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1. Przedmiot, zakres i cel opracowania.

Przedmiotem opracowania jest aneks do ekspertyzy technicznej warunkoéw bezpieczenstwa
pozarowego dotyczaca warunkow technicznych, jakim powinien odpowiada¢ budynek i jego
usytuowanie w zwigzku z przebudowa w budynku B Wojewodzkiego Szpitala
Specjalistycznego Nr 5 im. §w. Barbary w Sosnowcu zlokalizowanego przy P1. Medykow 1.
W wyniku prowadzonych prac dostosowawczych okazato si¢, iz wykonanie wprost
niektorych zabezpieczen ze wzgledow technicznych nie jest mozliwe do realizacji, ponadto
inwestor chcac ograniczy¢ mozliwos¢ dostepu osobom nieuprawnionych zaproponowat
wykonanie kilku rozwigzan, ktérych realizacja zmienia warunki ochrony przeciwpozarowe;j
wzgledem opisywanych w pierwotnej ekspertyzie. Zakresem objety zostaly wyzej
wymieniony budynek. Przedmiotowy obiekt jest budynkiem opieki zdrowotnej 1 jego sposob
uzytkowania nie ulegnie zmianie. Celem niniejszego aneksu ekspertyzy jest dostosowanie
obiektu do wymagan obowiazujacych przepisow budowlanych i przeciwpozarowych.

- Zgodnie z § 2. ust. 2 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r.
w sprawie warunkéow  technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich
usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690 z pdzniejszymi zmianami) wymagania mogg byc¢
spetnione w sposob inny niz podany w rozporzadzeniu, stosownie do wskazan ekspertyzy
technicznej wlasciwej jednostki badawczo - rozwojowej albo rzeczoznawcy budowlanego
oraz do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych, uzgodnionych z wlasciwym
komendantem wojewodzkim Panstwowej Strazy Pozarnej, odpowiednio do przedmiotu tej
ekspertyzy.

1.1. Podstawy opracowania ekspertyzy.

1. Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo Budowlane (tekst jednolity Dz.U. z 2023 r., poz.
682);

2. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (tekst jednolity Dz.U.
72022 r. poz. 2057);

3. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o Panstwowej Strazy Pozarnej (tekst jednolity Dz.U.
72022 r., poz. 1969);

4. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewngetrznych 1 Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r.
w sprawie ochrony przeciwpozarowe] budynkow, innych obiektow budowlanych
i terenow (Dz.U. Nr 109, poz. 719);

5. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (tekst jednolity
Dz.U. z 2022 r., poz. 1225);

6. Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 17 wrze$nia 2021 r.
w sprawie uzgadniania projektu zagospodarowania dziatki lub terenu, projektu
architektoniczno-budowlanego, projektu technicznego oraz projektu urzadzenia
przeciwpozarowego pod wzgledem zgodno$ci z wymaganiami ochrony przeciwpozarowe]
(Dz.U. 22021 r. poz. 1722);

7. Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych 1 Administracji z dnia 24 lipca 2009 r.
W sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode¢ oraz drog pozarowych (Dz.U.
Nr 124, poz. 1030);

8. Procedury organizacyjno-techniczne w sprawie speinienia wymagan z zakresie
bezpieczenstwa pozarowego w inny sposob niz to okreslono w przepisach techniczno-
budowlanych, w przypadkach wskazanych w tych przepisach oraz stosowanie rozwigzan
zamiennych, zapewniajacych niepogorszenie warunkéw ochrony przeciwpozarowej,
w przypadkach wskazanych w przepisach przeciwpozarowych. Komenda Gtowna PSP
Biuro Rozpoznawania Zagrozen;

9. Wizje 1 ogledziny obiektu, skorzystano z google maps oraz geoportalu.gov.pl.

10. Zlecenie.
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2. Ogolna charakterystyka obiektu.

Budynek jest obiektem siedmiokondygnacyjnym, wybudowanym na planie prostokata,
w zabudowie zespolonej tgcznikami z innymi budynkami. Posiada pig¢ klatek schodowych,
a kondygnacje VI 1 VII zajmuja przestrzenie techniczne obslugujace budynek szpitala.
Wybudowany w latach 70-tych XX wieku, w technologi konstrukcji zelbetowej, ramowe;j.
Budynek szpitala jest budynkiem posadowionym na dzialce o numerze 7416 o powierzchni
okoto 100888 m* (10,0888 ha). Przedmiotowa dziatka o ksztalcie wielokata, analizowany
budynek polozony w czesci centralne;.

Obiekt ma dach ptaski.
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Widok z géry Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 5 im. Sw.

3. Warunki budowlano-instalacyjne, ich stan techniczny.

Obiekt wyposazony jest w instalacje:
- instalacj¢ elektroenergetyczna,
- instalacj¢ sanitarng,
- instalacje¢ wodociaggowa,
- instalacj¢ odgromowa,
- instalacj¢ wentylacji grawitacyjnej
- wewngtrzng instalacj¢ hydrantowa,
- instalacje sygnalizacji pozaru.
- instalacja oddymiajaca klatke schodowa.
Wszystkie instalacje obecnie nadajg si¢ do eksploatacji.
Warunki budowlane — $ciany no$ne w stanie bardzo dobrym.

4. Ocena warunkow techniczno-budowlanych, ktore powoduja, ze budynek zostal
uznany za zagrazajacy zyciu ludzi.

Realizacja pierwotnej ekspertyzy sprawia, iz bezpieczenstwo osdb przebywajacych
w nim ulegnie poprawie 1 bedzie akceptowalne. W wyniku powstalych zmian przekazanych
przez inwestora na poziomie III pigtra w wyniki likwidacji jednego z pomieszczen zostanie
doswietlony korytarz, jednakze dlugos¢ dojScia ewakuacyjnego zwigkszy si¢ 1 bedzie
niezgodna z obowigzujacymi przepisami, tym bardziej, Ze przesunigte zostang rowniez drzwi
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prowadzace do $luzy (komunikacja), z ktorej ewakuacja prowadzi do sasiedniej strefy
pozarowej. Przedmiotowe przekroczenie nie przekracza 100% dopuszczalnej dlugosci dojscia
ewakuacyjnego, co sprawia, ze nie wystepuje zagrozenie zycia ludzi. W pierwotne]
ekspertyzie nad III pietrem (strefa ZLII) wskazano wykonanie stropu w klasie REI120
odpornos$ci ogniowej, niestety konstrukcja istniejagcego stropu nie pozwala na uzyskanie tego
parametru (ma REI60). Przedmiotowy strop jest stropem oddzielenia pozarowego nad czgscig
ZL co zgodnie z zapisami warunkéw technicznych sprawia, iz moze on mie¢ klase REI60
odpornosci ogniowe;.

Realizacja pierwotnej ekspertyzy i przedmiotowego aneksu do wspomnianej ekspertyzy
sprawi, ze warunki bezpieczenstwa osob przebywajacych w nim begda zachowane.

5. Ogolna charakterystyka pozarowa obiektu.

5.1. Powierzchnia, wysoko$¢ i liczba kondygnacii.

Charakterystyczne parametry obiektu:

— powierzchnia zabudowy: 2380 m?,

— powierzchnia wewnetrzna okoto: 16500 m?,

— kubatura okoto: 65300 m3,

— liczba kondygnacji nadziemnych: 7,

— ilo$¢ kondygnacji podziemnych: 1,

— wysoko$¢ budynku: okoto 17,10 m ($redniowysoki — SW, liczona od poziomu terenu
przy najnizej polozonym wejsciu do budynku do gbérnej powierzchni stropu nad
pomieszczeniami przeznaczonymi do uzytkowania na III pigtrze).

Sl

Widok od strony budynku C.
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Widok od strony budynku A.

5.2. Usytuowanie budynku

Analizowany obiekt jest budynkiem w zabudowie zespolonej, posadowionym na
dzialce o numerze 7416 o powierzchni okoto 100888 m?* (10,0888 ha). Przedmiotowa dziatka
o ksztalcie wielokata graniczy z szeregiem niewielkich dziatek, ktore tworzg z przedmiotowa
dziatkg jeden wspolny teren inwestora nr 10, 13, od 53 do 60 (od potudnia). Od wschodu
graniczy z dziatka nr 5/3 — ogrodki dziatkowe, a od zachodu z dziatkami niezabudowanymi nr
33/2, 35 1 36. Od poétnocy graniczy z dziatkami drogowymi o nr 26/2 i 8§, natomiast od
potudnia z dziatka rolng nr 3688/58 oraz dziatkg zabudowang nr 3716/7.

Przedmiotowy budynek posadowiony jest we wschodniej czg$ci dzialtki.

5.3. Parametry pozarowe wystepujacych substancii palnych.

W budynku szpitala znajduja si¢ materialy bedace wyposazeniem pokoi pacjentow,
pielegniarek, lekarzy 1 pomieszczen zabiegowych. Nie przewiduje si¢ skladowania
materiatoéw palnych w rozumieniu rozporzadzenia MSWiA dot. ochrony przeciwpozarowe;.

Elementy budynku, ktére powinny spetnia¢ okres§lone wymagania w zakresie ochrony
przeciwpozarowej, powinny posiada¢ deklaracje wtasciwosci uzytkowych zgodne Krajowymi
1 Buropejskimi Ocenami Technicznymi, potwierdzajacymi spelnienie przez nie wymogow
przeciwpozarowych. Na drogach ewakuacyjnych stosowanie materiatow 1 wyrobow
budowlanych tatwo zapalnych jest zabronione.

Do wykonczenia wnetrz nie nalezy stosowac¢ materialow i wyrobow tatwo zapalnych,
ktorych produkty rozktadu termicznego sa bardzo toksyczne lub intensywnie dymiace.

Stosowanie materiatow wykonczeniowych luzno zwisajacych, w szczegodlnosci
w kurtynach, zastonach, draperiach, kotarach, zaluzjach tatwo zapalnych jest zabronione. Jako
fatwo zapalne materialy uznaje si¢ takie, ktorych wiasciwosci okreslone w badaniach
zgodnych z Polskimi Normami odnoszacymi si¢ do zapalnos$ci 1 rozprzestrzeniania ptomienia
przez wyroby widkiennicze, nie spetniaja co najmniej jednego z kryteriow: ti>=4s; t,<=30s;
nie wystepuje przepalenie trzeciej nitki, nie wystepuja ptonace krople.
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W budynku nie beda stosowane materiaty fatwo zapalne oraz takie, ktoérych produkty
rozktadu termicznego sg toksyczne lub intensywnie dymigce.

5.4. Przewidywana gesto$¢ obciazenia 02niowego.

Obiekt o charakterze opieki zdrowotnej zaliczony bedzie do kategorii zagrozenia ludzi
w zwigzku z powyzszym nie okresla si¢ gestosci obcigzenia ogniowego. Jednakze chcac
w przyblizeniu okresli¢ mogace wystgpowac obciazenie ogniowe mozna przyjac, ze jest ono
ponizej 500 MJ/m?.

5.5. Kategoria zagrozenia ludzi, przewidvwana liczba o0s6b na kazde] kondygnacii
1 w pomieszczeniach, w ktorych moga przebywac jednoczesnie wieksze grupy ludzi.

Analizowany obiekt zaliczony jest do kategorii zagrozenia ludzi ZLII. W budynku nie

ma pomieszczen, w ktérych moze rownoczesnie przebywac ponad 30 0sob.

Maksymalna liczba 0séb przebywajacych na poszczegolnych kondygnacjach:

- kondygnacja podziemna (techniczna) — 0 0séb,

- niski parter - centralna sterylizatornia, maszynownie wentylacyjne, wejscie do przychodni,
depozyt ubran — 10 os6b,

- wysoki parter - dziat przyje¢ do szpitala, SOR, dializy — 50 osdb,

- I pigtro — poradnie — 70 0sob,

- II pietro - pomieszczenia administracyjne, OIOM, szatnie i zaplecze personelu oddzialu
operacyjnego — 30 osdb,

- III pigtro - oddziat operacyjny — 45 0sob,

- IV pietro — techniczna — 0 0sob,

- V pigtro — maszynownia - 0 oséb.

Maksymalnie w analizowanym obiekcie moze przebywac 205 osob.

5.6. Ocena zagrozenia wybuchem pomieszczen oraz przestrzeni zewnetrznych.

Nie wystepuja pomieszczenia ani strefy zewnetrzne zagrozone wybuchem.

5.7. Podziat obiektu na strefy pozarowe.

Obecnie obiekt stanowi jedng strefe pozarowa o powierzchni przekraczajacej 750 m*.
Po realizacji pierwotnej ekspertyzy kondygnacje podziemna oraz dwie kondygnacje
techniczne (VI 1 VII) beda osobnymi strefami pozarowymi zaliczonymi do kategorii PM.
Kondygnacje nadziemne zaliczone beda do kategorii ZLII i ZLIII, 1 bedg podzielone w pionie
co najmniej na trzy osobne strefy pozarowe (na niski parterze i IIl pigtrze cztery)
umozliwiajgce prowadzenie ewakuacji do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji.
Powierzchnie stref pozarowych:
- kondygnacja podziemna (techniczna) PM-1 (do 500 MJ/m?) — okoto 2000 m?,
- niski parter - ZLIII-1 — okoto 793 m?, ZLII-1 — okoto 93 m? ZLIII-2 — okoto 470 m’,
ZLIII3 — okoto 750 m?,
- wysoki parter - ZLII-2 — okoto 843 m* ZLII-1 — okoto 43 m?, ZLII-3 — okoto 900 m?,
- 1pietro — ZLII-4 — okoto 843 m?, ZLII-1 — okoto 43 m?, ZLII-5 — okolo 1220 m?,
- I pietro - ZLII-6 — okoto 813 m*, ZLII-1 — okoto 59 m?, ZLII-7 — okoto 1233 m?,
- III pigtro - ZLII-8 — okoto 855 m* ZLII-1 — okoto 18 m*, ZLII-9 — okoto 1087 m?, ZLII-
10 — okoto146 m?,
- IV iV pietro — techniczna PM-2 (do 500 MJ/m?) — okoto 4320 m?.
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5.8. Klasa odporno$ci pozarowej budynku oraz klasa odpornosci ogniowej i stopien
rozprzestrzeniania ognia przez elementy budowlane.

Budynek w zwigzku z zaliczeniem go do kategorii ZLII zagrozenia ludzi i wysokoscia
17,1 m (budynek sredniowysoki) musi spetnia¢ wymagania klasy ,,B” odpornosci ogniowe;j.

Klasa odpornosci ogniowej elementow budynku

Klasa
odpornosci Glowna ) )
pozarowej . Konstrukcja Sciana Sciana Przekrycie

konstrukcja Strop
. dachu zewnetrzna | wewnetrzna dachu
nosna
»B” R 120 R 30 REI 60 EI 60 EI1 30 RE 30

R — nosnos¢ ogniowa,

E — szczelnos¢ ogniowa,
1 —izolacyjnos¢ ogniowa,
S — dymoszczelnosé.

Budynek wybudowano w technologii tradycyjnej, murowane;j

Fundamenty wykonane jako plyta zelbetowa o grubosci 80 cm.

Sciany nosne kondygnacji nadziemnych Zelbetowe o grubosci 40 cm, ponadto konstrukcje
stanowig zelbetowe stlupy o wymiarach 40x50cm, 40x65cm i 40x95c¢cm. Rama zelbetowa
z wypelieniem z cegly ceramicznej pelnej na zaprawie cementowo—wapiennej spetniajaca
wymagania klasy odpornosci ogniowej REI120.

Sciany zewnetrzne - z cegly ceramicznej na zaprawie cementowo-wapiennej spetniajace
wymagania klasy odpornosci ogniowej EI60 (takze REI120 dla $cian stanowigcych element
oddzielenia przeciwpozarowego).

Sciany wewnetrzne - wykonane z cegly ceramicznej na zaprawie cementowo-wapiennej
spelniajagce  wymagania klasy odpornosci ogniowej EI30 (takze REI120 dla $cian
wewnetrznych stanowigcych wydzielenie pomieszczen technicznych).

Stropy miedzykondygnacyjne — zZelbetowe prefabrykowane spetniajace wymagania klasy
odpornosci ogniowej REI60 — wszystkie elementy stropu zabezpieczone do REI60 (takze
REII20 dla stropow nad wydzielonym i1 pomieszczeniami technicznymi w przyziemiu)
o grubos$ci 24 cm — belki stalowe pod stropem IV pigtra zabezpieczy¢ do REI120,

Dach ptaski (stropodach) - wykonano z ptyt dachowych opartych na dzwigarach stalowych,
ocieplony plytami z welny mineralnej, zakonczony papa asfaltowa mineralizowang. Dach
spelnia wymagania w zakresie NRO, cala konstrukcja dachu, migdzy innymi ta ktora
wychodzi ze stropu nad IV pietrem (strop w klasie REI120 odpornos$ci ogniowej), musi zostac
zabezpieczona do klasy R30 odporno$ci ogniowe;.

Klatki schodowe zelbetowe, okladziny wykonane z materialdbw niepalnych, spetniaja
wymagania klasy R60 odpornosci ogniowe;.

Zachowane pasy migdzykondygnacyjne.

Wszystkie elementy spelniajag wymagania stawiane przez obowigzujace przepisy w zakresie
odpornosci ogniowe;.

5.9. Warunki ewakuacji, o§wietlenie awaryjne oraz przeszkodowe.

Do budynku szpitala wchodzi si¢ trzema wejSciami z zewnatrz, prowadzacymi przez
klatki schodowe, jedna z klatek schodowych usytuowana jest po zewngtrznej stronie obiektu
(po stronie potnocnej). Wejscia do budynku o szerokosci co najmniej 1,4 m, za wyjatkiem
wejscia do klatki schodowej zewnetrznej (jest 1,24 m). W budynku wystepuje pig¢ klatek
schodowych, w tym klatki zewne¢trzna (K4) 1 umiejscowiona w potnocno-wschodnim
narozniku budynku (K1) lacza wszystkie kondygnacje przeznaczone na pobyt ludzi, klatka
srodkowa z trzema biegami (K2) taczy 4 kondygnacje przeznaczona na pobyt ludzi (od
niskiego parteru do II pietra), klatka wewnetrzna z dwoma biegami (K3) aczy II pigtro z III
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pigtrem, natomiast klatka umiejscowiona w narozniku potudniowo-zachodnim (K5) laczy
kondygnacje od niskiego parteru do II pietra. W zakresie parametréw technicznych dot.
szeroko$ci biegow 1 spocznikéw oraz wysokosci stopni klatki schodowe K2 1 K4 speiniaja
wszystkie wymagania. W klatce schodowej K1 zaréwno szerokos$¢ biegow jak 1 spocznikow
nie spetnia wymagan warunkéw technicznych (biegi od 1,21 m - wymagana 1,4 m; spoczniki
od 1,06 m (pomigdzy niskim a wysokim parterem — wymagana 1,5 m). Klatka K3 szerokos¢
biegéw od 1,23 m — wymagana 1,4 m; spocznikow od 1,2 m — wymagana 1,5 m. Szerokos¢
biegow w klatce K5 wynosi od 1,24 m — wymagana 1,4 m, a szeroko$¢ spocznikow od 1,3 m
— wymagana 1,5 m. Powyzsze klatki schodowe byty przedmiotem opracowania w pierwotnej
ekspertyzie technicznej. Wymagania istniejgcych warunkéw technicznych sprawiajg, iz
wszystkie klatki schodowe powinny by¢ wydzielone pozarowo $cianami w klasie REI60 oraz
zamknigte drzwiami w klasie EIS30, ponadto powinny by¢ wyposazone w urzadzenia do
usuwania dymu lub zapobiegajace ich zadymieniu. Obecnie jedynie klatka schodowa K1 jest
wyposazona w grawitacyjng instalacje oddymiajaca (nie spetnia wszystkich wymagan — brak
automatycznego otarcia drzwi do napowietrzania) oraz wydzielona jest pozarowo §cianami
w klasie REI60 odpornosci ogniowej oraz zamknigta jest drzwiami w klasie EI30 odpornosci
ogniowej (brak parametru dymoszczelno$ci w drzwiach byt rozpatrzony w pierwotnej
ekspertyzie). Pozostate klatki nie sg ani wydzielone pozarowo ani nie s3 wyposazone
w urzadzenia do oddymiania. W wyniku realizacji wspomnianej ekspertyzy wszystkie klatki
schodowe beda wydzielone pozarowo, natomiast klatki schodowe K4 i1 K5 beda wyposazone
w grawitacyjng instalacj¢ oddymiajaca. Brak oddymiania klatek schodowych K2 i K3 byt
uyjety jako odstepstwo od warunkéw technicznych. Klatki schodowe K2 1 K3 zostang
oddzielone od pozostatej czgsci budynku $cianami w klasie REI120 oraz zamknigte drzwiami
w klasie EIS60 co sprawi, 1z bedg stanowity osobna stref¢ pozarowa, ktora poprzez klatkg K2
mozna zej$¢ na poziom niskiego parteru i tam przechodzac przez wydzielong przestrzen
ewakuowac si¢ do sgsiedniej strefy zlokalizowanej w sasiednim budynku.

W klatce schodowej K1 na poziomie II pigtra inwestor postanowit wykona¢ drzwi,
ktore beda obarczone systemem zapewniajacym kontrole wstepu. Jednakze przedmiotowe
drzwi beda wpigte w system SSP i podczas wykrycia pozaru beda otwierane automatycznie.
Beda one zamontowane na koncu spocznika kondygnacyjnego jednakze brak spocznika za
przedmiotowymi drzwiami — odstepstwo.

W budynku B szerokosci drog ewakuacyjnych spetniaja wymagania warunkéw
technicznych, czyli ich szeroko$§¢ wynosi co najmniej 1,4 m, za wyjatkiem fragmentéw
zlokalizowanych na II 1 III pigtrze co stanowito element odstepstwa w pierwotnej ekspertyzie.
Przewgzenia dotycza czesci korytarza nr 2.34, 3.03 1 3.47 (wynosza odpowiednio 1,2 m, 1,1m
1 1,1 m). Obecnie dlugosci korytarzy przekraczaja dopuszczalng dtugos¢ wynoszaca 50 m.
W wyniku realizacji ekspertyzy z roku 2022 zostang one podzielone na krotsze odcinki
poprzez przegrody dymoszczelne, jednakze cze$¢ z korytarzy bedzie miala dlugosé
przekraczajaca 50 m. Taka sytuacja bedzie miala miejsce na kondygnacjach wysokiego
parteru, I 1 II pigtra (dlugosci korytarzy wyniosg odpowiednio 53 m, 67 m i 59 m), réwniez
ten stan niezgodny z obowigzujacymi przepisami byl wskazany jako odstepstwo
w ekspertyzie z roku 2022. Zgodnie z wymaganiami warunkow technicznych wysoko$¢ drog
ewakuacyjnych powinna wynosi¢ co najmniej 2,2 m. Dopuszcza si¢ lokalne jej obnizenie do
2,0 m jednakze tylko na odcinku nie dluzszym niz 1,5 m. W analizowanym budynku
wysoko$¢ drog ewakuacyjnych w przewazajacej wigkszos$ci wynosi 2,1 m — przedmiotowa
nieprawidlowo$é  zostala usankcjonowana postanowieniem Slaskiego Komendanta
Wojewodzkiego Panstwowej Strazy Pozarnej w roku 2022.

Ewakuacja w przedmiotowym budynku przewaznie sprowadza si¢ do dwoch
kierunkow. Z wystgpowaniem jednego kierunku ewakuacji mamy do czynienia na
kondygnacji III pietra, gdzie po stronie wschodniej (lewa strona rzutu) zlokalizowano
pomieszczenie wypoczynkowe dla personelu (dtugos¢ dojscia do klatki schodowej K1 wynosi
okoto 22 m) oraz z salg¢ operacyjng A 1 pomieszczenie przygotowania personelu (dlugosc
dojscia do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji wynosi okoto 30 m — odstepstwo
wskazane w niniejszym aneksie). Z sali operacyjnej A oraz pomieszczenia przygotowania
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personelu ewakuacja moze by¢ prowadzona przez Sluze, w ktdrej przesuni¢to na wniosek
inwestora drzwi o okoto 2 m w kierunku $ciany pdinocnej, do sgsiedniej strefy pozarowe;j
(dtugosci dojscia odpowiednio 17 m i 19 m — alternatywna ewakuacja). Po stronie zachodniej
budynku (strona prawa rzutu) gdzie zlokalizowano salg operacyjng 4 (dtugos¢ dojscia do
klatki schodowej K4 wynosi okolo 15 m), sale operacyjng 5 (dlugos¢ dojscia do klatki
schodowej K4 wynosi okolo 27 m) oraz wyjscie ze strefy pozarowej zawierajacej salg
operacyjng 6 (dlugo$¢ dojscia do klatki schodowej K4 wynosi okoto 29 m). Opisane
nieprawidlowosci byty opisane w pierwotnej ekspertyzie.

W budynku zastosowane sg drzwi rozsuwane, ktére sterowane beda przez system
sygnalizacji pozaru wystepujacy w budynku szpitala, tym samym spetnione bedg wymagania
warunkow technicznych.

Kazda kondygnacja uzytkowa podzielona jest na trzy strefy pozarowe (niski parter 1 111
pigtro podzielone na cztery strefy pozarowe), co spetnia wymagania § 227 ust. 5 warunkow
technicznych. Prowadzac ewakuacje korytarzami ewakuowa¢ mozemy si¢ do stref
bezpiecznych, ktérymi beda klatki schodowe K1, K4 1 K5 badz do innych stref pozarowych
zlokalizowanych na tej samej kondygnacji opisywanego budynku, badz do strefy pozarowe;j
klatek schodowych K2 i K3, badz do stref pozarowych prowadzacych do sasiednich
budynkow.

W klatkach, ktore prowadza rowniez na najnizsza kondygnacje, zamontowane beda
przegrody uniemozliwiajace omytkowe zejscie na dot podczas ewakuacji

Na I i II pietrze w przestrzeni korytarza utworzono otwarte punkty nadzoru
pielegniarskiego, ktore nie zawezaja w zaden sposob drog ewakuacyjnych a wykonana
zabudowa bedzie spelniata wymagania w zakresie palnosci, nierozprzestrzeniania ognia oraz
dymotworczosci 1 kapania kropel materiatlow. Zgodnie z pismem KG PSP nr BZ-III-
0262/118-2/09 z dnia 11 stycznia 2010 r., jezeli ta funkcja jest $ciSle zwigzana z praca
oddziatu oraz nie zawegza drog ewakuacyjnych taka aranzacja moze zosta¢ wykonana.

Zgodnie z § 181 przepisow warunkdéw technicznych awaryjne o$wietlenie
ewakuacyjne nalezy stosowac¢ na drogach ewakuacyjnych w szpitalach.

W budynku wymagane jest oswietlenie awaryjne (ewakuacyjne) w osiach korytarzy na
poziomych drogach ewakuacyjnych oraz w klatkach schodowych (pionowe drogi
ewakuacyjne). Natezenie oswietlenia awaryjnego na drodze ewakuacyjnej powinno by¢ nie
mniejsze niz 1 1x, a czas dziatania nie jest krotszy niz 1 godzina.

Budynek wyposazony bedzie w awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne w osi korytarzy na
poziomie kazdej kondygnacji oraz we wszystkich klatkach schodowych.

5.10. Instalacje uzytkowe w obiekcie.

Wykaz instalacji, ktére beda wystepowaly w budynku:
a) instalacja elektroenergetyczna,
b) instalacja grzewcza,
c) instalacja sanitarna,
d) instalacja wodociagowa,
e) instalacja odgromowa,
f) instalacja hydrantow wewnetrznych,
g) instalacja telefoniczna,
h) instalacja wentylacji grawitacyjnej i mechanicznej
i) instalacja sygnalizacji pozaru.

5.11. Dobér urzadzen przeciwpozarowych ich stan.

Urzadzenia przeciwpozarowe — wystepowanie/wymagania:
a) system sygnalizacji pozaru — bgdzie / wymagany,
b) oswietlenie awaryjne ewakuacyjne — bedzie / wymagane na drogach ewakuacyjnych w
szpitalu,
c) oswietlenie przeszkodowe — nie ma / nie wymagane,
d) hydranty 25 — s / wymagane,
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e) przeciwpozarowe klapy odcinajace — beda / wymagane na przejsciach przez
oddzielenia przeciwpozarowe,

f) dzwigkowy system ostrzegawczy — nie ma / niewymagany,

g) pompy przeciwpozarowe — nie ma / niewymagane,

h) urzadzenie oddymiajace — beda / wymagane w klatkach schodowych,

1) przeciwpozarowy wytacznik pradu — jest / wymagany z uwagi na kubature budynku

powyzej 1000 m’,

J) urzadzenia odcinajace (zawor pierwszenstwa) — beda / wymagane na instalacji wody
zapewniajace odciecie wody uzytkowej
w przypadku koniecznosci uzycia hydrantow
wewnetrznych,

k) przepusty instalacyjne — beda / wymagane w S$cianach i stropach oddzielenia
przeciwpozarowego.

5.12. Wyposazenie w gasnice, hydranty wewnetrzne, oznakowanie ewakuacyjne.

Budynek powinien by¢ wyposazony w podreczny sprzet gasniczy — gasnice ze srodkiem
gasniczym w ilosci wynikajacej z zatozenia, ze jedna jednostka masy srodka gasniczego 2 kg
(lub 3 dm*) zawartego w gasnicach przypada na kazde 100 m?* powierzchni strefy pozarowej
w budynku.

Przy rozmieszczaniu gasnic powinny by¢ spetnione nastgpujace warunki:

- odlegtos¢ z kazdego miejsca w obiekcie, w ktorym moze przebywacé cztowiek, do
najblizszej gasnicy nie powinna by¢ wigksza niz 30 m;
- do gasnic powinien by¢ zapewniony dostep o szeroko$ci co najmniej 1 m.

Lokalizacja gasnic powinna by¢ oznakowana znakami zgodnymi z PN.

Budynek szpitala zostal wyposazony w gasnice z $rodkiem gasniczym dostosowanym do
panujacego zagrozenia pozarowego w obiekcie, a ilos¢ $rodka gasniczego wynosi 2 kg na
kazde 100 m* powierzchni. Miejsca usytuowania ga$nic zostaly oznakowane znakami
informacji przeciwpozarowej zgodnie z PN.

Oznakowania ewakuacyjne powinny by¢ rozmieszczone zgodnie z Polska Norma
dotyczaca sposoboéw oznakowania drég ewakuacyjnych. Uwzglednione powinny by¢
oznakowania wyj$¢ na zewnatrz budynku. Do oznakowania nalezy uzywaé znaki
fotoluminescencyjne zgodne z Polskimi Normami lub podswietlane znaki ewakuacyjne.
Oznakowanie powinno by¢ zgodne z PN-EN ISO 7010:2012. Na drogach ewakuacyjnych
powinny by¢ stosowane ewakuacyjne znaki kierunkowe.

Obiekt wyposazony bedzie w znaki ewakuacyjne.

Budynek w strefie pozarowej zaliczanej do kategorii zagrozenia ludzi ZL II
o powierzchni powyzej 200 m? powinien by¢ wyposazony w wewnetrzng instalacje
hydrantowg z hydrantami 25 mm z we¢zem poélsztywnym. W analizowanym obiekcie sa
hydranty wewnetrzne a zasieg ich w poziomie obejmie cala powierzchni¢ chronionej strefy
pozarowe;j.

5.13. Zaopatrzenie w wode do zewnetrznego gaszenia pozaru.

Wymagang ilos¢ wody do zewngtrznego gaszenia pozaru dla budynkow ZL okresla si¢
na podstawie wymagan rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia
24 lipca 2009 r. w sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drog pozarowych
(Dz. U. Nr 124 poz. 1030). Dla budynku uzyteczno$ci publicznej o kubaturze brutto do
5000 m® i o powierzchni wewnetrznej do 1000 m? wymagana ilo§¢ wody do celow
przeciwpozarowych do zewnetrznego gaszenia pozaru wynosi 10 dm’/s, natomiast dla innych
o parametrach przekraczajacych podane powyzej 20 dm?/s.

Analizowany budynek wymaga dostarczenia wody do zewngtrznego gaszenia pozaru w ilosci
20 dm’/s.

W najblizszym otoczeniu budynku znajduje si¢ siedemnascie hydrantéw, w tym 15

nadziemnych i dwa podziemne.
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Powyzsze hydranty musza zapewni¢ wymagang ilo§¢ wody do zewnetrznego gaszenia
pozaru. Z przegladu wykonanego wiosng 2021 r. wszystkie hydranty nie spetnialy wymagan
obowigzujacych przepisow. Woda do zewnetrznego gaszenia pozaru bedzie zapewniona.
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Widok na hydranty zlokalizowane na terenie szpitala.

5.14. Drogi pozarowe.

Budynek objety opracowaniem zaliczamy jest do grupy budynkow $redniowysokich
(SW) o czterech kondygnacjach nadziemnych, zawierajacy strefe pozarowa zaliczong do
kategorii zagrozenia ludzi ZLII. Do przedmiotowego budynku nalezy umozliwi¢ dojazd
pojazdow  jednostek ochrony przeciwpozarowej o kazdej porze roku zgodnie
z rozporzadzeniem Ministra Spraw Wewngetrznych 1 Administracji z dnia 24 lipca 2009 r.
W sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drog pozarowych (Dz.U. z 2009 r.
Nr 124 poz. 1030).
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Z uwagi na istniejacy uklad drog wewnetrznych brak jest mozliwosci spelnienia
obowigzujgcych przepisow w zakresie drogi pozarowej, zgodnie z przepisami droga pozarowa
powinna by¢ tak poprowadzona aby byl zapewniony dostep do 50% obwodu zewnetrznego
chronionego budynku. Istniejgca droga pozwala na dostgp do okolo 30% zewnetrznego
obwodu. Na ponizszym rysunku przedstawiono istniejacy dojazd do budynku B. Wysokos¢
przejazdow wynosi ponad 4,4 m a szerokos¢ jezdni 3,5 m, co spelnia wymagania wyzej
wymienionego rozporzadzenia MSWiA.
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6. Zakres niezgodnosci z przepisami.

6.1.

Wrykaz niezgodnos$ci z przepisami warunkoéw technicznych i ochrony przeciwpozarowej

wystepujacych w budynku.

Nizej wymienione niezgodnos$ci z warunkami technicznymi wystgpuja w analizowanym

obiekcie:

1.

Lo

10.
. Brak normatywnej drogi pozarowe;.
12.
13.
14.

15.

Brak normatywnej szerokosci biegow w klatkach schodowych K1, K3 i K5 (jest
odpowiednio od 1,21 m, 1,23 i 1,24 m; wymagana 1,4 m) 1 spocznikdw w klatkach
schodowych K1, K3 i K5 (jest odpowiednio od 1,06 m, 1,2 m i 1,3 m).

Przekroczona dlugos$¢ dojscia ewakuacyjnego.

Brak normatywnej wysokos$ci korytarzy (dréog ewakuacyjnych) jest 2,1 m; wymagana co
najmniej 2,2 m.

Dhugos¢ niektorych korytarzy przekracza 50 m. Na poziomie wysokiego parteru, I i II
pietra pomimo zastosowanego podziatu przegrodami dymoszczelnymi pozostaly trzy
odcinki o dlugosci wynoszacej odpowiednio 53 m, 67 m i 59 m.

Brak normatywnej szerokosci drzwi prowadzacych do klatki schodowej K4 (jest 1,24 m;
wymagana 1,4 m).

Brak wyposazenia klatek schodowych K2 1 K3 w instalacje oddymiajaca.

Brak zamknigcia klatki schodowej K1 drzwiami dymoszczelnymi.

Brak normatywnego usytuowania obiektow wzgledem siebie.

Brak cze$ci pionowych pasow o szerokosci 2 m wykonanych z materialow niepalnych
w klasie EI60 odpornosci ogniowej (przedstawione na rzutach w pierwotnej ekspertyzie).
Brak normatywnej szerokos$ci czesci korytarzy nr 2.34, 3.03 1 3.47.

Przekroczona dhlugos¢ dojscia ewakuacyjnego z pomieszczenia nr 3.12 do sasiedniej strefy
pozarowe;.

W pierwotnej ekspertyzie wskazano strop nad III pietrem (cze$¢ ZL) wskazano jako
REI120 odpornosci ogniowej niestety musi pozosta¢ jako REI60.

Wystepowanie drzwi w klatce schodowej K1, ktére umiejscowione sg na koncu spocznika
kondygnacyjnego na poziomie II pigtra — brak spocznika za drzwiami.

Brak wskazania niezachowania odlegtosci katowej pomiedzy analizowanym budynkiem a
budynkiem B1.

6.2. Niezgodnosci, ktére zostana zostana doprowadzone w budynku do stanu zgodnego

Z przepisami.

Nizej wymieniono wymagania, ktore zostang wykonane w istniejagcym obiekcie:
Zagadnienia wymienione powyzej w punktach od 1 do 11 zostaty usankcjonowane przez
Slaskiego Komendanta Wojewoddzkiego Panstwowej Strazy Pozarnej w Katowicach
postanowieniami nr WPZ.55840.1.30.2022.PW oraz WPZ.52840.4.12.2022.PW z dnia
25.04.2022 1.

6.3. Zestawienie niezgodnosci, ktdére nie zostana doprowadzone w budynku do stanu

1.

zgodnego z przepisami.

§ 68 ust. 1 warunkow technicznych.

- brak spocznika w klatce schodowej K1 za drzwiami zainstalowanymi za koncu
spocznika kondygnacyjnego na poziomie Il pigtra oraz zawgzenie przejscia
pomiedzy spocznikiem a biegiem schodowym,

Ze wzgledu na koniecznos¢ ograniczenia dostgpu osobom postronnym do czesci
przeznaczonej dla ekip prowadzqcych operacje, inwestor postanowit zamontowac
drzwi w klatce schodowej K1. Przedmiotowe drzwi bedg pod nadzorem SSP i bedg
posiadaly zamontowany zestaw sitownikow w celu automatycznego ich otwarcia po
powstaniu alarmu Il stopnia. Przedmiotowq klatka schodowq z poziomu II pietra
na poziom Il pietra przedostajq sie tylko pracownicy szpitala ujeci

Aneks do Ekspertyzy Technicznej - Wojewodzki Szpital Specjalistyczny w Sosnowcu, blok B 14



w harmonogramie operacji planowanych w danym okresie. W zwigzku
z powyzszym podczas ewakuacji z przedmiotowej czesci klatki schodowej bedqg
korzystac tylko osoby doskonale znajgce jej topografie. Na podstawie powyzszego
wnosimy o zaakceptowanie przedmiotowego stanu.

2. § 232 ust. 4 warunkéw technicznych.

- w pierwotnej ekspertyzie wskazano strop nad III pietrem (cz¢s¢ ZL) wskazano jako
REI120 odpornos$ci ogniowej niestety musi pozostac jako REI60,

Analizowany budynek zakwalifikowany do klasy B odpornosci pozZarowej.
Powyzsze sprawia, iz stropy w ZL powinny mie¢ klas¢ REI60 odpornosci ogniowej.
W pierwotnej czesci nad kondygnacjq Il pietra zaznaczono, ze strop bedzie
w klasie REII20 odpornosci ogniowej. Po przeanalizowaniu koniecznych do
uzyskania przedmiotowego parametru prac okazalo sie, ze technicznie wykonanie
stropu oddzielenia pozarowego w klasie REI120 jest niemozliwe. Przedmiotowy
strop wykonany jest z materiatow niepalnych i spetnia wymagania stropu
oddzielenia pozarowego, ktory znajdowaé¢ moze si¢ nad kondygnacjami
zaliczonymi  do kategorii ZL. W zwigzku z powyiszym zwracamy sig
o zaakceptowanie niniejszej nieprawidtowosci.

3. § 256 ust. 3 warunkow technicznych.

- przekroczona dlugos¢ dojscia ewakuacyjnego z pomieszczenia przygotowania
personelu, ktora w pierwotnej ekspertyzie wynosita 26 m a obecnie wynosi¢ bgdzie
30 m,

W zwiqzku z koncepcjq doswietlenia korytarza swiatlem naturalnym postanowiono
zmieni¢ uktad pomieszczenia przeznaczonego na przygotowanie personelu i oddali¢
drzwi wyjsciowe o okoto 4 m. Sprawito to, iz diugos¢ dojscia wzrosta z 26 m do
30 m. Jednakze bedzie mozliwos¢ ewakuacji poprzez sluze do sgsiedniej strefy
pozarowej, diugosé takiego przejscia wyniesie okoto 16 m.

W zwigzku z powyiszym zwracamy sig¢ z prosbq o uzgodnienie przedmiotowej
nieprawidlowosci.

4. §271 ust. 11 warunkow technicznych.

- brak wskazania niezachowania odlegtosci katowej pomigdzy analizowanym
budynkiem a budynkiem B1,

W budynku Bl w Scianie rownolegtej do analizowanego budynku zostanie
wymienione ocieplenie ze styropianu na wetng mineralng. W scianie prostopadtej
niestety jest styropian oraz okno bezklasowe. Odlegltos¢ pomiedzy bezklasowymi
oknami obu budynkow wynosi okoto 3,4 m. Wyposazenie analizowanego budynku
w system sygnalizacji pozZarowej sprawia, iz powstaly pozZar bedzie ugaszony
w zarodku uniemozliwiajqc jego rozprzestrzenianie sie.

W zwigzku z powyzszym zwracamy sie z prosbg o uzgodnienie przedmiotowej
nieprawidtowosci.
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7. Analiza zaproponowanych zabezpieczen oraz mozliwy przebieg zdarzen podczas
pozaru.

Budynek objety opracowaniem przeznaczony jest na dzialalno$¢ opieki zdrowotne;.
Pomieszczenia przeznaczona na pobyt ludzi znajduja si¢ na wszystkich kondygnacjach
nadziemnych. Kondygnacja podziemna oddzielona jako osobna strefa pozarowa.

Wszystkie elementy konstrukcyjne, $ciany oraz stropy spetniajg wymagania odpornosci
ogniowej stawiane przez klas¢ B odpornosci pozarowej. Powstaly pozar nie bedzie miat
mozliwosci swobodnego rozprzestrzeniania sie gdyz zostanie wykryty we wczesnej fazie
rozwoju. Ponadto zastosowane przegrody nie pozwolg na swobodne jego przemieszczanie si¢.
Kazda kondygnacja podzielona jest co najmniej na dwie strefy pozarowe, ponadto kazdy strop
oddziela pozarowo poszczegdlne kondygnacje. Wszystkie drogi ewakuacyjne beda posiadaly
odpornos¢ ogniowa co najmniej EI30. Rozprzestrzenianie si¢ pozaru w tak przygotowanym
budynku bedzie bardzo utrudnione wrecz, mozna stwierdzi¢, zamknie si¢ wewnatrz strefy
pozarowej, w ktorej powstanie. Praktycznie na kazdej kondygnacji ewakuacja moze by¢
prowadzona w dwoch kierunkach co znacznie ulatwia proces wyprowadzania ludzi
z budynku.

Oddzielenie pozarowe czesci podziemnej oraz kondygnacji technicznych, w ktorych
zlokalizowano pomieszczenia techniczne uniemozliwia jego przedostanie si¢ do czgsci ZL w
czasie prowadzenia ewakuacji.

Zastosowanie na korytarzach budynku awaryjnego oswietlenia ewakuacyjnego pozwoli
w bezpieczny sposéb dotrzeé¢ do bezpiecznych stref, ktorymi sg klatki schodowe oraz strefy
pozarowe na tej samej kondygnacji.

Wykonanie zabezpieczen wynikajacych z przepisow oraz fakt, iz pomieszczenia beda
nadzorowane przez personel medyczny o kazdej porze funkcjonowania obiektu sprawia, iz
osoby tam przebywajace beda w stanie zauwazy¢ powstaly pozar i podjgé ewakuacje
w kierunku stref bezpiecznych. Obudowa drog ewakuacyjnych pozwala na osiggniecie stref
bezpiecznych w czasie do 30 minut.

Najblizsza Jednostka Ratowniczo-Gasnicza Panstwowej Strazy Pozarnej zlokalizowana
jest w Bedzinie przy ul. Modrzejowskiej 74 w odleglosci okoto 3,1 m. Czas dojazdu do
obiektu wyniesie okolo 7 minut od momentu wyjazdu jednostki z siedziby JRG. Kolejng
Jednostkg Ratowniczo-Gasnicza jest JRG Nr 1 w Sosnowcu znajduje si¢ przy
ul. Klimontowskiej 21 w odleglosci okolo 5,5 km. Czas dojazdu do obiektu wyniesie okoto
10 minut od momentu wyjazdu jednostki z siedziby JRG. Ogloszenie alarmu o powstaltym
zagrozeniu sprawia, iz strazacy, ktorzy sa doskonale przygotowani do prowadzenia
ewakuacji, beda na miejscu zdarzenia w bardzo krotkim czasie. Spowoduje to, ze ewakuacja
bedzie nadzorowana i przeprowadzana przez wykwalifikowane osoby.

Podsumowujac analize budynku mozna stwierdzié, ze nieprawidtowosci wystepujace
w budynku nie bedg wplywaty negatywnie na bezpieczenstwo pozarowe ani na ewakuacje
0s6b przebywajacych w budynku.

8. Przyjete rozwigzania (ponadnormatywne) zamienne inne niz okreslajac to przepisy
techniczno-budowlane zapewniajace zabezpieczenie przeciwpozarowe obiektow.

Zgodnie z § 2 ust. 3a warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki
i ich usytuowanie - rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 (tj. Dz.U.
z2019 r., poz. 1065 z poézn. zm.), oraz § 13 ust. 4 rozporzadzenia Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji z dnia 24 lipca 2009 r. w sprawie przeciwpozarowego
zaopatrzenia w wode oraz drog pozarowych (Dz.U. Nr 124, poz. 1030) zapewniajgc
bezpieczenstwo ludzi przebywajacych w obiekcie jako rozwigzania zamienne proponujemy:

1. Wykonanie awaryjnego o$wietlenia ewakuacyjnego o natezeniu 5 Ix na pionowych
1 poziomych drogach ewakuacyjnych.

2. Zamkniecie klatek schodowych K2 i K3 drzwiami w klasie EIS60 odpornosci ogniowe;j
oraz obudowa ich $cianami w klasie REI120 odpornosci ogniowe;.

3. Wykonanie drogi pozarowej zgodnie z zalagcznikiem graficznym.
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4. Przeprowadzanie co najmniej raz na dwa lata szkolenia z zakresu ochrony
przeciwpozarowe] dla personelu medycznego z zakresu oglaszania 1 prowadzenia
ewakuacji oraz zaznajomienia z Wwystepujacymi urzadzeniami przeciwpozarowymi
zastosowanymi w budynku.

5. Wykonanie automatycznego otwarcia drzwi zamontowanych w klatce schodowej Kl
sterowanego przez SSP.

6. Mozliwo$¢ prowadzenia ewakuacji pacjentéw i personel przez $luze do sasiedniej strefy
pozarowej.

9. Analiza i ocena wplywu rozwigzan zamiennych na poziom bezpieczenstwa
pozarowego.

W analizowanym obiekcie jednym z zaproponowanym rozwigzan zamiennych jest
zwigkszone nat¢zenie o$wietlenia ewakuacyjnego do 5 Ix w klatkach schodowych oraz na
poziomych drogach ewakuacyjnych. Zastosowanie przedmiotowego rozwigzania sprawi, iZ
droga ewakuacyjna bedzie bardziej os$wietlona przez co wszelkie utrudnienia
(nieprawidtowosci), ktore wystepuja na drodze ewakuacyjnej beda bardziej widoczne.
Ponadto zwigkszenie nat¢zenia o$wietlenia sprawi, iz ograniczy si¢ efekt paniki mogacej
wystapi¢ u ewakuujacych sie osoéb podczas braku zasilania w energie elektryczng budynku.
Opisane rozwigzanie zamienne bedzie miato bardzo duze znaczenie podczas ewakuacji.

Wyposazenie wszystkich pomieszczen w budynku B w instalacje sygnalizacji pozaru
obejmujacej wszystkie pomieszczenia za wyjatkiem higieniczno-sanitarnych (czujki nie beda
montowane w pomieszczeniach higieniczno-sanitarnych z uwagi na duza wilgotnos$¢ oraz
brak materialdow palnych) z sygnalizatorami akustyczno-optycznymi sprawi, iz mozliwe
stanie si¢ wykrycie ewentualnego pozaru w jego poczatkowej fazie rozwoju i szybkie
zaalarmowanie o0sOb przebywajacych w sasiednich pomieszczeniach. System adresowalny
jednoznacznie wskaze miejsce powstalego pozaru. Bardzo szybka informacja o zagrozeniu
pozarowym umozliwi podjgcie natychmiastowej akcji gasniczej podrecznym sprzetem
gasniczym ze $rodkami dostosowanymi do panujacego zagrozenia pozarowego w obiekcie
przez co zminimalizuje si¢ mozliwo$¢ rozprzestrzenia si¢ pozaru, spowoduje jego
spowolnienie do momentu przyjazdu jednostek gasniczych. Zastosowane rozwigzanie bedzie
mialo istotny wplyw na przebieg dziatah zarowno ewakuacyjnych jak i ratowniczych.

Realizacja szkolenia personelu medycznego raz na dwa lata pozwoli bez najmniejszych
obaw podjecia dziatan ratowniczych przy uzyciu podrgcznego sprzetu gasniczego oraz
wykorzystanie wewngetrznej instalacji hydrantowej. Zapozna z metodyka informowania
0 zagrozeniu oraz o sposobach alarmowania.

Zamontowane drzwi w klatce schodowej beda sterowane przez SSP zainstalowane w
budynku szpitala. Automatyczne ich otwarcie po powstaniu alarmu II stopnia sprawi, iz droga
ewakuacyjna bedzie drozna a osoby ewakuujace si¢ doskonale znajg topografie budynku.
Przedmiotowe rozwigzanie nie utrudni ewakuacji a zapobiegnie poruszaniu si¢ 0sOb
nieuprawnionych w ,.strefach czystych”.

Wszystkie zaproponowane zabezpieczenia ponadnormatywne stworzg warunki
bezpiecznego przebywania w budynku, ograniczg mozliwo$¢ rozprzestrzenia si¢ ognia
1 dymu, oraz umozliwig bardzo sprawng ewakuacjg.
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10. Uwagi koncowe.

Na podstawie:

- ustawy o ochronie przeciwpozarowej z dnia 24 sierpnia 1991 r. (tekst jednolity Dz.U.
7 2022 r. poz. 2057);

- rozporzadzenia Ministra Spraw Wewng¢trznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r.
w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw 1 innych obiektow budowlanych
i terenow (Dz. U. Nr 109 poz. 719).

oraz w oparciu (ON

- rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki 1 ich usytuowanie (tekst jednolity Dz.U.
z 2022 r., poz. 1225);

- rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych 1 Administracji z dnia 24 lipca 2009 r.
W sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode¢ oraz droég pozarowych (Dz. U.
Nr 124, Poz. 1030).

Stwierdzamy, Ze niniejsze opracowanie spetnia warunki rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkoéw technicznych, jakim powinny
odpowiada¢ budynki 1 ich usytuowanie (tekst jednolity Dz.U. z 2022 r., poz. 1225) dla
budynku B Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im $§w. Barbary w Sosnowcu
zlokalizowanego przy Pl. Medykow 1.

Jednoczesnie mozna stwierdzi¢, Ze na podstawie art. 6a ustawy o ochronie
przeciwpozarowe] (Dz.U. z 2022 r. poz. 2057) wymagania ochrony przeciwpozarowej
dotyczace obiektoéw budowlanych lub terenéw moga by¢ w przypadkach okreslonych
w przepisach dotyczacych ochrony przeciwpozarowej spelnione w sposéb inny niz okreslony
w tych przepisach, jezeli proponowane rozwigzania zamienne w stosunku do wymagan
ochrony przeciwpozarowej ograniczaja mozliwo$¢ powstania pozaru, a w razie jego
wystgpienia:

1) zapewniaja zachowanie no$nosci konstrukcji przez okreslony czas;

2) zapewniajg ograniczenie rozprzestrzeniania si¢ ognia 1 dymu wewnatrz obiektu
budowlanego;

3) zapewniaja ograniczenie rozprzestrzeniania si¢ pozaru na sasiednie obiekty budowlane lub
tereny przylegte;

4) zapewniaja mozliwos$¢ ewakuacji ludzi lub ich uratowania w inny sposob;

5) uwzgledniaja bezpieczenstwo ekip ratowniczych.

Wszelkie zmiany w konstrukcji obiektu zwiazane z:
- domurowaniem,
- rozbiorka,
- wzmocnieniem
wymagaja akceptacji projektanta konstrukcji.

Pomimo nieprawidlowosci przyjete rozwiazania zamienne spelniajace wymagania
w zakresie bezpieczenstwa pozarowego w inny sposob niz okreslono w przepisach
techniczno-budowlanych i ochrony przeciwpozarowej, zapewniajac akceptowalny
poziom bezpieczenstwa ludzi i mienia, b¢da najlepszym zabezpieczeniem stwarzajacym
bezpieczenstwo przebywajacych osob w budynku, a w przypadku Kkoniecznosci
ewakuacji pozwolg na bezpieczne, sprawne i szybkie opuszczenie obiektu jak rowniez
nie beda powodowa¢ utrudnien dla ekip ratowniczych.
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