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INFORMACJA

dotyczaca bezpieczenstwa i ochrony zdrowia

Obiekt : Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 PUM w Szczecinie
Szczecin, ul. Unii Lubelskiej 1

Inwestycja : Przebudowa pomieszczen na parterze budynku ,M”
na potrzeby dziecigcej izby przyje¢ planowych

Inwestor : Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 PUM w Szczecinie

71-252 Szczecin, ul. Unii Lubelskiej 1
Autor opracowania : arch. Grazyna Stojek
71-220 Szczecin, ul. Inspektowa 5

1. Zakres robot i kolejnos¢ realizacji poszczegdlnych prac
- przebudowa pomieszczen na parterze budynku M

2. Wykaz istniejacych obiektow budowlanych
- budynek gtowny szpitala, w ktérym prowadzone beda prace budowlane objete niniejszym zamierzeniem
inwestycyjnym
- inne budynki szpitala

3. Elementy zagospodarowania dziatki lub terenu mogace stwarza¢ zagrozenie bezpieczenstwa i zdrowia
ludzi
- Wzdtuz Scian budynku, w ktérym prowadzone bedg prace zlokalizowane sg chodniki z dojsciami do budynku
oraz drogi dojazdowe i parkingi

4. Przewidywane zagrozenia wystepujace podczas realizacji robét
- roboty przy ktérych wykonywaniu wystepuije ryzyko upadku z wysokosci ponad 2 m,
- prace budowlane beda prowadzone w trakcie funkcjonowania obiektu

5. Sposob prowadzenia instruktazu pracownikow przed przystapieniem do realizacji rob6t
- przy pracach budowlano — montazowych mogg by¢ zatrudnieni wytgcznie pracownicy, ktorzy posiadajg,

kwalifikacje przewidziane odrebnymi przepisami dla danego stanowiska oraz, ktorzy uzyskali orzeczenie lekarskie

o0 dopuszczeniu do okreslonej pracy

- wszyscy pracownicy przed przystapieniem do pracy powinni zosta¢ przeszkoleni w zakresie ogolnych przepiséw

bezpieczenstwa i higieny pracy, a pracownicy przeznaczeni do prac specjalnych lub niebezpiecznych powinni
dodatkowo przej$¢ szkolenia specjalistyczne
- pracodawca powinien zapewni¢ instruktaz pracownikéw, uwzgledniajacy specyfike robét, obejmujacy

w szczegdlnosci : imienny podziat prac, kolejno$¢ wykonywania zadan oraz wymagania bezpieczenstwa i higieny

pracy przy poszczegolnych czynnosciach
- pracodawca jest obowigzany poinformowac pracownikéw o whasciwosciach fizycznych, chemicznych
i biologicznych stosowanych przy pracy materiatow, potfabrykatow i wyrobow gotowych oraz o stopniu ich
szkodliwosci dla zdrowia, a takze o sposobach ich bezpiecznego stosowania oraz postepowania z nimi
w sytuacjach awaryjnych

6. Srodki techniczne i organizacyjne, zapobiegajace niebezpieczerstwom wynikajacym z wykonywania
robé6t budowlanych w strefach szczegdlnego zagrozenia zdrowia lub w ich sasiedztwie, w tym
zapewniajacych bezpieczng i sprawng komunikacje, umozliwiajaca szybka ewakuacje na wypadek
pozaru, awarii i innych zagrozen
- wszystkie roboty powinny by¢ wykonywane przez pracownikéw posiadajacych odpowiednie kwalifikacje
i prowadzone pod bezpo$rednim nadzorem uprawnionych, wyznaczonych w tym celu 0sdb

- przed rozpoczeciem robdt pracodawca, u ktdrego majg by¢ prowadzone roboty, i osoba kierujgca robotami
powinni ustali¢ w podpisanym protokole szczeg6towe warunki bezpieczenistwa i higieny pracy z podziatem
obowigzkow w tym zakresie

- rusztowania i podesty ruchome wiszace powinny spetia¢ wymagania okreslone odpowiednio w odrebnych
przepisach i Polskich Normach



- materialy i narzedzia stosowane przy pracach na elewacjach powinny by¢ zabezpieczone przed spadaniem,
nalezy zapewni¢ bezpieczny transport materiatdéw i narzedzi na stanowiska pracy

- pracownicy i inne osoby przebywajace na budowie powinny stosowa¢ odpowiednie $rodki ochrony indywidualnej

- pracodawca jest obowigzany udostepni¢ pracownikom, do statego korzystania, aktualne instrukcje
bezpieczenstwa i higieny pracy dotyczace wykonywania prac zwigzanych z zagrozeniami wypadkowymi
lub zagrozeniami zdrowia pracownikow, obstugi maszyn i urzadzen technicznych, postepowania z materiatami
szkodliwymi dla zdrowia lub niebezpiecznymi oraz udzielania pierwszej pomocy. Instrukcje te powinny
odpowiednio okresla¢ czynnosci do wykonania przed rozpoczeciem danej pracy, zasady i sposoby bezpiecznego
wykonywania danej pracy, czynno$ci do wykonania po jej zakonczeniu oraz zasady postepowania w sytuacjach
awaryjnych, stwarzajgcych zagrozenia dla zycia lub zdrowia pracownikdw.

- pracodawca jest obowigzany zapewni¢ pracownikom sprawnie funkcjonujacy system pierwszej pomocy w razie
wypadku, uwzgledniajacy rodzaj i nasilenie wystepujacych zagrozen oraz $rodki udzielania pierwszej pomocy.

- organizacja robot budowlanych powinna zapewnia¢ bezkolizyjne funkcjonowanie budowy i uzytkowanie obiektu,

- roboty budowlane powinny by¢ organizowane w sposéb nie narazajacy uzytkownikéw obiektu na
niebezpieczenstwa i ucigzliwosci, wynikajace z prowadzonych robét, z jednoczesnym zastosowaniem
szczegblnych srodkdw ostroznosci

Opracowata : Grazyna Stojek
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OPIS TECHNICZNY

do projektu architektoniczno-technologicznego
przebudowy pomieszczen na parterze budynku ,,M” na potrzeby dzieciecej izby przyje¢ planowych
w SPSK nr 1 PUM w Szczecinie, przy ul. Unii Lubelskiej 1

1. Przedmiot i zakres projektowania

Przedmiotem projektowania jest przebudowa czesci pomieszczen na parterze budynku ,M”
Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 1 PUM w Szczecinie, na potrzeby dzieciecej izby
przyje¢ planowych.

Opracowanie obejmuje rozwigzania funkcjonalne i architektoniczno-budowlane oraz wyposazenie
pomieszczen i wytyczne technologiczne dla branz.

2. Podstawa opracowania

e Zlecenie Inwestora z dnia 17.08.2018 r.

¢ Inwentaryzacja pomieszczen, wykonana przez autoréw opracowania

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26.06.2012 r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim
powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos$¢ leczniczg,

e Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12.04.2002 r. (z pdzniejszymi zmianami) w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny odpowiadac budynki i ich usytuowanie,

¢ Uzgodnienia z Inwestorem i Uzytkownikiem

3. Charakterystyka obiektu

3.1. Stan istniejacy

Budynek gtéwny szpitala, w ktérym w segmencie M zlokalizowane sg pomieszczenia objete
opracowaniem, potozony jest na wydzielonym terenie Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 1
PUM, przy ul. Unii Lubelskiej 1 w Szczecinie na dziatce nr 91 obreb 2061, stanowigcej wiasnos¢
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie.

Jest to budynek szesciokondygnacyjny (w tym pie¢ kondygnaciji nadziemnych i jedna podziemna),
przekryty wysokim dachem. W budynku zlokalizowane sg kliniki dzieciece hematoonkologiczne.

Od strony wschodniej budynek ,M” przylega do budynku ,D”, mieszczacego réwniez kliniki dzieciece.
W przyziemiu budynku ,D” (w miejscu dawnej dzieciecej izby przyje€) znajduje sie centrum urazowe dla
dzieci, potaczone komunikacjg pozioma z parterem budynku ,M”.

Na parterze, w srodkowej czesci budynku ,M”, znajduje sie hol wejSciowy z rejestracja, potaczony
z weztem komunikacji pionowej, obejmujacym wydzielong klatke schodowa oraz dwie windy — szpitalng,

i osobowa. Z holu dostepne sg poczekalnie do poradni, korytarz wewnetrzny odcinka dziennego oraz izolatka
i toalety dla pacjentow. W budynku zlokalizowane sg poradnie dla dzieci — hematologiczna, onkologiczna

| gastrologiczna oraz pracownia endoskopowa dla dzieci i gabinet zabiegowy. W odcinku dziennym znajdujg
sie 3 dwuosobowe sale chorych z tazienkami, punkt pielegniarski z dyzurkg. oraz pomieszczenia personelu.

Na I, Il'i Il pietrze znajdujg sie oddziaty t6zkowe dzieciece, a na poddaszu — pokoje hotelowe
dla rodzicow z tazienkami, pomieszczenia szkolne dla pacjentéw oraz pokoje lekarzy. W piwnicy mieszcza sie
pomieszczenia techniczne i magazynowe oraz szatnie personelu.

Pomieszczenia objete opracowaniem znajdujq sie na parterze w sasiedztwie budynku ,D”, w obecnej
strukturze odcinka dziennego.

Budynek wykonany jest w technologii tradycyjnej, w uktadzie konstrukcyjnym podtuznym. Sciany nosne
piwnic sg zelbetowe, wylewane na budowie, $ciany wyzszych kondygnacji — murowane z cegty kratowki,
stropy, stupy, podciagi i klatki schodowe — zelbetowe, wylewane na budowie. Sciany sko$ne poddasza
wykonane sg z ptyt WPS na belkach stalowych, konstrukcja wiezby dachowej — drewniana, dach
czterospadowy, pokryty dachowka zaktadkowg. Budynek wyposazony jest we wszystkie niezbedne
instalacje z wewnetrznych sieci szpitalnych.



3.2. Projektowana funkcja

Planowana przebudowa ma na celu wydzielenie z pomieszczen parteru budynku ,M” izby przyje¢
planowych dla dzieci, przeznaczonej dla wszystkich klinik dzieciecych. Izbe przyje¢ planowych
zaprojektowano w kondygnaciji przyziemia na styku segmentow ,D” i ,M”, z bezpoSrednim zadaszonym
wejsciem z poziomu terenu, wykonanym w miejscu istniejgcego okna. W zespole pomieszczen izby
zaprojektowano poczekalnie i pokoj rejestraciji pacjentéw, pomieszczenie zapewniajace przeprowadzenie
badan zwigzanych z przyjeciem pacjenta do szpitala, potaczone z pokojem rejestracji oraz pomieszczenie
higieniczno-sanitarne, przystosowane dla 0séb niepetnosprawnych, wyposazone w natrysk i wanienke
do kapieli niemowlat ze stanowiskiem do przewijania.

W bezposrednim sasiedztwie projektowanej izby przyje¢ planowych zlokalizowane sg dwie izolatki,
jedna przy holu wejsciowym w budynku ,M”, druga — w strukturze centrum urazowego w budynku ,D”,
umozliwiajace krotkotrwatg izolacje pacjenta, u ktérego stwierdzono chorobe zakazng,

Pacjent przyjety do szpitala, dostaje si¢ na oddziaty wewnetrzng komunikacjg pozioma i pionowa.

Dodatkowo, w ramach niniejszego opracowania przystosowano jedng sale chorych, sasiadujacq
z dyzurka pielegniarek, na potrzeby sali obserwacyjnej dla pracowni endoskopowej. W zwigzku z likwidacjg
pokoju lekarzy w miejscu projektowanej poczekalni izby przyje¢, zaadaptowano dwa pomieszczenia
po drugiej stronie korytarza na pokdj dla lekarzy, z wewnetrzng tazienka.

3.3. Rozwiazania architektoniczne

Przebudowa pomieszczen objeta niniejszym opracowaniem nie powoduje zmiany powierzchni
zabudowy i kubatury catkowitej budynku, nie powoduje tez zmian w jego wygladzie zewnetrznym,

z wyjatkiem likwidacji jednego okna i wykonania w jego miejscu drzwi wejsciowych do projektowanej izby
przyje¢. Nad drzwiami wejsciowymi zaprojektowano zadaszenie catoszklane, mocowane do sciany za
pomocg ciegien stalowych.

Przebudowa pomieszczen w ramach funkcii, istniejacych obecnie w szpitalu nie powoduje zwigkszenia
zapotrzebowania na miejsca parkingowe w stosunku do stanu istniejgcego.

3.4. Podstawowe dane techniczne

¢ Powierzchnia netto objeta opracowaniem - 186,60 m2
w tym:
- powierzchnia uzytkowa - 148,59 m2
- powierzchnia ruchu - 38,01 m2
o wysoko$¢ kondygnacii netto - parter - 3,15 m

4. Opis robot budowlanych
4.1. Roboty wyburzeniowe i rozbiérkowe
o Wyburzenie cze$ci Scian dziatowych
o  Wykucie otworéw drzwiowych i otworu okiennego w $cianach no$nych, powiekszenie otworu
na szafke hydrantowq
o Wykucie oScieznic drzwiowych i demontaz drzwi, demontaz okna
e Usuniecie czesci oktadzin sciennych, zniszczonych tynkdw, wierzchnich warstw posadzkowych,
sufitow podwieszanych
o Demontaz czesci instalacji sanitarnych i elektrycznych
4.2. Projektowane rozwigzania budowlane
W ramach przebudowy wykonane bedg nastepujace roboty budowlane :
- postawienie nowych $cian dziatowych
- zamurowania w $cianach nos$nych i dziatowych
- wykonanie stalowych nadprozy w miejscach wyburzen
- wykonanie tynkdw na $cianach projektowanych, naprawa tynkow istniejgcych
- naprawa lub wykonanie nowych podtozy betonowych pod posadzki
- wykonczenie $cian i posadzek w pomieszczeniach
- 0sadzenie drzwi i oScieznic, montaz drzwi i $cianek przeszklonych
- wykonanie sufitw podwieszanych i pionowych obudow instalaci
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- dostosowanie instalacji sanitarnych i elektrycznych do nowego uktadu pomieszczen
- wykonanie nowego fragmentu chodnika przed projektowanym wejsciem do budynku
- wykonanie szklanego zadaszenia nad projektowanym wejéciem

4.2.1. Sciany dziatowe
Nowe Sciany dziatowe zaprojektowano z gazobetonu grubosci 10 i 12 cm. Zamurowania w istniejacych
Scianach nosnych i dziatowych nalezy wykonac z takiego samego materiatu jak te Sciany.

4.2.2. Nadproza
W miejscach wyburzen zaprojektowano nadproza z ksztattownikdw stalowych, obudowane ptytami
GKF w kompletnym systemie (odporno$¢ ogniowa obudowy El 120) do uzyskania klasy odpornosci
ogniowej elementu nosnego R 120.

4.2.3. Wentylacja pomieszczen

Wszystkie pomieszczenia objete opracowaniem majg istniejacq wentylacje, zapewniajacg wymagang,
wymiane powietrza w tych pomieszczeniach.

Nawiew $wiezego powietrza do pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi zapewniony jest przez
istniejgce kanaty nawiewne wentylacji mechanicznej, wywiew — przez kanaty wywiewne wentylacji
mechanicznej lub przez indywidualne kanaty wentylacji grawitacyjnej (na zasadzie nadcisnienia)

W projektowanej fazience lekarzy i w brudowniku na wlotach do istniejgcych indywidualnych kanatéw
wentylacji grawitacyjnej zaprojektowano wentylatory tazienkowe, w tazience zataczany razem ze Swiattem,
a w brudowniku o dziataniu ciggtym.

4.2.4. 1zolacje

o [zolacje termiczne
Budynek zostat wykonany i ocieplony w latach 1998 - 2003, zgodnie z obowigzujacymi wowczas
wymaganiami w zakresie izolacyjno$ci termicznej. Niewielki zakres przebudowy wnetrz budynku nie
obejmuje docieplenia przegrod zewnetrznych.
¢ |zolacje wodoszczelne
- w projektowanych weztach sanitarnych wykonac izolacje z powtok wodoszczelnych (bezpo$rednio pod
wyktadzing PCV)
- Sciany kabin natryskowych do wysokosci 2,0 m nalezy zabezpieczy¢ folig w ptynie.
¢ |zolacje parochronne
- w stropach nad natryskami wykonac izolacje paroszczelng z folii polietylenowe.

5. Wykonczenie pomieszczen

5.1. Wykonczenie $cian i sufitow

Tynki
- $ciany projektowane — tynk kat. IV - cementowo-wapienny wykonczony gtadzig gipsowq
Oktadziny $cian
- oktadzina scienna PCV do petnej wysokosci — sala wybudzen
- oktadzina Scienna PCV do wysokosci 2,05 m nad posadzkg — wezty sanitarne, brudownik
- fartuchy z oktadziny $ciennej PCV do wysokosci 2,05 m - przy umywalkach w pomieszczeniach

nie wytozonych oktadzing wodoszczelng, szerokosci fartuchdéw — w zalezno$ci od potrzeb, min. 100 cm
Malowanie
- malowanie $cian farbg lateksowg zmywalna, odporng na dziatanie $rodkéw dezynfekcyjnych do petnej

wysoko$ci — rejestracja, boks badan, sala chorych, dyzurka, punkt pielegniarski, pokdj lekarzy
- malowanie $cian farbg zmywalng, odporng na dziatanie Srodkéw dezynfekcyjnych, wycieranie

i uszkodzenia mechaniczne do petnej wysokosci — wiatrotap, poczekalnia, korytarz, $luza, magazyn
- malowanie farbg emulsyjng — $ciany powyzej oktadziny, wszystkie sufity

5.2. Posadzki
W pomieszczeniach objetych opracowaniem zaprojektowano posadzki z wyktadziny rulonowej
elastycznej (PCV lub kauczuk). Posadzki na styku pomieszczen nalezy taczy¢ bezprogowo. Wszystkie
taczenia wyktadzin nalezy spawac. Cokoty przy posadzkach wysokosci 10 cm nalezy wykona¢ przez
wywiniecie pasoéw wykfadziny z podtogi na sciane.
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5.3. Stolarka okienna i parapety
W czes$ci budynku objetej opracowaniem okna i parapety sg istniejace i nie przewiduje sie ich
wymiany.
Nowe okna zaprojektowano z profili PCV w kolorze biatym szklone szktem termoizolacyjnym w zestawach
trzyszybowych, o wspotczynniku przenikania ciepta zgodnym z aktualnymi wymaganiami.
Parapety wewnetrzne — systemowe, wykonane z ptyty wiérowej laminowanej jednostronnie
zaokraglonej w kolorze biatym, wystajace poza lico wykoriczonej $ciany na okoto 3 cm.

5.4. Stolarka drzwiowa

W pomieszczeniach objetych opracowaniem w wiekszosci pozostawiono drzwi istniejace. W nowych
otworach wykorzystano istniejace skrzydta drzwiowe w nowych o$cieznicach obejmujacych malowanych
proszkowo na kolor o$cieznic istniejacych. W drzwiach do weztow sanitarnych oraz do pomieszczen bez
okien w dolnej czesSci skrzydet zastosowano podciecia wentylacyjne.

5.5. Drzwi i Scianki przeszklone

Drzwi wejsciowe do izby przyje¢ zaprojektowano automatycznie przesuwane, wykonane z profili
aluminiowych izolowanych termicznie, lakierowanych proszkowo, szklonych szybami termoizolacyjnymi
z zastosowaniem szkta bezpiecznego.

Scianke wydzielajaca wiatrotap, $cianke oddzielajaca poczekalnie izby przyje¢ od reszty korytarza
a takze drzwi z poczekalni do rejestracji oraz drzwi i zamkniecie otworu w $cianie miedzy rejestracjq
i boksem badan zaprojektowano z profili aluminiowych lakierowanych proszkowo, szklone szklem
bezpiecznym laminowanym. Przegrody szklane miedzy rejestracjq i boksem badan nalezy szkli¢ szktem
matowym nieprzeziernym.

5.6. Sufity podwieszane i obudowy

W pomieszczeniach, gdzie pod stropem sg podwieszone instalacje, wykonane sg sufity podwieszane
szczelne, wykonane z ptyt gipsowo - kartonowych na stelazu metalowym. W weztach sanitarnych
zastosowano ptyty wodoodporne. Sufity te w granicach opracowania nalezy zdemontowac i po wykonaniu
robét instalacyjnych - odtworzyc.

W $rodkowej czesci poczekalni i korytarza nalezy wykona¢ pasy sufitu rozbieralnego, umozliwiajace
dostep do instalaciji, znajdujacych sie nad sufitami.

Wszystkie instalacje biegnace poza Scianami i sufitami podwieszonymi nalezy obudowac ptytami GK
na stelazu metalowym. W weztach sanitarnych nalezy wykona¢ zabudowy stelazy podtynkowych pod miski
ustepowe wiszace, wykonczone od gory potkg z ptyty mineralno-akrylowe;.

5.7. Plyty, listwy i narozniki ochronne, porecz dla niepetnosprawnych

W poczekalni zaprojektowano na $cianach ptyty ochronne wykorczone listwami odbojowymi z
tworzywa sztucznego, faczna wysoko$¢ oktadziny chronigcej Sciany — 95 cm nad posadzka. Narozniki $cian,
ktore nie sq zabezpieczone o$cieznicami, nalezy wykornczy¢ pionowymi listwami ochronnymi naroznymi.

tazienke pacjentow nalezy wyposazy¢ w pochwyty utatwiajgce osobom niepetnosprawnym, w tym
poruszajgcym sie na wozkach, korzystanie z urzadzen sanitarnych.

5.8. Rolety

We wszystkich pomieszczeniach objetych opracowaniem, w celu zabezpieczenia przed nadmiernym
nastonecznieniem, zaprojektowano rolety wewnetrzne z materiatéw tatwo zmywalnych, montowane
na skrzydfach okiennych.

6. Instalacje
6.1. Instalacje sanitarne

W projektowanym zespole pomieszczen wystepujg nastepujace instalacje sanitarne:
e wody zimnej i cieptej wody uzytkowej - istniejgca, do nowych przyboréw sanitarnych w projektowanych
tazienkach nalezy doprowadzi¢ wode z istniejgcych w sgsiedztwie piondw
e wody do celdw p.poz. — istniejgca bez zmian, istniejacg w granicach opracowania szafke hydrantowg
nalezy wymieni¢ na nowg z wezem potsztywnym
e kanalizacji sanitarnej — istniejgca, odprowadzenie $ciekow z nowych przyboréw sanitarnych
w projektowanych tazienkach nalezy wigczy¢ do istniejacych w sasiedztwie pionéw (¢ 110)
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e centralnego ogrzewania - istniejgca, bez zmian, w projektowanej tazience nr 105 nalezy wymieni¢
grzejnik na nowy, o wiekszej mocy, zapewniajacy temperature w pomieszczeniu 24°C; w tazience
nr 107 nalezy zamontowac grzejnik tazienkowy, podtaczony do najblizszego pionu c.o., instalacje
poprowadzi¢ w posadzce

¢ wentylacji mechanicznej nawiewno-wywiewnej - istniejgca, bez zmian

¢ wentylacji grawitacyjne; - istniejaca, bez zmian

e gazow medycznych — tlenu i prézni, istniejgca, w sali wybudzen punkty poboru nalezy przenies¢ na

Sciane okienng, a w rejestracji izby przyje¢ gazy medyczne nalezy zlikwidowac

Instalacje elektryczne i teletechniczne

W projektowanym zespole pomieszczen wystepujg nastepujace instalacje elektryczne :
o$wietlenia ogdinego i miejscowego — istniejgca, dostosowana do nowego uktadu pomieszczen
o$wietlenia ewakuacyjnego - istniejgca, bez zmian

gniazd wtykowych - istniejgca, dostosowana do nowego uktadu pomieszczen

sieci strukturalnej i gniazd zasilania komputeréw

sterowniczo - sygnalizacyjna

zasilania wentylatorow tazienkowych

wyrownawcza

instalacja przyzywowa - istniejgca, dodatkowo nalezy doprowadzi¢ instalacje do tazienki pacjentéw

systemu sygnalizacji pozarowej - istniejaca

monitoringu i kontroli dostepu

Ochrona przeciwpozarowa

e Budynek ma 6 kondygnacji - 5 nadziemnych (w tym uzytkowe poddasze) i 1 podziemna, przekryty jest
stromym dachem krytym dachdwka, w piwnicach nie ma pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi
o Wysokos$¢ budynku — 19,60 m - budynek Sredniowysoki, bez zmian
e Przeznaczenie budynku — budynek szpitalny, kategoria zagrozenia ludzi - ZL II, bez zmian
e Klasa odpornosci pozarowej budynku — B, bez zmian
Wymagana odporno$¢ ogniowa elementéw budynku :

- gtdwna konstrukcja no$na - R120

- stropy - REI60

- Sciany zewnetrzne - El60

- ciany wewnetrzne - EI30

- konstrukcja dachu - R 30 (poza opracowaniem)
- przekrycie dachu - RE 30 (poza opracowaniem)

o \Wymagane sg materialy nie rozprzestrzeniajace ognia. Wszystkie elementy spetniajg powyzsze wymagania.

e Budynek ,M”, w ktérym znajdujg sie pomieszczenia objete opracowaniem, znajduje sie w jednej strefie
pozarowej 0 wielkoSci zgodnej z wymaganiami, bez zmian.

e Do celdw ewakuacji z pomieszczen objetych opracowaniem, zlokalizowanych na parterze, stuzg
bezpo$rednie wyjScia na zewnatrz i przejscie do innej strefy pozarowej. Dtugosci doj$¢ ewakuacyjnych
sq zgodne z wymaganiami. Sciany obudowy poziomych drég ewakuacyjnych — istniejace El 30

e Drogi ewakuacyjne sg oznakowane i wyposazone w awaryjne o$wietlenie ewakuacyjne o natezeniu
minimum 1,0 Ix (5 Ix w poblizu urzadzen p.poz.) i czasie pracy 1 godz., istniejace — bez zmian

o Budynek jest wyposazony w przeciwpozarowy wytacznik pradu, istniejacy — bez zmian

¢ W budynku jest instalacja wodociggowa przeciwpozarowa, zapewniajgca ochrong catego budynku
zgodnie z wymaganiami. Znajdujacy sie w obrebie opracowania hydrant z wezem ptaskosktadanym
przewidziano do wymiany na nowy z wezem potsztywnym.

¢ Na teranie szpitala znajdujg sie istniejace drogi pozarowe oraz zaopatrzenie do zewnetrznego gaszenia
pozaru nie bedace przedmiotem opracowania.

o Budynek jest wyposazony w system sygnalizacji pozarowe;.

¢ Rozwiazania projektowe, zawarte w niniejszym opracowaniu, nie dotycza warunkéw ochrony
przeciwpozarowej obiektu i nie zmieniaja warunkdw tej ochrony.
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8. Zestawienie pomieszczen objetych opracowaniem

8.1. Pomieszczenia objete przebudowa - 116,62 m?
101. wiatrotap - 4,38 m?
102. poczekalnia - 31,23 m?
103. rejestracja izby przyje¢ - 14,95 m2
104. boks badan - 3,48 m?
105. tazienka pacjentow - 10,57 m2
106. pokoj lekarzy - 17,19 m2
107. tazienka - 3,18 m?
108. sala obserwacyjna - 15,47 m2
109. tazienka - 2,76 m?
110. brudownik - 2,62 m?
111 - dyzurka pielegniarek - 10, 79 m2

8.2. Pomieszczenia objete remontem - 69,98 m?

- korytarz - 33,63 m2
- magazyn - 2,04 m2
- $luza - 5,19 m?
- sala chorych - 15,61 m?
- fazienka - 2,76 m2
- punkt pielegniarski - 10,75 m2
8.3. laczna powierzchnia opracowania - 186,60 m2

9. Wytyczne technologiczne
9.1. Wymagania w zakresie rozwigzan budowlanych i wykoriczenia wnetrz

Materiaty uzyte do wykonczenia budowlanego pomieszczen powinny zapewniac tatwe utrzymanie
kazdego pomieszczenia na wymaganym poziomie czystosci i higieny. Ponadto powinny posiadac atesty
i aprobaty ITB i PZH, zezwalajace na stosowanie ich w obiektach uzytecznosci publiczne;.

Przewody instalacji sanitarnych i elektrycznych w pomieszczeniach medycznych powinny byc¢ kryte,
aby nie stwarza¢ mozliwo$ci gromadzenia si¢ kurzu i brudu. Przewody instalacji wentylacji mechaniczne;
powinny by¢ obudowane i dodatkowo wyciszone.

Wszystkie pomieszczenia przeznaczone na pobyt ludzi powinny mie¢ o$wietlenie naturalne zgodne
z obowigzujacymi przepisami. W innych pomieszczeniach o$wietlenie naturalne nie jest wymagane.

9.1.1. Tynki, oktadziny $cian, malowanie $cian i sufitow, sufity podwieszane
We wszystkich pomieszczeniach powinny by¢ tynki kategorii IV.
W zalezno$ci od rodzaju i przeznaczenia pomieszczen nalezy stosowaé nastepujace rodzaje
wykonczenia $cian i sufitow :
e okladziny z materiatéw zmywalnych, odpornych na dziatanie srodkéw dezynfekcyjnych do
petnej wysokosci — pom. wymagajace czestej dezynfekeji lub utrzymania aseptyki — sala wybudzen
o okladziny z materiatéw zmywalnych do wysokosci 2,05 m - wezly sanitarne, brudownik
e W pomieszczeniach bez oktadzin nalezy wykona¢ fartuchy z materiatdw zmywalnych do wysokosci
min. 1,60 m przy umywalkach. Szerokosci fartuchéw — w zaleznosci od potrzeb, min. 100 cm
e malowanie farbami zmywalnymi, odpornymi na wycieranie do wysokosci min. 2,05 m -
pomieszczenia narazone na czeste uszkodzenia mechaniczne — wiatrotap, poczekalnia, korytarz
e malowanie farbami zmywalnymi, odpornymi na dziatanie srodkow dezynfekcyjnych do petnej
wysokosci — pomieszczenia wymagajace okresowej dezynfekcji — rejestracja, sala chorych, boks
badan, dyzurka, punkt pielegniarski, pokdj lekarzy, $luza, magazyn
e malowanie farba emulsyjna — $ciany powyzej oktadziny lub farby zmywalnej oraz wszystkie sufity
9.1.2. Posadzki

We wszystkich pomieszczeniach podtogi powinny by¢ trwate, gtadkie, niesliskie, umozliwiajace tatwe
utrzymanie w czysto$ci. Rozne rodzaje posadzek nalezy faczy¢ bezprogowo.



Posadzki ciepte, fatwo zmywalne, odporne na dziatanie $rodkéw dezynfekcyjnych nalezy stosowaé
w pomieszczeniach suchych.

Posadzki tatwo zmywalne i odporne na dziatanie Srodkdw dezynfekcyjnych i na Scieranie nalezy
stosowa¢ w pomieszczeniach o duzym natezeniu ruchu.

Posadzki tatwo zmywalne, nienasigkliwe i odporne na dziatanie wody i Srodkdw dezynfekcyjnych
nalezy stosowa¢ w pomieszczeniach mokrych.

Potaczenia Scian z podtogami powinny by¢ wykonane w sposéb, umozliwiajacy mycie i dezynfekcije.

9.1.3. Okna i parapety

W obiekcie nalezy stosowac stolarke okienng, szczelng, szklong szybami zespolonymi termoizolacyjnymi,
0 wymaganym wspotczynniku przenikania ciepta.

Skrzydta okien oraz nawiewniki okienne wykorzystywane do wietrzenia pomieszczen przeznaczonych
na pobyt ludzi powinny by¢ zaopatrzone w urzadzenia pozwalajace na tatwe otwieranie i regulowanie wielko$ci
otwarcia z poziomu podtogi.

W pomieszczeniach przeznaczonych na pobyt ludzi, usytuowanych od strony potudniowej, w celu
uniknigcia nadmiernego nagrzewania pomieszczen, nalezy zamontowac rolety, wykonane z materiatow
tatwo zmywalnych.

Parapety okienne powinny wystawac poza lico wykorczonej $ciany maksymalnie na 3 — 5 cm.

91.4. Drzwi
W obiekcie powinny by¢ drzwi gtadkie, tatwo zmywalne, o szeroko$ciach zgodnych z obowigzujgcymi
przepisami. Drzwi ewakuacyjne powinny mie¢ szeroko$¢ minimum 90 cm
Drzwi i $cianki przeszklone do wysokosci min. 2 m nalezy szkli¢ szklem bezpiecznym laminowanym.
9.1.5. Wykonczenie specjalne
W korytarzach nalezy zamontowa¢ na scianach ptyty oraz listwy ochronne. Narozniki $cian powinny by¢
zabezpieczone przed obttukiwaniem o$cieznicami drzwiowymi obejmujacymi lub katownikami ochronnymi.
tazienke dla pacjentow nalezy wyposazy¢ w sposob przystosowany do korzystania z nich przez dzieci
oraz umoZzliwiajacy i utatwiajacy korzystanie z urzadzen osobom niepetnosprawnym.
9.1.6. lzolacje
Izolacje przeciwwodne w posadzkach nalezy wykona¢ w weztach sanitarnych i w brudowniku.
W $cianach kabin natryskowych nalezy wykonac izolacje przeciwwodng na $cianach do wys. 2,0 m.
Izolacje parochronne nalezy wykona¢ w stropach nad natryskami.

9.2. Wymagania w zakresie wyposazenia pomieszczen

Meble uzyte do wyposazenia pomieszczen powinny by¢ wykonane z materiatow gtadkich, tatwych
do utrzymania w czysto$ci i odpornych na dziatanie $rodkéw dezynfekcyjnych.

9.3. Wymagania w zakresie instalacji sanitarnych

9.3.1. Instalacja wody zimnej
Instalacje wody zimnej nalezy doprowadzi¢ do umywalek, natryskow i do misek ustepowych.
Zasilanie z istniejacej instalacji szpitalnej - podtaczenie do istniejacych pionow.
9.3.2. Instalacja wody cieptej i cyrkulacji
Przewody wody cieptej i cyrkulacji nalezy doprowadzi¢ do umywalek i natryskow. Prowadzenie
przewodow rownolegte do przewoddw wody zimnej, zasilanie z istniejacej instalacii.
9.3.3. Odprowadzenie Sciekéw
Odprowadzenie $ciekdw z przybordw sanitarnych wykona¢ do istniejacych piondw kanalizacji
sanitarnej w budynku.
9.3.4. Instalacja centralnego ogrzewania
. Istniejgca instalacja ogrzewania pomieszczen powinna by¢ dostosowana do nowego ukfadu
pomieszczen w taki sposdb, aby temperatury w pomieszczeniach spetiaty wymogi odpowiednich norm.
W pomieszczeniach medycznych nalezy stosowac grzejniki gtadkie, bez konwektoréw, tatwe do
utrzymania w czysto$ci, posiadajace Swiadectwo dopuszczenia do stosowania w obiektach stuzby
zdrowia. Instalacja grzejnikow powinna umozliwiaC utrzymanie w czysto$ci grzejnika, podtogi i $ciany.
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9.3.5. Instalacja wentylacji
Pomieszczenia sg obecnie wyposazone w system nawiewu mechanicznego, zapewniajacy doptyw
powietrza zewnetrznego w ilosci minimum 20 m3/h na kazda osobe przebywajaca w pomieszczeniu.
Usuwanie powietrza zuzytego z pomieszczen jest obecnie zapewnione za pomocag instalacji
wentylacji grawitacyjnej lub mechanicznej wyciggowej o dziataniu ciggtym. W nowoprojektowane;j
tazience lekarzy (bez okna) nalezy zamontowac na istniejacym wlocie do kanatu wentylacji grawitacyjnej
wentylatorek tazienkowy, zataczany razem ze Swiattem lub na czujke ruchu.

9.3.6. Instalacja gazéw medycznych - istniejgca, bez zmian

9.4. Wymagania w zakresie instalacji elektrycznych

9.4.1. Instalacja oswietlenia ogélnego
Wszystkie pomieszczenia powinny mie¢ o$wietlenie ogolne. Natezenie oSwietlenia w poszczegolnych
pomieszczeniach powinno by¢ zgodne z polskg norma.
Nalezy stosowac oprawy oswietleniowe fatwe do utrzymania w czystosci. Oprawy w pomieszczeniach
o duzej wilgotnosci powinny by¢ szczelne. Nalezy zachowa¢ jednorodng barwe $wiatta we wszystkich
pomieszczeniach.

9.4.2. Instalacja oSwietlenia miejscowego
Nad umywalkami nalezy zainstalowac oprawy o$wietlenia miejscowego na wysokosci okoto 2,00 m
nad podtoga, .

9.4.3. Instalacja awaryjnego oswietlenia ewakuacyjnego

Instalacja obejmuje oswietlenie ciggéw komunikacyjnych i ma za zadanie umozliwienie poruszania sie
ludzi w przypadku przerwy w dziataniu o$wietlenia podstawowego (w wyniku awarii lub pozaru).

Dla potrzeb oswietlenia ewakuacyjnego nalezy zastosowac certyfikowane oprawy z wbudowanymi
akumulatorami, zapewniajacymi $wiecenie lamp przez minimum 1 godzing. Zatgczanie o$wietlenia -
samoczynne, z chwilg zaniku napiecia w sieci o$wietlenia podstawowego. Natezenie o$wietlenia
ewakuacyjnego w najstabiej o$wietlonych miejscach nie powinno by¢ nizsze niz 1 Ix, a w poblizu urzadzen
p.poz. - 5 Ix, i powinno pojawi¢ sie w czasie nie dtuzszym niz 2 sek. po zaniku o$wietlenia podstawowego.

9.4.4. Instalacja gniazd wtykowych

Gniazda technologiczne nalezy instalowa¢ na wysoko$ci 110 cm nad posadzka, a gniazda

porzadkowe - na wysokoéci 0,30 m.

9.4.5. Instalacja sygnalizacji zajetosci pomieszczen
Nad drzwiami do boksu badan nalezy zainstalowa¢ sygnalizator Swietlny, informujacy o zajetosci
pomieszczenia.

9.4.6. Instalacja przyzywowa
W fazience dla pacjentéw nalezy wykona¢ instalacje sygnalizacji przyzywowej, sygnat doprowadzi¢
do rejestracji lub do dyzurki pielegniarek.

9.4.7. Instalacja lamp bakteriobdjczych
W boksie badan nalezy zainstalowa¢ lampe bakteriobdjcza, statg lub przewozna.

9.4.8. Instalacja wyréwnawcza
W pomieszczeniach wyposazonych w natryski nalezy wykonac¢ miejscowe potaczenia wyrbwnawcze.

9.4.9. Sie¢ strukturalna
Sie¢ strukturalng (logiczng i telefoniczng) nalezy wykonac w rejestracji, w boksie badan i w pokoju
lekarzy. Podtgczenie - do istniejgcej wewnetrznej sieci szpitala.

9.4.10. Instalacja zasilania komputerdw i sieci logicznej
Projektowane stanowiska komputerowe nalezy wyposazy¢ w zestawy gniazd z kluczem, zasilane
z wydzielonej sieci.
9.4.11. Ochrona od porazen pradem elektrycznym
Ochrone dodatkowg od porazen pradem elektrycznym nalezy zaprojektowac zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami
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9.5. Ochrona akustyczna
Wszystkie urzadzenia, powodujgce powstawanie drgan, powinny by¢ tak instalowane, aby nie
powodowalty przenoszenia tych drgan na budynek.
Pomieszczenia, w ktorych znajdujq sie urzadzenia, bedace zrodtem hatasu, nalezy izolowac
akustycznie poprzez wytozenie Scian i sufitbw materiatem dzwiekochtonnym.
Piony kanalizacyjne oraz poziome i pionowe kanaty wentylacji mechanicznej nalezy izolowac
akustycznie, przez owiniecie materiatem dzwiekochtonnym.

10. Charakterystyka energetyczna

Rozwigzania projektowe zawarte w niniejszym opracowaniu nie zmieniajg warunkow charakterystyki
energetycznej budynku.

11. Obszar oddziatywania obiektu
Obszar oddziatywania projektowanej przebudowy mie$ci sie w catosci w granicach terenu inwestycji.

12. Uwagi konicowe

W trakcie realizacji obiektu nalezy stosowa¢ materiaty i wyroby posiadajace obowigzujace
Swiadectwa dopuszczalnosci do stosowania w budownictwie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, a jesli
sq przedmiotem norm panstwowych - zaswiadczenie producenta potwierdzajace ich zgodnosé¢
z postanowieniami odpowiednich norm.

Materiaty wykoniczeniowe muszg posiadac atesty i aprobaty ITB i PZH, dopuszczajace je do
stosowania w budownictwie uzytecznosci publicznej i stuzby zdrowia.

Wszelkie zmiany projektowe nalezy uzgadniac z projektantem.

Wszystkie roboty nalezy wykonywac zgodnie z ,Warunkami technicznymi wykonania i odbioru robot
budowlano — montazowych” oraz obowigzujacymi przepisami, instrukcjami producentow i sztukq
budowlana.

Opracowata: arch. Grazyna Stojek
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OPIS TECHNICZNY

do projektu przebudowy pomieszczen na parterze budynku ,,M” na potrzeby

dzieciecej izby przyje¢ planowych

w SPSK nr 1 PUM w Szczecinie, przy ul. Unii Lubelskiej 1

branza: konstrukcja

1.0. DANE OGOLNE
1.1. Podstawa opracowania:

1.1.1.

1.1.2.

1.1.3.

Projekt architektoniczno-budowlany przebudowy
pomieszczen na parterze budynku ,,M” na potrzeby
dziecigcej izby przyje¢ planowych w SPSK nr 1 PUM w
Szczecinie, przy ul. Unii Lubelskiej 1 wykonany przez
zespot Pracowni Projektowej architekt Grazyna Stojek,
sierpien 2018 roku.

Ekspertyza budowlana dot. pomieszczenia na parterze
budynku ,,M” w SPSK nr 1 PUM w Szczecinie opracowana
przez dr inz. Stefana Nowaczyka w sierpniu 2018 r.
Rozporzadzenie  Ministra  Transportu,  Budownictwa
i Gospodarski Morskiej z dnia 22 wrzeSnia 2015r. w
sprawie szczegbtowego zakresu 1 formy projektu
budowlanego (Dz.U. z dnia 07.10.2015 r. poz. 1554).

1.2. Zakres opracowania

Cze$¢ konstrukcyjng opracowano w zakresie wymaganym przepisami
Prawa Budowlanego dla uzyskania pozwolenia na budowe.
Konstrukcje zaprojektowano wedlug metody stanow granicznych
nos$nosci 1 uzytkowania w oparciu o normy:

PN-82/B-02000 — Obcigzenia budowli. Zasady ustalania wartosci
PN-82/B-02001 — Obcigzenia budowli. Obcigzenia state
PN-82/B-02003 — Obcigzenia  budowli.  Obcigzenia  zmienne

technologiczne. Podstawowe obcigzenia
technologiczne 1 montazowe.

PN-81/B-03020 — Posadowienie bezposrednie budowli.

Obliczenia statyczne i projektowanie

PN-90/B-03200 — Konstrukcje  stalowe.  Obliczenia  statyczne

I projektowanie

PN-B-03264.2002 — Konstrukcje betonowe, zelbetowe spre¢zone.

Obliczenia statyczne i projektowanie

PN-B-03002: 1999 — Konstrukcje murowane niezbrojone.

Projektowanie i obliczanie.

2.0. OPIS PROJEKTOWANYCH ROZWIAZAN KONSTRUKCYJNYCH
2.1. FUNDAMENTY - Interwencji nie projektuje sie.

2.2.

SCIANY:

2.2.1. Zamurowania otworow:
Zamurowania otworéw w $cianach istniejgcych wykonaé
nalezy wykona¢ z takiego samego materiatu jak te §ciany.

1



Mur stary i nowy aczy¢ na strzgpia proste. Wszystkie wybicia
otwordw drzwiowych nalezy wykona¢ zgodnie z projektem
konstrukcyjnym i architektonicznym. W przypadku napotkania
w istniejacych  $cianach  elementow  konstrukcyjnych
nieoznaczonych w projekcie, nalezy zabezpieczy¢ konstrukcje
przed ewentualng awarig, przerwa¢ prowadzenie prac
wyburzeniowych 1 poinformowaé o tym fakcie projektantow
konstrukcji.

2.2.2. Scianki dzialowe
Zaprojektowano $ciany dzialowe jako murowane z bloczkéw
gazobetonowych grubosci 12 1 10 cm.
Zamurowania w istniejagcych $cianach nosnych i dziatlowych
nalezy wykona¢ z takiego samego materiatu jak te §ciany.
Wyburzenia $cian dzialowych nalezy prowadzi¢ starannie w
taki sposob aby unikng¢ uszkodzenia  elementow
konstrukcyjnych.  Przed przystgpieniem do wyburzen
konstrukcje nalezy odpowiednio zabezpieczy¢.

2.3. NADPROZA

Zaprojektowano nadproza 1 podciggi zelementéw stalowych

walcowanych — stal S235JR. Ilo$¢ belek, ich wielko$¢ przedstawiono

na rysunkach zestawieniowych. Belki opiera¢ na poduszkach
betonowych z betonu C20/25 grubosci min. 20cm na glgbokosci 25cm
lub trzpieniach zelbetowych.

Kolejnos¢ wykonywania robdt w czgsci istniejace;:

a) Podstemplowac istniejacy strop;

b) Wyku¢ otwory w $cianie umozliwiajace wykonanie poduszek
betonowych;

c) Wyku¢ poziomg bruzde na glebokos¢ Y grubosci $ciany
0 wysokosci umozliwiajacej zalozenie belki stalowej;

d) Zatozy¢ Dbelke stalowa, przestrzeh miedzy belka a murem
wypelni¢  warstwg zaprawy szybkowigzacej ekspansywnej o
wytrzymato$ci na S$ciskanie po 1 godz. min. 8MPa, wbijajac
dodatkowo  kliny stalowe; Aby zapewni¢ dostateczng
przyczepno$¢ tynku zalecane jest owinigcie dwuteownikow siatka
stalowgq.

e) Wyku¢ poziomg bruzde na glgbokos¢ V2 grubosci §ciany z drugiej
strony muru;

f) Zalozy¢ belke stalowa przestrzen migdzy belka a murem
wypetni¢  warstwa zaprawy szybkowiazacej ekspansywnej o
wytrzymatosci na $ciskanie po 1 godz. min. 8MPa, wbijajac
dodatkowo kliny stalowe. Aby zapewni¢ dostateczng
przyczepno$¢ tynku zalecane jest owinigcie dwuteownikow siatka
stalowa.

g) Belki stalowe potaczy¢ za pomoca srub M16 kl. 5.8 co 50 cm,
stosujac tuleje dystansowe. Stosowac nie mniej niz dwie sruby w
kazdym nadprozu.

h)  Wyku¢ otwor w $cianie do projektowanego wymiaru.

1) Zdemontowaé stemplowanie



3.0.

2.4.

2.5.

2.6.

W przypadku napotkania w istniejacych $cianach elementow
konstrukcyjnych nieoznaczonych w projekcie, nalezy zabezpieczy¢
konstrukcje przed ewentualng awarig, przerwaé¢ prowadzenie prac
wyburzeniowych 1 poinformowa¢ o tym fakcie projektantow
konstrukcji.

STROP nie przewiduje si¢ zmian.

KLATKI SCHODOWE
Interwencji nie projektuje sig.

DACH - interwencji nie przewiduje sig.

UWAGI KONCOWE

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

Wszystkie wybicia otworow drzwiowych wykonaé zgodnie z
projektem konstrukcyjnym. W przypadku napotkania w istniejacych
Scianach elementow konstrukcyjnych nieoznaczonych w projekcie,
nalezy zabezpieczy¢ konstrukcje przed ewentualng awarig, przerwac
prowadzenie prac wyburzeniowych i poinformowa¢ o tym fakcie
projektantow konstrukcji.

Wyburzenia $cian dzialowych nalezy prowadzi¢ starannie w taki
sposob aby unikna¢ uszkodzenia elementéw konstrukcyjnych.

Opis techniczny rozpatrywaé tacznie z schematami konstrukcyjnymi,
projektem architektury i projektami branzowymi.

W trakcie realizacji obiektu nalezy stosowa¢ materialy i wyroby
posiadajace obowigzujace swiadectwa dopuszczalnosci do stosowania
w budownictwie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, a jesli sa
przedmiotem norm panstwowych - zaswiadczenie producenta
potwierdzajace ich zgodno$¢ z postanowieniami odpowiednich norm.
Kierownik budowy powinien sporzadzi¢ szczegdlowy plan
bezpieczenstwa pracy 1 ochrony zdrowia na budowie oraz opracowac
technologi¢ wykonania robdt budowlanych..

Wszelkie uzupelnienia 1 zmiany moga by¢ dokonane jedynie
w ramach nadzoru autorskiego.

W przypadku =zaistnienia nowych, nieprzewidzianych wczesniej
okolicznosci majacych wplyw na prowadzone prace budowlane
nalezy skontaktowac¢ si¢ z autorami niniejszego opracowania

dr inz. Stefan Nowaczyk

Uprawnienia budowlane nr 74/Sz/78 w specjalnoséci konstrukcyjno-
budowlanej (na podstawie § 6 ust.3, § Sust. 1,§ 7, § 13 ust.1 pkt. 2
Rozporzadzenia MGTiOS z dnia 20.02.1975, Dz..U. Nr 8, poz.46)
Zaswiadczenie nr 76 (na podstawie § 17, 18 i20 Rozporzadzenia
Ministra Kultury i Sztuki z dnia 11.01.1994, Dz.U. Nr 16, poz. 5



OBLICZENIA STATYCZNE

1. Zalozenia przyjete w obliczeniach

1.1.  Wykaz norm

Obliczenia statyczne zostaly wykonane na podstawie i zgodnie
Z nastepujacymi Polskimi Normami:

PN-82/B-02000 —
PN-82/B-02001 -
PN-82/B-02003 —
PN-81/B-03020 —
PN-90/B-03200 —

PN-B-03264.2002 —

PN-B-03002: 1999 —

1.2.  Program
Obliczenia wykonano wykorzys

Obcigzenia budowli. Zasady ustalania wartosci
Obcigzenia budowli. Obcigzenia state

Obcigzenia  budowli.  Obcigzenia  zmienne
technologiczne. Podstawowe obcigzenia
technologiczne i montazowe.

Posadowienie bezposrednie budowli.

Obliczenia statyczne i projektowanie

Konstrukcje stalowe. Obliczenia statyczne i
projektowanie

Konstrukcje betonowe, zelbetowe spre¢zone.
Obliczenia statyczne i projektowanie

Konstrukcje murowane niezbrojone.
Projektowanie i obliczanie.

tujac program RM-WIN opracowany przez firme

CADSIS z siedzibg w Opolu oraz AUTODESK ROBOT STRUCTURAL
ANALYSIS PROFESSIONAL 2010 opracowany przez Firm¢ Informatyczng
Robobat j.v. sp. z 0.0. z siedzibg w Krakowie.

2. Wymiarowanie

PRZEKROJ Nr: 1

=<

Nazwa: "2 I 120"

=X120,0




CHARAKTERYSTYKA PRZEKROJU: Materiat: 2 St3S
(X,Y,V,W)
Gt.centr.osie bezwitadn. [cm] Xc= 5,8 Yc= 6,0
alfa= -0,0
Momenty bezwtadnos$ci [cm4] JIx= 656, 0 Jy= 281,8
Moment dewiacji [cmd] : Dxy= 0,0
Gt .momenty bezwtadn. [cmd]: Ix= 656, 0 Iy= 281,8
Promienie bezwladnos$ci [cm] ix= 4,8 iy= 3,2
Wskazniki wytrzymak. [cm3] Wx= 109, 3 Wy= 48, 6
Wx= -109,3 Wy= -48, 06
Powierzchnia przek. [cm2] : F= 28,4
Masa [kg/m] : m= 22,3
Moment bezwladn.dla zginania w ptaszcz.uki. [cm4] Jzg= 656, 0
Nr Oznaczenie Fi Xs Ys Sx: Sy: F:
[deg] [cm] [cm] [cm3] [cm3] [cm2]
1 I 120 0 -2,90 0,00 0,0 -41,2 14,2
2 I 120 0 2,90 0,00 0,0 41,2 14,2
PRZEKROJE PRETOW:
o 1 7'y
A 1 A
} 1,450 }
OBCIAZENIA:

30,000

30,000




MOMENTY :

9,526

TNACE:

REAKCJE PODPOROWE:

L 2
A A
26,278 26,278
REAKCJE PODPOROWE: T.I rzedu

Obciazenia obl.: Ciezar wi.+A

Wezel H[kN] V [kN] Wypadkowa [kN] : M [ kNm]
1 0,000 26,278 26,278
2 0,000 26,278 26,278

Pret nr 1

Przekr6j: 21120



B>

o Wymiary przekroju:

1 120 h=120,0 g=5,1 s=58,0 t=7,7
r=5,1.

. % 100 Charakterystyka geometryczna
przekroju:

Jxg=656,0 Jyg=281,8 A=28,40
P . ix=4,8 iy=3,2 Jw=2649,9 Jt=286,6
is=5,7.

| 1160 | Material: St3S (X,Y,V,W).
Wytrzymatos¢ fd=215 MPa dla

9=7,7.

Przekroj spetnia warunki przekroju klasy 1.

Sity przekrojowe:

Obcigzenia dziatajace w plaszczyznie uktadu: A
Mx =-9,526 kNm, Vy =-0,000 kN, N = 0,000 kN,
Naprezenia w skrajnych witdknach: ot = 87,1 MPa oc =-87,1 MPa.

Naprezenia:
Oec = O / WYoc + Ao = 0,0 / 1,000 + 87,1 = 87,1 < 215 MPa

Dilugosci wyboczeniowe preta:
- przy wyboczeniu w plaszczyznie ukltadu przyjeto podatnosci weztow ustalone
wg zalacznika 1 normy:
ka=1000 «,=1,000  wezly nieprzesuwne = u=1,000 dla Io=
1,450
lw=1,000%1,450 = 1,450 m
- przy wyboczeniu w ptaszczyznie prostopadtej do plaszczyzny uktadu:
xa = 1,000 Kp = 1,000 wezly nieprzesuwne — u =1,000 dla lo =
1,450
lw=1,000x1,450 = 1,450 m
- dla wyboczenia skretnego przyjeto wspotczynnik dtugosci wyboczeniowej
Lo = 1,000. Rozstaw stgzen zabezpieczajacych przed obrotem loo = 1,450 m.
Dhugos¢ wyboczeniowa lo = 1,450 m.

Sity krytyczne:

n® EJ  3,14%%205x656,0

2 _
T = e 107 =6312.791kN

Nx =

lw

n® EJ  3,14x205x281,8

2 _
T ang 107 =2712.229KkN

Ny =

lw



1 (72 Edo
I

+ GJTJ =

1 ( 3,142x205x2649,9

5 7 1 4502 10 +80x286,6x10 2) = 1,000000E+20 kN

Zwichrzenie:
Pret jest zabezpieczony przed zwichrzeniem.
Nosnos¢ przekroju na zginanie:

M . 956
QL Mpgrx (*MXMy *) 1,000X23,507

=0,405<1

Nosnos¢ przekroju na scinanie:
V =26,278 < 152,633 = Vr

Nosnos¢ przekroju zginanego, w ktérym dziata sita poprzeczna:

Mx 952

Mpgrx, v 23,507

=0,405<1

Stan graniczny uzytkowania:
amax = 1,3 mm
agr =1/500 = 1450 /500 = 2,9 mm
amax = 1,3<2,9 = agr



EKSPERTYZA TECHNICZNA

pomieszczen na parterze budynku ,,M” w SPSK nr 1 PUM w Szczecinie

1. DANE OGOLNE

1.1.

1.2.

PRZEDMIOT OPRACOWANIA :

Przedmiotem opinii sg pomieszczenia zlokalizowane na parterze w
budynku ,,M” w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 1
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego, przy ul. Unii Lubelskiej 1 w
Szczecinie, na dziatce nr 91 obrgb 2061 Szczecin Pogodno.

Obiekt jest budynkiem szes$ciokondygnacyjnym (w tym pie¢ kondygnacji
nadziemnych i jedna podziemna), przekryty wysokim dachem. W
budynku zlokalizowane sg kliniki dziecigce hematoonkologiczne.

Od strony wschodniej budynek ,M” przylega do budynku ,D”,
mieszczacego rowniez kliniki dzieciece.

W przyziemiu budynku ,,D” (w miejscu dawnej dzieciecej izby przyjec)
znajduje si¢ centrum urazowe dla dzieci, potaczone komunikacja
poziomg z parterem budynku ,,M”.

Na parterze, w s$rodkowej czgsci budynku ,,M”, znajduje si¢ hol
wejsciowy z rejestracjg, polaczony z wezlem komunikacji pionowej,
obejmujacym wydzielong klatke schodowg oraz dwie windy — szpitalng

1 osobowa. Z holu dostepne sa poczekalnie do poradni, korytarz
wewngtrzny odcinka dziennego oraz izolatka i toalety dla pacjentow. W
budynku zlokalizowane sa poradnie dla dzieci — hematologiczna,
onkologiczna i gastrologiczna oraz pracownia endoskopowa dla dzieci i
gabinet zabiegowy. W odcinku dziennym znajdujg si¢ 3 dwuosobowe
sale chorych z tazienkami, punkt pielgegniarski z dyzurky. oraz
pomieszczenia personelu.

Na I, Il i I pietrze znajduja si¢ oddziaty t6zkowe dziecigce, a na
poddaszu — pokoje hotelowe dla rodzicow z tazienkami, pomieszczenia
szkolne dla pacjentéw oraz pokoje lekarzy. W piwnicy mieszcza si¢
pomieszczenia techniczne i magazynowe oraz szatnie personelu.
Pomieszczenia objete opracowaniem znajduja si¢ na parterze w
sasiedztwie budynku ,,D”, w obecnej strukturze odcinka dziennego.
Budynek wykonany jest w technologii tradycyjnej, w ukladzie
konstrukcyjnym podtuznym.

Budynek wyposazony jest we wszystkie niezbedne instalacje z
wewngtrznych sieci szpitalnych.

CEL I ZAKRES OPRACOWANIA :

Celem opracowania jest :

a. ocena stanu technicznego elementow budynku pod katem
budowlanym;

b. analiza no$nosci elementéw budowlanych;



c. analiza mozliwosci przebudowy pomieszczen na parterze budynku
»M” na potrzeby dziecigcej izby przyje¢ planowych w SPSK nr 1
PUM w Szczecinie, przy ul. Unii Lubelskiej 1;

1.3. MATERIALY WYKORZYSTANE DO OPRACOWANIA

1.3.1.
1.3.2.

1.3.3.

1.34.

1.3.5.

1.3.6.

Wizja lokalna obiektu dokonana w miesigcu sierpniu 2018roku
Projekt przebudowy pomieszczen szpitalnych na parterze
budynku ,,M” zlokalizowanego na terenie Samodzielnego
Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 1 PUM w Szczecinie, na
potrzeby dziecigcej izby przyje¢ planowych (kat. XI), wykonany
przez arch. Grazyng¢ Stojek w sierpniu 2018 roku.

Projekt  architektoniczno-budowlany  konstrukcja, Oddziat
Hematologii Dziecigcej przy Katedrze Choréb Dzieci PAM
wykonany przez mgr inz. Pawla Sterczaka w pazdzierniku 1996
roku.

Ustawa — Prawo Budowlane z dnia 7 lipca 1994 roku (Dz. U. Nr
89, poz. 414 z pdzniejszymi zmianami)

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002
r. w sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny
odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75 z dnia 15
czerwca 2002 roku, poz. 690, z p6ézniejszymi zmianami).

Zuzycie obiektéw budowlanych oraz podstawowe nazewnictwo
budowlane. WACEOB, Warszawa, 2000 r.

2. ANALIZA STANU ISTNIEJACEGO KONSTRUKCJI BUDYNKU
FUNDAMENTY

Fundamentow nie badano. Podczas wizji budynku nie stwierdzono
pekniec 1 zarysowan swiadczacych o przecigzeniu fundamentow.

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

SCIANY
Sciany nosne piwnic sa zelbetowe, monolityczne, §ciany wyzszych
kondygnacji — murowane z cegty kratowki. Ogolny stan techniczny $cian

zewngetrznych 1 wewnetrznych jest zadowalajacy i1 nie zachodzi potrzeba
ich wzmocnien.

STROPY
W obiekcie zostaly stropy zostaly wykonane jako ptytowe, zelbetowe,
monolityczne. Ogodlnie stan techniczny stropow jest zadowalajacy.

SLUPY
Stupy zostaly wykonane jako zelbetowe, monolityczne. Ogdlnie stan
techniczny stupéw jest zadowalajacy



2.5. SCHODY
Biegi schodowe oraz spoczniki zostaly wykonane jako zelbetowe,
monolityczne. Ogodlnie stan techniczny schodow jest zadowalajacy

2.6. DACH
Sciany sko$ne poddasza wykonane sa z ptyt WPS na belkach stalowych,
konstrukcja wiezby dachowej — drewniana, dach czterospadowy, pokryty
dachowka zaktadkowa.

. ANALIZA ZAKRESU I MOZLIWOSCI PRZEPROWADZENIA

PRZEBUDOWY

Inwestor zamierza przeprowadzi¢ przebudow¢ majaca na celu wydzielenie z

pomieszczen parteru budynku ,M” izby przyje¢ planowych dla dzieci,

przeznaczonej dla wszystkich klinik dzieciecych. Izbe przyje¢ planowych

zaprojektowano w kondygnacji przyziemia na styku segmentow ,,D” i ,M”, z

bezposrednim zadaszonym wejsciem z poziomu terenu, wykonanym w miejscu

istniejagcego okna. W zespole pomieszczen izby zaprojektowano poczekalnig i

pokdj rejestracji pacjentdw, pomieszczenie zapewniajace przeprowadzenie

badan zwigzanych z przyjeciem pacjenta do szpitala, potaczone z pokojem

rejestracji oraz pomieszczenie higieniczno-sanitarne, przystosowane dla osob

niepelnosprawnych, wyposazone w natrysk i wanienke¢ do kapieli niemowlat ze

stanowiskiem do przewijania.

W bezposrednim sgsiedztwie projektowanej izby przyje¢ planowych

zlokalizowane sg dwie izolatki, jedna przy holu wejsciowym w budynku ,,M”,

druga — w strukturze centrum urazowego w budynku ,,.D”, umozliwiajace

krétkotrwata izolacje pacjenta, u ktérego stwierdzono chorobe zakazna,

Pacjent przyjety do szpitala, dostaje si¢ na oddziaty wewngtrzng komunikacja

poziomg i pionowa.

Dodatkowo, w ramach niniejszego opracowania przystosowano jedng salg

chorych, sgsiadujaca z dyzurka pielegniarek, na potrzeby sali wybudzen dla

pracowni endoskopowej. W zwiagzku z likwidacjg pokoju lekarzy w miejscu

projektowanej poczekalni izby przyje¢é, zaadaptowano dwa pomieszczenia po

drugiej stronie korytarza na pokd;j dla lekarzy, z wewnetrzng tazienka.

Planowana przebudowa nie przewiduje zmiany powierzchni zabudowy i

kubatury catkowitej budynku ani ingerencji w jego wyglad zewnetrzny.

Zakres prac wyburzeniowych i rozbiérkowych

Zakres robot wyburzeniowych i rozbiérkowych obejmuje:

a. wyburzenie cze$ci $cian dziatowych;

b. wykucie otworow drzwiowych i otworu okiennego w S$cianach no$nych,
powiekszenie otworu na szafke hydrantowa

C. wykucie o$cieznic drzwiowych 1 demontaz drzwi, demontaz okna

d. usunigcie czesci oktadzin $ciennych, zniszczonych tynkow, wierzchnich
warstw posadzkowych,

sufitow podwieszanych



€.

Demontaz cze$ci instalacji sanitarnych i elektrycznych

W ramach przebudowy wykonane beda nastepujace roboty budowlane :

a.

- o oo

K.

postawienie nowych $cian dzialowych - z gazobetonu grubosci 10 1 12 cm.
zamurowania w istniejagcych $cianach nosnych i1 dziatlowych postuluje sig¢
wykona¢ z takiego samego materiatu jak te $ciany;

. zamurowania w $cianach nosnych i dzialowych - postuluje si¢ wykona¢ z

takiego samego materiatu jak te $ciany;

. wykonanie nadprozy w miejscach wyburzen - nadproza z ksztattownikow

stalowych, obudowane ptytami GKF w kompletnym systemie (odpornos¢
ogniowa obudowy EI 120) do uzyskania klasy odpornosci ogniowej
elementu nosnego R 120.

. wykonanie tynkéw na S$cianach projektowanych, naprawa tynkow

istniejacych

naprawa lub wykonanie nowych podtozy betonowych pod posadzki
wykonczenie $cian i posadzek w pomieszczeniach

osadzenie drzwi 1 o$cieznic, montaz drzwi i $cianek przeszklonych
wykonanie sufitow podwieszanych i pionowych obudow instalacji
dostosowanie instalacji sanitarnych i elektrycznych do nowego uktadu
pomieszczen

wykonanie nowego fragmentu chodnika przed projektowanym wejsciem do
budynku

wykonanie szklanego zadaszenia nad projektowanym wejsciem

Zakres robot nie wplynie negatywnie na jego konstrukcje.

W trakcie przeprowadzonej wizji lokalnej a takze po dokonaniu analiz statyczno
— wytrzymato$ciowych stwierdza si¢ przydatno$¢ czgsci pomieszczen na
parterze budynku ,,M” Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 1
PUM w Szczecinie do przebudowy na potrzeby dziecigcej izby przyjec
planowych.

. WNIOSKI KONCOWE
4.1. Na podstawie przeprowadzonych ogledzin budynku, analizy istniejgcego

stanu technicznego, wykonanych obliczen sprawdzajacych wynika, ze
ogolny stan techniczny obiektu - w skali 6-cio stopniowej (bardzo dobry,
dobry, $redni, zadowalajacy, zty, awaryjny) [1.3.6.] nalezy okresli¢, jako
zadowalajacy ze zréznicowanym poziomem zachowania elementow.

4.2. Stwierdza si¢ przydatno$¢ cze$ci pomieszczeh na parterze budynku ,,M”

Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 1 PUM w Szczecinie
do przebudowy na potrzeby dziecigcej izby przyje¢ planowych. w pelnym
zakresie.

4.3. Przebudowa czesci pomieszczen na parterze budynku ,M”

Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 1 PUM w
Szczecinie na potrzeby dzieciecej izby przyje¢ planowych nie spowoduje
zagrozen dla bezpieczenstwa uzytkownikdéw, nie zostanie obnizona
przydatnos¢ budynku do uzytkowania. Proponowane przez Inwestora



4.4.

4.5.

4.6.

4.7.

zabiegi polegajace na przebudowie nie pogorsza stanu technicznego
konstrukcji no$nej budynku i stanu podtoza gruntowego.

Roboty powinny by¢é  prowadzone  pod stalym nadzorem osoby
uprawnionej, zgodnie z ,,Warunkami technicznymi wykonania i odbioru
rob6ot  budowlano-montazowych", Warszawa, 1990 rok oraz
z zachowaniem zasad BHP iz zastosowaniem sprzgtu i materialow
ochrony osobistej kazdego pracownika.

W przypadku  napotkania  w istniejacych  $cianach  elementow
konstrukcyjnych, nalezy zabezpieczy¢ konstrukcje przed ewentualng
awaria, przerwa¢ prowadzenie prac wyburzeniowych i poinformowac o
tym fakcie projektantow konstrukcji. Wyburzenia $cian dziatowych
nalezy prowadzi¢ starannie w taki sposob aby unikng¢ uszkodzenia
elementow konstrukcyjnych

W trakcie realizacji przebudowy nalezy stosowa¢ materiaty i wyroby
posiadajace obowigzujace swiadectwa dopuszczalnosci do stosowania w
budownictwie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, a jesli sa
przedmiotem norm panstwowych - zaswiadczenie producenta
potwierdzajace ich zgodno$¢ z postanowieniami odpowiednich norm.

W przypadku zaistnienia nowych, nieprzewidzianych wczes$niej
okolicznos$ci majacych wplyw na prowadzone prace budowlane nalezy
skontaktowac si¢ z autorami niniejszego opracowania

dr inz. Stefan Nowaczyk

Uprawnienia budowlane nr 74/Sz/78 w specjalnosci konstrukcyjno-
budowlanej (na podstawie § 6 ust. 3, § Sust. 1, § 7, § 13 ust.l pkt. 2
Rozporzadzenia MGTIOS z dnia 20.02.1975, Dz.. U. Nr 8, poz. 46)
Rzeczoznawca Budowlany w specjalnosci konstrukcyjno - budowlanej
obejmujacej projektowanie i wykonawstwo w zakresie wszelkich
budynkéw i innych budowli (Centralny Rejestr Rzeczoznawcow
Budowlanych — poz. 30/10/R/C)
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granica zakresu opracowania

obszar objety opracowaniem

projektowany chodnik

wejscie projektowane
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WIATROLAP
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UWAGI:

1.
2.
3.

1.
. Przekro je zgodnie z projektem arch.
13.
14.

15.

16.

Jakiekolwiek zmiony oraz korekty (wynika jace z zaistniatych warunkdw
na budowied nalezy konsultowac¢ z autorem projektu.

Nieodtaczna czescia opracowahnia jest opis techniczny oroaz
dokumentac ja branzy: architektura i instalac je.

W przypoadku nopotkania w istnie jacych Scianach i stropach elementow
konstrukcy jnych nieoznaczonych w pro jekcie, nalezy zabezpieczyc
konstrukc je przed ewentualna awaria, przerwoé prowacdzenie prac

i poinformowaé¢ o tym fakcie projektantdow konstrukc ji.

Przed przystapieniem do wyburzen, konstrukc j¢ nalezy odpowiednio
zabezpieczy¢. Wyburzenia prowadzic tak, aby nie naruszac istnie jace j
konstrukc ji budynku.

Przed przystaopieniem do wyburzefi i montazem podciagéw i nadprozy,
nalezy wykonoé¢ odkrywki stropbw i skontaktowaé¢ sie z projektantem
konstrukc ji w celu weryfikacjl zastosowanych rozwigzafi.

Nadproza stalowe opiera¢ no murze poprzez poduszki betonowe

o grubosci min.20cm z betonu C20/25 na gtebokosc 25cm.

Nodproza i podciagi stolowe taczyé ze soba srubami M16 klasy 5.8

w rozstawie co 50cm, ale nie mniej niz 2 sruby w nadprozu. Sruby nalezy
umieszczat w tule jach ochronnych.

Przed zamdwieniem ksztattownikéw stalowych wszystkie wymiary nolezy
sprowdzi¢ no budowie.

Katowniki spawaé¢ ze sobo spoina czotowa gr. Bmm.

. Wyburzenie wykona¢ w toki sposdb, by zapewni¢ istnie jacemu podciagowi

minimum 25cm oparcia na wyburzane j scionie. W przypoadku niemozliwosci
pozostawienio podpory o takiej szerokosci, nalezy skontoktowaé sie
z projektantem w celu przepro jektowania oparcia.

Koty nadprozy zgodnie z projektem arch.

Wszystkie wymiory zgodnie z projektem architektury oroaz warunkami
rzeczywistymi no budowie.

Otwory w stropach masywnych nalezy zaslepioé za pomoco ptyty
zelbetowe j.

Nodproza w istnie jocych sciankach dziatowych gr. 12cm nalezy wykonac¢ z
dwdch katownikdw Ln80x40x6, taczonych srubami M12, kl.5.8 co S0cm, ale
nie mnie j niz 2 sruby w nadprozu. Sruby nalezy umieszczacw tule jach
ochronnych.

Projektowany obiekt moze by¢ wykonany wytocznie na podstawie
projektu wykonowczego, oprocowanego przez uprawnionego pro jektonta.

Beton C20/25
Stal zbrojeniowa  A-IIIN (BSt500S)
Stal walcowana S235JR
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