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Zarzadzenie wprowadza jace

SIPNTy

-

ZARZADZENIE NR G416

Dyrcktora Samodzicinego Publicznego Zukladu Opicki Zdrowotnej MSW
7 Warminsko- Mazurskim Centrum Onkologii
w Olszlynic

al, Wojska Polskiego 47

. : . 5‘].\ l,f
7 dnia .I.I.(’. ; .(.f.L.‘ m..’. s S r.

wprowadzenia do uzytku sluZbowego Instrukcji Bezpicczenstwa Pozarowego

W sprawie:
go Zakiadu Opicki Zdrowotngj MSW z Warminsko-Mazurskim Centrum

Samodzicinego Publiczne
Onkologii w Olsztynic

Na podstawie:
1. Ustawy z dnia 24 sierpnia 1991 r. 0 ochironic przeciwpozarowej art. 4 ust.1 /DzJ.z2002 .
Nr147, poz.1229, 7z 2003 r. Nr 52, poz. 452, 2 2004r. Nr 96,p07.959,z 2005 r. Nr 100 poz.835/,
2. Rozporzqdzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 7 czerwea 2010r.
w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obicktéw budowlanych i terenow

§6/ Dz U. 22009 Nr 178, poz.] 380/. oraz 7 2010r or. 57, poz. 353)

LZARZADZAM

co nastgpuje:
§1

a2 obicktow administrowanyeh przez Samodziclny

publiczny Zaklad Opicki Zdrowotnegj MSW 7z Warmiiisko- Mazurskim Centrum Onkologii w

Olsztynic na wypadek pozaru lub innego migjscowego  zagroenia wprowadzam Instrukcj¢

Bezpicczensiwa Pozarowego Samodziclnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotngj MSW z

Warmifisko- Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynic zwang dalej Instrukcja.

§2

Instrukcju okreéla zasady ochrony przeciwpozarowej, organizacyjne i techniczne, niczbedne do
utrzymania obicktow w okreslonym przepisami prawnymi  standardzie bezpicezensiwa  dla
przebywajacych w nim ludzi oraz micnia o istotngj wartosci materialne;.

Instrukeja o ktérej mowa w § 1 stanowi zalgeznik do Zarzadzenia,

Dla zapewnicnia bezpicczeistwa funkejonowani

§3

ra i kicrownikéw komorek organizacyjnych do:

Zobowigqzuj¢ zastgpedw dyreklo
keji podleglych pracownikow w terminic 30 dni od dnia podpisania

1) zapoznunia tredciy Instru
Zarzadzenia;
2) whyezenia do zakresu obowigzkoéw pracy

Instruke;ji;
3) przechowywania powicrzonych egzemplarzy [nstruke;ji.

personclu dyzurujacego znajomosei zalozen



§4
nowierzam  Kierownikow:  Sckep

nad utrzymaniem 1 bivzaea akiualizacjy Instruke)

Eksploatacyi t Inwestyef eraz Inspekiorowt Ochrony Pozarowey
5

s

Nadzdr

A

g zastgpedw Dyrekrora oraz Kierownika Sekeh Eksploatagy 1 lnwestyen do
Iy planowania biezace] dziatalnose podleglego ponu wzelkich preedsigwzige techmicznyveh
zema hegecng] ewakuact,

Zobowige
tuki snosob. aby eliminowaly istnigigee usterki 1 spelniaty wymagania ochrony

{Wa
preeciwporarowe) (m.in. okreslonyeh w Instrukeptl,
) wtrzymywama obiektu w stanie gotowoser do przeprowadz

paszenza pozaru | innych deialan ratownie zvch,
1y zapewnienis warunkow dla mozliwoscr pros wadzema dzalan rarowniceych prres
mterwencyine stuzby ratownicae
§ 0
2012 ¢ w sprawie wprowadzenia do uzytku

1142012 z dma 17 sierpnia 2
sluzbowego nstrukeji Bezpieczedsiwa Pozarowego Z ;m'ac.u Opickr Zdrowotne) MSW 7 Warminsko

Traci moe Zarzadzeme nr |
Mazurskim Centrum Onkologn w Oisztynie.
§7

{ibowiazvwanie Instreke)t wehodzl w zyveie 14 di po pocpisaniu Zarzadrema
e Zakladu Opicki Zdrowoine]
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Wykaz dokonanych aktualizacji
Instrukcji Bezpieczeristwa Pozarowego SP ZOZ MSWiA z WMCO w
Olsztynie

Podpis i pieczeé
Zakres aktualizacji Data osoby dokonujacej
aktualizacji

Dokonano przeglgdu komoérek organizacyjnych

7

pod wzgledem nazewnictwa GtOWNY/,'SfD,ECJAUSTA
Aktualna 02.01.2016 Gy PDO3

Dokonano przeglgdu komérek organizacyjnych
pod wzgledem nazewnictwa 07.01 2017
Aktualna

Dokonano przegladu komorek organizacyjnych
pod wzgledem nazewnictwa 10.01.2018
Aktualna

Dokonano przegladu komoérek organizacyjnych

pod wzgledem nazewnictwa. Zaktualizowano

zatagczniki do IBP 26.07.2018
Aktualna




Przedmiot opracowania
Przedmiotem opracowania jest INSTRUKCJA BEZPIECZENSTWA
POZAROWEGO zespotu budynkéw A, B C, D, E, F, G Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej MSWiA z Warminsko- Mazurskim
Centrum Onkologii w Olsztynie zlokalizowanych przy Alei Wojska Polskiego 47.
Podstawy prawne opracowania
Prawne warunki dla realizacji ponizszych celéw ochrony przeciwpozarowej
stwarza ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej ( Dz U. nr
81 poz. 351 ze zmianami) w art.4 ust. 1 a zasady szczegOtowe ochrony i
zabezpieczenia przeciwpozarowego budynkéw oraz wyposazenia ich w sprzet,
urzadzenia przeciwpozarowe i ratownicze, gléwnie wytyczajg:

1. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowe;.
t.j. Dz. U. 2009.178.1380 z p6z. zm.

1. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o Pafistwowej Strazy Pozarnej
Dz. U. 2009.12.68 z p6z. zm.

2. Ustaw z dnia 7 lipca 1994 r. — Prawo Budowlane.
Dz. U. 2006.156.1118 z p6z. zm.

3. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich
usytuowanie.

Dz. U. 2002.75.690 z pdz. zm.

4. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca
2010 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowe]j budynk6éw, innych obiektow

budowlanych i terenow.

Dz. U. 2010.109.719

S. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24 lipca
2009 r. w sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drég
pozarowych
Dz. U. 2009.124.1030



6.

10.
11.
12.

13.
14.

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 11
sierpnia 203 r. w sprawie wykroczen, za ktére funkcjonariusze pozarnictwa
petnigcy stuzbe w panstwowej strazy Pozarnej sa uprawnieni do naktadania
grzywien w drodze mandatu karnego oraz warunkéw i sposobéw wydawania
upowaznien

Dz. U. 2003.156.1529 z p6z. zm.

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24
pazdziernika 2005 r. w sprawie czynnosci kontrolno — rozpoznawczych

przeprowadzonych przez Panstwowg Straz Pozarna
Dz. U 2005.225.1934 z p6z. zm.

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 16
czerwca 2003 r. w sprawie uzgadniania projektu budowlanego pod wzgledem

ochrony przeciwpozarowej.
Dz. U. 2003.121.1137 z p6z. zm.

Rozporzadzenie Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004 r. w sprawie

szkolenia w dziedzinie bezpieczefistwa i higieny pracy

Dz. U. 2004.180.1860 z pdz. zm.

PN-92/N-01256.01 Znaki bezpieczenistwa. Ochrona przeciwpozarowa.
PN-92/N-01256.02 Znaki bezpieczenstwa. Ewakuacja.

PN-N-01256-5:1998 Znaki bezpieczefistwa. Zasady umieszczania znakow

bezpieczenstwa na drogach ewakuacyjnych i drogach pozarowych.
PN-ICE 364, PN-ICE 60364 Instalacje elektryczne w obiektach budowlanych
PN-86/E-05003 ark.01,03,04 — ochrona odgromowa obiektéw budowlanych

PN-ICE 61024-1 — Ochrona odgromowa



Zakres opracowania

Celem niniejszego opracowania jest ustalenie zasad bezpieczenstwa eksploatacji
kompleksu szpitalnego w zakresie organizacyjnym, technicznym i porzadkowym
majacych gtéwnie stuzy¢ bezpieczenstwu pacjentow.

Instrukcja ustala:

1.

charakterystyke budowlang poszczegélnych obiektéw,

2. analizg ilosciowg personelu medycznego i pomocniczego zatrudnionego w

e

oo =1 e

9.

poszczegolnych oddziatach i ambulatoriach,

. analizg ilosciowg pacjentoéw hospitalizowanych na oddziatach specj alistycznych

oraz przyjmowanych ambulatoryjnie,

analize ilosciowa personelu administracyjnego,

oceng warunkow infrastruktury technicznej przytaczy i wystepujacych mediéw
niezbednych do funkcjonowania szpitala,

warunki ochrony przeciwpozarowej, wynikajace z przeznaczenia obiektow,
podziat na strefy pozarowe zagrozenia ludzi (ZL),

zasady i sposoby zapobiegania pozarom,

zasady na wypadek powstania pozaru lub innego miejscowego zagrozenia,

10.organizacje i kierunki ewakuacji,
11.zasady prowadzenia prac niebezpiecznych pozarowo,
12.terminy przegladéw i konserwacji urzadzen odpowiadajacych za

bezpieczenstwo w budynkach,

13.plan dziatan organizacyjnych, technicznych majacych na celu eliminacje i

redukcje wystepujacych zagrozen.

Ponadto Instrukcja okresla rozmieszczenie podrecznego sprzetu gasniczego,
zasady zaznajamiania pracownikéw SP ZOZ MSWiA z WMCO w Olsztynie z
przepisami przeciwpozarowymi.

Postanowienia ogélne.

1. Instrukcja Bezpieczenstwa Pozarowego- zwana dalej Instrukcja, naklada
na wszystkich pracownikow SP ZOZ MSWiA z WMCO w Olsztynie -
zwanego dalej Szpitalem, obowigzek Scistego przestrzegania wymogow i
zalecen w niej zawartych, bez wzgledu na rodzaj i charakter
wykonywanej pracy oraz petnionej funkcji jak i zajymowanego
stanowiska stuzbowego.

2. Do przestrzegania postanowien niniejszej Instrukcji zobowigzani sg
rowniez pracownicy innych podmiotéw gospodarczych wykonujacych
prace zlecone jak i osoby fizyczne oraz prawne przebywajgce na terenie
Szpitala.

3. Ponadto do zapoznania sie i przestrzegania ustalen niniejszej Instrukcji
zobowigzani sg pacjenci i ewentualni ich opiekunowie.



4. Zapoznanie pracownikéw Szpitala oraz oséb, o ktérych mowa w pkt. 2 i
3 z postanowieniami niniejszej Instrukcji spoczywa na Inspektorze
Ochrony Przeciwpozarowej oraz Kierowniku Sekcji Eksploatacii i
Inwestycji.

5. Przyjecie do wiadomosci tresci Instrukcji winno byé potwierdzone
przez pracownika wiasnorgcznym podpisem listy lub o§wiadczenia, wg

wzoru stanowigcego zatacznik nr 1.
6

I. Charakterystyka obiektu A Szpitala.
Zestawienie danych techniczno-uzytkowych.

Tabela 1
L.p. Kondygnacja Powierzchnia Przeznaczanie Personel
/m?/ pomieszczen obstugujacy+
1. piwnica 390 Administracja 2
parter 415 przychodnie 14
apteka, biura
3 I pietro 412 laboratorium 22%
4. II pietro 335 Administracja 7
razem 1552 45

- laboratorium funkcjonuje cata dobe, w godzinach wieczornych i nocnych na

dyzurze sg dwie osoby.* ==

UWAGA:

- jednostki organizacyjne Szpitala funkcjonujg w wymiarze catodobowym, przy
czym najwigksza obsada personelu jest w godzinach od 7.00- 15.00.

Opis przestrzenno funkcjonalny budynku A Szpitala z
charakterystyka pozarowa.

Budynek podpiwniczony na catej powierzchni z wysokim parterem oraz I i II
pietrem. Poziomy poszczegdlnych kondygnacji przeznaczono na pomieszczenia
administracyjne, przychodnie, ambulatoria, laboratorium i biura (patrz Tabela 1).
Budynek zakwalifikowano do kategorii zagrozenia ludzi ZLIII jako budynek niski
N/11,7m/, stanowigcy jedna strefe pozarowa 1552m’, posiadajacy oddzielenia
przeciwpozarowe, spetniajgce wymogi przepiséw prawa — klasa odpornosci
ogniowe] budynku B (lgcznik).

Ewakuacja ludzi z parteru, I i II pigtra odbywa sie wydzielong pozarowa klatka
schodowg z wyjsciami na zewnatrz budynku od strony pdtnocnej i wschodnie;.
Dodatkowo od strony skrzydta potudniowo- wschodniego budynku, jest niezalezne
wyjscie ewakuacyjne z poziomu parteru(patrz szkic sytuacyjny).

Budynek A jest potgczony tgcznikiem korytarzowym 1, z budynkiem B, przejscie
miedzy budynkami jest na poziomie parteru i I-go pietra, wydzielone drzwiami o
klasie odpornosci ogniowej EI60.



Budynek wyposazony jest w system sygnalizacji pozarowej czujki dymowe typu
DOR-2196,DJO-2196 , reczne sygnalizatory pozaru typu ROP-3AD,o$wietlenie
awaryjne dojs¢ i wyj$¢ ewakuacyjnych oraz wewnetrzng sie¢ hydrantows 25 z
wezem potsztywnym 30m.

Konstrukeja budynku.

Sciany zewnetrzne i wewnetrzne budynku wykonane z cegly pelnej ceramiczne;j,
stropy Kleina i Acermana, w czgsci $ciany dziatowe wykonane z ptyty kartonowo-
gipsowej. Dach wysoki , dwuspadowy o konstrukeji drewnianej, pokrycie
dachdwka ceramiczna.

II. Charakterystyka obiektu B Szpitala.

Zestawienie danych techniczno — uzytkowych.

Tabela 2
L.p | Kondygnacja Powierzchnia/m”/ | Przeznaczenie Personel
pomieszczen obstugujacy
=+
1. piwnica 586 techniczne, 2
socjalne,
archiwum
] parter 675 przychodnie 14
3. I pietro 683 przychodnie 21
4. IT pietro 684 radioterapia 19
5. I1I pigtro 681 hematologia 14
razem 3308 70

Rozmieszczeni oddzialow w bloku B z iloscia 16zek calodobowego
pobytu pacjentéw hospitalizowanych.

Tabela 3
L.p | kondygnacja | Przeznaczanie | I10$¢ pokoje
pomieszezen | 16zek 55T 55 T30s. | 4os. | 50s. | 60s.
1. IT pietro Radioterapia | 32 - - 3 2 2 1
2 I1I pietro Hematologia 19 6 3 4 - - -
razem 51 6 3 7 2 2 1




Stan personelu obslugujacego odzialy w bloku B w wymiarze
calodobowym.

Tabela 4
L.p. | Kondygnacja Przeznaczenie Godziny pracy zmianowej+
pomicszezEn 7.00- | 1431- | 19.01-
14.30 19.00 7.00
1. II pietro Radioterapia 4 3 3
2 I11 pietro Hematologia 6 3 2
razem 10 6 5

Srednia liczba chorych wymagajaca pomocy personelu podczas
ewakuacji z oddzialéw klatkami schodowymi i windami.

Tabela 5
L.p. Kondygnacja Przeznaczanie [10$¢ chorych
1. II pietro Radioterapiami 5
III pigtro Hematologia 5
razem 10

Budynek B podpiwniczony na catej powierzchni z wysokim parterem oraz z LLII1
111 pietrem. Poziomy poszczegolnych kondygnacji przeznaczono na pomieszczenia
gospodarcze, techniczne, przychodnie, ambulatoria i oddziaty radioterapii (patrz
Tabela 2).
Budynek zakwalifikowano do kategorii zagrozenia ludzi ZLII jako budynek
$redniowysoki SW/17,2m/, stanowigcy jedna odrebng strefg¢ pozarowa 3309m’,
posiadajacy oddzielenia przeciwpozarowe spetniajagce wymogi przepisow prawa-
klasa odpornosci ogniowej budynku B.
Ewakuacja ludzi z parteru, I, II, III pigtra moze odbywaé sie wielokierunkowo,
zaktadajac ze z drugiej i trzecie] kondygnacji beda ewakuowani chorzy o
ograniczonej mozliwosci poruszania sie (na lozkach i wozkach), przy peinej
asekuracji personelu (patrz Tabela 5). Mozliwosci wielokierunkowe wskazuja na
wykorzystanie wydzielonych pozarowo dwoch klatek schodowych oraz windy
transportowej i osobowej, ktore prowadza do wyjs¢ ewakuacyjnych na zewnatrz
budynku (patrz szkic sytuacyjny). Budynek B dysponuje dodatkowo szeregiem
potaczen korytarzowych wydzielonych pozarowo, laczacych z sgsiednimi
budynkami A, C, D1iF:

-z budynkiem A tacznikiem L1,

-z budynkiem C tacznikiem £.2,



e e

_ zbudynkiem D gtowna klatkg schodowg i dwiema pomocniczymi od strony
poinocno wschodniej,
- zbudynkiem F tacznikiem L3,
(patrz szkic sytuacyjny). o . N
Budynek wyposazony jest w system sygnalizacji pozarowe, czujki dym’ovye typu
DOR-2196, DJO-2196 oraz reczne sygnalizatory pozaru R.O’P-3AD,OSWICﬂGnle
awaryjne dojs¢ 1 wyjsé ewakuacyjnych oraz wewnetrzng sie¢ hydrantowg .25 zZ
wezem potsztywnym 25m. Na klatkach schodowych zastosowano urzadzenia do
oddymiania. ’ . )
Centrala sygnalizacji alarmowej calego zespotu budynk?w podlegéjzf}cyc
monitorowaniu znajduje si¢ na parterze budynku B przy giownym wejsciu od

strony zachodniej (patrz szkic sytuacyjny).

Konstrukeja budynku. . o

Sciany zewnetrzne 1 wewnetrzne wykonane z cegly pelnej ceramicznej, Stropy
Kleina i Acermana. Stropodach zelbetowy pokryty papa, przestrzen W stropodachu
wentylowana.

IIL. Charakterystyka obiektu C Szpitala.

Zestawienie danych techniczno-uzytkowych.

Tabela 6

L.p. | Kondygnacja Powierzchnia/m”/ | Przeznaczenie Personel
pomieszczen obstugujacy |

1. piwnica \ 419 socjalno- 12
techniczne/Archiwum

2. parter 431 przychodnie 14

3. I pietro 439 przychodnie 21

4. I1 pietro 330 administracja 14

razem 1619 61 |

Opis przestrzenno-funkcjonalny budynku C  Szpitala z
charakterystyka pozarowa.

Budynek C jest podpiwniczony na catej powierzchni, z wysokim parterem oraz It
II pietrem. Poziomy poszczegolnych kondygnacji przeznaczono na pomieszczenia
administracyjne, gospodarcze, techniczne, przychodnie, i ambulatoria (patrz
Tabela 6). Budynek zakwalifikowano do kategorii zagrozenia ludzi ZLII jako
budynek niski N(11,7m), stanowigcy odrebng strefe pozarowa 1619m’,
posiadajacy oddzielenia przeciwpozarowe spetniajace wymogi przepisdw prawa-
klasa odpornosci pozarowej budynku B.

10
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Ewakuacja ludzi z parterd, I i II pietra odbywa sie wydz.ielona( poZarowsg glatka,
schodowa z wyjsciem na zewnatrz od strony wschodniej budy‘nk.u, natom}ast 7z
parteru wyjsciem 12 zewnatrz budynku od strony poinocnej 1 poludnlpwej.
Skrzydto potudniowe budynku C na poziomie parteru i 1 pietra pofaczone jest z
budynkiem B tacznikiem korytarzowym I, wydzielonym pOZarowo drzwiami O
klasie odpornosci ogniowej E160 (patrz szkic sytuacyjny).

Budynek wyposazony jest w system sygnalizacji poZzarowej , reczne sygnalizatory
pozaru o takich samych charakterystykach jak w budynku B ,o$wietlenie awaryjne
dojéé 1 wyjsc ewakuacyjnych oraz wewnetrzng sie¢ hydrantowg 25 z wezem
potsztywnym 30m. W klatce schodowej zastosowano urzadzenia oddymiajgce.
Konstrukcja budynku.

Budynek konstrukcyjnie wykonany jest doktadnie W takiej samej technologii jak
budynek A.

IV. Charakterystyka obiektu D Szpitala.

Zestawienie danych techniczno-uzytkowych.

Tabela 7
F.p Kondygnacja Powierzchnia | Przeznaczenie Personel+ J
/m’*/ pomieszczen
1 Przyziemie 1756 Zaktad 42
Radioterapii,
Sterylizatornia,
Patio
P. parter 1871 Pracownie 25
rehabilitacyjne
dziennej,
KSOR
3 I pietro 1799 Blok 71
operacyjny,
OIT, RTG
4. II pigtro 1820 \ Administracja, 36
wentylatornia
razem 7246 | 174 |
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Rozmieszczenie oddzialow w bloku D z ilo$cia l6zek calodobowego i
dziennego pobytu pacjentow hospitalizowanych.

F.p.

Tabela 8

Kondygnacja Przeznaczenie

| 1. \ parter KSOR
2 I pietro OIT sala wy.bud.zeﬁ,
pacjenci
przebywajg do
godziny 19.00
r razem \17\1\1\1\

Stan personelu obslugujacego odzialy w bloku D w wymiarze
calodobowym.

Tabela 9
F.p. Kondygnacja Przeznaczenie \ Godziny pracy zmianowej £
7.00- 14.31- 19.01-7.00
14.30 19.00 ]
1. parter KSOR 11 8 7
2. I pietro OIT 30 7 4
l razem 41 15 11

$rednia liczba chorych wymagajgca pomocy personelu podczas
ewakuacji z oddzialow klatkami schodowymi i windami

Tabela 10
L.p. Kondygnacja Przeznaczanie I1o$¢ chorych
1 parter KSOR <
I pietro OIT 5
razem 9
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Opis przestrzenno funkcjonalny budynku D Szpitala

charakterystyka pozarowa budynku.

1. Kondygnacja techniczna. .
Zajmuje ona~ 80% powierzchni zabudowy przyziemia. Przeznaczona jest
do rozprowadzenia instalacji, dlatego jej wysokos$¢ wynosi 206 cm .

2. Przyziemie:

a) Zlokalizowano tu 7aktad Radioterapii przeznaczony do terapil Z
wykorzystaniem energii atomowej. W jego skiad wchodza:

_ sterownia wraz z bunkrami stanowiacych funkcjonalng catos¢;
_brachyterapia ktorej znaczna cze$é znajduje sig W budynku D, a
pomieszczenie brachyterapii znajduje si¢ W zaadaptowanej fosie;
-Pracownia Stymulatora wraz ze sterownia i Modelarnia;
-Planowanie leczenia.
Na Dziat onkologii pacjenci wchodza wejsciem gtownym od strony
zachodniej przy ktorym zlokalizowana jest szatnia, recepcja i rejestracja.

b) Centralna Sterlizatornia (od strony potnocnej).

Jest to zespdl pomieszczen, W ktérym przeprowadza sie sterylizacje
zestawOw narzedzi, bielizny, materiatéw opatrunkowych oraz innego sprzetu
medycznego dla potrzeb wszystkich dziatow Szpitala, Gtéwnym odbiorca
sa: Oddzial Operacyjny 1 16zkowy.

¢) Patio
Powierzchnie pod zadaszeniu istniejacego patia, wykorzystano jako miejsce
wypoczynku dla 0s6b oczekujacych na badania.

3. Parter
a. W czesci D2 znajduje sig Szpitalny Oddziat Ratunkowy (KSOR).

Odbywa sie w nim: badanie i kwalifikacja chorych, udziela sie
ambulatoryjnej pomocy doraznej, wykonuje niektore zabiegi lekarskie
i pielegniarskie. Prowadzi si¢ tez obserwacje chorych i dokonuje
wstepnej  diagnozy  przed przyjeciem do  szpitala. Zespot
zlokalizowano od strony poinocnej z bezposrednim polaczeniem z
podjazdem karetek i fatwym potaczeniem komunikacyjnym z
budynkiem tézkowym oraz =z oddzialami  diagnostyczno-
zabiegowymi.
W jego sktad wchodza:

-Izba Przyjec¢;

_Sala Reanimacyjna (dostepna w holu glownego od strony

pojazdu karetek)

-Sala zabiegowa wraz z towarzyszacymi pomieszczeniami;

-Sala obserwacyjna z towarzyszacymi pomieszczeniami;

-Sala chorych dla niepelnosprawnych.
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b . W czesci DI znajduje sie Dziat Rehabilitacji Dzienna ktory obejmuje
miedzy innymi: B o
-pomieszczenia $wiattolecznictwa, kinezyterapil, masazu 1
parafmoterapii, pom. obstugi, gabinety lekarskie,
-sale gimnastyczne, UGUL. Dzial ten jest potaczony
bezposrednio z budynkiem B 1 E.
4. 1Pigtro

a. Dziat Operacyjny zlokalizowany W czesci DI jest zespotem
pomieszczen przeznaczonych do  wykonywania zabiegow
operacyjnych oraz prac ie poprzedzajacych, jak tez trwajacych w
trakcie ich wykonywania i niezbednych po ich wykonaniu. Sg to:
przygotowanie chorego i personelu, opieka anestezjologiczna i inne
czynnosci pomocnicze. Dzial obejmuje cztery Sale Operacyjne Wraz z
pomieszczeniami towarzyszacymi. Dzial Operacyjny jest podzielony
funkcjonalnie na czgs¢ Lczysta” i czese _sterylna” eliminuje to
niebezpieczefistwo zakazenia oddzialu i potrzebe projektowania
korytarza tzw. ,,brudnego”

b. Dziat Intensywnej Opieki Medycznej tzw. OIT zlokalizowany jest od
strony poinocno zachodniej w bezposrednim sasiedztwie Dziatu
Operacyjnego. Jest t0 sala t6zkowa ktorej zadaniem jest roztoczenie
szczegolnej opieki nad chorym po zabiegu operacyjnym Oraz nad
grupg chorych w stanie zagrozenia Zycia. Stanowisko pielegniarskie
umieszczona W Sposob zapewniajacy widoczno$¢ kazdego 16zka.

c. Dziat Rentgenodiagnostyki i Tomografii Komputerowej.

Jest to zespét pomieszczen W cze$ci D2 przeznaczony do
wykonywania zdje¢, przeswietlen tomografow wraz z zabiegami z
tym zwigzanymi.
Sa to miedzy innymi:
Sala Tomografii ~Komputerowej —wraz  Z Pokojem
Przygotowania Pacjenta i Sterownia
. Dwie Sale RTG z pomieszczeniami towarzyszacymi:
sterowniami i ciemniami
-Pokéj USG wraz z Pokojem Badan.

5. Il pietro
W czesci DI zlokalizowana Sale Konferencyjng na 60 oséb. Obok
przewidziano biblioteke naukowg z czytelnig. Pomieszczenia te wehodzg
na holl potaczony ze strony zachodnie z hollem dzwigowym budynku E i
ze strony wschodniej klatka schodowa budynku B odizolowana drzwiami
przeciwpozarowymi o odpornosci ogniowej EIY). W obu czesciach DI i
DII znajduja sie wentylatornie oraz pokoje biurowe i warsztaty.
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Budynek zakwalifikowano do kategorii zagrozenia 1ud.zi ZLII, jako
budynek $redniowysoki SW(16,8m), z ktorego wyodrgbniono 4 strefy
pozarowe:

_Przyziemie I strefa,

_Parter 11 strefa,

- 1 pietro III strefa,

- 11 pietro IV strefa.
Wydzielone strefy spelniaja klase odpornosci ogniowej elementow
oddzielen przeciwpoZarowych, Scian, stropow, drzwi i wydzielonych
klatek schodowych- klasa odpornosci pozarowej budynku B.
Ewakuacja ludzi z poziomu przyziemia moze odbywacé sie przez Cztery
wyjscia ewakuacyjne( z kazdego boku budynku), bezposrednio na
zewnatrz budynku (patrz szkic sytuacyjny). Wyzsze kondygnacje parter,
I i II pietro z kazdego boku budynku posiadaja cztery wydzielone
pozarowo klatki schodowe prowadzace do wyjsé ewakuacyjnych.
Wyjatek stanowi II pigtro gdzie mozliwos¢ opuszczenia kondygnacji
budynku przez ludzi jest przez 3 wydzielone klatki schodowe.
Dodatkowo na poziomie parteru i I pietra do czynnosci ewakuacyjnych
mozna wykorzysta¢ windy transportowe od strony OIT i SOR-u oraz
windy komunikacyjne budynku E.

Budynek D dysponuje szeregiem potaczen korytarzowych i klatek
schodowych ze wszystkich pozioméw do przylegtych budynkow BiE.
Caty budynek wyposazony jest w system sygnalizacji pozarowej i reczne
sygnalizatory pozaru oraz o$wietlenie awaryjne drog ewakuacyjnych, w
standardzie jak w budynku B oraz wewngtrzng sie¢ hydrantowg 52.

Konstrukcja budynku.

Budynek zaprojektowano na siatce modularnej stupéw 6.0 x 7.2. Konstrukcje
stanowi szkielet ramowy, prefabrykowany fragmentami monolityczny. W kierunku
podluznym stateczno$¢ budynku zapewniaja Sciany usztywniajace oraz stupy

szkieletu poprzecznego. Dodatkowym usztywnieniem s klatki schodowe
monolityczne.

Stupy: ze wspornikami i ryglami stropowymi.

Fundamenty: w postaci rusztu zelbetowego monolitycznego oraz taw zelbetowych
pod $ciany murowane pod wszystkimi tawami i ptyta betonowa wykonano izolacje
ciezka papowa.

Sciany zewnetrzne: monolityczne do poziomu parteru. Powyzej $ciany zewnetrzne
murowane, warstwowe ze styropianem grubosci 4cm.

Sciany wewnetrzne kondygnacji technicznej monolityczne do poziomu stropu
przyziemia.
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Stropy: Z piyt sprezonych ,SP” kanatowych wysokos¢ 26cm. fragment
monolityczne  klatki schodowej zelbetowe wylewane. Nadproza okienne:
zelbetowe, prefabrykowane indywidualnie. Stropodach: z piyt korytkowych oparty
na $ciankach azurowych. Charakterystyka budynku E szpitala.

Zestawianie danych techniczno-uzytkowych.

Tabela 11
Lp.| Kondygnacja | Przeznaczanie Powierzchnia /m’/
L | Parter E \ Izba Przyje¢ \ 381
P. \ 1 p/E Osrodek Dziennej Terapii 381
Onkologiczne]
3. \ 11 p/E Oddziat Kliniczny Onkologil 376
Immunologii
4. I p/E Oddziat Kli.Urologii 374
8 IV p/E Ginekologia onkologiczna 376
6. V p/E Oddziat Chir. Uraz-Orto. 372 4
7. | VI p/E Wylaczony z uzytkowania 348
razem 2608 _l

Rozmieszczenie oddzialow w bloku E z iloscia 16zek calodobowego
pobytu pacjentow hospitalizowanych.

Tabela 12
rL.p. Kondygnacja Przeznaczanie | Ilos¢ pokoje 4\
tozek 20s. 30s. 40s
1; Parter E Izba Przyje - - - -
Ip/E Oddziat 19 3 3 1
Neurologii z
Pododdziatem
Udarowym
3. I p/E Oddziat 14 2 - -
Kliniczny
Onkologii
Immunologii
4. 11 p/E Odziat 12 2 1 1
Kliniczny
Urologii
5. IV p/E Ginekologia 14 7 - -
Onkologiczna
6. V p/E Chir. Ortop. 12 2 5 1
(r VI p/E Radioterapia 13 8 - -
razem 84 28 9 3
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Stan personelu obstugujacego odzialy w bloku E w wymiarze
calodobowym

Tabela 13
L.p.| Kondygnacja Przeznaczaniﬂ Godzinny zmianowe=
7.00- 14.31- 19.01-7.00
r14.30 19.00
1. | Parter E Izba Przyjec 3 - - 4\
[ p/E Oddziat 4 2 2
Neurologii z
Pododdziatem
Udarowym
3. I p/E Oddziat 8 2 1
Kliniczny
Onkologii
Immunologii
Ft. 11 p/E Odziat 9 2 2
Kliniczny
Urologii
5. IV p/E Ginekologia 5 1 1
Onkologiczna
6. V p/E Chir. Ortop. 6 2
s VI p/E Radioterapia 2 1 1 |
razem 42 11 9 4l

Srednia liczba chorych wymagajaca pomocy personelu podczas
ewakuacji z oddzialow klatkami schodowymi i windami

Tabela 14

L.p. Kondygnacja Przeznaczanie [lo$¢ chorych

1 Parter E Izba Przyjec¢ -

2 Ip/E Oddziat Neurologii z 2

Pododdzialem Udarowym
3. I p/E Oddziat Kliniczny Onkologii 1
Immunologii
4. 111 p/E Odziat Kliniczny Urologii 6
5 IV p/E Ginekologia Onkologiczna 4 B
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o

V p/E \ Chir. Ortop. 9 i\
VI p/E \ Radioterapia -

Bs

razem 22

Opis przestrzenno — funkcjonalny budynku E Szpitala.

Budynek E jest podpiwniczony na catej powierzchni. W czesci piwniczne]

znajduje sie kotlownia (zasilana z sieci cieplowniczej miejskiej) z urzadzeniami
wymiennikowni wraz z zapleczem magazynowym. Pozostata czgs¢
podpiwniczenia przeznaczona jest na pomieszczenia magazynowe i korytarze
prowadzace do wind na poziomie przyziemia budynku D oraz do czesci zaplecza
technicznego budynku F 1 G.

Poziomy poszczegoélnych kondygnacji przeznaczono na oddzialy specjalistyczne
(patrz Tabela 11).

Budynek zakwalifikowana do kategorii zagrozenia ludzi ZLII, jako budynek
éredniowysoki (24,3 m) stanowiacy odrebna strefe pozarowa 2608 m?, posiadajacy
oddzielenia przeciwpozarowe spetniajace wymogi przepisow prawa. Klasa
odpornosci pozarowej budynku B.

Ewakuacja ludzi z parteru budynku odbywa sig czterema wyjs$ciami
ewakuacyjnymi bezposrednio na zewnatrz budynku, natomiast z kondygnacji IE-
VIE wydzielonymi klatkami schodowymi od strony potnocnej 1 wschodniej.
Natomiast u zbiegu budynkow E-F-D w wezle komunikacyjnym ewakuacje ludzi
mozna przeprowadza¢ za pomocg wind osobowych i transportowych (patrz szkic
sytuacyjny).

Budynek wyposazony jest W system sygnalizacji pozarowej 1 W Treczne
sygnalizatory pozaru oOraz oéwietlenie awaryjne dojs¢ i wyjs¢ ewakuacyjnych w
standardzie jak w budynku D oraz wewngetrzng sie¢ hydrantowa 52.

Analizie poddano stany osobowe personelu w rozktadzie catlodobowym 24 godzin
w aspekcie mozliwosci podjecia skutecznych  dzialafh ewakuacyjnych (patrz
Tabela 13). W godzinach popotudniowych inocnych ilo$é personelu dyzurujacego
zmniejsza sie 0 75%.Natomiast érednia liczba chorych wymagajgca pomocy
personelu podczas ewakuacji zostata okreslona w catym budynku E w ilosci 22
0s6b (patrz Tabela 14), przy zatozeniu ,ze pozostali pacjenci w liczbie 50 0s6b
(przyjmujac wskaznik oblozenia 16zek 0,8) budynek E opuszcza samodzielnie.
Nalezy dazy¢ do opracowania Scistych procedur dziatania dla personelu w
wymiarze koordynacji, wspoldziatania podczas zarzadzonej ewakuacji ,dotyczy to
wszystkich oddziatow.
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Konstrukcja budynku.
Budynek E jest wykonany W takiej samej technologii jak budynek D.

VL Charakterystyka budynku F.

Zestaw danych techniczno-uzytkowych.

Tabela 15

L.1 Kondygnacja Przeznaczanie Powierzchnia /mﬂ
1 Piwnica Techniczne, magazynowe 828
¢ Parter ZDO,Hydroterapia 800
e I p/F Neurologia z Pod. Udar. 829
4. II p/F Onkologii i Immunoonkologii 958
5. 11 p/F Wewnetrzny 958
| 6. IV p/F Chir. Onkologia 961
7. V p/F Chirurgia 961
8. VI p/F Radioterapii 955

razem 7250 J

Rozmieszczenie oddzialow w bloku F z iloscia lozek calodobowego
pobytu pacjentow hospitalizowanych.

Tabela 16
E. Kondygnacja Przeznaczanie | Ilos¢ pokoje
P tozek 20s. 30s. 40s.
L parter ZDO, - - - -
Hydroterapia
2. I p/F Neurologia z 28 - 10 -
Pod. Udar.
3. I p/F Onkologii 1 34 1 8 2
Immunoonkol
ogii
4. III p/F Wewnetrzny 36 4 10 -
= IV p/F Chir. 38 4 10 -
Onkologia
6. V p/F Chirurgia 32 4 10 -
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7. | VI p/F | Radioterapii | 28 \ 9O | - j
razem 196 | 15 57 | 2 |
Stan personelu obstugujacego odziaty w bloku F w wymiarze
calodobowym.
Tabela 17
|L.p.| Kondygnacja Przeznaczanie \ Godzinny zmianowe=
| 7.00- 14.31- 19.01-7.00
14.30 19.00
ts parter ZDO, 25 - -
Hydroterapia
2 I p/F Neurologia z 12 4 3
Pod. Udar. B
3. II p/F Onkologii 1 22 5 3
Immunoonkologii
4. 111 p/F Wewnetrzny 12 3 3
) IV p/F Chir. Onkologia 18 5 3
6. V p/F Chirurgia 15 o 3
7. VI p/F Radioterapii 14 3 2|
razem 118 35 17 |

$rednia liczba chorych wymagajaca pomocy personelu podczas
ewakuacji z oddzialow klatkami schodowymi i windami.

Tabela 18

L.p. Kondygnacja Przeznaczanie [1o$¢ chorych
9 parter ZDO, Hydroterapia 2
2 I p/F Neurologia z Pod. Udar. <
3. II p/F Onkologii i Immunoonkologii 8
4. III p/F Wewnetrzny 19
S IV p/F Chir. Onkologia 20
6. V p/F Chirurgia 6
7 VI p/F Radioterapii 10

razem 69
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Opis przestrzenno funkcjonalny budynku F Szpitala
Budynek F jest podpiwniczony na calej powierzchni w jednym ciggu
komunikacyjnym taczy si¢ z podpiwniczeniem budynku G. Budynki F 1 G
stanowia zewnetrznie jedna bryle o zrbznicowanych wysokosciach. W piwnicach
budynku F znajduja si¢ pomieszczenia techniczne i magazynowe, za$
poszczegblne kondygnacje przeznaczone sg na oddziaty specjalistyczne (patrz
Tabela 15).
Budynek zakwalifikowano do kategorii zagrozenia ludzi ZLII jako budynek
$rednio wysoki (24,25m), w ktérym wyodrebniono 3 strefy pozarowe:

- piwnica, parter I strefa,

-pietro L, II, III/F 11 strefa

-pietro IV, V, VI/F III strefa.
Wydzielone strefy spetniajg klasg odpornosci ogniowej elementow oddzielen
przeciwpozarowych, $cian, stropow, drzwi i wydzielonych klatek schodowych.
Klasa odpornosci pozarowej budynku B.
Ewakuacja ludzi z poszczegblnych stref pozarowych moze odbywaé sie przez pigc
wyjéé ewakuacyjnych ( z kazdego boku budynku) wydzielonymi pozarowo
klatkami schodowymi od strony pofudnia i pénocy oraz windami osobowymi i
transportowymi na potaczeniu budynkow F i G od strony potudnia oraz zespotem
wind na potgczeniu budynkéow F- E i D. Opuszczanie pomieszczen z parteru
odbywa sie bezposrednio na zewnatrz budynku, z piwnic z uwagi na réznice
poziomu terenu ewakuacja ludzi odbywa si¢ klatkg schodowa oraz korytarzami
przez budynek G i D na zewnatrz (patrz szkic sytuacyjny).
Budynek wyposazony jest W system zabezpieczen pozarowych w standardzie jak
w budynku D. W analizie mozliwosci osobowych personelu obstugujacego
poszczegodlne oddziatly, nasuwaja si¢ te same wnioski jak w budynku E, na
wypadek zarzadzonej ewakuacji pacjentow.

Konstrukecja budynku.
Budynek jest wykonany w takiej samej technologii jak budynek D.

VIL Charakterystyka budynku G.

Zestaw danych techniczno- uzytkowych.

Tabela 19
L.p. Kondygnacja | Powierzchnia Przeznaczenie Personel
/m®/ pomieszczen
1. Piwnica 1075 Techniczno- 8
magazynowe
2. Parter 1438 Czesciowo 15 B
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wytaczony Z
eksploatacji,
Sterylizatornia
16zek, apteka
3. I pietro 031 Czesciowo 0
wylaczony z
eksploatacji

| razem [ 3444 L 23

Budynek G podpiwniczony na calej powierzchni, od strony potudniowej 1
wschodniej $ciany piwniczne odstoniete z czego wynika, ze parter W tej czgscei jest
wysoki. Pomieszczenia piwnicy przeznaczono na magazyny kuchni i pralni i
zaplecza technicznego. Na powierzchni parteru zlokalizowano pralnie natomiast na
I pietrze kuchnie z pomieszczeniem stotowkowym.

Budynek zakwalifikowano do kategorii zagrozenia ludzi ZLIII jako budynek
$redniowysoki SW (13,8) stanowiacy jedna strefe pozarowa 3444 m’, posiadajacy
oddzielenia przeciwpozarowe spetniajagce  wWymogi przepisow prawa- klasa
odpornosci ogniowe; budynku B.

Ewakuacja ludzi z pomieszczen piwnicznych moze odbywad sie wielokierunkowo
wydzielonymi pozarowo klatkami schodowymi i przez wyjscia ewakuacyjne
bezpo$rednio na zewnatrz budynku (patrz szkic sytuacyjny). Z parteru i I pietra
ewakuacja ludzi moze odbywac sie wielokierunkowo wydzielonymi pozarowo
klatkami schodowymi oraz windami transportowymi.

Budynek wyposazony jest W urzadzenia 1 sprzet zabezpieczajacy przed pozarem W
takim samym standardzie jak budynek F.

Konstrukcja budynku.
Budynek jest wykonany w takiej samej technologii jak budynek F.

VIIL. Wykaz instalacji wewnetrznych w budynku.

W budynkach zaprojektowano nastepujace instalacje:
-instalacja wodociggowa;
-instalacja cieptej wody ;
-instalacja kanalizacji sptawnej;
-instalacja pary wysokopreznej;
-instalacja klimatyzacji;
-instalacja tlenowa;
-instalacja podtlenku azotu;
-instalacja sprezonego powietrza;
-instalacja prézni;
-instalacja o$wietlenia ogolnego i miejscowego podstawowego-nie rezerwowana,
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-instalacja o$wietlenia ogdlnego i miejscowego- rezerwowana;
-instalacja o$wietlenia administracyjno- nocnego;
-instalacja o$wietlenia zapasowego;

-instalacja telefoniczna;

-instalacja sygnalizacji PIZyZyWOWeJ;

-instalacja sygnalizacji ,,zajetoscl pomieszczen”
-instalacja komputerowa 1 zasilania komputerow;
-instalacja sygnalizacji cisnienia tlenu;

-instalacja mikrofonowo- gto$nikowa;

-instalacja zasilania aparatu RTG i tomografow;
-instalacja telewizji przewodowej;

-instalacja o$wietlenia ewakuacyjnego pradu statego;
-instalacja o$wietlenia w salach RTG;

-instalacja sity i grzejnictwa-rezerwowana
-instalacja sily i grzejnictwa- nie rezerwowana,
-instalacja zasilania urzadzen elektromedycznych;
-instalacja monitorowania pacjenta;

-instalacja zdalnych sterowan i wskazan sity;
-instalacja zdalnych sterowan o$wietlenia

-instalacja ochrony od porazen pradem elektrycznym;
-instalacja uziemien specjalnych;

-instalacja uziemien wyréwnawczych;

-instalacja piorunochronna;

-ochrona przed elektrycznoscig statyczna.

IX. Mozliwo$¢ powstania i rozprzestrzeniania si¢ pozaru.

Potencjalne zrodla mozliwosci powstania pozaru.
Niebezpieczenstwo powstania pozaru moze wynikaé z nastgpujacych przyczyn.
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Warunki powstania pozaru

PALIWO / \
gaz, ciecz

cialo state

Mieszanie sie paliwa z powietrzem

1. nieostroznosci ludzi przebywajacych w obie

kcie,

2. w przypadku zwarg, przeciazen i wad instalacji elektrycznych.
3. niewtasciwe]j obstugi urzadzeni i instalacji lub braku nad nimi kontroli i

okresowej konserwacji urzadzen elektrycznych

itp.

Nieostroznoéé ludzi przebywajacych w obiekcie moze spowodowal pozar W

nastepujacych okolicznosciach:

1. pozostawienie nie wylgczonych instalacji elektrycznych, gazowych oraz
korzystanie z niesprawnych odbiornikéw lub instalacji energetycznych,

2. niewlasciwe sktadowanie materiatow palnych,

3. palenie tytoniu w miejscach niedozwolonych,

4. uzywanie materialow tatwo palnych,
5. uzywanie ognia otwartego w miejscach do te

go niedozwolonych,

6. porzucanie niedopatkow w poblizu materialéw palnych lub bezposrednio na

te materialy,
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9. lg,lZy\:vanie otwartego ognia w pomieszczeniach zaplecza gospodarczego,
10. niewlasciwe prowadzenie prac remontowych, takich jak prace spawalnicze
malowanie itp., bez stosowanych zabezpieczen,

11.nieodpowiedniego sktadowania materiatow palnych.

Na zagrozenie pozarowe ludzi w przypadku jego powstania decydujacy wptyw ma

charakter obiektu, a w szczegdlnosci:

1. nieopanowanie sytuacji przy gaszeniu pozaru w zarodku,

7. brak dostatecznej ilosci sprzetu i $rodkow gasniczych,

3. brak oznakowan drég ewakuacyjnych i sprzetu zgodnie ZPN-92/N-01256/01 i

/02,

4 tarasowanie i zastawianie przej$¢, wyjsc i drég ewakuacyjnych,

. brak okresowych szkolen zespotow powotanych do organizacji i
przeprowadzenia ewakuacji.

W

Zagrozenie powodowane pozarem

Pozary w budynkach szpitalnych stanowia powazne zagrozenie dla zdrowia i zycia
ludzi. Pozar jest réwniez powaznym zagrozeniem dla sprzgtu medycznego,
technicznego oraz wyposazenia szpitalnych pomieszczen.

Szczegodlnie w szpitalach pozar wywoluje wsrod chorych zdenerwowanie 1
psychoze lekowsa, ktéra w warunkach niesprzyjajacych w duzych zbiorowiskach
ludzkich moze doprowadzi¢ do tragicznych skutkow.

Niebezpieczenstwo powstaje wowczas, gdy zachodzi nagla potrzeba ewakuacji
ludzi, wynikajgca z bezposredniego zagrozenia zycia i zdrowia ludzkiego pozarem
lub na skutek gwaltownego rozprzestrzeniania si¢ gazow i dymow pozarowych.
Chorzy przebywajacy w szpitalu nie sg W stanie zawsze szybko i o wlasnych sitach
opusci¢ zagrozone miejsca, gdyz znaczna cze$é z nich ma ograniczong zdolnos¢
poruszania sie¢.

Bodzce zewnetrzne takie jak: dym, ptomienie oraz wysoka temperatura mogg

powodowa¢ u chorych znaczne ostabienie odpornosci psychicznej, co w pewnych
niesprzyjajacych okolicznosciach moze doprowadzié do wywolania wéréd ludzi

paniki.
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Zagrozenie bezposrednie zdrowia i zycia ludzi w wyniku dzialania
pozaru.

Pozar w pomieszczeniach szpitalnych- szczegblnie zamkl}ie;tych, tam gd;le nie ma
doptywu $wiezego powietrza jest powaznym zagrozeniem dla ‘z'drgwm i zycia
ludzi, powodujac szereg szkodliwych zjawisk, z ktorych najbardzie] niebezpieczne
to:

bezposrednie dziatanie promieni i wysokich temperatur,

niedobér tlenu w otoczeniu strefy spalania,

zadymienie,

wystepowanie toksycznych substancji,

mozliwosé uszkodzenia budynku przez zawalenie sie $cian i stropow,
mozliwosé wystgpienie wybuchow.

o W b B

Zagrozenia wybuchami i eksplozjami

Zrédiami zagrozenia wybuchem w Szpitalu moga by¢:
1. oddziatywanie termiczne pozaru na palne media,
2. urzadzenia techniczne; ci$nieniowe 1 narazone na dziatanie pozaru,
3. wtérne skutki pozaru- zadymienie zamknietych przestrzeni,

torrorvet

1} i N Vi \
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Nalezy zdawaé sobie sprawg, iz skuteczno$¢ ochrony pIrzeciwpozarowej
eliminujacej zrodia zagrozen jest ograniczona w obliczu aktu terrorystycznego.
Niezbedng kontynuacja dziatan zabezpieczajacych i organizacyjnych prewencji
systemu bezpieczenstwa jest to monitoring pozarowy i nadzér fizyczny nad
szpitalem.

W niektérych pomieszezeniach Szpitala, takich jak dzial diagnostyczno- leczniczy,
pielegnacji chorych, dzial techniczny i magazynowy przechowuje si¢ lub stosuje
sie ciecze atwo palne i butle pod ciénieniem, ktére pod wptywem dziatania
temperatury otoczenia w wyniku pozaru moga stanowi¢ zagrozenie wybuchem lub
eksplozja.

Wybuch lub eksplozja podczas pozaru moze by¢ spowodowana:

1. awariag kotléw, zbiornikow, instalacji wysokoci$nieniowych lub
nadmiernym ich nagrzaniem,

2. wchodzenie w reakcje chemiczne réznych zwiazkow powodujacych
powstanie substancji o wiaciwosciach wybuchowych,

3. gwaltownym spaleniem si¢ zmieszanych z powietrzem gazéw, pyiow,
par, cieczy palnych pod wplywem promieniowania cieplnego,

4. wybuch butli z tlenem medycznym i gazami technicznymi, w ktorych z
powodu ogrzania podczas pozaru nastepuje wzrost ci$nienia.
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Najbardzie] niebezpieczng Z wymienionych przyczyfn sq wybuc}}y puth ze
sprezonymi gazami medycznymi 1 technicznymi, ktore posiadaja duz.e
nadcigénienia. W wyniku wzrostu ciénienia w butli pod wp}ywem’ r%agrz.an{a
nastgpuje wybuch, co powoduje sniszezenia konstrukcji pomieszczen 1 razenie
odlamkami na znaczne odlegloscei. . '
Ogrzanie gazu W stalowych butlach powyzej temperatury krytyczne] moze
spowodowa¢ ich rozerwanie. Cisnienie krytyczne dla butli z tlenem, azotem
wodorem i powietrzem wynosi 45 MPa przy temperaturze 560°C, natomiast dla
gazow skroplonych, np.: amoniaku, chloru- przy ogrzaniu do temperatury 100°C, a
skroplonego dwutlenku wegla- przy temperaturze powyzej 500°C.

Drogi rozprzestrzeniania si¢ poZzarow w obiekcie.

Praktyka pozar6w wskazuje na najczesciej uj awniajace si¢ drogi rozprzestrzeniania
sie pozaréw w obiekcie, ktorym sa.

1. elementy drewniane konstrukcji dachow, sufitow i stropodachow,

2. elementy urzadzen technicznych i konstrukcyjnych dobrze
przenoszacych prowadzacych ciepto (szyby wind, przewody
wentylacyjne i instalacyjne),

3. palne elementy wykonczenia i wyposazenia wnetrz pomieszczen,

4. podreczne magazynki i magazyny kondygnacji piwnic,

5. przemieszczanie si¢ mas gazow pozarowych —w pierwszej kolejnosci
dyméw- przestrzeniami nie wydzielonych korytarzy (przyziemie) i klatek
schodowych,

6. promieniowanie cieplne od plongcych materiatow, konwekcja
goracych gazow i spalin.

X. Wskazania ogélne w zakresie ochrony przeciwpozarowej.

1. Pomieszczenia Szpitala powinny by¢ uzytkowane, utrzymywane w sposob
zabezpieczajacy przed powstanie pozaru.

2. Materiaty palne znajdujace si¢ W pomieszczeniach Szpitala powinny by¢
uzywane, przechowywane W sposob nie naruszajacy bezpieczenstwa ludzi
oraz mienia.

. Warunki bezpieczenstwa w tym zakresie zapewnia Dyrektor Szpitala.

4. Instalacje i urzadzenia techniczne nalezy uzytkowa¢ i utrzymywac¢ w stanie
zgodnym z warunkami technicznymi 1 wymaganiami ustalonymi przez
producenta, w szczego6lnosci nalezy poddawad je przeglagdom i konserwacji.

5. w pomieszczeniach budynku Szpitala jest zabronione wykonywanie
czynnosci, ktore moga spowodowaé pozar, jego rozprzestrzenienie sie,

(O8]
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utrudnienie prowadzenia dziatan ratowniczo- gasniczych lub ewakuacji, 8 W
szczegdlnosei: ‘

-uzywania ognia otwartego i palenia tytoniu W strefach zagrozonych
pozarem, wybuchem, e
-przechowywania materiatéw palnych w odleglosci mniejsze) Nz 0,5m
od urzadzen i instalacji, ktérych powierzchnie zewnetrzne moga
nagrzewac sig do temperatury przekraczaj acej 100°C,
-uzytkowanie elektrycznych urzadzen ogrzewczych ustawionych
bezposrednio  na podiozu  palnym, Z wyjatkiem urzadzen
eksploatowanych zgodnie z warunkami okre$lonymi przez producenta,
-eksploatowanie instalacji 1 urzadze, ktérych stan techniczny moze
przyczynié sie do zainicjowania ogniska pozaru, wybuchu fizycznego lub
chemicznego,
_stosowanie na ostony punktow $wietlnych materialow palnych, z
wyjatkiem materiatow trudno zapalnych, jezeli zostang umieszczone w
odleglosci co najmniej 0,05m od zar6wKi,
-instalowanie ~ opraw oéwietleniowych —oraz  osprzgtu instalacji
elektrycznej  jak: wyltaczniki, przetaczniki, gniazda wtykowe-
bezposrednio na podiozu palnym, jezeli ich konstrukcja (stopien
szczelnoscei) nie zabezpiecza podioza przed zapaleniem,
_skladowanie materiatéw palnych na drogach komunikacji ogolnej
stuzacych do ewakuaciji,
_ustawianie na klatkach schodowych jakichkolwiek przedmiotow
utrudniajgcych ewakuacjg,
-zamykanie drzwi ewakuacyjnych w sposob uniemozliwiajacy ich
natychmiastowe uzycie,
- uniemozliwienie lub ograniczenie dostgpu do:

e urzadzen przeciwpozarowych

e urzadzen, instalacji wplywajacych ~ na stan

bezpieczenstwa pozarowego,

o wylgcznikéw i tablic rozdzielczych pradu elektrycznego,
.ilo$¢ materiatu znajdujacego si¢ na stanowisku pracy nie moze
przekroczy¢ wielkosci dobowego zapotrzebowania,

6. Materiaty powinny by¢ przechowywane w sposob uniemozliwiajgcy powstanie

pozaru lub wybuchu w nastepstwie procesu sktadowania lub w skutek wzajemnego
oddziatywania.

Przy uzywaniu lub przechowywaniu materialéw palnych nalezy przestrzegad
nastepujacych zasad:

1. mate.rialy powinny by¢ przechowywane w sposdb uniemozliwiajacy
powstanie pozaru lub wybuchu w nastepstwie procesu sktadowania lub wskutek
wzajemnego oddziatywania,
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7. ciecze © temperaturze zaptonu ponize] 55°.C , nalezy przec?kx.owywac
wylacznie W pojemnikach wykonanych z mate,rl_a}ow co najmnie] .trudno
zapalnych, odprowadzajqcych tadunki elektrycznosci statyczne), \fvyposazonych
w szczelne zamknigcia oraz powinny by¢ dodatkowo zabezpieczone przed
sthuczeniem, . .

3. w Szpitalu nie nalezy przechowywac materiatéw niebezpiecznych pf)zarowo
w pomieszczeniach piwnicznych, na poddaszach i strychach, w obrebie kla?ek
schodowych i korytarzy oraz innych pomieszczeniach ogoblnie dostepnych, jak
r6wniez na tarasach, balkonach i loggiach,

4. w budynku Szpitala dopuszczalne jest przechowywanie W jednej strefie
pozarowej do 10dm’ cieczy o temperaturze zaptonu ponizej 21°C oraz do 50dm
cieczy o temperaturze zaptonu 21+ 55°C,

5. zapas materiatow-substancji przekraczajacych wielkosci okreslone w pkt 4
nalezy przechowywal W oddzielnym pomieszczeniu przystosowanym do
takiego celu,

6. przy stosowaniu W pomieszczeniach cieczy o temperaturze zaptonu ponize]
21°C nalezy zapewni¢ skuteczng wentylacje.

XI. Zasady zabezpieczania prac niebezpiecznych pozarowo.

Pod pojeciem prac niebezpiecznych pozarowo nalezy rozumiec;
prace spawalnicze,

ciecie palnikiem,

lutowanie,

zgrzewanie,

podgrzewanie,

rozmrazanie itp. prace z ogniem otwartym.

Bl o o i

Prace niebezpieczne pozarowo prowadzone poza wyznaczonym na state do tego
celu miejscem, jak prace remontowo- budowlane zwigzane z uszyciem otwartego
ognia, prowadzone wewnatrz pomieszczenia Szpitala nalezy prowadzi¢ W sposob
uniemozliwiajacy powstanie pozaru lub wybuchu.

Organizacja prac niebezpiecznych pozarowo.

1. Prace niebezpieczne pozarowo moga by¢ wykonywane na ternie obiektu pod
warunkiem spelnienia wymagan z zakresu ochrony przeciwpozarowej,
obowiazujacych przed, w trakcie ich wykonywania oraz po ich zakonczeniu.

2. Wymagania, o ktorych mowa ponize] ustalane sg komisyjnie kazdorazowo
przed rozpoczgciem prac, W oparciu o postanowienia niniejszej Instrukcji oraz

przepisdw szczegdtowych obowiazujacych w przedmiotowe; sprawie. Zasady
dzialania komisji, o ktérej mowa wyzej:
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a. sktad osobowy komisji stanowia: )
* Kierownik Dziatlu Eksploatacji 1 Inwestycjl -
przewodniczqcy,
Osoba prowadzaca sprawy ochrony ppoz.- cztonek,
Osoba prowadzaca sprawy bhp- cztonek
Kierownik Grupy/Firmy wykonujacej prace- cztonek,
bezposredni uzytkownik pomieszczenia, W ktérym
prace sg prowadzone- czionek.
b. prace komisji organizuje jej Przewodniczacy,
¢. komisja ze swoich prac sporzadza ,,Protokot Zabezpieczenia
Przeciwpozarowego Prac Niebezpiecznych Pozarowo” wg wzoru podanego
w zalaczeniu nr 3,
d. po wykonaniu zabezpieczef okreslonych w ww. protokole
Przewodniczacy wydaje grupie/firmie pisemne zezwolenie na rozpoczecie
prac wg wzoru podanego w zalaczeniu nr 2,
e. po uzyskaniu pisemnego potwierdzenia o:
zakonczeniu prac od wykonawcy robot,
pozytywnym wyniku kontroli bezpieczenstwa pozarowego w rejonie
wykonywanych prac od osoby lub oséb wyznaczonych w protokole,

* ¥ ¥ *

Przewodniczacy dokonuje odbioru robdt, po czym kwituje to odpowiednim
wpisem w zezwoleniu, 0 ktérym mowa powyzej,
£ do obowiazku Przewodniczacego nalezy zorganizowanie i zapewnienie
dozoru rejonu prac po ich zakonczeniu, zgodnie z ustaleniami W ,,Protokole
Zabezpieczenia Prac Niebezpiecznych Pozarowo”.
3. Zabezpieczenie 1 dozér miejsca prowadzenia prac niebezpiecznych
pozarowo, po ich zakonczeniu nalezy powierzy¢ osoba posiadajacym do tego
odpowiednie przygotowanie.

4. Kontrole prac niebezpiecznych pozarowo mozna prowadzi¢ wg wzoru
podanego w zatgczeniu nr 4.

5. Po zakonczeniu prac cato$¢ dokumentacji przechowuje Przewodniczacy
Komisji.

Wytyczne zabezpieczenia prac niebezpiecznych pozarowo.
Przygotowanie budynku, pomieszczen i rejonu do prowadzenia prac pozarowo
niebezpiecznych polega na:
1. oczyszczeniu pomieszczefi lub miejsc, gdzie beda wykonywane prace z
wszelkich palnych materiatow lub zanieczyszczen,
2. odsuniecie na bezpieczng odlegtos¢ od miejsca prowadzenia prac wszelkich
przedmiotéw palnych lub niepalnych w oznakowaniach palnych,
3. zabezpieczenie np.: przed dzialaniem rozpryskéw spawalniczych wszelkich
materiatow i urzadzen palnych, ktérych usunigcie na bezpieczng odleglos¢ nie
jest mozliwe, przez ostonigcie ich arkuszami blachy, ptytami gipsowymi,



4. sprawdzeniu, CZy znajdujace si¢ W sgsiednich pomieszc.:zeniach' materialy 1ub’

i lent skutek przewodnictwa cieplnego badz
przedmioty podatne na zapa enie na p : o
rozpryskow spawalniczych nie wymagaja sastosowania  lokalnyc
zanieczyszczen, ’
5. uszczelnieniu materiatami niepalnymi wszelkich przelotowch OtWOTOW
instalacyjnych, kablowych, wentylacyjnych itp. Znajdujacych sig W poblizu
miejsca prowadzenia prac, o
6. zabezpieczeniu przed rozpryskami spawalniczymi lub uszkodzeniami
mechanicznymi kabli, przewodow elektrycznych oraz instalacyjnych z palng
izolacja, o ile znajduja sie w zasiggu zagrozenia spowodowanego pracaml
poOZarowo- niebezpiecznymi, .
7. sprawdzeniu, €zy W miejscu planowanych prac nie prowadzono t€go dnia
prac malarskich lub innych przy uzyciu substancji fatwo zapalnych,
8. przygotowaniu W miejscu dokonywania prac poZarowo-niebezpiecznych
m.in.:

a. napetnionych woda metalowych pojemnikOw na rozgrzane odpadki drutu

spawalniczego, elektrod itp.

b. materiatéw ostonowych izolacyjnych niezbednych do zabezpieczenia toku

prac,

c. niezbednego sprzgtu pomiarowego np. do pomiaru stezen par gazoOw

palnych w rejonie prowadzenia prac,

d. podrecznego sprzetu gasniczego.
9. zapewnieniu stalej droznodci przejs¢ i wyjse ewakuacyjnych z miejsca
prowadzenia prac niebezpiecznych pozarowo.

Przy wykonywaniu prac niebezpiecznych pozarowo przy uzyciu cieczy, gazdw i
pyléw mogacych tworzy¢é z powietrzem mieszaniny wybuchowe, nalezy
przestrzega¢ nastepuj acych zasad:

1. na stanowiskach pracy moga znajdowac sie stosowane tam ciecze, gazy i
pyly palne w ilosci niezbednej do prowadzenia prac z zapasem umozliwiajacym
utrzymanie ciaglosci pracy danej zmiany,

2. zapas substancji znajdujgce] sie na stanowisku pracy powinien by¢
przechowywany w niepalnych (lub innych dopuszczalnych), nietlukacych si¢
szczelnych opakowaniach, ustawianych w odleglosci co najmniej 1m od zrédet
wydzielania ciepfa,

3. zabronione jest pozostawianie i przechowywanie zbednych materialow
palnych 1 przedmiotow nie wykorzystywanych do wykonywania prac
niebezpiecznych pozarowo,

4. pozostawienie opréznionych opakowan na stanowisku pracy jest zabronione,
5. po zakonczeniu prac wszystkie naczynia i pojemniki nalezy szczelnie

zamknaé lub zabezpieczy¢ w inny sposéb przed emisja do otoczenia
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znajdujacych sig¢ W nich substancji tworzacych z powietrzem mieszaniny
We . .
gy}r)ll;f:'zoy n; biezaco usuwac, W miare gromadzenie'l s'{q wszelkiego rod;aju
odpady zwigzane Z prowadzeniem prac (np. ,re:szth cieczy palnych, zuzyte
szmaty i czySciwo, wiory, trociny), sktadowac je W przeznaczop){ch do tego
celu pojemnikach i wynosi¢ na zewnatrz obiektu w W}fznaczor.le miejsca,
7. ciecze, gazy 1 pyly oraz ich pozostatosci mnie .powmny zalegaC na
urzadzeniach, stanowiskach, w przewodach wentylacyjnych, na przewodach
instalacji elektrycznej i na podiozu, .
8. we wszystkich pomieszczeniach (strefach), W ktorych do prowadzenia prac
uzywane sa lub przechowywane ciecze, gazy i pyly mogace tworzyC Zz
powietrzem mieszaniny wybuchowe, zabronione jest stosowanie otwartego
ognia, palenia tytoniu oraz uzywanie narzedzi 1 innych przedmiotow mogacych
powodowaé iskrzenie, '
9. zabrania sie prowadzenia prac niebezpiecznych pozarowo Z uzyciem
otwartego ognia oraz eksploatacji urzadzen elektrycznych bez stosowanych
atestbw w pomieszczeniach (urzadzeniach) zagrozonych wybuchem lub
pomieszczeniach, W ktérych wezesniej wykonywano inne prace zwigzane Z
uzyciem tatwopalnych cieczy lub palnych gazOw; prace takie moga byc¢
prowadzone wylacznie wtedy, gdy stezenie par, cieczy lub gazdow W
pomieszczeniu nie przekracza 10% ich dolnej granicy wybuchowoscl,
10.podgrzewanie substancji niebezpiecznych pozarowo W naczyniach 1
urzadzeniach do tego celu nie przeznaczonych jest zabronione.

Miejsca wykonywania prac niebezpiecznych pozarowo, nalezy wyposazy¢ W
podreczny sprzgt gasniczy W ilodci i rodzaju umozliwiajacych likwidacje
wszystkich zrodet pozaru.

Po zakohczeniu prac niebezpiecznych —pozarowo W pomieszczeniu i
pomieszczeniach sasiednich nalezy przeprowadzi¢ doktadng kontrole, majacg na
celu stwierdzenie, czy nie pozostawiono tlacych sie lub zarzacych czastek w
rejonie prowadzenia prac, Czy nie wystepuja jakiekolwiek objawy pozaru oraz
sprzet (spawalniczy) zostal zdemontowany, odlaczony od zrodet zasilania 1
nalezycie zabezpieczony przed dostgpem 0s6b postronnych. Kontrole taka nalezy
ponowié po uptywie 4 godzin a nastepnie 8 godzin, liczac od czasu zakonczenia
prac niebezpiecznych pozarowo (czasokres i ilos¢ kontroli okre$la komisja w
protokole zabezpieczenia prac niebezpiecznych pozarowo w zaleznosci od stopnia
zagrozenia).

Prace niebezpieczne pozarowo powinny by¢ wykonywane wylacznie przez osoby
do tego upowaznione, posiadajace odpowiednie kwalifikacje, zas sprzet uzywany
do wykonywania prac powinien by¢ sprawny technicznie i zabezpieczony przed
mozliwosécig wywotania pozaru.
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Butle ze sprezonymi gazami moga znajdowac sig na terenie obiektu wytacznie W
okres prac i pod stalym nadzorem. ' .

W przypadku prowadzenia prac spawalniczych na wyso.koém, l?uth z gazem
palnym nie nalezy ustawia¢ w rejonie bezposredniego oddziatywania spadajacych
rozpryskow spawalniczych.

Zakres obowiazkow zwigzanych z pracami niebezpiecznymi pozarowo.

Osoba, ktéra sprawuje nadzor nad przebiegiem prac niebezpiecznych pozarowo
powinna w szczegolnoscei:

1. znaé obowiazujace przepisy przeciwpozarowe oraz nadzorowac
przestrzeganie tych przepisOw przez podlegltych pracownikow,

2. dopilnowag, aby przed przystapieniem do prac niebezpiecznych pozarowo
wykonane zastaty wszystkie zalecenia W sakresie zabezpieczenia obiektu
budowy lub stanowisk, przewidziane W protokole zabezpieczenia prac lub
zezwoleniu na ich przeprowadzanie,

3. sprawdzi¢ zabezpieczenie przeciwpozarowe stanowisk prac niebezpiecznych
pOZarowo oraz wydaé polecenia gwarantujg natychmiastowe usuniecie
stwierdzonych niedociggnig,

4. wstrzymywac prace z chwila stwierdzenia sytuacji stwarzaj acych
niebezpieczenstwo powstawania pozaru, do czasu usunigcia wystepujacych
nieprawidtowosci,

5. braé udziat w kontroli stanowisk, pomieszczen lub terenu po zakonczeniu
prac niebezpiecznych pozarowo.

Do obowiazkéw wykonawcy prac niebezpiecznych pozarowo, nalezy w
szczegoOlnosci:

1. sprawdzenie czy sprzet i narzedzia sa technicznie sprawne i nalezycie
zabezpieczone przed mozliwo$cia zainicjowanie oraz rozprzestrzenienia
pozaru,

2. $ciste przestrzeganie zalecen zawartych w protokole i zezwoleniu na
prowadzenie prac,

3. znajomo$¢ przepisow przeciwpozarowych, obstugi podrecznego sprzgtu
gadniczego oraz zasad postepowania w przypadku powstania pozaru,

4. sprawdzenie przed przystapieniem do pracy, czy zostaly wykonane wszystkie

zabezpieczenia, przewidziane dla danego rodzaju prac niebezpiecznych
pozarowo,

5. $cisle przestrzeganie wytycznych zabezpieczenia ustalonych dla prowadzenia
danego rodzaju prac niebezpiecznych,

6. sprawdzenie przed przystapieniem do prac, czy stanowisko zostato
wyposazone w odpowiednia ilos¢ i rodzaj podrecznego sprzetu gasniczego,
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7. rozpoczynanie prac niebezpiecznych pozarowo tylko po ,otrzyrnamu.
pisemnego sezwolenia wzglednie na wzglqdm.e na wyrazne polecenie
bezposredniego przelozonego kierujacego tokiem pracy,

8. poinstruowanie pomocnikow O wymaganiach przec.lwpoze.trowych '
obowiazujacych dla wykonywanego rodzaju prac mebezpleczn}ich pOZarowo,

9. przerwanie prac W przypadku stwierdzenia sytuacji lub warunkow
umozliwiajacych powstanie 1 rozprzestrzenianie pozaru oraz zgtoszenie t€go
faktu przetozonemdu, ‘

10.meldowanie bezposredniemu przetozonemu O zakonczeniu prac
niebezpiecznych pozarowo oraz informowanie 0 ewentualnych faktach '
zainicjowania ognia ugaszonego W czasie wykonywania prac i czynnosci
pOZarowo- niebezpiecznych,

11.dokladne sprawdzenie po zakoficzeniu prac stanowiska i jego otoczenia W
celu stwierdzenia, czy podczas wykonywania prac niebezpiecznych pozarowo
nie zainicjowano pozaru,

12.wykonywanie wszelkich polecen przetozonych i organow kontrolnych w
sprawach zwigzanych z zabezpieczeniem przeciwpozarowym prac i czynnosci
niebezpiecznych pozarowo.

XII. Rozmieszczenie podr¢cznego sprzetu gasniczego i agregatow
gasniczych.

W oparciu o obowigzujgcy normatyw- rozporzadzenie MSWIA z dnia 7 czerwca
2010r. w sprawie ochrony przeciwpozarowe] budynkéw, innych obiektow
budowlanych i terenow ze zmianami/, dla strefy pozarowe] zaliczonej do kategorii
zagrozenia ludzi ZLII (przeznaczone przed wszystkim do uzytku ludzi o
ograniczonej zdolnosci poruszania sie, takie jak szpitale, ztobki, przedszkola,
domy dla oséb starszych) obowiazuje dla Szpitala podstawowy normatyw:

Minimum 2kg lub 2dm’> érodka gasniczego w jednostee sprzgtu (gasnic) na kazde
150m? chronionej powierzchni kondygnacji.

Dla cze$ci obiektow szpitalnych innych niz o medycznym przeznaczeniu
(wydzielonych jako osobne strefy pozarowe) i dla innych pomocniczych -obiektow
lub ich czesci- nalezacych do zespotow zabudowy Szpitala), obowigzuje
nastepujacy normatyw powierzchni chronionej przez minimalng jednostke sprzetu:

1. dla budynkéw lub ich czescei klasyfikowanych do ZLI (zawierajace
pgmieszczenia przeznaczone do jednoczesnego przebywania ponad 50 0s6b
nie bedacych ich statymi uzytkownikami, a nie przeznaczone przede

wszystkim do uzytku ludzi o ograniczonej zdolnosci poruszania si¢) jedna
gasnica na kazde 300m” powierzchni,
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2. dla budynkéw lub ich czescl klasyfikowanych do ZLIII (uz.ytecznoé.m
publicznej, nie sakwalifikowane do ZL1 1 ZLII) jedna gasnica na kazde
300m> powierzchni, '

3. dla budynkéw lub ich czesci klasyfikowanych do ZLV (zamieszkania )
sbiorowe nie zakwalifikowane do 7L1i ZLIT) jedna gasnica na kazde 300m
powierzchni,

4. w strefach pozarowych, W ktorych wystepuja pomieszczenia zagrozone
wybuchem: jedna gasnica na kazde 150m” powierzchni,

5. w strefach pozarowych o obciazeniu ogniowym 500 MJ/m” i wyzszym,
jedna gasnica na kazde 300m* powierzchni,

6. w strefach pozarowych o obciazeniu ogniowym 500MJ/m?, jedna gasnica na
kazde 500m” powierzchni.

Sprzet powinien bys umieszczony w miejscach fatwo dostepnych i widocznych,
przy wejsciach i klatkach schodowych, przy przej$ciach i korytarzach, przy
wyjsciach na zewnatrz pomieszczen.

Jedli warunki na to pozwalaja w obiektach wielokondygnacyjnych sprzet nalezy
umieszczaé w tych samych miej scach na kazdej kondygnacji.

Oznakowanie miejsc usytuowanych sprzetu powinno by¢ zgodne z Polskimi
Normami.

Sprzet nalezy umieszczaé W miejscach nie narazajacych na uszkodzenie
mechaniczne i dziatanie Zzrodet ciepta, przy zachowaniu dostepu minimum lm.
Ponadto rozmieszczenie sprzetu musi spetniac warunek lokalizacji- odlegtos¢
dojscia do sprzgtu nie powinna by¢ wieksza niz 30m.

Sprzet wymaga okresowe] konserwacji wedtug wskazan producenta, lecz nie
rzadziej niz raz do roku.

XIII. Stale i polstate urzadzenia gasnicze oraz instalacje

sygnalizacyjno — alarmowe, wymagania oraz sposob zachowania si¢
ludzi na wypadek ich uruchomienia.

Budynek Szpitala nie jest wyposazony w jakiekolwiek urzadzenia state lub potstate
gasnicze. Posiada instalacje sygnalizacyjno — alarmowa.

XIV. Wewngtrzszpitalny system laczno$ci i alarmowania na
wypadek zagrozenia pozarem lub wybuchem.

$rodki tacznosci alarmowej zewnetrznej-to sie¢ telefoniczna zewnetrzna. Szpital
nie posiada $rodkéw alarmowania wewnatrz pomieszczen uzytkowych. Biorac pod
uwagg charakter i funkcje pomieszczen budynku Szpitala oraz brak srodkow
alarmowania wewnetrznego wskazane bytoby w przypadku powstania pozaru lub
innego miejscowego zagrozenia zaalarmowanie otoczenia gtosem krzyczac



XV. Rodzaje alarmowania i sygnaly alarmowe.
A. Sposo6b oglaszania alarméw.

1. Alarm o kleskach zywiotowych i zagrozeniach $rodowiska:

-syreng: dzwiek ciagly trwajgcy 3 minuty,

-publikatorami: powtarzana trzykrotnie zapowiedz stowna informujaca o
zagrozeniu i sposobie postepowania pracownikéw Szpitala.

2. Alarm powietrzny:

-syreng: dzwigk modulowany trwajacy 3 minuty,

-publikatorami: powtarzana trzykrotnie zapowiedz stowna »2Uwaga! Uwagal!
Ogtaszam alarm powietrzny dla miejscowosci...”

3.Alarm o skazeniach:

-syrena: dzwigk ciggly trwajacy 10 sekund powtarzany przez 3 minuty; czas
trwania przerw miedzy dzwigkami powinien wynosié 25+30 sekund,
-publikatorami: powtarzana trzykrotnie zapowiedz stowna ,,Uwagal! Uwagal
Ogtaszam alarm o skazeni (jakim) dla miejscowosci...”

4.Alarm o pozarze budynku Szpitala

-zapowiedz stowna: ,, Pali sie — pozar!”.

B. Spos6b odwolywania alarméw.

We wszystkich rodzajach alarmu:
-syreng dzwigk ciagly trwajacy 3 minuty,
-publikatorami: powtarzana trzykrotnie zapowiedz stowna odwotujaca
rodzaj alarmu,
UWAGA!: moze nastgpi¢ uprzedzenie o zagrozeniu skazeniami przez publikatory
poprzez: powtarzang trzykrotnie zapowiedz stowna: ,,Uwaga! UWAGA! Osoby
znajdujgce sie na terenie... okoto godziny...moze nastgpié skazenie (czym) z
kierunku...”

XVI. Organizacja i warunki ewakuacji.

Ewakuacja ludzi z pomieszczen Szpitala w razie ich zagrozenia przez pozar lub
inne miejscowe zagrozenia stanowi naczelny i podstawowy warunek zapewnienie
zycia i zdrowia ludziom narazonym na odniesienie obrazen.

Aby ewakuacja byta sprawna i szybka, musza by¢ z géry ustalone i spetnione
odpowiednie warunki dostosowania obiektu- pomieszczeti Szpitala do wymagan
techniczno- budowlanych, ewakuacyjnych.
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Ponadto wyposazenia go- ich w urzadzenia przeciwpozarowe, sily i srodki,
alarmowania wewnetrznego i tacznosci alarmowej zewnetrznej oraz
zabezpieczenia, transportu ewakuowanych.
Ewakuacje przeprowadza sie w przypadku:
1. bezposredniego zagrozenia dla zdrowia badz zycia ludzi przebywajacych w
pomieszczeniach Szpitala,
2. bezposredniego zagrozenia mienia,
3. w ramach ¢wiczen.

EwakuaCJe; zarzqdza s1€; na poleceme
1. Dyrektora Szpitala lub Naczelnego 1 2 (po godzinie 15.00), ktora
k1eruJe akqu do czasu przeby01a Jednostek ochrony przeciwpozarowej,
2. kierujgcego dziataniami ratowniczo-gasniczymi jednostek ochrony
przeciwpozarowej,
3. prowadzacego ¢wiczenia.

XVII. Warunki ewakuacji przy wykorzystaniu drég komunikacji
ogolnej.

Wymagania dla konstrukeji i obudowy pionowych drég ewakuacyjnych.

Obudowane klatki schodowe nalezy stosowaé niezaleznie od wysokosci budynku.
Obudowa schodéw i pochylni stuzgcych celom ewakuacji powinna mieé
odpornos¢ ogniowg wymagang w stosunku dla $cian nosnych i stropéw budynku,
tj. co najmniej 120 i 60 min.

Odpornos¢ ogniowa biegéw, spocznikéw i pochylni shuzacych celom ewakuacii
powinna wynosi¢, co najmniej 60min., przy czym nie jest to wymagane, jezeli
klatka schodowa bedzie oddzielona na kazdej kondygnacji przedsionkami
zamykanymi obustronnie drzwiami o odpornosci ogniowej, co najemnie 30min.,
zaopatrzonymi w urzadzenia zapewniajace ich zamkniecie w razie pozaru. Nalezy
tez zapewni¢ mozliwo$¢ rgcznego otwierania drzwi sthuzgcych do ewakuacii.

Na drogach ewakuacyjnych jest zabronione stosowanie:

- spocznik6éw ze stopami,

-schodow ze stopniami zabiegowymi, jezeli schody te sa jedyna droga
ewakuacyjna,

-schodow wachlarzowych, w ktorych szerokos¢ stopnia w odleglosci 0,4m od
poreczy balustrady jest mniejsza niz 0,25m.

W budynku zaktadu opieki zdrowotnej stosowanie schodéw zabiegowych i
wachlarzowych jako przeznaczonych do ruchu pacjentéw jest zabronione.
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Wymagane wymiary klatek schodowych.

Szerokos$¢ uzytkowa biegéw i spocznikéw klatek schodowych nie moze by¢
mniejsza niz to wynika ze wskaznika 0,6m na 100 oséb na kondygnacji o
najwigkszej przewidywanej liczbie uzytkownikéw znajdujacych sie tam
jednoczesnie.

Graniczne wymiary schoddw przedstawiaja sie jak nizej:
- minimalna szerokos¢ uzytkowa biegu- 1,4m,
-minimalna szeroko$¢ uzytkowa spocznika- 1,5m,
-maksymalna wysoko$¢ stopni- 0,15m.

Szerokos¢ uzytkowa schodow zewngetrznych powinna wynosié, co najmniej- 1,2m.
Schodéw i pochylni ruchomych nie zalicza si¢ do drog ewakuacyjnych.

Wymagania w zakresie liczby pionowych drog ewakuacyjnych.

Klatki schodowe w budynku powinny byé tak rozmieszczone, aby nie byla
przekroczona dopuszczalna dtugosé dojsé ewakuacyjnych tj. 10m przy jednym
dojsciu oraz 30 przy wielu dojsciach.

Wymagania w zakresie oddzielenia klatek schodowych od poziomych drog
komunikacji ogolnej.

Klatki schodowe w budynku s$redniowysokim powinny mie¢ urzgdzenia
zapobiegajace zadymieniu lub shuzace do usuwania dymu.

Powierzchnia otworéw pod klapy dymowe stuzace do odprowadzania dymu z
klatek schodowych, powinna by¢ zgodna z PN-B-02877-4

Podczas pozaru wydziela si¢ dym. Sktad dymu jest uzalezniony od witasciwosci
palacych sie ciat, warunkéw i czasu trwania pozaru.

Podczas palenia si¢ wiekszosci substancii organicznych sktadnikami dymu sga:

1.produkty catkowitego spalania
-dwutlenek wegla,

-para wodna,

2.produkt niezupetnego spalania:
-tlenek wegla,

-sadza,

3.resztki gazow:

-tlen,

-azot.
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Oprécz tego w dymie moga znajdowaé si¢ produkty rozktadu roznych substancji
palnych:

l.metan,

2.wodor,

3.pary alkoholu metylowego,

4. kwasu octowego,

5.acetonu itp.

Obecnos¢ tlenku wegla i pewnych produktéw suche destylacji nadaje dymowi
trujgce whasciwosci. Szczegélnie niebezpieczny jest tlenek wegla, ktéry zawsze
znajduje si¢ w dymie. Wraz ze zmniejszeniem si¢ ilosci tlenu w dymie wzrasta
zagrozenie dla zycia i zdrowia ludzi. Czesto w dymie jest mniej tlenu, niz potrzeba
go cztowiekowi do oddychania.

Dym jest nieprzezroczysty, gdyz zawieszajg si¢ w nim stale czgsteczki (popidt,
wegiel). Czegsto skupienie tych czasteczek bywa tak znaczne, ze trudno jest
cokolwiek rozr6zni¢ w promieniu 1+1,5m, a to utrudnia dzialanie ratowniczo-
gasnicze. Podczas pozaru dym zagraza wiec ludziom, sprzyja rozprzestrzenianiu
si¢ ognia utrudnia prace ratownikom.

Kierunek poruszania si¢ nagrzanego dymu to najbardziej prawdopodobny kierunek
rozprzestrzeniania sie pozaru.

Dym unosi sie zawsze do géry, poniewaz czasteczki palgcego si¢ materiatu, pary i
g4zu $g porywane przez ogrzane powietrze. Ruch dymu w gére jest tym szybszy
im wigksza jest r6znica temperatury pomigdzy unoszaca sie do géry masa
powietrza ogrzanego a otaczajacym te mas¢ powietrzem niedogrzanym. Tak wiec
szybkos¢ unoszenia si¢ dymu $wiadczy o temperaturze ogniska pozaru oraz o
intensywnosci rozwoju pozaru.

Dla materiatéw, substancji palnych wystepujacych w obiekcie Szpitala, mogacych
ulega¢ spaleniu bedziemy mie¢ do czynienia z dymem:

1. biato-zielonym- dla spalania papieru,

2. szaroczarnym o zapachu smolistym i smaku kwaskowatym- dla drewna,

3. gestym brunatno-czarnym o zapachu $wiezo wydobytego wegla- dla oleju.

Uwaga!: dym niebieski, biaty i z6tty o zapachu i smaku stodkawym lub
gorzkawym wskazuje zawsze na obecnogé substancji trujgcych.

Obowigzujace obecnie ,,warunki techniczne” budynkdéw stawiajg wymagania w
zakresie ochrony drég ewakuacyjnych przed zadymieniem lub oddymieniem-
budynkéw sredniowysokiego SW i budynkéw zaliczonych do kategorii ZLII,
przewidujg wyposazenia klatek schodowych w urzadzenia zapobiegajace
zadymieniu lub shuzace do usuwania dymu oraz samoczynnych urzadzen
oddymiajacych.
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Dlatego tak istotna jest ewakuacja ludzi z obiektu w pierwszej fazie pozaru. Nalezy
pamigtac, ze dzieci sg szczeg6lnie podatne na emocje i czesto chowajg sie w razie
zagrozenia.

Ewakuacja powinna by¢ prowadzona naturalnymi drogami. Jezeli jednak te drogi
zostang odciete nalezy korzysta¢ z pozarniczego sprzetu ratowniczego.

XVIIIL. Zasady organizacji akcji ewakuacyjnej.

1. Zarzadzanie akcji ewakuacyjnej przez Dyrektora Szpitala lub Lekarza
Naczelnego (po e 15:00 naledy mvisdenié Porfiarnte. sranaamil

A A 7Y Zalwv/1a0nm 1017

znie LN tel. 89539 84 02) powinno nastgpié w
przypadku zaistnienia okoliczno$ci zbiorowego zagrozenia ludzi.

2. Zarzadzajacy ewakuacje odpowiada za ewakuacje ludzi z budynku i w
przypadku pozaru jest Kierownikiem akcji ratowniczo- gasniczej, a w
zwigzku z tym powinien:

-natychmiast zapoznaé si¢ z zaistniala sytuacja i wydad decyzje o
ewakuacji ludzi, za pomoca ustalonego sygnatu dla zatogi,

-zorganizowa¢ grupe ewakuacyjna z wyznaczonych pracownikéw i
wyda¢ polecenia w zakresie dziatah ratowniczych i ewakuacyjnych-
ustali¢ sposoby wspotdziatania,

-nie dopudci¢ do powstania paniki wéréd pracownikéw i o0séb
przebywajacych w budynku, na terenie Szpitala,

-ustali¢ nowe kierunki ewakuacji w przypadku odciecia przez pozar
okreslonych odcinkéw korytarza, schodéw lub drzwi wyjsciowych,
-wyda¢ decyzje w sprawie doraznej opieki nad osobami ewakuowanymi
oraz ustali¢ miejsce i sposéb sktadowanego mienia oraz zabezpieczenia
terenu akcji przed osobami postronnymi,

-po  przejezdzie zastepdw jednostek ochrony przeciwpozarowe;,
niezwiocznie zapozna¢ ich dowodzace z zaistniata sytuacja i przekazaé
kierownictwo akcji oraz dalej wspétdziataé z grupa ewakuacyjna z
dowodzaca przybytych zastepéw.

3. Pracownicy wyznaczeni do udziatu w akeji ewakuacyjnej wykonuja

nastepujace czynnosci:
-ustalaja  doktadnie miejsce powstania pozaru, drogi jego
rozprzestrzeniania i zagrozenia dla sgsiednich pomieszczen,
-alarmujg  jednostki ochrony przeciwpozarowej oraz przekazujg
informacje p sytuacji Kierownikowi akcji ratowniczo- gasniczej i $cisle
wykonujg polecenia,
-przystepuja do ewakuacji ludzi z pomieszczen, kieruja ewakuowane
osoby w rejon koncentracji, czuwajg aby w pierwszej kolejnosci
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zagrozony budynek opuscily osoby niepelnosprawne i dzieci oraz
prowadza akcje gasnicza Przy uzyciu podrecznego Sprzgtu gasniczego i
hydrantow wewnetrznych,

-utrzymujg taczno$é z innymi osobami bioracymi udzial w prowadzeniu
ewakuacji, celem zapewnienia Wwzajemnej pomocy i wspoldziatania,
-wskazujg nowe kierunki ewakuacji w przypadku odcigcia przez pozar
Wyznaczonych drég ewakuacyjnych sprawdzajg czy kto$ nie pozostat w
pomieszczeniach,

-W przypadku urazéw u ludzi ewakuowanych- udzielajg pierwszej
pomocy i wzywaja pogotowie ratunkowe,

-W czasie prowadzenia ewakuacji pracownikéw wyznaczonych do
ewakuacji obowigzuje bezwzgledne zachowanie spokoju, a po
zakoficzeniu ewakuacji biora czynny udziat w akcji gasniczej, jezeli
prowadzacy akcje takiej pomocy potrzebuje.

4. Obowiazki oséb przebywajace w budynku:
-kazdy pracownik lub inna osoba przebywajaca w budynku w przypadku
zauwazenia pozaru lub otrzymania wiadomosci o niebezpieczenstwie
powinien przekaza¢ informacje kierownictwu Szpitala,
-niezwlocznie zaalarmowad jednostki ochrony przeciwpozarowej i podjaé
dzialania zgodnie z instrukcja postepowania w takim przypadku ustalong dla
SwWego miejsca pracy,
-warunkiem umozliwiajacym sprawne przeprowadzenie ewakuacji jest
bezwzgledne podporzadkowanie si¢ decyzjom wydawanym przez osoby
kierujgce ewakuacija,
-w przypadku ogloszenia alarmu natychmiast przerwaé prace, wylaczyé
urzgdzenia elektryczne bedace pod napigciem, zebraé swojej najwazniejsze
rzeczy osobiste, opuscié pomieszezenie i udaé si¢ na klatke schodows oraz
na zewnatrz,
-W czasie trwanie ewakuacji obowigzuje zachowanie ciszy i spokoju.

XIX. Prowadzenie ewakuacji.

Ewakuacja to caloksztalt czynnosci zwigzanych z usuwaniem ludnosci
wywozeniem urzadzen, sprzetu i materiatdéw z terenu zagrozonego pozarem lub
innym miejscowym zagrozeniem.
Akcja ewakuacyjna to zorganizowanie dziatanie przy uzyciu posiadanych oraz
dostepnych sit i Srodkéw w celu uratowania kogo$ lub/i czegos.
W czasie ewakuacji ludzi i mienia nalezy przestrzegac¢ nastepujacych zasad:
1. pierwszym obowigzkiem kierujacego akcjg ratowniczo- gasnicza jest
zorganizowanie natychmiastowego ratownictwa ludzi, ktérych zyciu lub
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zdrowiu grozi niebezpieczeristwo/ do tych czynnosci nalezy uzy¢ wszelkich sit i
srodkow/,
2. ewakuacji mienia dokonuje sie woéwczas gdy ruchomodci sa zagrozone
bezposrednio i nie mozna ich obroni¢ oraz gdy ruchomosci utrudniaja dostep do
ogniska pozaru lub utatwiajg rozszerzenie si¢ pozaru,
3. w pierwszej kolejnosci po (po ewakuacji ludzi) ewakuowaé nalezy
wazniejszg dokumentacje, maszyny i urzgdzenia,
4. przede wszystkim nalezy ewakuowag:
-beczki i naczynia z paliwem i cieczami tatwo zapalnymi, substancjami
niebezpiecznymi ze wzgledu na swe wlasciwosci chemiczne,
- butle z gazami palnymi i materiatami palnymi,
-archiwum dokumentéw personalnych, finansowych i kartotek ewidencyjne,
5. rezygnowaé nalezy z ewakuacji urzadzen i mebli o duzych rozmiarach
(szafy, stoly, biurka itp.)
6. ewakuowane mienie powinno by¢ nalezycie strzezone przez pracownikow
przed kradziezg lub zniszczeniem,
7.ewakuacja ta powinna byé prowadzona réwnoczesnie z akcja gasnicza.
W pierwszej kolejnosci ewakuowane sg osoby, ktory:
1. nie mogg sie samodzielnie porusza¢, a wymagajg specjalnej opieki
(np. wynoszenia przy pomocy noszy).
2. sg 0 ograniczonej zdolnosci ruchowej, a wymagajg opieki jednej lub
dwoch oséb,
3.zamykaja tzw. strumief ruchu, mogg sie¢ poruszaé¢ swobodnie o
wlasnych sitach.
Taka kolejnos¢ ewakuacji jest uzasadniona z uwagi na stan i psychike oséb oraz
wynika z gleboko pojetego humanitaryzmu i etyki.
Nalezy pamietaé, ze niezaleznie od Wyzej proponowanej kolejnosci ewakuacji,
podstawowa zasada jest by w pierwszej kolejnosci ewakuowaé osoby z tych
pomieszczen, w ktérych powstat pozar lub ktére znajdujg sie na drodze jego
rozprzestrzeniania sie, jak réwniez z pomieszczen, z ktérych wyjscie i dotarcie do
bezpiecznych drég ewakuacji moze zostaé odcigte przez pozar.

XX. Postepowanie w przypadku powstania pozaru lub/i innego
miejscowego zagrozenia.

Dziatajac na podstawie art.3 ust. 1 i art. 4 ust. 5 Ustawy z dnia 24 sierpnia 1991r. o
ochronie przeciwpozarowej /Dz. U. nr 81, poz.351 ze zmianami/- Dyrektor
Szpitala ustala co nastepuje:

1. Osoba fizyczna, osoba prawna, organizacja lub instytucja korzystajaca ze
srodowiska przyrodniczego, budynku lub terenu obowigzane sa zabezpieczy¢
uzytkowane $rodowisko, budynek, obiekt lub teren przed zagrozeniem
pozarowym lub innym miejscowym zagrozeniem.
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Prezydenta Miasta.
3. podjecie (przed przybyciem jednostek ochrony przeciwpozarowej) wspolnej
akcji przy uzyciu podrecznego sprzetu gasniczego.
4. Kierujacy dziataniem ratowniczym ma prawo zadaé niezbednej pomocy od
instytucji organizacji, podmiotéw gospodarczych i 0séb fizycznych.
5. Instrukcje postepowania na wypadek pozaru nalezy umiescié w miejscu
widocznym.
6. Wiasciciel, zarzadca lub uzytkownik obiektu lub terenu, a takze podmioty, o
ktérych mowa w powyzszych punktach ponosza odpowiedzialnosé za
naruszenie przepiséw przeciwpozarowych w trybie i na zasadach
obowigzujacych przepiséw.
7. kto zauwazy pozar Iub inne miejscowe zagrozenie obowigzany jest
niezwlocznie zawiadomié:
-0soby znajdujace sie w strefie zagrozenia,
-najblizszg jednostke ochrony przeciwpozarowej KM PSP w Olsztynie PSK
Komendy Miejskiej PSP tel. nr 089 522-92-06 , 089 5229207 ,112,
- Dyrektor Szpitala tel. kom 609237277 nr 089 539-82-40 (sekretariat )
8. Po uzyskaniu telefonicznego potaczenia z Miejskim  Stanowiskiem
Kierowania Komendy Miejskiej PSP nalezy wyraznie podac:
-gdzie si¢ pali: doktadny adres, nazwe obiektu, pietro,
-co si¢ pali i czy sg zagrozeni ludzie,
-numer telefonu, z ktérego dzwoni, swoje nazwisko.
Uwaga: stuchawke nalezy odtozy¢ dopiero po otrzymaniu odpowiedzi, ze
STRAZ POZARNA przyjeta zgloszenie
9. W razie potrzeby alarmowag:
-POLICIJE 997,
-POGOTOWIE RATUNKOWE 999,
-POGOTOWIE ENERGETYCZNE 991.
10.R6wnoczesnie z alarmowaniem jednostek ochrony przeciwpozarowej nalezy
przystapi¢ do akcji ratowniczo- gasniczej przy uzyciu podrecznego sprzetu
gasnicze
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XXI. Podstawowe zasady postepowania w razie pozaru.
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adres
na jlepszy dojazd
rodzaj abiekfu

wysoko&€ budynku
Zagrozenie ludzi
materialy niebezpieczne
nazwisko

numer telefonu

(o

1. W razie pozaru pracownik, ktéry go pierwszy zauwazyl, obowigzany jest
natychmiast zaalarmowa¢é wszelkimi dostepnymi $rodkami innych pracownikéw
oraz jednostki ochrony przeciwpozarowej Tel kom 608659169 j Dyrektora
Szpitala. Czynnosci te ( zaalarmowanie strazy i Dyrektora) mozna zlecié innej
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osobie, samemu zas przystapi¢ niezwtocznie do gaszenia pozaru za pomocg
wszelkich dostepnych srodkéw, jak podrecznych sprzet 1 Srodki gasnicze, koce
piasek itp.

2. Jezeli nie ma osoby uprawnionej do objecia kierownictwa- Dyrektor Szpitala,

kierownictwo akcja powinien objaé najbardziej energiczny i opanowany

pracownik Szpitala, ktéry zajmie sie zorganizowaniem akcji i rozdzieleniami
zadan, jak:
-zaalarmowanie jednostek ochrony przeciwpozarowej, Dyrektora Szpitala
lub Lekarza naczelnego po godzinie 15.00, pozostatych pracownikow,
-pozamykanie drzwi i okien,
-dostarczenie sprzetu oraz $rodkéw gasniczych,
-wylaczenie maszyn, pradu elektrycznego,
-organizacja ewakuacyjna ludzi, sprzetu i materiatow.

3. Opuszczajac stanowisko pracy w przypadku zagrozenia pozarem nalezy:
-zatrzyma¢ maszyny, wylaczy¢ instalacje Ilub uruchomié urzadzenia
zabezpieczajace,

-pozamykac wszelkie zawory zbiornikéw i przewodéw,

-nie zostawia¢ na drogach, przejsciach, drzwiach i korytarzach-
przedmiotdw, ktére mogtyby utrudnia¢ komunikacje i dotarcie ratownikéw
do zrédta ognia.

4. Pozostali pracownicy obowigzani sa podporzadkowaé si¢ bez zastrzezen

rozkazom osoby, ktéra objeta kierownictwo i wszelkie jej polecenia $cisle

wykonywag.

5. Po zawiadomieniu jednostek ochrony przeciwpozarowej nalezy wyznaczy¢

osobe przewodnika, ktory bedzie oczekiwat przy wejsciu (lub na drodze

dojazdowej) do Szpitala- przybycia zastepéw jednostek ochrony przeciwpozarowej

i doprowadzi je do miejsca zdarzenia, wskazujac po drodze miejsca czerpania

wody.

6. W chwili przybycia jednostek ochrony przeciwpozarowej osoba dotychczas

kierujgca pracami ratowniczymi ma obowiazek poinformowania dowddce

przybytych zastepéw o dotychczasowym przebiegu akcji 1 wydanych
zarzadzeniach oraz podporzadkowaé sie jego rozkazom, podajac fakt przekazania
kierownictwa akcji do wiadomosci wszystkich bioracych w niej udzial.

7. Przebycie zastgpéw jednostek ochrony przeciwpozarowej nie zwalnia

pracownikow Szpitala od dalszej pracy w zakresie zwalczania pozaru oraz

ewakuacji ludzi i mienia, ktére to czynnoéci nalezy wykonywaé $cisle w mysl
polecen kierujgcego akcja ratowniczo- gasnicza.

8. W czasie prowadzenia akcji wszyscy obowigzani sa zachowaé spokdj i

rozwage. Jezeli kierownictwo akcji uzna udziat zatogi za zbedny, nalezy usunaé sie

w takie miejsce, aby nie przeszkadza¢ STRAZY w jej pracy.

9. Zadania pracownikdw, a zwlaszcza Dyrektora Szpitala/ Lekarza Naczelnego nie

konczy si¢ z chwilg opanowania i zlikwidowania zagrozenia.
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10. Po zakonczeniu akcji muszg byé¢ przeprowadzone niezbedne prace koncowe,
ktére powinny obejmowa¢ nastepujace czynnosci:

-doktadng kontrole miejsca zdarzenia,

-zabezpieczenia pogorzeliska poprzez usuniecie lub zabezpieczenie
wszelkich elementéw konstrukcyjnych grozacych zawaleniem sie i
wypadkiem,

-ustalenie warunkéw uzytkowania wszelkiego rodzaju urzadzen,
-zorganizowanie dozoru i obserwacji pogorzeliska przynajmniej przez 24
godziny.

11.Po kazdym pozarze niezwlocznie przystapi¢ do uzupelnienia sprzetu
pozarniczego i gasniczego.

XXII. Podstawowe zasady gaszenia pozar6w oraz rozmieszczenia
sprzetu ppoz.

Podczas akcji ratowniczo- gasniczej zmierzajacej do likwidacji powstatego pozaru
do chwili przybycia jednostek ochrony przeciwpozarowej nalezy kierowaé sie

nastepujacymi wytycznymi:

1.

Nieodzownym czynnikiem powodzenia akcji gasniczej jest odciecie drog
rozszerzania si¢ pozaru przez pozamykanie drzwi i okien, a tym samym
ograniczenie doptywu powietrza podsycajacego palenie sie. Z najblizszego
otoczenia pozaru usuna¢ palne przedmioty w celu utworzenia przerwy na
drodze rozprzestrzeniania si¢ ognia.

Wchodzac do pomieszczenn objetych pozarem nalezy zachowywaé
ostroznosc¢.

. Zamknigte drzwi i okna otwiera¢ kryjac sie za $ciany i framugi ze wzgledu

na ogien.

W atmosferze dymu najlepiej poruszaé sie w pozycji pochylonej, gdyz
najwigcej czystego powietrza znajduje sie na wysokosci kolan. Nalezy
dotrze¢ mozliwie blisko zrodta ognia i atakowaé zar, zarzewie ognia, a nie
ptomienie.

Nie wolno zapomnie¢ o obserwacji oraz obronie wszystkich sasiednich
pomieszczen, zardOwno w pionie jaki i w poziomie.

Nalezy zawsze zajmowaé stanowiska nacierajace lub obronne od gléwnego
zagrozenia, tj. od kierunku rozprzestrzeniania sie pozaru i pod wiatr. Trzeba
stara¢ si¢ otoczy¢ ze wszystkich stron i ,,goni¢” ogieA na zewnatrz
pomieszczenia lub, tam gdzie nie ma przedmiotéw palnych.

Nalezy zawsze pamigta¢ o drodze odwrotu. Wchodzac do dhugich, kretych
korytarzy, do piwnic, na dachy i do innych niebezpiecznych miejsc nalezy
zabezpieczy¢ si¢ linkami, ktére chronig przed wypadkami i umozliwiaja
utrzymanie tacznosci .
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8. Najbardziej skuteczne jest gaszenie pozaréw zewnetrznych z poziomu
réwnego ognisku pozaru lub wyzszego.
9. Gaszenie z dotu dachu albo strychu najczesciej nie daje pozadanego efektu.
10.Gaszac pozar przy uzyciu wody, zwlaszcza z hydrantow wewnetrznych,
nalezy pamietad:
-prad wody kierujemy w miejsca najbardziej zagrozone, starajac sie nie
dopusci¢ do rozprzestrzenienia sie pozaru oraz w miejsca, w ktorych
spalanie jest najbardziej intensywne,
-kierowa¢ prady wody w te czesci elementéw konstrukcyjnych obiektu,
ktérych przepalenie lub zmniejszenie ich wytrzymatosci wskutek nagrzania
moze zagrozi¢ utratg statecznosci konstrukcji lub jego czesci,
-nie dziata¢ pradem wody na silnie nagrzane elementy nosne z uwagi na
mozliwos¢ ich pekniecia i utraty wytrzymatosci,
-nie kierowa¢ z bliskiej odlegtosci silnych strumieni wody na dachowki,
nagrzane plyty eternitu, szklany dach i szklo okienne, bowiem mozna
wywota¢ ich pekania polaczone z odpryskiwaniem odlamkow, grozace
obrazeniami,
- szczeg6lng uwage zwracamy na otwory w $cianach lub stropach (okna,
drzwi, przejécia technologiczne) starajac si¢ ostoni¢ je pradem wody, nie
dopuszczajagc do przerzucenia sie ognia do sgsiednich pomieszczen,
budynkoéw,
-materiaty sypkie i strzepiaste gasimy pradami rozproszonymi,
-nie wolno gasi¢ woda:
* ciat, ktére pod wptywem zetkniecia sie z woda
zachodzg reakcje chemiczne np. karbid,
* plynéw tatwopalnych 1zejszych od wody,

* instalacji elektrycznych pod napieciem,
cial palacych sie w postaci zaru w wysokiej
temperaturze.

11.Podczas dziatan srodkami gasniczymi nalezy pamietaé, ze woda i piana
gasnicza sg dobrymi przewodnikami pradu; halony posiadajg dziatanie (choé
ograniczone) toksyczne; podczas uzycia gasnicy $niegowej wydobywajacy
si¢ dwutlenek wegla ma niskg temperature (minus 73° C);proszki gasnicze
mogg podrazni¢ drogi oddechowe.
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Prawidlowe uzywanie gasnicy:

B

Dobrze

=

1. W czasie akcji gasnicze; nigdy nie nalezy kierowaé $rodka gasniczego pod wiatr, tylko
zgodnie z kierunkiem wiatru, na calg powierzchnie ognia.

2. Gasnica nie stuzy do zabawy! Przed jej uzyciem nalezy poprawnie ocenié sytuacje oraz
ryzyko.

Po zakonczeniu gaszenia moze dojs¢ do ponownego zaptonu. Warto wtedy dysponowaé rezerwa
srodka gasniczego.

3. Podczas gaszenia pozaru czas dziala na niekorzys¢ gaszacego. Nalezy zawsze odpowiednio
dobra¢ wielkosé gasnicy i w razie mozliwosci poprosi¢ o pomoc inne osoby. W ten Sposob
zyskuje si¢ na czasie i zwieksza skutecznogé akcji gasnicze;j.

m
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Dobrze Zle

4. Zawsze nalezy dobra¢ odpowiedni rodzaj gasnicy do typu pozaru. Gasnica typu BC nie
poradzi sobie z pozarami materialow z grupy A (ciala stale). Zmniejszajac jednoczesnie szanse
na ugaszenie pozaru w jego poczgtkowej fazie.

5. Po kazdym wykorzystaniu niezwlocznie powinno si¢ oddaé¢ gasnice do serwisu, gdyz tylko
sprawna gasnica pomoze przy nastepnym pozarze.

Podstawowe zasady rozmieszczania podrecznego sprzetu gasniczego:

sprzet umieszczaé: zgodnie z PN

1)w miejscach tatwo dostepnych i widocznych, przy wejsciach i klatkach schodowych,
przy przejsciach i korytarzach, przy wyjsciach na zewnatrz pomieszczen,

2) w obiektach wielokondygnacyjnych sprzet umieszczaé w tych samych miejscach na
kazdej kondygnacji,

3) miejsca usytuowania sprzetu oznakowaé zgodnie z PN,

4) do sprzgtu zapewnié dostep o szerokoséci > 1 m,

5) sprzgt nalezy umieszczaé w miejscach nie narazonych na uszkodzenia mechaniczne
oraz dziatanie Zrédet ciepta (piece, grzejniki),

6) odlegtos¢ dojscia do sprzetu nie powinna byé wieksza niz 30 m.
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Grupy pozaréow

A. Pozary cial stalych B. Pozary
pochodzenia gazow
organicznego, przy Np. metan,
spalaniu, ktorych acetylen,
obok innych zjawisk propan, wodor,
powstaje  zjawisko gaz miejski
Zarzenia

Np. drewno, papier,

wegiel tworzywa

sztuczne, tkaniny, stoma

C. Pozary cieczy D. Pozary
palnych i substancji metali
stalych topigcych sie Np. magnez
wskutek ciepla séd, uran,
wytwarzajacego si¢ aluminium
przy pozarze

Np. benzyna, alkohole,

aceton, oleje, lakiery,

thuszcze, parafina,

stearyna, pak, naftalen,

smola

GRUPA F - POZARY TLUSZCZY W URZADZENIACH KUCHENNYCH

e Wprowadzenie grup pozaréw pozwala na przyporzadkowanie Srodkéw gasniczych do
gaszenia pozaréw i dzieki temu pozwala uzytkownikom na tatwe zorientowanie sie, jakie
materiaty mogg by¢ gaszone danym srodkiem.

e Na gasnicy, ktéra mozna gasi¢ palgce si¢ drewno nie trzeba pisaé, ze gasnica przeznaczona
jest do gaszenia m.in. drewna, ale moze by¢ napisane, ze gasnica ta jest przeznaczona do
gaszenia pozar6w grupy ,.,A” i odpowiedni znak (przyporzadkowany tej grupie).

e Dopuszczenie Srodka gasniczego do gaszenia pozaréw okreslonej grupy oznacza, ze mozna go
stosowa¢ do wszystkich substancji zaliczonych do tej grupy.

Gasnice rozmieszczone w miejscach widocznych - ciagi komunikacyine budynkéw:
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3. Charakterystyka podrecznego sprzetu gasniczego:

Gasnica proszkowa - jest to cylindryczny zbiornik zaopatrzony w dzwigni¢ uruchamiajacg
zawér. Srodek gasniczy (proszek) wyrzucany jest przez dysze lub wezyk przy pomocy gazu
obojetnego (azot). Po dostarczeniu gasnicy w miejsce pozaru zrywamy plombe i zawleczke
blokujgca, uruchamiamy dzwignie i kierujemy strumief proszku w ognisko pozaru. Dziatanie
gasnicy mozna w kazdej chwili przerwaé przez zwolnienie dzwigni uruchamiajgcej.

Gasnice proszkowe (1)

Gasnica proszkowa GP-6x-ABC

zawleczka diwignia
. " zabezpieczaj gorna
Przeznaczona jest do gaszenia e ///
pozarow grupy A, Bi C _ dzwignia
" dolna

Zawor

Bidy A
‘Ej i ’ N cisniznia

— Qazot

g‘ zbiornik
. oznakowanie

Obstuga gasnicy:

1.Wyciggnac :«@
zahazpieczenie { ! ’

2. Wyjacé waz ™ gasnicy

z uchwytu, y 4 o 4z instrukeiqobstugi
skierowac na '7%% a\‘ proszek gagniczy
Zrodfo ognia, :

nacisngc dawignie dysza wylotowa

Hydrant wewnetrzny Hydrant wewnetrzny jest to zawor
zainstalowany na specjalnej instalacji wodociggowej
obudowany szafka i wyposazony w waz pozarniczy i
pradownice. Moze byé o srednicy 52mm. Ma on
zastosowanie do gaszenia pozaréw w zarodku wszedzie tam
gdzie jako $rodek gasniczy stosuje sie wode.
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Otworzy¢ szafke chwyci¢ pradownice, otworzy¢ zawor zasilajgcy, rozwinaé zadana dhugosé
weza.

Pradownice w pozycji zamknigtej skierowaé na zrédlo ognia pamietaiac o wezeénieiszym
odlaczeniu energii elektrycznej.
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Pradownice otworzyé przez pokrecenie i wyregulowa¢ strumien pokrecajac konicowka
pradownicy zgodnie z instrukcja na pradownicy.
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XXIII. Szkolenie przeciwpozarowe pracownikéw.

Cel i rodzaj

szkolen.

Celem szkolen przeciwpozarowych prowadzonych w Szpitalu jest zapoznanie
pracownik6w z postanowieniami ,, Instrukcji Bezpieczenistwa Pozarowego”, a w
szczegblnoscei z:

1.zagrozeniem pozarowym wystepujacym w budynkach,

przepi

o 2 ke B 63

Szkoleniem

przyczynami powstawania i rozprzestrzeniania sie pozaréw,
sposobem eliminacji zagrozenia pozarowego,

sami dotyczacymi ochrony przeciwpozarowej obiektow,

zasadami postepowania w przypadku powstania pozaru,
zasadami obstugi sprzetu i urzadzen przeciwpozarowy,
warunkami prowadzenia ewakuacji 0séb i mienia z obiektu.

przeciwpozarowym objeciem sg wszyscy pracownicy Szpitala, a

udziat w nim jest obowiazkiem kazdego pracownika

Rodzaje szkolen przeciwpozarowych.

1. Szkolenie wstepne, ktore obejmuje:

a.

b.

zapoznanie pracownikow z postanowieniami Instrukcji
Bezpieczenstwa Pozarowego,

zapoznanie pracownikow pionu administracyjno- technicznego z
zasadami zabezpieczenia prac pozarowo- niebezpiecznych.

2. Szkolenia instruktazowe- obejmujgce zapoznanie pracownikéw z:

a.
b.
C.

d.
3. Szkole
a.

b.

zagrozeniami pozarowymi wystepujacymi w obiekcie,

zasadami przeciwdziatania zagrozeniom pozarowym,

zasadami alarmowania na wypadek powstawania pozaru oraz uzycia
podrecznego sprzetu gasniczego,

zasadami ewakuacji ludzi.

nie specjalistyczno- informacyjne organizowane w zwiazku z:
wprowadzenie istotnych zmian w przeciwpozarowym zabezpieczaniu
obiektu,

zmianami przeznaczenia pomieszczefi i powierzchni budynkéw,
pociagajagcymi za sobg wzrost zagrozenia pozarowego,

zgloszeniem  takiej  potrzeby przez  kierownika  komorki
organizacyjnej,

zleceniem kontrolnym organéw ochrony przeciwpozarowej.
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Zasady organizowania i prowadzenia szkolen.

Szkolenie wstepne i specjalistyczno — informacyjne.

Szkolenie wstepne i specjalistyczno — informacyjne organizuje kierownik dziatu
spraw pracowniczych. Szkolenie prowadzié mogg jedynie osoby posiadajace
odpowiednie kwalifikacyjne zawodowe.

Szkolenia wstepne i specjalistyczno- informacyjne jest jednorazowe. Organizuje
sie¢ je w miare zatrudnienia nowych pracownikéw lecz nie rzadziej niz raz na
miesigc. Szkolenia specjalistyczno- informacyjne nalezy przeprowadzié z chwilg
eksploatacji nowych urzadzen technicznych,  przeciwpozarowych itp.,,
wymagajacych szczegdlnych umiejetnosei od pracownika, lub wystgpienia zmian
W zabezpieczaniu przeciwpozarowym zaktadu pracy.

Szkolenie instruktazowe.

Szkolenie instruktazowe przeprowadza bezposredni przetozony. Szkolenie to
powinno dotyczy¢ rozmieszczenia w najblizszym sgsiedztwie podrecznego sprzetu
gasniczego, telefonu, zmiany w organizacji akcji ewakuacyjnej itp.

Tematyka szkolenia instruktazowego i specjalistyczno- informacyjnego moze by¢
wlaczona do innych form szkolenia, doksztatcania i szkolenia zawodowego.

Dokumentacja szkolen.

Przeprowadzenie szkolenia przeciwpozarowego musi by¢ udokumentowane.

1. Dokumentacje wstepnego i instruktazowego szkolenia przeciwpozarowego
stanowi o$wiadczenie pracownika (wzér- zalgcznik nr 5 i 6). Druk o$wiadczenia
wydaje zainteresowanemu dziat stuzby pracowniczej lub osoba uprawniona,
przeprowadzajgca szkolenie. O$§wiadczenie pracownika potwierdzone podpisami
osoby prowadzacej szkolenie i osoby szkolonej wigcza sie do akt osobowych
pracownika.

2. Dokumentacje szkolenia specjalistyczno- informacyjnego stanowi notka osoby
prowadzgcej szkolenie, zawierajaca date, miejsce, wykaz uczestnikow i program
szkolenia; notatke przechowuje osoba wyznaczona do prowadzenia spraw
pracowniczych we wlasciwej teczce dokumentacyjne;.
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Program szkolenia przeciwpozarowego personelu

Czas trwania szkolenia: 2 godziny

L.p.

Temat

Czas

Zagrozenie pozarowe na terenie Szpitala, przyczyny
powstawania i rozprzestrzeniania si¢ pozaréw

Zagadnienia:

a. charakterystyka przepiséw ochrony przeciwpozarowe;j,
b. kierunki ochrony przeciwpozarowej; ochrona bierna
Czynna, organizacyjna,

C. parametryzacja zagroZenia pozarowego i wybuchowego
oraz kategorie zagrozenia ludzi,

d. cechy fizykochemiczne procesu pozaru, warunki spalania
rozgorzenia, drogi przenoszenia ciepta, emisja gazow
pozarowych,

statystyka przyczyn powstawania pozaréw, specyfika
pozarowa szpitali- eskalacja pozaru i migracja gazow
pozarowych, ocena zabezpieczenia technicznego Szpitala.

20 minut

Zadania i obowigzki personelu w zakresie zapobiegania
pozarom

Zagadnienia:

a. zasady prewencji przeciwpozarowej

b. zadania, obowiazki i kompetencje personelu Szpitala na
rzecz bezpieczenstwa pozarowego,

c. ustalenia organizacyjne Instrukeji Bezpieczenstwa
Pozarowego Szpitala,

odpowiedzialnosé za stan ochrony przeciwpozarowej
Szpitala.

25 minut

Zadania i obowigzki personelu w przypadku powstania
pozaru, sposoby alarmowania

Zagadnienia:

a. obowiazki ustawowe w sytuacji stwierdzenia zagrozenia,

b. zadania, obowiazki i procedury ratownicze wyznaczone dla
personelu Szpitala w Instrukeji bezpieczenstwa Pozarowego
Szpitala,

c. srodki wszczecia alarmu wewnetrznego i zewnetrznego,
procedura alarmowo,

d. ocena stanu gotowosci Szpitala do podjecia dziatan

25 minut
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wczesno- ratowniczych,
zasady bezpieczenstwa podczas prowadzenia dziatan
ratowniczych.

Ewakuacja pacjentéw i mienia, drogi i $rodki ewakuacji

Zagadnienia:

a. ocena technicznych warunkéw ewakuacji w budynkach
Szpitala,

b. kolejnosé ewakuacji, priorytety,

C. organizacja procesu ewakuacji Szpitala,

d. rejony dla ewakuowanych- blizsze , dalsze, etapowe

e. uprawnienia Panstwowej Strazy Pozarnej do kierowania
dziataniami ratowniczymi,

f. technika ewakuacji pacjentéw z budynku,

g. zabezpieczenie opuszczonych pomieszczen,

h. ewidencja pacjentéw i kontrola ruchu osobowego przy
ewakuacji,

1. przyczyny oczekiwanych trudnosci w przebiegu ewakuacii,
J- zabezpieczenie pacjentdw w trakcie ewakuacji i w rejonie
dla ewakuowanych,

k. przeciwdziatanie panice, pomoc psychologiczna
poszkodowanym.

25 minut

Sprzet, urzadzenia ratownicze i gasnicze

Zagadnienia:

a. drogi pozarowe i zaopatrzenie wodne do zewnetrznego
gaszenia pozaru,

b. normatyw wyposazenia budynkéw w podreczny sprzet
gasniczy, hydranty wewnetrzne, o§wietlenie ewakuacyjne,
zasilanie awaryjne, nosze ewakuacyijne,

c. przysposobienie zastgpczych srodkéw pomocniczych,

d. grupy pozaréw,

e. technologia dziatan gasniczych, zakres przydatnosci
dostepnych srodkéw gasniczych,

f. przeciwwskazania w stosowaniu srodkéw gasniczych,

g. sprzet ratowniczy stosowany w interwencji strazy pozarnej,
h. pokaz uruchamiania urzagdzen gasniczych,

i. obstuga, konserwacja, utrzymanie w stanie gotowosci
urzgdzen gasniczych, wykrywezych, alarmowych zawordéw,
wytgcznikéw i bezpiecznikdéw na instalacjach.

20 minut
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XXIV. Zadania i obowiazki personelu szpitala w zakresie ochrony
przeciwpozarowej.

1. Postanowienia ogdlne.

1. Bezposrednig odpowiedzialnoscig za zapewnienie wiasciwych warunkow
ochrony przeciwpozarowej w budynkach i pomieszczeniach zajmowanych
przez Szpital, ponosi Dyrektor Szpitala.
2. Zadania dotyczgce zabezpieczenia przeciwpozarowego Dyrektor deleguje do
obowigzkéw pracownikdw, powierzajac:

-zastepcom dyrektora,

-kierownikom jednostek organizacyjnych Szpitala,

-wszystkim pracownikom jednostek organizacyjnych Szpitala.
3. Dyrektor okresla ponadto w regulaminie i zarzadzeniach porzadkowych
zasady postgpowania, prawa i obowigzki pacjentow dotyczace bezpieczenstwa
pozarowego, jak tez adresuje je do wszystkich innych oséb przebywajgcych na
terenie Szpitala.

2.0bowigzki kazdego pracownika.

W zakresie ochrony przeciwpozarowej, kazdy pracownik niezaleznie od
zajmowanego stanowiska i pelnionej funkcji, jest zobowigzany:
1. uczestniczyé w szkoleniach i instruktazach przeciwpozarowych
organizowanych w Szpital

4+ i o N = 4 4
nNr7eQftrzeoae 7alva11 malani t~~tonit 1 117VWWwania nfturarts
przestrzeg ZaKkazZu palienia tvior i VW a ( \

L1 ACEal

pomieszczeniactk
3. zna¢ obowigzujgce przepisy z zakresu zapobiegania pozarom i ich
zwalczania, tresci niniejszej ,, Instrukcji Bezpieczefistwa Pozarowego Szpitala”
1 inne ustanowienia wewnetrzne Szpitala oraz wykonywacé prace zgodnie z
zasadami bezpieczenstwa, okreslonymi w tych przepisach,

4. dba¢ o wlasciwy stan zabezpieczenia przeciwpozarowe na swoim stanowisku
pracy,

5. przed zakoficzeniem pracy sprawdzié, czy przy opuszczanym stanowisku
zostaty wylaczone wszystkie urzadzenia elektryczne i gazowe oraz czy nie
wystepuja inne zrodla zagrozenia,

6. nie zastawia¢ drég pozarowych i ewakuacyjnych, nie zastawiaé¢ dostepu do
urzadzen i sprzgtu gasniczego oraz urzadzen energetycznych,

7. znaé zasady i sposoby alarmowania o zagrozeniu/pozarze, katastrofie,
awarii/jednostki Panstwowej Strazy Pozarnej oraz uruchamiaé wewnetrznych
system alarmowania w Szpitalu,

8. bra¢ udziat w dziataniach ratowniczo- gasniczych, podporzadkowujac sie
tym zakresie kierujacemu akcja.

1 Na terenie S7nitala
1 Na terenie OZpItala
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3.0bowigzki Dyrektora Szpitala.

W zakresie ochrony przeciwpozarowej, poza obowigzkami okreslonymi w pkt. 2
do szczeg6lnych obowiazkéw Dyrektora nalezy:
1. Nadz6r nad catoksztattem i koordynacja realizacji zadan ochrony
przeciwpozarowej w Szpitalu.
2. Zapewnienie osobom przebywajacych w budynku Szpitala bezpieczenstwo i
mozliwos¢ ewakuacji w wypadku pozaru.
3. Reprezentowanie spraw ochrony przeciwpozarowej Szpitala na zewnatrz.
4. Rozdziat zadafi i obowiazkéw z zakresu ochrony przeciwpozarowej na
podlegtych sobie kierownikow jednostek organizacyjnych Szpitala i pozostaty
personel.
5. Ustanawianie zasad porzgdkujacych zachowanie pacjentéw i innych oséb
przebywajgcych na terenie Szpitala.
6. Podejmowanie decyzji dotyczacych sposoboéw realizacji zadan i
zabezpieczenia finansowego potrzeb ochrony przeciwpozarowe;j.
7. Zatwierdzanie dokumentacji i wydawanie zarzadzen dotyczacych spraw
ochrony przeciwpozarowe;.
8.Zatwierdzanie dokumentacji i wydawanie zarzadzen dotyczacych spraw
ochrony przeciwpozarowe;.
9. egzekwowanie obowigzku dokonywania uzgodnien z rzeczoznawcg do spraw
zabezpieczen przeciwpozarowych w procedurze przedsiewzigé inwestycyjnych.
10.zapewnienie wtasciwego szkolenia przeciwpozarowego dla wszystkich
pracownikow.
11. Zapewnienie $rodkéw finansowych na realizacje zadah w obszarze Ochrony
przeciwpozarowe;.

4.0bowiqzki Zastepcy Dyrektora.

W zakresie ochrony przeciwpozarowej Zastepca Dyrektora, poza wykonywaniem
obowigzkéw okreslonych w pkt. 2 i 5 zobowiazany jest do:
1. zapewnienia przestrzegania przeciwpozarowych wymagan budowlanych
zgodnie z obowigzujacymi przepisami oraz bezpiecznej eksploatacji instalacji i
urzadzen stanowigcych wyposazenie zajmowanych budynkéw i pomieszczen;
2. zapewnienia wyposazenia budynkéw i pomieszczen w sprzet pozarniczy i
ratowniczy oraz utrzymanie tego sprzetu w pelnej sprawnosci technicznej przez
zapewnienie systematycznej konserwacji;
3. przygotowania budynkéw do prowadzenia akcji ratowniczo- gasniczej i
zapewnienie warunkéw technicznych dla ewakuacji ludzi na wypadek pozaru,
4. ustalenia sposob6w postepowania na wypadek pozaru lub innego
miejscowego zagrozenia;
5. nadzoru nad szkoleniem pozarniczym i specjalistycznym podlegtego
personelu;

60



6. prowadzenia okresowych analiz stanu zabezpieczenia przeciwpozarowego
zajmowanych przez Szpital budynkéw i pomieszczeti

5. Obowigzki kierownikow jednostek organizacyjnych.

W zakresie ochrony przeciwpozarowej kierownicy jednostek organizacyjnych

Szpitala, poza wykonywaniem obowiazkow okreslonych w pkt 2 sg zobowiazani:

1. nadzorowaé przestrzeganie przez podlegtych pracownikow postanowien
zawartych w Instrukcji Bezpieczeristwa Pozarowego Szpitala i przepisach
ochrony przeciwpozarowej;

2. przeprowadza¢ dla podlegtych pracownikéw instruktaz na stanowisku pracy

z zakresu ochrony przeciwpozarowej;
3.egzekwowaé obowigzek obycia szkolenia WStepnego przeciwpozarowego w

stosunku do nowo przyjmowanych pracownikéw oraz szkolenia podstawowego

w okresach piecioletnich;

4. organizowac¢ i prowadzi¢ wszelkie prace na terenie dziatania nadzorowanej
jednostki organizacyjnej w sposéb nie wywolujacy zagrozenia pozarowego,
5. powiadamia¢ niezwlocznie odpowiednie shuzby obstugi Szpitala w
przypadku stwierdzenia awarii lub uszkodzenia instalacji czy urzagdzen
technicznych w tym elementéw zabezpieczenia przeciwpozarowego
okreslonych w pkt 5, oraz nadzorowa¢ ich okresowa konwersacije,

6. zapewni¢ wyposazenie terenu dziatania nadzorowanej jednostki w

urzadzenia, sprzet przeciwpozarowy i ratowniczy, instrukcje przeciwpozarowe,

oznakowanie znakami pozarniczymi i ewakuacyjnymi oraz wlasciwie
utrzymanie kluczy od wyjs¢- szczegélnie ewakuacyjnych,

7. zapewni¢ warunki dla terminowej realizacji zarzadzen i polecen
pokontrolnych oraz zadan objetych planem dostosowania obiektéw do
wymagan ochrony przeciwpozarowe;j,

8. wystepowa¢ z wnioskami o ukaranie pracownikéw nie przestrzegajacych
przepiséw przeciwpozarowych,

9. wspdtpracowal z pracownikiem prowadzgcym sprawy ochrony
przeciwpozarowe;j i innymi jednostkami organizacyjnymi Szpitala w zakresie
zapewnienia wymaganego bezpieczenstwa pozarowego.

6.0bowigzki Kierownika Dziatu Eksploatacji i Inwestycji .
W zakresie Ochrony przeciwpozarowej Dyrektor Dziatu Eksploatacji i

Inwestycji, poza wykonywaniem obowiazkéw okreslonych w pkt 2 i 5 jest
zobowigzany:

1. utrzymywa¢ gwarantujgce bezpieczenstwo pozarowe- czystos¢ 1 porzadek w

obiektach oraz w ich otoczeniu,

2. zapewni¢ droznos¢ i fad na pionowych i poziomych drogach ewakuacyjnych

wewnetrznych budynkow oraz na drogach pozarowych wokét obiektow,
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3. wyposazy¢ budynki i pomieszczenia w odpowiednie ilos¢ Srodkow
informacyjnych i ostrzegawczych, to jest Instrukcja Bezpieczenistwa
Pozarowego- wyciag ustalen, tablice informacyjne, znaki bezpieczenistwa i
ewakuacji, oznakowania hydrantéw, gasnic, urzadzen elektrycznych, zakaz
palenia itp.,

4. wyposazy¢ budynki i pomieszczenia w okreslony przepisami podrgczny
sprzet gasniczy, ratowniczy i urzadzenia przeciwpozarowe oraz zapewnic ich
terminowa konserwacje,

5. prowadzié gospodarke zdeponowanymi na Portierni kluczami zapasowymi
do pomieszczen i wyj$¢ ewakuacyjnych.

6. organizowaé zgodnie z instrukcjami obstugi producenta, normalni i
odno$nymi przepisami okresowe przeglady, kontrole, konserwacje, czynnosci
obslugowe i remonty nadzorowanego sprzetu, urzadzen i instalacji, dla
zapewnienia ciggtosci ich sprawnosci technicznej, w szczegdlnosci:

a. urzadzen elektroenergetycznych,

b. instalacji elektrycznych i odgromowych,

c. instalacji gazéw medycznych,

d. urzgdzen chtodniczych,

e. sieci C.O. i wodno- kanalizacyjnych, w tym sieci hydrantowe;j,

f. urzadzen tgcznosci, alarmowych i sygnalizacyjnych,

g. sprzetu techniczno- gospodarczego (pralnia, transport, sterylizacja),

h. aparatury i sprzetu medycznego.
7. organizowaé niezwloczne usuwanie zgloszonych uszkodzen i awarii, w
pierwszej kolejnoscei tych, ktdre stanowia zrédlo zagrozenia dla stanu
bezpieczenstwa pozarowego,
8. organizowaé nadzér techniczny nad przygotowaniem i prowadzeniem prac
remontowych i montazowo- instalacyjnych tak, aby przebiegaty one z
zachowaniem warunkéw bezpieczenstwa pozarowego,
9. uczestniczy¢ w pracach komisji odbiorczych, pomieszczen, urzgdzen
instalacji, a takze zgtaszaé do protokotéw uwagi dotyczace zabezpieczenia
przeciwpozarowego;
10. uwzglednia¢ zagadnienia bezpieczenstwa pozarowego przy opracowaniu
lub aktualizacji instrukcji obstugi aparatury, urzadzen i instalacji;
11. ustalaé¢ zasady postepowania na ewentualnos¢ zaistnienia mozliwych
sytuacji stanow awaryjnych;
12. w zakresie nadzoru i realizacji inwestycji:

a. nadzorowaé zgodno$¢ realizacji inwestycji (tj. budowy, remonty,

modernizacje) z zatozeniami dokumentacji projektowych i wymaganych

uzgodnien z zakresu wymagan przeciwpozarowych;

b. przestrzegaé przekazywania do eksploatacji obiektow, ich czgsci,

urzadzen i instalacji, poprzedzonych:

-przeprowadzeniem stosowanych badan i pomiarow,
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-pozyskaniem atestéw, homologacji, aprobat technicznych, $wiadectw
dopuszczenia na materiaty i urzadzenia,
-komisyjnym ich odbiorem w skladzie wymaganego nadzoru.

8.0bowiqgzki kierownika dziatu organizacji i kady.

W zakresie ochrony przeciwpozarowej kierownik dziatu spraw pracowniczych,
poza wykonywaniem obowiazkéw okreslonych w pkt 2 i 5 jest zobowigzany:
1. przestrzegac na biezaco, aby nowo zatrudnieni pracownicy nie byli
dopuszczeni do wykonywania pracy przed odbyciem szkolenia wstepnego i
instruktazu stanowiskowego z zakresu ochrony przeciwpozarowej,
2.organizowac¢ szkolenia podstawowe przeciwpozarowe oraz dokumentowaé w
aktach personalnych o$wiadczen o ich odbyciu- szkolenia te pracownik
powinien ponawiac co 5 lat,
3. przestrzega¢, aby w programach szkoler zawodowych uwzgledniano
tematyke z zakresu ochrony przeciwpozarowej zwigzana ze specyfika miejsca i
charakteru pracy,
4. w zakresie w/w szkolen wspdlpracowaé z pracownikiem do spraw ochrony
przeciwpozarowe;j.

9.0bowiqzki Lekarza Naczelnego Szpitala.

W zakresie Ochrony przeciwpozarowej lekarz naczelny szpitala, poza
wykonywaniem obowiazkéw okreslonych w pkt 2 i 5 jest zobowigzany:
1. sprawowa¢ nadzér nad stanem bezpieczenstwa pozarowego szpitala w czasie
nieobecnosci Dyrektora i jego zastepcow.
2. zna¢ aktualna ilos¢ pacjentow oséb towarzyszacym chorym i personelu
medycznego pracujgcego na danej zmianie w szpitalu.
3. dysponowa¢ swobodnym dostepem do dokumentacji przeciwpozarowe;
zdeponowanej w pomieszczeniu Portierni - kopia IBP wiedzieé o ilosci miejscu
przechowywania $rodkéw alarmowania sprzgtu ratowniczego i gasniczego.
4.wpisywac¢ do ksigzki dyzuréw uwagi dotyczace stanu bezpieczenistwa
pozarowego wiasne i zgltaszane przez personel do wiadomosci Dyrektora
5. W przypadku powstawania pozaru lub innego miejscowego zagrozenia
kierowa¢ dziataniami ratowniczymi w zakresie alarmowania ewakuacji ludzi i
mienia gaszeni pozaru i innych nie zbednych przedsigwzieé podporzadkowujac
swoim decyzja caty personel.
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10.0bowiqzki personelu sprzgtajgcego.

W zakresie ochrony przeciwpozarowej personel sprzgtajacy, poza wykonywaniem
obowiazkéw okreslonych w pkt 2 i 5 jest zobowigzany:
1. Sukcesywnie usuwac wszelkie $mieci i odpady do odpowiednich
pojemnikow poza teren sprzatanych pomieszczen.
2. Dopilnowaé wygaszenia oéwietlenia oraz wylaczeni urzadzen elektrycznych
nieprzystosowanych do pracy ciagtej, wytaczenia doptywu gazu i wody.
3. Zamkna¢ pomieszczenia po zakonczeniu sprzatania i umiesci¢ klucze w
ustalonym miejscu
4. zglasza przetozonemu o stwierdzonych nieprawidtowosciach w
przeciwpozarowym zabezpieczeniu pomieszczen (nieprawidlowy stan pracy
urzadzen elektrycznych niezabezpieczone urzadzenia grzewcze itp.)

11.0bowigzki personelu porzgdkowo-ochronnego.

W zakresie ochrony przeciwpozarowej personel porzgdkowo -ochronny, poza
wykonywaniem obowigzkow okreslonych w pkt 2 i 5 jest zobowiazany:
1. przed przystapieniem do pracy sprawdzié, czy klucze od pomieszczen f
wyjé¢ ewakuacyjnych znajduja si¢ W ustalonym miejscu (rezerwa: Portiernia),
2. sprawdzié¢ sprawnos¢ srodkow tacznosci i alarmowania,
3. znaé podstawowe czynnosci przy obstudze urzadzen sygnalizacji pozaru,
4. znaé zasady alarmowania strazy pozarnej i personelu,
5. znaé rozmieszczenie podrecznego sprzgtu gasniczego, hydrantéw i punktow
poboru wody do celéw gasniczych (hydranty i zbiorniki wody),
6. zna¢ uktad drég dojazdowych do budynkéw, miejsc o szczegOlnym
zagrozeniu pozarowym, rozmieszczenie tablic rozdzielczo- bezpiecznikowych,
gtéwnych wylacznikow energii elektrycznej i gazu, wewnetrznych drog i wyjs¢
ewakuacyjnych,
7. podjaé dziatania ratowniczo- gasnicze do czasu przybycia jednostek ochrony
przeciwpozarowej,
8. udzieli¢ pomocy osobie kierunkujacej akcja ratowniczo-gasnicza i
wykonywaé czynnosci porzadkowo- ochronne w czasie jej trwania.

12.0bowigzki pracownikéw zatrudnionych w magazynach, laboratoriach,
archiwach, warsztatach, zapleczu gospodarczym.

Pracownicy ponosza odpowiedzialnos¢ za stan zabezpieczenia przeciwpozarowego
powierzonego im mienia i poza wykonywaniem obowigzkéw okreslonych w pkt 2
sa zobowigzani:
1. zna¢ istote whasciwosci fizykochemiczne stosowanych substancji
niebezpiecznych, to jest palnos¢, wybuchowosé, wiasciwosci utleniajace i
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Aktualizacja - Olsztyn, dnia 26.07.2018 r.

OPRACOWAL

Starszy Specjalista ds. bhp

Inspektor Ochrony Przeciwpozarowej
mgr Edmund Preuss

nr uprawnien SIOPA/56/2018/1/14
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Olsztyn, dnia
pieczatka Szpitala
IMIE | NAZWISKO .....ovviiiriiciiiiniis e
Stanowisko
OSWIADCZENIE

Niniejszym o$wiadczam, ze zostatem/am/ zapoznany/a/ z trecig Instrukcji

Bezpieczenistwa Pozarowego - zobowiazuje sie do jej przestrzegania.

podpis osoby przyjmujace; o$wiadczenie podpis osoby skiadajacej o$wiadczenie

UWAGA: oswiadczenie nalezy dotgczy¢ do akt osobowych pracownika



2A1GEIRIR AL 2

WZOR
ZEZWOLENIENDr i
na prowadzenie prac niebezpiecznych pozarowo
1IVHEJSCE PFACY ..v-cevscrsssssmmsunarsessssnensis somsstrsssasserssstsssmss RS iassiossns soms st r st e s T
D ROUZA] PIACY ..vvvovseeeseermsessnssssesses eessnassas s s
3.Czas pracy, dnia@ ........ccooeevrimnieninns od godziny .......ccceniniene do godziny .......cceeeriiinien
4.Zagrozenie pozarowe - wybuchowe w MIGJSCU PrACY ...ooveveueres seresrsinssssssssssssessassss e :
okresli¢ z czego wynika
5. Sposo6b zabezpieczenia przed mozliwoscig zainicjowania pozaru - wybuchu ...................

*b.BHP

e c.Inne

7.SPOSOD WYKONANIA PIACY ...vvvseessessemssorsssssstisssas st :
8. Odpowiedzialni za:
« przygotowanie miejsca pracy, srodkow zabezpieczajgcych i zabezpieczenie toku

e .
. Imie i nazwisko, data wykonania, podpis
o WylgCzenie SPOd NAPIGCIA .. ...vvuwuiiririiis it :
Imig i nazwisko, data wykonania, podpis
« dokonanie analizy stezenia par cieczy, gazéw, PYAOW, .eeviiiiiinisiesiesienneesns s .

W miejscu pracy nie wystepuja niebezpieczne stezenia.

Imie i nazwisko, data wykonania, podpis
stosowanie $rodkéw zabezpieczajacych, organizacje pracy i instruktaz:
MG | NAZWISKO ..vovvivriaerires et

Przyjatem do wykonania
podpis

9. Zezwalam na rozpoczecie prac niebezpiecznych pozarowo (zezwolenie moze nastgpi¢

po ztozeniu podpisOw przez osoby wymienione w pkt. 8).

Prace zakonczono dnia ..........c.c.oe.. 0 GOHZ wcvincnm wykonywat ... :

imie i nazwisko

11. Stanowisko pracy i jego otoczenie sprawdzono i nie stwierdzono zaniedbar mogacych

zainicjowaé pozar lub wybuch.

Stwierdzam odebranie robét: Skontrolowat:



Zatacznik nr 3

WZOR

PROTOKOL

Zabezpieczenia Przeciwpozarowego Prac
Niebezpiecznych Pozarowo

. Nazwa i okreslenie pomieszczenia, miejsca w ktorym przewiduje si¢ wykonywanie
DFENES o v o e s AN e B P V1 AR ST A .

. Stopien zagrozenia, wtasciwosci pozarowe materiatow palnych wystepujacych
W DOMUGSZOZENIU ....cnmneneseasisminsiossuiiasvmissssssses syassanmssasessvtessnessrtansasanans nss sa s £t 540481 R RS Homnanss

. Rodzaj elementéw budowlanych ( zapalnos¢ ) wystepujacych w danym
pomieszczeniu lub rejonie przewidywanyCh Prac ... .

. Sposéb zabezpieczenia przeciwpozarowego budynku, pomieszczenia, stanowiska
Na OKIreS WYKONYWENIA PrAC .......oouuiiiiiiiiiiiiie ittt

. lloéé i rodzaje podrecznego sprzetu pozarniczego do zabezpieczenia toku prac

. Srodki i sposoby alarmowania Strazy Pozarnej oraz wspbtpracownikéw w razie
ZAINICJOWANIA POZAIU .....eveevieeiiiiireirestersess s bbb L e e bbb

7.0soba odpowiedzialna za catoksztatt przygotowania zabezpieczenia
PrzeciwpoZarowego tOKU PraAC ... ....coioiesiriis woriiiiiitiinis i ettt .
8. Osoba odpowiedzialna za nadzér nad stanem bezpieczenstwa pozarowego w toku
WYKOTIYWEIIS IFBIC avosssuussnsmnssne aomeumensomprrnnronsasss 45555 49555858 S8 1683 £4R s ks s o s 4585 SERRSSHA HHF T
9. Osoba zobowigzana do przeprowadzenia kontroli rejonu prac niebezpiecznych
DOZATOWD ... cversvnsasssssusnessasasssorensmons rovasasnan sassss 545 F0HS TR AR ISR RIFS P TIT S xS AT s s S SASRAT T B R .

Podpis:
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Zalacznik nr §
Wzoér

Olsztyn, dnia..........

.......................................

pieczatka Szpitala

Imie i NAZWisKO.....ocvvveeriiiiiieneeeenn
StANOWISKO. ..t ierveenernneriieersnesaeeosnnenns

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany(a), niniejszym oswiadczam, ze zostalem(am) zapoznany(a) z
obowiazkami i zadaniami w zakresie zapobiegania powstawaniu i
rozprzestrzenianiu si¢ pozarOw oraz obowiazkami na wypadek powstania pozaru
w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej MSWiA z
Warmifisko- Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynie al. Wojska Polskiego
375

Jednoczesnie zobowiazuje sie przestrzegaé postanowiefi INSTRUKCIJI
BEZPIECZENSTWA POZAROWEGO.

...........................................................

podpis szkolacego podpis przeszkolonego

UWAGA: o$wiadczenie nalezy dotaczy¢ do akt osobowych pracownika



Zatacznik nr 6

Wzor
Olsztyn, dnia ......oeveeenmrmenceeennns
pieczatka Szpitala
Tmie i NAZWISKO wvvveeriseieiiiinisisisi e
SLANOWISKO .ot vomeossssosinsmsnnsssssnasonnonsssssbsnsass s
OSWIADCZENIE
Niniejszym o$wiadczam, Z€ W dnil .....uneeesssssrrsenrrnnneen s

uczestniczytem/am/ w szkoleniu podstawowym w zakresie ochrony przeciwpozarowe;.

.................................

podpis przeszkalanego

........................

podpis szkolacego

UWAGA: zaswiadczenie nalezy dolqczyé do akt osobowych pracownika



Zalacznik nr 7

<
N
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g

Olsztyn, dnia ........cooevveees

.............................................
.............................................

.............................................

PROTOKOL NR .....coeoevenee .

z przeprowadzonego rozpoznania minersko - pirotechnicznego

211111 [ ————————— .
I. Zakres przeprowadZonego TOZPOZNANIAL .....vvvvrrrrreresrssrrnnsnnssssnsensnnnsnnnns s
II. Wyniki i wnioski z wykonywanego TOZPOZNANIAL «..vvvrrnrrrenereneunnnrrnsrneenes coenes
III. Obiekt, teren po zakoficzeniu rozpoznania o godzinie przekazano:..........ocoveueinnen

.........................................................................................................

..........................................................................................................

..............................................................................

.................................................
.............................................................................
..............................................
................................................................................
............................................................................................
............................................................................................................

...........................................................................................................



Zatacznik nr 8

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKELAD OPIEKI ZDROWOTNEJ
MINISTERSTWA SPRAW WEWNETRZNYCH I ADMINISTRACJI
7 WARMINSKO- MAZURSKIM CENTRUM ONKOLOGII

W OLSZTYNIE

Olsztyn, Al. Wojska Polskiego 37

INSTRUKC JA POSTEPOWANIA NA WYPADEK
POWSTANIA POZARU

Olsztyn lipiec 2018 r.



1. Zasady postepowania w przypadku powstania pozaru lub innego miejscowego zagrozenia

W przypadku powstania pozaru lub innego miejscowego zagrozenia kazdy pracownik jest
zobowiazany do:

> W przypadku powstania pozaru zachowa¢ spokdj, nie vu{ywo%ywaé paniki i
natychmiast zaalarmowa¢ okrzykiem .. PALI SIE -POZAR”.

» Zaalarmowania oséb znajdujacych si¢ w sasiedztwie miejsca pozaru oraz bedacych
w bezposrednim zagrozeniu.

» Powiadomienia o zdarzeniu stuzby ratownicze.

Kazda osoba przystepujaca do akeji powinna pamigtac, Ze:
» w pierwszej kolejnosci nalezy ratowa¢ ludzi,
> nalezy wylaczy¢ doptyw pradu i gazu do pomieszczen objetych pozarem,

> nie wolno otwieraé - bez koniecznej potrzeby - drzwi, okien i innych otworéw w
budynkach objetych pozarem,

> nie wolno gasi¢ woda instalacji i urzadzen elektrycznych pod napigciem oraz cieczy
palnych i substancji chemicznych reagujacych z woda (karbid, s6d) nalezy stosowad
gasnice $niegowe, proszkowe,

> nalezy usuwa¢ z zasiggu ognia materiaty palne, a w szczegdlnosci butle z gazami,
naczynia z cieczami palnymi, cenne maszyny, wazne dokumenty,
> umiejetne zastosowanie srodkéw gasniczych umozliwia szybkie gaszenie po

W przypadku powstania pozaru w pierwszej kolejnosci nalezy zaalarmowa¢ jednostki:

Panstwowej Strazy Pozarnej — tel. 998. lub -112 (z tel. komorkowego )

W razie koniecznosci nalezy takze zaalarmowac:

Policje — tel. 997

Pogotowie Ratunkowe — tel. 999

Pogotowie Energetyczne - 991

Pogotowie Gazowe — tel. 992

Pogotowie Wodociagowe — tel. 994

Pogotowie Sieci Cieplnych — tel. 993

Centrum Powiadamiania Kryzysowego — 998

powiadomienia o zdarzeniu:

Dyrektora — tel. 82-40

Dyrektora ds. Eksploatacji i Inwestycji — 80-04

Dyrektora ds. Lecznictwa — 80-15

Dyrektora ds. Pielggniarstwa — 82-88

W godzinach popotudniowych i nocnych kontaktowa¢ si¢ z Lekarzem Naczelny Szpitala.

Specjalista ds. ochrony przeciwpozarowej tel. 608-659-169

przystqpienizil po ocenie sytuacji do dziatan ratowniczo gasniczych za pomocg podrgcznego
sprzetu gasniczego (gasnice) lub wewnetrznej sieci hydrantowe;.



Zasady alarmowania i prowadzenia dzialan ratowniczych przedstawiono na ponizszym
schemacie.

> $rédki techniczne do alarmowania/ powiadamiania o pozarze:

i
ROP — reczny ostrzegacz poZarowy. =

Zbié szybke, weisngé przycisk recznego ostrzegacza pozarowego (czerwona skrzynka)

System wentylacji oddymiajacej (pionowe drogi ewakuacji — klatki schodowe)

Reczne otwieranie klap oddymiajacych przycisk na $cianie — klawisze gora, dot.
Automatyczne otwieranie klap oddymiajacych — weisnaé przycisk skrzynka w kolorze roz.

Potencjalne zrédia mozliwosci powstania pozaru.
Niebezpieczenstwo powstania pozaru moze wynika¢ z nastepujacych przyczyn.



Warunki powstania pozaru

PALIWO

gaz, ciecz
ciato state
Mieszanie sie paliwa z powietrzem

1. nieostrozno$ci ludzi przebywajacych w obiekcie,
2. w przypadku zwaré, przecigzen i wad instalacji elektrycznych.
3. niewlasciwej obstugi urzadzen i instalacji lub braku nad nimi kontroli i okresowej konserwacji
urzadzen elektrycznych itp.

Nieostrozno$é ludzi przebywajacych w obiekcie moze spowodowac pozar w nastepujacych
okolicznosciach:

1. pozostawienie nie wytaczonych instalacji elektrycznych, gazowych oraz korzystanie z
niesprawnych odbiornikéw lub instalacji energetycznych,

2. niewlaéciwe skladowanie materiatéw palnych,

3. palenie tytoniu w miejscach niedozwolonych,

4. uzywanie materiatéw tatwo palnych,

5. uzywanie ognia otwartego w miejscach do tego niedozwolonych,

6. porzucanie niedopatkéw w poblizu materialéw palnych lub bezposrednio na te materialy,



adres

na jlepszy dojazd
rodzaj abiektu
wysoko$€ budynku
zagroZenie ludzi
materialy niebezpieczne
nazwisko
numer felefonu

Pamietaj !!! Podporzadkowania sie¢ poleceniom wydawanym przez Kierujacego Dzialaniem

Ratowniczo-gasniczymi do chwili przyjazdu Pafistwowe] Strazy Pozarnej i przejgciu dowodzenia
akcja.



II. ZASADY UZYTKOWANIA PODRECZNEGO SPRZETU GASNICZEGO
o SPZOZ MSW wyposazony jest w gasnice proszkowe klasy ABC o masie 2, 4, 6kg oraz gasnice
$niegowe 9kg

e Zapomoca gasnic mozna zwalczaé pozary grupy:

Grupy pozaréw

A. Pozary cial stalych B. Pozary
pochodzenia gazéw
organicznego, przy| Np. metan,
spalaniu, ktorych acetylen, propan,
obok innych zjawisk wodor, gaz
powstaje zjawisko miejski
zarzenia

Np. drewno, papier, wegiel

tworzywa sztuczne, tkaniny,

stoma

C. Pozary cieczy palnych D. Pozary
i substancji stalych metali

topigcych si¢ wskutek]
ciepla wytwarzajacego
sie przy pozarze
Np. benzyna, alkohole,
aceton, oleje, lakiery,
thuszcze, paraﬁna, stearyna,
pak, naftalen, smota

Np. magnez séd,
uran, aluminium

GRUPA F — POZARY TEUSZCZY W URZADZENIACH KUCHENNYCH

e Wprowadzenie grup pozaréw pozwala na przyporzadkowanie srodkow gadniczych do gaszenia
pozaréw i dzigki temu pozwala uzytkownikom na latwe zorientowanie sie, jakie materialy moga by¢
gaszone danym srodkiem.

e Na gasnicy, ktéra mozna gasi¢ palace si¢ drewno nie trzeba pisaé, Ze gasnica przeznaczona jest do
gaszenia m.in. drewna, ale moze by¢ napisane, ze gasnica ta jest przeznaczona do gaszenia poza-
réw grupy ,,A” i odpowiedni znak (przyporzadkowany tej grupie).

e Dopuszczenie $rodka gasniczego do gaszenia pozarow okreslonej grupy oznacza, ze mozna go
stosowa¢ do wszystkich substancji zaliczonych do tej grupy.

Gasnice rozmieszczone w miejscach widocznych - ciagi komunikacyjne budynkow:

Na poszczegdlnych kondygnacjach zainstalowane sa hydranty wewnetrzne [0 52, 25, wyposazony
w waz pozarnicze W — 52, 25 mm

Sposoéb uruchomienia oraz obstugi gasnicy proszkowej i hydrantu przedstawiono na ponizszych
schematach.

e Przy gaszeniu pozaru nalezy pamigtaé o nastgpujacych zasadach



Prawidlowe uzywanie gasnicy:

Zle

Dobrze

1. W czasie akcji gasniczej nigdy nie nalezy kierowaé $rodka gasniczego pod wiatr, tylko zgodnie
z kierunkiem wiatru, na cala powierzchnig ognia.

2. Gasnica nie stuzy do zabawy! Przed jej uzyciem nalezy poprawnie oceni¢ sytuacjg oraz ryzyko.
Po zakonczeniu gaszenia moze doj$¢ do ponownego zaplonu. Warto wtedy dysponowac rezerwa
$rodka gasniczego.

3. Podczas gaszenia pozaru czas dziata na niekorzy$¢ gaszacego. Nalezy zawsze odpowiednio dobra¢
wielkosé gasnicy i w razie mozliwosci poprosi¢ o pomoc inne osoby. W ten sposdb zyskuje si¢ na
czasie i zwieksza skuteczno$¢ akcji gasniczej.



Dobrze Zle

4. Zawsze nalezy dobra¢ odpowiedni rodzaj gasnicy do typu pozaru. Gaénica typu BC nie poradzi
sobie z pozarami materiatow z grupy A (ciata state). Zmniejszajac jednoczesnie szanse na ugaszenie
pozaru w jego poczatkowej fazie.

5. Po kazdym wykorzystaniu niezwhocznie powinno sie odda¢ gasnice do serwisu, gdyz tylko sprawna
gasnica pomoze przy nastepnym pozarze.



rozwinaé zadana dtugosc weza.

zy¢ zawor zasilajacy,

Otworzy¢ szafke chwycié pradownice, Otwor

ac 0 wezesniejszym

Pradownice w pozycji zamknietej skierowaé na zrodto ognia pamietaj
odlaczeniu energii elektrvcznej.




pokrecajac koficowka pradownicy

gulowac strumieft

Pradownicg otworzy¢ przez pokrecenie i wyre
zgodnie z instrukcja na pradownicy.




[II. ORGANIZACJA I WARUNKI EWAKUACJI

Podczas dziatan ratowniczych nalezy pamigtac:

)
’0

W pierwszej kolejnosci przeprowadzi¢ ewakuacje zagrozonych ludzi
wytaczy¢ doptyw pradu elektrycznego

usunaé z zasiggu ognia materialy palne

ewakuowa¢ wazne dokumenty, sprzet medyczny i urzadzenia

bez koniecznej potrzeby nie otwieraé drzwi, okien do pomieszczen W ktorych powstat pozar.
Doplyw powietrza sprzyja ponownemu rozpaleniu si¢ ognia.

*,

0, L/ R/ °,
0.0 0.0 0'0 0.0

Warunki ewakuacji: to zespdt wymagan technicznych i organizacyjnych, majacych
zagwarantowa¢ ludziom bezpieczne opuszczanie budynku oraz mozliwoéci wyniesienia mienia .

Podstawa uruchomienia procedur ewakuacyjnych to:

> zauwazenie pozaru lub silnego zadymienia W budynku uniemozliwiajacego  jego
natychmiastowe opanowanie przy Pomocy podrecznego sprzetu gasniczego lub oddymienie,

» wystapienie innego miejscowego zagrozenia (technicznego, chemicznego, ekologicznego,
terrorystycznego) np. zagrozenie Katastrofg budowlang, zagrozenie wybuchem, skazenie
chemiczne, skazenie biologiczne, wystapienie ataku owadéw, informacja 0 podiozeniu
fadunku wybuchowego.

Nalezy pamigta¢ aby:

< w pierwszej kolejnosci ewakuowaé ludzi z miejsc bezposrednio zagrozonych
% okresli¢ droge ewakuacji,
& ustali¢ ilogé osob znajdujacych si¢ w budynku,

Rozroznia sie rodzaje ewakuacji:
% czesciowa,
% 4
< catkowita.

EV\AKUCJA A0 - to ewakuacja ludzi i mienia znajdujacych si¢ W bezposrednim
sasiedztwie pozaru. Moze to by¢ ewakuacja z pomieszczen znajdujacych sig¢ w sasiedztwie pozaru lub
catej kondygnacji.

E\.Nakuacje cze$ciowa przeprowadza si¢ z pomieszczefi zagrozonego do sasiedniej strefy
pozarowej.

EAKUCJ NPT - to ewakuacja ludzi i mienia znajdujacych sie w bezposrednim
sqsm;dzthe pozaru. Moze to by¢ ewakuacja z pomieszczen znajdujacych sig w sasiedztwie pozaru lub
catej kondygnacji/budynku.

Ewakuacje Catkowita prowadzona jest do rejonu koncentracji.

Do czasu przyjazdu jednostki PSP, akcjq ratowniczo — gasniczg kieruje Dyrektor lub osoba przez niego
wyznaczona.

Olsztyn, dnia: 26.07.2018 r. Opracowatl: Zatwierdzil:

GLOWNY

mgr Edmund Preuss

mgr Krystyna Futyma



Znaki ewakuacyjne

Znak ewakuacyjny

WYJSCIE |
EWAKUACYJNE

Znaczenie (nazwa)

znaku
ewakuacyjnego

Kierunek drogi
ewakuacyjnej

Wyjscie
ewakuacyjne

Drzwi ewakuacyjne

Przesunqc w celu
i 2)
otwarcia

Kierunek do wyjscia

drogi ewakuacyjnej

Kierunek do wyjscia

drogi ewakuacyjnej
schodami w doét

Ksztalt i barwa

Znak kwadratowy
lub prostokatny
Tto: zielone
Symbol: biaty
fosforescencyjny

Znak prostokatny
Tio: zielone
Napis: biaty
fosforescencyjny

Znak kwadratowy
Tio: zielone
Symbol: biaty
fosforescencyjny i
zielony

Znak kwadratowy
lub prostokatny
Tto: zielone
Symbol: biaty
fosforescencyjny

Znak prostokatny
Tto: zielone
Symbol: biaty
fosforescencyjny

Znak prostokatny
Tto: zielone
Symbol: biaty
fosforescencyjny

ZALACZNIK Nr 9

Znaczenie

Znak wskazuje kierunek
do wyjécia, ktére moze by¢
wykorzystane w przypadku
zagrozenia.

Strzatki krotkie —

do stosowania z innymi
znakami.

Strzatka dtuga -

do samodzielnego
stosowania.

Znak stosowany

do oznakowania wyj$¢
uzywanych w przypadku
zagrozenia.

Znak stosowany

nad drzwiami skrzydtowymi,
ktore sg wyjsciami
ewakuacyjnymi (drzwi lewe
lub prawe).

Znak stosowany tgcznie

ze znakiem nr 3

na przesuwnych drzwiach
wyjécia ewakuacyjnego, jesli
sg one dozwolone.

Strzatka powinna wskazywac
kierunek otwierania drzwi
przesuwnych.

Znak wskazuje kierunek
drogi ewakuacyjnej

do wyjécia; moze kierowac
w lewo lub w prawo.

Znak wskazuje kierunek
drogi ewakuacyjnej
schodami w dét na lewo lub
prawo.



Sprzet pozarniczy

Znaczenie (nazwa )
Znak znak(u ! Ksztalt i barwa Zastosowanie

bezpieczenstwa bezpieczenstwa
Znak
Zestaw sprzetu k\:;asczgitot\xy L Znak ten jest stosowany dl_a uniknigcia )
pozarniczego "?’}0' czeqrwzn n podawania zestawu indywidualnych znakow
: 8 slajacych sprzet pozarniczy.
Symbol: biaty™ okresiajacycn Spragtp b
B i e i
Znak
kwadratowy lub
Gasnica - prostokatny
Tio: czerwone
: = Symbol: biaty
EEECETENTENCURECTE
Znak
B kwadratowy lub '
Hydrant wewnetrzny prostokatny Znak ten jest stosowany na drzwiach szafki
: Tto: czerwone hydrantowej.
Symbol: biaty*
————————————
- Znak
= kwadratowy lub  Znak ten jest stosowany do oznaczenia
g S Drabina pozarowa prostokatny drabiny trwale zwigzanej z obiektem
- L Tto: czerwone i przeznaczonej do dziatar ratowniczo-
e Symbol: biaty™  gasniczych strazy pozarnej.
TS

Obszary i materiaty szczegdlnego zagrozenia pozarowego

Znak Znaczenie (nazwa) znaku . .
bezpieczenstwa bezpieczeristwa Kazialt | barwa Fastosawanio
Znak tréjkatny
Tho: zétte
Niebezpieczenstwo pozaru  Symbol: czarny Do wskazania obecnosci materiatow
— Materiaty tatwo zapalne Obwodka tatwo zapalnych.
trojkatna:

czarma



Niebezpieczenstwo pozaru
— Materialy utleniajgce

Niebezpieczenstwo
wybuchu — Materiaty
wybuchowe

Zakaz gaszenia wodg

Palenie tytoniu zabronione

Zakaz uzywania otwartego
ognia — Palenie tytoniu
zabronione

Znaki uzupehniajace

Znak

bezpieczenstwa

Znaczenie (nazwa)
znaku bezpieczenstwa

Kierunek do miejsca
rozmieszczenia sprzetu
pozarniczego lub
urzgdzenia
ostrzegajgcego

Znak trojkatny
Tto: zotte
Symbol: czarny
Obwodka
tréjkatna:
czarna

Znak trojkatny
Tto: zotte
Symbol: czarny
Obwodka
tréjkatna:
czarna

Znak okragty
Tto: biate™
Symbol: czarny
Obwodka
okragta i pas
negujacy:
czerwone

Znak okragty
Tio: biate™
Symbol: czarny
Obwodka
okragta i pas
negujgcy:
czerwone

Znak okragty
Tio: biate™
Obwodka
okragta i pas
negujacy:
czerwone

Ksztalt i barwa

Znak
kwadratowy lub
prostokatny
Tto: czerwone
Symbol: biaty*

Stosowany do wskazania mozliwosci
wystepowania atmosfery wybuchowej,
gazéw palnych lub materiatow
wybuchowych.

Do stosowania we wszystkich
przypadkach, kiedy uzycie wody
do gaszenia pozaru jest zabronione.

Do stosowania w miejscach, gdzie
palenie tytoniu moze by¢ przyczyng
zagrozenia pozarowego.

Do stosowania w miejscach, gdzie
palenie tytoniu lub otwarty ogien mogg
by¢ przyczyng zagrozenia pozarem lub
wybuchem.

Zastosowanie

Do stosowania tylko tacznie ze znakami
nr 1 do 3inr 10 do 13, dla wskazania
kierunku do miejsca rozmieszczenia
sprzetu pozarniczego lub urzadzenia
ostrzegajgcego.



Nie zastawiac

Znak okragty
Tio: biate™
Symbol: czarmy
Obwodka
okragta i pas
negujacy:
czerwone

Znak do stosowania W przypadkach. gdy
ewentualna przeszkoda stanowitaby
szczegoline niebezpieczenstwo (na drodze
ewakuacyjnej, wyjsciu ewakuacyjnym, przy
dostepie do sprzetu pozarniczego itp.).



