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% ,Nadbudowa budynku Gtéwnego Szpitala Miejskiego Specjalistycznego im. Gabriela Narutowicza w Krakowie dla

WYTYCZNE DLA PLANU ORGANIZACJI ROBOT

1. DANE OGOLNE

Inwestor

Szpital Miejski Specjalistyczny im. Gabriela Narutowicza
31-202Krakéw, ul. Pragdnicka 35-37

Nazwa i adres inwestycji

Nadbudowa budynku Gtéwnego Szpitala Miejskiego Specjalistycznego im. Gabriela
Narutowicza w Krakowie dla potrzeb Blokéw Operacyjnych Nadbudowa czesci skrzydta od
strony potudniowo-zachodniej oraz nadbudowa czesci V pietra od strony wschodniej z
przeznaczeniem na Blok Operacyjny z zapleczem, rozbudowa V pietra od strony potudniowej o
korytarz zewnetrzny, rozbudowa maszynowni na poziomie VI pietra, budowa wind, rozbudowa
instalacji wewnetrznych w ramach projektu pn.:

»Utworzenie Centrum diagnostyki, leczenia i profilaktyki choréb przewodu pokarmowego
i gruczotéw dokrewnych w SMS im. G. Narutowicza w Krakowie”.

Adres inwestycji

Szpital Miejski Specjalistyczny im. Gabriela Narutowicza
ul. Pradnicka 35-37, 31-202 Krakow
dziatka nr ew. 428 obreb 44 Krowodrza

Podstawa opracowania

Projekt budowlany zatwierdzony decyzjg nr1094/2015 z dnia 11.05.2015r;

e Decyzja Matopolskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego z dnia
23.10.2014r. nr NS.9022.1.656.2014 wyrazajgca zgode na obnizenia wysokosSci
pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi (sale wybudzeniowe i pomieszczenia
przygotowania pacjenta) zlokalizowane na V pietrze przebudowanego budynku szpitala
do poziomu 2,5m;

e Postanowienie Matopolskiego Komendanta Wojewddzkiego Panstwowej Strazy
Pozarnej z dnia 29.12.2014r. nr WZ.5595.413.2.2014 wyrazajgce zgode na spetnienie
wymagan w zakresie bezpieczenstwa pozarowego w sposob inny niz podany w §68
ust.l i §242 ust.1 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002r. w
sprawie warunkow, jakim powinny odpowiadaé¢ budynki i ich usytuowanie, stosownie do
wskazan opracowania pn.: ,Ekspertyza techniczna z zakresu ochrony przeciwpozarowej
dotyczgca nadbudowy budynku gtéwnego Szpitala Miejskiego Specjalistycznego im.
Gabriela Narutowicza w Krakowie przy ul. Pradnickiej 35/37 dla potrzeb blokéw
operacyjnych” z pazdziernika 2014r.;

o Projekty wykonawcze wielobranzowe przekazane Inwestorowi w dniu 28.11.2016r.;
Obowigzujgce normy i przepisy.

Podstawa prawna
e Prawo budowlane ustawa z dnia 7 lipca 1994r. (Dz. U. z 2016 r. poz. 290)
e Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowania (Dz. U. z 2002 r. nr
75, poz. 690 z p6zn. zmianami)
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e Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26 wrzesnia 1997r. z
poézniejszymi zmianami w sprawie ogolnych przepisow bezpieczenstwa i higieny pracy.
(Dz. U. nr129 z 1997r.)

e Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r.
w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkdw, innych obiektéw budowlanych i
terenéw (Dz. U. Nr 109, poz. 719).

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012r. w sprawie szczegotowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnosc leczniczg (Dz. U. Nr 213, poz. 1568 z pdzniejszymi
zmianami);

e Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012r. w sprawie standardow
postepowania medycznego w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii dla
podmiotdéw wykonujgcych dziatalnosé leczniczg ( Dz. U. z dnia 7 stycznia 2013r.);

2. CEL | ZAKRES OPRACOWANIA

Przedmiotem niniejszego opracowania jest okreslenie wytycznych dla planu organizacji rob6t
budowlanych przy realizacji nadbudowy budynku Gtéwnego Szpitala Miejskiego
Specjalistycznego im. Gabriela Narutowicza w Krakowie dla potrzeb Blokéw Operacyjnych
Nadbudowa czesci skrzydta od strony potudniowo-zachodniej oraz nadbudowy czesci V pietra
od strony wschodniej z przeznaczeniem na Blok Operacyjny z zapleczem, rozbudowy V pietra
od strony potudniowej o korytarz zewnetrzny, rozbudowy maszynowni na poziomie VI pietra,
budowy wind, rozbudowy instalacji wewnetrznych w ramach projektu pn.:

LsUtworzenie Centrum diagnostyki, leczenia i profilaktyki choréb przewodu pokarmowego i
gruczotow dokrewnych w SMS im. G. Narutowicza w Krakowie”.

Opracowanie ma charakter wstepny i stuzy do okreslenia wymagan i warunkéw realizacji
inwestycji w oparciu o dokumentacje projektowa, na podstawie ktérych Wykonawca robét
budowlanych sporzadzi we wspotpracy z Inwestorem oraz nadzorem autorskim projektanta plan
organizacji rob6t budowlanych.

3. STAN ISTNIEJACY

Projektowana inwestycja jest zlokalizowana na terenie Szpitala Miejskiego Specjalistycznego
im. Gabriela Narutowicza przy ul. Pradnickiej 35-37 w pétnocnej czesci Krakowa. Dziatka
Szpitala o pow. okoto 3,3 ha znajduje sie w obszarze ograniczonym od zachodu ulicg
Pradnicka, od pétnocy ulicg Pielegniarek, od potudnia dziatkg kolejowa, a od wschodu drogg
wewnetrzng .

Na terenie dziatek 428/12 i 428/11 znajdujg sie budynki szpitala, budynki gospodarcze,
magazyn odpaddéw medycznych, garaze, wiaty magazynowe, budynki zaplecza technicznego
oraz budynki mieszkalne. Cze$¢ budynkow Szpitala powstata w okresie miedzywojennym (lata
20-te, 30-te), czes¢ obiektéw w latach 60- tych, 70-tych i 90-tych.

Za budynkiem gtéwnym od wschodu znajduje sie park chorych oraz Igdowisko dla $migtowcow
sanitarnych.

Caly teren ma nowe ogrodzenie zewnetrzne i wewnetrzne dzielgce go na dwa rejony. Czes¢
terenu jest ogdélnodostepna - gospodarcza kontrolowana jednak przez portiernie, ktora znajduje
sie przy wjezdzie od ul. Siemaszki (lub przez portiernie przy cieptej sieni) i druga czesé
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szpitalna z dojazdem i dojsciem do SOR-u, miejscem lgdowania helikopteréw sanitarnych i
parkiem chorych.

Gtéwne wejscie na teren szpitala znajduje sie od ul. Pradnickiej. Poza nim mozna dojecha¢ do
SORu drogg wzdtuz poétnocnej strony budynku ks. Siemaszki. Dojazd do zaplecza szpitala od
strony ul. Pielegniarek. Wokét budynkéw Szpital poprowadzone sg drogi i chodniki. tgczg sie
one w ogolny uktad komunikacyjny. W srodkowej czesci dziatki znajduje sie teren zielony z
drzewami.

Dziatka prawie ptaska. Maksymalna réznica wysokos$ci wynosi ok. 1,5m. Srednia rzedna terenu
wynosi ok. 220 m n.p.m.

Teren szpitala jest uzbrojony w sieci instalacji uzbrojenia podziemnego:

- wodociag z sieci miejskiej,

- instalacja hydrantéw zewnetrznych

- kanalizacja deszczowa do sieci miejskiej,

- sanitarna do sieci miejskich,

- przytgcze c.o. 90/70°C,

- kanalizacja teletechniczna,

- linie kablowe zasilajgce SN, NN i oswietlenia terenu, realizowane w oparciu o dwie
istniejgce i wkomponowane w budynki stacje transformatorowe nr 4417 i 4408 z
przydziatem mocy w wysokosci 800kW oraz zasilanie rezerwowe: dwa agregaty
pradotwoércze o mocy 250kVA kazdy zlokalizowane w budynku Technicznym szpitala.

- instalacje zewnetrzne gazéw medycznych

Budynek szpitala jest budynkiem wolnostojgcym, podpiwniczony, o konstrukcji murowanej.
Szpital posiada sze$¢ kondygnacji nadziemnych z nieuzytkowym poddaszem. Posadowienie
budynku na tawach fundamentowych na gruncie piaszczysto gliniastym. Stropy posrednie w
wiekszosci wystepujg jako zelbetowe monolityczne ptytowo- zebrowe. W czesci srodkowej Dach
wielospadowy przekryty blachg utozong na deskowaniu. Od strony potudniowej dach prosty ze
strony potudniowowschodniej oraz jedno spadowy nad IV pietrem od strony
potudniowozachodnie;.

Obecnie na V kondygnacji znajdujg sie pomieszczenia szatni. Srodkowg cze$¢ budynku ( tzw.
t3cznik ) stanowig pomieszczenia w stanie surowym. W czesci potudniowo wschodniej
znajdujg sie pomieszczenia przeznaczone na sale operacyjne zgodnie z pierwotnym
przeznaczeniem. W czesci potudniowo zachodniej znajduje sie niskie nie uzytkowe poddasze
nad IV kondygnacjg .

Pomieszczenia tgcznika ( znajdujgce sie obecnie w stanie surowym) potgczone sg z
pozostatymi pietrami budynku istniejgca klatkg schodowa od strony potudniowe;.

Na poziomie VI pietra jest zlokalizowana maszynownia wentylacji mechanicznej.

Opracowanie projektowe obejmuje przebudowe i rozbudowe V pietro skrzydta potudniowo-
zachodniego od strony elewacji wschodniej z przeznaczeniem na Blok Operacyjny z zapleczem
na poziomie V pietra. Rozbudowa polega na wykonaniu nadbudowy nad czescig kondygnaciji IV
pietra, na rozbudowie o korytarz zewnetrzny wzdtuz potudniowej $ciany budynku jako korytarz
brudny Bloku Operacyjnego na poziomie V pietra, oraz budowie wind .

Przedmiotem opracowania jest réwniez rozbudowa istniejgcej maszynowni na poziomie VI
pietra.

Stan techniczny budynku

Sciany nadziemne

Murowane z cegly ceramicznej i pustakéw ceramicznych. Sciany zewnetrzne murowane z
pustakéw ceramicznych grubosci 25cm, ze stupkami zelbetowymi, wykonczonych w systemie
BSO z izolacjg z ptyt styropianowych grubosci 15cm z tynkiem cienkowarstwowym na siatce
oraz murowane z pustakow ceramicznych grubosci 25cm i 12cm z przektadka z piyt
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styropianowych grubosci 5cm wykonczone panelami aluminiowymi na izolacji z wetny
mineralnej grubosci 15cm.

Sciany wewnetrzne no$ne i dziatowe wykonane z pustakéw ceramicznych i cegiet
ceramicznych.

Stan techniczny zadawalajgcy, bez zarysowan.

Stropy
Konstrukcja monolityczna ptytowo-zebrowa. Stan techniczny zadawalajacy.

Konstrukcja dachu

W czesci budynku stropodach petny na ptycie zelbetowej, dach balastowy ze Zwirem. Stan
techniczny zadawalajgcy.

W czesci srodkowej nad kondygnacija IV pietra dach wielospadowy, w czesci skrzydta
potudniowego jednospadowy, wiezba drewniana, pokrycie blachg utozong na deskowaniu. Stan
techniczny niezadawalajacy, cze$¢ elementéw wiezby dachowej wymaga wymiany z uwagi na
korozje biologiczng

W czesci srodkowej nad V pietrem stropodach petny na bladze trapezowej wysokofalistej,
pokrycie blachg na izolacji termicznej. Stan techniczny zadawalajacy.

Doktadny opis konstrukcji oraz warunkéw gruntowo-wodnych znajduje sie w projekcie
konstrukciji.

Wykoriczenie pomieszczen w obszarze przebudowy

Posadzki:

Posadzka betonowa, podktad betonowy — komunikacja i pomieszczenie skrzydta
przeznaczonego na sale operacyjne na V pietrze, maszynownia na VI pietrze

Posadzka z ptytek ceramicznych — komunikacja w piwnicy, pomieszczenia sanitarne na IV
pietrze

Wyktadziny podtogowe PCW - szatnie, komunikacja w tgczniku na V pietrze

Sciany:

Malowanie farbg emulsyjng — magazyny, pomieszczenia techniczne
Lamperia olejna — komunikacja

Ptytki ceramiczne — pomieszczenia magazynowe w piwnicy i sanitariaty
Ptyty G-K nie malowane — szatnie na V pietrze

Sciany w stanie surowym — pomieszczenia na V pietrze

Sufity:

Malowanie farbg emulsyjng — pomieszczenia na IV pietrze i czes¢ komunikacji na V pietrze
Sufit modutowy — komunikacja w piwnicy

Blacha trapezowa — szatnie na V pietrze

Beton w stanie surowym — pozostate pomieszczenia na V pietrze

Stolarka i $lusarka otworowa:

Stolarka drzwiowa drewniana — do wymiany

Slusarka stalowa i aluminiowa drzwiowa wewnetrzna — do wymiany
Okna PCV — do wymiany
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Instalacje

Budynki sg wyposazone w instalacje: wodng i kanalizacyjng, centralnego ogrzewania,
wentylacji grawitacyjnej, wentylacji mechanicznej, elektryczne oswietlenia i zasilania.

W czes$ciach nieuzytkowanych instalacje sg nieczynne.

Doktadny opis instalacji znajduje sie w rozdziatach dotyczgcych projektowanych instalacji.

Whnioski
Budynek nadaje sie do przebudowy w sposéb przedstawiony w projekcie.

4. ROZWIAZANIA PRZESTRZENNE | FUNKCJONALNE

W budynku zaprojektowano 6 sal operacyjnych , sale 4-osobowg przygotowania pacjentow,
sale nadzoru poznieczuleniowego przeznaczong na 6 f6zek. Zaprojektowano dobudowe
korytarza zewnetrznego ,brudnego” tgczgcego wszystkie sale operacyjne. Pacjenci
przygotowani sg wstepnie na oddziatach i wraz z niezbedng dokumentacjg dostarczani sg na
Blok Operacyjny projektowanym dzwigiem szpitalnym i poprzez sluze wej$ciowg dla pacjentow
wjadg na teren Bloku Operacyjnego. W pomieszczeniu przygotowania (wspdlnym dla
wszystkich sal) - pacjent jest wstepnie przygotowany do operacji. Znieczulenie jest
wykonywane na Sali operacyjnej.

Po operacji pacjent przewozony zostaje do sali nadzoru poznieczuleniowego, gdzie jest
wyprowadzany ze stanu znieczulenia i przebywa tymczasowo pod statg opiekg pielegniarska i
anestezjologiczng. Pacjent opuszcza zespdt poprzez sluze pacjenta, ktorg zostat wprowadzony.
Personel z kondygnacji nizszych wjedzie projektowanym dzwigiem szpitalnym lub wejdzie
nadbudowang klatkg schodowg i poprzez $luzy szatniowe personelu wejdzie na teren Bloku
Operacyjnego. Sluzy szatniowe sktadajg sie z czesci: szatnia wejsciowa brudna, umywalnia,
szatnia personelu czysta, szatnia powrotna. Po zakohczeniu operacji lekarze wracajg na
Oddziaty poprzez te same S$luzy szatniowe. Do sal operacyjnych personel wchodzi przez
pomieszczenie mycia lekarzy. Przy salach operacyjnych zaprojektowano magazyny materiatéw
sterylnych. W obrebie zespotu jest zachowana zasada rozdziatu ruchu czystego od brudnego.
Zestawy narzedzi i materiaty sterylne dostarczane sg dzwigiem ,czystym” towarowym z
Centralnej Sterylizatorni i przechowywane w magazynach materiatéw sterylnych. Narzedzia
chirurgiczne po operacji zostajg policzone, posegregowane, zapakowane w hermetycznie
zamykane pojemniki i wywozone z sali operacyjnej na korytarz ,brudny” bloku operacyjnego do
wydzielonej windy ,brudnej” towarowej, ktdrg sg przewozone do centralnej sterylizatorni na
strone ,brudng”.

Zuzyty materiat po operacji oraz odpady medyczne sg pakowany, w oddzielne, odpowiednio
oznakowane, szczelnie zamykane pojemniki i windg ,brudng” przewozony jest do magazynu
brudnego w piwnicy, a stamtad bezposrednio wywozony jest do utylizacji lub do pralni.

Sluza pacjenta petni jednoczes$nie funkcje $luzy materiatowej dla materiatéw fabrycznie nowych,
zamawianych bezposredni przez zespdt operacyjny, oraz stuzy takze do dostarczania
Zzaopatrzenia.

W salach operacyjnych oprécz standardowo projektowanych gazéw medycznych /tlen, proznia,
sprezone powietrze medyczne 5bar i 8bar air motor, podtlenek azotu, odcigg gazéw
anestetycznych/ zaprojektowano instalacje dwutlenku wegla i argonu wykorzystywane do
zabiegdw laparoskopowych. W sktad bloku operacyjnego wchodzi jeszcze po pokéj
pielegniarek , pokdj pisanie protokotow, wc personelu, brudownik, pomieszczenie porzgdkowe ,
magazyn sterylny, archiwum, wejscie do maszynowni, istniejgca maszynownia dzwigu .

Na kondygnacji IV pietra zlokalizowano pomieszczenia kierownika bloku operacyjnego,
sekretariat i magazyn.
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strony potudniowej o korytarz zewnetrzny, rozbudowa maszynowni na poziomie VI pietra, budowa wind, rozbudowa

instalacji wewnetrznych

Na VI pietrze miedzy osiami L-M i 7-2 zaprojektowano pomieszczenia techniczne i
maszynownie.

Powierzchnia netto:

v kondygnacja 193,44 m2
\% kondygnacja 990,90 m2
VI kondygnacja (maszynownia) 211,60 m2
Razem 1396,24 m2
Powierzchnia uzytkowa 940,24 m2

( z wytgczeniem pomieszczen
technicznych zgodnie z PN-1SO 9836 : 2015)

Powierzchnia catkowita): 1883,84 m2
(zakresu opracowania)

Kubatura; 7504,75 m3

5. ZAKRES ROBOT

Wykonanie nabudowy nad IV pietrem, rozbudowy V pietra, rozbudowy maszynowni na dachu
oraz dobudowy szachtéw windowych wymaga przeprowadzenia nastepujgcych prac
budowlanych:

Prace rozbiorkowe i zabezpieczajace

- demontaz przytaczy, sieci i urzagdzeh zewnetrznych kolidujacych z projektowang budowg
szybu windy D1
- demontaz izolacji termicznej Scian zewnetrznych oraz elementéw elewacji w miejscach
budowy szybow wind D1, D2, D3
- demontaz istniejgcej stolarki okiennej w miejscu budowy szybéw wind oraz na kondygnacji V
pietra
- demontaz instalaciji elektrycznych i sanitarnych wraz z armaturg na konsygnaciji IV pietra w
miejscu wyburzenia stropu
- demontaz istniejgcych urzgdzen sanitarnych i elektrycznych
- demontaz istniejgcych przewoddw wentylacji mechanicznej wyciggowej wraz z urzgdzeniami
w istniejgcej maszynowni wentylatorni na dachu
- demontaz istniejacego pokrycia dachow wraz z konstrukcjg stropéw nad kondygnacja V pietra
i zabezpieczenie kondygnacji przed wodami opadowymi
- demontaz istniejgcego pokrycia dachéw wraz z konstrukcjg wiezby dachowej oraz stropow
nad kondygnacjg IV pietra i zabezpieczenie kondygnacji przed wodami opadowymi
- demontaz istniejgcych kominow, klapy dymowej w czesci budynku z projektowang nadbudowg
- demontaz obrébek dachowych wraz z rynnami i rurami spustowymi zewnetrznymi
- demontaz wpustéw dachowych
- wyburzenie konstrukcji stropu w miejscu lokalizacji projektowanych przejs¢ Instalacyjnych z
poziomu kondygnacji IV pietra na V pietro
- wyburzenie konstrukcji stropu w miejscu lokalizacji przedtuzenia klatki schodowej K2 z
poziomu kondygnacji lll pietra na V pietro
- demontaz konstrukcji stalowej klatki K1 oraz konstrukcji zelbetowej schodéw pomiedzy
kondygnacjg IV i V pietra w miejscu projektowanych szatni personelu
- demontaz istniejgcej stolarki i sSlusarki drzwiowej

228 SMS-KRAKOW_PW_WYTYCZNE ORGANIZACJI ROBOT_O_OOl_O
strona 9



,Nadbudowa budynku Gtéwnego Szpitala Miejskiego Specjalistycznego im. Gabriela Narutowicza w Krakowie dla
% potrzeb Blokéw Operacyjnych” Nadbudowa czgsci skrzydta od strony potudniowo-zachodniej oraz nadbudowa
czesci V pietra od strony wschodniej z przeznaczeniem na Blok Operacyjny z zapleczem, rozbudowa V pietra od
strony potudniowej o korytarz zewnetrzny, rozbudowa maszynowni na poziomie VI pietra, budowa wind, rozbudowa

instalacji wewnetrznych

- skucie glazury

- skucie uszkodzonych tynkéw na scianach i stupach konstrukcyjnych

- rozbiorka istniejgcych posadzek do poziomu wierzchu stropow

- rozbidrka istniejgcej posadzki w piwnicy w miejscu lokalizacji szyboéw wind D2 i D3
- wyburzenie istniejgcych scian dziatowych

Prace budowlano- montazowe i wykonczeniowe

- wykonanie nowych konstrukcji szybow wind D1, D2, D3

- wykonanie nowej konstrukcji stropéw w miejscu wyburzonych, nad kondygnacjg IV pietra

- wykonanie nowej konstrukcji stropodachéw nad kondygnacijg V pietra

- wykonanie nowej konstrukcji rozbudowy kondygnac;ji V pietra (blok operacyjny, korytarz
brudny, tgcznik)

- wykonanie nowej konstrukcji rozbudowy maszynowni wentylatorni na dachu

- wykonanie konstrukcji przedtuzenia klatki schodowej K2

- wykonanie nowej konstrukcji klatki schodowej K1 z poziomu V pietra do poziomu maszynowni
wentylatorni na dachu

- instalacja elewacji scian zewnetrznych rozbudowy kondygnacji V pietra

- instalacja stolarki okiennej

- wykonanie poziomych przewoddw wentylacji grawitacyjnej wraz z ich obudowg pod stropem
kondygnacji IV pietra

- wykonanie nowych $cian dziatowych zgodnie ze zmienionym ukfadem funkcjonalnym
pomieszczen

- wykonanie nowych posadzek i naprawa starych podtozy wraz z wyréwnaniem
poziomow podtdg

- wykonanie nowych tynkéw $cian i sufitow

- wykonczenie powierzchni scian i sufitow

- wykonanie nowej stolarki i Slusarki drzwiowej uwzgledniajgcej wymagania funkcjonalne oraz
przeciwpozarowe

- wykonanie nowych instalacji sanitarnych i elektrycznych,

- montaz zabezpieczen Scian w korytarzach,

- montaz armatury sanitarnej, wentylacyjnej i elektrycznej,

- montaz urzgdzen

Ogoélne wymagania dla materialow budowlanych i wykonczeniowych

Przy wykonywaniu robét budowlanych nalezy stosowac¢ wyroby dopuszczone do obrotu
i stosowania w budownictwie, odpowiadajgce wymaganiom zawartym w ustawach : Prawo
budowlane — Ustawa z dn.07.07.1994 z po&zniejszymi zmianami, art.10 ; Ustawa o wyrobach
budowlanych — Dz.U.Nr 92 z dn.16.04.2004 poz.88loraz zgodne z Polskimi Normami.
Wszystkie prace nalezy prowadzi¢ zgodnie z projektem.
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% ,Nadbudowa budynku Gtéwnego Szpitala Miejskiego Specjalistycznego im. Gabriela Narutowicza w Krakowie dla

6.

czesci V pietra od strony wschodniej z przeznaczeniem na Blok Operacyjny z zapleczem, rozbudowa V pietra od
strony potudniowej o korytarz zewnetrzny, rozbudowa maszynowni na poziomie VI pietra, budowa wind, rozbudowa
instalacji wewnetrznych

KOLEJNOSC WYKONYWANYCH ROBOT

Roboty budowlane bedg prowadzone w budynku uzytkowanym. Zatozono czasowe
wytgczenie z uzytkowania te czesci budynku szpitala, w ktérych bedg prowadzone roboty
budowlane, potgczone z tymczasowym przemieszczeniem dziatdow funkcjonalnych,
wykonanym w porozumieniu z uzytkownikiem. Aby zapewnic ciggtos¢ funkcjonowania
szpitala w trakcie realizacji inwestycji zatozono etapowanie wykonywania robot budowlanych
opisane ponizej, w podziale na branze oraz przestawione na zatgczonych schematach.

Przyjeto podziat realizacji inwestycji na dwa gtéwne etapy.

ETAP |
W zakresie pracy etapu nalezy wykonac:
- Przektadki sieci zewnetrznych w miejscu lokalizacji windy brudnej oraz przytgczy wody
zimnej i cieptej
- Szyby windowe
- Wyburzy¢ strop na IV pietrem w osiach 4-7/L-M oraz 2”-3/ K-L i wykona¢ nadbudowe i
rozbudowe o kondygnacije V pietra
- Wykona¢ przebudowe pomieszczeh IV pietra w osiach 2"-4/A-H
- Wykona¢ przedtuzenie klatki schodowej K2 oraz przebudowe klatki schodowej K1 na
poziomie V pietra i maszynowni
- Wykona¢ przebudowe i rozbudowe V pietra w osiach 2’-6/A-L
-Tymczasowo przenie$¢ centrale wyciggowg RTG wraz kanatami do maszynowni w
osiach 4-7/L-N
Dla realizacji opisanego zakresu nalezy tymczasowo wytgczy¢ z uzytkowania, na czas
wykonywania robot, pomieszczenia zlokalizowane na kondygnaciji IV pietra w osiach 4-7/L-
M oraz 2”-3/K-L.

ETAP I
W zakresie pracy etapu nalezy wykonac:
- Wykonac¢ przebudowe i rozbudowe V pietra w osiach 1-3/L-N
- Przebudowaé podtaczenie pomieszczen kondygnaciji IV pietra w osiach 1-3/L-M do
nowych komindéw wentylacji grawitacyjnej
-Dostosowac klatki schodowe K1 i K2 ponizej kondygnaciji IV pietra do wymagan p.poz,
zgodnie z projektem wykonawczym (zamkniecie drzwiami o odpornos$ci ogniowe; i
napowietrzanie)
-Zainstalowac urzadzenia dzwigowe w szybach windowych
Dla realizacji opisanego zakresu nalezy tymczasowo wytgczy¢ z uzytkowania, na czas
wykonywania robét, pomieszczenia zlokalizowane na kondygnaciji IV pietra w osiach 1-3/L-
M oraz pojedyncze pomieszczenia zlokalizowany w tych osiach na nizszych kondygnacjach.
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Szczegbétowe wytyczne branzowe

PRACE KONSTRUKCYJNE:

Prace konstrukcyjne mozna podzieli¢ na kilka oddzielnych podetapow, tj:

1.

abrown

Wykonanie 3 nowych szybow windowych D1, D2 i D3 wraz z wszystkimi
niezbednymi pracami, ktére sie z tym bezposrednio wigza.

Wykonanie przedtuzenia klatek K-1 i K-2

Wykonanie stropu pomiedzy 4 i 5-tym pietrem wraz z ,nadwieszeniem”

Wykonanie kondygnacji 5-tej wraz ze stropem nad 5-tg kondygnacja

Wykonanie maszynowni w lekkiej konstrukcji stalowej oraz wykonanie konstrukciji
stalowych pod urzgdzenia na dachu

Kolejnos¢ wykonywania prac konstrukcyjnych:

Podetap 1

1. Wytyczenie geodezyjne lokalizacji 3 szybéw windowych

2.  Wykonanie podziatu korytarza i oddzielenie czesci szpitalnej od czesci ,brudnej”
koniecznej do dostarczania materiatu (pretéw, szalunkéw itp.), w szczegdlnosci do
szybu D2.

3. Skucie posadzek w piwnicy w miejscu wykonania fundamentéw.

4.  Wykonanie rozpoznania gruntu w migejscu posadowienia szybéw windowych, w celu
ewentualnego sptycenia posadowienia fundamentow.

5.  Wykonanie nowych fundamentdw i zwienczenie ich ptytg oczepowa.

6. Wyburzenie fragmentow stropu w miejscach wykonywania nowych szybow
windowych( stropy az do kondygnacji 5-ej) oraz wykonanie koniecznych umocnien.

7. Wykonanie 1-ej kondygnacji szybu, tj. ustawienie szalunku, zazbrojenie scian oraz
zabetonowanie. Z uwagi na trudny dostep do szybu windowego D2, wykonawca
powinien rozwazy¢ podawanie mieszanki betonowej poprzez wczesniegj
przygotowany rurocigg biegnacy z 4-tego pietra w dot poprzez wyburzony otwér pod
szyb windowy.

8. Kolejne kondygnacje nalezy wykonywa¢ w sposob analogiczny. Nalezy uzywac
lekkich szalunkdéw, ktére mozna przektada¢ przy uzyciu sity fizycznej pracownikéw
(bez dzwigu).

Podetap 2

1. Wytyczenie geodezyjne lokalizacji klatek K-1 i K-2.

2. Zabezpieczenie i wykonanie nowych otworéw w istniejgcych stropach w miejscu
wykonania nowych klatek schodowych.

3. Zamontowanie elementéw stalowych, wyburzenie bruzd w $cianach nosnych oraz
wykonanie bieg po biegu szalunkow, zbrojenia oraz wylewania biegéw schodowych.

4. Po wykonaniu ostatniego biegu nalezy przystgpi¢ do wykonania otworéw pod klapy
oddymiajgce w stropodachu.

5. Z uwagi na znaczne ilodci materiatbw, oraz trudnosci komunikacyjne (dziatajgcy

szpital) zaleca sie wykonanie platformy w poziomie 5-go pietra i dostarczanie
materiatdw budowlanych poprzez tg platforme dzwigiem. Gruz z wyburzen usuwaé
nalezy poprzez rekawy zsypowe lub tadowaé go do matych pojemnikdow
transportowych i odbiera¢ dzwigiem, z kondygnacji nieczynnej tj. 5-ej.

Podetap 3 — konieczne czasowe wytgczenie 4-go pietra

1.

Przygotowanie platformy na 5-tym pietrze lub odbieranie materiatu z rozbidrki
bezposrednio ze stropodachu.
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,Nadbudowa budynku Gtéwnego Szpitala Miejskiego Specjalistycznego im. Gabriela Narutowicza w Krakowie dla
potrzeb Blokéw Operacyjnych” Nadbudowa czgsci skrzydta od strony potudniowo-zachodniej oraz nadbudowa
czesci V pietra od strony wschodniej z przeznaczeniem na Blok Operacyjny z zapleczem, rozbudowa V pietra od
strony potudniowej o korytarz zewnetrzny, rozbudowa maszynowni na poziomie VI pietra, budowa wind, rozbudowa
instalacji wewnetrznych

Wykonawca z uwagi na rozbioérke dachu w osiach 4-7 / L-N oraz fragmentu dachu w
osi K-L, musi zapewni¢ tymczasowg ochrone odkrytych fragmentéw kondygnacji od
warunkoéw atmosferycznych, w szczegdlnosci wody opadowej.

Z uwagi na wykonanie czesci stropu wspornikowo, wykonawca bedzie musiat
wpierw zmontowac rusztowanie elewacyjne, od poziomu terenu az do 4-go pietra.
Umozliwi to w bezpieczny sposdb zamontowanie belek dolnych ,nadwieszenia”.

Po wykonaniu rozbiérki pokrycia i konstrukcji dachu, nalezy przystgpi¢ do
wykonania wiehAca na $cianach nosénych, na ktéorych bedg zamontowane belki
stalowe.

Nalezy wykona¢ montaz belek nosnych stalowych

Montaz blachy cofraplus 60 oraz zbrojenia stropu, nalezy przy tym pamietaé o
pozostawieniu otworédw pod istniejgce i projektowane instalacje, ktére beda
przechodzi¢ przez strop..

Woylanie stropu

Podetap 4 — konieczne czasowe wylgczenie 4-go pietra

8.
9.
10.

11.
12.

13.

14.

15.
16.

Wykonanie kondygnacji 5-¢j tj wymurowanie scian oraz przej$¢ pod instalacje.

Zwienczenie scian nosnych wiencem zelbetowym.

Roztozenie belek nosnych podtrzymujgcych strop oraz belek drugorzednych,
wzmachniajgcych przebicia (tylko duze otwory, belki wydane w projekcie).

Wykonanie stropu analogicznie jak nizszego tj. pomiedzy 4-tg i 5-tg kondygnacja.

Roéwnolegle prac w osiach 4-7 mozna rozpoczg¢ prace w osiach 1-4 na 5-tym
pietrze. Z uwagi na konieczno$¢ ograniczenia pracy szpitala do minimum, oraz kolizji
istniejgcych komindéw grawitacyjnych z nowymi belkami stalowymi, projektanci (
architektury i konstrukciji) zalecajg wpierw wykonanie nowych szybéw grawitacyjnych
na kondygnacji 5-ej oraz wyprowadzenie ich nad dach w miejscach docelowych. Po
wyltgczeniu 4-ej kondygnacji pozwoli to na szybkie przetgczenie dziatajgcej grawitacji
z istniejacych komindéw do wtasnie nowo wykonanych szybdéw. Przejscia wykonaé
zgodnie z architekturg (przebieg rur spiro pokazano pod stropem pomiedzy 4-ta i 5-ta
kondygnacjg). Wykonawca w porozumieniu z inspektorem i inwestorem moze zmienic
harmonogram i kolejno$¢ wykonywanych prac.

Przy usuwaniu istniejgcego stropodachu, nalezy zachowac szczegodlng ostroznosc,
zabezpieczy¢ teren wokot budynku i w trakcie prowadzenia prac wyburzeniowych nie
wolno prowadzi¢ prac jednoczes$nie przy windzie D1.

Po wyburzeniu i usunieciu stropu oraz zbednych $cian, mozna przystgpi¢ do
adaptacji kondygnaciji 5-ej, tj. wykonanie $cian nosnych i dziatowych, oraz
zwienczenie ich projektowanym wiericem zelbetowym.

Montaz belek stalowych oraz blachy iz zbrojenia analogicznie jak na stropie ponizej.

Wylanie stropu monolitycznego.

Podetap 5 — konieczne czasowe wytgczenie 4-go pietra

PowbdpE

o !

Montaz gtéwnej konstrukcji nosnej stalowej maszynowni.

Wykonanie stezen i zakotwien.

Zamontowanie konstrukcji pod urzgdzenia na maszynowni oraz na stropodachu
Przykrycie wiekszej czesci maszynowni blachg warstwowa, pozostawiajgc tylko
przewidziane ,otwory” w ramach szczytowych do montazu urzgdzen wentylacji.
Wykonanie izolacji oraz wykonczenie stropodachu.

Po wykonaniu wentylacji, nalezy zamontowac drabinki i konstrukcije lekkie
pozwalajgce na komunikacje nad kanatami wentylacji mechaniczne;j.
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INSTALACJE SANITARNE:
Instalacje grzewcze i chtodnicze

1.

10.

W pierwszym etapie nalezy wykonaC projektowane szpitalne sieci preizolowane.
Nalezy uwzgledni¢ problemy komunikacyjne na terenie szpitala w trakcie prac
ziemnych.

Po utozeniu preizolowanych sieci nalezy wykonaé potgczenie istniejgcych instalacji
(c.o. i wodnych w obrebie budynkéw). Nalezy zdemontowaé istniejgce przewody
kolidujgce z projektowang windg brudna.

Wykonanie instalacji c.o., ct i cts na kondygnacji V, kondygnacji technicznej i na
dachu nie ma wptywy na prace szpitala (oddziatow)

W czesci IV pietra gdzie instalacja c.o. nie podlega modernizacji na czas prac
budowlanych nalezy odpowiednio zabezpieczy¢ istniejgcg instalacje c.o. przed
zniszczeniem.

W czesci IV pietra podlegajgcej modernizacji nalezy zdemontowac istniejgcg
instalacje c.o. i wykona¢ nowg wg PT.

Przy montazy pionéw instalacji c.o. i ct z kondygnacji piwnic na V pietro nalezy
przewidzie¢ koniecznos¢ dostepu do szachtu na kazdej kondygnacji — prace
rozbidrkowe szachtu, montaz rur oraz prace zwigzane z odbudowanie szachtu. Na
kazdym z pieter nalezy przewidzie¢ rewizje w szachcie instalacyjnym

Kolejnos¢ wykonywania prac:

wyznaczenie miejsca utozenia rur,

wykonanie gniazd i osadzenie uchwytow,

przecinanie rur,

zatozenie tulei ochronnych,

utozenie rur z zamocowaniem wstepnym,

wykonanie potaczen.

wykonanie préby

wykonanie malowanie rur stalowych

& izolacja przewodow

Wiaczenie instalacji c.o. do istniejgcego przewodu w kanale technologicznym
Utozenie rurociggdw c.o. w kanale technicznym

Spuszczenie wody w istniejgcym rurociggu

Wykonanie potgczen

Préby cidnieniowe

Malowanie

Izolacja

Wykonanie sieci ciepta technologicznego

Utozenie rurociggdw c.t. w kanatach technicznych od wezla cielnego do
projektowanego c.t. w budynku.

Wykonanie modernizacji szpitalnego wezta cieplnego w zakresie c.t. i podtaczenie rur
c.t. do wymiennika wezta cieplnego.

Pl PP d

Ptukanie instalacji i wykonanie préb szczelnosci instalacii
Izolacja rurociggdw i regulacji instalacji

Instalacja glikolowego odzysku ciepta istniejgcej centrali RTG w zaleznosci od
wynikéw przeglagdu serwisowego nalezy albo zdemontowac istniejgcg instalacje albo
doprowadzi¢ jg do centrali wyciggowej RTG w zlokalizowanej w nowej maszynowni w
osiach 4-7.
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11. Instalacje chtodu i cts nalezy wykona¢ zgodnie z PT. — wykonanie instalacji nie ma
wptywu na prace istniejgcych oddziatéw

12. Instalacja do napetniania glikolem
Przewody (piony) z piwnicy na kondygnacje techniczng nalezy prowadzi¢ wspolnie
przesuwanymi pionami wentylacji grawitacyjnej

Instalacja wentylacji mechanicznej i klimatyzacji
1. Po wykonaniu nadbudowy w osiach 4-7 nalezy przenies¢ centrale wyciggowg RTG
do nowej wentylatorowi w osiach 4-7 i wykonacC instalacje tymczasowg w celu
zapewnienia wentylacji RTG. Analogicznie nalezy postgpi¢ z istniejgcymi kanatami
wyrzutowymi ze sterylizatorni i sprezarkowni.
2. Demontaz instalacji wentylacji mechanicznej kolidujgcych z projektowang
nadbudowg (przejscie istniejgcych instalacji do wentylatorowni i na dach budynku).
3. W czesci pietra IV podlegajgcej modernizacji ( w osiach A-J) nalezy wykonaé
instalacje wentylacji mechanicznej wg PT.
4. Wykonanie instalacji wentylacji mechanicznej na poziomie pietra 5, maszynowni i
dachu wg PT.
5. Kolejno$¢ wykonywania prac:
o Wyznaczenie migjsca utozenia kanatow wentylacyjnych i urzagdzen.
o Wykonanie mocowan
o Montaz kanatéw i urzadzeh z izolacjg termiczng
6. Ustawienie central wentylacyjnych na dachu budynku oraz z wentylatorowi
(ustawienie central przy pomocy dzwigu). Nalezy uwzgledni¢ zwigzane z tym
utrudnienia w komunikacji na terenie szpitala.
7. Montaz filtréw nalezy wykonaé na koricu prac budowlanych w celu unikniecia ich
zabrudzenia.
8. Rozruch instalacji.

Instalacje klimatyzacji indywidualnej
Jednoczesnie z wykonywaniem pionow c.t. c.0. wody nalezy utozy¢ instalacje do klimatyzatoréw
typu split obstugujgcych pom. sprezarkowni oraz RG-BO zlokalizowane w piwnicy budynku.
Jednostki zewnetrzne zlokalizowano na dachu budynku w osiach 3-4/K-L (konieczno$c¢
ingerencji we wszystkie kondygnacje budynku na kazdym z pieter nalezy przewidzieC rewizje w
szachcie instalacyjnym i montaz w nim rur).
Wykonanie instalacji klimatyzacji typu split wg PT.

Instalacje wodne i kanalizacyjne
Zasilanie projektowanych pieter (pietro 5,maszynownia i dach) w wode zimna i cieptg odbywaé
sie bedzie niezaleznie od istniejgce instalacji na pietrach nizszych.
Nowoprojektowane urzadzenia sanitarne i technologiczne zostang podtgczone do istniejgcej
instalacji kanalizacji w budynku na poziomie 5 i 4 pietra.
Odwodnienie dachu poprzez nowoprojektowane wpusty podtgczone do istniejgcych pionow
deszczowych na poziomie 5 pietra.
Kolejnos¢ wykonywania prac:
1.Rozbidrka instalacji wod-kan na poziomie 4 pietra pod stropem (0$ 4-7 —0$ L-M)
2. Rozbidrka instalacji wod-kan na poziomie dachu nad 4 pietrem (0$ 4-7 —0s$ L-M)
3. Wykonanie nowej instalacji
3.1. Instalacja wody
-podtgczenie wody zimnej i cieplej (wraz z cyrkulacja) do istniejgcych pozioméw w tunelu
instalacyjnym
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-przeprowadzenie instalacji wody zimnej i cieplej w korytarzu na poziomie piwnic do szachtu
instalacyjnego (0$ D-I o$ 1-4)

-wykonanie instalacji w szachcie instalacyjnym od poziomu piwnic - na poziom 5 pietra
-wykonanie nowej instalacji na poziomie 4 pietra (0$ 4-7 o$ L-M)

-wykonanie nowej instalacji na poziomie 5 pietra, maszynowni i dachu wg projektu wod-kan

3.2. Instalacja kanalizacji
-wykonanie nowej instalacji na poziomie 4 pietra:
(0s E-G/2’-3) pom.4.2 Pokdj sekretarki, pom.4.4.Korytarz
(os D-F/3) Pom.4.5 Klatka schodowa K2
(0$ K-J/4) Pom. kuchenki oddziatowej
(0s 2) Pokdj 1 tozkowy
(o$ 3) przy klatce schodowej K1
(0s 4) przy klatce schodowej K1
(o$ 4-7/M-L) pokoje t6zkowe, pomieszczenia higeniczno-sanitarne
-wykonanie nowe instalacji na poziomie 5 pietra, maszynowni i dachu wg projektu wod-kan.

INSTALACJE GAZOW MEDYCZNYCH:

Modernizacja sprezarkowni sprezonego powietrza.

By umozliwi¢ wymiane urzgdzeh na nowe nalezy pozostawi¢ w istniejgcej sprezarkowni jedng
sprezarke(docelowo zasilajgcg instalacje sprezonego powietrza do celéw sterylizatorni) jeden
zbiornik, jeden osuszacz oraz po jednym z filtrow i reduktoréw. Pozostate urzgdzenia nalezy
zdemontowac i zaczg¢ instalowac¢ docelowe urzgdzenia. W momencie zainstal owania pierwszej
nowej sprezarki, osuszacza oraz zbiornika nalezy w okresie zmniejszonego poboru sprezonego
powietrza(np w nocy) odtgczy¢ starg sprezarke ustawic jg w docelowym miejscu zgodnie z
projektem a instalacje zasila¢ z nowych urzadzen. Nastepnie nalezy dostawi¢ dwie sprezarki do
celéow medycznych, drugi zbiornik, osuszacz, komplet filtréw, zawordw oraz reszte instalacji
zgodnie z projektem gazéw medycznych.

Prace modernizacyjne wymiany urzagdzeh mozna wykona¢ w dowolnym eta popie realizacji
inwestyciji.

INSTALACJE ELEKTRYCZNE:

1. Prace wynikajgce z budowy szybu windowego.

W zwigzku z budowg szybu windowego istnieje koniecznos¢ przetozenia istniejgcych
instalacji biegngcych pomiedzy budynkiem gtéwnym, a budynkiem przy ul. Ks. Siemaszki.

W pierwszej kolejnosci nalezy wykonac¢ nowg trase (nowy wykop) oraz przygotowac
miejsce wejscia kabli do budynku Gitéwnego. Nastepnie utozy¢ kable po nowej trasie —w
razie koniecznosci kable zmufowac, badz gdy nie bedzie to mozliwe wymieni¢ na nowe.

2. Prace zwigzane z modernizacjq zasilania oraz wymiang agregatow.

- z rozdzielnicy RG stacji 4417 oraz z rozdzielnicy RAP (agregatornia) doprowadzi¢ kable
dla zasilenia projektowanej rozdzielnicy bloku operacyjnego.

- z istniejgcej rozdzielnicy RG w stacji 4417 utozy¢ nalezy kabel zasilajgcy istniejacg w
terenie szafe kablowg (ztgcze zasilajgce pomy gtebinowe oraz ogrzewanie pompowni).
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- istniejace kable zasilajgce ztgcze a ze ztgcza rozdzielnice RG w stacji 4417 nalezy
zmufowac.

- pomiedzy projektowanymi rozdzielnicami 1RAP oraz 2RAP a istniejgcg rozdzielnicg RG-
NN w stacji 4408 utozy¢ kable zgodnie ze schematem.

- na czas wymiany agregatow pradotwérczych zapewni¢ nalezy mobilny agregat dla
zasilenia budynku Kuchni, oraz rozdzielnicy gtéwnej w stacji 4417.

- w zwigzku z wymiang uktadow SZR w rozdzielnicy RG-NN stacji 4417 — na czas
wymiany rozdzielnice zasili¢ ze stacji 4408 wykorzystujgc kable przygotowane dla
rozdzielnicy RG-BO.

- na czas wymiany uktadu SZR w rozdzielnicy RG1 w budynku gtéwnym, odbiory, ktérych
nie mozna wylgczy¢ spod napiecia na czas wymiany ukfadu, zasili¢ nalezy z tymczasowej
rozdzielnicy, do zasilenia, ktérej wykorzysta¢ nalezy jedna z linii zasilajgcych RG1.

3. Prace zwigzane z budowg bloku operacyjnego.

- Projektowang rozdzielnice (RG-BO) ustawi¢ nalezy w miejscu gdzie obecnie znajduje sie
rozdzielnica tymczasowa. Z uwagi na niewielkie rozmiary pomieszczenia rozdzielnice
tymczasowgq nalezy przenies¢ na sciane prostopadtg celem ustawienia rozdzielnicy RG-
BO. Po podtaczeniu rozdzielnicy RG-BO przepig¢ istniejace odptywy i zdemontowac
rozdzielnice tymczasowg

Wszystkie prace prowadzi¢ w porozumieniu z obstugg techniczng Szpitala, by do
minimalizowac czasy wytgczen.

7. ISTNIEJACE OBIEKTY BUDOWLANE

Na terenie dziatek 428/12 i 428/11 znajdujg sie budynki szpitala, budynki gospodarcze,
magazyn odpadow medycznych, garaze, wiaty magazynowe, budynki zaplecza technicznego
oraz budynki mieszkalne. Cze$¢ budynkdéw Szpitala powstata w okresie miedzywojennym (lata
20-te, 30-te), czes¢ obiektow w latach 60- tych, 70-tych i 90-tych.

Za budynkiem gtéwnym od wschodu znajduje sie park chorych oraz lgdowisko dla $migtowcéw
sanitarnych.

Caly teren ma nowe ogrodzenie zewnetrzne i wewnetrzne dzielgce go na dwa rejony. Czes¢
terenu jest ogdélnodostepna - gospodarcza kontrolowana jednak przez portiernie, ktéra znajduje
sie przy wjezdzie od ul. Siemaszki (lub przez portiernie przy cieptej sieni) i druga czes¢
szpitalna z dojazdem i dojsciem do SOR-u, miejscem lgdowania helikopteréw sanitarnych i
parkiem chorych.

Teren szpitala jest uzbrojony w sieci instalacji wod.-kan. w tym hydrantowej zewnetrznej,
cieptowniczej, gazow medycznych, elektrycznych i teletechnicznych.

Na terenie szpitala sg zlokalizowane drogi dojazdowe i ciggi piesze tgczace poszczegolne
obiekty szpitala.

Teren, na ktérym bedg prowadzone prace budowlane bedzie tymczasowo zamkniety i
zabezpieczony .
Roboty budowlane prowadzone bedg w budynku uzytkowanym.
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8. INSTRUKTAZ PRACOWNIKOW PRZED PRZYSTAPIENIEM DO REALIZACJI
ROBOT NIEBEZPIECZNYCH

- szkolenie pracownikow w zakresie bhp

- zasady postepowania w przypadku wystgpienia zagrozenia

- zasady stosowania przez pracownikow srodkow ochrony indywidualnej oraz odziezy i obuwia
robotniczego

- zasady bezposredniego nadzoru nad robotami niebezpiecznymi przez wyznaczone w tym
celu osoby

9. SRODKI TECHNICZNE | ORGANIZACYJNE ZAPOBIEGAJACE )
NIEBEZPIECZENSTWOM WYNIKAJACYM Z WYKONYWANIA ROBOT
BUDOWLANYCH

Zagospodarowanie placu budowy
Zagospodarowanie placu budowy wykonuje sie przed rozpoczeciem robot budowlanych, co
najmniej w zakresie :

- ogrodzenia terenu i wyznaczenia stref niebezpiecznych

- zabezpieczenia istniejgcych przejsc¢ dla pieszych

- doprowadzenia energii elektrycznej oraz wody

- odprowadzania sciekow

- urzgdzenia pomieszczen higieniczno-sanitarnych i socjalnych

- zapewnienia oswietlenia

- zapewnienia wiasciwej wentylacji w pomieszczeniach, gdzie prowadzone sg roboty

budowlane
- zapewnienia fgcznosci telefonicznej
- urzadzenia sktadowisk materiatow i wyrobéw

Teren robdt znajduje sie na obszarze zamknietym. Teren budowy powinien by¢ w miare
potrzeby ogrodzony w celu zabezpieczenia przed osobami postronnymi ogrodzeniem o
wysokosci co najmniej 1,5m. W ogrodzeniu nalezy wykona¢ bramy dla ruchu pieszego i dla
pojazdéw mechanicznych i maszyn budowlanych. Dla pojazdéw uzywanych w trakcie budowy
nalezy wyznaczy¢ i oznakowac¢ miejsca postojowe.

Drogi i ciggi piesze istniejgce powinny by¢ utrzymane we wiasciwym stanie technicznym, nie
wolno na nich skladowa¢ materiatéw ani sprzetu.

Drogi komunikacyjne dla taczek nie powinny mie¢ spadkow wiekszych niz 10 %. PrzejsScia o
pochyleniu wiekszym niz 15 % nalezy zaopatrzy¢ w listwy poprzecznie umocowane w
odstepach nie mniejszych niz 40 cm oraz w balustrady jednostronne o wysokosci 110cm.

W trakcie prac na wysokosci - przy modernizacji elewaciji i pokrycia dachu, nalezy wyznaczyc¢
strefe niebezpieczng na terenie dziatki.

Strefa niebezpieczenstwa, w ktorej istnieje mozliwos¢ spadania przedmiotéw powinna by¢
wygrodzona i oznakowana. Przejscia i przejazdy w strefie niebezpiecznej powinny byc¢
zabezpieczone daszkami ochronnymi o wysokosci min. 2,4 m nad terenem o spadku min. 100
% w kierunku zagrozenia. Pokrycie daszkow powinno by¢ szczelne i odporne na przebicie.
Instalacje energii elektrycznej powinny by¢ wykonane i uzytkowane w sposob nie stwarzajgcy
zagrozenia porazeniem, pozarem lub wybuchem. Roboty zwigzane z montazem i konserwacjg
instalacji i urzadzeh elektrycznych mogg wykonac tylko osoby posiadajgce uprawnienia.
Rozdzielnie budowlane pradu elektrycznego nalezy zabezpieczy¢ przed dostepem oso6b
nieupowaznionych.
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Przewody elektryczne zasilajgce urzadzenia mechaniczne powinny by¢ zabezpieczone przed
uszkodzeniami mechanicznymi, a ich potgczenia z urzadzeniami wykonane w sposob
zapewniajgcy bezpieczenstwo.

Stacjonarne urzadzenia elektryczne nalezy okresowo kontrolowaé¢ (min. 1 raz w miesigcu), a
takze kontrolowac¢ przed uruchomieniem : po dokonaniu napraw i remontdw, jezeli byto nie
uzytkowane co najmniej 1 miesigc lub jezeli ulegto przemieszczeniu.

Do celéw higieniczno-sanitarnych, gospodarczych, pozarowych oraz do picia pracownikom
nalezy zapewni¢ odpowiednig ilo$¢ wody.

Na terenie robdt powinny by¢ urzadzone i wydzielone pomieszczenia higieniczno sanitarne i
socjalne.

Na terenie budowy powinny by¢ urzadzone sktadowiska materiatow i wyrobéw, wykonane w
sposob uniemozliwiajgcy zsuniecie lub spadniecie wyrobu. Materiaty drobnicowe mogag by¢
utozone w stosy nie przekraczajgce wysokosci 2,0 m, natomiast materiaty workowane do 10
warstw. Odlegto$¢ stoséw od stanowiska prac nie moze by¢ mniejsza niz 5,0 m. Opieranie
skladowanych materiatéw o ogrodzenia lub $ciany budynkow jest niedozwolone. Wchodzenie i
schodzenie ze stosu jest dopuszczalne tylko przy uzyciu drabiny.

Roboty ziemne
Zagrozenia wystepujgce przy wykonywaniu robot ziemnych:
- upadek pracownika lub osoby postronnej do wykopu (brak wygrodzenia balustradami),
- zasypanie pracownika w wykopie wasko przestrzennym ( brak zabezpieczenia $cian
wykopu przed obsunieciem, obcigzenie klina naturalnego odtamu gruntu urobkiem),
- potracenie tyzkg koparki ( brak wygrodzenia strefy niebezpiecznej)
Roboty ziemne wykonywaé na podstawie projektu okreslajgcego potozenie instalacji i urzadzen
podziemnych moggcych znalez¢ sie w zasiegu prowadzonych prac.
Wykonywanie robot ziemnych w bezposdrednim sgsiedztwie sieci:
- elektroenergetyczne
- gazowe
- telekomunikacyjne
- cieptownicze
- wodociggowe i kanalizacyjne
powinno by¢ poprzedzone okresleniem przez kierownika budowy bezpiecznej odlegtosci od
istniejacych przewodow oraz sposobu wykonywania robot.
W czasie wykonywania robét ziemnych miejsca niebezpieczne nalezy ogrodzi¢ i umiescic
napisy ostrzegawcze.
W miejscach dostepnych dla oséb niezatrudnionych przy robotach ziemnych nalezy wokét
wykopow pozostawionych na noc ustawi¢ balustrady zaopatrzone w Swiatto ostrzegawcze
koloru czerwonego.
Porecze balustrad na wysoko$ci 1,10m nad terenem i w odlegtosci co najmniej 1,0m od
krawedzi wykopu.
Wykopy o scianach pionowych nieumocnionych, bez rozparcia lub podparcia mogg byc¢
wykonywane do gtebokosci 1,0m w gruntach zwartych, w przypadku gdy teren przy wykopie nie
jest obcigzony w pasie o szerokosci rownej gtebokosci wykopu.
Wykopy o gtebokosci 1,0m+2,0m mozna wykonywaé bez umocnien zgodnie z wynikami badan
gruntowych i dokumentacjg geologiczno-inzynierska.
W pozostatych przypadkach jak:
- grunty nawodnione, ity sktonne do pecznienia
- tereny osuwiskowe
- teren przy skarpie wykopu obcigzony w pasie rownym gtebokosci wykopu
- gtebokosé wykopu powyzej 4,0m
nalezy okresli¢ w dokumentacji projektowej bezpieczne nachylenie $cian wykopu.
Dla gtebokosci wykopu powyzej 1,0m od poziomu terenu nalezy wykonac zejscia do wykopu
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ilosci 1 na 20mb wykopu.
Nalezy ustali¢ rodzaje prac, ktére powinny by¢ wykonywane przez co najmniej dwie osoby w
celu zapewnienia asekuraciji.

Roboty rozbiérkowe i budowlano — montazowe

Gtéwnym zagrozeniem przy wykonywaniu robot rozbidrkowych i budowlano - montazowych jest
upadek pracownika z wysoko$ci.

Osoby przebywajgce na stanowiskach pracy, znajdujgce sie na wysokosci co najmniej 1,0 m od
poziomu podtogi lub ziemi, powinny by¢ zabezpieczone balustradg przed upadkiem z
WysoKoScCi.

Pracownicy wykonujgcy roboty dekarskie powinni by¢é zabezpieczeni linami ochronnymi. Roboty
te powinny by¢é wykonywane przez co najmniej dwie osoby, w celu zapewnienia asekuraciji.
Dtugosc linki bezpieczenhstwa szelek bezpieczenstwa nie powinna by¢ diuzsza ni¢ 1,5 m.

Roboty wykonczeniowe
Zagrozenie wystepujgce przy wykonywaniu robot wykonczeniowych:
e upadek pracownika z wysokosci (brak balustrad ochronnych przy podestach roboczych
rusztowania)
e uderzenie spadajgcym przedmiotem osoby postronnej

Roboty wykonczeniowe zewnetrzne (elewacja budynku) mogg by¢é wykonywane przy uzyciu
ruchomych podestow roboczych oraz rusztowan np. MOSTOSTAL BAUMANN, BOSTA-70,
STALKOL, RR-1/30, PLETTAC, ROCO-1. Montaz rusztowan, ich eksploatacja i demontaz
powinny by¢ wykonywany zgodnie z instrukcjg producenta tylko przez osoby przeszkolone.
Osoby zatrudnione przy montazu i demontazu rusztowah obowigzane sg do stosowania
urzagdzen zabezpieczajgcych przed upadkiem z wysokosci.

Przed montazem i demontazem rusztowan nalezy wyznaczyc¢ i wygrodzi¢ strefe niebezpieczna.
Odbiér rusztowania dokonuje sie wpisem do dziennika budowy lub w protokole odbioru
technicznego.

W przypadku rusztowan systemowych dopuszcza sie umieszczenie poreczy ochronnej na
wysokosci 1,00m.

Rusztowania z elementéw metalowych powinny by¢ uziemione i posiada¢ instalacje
piorunochronna.

Rusztowania usytuowane przy przejazdach i przejsciach dla pieszych powinny posiada¢ daszki
ochronne i ostone siatek ochronnych.

Stosowanie siatek ochronnych nie zwalnia od obowigzku stosowania balustrad.

Zagrozenia wystepujace przy pracy z maszynami i narzedziami :

- pochwycenie konczyn przez nieostoniety naped maszyn
- mozliwos¢ porazenia prgdem elektrycznym
- mozliwos¢ uderzenia peknietym elementem tngcym lub szlifujgcym.

Przy recznej lub mechanicznej obrobce stali, elementéw kamiennych, drewna, pracownicy
powinni uzywac¢ srodkow ochrony indywidualnej, takich jak :

- gogle lub przytbice ochronne,

- hetmy ochronne,

- rekawice wzmocnione skora,

- obuwie z wktadkami stalowymi chronigcymi palce stop.
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Stanowiska pracy powinny umozliwi¢ swobode ruchu niezbedng do wykonywania pracy.

10. INSTRUKTAZ PRACOWNIKOW PRZED PRZYSTAPIENIAM DO REALIZACJI
ROBOT NIEBEZPIECZNYCH

Szkolenia w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy dla pracownikow zatrudnionych na
stanowiskach robotniczych, przeprowadza sie jako :

- szkolenie wstepne
- szkolenia okresowe

Szkolenie wstepne ogolne (instruktaz ogdlny) przechodzg wszyscy pracownicy Nnowo
zatrudnieni przed dopuszczeniem do pracy. Obejmuje ono zapoznanie z podstawowymi
przepisami bhp oraz zasadami udzielania pierwszej pomocy.

Szkolenie wstepne na stanowisku pracy ( instruktaz stanowiskowy) zapoznaje pracownika z
zagrozeniami wystepujgcymi na danym stanowisku, sposobami ochrony przed zagrozeniami,
oraz metodami bezpiecznego wykonywania pracy na stanowisku.

Pracownicy przed przystgpieniem do pracy powinni by¢ zapoznani z ryzykiem zawodowym
zZwigzanym z pracg na danym stanowisku.

Fakt odbycia przez pracownika szkolenia wstepnego ogodlnego, szkolenia wstepnego na
stanowisku pracy oraz zapoznania sie z ryzykiem zawodowym, powinien by¢ potwierdzony
przez pracownika na pismie oraz odnotowany w aktach osobowych pracownika.

Szkolenia okresowe przeprowadza sie w formie instruktazu.

Instruktaz pracownikéw nalezy przeprowadzi¢ stosownie do wymagan:

e Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dn. 26.09.1997r., tekst jednolity
Dz.U nr 169 z dn. 29.09.2003r. poz.1650;

e Rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dn. 6.02.2003r., w sprawie bezpieczenstwa i
higieny pracy podczas wykonywania robo6t budowlanych Dz.U nr 47, poz.401 z
r.2003;

e Rozporzgdzenia Ministra Gospodarki z dn. 16.03.1998r. w sprawie wymagan
kwalifikacyjnych dla oséb zajmujgcych sie eksploatacjg urzadzen, instalacji i sieci
energetycznych itd.;

o Panstwowej Inspekcji Pracy.

W przypadku wprowadzenia nowelizacji ww. przepiséw przed rozpoczeciem robodt nalezy
dostosowac sie do aktualnie obowigzujgcych wymagan.

Na placu budowy powinny by¢ udostepnione pracownikom do statego korzystania instrukcje
bezpieczenstwa i higieny dotyczace :

obstugi maszyn i urzadzen technicznych,

wykonywania prac zwigzanych z zagrozeniami wypadkowymi,
postepowania z materiatami szkodliwymi dla zdrowia i niebezpiecznymi,
udzielania pierwszej pomocy.

e

UWAGA :
Bezposredni nadzoér nad bezpieczenstwem i higieng pracy na stanowisku pracy sprawuje mistrz
budowlany odpowiedzialny za pracownikdw, natomiast dla catosci budowy sprawuje kierownik
budowy. Nie wolno dopusci¢ pracownika do pracy, do ktérej nie posiada wymaganych
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kwalifikacji lub potrzebnych umiejetnosci, a takze dostatecznej znajomosci przepiséw oraz
zasad BHP.

11. SRODKI ORGANIZACYJNE ZAPOBIEGAJACE NIEBEZPIECZENSTWOM
WYNIKAJACYM Z WYKONYWANIA ROBOT BUDOWLANYCH

Przyczyny organizacyjne powstawania wypadkéw przy pracy:

- niewtasciwa ogodlna organizacja pracy
- niewlasciwa organizacja stanowiska pracy

Przyczyny techniczne powstawania wypadkoéw przy pracy:

- niewtasciwy stan czynnika materialnego

- niewlasciwa wykonanie czynnika materialnego

- wady materiatowe czynnika materialnego

- niewlasciwa eksploatacja czynnika materialnego

W celu zapobiezenia niebezpieczenstwom osoba kierujgca pracownikami
powinna:
e organizowac stanowiska pracy zgodnie z przepisami i zasadami bezpieczenstwa i
higieny pracy,
o dbac¢ o sprawnosc¢ srodkéw ochrony indywidualnej oraz o ich stosowanie zgodne z
przeznaczeniem,
e organizowac, przygotowywac i prowadzi¢ prace uwzgledniajgc zabezpieczenie
pracownikow przed wypadkami,
« nie dopuszczac¢ na stanowisko pracy pracownikow nie przeszkolonych do wykonywania
robo6t na danym stanowisku,
» dbac o bezpieczny i higieniczny stan pomieszczen pracy, wyposazenia technicznego i
Srodkow ochrony osobiste;.

W _razie stwierdzenia bezpos$redniego zagrozenia zycia lub zdrowa pracownikéw osoba
kierujaca pracownikami zobowigzana jest do niezwtocznego wstrzymania prac i podjecia
dziatan w celu usuniecia zagrozenia.

Pracownicy zatrudnieni na budowie powinni by¢ wyposazeni w srodki ochrony indywidualnej
oraz odziez i obuwie robocze, zgodnie z tabelg norm przydziatu srodkéw ochrony indywidualnej
oraz odziezy i obuwia roboczego opracowang przez pracodawce.

Srodki ochrony indywidualnej w zakresie ochrony zdrowia i bezpieczenstwa uzytkownikéw tych
Ssrodkdw powinny zapewnia¢ wystarczajgcg ochrone przed wystepujgcymi zagrozeniami ( np.
upadek z wysokosci, uszkodzenie gtowy, twarzy, wzroku, stuchu).

Kierownik budowy obowigzany jest informowaé pracownika o sposobach postugiwania sie tymi
srodkami.

Teren budowy nalezy wyposazyé w urzgdzenia przeciwpozarowe oraz sprzet ratunkowy.
Wyznaczyé drogi ewakuacyjne, kierunki ewakuaciji, miejsca zbiorki dla ewakuowanych. Nalezy
oznaczy¢ miejsca usytuowania przeciwpozarowych wytgcznikéw pradu, gazowych zaworéw
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odcinajacych, zbiornikéw awaryjnych, miejsca usytuowania sprzetu i urzagdzen ratowniczych,
urzadzen przeciwpozarowych i agregatéw awaryjnych. Opisa¢ procedury obejmujgce

w szczegoblnosci: okreslenie stref szczegdlnego zagrozenia zdrowia, wskazanie osob
upowaznionych do kierowania dziataniami ratowniczymi, opis sposobu alarmowania
pracownikow o wystgpieniu zagrozenia, opis sposobu alarmowania przez pracownikow
kierownictwa, jednostek Panstwowej Strazy Pozarnej, jednostek ochrony zdrowia i innych
podmiotéw, opis sposobu prowadzenia ewakuaciji, opis wspétdziatania z podmiotami
ratowniczymi.

Podstawa prawna opracowania:

- Ustawa z dnia 26 czerwca 1974r.-Kodeks pracy (t.jedn. Dz.U. z 1998r. nr21, poz.94 z pdzn.
zm.)

- art.21 ustawy z dnia 7 lipca 1994r. -Prawo budowlane (Dz. U. z 2016 r. poz. 290)

- Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 26 wrzesnia 1997r. w sprawie
ogolnych przepisdéw bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz. U. nr129, poz. 844 z p6zn. zm.)

- Ustawa z dnia 21 grudnia 2000r. o dozorze technicznym (Dz.U. nr122, poz.1321 z pézn. zm.)
- Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 6 lutego 2003r. w sprawie bezpieczenstwa i
higieny pracy podczas wykonywania robét budowlanych (Dz. U. nr47 poz. 401)

12. SCHEMATY ETAPOWANIA WYKONYWANIA ROBOT BUDOWLANYCH

Rys. nrl Rzut piwnicy

Rys. nr2 Rzut IV pietra

Rys. nr3 Rzut V pietra

Rys. nr4 Rzut maszynowni
Rys. nr5 Rzut dachu

Rys. nr6 Klatka schodowa K1
Rys. nr7 Klatka schodowa K2

Opracowat:
mgr inz. arch. Stefan Gtaz
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