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Ekspertyza konstrukcyjna stanu technicznego istniejacego budynku pod katem mozliwosci rozbudowy i przebudowy. 1

Przebudowa i rozbudowa istniejacego Bloku Operacyjnego i Centralnej Sterylizatorni

Szpitala Wojewédzkiego w Poznaniu.

Ekspertyza konstrukcyjna dotyczaca oceny stanu technicznego istniejacego budynku pod katem
mozliwosci rozbudowy i przebudowy.
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Koncepcja rozbudowy istniejacego szpitala o pomieszczenia bezposrednio
przylegajace i potaczone do istniejacej konstrukcji oraz modernizacja istniejacego bloku
operacyjnego, wymaga opracowania ekspertyzy co do mozliwosci jej realizacji jak i
wytycznych i zalecen konstrukcyjnych.

Materialy wyjSciowe do ekspertyzy.

. Teczka nr B/1/a - budynek t6zkowy, pr. Podstawowy architektoniczny,
. Teczka nr B/I-b - j.w. konstrukcja — schematy montazu,
. Teczka C/II — K3 — bud. Diagnostyczno — zabiegowy, konstrukcja , rys. konstr.

elementoéw wylewanych stropéw i el. Stalowych,

Teczka C/II — K2 - bud. Diagnost. — zabiegowy, rys konstr. el. Wylewane na
mokro,

Teczka C/II/- K1 - j.w. rys. konstrukcyjne prefabrykaty,

Teczka B/Il/a tom II br. Architek. Proj. Podstawowy,

Teczka B/II/a tom I -budynek diagnostyczno - zabiegowy, proj. Podstawowy,
Protokél okresowej Kkontroli stanu technicznego, budynku 1ozkowego,
przeprowadzanej raz na Slat - styczen 2006r,

J.w. lecz przeprowadzanej raz na rok — wrzesien 2007r,

Protokél z okresowej kontroli stanu technicznego, budynku diagnostycznego
przeprowadzanej raz do roku — wrzesienn 2007r,

J.w. lecz przeprowadzanej raz na 5 lat — styczen 2006r,
Cel i zakres ekspertyzy.
em ekspertyzy jest okreslenie mozliwosci, uwarunkowan i wytycznych modernizacji

istniejacej czesci budynku szpitala oraz jego rozbudowy i polaczenia z istniejacym obiektem.

Ekspertyza winna odpowiedzie¢ na nast¢pujace pytania:

1. Mozliwosci i uwarunkowania montazu central klimatyzacyjnych na dachu?,

2. Uwarunkowan i wytycznych wykonania otworéw drzwiowych w  $cianach
szczytowych (komunikacja miedzy czecia istniejaca a projektowana) ?,

3. Uwarunkowan i wytycznych zmiany funkcji uzytkowania pomieszczen na Il pigtrze?,

4. Mozliwo$ci posadowienia rozbudowywanej czesci szpitala w sasiedztwie budynku
diagnostyczno — zabiegowego i budynku 16zkowego?,

5. Mozliwosci i uwarunkowan likwidacji wspornika?.
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Budynek diagnostyczno-zabiegowy

Budynek diagnostycznorzabiegowy przewieszenie wspornikowe

4.2. Budynek l6zkowy
Budynek 16zkowy jest calkowicie podpiwniczony o o$miu kondygnacjach
nadziemnych, pelniacy funkcje budynku szpitalnego mieszczacego W czgsci parteru i na

pietrach od I do VII wszystkie odd21a1y szpitalne: diagnostyczny, chirurgii ogdlnej,
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intensywnej terapii, potozniczo-ginekologiczny, kardiologiczny, choréb wewnetrznych,
neurologiczny i dermatologiczny. W piwnicznej kondygnacji usytuowane sa
pomieszczenia techniczne oraz socjalne.
Budynek o kubaturze 55119 m’ i powierzchni zabudowy 1933 m?, przy ilosci kondygnacji
8 + piwnica.
Budynek w konstrukcji prefabrykowanej w ukladzie poprzecznym — ramy prefabrykowane
portalowe:
- $ciany nosne: szkielet konstrukcyjny prefabrykowany — zelbetowy, $ciany
przeponowe betonowe — dozbrajane,
- $ciany ostonowe: beton komérkowy — elementy drobnowymiarowe,
- stropy: akermana, prefabrykowane i czgsciowo na mokro,
- konstrukcja i pokrycie dachu: ptyty panwiowe, prefabrykowane na $cianach
poprzecznych z betonu komérkowego,
- schody: zelbetowe — plytowe, wykonane na mokro,

- Sciany dzialowe: cegla dziurawka.

Warunki geologiczne i wodne.

Podloze w rejonie projektowanej rozbudowy zostalo rozpoznane o$mioma
otworami badawczymi do gt. 10m p.p.t. W analizie geotechnicznej opracowujacy
wykorzystal badania archiwalne z 1965r. Dla sprawdzenia i potwierdzenia sposobu
posadowienia stép fundamentowych wykonane zostaly sondy penetracyjne,(glebokos¢
posadowienia law i stép fundamentowych ok.5m, jak i duza ilo$¢ uzbrojenia, nie
uzasadniato wykonywania odkrywek fundamentéw). Przeprowadzone badania wykazaty
jednorodno$¢ budowy geologicznej z wylaczeniem strefy w bezpoérednim sasiedztwie
fundamentow istniejacych budynkéw szpitala (zasypane wykopy fundamentowe). Budowa
geologiczna jest prosta jednorodna, w podtozu ponizej gruntéw nasypowych o miazszosci
ok. 0,6m (za wyjatkiem strefy przy fundamentowej), wystepuja gliny piaszczyste i piaski
gliniaste twardoplastyczne. Powyzsze warunki geotechniczne s3 proste i mozna je zaliczy¢
do 1 kategorii geotechnicznej. Przy posadowieniu bezposrednim, podloze zabezpieczy¢

przed nawodnieniem.
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Budynek 16zkowy - elewacje

Budynek 16zkowy i diagnostyczno zabiegowy — w miejscu planowanej rozbudowy
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6. Stan techniczny budynkéw szpitala wynikajacy z protokélu okresowej

kontroli stanu technicznego z dnia 31.01.2006r. (przeglad S-cio letni).

6.1 Budynek l6zkowy

Stan zuzycia obiektu oceniono jako $redni — 35%. W elementach budynku wystepuja
ubytki i uszkodzenia nie zagrazajace bezpieczenstwu konstrukcji i uzytkowania (za
wyjatkiem schodéw zewnetrznych), jednak wskazany jest jak najszybszy remont wielu
pomieszczen oraz jego termomodernizacja, majaca na celu dostosowanie budynku do roku
2010, do wymogow Rozporzadzenia MZ z dnia 22 czerwca 2005r.

Sciany nosne wewnetrzne i zewnetrzne piwnic — widoczne w kilku miejscach pionowe
pekniecia tynku (szczeliny o szerokosci 2mm) na catej wysokosci kondygnacji $wiadcza o
peknieciach §cian betonowych powstatych prawdopodobnie w trakcie osiadania
fundamentow w krétkim okresie po zakonczeniu budowy.

Sciany nosne wewnetrzne i zewnetrzne parteru — na tynkach widoczne peknigcia.

Sciany ostonowe — zle zabezpieczone szczeliny dylatacyjne, narazone na penetracjg wody
— widoczne zniszczenia tynku na krawedzi dylatacji.

Zelbetowe ramy portalowe- brak widocznych spekan.

Konstrukcja stropu — od strony zewnetrznej budynku na elewacji pétnocno-zachodniej i
potudniowo — wschodniej pod stropem zaobserwowano poziome szczeliny, ktérych
szeroko$¢ dochodzi do trzech mm. Szczeliny te wystepuja pomigdzy elementami
wsporczymi rygli ram prefabrykowanych.

Sciany nosne poprzeczne kondygnacji powtarzalnych — wycigte otwory drzwiowe i
okienne.

J.w. lecz $ciany ostonowe - widoczne spekania poziome tynku na styku $ciany ze stropem
mogace $wiadczy¢é o spekaniu $cian. Powyzsze dotyczy rowniez Scian VII pigtra.
Maszynownie i wyjscia na dach — pomiedzy maszynownig dzwigu osobowego, a
wyjéciem na dach, wykonano dylatacje w $cianach, ale nie wykonano dylatacji w
konstrukeji dachu, co spowodowato znaczne pekniecia na potaczeniu plyty korytkowej z
plyta zelbetowa dachu. Widoczne uszkodzenia zewngtrzne sa nadal narazone na dziatanie
wod opadowych i niskich temperatur. Na tynkach w miejscu dylatacji widoczne spekania
pionowe i poziome, bez jakichkolwiek wypehien kitem trwale plastycznym.

Schody zewnetrzne — wejscie na elewacji pétnocnej-wschodniej — znacznie zniszczone,

podest spekany.
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6.2 Budynek diagnostyczny

Budynek trzykondygnacyjny, podpiwniczony. Konstrukcja budynku — ryglowo — slupowa
zelbetowa podtuzna wypelniona cegla w poziomie piwnic i betonem komérkowym
powyzej poziomu stropu nad piwnicami. Budynek na calej swej dlugosci posiada trzy
dylatacje. Tynk zewnetrzny w miejscu dylatacji uszkodzony.

Zardwno w piwnicy jak i na wyzszych kondygnacjach liczne pgknigcia tynku, na
polaczeniach $cian dzialowych z zelbetowymi, liczne przejscia instalacji przez elementy

konstrukcyjne nos$ne. Og6lny stan techniczny okreslono jako $redni a jego zuzycie na 40%.

Parametry techniczne i funkcje uzytkowe rozbudowywanych i
modernizowanych obiektéw szpitala

7.1 Nowy Blok operacyjny

Projektowany obiekt to budynek jednokondygnacyjny — kondygnacja poziomu II pigtra,
dobudowany do Budynku Diagnostycznego od strony potudniowo-zachodniej, z
mozliwo$cia wykonania w przyszlosci rozbudowy kondygnacji poziomu parteru i
pierwszego pigtra. Jedynie szyb windy szpitalnej umozliwiajacej komunikacj¢ pionowa z
poziomymi doj$ciami /pietro i II pietro/ oraz wejsciem do budynku i przedsionkiem /parter/,
obejmowac bedzie trzy kondygnacje nadziemne.

W obiekcie zlokalizowane zostang nowe pomieszczenia Bloku operacyjnego skladajace sig
z czterech sal operacyjnych /jedna sala operacyjna wysokoaseptyczna, dwie sale operacyjne
aseptyczne oraz jedna sala septyczna/ wraz z pomieszczeniami pomocniczymi, z
nowoczesng infrastruktura, przeznaczong do zabiegbw wykonywanych w ramach
hospitalizacji na oddziatach Chirurgii A, Chirurgii B, Transplantologii, Urazowo-
Ortopedycznym, Okulistycznym, Otolaryngologicznym, Ginekologicznym i Polozniczym.
Dla kazdej Sali operacyjnej projektuje si¢ bezposrednie polaczenia z czgscia brudng zespotu
dla usuwania zuzytego materiatu, z zachowaniem ruchu jednokierunkowego.

Aby zapewni¢ komunikacje pionowa miedzy nowym Blokiem operacyjnym, a Budynkiem
t6zkowym oraz Oddziatem Ratunkowym, przewiduje si¢ w cze$ci potudniowo-wschodniej
nowego obiektu winde szpitalng o udzwigu 20 kN, przystosowang do transportu chorych na
t6zkach oraz dojscia od strony poludniowo-zachodniej na kondygnacji I pigtra i parteru
taczace winde z korytarzami tych kondygnacji.

W ramach rozbudowy Bloku operacyjnego przewiduje si¢ budowe
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przedsionka i schodéw zewnetrznych w poziomie kondygnacji parteru, umozliwiajace
wejécie do budynku oraz dojscie do windy od strony potudniowo-zachodniej Budynku
diagnostycznego.

Komunikacje pozioma z Oddzialem Anestezjologii i Intensywnej Terapii zapewni
dobudowana w poziomie kondygnacji II drugiego pigtra galeria, taczaca rozbudowywang
czesé Bloku operacyjnego z istniejacym lacznikiem nr II
Nowo projektowana czesé Bloku operacyjnego, po oddaniu do uzytku, przejmie wszystkie
funkcje istniejacego Bloku operacyjnego do czasu jego przebudowy. W tym czasie transport
pacjentow odbywal si¢ bedzie poprzez dojscia od strony potudniowo-zachodniej Budynku
diagnostycznego na kondygnacji parteru i I pietra laczace wind¢ z korytarzami tych
kondygnacji. Od strony elewacji potnocno-wschodniej i potudniowo-wschodnie;
rozbudowanej czesci Bloku operacyjnego zaprojektowane beda dwie zewngtrzne klatki

schodowe ewakuacyjne.

7.2 Modernizacja istniejacego bloku operacyjnego

Przebudowa istniejacego Bloku operacyjnego i Centralnej sterylizatorni,
projektowana jest na dotychczas zajmowanej powierzchni — poziom kondygnacji II pigtra
Budynku diagnostycznego — od osi 0 do osi 12 wraz z dwoma pomieszczeniami
administracyjnymi w }aczniku. Pozostawiono w dotychczasowej funkeji cztery sale
operacyjne powiekszajac ich powierzchnie od strony galerii, wraz pomieszczeniami
przygotowania lekarzy, pacjenta i pomieszczeniami mycia narzedzi — w osiach 2 — 6. Sala
operacyjna w osiach 6 — 7 wylaczona zostanie z powierzchni Bloku operacyjnego i
wlaczona w obszar Centralnej sterylizatorni.

Gruntownej przebudowie poddane beda wszystkie pomieszczenia socjalne 1
porzadkowe w osiach 6-9.W powierzchni tej przewidziano pomieszczenia higieniczno-
sanitarne oraz $luze szatniowa dla personelu Bloku operacyjnego, w podziale na szatnie
brudne, przebieralnie brudne i czyste, osobne dla kobiet i mezczyzn. Czes¢ obszaru
gléwnego korytarza ograniczony osiami 7-9 i B-C zostanie przeznaczony na $luze pacjenta
i materialowa, a pozostata cze$¢ zostanie wylaczona z powierzchni Bloku operacyjnego i
przebudowana na pomieszczenia Centralnej sterylizatorni. Trzy wejscia na Blok
operacyjny zostaly zaprojektowane w osi 9.

Modernizacje Centralnej sterylizatorni projektuje si¢ w dotychczasowej jej lokalizacji,
powigkszajac jej powierzchni¢ o czg$¢ obszaru gléwnego korytarza bloku operacyjnego
ograniczony osiami 7-11 i B-C oraz powierzchnie sali operacyjnej ograniczona osiami 6-8 i
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A-B i calg powierzchnie sali przygotowania pacjenta / obok tej sali operacyjnej/. Na tak
uzyskanej powierzchni zaprojektowano wydzielone strefy - sterylna, czysta i brudna, z
ktérych kazda wyposazona bedzie w $luze umywalkowo - fartuchowa.

Nowe instalacje prowadzone beda w przestrzeni stropodachu. W zwiazku z tym
przewiduje si¢ wykonanie remontu dachu Budynku diagnostycznego wraz z potozeniem
nowego pokrycia — w powierzchni istniejacego Bloku operacyjnego i Centralnej
sterylizatorni. Po wykonaniu wszystkich robot budowlano-remontowych, nowo
wybudowany blok operacyjny oraz zmodernizowany istniejacy Blok operacyjny beda
stanowity pod wzgledem uzytkowym i funkcjonalnym integralng calos¢, wyposazong w 8
sal operacyjnych, zespt pomieszczeri anestezjologicznych, wydzielona komunikacj.a
czysta i brudna, pomieszczenia pomocnicze i socjalne wraz z systemem §luz, spelniajaca
europejskie standardy.

Zakres robdt rozbiorkowych:
e rozbidrka wszystkich $cian w obrebie planowanej przebudowy
¢ demontaz stolarki okiennej i drzwiowej
e skucie wszystkich tynkéw z elementéw konstrukcyjnych — stropéw, podciagow i supow
e rozbiérka wszystkich posadzek w obrebie planowej przebudowy
e demontaz wszystkich instalacji ’
e rozbiérki $ciany Budynku diagnostycznego grubosci ok. 45 cm, do szerokosci 2,50 m i
wysokosci 2,70 m w poziomie kondygnacji parteru, I i II pigtra w miejscu projektowanego
przejscia na drugiej kondygnacji, dojécia do windy na poziomie I pietra oraz wejscia do
budynku poprzez przedsionek i dojscia do windy na poziomie parteru,
ewykonanie otworéw w dachu Budynku diagnostycznego (czesc A i B) w celu
przeprowadzenia przez nie instalacji wentylacji mechanicznej i klimatyzacji,
erozbiérki fasady galerii Budynku diagnostycznego od strony péinocno-wschodniej, w
poziomie kondygnacji Il pietra — na dtugosci 39,84 m i wysokosci okoto 3,70 m,
erozbi6rki dachu tacznika nr I /laczacego Budynek diagnostyczny z Budynkiem Przychodni
wielospecjalistycznej/ na szerokosci 1,90 m od $ciany Budynku diagnostycznego,
edemontaz wszystkich pionéw wodnych w obszarze piwnic, parteru i I pigtra czgsci A iB
budynku diagnostycznego
edemontaz wszystkich pionéw kanalizacji sanitarnej na obszarze piwnic, parteru i I pietra

czesei A i B budynku diagnostycznego.
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Projektowany uklad pomieszczen w nowym obiekcie
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8.Uwarunkowania posadowienia rozbudowywanej czgsci szpitala

Udokumentowane warunki geotechniczne pozwalaja na zaprojektowanie posadowienia
bezposredniego. Polaczenie istniejacego budynku z nowoprojektowanym wymaga
zabezpieczenia istniejacych fundamentéw (instrukcja ITB nr376/2002 ,,Ochrona zabudowy w
sasiedztwie glebokich wykopow”). Odciazenie fundamentéw wykopem spowoduje zmiang
ukladu statycznego $cian cze$ci podziemnej i law fundamentowych. W projekcie nalezy
przewidzie¢ zabezpieczenie $cian istniejacego budynku szpitala $cianka szczelng pograzang
bezwibracyjnie — proponuje si¢ metode $cianki ,wciskanej” lub ,podbicie” law
fundamentowych metoda ,,jet-grouting” na gleboko$é min.3m ponizej poziomu posadowienia.
Przed rozpoczeciem zasadniczych robét ziemnych nalezy dokonaé ogdlnego rozpoznania
rodzaju i stanu konstrukcji (ogledzin stanu $cian zewnetrznych i $cian klatek schodowych). W
szczegblnych sytuacjach, jezeli rozpoznanie ogdélne wskazuje na obecno$¢ w Scianach
zewnetrznych i $cianach klatek schodowych istotnych peknigé i rys, nalezy przeprowadzi¢
szczegblowe rozpoznanie stanu Kkonstrukcji i inwentaryzacje fotograficzna. Zakres
rozpoznania stanu budynku powinien obejmowaé nie tylko uszkodzenia (rysy, spgkania,
odksztalcenia) wystepujace w elementach konstrukcji nosnej budynku i elementach
wypetniajacych (Scianach dzialowych i ostonowych), ale réwniez stan tynkow i elementéw
dekoracyjnych.

Projekt budowlany oprécz wymaganych przepisami informacji powinien zawiera¢ oceng
maksymalnych przewidywanych przemieszczen podioza w sasiedztwie obudowy. Projekt
wykonawczy oprocz konstrukcji obudowy powinien zawieraé wszystkie niezbedne dane
dotyczace warunkow jej realizacji (np. terminy zaktadania i demontazu rozp6r).

Podczas pograzania $cianki szczelnej jak i wykonywania rob6t fundamentowych nowego
budynku nalezy prowadzié staly monitoring budynku istniejacego.

Monitorowanie zachowania budynku w trakcie wykonywania czg$ci podziemnej powinno
obejmowaé prowadzenie odpowiednich pomiaréw kontrolnych, a w razie potrzeby
prowadzenie réwniez bezposrednich obserwacji stanu budynku.

Monitorowanie powinno byé prowadzone na podstawie programu opracowanego przed
rozpoczeciem budowy. Odpowiedzialnym za opracowanie programu jest inwestor nowego
budynku. Wyniki pomiar6w obserwacji powinny by¢ biezaco rejestrowane i analizowane.
Odpowiedzialny za prowadzenie monitorowania jest kierownik budowy. Za analiz¢ wynikow
pomiaru i obserwacji odpowiedzialny Jest inspektor nadzoru inwestorskiego.
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Pomiary kontrolne nalezy prowadzi¢ do chwili zakonczenia budowy lub ustabilizowania si¢
wynikow pomiaru.
Wskazane jest prowadzenie pomiaréw kontrolnych przemieszczeni konstrukcji usytuowanych

w zasiegu strefy wplywow.

9. Uwarunkowania modernizacji budynku diagnostyczno-zabiegowego

Modernizacja istniejacego bloku operacyjnego usytuowanego na II pigtrze budynku
diagnostyczno — zabiegowego, polega¢ bedzie na zmianie funkcji niektérych pomieszczen jak
i ich powierzchni — patrz pkt. 7.2. Wyburzenia $cianek dzialowych i $cian przeponowych jak i
otworéw drzwiowych w tych s$cianach, nie wymagaja szczegélnych zalecen poza
zachowaniem podstawowych zasad BHP a w tym szczeg6lnej ostroznosci przy demontazu
wszelkiej instalacji. Wykuwanie otworéw drzwiowych w $cianach zewngtrznych (Sciany
ostonowo- usztywniajace — konstrukcja nosna jako stupowo ryglowa), wymaga wstepnego
wzmocnienia poprzez podkucie i zalozenie elementéw nadproza (np. belki stalowe) i ich
zabetonowanie a dopiero potem wykucie otworu. Modernizacja II pietra przewiduje likwidacje
korytarza brudnego od strony poludniowo-zachodniej. Konstrukcje¢ nosng tego korytarza
stanowi plyta kanatowa o szerokosci 1,2m, wsparta na wspornikach zelbetowych polaczonych
monolitycznie z wiericem. Demontaz rozpoczaé od czgsci oszklonej a nastgpnie zdemontowac
plyte kanalowa. Wsporniki obciaé po licu wierica (cigcie wodne), bez naruszenia zbrojenia

wienca.

10.Warunki montazu central klimatyzacyjnych na dachu budynku

diagnostyczno-zabiegowego.

Stropodach budynku diagnostyczno-zabiegowego wykonany z plyt korytkowych nie
stanowi konstrukcji nosnej pod obciazenie centrala klimatyzacyjna. Konieczne jest
zaprojektowanie odpowiedniej konstrukcji nonej wspartej na elementach nosnych stropu I

pietra.
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11.Whnioski

1.

Posadowienie projektowanego budynku w bezpoSrednim s3siedztwie istniejacego
jest mozliwe pod warunkiem odpowiedniego zabezpieczenia fundamentéw
(Scianka szczelna wciskana lub ,podbicie” metoda jet-grouting przy
jednoczesnym monitorowaniu istniejgcego budynku,

Konstrukcja slupowo — ryglowa modernizowanej cze$ci budynku, nie ogranicza
zakresu wyburzen i modernizacji pomieszczen II pigtra budynku diagnostyczno-
zabiegowego,

Wykonywanie otworéw drzwiowych w S$cianie szczytowej na polaczeniu z
projektowanym blokiem operacyjnym, wymaga zaprojektowania odpowiednich
nadprozy (elementy stalowe) i technologii ich wykonania,

Istniejagcy wspornik jako element noSny - podparcia plyty korytarza brudnego,
mozna wyburzy¢ z zachowaniem wlasciwej technologii,

Montaz central klimatyzacyjnych na dachu wymaga zaprojektowania odr¢bnej
konstrukcji nosnej wspartej na stropie III pigtra.

Nalezy unikaé wykonywania otworéw w istniejagcym stropie III pig¢tra np. na
przewody instalacyjne. Konieczno$¢ wykonania otworéw w/w stropie mozna
wykonaé poprzez wymiang istniejgcej plyty stropowej (plyta kanalowa) na typow3

plyte z otworem lub wykona¢ calg plyte (sekcj¢) na mokro. <

2. Piotr Zabierek
upt’100/78/Pw i 35/Pw/91
Budowle inzynierskie
Konstrukcje budowlane
WKP/BO/5938/01

USLUGI PROJEKTOWE EKSPERTYZY | BADANIA
PIOTR ZABIEREK
STESZEWKO, ul. Wrzosowa 6

62-010 Pobiedziska tel. kom. 608 502 380




