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l. WSTEP
1.1.Uwagi ogdine

Przedmiotem opracowania jest obiekt rozbuadmgo szpitala onkologicznego na terenie
Wielkopolskiego Centrum Onkologii w Poznaniu — navees¢ wzdtuz ulicy Gabary.

Podstaw opracowania stanowi zlecenie na wykonanie opran@varaz informacje
uzyskane od projektanta — arch. JanuszMkyewicz; Pracownia Architektoniczna; 90-562
tédz, ul. takowa 11.

Zakresem opracowania etoj rozbudowywasn cze$¢ szpitala.

Rozbudowa WCO w Poznaniwdzie prowadzona w oparciu o projekt budowlany
sporadzony przez projektanta:  JANUSZ  WNXIKIEWICZ PRACOWNIA
ARCHITEKTONICZNA 90-562 t.6d, ul. takowa 11.

Projekt sporizono w oparciu 0 obowzujace przepisy, tj. w oparciu 0 wymagania
rozporzdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietni®® r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiatlaudynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75, poz. 690

z p&n. zm.).

1.2. Podstawowe dane o rozbudowywanym budynku Szapla.

Powierzchnia zabudowy ¢ dobudowana) 662
Powierzchnia budynku netto 2.669,20
Kubatura azci dobudowane; 12.903m
Wysoké¢ budynku , % m — budynekredniowysoki (SW)
Liczba kondygnacji nadziemnych 4
Liczba kondygnacji podziemnych 1

Komunikacja wewrgtrzna realizowana jest przez klatki schodowe i éwigi, ktore
tacza wszystkie kondygnacje budynku.
Klatki schodowe ewakuacyjne 1 szt.
Dxwigi szpitalne 2 szt.
1.3. Dane programowe
Czeé¢ szpitala ohjta opracowaniem zawiera:
- gabinety badai zabiegow radioterapii,
- zespo6t gabinetow bada zabiegébw endoskopowych,

- odcinek t@kowy /16 t&ek/,



- laboratorium zawierage pracownie radiobiologii,

- zespot pomieszcaeadministracji szpitala.

Zatrudnienie w projektowanej i szpitala wynosi bedzie 130 0s6b pracgych
w systemie 3-zmianowym.
1.4. Podziat funkcjonalny obiektu

Dobudowana ¢g¢ szpitala do istnigcych budynkdw tworzy z nim caté funkcjonalr.
Kondygnacy podstawow dla ogdlnej komunikacji wewitrznej pohczonych budynkow
szpitala jest parter egci nowej i istniejcej, gdzie nagpuje rozdziat ruchu pacjentow
ambulatoryjnych, hospitalizowanych i personelu @spotu gabinetdow baflai zabiegow,
pracowni diagnostycznych, na oddziatgkowe i do pomieszcieadministracyjnych.
Gtownym elementem komunikacji pionowej jest nowyrpidzwigowy dostpny z hallu
wejsciowego. Na kadym pktrze s zdwojone trakty korytarzowe poyzane z hallem
dzwigowym i klatka schodow ewakuacyjn. Pomgdzy chgami korytarzowymi
zlokalizowano pomieszczenia pomocnicze — sanitamagazynowe. Pomieszczenia funkcji
podstawowej zlokalizowano w zewtrznych traktach budynku.

Nowy budynek zaprojektowano w jednej, zwarbeyle powhzanej gabarytowo i
funkcjonalnie z istniejca zabudow. Budynek zostanie wydzielony od strefzpoowych
sasiednich budynkéw szpitala. Kda kondygnacja nowego budynkgdzie odebng streh
pozarowa — 5 stref pearowych. Oddzielenie stref stanawstropy REI 60 oraZciany REI
120 z drzwiami EIS 60.
Rozwigzania funkcjonalne dziatow
Parter — hall wdriowy nowej czsci szpitala z zapleczem oraz gabinety lekarskiegkdc
szkoleniowa.
| pietro — odcinek 16-tokowy stanowacy uzupetnienie zlokalizowanego na tej kondygnacji
w istniepcym budynku oddziatu radioterapii ginekologii onggiczne;.
Il pigtro — zespot 4 pracowni endoskopowych z néglrlym zapleczem higieniczno-
sanitarnym i pozabiegowym.
lll pigtro — laboratorium radiobiologii dagine przezséluze fartuchowa oraz zespot
pomieszcze biurowych administracji szpitala.
1.5. Instalacje uytkowe i urzadzenia.
W budynku zostanwykonane nagpujace instalacje:

1. Instalacje wodno-kanalizacyjne;

2. Instalacja centralnego ogrzewania;



Zrodiem ciepta dla instalacji c.o. jestxet cieplny w istniejcej czsci szpitala.
3. Instalacja wentylacji mechanicznej i ldityzaciji.
Centrale klimatyzacyjne zlokalizowanowentylatorni na poziomie piwnic. Kanaty
rozprowadzajce powietrze prowadzoneds w wydzielonych szachtach.
4. Instalacje elektryczne
W pomieszczeniach budynku przewidziano¢gmasgice instalacje elektryczne:
- instalacja ewietlenia og6lnego podstawowego,
- instalacja @wietlenia rezerwowanego agregatem,
- instalacja sterowanigwietleniem,
- instalacja wietlenia awaryjnego bezpieamtwa zasilanego z UPS,
- instalacja wietlenia awaryjnego ewakuacyjnego zasilanego wrakre) baterii
akumulatorowej,
- instalacja gniazd wtykowych ogoélnego przezenia,
- instalacja sity,
- instalacja zasilania i automatyki klimatgga
- instalacja zasilania i automatyki chtodwiatdla potrzeb klimatyzacji,
- instalacja sygnalizacji awaryjnej gazow yeahych,
- instalacja zasilania lamp bezcieniowych,
- instalacja zasilania lamp bakteriobdjczych,
- instalacja specjalistyczna w sali pozabvegjo
- instalacja patzen wyrdwnawczych i ochrony od poren,
- instalacja ochrony odgromowej i ochronygmizciowej,
- instalacja zasilania z UPS komputerow.
5. Instalacje teletechniczne:
- sieci strukturalnej (komputerowa i telefama),
- instalacje alarmowo-przyzywowe,
- instalacja sygnalizacji alarmowejzaou,
- instalacja dwigkowego systemu ostrzegawczego DSO.
6. Instalacja gazéw medycznych:
- instalacja tlenu,
- instalacja sgronego powietrza,
- instalacja p#di medycznej,
- instalacja odgju gazow uaytych do narkozy,

- instalacja sygnalizacji awaryjnej gazmedycznych.



1.6. Usytuowanie, drogi pgarowe

Projektowana rozbudowa szpitala zajmuje fragmeeinte szpitala o 100% powierzchni
zabudowy, tj. 662 fmw pasie terenu wzdhwl. Gabary.

Istniefaca ulica przebiega w odlegim od 5 do 15 m od budynku; do ulicy jest begpdni
dostp z wyj¢ ewakuacyjnych z budynku, przez ktore jest ¢losto kadej strefy paarowe;.
1.7. Zaopatrzenie w wog do zewrgtrznego gaszenia paru.

Wymagana ilé¢ wody do zewntrznego gaszenia paru dla rozbudowywanego
budynku wynosi 20 dits. Ta ilg¢ wody jest zapewniona z istnieych hydrantéw DN 80,
ktore znajdy si¢ w odlegtaci do 75 m od budynku.

1.8. Si€ elektroenergetyczna.

Projektowany obecnie obiekt, zasilarygldie z istniejcej stacji transformatorowo —
rozdzielczej, za pwednictwem projektowanych rozdzielnic gtdwnych buokiy,
usytuowanych w pomieszczeniu piwnicy:

- ,RG1"” —rozdzielnia gtbwna, zasilana z sekcji | w/w gtaansformatorowej,
- ,RG2" —rozdzielnia gtdwna, zasilana z sekcji Il w/iwcgt&ransformatorowej,

-,RGR” — rozdzielnia gtébwna, zasilana z istamggo agregatu pdotworczego (jako
zasilanie rezerwowe dla w/w rozdzielni).
Pod wzgédem pewnéci zasilania instalacji elektrycznych w projektowah
pomieszczeniach, zaliczono je do:
- odbiornikéw | kategorii (dopuszczalna przerwa w zasilaniu do 0,5s):swietlenie
bezpieczéstwa w salach zabiegowych, zasilanie lamp bezoigygh, Gwietlenie awaryjne
(ewakuacyjne i kierunkowe) na korytarzach, zasdasignalizacji gazéw medycznych,
obwody gniazd wtykowych zasitagych komputery i serwery, obwody gniazd wtykowych w
uktadzie IT, SAP, itp.
Odbiorniki tej kategorii zasilanecta za pdrednictwem dwoch zasilaczy UPS (pramyich
w redundancji), a w przypadkuswietlenia awaryjnego (ewakuacyjne i kierunkowe) z
Centralnej Baterii @vietlenia Awaryjnego z czasem podtrzymania 3 goglzin
- odbiornikow Il kategorii (dopuszczalna przerwa do 30 min): - wydzielongscz
oswietlenia ogolnego, napy drzwi automatycznych, wydzielone gniazda wtykpgeiazda
wtykowe zasilagce aparatur elektromedycza np. RTG, itp. Instalacje te zasilanedh z
sieci rezerwowanej agregatemgotwdrczym.
- odbiornikéw Il kategorii (dopuszczalna przerwa poxey 30 min): - pozostate instalacje

elektryczne éwietlenia, sity i gniazd wtykowych.



Dla zabezpieczenia pomieszaizeprojektowanego budynku, zastosowano ¢@gice
rozwigzania:

a/. w ukladzie zasilania rozdzielnic gtownych pastvano: wyczniki i rozlczniki, z
mozliwoscia ich zdalnego wyiczania (zastosowano cegvkwzrostows). Przewidziano
rowniez mazliwosé wytaczenia zasilacza UPS (wydzielonym wo#nikiem), w obudowie
zamykanej na klucz z(uwagi na niebezpiecagstwo wykczenia zasilania podczas
prowadzenia zabiegdw taka maliwos¢ wytaczenia jest jedynie za zgogllekarza). W tym
celu przewidziano zainstalowanie wgtnikbw p. pagarowych - zainstalowane przy
wejsciach gtébwnych do budynku. Ich lokalizacja zosta#asslona na zaiczonych rysunkach.
Tymi wytacznikami, w przypadku zagtenia paarem mana wyhczy¢ calcg¢ instalacii
elektrycznych spod zasilania (z wifiem obwoddéw zasilagych obwody p.pzarowe (np.

klapy p.paarowe, wentylatora oddymiania centralnej batenvietlenia awaryjnego, itp.)

UWAGA:

Jak opisano wykej, obwody ,IT” oraz sam zasilacz UPS m#na wylaczy¢ dopiero po
uzgodnieniu pomedzy lekarzem / lekarzami z sal zabiegowych a kiergcym akcja
gasnicza. O ile, wszystkie wyjczniki znajduja sie w kasecie z szybi (do zbicia w
przypadku pozaru), to w przypadku wytacznika zasilania z UPS, znajduje gion w
kasecie bez szybki. Miejsce usytuowania wadznika gtbwnego obwodow ,IT” i zasilacza
UPS kpdzie wscislony na etapie projektu wykonawczego.

b/. zadziatanie czujki instalacji sygnalizacjizaou powoduje: odtzenie spod zasilania
rozdzielnic elektrycznych zasitegych wentylagi i zamkngcie klap p.paarowych (w
kanatach wentylacyjnych) — powgze dziatanie nadzorowane jest przez cenrgrakpP.

c/. dla zasilania ustizer ochrony p. pgarowej zastosowanalezy przewody o podwiszonej
odporngci.

d/. wszystkie korytka kablowe instalowane na kamaah naley wykon& jak dla kategorii
E90.

e/. W celu zabezpieczenia instalacji elektrycznyda, korytarzu (z uwagi na drogi
ewakuacyjne) nalsy je pokry powiloka ogniochronn, np. mag Flammoplast Ks1. Takie
wykonanie instalacji stanowi alternatywo innych biernych zabezpiedzp. paarowych.

f/. Pokrycie w/w magsumazliwi:

- zabezpieczenie tras kablowych przed zapalenidst ikarzewodow od zewgtrznegozrodta
ognia, przez 30 + 40 min,

- zabezpieczenie instalacji przed zapaleniem, wpadku zwarcia lub przegienia,



- zabezpieczenie przed rozprzestrzenianiemptsimienia po palnej e&ci izolacji instalacji,
- zabezpieczenie przed rozprzestrzenianienpaiaru przez kapca i pakca si¢ izolacg.

o/. wszystkie przégia przez strop fciany, z korytarza do pomieszdzaaley wykon&,
jako ognioodporne, uszczelnione madILTI”, ,PROMATEK”".

UWAGI OGOLNE

- wszystkie instalacje elektryczne wyk@naalezry zgodnie z odpowiednimi normami,

przepisami i wytycznymi,

- przed przekazaniem instalacji do eksploatacji zyaldokon& odbioru instalacji na
zgodnd¢ z przepisami normy PN-1IEC 60364,

- dla zasilania urdzen ochrony p. po. zastosowa nalezy przewody o podwiszonej
odporndgci ogniowej (przewody sterownicze pauiky rozhcznikami - gtdwnymi
projektowanych tablic a ich cewkami wzrostowymipiyHDGs (przekréjzyt i ich ilos¢
okreslono na schematach ideowych).

- w trakcie realizacji inwestycji zastosobvanalery urzadzenia i elementy instalacji
posiadajce aktualne atesty i dopuszczenia do stosowania,

Instalacja elektroenergetyczna jest prowadzona dadzielnic przez poszczegodlne
kondygnacje wydzielonymi szachtami instalacyjnynuidporndci ogniowej E1120. Przégia
kabli w szachtach na granicy stropow edrykondygnacyjnych zostanuszczelnione i
zabezpieczone atestowanymi masami do klasy EI6Qoradfri ogniowej. Zamknicia
pomieszcze kablowni i rozdzielnic zostanzamkngte drzwiami 0 odporrigi ogniowej
El60. Przejcie kabli przez granice stref jparowych oraz pomieszczenia elektryczne
zabezpieczone/wydzielone zavowo od reszty budynku przez zastosowanie elemento
budowlanych o odporioi ogniowej EI120.

Ciagi kablowe, a w szczegoéléd ciagi kablowe biegace w obszarze drég ewakuacyjnych
na poziomach technicznych maeg¢ wptyw na bezpiecastwo budynku obudowane
elementami pzarowymi w klasie odporrigi ogniowej EI60. Wszystkie wigia z
pomieszcze rozdzielnic zabezpieczonez@awowo materiatem o odporém ogniowej EI120.
Szachty kablowe zamkgte drzwiami o odporriei ogniowej EI60.

Na korytarzach, w sali wybudiei niektérych pomieszczeniach (np. sala narad), itp
zainstalowano oprawyswietlenia awaryjnego. £to oprawy @wietlenia ogolnego, w ktérych
wydzielonezrodta zasilane dula z Centralnej Baterii @vietlenia Awaryjnego, ktoradulzie

podtrzymywata éwietlenie przez okres 3 godzin. Zatap Sic one samoczynnie po zaniku



napkcia podstawowego 230V. s@ietlenie miejscowe (przy umywalkach) oraz nocne w
satach tagkowych kxdzie zakczane indywidualnie.

We wszystkich salach zabiegowych wydzielomwédta w oprawach dula zasilane z w/w
Baterii. Oprawy w tych pomieszczeniach zaliczondade. Gswietlenia bezpieczestwa.

Na korytarzach, przy wsgiach zainstalowane ¢tla réwniez oprawy dwietlenia
kierunkowego. Bda one rownie zasilane z w/w baterii centralnej, ktéracdhie
podtrzymywata éwietlenie przez okres 3 godzin. W momencie zanikasilania
podstawowego ich zapalone piktogramy wskazyvsada kierunek ewakuacji (w czasie

zasilania bezawaryjnego oprawy teveytaczone).
1.9. Instalacja piorunochronna.

Na budynkach wykonana zostanie instalacja odgroma@&wady poziome i pionowe
wykonano przewodem DfezZn10. agza kontrolne umieszczono w opasce wokét budynku.
Uziom otokowy utaony w wykopie fundamentowym wykonano przewodem FB£EA.

Na Budynku ,B” zwody poziome niskie nieizolowane peeta DFeZn8, na uchwytach
betonowych w tworzywie sztucznym Ilub uchwytach d&igjch do pokrycia dachu,
wykonanych w formie oczek o wymiarach niegkszych nz 10 x 10 m. Zostanie zapewniona
ochrona odgromowa wszystkich wystajch ponad poziom dachu elementéw budynku,
takich jak: uradzenia instalacji wentylacyjnej, kominy, wiazy daele, maszty antenowe itp.
Ochrorg nieprzewodacych elementéw budynku zwodami nieizolowanymi piogoi.
Przewodzce elementy zostanpofaczone z najbliszym zwodem na dachu. O¢sy
pomigdzy przewodami odprowadzaymi nie wkksze nk 10 m. Uziemienie instalacji
odgromowej naley dodatkowo peiczy¢ z gtdwm szyrm wyrbwnawca. Jako uziom sztuczny
utozy¢ ptaskownik 30 x 4 mm w wykopie, w odlegeph min. 1,0 m od fundamentu.
Wszystkie paiczenia nalgy zabezpieczyantykorozyjnie.
1.10. Atesty swiadectwa dopuszczenia.

Urzadzenia i materialy zwizane z ochranprzeciwpaarowy zastosowane w obiekcie
Szpitalapowinny posiada aprobaty dopuszczenia do stosowania w Polsce weygarez
Centrum Naukowo-Badawcze Ochrony Przecisgrowej w Jozefowie oraz Instytut

Techniki Budowlanej w Warszawie.



2. Klasyfikacja pozarowa budynku.
2.1. Klasa odporndci pozarowej.

Budynek szpitala zrealizowany zostanie w wymaga&nidasie odporn&ci pazarowe).
Elementy budynku zaprojektowano jako nierozprzestigace ognia w nasgpujacej klasie
odporndci ogniowej:

- gtowna konstrukcja rima §ciany, stupy, podami, ramy) - R 120,

- stropy - REI 60,

- konstrukcja dachu - R 30,

- Sciana zewastrzna - EI 60,

- $ciana wewatrzna - EI 30,

- przekrycie dachu - RE 30,

- szyby dwigow - REI 120,

- biegi i spoczniki klatek schodowych - R 60,

- elementy oddzieleprzeciwpaarowych - REI 120 lub EI 120,
- drzwi wécianach oddzieleprzeciwpaarowych - EIS 60,

- obudowa poziomych drég ewakuacyjnych - E 30,

- drzwi przeciwpaarowe na granicach strefgaowych — EIS 60.
2.2. Kategoria zagradenia ludzi.

Budynek szpitala zaliczagstlo kategorii zagrgenia ludzi ZL II.
2.3. Ggstas¢ obcigzenia ogniowego.

Przygto, ze gstas¢ obchzenia ogniowego w pomieszczeniach technicznych i

gospodarczych nie przekroczy 500 M3/m
2.4. Zagrazenie wybuchem.

W budynku szpitala nie wygtuja pomieszczenia kwalifikowane jako zagooe
wybuchem.

3. Strefy pazarowe.

Dla budynkéw wielokondygnacyjnychsredniowysokich zaliczonych do kategorii
zagraenia ludzi ZL 11, dopuszczalna powierzchnia streégarowej wynosi 3.500 f

Dobudowywana &%¢ obiektu szpitalnego dolzie paarowo wydzielona od eZci
istniejacej, a ponadto kala dobudowana kondygnacjadzie wydzielol streh pazarowa.

Przewidziano madiwos$¢ ewakuacji ludzi do innej strefy parowej na tym samym poziomie



— powyzsze zostanie zapewnione nade kondygnacji rozbudowywanego budynku szpitala
w kierunku czsci istniejcej.
Klatka schodowa w eZci projektowanej bdzie wydzielonascianami REI 120 i zamksie
drzwiami EIS 60; zostanie wypasma w uradzenia zapobiegge zadymieniu. Korytarze
beda podzielone drzwiami dymoszczelnymi na odcinki agikci ponizej 50 m. Z kadej
kondygnacji zapewniono ewakuacje dgsisdniej strefy pgarowej na tym samym poziomie.
Faktyczne, wydzielone powierzchnie projektowanydtefspazarowych nie przekraczaj
dopuszczalnych powierzchni stref.

W budynku szpitala na granicy strefzgrowych zostan zastosowane elementy
oddzielenia przeciwp@rowego oraz zamkgtia znajdujcych se¢é w nich otworéw w

nastpujacej klasie odporriei ogniowej:

Klasa Klasa odpornéci ogniowej
odporngci Elementéw oddzielenia Drzwi Drzwi z przedsionka
pozarowej przeciwpaarowego przeciwpaarowych przeciwpaarowego
budynku Scian Stropéw w ZL|  lub innych zamkni¢ Na korytarz i| Na klatke
i stropow przeciwpaarowych do pomieszcz.| schodow
1 2 3 4 5 6
~B” REI 120 REI 60 El 60 El 30 E 30

Przepusty instalacyjne w elementach odelzi@ przeciwpgarowego hda mie¢ klas
odporndci ogniowej (EI) wymagana dla tych elementéw. Dgmzslne jest nie instalowanie
przepustéw, dla pojedynczych rur instalacji wodnydanalizacyjnych i ogrzewczych,
wprowadzanych przegciany i stropy do pomieszczehigieniczno-sanitarnych. Przepusty
instalacyjne grednicy powyej 4 cm wscianach i stropach, dla ktérych jest wymagana klasa
odporngci ogniowej co najmniej EI 60 lub REI 60, powinnyahklas; odporndci ogniowej
(EI) tych elementow.

Sciana oddzielenia przeciwparowego powinna kywysunkita na co najmniej 0,3 m
poza licosciany zewntrznej budynku lub na catej wysad@ sciany zewwtrznej powinien
by¢ zastosowany pionowy pas z materiatu niepalnegpecokaci co najmniej 2 m i klasie

odporndgci ogniowej El 60.
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Strefy poarowe zostaly oddzielonécianami o odporn@i ogniowej REI120 z
drzwiami samozamykagymi sk 0 odpornéci ogniowej EI60. Lokalizacjdcian oddzielenia
przeciwpagarowego, drzwi przeciwparowych oraz drzwi dymoszczelnych damich
korytarze na odcinki poaej 50 m zostata pokazana na rzutach poszczegokuomthygnacii.
Szczeliny dylatacyjnescian i stropow oddzielenia przeciwgayowego zabezpieczone
uszczelnieniem w klasie EI120 np. masami Hilti Riomat, na catym obwodziSciany z
drzwiami przeciwpgarowymi orazsciany z drzwiami dymoszczelnymi wyprowadzone do
stropu konstrukcyjnego. Nadp® nad drzwiami przeciwgarowymi 0 odporn€ci ogniowej
El120, a nad drzwiami dymoszczelnymi wykonane zemaldw niepalnych, np., z ptyty
GKF.

Zaktada 8| ze drzwi dymoszczelne i drzwi przeciwgaowe (poza drzwiami do klatek
schodowych i dwigdw) stale otwarte, dula sterowane systemem sygnalizacjiga.

Przepusty instalacyjne w elementach odelzi@ przeciwpgarowego powinny mie
klasz odporndci ogniowej, wymagandla tych elementow.

Kanaty wentylacyjne i klimatyzacyjne w nseach przéjia przez elementy oddziéle
przeciwpaarowych zabezpieczone klapami odciegmi typu KPO 120 do przewodow
wentylacyjnych o klasie odporéd ogniowej EIS 120 zgodnie z Aprohatechniczia ITB
AT-15-6313/2004; klapy wypogane w sitowniki elektryczne; stan ich peémia kgdzie
monitorowany przez system sygnalizacjizaa; kada klapa bdzie trwale oznakowana
zgodnie z w/w aprobatw miejscu widocznym po zamontowaniu klapy.

Przepusty instalacyjne érednicy powyej 4 cm wscianach i stropach, dla ktorych jest
wymagana klasa odporfm ogniowej co najmniej EI60 lub REIG0, powinny mi&las
odporndci ogniowej (El) tych elementéw.

Przepusty instalacyjne zabezpieczone miagszczelnigicymi np. Hilti lub Promat, w
Ssposob zgodny z aktualnymi aprobatami technicznymi.

Przejcia instalacji przez zewtrzne sciany budynku, znajdage sé poniej poziomu
terenu, zabezpieczone przed#meoscia przenikania gazu do wtrza budynku.

4. Warunki ewakuacii.

Ewakuacja z budynku szpitalnego odbywa s pomoeg poziomych i pionowych drog
komunikacji ogoélnej stzacych celom ewakuacji. Pionowe drogi komunikacjinstai klatka
schodowa obudowan&ianami o klasie odporidoi ogniowej REI120 i zamykana naZbej
kondygnacji drzwiami o odpordoi ogniowej EI60 z funkeg dymoszczelngi. Wszystkie

drzwi przeciwpaarowe zaopatrzoneztla w samozamykacze.
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Korytarze w budynku zostaty podzielone mizioki nie dhisze nk 50 m za pomac
drzwi dymoszczelnych, natomiast przestirze ptaszczynie drzwi przedzielono przegred
wykonary z materiatdw niepalnych. Klatka schodowa w budynia poziomie parteru
zostanie zabezpieczona (np. ruclhdomarien) w sposob uniemidiwiajacy omytkowe zejcie
ludzi do piwnic w przypadku ewakuacji.

Dopuszczalna diugo dojscia ewakuacyjnego w strefie jmrowej ZL Il przy wielu
dojsciach nie powinna przekraczd0 m, a przy jednym dggiu 10 m.

Dopuszczalna diugoprzegcia w pomieszczeniu ZL Il nie powinna przekrac2 m.

Szerok& wyjscia ewakuacyjnego (drzwi) dostosowano do liczby bosdogicych
przebywa jednoczénie w pomieszczeniu, przyjmug 0,6 m szerokiei wyjscia na 100 osob,
lecz nie mniej ni 0,9 m wéwietle. Szerokéci poziomych droég ewakuacyjnych powinny
wynost nie mniej nk 1,4 m przyjmyc 0,6 m na 100 osOb maxgych przebywéa
jednoczénie na danej kondygnacji budynku. Szerakopionowych drog ewakuacyjnych
powinny wynost nie mniej nk 1,4 m - dot. biegébw klatek schodowych i 1,5 m . do
spocznikow klatek schodowych.

Stosowanie drzwi obrotowych i podnoszonych na drtbhgawakuacyjnych jest
zabronione. Stosowanie na drogach ewakuacyjnyaohi dozsuwanych, jeeli stuza one
wytacznie do ewakuaciji, jest zabronione. Drzwi rozsusvamog stanowé wyjscia na
drogi ewakuacyjne, a tak by stosowane na drogach ewakuacyjnychzelie sa
przeznaczone nie tylko do celow ewakuacji, a ichskaukcja zapewnia:

- otwieranie automatyczne ¢azne bez mdiwosci ich blokowania,

- samoczynne ich rozswtie i pozostanie w pozycji otwartej w wyniku zasgginowania
pozaru przez system wykrywania dymu chrgnyi stret pozarowa, do ewakuacji z ktorej
te drzwi g przeznaczone, a ta&kw przypadku awarii drzwi.

Budynek zostat podzielony na strefyzaoowe w taki sposob, aby nie byto strefy ZL 1l o

powierzchni przekraczaiej 750 i, z ktdrej nie bytaby zapewniona aiovos¢ ewakuacii

ludzi do innej strefy pzarowej na tej samej kondygnaciji.

Budynek szpitalny nakly wyposay¢ w oswietlenie awaryjne (bezpiecksgtwa i
ewakuacyjne), zatzane automatycznie w przypadku zaniku ¢@pi podstawowego (nie
paézniej niz 2 sek. z podtrzymaniem 2 i 3 godzinnym,cnahie dwietlenia ewakuacyjnego
nie mniejsze m 0,5 luxa przy powierzchni podtogi, natomiast berpgstwa 10%
podstawowego) zgodnie z wymaganiami Polskich Nofdwietlenie awaryjne naky
zaprojektowa i wykona: zgodnie z PN EN 1838:2005. Najeprzestrzegamiedzy innymi

nastpujacych zasad:
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- system powinien ki zaprojektowany tak, by pozwélina odpowiednie utrzymanie i
serwisowanie instalacji,

- czas przeiczania @wietlenia na pracawaryjra po zaniku zasilania podstawowego:
a) na drodze ewakuacyjnej i w strefie otwartej poan wynost do 5 s,
b) w strefie wysokiego ryzyka powinien wynésio 0,2 s,

- zapewnd monitoring i sprawdzanie wdze.

Caty obiekt zostanie oznakowany znakami ewakuacyjnwyediug PN-92/N-01256/02
Wszystkie zastosowane opraw§waetleniowe stiace ochronie przeciwgarowej powinny
posiadé atesty lub certyfikaty, podobnie jak znaki ewalyyae powinny posiadastosowne
certyfikaty CNBOP.

5. Elementy wykaiczenia wretrz.

Oktadziny sufitbw oraz sufity podwieszone wykonamemateriatdw niepalnych lub
niezapalnych, nie kageych i nie odpadagych pod wptywem ognia.

Przy kazdej klapie odcinajacej w suficie podwieszonym nalgy przewidzie¢ otwieralng

kaset umozliwiaj acg tatwy dostep.

Wykonywanie przegrod, oston dcianek dziatowych z materialtdw fatwo zapalnych jest
zabronione.

W strefach parowych ZL Il stosowanie do wykozenia wrtrz materialéw tatwo
zapalnych, ktérych produkty rozkladu termicznego b&rdzo toksyczne lub intensywnie
dymiace, jest zabronione. Na drogach komunikacji ogo¢lsépacych celom ewakuacii,
stosowanie materiatdow i wyrobéw budowlanych tatvapalnych jest zabronione. Elementy
wykonczenia witrz powinny posiadastosowne atesty potwierdzeg klasyfikagg ogniowy
upowanionych instytutow tzn. ITB, CNBOP.

6. Instalacje ochrony przeciwpdgarowej.

Budynek szpitala zostanie wypasay w nastpujace instalacje sface do wykrywania
pozaru oraz umgiwiajace bezpieczn ewakuag} i szybkie podjcie dziata ratowniczo-
gasniczych:

- przeciwpaarowy wyhcznik padu,
- instalacja sygnalizacji garu,

- instalacja éwietlenia awaryjnego,
- instalacja hydrantow wewtrznych,

- instalacja nadénieniowa w klatce schodowej,
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- klapy odcinajce.
6.1. Przeciwpaarowy wytacznik pradu.

W obiekcie zainstalowany zostanie przecisgrowy wyhcznik pmadu funkcjonugcy
zgodnie z odpowiednimi przepisami. Przecivgowy wyhcznik pmdu oraz WG UPS
usytuowane zostarw pomieszczeniu portierni, na parterze budynkipollizu wegcia do
obiektu. Wyhcznikami tymi, w przypadku zagrenia paarem mana wyhczy¢ catas¢
instalacji elektrycznych spod zasilania (z utigjlem obwoddéw zasilagych: klapy
p.paarowe (zasilane z zasilaczy ZSP), wentyaagpddymiania, Centralnej Baterii
Oswietlenia Awaryjnego, instalagmonitoringu).

W pomieszczeniu monitoringu znajdoivsic bedzie catodobowa obstuga.
Przeciwpagarowym wyhcznikiem padu nie wyhczy sk instalacji zasilanych w
pomieszczeniach Bloku Operacyjnego (instalacjeesyst,IT”) zasilane z zasilacza UPS,
przeznaczonego tylko dla odbiornikow | kategorii. tWh przypadku wylczenie zasilacza
UPS [gdzie maliwe tylko wylacznikiem p.pgarowym usytuowanym wevgtrz
pomieszczenia w/w Bloku. Decyzje o wgkeniu podejmuje lekarz wraz z kiegcym akch
gasnicza.

Przewidziano zainstalowanie zasilacza URSrykbedzie przeznaczony dla zasilania
tylko urzadzen monitoringu, wentylacji oddymiania, SAP, itp. iakicji zwhzanych z
ochrory przeciwpagarowa. Bedzie on zasilany sprzed gtdwnego wognika, gtéwnej
rozdzielni obwodow rezerwowanych agregatemadptwérczym. Nie przewiduje i
zdalnego wydczenia w/w zasilacza.

Poza zastosowaniem gtownych aegnikbw p.pgarowych, przewiduje si
zainstalowanie wycznikow p.paarowych, odcinaicych zasilanie na poszczegoélnych
kondygnacjach. &la one zainstalowane przy wejach z klatek schodowych. Poasze
wytaczniki nie keda odcinaly zasilania z obwodéw sieci ,IT”, w pomiegeniach I0M
(intensywnego nadzoru medycznego). Dla tych obwogdwewiduje si zainstalowanie
oddzielnych wydcznikow p.paarowych, usytuowanych przy w/w pomieszczeniach.

Linie kablowe i przewody w miejscach pi&Zeprzez stropy kciany przeciwpgarowe
powinny by zabezpieczone uszczelnieniami o odpéch@gniowe] EI 120. W przypadku
scian naley stosowa uszczelnienia obustronne. Dla stropdwzme stosowa uszczelnienia
pod lub w stropie. Uszczelnienia o odpaitiagniowej EI 60 naley stosowé w elementach
budowlanych wydzielagych pomieszczenia zamkite drzwiami o odporriei ogniowej El

30. Uszczelnienia powinny nde aktualne aprobaty i certyfikaty zgodwo ITB.
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Wykonawstwo uszczelnbe powinno by zlecone firmie posiadaej upowanienia

producenta. W pomieszczeniu monitoringu na partefagdzie sg réwniez znajdowat

osobny przeciwpdarowy wytacznik pradu wytaczajacy cah instalacje komputerowa

zasilam z UPS.

Z poza przeciwpmarowych wyhcznikdw padu keda zasilane urgdzenia przeciwpgarowe:

- urzadzenia sterace i monitorugce uradzeniami ochrony przeciwparowej (drzwi
przeciwpaarowe i dymoszczelne, klapy, opraw§naetlenia awaryjnego itp.),

- pompy w pompowni przeciwgarowej,

- klapy oddymiajce klatki schodowe,

- sitowniki drzwi napowietrzaicych klatki schodowe,

- klapy odcinajce.

Rozdzielnia elektryczna staca dla zapewnienia zasilania odbioréw@@wych musi
by¢ zasilana z dwoch niezalgychzrodet; rozdzielnia ta powinna stan@wiiezaleny blok.

Odckcie doptywu padu przeciwpaarowym wyhcznikiem nie mee powodowa
samoczynnego zgdzenia drugiego zrodta energii elektrycznej, w tym zespotu
pradotworczego, z wytkiem zrédta zasilagcego dwietlenie awaryjne.

Przewody i kable wraz z zamocowaniami stosowane ygtemach zasilania i
sterowania urgdzeniami staagcymi ochronie przeciwp@rowej powinny zapewnéaciagtosé¢
dostawy energii elektrycznej w warunkachzam przez co najmniej 90 minut i z przed
gtébwnego wyhcznika padu.

W budynkach ,A” i ,B” szpitala kda stosowane kable bezhalogenowe. W pierwszym
etapie, do czasu zorganizowania i pelnego wyjEga pomieszczenia monitoringu w
budynku ,A” — gtéwny wyhcznik przeciwpaarowy obstugujcy budynek ,B” ledzie
umieszczony na parterze przy vy do budynku ,B”.

6.2. Instalacja sygnalizacji p@aru.
Niniejszy projekt obejmuje opracowanie instalaggnalizacji alarmowej paru SAP
w oparciu o mikroprocesoraw adresowals centra¢ typu essertronic-Plus 1Q8 CONTROL
M firmy ESSER i wspoipracage z ni urzadzenia dla pomieszcaeWielkopolskiego
Centrum Onkologii w Poznaniu przy ul.Garbary 15.0dgie z ustaleniami obiekt naie
obja¢ ochrory catkowity instalacji SAP.
Dla w/w pomieszczeprojektuje s¢ optyczne czujki dymu. Przy wigiach z budynku, na

korytarzach i klatce schodowej przewiduje stczne ostrzegacze paru. W obiekcie nie
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projektuje s¢ sygnalizatoréw akustycznych poniemzostanie on wypogany w Dzwickowy
System Ostrzegawczy DSO.

Projektowas instalacg SAP naley wiaczy¢ do centralki sygnalizacji paru
IQBCONTROL M zainstalowanej w pomieszczeniu Poniiema parterze budynku, gdzie
petniony jest catodobowy duyr. Projektowan centrat nalezy polaczy¢ w sie€ z istniepca
centrah gtdwna w budynku gtébwnym Szpitala.

Dla pomieszczeobjetych niniejszym projektem przewidujezsiastpujace rodzaje i
typy sygnalizatoréw :

a). Optyczna czujka dymu serii IQ8 Quad

b). Gniazdo czujki standard 1Q8 Quad

). Reczny ostrzegacz paru procesorowo-analogowy

d). Adaptery eBK 4G/2R

W niniejszym opracowaniu adaptery eBK/2Is zostaty wykorzystane do zasilania i
sterowania klap p@arowych w kanatach wentylacji, wagdzania central wentylacji bytowej,
do zahczania wentylatora utrzymagego naddénienie na klatce schodowej, sterowania
dzwigéw, otwierania drzwi zamkaiych kontroh dostpu oraz zamykania drzwi
dymoszczelnych i otwierania drzwi rozsuwanych.

Projektowane adaptery nalewyposay¢ w izolatory zwaé. Zasilanie 24V DC adapterow
naleey doprowadzt z zasilaczy buforowych ZSP 135-DR-7A-1 24V, 7Apegaonych w
baterie akumulatorow rezerwowych 2x12V ; 17Ah.

e). Instalacja przewodowa

Instalagg w budynku projektuje si przewodem typu YnTKSYekw 1x2x0,8 (kolor
izolacji czerwony) uktadanym w rurkach RB Speci&@ W przestrzeni mdzystropowe;j
korytarzy i w rurkach typu ICTA 332%r. 16mm w pomieszczeniach. Linie zasitH
adaptery eBK 4G/2R oraz wszystkie adzenia sterowane nale wykona przewodem o
odporngci ogniowej PH90 typu HDGs 2x1 lub HDGs 2x1,5 moaowm uchwytami OBO
BETTERMAN typ 1015 z kotw Fischer EA M6 na tynku co 0,3 m.

Sterowanie i monitorowanie urzadzen zewretrznych

a). Dzwigi osobowe

Zgodnie z obowkzujacymi przepisami w przypadku wyglienia pgaru w obiekcie,
dzwigi osobowe powinny zjecha na poziom parteru i pozosté otwarte. W budynku
WCO znajdy sig dwa dwigi osobowe. W celu zrealizowania poksyego przy
maszynowniach alvigéw zostaty zaprojektowane elementy kontrolnatgtee eBK-4G/2R,
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ktorych styki przekanikow wykonawczych naly wilaczy¢ w automatyk dzwigow
(dostosowanie automatykidigdbw do maliwosci sterowania w czasie paru nie wchodzi
w zakres niniejszego opracowania).
b). Sterowanie drzwiami dymoszczelnymi

Do sterowania drzwiami dymoszczelnymi na kamzti 11 pktra budynku projektuje si
centralk zamkngé¢ ogniowych BAZ 04 , ktora steruje chwytakami elektiagnetycznymi
GT 50R 089 ze zwarGT 50R 6. Zamkricie drzwi nasipi automatycznie na sygnat z
centrali sygnalizacji paaru poprzez styki wykonawcze elementu eBK-4G/2Rréahnie
przyciskiem przerywagym wbudowanym w chwytak.
c). Sterowanie klapami parowymi w kanatach wentylacyjnych

Z uwagi na przégie kanatow wentylacyjnych przez granice stretgrowych zostaly w
nich zainstalowane klapy parowe — po jednej w kdym kanale nawiewnym i wyggowym.
Klapy te musz zostd zamkngte w przypadku wyspienia paaru, w ktére§ ze stref przez
ktére przechodg kanaty wentylacyjne. Do automatycznego zaregiai klap paarowych
zaprojektowano elementy kontrolno-stang eBK-4G/2R — po jednym dla #@ej klapy.
Elementy eBK-4G/2R pracujw petli dozorowej centrali sygnalizacji paru. Przekanik
wykonawczy elementu eBK-4G/2R naje wilaczy¢ w obwdd elektromagnesu
podtrzymujicego klapy w pozycji otwartej, a styki przeékikow kontrolnych — w obwody
sygnalizacji potaenia klap (otwarta-zamkgta), co umaliwi monitorowanie potaenia klap.
Elektromagnesy klap nalg zasil¢ napkciem 24VDC z zasilacza buforowego ZSP-135-D-
7A-1. Na wypadek zaniku nagia podstawowego zasilacz wypesay jest w bateg
akumulatorow rezerwowych 2x12V; 17Ah.
Sterowanie klap parowych naley wykona& przewodem o odporgoi ogniowej 90 min.
typu HDGs 2x1,5 uktadanym na tynku na uchwytach CEEX TERMAN typ 1015 z kotw
Fischer EA M6 mocowanym co 0,3 m.
d). Wylaczenie wentylacji bytowej

W przypadku wysgpienia sygnalu p@arowego z czujek zainstalowanych w
pomieszczeniach budynku WCO system sygnalizacjiapo powinien wyiczy¢ zespoty
wentylacyjne nawiewno-wyggowe obstugujce te pomieszczenia. W celu zrealizowania
powyzszych funkcji w pomieszczeniu wentylatorni zaproggkano elementy kontrolno-
sterupce eBK-4G/2R do wyiczania zespotow wentylacyjnych ( zaprojektowano dvealuty
eBK-4G/2R przy rozdzielni zasikgjej centrale wentylacyjne).

e). Sterowanie drzwi rozsuwanych automatycznie
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Wszystkie drzwi rozsuwane automatycznie pamaee na zewsirz budynku, powinny w
czasie pgaru otworzy si¢ tak, aby umaliwi ¢ ewakuagj ludzi. W tym celu przewidziano dla
kazdych drzwi modut kontrolno-stergy eBK-4G/2R, ktory na sygnat z centrali sygnaljzac
pozaru otworzy drzwi. Styk wykonawczy modutu natewpia¢ w system automatyki drzwi
rozsuwanych. Zadziatanie stykdw wykonawczych moduléontrolno-sterujcych naley
zaprogramowana sygnat pzarowy Il stopnia w centralce.

f). Drzwi objcte kontroh dostpu

Wszystkie drzwi na drogach ewakuacyjnych wymkd , ktére ohjte s kontroh dostpu
i w trakcie normalnego aytkowania pozostajzamkngte — w razie wysipienia zagréenia
pozarowego musgz zostg otwarte tak, aby uniiwi¢ ewakuag} ludzi z zagraonych
pomieszcze. W tym celu zaprojektowano elementy kontrolno+gtgre eBK-4G/2R, ktore na
sygnat paarowy Il stopnia z centrali sygnalizacji j@u spowoduj zwolnienie
elektrozamkow we wszystkich drzwiach etigch kontrohy dostpu.

g). Oddymianie klatki schodowej

Na Kklatce schodowej budynku zostanie zaiogtahy system nadgiieniowy
zapobiegajcy zadymieniu. Do zatzania wentylatora nawiewnego do klatki schodowej
zaprojektowano modut steagpo-kontrolny eBK-4G/2R, ktory na sygnat z central
sygnalizacji paaru stykami wykonawczymi uruchomi wentylator. Modallezry zainstalowa
w piwnicy obok wentylatora oddymigjego.

6.3. Instalacja gwietlenia awaryjnego.

W szpitalu na korytarzach oraz w wytypowdnpomieszczeniach zostapainstalowane
oprawy dwietlenia ewakuacyjnego zapewnieg bezpieczne opuszczenie budynku ,A” i ,B”
w przypadku zaniku zasilania.

W wydzielonym pomieszczeniu w dobudowywanym budynli, usytuowane §
rozdzielnice obwodéw ,IT” oraz oddzielny UPS, dlas#ania monitoringu i systemu
oddymiania, istniecego i projektowanego budynku. W pomieszczeniu tysytuowana
bedzie rownie Centralna Bateria @ietlenia Awaryjnego (oddzielna dla budynku ,A”), z
czasem podtrzymanigwietlenia przez okres 3 godzin oraz rozdzielnia otdow wentylacji.
W wydzielonej cgsci w/w pomieszczenia (POM. 1.12.A), umieszczordaldransformatory
separacyjne dla zasilana obwodéw ,IT” w salach wzomego nadzoru, umieszczonych na
wyzszych petrach. Pod wzgddem pewnéci zasilania, instalacje elektryczne w
modernizowanych pomieszczeniach, zaliczono ddbiornikdw | kategorii (dopuszczalna

przerwa w zasilaniu do 0,5s): - gniazda wtykowelagge komputery, system interkomowy,
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oswietlenie awaryjne, na korytarzach (opravéyveetleniowe zasilane z w/w Baterii), obwody
gniazd wtykowych w ukfadzie IT, zasilanie sygnatigtagazéw medycznych, systemy
monitoringu, SAP, itp.

Odbiorniki tej kategorii zasilaneda za padrednictwem zasilaczy UPS, ktéradzie z
kolei zasilana z rozdzielnicy nn-0,4kV, rezerwowaragregatem pdotworczym. Do
odbiornikéw tej kategorii zaliczono rowrie oprawy @wietlenia ewakuacyjnego i
kierunkowego. W sytuacji zaniku zasilania podstaegw 230V, éwietlenie to kdzie
rowniez zasilane z w/w baterii. Przewiduje: siainstalowanie centralnego zasilania systemu
CEAG z automatyczn kontrob. Bedzie ona wypos@na w akumulatory, ktére ¢Ha
podtrzymywaty éwietlenie przez okres 3 godzin.

W przebudowywanym budynku ,B” szpitalaostara zainstalowane oprawy
oswietlenia ewakuacyjnego wypasme w inwerter i wlasnbatere podtrzymugca napkcie;
zapewniggce 2 godzinyswiecenia s lampy z wewgtrznej baterii akumulatorowej po
wytaczeniu nagjcia podstawowego 230V. Wykonany zostanie systemitorimgu kazdej
oprawy. Centralka monitoraga oprawy éwietlenia ewakuacyjnegoe¢tizie samoczynnie
okresowo sprawdzaprawidtowaé¢ ich dziatania, w tym dostateczny poziom pojedano
akumulatorow. Oprawy z piktogramamieda nieczynne w przypadku prawidtowego
funkcjonowania instalacji; zapasic po zaniku nagpcia.

6.4. Dewigkowy system ostrzegawczy

Projekt obejmuje opracowanie automatyczmegtalacji Dwickowego Systemu
Ostrzegawczego ABT-Venas dla budynku Wielkopolsk&i€gntrum Onkologii w Poznaniu
przy ul.Gabary 15.

Centrat DSO naley zainstalowd w pomieszczeniu OCHRONY na parterze budynku,
mikrofon straaka oraz pulpit mikrofonowy rowniew pomieszczeniu OCHRONY gdzie
petniony jest catodobowy dwr.

UWAGA :

Poniewa budynek objty projektem stanowi tylko €%¢ obiektu Wielkopolskiego Centrum
Onkologii przewiduje si docelowo paiczenie sieciowe projektowanej szafy DSO z gzaf

obstugujca pozostat czes¢ budynku.

a). INSTALACJA LINII GLOSNIKOWYCH
Linie gianikowe prowadzoneaspromieniowo z uwzgdnieniem podziatu obiektu na
strefy paarowe. W niniejszym opracowaniu prelg podziat linii gignikowych na strefy

komunikatéw ewakuacyjnych zgodny z podziatem budyn& strefy pgarowe.
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b). DOBOR GLBNIKOW

Aby system nagtaiania speiniat powierzone =zadania winien wytwdérzyprzy
zrozumiat@ci mowy w skali RASTI na poziomie wghkszym ng 0,5, poziom dnienia
akustycznego (SPL) o 10 dBakszy od hatasu wyspujacego w obiekcie.

W niniejszym opracowaniu wykorzystano typu i rodzgjagnikow jak nizej :
- gtosniki skrzynkowe nécienne typu MCR-SWSM6 o mocy 0,75W
- gtosniki sufitowe ABT-S2010 o mocy 1,25W

c). POtACZENIE Z SYSTEMEM SYGNALIZACJI PGAR

Pohczenie systemu sygnalizacji zau z DSO naley zrealizowé& przez podiczenie
wyjsé sterupcych przekanikow odpowiednich modutéw zainstalowanych wetlipdozorowej
centrali sygnalizacji paaru z wejciami modutdéw centrali DSO.
Dla obszaru chronionego centydQ8Control M naley przewidzi€ dla kadej strefy jeden
styk sterupcy modutéw eBK-4G/2R (2 szt.) oraz dla catej strdfya moduty eBK-4G/2R z
zestykami kontrolnymi. Urgdzenia te naley wiaczy¢ w instalacg sygnalizacji pearu w
petle i zainstalowé& w pomieszczeniu OCHRONY na parterze budynku wyktomiesci sie
centrala DSO.
d). PROGRAMOWANIE CENTRALI DSO

Komunikaty gtosowe oraz ewakuacyjreraalizowane w sposob automatyczny do danej
strefy po otrzymaniu sygnatu z centrali ppdomunikaty wgrane s na kar¢ pamkci
nieulotnej kontrolera sieciowego systemu DSO. Kaletrjest podiczony do centrali ppo, z
ktorej otrzymuje sygnat wywolagy komunikat. W zalenosci od zaprogramowania
kontrolera sieciowego, komunikat o by generowany do dowolnej wybranej strefy, do
dowolnych wielu stref lub do wszystkich jednogzie. Zaprojektowano mikrofon straka,
stuzacy do generowania komunikatow ewakuacyjnych przeahp do tego uprawnion
Dodatkowo jest przewidziany mikrofon informacyjoynizszym priorytecie od mikrofonu
strazaka oraz komunikatu ewakuacyjnego. Mikrofon jespaseony w klawiatury steruje,
umazliwiajace wybor strefy do ktorejdolzie generowany komunikat informacyjny.
Uwaga: docelowe komunikaty zostamagrane i zainstalowane w centrali DSO po jej

uruchomieniu i w uzgodnieniu zaytkownikiem obiektu.

e). OKABLOWANIE INSTALACJI
Instalag przewodowy linii gtosnikowych naley zgodnie z przepisami wykoéa
przewodem ognioodpornym bezhalogenowym typu X-FLANMBO typu HDGs 2x1

(przewdd o odpornmi ogniowej 180 min.). Przewody uktadana tynku, mocowane
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obejmami OBO BETTERMAN typu 1015 z kaawrischer typ EA M6 ddcian i stropow co
0,3m. Padczenia modutdéw sterggo-monitorujcych CSP z modutami DSO wykaha
przewodem YnTKSY 4x2x0,5. W pionie w kanale kabjowprzewody uktadana drabince
kablowej DGOP 400H60/3N o PH 90.
Polkczenie mikrofonu stiaka i pulpitu mikrofonowo-dogpowego z centralDSO wykona
przewodami HTKSHekw 4x2x0,8.
Zasilanie centrali DSO wykodgrzewodem HDGs 3x2,5.
Jezeli niemaliwe jest zainstalowanie centrali DSO, centrali SARkrofonu straaka oraz
pulpitu mikrofonowo-dosfpowego w tym samym pomieszczeniu wszystkieaqm@nia
pomidzy nimi naley wykona przewodami o PH90.
6.5. Instalacja wodocagowa przeciwpaarowa

W obiektach szpitala przewidziano instajdtydrantow wewstrznych nawodnionych
na przewodach zasitgych osrednicy nominalne;j:
- w piwnicach DN 50 dla hydrantow 52,
- na kondygnacjach nadziemnych DN 25 dla hydrantow 25
W piwnicy zostan zastosowane szafki hydrantowe zadmwnicami i wezami ptasko
skladanymi 52 mm o dtugoi 20 mb.
Na pozostatych kondygnacjach budynku zostarastosowane szafki hydrantowe z
pradownicami i wezami potsztywnymi 25 mm o dtugoi 30 mb.
Hydranty zostam rozmieszczone w taki sposob, aby swym ¢gasem obejmowaly cat
powierzchn¢ chronionej strefy pmarowej, z uwzgidnieniem, ze efektywny zasg rzutu
pradow ganiczych naley przyjmowa dla stref paarowych kwalifikowanych do ZL —3 m, a
dla pozostatych — 10 m.
Zawory odcinajce hydrantéw 25 i 52 powinny byumieszczone na wysosm 1,35 m od
poziomu podiogi. Zawory odcingje w hydrantach 52 powinny posigdaasady tloczne
skierowane do dotu, usytuowane wraz z gtem zaworu wzgidemscian lub obudowy w
spos6b umdiwiajacy tatwe przydczenie wza ttocznego oraz otwieranie i zamykanie jego
zaworu. Przed hydrantem wegirenym powinna b§ zapewniona dostateczna przesirde
rozwinigcia linii gasniczej.
Minimalna wydajné¢ poboru wody mierzona na wylocieadownicy powinna wynosi
- dla hydrantu 25 — 1,0 difs,
- dla hydrantu 52 — 2,5 difs.
Cisnienie na zaworze odcingym hydrantu wewgtrznego powinno zapewrigodan wyzej

wydajna¢ z uwzgkdnieniem zastosowanéjednicy dyszy mdownicy i by nie nizsze nk
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0,2 MPa. Maksymalne dienie robocze instalacji wodagowej przeciwpgarowej na
zaworze odcinacym nie powinno przekraczal,2 MPa, przy czym na zaworach
odcinajcych hydrantéw 52 nie powinno przekracfg7 MPa.

W szpitalu instalacja wodaglowa przeciwpgarowa powinna zapewrdiamazliwosé
jednoczesnego poboru wody z 2asiednich hydrantdw wewitrznych; powinna b
zapewnionaaczna wydajndié 5 dm’/s. Doprowadzenie wody do przewodéw zasitgirh
instalacji wodocigowej naley zapewné co najmniej z dwdch stron.

Dopuszcza si przylaczenie do przewoddéw zasihaych instalacji wodoagowej
przeciwpaarowej przyborow sanitarnych, pod warunkieenw przypadku ich uszkodzenia
nie spowoduje to niekontrolowanego wyptywu wodynstalacji. Podstawowynirodiem
energii dla pomp w pompowniach przeciwpoowych powinna bysiet elektroenergetyczna
lub silnik spalinowy z zapasem paliwa wystargggin na 4 godziny pracy przy petnym
obciazeniu. Zasilanie pomp z sieci elektroenergetyczogyipno by zapewnione za pomgc
obwodu niezalenego od wszystkich innych obwodow w obiekcie, siggdnego wymagania
dla instalacji bezpiechstwa.

6.6. Instalacje oddymiapce

a) zapobieganie zadymieniu w klatce schodowej

Nawiew do klatki schodowej jest realizowany:
- wentylator nawiewny HCT45,
- upustowa klapa nadgiieniowa o progu zadziatania 50 Pa,
- centrala zasilago-sterugca systemem.
Swieze powietrze jest nawiewane do klatki schodowej wlatdrem nawiewnym z wirnikiem
osiowym typu HCT45-2T-2-AL. Firmy MERCOR, o wydathkti= 4.000 nih. Ze wzgkdu
na fakt, ze wysokd¢ budynku przekracza 11 m zaprojektowano dwa pumdwiewu
swiezego powietrza do klatki schodowej. Ktapadcénieniowo-upustow zamontowano w
dachu klatki schodowej. Centrala zasita-strupca zamontowana na parterze Klatki
schodowej, w ssiedztwie drzwi wejciowych do klatki.
Dla klatki schodowej automatyczne uruchamianie alasji zapobiegarej zadymieniu
zaprojektowano z systemu sygnalizacjk@a poprzez moduty stergjo-kontrolne.
Nalezy zastosowa urzadzenia posiadage atesty CNBOP do stosowania w ochronie
przeciwpaarowe).

b) Sterowanie klapami paarowymi w kanatach wentylacyjnych
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Z uwagi na przeégie kanatlow wentylacyjnych przez gragistref paarowych zostaty w
nich zainstalowane klapy parowe — po jednej w kdym kanale nawiewnym i wyggowym.
Zastosowano klapy EIS 120 firmy FRAPOL. Odcinki emdéw pomgdzy klap, a
przegrod przeciwpaarowa nalery izolowa: ptytami CONLIT Plus o odporrci ogniowej
EIS 60. Klapy te muszzosta zamknete w przypadku wysgpienia paaru w ktore§ ze stref,
przez ktére przechodz kanaly wentylacyjne. Do automatycznego zaregiai klap
pozarowych zaprojektowano moduty kontrolno stecej — po jednym dla kdej klapy.
Moduty pracuj w petli dozorowej centrali sygnalizacji paru. Przekanik wykonawczy
modutu naley witaczy¢ w obwdd sitownika podtrzymagego klapy w pozycji otwartej, a
styki przekanikow kontrolnych — w obwody sygnalizacji paenia klap (otwarta-zamketa)
co umaliwi monitorowanie potaenia klap. Sitowniki klap nafgy zasilc napgciem 24VDC
z zasilacza buforowego ZSP-135-D-7A-1. Na wypadekiku napicia podstawowego
zasilacz wyposeny jest w baterie akumulatorow rezerwowych 2x12¥Ah.

Sterowanie klap parowych naley wykona przewodem o odpordoi ogniowej 90 min.
typu HDGs 2x2,5 uktadanym na tynku na uchwytach GBEET TERMAN typ 1015 z kotw

Fischer EA M6 mocowanym co 0,3m.

6.7. Wyposaenie w podreczny sprzt gasniczy.

Obiekt zostanie wypogany w podeczny sprzt gashiczy umieszczony w miejscach
tatwo dosgpnych w zabudowanych niszach, przy $eygch i klatkach schodowych, przy
przegciach i korytarzach, miiwie, w tym samym miejscu na kdej kondygnacji budynku.
Rodzaj stosowanego spta uzalgniony zostanie od przeznaczenia danego pomiesz;zeni
rodzaju wyst¢pujacych materiatdw palnych w danej strefie. W przypadikidynku szpitala
sprzt gasniczy (gd&nice o grupach gaszenia A,B,C) rozmieszczony zastarzy klatkach
schodowych na poszczegoélnych kondygnacjach, w wmmgzh miejscach. Jedna jednostka
masy srodka gdniczego 2 kg (lub 3 dip zawartego w gamicach powinna przypadana
kazde 100 M powierzchni strefy piarowej. Przy rozmieszczaniu ec powinny by

spetnione nagpujace warunki:

- odlegia¢ z kazdego miejsca w obiekcie, w ktorym e przebywé cztowiek, do
najblizszej gdnicy nie powinna b§wicksza nk 30 m,

- do ganic powinien by zapewniony dogp o szerokéci co najmniej 1 m.

W dobudowywanym budynku Szpitalasg&ce zostam umieszczone w szafkach hydrantow

wewrgtrznych.
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6.8. Dzwigi przystosowane do potrzeb ekip ratowniczych

W budynkach sredniowysokich ZL Il nie ma konieczéa instalowania éwigow
przystosowanych dla potrzeb ekip ratowniczych. \Btdg zastosowane w dobudowywane;j
czesci budynku szpitalazvigi beda na poszczegdélnych kondygnacjach zargendrzwiami
EIS60; kabiny bda posiada oswietlenie awaryjne; #dvigi bgda miaty zaprogramowan
funkcje zjazdu na poziom parteru i pozostania tam z ogw@rtirzwiami w przypadku zaniku

napkcia.

Il. Scenariusz wspotdziatania uradzen ochrony przeciwpazarowej

1. Scenariusz rozwoju zdarzé na wypadek paaru

W sytuacji wybuchu ptaru w budynku szpitalnym konieczna jest natychroiaat
ewakuacja wszystkichzytkownikéw strefy zagrzonej. Wielu chorych nie nie@ ewakuowéa
si¢ samodzielnie. G&¢ chorych kdzie wywaona na wézkach inwalidzkich lub nazkach
szpitalnych. Ewakuacja choryckdzie prowadzona do innej strefyzamowej (dozorowej) na
tej samej kondygnacji budynku.
W dobudowanej cgci szpitala kada kondygnacja jest ogvng stref, pazarowa, z ktorej jest
mozliwos¢é ewakuacji na tym samym poziomie dgsiedniej strefy pgarowe] w istniejcej
czesci budynku Wielkopolskiego Centrum Onkologii w Panriu przy ul. Gabary 15.
Projektowana cg¢ szpitala zostata wydzielona odgéai istniepcej na kadej kondygnacii
drzwiami o odporngci ogniowej EIS 60. Klatka schodowa #wigi szpitalne zostaty na
kazdej kondygnacji zamkaie drzwiami o odporniei ogniowej EIS 60.

Klatky schodow, wydzielory pazarowo i zabezpieczanprzez zadymieniemeda mogli
si¢ ewakuowa pacjenci mogcy Sk poruszé samodzielnie.

W ramach scenariuszazpoowego, w przypadku pagljia decyzji przez stkby ochrony
budynku o konieczrii interwencji stray paozarnej, zaraz po jej zaalarmowaniu rgle
podja¢ ewakuagj zagraonych pacjentéw ze strefy alb¢j pazarem. Ze wzgidu na charakter
obiektu oraz faktze zagrageniem pgarowym w pierwszym etapie aib@ jest nie wicej niz
jedna strefa p@arowa scenariusz oparty jest o filozofiydzielonej strefy.

Podstawowym zateniem przy opracowywaniu scenariuszagrowego jest stworzenie
technicznych warunkéw wyoelonienia i odizolowania strefy ofipj pazarem od pozostatej
czgsci budynku oraz ochrona przed zadymieniem webier strefy paarowej i na drogach
ewakuacyjnych. Nalg dazy¢ do tego, aby ewentualny jar nie rozprzestrzenit gipoza

pomieszczenie, w ktérym powstat.
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Nalezy mie¢ swiadomas¢ i dazyé do tego, aby wszystkie klatki schodowe izlvigi w
istniejacej czsci szpitala zamkm¢ drzwiami przeciwpozarowymi i zabezpieczy przed
zadymieniem. W przypadku ewentualnego j@u akcja ewakuacyjna pacjentdw powinna
by¢ wcze&nie rozpoczta i prowadzona bardzo sprawnie, aby nie przekioomgrtasci
granicznych czynnikéw otoczenia me/ch dlazycia i zdrowia ludzi:

- temperatura powietrza: <%D,

- koncentracja CO: <700ppm,

- koncentracja C® <5%,

- zawartd¢ tlenu: >14% obj.,

- wysoka¢ przestrzeni wolnej od dymu: 80 m,

- widoczng¢: >20 m.

Scenariusz rozwoju zdarzé w czasie pdaru zaklada dwustopniowsa organizacje

alarmowania i uwzgldnia:

- wykrycie paaru,

- wydzielenie strefy olkfej pazarem,

- zaalarmowanie pracownikow ochrony,

- natychmiastow weryfikacg zasygnalizowanego zagemnia przez sttby ochrony szpitala
I zaalarmowanie stég pozarnej po potwierdzeniu wygiienia zagréenia,

- przygotowanie ewakuaciji ludzi ze strefygibj pazarem,

- zamkngcie doptywu gazow medycznych do strefygbj pazarem,

- rownolegte rozpocgie akcji ganiczej przez personel szpitala,

- zabezpieczenie mienia.

[ll. Wytyczne do opracowania algorytmu tzw. matrycy sterowania

urzadzeniami zabezpieczenia przeciwp@arowego budynku szpitala

1. Instalacja sygnalizacji paaru
Centralka Sygnalizacji Alarmu PRaru [gdzie miata maliwos¢ wysterowania
nastpujacych systemow technicznych w budynku:
- zatrzymanie wentylacji i klimatyzacji ogolnej,
- sterowanie klapami odcinggymi, zaluzjami, zamkriciami pazarowymi,
- uruchamianie wentylatorow nadmucimych powietrze do klatki schodowej,
- sprowadzenieavigbw na poziom parteru,

- zahczenie pomp w pompowni.
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Ponadto instalacja sygnalizacjia powinna umaiwi ¢:

- transmisg sygnatu alarmowego ,PAAR” do Komendy Miejskiej PSP w Poznaniu,

- sterowanie wyczenia nagtnienia ogolnego,

- monitorowanie pozycji ,0oczekiwania” i pozycji beegzéstwa klap przeciwparowych
odcinajcych,

- monitorowanie wentylatorow garowych i bytowych,

- monitorowanie pracy pomp w pompowni,

- monitorowanie pracy agregatowapotwaorczych,

- monitorowanie potzenia drzwi przeciwpgarowych i dymoszczelnych na granicach stref
pozarowych,

- monitorowanie skuteczioi zamkngcia drzwi i klap odcinajcych na granicach stref
pozarowych,

- monitorowanie zvigow,

- zdgcie blokad z drzwi oltych kontroh dostpu,

- wizualizacg rozwoju paaru w strefie pparowej i stanu pracy poszczegolnychagiz,

- sterowanie i testowanie pracy atizer przeciwpaarowych,

- dokumentowanie i archiwizowanie testow i zdarpezarowych.

Algorytm powyszych sterowa nalezy opracowd w formie matrycy (tabeli). Matryca
sterowa powinna uwzgldniat stan pracy poszczegolnych agizeh podczas alarmu | oraz I
stopnia. W rubrykach poziomych z lewej strony nglevpisa numer ptli sygnalizaciji
pozaru wraz z numerem detektoréw (ustalstrefy sterowa wg pkt. 3 niniejszego
opracowania). W  pionowych rubrykach  wpisa urzadzenia  zabezpieczenia
przeciwpagarowego w stanie w jakim muszsiec znajdowa, aby zapewrdi petry realizacg
przyjetego scenariusza.

Opracowanie szczegoOtowej matrycy powinno By wykonane przez projektanta
instalacji sygnalizacji pazaru, po uwzgtdnieniu wymaga szczego6towego scenariusza

pozarowego oraz projektéw braowych poszczegodlnych instalacii.
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2. Dwustopniowa organizacja alarmowania

Po zadziataniu elementu liniowego w adredoej linii dozorowej centrala, na
podstawie algorytmow decyzyjnych, sygnalizuje ALARMST. lub ALARM 1l ST. w
zaleznosci od wariantdw alarmowania zaprogramowanych dlankketnych stref
(pomieszczg).
ALARM | ST. sygnalizowany jest szybkim miganiem omenego wskanika POZAR oraz
dodatkowej czerwonej lampki w polu z napisem ALARMa wywietlaczu LCD pojawia
sie okno zatytutowane !'ALARMY PQAROWE!!! oraz poniej w wydzielonym polu
informacja o iléci alarmujcych stref.
ALARM | ST. jest alarmem wewgtrznym i wymaga zawsze rozpoznania zagroa przez
dyzurujacy personel. Jeli brak jest odpowiedniej reakcji #yrujacego personelu na
ALARM | ST. wéwczas wywotywany jest ALARM Il ST.
ALARM Il ST. jest wezwaniem do natychmiastowego jod akcji ganiczej.
W niniejszym opracowaniu przewidujegsilla wszystkich stref alarmowanie dwustopniowe
zwykie.
Dla obiektu naley przyja¢ czasy : T1 — na zgtoszenie sibstugi (czas trwania alarmu | st.) —
30s ; oraz czas T2 — na rozpoznanie zagi@ (do wystpienia alarmu Il st.) — od 3 do 5 min.
UWAGA : powyzsze wartéci czasow T1 i T2 naly zweryfikowa na obiekcie w trakcie
uruchamiania instalacji w porozumieniu zytkownikiem.

W celu stworzenia warunkéw urdaviajacych eliminagg fatszywych alarméw oraz ze
wzgledu na konieczni@& przylaczenia systemu wykrywania jaru do monitoringu
Paistwowej Stray Pazarnej w Komendzie Miejskiej PSP w Poznaniu (PSPlezya
zastosowaalarmowanie dwustopniowe zwykte.

Alarm | stopnia — alarm wewntrzny w centrali sygnalizacji paru znajdujcej st w
pomieszczeniu ochrony, na parterze — powgdujkoniecznéé sprawdzenia zaistniatego
zdarzenia przez stby ochrony obiektu.

Alarm 1l stopnia — potwierdzenie zaistnienia jaru w obiekcie (ewentualnie bardzo
duze prawdopodobiestwo powstania paru).

Zadziatanie czujki autonomicznej w obiekcie spowode:

- sygnalizagt optyczry i akustyczg w centrali sygnalizacji p@arowej zamontowanej w
pomieszczeniu ochrony,

- w centrali na wywietlaczu ukae sk informacja o numerze strefy, numerze linii

dozorowej (ptli), numerze czujki, nhazwie oraz numerze zagrego pomieszczenia
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(strefy), co umeliwi pracownikom ochrony doktadne zidentyfikowanimiejsca
powstania pgaru,

- sygnalizacja trwa przez okres 30 sekund, przezmgcza zgloszenie @ioperatora
centrali i potwierdzenie (przyciskieROTWIERDZENIE ) alarmu | stopnia,

- nie zgtoszenie giobstugi centrali w czasie 30 sekund spowodupgerdnie s¢ alarmu I
stopnia. Naspi przekazanie informacji o parze do PSP oraz uruchansic systemy
przeciwpaarowe,

- zgloszenie si operatora centrali przedta czas trwania alarmu | stopnia o 3 minuty,
mierzone od chwili potwierdzenia alarmu | stoprtzas 3 minut jest przeznaczony na
dokonanie rozpoznania zaistniatego zagroa paarowego,

- jezeli operator nie przeprowadzit kasowania przezsmecie przyciskuKASOWANIE ,
po tym okresie czasu napt wiaczenie alarmu Il stopnia,

- w przypadku potwierdzenia paru naley uruchomé reczny ostrzegacz parowy, cO
spowoduje natychmiastowy alarm Il stopnia.

Organizacja alarmowania dwustopniowatesdznie eliminuje fatszywe alarmy, a

jednoczénie umaliwia szybsze wygenerowanie alarmu Il stopnia.

3. Realizacja sterowa

Scenariusz przyly dla Szpitala w Poznaniu zaktada jednorazomwakcg systemow
wykrywania pagaru oraz zabezpieczeobiektu. Zalagono maliwos$¢ wyshpienia paaru
tylko w jednej strefie poarowej. W tym przypadku w wyniku wykrycia paru przez system
sygnalizacji paarowej realizowaneagponizsze sterowania.
Alarm | stopnia jest wywotany uaktywnieniem czujki.
Alarm Il stopnia jest wywotany zatzeniem ¢cznego ostrzegacza j@mowego (ROP),
Uwaga: ROP mize zosté zahczony w dowolnym miejscu obiektu; sterowania realiane
sq dla strefy, w ktorej uaktywnita spierwsza czujka.
3.1. Strefa pa@arowa w piwnicy dobudowanego budynku - pomieszczemitechniczne
1. Uaktywnienie czujki dymowej (alarm | stopnia)
- bezzwloczna transmisja sygnatu alarmowego do d&nsygnalizacji paaru — CSP,
- emisja sygnatu akustyczno-optycznego w pomieszazéSiP,
- lokalizacja zrodta alarmu jest wwietlana na w§wietlaczach CSP i monitorach

wizualizujcych,

- telefoniczne wezwanie pracownika ochrony do zagnej strefy,
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lokalizacjazrodta alarmu jest drukowana na drukarkach goainych do CSP,

wytaczenie wentylatorow w Wentylatorni, gdzie czujkaknga dym,

zamkngcie przeciwpaarowych klap odcinagych na przewodach wentylacji nawiewnej i
wyciagowej pomieszczenia Wentylatorni,

zamkngcie klap odcinajcych na przewodach wygjowych w danej strefie garowej,

state monitorowanie pompowni.

2. Alarm Il stopnia powoduje:

bezzwloczna transmisja sygnatu ,28R” do PSP,

powiadomienie telefoniczne Dyrekcji Szpitala, inhyasob wg ustafe

lokalizacja zrédta alarmu jest wgietlana na wswietlaczach CSP i monitorach
wizualizucych,

lokalizacjazrédta alarmu jest drukowana na drukarce pcxibnej do CSP,

zdjecie blokad z drzwi olfych kontroh dostpu na drogach ewakuacji ze strefy
pozarowej w piwnicy,

uruchomienie komunikatéw telefonicznych o ewakuaejistrefy piwnicy dedykowanych
do pomieszcze personelu szpitala na poziomie piwnicy. sEr&komunikatu: ,Uwaga,
Uwaga! Zadymienie w pokoju X" Prowadziewakuacj do sisiedniej strefy lub na
zewntrz budynku (zaleznie od warunkéw atmosferycznych). Ostateczna téé
komunikatu do uzgodnienia zytkownikiem obiektu,

zamkngcie drzwi przeciwpgarowych i dymoszczelnych na poziomie piwnicy,
automatyczne wykzenie odbiorow nie wymaggych rezerwowania zasilania w trakcie
pozaru z rozdzielnicy agregatugoiotwdérczego,

decyzja o wyczeniu napicia — tylko swiadome dziatanie dyirnego ochrony w
porozumieniu z Szefem Ochrony lub Kierownikiem t&chnym — automatyczne

zahkczenie @wietlenia ewakuacyjnego.

3.2. Strefa p@arowa na parterze dobudowanego budynku

1. Uaktywnienie czujki dymowej (alarm | stopnia)

bezzwioczna transmisja sygnatu alarmowego do d&nsiggnalizacji paaru — CSP,
emisja sygnatu akustyczno-optycznego w pomieszazesiP,

lokalizacja zrédta alarmu jest wgietlana na wswietlaczach CSP i monitorach
wizualizucych,

lokalizacjazrédta alarmu jest drukowana na drukarkach goainych do CSP,

29



zamkngcie przeciwpaarowych klap odcinagych na przewodach wentylacji nawiewnej i
wyciagowej pomieszczenia(grupy pomiesatzaleznie od uktadu wentylacji), w ktorym
czujka wykryta dym,

zamkngcie klap odcinajcych na przewodach wygjowych w danej strefie garowej,
telefoniczne wezwanie pracownika ochrony do strefyarterze,

state monitorowanie pompowni.

2. Alarm Il stopnia powoduje:

bezzwloczna transmisja sygnatu ,28R” do PSP,

powiadomienie telefoniczne Dyrekcji Szpitala, inhyasob wg ustafe

lokalizacja zrédta alarmu jest wgietlana na wswietlaczach CSP i monitorach
wizualizucych,

lokalizacjazrédta alarmu jest drukowana na drukarce pcxibnej do CSP,

zdjecie blokad z drzwi olfych kontroh dostpu na drogach ewakuacji ze strefy
pozarowej na parterze,

uruchomienie telefonicznych komunikatéw o ewakuaejistrefy parteru dedykowanych
do personelu szpitala na poziomie parteru. $dr&omunikatu: ,Uwaga, Uwaga!
Zadymienie w pokoju ,x” Prowadziewakuag} do sisiedniej strefy lub na zewtrz
budynku (zaleznie od warunkéw atmosferycznych). Ostateczna t€ komunikatu do
uzgodnienia z kytkownikiem obiektu,

sprowadzenieavigdw na poziom ,0”,

zamkngcie drzwi przeciwpgarowych i dymoszczelnych na poziomie parteru,

po wykryciu dymu przez czugk dymowy w Kklatce schodowej — uruchomienie
automatyczne wentylatora napowietezaggo klatle schodow,

automatyczne wykzenie odbiorow nie wymaggjych rezerwowania zasilania w trakcie
pozaru z rozdzielnicy agregatugoiotworczego,

decyzja o wydczeniu napicia — tylko swiadome dziatanie dyirnego ochrony w
porozumieniu z Szefem Ochrony lub Kierownikiem t@chnym — automatyczne

zahkczenie @wietlenia ewakuacyjnego.

3.3. Strefa paarowa na | pigtrze dobudowanego budynku

1. Uaktywnienie czujki dymowej (alarm | stopnia)

bezzwtoczna transmisja sygnatu alarmowego do d&ngggnalizacji paaru — CSP,
emisja sygnatu akustyczno-optycznego w pomieszuzeésP,
lokalizacja zrodta alarmu jest wgwietlana na wswietlaczach CSP i monitorach

wizualizujcych,
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lokalizacjazrodta alarmu jest drukowana na drukarkach goainych do CSP,

zamkngcie przeciwpaarowych klap odcinagych na przewodach wentylacji nawiewnej i
wyciagowej pomieszczenia(grupy pomiesatzaleznie od uktadu wentylacji), w ktorym
czujka wykryta dym,

zamkngcie klap odcinajcych na przewodach wygjowych w danej strefie garowej,
telefoniczne wezwanie pracownika ochrony do strgfigtra,

state monitorowanie pompowni.

2. Alarm Il stopnia powoduije:

bezzwloczna transmisja sygnatu ,28R” do PSP,

powiadomienie telefoniczne Dyrekcji Szpitala, inhyaséb wg ustate

lokalizacja zrédta alarmu jest wgietlana na wswietlaczach CSP i monitorach
wizualizujcych,

lokalizacjazréodta alarmu jest drukowana na drukarce pcxibnej do CSP,

zdjecie blokad z drzwi olfych kontroh dostpu na drogach ewakuacji ze strefy
pozarowej na | pitrze,

uruchomienie telefonicznych komunikatow o ewakuaejistrefy | pietra dedykowanych
do personelu szpitala na poziomie ¢t budynku. Tr& komunikatu: ,Uwaga, Uwaga!
Zadymienie w pokoju ,x” Prowadziewakuag} do ssiedniej strefy lub na zewftrz
budynku (zaleznie od warunkéw atmosferycznych). Ostateczna t€ komunikatu do
uzgodnienia z kytkownikiem obiektu,

sprowadzenieavigdw na poziom ,0”,

zamkngcie drzwi przeciwpgarowych i dymoszczelnych na poziomie ¢tpa,

po wykryciu dymu przez czugk dymowy w Kklatce schodowej — uruchomienie
automatyczne wentylatora napowietezago klatle schodow,

automatyczne wykzenie odbiorow nie wymaggych rezerwowania zasilania w trakcie
pozaru z rozdzielnicy agregatugoiotwdérczego,

decyzja o wyczeniu napicia — tylko swiadome dziatanie dyirnego ochrony w
porozumieniu z Szefem Ochrony lub Kierownikiem t@&chnym — automatyczne

zahkczenie @wietlenia ewakuacyjnego.

3.3. Strefa paarowa na Il pigtrze dobudowanego budynku

1. Uaktywnienie czujki dymowej (alarm | stopnia)

bezzwtoczna transmisja sygnatu alarmowego do d&ngggnalizacji paaru — CSP,

emisja sygnatu akustyczno-optycznego w pomieszazesP,
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lokalizacja zrodta alarmu jest wgwietlana na wswietlaczach CSP i monitorach
wizualizufcych,

lokalizacjazrodta alarmu jest drukowana na drukarkach goatinych do CSP,

zamkngcie przeciwpaarowych klap odcinagych na przewodach wentylacji nawiewnej i
wyciagowej pomieszczenia(grupy pomiesatzaleznie od uktadu wentylacji), w ktorym
czujka wykryta dym,

zamkngcie klap odcinajcych na przewodach wygjowych w danej strefie garowej,
telefoniczne wezwanie pracownika ochrony do sttefyetra,

state monitorowanie pompowni.

2. Alarm Il stopnia powoduje:

bezzwloczna transmisja sygnatu ,28R” do PSP,

powiadomienie telefoniczne Dyrekcji Szpitala, inhyasob wg ustafe

lokalizacja zrodta alarmu jest wgwietlana na wswietlaczach CSP i monitorach
wizualizucych,

lokalizacjazrédta alarmu jest drukowana na drukarce pexibnej do CSP,

zdjecie blokad z drzwi oljych kontroh dostpu na drogach ewakuacji ze strefy
pozarowej na Il pitrze,

uruchomienie telefonicznych komunikatéw o ewakuaejistrefy Il p¢tra dedykowanych
do personelu szpitala na poziomie ktph budynku. Tr& komunikatu: ,Uwaga, Uwaga!
Zadymienie w pokoju ,x” Prowadziewakuag} do ssiedniej strefy lub na zewtrz
budynku (zaleznie od warunkow atmosferycznych). Ostateczna t€ komunikatu do
uzgodnienia z kytkownikiem obiektu,

sprowadzenieavigbw na poziom ,0”,

zamkngcie drzwi przeciwpgarowych i dymoszczelnych na poziomie I¢tpa,

po wykryciu dymu przez czugk dymows w klatce schodowej — uruchomienie
automatyczne wentylatora napowietezaggo klatle schodow,

automatyczne wytzenie odbioréw nie wymaggjych rezerwowania zasilania w trakcie
pozaru z rozdzielnicy agregatugoiotworczego,

decyzja o0 wyiczeniu napjcia — tylko §wiadome dziatanie dyirnego ochrony w
porozumieniu z Szefem Ochrony lub Kierownikiem t@&chnym — automatyczne

zahczenie @wietlenia ewakuacyjnego.

3.3. Strefa paarowa na Il pi ¢trze dobudowanego budynku

1. Uaktywnienie czujki dymowej (alarm | stopnia)

bezzwioczna transmisja sygnatu alarmowego do d&nsiggnalizacji paaru — CSP,
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emisja sygnatu akustyczno-optycznego w pomieszazesiP,

lokalizacja zrédta alarmu jest wgietlana na wswietlaczach CSP i monitorach
wizualizufcych,

lokalizacjazrodta alarmu jest drukowana na drukarkach gaainych do CSP,

zamkngcie przeciwpaarowych klap odcinagych na przewodach wentylacji nawiewnej i
wyciagowej pomieszczenia(grupy pomiesatzaleznie od uktadu wentylacji), w ktorym
czujka wykryta dym,

zamkngcie klap odcinajcych na przewodach wygjowych w danej strefie garowej,
telefoniczne wezwanie pracownika ochrony do sttifyictra,

state monitorowanie pompowni.

2. Alarm Il stopnia powoduje:

bezzwloczna transmisja sygnatu ,28R” do PSP,

powiadomienie telefoniczne Dyrekcji Szpitala, inhyasob wg ustafe

lokalizacja zrédta alarmu jest wgietlana na wsgwietlaczach CSP i monitorach
wizualizucych,

lokalizacjazrédta alarmu jest drukowana na drukarce pcxibnej do CSP,

zdjecie blokad z drzwi olfych kontroh dostpu na drogach ewakuacji ze strefy
pozarowej na lll pgtrze,

uruchomienie telefonicznych komunikatéw o ewakuaejstrefy Il pétra dedykowanych
do personelu szpitala na poziomie llletpda budynku. Tr& komunikatu: ,Uwaga,
Uwaga! Zadymienie w pokoju X" Prowadziewakuac; do sisiedniej strefy lub na
zewnytrz budynku (zaleznie od warunkéw atmosferycznych). Ostateczna téé
komunikatu do uzgodnienia zytkownikiem obiektu,

sprowadzenie avigdw na poziom ,0”,

zamkngcie drzwi przeciwpgarowych i dymoszczelnych na poziomie litja,

po wykryciu dymu przez czugk dymows w Kklatce schodowej — uruchomienie
automatyczne wentylatora napowietezaggo klatle schodow,

automatyczne wykzenie odbiorow nie wymaggjych rezerwowania zasilania w trakcie
pozaru z rozdzielnicy agregatugoiotworczego,

decyzja o0 wyiczeniu napjcia — tylko $wiadome dziatanie dyirnego ochrony w
porozumieniu z Szefem Ochrony lub Kierownikiem t@chnym — automatyczne

zahczenie @wietlenia ewakuacyjnego.
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4. Uwagi ogolne

4.1. Dziatania podejmowane przez pracownikéw ochrgni personel:

- podcie dziata gasniczych podgcznym sprztem gdniczym i hydrantami wewgtrznymi,

- ewakuacja chorych ze strefyzaoowej do gsiedniej strefy na tej samej kondygnacii,

- po opanowaniu i likwidacjizrodta paaru — ponowne ustawienie centralizamwej na
czuwanie,

4.2. Dziatania po przybyciu Stray Pazarnej:

- przegcie kierownictwa nad dziataniami przez przybytegovdde: PSP,

- wykonywanie poleagwydawanych przez dowéd®astwowej Stray Pazarnej.

4.3. Chg logiczny dziata instalacji przeciwpazarowych:

1) mazliwie najwczéniejsze wykrycie i weryfikacja zagrenia paarowego,

2) powiadomienie personelu nadzoru obiektu (JRG)PE#Munikatem alarmowym, ktéry
powinien okréla¢ mozliwie precyzyjnie miejsce i czas zdarzenia; komahiken powinien
zosta& bezwzgtdnie zarejestrowany i potwierdzony,

3) samoczynne wydzielenie stref zaoowych za pomeac urzadzen oddzielagcych i
odcinajcych,

4) samoczynne rozpogae przez dedykowane i autonomiczne systemy furdwpkuaciji z
zagraonej strefy paarowej za pomagnastpujacych systemow:

- urzadzenr alarmugcych,

- dzwigkowych systemow ostrzegawczych,

- r6znego rodzaju systemow garowego oddymiania drég ewakuacyjnych,

- systemOw zapobiegajych zadymieniu drog ewakuacyjnych,

- systemow éwietlenia ewakuacyjnego i kierunkowego,

- wspoétdziatania wielu bytowych systeméw i anlzen w budynku np. wentylacji,
klimatyzacji, dwigoéw osobowych, instalacji elektrycznych, kontradistpu,

5) przygotowanie samoczynnych instalacgrmgezych do zwalczania garu,

6) przygotowanie systemow wspomaggch i zapewniajcych bezpieczestwo dziatania
jednostek ratowniczo-gaiczych:

- nosze do ewakuacji chorych,

- drogi paarowe,

- zaopatrzenie wodne.

Opracowat: mgr in. Zbigniew Babhski
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