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Il. ZAL ACZNIKI



23.01.2017

OSWIADCZENIE

Wymagane zgodnie z art. 20 ust. 4 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane / tekst
jednolity Dz. U. Nr 207/2003, poz. 2016 z pdzniejszymi zmianami

Oswiadczam, ze projekt budowlany dotycz acy inwestycji obejmuj acej:

PRZEBUDOWA SALI CIEC ZLOKALIZOWANEJ NA Il PIETRZE
WOJEWODZKIEGO SZPITALA ZESPOLONEGO IM. STANISEAWA
RYBICKIEGO wW SKIERNIEWICACH
WRAZ Z INFRASTRUKTURA TECHNICZNA - woda, kanalizacja
sanitarna, wentylacja mechaniczna i klimatyzacja, i  nstalacja gazow

medycznych, instalacja elektryczna
lokalizacja:
Skierniewice, ul. Rybickiego 1, dz. nr 96/25 w obrebie 4

zostat sporz gdzony zgodnie z obowi gzujacymi przepisami oraz zasadami wiedzy
technicznej.

projektant:
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OPIS TECHNICZNY

1. ZAGOSPODAROWANIA TERENU
1.1 Dane ogolne

Podstawa opracowania

- Zlecenie i umowa z Inwestorem

- Uzgodniona z Inwestorem koncepcja programowa-przestrzenna i technologia
- Obowigzujgce normy i przepisy Prawa Budowlanego

- Inwentaryzacja

- Konsultacje miedzybranzowe oraz z rzeczoznawcami Sanepid, BHP i Ppoz.

Przedmiot opracowania

Przedmiotem opracowania jest wykonanie projektu budowlano - wykonawczego dla inwestycji polegajace;j
na przebudowie sali cie¢ zlokalizowanej na Il pietrze wojewddzkiego Szpitala Zespolonego im. Stanistawa
Rybickiego Skierniewicach (wraz z infrastrukturg techniczng-woda, kanalizacja sanitarna, wentylacja
mechaniczna i klimatyzacja, instalacja gazow medycznych, instalacja elektryczna).

Niewielkie zmiany funkcjonalne wptyng pozytywnie na sposo6b funkcjonowania jednostki.

- projekt architektury i konstrukcji

- projekt instalacji sanitarnych i instalacji gazéw medycznych,

- projekt instalacji wew. elektrycznej i niskoprgdowej

Powierzchnia u zytkowa pomieszcze n objetych opracowaniem 119,97 m?
w zakresie niezbednym do zgtoszenia budowy
Inwestycja jest planowana jako jednoetapowa.

Sprawy autorskie
Niniejszy projekt jest opracowaniem autorskim i podlega ochronie prawnej.

1.2 lIstniej ace zagospodarowanie terenu

Obiekt jest zlokalizowany przy ul. Rybickiego 1, na dzialce o nr 96/25. Na terenie poza budynkiem gtéwnym
objetym niniejszym opracowaniem znajdujg sie inne istniejgce zabudowania szpitala, petnigce funkcje
medyczne i uzupetniajgce.

Budynek gtéwny - pieciokondygnacyjny budynek na planie odwréconej litery "T", z daszkiem zorientowanym
w ukladzie wschéd - zachod i podstawg w ukfadzie potnoc - potudnie. Teren jest ptaski, z rozbudowanym
zapleczem parkingowym i komunikacyjnym, miejscami porosniety niskg i wysoka roslinno$cia, o charakterze
parkowym. Teren jest w catosci ogrodzony, a od ul. Sobieskiego posiada strzezony wjazd.

Bilans powierzchni nie ulegnie zmianie

1.2.1  Opis budynku istniejgcego

Sala cigé¢ jest zlokalizowana na 4 kondygnacji na Il pietrze, w potudniowej czesci skrzydia pétnocnego
budynku gtéwnego Wojewddzkiego Szpitala zespolonego w Skierniewicach.

Obiekt zrealizowano w technologii tradycyjnej, na planie odwrdconej litery "T". Daszkiem zorientowanym
w ukfadzie wschéd - zachéd a podstawg w ukladzie potnoc - potudnie. Budynek nie jest podpiwniczony
i posiada 5-kondygnacji. Catos¢ budynku jest utrzymana w stylistyce lat 60-tych.

Po 2013 r wykonana termomodernizacja obiektu.

Konstrukcja budynku:

Budynek gtéwny zostatl posadowiony bezposrednio na gruncie nosnym. Konstrukcja budynku opiera
sie na siatce stupéw i tworzy uktad tréjtraktowy. Sciany ceglane: zewnetrzne wypetniajgce o szer. 43cm,
wewnetrzne usztywniajgce o szer. 38 i 25cm, $cianki dziatowe ceglane grubosci 12 i 6¢cm, stropy Ackerman
gr. 24cm utozone poprzecznie . W $cianach wykonane sg wience zelbetowe.

Budynek znajduje sie w dobrym stanie technicznym, $ciany i stropy nie noszg sladéw zarysowan
zagrazajgcych nosnosci konstrukgciji.



Istniej gca funkcja:

Obecnie w budynku, w pomieszczeniach przeznaczonych pod projektowang przebudowg, miesci
sie istniejgcy Blok Porodowy z trzema stanowiskami porodowymi, salg porodéw rodzinnych, salg cieg,
zapleczem higieniczno sanitarnym, dyzurkg pielegniarek oraz izbg przyjec.

Wyko hczenie budynku wewn atrz w zakresie opracowania:

Sciany: farba emulsyjna, glazura do 2,10m.

Sufity: farba emulsyjna, systemowe podwieszane kasetonowe.
Posadzki istniejgce - ptytki ceramiczne.

Stolarka istniejgca - drzwiowa: PCV i drewniana, okienna: drewniana

Instalacje istniej gce:

instalacja wod.-kan.

instalacja C.O.

instalacja wentylacji i klimatyzacji
instalacje odgromowe budynku,
instalacje teletechniczne,
instalacja elektryczna

1.2.2 Ocena stanu technicznego budynku.

1. Wstep

Dane ogoine

Inwestor: Wojewddzki Szpital Zespolony im Stanistawa Rybickiego w Skierniewicach
Adres : ul. Rybickiego 1, Skierniewice 96-100

Podstawa opracowania
Podstawe opracowania stanowi umowa zawarta pomiedzy ,FINAL” Sp. z 0.0. £6dZ 92-208,
ul. Niciarniana 2/6, a Inwestorem.

Przedmiot opracowania
Przedmiotem opracowania jest ocena stanu technicznego budynku Wojewdédzkiego Szpitala Zespolonego
im. Stanistawa Rybickiego w Skierniewicach przy ulicy Rybickiego 1.

Cel opracowania
Opracowanie wykonuje sie w celu okreslenia stanu technicznego czesci Il pietra pod katem przebudowy
pomieszczen.

Zakres opracowania
Opracowanie obejmuje okreslenie stanu technicznego konstrukcji i elementéw wykonczenia budynkow
oraz zbadanie prawidtowosci wykonania rob6t budowlanych.

Materiaty wykorzystane w opracowaniu

- inwentaryzacje budowlang czesci budynku,

- informacje przekazane przez obecnego wiasciciela obiektu,

- wizje lokalng i ogledziny budynku,

- aktualnie obowigzujgce Normy, przepisy, normatywy techniczne oraz literature techniczna.

2. Opis stanu istniejgcego

Budynek bedacy przedmiotem opracowania jest pieciokondygnacyjny, niepodpiwniczony w ksztalcie
odwrdconej litery ,T”. Konstrukcje nosng budynku stanowig stupy i podciggi w ukfadzie tréjtraktowym,
wypethienie jako $ciany ceglane Rc=100at na zaprawie cementowo wapiennej.  Stropy
miedzykondygnacyjne Ackerman gr. 24cm utozone poprzecznie. Scianki dzialowe ceglane grubosci 12
i 6cm. Obcigzenia ze $cian przekazywane sg na podioze poprzez tawy fundamentowe.

Po roku 2013 wykonano termomodernizacje budynku

Sciany: farba emulsyjna, glazura do 2,10m.
Sufity: farba emulsyjna, systemowe podwieszane kasetonowe.
Posadzki istniejgce - ptytki ceramiczne.
Stolarka istniejgca - drzwiowa: PCV i drewniana
- okienna: drewniana

10



Stan techniczny budynku ocenia sie jako dobry, mozliwe jest wykonanie przebudowy pomieszczen.
W konstrukcji budynku nie stwierdzono zadnych zagrazajgcych uszkodzen, peknie¢ ani nadmiernych
odksztatcen

3. Whnioski

Na podstawie dokonanych ogledzin, informacji uzyskanych od wiasciciela oraz obliczen statycznych
sprawdzajgcych, stan techniczny budynku nalezy uzna¢ jako dobry i dostateczny (w zalezno$ci od rodzaju
rozpatrywanych elementéw).

Roboty budowlane zostaty wykonane prawidlowo i zgodnie ze sztukg budowlang. Nie stwierdzono
uszkodzen i nieprawidtowosci konstrukcji budynku przeznaczonych do przebudowy.

W trakcie realizacji w wyniku analizy stwierdzono:

* wyburzenia i rozbiorki elementdw bedacych przegrodami pomiedzy pomieszczeniami nie majg
zasadniczego wplywu na zmiane sztywnosci catego obiektu Pozostate elementy ktére ulegng
rozbiérce sg elementami dekoracyjnymi i ostonowymi, sufity podwieszane, drzwi, okladziny scienne
i podtogowe elementy instalacji i wyposazenia. W wiekszosci elementy budynku podlegajace
rozbidrce zostang zamienione na nowe.

* Woyburzenia w $cianach nosnych w jakich maja zosta¢ wykonane nie wptyng negatywnie na ogoing
statecznos¢ budynku.

» Funkcja | pietra nie ulega zmianie, obcigzenia uzytkowe pozostajg bez zmian.

W pomieszczen nalezy zapewni¢ wentylacje mechaniczng i klimatyzacje wg opracowania branzowego.
Wszystkie w/w prace jak rOwniez prace wykonczeniowe nalezy wykonaé w  oparciu
o projekt architektury i konstrukcji oraz projekty branzowe, ktére wraz z niniejszg opinig techniczng skladajg
sie na projekt budowlany. Roboty budowlane nalezy prowadzi¢ zgodnie z projektem budowlanym, zgodnie
z zasadami BHP, pod nadzorem osob posiadajgcych odpowiednie uprawnienia i kwalifikacje, w sposéb
niezagrazajacy zdrowiu i zyciu ludzi oraz nienaruszajgcy praw 0sob trzecich.

Stan techniczny budynku pozwala na przebudowe. Projektowana przebudowa pomieszczen sali ciec
zlokalizowanych na Il pietrze w budynku Wojewddzkiego Szpitala zespolonego im. Stanistawa Rybickiego
w Skierniewicach wraz z infrastrukturg techniczng nie zagrozi konstrukciji istniejgcego budynku i nie naruszy
praw os6b trzecich.

1.3 Projektowane zagospodarowanie terenu

Niniejsze opracowanie nie zmienia istniejgcego zagospodarowania terenu w rozumieniu funkcji
i przeznaczenia, zlokalizowanej na nim zabudowy. Planowana inwestycja obejmuje przebudowe
pomieszczen zlokalizowanych wewngtrz budynku na pietrze 1l i nie zmienia powierzchni zabudowy
ani kubatury budynku.

llo$¢ powierzchni utwardzonych i biologicznie czynnych pozostaje bez zmian.

Projektowana przebudowa nie ma zadnego wplywu na otaczajgce dziatki. Oddzialywanie projektowanej
inwestycji zamyka sie wewnatrz granic wlasnosci Inwestora.

1.4 Zestawienie powierzchni zagospodarowania terenu  , dane liczbowe
Bez zmian, ze wzgledu na charakter inwestyciji.

1.5 Dane o ochronie i wpisie do rejestru zabytkéw
Nie dotyczy

1.6 Wplyw eksploatacji gorniczej
Dziatka nie lezy na terenach szkdd gorniczych.

1.7 Istniej gce i przewidywane zagro zenia dla srodowiska oraz higieny i zdrowia u  zytkownikéw i ich
otoczenia

Inwestycja nie narusza wymagan i praw dotyczgcych ochrony intereséw oséb trzecich pod warunkiem

zastosowania sie do wytycznych zawartych w niniejszej dokumentaciji.

1.8 Inne konieczne dane wynikaj ace ze specyfiki, charakteru i stopnia skomplikowani a obiektu
budowlanego
Nie wystepuja.

1.9 Powierzchnia zabudowy, o ktérej mowa w pkt 1.4, okre $lanej zgodnie z PN-ISO 9836:1997
Powierzchnia zabudowy budynkow nie ulegnie zmianie.
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2. ARCHITEKTURA | KONSTRUKCJA

2.1 Przeznaczenie i program u zytkowy, parametry techniczne

Przeznaczenie

Uzyteczno$é publiczna - Szpital. Przebudowywany budynek szpitalny nie zmienia swojego charakteru

uzytkowego.

Program uzytkowy budynku
Projekt obejmuje przebudowe czesci pomieszczen bloku porodowego wraz z niezbednymi instalacjami.

Blok porodowy sktada sie z sali porodéw rodzinnych, sali porodowej dwustanowiskowej, punktu wybudzen,
kacika noworodka, pokoju przygotowania pacjentki z WC dostosowanym do potrzeb o0séb
niepetnosprawnych, pokoju przygotowania lekarzy, sali cieé¢, brudownika, WC, komunikacji, $luzy fartuchowo
- umywalkowej i pokoju przyjec.

2.2 Zestawienie powierzchni u zytkowych obliczanych wedtug PN-ISO 9836:1997

Powierzchnia uzytkowa czesci objetej opracowaniem = 119,97 m?

ZESTAWIENIE POMIESZCZEN
nr pom. [nazwa pomieszczenia pow . m2
P.1 pokdj przyjeé 10,02
P.2 sluza umywalkowo - fartuchowa 8,99
P.3 lazienka pacjentek 5,21
P.4 punkt wybudzen 6,8
P.5 komunikacja wewnetrzna 27,74
P.6 sala cie¢ cesarskich 32,5
P.7 pokéj przygotowania lekarzy 5,18
P.8 brudownik 3,94
P.9 WC pacjenta NPS 5,26
P.10 pokéj przygotowania pacjenta 14,33
RAZEM 119.97
2.3 Forma architektoniczna i funkcja obiektu budowl anego, sposéb dostosowania do krajobrazu

i otaczaj gcej zabudowy oraz sposéb spetnienia wymaga N (art. 5 ust. 1 ustawy)

Funkcja budynku - uzytecznosc¢ publiczna - szpital.
Forma budynku nie ulegnie zmianie.

Sposob spetnienia wymagan, o ktérych mowa w art. 5 ust. 1 ustawy
Okreslenie sposobu spetnienia wymienionych wymagan zawarto w poszczeg6lnych opracowaniach projektu.

2.4 Ukfad konstrukcyjny, pozostate rozwi  gzania materialowe

Warunki gruntowo-wodne
nie dotyczy

fundamenty
- istniejgce

sciany fundamentowe
- istniejgce

$ciany zewnetrzne nosne
- istniejgce
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Sciany wewnetrzne dzialowe - projektowane
- z ptyt g-k gr. 12,5 cm na profilu stalowym 10 cm
- ptyta kartonowo-gipsowa GK/GKBI 1,25 cm
- Profil $cienny pionowy CW 10 (cm) co 60 cm (wyciszenie wypetnieniem wetng mineralng)
- Piyta kartonowo-gipsowa GK/GKBI 1,25 cm
Uwaga:
W pomieszczeniach o okresowej wilgotnosci przekraczajgcej 70% nalezy zastosowaé piyty
impregnowane GKBI 1,25cm

wience i nadproza

- wience istniejgce

- nadproza ze stalowych profili 2 x [ 120 i 3x[120 skrecone $rubami M12 co 80 cm.

W otworach poszerzanych lub wykuwanych w istniejacych $cianach nalezy wykonaé nowe nadproza.
Nadproze zaprojektowano jako zestaw dwdch, lub trzech ceownikéw stalowych potgczonych s$rubami
i przewigzkami z blachy. Belki z ceownikédw oparto na poduszce betonowej. Ceowniki skrecone ze sobg
srubami (gérna czes¢) oraz polagczone przyspawanymi przewigzkami (od dotu). Przestrzen pomiedzy
belkami i stupkami a istniejgcym murem wypetni¢ zaprawg cementowg 1:3.

Opis wykonania nadprozy stalowych.

1. Wykué bruzde z jednej strony do osadzenia belki stalowej. Bruzde wykuwa¢ o jak najmniejszych
wymiarach umozliwiajgcych osadzenie belki i pézniejsze uzupetnienie pustych miejsc zaprawag
betonowg. UWAGA — nie wykuwaé bruzdy na wylot — wykonac jg o jak najmniejszej gtebokosci.

2. Osadzi¢ belke stalowa.

3. Zaklinowac¢ belke do istniejgcej sciany, stropu od goérnej krawedzi i w miejscu oparcia na murze
za pomocg klinébw stalowych oraz wypelni¢ puste miejsca pomiedzy belkg a $ciang zaprawag
cementowg 1:3.

4, Po zwigzaniu zaprawy wykonac¢ operacje opisane powyzej dla drugiej belki.

5. Przewierci¢ otwory w murze i belce do przetozenia srub M12.

6. Przetozy¢ sruby i skrecic.

7. Do dalszych prac przystgpi¢ po osiagnieciu przez zaprawe odpowiedniej wytrzymatosci.

8. Wykué gniazda dla przyspawania przewigzek

9. Przyspawaé przewigzki

10. Wycig¢ pozostalg czes$¢ otworu. Podczas ciecia i kucia nalezy uwazac, aby nie przekroczyé zarysu
otworu.

dach

- istniejgcy

kominy

- istniejgce

posadzki (_rys. A-07)

- wyktadzina heterogeniczna/homogeniczna PCV, wywinigcie 15 cm na $ciany, wykladzina spawana,
- wylewka samopoziomujgca gr. 4 cm,

- istniejgce warstwy stopowe

UWAGA: Nalezy skuc istniejgce warstwy posadzki, tak by po natoZzeniu nowych warstw projektowany poziom
posadzki byt réwny z istniejgcym poziomem w sali porodowe;.

W pomieszczeniach nalezy zastosowac¢ wyktadzine heterogeniczna/homogeniczng PCV, szczegdtowy opis
parametréw zawarto w czesci rysunkowe;.

Dodatkowo w kazdym pomieszczeniu, na styku Sciany i podtogi, pod wyktadzing, nalezy zastosowac listwy
wyobleniowe, systemowe. Potgczenia wyktadzin oraz wyktadzin i cokolikdw nalezy zespawac sznurem PCV.

wykonczenie wewnetrzne $cian (rys. A-09)

- w zaleznosci od przeznaczenia pomieszczenia wyktadzina PCV do peinej wysoko$ci pomieszczenia

lub do wysokos$ci 210cm, powyzej tynk gipsowy malowany farbg lateksowg, zmywalng, gtadka, nienasigkliwg

i odporng na dziatanie srodkéw myjaco - dezynfekcyjnych.

- wokét umywalek i zlewozmywakdéw nalezy zastosowac¢ fartuchy z PCV o szerokosci min. 120 cm
i wysokosci min. 160 cm.

- przy wejsciach do pomieszczeh oraz na naroznikach scian nalezy zastosowa¢ wzmocnienia narozy
poprzez zastosowanie pionowych listew ochronnych PCV do wys. 160cm

- na $cianach nalezy zastosowaé systemowe listwy odbojowe PCV
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UWAGA: Nalezy przeprowadzi¢ analize tynkdéw, tynki odparzone lub odspojone nalezy skué, podtoze
oczyscic i wykonac nowe tynki kategorii Ill cem - wap. Przyjmuje sie do skucia ok. 30% tynkow.

stolarka okienna i drzwiowa (rys. A-06)

- wymiana okien drewnianych na okna PVC w technologii i o podziatach zgodnych z nowa stolarkg
wymieniong w pozostatej czesci budynku. W sali cie¢ czesci przezierne okien nalezy oklei¢ folig
nieprzezroczysta.

- drzwi zgodnie z rysunkiem zestawienie stolarki i Slusarki drzwiowej A-06

Uwaga — przed zamoéwieniem stolarki i Slusarki nalezy wykonac pomiary rzeczywistych otworéw drzwiowych

sufity (rys. A-08):
- podwieszane, systemowe, kasetonowe. Minimalne wysoko$¢ pomieszczeh oraz rodzaje sufitow
wg rysunku.

Wytyczne z uwagi na bezpieczenstwo uzytkowania

Wytyczne z uwagi na bezpiecze nstwo u zytkowania

Budynek i urzgdzenia z nim zwigzane powinny by¢ wykonane w sposob niestwarzajgcy niemozliwego do

zaakceptowania ryzyka wypadkow w trakcie uzytkowania:

- Okna powinny mie¢ skrzydta otwierane do wewnatrz.

- W budynku z pomieszczeniami przeznaczonymi na pobyt ludzi temperatura na powierzchni elementow
centralnego ogrzewania, niezabezpieczonych przed dotknieciem przez uzytkownikéw, nie moze
przekraczac 90 st. C.

- Posadzki i wykladziny w pomieszczeniach przeznaczonych na pobyt ludzi powinny by¢ wykonane
Zz materiatldw antyelektrostatycznych, spetniajgcych warunki okreslone w Polskich Normach
dotyczacych ochrony przed elektrycznoscia statyczna.

2.5 Sposo6b zapewnienia warunkéw dla oséb niepetnosp  rawnych

Budynek jest przystosowany dla o0séb niepetnosprawnych, wyposazony jest w dzwigi osobowe.
Dla zapewnienia dostepu do wszystkich pomieszczen osobom niepetnosprawnym podtogi pomieszczen,
w tym réwniez ciggoéw komunikacyjnych przeznaczonych dla ruchu pacjentéw, znajdujg sie na jednym
poziomie. W pokoju przygotowania pacjentki jest zlokalizowany WC przystosowany dla osoby poruszajgcej
sie na wdzku inwalidzkim.

2.6 Podstawowe dane technologiczne

Przebudowa sali cesarskich cie¢ pozwoli na usprawnienie pracy na bloku porodowym.

Kobieta ciezarna bedzie transportowana do pomieszczenia przygotowania pacjentki (P.10) komunikacjg
wewnetrzng (P.5), nastepnie bezposrednio na sale cie¢ cesarskich (P.6). Personel szpitalny na blok bedzie
wchodzit przez $luze fartuchowo - umywalkowg (P.2). Przed rozpoczeciem zabiegu lekarz prowadzacy,
lekarz pediatria, pielegniarki, instrumentariuszki oraz lekarz anestezjolog bedg przygotowywaé
sie w pokoju przygotowania personelu (P.7) po umyciu przejdg na sale cesarskich cie¢ (P.6).

Zabieg bedzie sie odbywat w specjalnie do tego przystosowanym pomieszczeniu (P.6). Po zakohczonym
zabiegu noworodek trafi do boksu pielegnacji noworodka a personel przejdzie do komunikacji wewnetrznej.
Sciany sali cieé cesarskich zostang obfozone wykladzing $cienng PCV - kolorowa spod wyktadziny
wykonany w kolorze warstwy wierzchniej, odporna na uderzenia, zmywalna, gtadka, nienasigkliwa i odporna
na dziatanie srodkéw myjgco - dezynfekcyjnych, zgodna z rozporzgdzeniem REACH

Grubosc¢ wg EN 428 — max .0,92 mm
Warstwa uzytkowa wg EN 429 — min.0,10 mm

Waga wg EN 430 — min.1610g/m2
Aktywno$¢ antybakteryjna ISO 22196 > 99%

Posadzka sali - wyktadzina PCV homogeniczna, specjalistyczna przewodzgca tadunki elektryczne-
odprowadzajgca tadunki do uziemienia,

grubosé catkowita wg EN 428 - min2.0 mm

waga catkowita wg EN 430 - max- 3060g/m2
klasa uzytkowa wg EN 685 34/43

klasyfikacja ogniowa wg EN 13501-1 Bfl-s1
Wiasciwosci przewodzace EN 1081 104 <Rt< 106 Ohm
grupa Scieralnosci wg EN 649 — P
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stabilno$¢ wymiarowa wg EN 434 <0.40 %
wgniecenia resztkowe -zalecane (pomiar) _ 0.02 mm
odpornos¢ chemiczna EN 423 - OK
Przewodnos¢ termiczna EN 12524 0.25 W/(m.K)

oswietlenie pomieszczen Swiattem dziennym:

- Wszystkie pomieszczenia ze statymi miejscami pracy sg oswietlone sSwiattem dziennym. Jedynie
toaleta, pom. porzadkowe, $luzy, nie posiadajg dostepu do Swiatta dziennego. Nie beda przeznaczone
do statego pobytu. W sali cie¢ szyby nalezy oklei¢ folig nieprzezierna.

spos6b wentylacji pomieszczen:

- Na obszarze objetym opracowaniem zaprojektowano wentylacje mechaniczng oraz klimatyzacje.
- Pom. P.2 i P.3 wentylowane bedzie istniejgcym kanalem wentylacyjnym-grawitacyjnym

- Szczegoty rozwigzan na rysunkach branzowych.

WYPOSAZENIE

Podstawowe wyposazenie technologiczne wg rysunku A-04 i zatgcznika nr 1 , dodatkowo pomieszczenia
nalezy wyposazy¢ w kosze na $mieci, dozowniki na mydto, papier oraz dezynfektory.

Ze wzgledu na ilos¢ i roznorodnos¢ wystepujgcych w szpitalu urzadzen, Wykonawca jest zobowigzany
do maksymalnego ograniczenia ilosci roznych dostawcow i producentéw sprzetu do niezbednego minimum,
w celu zapewnienia optymalnych warunkéw serwisowych i gwarancyjnych.

W szczegélnosci nalezy zapewni¢ taki dobdér dostawcéw, aby w miare mozliwosci umeblowanie
poszczegoblnych pomieszczen pochodzito od jednego producenta, a przewidziany sprzet medyczny
byt wzajemnie kompatybilny.

Dostawcy przed realizacjg zaméwienia sg zobowigzani do sprawdzenia zaprojektowanych warunkéw
przytgczenia oraz sprawdzenie realnych wymiaréw na budowie, pod katem mozliwosci wykorzystania
sprzetu ich produkcji. Jezeli wybrany przez Wykonawce dostawca wymaga innego rodzaju przytgczy
niz zaprojektowany, jest zobowigzany do dostosowania przylgczy we wlkasnym zakresie i na wtasny koszt.
Wszystkie meble nalezy wykona¢ jako szczelnie przylegajgce do poditogi, scian oraz miedzy sobag
nawzajem, blaty ciggéw meblowych nalezy wykona¢ w jednym kawaitku, wzdtuz blatébw zamontowac

trwale, estetyczne i szczelne listwy przy$cienne, styki blatu ze zlewami i umywalkami nablatowymi
uszczelnié przezroczystym silikonem.

Pomieszczenia szpitala nalezy wyposazy¢ w optymalny pod wzgledem higieny i komfortu pracy sprzet -
ergonomiczny, energooszczedny, trwaly, odporny na intensywne uzytkowanie, fatwozmywalny, a takze
odporny na uzywane w szpitalu srodki czyszczgco-dezynfekujgce i wielokrotne cykle czyszczenia.

Meble medyczne nalezy wykona¢ na ndzkach umozliwiajacych mycie i dezynfekcje podtég.

Sprzet medyczny powinien by¢ bezpieczny i dopuszczony do stosowania w zaktadach opieki zdrowotnej
na terenie Rzeczypospolitej Polskiej.

Wyposazenie techniczne wg opracowan branzowych.

ORGANIZACJA SYSTEMU ZAOPATRZENIA
Szpital zaopatrywany jest z zewnagtrz w:
* wyzywienie dla pacjentow
* bielizne szpitalng i zdezynfekowane materace
o leki
* materiaty rozne

ZAOPATRZENIE W WYZYWIENIE

Transport zewnetrzny przywozi wyzywienie w wyznaczonych godzinach i dostarcza bezposrednio
na oddzialy wnoszac przez wejscie gtbwne szpitala w hermetycznie zamknietych pojemnikach do wind
tozkowych. Wyzywienie zostaje przyjete przez oddzialowe lub dietetyczki i w kuchenkach oddziatowych
rozparcelowanie na czyste wozki transportowe i rozwiezione do chorych na oddziatach. Pojemniki
producentow zostajg zamkniete, oczyszczone z zewnatrz i zabrane przez firme kateringowa.

ZAOPATRZENIE W BIELIZNE SZPITALNA | ZDEZYNFEKOWANE MATERACE

Zakfada sie, ze praniem, maglowaniem i reperacjg bielizny szpitalnej zajmie sie rowniez wyspecjalizowany
zaktad zewnetrzny.

Bielizna przywieziona jest wprost z produkcji na specjalnych wozkach do szpitala i sktadowana w magazynie
bielizny do ostygniecia, ewentualnie do odparowania. W magazynie bielizna rozdzielona jest
na poszczegolne oddziaty i w przygotowanych pakietach zawieziona wézkami na oddziaty.

Materace z zakladu dezynfekcji przywozone s3g bezposrednio do magazynu materacy przy stacji
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przygotowania t6zek.
Na oddziale poza obszarem opracowania znajdujg sie magazyny na czystg i brudng bielizne.

ZAOPATRZENIE W INSTRUMENTY | SPRZET STERYLNY

Wysterylizowane narzedzia zostang dostarczone na oddziat w szczelnych, metalowych zamykanych
na klucz woézkach. Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 w sprawie
szczegoOtowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego
dziatalno$¢ leczniczg po wykonaniu zabiegu brudne narzedzia, sprzet, bielizna oraz odpady bedg
transportowane tg sama droga, ktorg dostarczany jest materiat czysty i sterylny w szczelnych opakowaniach
transportowych. Nastepnie bedag transportowane do centralnej sterylizatroni w ktérej nastgpi proces
sterylizacji i przygotowanie do nastepnego zabiegu.

ORGANIZACJA SYSTEMU EKSPEDYCJI
System ekspedycji odpadow
Obiekt bedzie funkcjonowat w systemie usuwania odpadéw wspolnym dla wszystkich budynkéw na terenie
szpitala. Odpady odbiera profesjonalna firma, ktéra odpowiada za ich wywdéz i utylizacje.
Ekspedycja obejmuje typowy zakres odpadkéw szpitalnych:

e brudng bielizne

e odpadki zwykle z oddziatéw

« odpadki do utylizacji

e narzedzia z oddziatéw do centralnej sterylizatorni
Niniejszy projekt nie ingeruje w istniejgcy system ekspedycji oraz nie narusza Programu gospodarki
odpadami niebezpiecznymi, obowigzujgcego dla Szpitala.
Wszystkie materialy przeznaczone do ekspedycji zgodnie z decyzjg Uzytkownika transportuje
sie do punktéw ekspedycji zewnetrznej znajdujgcych sie obrebie budynku istniejgcego.

Odpadki zwykie
Zwozone sg w zamknietych szczelnie workach do boksu przechowywania $mieci, skad personel
transportu wewnetrznego wywozi je na $mietnik szpitalny.

Odpadki do utylizacji

Wszelkie odpady przeznaczone do utylizacji pakowane sg do specjalnie oznaczonych kolorystycznie
workow i wywozone do wydzielonego magazynu poza budynkiem, skad odbiera je wyspecjalizowana
firma.

2.7 Rozwiazania budowlane i techniczno-instalacyjne dla obiek  tu budowlanego liniowego
Nie dotyczy

2.8 Rozwigzania elementéw wyposa zenia budowlano-instalacyjnego
instalacja wody

- instalacja kanalizacji sanitarnej

- instalacja grzewcza

- instalacja wentylacji mechanicznej i klimatyzacji

- instalacja wody lodowej

- instalacje gazéw medycznych

- instalacje elektroenergetyczne

- instalacje tgcznosci oddziatowej

- instalacje teletechniczne

- instalacja komputerowa

2.9 Rozwiagzania i sposob funkcjonowania zasadniczych urz ~ gdzen instalacji technicznych
Szczegoly poszczegolnych rozwigzan zawarto w opracowaniach branzowych.
2.10 Charakterystyka energetyczna

Ze wzgledu na zakres prac - drobne zmiany w uktadzie $cian dziatowych wspotczynnik przenikania ciepta
U oraz wskaznik EP [kWh/(erok)] obliczany na podstawie Rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury
z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki
i ich usytuowanie Dz.U. 2002 nr 75 poz. 690 z pdzniejszymi zmianami nie ulegnie zmianie.
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2.11 Woplyw obiektu na $rodowisko

a) zapotrzebowanie i jakos¢ wody oraz ilos¢, jakosci i sposéb odprowadzania sciekOw:

Woda do celéw bytowych bedzie pobierana z sieci miejskiej, $cieki ptynne bedg odprowadzone
do kanalizacji miejskiej na dotychczasowych warunkach.

b) emisja zanieczyszczen gazowych, w tym zapachéw, pytowych i ptynnych, z podaniem ich rodzaju, ilosci
i zasiegu rozprzestrzeniania sie:

Emisja niezorganizowana pochodzi¢ bedzie od ruchu pojazdéw samochodowych. Bedzie to emisja
produktéw spalania paliw silnikowych: oleju napedowego i benzyny silnikowej w jakie zasilane sg auta
dostawcze, osobowe i ciezarowe odpowiedzialne za ruch personelu, materiatu i pacjentéw. Poniewaz
w zwiazku z realizacjg inwestycji nie przewiduje sie zwiekszenia ruchu samochodowego — ilo$¢ pacjentow

i zatrudnionych pozostaje niezmieniona - nie zaktada sie rowniez zwiekszenia emisji spalin z tego tytutu.

c) rodzaj i ilo$¢ wytwarzanych odpadow,

Budynek bedzie generowat odpady szkodliwe i zakazne typowe dla obiektdw szpitalnych
w dotychczasowej ilosci.

Usuwanie odpadéw bedzie odbywato sie wg obecnego programu gospodarki odpadami niebezpiecznymi,
obowigzujgcego dla Szpitala.

Odpady z rozbiérek nalezy segregowaé i poddaé utylizacji zgodnie z przepisami ochrony srodowiska.
Pozostale odpady nalezy przekaza¢ na najblizsze sktadowisko odpaddéw wyspecjalizowanej firmie

do dalszego zagospodarowania.

Uzytkownicy przestrzegac¢ bedg obowigzkéw posiadacza odpaddéw wynikajgcych z zapiséw ustawy

o odpadach, tym samym zapobiegac¢ bedzie sie negatywnemu oddziatywaniu odpadéw na srodowisko —

to poprzez nastepujgce praktyki:

- odpady magazynowac¢ sie bedzie selektywnie, w wydzielonych do tego miejscach, na terenie, do ktdrego
prowadzacy posiada¢ beda tytut prawny; odpady gromadzone bedg w sposéb uporzgdkowany

w pojemnikach: szczelnych, odpornych na przechowywane w nich substancje, w razie koniecznosci
zabezpieczonych od wptywu warunkéw atmosferycznych i ustawionych na utwardzonym podtozu, w sposéb
zabezpieczony przed osobami postronnymi; pojemniki/miejsca magazynowania odpadow opisane bedg
nazwg i kodem odpadu,

- postepowanie z wytworzonymi odpadami na etapie magazynowania, transportu wewnetrznego,
przetadunku odbywa¢ sie bedzie w sposéb kontrolowany i uniemozliwiajgcy swobodne
ich rozprzestrzenianie w srodowisku,

- Prowadzacy zleca¢ bedzie wykonanie obowigzku gospodarowania wytworzonymi odpadami innemu
posiadaczowi odpaddw; transportem, zbieraniem, unieszkodliwianiem i odzyskiem odpadéw zajmowaé

sie bedg firmy wybrane na odbiorcéw tych odpaddéw i posiadajace stosowne zezwolenia wlasciwego organu
na prowadzenie dziatalno$ci odpowiednio w zakresie zbierania, transportu, odzysku, badz unieszkodliwiania
odpadow,

- odpady wytworzone na terenie obiektu w pierwszej kolejnosci przekazywane bedg do odzysku,

a w przypadku, gdy nie bedzie to mozliwe z przyczyn technologicznych, ekonomicznych, badz
ekologicznych, przekazywane bedg do unieszkodliwiania, w tym w ostatecznosci poprzez ich sktadowanie,
okres magazynowania odpadéw w zaleznosci od ich dalszego zagospodarowania, nie bedzie przekraczaé
limitdw ustawowych, spos6b postepowania z odpadami medycznymi, w tym zapewnienie prawidtowych
warunkéw magazynowania zgodne by¢ muszg z obowigzujgcym w tym zakresie Rozporzgdzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 30 lipca 2010 r. w sprawie szczegotowego sposobu postepowania z odpadami medycznymi
(Dz.U. Nr 139, poz. 940).

d) wlasciwosci akustyczne oraz emisje drgan, a takze promieniowania, w szczegoélnosci jonizujgcego, pola
elektromagnetycznego i innych zakidcen:

Stacjonarnymi (punktowymi) zrodtami hatasu sg wyrzutnie wentylatoréw kanatowych i centrale wentylacyjne.
W projekcie zastosowano ttumiki akustyczne na kanatach. Szacowana tgcznie moc akustyczna urzgdzen
wentylacyjnych nie przekroczy dopuszczalnych poziomoéw hatasu w srodowisku.

Nowe centrala wentylacyjne oraz agregat wody lodowej nie przekroczy dopuszczalnych poziomow hatasu
w $rodowisku. Zgodnie z Rozporzgadzeniem Ministra Srodowiska z dnia 14 czerwca 2007r., w sprawie
dopuszczalnych pozioméw hatasu w srodowisku dla szpitali w miastach to 50 dB w dzien i 40 dB w nocy
Liniowymi zrodtami hatasu sg trasy przejazdu pojazdéw osobowych, dostawczych i ciezarowych. Poniewaz
nie przewiduje sie zwiekszenia ruchu samochodowego w zwigzku z realizacjg inwestycji, nie zaklada
sie rowniez zwiekszenia emisji hatasu z tego tytutu.

Eksploatacja obiektu nie bedzie powodowa¢ innych zakiocen (w tym: emisji pola elektromagnetycznego
i wibracji).

17



e) wplyw obiektu budowlanego na istniejgcy drzewostan, powierzchnie ziemi, w tym glebe, wody
powierzchniowe i podziemne:

Zakres przebudowy nie bedzie ingerowat w obecng zieleh. W wyniku realizacji inwestycji, nie ulegnie
zmniejszeniu powierzchnia czynna biologicznie. Na terenie dziaiki objetej przedsiewzieciem nie wystepuja
wody powierzchniowe. Nie planuje sie nowych fundamentow. Zatem realizacja inwestycji nie bedzie miata
istotnego znaczenia dla stanu wéd podziemnych.

Reasumujgc, eksploatacja planowanego do zrealizowania obiektu, przy zastosowaniu zaprojektowanych
rozwigzan techniczno-technologicznych nie bedzie miata istotnego wpltywu na stan $rodowiska
W jego otoczeniu.

Ponadto przy realizacji inwestycji nalezy przestrzega¢ przytoczonych przepisow:

- z dn. 27 kwietnia 2001 prawo ochrony srodowiska (Dz. U. z 2008, nr 25, poz. 150. z p6zn. zm.)

- z dn. 16 kwietnia 2004 o ochronie przyrody (Dz. U. z 2009, Nr 151, poz. 1220 z p6zn. zm.)

- z dn. 13 wrzesnia 1996 o utrzymaniu czystosci i porzadku w gminach (Dz. U. Z 2005, Nr 236,
poz. 2008 z pézn. zm.)

- z dn. 27 kwietnia 2001 o odpadach (Dz. U. z 2007, Nr 39 poz. 251 z pézn. zm.)

- z dn. 18 lipca 2001 r. Prawo wodne (DZ. U. z 2012, poz. 145, z p6zn. zm.)

2.12 Analiza mo zliwo $ci racjonalnego wykorzystania alternatywnych system 6w zaopatrzenia
w energi e i ciepto

Ze wzgledu na zakres planowanych prac- nie dotyczy.
2.13 Warunki ochrony przeciwpo zarowej

Uwagi

Pomieszczenia objete opracowaniem znajdujg sie w budynku szpitala dla ktérego sporzadzono ekspertyze
techniczng dot. ochrony ppoz. oraz uzyskano w oparciu o nig Postanowienie tédzkiego Komendanta
Wojewddzkiej Panstwowe]j Strazy Pozarnej w todzi nr WZ/5595.206.215 z dnia 18 listopada 2015.

Warunki ochrony przeciwpozarowej zostaty opracowane ww. postanowienie oraz wizje lokalna.

W razie stwierdzenia niewykonania zalecen powyzszych dokumentéw w zakresie dotyczacym zgodnosci
z przepisami ppoz strefy pozarowej w ktérej znajdujg sie pomieszczenia przedmiotowej przebudowy nalezy
takie roboty wykonac.

Dane ogdine
Podstawowe parametry budynku:

Powierzchnia uzytkowa 6896 m2
Kubatura 30 258 m3

Wysokos¢ 18,5 m, sredniowysoki (SW)
Liczba kondygnacji -5

Podstawowe parametry przebudowywanej czeéci:
Powierzchnia uzytkowa 119,97m2

Kubatura 375m2

Pomieszczenia zlokalizowane na 4 kondygnacji - 2 pietro

Kategoria budynku
Szpital ZLII

Warunki budowlane

Budynek zostat posadowiony bezposrednio na gruncie nosnym. Konstrukcja opiera sie na siatce stupow
w module i tworzy ukiad tréjtraktowy. Sciany ceglane: zewnetrzne wypetniajgce o szer. 43 cm, wewnetrzne
usztywniajgce o szer.38 i 25 cm, $cianki dzialowe ceglane grubosci 12 i 6 cm, stropy Ackerman gr 24 cm
utozone poprzecznie.

W przebudowywanych pomieszczeniach po niezbednych wyburzeniach projektuje sie $cianki dzialowe
g-k gr 12 cm. Zamurowania otworéw z cegly ceramicznej.

Zaopatrzenie wodne do wewnetrzneqo gaszenia pozaru

Przedmiotowe pomieszczenia bedg gaszone za pomocg wewnetrznego systemu hydrantowego
DN 25 z wezem péisztywnym. Hydrant zlokalizowany w klatce schodowej zapewni odpowiedni zasieg
gaszenia wynikajacy z dtugosci weza - 30 m + 3 m efektywnego zasiegu rzutu pradéw gasniczych.
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Strefy pozarowe

Obecnie opracowywana jest Ekspertyza pozarowa dla calego budynku Szpitala uwzgledniajgca podziat
na strefy pozarowe oraz zalecenia dotyczgce rozwigzan w zakresie ochrony pozarowej. Pomieszczenia
objete niniejszym opracowaniem zgodnie z ww. ekspertyzg i rysunkiem nr 5 tej ekspertyzy znajdujg
sie w 3 strefie pozarowej.
Dopuszczalna powierzchnia strefy pozarowej dla budynku $redniowysokiego w kategorii ZL 1I- 3500 m2

Zagrozenie wybuchem

W pomieszczeniach objetych opracowaniem - nie wystepuje.

Klasa odpornosci pozarowej

dla ZLIl — klasa ,B”

Klasa odpornosci ogniowej elementéw budynku

Poszczegolne elementy budynku zaprojektowano z materiatdw nierozprzestrzeniajgcych ognia
oraz spetniajacych wymagania okreslone w ponizszej tabeli:;
Klasa
odporno sci Klasa odporno $ci ogniowej elementéw budynku
pozarowej
budynku
1 2 3 4 5 6 7
gtéwna konstrukcja | strop” Sciana Sciana przekrycie
konstrukcja nosna | dachu zewnetrznal'z Wewnetrznal dachu
B R 120 R30 REI 60 |EI®60 El 30 RE30
Oznaczenia w tabeli:
R - no$nos¢ ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z PN
E - szczelnos$¢ ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z PN

|
o)

- izolacyjno$¢ ogniowa (w minutach), okreslona zgodnie z PN
- hie stawia sie wymagan.
- Jezeli przegroda jest czescig gtdwnej konstrukcji nosnej, powinna spetnia¢ takze kryteria nosnosci ogniowej (R) odpowiednio

do wymagan zawartych w kol. 2 i 3 dla danej klasy odpornosci pozarowej budynku.

w potaci dachowej nie zajmujg wiecej niz 20% jej powierzchni.

- Klasa odpornosci ogniowej dotyczy pasa miedzykondygnacyjnego wraz z potgczeniem ze stropem.
- Wymagania nie dotyczg naswietli dachowych, Swietlikow, lukarn i okien potaciowych (z zastrzezeniem § 218), jesli otwory

Wykonczenie wnetrz, drogi ewakuacyjne oraz wyktadziny podiogowe musza by¢ wykonane z materiatow
trudnozapalnych.
Sufity nalezy wykona¢ z materiatéw niezapalnych, niekapigcych i nieodpadajgcych pod wpltywem ognia.

Oddzielenia przeciwpozarowe

Wymagang klase odpornosci

ogniowej

znajdujgcych sie w nich otworéw okresla ponizsza tabela:

Klasa odporno $ci ogniowej

elementéw oddzielenia

drzwi z

przedsionka

Klasa przeciwpo zarowego drzwi przeciwpo zarowego
odporno $ci | scian i : .
ozarowej stropéw, z przeciwpo zarowych ! .
b e stropéw |lub innych zamkni e€|na korytarz i do [na klatk e
budynku wyj atkiem . . ! . *
. w ZL przeciwpo zarowych pomieszczenia |schodow g)
stropow  w
ZL
1 2 3 4 5 6
"B"i"C" REI120 REI60 |EI60 E 130 E 30

Przepusty instalacyjne w elementach oddzielenia przeciwpozarowego

elementéw oddzielenia przeciwpozarowego oraz zamknie¢

1. Przepusty instalacyjne w elementach oddzielenia przeciwpozarowego powinny mie¢ klase odpornosci
ogniowej (E I) wymagang dla tych elementéw.
2. Dopuszcza sie nieinstalowanie przepustéw, o ktérych mowa w ust. 1, dla pojedynczych rur instalacji
wodnych, kanalizacyjnych i ogrzewczych, wprowadzanych przez sciany i stropy do pomieszczen higieniczno

sanitarnych.
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3. Przepusty instalacyjne o $rednicy powyzej 4 cm w $cianach i stropach, niewymienionych
w ust. 1, dla ktérych jest wymagana klasa odpornosci ogniowej co najmniej E | 60 lub R E | 60, powinny mie¢
klase odpornosci ogniowej (E I) tych elementow.

4. Przejscia instalacji przez zewnetrzne sciany budynku, znajdujgce sie ponizej poziomu terenu, powinny
by¢ zabezpieczone przed mozliwoscig przenikania gazu do wnetrza budynku.

Przewody wentylacyjne

1. Przewody wentylacyjne powinny byé wykonane z materialtdw niepalnych, a palne izolacje cieplne
i akustyczne oraz inne palne okfadziny przewoddéw wentylacyjnych mogg by¢ stosowane tylko
na zewnetrznej ich powierzchni w sposéb zapewniajgcy nierozprzestrzenianie ognia.

2. Odlegtosé nieizolowanych przewodéw wentylacyjnych od wyktadzin i powierzchni palnych powinna
wynosi¢ co najmniej 0,5 m.

3. Drzwiczki rewizyjne stosowane w kanatach i przewodach wentylacyjnych powinny by¢ wykonane
z materiatéw niepalnych.

4. Elastyczne elementy tgczace, stuzgce do potgczenia sztywnych przewodoéw wentylacyjnych z elementami
instalacji lub urzadzeniami, z wyjatkiem wentylatoréw, powinny byé wykonane z materialdw co najmniej
trudno zapalnych, posiada¢ diugo$¢ nie wieksza niz 4 m, przy czym nie powinny byé prowadzone
przez elementy oddzielenia przeciwpozarowego.

5. Elastyczne elementy igczace wentylatory z przewodami wentylacyjnymi powinny by¢ wykonane
z materiatdw co najmniej trudno zapalnych, przy czym ich dlugos¢ nie powinna przekracza¢ 0,25 m.

6. lzolacje cieplne i akustyczne zastosowane w instalacjach: wodociggowej, kanalizacyjnej i ogrzewczej
powinny by¢ wykonane w spos6b zapewniajgcy nierozprzestrzenianie ognia.

Warunki ewakuacji

PrzejScie ewakuacyjne

W pomieszczeniach, od najdalszego miejsca, w ktérym moze przebywa¢ cziowiek, do wyjscia
ewakuacyjnego na droge ewakuacyjng lub do innej strefy pozarowej albo na zewnatrz budynku, powinno
by¢ zapewnione przejscie, zwane dalej ,przejSciem ewakuacyjnym”, o dtugosci nieprzekraczajgcej 40m

Dojscia ewakuacyjne

Dtugosc¢ drogi ewakuacyjnej od wyjscia z pomieszczenia na te droge do wyjscia do innej strefy pozarowej
lub na zewnatrz budynku, zwanej dalej ,dojsciem ewakuacyjnym”, mierzy sie wzdtuz osi drogi ewakuacyjne;j.
W przypadku zakonczenia dojscia ewakuacyjnego przedsionkiem przeciwpozarowym, diugosé te mierzy
sie do pierwszych drzwi tego przedsionka.

Rodzaj strefy Diugo $¢€ dojs$ciaw m

pozarowej przy jednym doj $ciu |przy co najmniej 2
dojs$ciach

ZL I 10 40

' Dla dojécia najkrétszego, przy czym dopuszcza sie dla drugiego dojécia
dtugosc¢ wiekszg o 100% od najkrotszego. Dojscia te nie moga sie
pokrywaé ani krzyzowac.

- Dlugos¢ przejScia ewakuacyjnego w pomieszczeniach nie przekracza wielkosci dopuszczalnej
wynoszacej 40 m.

- Dilugos¢ dojs¢ ewakuacyjnych od wyjscia z pomieszczen do wyjscia na zewnatrz lub innej strefy
pozarowej nie przekracza 30 m dla jednego kierunku dojscia.

- Szeroko$¢ wyjs¢ ewakuacyjnych (drzwi) dostosowano do liczby os6éb mogacych przebywaé
jednoczesnie w pomieszczeniach, przyjmujgc 0,6 m szerokosci wyjscia na 100 oséb, lecz nie mnigj
niz 0,9 m w swietle.

- Pochylnie nalezy wyraznie oznakowa¢ zgodnie z WT §244.3

Drzwi wieloskrzydtowe , stanowigce wyjscie ewakuacyjne z pomieszczenia oraz na drodze ewakuacyjnej,
powinny mie¢ co najmniej jedno, nieblokowane skrzydio drzwiowe o0 szerokosci nie mniejszej
niz 0,9 m. Sterowanie drzwiami z holu gtéwnego do pomieszczenia P.2 i z pomieszczenia P.2 do P.5
z systemu sygnalizacji pozaru w razie pozaru drzwi pozostajg w pozycji "otwarte"

Szeroko §¢ poziomych drég ewakuacyjnych  nalezy oblicza¢ proporcjonalnie do liczby os6b mogacych
przebywa¢ jednoczesnie na danej kondygnacji budynku, przyjmujgc co najmniej 0,6 m na 100 osoéb,
lecz nie mniej niz 1,4 m.

Dopuszcza sie zmniejszenie szerokosci poziomej drogi ewakuacyjnej do 1,2 m, jezeli jest ona przeznaczona
do ewakuacji nie wiecej niz 20 oséb.
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Wysoko $§€é drogi ewakuacyjnej powinna wynosi¢ co najmniej 2,2 m, natomiast wysokosé lokalnego
obnizenia 2 m, przy czym dtugosé obnizonego odcinka drogi nie moze by¢ wieksza niz 1,5 m.

Skrzydta drzwi, stanowigcych wyjscie na droge ewakuacyjng, nie moga, po ich catkowitym otwarciu,
zmniejsza¢ wymaganej szerokosci tej drogi.

Korytarze o dtugosci ponad 50 m powinny byé podzielone przegrodami z drzwiami dymoszczelnymi
lub w inny sposéb zabezpieczone przed zadymieniem.

Drogi ewakuacyjne powinny by ¢ oznakowane znakami ewakuacyjnymi zgodnie z Polskim i Normami.
Na drogach ewakuacyjnych jest zabronione stosowanie

Urzadzenia przeciwpozarowe.

»  Przeciwpozarowy wytgcznik pradu - BEZ ZMIAN
* Instalacja hydrantow wewnetrznych @ 25 z wezem poétsztywnym w strefie pozarowej ZL Il - zgodnie
z ekspertyzg techniczng
Zasieg nominalny hydrantu wewnetrznego 25 wynosi :
33 m z zastosowaniem odcinka weza pétsztywnego o diugosci 30 m.
Wydajno$é¢ 1 dm®s przy cignieniu min. 0,2 MPa.

» OSwietlenie ewakuacyjne dziatajgce przez co najmniej 1 godzing od zaniku o$wietlenia
podstawowego zastosowane na drogach ewakuacyjnych oswietlonych wylgcznie $wiattem sztucznym
oraz w szpitalach i innych budynkach przeznaczonych przede wszystkim do uzytku os6b o ograniczonej
zdolnosci poruszania sie.

- os$wietlenie bezpieczenstwa powinno pojawiac sie w czasie nie dluzszym niz 15 sek.
po zaniku oswietlenia podstawowego,

- os$wietlenie ewakuacyjne powinno pojawi¢ sie w czasie nie dluzszym niz 2 sek. po zaniku
innych rodzajow oswietlenia elektrycznego,

- w zadnym punkcie powierzchni drég ewakuacyjnych natezenie oswietlenia ewakuacyjnego
powinno by¢ nie mniejsze niz 0,5 Ix.

W przypadku, gdy oswietlenie bezpieczenstwa spetnia jednoczesnie funkcje oswietlenia ewakuacyjnego,
czas jego pojawienia sie po zaniku oswietlenia podstawowego powinien by¢ nie diuzszy niz 2 sek.
Urzadzenia o$wietlenia awaryjnego powinny posiada¢ certyfikat na znak bezpieczehstwa oraz informacje
producenta o czasie pracy urzgdzenia - np. dla podswietlanych znakéw ewakuacyjnych potwierdzenie,
iz oSwietlenie wilasne znaku gwarantuje natezenie oswietlenia minimum 0,5 Ix na powierzchni znaku
w czasie 2 h od momentu zaniku napiecia w sieci oswietlenia podstawowego (zgodnie z PN - 92/N
01256/02).

Urzgdzenia przeciwpo zarowe powinny by € oznakowane zgodnie z Polskimi Normami.

Wyposazenie w podreczny sprzet gasniczy,

Obiekt nalezy wyposazy¢ w podreczny sprzet gadniczy przyjmujgc wskaznik jedna gasnica o masie srodka
gasniczego minimum 2 kg lub pojemnos$ci 3 litry na kazde 100 m? powierzchni. Zaleca sie zastosowaé
gasnice proszkowe ABC.
Przy rozmieszczaniu podrecznego sprzetu nalezy kierowac sie ponizszymi wskazowkami :
e sprzet powinien by¢ rozmieszczony w miejscach tatwo dostepnych i odpowiednio
oznakowany zgodnie z Polskg Norma.
e dostep do sprzetu powinien zapewniaé¢ szerokosé co najmniej 1m.
o dtugosé dojscia z dowolnego miejsca nie moze byé wieksza niz 30 m.
* sprzet nalezy umieszcza¢ w miejscach gdzie nie bedzie on narazony na uszkodzenia
mechaniczne oraz dziatanie zrodet ciepta /grzejniki , piece itp./

Zaopatrzenie wodne do zewnetrznego gaszenia pozaru
Z istniejacych dwéch hydrantéw o s$rednicy 80mm nalezy zapewni¢ 20dm3/s, najblizszy zlokalizowany
hydrant w odlegtosci 75 od bud. Szpitala , nastepne hydranty w odlegtosci 150m.

Drogi pozarowy
Zgodnie z D.U. Nr 124 poz. 1030 812.1 budynki $redniowysokie ZLIl wymagajg doprowadzenia drogi

pozarowej . Zapewniona poprzez wewnetrzny ukfad komunikacyjny - zapewniony przez wewnetrzny ukiad
komunikacyjny.
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Odlegtos¢ miedzy budynkami ze wzgledu na ochrone przeciwpozarowsg

Budynek sgsiednie znajdujg sie w odlegtosci ponad 20m.

Zgodnie z przepisami warunkéw technicznych, odlegtos¢ budynku ZL 1l od obiektéw na sasiednich dziatkach
powinna wynosi¢ co najmniej 8 m a od granicy sgsiedniej niezabudowanej dziatki powinna wynosi¢
co najmniej 4 m dla $ciany z otworami i 3 m dla $ciany bez otworéw.

Opracowat:
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3. INFORMACJA DOTYCZ ACA BEZPIECZENSTWA | OCHRONY ZDROWIA

OPRACOWANIE: PROJEKT BUDOWLANO-WYKONAWCZY

OBIEKT: PRZEBUDOWA SALI Cl EC ZLOKALIZOWANEJ NA I
PIETRZE WOJEWODZKIEGO SZPITALA
ZESPOLONEGO IM. STANISLAWA RYBICKIEGO
W SKIERNIEWICACH WRAZ Z INFRASTRUKTUR A
TECHNICZNA - woda, kanalizacja sanitarna,
wentylacja mechaniczna i klimatyzacja, instalacj a
gazéw medycznych, instalacja elektryczna

ADRES: ul. Rybickiego 1,
96-100 Skierniewice
dz. nr 96/25 w obrebie 4 Skierniewice

INWESTOR: Wojewodzki Szpital Zespolony im Stanistawa
Rybickiego w Skierniewicach

BRANZA: ARCHITEKTURA | KONSTRUKCJA

AUTORZY: mgr inz. arch. Mariusz Gaworczyk

upr. nr 124/01/Wk; 281/81/ WML

Zawarto $¢ informacji BIOZ:

Zakres rob6t i kolejnos¢ realizacii

Wykaz istniejgcych obiektow budowlanych

Elementy zagospodarowania dziatki mogace stwarzac¢ zagrozenie bioz

Przewidywane zagrozenia wystepujgce podczas realizacji rob6t budowlanych

Sposoéb prowadzenia instruktazu pracownikéw przed przystgpieniem do realizacji robét szczegdlnie
niebezpiecznych

Srodki techniczne i organizacyjne zapobiegajgce niebezpieczenstwom przy wykonywaniu robét w
strefach szczegélnego zagrozenia zdrowia

7 Uwagi kohcowe

O WNPE

(o2}

£ 6dz, styczen 2017
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INFORMACJA O BEZPIECZE NSTWIE | OCHRONY ZDROWIA
1. Zakres robot dla catlego zamierzenia budowlanego oraz kolejno $¢ realizacji obiektow

Przedmiotem opracowania jest wykonanie projektu budowlano - wykonawczego dla inwestycji polegajgce;j
na przebudowie sali cie¢ zlokalizowanej na Il pietrze wojewddzkiego Szpitala Zespolonego im. Stanistawa
Rybickiego Skierniewicach (wraz z infrastrukturg techniczng- woda, kanalizacja sanitarna, wentylacja
mechaniczna i klimatyzacja, instalacja gazéw medycznych, instalacja elektryczna).

Niewielkie zmiany funkcjonalne wptyng pozytywnie na sposo6b funkcjonowania jednostki.

- Przygotowanie terenu inwestycji uwzgledniajace potrzeby zagospodarowania placu budowy

- Roboty rozbiérkowe i demontazowe

- Roboty zbrojarskie i betoniarskie

- Roboty murarskie i tynkarskie na powierzchni

- Roboty na wysoko$ci

- Roboty impregnacyjne i odgrzybieniowe

- Roboty montazowe

2. Wykaz istniej gcych obiektow budowlanych
- budynek uzyteczno$ci publicznej - Szpital

3. Elementy zagospodarowania dziatki, ktére mog g stwarza ¢ zagro zenie bezpiecze nstwa i zdrowia
ludzi.

Na terenie dzialki nie wystepujg elementy moggce stwarzaé zagrozenie bezpieczenstwa
i zdrowia ludzi.

4. Przewidywane zagro zenia wyst epujacych podczas realizacji robdt budowlanych.

Podczas realizowania robét wystepowac bedg zagrozenia zwigzane z pracami na wysokosci. Prace te mogag
odbywaé sie z uzyciem urzadzen mechanicznych i elektrycznych. W celu zapewnienia bezpieczenstwa
przy wykonywaniu wymienionych prac nalezy stosowac¢ sie do przepisbw Rozporzgdzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 6 lutego 2003 r. W sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy podczas wykonywania robét
budowlanych (Dz. U. Nr 47,poz. 401) oraz odrebnych przepiséw BHP.

5. Wskazanie sposobu prowadzenia instrukta ~ zu pracownikéw.

Przed przystgpieniem do wykonywania robo6t budowlanych wykonawca jest zobowigzany do opracowania
instrukcji bezpiecznego ich wykonania i zaznajomienia pracownikdw z zakresem wykonywanych przez nich
robét.

6. Wskazanie srodkoéw technicznych i organizacyjnych zapobiegaj acych niebezpiecze nstwom
Teren budowy nalezy whasciwie oswietli¢, ogrodzi¢, ustalajgc na nim strefy niebezpieczne (oznakowane
i ogrodzone) zwigzane z wykonywaniem prac ziemnych, montazowych, pracg maszyn i urzadzen
przy pomocy srodkéw technicznych opisanych w Rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 6 lutego 2003
r. W sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy podczas wykonywania robot budowlanych (Dz. U. Nr 47,poz.
401) oraz odrebnych przepiséw BHP. Na terenie budowy nalezy wyznaczy¢ miejsca postojowe dla pojazdéw
dowozgcych materialy badz uzywanych w trakcie budowy oraz miejsca utwardzone i odwodnione
do sktadowania ewentualnych materiatéw i wyrobow. Zagospodarowanie terenu budowy musi uwzglednié
mozliwosé ewakuacji pracownikéw i pracownikéw zatrudnionych na budowie podczas ewentualnego pozaru
lub awarii. Nalezy zapewni¢ jednostkom Strazy Pozarnej i innym stuzbom dojazd do pozostatych obiektow
budowlanych poprzez drogi pozarowe. Na wyzej wymienionych drogach nie nalezy organizowa¢ sktadowisk
materiatdw i wyrobow budowlanych. Nalezy zapewni¢ dojscia do statych i péistatych srodkéw p. poz.
oraz hydrantéw wewnetrznych i zewnetrznych na terenie budowy i w obiektach istniejgcych.

7. Uwagi ko ncowe.

Projektowane roboty budowlano — montazowe nalezy wykona¢ zgodnie z ,Warunkami technicznymi
wykonywania i odbioru rob6t” i sztukg budowlang, pod nadzorem o0s6b posiadajgcych odpowiednie
kwalifikacje i uprawnienia.

Wykonywana prace nie spowoduj g zagrozen dla $rodowiska oraz higieny, bezpiecze nAstwa i zdrowia
ludzi.

Opracowat:
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