Y 6dz, dnia/g,fﬁ‘ marca 2010 r.

Y.odzki Komendant Wojewodzki
Panstwowej Strazy Pozarnej
w Lodzi

WZ — 5595-38/2/10

POSTANOWIENIE

Na podstawie § 2 ust 3a rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia
12 kwietnia 2002 1., W sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac
budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690 Z poézn. zZm.),
w zwiazku z § 16 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji
7z dnia 16 czerwca 2003 r., W sprawie uzgadniania projekiu budowlanego pod
wzgledem ochrony przeciwpo'zarowej (Dz. U. Nr 121, poz. 1137 Z p6zn. zm.), PO
rozpatrzeniu ,Ekspertyzy technicznej stanu ochrony przeciprZarowej Budynku
Gtownego Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Mikotaja Kopernika
w todzi, przy ul. Pabianickiej 62" sporzqdzonej przez rzeczoznawcow. budowlanego
mgr. inz. Juliusza Kopytowskiego nr upr. 115/67 oraz do spraw zabezpieczen
przeciwpoiarowych mgr. inzZ. Zbigniewa Babinskiego nr upr. 302/94 dotyczacej
pozostawienia: '

- klatce schodowe] usytuowanej od strony pétnocnej budynku biegbw
o minimalnej szerokoéci 1,18 mi spocznikow O minimalnej szerokosci 1,12 m,

- w klatce schodowej usytuowanej od strony po{udniowej budynku biegow
o minimalnej szeroko$ci 1,22mi spocznikow O minimalnej szerokosci 1,10 m,

- W potnocnej czesci budynku maksymalnej dtugosci dojs¢ przy jednym
kierunku dojscia wynoszqcej 25 m,

_ klatek schodowych i dzwigdéw wW pbudynku gtownym (poza dzwigami W gtownej
klatce schodowej) niewyposazonych w przedsionki przeciwpozarowe i zamykanych
drzwiami w klasie odpornosci pozarowej El 60

z okre$lonymi nastepujacymi wskazaniami:
1) wydzielenia gtownej klatki schodowej od gtéwnej bryty budynku roletami
ppoz. lub przeszkleniem El 60 w taki sposob aby minimalna odlegtos¢
pomiedzy otworami nie posiadajapymi zadnej klasy odpornosci ogniowej
wynosita 4 m,
2) monitorowanie i sterowanie przez centralke sygnalizacji pozaru:
- potozeniem drzwi przeciwpo'zarowych usytuowanych na granicy stref,
- klap odcinajgcych,
- wentylatorow napowietrzajacych i klap upustowych w bocznych klatkach
schodowych i szybach dzwigow przeznaczonych dla ekip ratowniczych,
- wentylatorow nawiewnych i oddymiajacych,
_ okien oddymiajacych i napowietrzajqcych gtéwna klatke schodowa,
3) wydzielenia stref pozarowych na kazdej kondygnacii budynku
posiadajacych powierzchnig okoto 580 m?2 i 1160 m?,



4) wydzielenia pozarowego pomieszczenia monitoringu zlokalizowanego na
wysokim parterze pawilonu frontowego

wyraza si¢ zgode

na spetnienie wymagan w zakresie bezpieczenstwa pozarowego w sposdb
okreslony w powyzszych wskazaniach ,Ekspertyzy technicznej stanu ochrony
przeciwpozarowej Budynku Giownego Wojewodzkiego Szpitala
Specjalistycznego im. Mikotaja Kopernika w todzi, przy ul. Pabianickiej 62”
tzn. winny sposéb niz podany w § 68 ust. 1, § 232 ust. 4 oraz § 256 ust. 3
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r., w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich
usytuowanie.
UZASADNIENIE

Stanowisko w przedmiotowej sprawie podjeto po zapoznaniu sie z trescig
przedtozonej dokumentacji w postaci:

- _wystgpienia  Dyrektora  Wojewddzkiego  Szpitala  Specjalistycznego

im. M. Kopernika w t.odzi mgr. Wojciecha Szrajbera z dnia 16.02.2010 r.

(data wptywu do tut. komendy 23.02.2010 r.),

- ,Ekspertyzy technicznej stanu ochrony przeciwpozarowej Budynku Giéwnego

Wojewodzkiego  Szpitala  Specjalistycznego im.  Mikotaja Kopernika

w todzi, przy ul. Pabianickiej 62" sporzgdzonej przez rzeczoznawcow:

budowlanego mgr. inz. Juliusza Kopytowskiego nr upr. 115/67 oraz do spraw

zabezpieczen przeciwpozarowych mgr. inz. Zbigniewa Babinskiego nr upr.

302/94 w lutym 2010 r.,

- dokumentacji rysunkowej zatgczonej do ekspertyzy
i ustalono, ze przedmiot wystgpienia dotyczy istniejacego przebudowywanego
wysokiego budynku gtébwnego Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego
im. M. Kopernika w todzi, przy ul. Pabianickiej 62.

Mozliwe jest zatem rozpatrzenie przez tutejszy organ wystgpienia w trybie
przewidzianym w § 2 ust. 3a rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia
2002 r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich
usytuowanie (Dz. U. Nr 75 z dnia 15 czerwca 2002r., poz.690 z po6zn. zm.) .
wyrazenia zgody, odmowy lub wyrazenia zgody pod warunkiem, odpowiednio
do przedmiotu przedtozonego wystgpienia i ekspertyzy.

Obiekt bedgcy przedmiotem niniejszego wystgpienia z uwagi na swoje
przeznaczenie zostat zakwalifikowany do kategorii zagrozenia ludzi ZL Il i ZL 1l1.

Dostosowanie w skrzydtach pétnocnym i potudniowym po jednym dzwigu
przeznaczonym dla potrzeb ekip ratowniczych oraz podzielenie obiektu na strefy
pozarowe posiadajgce powierzchnie okoto 580 m? i 1160 m? znacznie poprawi
warunki ewakuacji w przedmiotowym obiekcie.

Ponadto wydzielenie gtownej klatki schodowej od gtéwnej bryty budynku
roletami ppoz. lub przeszkleniem El 60 w taki sposdb aby minimalna odlegto$é
pomiedzy otworami nie posiadajgcymi zadnej klasy odpornosci ogniowej wynosita
4 m pozwoli na bezpieczng ewakuacje ludzi przedmiotowg klatkg schodowa.

Spetnienie zaproponowanych rozwigzan wymienionych w ekspertyzie,
w ocenie tutejszego organu zapewni utrzymanie odpowiednich warunkow
bezpieczenstwa pozarowego budynku.
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Oprocz wymagan zawartych w przedtozonej dokumentacji, budynek powinien
takze spetnia¢ inne wymagania okre$lone w aktualnie obowigzujacych przepisach

z zakresu ochrony przeciwpozarowej.

Postanowienie rozpatruje sig tacznie z ,Ekspertyza...” opieczetowang przez
Komende Wojewodzkg Panstwowej Strazy Pozarnej w todzi, uwzgledniajgc
Postanowienie to6dzkiego Komendanta  Wojewddzkiego PSP w todzi znak:

WZ-5595-38/3/10.

Na niniejsze postanowienie stuzy stronie zazalenie do Komendanta Gtéwnego
Panstwowej Strazy Pozarnej w Warszawie, ul. Podchorgzych 38, 00-914 Warszawa,
za moim poSrednictwem, w terminie 7 dni od dnia doreczenia niniejszego

postanowienia.

Otrzymuia:

1. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. M. Kopernika,

93 — 513 £6dZ; ul. Pabianicka 62.

Do wiadomosci:

1. Powiatowy Inspektor Nadzoru
Budowlanego w todzi,
91-202 t6dz, ul. Warecka 3.

2. Komenda Miejska PSP w t.odzi,
91-446 t.6dz, ul. Zgierska 47.

3. ala.
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t6dz, dnia‘,{{}‘-‘ marca 2010 r.

Lodzki Komendant Wojewodzki
Panstwowej Strazy Pozarnej
w todzi

WZ-5595-38/3/10

POSTANOWIENIE

Na podstawie § 1 ust. 2 i § 20 oraz § 25 rozporzadzenia Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 kwietnia 2006 r. w sprawie ochrony
przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych i terenéw (Dz. U. Nr 80, poz.
563) oraz w zwigzku z § 16 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych
i Administracji z dnia 16 czerwca 2003 r. w sprawie uzgadniania projektu budowlanego pod
wzgledem ochrony przeciwpozarowej (Dz. U. nr 121, poz. 1137 ze zm.), po rozpatrzeniu
.Ekspertyzy  technicznej stanu ochrony przeciwpozarowej Budynku Gtéwnego
Wojewoddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Mikotaja Kopernika w todzi, przy
ul. Pabianickiej 62" sporzgdzonej przez rzeczoznawcéw: budowlanego mgr. inz. Juliusza
Kopytowskiego nr upr. 115/67 oraz do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych mgr. inz.
Zbigniewa Babinskiego nr upr. 302/94 dotyczacej, zaakceptowania:

- zainstalowania na drogach komunikacji ogolnej budynku dzwiekowego systemu
ostrzegawczego bez koniecznosci wyposazenia pomleszczen intensywnej opieki medycznej,
sal operacyjnych oraz sal chorych,

- dwdch zbiornikéw o pojemnosci 500 m® kazdy w odlegtosci 118 m i 130 m od
budynku jako zapas wody do zasilania w wode instalacji wodociggowej przeciwpozarowe;j
w przedmiotowym obiekcie
w przedmiocie przyjetych nastepujacych rozwigzan zamiennych:

1. zapewnienia zasilania zbiornika w wode 2z zewnetrznej sieci wodociggowej
przeciwpozarowej o wydajnosci nie mniejszej niz 15 dm?/s,

2. zainstalowania od strony wschodniej budynku w poblizu drogi pozarowej nasady
o $rednicy 75 mm, umozliwiajacej zasilanie instalacji wodociagowej przeciwpozarowej
z samochodu gasniczego, ‘

3. wykonania potaczenia nad najwyzszg kondygnacjg uzytkowg w czesSci poétnocnej
i potudniowej pionéw hydrantowych rurami o Srednicy 80 mm

wyraza sie zgode

na zastosowanie rozwigzan zamiennych w stosunku do wymienionych w § 20 i § 25
ww. rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 kwietnia
2006 r., z uwzglednieniem rozwigzan przyjetych w ,Ekspertyzie technicznej stanu
ochrony  przeciwpozarowej Budynku Gtéwnego Wojewodzkiego  Szpitala
Specjalistycznego im. Mikbtaja Kopernika w todzi, przy ul. Pabianickiej 62" uznajac, iz
zapewnia one niepogorszénie warunkéw ochrony przeciwpozarowej budynku
gléwnego szpitala, pod nastepujgcym warunkiem:

1) dodatkowego zainstalowania od strony wschodniej budynku w poblizu drogi
pozarowej drugiej nasady o Srednicy 75 mm, umozliwiajacej zasilanie instalacji
wodociggowej przeciwpozarowej z samochodu gasniczego.



UZASADNIENIE

Stanowisko w przedmiotowe] sprawie podjeto po zapoznaniu sie z trescig
przedtozonej dokumentacji w postaci:

- wystgpienia Dyrektora Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. M. Kopernika

w todzi mgr. Wojciecha Szrajbera z dnia 16.02.2010 r. (data wptywu do tut. komendy

23.02.2010r.),

- ,Ekspertyzy technicznej stanu ochrony przeciwpozarowej Budynku Gtéwnego

Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Mikotaja Kopernika

w todzi, przy ul. Pabianickiej 62" sporzadzonej przez rzeczoznawcoéw: budowlanego

mgr. inz. Juliusza Kopytowskiego nr upr. 115/67 oraz do spraw zabezpieczen

przeciwpozarowych mgr. inz. Zbigniewa Babinskiego nr upr. 302/94 w lutym 2010 r.,

- dokumentacji rysunkowej zatgczonej do ekspertyzy
i ustalono, ze przedmiot wystgpienia dotyczy istniejacego przebudowywanego wysokiego
budynku gtéwnego Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. M. Kopernika w todzi,
przy ul. Pabianickiej 62.

Mozliwe jest zatem rozpatrzenie przez tutejszy organ wystgpienia w trybie
przewidzianym w § 1 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administrac;ji
z dnia 21 kwietnia 2006 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkdw, innych obiektow
budowlanych i terenéw (Dz. U. Nr 80, poz. 563), a tym samym uzgodnienie rozwigzan
zamiennych, wobec uregulowan wynikajacych z § 20 i § 25 ww. rozporzadzenia.

Obiekt bedacy przedmiotem niniejszego wystapienia z uwagi na swoje przeznaczenie
zostat zakwalifikowany do kategorii zagrozenia ludzi ZL Il i ZL 111

Zgodnie z trescig przedmiotowej dokumentacji budynek gtéwny Wojewddzkiego
Szpitala Specjalistycznego zostanie wyposazony w dzwiekowy system ostrzegawczy
z wylgczeniem pomieszczen intensywnej opieki medycznej, sal operacyjnych oraz sal
chorych co zdaniem tut. organu zapewni styszalno$¢ sygnatow rozgtoszeniowych
w przypadku wystgpienia pozaru lub innego zagrozenia dla personelu, ktéry przed
przybyciem jednostek strazy pozarnej powinien przeprowadzi¢ wstepng ewakuacje.

Ponadto dwa zbiorniki o pojemnosci 500 m*® kazdy w odlegtosci 118 m i 130 m od
budynku wykorzystywane jako zapas wody do zasilania w wode instalacji wodociggowej
przeciwpozarowej w przedmiotowym obiekcie oraz dwie nasady o Srednicy 75 mm
zainstalowane od strony wschodniej budynku pozwolg zachowac¢ ciagto$¢ podawania wody
w przypadku wystgpienia pozaru.

Oprocz wymagan zawartych w przediozonej dokumentacji, budynek powinien takze
spetnia¢ inne wymagania okreslone w aktualnie obowigzujgcych przepisach z zakresu
ochrony przeciwpozarowe;.

Postanowienie rozpatruje sie tacznie z ,Ekspertyza...” opieczetowana przez Komende
Wojewddzka Panstwowej Strazy Pozarnej w todzi, uwzgledniajgc Postanowienie t.6dzkiego
Komendanta Wojewdédzkiego PSP w todzi znak: WZ-5595-38/2/10.

Od niniejszego postanowienia stuzy stronom zazalenie do Komendanta Gtéwnego
Panstwowej Strazy Pozarnej w Warszawie, ul. Podchorgzych 38 za poSrednictwem
Komendanta Wojewddzkiego Panstwowe;j StraZy PoZarnej w todzi przy ul. Wélczanskiej

111/113, 90 — 521 £.6dzZ w terminie siedmiu dn aj\o doreczenia.
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1. Przedmiot, zakres i cel opracowania

Przedmiotem ekspertyzy jest uzytkowany 1 przebudowywany budynek gtowny
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. M. Kopernika w Lodzi, ul. Pabianicka 62.

Podstawe opracowania stanowi zlecenie na wykonanie opracowania oraz informacje
uzyskane od kierownictwa Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. M. Kopernika
w Lodzi, ul. Pabianicka 62.

Zakres ekspertyzy przewiduje podziat budynku na strefy pozarowe oraz wydzielenie
przeciwpozarowe istniejacych klatek schodowych i1 ich wyposazenie w urzadzenia
zapobiegajace zadymieniu lub stuzace do usuwania dymu. Przewiduje si¢ rdéwniez
wyposazenie budynku w dzwigi dla ekip ratowniczych oraz zapewnienie wymaganego
zasilania budynku w wode do celow przeciwpozarowych.

Zakresem opracowania objeto budynek wysoki Wojewoddzkiego Szpitala
Specjalistycznego im. M. Kopernika w £odzi, ul. Pabianicka 62.

Modernizacja i przebudowa wymienionego budynku Szpitala bedzie prowadzona
gldwnie, w oparciu o projekt budowlany sporzadzony przez Projektanta: JANUSZ
WYZNIKIEWICZ PRACOWNIA ARCHITEKTONICZNA, 90-562 £.6dz, ul. Lakowa 11.
Projekt sporzadzany jest w oparciu 0 obowigzujace przepisy, tj. w oparciu 0 wymagania
rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz.

690 z pézn. zm.).

Celem ekspertyzy jest okreslenie warunkéw ochrony przeciwpozarowej czynne]
i biernej dla rozpatrywanego budynku, w tym przedstawienie rozwiazan technicznych
odbiegajacych od wymagan rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia
2002 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki 1 ich
usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690 z p6zn. zm.).

Przedmiotowy obiekt nie moze spetni¢ niekférych aktualnych wymagan dotyczacych
bezpieczenstwa pozarowego, gltdwnie ze wzgledu na brak zapewnienia odpowiednio
duzych srodkéw finansowych. Petne dostosowanie istniejacego budynku do aktualnych
wymagan wynikajacych z warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki 1
ich usytuowanie nie jest mozliwe do osiggnigcia — poszerzenie klatek schodowych nie jest

mozliwe; ich przebudowa wiazataby si¢ z koniecznoscia wyburzenia, co naruszyloby
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statyke budynku. Przedmiotowa ekspertyza opracowana na mocy § 2 ust. 3a. ww.
rozporzadzenia MI proponuje rozwigzania zastgpcze — rozwiazania spetniajagce wymagania
w zakresie bezpieczenstwa pozarowego w inny sposob niz okreslono w przepisach
techniczno-budowlanych, zapewniajacy akceptowalny poziom bezpieczenstwa ludzi i
mienia. Proponowane rozwiazania zastgpcze odpowiednio do wskazan oceny (ekspertyzy)
rzeczoznawcdw: budowlanego i do spraw zabezpieczen przeciwpozarowych, wymagajg
uzgodnienia z Komenda Wojewodzka Panstwowej Strazy Pozarnej w Lodzi.

Niniejsze opracowanie okresla propozycje niezbgdnych rozwiazan technicznych,
ktorych realizacja zapewni akceptowalny poziom bezpieczenstwa pozarowego w budynku.

Ekspertyza zostata opracowana na zlecenie: Wojewddzkiego Szpitala

Specjalistycznego im. M. Kopernika w Lodzi, ul. Pabianicka 62.

Opracowanie wykonano na podstawie:

- dostepnej dokumentacji archiwalnej w postaci:

a/ Projekt ewakuacji oséb z budynku glownego Szpitala Specjalistycznego im. M.
Kopernika — wykonat mgr inz. pozarnictwa Marek Parol — grudzien 1999 r.;

b/ Operat zabezpieczen przeciwpozarowych budynku gtéwnego — opracowal: mgr inz.
Aleksander Migut i mgr inz. Dariusz Lojko — lipiec 2002 r.;

¢/ Operat zabezpieczen przeciwpozarowych czgsci niskiej obiektu Szpitala - opracowat:
mgr inz. Aleksander Migut i mgr inz. Dariusz Lojko — luty 2003 r.;

d/ Projekt budowlany systemu oddymiania — wykonat: ,,PERFEKT” ZPHU s.c. 92-334
£.6dz, ul. Milionowa 82 m.9 — Ireneusz Forgacz — grudzien 2007 r.;

e/ Projekt budowlano-instalacyjny; Modernizacja ciggéw komunikacyjnych w zakresie
robdt budowlano-instalacyjnych dla WSS im. M. Kopernika w Lodzi (niski parter
budynek glowny — niski parter onkologia — piwnice onkologii) — projektant: Zbigniew
Dwornikowski — listopad 2009 r.;

- informacji uzyskanych na temat budynkow od przedstawicieli Szpitala,

- wizji lokalnej na terenie inwestycji w grudniu 2009 r. oraz w styczniu i lutym 2010 r.;

- Projektu koncepcyjnego modernizacji i przebudowy;

- przepisdéw i norm dotyczacych ochrony przeciwpozarowej:
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rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiadaé¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75,
poz. 690 z p6ézn. zm.) ,

rozporzadzenie Ministra Spraw Wewngtrznych i Administracji z dnia 16 lipca 2009 r. w
sprawie uzgadniania projektu budowlanego pod wzgledem ochrony przeciwpozarowe]
(Dz. U. Nr 119, poz. 998),

rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 kwietnia 2006
r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych i
terenow (Dz. U. Nr 80, poz. 563),

rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24 lipca 2009 r. w
sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode¢ oraz drég pozarowych (Dz. U. Nr

124, poz. 1030),

PN-B-02852 Ochrona przeciwpozarowa budynkéw. Obliczanie ggstosci obcigzenia

ogniowego oraz wyznaczanie wzglednego czasu trwania pozaru,

Instrukcja nr 221 Instytutu Techniki Budowlanej. Wytyczne oceny odpornosci ogniowej

elementow konstrukcji budowlanych,

Instrukcja nr 409/2005 Instytutu Techniki Budowlanej. Projektowanie elementow

zelbetowych 1 murowych z uwagi na odpornos¢ ogniowa.

. Ogodlna charakterystyka obiektu

Budynek glowny Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. M. Kopernika

zlokalizowany jest w Lodzi, ul. Pabianicka 62. Obiekt dostgpny jest od ul. Pabianickiej

oraz drogami wewnetrznymi z wjazdu od ul. Sanockiej. Powierzchnia ogrodzonego terenu

szpitala wynosi 73.632 m™.

Przedmiotowa ekspertyza objety jest budynek gtowny szpitala.

Budynek jest obiektem wysokim o 9 kondygnacjach i poziomie dziesigtym technicznym.

Budynek usytuowany jest osia podtuzng rownolegle do ul. Pabianickiej z wejsciem —

podjazdem dwupoziomowym.

Budynek gtéwny szpitala oddano do uzytku w 1973 r., natomiast dwukondygnacyjna

dobudéwke rezonansu magnetycznego taczaca pawilon srodkowy z czescig wysokg oraz
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jednokondygnacyjng dobuddéwke klimatyzatorni do czesci wysokiej oddano do uzytku w
1993 .

Budynek wysoki posiada dwie obudowane Scianami i zamknigte drzwiami klatki schodowe
oraz klatke schodowa gléwng w tgczniku od strony ul. Pabianickiej, poza bryta glowna
budynku. Pawilon frontowy i srodkowy sa skomunikowane z budynkiem wysokim; sg
obiektami dwukondygnacyjnymi; pawilon $rodkowy posiada dwie klatki schodowe;
pawilon frontowy posiada trzy otwarte klatki schodowe. Budynek wysoki posiada szes¢
dzwigow:

- w gtéwnym pionie komunikacyjnym — dwa dzwigi osobowo-towarowe,

- w skrzydle potudniowym — dZwig ogdlnego uzytku (maty) i szpitalny (duzy),

- w skrzydle pétnocnym — dzwig ogolnego uzytku (maty) i szpitalny (duzy).

Cztery z tych dzwigdéw posiadaja awaryjne zasilanie na wypadek zaniku napigcia w sieci

elektryczne;.

Budynek gtowny wykonano z prefabrykowanych zasadniczych elementow budynku
(szkielet nosny, stropy, Sciany zewnetrzne, schody). Budynek wykonano w ukladzie
konstrukcyjnym poprzecznym, szkieletowym. Ramy poprzeczne typu H trzynawowe.
Dziewieciokondygnacyjne ramy skiadaja si¢ z prefabrykowanych elementéw typu H 1
belek srodkowych przegubowych. Rozstaw ram wzdtuz budynku co 6,00 m i 3,90 m. Pola
skrajne i $rodkowe o rozstawie 3,90 m oraz cata konstrukcje¢ nosna (stupy i strop) od
poziomu wysokiego parteru przyjeto jako lane. Od poziomu wysokiego parteru zasadnicze
elementy budynku prefabrykowane. Stropy panwiowe odwrécone oparte na ryglach ram
pokryte ptytami korytkowymi. W pustce stropowej w otwartych zebrach ptyt przewidziano
mozliwos¢ prowadzenia instalacji. W polach skrajnych i srodkowych stropy gestozebrowe
wylewane. W polach szybéw dzwigowych ptyty zelbetowe lane. Stropodach wentylowany
— ptyty pianobetonowe na sciankach azurowych o rozstawie 3,00 m. Sciany zewngtrzne
podtuzne — prefabrykowane, ptyty zelbetowe zebrowe, od wewnatrz ptytki pianobetonowe
12 cm. Po zamocowaniu plyt do wspornikow ram 1 czola plyt stropowych wstawiono
plytki gazobetonowe. Sciany szczytowe z prefabrykowanych plyt zelbetowych
wielkowymiarowych na wysoko$¢ kondygnacji. Warstwy wewngtrzne $ciany — styropian 4
cm i cegla dziurawka 21 cm. Schody wewngtrzne w skrajnych skrzydtach prefabrykowane,
mocowane na belkach policzkowych na sruby, a na poziomie od niskiego do wysokiego

parteru wylewane. Szyby dzwigowe wylewane, zdylatowane od .konstrukeji nosne;
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budynku. Sciany niskiego parteru o gr. 51 i 64 cm z cegly pelnej. Gtowny pion
komunikacyjny — szkielet zelbetowy wylewany, schody wylewane, szyby dzwigowe
zelbetowe wylewane. Stropodach gléwnego pionu komunikacyjnego petny - ptyta

zelbetowa.

3. Warunki budowlano-instalacyjne, ich stan techniczny
Budynek jest wyposazony w instalacje:
- sity, $wiatta 1 odgromowa,

- o$wietlenia awaryjnego korytarzy wszystkich kondygnacji i gléwnych pomieszczen,

zasilanego z baterii akumulatoréw w przypadku zaniku napigcia w sieci,
- wody cieptej i zimnej, kanalizacji i centralne ogrzewanie,

- wentylacja grawitacyjna i mechaniczna,

- telefoniczna i wody technologicznej,

- gazéw medycznych,

- pary wodnej,

- klimatyzacji centralnej dla Bloku Operacyjnego oraz Oddziatu Intensywnej Terapii 1

Anestezjologii, dla Rezonansu magnetycznego i sal operacyjnych.

Budynek stanowi jedna stref¢ pozarowa. Brak jest wydzielonych pozarowo i
zabezpieczonych przed zadymieniem klatek schodowych; przekroczone sg diugosci dojs¢
ewakuacyjnych; brak jest odpowiednich hydrantéw wewnetrznych 1 zaworow
hydrantowych; brak jest przeciwpozarowych wytacznikéw pradu; w budynku jest [SA, a
nie ma DSO.

Instalacje prowadzone sg w zbiorczych pionach instalacyjnych. Jako podejscia

instalacyjne wykorzystano pustki stropowe i otwory w zebrach ptyt stropowych.

Na terenie szpitala znajduja si¢ dwie podstacje energetyczne. W przypadku zaniku napigcia
w jednej z podstacji nastepuje automatyczna analiza zapotrzebowania mocy brakujacej i
automatyczne uzupelnienie mocy z drugiej podstacji. Gdy przekroczona zostaje rezerwa
mocy z podstacji uruchamia si¢ automatycznie agregat pradotworczy. Sale operacyjne

zasilane sg z urzadzen UPS. Rozdzielnia niskiego napigcia znajduje si¢ w niskim parterze
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budynku wysokiego. Z tej rozdzielni wyprowadzone sa trzy piony zasilajace poszczegolne
kondygnacje budynku. Tablice instalacji elektrycznej zgrupowano w trzech pionach — na
kazdej kondygnacji znajdujg si¢ trzy tablice rozdzielcze, z ktérych poprowadzone sg
obwody zasilajace obwody elektryczne w pomieszczeniach. W podstacji NN wytaczy¢
mozna zasilanie kazdego z piondw. Odcigcie zasilania catego budynku wymaga
przetaczenia trzech wytacznikéw. Odtaczenie zasilania budynku gléwnego jest rowniez

mozliwe poprzez wylaczenie w obu podstacjach energetycznych obwodoéw dla tego

budynku.

W niektérych oddziatach znajduja si¢ oprawy oswietlenia awaryjnego z wewngtrznym
zrodlem zasilania — zapewniajace potgodzinne dziatanie oprawy. W korytarzach
poszczegdlnych kondygnacji zamontowane sa oprawy oswietlenia awaryjnego zasilane z
baterii akumulatorow w przypadku zaniku napiecia w sieci podstawowej przez okres okoto
0,5 godz. Wentylacja mechaniczna podzielona jest na strefy obslugiwane przez trzy
wentylatornie: dwie z nich znajdujg si¢ na niskim parterze, a trzecia na poddaszu budynku.
Wentylatornia zlokalizowana na poddaszu budynku gléwnego nie jest wydzielona

pozarowo od gtownej klatki schodowej i sgsiednich pomieszczen poddasza.

Urzadzenia zapewniajace media medyczne znajdujg si¢ w  pomieszczeniach
zlokalizowanych na niskim parterze; wylaczenie doptywu mediow jest mozliwe w tych
pomieszczeniach lub na pionach kazdego pietra. Odtaczenie budynku od zasilania w gaz

ziemny - zaworem gtownym.
Szpital posiada trzy przytacza z sieci wodociggowej miejskiej (ze ZWiK):

1) od ul. Paderewskiego 4 — zasilany jest tylko budynek Przychodni Onkologicznych 1
budynek Nowej Onkologii;

2) od ul. Paderewskiego 2;
3) od ul. Sanockiej 1/5;

Z 2 1 3 przytacza zasilany jest zespoét dwodch zbiornikéw retencyjnych 2 x 500 m’, z
ktorych woda pobierana jest za pomocg pomp do zbiornikéw hydroforowych ustawionych
na ci$nienie 4,2 do 5,3 atm. , a ktdre zasilajg wszystkie pozostate budynki na terenie W. Sz.
S. w Lodzi, ul. Pabianicka 62. Wyzej wymienione zbiorniki retencyjne sa zakopcowane;
sq zagtebione 3,50 m od poziomu terenu. Zbiorniki retencyjne zlokalizowane sg w

odlegtosci 118 1 130 m od budynku gtéwnego Szpitala.
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4. Zakres przebudowy i ocena warunkéw techniczno-budowlanych

w oparciu, o ktore budynek zostal uznany za zagrazajgcy zyciu ludzi
W budynku gltéwnym zlokalizowano:

a) na niskim parterze: pomieszczenia techniczne, takie jak: chlodnia, sprezarkownia,
wentylatornie, rozdzielnia NN, akumulatornia, kotlownia, centrala telefoniczna oraz

pomieszczenia magazynowe;

b) na wysokim parterze: Poradnie Reumatologiczne; Odziatl Alergologii, Interny

Dziecigcej;

¢) pietra od I do VII budynku zajmowane sg przez oddziaty i kliniki szpitala, w ktérych
lezg chorzy — oddziaty t6zkowe. Sposdb wykorzystania pomieszczen na poszczegélnych
pigtrach i oddziatach jest zblizony.

- I pigtro — Blok Operacyjny;

- [I pietro — Oddziat Neurologii i Oddziat Intensywnej Terapii;

- III pietro — Oddziat Chirurgii Urazowej i Oddzial Neurochirurgii;

- IV pietro — Klinika Chirurgii Endokrynologicznej i Ogoélnej oraz Oddziat Chirurgii
Naczyniowej 1 Ogolnej;

-V pietro — II Klinika Urologii Uniwersytetu Medycznego i Oddzial Chirurgii Klatki
Piersiowej;

- VI pietro — Oddziat Neurologiczny i Pododdzial Choréb Wewnetrznych oraz Oddziat
Chirurgii Dzieciecej;

- VII pietro — Oddziat Reumatologii oraz Oddziat Ginekologiczny i Blok Porodowy.

d) VIII pietro budynku (nie przeznaczone na pobyt ludzi), zawiera: maszynownie

dzwigdw, wentylatornie wentylatoréw wyciagowych, pomieszczenia archiwum.

Budynek zostat uznany za zagrazajacy zyciu ludzi, gltownie ze wzgledu na
grazaj g gle
przekroczenie diugosci dojs¢ ewakuacyjnych oraz niezabezpieczenie przed zadymieniem
poziomych drég ewakuacyjnych. Zakres przebudowy obejmie wydzielenie pozarowe
klatek schodowych; podziat poszczegdlnych kondygnacji na strefy pozarowe zapewniajgce
yeh; p p golny yghac) yp p ]

mozliwo$é ewakuacji do innej strefy pozarowej na tym samym poziomie ze stref
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pozarowych o powierzchni przekraczajacej 750 m”; wyposazenie w wymagane przepisami

instalacje oraz podziat obiektu na dopuszczalne strefy pozarowe.

5. Charakterystyka pozarowa budynku

5.1. Powierzchnia, wysokos¢ i liczba kondygnacji

Powierzchnia zabudowy z budynkami niskimi wynosi okoto 4.596 m*;
Powierzchnia zabudowy budynku wysokiego wynosi okoto 1.872 m’,
w tym gtéwna klatka schodowa okoto 130 m”.
Powierzchnia wewnetrzna wynosi okoto 23.284 m’.

Wysokos¢ budynku — 34,45 m — budynek wysoki (W);
Liczba kondygnacji nadziemnych 9,
oraz dziesiaty poziom techniczny;

Liczba kondygnacji podziemnych l.

5.2. Odleglo$¢ od obiektow sgsiadujgcych

Budynek glowny, wysoki szpitala skomunikowany jest z dwukondygnacyjnymi
pawilonami: frontowym i $rodkowym. Na poziomie niskiego i wysokiego parteru
pawilony réwnolegte do siebie potaczone sa ciagiem komunikacyjnym biegnacym od

gldwnego wejscia do gtownej klatki schodowej.

Budynek wysoki od strony potudniowo-zachodniej na poziomie niskiego parteru potaczony
jest z pawilonem $rodkowym jednokondygnacyjnym obiektem mieszczacym szatnie
pracownikéw. Budynek szatni ma w stropodachu naswietla wykonane z materialow
palnych; naswietla znajdujgce si¢ w odleglo$ci blizszej niz 8 m od Sciany zachodniej
budynku wysokiego z otworami okiennymi zostang wymienione na posiadajace klasg
E 30 odpornosci ogniowej. Od strony zachodniej budynku wysokiego, w odlegtosci okoto
4,0 m zlokalizowana jest dwukondygnacyjna czes¢ pawilonu srodkowego nalezaca do
Zaktadu Radiologii; okna w Zaktadzie Radiologii na poziomie parteru i na poziomie I
pietra usytuowane sg w odleglosci okoto 4,0 m od naprzeciwlegtych okien w budynku
wysokim na niskim i wysokim parterze; okna zostang zabezpieczone kurtynami

przeciwpozarowymi o odpornosci ogniowej EW 60. Podobna sytuacja jest w pdirocno-
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zachodniej czesci budynku gléwnego, ktory na poziomie niskiego parteru skomunikowany
jest z Izba Przyje¢ i SOR-em (okna w czgsci niskiej zlokalizowane w odlegtosci okoto 4,0
m od $ciany z oknami w budynku wysokim zostang zabezpieczone kurtynami
przeciwpozarowymi o odpornosci ogniowej EW 60). Pomiedzy wysokim budynkiem
szpitala, a innymi budynkami jest odlegtos¢ ponad 10 m. Laczniki komunikacyjne
pomiedzy budynkami na niskim i wysokim parterze w granicach obrysu Scian

zewnetrznych beda pozamykane drzwiami EI 60 w celu wydzielenia stref pozarowych.

5.3. Parametry pozarowe wystepujacych substancji palnych

Substancjami palnymi wystgpujacymi w obiekcie sg typowe elementy wyposazenia

pomieszczen hotelowo-szpitalnych (szafy, tézka, posciel, zastony, ubrania itp.).

5.4. Przewidywana gestosé¢ obcigzenia ogniowego

W  pomieszczeniach magazynowych 1 technicznych kwalifikowanych do PM

przewiduje sie ggstosé obcigzenia ogniowego do 1.000 MJ/m>.

5.5. Kategoria zagrozenia ludzi, przewidywana liczba os6b na kazdej kondygnacji
i w pomieszczeniach, w ktérych przebywa¢ mogq jednoczesSnie wigksze grupy

ludzi

Budynek gtéwny, wysoki Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego w Lodzi, przy
ul. Pabianickiej 62 kwalifikuje si¢ do kategorii zagrozenia ludzi ZL II + ZL III.

W czesei ZL II przewiduje si¢ nastepujace ilosci tozek na poszczegélnych kondygnacjach:

Kondygnacja Nazwa oddzialu Ilo$¢ 16zek
Niski parter Pomieszczenia techniczne 0
Wysoki parter Poradnie Reumatologiczne — czgs$¢ pdinocna 0
Oddziat Alergologii, Interny Dziecigcej — cz¢$¢ potudn. 20
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I pigtro Blok Operacyjny 0
Blok Operacyjny 0

IT pietro Oddziat Neurologii 38
Oddzial Intensywnej Terapii k5

[1I pigtro Oddziat Chirurgii Urazowe] 50
Oddziat Neurochirurgii 30

[V pietro Klinika Chirurgii Endokrynologicznej 1 Ogolne;j 52
Oddziat Chirurgii Naczyniowej i Ogolnej 33

V pigtro [T Klinika Urologii Uniwersytetu Medycznego 40
Oddziatl Chirurgii Klatki Piersiowej 23

VI pigtro Oddziat Neurologiczny i Choréb Wewnetrznych 40
Oddziat Chirurgii Dziecigcej 25

VII pigtro Oddziat Reumatologii 48
Oddziatl Ginekologiczny 1 Blok Porodowy 28

VIII pigtro Pomieszczenia techniczne 0

Po przebudowie w budynku bedzie: w czgsci potnocnej 268 tézek 1 w czgsci
potudniowej 174 t6zka. Lacznie w budynku bedg 442 tozka. Najwigcej, bo 85 16zek bedzie
na [V pigtrze.

5.6. Ocena zagrozenia wybuchem pomieszczen oraz przestrzeni zewngtrznych

Nie przewiduje sie wystepowania w budynku pomieszczen i stref zagrozenia

wybuchem.
5.7. Podzial obiektu na strefy pozarowe

Dla budynku wielokondygnacyjnego, wysokiego zaliczonego do kategorii zagrozenia
ludzi ZL II, dopuszczalna powierzchnia strefy pozarowej wynosi 2.000 m”.
Obecnie budynek gtowny wysoki i skomunikowane z nim budynki 2-kondygnacyjne niskie

nie sg podzielone na strefy pozarowe. Zgodnie z rozporzadzeniem MI w obiektach
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wielokondygnacyjnych ze strefy pozarowej ZL II o powierzchni przekraczajacej 750 m’,
powinna by¢ zapewniona mozliwos¢ ewakuacji ludzi do innej strefy pozarowej na tej
samej kondygnacji. Powyzsze obecnie nie jest spetnione.

Przewidziano mozliwo$é ewakuacji ludzi do innej strefy pozarowej na tym samym
poziomie — powyzsze zostanie zapewnione na kazdej kondygnacji zaliczonej do kategorii
ZL II przebudowywanego budynku gtownego szpitala. Kazda kondygnacja budynku

gtéwnego szpitala bedzie podzielona na dwie strefy pozarowe.

Klatki schodowe beda wydzielone $cianami REI 120 i zamkniete drzwiami EI 60 lub
przedsionkami przeciwpozarowymi z drzwiami: 2 x EI 30.
Faktyczne, wydzielone powierzchnie projektowanych stref pozarowych nie przekraczajg
dopuszczalnych powierzchni stref.

W budynku szpitala na granicy stref pozarowych zostang zastosowane elementy
oddzielenia przeciwpozarowego oraz zamknigcia znajdujacych si¢ w nich otwordw w

nastepujacej klasie odpornosci ogniowe;j:

Klasa Klasa odpornosci ogniowe]
odpornosci Elementéw oddzielenia Drzwi Drzwi z przedsionka
pozarowej przeciwpozarowego przeciwpozarowych przeciwpozarowego
budynku Scian Stropéw w ZL lub innych zamknigé Na korytarz i Na klatke
i stropow przeciwpozarowych do pomieszcz. schodowg
1 2 3 4 5 6
B REI 120 REI 60 EI 60 EI30 E 30

Przepusty instalacyjne w elementach oddzielenia przeciwpozarowego beda miec
klase odpornosci ogniowej (EI) wymagana dla tych elementéw. Dopuszczalne jest nie
instalowanie przepustow, dla pojedynczych rur instalacji wodnych, kanalizacyjnych i
ogrzewczych, wprowadzanych przez $ciany 1 stropy do pomieszczen higieniczno-
sanitarnych. Przepusty instalacyjne o $rednicy powyzej 4 cm w $cianach i stropach, dla
ktérych jest wymagana klasa odpornosci ogniowej co najmniej EI 60 lub REI 60, powinny

mie¢ klasg odpornosci ogniowej (EI) tych elementow.
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Sciana oddzielenia przeciwpozarowego powinna by¢ wysunigta na co najmniej 0,3 m
poza lico $ciany zewnetrznej budynku lub na catej wysokosci $ciany zewngtrznej powinien
by¢ zastosowany pionowy pas z materiatu niepalnego o szerokosci co najmniej 2 m i klasie
odpornosci ogniowej EI 60. Powyzsze wydzielenie pozarowe zostanie zrealizowane
poprzez zastosowanie przeszklen w klasie EI 60 lub poprzez zastosowanie kurtyn

przeciwpozarowych o odpornosci ogniowej EW 60.

5.8. Klasa odpornosci pozarowej budynku oraz klasa odpornosci ogniowej i stopien

rozprzestrzeniania ognia przez elementy budowlane

Dla budynku o 9 kondygnacjach nadziemnych, zakwalifikowanego do kategorii
zagrozenia ludzi ZL Il wymagana jest klasa odpornosci pozarowej B.
Elementy budynku powinny byé wykonane jako nie rozprzestrzeniajace ognia w

nastepujacych klasach odpornosci ogniowe;:

Elementy budynku Klasa odpornosci ogniowej
B
Gléwna konstrukcja nosna R 120
Konstrukcja dachu R 30
Strop REI 60
Sciany zewnetrzne El 60
Sciany wewnetrzne EI 30
Przekrycie dachu RE 30

Elementy budynku spetniaja warunki klasy odpornosci ogniowej wymagane przy
powyzszej klasie odpornosci pozarowej obiektu.

Elementy budynku speiniaja wymagania w zakresie stopnia nie rozprzestrzeniania ognia
poza sufitem podwieszonym zastosowanym migdzy innymi w gtéwnej klatce schodowe;
i w korytarzach ewakuacyjnych na kilku kondygnacjach oraz po za sciankami dziatowymi

w korytarzach i w wentylatorni na poddaszu budynku.



15(28)

5.9. Warunki ewakuacji, o$wietlenie awaryjne (zapasowe lub ewakuacyjne) oraz

przeszkodowe

Ewakuacja z budynku odbywa si¢ za pomoca poziomych i pionowych drog
komunikacji ogdlnej stuzacych celom ewakuacji. Pionowe drogi komunikacji stanowig
klatki schodowe.

W budynku wysokim powinny byé co najmniej dwie klatki schodowe obudowane i
oddzielone od poziomych drég komunikacji ogolnej oraz pomieszczen przedsionkiem
przeciwpozarowym. Klatki schodowe i przedsionki przeciwpozarowe, stanowiace drogg
ewakuacyjng w budynku wysokim dla stref pozarowych ZL II i ZL III, powinny by¢
wyposazone w urzadzenia zapobiegajace ich zadymieniu.

W budynku wysokim w strefach pozarowych ZL I11 ZL III nalezy zastosowaé rozwigzania
techniczno-budowlane  zabezpieczajace  przed zadymieniem  poziomych  drog
ewakuacyjnych.

Dopuszczalna dtugosé przejscia ewakuacyjnego w strefach pozarowych ZL wynosi 40 m.
Szerokos$¢ wyjscia ewakuacyjnego (drzwi) nalezy dostosowaé do liczby oséb mogacych
przebywaé jednoczesnie w pomieszczeniu, przyjmujac 0,6 m szerokosci wyjscia na 100
0sob, lecz nie mniej niz 0,9 m w swietle. Szerokosci poziomych drég ewakuacyjnych
powinna wynosic¢ nie mniej niz 1,4 m, przyjmujac 0,6 m na 100 os6b mogacych przebywac
w danej strefie ewakuacyjnej.

Z obecnego zagospodarowania poszczegdlnych kondygnacji wynika, ze na jednej
kondygnacji moze przebywa¢ do 100 osdb, a wigc szerokos¢ poziomych korytarzy

powinna wynosi¢ nie mniej niz 1,4 m.

Obudowa poziomych drog ewakuacyjnych powinna mie¢ klasg¢ odpornosci ogniowej nie
mniejsza niz EI 30. Korytarze stanowigce droge ewakuacyjng powinny by¢ zabezpieczone
przed zadymieniem.

W budynku gtownym szpitala, ktory zaliczony jest do budynkéw opieki zdrowotnej,
przeznaczonych przede wszystkim do uzytku ludzi o ograniczonej zdolnosci poruszania si¢
szerokos$¢ uzytkowa pionowych drog ewakuacyjnych powinna wynosi¢ nie mniej niz:

1,4 m - dot. biegow klatki schodowej i 1,5 m — dot. spocznikow klatki schodowej;
maksymalna wysoko$¢ stopni 0,15 m; maksymalna liczba stopni w jednym biegu — 17

stopni.
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Biegi i spoczniki schodéw oraz pochylnie stuzace do ewakuacji powinny by¢
wykonane z materialéw niepalnych i mie¢ klas¢ odpornosci ogniowej co najmniej R 60.

Szeroko$é drzwi do pomieszczefi powinna wynosi¢ co najmniej 0,9 m w Swietle, a w
przypadku drzwi stuzacych do ewakuacji do 3 oséb — 0,8 m.

Stosowanie drzwi obrotowych i podnoszonych na drogach ewakuacyjnych jest
zabronione. Drzwi rozsuwane moga stanowi¢ wyjscia na drogi ewakuacyjne, a takze by¢
stosowane na drogach ewakuacyjnych, jezeli sq przeznaczone nie tylko do celow
ewakuacji, a ich konstrukcja zapewnia:

- otwieranie automatyczne i reczne bez mozliwosci ich blokowania,

- samoczynne ich rozsunigcie i pozostanie w pozycji otwartej w  wyniku
zasygnalizowania pozaru przez system wykrywania dymu chroniacy stref¢ pozarowa, do
ewakuacji z ktorej te drzwi s przeznaczone, a takze w przypadku awarii drzwi.

Nalezy zapewni¢ wyjscie na dach z co najmniej jednej klatki schodowej poprzez drzwi o
szerokosci 0,8 m i wysokosci co najmniej 1,9 m lub klape wytazowg o wymiarze 0,8 x 0,8
m w Swietle.

Szerokosé uzytkowa schodéw zewnetrznych do budynku powinna wynosic¢ co najmnie;
1,2 m; liczba stopni w jednym biegu schodéw zewngtrznych nie powinna wynosi¢ wigcej
niz 10; szerokos¢ stopni schodow 2ew11qt1'211y011 przy gldwnych wejsciach do budynku

powinna wynosi¢ w budynkach uzytecznosci publicznej co najmniej 0,35 m.

Uzytkowane w budynku klatki schodowe taczace poszczegélne kondygnacje sa
obudowane $cianami; nie sa na wszystkich kondygnacjach zamknigte drzwiami
przeciwpozarowymi; nie sg wydzielone pozarowo; klatki schodowe nie sg w pelni
zabezpieczone przed zadymieniem lub wyposazone we wiasciwe systemy oddymiania.

Klatka schodowa zlokalizowana w czgsci potudniowej 1 klatka schodowa
zlokalizowana w czesci pétnocnej budynku zapewniajg ewakuacje; zostang obudowane
$cianami REI 120, stropem REI 60 i zamknigte drzwiami EI 60; klatki w scianach
zewnetrznych na poziomie pomigdzy niskim, a wysokim parterem posiadaja zamontowane
wentylatory nadmuchowe; w gornych czgsciach tych klatek schodowych nie zamontowano
dotychczas projektowanych klap upustowych. Gtowna klatka schodowa nie przewidywana
dotychczas do ewakuacji bedzie oddymiana grawitacyjnie; zostanie wyposazona w okna
oddymiajace zamontowane pod stropem, od strony potudniowej i pétnocnej o powierzchni
czynnej réwnej co najmniej 7,5% rzutu poziomego klatki schodowej; okna oddymiajace
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beda uruchamiane automatycznie od impulsu czujki dymowej zamontowanej pod stropem
klatki schodowej; z sitownikami okien oddymiajacych zostang sprzegnigte sitowniki okien
na poziomie niskiego parteru, zapewniajacych powietrze uzupetniajgce do klatki
schodowej; przewody i kable wraz z zamocowaniami stosowane do zasilania i sterowania
oknami oddymiajacymi i napowietrzajacymi powinny zapewniaé ciagtosé dostawy energii
elektrycznej w warunkach pozaru przez czas nie mniejszy niz 30 minut.

Dopuszczalna dtugosé dojscia w strefach pozarowych ZL II nie powinna przekraczac:

- przy jednym dojsciu — 10 m,

- przy co najmniej 2 dojsciach — 40 m.

Wyzej wymienione dtugosci doj$¢ ewakuacyjnych moga byé¢ powigkszone o 50% pod
warunkiem ochrony drogi ewakuacyjnej samoczynnymi urzadzeniami oddymiajacymi
uruchamianymi za pomoca systemu wykrywania dymu odpowiednio do: 15 m i 60 m.

W budynku wymagane przepisami diugosci przej$¢ i dojs¢ ewakuacyjnych sg
zachowane poza skrajnymi odcinkami korytarza w czgsci potnocnej budynku; diugos¢
dojscia przy jednym doj$ciu na niektérych kondygnacjach budynku dochodzi do 25
m zamiast dopuszczalnych 15 m.

Dazy si¢ do takiego zagospodarowywania oddziatow, aby w odlegtosci dalszej niz 15
m od drzwi przeciwpozarowych klatki schodowej nie byto wejs¢ do sal chorych; s jednak

oddziaty tézkowe, na ktérych diugosé dojscia przy jednym kierunku dochodzi do 25 m.

Na drogach ewakuacyjnych i nad wyjsciami ewakuacyjnymi nalezy przewidzie¢
o$wietlenie kierunkowe (pod$wietlane znaki ewakuacyjne). Oprawy oswietlenia
ewakuacyjnego powinny dziata¢é przez co najmniej | godzing od zaniku oswietlenia
podstawowego.

Na drogach ewakuacyjnych w szpitalu nalezy stosowa¢ awaryjne o$wietlenie
ewakuacyjne. O$wietlenie ewakuacyjne zaleca si¢ zasila¢ z centralnej baterii.

Caty obiekt po przebudowie zostanie ponownie oznakowany znakami ewakuacyjnymi

wedtug PN-92/N-01256/02.

5.10. Sposéb zabezpieczenia przeciwpozarowego instalacji uzytkowych,
a w szczegdlnosci: wentylacyjnej, ogrzewczej, elektroenergetycznej,

odgromowej
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Przewody spalinowe i dymowe powinny by¢ wykonane z materiatow niepalnych.
Przewody lub obudowa przewodéw spalinowych i dymowych powinny spetniac
wymagania PN-93/B-02870 — dopuszcza si¢ wykonanie obudowy z cegty petnej grubosci
12 cm, murowanej na zaprawie cementowo-wapiennej, z zewngtrznym tynkiem lub
spoinowaniem.

Przewody wentylacyjne powinny by¢ wykonane z materiatdw niepalnych, a palne
izolacje cieplne i akustyczne oraz inne palne okfadziny przewodow wentylacyjnych moga
by¢ stosowane tylko na zewnetrznej ich powierzchni w sposdb  zapewniajacy
nierozprzestrzenianie ognia.

Maszynownie wentylacyjne i klimatyzacyjne powinny by¢ wydzielone $cianami 0
klasie odpornosci ogniowej co najmniej EI 60 i zamykane drzwiami o klasie odpornosci
ogniowej co najmniej EI 30; nie dotyczy to obudowy urzadzen instalowanych ponad
dachem budynku.

Przewody wentylacyjne i klimatyzacyjne w miejscu przejscia przez elementy
oddzielenia przeciwpozarowego powinny by¢ wyposazone w przeciwpozarowe klapy
odcinajace o klasie odpornosci ogniowej (EI), rownej klasie odpornosci ogniowej elementu
oddzielenia przeciwpo'zarowegb lub prowadzone przez stref¢ pozarowa, ktorej nie
obstuguja, powinny byé obudowane elementami o klasie odpornosci ogniowej (EI),

wymaganej dla elementéw oddzielenia przeciwpozarowego tych stref pozarowych.

5.11. Dobér urzadzen przeciwpozarowych w obiekcie
5.11.1. Instalacja wodociggowa przeciwpozarowa.

W budynku glownym szpitala na 4 pionach sg stosowane hydranty 52 mm z
wezami ptasko sktadanymi; na kondygnacjach remontowanych stosowane sg hydranty 25
mm z wezami polsztywnymi; nie ma zaworéw hydrantowych 52. W budynku
przewidziane sa hydranty 25 mm z wezami potsztywnymi oraz zawory hydrantowe 52 (po
2 zawory 52 na kazdym pionie na niskim parterze i na kondygnacjach zlokalizowanych na
wysokoséci ponad 25,0 m /VI i VII pigtro/ oraz po 1 zaworze 52 na kazdym pionie na
kondygnacjach posrednich). Minimalna wydajnos¢ poboru wody mierzona na wylocie

pradownicy powinna wynosi¢ dla zaworu hydrantowego 52 - 2,5 dm’/s, a dla hydrantu 25
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1,0 dm’/s. Cisnienie na zaworze potozonym najniekorzystniej pod wzgledem
hydraulicznym powinno by¢ nie mniejsze niz 0,2 MPa.

Instalacja wodociagowa powinna zapewniaé¢ mozliwo$¢ jednoczesnego poboru wody
na jednej kondygnacji lub w jednej strefie pozarowej z 4 sasiednich zaworow

hydrantowych 52 tj. 10 dm?®/s wody, przez co najmniej 1 godzing.
5.11.2. Instalacja sygnalizacyjno-alarmowa i diwigkowy system ostrzegawczy.

Zgodnie z rozporzadzeniem MSWiA stosowanie systemu sygnalizacji pozarowej,
obejmujacego  urzadzenia sygnalizacyjno-alarmowe, stuzace do samoczynnego
wykrywania i przekazywania informacji o pozarze, a takze urzadzenia odbiorcze alarmow
pozarowych i urzadzenia odbiorcze sygnatéw uszkodzeniowych, jest wymagane w
szpitalach, o liczbie tozek powyzej 200 w budynku. Budynek gtowny szpitala jest
wyposazony w system sygnalizacji pozarowej monitorowany do Panstwowej Strazy
Pozarnej w Lodzi. W pomieszczeniu ochrony na wysokim parterze w pawilonie
frontowym zainstalowane sg 2 centralki pozarowe typu POLON 4000.

Zgodnie z rozporzadzeniem MSWIiA stosowanie dzwigkowego systemu
ostrzegawczego, umozliwiajacego rozgtaszanie sygnatéw ostrzegawczych i komunikatow
glosowych dla potrzeb bezpieczefistwa 0sob przebywajacych w budynku, nadawanych
automatycznie po otrzymaniu sygnatu z systemu sygnalizacji pozarowej, a takze przez
operatora, jest wymagane w szpitalach o liczbie t6zek powyzej 200 w budynku.

Budynek gléwny szpitala po przebudowie bedzie miescit 442 tézka w 18 strefach
pozarowych - w zwigzku z czym nalezy wyposazy¢ budynek gtowny szpitala w

Dzwigkowy System Ostrzegawczy.
5.11.3. Instalacja elektryczna
Budynek zostanie wyposazony w:

1/ przeciwpozarowe wytaczniki pradu zlokalizowane na parterze przy gtownym wejsciu,

2/ awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne na drogach ewakuacyjnych.
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Budynek wysoki szpitala jest wyposazony w instalacje odgromowa (ochrona podstawowa).
Przewody i kable wraz z zamocowaniami stosowane w systemach zasilania
i sterowania urzadzeniami stuzacymi ochronie przeciwpozarowej (klapy odcinajace,
sterowane drzwi przeciwpozarowe, wentylatory napowietrzajace, o$wietlenie ewakuacyjne
itp.) beda zapewniaé ciaglos¢ dostawy energii elektrycznej w warunkach pozaru przez
wymagany czas dziatania danego urzadzenia przeciwpozarowego.
Przewody i kable zasilajace i sterujace urzadzeniami klap dymowych i zamknigciami
otworéw napowietrzajacych na klatkach schodowych beda zapewnia¢ ciagtos¢ dostawy

energii elektrycznej do tych urzadzen przez czas nie krotszy niz 30 minut.

5.11.4. Instalacja wentylacyjna i oddymiajgca

Klatki schodowe boczne zostana wyposazone w urzadzenia zapobiegajace
zadymieniu, a gtéwna klatka schodowa w urzadzenia stuzace do usuwania dymu.
Korytarze ewakuacyjne zostang zabezpieczone przed zadymieniem — w kazde strefie
pozarowej wentylator nadmuchowy zostanie zamontowany w $cianie zewnetrznej gldwnej
klatki schodowej, a od niego poprowadzony bedzie kanat nadmuchowy w kierunku szczytu
budynku; kanat wentylacji oddymiajacej prowadzony przez strefg, ktorej nie obstuguje
bedzie obudowany w klasie EI 120. Na koncu korytarza, w szczycie budynku zostanie
zamontowany wentylator wyciagowy potaczony kanatem z kratkami wyciggowymi w
suficie podwieszonym nad korytarzem ewakuacyjnym. Przewody wentylacji oddymiajace]
quq-obs{ugiwac' tylko jedna strefe pozarowa, a wigc powinny mie¢ klasg odpornosci

ogniowej co najmniej E¢pS60. Wentylatory oddymiajace powinny mie¢ klasg F0060.

5.11.5. Pozostale instalacje.

Budynek jest wyposazony w instalacje: wentylacji bytowej, centralnego

ogrzewania wodnego, wodno-kanalizacyjna, telekomunikacyjna.
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5.12. Wyposazenie w gasnice i inny sprzet gasniczy lub ratowniczy

Budynek jest wyposazony w gasnice proszkowe przeznaczone do gaszenia pozarow
grup A, B i C. Jedna jednostka sprzetu o masie srodka gasniczego nie mniejszej niz 2 kg (
3 dm’) powinna przypada¢ na kazde 100 m?® powierzchni. Gasnice sa rozmieszczone w
takich miejscach, ze dtugos¢ dojscia do gasnic nie przekracza 30 m.

Lokalizacja gasnic jest oznakowana zgodnie z PN-92/N-01256/01 ,,Znaki

bezpieczenstwa. Ochrona przeciwpozarowa”.
5.13. Zaopatrzenie w wode do zewnetrznego gaszenia pozaru
b b

Wymagana ilos¢ wody do zewnetrznego gaszenia pozaru dla przebudowywanego
budynku gtownego Szpitala w Lodzi wynosi 20 dm’/s. Ta ilos¢ wody jest zapewniona

przez 2 hydranty DN80; najblizszy znajduje si¢ w odlegtosci do 75 m od budynku.
5.14. Drogi pozarowe

Droga pozarowa do budynku wysokiego szpitala jest doprowadzona od strony
wewngtrznej szpitala tj. od wschodu oraz od potudniowego zachodu. Droga pozarowa
przebiega w wymaganej odlegtosci 5-15 m od budynku; umozliwia dojazd do budynku na
calej jego dlugosci. Wykonane sg utwardzone dojscia od drogi pozarowej, o szerokosci
ponad 1,5 m i diugosci do 50 m do wyjs¢ ewakuacyjnych ze stref pozarowych. Od
potudniowego-zachodu do budynku wysokiego jest zapewniony przejazd o wysokosci 3,50
m pod tacznikiem na I pigtrze. Odleglos¢ pomigdzy placem manewrowym dla karetek od
strony potudniowo-zachodniej, a projektowanym dzwigiem ratowniczym w czgscl
potudniowej budynku nie przekracza wymaganych 50,0 m. Odlegtos¢ pomigdzy
przewidywanym dzwigiem ratowniczym w czesci potnocnej na poziomie wysokiego

parteru, a drogg pozarowg od pdtnocy nie przekracza wymaganych 50,0 m.
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6. Zakres niezgodnosci z przepisami

6.1. Wskazanie wszystkich wystepujacych w budynku niezgodnos$ci z przepisami

techniczno-budowlanymi i przeciwpozarowymi

Analiza wymagan obowigzujacych przepiséw i norm przeciwpozarowych oraz
dostepnej dokumentacji wykazuje, ze budynek w nastgpujacym zakresie nie spetnia
wymagan ochrony przeciwpozarowej:

1/ brak podziatu na strefy pozarowe; przekroczona dopuszczalna wielkos¢ strefy; nie
zapewniono ewakuacji ludzi do innej strefy pozarowej na tej samej kondygnacji budynku;
2/ klatka schodowa usytuowana od strony potnocnej budynku w nastepujacym zakresie nie
spetnia wymagan dot. szerokosci biegdw i spocznikow:

- biegi majq szeroko$¢ od 118 do 138 cm; spoczniki maja szerokos$é od 112 do 140 cm;
wobec wymaganej szerokosci biegdw - 140 cm 1 spocznikéw — 150 cm;

3/ klatka schodowa usytuowana od strony potudniowej budynku w nastepujacym zakresie
nie spetnia wymagan dot. szerokosci biegow i spocznikow:

- biegi maja szerokos¢ od 122 do 139 cm; spoczniki majg szerokos¢ od 110 do 140 cm;
wobec wymaganej szefokos’ci biegc’)w’— 140 cm i spocznikéw — 150 cm;

4/ istniejace klatki schodowe (poitnocna i potudniowa) sg zabezpieczone przed

zadymieniem; sa wyposazone w wentylatory napowietrzajace; brak jest klap upustowych;

5/ brak jest wiasciwego wydzielenia pozarowego pomigdzy oknami we wszystkich
istniejacych klatkach schodowych, a oknami w sasiadujacych elewacjach;

6/ brak jest poprawnego wydzielenia pozarowego pomiedzy klatkami schodowymi, a
wnetrzem budynku — w wewnetrznej $cianie wydzielajacej wystepuja naswietla szklane
bez wymaganej odpornosci ogniowej;

7/ klatka schodowa potnocna jest zamknigta na pigtrach: II, III, V i VI drzwiami EI 60; na
pietrze VII: przedsionkiem przeciwpozarowym; na parterze niskim i wysokim, na [ pigtrze
inaV pietrze: drzwiami zwyktymi;

8/ poziome korytarze ewakuacyjne nie sa zabezpieczone przed zadymieniem; jest
wykonana instalacja zabezpieczajaca przed zadymieniem potudniowy korytarz na III
pietrze budynku;

9/ w budynku nie ma dzwigdéw do potrzeb ekip ratowniczych;
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10/ w budynku stosowane sg hydranty 52 i 25 zamiast zaworéw 52 i hydrantow 25 z
wezami polsztywnymi;

11/ do zasilania w wode instalacji przeciwpozarowej w budynku nie zapewniono
dodatkowego zapasu wody w zbiorniku o pojemnosci nie mniejszej niz 100 m’;

12/ w potnocnej czesci budynku na kondygnacjach potozonych nad I pigtrem dlugosé
dojscia przy jednym dojs$ciu dochodzi do 25 m zamiast dopuszczalnych 15 m;

13/ brak jest przeciwpozarowych wylgcznikow pradu;

14/ w budynku nie ma petnej ochrony instalacjg sygnalizacji pozarowej — brak jest czujek
miedzy innymi na klatkach schodowych i na poddaszu;

15/ budynek nie jest wyposazony w dzwigkowy system ostrzegawczy;

16/ wentylatornia na poddaszu nie jest wydzielona pozarowo od klatki schodowej i
sasiednich pomieszczen;

17/ na poddaszu wykorzystywanym jako archiwum nie ma oswietlenia ewakuacyjnego,
instalacji hydrantow wewngtrznych i instalacji sygnalizacji pozaru;

18/ na VIII pietrze gtéwna klatka schodowa wykorzystywana jest na szatni¢ personelu
szpitala;

19/ szyby (szachty) instalacyjne nie sg na poziomie stropow zabezpieczone do klasy EI 60

odpornosci ogniowej oraz nie sg wyposazone w niepalne zamknigcia.

6.2. Wskazanie niezgodnosci w zakresie przepisow techniczno-budowlanych
i przeciwpozarowych, ktére zostang doprowadzone w budynku do stanu

zgodnego z przepisami

W celu osiggnigcia wiasciwego stanu zabezpieczenia przeciwpozarowego obiektu,
autorzy ekspertyzy uznaja za niezbedne zrealizowanie nastgpujgcego zakresu prac w
zakresie budowlanym i instalacyjnym:

1/ budynek zostanie podzielony na strefy pozarowe; podzial w pionie na dwie strefy
pozarowe bedzie przebiegat po $cianie dylatacyjnej od strony potudniowej gtéwnej klatki
schodowej; zachowana bedzie dopuszczalna wielkosé strefy pozarowej; na kazdej
kondygnacji zaliczonej do ZL II o powierzchni przekraczajacej 750 m? bedzie mozliwos¢

ewakuacji do sasiedniej strefy pozarowej na tym samym poziomie; szachty instalacyjne na
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granicy $cian oddzielenia przeciwpozarowego beda uszczelnione w klasie odpornosci
ogniowej elementu; kanaty wentylacyjne na granicy stref pozarowych beda wyposazone w
klapy odcinajace;

2/ skrajne klatki schodowe zostana wydzielone na kazdej kondygnacji $cianami o klasie
odpornosci ogniowej co najmniej REI 120; zostang zamknigte drzwiami EI 60 od
korytarzy;

3/ gtéwna klatka schodowa zostanie wydzielona $cianami REI 120 z drzwiami EI 60 oraz
zostanie wyposazona w okna oddymiajace o powierzchni czynnej co najmniej 7,5% rzutu
powierzchni klatki schodowej. Okna oddymiajace beda uruchamiane automatycznie od
impulsu z czujki dymowe; zainstalowanej pod stropem klatki schodowej. Z oknami
oddymiajacymi zostang sprzegniete sitowniki okien zewngtrznych na niskim parterze,
ktore zostang przewidziane do doprowadzania powietrza z zewnatrz do klatki schodowej;
4/ jeden dzwig szpitalny w skrzydle potnocnym i jeden w skrzydle potudniowym zostanie
przystosowany do potrzeb ekip ratowniczych; szyby dzwigéw ratowniczych zostang
zabezpieczone przed zadymieniem; w maszynowni kazdego dzwigu ratowniczego zostanie
zainstalowana klapa dymowa;

5/ dzwigi zostana zaprogramowane: dzwig pétnocny w przypadku pozaru zjedzie na
poziom wysokiego parteru, a dzwig potudniowy zjedzie na poziom niskiego parteru i
pozostang tam do dyspozycji stuzb ratowniczych;

6/ klatki schodowe zostang w odpowiedni sposob wydzielone pozarowo od wnetrza
budynku i na granicy scian elewacyjnych;

7/ drzwi przeciwpozarowe beda wyposazone w samozamykacze lub elektrotrzymacze;

8/ zostang zastosowane hydranty 25 z wezami potsztywnymi i zawory hydrantowe 52;

9/ w korytarzach, w wentylatorni na poddaszu i na gtéwnej klatce schodowej zostang
zdemontowane $cianki i sufity podwieszone wykonane z materiatéw tatwo palnych;

10/ w budynku zostana zainstalowane przeciwpozarowe wylaczniki pradu;

11/ na drogach ewakuacyjnych zostanie zainstalowane awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne;
12/ na wysokim parterze budynku niskiego frontowego zostanie wydzielone pozarowo
pomieszczenie monitoringu z centralkami ISA i DSO;

13/ wentylatornia na poddaszu zostanie wydzielona pozarowo od klatki schodowej i

sgsiednich pomieszczen;
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14/ z poddasza wykorzystywanego jako archiwum zostang usuniete wszystkie materiaty
palne;

15/ z VIII pigtra gtéwnej klatki schodowej zostana usuniete szafki ubraniowe personelu
szpitala;

16/ szyby (szachty) instalacyjne na poziomie stropéw zostang zabezpieczone do klasy EI

60 odpornosci ogniowej oraz zostana wyposazone w niepalne zamknigcia.

6.3. Wskazanie niezgodnosci w zakresie przepiséw techniczno-budowlanych
i przeciwpozarowych, ktére nie zostana doprowadzone w budynkach do stanu

zgodnego z przepisami

Ze wzgledu na brak mozliwosci dostosowania do obowiazujacych przepiséw zaktada
si¢ niespetnienie w budynku nastepujacych wymagan:
1/ klatka schodowa usytuowana od strony pétnocnej budynku w nastgpujacym zakresie nie
spetnia wymagan dot. szerokosci biegdéw i spocznikdw:
- biegi majg szerokos¢ od 118 do 138 cm; spoczniki maja szerokosé od 112 do 140 cm;
wobec wymaganej szerokosci biegow - 140 cm i spocznikéw — 150 cm;
2/ klatka schodowa usytuowana od strony potudniowej budynku w nastepujacym zakresie
nie spetnia wymagan dot. szerokosci biegéw i spocznikéw:
- biegi majg szerokos¢ od 122 do 139 cm; spoczniki maja szerokosé od 110 do 140 cm;
wobec wymaganej szerokosci biegdw - 140 cm i spocznikéw — 150 cm;
3/ w potnocnej czedei budynku diugos¢é dojscia przy jednym dojsciu na niektérych
kondygnacjach budynku dochodzi do 25 m zamiast dopuszczalnych 15 m;
4/ klatki schodowe i dzwigi stosowane w budynku gtéwnym (poza dzwigami w glownej
klatce ~schodowej) bedg zamkniete drzwiami EI 60 zamiast przedsionkoéw
przeciwpozarowych;
5/'w pomieszczeniach budynku bedzie zainstalowany Dzwiekowy System Ostrzegawczy z
wylaczeniem pomieszczen intensywnej opieki medycznej, sal operacyjnych oraz sal z

chorymi.
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7. Przyjete rozwigzania (ponad standardowe) zastepcze inne niz okreslajg
to przepisy techniczno-budowlane zapewniajgce zabezpieczenie
przeciwpozarowe obiektu (rekompensujace niezgodnosci niemozliwe
do usunigcia w zabezpieczeniu przeciwpozarowym w stosunku do
wymagan przepisow) — wyszczegolnienie proponowanych rozwigzan

zastepczych

1/ monitorowanie i sterowanie przez centralke sygnalizacji pozaru:
- potozenia drzwi przeciwpozarowych, na granicy stref pozarowych,
- klap odcinajacych,
- wentylatoréw napowietrzajacych i klap upustowych — bocznych klatek schodowych
1 dZwigoéw ratowniczych,
- wentylatoréw nawiewnych i oddymiajacych,
- okien oddymiajacych i napowietrzajacych gtowng klatke schodowa;
2/ zamknigcie klatek schodowych na kazdej kondygnacji (zamiast przedsionkow
przeciwpozarowych) drzwiami o odpornosci ogniowej minimum EI 60,
3/ przystosowanie do potrzeb ewakuacyjnych gtownej klatki schodowej poprzez:
wydzielenie pozarowe; usuni¢cie z rejonu klatki materiatdw palnych; grawitacyjne
oddymianie klatki schodowej;
4/ proponowane rozwiazania zastgpcze zapewniajace wiasciwe warunki w zamian za
wymagany w budynku wysokim zbiornik wody pozarowej i instalacje wodociagowe:
1) zawory hydrantowe 52 i hydranty 25 z wezem pétsztywnym;
2) zbiorniki zapasu wody o pojemnosci: 2 x 500 m® w odlegtosci 118 i 130 m od
budynku;
3) zapewnione =zasilanie zbiornika w wode¢ z zewnetrznej sieci wodociggowej
przeciwpozarowej o wydajnosci nie mniejszej niz 15 dm?/s;
4) wykonane wyprowadzenie na elewacj¢ wschodnig budynku, od strony drogi
pozarowej, dodatkowej nasady o S$rednicy 75 mm, umozliwiajacej zasilanie
instalacji wodociggowej przeciwpozarowej z samochodéw gasniczych;

5) wykonanie potfgczenia nad najwyzsza kondygnacja uzytkowa budynku, w strefie

pétnocnej i w strefie potudniowej pionéw hydrantowych rurami o $rednicy 80 mm; =
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5/ wydzielone strefy pozarowe na kazdej kondygnacji budynku bedq mie¢ powierzchnie
okoto 580 m* i 1.160 m? zamiast dopuszczalnej strefy w budynku wysokim wynoszacej
2.000 m*;

6/ na wysokim parterze pawilonu frontowego zostanie wydzielone pozarowo

pomieszczenie monitoringu.

8. Analiza i ocena wplywu rozwigzan zastgpczych i zamiennych na
poziom bezpieczenstwa pozarowego, stuzgca wskazaniu nie

pogorszenia warunkow ochrony przeciwpozarowe;j

Uzasadnienie: Po analizie konstrukcji wszystkich pionéw komunikacyjnych w

budynkach stwierdza sig¢, Ze praktycznie niemozliwe jest doprowadzenie szerokoSci
uzytkowej klatek schodowych i ponadnormatywnej dlugosci dojscia do wymogow
Rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z 2002 r.

Wymagatoby to wyburzenia schodow, s$cian oraz stropdw, gdyz wykonanie
prawidtowych klatek w istniejacych granicach muréw jest niemozliwe.

Naruszenie jednak obecnego uktadu $cian byloby niezwykle skomplikowane,
pracochtonne i kosztowne, stanowitoby tez zagrozenie dla statecznosci obiektu.

Roboty takie stanowilyby zagrozenie bezpieczenstwa uzytkownikéw, uniemozliwityby
prawidfowa obstuge i utrudnity zycie chorych, czgsto wiekowych i niepetnosprawnych
pensjonariuszy.

Pozostawienie wymienionych elementow spelnia warunek 0,6 m na kazde 100 os6b
przewidzianych do ewakuacji i nie powoduje wystepowania warunkéw stwarzajacych
zagrozenie zycia ludzi.

Proponowane rozwiazania zastgpcze w postaci zainstalowania w budynku
sygnalizacji pozaru monitorujacej stan pracy urzadzen przeciwpozarowych w budynku —
ograniczy rozprzestrzenianie si¢ ewentualnego pozaru 1 przyspieszy jego likwidacje.
Umozliwi wykrycie pozaru w poczatkowej fazie rozwoju, wezesne podjecie decyzji o
ewakuacji ludzi oraz przybycie jednostek ratowniczo — gasniczych PSP. Zastosowanie na
drogach ewakuacyjnych i w pokojach personelu szpitalnego DSO przyspieszy i ufatwi

ewakuacje chorych.
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Zastosowanie w kazdej strefie pozarowej dzwigu ratowniczego oraz przystosowanie
do ewakuacji polozonej centralnie gtownej klatki schodowej ufatwi i przyspieszy
ewentualng ewakuacje chorych z budynku szpitalnego w Lodzi przy ul. Pabianickiej 62.

Pozytywny wplyw na wiasciwe zabezpieczenie obiektu oraz na prowadzenie akcji
ratownicze] beda mie¢ proponowane zmiany dotyczace instalacji wodociggowe] oraz
mozliwos¢  zarzadzania dziataniami ratowniczymi z  wydzielonego pozarowo

pomieszczenia monitoringu

9. Whioski w kontekscie nie pogorszenia warunkow ochrony

przeciwpozarowej

Zaproponowane rozwigzania zastgpcze i zamienne zapewniajy nie pogorszenie
warunkéw ochrony przeciwpozarowej oraz zapewniaja akceptowalny poziom

bezpieczenstwa pozarowego na terenie obiektu.
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