biurowy, budynek hotelowo-
administracyjny, budynki magazynowe i techniczne, prosektorium, kottownia,
garaze.

Budynek wykonany jest w technologii tradycyjnej.
Gtowna konstrukcja nosna — murowana i zelbetowa.
Stropy — gestozebrowe typy Ackermana,
Klatki schodowe — Zelbetowe,
Sciany noéne i dzialowe — murowane.
Stropodach — typu Ackermana z plyta zelbetowa.
Wysokos¢ — ok. 15 m (budynek sredniowysoki).
Powierzchnia ogotem — 8748,6 m2
Liczba tozek ogdtem - 198.
Instalacje znajdujace sie w obiekcie:
e clektroenergetyczna,
e odgromowa,
e wodna,
kanalizacyjna,
sanitarna,
wentylacyjna,
CO wodne,

tlenowa.
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3. Klasyfikacja pozarowa obiektu.

5.1. POWIERZCHNIA, WYSOKOSC, LICZBA KONDYGNACIJL.

Powierzchnia wewnetrzna - 8748,6 m’.
Wysokos¢ budynku - 15m - budynek SREDNIOWYSOKI.
Liczba kondygnacji - 4 nadziemne oraz czgsciowe podpiwniczenie.

5.2. PARAMETRY POZAROWE WYSTEPUJACYCH SUBSTANCJI
PALNYCH.

W obiekcie wystepujg materiaty palne typowe dla wystroju i wyposazenia
wnetrz pomieszczen szpitalnych. W obiekcie przechowuje sie materiaty
niebezpieczne pozarowo w jednostkowych opakowaniach wykorzystywanych
w stuzbie zdrowia.

W obiekcie nie prowadzi si¢ konfekcjonowania materialéw niebezpiecznych
pozarowo.

5.3. KATEGORIA ZAGROZENIA LUDZI.

Budynki lub ich czgsci przeznaczone na pobyt ludzi zalicza si¢ do jedne;

z pieciu kategorii zagrozenia ludzi ZL.

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r.
w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich
usytuowanie /Dz. U. z 2002 r. Nr 75, poz. 690/ budynki, w ktoérych przebywaja
ludzie o ograniczonej zdolnosci poruszania si¢ (budynki szpitalne) zalicza sie do
kategorii zagrozenia ludzi ZL II.

W obiekcie nie wystgpuja pomieszczenia przeznaczone do jednoczesnego
przebywania ponad 50 osob (ZL I).

W obiekcie szpitala wystgpuje 198 tozek dla pacjentow.

5.4. OCENA ZAGROZENIA WYBUCHEM POMIESZCZEN ORAZ
PRZESTRZENI ZEWNETRZNYCH.

W budynku gléwnym szpitala nie wyznacza si¢ pomieszczen i stref zagrozenia
wybuchem.
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5.5. PODZIAL OBIEKTU NA STREFY POZAROWE.

Zgodnie z PN-91/B-02840 ,,Ochrona przeciwpozarowa budynkéw.
Nazwy i okreslenia.” strefa pozarowa to przestrzen w budynku wydzielona w
taki sposob, aby w okreslonym czasie pozar nie przeniést sie na zewnatrz lub do
wewnatrz wydzielonej przestrzeni.

Obecnie budynek g{owny szpitala znajduje si¢ w jednej strefie pozarowej

o powierzchni 8748, 6 m® przy dopuszczalnej dla tego typu obiektéw
powierzchni 3500 m”.

Przewidziano wykonanie podziatu obiektu na 3 zasadnicze strefy pozarowe

o powierzchniach nieprzekraczajacych 3500 m*. Jako odrebne strefy pozarowe
wydzielono kazde z trzech skrzydel obiektu.

Przewidziano takze mozliwos¢ ewakuacji ludzi w ramach jednej kondygnacji do
sasiedniej strefy pozarowe;.

Szczegotowe zasady wydzielenia stref pozarowych przedstawiono na
zatacznikach rysunkowych do niniejszej ekspertyzy.

Z uwagi na istniejacy uktad budynku, przy wydzielaniu stref pozarowych nie
zachowano pionowych pasoéw o szerokosci 4 m i odpornosci ogniowej EI 120
pomiedzy czgsciami obiektu nalezacymi do roznych stref pozarowych.
Dodatkowo przewidziano wydzielenie jako odrg¢bnej strefy pozarowe;
pomieszczenia rozdzielni gtéwnej pradu usytuowanej na kondygnacji piwnic.
Przejscia instalacyjne wystepujace $cianach i stropach stanowiacych elementy
oddzielen przeciwpozarowych zostang zabezpieczone do odpornosci ogniowej
wymaganej dla przegrody, w ktorej wystepuja.

5.6. KLASA ODPORNOSCI POZAROWEJ BUDYNKU ORAZ KLASA
ODPORNOSCI OGNIOWEJ I STOPIEN ROZPRZESTRZENIANIA OGNIA
ELEMENTOW BUDOWLANYCH.

Klasa odpornosci pozarowej budynku.

Zgodnie z § 212 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia
2002r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki
1 ich usytuowanie /Dz. U. z 2002 r. Nr 75, poz. 690/ przedmiotowy budynek
powinien by¢ wykonany w klasie B odpornosci pozarowe;.

Klasa odpornosci ogniowej poszczegolnych czesci budynku

a) gtowna konstrukcja nosna nie rozprzestrzeniajaca ognia; odpornos¢ ogniowa
co najmniej R 120 — w obiekcie spelnione jest to wymaganie;

b) konstrukcja dachu nie rozprzestrzeniajaca ognia; odpornosc¢ ogniowa co
najmniej R 30 - w obiekcie spetnione jest to wymaganie;
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¢) stropy nie rozprzestrzeniajace ognia; odpornos¢ ogniowa co najmniej REI 60
— w obiekcie spetnione jest to wymaganie;

d) Sciany zewnetrzne nie rozprzestrzeniajace ognia; odporno$é ogniowa co
najmniej E 60 — w obiekcie spelnione jest to wymaganie;

e) sciany wewngtrzne EI 30 — w obiekcie spelnione jest to wymaganie;

f) przekrycie dachu o odpornosci ogniowej E 30 — w obiekcie spetnione jest to
wymaganie,

g) Sciany 1 stropy oddzielenia przeciwpozarowego; wymagana odpornosé
ogniowa odpowiednio co najmniej REI 120 i REI 60 — przewidziany sposéb
wykonania tych elementéw przedstawiono w czesci rysunkowej opracowania,

h) biegi klatek schodowych wykonano z materiatléw niepalnych; wymagana
odpornos¢ ogniowa co najmniej R 60 — w obiekcie spetnione jest to
wymaganie;

3.7. WARUNKI EWAKUACJI, OSWIETLENIE AWARYJNE
(BEZPIECZENSTWA I EWAKUACYJNE) ORAZ PRZESZKODOWE.

Istniejace obecnie w obiekcie warunki ewakuacji nie zapewniaja mozliwosci
bezpiecznego jej przeprowadzenia z uwagi na przekroczenie dopuszczalnej
dtugosci dojs¢ ewakuacyjnych o wigcej niz o 100 % oraz niezabezpieczenie
przed zadymieniem wszystkich ewakuacyjnych klatek schodowych.

W obiekcie wystepuja 4 ewakuacyjne klatki schodowe:

- klatka 1 usytuowana od strony gtéwnego wjazdu na teren szpitala,

- klatka 2 usytuowana w Srodkowej czgsci obiektu w sasiedztwie dzwigdw,

- klatka 3 usytuowany przy pomieszczeniach kuchni,

- klatka 4 usytuowana przy izbie przyjec.

Klatki 1 13 zostaly wydzielone od korytarzy i pomieszczen drzwiami

o odpornosci ogniowej co najmniej EI 30. Klatki te posiadajg takze urzadzenia
stuzace do usuwania dymu.

Klatki 2 1 4 obecnie nie sa wydzielone od korytarzy 1 pomieszczen oraz nie
posiadajg urzadzen do usuwania dymu.

Na zatacznikach rysunkowych do niniejszego opracowania przedstawiono
istniejacy sposob wydzielenia klatek schodowych 113 oraz proponowany
sposob wydzielenia klatek schodowych 2 1 4.

Biegi i spoczniki klatek schodowych nie zachowujgq w czgsci przypadkow
wymaganych obecnie szerokosci tj. odpowiednio 1,4 mi 1,5 m. Niemniej
jednak w zadnym przypadku szerokosci te nie sq mniejsze niz 1 m w zwiazku,
z czym nie powoduja one zagrozenia dla zycia ludzi w przypadku koniecznosci
prowadzenia ewakuacji.

Drzwi wyjsciowe prowadzace na zewnatrz obiektu z klatek schodowych nie
posiadaja wymagane] obecnie szerokosci 1,4 m. Ich szerokos¢ wynosi 1,2 m
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i nie powoduje zagrozenia dla zycia ludzi w przypadku koniecznosci
prowadzenia ewakuacji.

Na poziomie parteru srodkowej klatki schodowej (klatka 2) wystepuje lokalne
obnizenie wysoko$ci na odcinku 5 m. Obnizenie to wystepuje na fragmencie
klatki od strony dzwigu osobowego. Przewiduje sie, ze w wyniku
przeprowadzonych prac modernizacyjnych wysoko$é obnizenia wynosi¢ bedzie
nie mniej niz 1,9 m.

Dlugosci doj$¢ ewakuacyjnych w wyniku zaproponowanego podziatu obiektu na
3 strefy pozarowe oraz w wyniku zapewnienia obudowanych i oddymianych
klatek schodowych zostang zapewnione zgodnie z obowigzujacymi
wymaganiami niemalze w catym obiekcie. Wyjatek stanowia dojscia
ewakuacyjne dla skrajnych pomieszczen skrzydla obiektu zawierajacego klatke
schodowa nr 1. Dtugosci doj$¢ ewakuacyjnych nie przekrocza tam 15 m w
zwigzku, z czym nie beda powodowaty zagrozenia dla zycia ludzi w przypadku
koniecznosci prowadzenia ewakuacji.

W obiekcie przewidziano wykonanie podziatu korytarzy drzwiami
dymoszczelnymi.

Z uwagi na przyjety podziat obiektu na 3 zasadnicze strefy pozarowe proponuje
sig, aby wlasciwos¢ dymoszezelnosci posiadaty drzwi o odpornosci ogniowe;
EI 60 przewidziane do zabudowania w $cianach stanowigcych granice stref
pozarowych. W zwiazku z powyzszym czegs¢ korytarzy dzielonych drzwiami
dymoszczelnymi bedzie posiadato dtugos¢ do 56 m.

W obiekcie szpitala przewidziano wykonanie instalacji o$wietlenia awaryjnego.

5.8. SPOSOB ZABEZPIECZENIA PRZECIWPOZAROWEGO
INSTALACJI UZYTKOWYCH

Obiekt wyposazono w przeciwpozarowy wylgcznik pradu.

Przepusty instalacyjne w $cianach i stropach stanowiacych granice stref
pozarowych oraz obudowe ewakuacyjnych klatek schodowych, a takze
stanowiacych wydzielenie piwnic zostang zabezpieczone do odpornosci
ogniowe] wymaganej dla elementu, w ktorym wystepuja.

5.9. DOBOR URZADZEN PRZECIWPOZAROWYCH W OBIEKCIE

Budynek gtowny szpitala z uwagi na liczbe 16zek ponizej 200 (jest 198) nie
wymaga wyposazenia w system sygnalizacji pozarowe;j.

Przewiduje si¢ wyposazenie obiektu w adresowalny system sygnalizacji
pozarowej przytaczony do systemu monitoringu pozarowego Komendy
Miejskiej Panstwowej Strazy Pozarnej w Opolu.
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Przewiduje si¢ wyposazenie wszystkich ewakuacyjnych klatek schodowych w
urzadzenia do usuwania dymu.

Obiekt wyposazony jest w instalacje hydrantowa z hydrantami 52 mm.
Przewiduje si¢ wymiang istniejacych hydrantéw na hydranty 25 mm z wezem
potsztywnym.

6. Wnioski.

Biorac pod uwagg istniejacy uktad budynku oraz wprowadzony podziat na 3
strefy pozarowe nalezy uznaé, ze:

pod warunkiem wyposazenia budynku w adresowalny system sygnalizacji
pozarowej przylaczony do systemu monitoringu pozarowego Komendy
Miejskiej Panstwowej Strazy Pozarnej w Opolu,

- wystgpowanie dojs¢ ewakuacyjnych o dtugosei do 15 m przy jednym kierunku
ewakuacji,

- wystgpowanie drzwi prowadzacych na zewnatrz obiektu z klatek schodowych
o szerokosci 1,2 m,

- wystgpowanie spocznikéw klatek schodowych o szerokosci nie mniejsze;
niz 1 m,

- wystgpowanie bieg6éw klatek schodowych o szerokosci nie mniejszej niz 1 m,

- wystgpowanie lokalnego obnizenia Srodkowej klatki schodowej na poziomie
parteru do wysokosci 1,9 m na odcinku do 5 m,

- wykonanie podzialu korytarzy drzwiami dymoszczelnymi na odcinki o
dlugosci nieprzekraczajacej 56 m,

- zrezygnowanie z wykonania pionowych paséw o szerokosci 4 m i odpornosci
ogniowej EI 120 pomiedzy czegsciami obiektu nalezacymi do roznych stref
pozarowych,

- przyjecie obudowy klatek schodowych zgodnie z zatgcznikiem rysunkowym
do ekspertyzy,

nie wplynie ujemnie na:

enosnos¢ konstrukcji przez czas wynikajacy z rozporzadzenia,

emozliwosé rozprzestrzeniania si¢ ognia i dymu w budynku,

emozliwos¢ rozprzestrzeniania si¢ pozaru na sasiednie budynki,

emozliwos¢ ewakuacji ludzi,

eprowadzenie akcji ratowniczej,
a tym samym moze zosta¢ zaakceptowane w trybie przewidzianym w § 2 ust. 2
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie
/Dz. U. z2002 r. Nr 75, poz. 690/.
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7. Zalaczniki.

1. Rzut piwnic.
2. Rzut parteru.
3. Rzut 1-go pietra.
4. Rzut 2-go pietra.
5. Rzut 3-go pigtra.
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