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CZESC KONSTRUKCYJNA

OPIS TECHNICZNY

do projektu budowlanego ,Przebudowa sali operacyjnej znajdujgcej sie w obrebie bloku
operacyjnego na | pietrze budynku "W" Kliniki Kardiochirurgii na terenie SPSK nr 2 przy ul.

Powstancow Wielkopolskich 72 w Szczecinie"

1. Ekspertyza techniczna na temat stanu technicznego czesci budynku

przeznaczonej do modernizaciji

Na podstawie ogledzin, pomiaréw i badan elementéw konstrukcyjnych czesci budynku
przeznaczonej do modernizacji, dokonanych przez autora w marcu 2016 r. stwierdza
sie:

- modernizowana cze$¢ budynku zlokalizowana jest na | pietrze budynku. Budynek
bedacy przedmiotem opracowania zostat zbudowany w okresie miedzywojennym
dwudziestego wieku w technologii tradycyjnej. Posiada cztery kondygnacje nadziemne, w
tym przyziemie oraz poddasze w catosci zaadaptowane na cele uzytkowe.

Sciany no$ne murowane z cegty ceramicznej petnej. Tworzg trzytraktowy podtuzny uktad
konstrukcyjny.

Stropy nad kondygnacjami od parteru do poddasza oraz przyziemia - ceramiczne
typu Kleina na belkach stalowych oraz gestozebrowe typu Ackermana.

Budynek przekryty jest dachem stromym o spadku ca. 45 stopni, krytym dachéwkag
ceramiczng - karpidwka.

Konstrukcja wiezby dachowej drewniana.

Budynek posiada klatki schodowe ze schodami masywnymi.

Na podstawie przeprowadzonych ogledzin i badan wykonanych odkrywek
konstrukcyjnych $cian i stropow, stwierdza sie, ze stan techniczny konstrukcji | pietra jest

dobry.

Modernizowane pomieszczenia w poziomie | pietra petnig funkcje bloku operacyjnego.
Zamiarem Inwestora jest dokonanie wymiany zainstalowanego sprzetu medycznego na
nowoczesniejszy. Wedtug opracowanego projektu technologicznego projektowany do
zainstalowania sprzet medyczny jest zdecydowanie Izejszy od uzywanego obecnie,
dodatkowo zaprojektowano ruchomy aparat RTG. Stropy pod modernizowanymi
pomieszczeniami zostang wiec odcigzone a dopuszczalne obcigzenie uzytkowe dla sal

operacyjnych nie zostanie przekroczone.



Projektowana modernizacja nie spowoduje docigzenia fundamentéw ani pozostatych

elementow konstrukcyjnych.
Nie projektuje sie zmian funkcjonalnych w modernizowanych pomieszczeniach.

2. Przyjete obciazenia uzytkowe

W modernizowanej czesci budynku przyjeto wystepowanie nastepujgcych wielkosci
obcigzen uzytkowych, przyjetych zgodnie z PN-82/B-02003:
- czes¢ uzytkowa medyczna - 3,5 kN/m2 (350 kG/m2);

Pozostate obcigzenia:

- obcigzenia state wg PN-82/B-02001;

- obcigzenie wiatrem, strefa |, wg PN-77/B-02011;

- obcigzenie $niegiem, strefa Il, wg PN-80/B-02010.

3. Przyjete schematy statyczne

Nie zmienia sie istniejgcych schematéw statycznych elementéw konstrukcyjnych w

modernizowanych pomieszczeniach.
SztywnoS¢ przestrzenng budynku zapewniajg murowane Sciany zewnetrzne i

wewnetrzne.

4. Rozwiazania konstrukcyjne

4.1. Zamurowania

Zaprojektowano zamurowanie czesci otworu drzwiowego. Zamurowanie wykonac na catg

grubos¢ Sciany. Zamurowania zaprojektowano z cegty ceramicznej petnej kl. 15 MPa na

zaprawie cementowo - wapiennej 5 MPa. Zamurowanie nalezy potgczy¢ ze

Sciang istniejacg za pomocgy strzepi.

4.2. Nadproza

Zaprojektowano w miejscach poszerzanych otworéw drzwiowych nowe nadproza z

walcowanych profili stalowych ze stali St3SX.



5
Nadproza zaprojektowano z czterech dwuteownikéw 100.

Nadproza z dwuteownikdw wykonywaé poprzez wykucie bruzdy i osadzenie najpierw
dwoch dwuteownikdw po jednej stronie $ciany a nastepnie wykucie bruzdy i osadzenie
dwoch dwuteownikdw po drugiej stronie Sciany. Goérne stopki osadzanych belek
nalezy podklinowa¢ klinami stalowymi w Srodku rozpietosci, w celu nadania belkom
wstepnego ugiecia a nastepnie przestrzenie pomiedzy goérnymi potkami dwuteownikow a
murem scisle wypetni¢ zaprawg cementowg marki 8 MPa. Oparcia dwuteownikow na
murze wykonywac na podlewkach gr. 1.5 do 2.0 cm z zaprawy cementowej marki 8 MPa.
Dtugosc¢ oparcia na murze winna wynosi¢ minimum 20 cm.

Osadzane  dwuteowniki winny by¢ zabezpieczone antykorozyjnie, osiatkowane i
wyszpatdowane.

Nadproze w sciance dziatowej murowanej zaprojektowano jako zelbetowe typu L-19.

5. Uwagqi

5.1. Stan techniczny konstrukcji budynku w obrebie projektowanej modernizacji ocenia
sie jako dobry. Projektowana modernizacja jest mozliwa do realizacji bez koniecznosci
wzmacniania konstrukcji budynku.

Projektowana modernizacja nie spowoduje docigzenia fundamentéw istniejgcych.

5.2. Roboty budowlano - montazowe wykonywac zgodnie z obowigzujgcymi normami i
przepisami bhp i p.poz. oraz z "Warunkami technicznymi wykonania i odbioru robot
budowlano - montazowych" Warszawa 1990 r.
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