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EKSPERTYZA oraz PROJEKT

przystosowania czesci stropu usytuowanego na II pietrze
Oddzialu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego
w Koszalinie pod montaz angiografu

1. Podstawa opracowania

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

Zlecenie TB.2122.11.12.2022 z dnia 21.07.2022 r. Szpitala Wojewodzkiego.
im. M. Kopernika w Koszalinie 75-581 Koszalin, ul. T. Chatubinskiego 7.

Dokumentacja z technicznych badan podloza gruntowego w rejonie istniejacego budyn-
ku Oddziatu Zakaznego Szpitala Zespolonego przy ul. Marchlewskiego 7 w Koszalinie,
opracowana przez Przedsiebiorstwo Geologiczno-Fizjograficzne i Geodezyjne Budow-
nictwa ,,GEOPROJEKT” Oddziat Terenowy w Gdansku, Pracownia Geologiczno-
Fizjograficzna przy ul. P. Findera 107 w Koszalinie — luty 1978 r.

Orzeczenie dotyczace oceny stanu konstrukcyjnego budynku oddziatu Zakaznego Wo-
jewodzkiego Szpitala Zespolonego przy ul. J. Marchlewskiego 7 w Koszalinie, opraco-
wane przez Panstwowe Przedsi¢biorstwo Projektowo-Wykonawcze Obiektéw Kultury
Fizycznej 1 Turystyki ,,POLSPORT” Biuro Projektow w Koszalinie ul. Armii Czerwo-
nej 90 — sierpien 1978 1.

Ekspertyza techniczna dotyczaca okre§lenia wytrzymatosci stropu nad piwnicg w po-
mieszczeniu przeznaczonym na pracowni¢ RTG Oddzialu zakaznego Wojewodzkiego
Szpitala Zespolonego w Koszalinie przy ul. Marchlewskiego 7, opracowana przez Biuro
Ustug Projektowych ZSMP 75-613 Koszalin, ul. Zwycigstwa 142 — marzec 1987 r.

Ekspertyza dotyczaca okreslenia wytrzymatosci stropu nad piwnicg w pomieszczeniu
przeznaczonym na sal¢ badan Pracowni badan naczyn i serca oraz elektroterapii Od-
dziatu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie przy ul. T. Chatubinskiego 7,
opracowana przez Pracowni¢ Projektowa mgr inz. Barbara Pietkiewicz 75-411 Kosza-
lin, ul. Partyzantow 16 — listopad 2005 r.

Projekt technologiczny Pracowni badan naczyh 1 serca oraz elektroterapii Oddziatu
Kardiologii Szpitala Wojewddzkiego w Koszalinie, opracowany przez mgr inz. Walde-
mara Pietkiewicz 75-411 Koszalin, ul. Partyzantow 16 — listopad 2005 r.

Projekt budowlany (wykonawczy) adaptacji czgsci pomieszczen parteru Oddziatu Der-
matologii na Pracowni¢ badan naczyn i serca oraz elektroterapii Szpitala Wojewodzkie-
go w Koszalinie, opracowany przez Pracowni¢ Projektowa mgr inz. Barbara Pietkie-
wicz 75-411 Koszalin, ul. Partyzantow 16 — listopad 2005 r.

Ekspertyza oraz projekt wykonawczy dostosowania pomieszczen budynku ,,E” Szpitala
Wojewodzkiego. im. M. Kopernika w Koszalinie do potrzeb Pracowni Tomografii
Komputerowej, opracowany przez dr inz. Waldemara Borjaniec 75-360 Koszalin, ul.
Sikorskiego 17B/12 — lipiec 2020 r.

LR-990105-07 Rev 07 Technical Data Sheet — Karta danych technicznych Angiografu
OEC 9900 Elite udostepniona przez GE Medical Systems Polska Spoétka z o0.0. 02-583
Warszawa, ul. Wotoska 9 — lipiec 2022 r.
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1.10. Wizje lokalne, ogledziny, odkrywki, pomiary inwentaryzacyjne dla potrzeb opracowa-
nia, dokumentacja fotograficzna oraz ocena stanu technicznego stropu Pracowni Elek-
trofizjologii w obszarze pomieszczenia nr 4 i przylegtego do niego korytarza komunika-
cyjnego Oddziatu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie, przeprowadzone
przez autora opracowania w okresie od 14.07 do 11.08.2022 r.

1.11. http://www.swk.med.pl/kontakt/plan-budynkow.html.

1.12. Literatura i normy, w tym:

1.12.1.

1.12.2.
1.12.3.

1.12.4.

1.12.5.
1.12.6.

1.12.7.

1.12.8.

Poradnik inzyniera i technika budowlanego, tom 2 — cz¢$¢ II. Arkady, Warszawa
1969.

Kobiak J., Stachurski W.: Konstrukcje zelbetowe czes¢ 1. Arkady, Warszawa 1973.
PN-56/B-03264 Konstrukcje zelbetowe. Obliczenia statyczne i projektowanie lub
rOwnowazna.

PN-74/B-02009 Obcigzenia w obliczeniach statycznych. Obcigzenia state i zmienne
lub réwnowazna.

PN-82/B-02001 Obcigzenia budowli. Obcigzenia state lub rownowazna.
PN-82/B-02003 Obcigzenia budowli. Obcigzenia zmienne technologiczne. Podsta-
wowe obcigzenia technologiczne i montazowe lub réwnowazna.

PN-84/B-03264 Konstrukcje betonowe, zelbetowe i sprezone. Obliczenia statyczne
i projektowanie lub rownowazna.

PN-B-03264:2002 Konstrukcje betonowe, zelbetowe i sprezone. Obliczenia sta-
tyczne i projektowanie lub rownowazna.

2. Przedmiot, cel i zakres opracowania

Przedmiotem niniejszego opracowania jest strop pomieszczenia nr 4 usytuowanego na
IT pietrze budynku Oddziatu Kardiologii Szpitala Wojewddzkiego im. M. Kopernika przy ul.
T. Chatubinskiego 7 w Koszalinie. Celem opracowania jest rozpoznanie konstrukcji stropu,
ocena jego nosnosci oraz wskazanie zakresu koniecznych do wykonania prac adaptacyjno-
zabezpieczajacych, umozliwiajacych instalacje w przedmiotowym pomieszczeniu angiografu
OEC 9900 Elite dla potrzeb Pracowni Elektrofizjologii.

Zakresem opracowania objeto:

e o0go6lny opis konstrukcji budynku ,,K” Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie,

e oceng nos$no$ci oraz stanéw granicznych uzytkowalnosci stropu, na ktérym przewidzia-
no montaz angiografu,

e propozycje materialowe oraz zalecenia wykonawcze dotyczace przystosowania stropu
do przenoszenia zwigkszonych obcigzen eksploatacyjnych,

¢ rysunki wykonawcze dotyczace sposobu zabezpieczenia lub wymiany stropu.

3. Ogoélna charakterystyka budynku, opis konstrukcji oraz ocena stanu technicz-
nego stropu pomieszczenia nr 4

3.1. Opis konstrukcji budynku ,,K” Szpitala Wojewédzkiego w Koszalinie

Objety opracowaniem obiekt Szpitala Wojewddzkiego w Koszalinie zlokalizowany jest
w poocno-wschodniej czes$ci dziatki nr 4/7, obreb 19 przy ul. Chatubinskiego 7. Ogélny
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plan rozmieszczenia obiektow szpitala przedstawiono na rys. 3.1, natomiast widok budynku
,K”, w ktorym zlokalizowano Oddziat Zakazny i Kardiologi¢ na fot. 3.1 1 3.2.

Przedmiotowy budynek jest obiektem czgsciowo podpiwniczonym o zréznicowanej
liczbie kondygnacji, wkomponowanym w zbocze wyniesienia moreny czotowej Gory Chelm-
skiej. Od strony potnocno-wschodniej i zachodniej podciete zbocze zabezpieczono murami
oporowymi. Oddziat Kardiologii zlokalizowano w niepodpiwniczonej, trojkondygnacyjnej
cze$ci budynku, za§ Oddziat Zakazny w oddzielonej dylatacjg, podpiwniczonej, czterokondy-
gnacyjnej czesci potudniowo-zachodniej (rys. 3.1). Budynek zrealizowano w 1964 r. w tech-
nologii tradycyjnej z przeznaczeniem na Oddziat Zakazny. Pierwotnie w poziomie stropu nad
parterem oraz pigtrem budynek posiadat otaczajace go galerie o szkieletowej konstrukcji sta-
lowej stanowiacej wsparcie dla monolitycznych, zelbetowych wieloprzgstowych ptyt balko-
nowych. Po roku 2009 galerie te usunigto a budynek poddano gruntownej modernizacji, do-
budowujac od strony potudniowo-wschodniej zewnetrzne windy towarowo-osobowe.

rr— =
< $ \.: C
H = -

‘ Wejscie

4.
®

0ddziat
Zakainy

J @ ojscie

Wejscie

Wejscle
b 4

J

Wejscie I

Wejscie I

wicie G

Wejscie

.

= 3 -
Wejscie Wejscie

ul. T. Chatubiriskiego Fivicio] ul. T. Chalublriskiego

@ — lokalizacja pomieszczenia nr 4 usytuowanego na II pigtrze Oddziatu Kardiologii,
gdzie planowane jest umiejscowienie Pracowni Elektrofizjologii

Rys. 3.1. Plan rozmieszczenia obiektow Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie [1.11],
lokalizacja budynku ,,K” (Oddzial Zakazny i Kardiologia) oraz przewidzianego
do adaptacji pomieszczenia nr 4

Posadowienie bezposrednie na monolitycznych, schodkowych tawach zelbetowych
o zroznicowanym przekroju i rzgdnej posadowienia dostosowanej do pierwotnej rzezby tere-
nu. Na dlugosci budynku wynoszacej 72,50 m teren opadal w kierunku potudniowo-zacho-
dnim a jego deniweleta siggata 6,0 m. Wokot tej czesci obiektu wykonano nasyp o wysokosci
1,5 + 2,0 m, na ktérym posadowiono taras usytuowany w poziomie posadzki parteru.

W piwnicach uktad $cian nos$nych mieszany, tj. podluzny w centralnie usytuowanym
korytarzu komunikacyjnym oraz poprzeczny w traktach skrajnych. Na wyzszych kondygna-
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cjach zastosowano wylacznie poprzeczny uktad nosny o rozpigtosci traktow 4,80 m. Mury
nosne piwnic (grub. 25, 38 i 51 cm) oraz wyzszych kondygnacji (grub. 25 i 38 cm) z cegly
ceramicznej pelnej na zaprawie cementowo-wapiennej. Sciany zewnetrzne ocieplono w tech-
nologii lekka-mokra styropianem grub. 12 cm. Sciany dziatowe z cegly dziurawki, ceramicz-
nej petnej grub. 6,51 12 cm oraz z typowych gipsowych bloczkow Promonta grub. 8 cm.

Nad piwnicami oraz wyzej potozonymi kondygnacjami zastosowano prefabrykowane
gestozebrowe, belkowo-pustakowe stropy DMS o typowym osiowym rozstawie belek no-
$nych wynoszacym 65 cm. Lokalnie w obszarach czesci pomieszczen, gdzie zachodzita ko-
nieczno$¢ zwigkszenia no$nosci lub wymiany istniejacych stropow DMS wykonano monoli-
tyczne jednokierunkowo zginane stropy zelbetowe oraz gestozebrowe typu Kleina z cera-
miczng lub zelbetowa ptyta nosna oparta na dwuteowych belkach stalowych.

Komunikacj¢ pionowa zapewniajg trzy klatki schodowe oraz dwie zewnetrzne windy
towarowo-osobowe usytuowane przy potudniowo-wschodniej elewacji w poblizu monoli-
tycznych schodow trojbiegowych. Centralnie potozone dwubiegowe schody gtowne, analo-
gicznie jak trojbiegowe, wykonano jako monolityczne, Zelbetowe o konstrukcji ptytowe;.
Obiekt wyposazony jest w dwie windy towarowe przystosowane do transportu positkow.

Fot. 3.1. Ogolny widok budynku
., K" od strony potudniowo-wscho-
dniej: a) dobudowany do pierwot-
nej bryly obiektu szyb windy towa-
rowo-osobowej z wejsciem do
oddziatu Kardiologii, b) wejscie
do oddziatu Zakaznego oraz do-
budowany po 2009 r. szyb windy
towarowo-osobowej

Stropodach wentylowany ptaski, pokryty termozgrzewalng papa, ktorg wyklejono naj-
prawdopodobniej na prefabrykowanych ptytach z pianobetonu grub. 6 cm lub zelbetowych
korytkowych. Ptyty stropodachu utozono na sciankach azurowych grub. 12 cm wykonanych
z cegly dziurawki, ktore oparto na belkowo-pustakowym stropie DMS.

Aktualny stan techniczny elementow konstrukcji, wykornczenia i Wystroju architektonicz-
nego obiektu ocenia si¢ jako zadowalajgcy. Nie stwierdzono charakterystycznych zarysowan
muréw nosnych w obszarach nadprozy oraz pasm podokiennych $wiadczacych o nieréwno-
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miernym osiadaniu bryty budynku lub niewtasciwej wspotpracy fundamentow obiektu z pod-
tozem gruntowym.

Fot. 3.2. Ogolny widok budynku
od strony poludniowo-zachodniej:
a) widok wykonanego nasypu z
tarasem okalajgcym obiekt usytu-
owany w poziomie posadzki par-
teru, b) dylatacja bryty budynku
oddzielajgca  niepodpiwniczong
czes¢  Kardiologii od oddziatu
Zakaznego

3.2. Opis konstrukcji stropu oraz ocena jego stanu technicznego

Konstrukcje oraz uktad warstw stropu w obszarze pomieszczenia nr 4 usytuowanego na
Il pigtrze Oddzialu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie rozpoznano dwoma
odwiertami rdzeniowymi o $rednicy 53,5 + 54.5 mm (rys. 3.2, fot. 3.3) oraz pigcioma od-
krywkami, ktorych lokalizacje przedstawiono na rys. 3.3 i fot. 3.4 + 3.6. Odwierty rdzeniowe
wykonano na sucho przy uzyciu wiertnicy Tyrolit DME22SU wyposazonej w Statyw
DRA150 oraz koronowe wiertto diamentowe Premium UNC 1.1/4" o $rednicy 62 mm. Od-
wierty rdzeniowe zrealizowano od strony pomieszczenia nr 4 (sala chorych) oraz sterowni
(rys. 3.2), za$ uktad belek stropowych i ich zbrojenie rozpoznano od strony sufitu pomiesz-
czenia nr 5 (rys. 3.3, fot. 3.4 i 3.5). W celu ustalenia rodzaju i sposobu zbrojenia monolitycz-
nych, jednoprzgstowych podciggdw spinajacych wience poprzecznych $cian nosnych, jedng z
odkrywek wykonano w korytarzu komunikacyjnym w obszarze pomig¢dzy pomieszczeniami
nr 4 i5 (fot. 3.5). Podciagi te sg obcigzone w sposdb posredni reakcjami belek stropu DMS,
ktorych oddzialywanie moze mie¢ wpltyw na zmniejszenie nosnosci tych elementow.

Inwentaryzacje uktadu konstrukcyjnego stropu nad I pigtrem w obszarze pomieszczenia
nr 5 i przylegtego do niego korytarza komunikacyjnego, przedstawiono na rys. 3.4. Z prze-
prowadzonych pomiaréw oraz ogledzin wynika, iz w obszarze tym wykonano gestozebrowy,
belkowo-pustakowy strop DMS o typowym osiowym rozstawie belek nosnych w wielkosci
65 cm. Pod $ciankami dzialowymi wezta sanitarnego zastosowano zmniejszony rozstaw belek
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DMS wynoszacy 35, 24 149 cm (rys. 3.4), miedzy ktorymi wylano jednokierunkowo zbrojo-
ne pasma ptyty o grubosci 6 + 8 cm.
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Fot. 3.3. Wyciete ze stropu nad I pietrem
odwierty rdzeniowe o Srednicy 62 mm
przedstawiajgce uktad jego warstw: a), b)
odwiert rdzeniowy nr 1 pobrany w usytu-
owanej na Il pietrze sali chorych Nr 4, C)
odwiert rdzeniowy nr 2 pobrany w po-
mieszczeniu sterowni:

1 —jastrych cementowy gr. 67 +95 mm,

2 —warstwa wyrownawcza z klejem gr.

5 +18 mm,
3 —plytka ceramiczna gr. 8 mm.
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Fot. 3.4. Odkrywki belek stropu DMS nad I pigtrem w obszarze pomieszczenia Nr 5
a) odkrywki Nr 1 =3 wykonane w poblizu poprzecznej Sciany nosnej usytuowanej
w osi ,,B”, b) odkrywka Nr 4 wykonana przy scianie poprzecznej w osi ,,C”

- ‘ Pretnr2 [
. Pretnrl
-~

Fot. 3.5. Odkrywki zbrojenia belek stropu DMS usytuowanego nad pomieszczeniem Nr 5
(pietro budynku): a) odkrywka Nr I — pret zebrowany poprzecznie nr 1 — ¢ 11.9 mm,
otulenie betonem 17 mm #gcznie z 3 mm gladzig gipsowq, pret Zebrowany poprzecznie
nr 2 — ¢13.5 mm, otulenie 17,3 mm, b) odkrywka Nr 2 —pret Zebrowany nr 1 — ¢ 13.4 mm,
otulenie betonem z gfadzig 20 mm, pret Zebrowany nr 2 — ¢ 11.8 mm, otulenie 21 mm

Fot. 3.6. Odkrywka Nr 5 zbrojenia jednoprzestowego podciggu korytarzowego, zbrojenie tego
elementu wykonano ze stali zebrowanej poprzecznie (znaku 18G2) w postaci 4 pretow
¢ 11.8 mm, otulenie betonem 17 =23 mm {gcznie z 3 mm gladzig gipsowgq

Przekroj poprzeczny stropu DMS oraz uktad jego warstw stwierdzony w obszarze po-
mieszczenia Nr 4 przedstawiono na rys. 3.5.

Gesto$¢ jastrychu utozonego na warstwie plyty pazdzierzowej (odwiert Nr 1 — pomiesz-
czenie Nr 4) lub bezposrednio na stropie DMS (odwiert Nr 2 — sterowania) okreslono na
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dwoch, wycietych z gornych warstw stropu, odwiertach rdzeniowych (fot. 3.3). Pobrane rdze-
nie zostaty przecigte tak, aby ich wysoko$¢ byta rowna $rednicy wycietego walca. Ostatecznie
efektem tych prac bylo uzyskanie dwoch probek walcowych o smuktosci h/d = 1 przeznaczo-
nych do badan gestosci oraz wytrzymato$ci na $ciskanie. Badania gestosci jastrychu w stanie
rzeczywistym przeprowadzono zgodnie z normg PN-EN 12390-7:2001. Wymiary probek
okreslono przy uzyciu suwmiarki o dtugosci L = 350 mm z doktadnoscig do 0,1 mm (tablica
3.1). Srednice probek mierzono w potowie wysokosci kazdej z nich, w dwoch wzajemnie
prostopadtych kierunkach, natomiast ich wysoko$¢ wzdtuz trzech tworzacych rownomiernie
rozmieszczonych na obwodzie co 120 stopni. Masg probek okreslono z doktadnoscig do 1 g
przy uzyciu wagi elektronicznej AXIS o zakresie pomiaru 0 + 15 Kkg.

m-l ~4
70 I~ | o
g ©
e an ] Te)
2 |
E 8 S
‘r::
I 650mm |
100, 550mm 1100

Rys. 3.5. Uktad warstw stropu pomieszczenia nr 4, gdzie planowany jest montaz
angiografu OEC 9900 Elite dla potrzeb Pracowni Elektrofizjologii

Tablica 3.1

Wyniki pomiarow srednicy i wysokosci przycietych z odwiertow rdzeniowych probek walcowych

NUmer Wyniki p9miaréw Srednicy V'Varto.éé Wyniki pomiaréw wysokosci Wartqéé
probki probek [mm] $rednia probek [mm] érednia
4! ¢2 ¢ [mm] hy ha hs h [mm]

1 53,7 53,5 53,6 51,9 51,8 51,7 51,8

2 54,3 54,5 54,4 53,4 53,5 53,3 53,4
Probka nr 1 —pomiary i badanie wytrzymatosci wykonano w dniu 10.08.2022 r. T = 23,5°C ; W = 64%
Prébka nr 2 — pomiary i badanie wytrzymatosci wykonano w dniu 19.08.2022r. T = 27,0°C ; W = 70%

Rezultaty badan ggstosci rzeczywistej warstwy jastrychu wykonanego na stropie po-
mieszczenia Nr 4 przedstawiono w tablicy 3.2.

Tablica 3.2

Wyniki badan gestosci jastrychu cementowego uzytego do wykonania nadbetonu stropu DMS

Numer

Masa

Srednica

Wysokos¢

Objetos¢ probki

Gesto$¢ warstwy [kg/m?]
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probki probki probki probki V [m¥] -V Wartos¢
m [kg] ¢ [mm] h [mm] v normowa

1 0,223 53,6 51,8 1168,8x10”7 1908 2100

2 0,259 54,4 53,4 1241,1x107 2087 2100

Uzyskane wyniki sa nieco mniejsze od wartosci podanych w starszej normie obcigzen
PN-82/B-02001 oraz aktualnej PN-EN 1991-1-1 cze$¢ 1. Gestos¢ probki Nr 1 jest 0 9,14%
nizsza od zalecanej w tych normach, gdzie przyjeto warto$¢ 2100 kg/m?®. Stan ten tlumaczy¢
nalezy uzyciem do wykonania jastrychu kruszywa o frakcji piaskowej, ktorego maksymalne
ziarno nie przekracza 4 mm (fot. 3.3b). Gesto$¢ probki Nr 2 pobranej w pomieszczeniu ste-
rowni jest bliska warto$ci normowej. Jastrych ten zostat wykonany z innego kruszywa charak-
teryzujacego si¢ wigkszym zroéznicowaniem wielkosci ziaren (fot. 3.3c). Do dalszej analizy
dla warstwy jastrychu utozonego na stropie DMS pomieszczenia Nr 4 przyjeto gestosc
w wielkosci y = 2100 kg/m®.

Badania wytrzymatosci jastrychu na $ciskanie przeprowadzono w Laboratorium Tech-
niki Budowlanej Politechniki Koszalinskiej w maszynie wytrzymatosciowej ETD 1600 po-
siadajgcej aktualne $wiadectwo wzorcowania. Zestawienie wynikow tych badan przedstawio-
no w tablicy 3.3.

Wytrzymatos$¢ na $ciskanie odwiertéw rdzeniowych, odniesiong do probek kostkowych
0 boku b =15 cm, obliczono przy zastosowaniu nastepujacych przelicznikow:

o fy54 = agy fp10 — zaleznos¢ pomigdzy wytrzymaloscig na $ciskanie probki walcowej
h = ¢ =54 mm w stosunku do h = ¢=100 mm,

e apy =0,833/0,873 = 0,95 — wspotczynnik, ktoérego wartos¢ okreslono z krzywej ko-
relacyjnej przedstawionej w czasopi$émie Drogownictwo nr 2/2011%, opisujacej zwiazek
pomiedzy wytrzymalo$cia betonu na Sciskanie do wzglednej miary objetosci betonu
w badanej probce walcowej do probki h = ¢ =100 mm (rys. 3.6),

o fu/fy=1,12 — wg prof. B. Bukowskiego?, przy b = ¢,

o fu15=0,9 110> fu15 = 0,9%1,12xfs10= 0,95 fy54%,
fs — wytrzymalos¢ na $ciskanie betonu okre$lona na probkach walcowych,
fn — wytrzymatos¢ na $ciskanie betonu okreslona na probkach szesciennych.

Oceng klasy wytrzymatosci badanych probek przeprowadzono przy wykorzystaniu pro-
cedur kwalifikacyjnych zamieszczonych w starej normie PN-B-06250:1988* oraz aktualnej
PN-EN 12390-3:2002. Obie badane probki rdzeniowe spetniaty wymagania w zakresie tole-
rancji wymiarowej podanej w normie PN-EN 12390-1:2001° oraz dolnej granicy stosunku
h/d > 0,95 (wysokosci probki do jej srednicy) i ulegly zniszczeniu w postaci obwodowo roz-
mieszczonych spekan na kierunku dziatajacego obcigzenia, ktore zgodnie z normg PN-EN

! Karas S., Miskiewicz R.: Ocena wytrzymatosci betonu wediug normy PN-EN 13791:2008. Drogownictwo
nr 2/2011

2 Praca zbiorowa: Budownictwo Betonowe tom I, cz. 2. Technologia Betonu. Arkady, Warszawa 1972

% Relacja wytrzymatosci odpowiada wskazaniu normy PN-EN 13791:2008, pkt. 7.1: ,, badanie odwiertu o dlugo-
Sci rownej nominalnej Srednicy, wynoszqcej 100 mm, daje wartosci wytrzymatosci, ktora odpowiada wytrzyma-
tosci probki szesciennej o boku 150 mm, wykonanej i dojrzewajgcej w tych samych warunkach”

4 PN-B-06250:1988. Beton zwykly

5 PN-EN 12390-1:2001. Badania betonu. Czes¢ 1: Ksztalt, wymiary i inne wymagania dotyczgce prébek do ba-
dania i form
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12390-3:2002° uznawane sg za prawidtowy model zniszczenia tego rodzaju elementow. Wy-

niki przeprowadzonej oceny przedstawiono w tablicy 3.3.

R= f(VNm)
1.1
1,10
1,05
: 1,00
0,95 >
i / wsp. = —0,0304x2 + 0,2057x + 0,8248
’ / =1
0,85 885 T T T
0,00 0,50 1,00 1,50
--9--R=f(VIV1q) —— Wielob. (R=f(V/V1o))

Vs4 = 0,251md?*h = 0,251+ 5,4 = 123,67 cm?,
Vie = 0257163 = 3216,99 cm? ; Vs ,/V; = 0,0384,
Vio = 0,25 -1+ 103 = 785,39 cm3 : Vi /Vye = 0,244,

wsp.= —0,0304 - 0,0384% + 0,2057 - 0,0384 + 0,8248 = 0,833,

wsp.= —0,0304 - 0,244 + 0,2057 - 0,244 + 0,8248 = 0,873,
agy = 0,833/0,873 = 0,95 — przelicznik miedzy probkq ¢ 54 oraz ¢ 100

2,00

Rys. 3.6. Krzywa korelacji wytrzymatosci betonu na Sciskanie do wzglednej miary objetosci
betonu w probkach walcowych do probki o wymiarach h = ¢ =100 mm

Tablica 3.3
Wyniki badan wytrzymatosci jastrychu cementowego na Sciskanie
Oznaczenie Wiek Ol?ciqunie I_30Ie . Wytfzymak')éé Klasa
s betonu niszczace powierzchni na $ciskanie L
probki [dni] F[KN] | probki Ai [cm?] | i = Fi /A [MPa] | WYtrzymatosc
1 >21.000 30,1 22,56 13,34 C10/12,5
2 >21.000 23,9 23,24 10,28 < C10/12,5
fs15 = 0,95 fy54 = 0,95-13,34 = 12,6 MPa — wytrzymatos¢ na sciskanie kostki 0 boku 15 cm
ffcube =0,80fs15 =0,80-12,6 = 10,1 MPa — wytrzymatos¢ na sciskanie probki cylindrycznej

Uwaga: Zgodnie z definicig normowq klasy betonu, mozliwe — i poprawne — jest przyjmowa-
nie oznaczen klas, poza standardowymi klasami okreslonymi w normie, np. B12,6
co ma istotne znaczenie przy ocenie betonu juz wykonanego.
Uzyskana klasa C10/12,5 wedfug PN-EN 206-1:2014-04" odpowiada klasie B12,5
wedtug PN-B-06250:1988.

Odkrywki belek nosnych DMS oraz jednoprzestowego podciagu korytarzowego stropu
nad I pietrem oddziatu Kardiologii wykazaty, iz zbrojenie tych elementéw wykonano ze stali

& PN-EN 12390-3:2001. Badania betonu. Czesé 3: Wytrzymatosé na Sciskanie prébek do badania
7PN-EN 206-1:2014-04 Beton. Czes¢ 1: Wymagania, wlasciwosci, produkcja i zgodnosé
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okragtej, zebrowanej poprzecznie znaku 18G2 o wytrzymatosci charakterystycznej Rak = 355
MPa (fyx — aktualne oznaczenie wg PN-EN 1992-1-1%). W belkach opiniowanego stropu za-
stosowano dotem dwie $rednice zbrojenia w liczbie dwoch pretow na jeden element, tj.:
— ¢ 11,7 mm ($rednica pomierzona 11,7 =+ 11,9 mm) o przekroju Fa = As = 1,08 cm?,
przy s$redniej grubo$ci otulenia zbrojenia betonem wraz z 3 mm gladzig gipsowa
w wielkosci 17,3 + 21 mm,
—  $ 13,3 mm ($rednica pomierzona 13,4 + 13,5 mm) o przekroju Fa = 1,39 cm?, przy
$redniej grubos$ci otulenia zbrojenia betonem wraz z gtadzig w wielkosci 17 + 20 mm.
Nominalng grubo$¢ otulenia betonem zbrojenia belek no$nych analizowanego stropu DMS
przyjeto w wielkosci:
C; 17,3+ 21+ 17+ 20+ 18

= Z—ng R —3=15,6mm

Cnom

Zgodnie z tablicg 8.26 Poradnika inZyniera i technika... [1.12.1] goérne zbrojenie belki
Nr 8 stropu DMS — o no$nosci zbrojenia przestowego ze stali StOS (1¢ 14 + 14 16) réwno-
waznej nosnosci pretow wykonanych ze stali 18G2 (1¢411,7 + 1413,3) — stanowi jeden pret
¢ 8 0 przekroju Fa = 0,50 cm? wykonany ze stali o granicy plastycznosci Qr = 2500 kG/cm?,
Nie mozna przy tym wykluczy¢, iz pret ten analogicznie jak zbrojenie dolne zostal wykonany
ze stali 18G2. Zbrojenie poprzeczne belek Nr 8 stanowig dwuramienne strzemiona ¢ 4,5 ze
stali o granicy plastycznosci Qr = 2500 kG/cm?, rozmieszczone co 25 cm w érodkowej czesei
belki o dtugosci 3,60 m oraz co 10 cm w strefach przypodporowych o dtugosci 60 cm. Przy
rozpigtosci osiowe]j poprzecznych $cian nosnych L = 4,80 m strop ten powinien posiada¢ co
najmniej jedno zebro rozdzielcze zbrojone gorg i dotem jednym pretem ¢8 mm (stal St0S).

Objety oceng podciag korytarzowy (rys. 3.3, fot. 3.6) o przekroju bxh = 40x40 cm (bez
tynku) oraz rozpigto$ci w $wietle $cian nosnych Ly = 1,95 m (z tynkiem), zbrojony jest dotem
czterema pretami ¢ 11,7 o tacznym przekroju Fa = 4x1,08 = 4,32 cm? (stal Zebrowana znaku
18G2). Otulenie zbrojenia betonem tacznie z 3 mm gladzig gipsowg ksztaltuje si¢ w wielkosci
17 + 22 mm (Chom = 18 mm). Zbrojenie gorne to dwa lub cztery prety ¢ 8 ze stali St0S, strze-
miona dwu lub czteroramienne ¢ 4,5 mm (stal St0S) w rozstawie co 12 cm w strefach przy-
podporowych oraz co 26,5 cm w pozostatym obszarze. Konce wspotosiowo rozmieszczonych
belek DMS zakotwiono w podciagach korytarzowych 9,0 cm powyzej ich dolnej powierzchni
(rys. 3.7). Z obu stron kazdej beki DMS zastosowano zbrojenie podwieszajgce w postaci
strzemion ¢ 4,5 rozsunietych o 12 cm. Podciagi te wykonano z betonu Ry = 200 kG/cm?, kto-
ry aktualnie pod wzgledem wytrzymatosciowym odpowiada klasie B20 (C16/20).

& PN-EN 1992-1-1:2008. Eurokod 2. Projektowanie konstrukcji z betonu. Czesé 1-1: Reguly ogdlne i reguly dla
budynkow
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Rys. 3.7. Geometria, zbrojenie oraz sposob oparcia belek nosnych stropu DMS
na jednoprzestowym podciggu korytarzowym

Podsumowanie: Stan techniczny wbudowanego zbrojenia ocenia sig, jako dobry. Prety
zbrojeniowe wykazujq lokalne, niezbyt rozlegle slady korozji powierzchniowej, natomiast nie
stwierdzono korozji wzerowej.

Stan techniczny belek DMS oraz zuzlobetonowych pustakow stropowych ocenia sig, jako
zadowalajgcy. Beton uzyty do wykonania belek nosnych stropu pod wzgledem wytrzymato-
sciowym odpowiada aktualnie klasie B25 wg polskich norm PN, czyli C20/25 wg norm PN-
EN. Warstwa jastrychu cementowego o grub. 65 mm pod wzgledem wytrzymatosciowym od-
powiada klasie B12,5. Jastrych ten nie wspotpracuje z belkami nosnymi stropu w przenosze-
niu obcigzen zewnetrznych, gdyz zostal on oddzielony od konstrukcji stropu warstwg plyty
pazdzierzowej, ktorej aktualna grubos¢ wynosi 15 mm. Warstwa ta jest elementem rozktada-
Jjgcym obcigzenia skupione na wigkszg powierzchnig tarczy stropu.

Opiniowany strop nie wykazuje nadmiernych ugie¢ swiadczqcych o jego przecigzeniu.
Na gladzi gipsowej stanowigcej wykonczenie sufitowej powierzchni stropu zauwazono nie-
liczne, niewielkie zarysowania o szerokosci rozwarcia 0,05 + 0,10 mm. Zarysowania te nie
stanowiq zagrozenia dla dalszej bezpiecznej eksploatacji stropu i sq normalnym objawem
zjawiska klawiszowania stropu DMS, ktory nie posiada nadbetonu umonolityczniajgcego za-
pewniajgcego jego wspolprace 7 belkami nosnymi stropu. W tym przypadku czesé tej funkcji
pelni wczesniej wspomniany jastrych cementowy.

Zgodnie z oczekiwaniami oddzialu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie
w pomieszczeniu Nr 4 usytuowanym na II pietrze budynku ,,K” przewiduje si¢ instalacje an-
giografu OEC 9900 Elite dla potrzeb Pracowni Elektrofizjologii. Aktualnie pomieszczenie to
pelni funkcje sali chorych (fot. 3.7). Sala ta przylega bezposrednio do pomieszczenia sterowni
(fot. 3.8), ktore jest funkcjonalnie powigzane z potozong w pdinocno-zachodniej czesci bu-
dynku salg operacyjng wyposazong w angiograf OEC 9900 Elite (fot. 3.9).
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Fot. 3.7. Przewidziana do adaptacji
na potrzeby Pracowni Elektrofizjo-
logii sala chorych Nr 4: a) ogdiny
widok pomieszczenia od strony wej-
Scia, b) widok wezla sanitarnego
oraz Sciany korytarzowej z wejsciem

Fot. 3.8. Usytuowane na II pietrze w bezposrednim sgsiedztwie sali chorych Nr 4
oddziatu Kardiologii pomieszczenie sterowni

Fot. 3.9. Zlokalizowana na II pietrze potnoc-
no-zachodniej czesci oddziatu Kardiologii sala
operacyjna: a) ogolny widok pomieszczenia od
strony wejscia, b) widok starszej wersji angio-
grafu OEC 9900 Elite (rok produkcji 2013), stacji roboczej oraz stotfu pacjenta
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Przystosowanie pomieszczenia Nr 4 dla potrzeb Pracowni Elektrofizjologii wymaga

wykonania nastepujacego zakresu prac przygotowawczych i adaptacyjno-remontowych:

wykonanie przegréd budowlanych i innych elementéw pomieszczenia, ktore bedg wyma-
galy wykonania statych oston przed szkodliwym promieniowaniem jonizujgcym,
rozbidrki $cian dzialowych wezta sanitarnego oraz $ciany korytarzowej,

wykonania nowej $ciany korytarzowej z otworem o szerokosci 120 cm wyposazonym w
przesuwne skrzydto drzwiowe z ostong przeciw promieniowaniu jonizujagcemu, otwierane
automatycznie na przycisk tokciowy,

w Scianie oddzielajacej sterowni¢ od pomieszczenia Nr 4 konieczne bgdzie wykonanie
otworu drzwiowego o szeroko$ci min. 90 cm oraz okna o wymiarach Lxh = 90x80 cm
Wyposazonego w szybe ze stopem otowiu, umozliwiajaca obserwacje badanego pacjenta,
ewentualnego wzmocnienia lub cze$ciowej wymiany istniejacego stropu DMS w sytuacji
gdyby okazalo sie, Ze jego no$no$¢ jest niewystarczajaca do przeniesienia zwigkszonych
obcigzen eksploatacyjnych, obszar stropu kwalifikujacy si¢ do ewentualnego wzmocnie-
nia lub wymiany przedstawiono na rys. 3.8.

Proponowane usytuowanie angiografu OEC 9900 Elite Mobile C-arm (12",31 cm L.1.),

stolu zabiegowego, stacji roboczej z monitorem oraz lokalizacje dwoch otworéw drzwio-
wych, okna obserwacji pacjenta i obszaru stropu kwalifikujacego si¢ do ewentualnego
wzmocnienia lub wymiany przedstawiono narys. 3.8.
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Rys. 3.8. Proponowane usytuowanie angiografu OEC 9900 Elite, srofu zabiegowego, stacji
roboczej z monitorem, otworéw drzwiowych, okna obserwacji pacjenta oraz lokalizacja
obszaru stropu kwalifikujgcego sie do ewentualnego wzmocnienia lub wymiany
Podstawowe parametry charakteryzujace geometri¢ oraz ci¢zar angiografu OEC 9900

Elite, stacji roboczej i stotu zabiegowego przedstawiono w tablicy 3.4.

Tablica 3.4

Podstawowe parametry charakteryzujgce geometrig oraz cigzar elementow angiografu
OEC 9900 Elite C-arm 12”1.1. (31 cm) oraz stotu zabiegowego

Rodzaj Mobile C-arm 12" 1. (31 cm) Motorized C-arm 12" I.1. (31 cm)
elementu Wymiary [mm] Masa [kg] Wymiary [mm] Masa [kg]
Dtugos¢ 2057 299 Dhugo$é 2108

Glowna rama

i Szeroko$¢ 851 Szerokos¢ 851 318
angiografu

Wysokosé 1875 Wysokosé 1864




20

Ekspertyza oraz projekt przystosowania stropu Oddziatu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie pod montaz angiografu

Rozstaw kot przednich 210 mm | Rozstaw kot przednich 210 mm
Rozstaw kot tylnych 750 mm | Rozstaw kot tylnych 750 mm
Podtuzny rozstaw osi kot 640 mm | Podluzny rozstaw osi kot 640 mm
Dlugos¢ 965 Dtugos¢ 965
) Szerokos¢ 693 240 Szeroko$é¢ 693 240
Sztan?gnri?gfeﬁa Wysokosé 1753 Wysokosé 1753
Rozstaw kot poprzeczny | 560 mm | Rozstaw kot poprzeczny | 560 mm
Rozstaw kot podtuzny 590 mm | Rozstaw kot podtuzny 590 mm
Wymiary [mm] Masa z pacjentem [kg]
Dhugosé 2200
Stot Szerokos¢ 630
zabiegowy | Wysoko$¢ 690 = 990 300
Roz. podpdr poprzeczny 230/420
Roz. podpor podtuzny 760

4. Obliczenia sprawdzajace

Obliczenia sprawdzajace stropu nad I pietrem w obszarze pomieszczenia Nr 4, ktore
przewidziano do przystosowania dla potrzeb Pracowni Elektrofizjologii Oddziatu Kardiologii
Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie, przeprowadzono przy uwzglednieniu nastepujacych

zalozen:

e rozpietos¢ stropu okreslono w swietle poprzecznych $cian no$nych poprzez pomiar w na-
turze wykonany w obszarze sali chorych Nr 5 usytuowanej na pigtrze budynku (rys. 3.4):
In =444 + 2x4,5 = 453 cm — rozpigtos¢ stropu w swietle surowych $cian nosnych,
lef = In + @a =453 + 10 = 463 cm — rozpigtos¢ stropu w schemacie wolnopodpartym,

e obliczeniowa wysokos¢ stropu DMS okreslono dla sredniej grubosci otulenia zbrojenia
betonem wynoszacej: a1 = Cnom + 0,5(¢1 + ¢2) = 15,6 + 0,5%(11,7 + 13,3) = 28 mm stad
d=h-a1 =270 - 28 =242 mm,

obliczenia przeprowadzono dla zbrojenia 1 ¢ 11,7 + 1 ¢ 13,3 mm o Fa = 1,08 + 1,39 =
2,47 cm?, ktorego $rednice okre§lono poprzez pomiar w naturze,

charakterystyke wytrzymato$ciows stali ustalono na podstawie ogledzin jej specyficznego
uzebrowania, ktore wykazato, iz jest to stal znaku 18G2 o nastgpujacych parametrach:

Qr = 3600 kG/cm? — wg PN-B-03260:1956°,

Rak = 355 MPa ; Ra = 310 MPa — wg PN-84/B-03264'°,
charakterystyki wytrzymatosciowe betonu uzytego do wykonania belek DMS przyjeto
zgodne z normg PN-B-82410:1958" oraz PN-84/B-03264 na podstawie ogledzin betonu

w czterech odkrywkach zbrojenia wykonanych od strony sali chorych Nr 5 usytuowanej
na pigtrze budynku:

e Dbelki stropu, stan pierwotny:
Rw = 200 kG/cm? ; Rm = 180 kG/cm? ; Ry = 17,5 kG/cm?,

9 PN-B-03260:1956. Konstrukcje zelbetowe. Obliczenia statyczne i projektowanie
10 PN-B-03264:1984. Konstrukcje zelbetowe. Obliczenia statyczne i projektowanie
11 PN-B-82410:1958. Stropy zelbetowe z gotowych elementéw DMS. Belki
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e Dbelki stropu, stan obecny:
B25 ; Rok = 18,6 MPa ; Ry = 14,3 MPa — czyli C20/25 wg polskich norm PN-EN,
e oceng nosnosci belek DMS przeprowadzono jak dla przekroju prostokatnego o nastepuja-
cej geometrii: by =5+7cm; berg =10cm ; hig=55cm; h=27cm; d=24,2cm,
e warstwe jastrychu cementowego o grub. 65 mm i wytrzymato$ci na $ciskanie odpowiada-
jacej klasie B12,5 potraktowano jako element rozprowadzajacy obcigzenia skupione na
wigkszg liczbe belek nosnych stropu,

e W obliczeniach pominigto mozliwo$¢ uwzglednienia czgéciowego zamocowania belek
DMS w scianach nosnych budynku z uwagi na brak informacji dotyczacej $rednicy oraz
znaku stali z ktorej wykonano ewentualne, gorne zbrojenia ucigglajace.

4.1. Nosnos¢ stropu sali chorych nr 4 z uwagi na zginanie

% Zestawienie obciazen:

— ceramiczne ptytki podtogowe grub. 8§ mm 0,008x24,0 = 0,192 kN/m?
— warstwa wyrownawcza + Klej grub. 18 mm 0,018x21,0 = 0,378 KN/m?
— jastrych cementowy grub. 65 mm 0,065x21,0 = 1,365 kN/m?
— warstwa plyty pazdzierzowej grub. 15 mm 0,015x 6,0 = 0,090 kN/m?
— strop DMS o rozstawie belek no$nych 65 cm 2,750 KN/m?
— tynk cementowo-wapienny grub. 16 mm + gtadz

gipsowa grub. 3 mm 0,016x19,0 + 0,003x10,0 = 0,334 KN/m?

Razem: g1 = 5,109 kN/m?

Charakterystyczny cigzar wlasny stropu z warstwami wykonczeniowymi przypadajacy na
jedno zebro:

gk = 0,65x5,11 = 3,32 KN/m.
+ Nosnos¢ z uwagi na zginanie
e Stan obecny — beton belek DMS Rk = 18,6 MPa, stal zebrowana znaku 18G2 — 1 ¢ 11,7
+1¢13,3mmo Fa=1,08+ 1,39 = 2,47 cm?, Ra = 355 MPa
Wysokos¢ strefy Sciskanej:
F,*R,. 247355
~ by Ror  7-186
charakterystyczna no$no$¢ przekroju na zginanie obliczona jak dla belki wolnopodparte;j:
Mgy = E, "Ry - (d — 0,5x) = 2,47 - 355 (24,2 — 0,5+ 6,73) - 1073,
Mgy = 18,27 kN -m .

X =6,73cm,

e Stan pierwotny — beton belek stropu Rw = 200 kG/cm?, Rm = 180 kG/cm?, zbrojenie ze
stali znaku 18G2 — 14 11,7 + 1 $ 13,3 mm 0 Fa = 2,47 cm?, Qr = 3600 kG/cm?
Wysokos¢ strefy $ciskane;j:
F,-Q, 2,47 -3600
~ b, R, 7-180
nosno$¢ charakterystyczna przekroju na zginanie:

X =7,06cm,
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Mgy =F,-Q,.-(d —0,5x) = 2,47 -360- (24,2 —0,5-7,06) - 1073,
MRkZ = 18,38 kN ‘m.

Uwaga: Wyniki nosnosci na zginanie obliczone dla stanu obecnego i pierwotnego sq niemal
identyczne. Roznica miedzy nimi wynosi zaledwie A4 = 100 - (18,29 — 18,18):18,18 = 0,61%
[ jest ona przede wszystkim rezultatem tego, ze tq samq stal znaku 18G2 charakteryzowano
dawniej granicq plastycznosci Or = 3600 kG/cm? (360 MPa) a wspdlczesnie charakterystycz-
ng granicq plastycznosci Rak = fy« = 355 MPa. Sam przyrost wytrzymatosci betonu w czasie
nie ma tu istotnego wplywu na nosnos¢ przekroju z uwagi na zginanie, natomiast ma wymier-
ne znaczenie w ocenie nosnosci strefy przypodporowe;j.

e Momenty zginajace od obcigzen charakterystycznych dla schematu belki swobodnie pod-
partej
Moment zginajacy od rOwnomiernie roztozonych charakterystycznych obciazen statych:
Mg ;e = 0,125 g - lgf =0,125-3,32-4,63> = 8,89 kN - m,
moment zginajacy od charakterystycznych obcigzen catkowitych:
Mg = 0,125 (gi + 0,65 q) - I35,
Mg, = 0,125 (3,32 + 0,65 q;) - 4,63% = 8,89+ 1,74 q; .
“ Dopuszczalne charakterystyczne obciazenie uzytkowe w ujeciu globalnego wspol-
czynnika pewnosci
Warto$¢ charakterystycznego obciazenia uzytkowego okre§lono z zaleznosci:
Mg s < Mg, ; 889+ 1,74 q, < Mgy /s,

ktdra po przeksztatceniu przyjmuje postac:
M
i < (TR" - 8,89) /1,74,

gdzie: Mg, — no$no$¢ charakterystyczna przekroju na zginanie,

Mg, — moment zginajacy wywotany charakterystycznym obcigzeniem statym lub
catkowitym, wyznaczony z uwzglednieniem wplywu cze¢sciowego zamo-
cowania.

Dopuszczalne wartosci charakterystycznego obcigzenia uzytkowego gk opiniowanego
stropu DMS wyznaczone dla dwéch wielkosci globalnego wspotczynnika bezpieczenstwa
s =1,6 oraz 1,5 zestawiono w tablicy 4.1.

Tablica 4.1

Dopuszczalne obcigzenie uzytkowe Stropu z uwagi na zginanie w ujeciu globalnego
Wspotczynnika pewnosci

Analizowana Charakterystyczna warto$¢ obciazenia uzytkowego gk [kN/m?]
sytuacja
obl%tzenijowa Dla wspotczynnika s = 1,6 Dla wspotczynnika s = 1,5

Stan obecny Ok <(18,27/1,6 — 8,89):1,74=1,45 | qx<(18,27/1,5-8,89):1,74 = 1,89
Stan pierwotny Ok <(18,38/1,6 — 8,89):1,74=1,49 | q<(18,38/1,5-8,89):1,74=1,93
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W prawidtowo zaprojektowanym wg polskich norm PN i wykonanym stropie, globalny wspotczyn-
nik bezpieczenstwa powinien by¢ nie mniejszy niz s = 1,5 — dla W,/ Wy < 2, gdzie: W, — wpltyw
obcigzen zmiennych, Wy — wptyw obcigzen statych.

Do dalszych obliczen charakterystyczng warto$¢ obcigzenia uzytkowego przyjeto W
wielkosci ok = 1,80 KN/m?2,

4.2. Bezpieczenstwo stropu sali chorych nr 4 z uwagi na $cinanie

Globalny wspotczynnik bezpieczenstwa z uwagi na $cinanie dla obcigzen statych i cal-
kowitych wyznaczono dla nastepujacych danych: B25 ; Rk = 18,6 MPa ; Ry = 14,3 MPa ;
Rbzk = 1,55 MPa ; Ry; = 1,03 MPa ; bw =5,0cm ; d=24,2cm ; lef = 4,63 m ; gk = 3,32 KN/m
qk = 0,65x1,80 = 1,17 kN/m? ; & = 0,15.

Sita poprzeczna od charakterystycznych obcigzen statych oraz catkowitych:
Vieir = 0,5 gk lep = 0,5-3,32- 4,63 = 7,69 kN,
Vi =0,5(gk+ qi) lef = 0,5+ (3,32 + 1,17) - 4,63 = 10,39 kN.
No$no$¢ stropu z uwagi na $cinanie ze zbrojeniem poprzecznym w postaci strzemion:
Vg :2\/ﬁs'Rb'bw'd2'QS_Ras'E€’
dla betonu klasy B25, strzemion dwuramiennych ¢ 4,5 o fs = 0,16 cm? w rozstawie co 10 cm
wykonanych ze stali klasy A-0 (St0S, Rak = 210 MPa), otrzymano ostatecznie:
R,s -myg - 0,8-19,0-2-0,16
qs = — - st fs _ 0 = 0,486 kN /cm,

Vr =2 \/0,15 +1,43-5,0-24,22-0,486 —-0,8-19,0-2-0,16 = 30,07 kN.

Uzyskane wartosci globalnego wspolczynnika bezpieczenstwa stropu z uwagi na $cinanie
przedstawiono w tablicy 4.2.

Tablica 4.2
Bezpieczenstwo analizowanego stropu z uwagi na scinanie
Analizowana sytuacja Wartos¢ globalnego wspotczynnika bezpieczenstwa
obliczeniowa Dla obcigzen statych Dla obcigzen catkowitych
Stan obecny s =30,07/7,69= 3,9 s =30,07/10,39=2,8

V=075R,, b, d=075-1,03-5-24,2-10"1 =9,35kN <V =1,2-10,39 = 12,47 kN

— sita poprzeczna przenoszona przez przekroj zelbetowy bez zbrojenia poprzecznego.

Zgodnie z polskimi normami PN globalny wspotczynnik bezpieczefstwa z uwagi na $cinanie
powinien by¢ nie mniejszy niz s1 = 2,0 — dla Wp/Wj < 2.
Uwaga: Przeprowadzone obliczenia sprawdzajgce wykazaly, iz w aktualnym stanie opinio-
wany strop poza ciezarem wtasnym moze bezpiecznie przenosi¢ charakterystyczne obcigzenie
uzytkowe w wielkosci gx = 1,80 kN/m?, tj. 180 kG/m?.

4.3. Ocena rysoodpornosci oraz ugiecia stropu sali nr 4

Szeroko$¢ rozwarcia rys prostopadtych przed obcigzeniem stropu DMS angiografem
OEC 9900 Elite okreslono w programie ,,RYSUG 2” dla nastepujgcych danych:

Beton klasy B25: Ry, = 18,6 MPa ; R, = 1,55 MPa ; E,, = 30 - 103 MPa.
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Stal 18G2: R, = 355 MPa ; E, = 210 - 103 MPa ; zbrojenie 1$11,7 + 1 $ 13,3 mm o Fa
= 2,47 cm? ; Fac = 0,5 cm? ; geometria przekroju: by, xh =6,5x27 cm ; beryxhpq =
95x55cm;a; =28cm;a2=14cm;d =27-28=24,2cm.

Obliczenia przeprowadzono jak dla stropu swobodnie podpartego biorgc pod uwage
calkowite, charakterystyczne obcigzenia state (gk = 3,32 KN/m) oraz cz¢$¢ dlugotrwata obcig-
zenia zmiennego (g« = 1,80 KN/m? ; ¥4 = 0,5 — wg PN-82/B-0200312):

q=9x+%¥: 9 =332+05-0,65-180=3,91kN/m,
charakterystyczna warto§¢ maksymalnego momentu przgstowego:
M, = 0,125 (gi + ¥a - qi) * lef
M, =0,125-(3,32+0,5-0,65-1,80) - 4,632 = 10,46 kN - m .
Wyniki obliczen szeroko$ci rozwarcia rys prostopadtych wg programu ,,RYSUG 2”:
e sprezysto-plastyczny wskaznik przekroju Wy, = 2432,1 cm3,
e moment rysujgcy Mg, = Wep - Rpye = 2432,1- 1,55+ 1073 = 3,769 kN - m
e odleglos¢ migdzy rysami prostopadtymi [ = 6,91 cm,
e ramig sit wewngtrznych w przekroju zarysowanym zy = 21,7 cm,
e naprezenia w zbrojeniu rozcigganym w przekroju przez rys¢ o, = 195,2 MPa,
e wspoélczynnik wyrazajacy stosunek naprezen w zbrojeniu rozcigganym na odcinku mie-
dzy rysami do naprezen w zbrojeniu w przekroju przez rys¢ ¥, = 1,0,
e Srednia szerokos$¢ rozwarcia rys prostopadtych ag- = 0,064 mm
e wspotczynnik wyrazajacy stosunek rysy o maksymalnej szerokosci rozwarcia do rysy
sredniej kr = 1,929,
e maksymalna szeroko$¢ rozwarcia rys prostopadtych
ar = kf “ay =1,929-0,064 = 0,12 mm < Agop = 0,30 mm,

warunek zostat spetniony.

< Ugiecie stropu dla obciazenia uzytkowego qx = 1,80 kN/m?
Ugiecie stropu — podobnie jak szeroko$¢ rozwarcia rys prostopadtych — okreslono przy
wykorzystaniu programu ,,RYSUG 2

e Maksymalny moment zginajacy od charakterystycznych obcigzen rownomiernie rozto-
zonych dlugo i krétkotrwatych oraz catkowitych:

My = 0,125 g - lgf =0,125-3,32- 4,632 = 8,89 kN - m,
My = 0,125 - ¥4 - qi - lgf =0,125-0,5-0,65-1,80-4,63%> = 1,57 kN - m,
M, = My (k+q) = 8,89+ 1,57 = 10,46 kN - m .
Wyniki obliczen ugigcia stropu wg programu ,,RYSUG 2”:
e przekroj zarysowany — M, = 10,46 kN - m > agMs, = 1,064 - 3,769 = 4,01 kN - m,
e sztywnos$¢ przekroju zarysowanego przy krotkotrwalym dziataniu obcigzen catkowitych
Byk+ay = 1778,54 kN - m?,

12 PN-B-02003:1982. Obcigzenia budowli. Obcigzenia zmienne technologiczne. Podstawowe obcigzenia techno-
logiczne i montazowe
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e sztywnos$¢ przekroju przy krétkotrwatym dziataniu obcigzen dlugotrwatych

By(ay = 1883,95 kN - m?,
e sztywnos$¢ przekroju przy dtugotrwalym dzialaniu obcigzen dtugotrwatych

Bgay = 1119,13 kN - m?,
¢ ugiecie krotkotrwate od obcigzen catkowitych frk+ay = 1,313 cm,
% ugigcie krotkotrwate od obcigzen dlugotrwatych fr@ = 1,054 cm,
¢ ugiecie dtugotrwate od obcigzen dtugotrwatych faay = L,774 cm,
¢ ugiecie catkowite stropu

f = fekra) = fr@y + fa = 1,313 — 1,054 + 1,774 = 2,03 cm,

1 1

200 ley =m-463 =2,32cm.
Dla obcigzenia uzytkowego 0k = 1,80 KN/m? oraz wspétczynnika ¥4 = 0,5 przyjetego jak dla
pomieszczenia petnigcego funkcje gabinetu lekarskiego, warunek ugiecia zostal spelniony.
Usytuowane na II pietrze pomieszczenie Nr 4 pelni aktualnie funkcje sali chorych, dla ktorej
zgodnie z norma PN-82/B-02003 charakterystyczne obciazenie uzytkowe wynosi 1,50 KN/m?,
za$ dlugotrwata cz¢$¢ tego oddzialywania przyjmuje wartos¢ Py = 0,35. Ugiecie przedmioto-
wego stropu wyznaczone dla mniejszej wartosci obcigzenia uzytkowego otrzymano w wiel-
kosci f=1,92 cm < fgop = 2,32 cm.

f=203cm < fuop =

4.4. Ocena bezpieczenstwa przejazdu angiografu przez korytarz komunikacyjny
Obliczenia sprawdzajace nosnosci korytarza komunikacyjnego w obszarze 1l pigtra bu-
dynku Kardiologii wykonano zgodnie z normg PN-84/B-03264.
e Dane materialowe:
Beton B25: Ry, = 18,6 MPa ; R, = 14,3 MPa ; Ry, = 1,55 MPa ; R,, = 1,03 MPa.
Stal znaku 18G2: R, = 355 MPa ; R, = 310 MPa.
Obliczeniowa rozpigto$¢ stropu korytarza komunikacyjnego:

l, =480 —40 =440cm ; l,r = 440 + 0,5 (476 — 440) = 458 cm.
Charakterystyczny i obliczeniowy ciezar wiasny stropu oraz obcigzenie uzytkowe przy-
padajace na jedng belke stropu:

9k =0,65-511=332kN/m ; g=3,32-1,2=398kN/m,

qxr=065-180=117kN/m ; q=117-1,4= 1,64 kN/m.
Cigzar angiografu w konfiguracji transportowej (wedtug tabl. 3.4):

G = (318+22)-1,2 = 408 kg = 4,08 kN .

W stropach gestozebrowych — dzigki obecnosci zeber rozdzielczych — obcigzenia usytu-
owane nad jedna z belek, nie sg przejmowane tylko przez ten element lecz przenoszone sa
takze przez belki sasiednie. W dalszych obliczeniach zatozono, ze obcigzenia od kot angio-
grafu przejmowane sa przez kilka belek stropu zgodnie ze schematem przedstawionym na
rysunku 4.1. Ostatecznie przyjeto, iz belka nad ktorg znajdzie si¢ angiograf przejmie jedynie
50% jego cig¢zaru, a dwa sasiednie zebra stropu po 25%.
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Rys. 4.1. Rozdziat obcigzenia miejscowego przylozonego do jednej belki lub pola stropu
gestozebrowego na belki sgsiednie

¢+ Ocena nosnosci stropu z uwagi na zginanie

Schemat statyczny oraz najbardziej niekorzystny sposob obcigzenia belek stropu spo-
wodowany przejazdem angiografu OEC 9900 wzdtuz korytarza komunikacyjnego przedsta-
wiono narys. 4.2.

a) P= 10  P= 100
3980 ” ” 3980
160 Lwﬂ ﬂ 160 1640
X 3 ¥ P
A 1 A
T 197 | 61 | 197
180 cm | " ogcm | | 180 cm
T 458 cm i
b) P =102 P =102
3980 ” H%O
1,6|40 1,640 ﬂ
& v
A 1
D 394 | 64
360 cm | '98 cm
458 cm T

P =0,25G =0,25x4,08 = 1,02 KN —max. obcigzenie obliczeniowe przekazywane
przez kota angiografu na jedng belke stropu

Rys. 4.2. Sposob obcigzenia belki DMS korytarza komunikacyjnego cigzarem wlasnym stropu (g),
obcigzeniem uzytkowym (q) oraz oddziatywaniem angiografu (P): a) schemat odpowiadajgcy
max. momentowi zginajgcemu, b) schemat odpowiadajqgcy max. sile poprzecznej

Obliczenia przebiegu zmiennosci momentdéw zginajacych i sit poprzecznych dla obu
analizowanych schematoéw obcigzen przedstawionych na rys. 4.2 przeprowadzono w progra-
mie RM-Win, a ich wyniki na rys. 4.3.

a) 1020 1020
350 ” 390
160 LTO J l J l 1340 Liao
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Rys. 4.3. Przebieg zmiennosci sit przekrojowych w stropie korytarza komunikacyjnego a) schemat
odpowiadajqgcy maksymalnemu momentowi zginajgcemu, b) schemat odpowiadajgcy
max. sile poprzecznej

Wysokos¢ strefy $ciskanej oraz obliczeniowa no$nos$¢ Stropu z uwagi na zginanie:

F,-R, 247-310
b, R, 7-143
Mg =F,R, (d—05x)=247-310-(24,2—-0,5-7,65) - 1073,
Mg = 15,60 kN -m > M4, = 15,10 kN - m,

X =7,65cm,

nos$nos$¢ stropu korytarza komunikacyjnego umozliwia bezpieczny transport angiografu.

%+ Ocena nosnosci stropu z uwagi na $cinanie

No$nos$¢ stropu z uwagi na $cinanie okre§lono z zaleznosci:

Ve =2Bs Ry by d?-qs — Ras* F,
gdzie: B = 0,12 — z uwagi na posredni sposob oparcia belek DMS na monolitycznych,
poprzecznych zebrach korytarzowych o przekroju bxh = 40x40 cm.
Dla betonu klasy B25 ze zbrojeniem poprzecznym w postaci dwuramiennych strzemion

$4,5 0 fs = 0,16 cm? rozmieszczonych co 10 cm, wykonanych ze stali St0S (Ra = 190 MPa)
otrzymano ostatecznie:
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R, F. 08-19,0-2:0,16
S 10

Vp =2 \/0,12 +1,43-5,0-24,22-0,486 —-0,8-19,0-2-0,16 = 26,39 kN,

= 0,486 kN/cm,

qs =

Ve = 26,39 kN > V., = 13,31 kN,

warunek zostat spetniony z duzym zapasem bezpieczenstwa.

% Ocena rysoodpornosci stropu

Szeroko$¢ rozwarcia rys prostopadtych w belkach DMS stropu korytarza komunikacyj-
nego okreslono w programie ,,RYSUG 2” dla danych geometrycznych 1 materiatowych przy-
jetych w pkt. 4.3. Obliczenia przeprowadzono jak dla stropu swobodnie podpartego biorac
pod uwage charakterystyczne obcigzenia stale (gk = 3,32 kN/m), cz¢$¢ dlugotrwata obcigzenia
zmiennego (gx = 1,80 KN/ m? ; ¥4 = 0,5) oraz charakterystyczne, dynamiczne oddziatywanie
kot angiografu (P = 1,02 kN) traktowane w catos$ci jako obcigzenie krotkotrwate:

q=%,q; =05-065-180 = 0,585 kN/m ;P = 025G = 1,02 kN .

Schemat statyczny oraz sposob obcigzenia najbardziej wytgzonej belki analizowanego stropu
przedstawiono narys. 4.4.

gk = 3,320 I I 9c=3,320
q=0,585 q=0585 ﬂ 4=0585 q=0585
& ¥ ! $
a 1 A
a=197 | b=es | a=197
c =180 | " od=98 T | c =180
T ly=458 T

Rys. 4.4. Schemat statyczny oraz najbardziej niekorzystny sposob obcigzenia belki DMS
stropu korytarza komunikacyjnego podczas przejazdu angiografu

Moment zginajacy od charakterystycznych obcigzen statych (gk) oraz dtugotrwalej cze-

$ci obcigzenia zmiennego (Q):

My, = 0,125 g - 15, = 0,125 3,32 - 4,58% = 8,705 kN - m,

M,=05q-c*=05-0585-1,80% = 0948 kN - m,
Mg, +q = 8,705+ 0,948 = 9,65 kN - m,
moment zginajacy od charakterystycznych, dynamicznie oddziatywujacej pary kot angiografu
oraz charakterystycznych obcigzen catkowitych:

Mp=P-a=1,02-197 =2,01kN-m,

M =M, q+Mp=965+2,01=1166kN -m.
Wyniki obliczen szerokosci rozwarcia rys prostopadtych wg programu ,,RYSUG 2” dla cha-
rakterystycznych obcigzen statych oraz dlugotrwalej czg$ci obcigzenia zmiennego:
e sprezysto-plastyczny wskaznik przekroju Wy, = 2432,1 cm?,
e moment rysujgcy Mg, = Wep, * Ry = 2432,1+ 1,55+ 1073 = 3,769 kN - m
e odlegtos¢ migdzy rysami prostopadtymi [ = 6,92 cm,
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e ramig sit wewnetrznych w przekroju zarysowanym zy = 21,67 cm,
e naprezenia w zbrojeniu rozcigganym w przekroju przez rys¢ o, = 180,37 MPa,
e wspotczynnik wyrazajacy stosunek naprezen w zbrojeniu rozcigganym na odcinku mig-
dzy rysami do napr¢zen w zbrojeniu w przekroju przez ryse ¥, = 0,988,
e Srednia szeroko$¢ rozwarcia rys prostopadtych ag,. = 0,059 mm
e wspoélczynnik wyrazajacy stosunek rysy o maksymalnej szerokosci rozwarcia do rysy
sredniej kf = 1,956,
e szeroko$¢ rozwarcia rys od obcigzen stalych i1 dlugotrwalej czg¢sci obcigzenia zmiennego
Afe+ay = kr " ag- = 1,956 - 0,059 = 0,115 mm,
e przyrost szerokosci rozwarcia rys od krotkotrwatego oddziatywania angiografu
Wyp = 2432,1 cm® ; Mg, = 3,769 kN - m ; Mp = 2,01 kN -m ; 0, = 37,55 MPa ;
Y, =10; Zp = 21,67 cm; ay, = 0,012 mm ; kf =20; Aaf = 0,024 mm ;
ar = Af(k+a) T Aaf =0,1154+ 0,024 = 0,14 mm < Agop = 0,30 mm,

warunek zostat spelniony.

RS

% Ocena ugiecia stropu podczas przejazdu angiografu

e Dane materialowe oraz geometria belki:
Beton klasy B25: R, = 18,6 MPa ; R, ,, = 1,55 MPa ; E,, = 30 - 103 MPa.
Stal 18G2: R, = 355 MPa ; E, = 210 - 103 MPa ; zbrojenie 1$11,7 + 1$13,3 mm o Fa
= 2,47 cm? ; Fac = 0,5 cm? ; geometria przekroju: by, xh =6,5x27 cm ; beryxhpq =
9,5x55cm;a; =28cm;a=14cm;d=27-28=242cm;l,; =458 cm.

Jezeli na element dziata ,,1 ” rodzajow obcigzen, dla ktorych znane sa wspotczynniki
a4, to wspotczynnik a, dla obcigzenia catkowitego mozna wyznaczy¢ z nastgpujacej zalez-
nosci:

M;

%= ), %y

-

i=1
gdzie: ay; — bezwymiarowy wspotczynnik wyznaczony wedtug zasad mechaniki budowli dla
.1~ tego rodzaju obcigzenia,
M; — moment zginajacy wyznaczony dla ,,i”- tego rodzaju obcigzenia dla tego miejsca
wzdhluz rozpietosci elementu, w ktorym oblicza si¢ ugiecie,
M — moment zginajacy od catkowitego obcigzenia charakterystycznego oddzialywuja-
cego na belke stropu, wyznaczony w tym samym przekroju co moment M;.

Wspotczynnik a4, dla dlugotrwalej czesci charakterystycznego obcigzenia zmiennego:

LMol _aly (e[ (cY
92 E] T 48E] \ls ler) |

_ 0,585 - 4,582 (1,80)2 ., (1,80)2 01121
%92 = 480,948 \458) | - e

48 48
Qe == tgo =~ 0,121 = 1,076,
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wspotczynnik a3 dla oddziatywania pary kot angiografu (,3 =a/l,s =1,97/4,58 = 0,43):

2 2
ags = 0,125 — == 0,125 — — =0,0942,
48 48
ez = = g3 = 7+ 0,0942 = 0,904,

wspotczynnik @, oraz aj dla charakterystycznych obcigZen statych oraz dlugotrwalej czgsci
obcigzenia zmiennego:

ag1 = 5/48 — wspotczynnik dla rownomiernie obcigzonej belki wolnopodpartej,

Mor 4 g, Mo 2 8705 411512948 _ 1040
Ayg = g1 —— Ag2 = ) te—— =\, )
9= %ty " "M, . 48 9,65 9,65
48 48
ay = ? ag = ? ' 0,1049 = 1,008 .

Wiyniki obliczen ugigcia stropu w programie ,,RYSUG 2” dla charakterystycznych obcigzen
statych oraz dlugotrwatej czesci obcigzenia zmiennego:

o przekrdj zarysowany — M = 9,65 kN - m > agMs, = 1,064 - 3,769 = 4,01 kN - m,

e sztywnos$¢ przekroju zarysowanego przy krotkotrwatym dzialaniu obcigzen catkowitych
Bi(k+ay = 1827,30 kN - m?

o sztywnos¢ przekroju przy krotkotrwalym dziataniu obcigzen dtugotrwatych
Bi(ay = 1899,66 kN - m?,

e sztywnos¢ przekroju przy dtugotrwatym dziataniu obcigzen dtugotrwatych
Bgay = 1123,70 kN - m?,

% ugigcie krotkotrwate od obcigzen catkowitych fekray = 1,233 cm,
% ugiecie krotkotrwate od obcigzen dlugotrwatych fr@ = 1,077 cm,
¢ ugiecie dtugotrwate od obcigzen dtugotrwatych fa@) = 1,821 cm,

% ugiecie stropu od obcigzen statych i dtugotrwatej czgéci obcigzenia zmiennego
f = fk(k+d) - fk(d) + fd(d) = 1,163 - 1,001 + 1,693 = 1,85 cm,
% przyrost ugiecia od krotkotrwatego oddzialywania angiografu  Af = 0,24 cm ,
% ugiecie catkowite
lef 458
fe=f+Af=185+0,24cm = 2,09cm < fy,p =m=m=2,29cm,

podczas przejazdu angiografu wzdluz korytarza komunikacyjnego ugiecie analizowanego
stropu bedzie bliskie wartosci dopuszczalne;.

4.5. Bezpieczenstwo stropu sali nr 4 po wprowadzeniu angiografu i innego sprzetu

Obliczenia sit przekrojowych dla najbardziej niekorzystnego usytuowania angiografu,
stacji roboczej 1 stotu pacjenta wykonano w programie RM-Win dla czterech belek, ktorych
usytuowanie przedstawiono na rys. 4.5. W obliczeniach tych przyjeto obustronne, swobodne
podparcie tarczy stropu oraz uwzglgdniono nastepujgce dodatkowe zatozenia:
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e oddzialywanie pary kot angiografu i innego sprzetu medycznego — w zaleznos$ci od jego
usytuowania wzgledem belek nosnych — przejmowane bedzie przez 3 lub 4 Zzebra stropu
zgodnie rys. 4.1,

e kota jezdne angiografu oraz stacji roboczej usytuowane sa symetrycznie wzgledem osi
belki nr 2 (rys. 4.5),

e stol pacjenta oraz angiograf potozone sg wspotosiowo w potowie rozpigtosci stropu, na-
tomiast stacja robocza w odlegtosci 80 cm od krawedzi blatu stotu,

Oddziat Kardiologii

\ | \ |
/l F A I
=V Vi

N [de) Je
IRl ]J:%ﬂ S
BL . =
o100, B L
=200 ] || \
L NS
I | BL-2 & o
ST 0 | I ‘ <
TR iy
o 90;‘ | ﬂ“'z'_ ‘
=1 80 ” |
()
iz B
ol [ I o
o =1 R
o [}
/ § 96 120
I
[ I
: }h LJ Nr 5
L4 7
1 |
| |

1 — angiograf OEC 9900 ; 2 — stacja robocza z monitorem ; 3 — st6t pacjenta

Rys. 4.5. Przyktadowe usytuowanie angiografu, stacji roboczej i stofu pacjenta prowadzgce
do niekorzystnego wzrostu obcigzen eksploatacyjnych przypadajgcych na trzy kolejne
belki stropu DMS oznaczone symbolami BL-1, BL-2 oraz BL-3

e dynamiczne oddzialywania angiografu i stacji roboczej uwzgledniono poprzez przyjecie
wspotczynnika obcigzenia o wartosci £ = 1,2 przy jednoczesnym zatozeniu, iz urzadze-
nia te nie beda przemieszczane jednoczes$nie,

e uwarunkowane aktualng no$noscig stropu (patrz pkt. 4.1 1 4.2) obciazenia uzytkowe
przyjeto w wielkosci q = 1,80 kN/m?.
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Schematy, wartosci charakterystycznych i obliczeniowych obcigzen statych i zmien-
nych oraz wyniki obliczen momentow zginajacych i sit poprzecznych uzyskane w programie
RM-Win dla belek BL-1 + BL-4 w sytuacji obliczeniowej przedstawionej na rys. 4.5 oraz
zgodnej z wczesniej przyjetymi zatozeniami, przedstawiono na rys. 4.6.

P, =0,60 (0,60

BL-1 P,=0,768 (0,64)

g=13,98(3,32) kN/m

|

H P=0768

QLG4 T RN <> {} 17 [ 1B
Y
A /N B
343 s | s
182 | 49 | T
194 A 194
T 463

P1=0,4x0,5x3,2x1,2 = 0,768 (0,64) KN — 40% oddziatywanie przemieszczajacego si¢ angiografu,
P, = 0,5x0,5x2,4x1,0 = 0,60 (0,60) KN — 50% statyczne oddziatywanie stacji roboczej,

Mmax = 15,42 KN-m ; VAo=13,20kN ; Vg=13,93kN ; Mg=8,88 kN-m ; Mp; =1,24 KN-m,
Mpz = 0,57 KN-m ; Mg=0,97 kN-m ; WY4=0,5; Mc=11,66 kN-m dla x=2,409 m.

BL-2 P1=0,96 (0,80) | P5=015 [| =096  P,=0,60(0,60)
9=3,98(3,32) kN/m
P T T = A
i
INAN B
343 | 59 | 81 =
182 0] 75 || 182
2135 N 2135
463

P1=10,5%0,5x3,2x1,2 = 0,96 (0,80) kN — 50% oddziatywanie przemieszczajacego si¢ angiografu,
P, = 0,5x0,5x2,4x1,0 = 0,60 (0,60) kN — 50% statyczne oddziatywanie stacji roboczej,

Ps = 0,1x0,5x3,0x1,0 = 0,15 (0,15) kN — 10% statyczne oddziatywanie stolu pacjenta,

Mmax = 16,11 KN-m ; Va=1354 kN ; Vg=14,27kN ; Mg=8,89 kN-m ; Mp; =1,55 kN-m,
Mp = 0,56 KN-m ; Mp3 =0,32 kN-m ; Mq=0,97 KN-m ; M¢=12,29 kN-m dla x=2,382 m.

Py=0,768 (0,54)
BL -3 Py=0,60(0,60) po=060  P2=0,60(060)
9="1398(3,32) N /m
q:‘|,64(m7JkN m | E; q:]164R]
A
AN B
343 |55 | e1——
1935 20] 38 |20| T 1935
0 |21] 271
463

P1=10,4x0,5x3,2x1,2 = 0,768 (0,64) kN — 40% oddzialywanie przemieszczajacego si¢ angiografu,
P, = 0,5x0,5x2,4x1,0 = 0,60 (0,60) KN — 50% statyczne oddziatywanie stacji robocze;j,
P; = 0,4x0,5x3,0x1,0 = 0,60 (0,60) kN — 40% statyczne oddziatywanie stolu pacjenta,

Mmax = 17,26 KN-m ; VA=13,99 kN ; Vg =14,72kN ; Myg=8,89 kN-m ; Mp1 =1,70 kN-m,
Mpz = 0,56 KN-m ; Mpz =128 KN-m ; Mq=1,10 kKN-m ; M¢=13,53 kN-m dla x=2,381 m.
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P1=0,192 (0,16)
BL-4 P5=0,60 (0,0) P;=0,60 P2=0,60(0:60)
g=3,98(3,32) kN /m
\
=T B4 T kN/m V] |a=184y]
Y | \

A . B
T 343 | 5 | 61—
182.5 130 72 | |13 T 1825
221 T 221
483

lef = 444 + 2x4,5 + 10 = 463 cm — obliczeniowa rozpig¢tos¢ stropu sali chorych Nr 4,
P1=0,1x0,5x3,2x1,2 = 0,192 (0,16) kN — 10% oddzialywanie przemieszczajacego si¢ angiografu,

P, = 0,5x0,5x2,4x1,0 = 0,60 (0,60) KN — 50% statyczne oddziatywanie stacji roboczej,

P3 = 0,4x0,5x3,0x1,0 = 0,60 (0,60) kN — 40% statyczne oddziatywanie stotu pacjenta,

g = 0,65x5,11x1,2 = 3,984 (3,32) kN/m — cigzar wlasny stropu przypadajacy na jedna belke DMS,

q = 0,65x1,80x1,4 = 1,638 (1,17) KN/m — obciazenie uzytkowe przypadajace na jedna belk¢ DMS,

ga = Waxqx = 0,5x1,17 = 0,585 kN/m — dtugotrwata cz¢$¢ charakterystycznego obciazenie uzytkowego,
Mmax = 15,54 KN-m ; Va=13,23kN ; Vg=13,96 kN ; Mg=8,89 kN-m ; Mp; =0,42 kKN-m,

Mp2 = 0,56 KN-m ; Mpz =1,17 KN-m ; Mq=0,99 KN-m ; M¢=12,03 kN-m dla x=2,381 m.
Uwaga: W nawiasach podano charakterystyczne wartosci obcigzen.

Rys. 4.6. Wyniki obliczen sif przekrojowych od obliczeniowych oraz charakterystycznych
obcigzen diugo i krétkotrwatych dla belek BL-1 +BL-4 przy najmniej korzystnym
oddziatywaniu angiografu, stacji roboczej i stotu pacjenta

Obliczeniowa nosnos¢ na zginanie i $cinanie belek DMS opiniowanego stropu:
Mg = 15,60 kN-m}
Vg = 30,07 kN
Poroéwnanie no$nosci na zginanie 1 $cinanie z obliczeniowymi wartosciami momentow zgina-
jacych i sit poprzecznych belek BL-1 + BL-4 przedstawiono w tablicy 4.3.

wedlug pkt. 4.2 14.4.

Tablica 4.3

Bezpieczenstwo analizowanego stropu w ujeciu globalnego wspotczynnika
pewnosci z uwagi na zginanie i scinanie

Analizowana Oznaczenie
sytuacja belki Ocena no$nosci najbardziej wytezonych belek DMS
obliczeniowa
BL-1 Mgr =15,60 KN-m > Mpax = 15,42 KN-m Sobt =1,56>s=1,5
Zainanie BL-2 Mg = 15,60 kKN-Mm < Mpnax = 16,11 KN-m zbyt mata nosnos¢
g BL-3 Mg =15,60kN-Mm < Mpnax=17,26 KN-m zbyt mala nosnos¢
BL-4 Mg = 15,60 KN-m > Mpax = 15,54 KN- m Sobt = 1,51 =s=15
BL-1 Vr=30,07 KN > V=13,93kN o
Soinani BL-2 Ve =30,07 kN > V = 14,27 kN Nosnosc zachowana
cinatie BL-3 Ve = 30,07 kN > V= 14,72 kN S
ezpleczenstwa
BL-4 Vr =30,07 KN > V =13,96 kN
Beton klasy B25: R, = 14,3 MPa ; Ry, = 1,03 MPa ; stal 18G2: R, = 355 MPa ; R, = 310 MPa ; zbrojenie
Fa = 2,47 cm? ; geometria przekroju: by, xh = (5 + 7)x27 cm ; d =24,2cm ; l,, = 463 cm,,
s — globalny wspodtczynnik bezpieczenstwa wyrazajacy stosunek no$nosci przekroju na zginanie wyznaczone;j
dla charakterystycznej wytrzymatosci betonu i stali do maksymalnego momentu zginajacego okreslonego
od charakterystycznych obciazen catkowitych.

Uwaga: Najsilniej obcigzony obszar stropu wymaga wzmocnienia Z uwagi na zginanie,



34

Ekspertyza oraz projekt przystosowania stropu Oddziatu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie pod montaz angiografu

¢ Ocena szerokosci rozwarcia rys prostopadlych

Szeroko$¢ rozwarcia rys prostopadtych okreslono w programie ,,RYSUG 2” dla danych
geometrycznych i materialowych przyjetych w pkt. 4.3. Obliczenia przeprowadzono dla naj-
bardziej wyt¢zonej belki BL-3 biorgc pod uwagg charakterystyczne obcigzenia state (gk =
3,32 kN/m), cze$é dhugotrwatg obcigzenia zmiennego (qx = 1,80 KN/ m? ; ¥4 = 0,5) oraz cha-
rakterystyczne, dynamiczne oddziatywanie kot angiografu (P1), stacji roboczej (P2) i stotu
pacjenta (Ps3) — traktowanych w catosci jako obcigzenie dlugotrwate:

q=%;q9,=05-0,65-180=0,585kN/m.
Schemat statyczny, usytuowanie oraz wartosci obcigzen oddziatywujacych na belke BL-3
przedstawiono na rys. 4.4. Obliczenia szerokosci rys przeprowadzono dla nast¢pujacych war-
to$ci momentow zginajacych:
Mg = 8,89 KN-m — charakterystyczna warto$¢ momentu 0d ci¢zaru wiasnego stropu,
Mg = 1,10 KN-m — moment zginajacy od dlugotrwalej czesci obcigzenia zmiennego,
Mc = 9,99 kKN-m — moment od charakterystycznych obcigzen catkowitych przed obcigze-
niem stropu angiografem, stacja robocza i stotem pacjenta,
Mp, = 1,70 KN-m — moment od dlugotrwatego oddziatywania kot angiografu,
Mp, = 0,56 KN-m — moment od dtugotrwatego oddziatywania kot stacji roboczej,
Mp; = 1,28 KN-m — moment od dlugotrwatego oddziatywania stotu pacjenta.
Wyniki obliczen szeroko$ci rozwarcia rys prostopadtych w programie ,,RYSUG 2” dla cha-
rakterystycznych obcigzen statych oraz dlugotrwatej czg¢sci obcigzenia zmiennego:
e sprezysto-plastyczny wskaznik przekroju Wy, = 2432,1 cm3,
e moment rysujacy Mr, = Wy, * Ry, = 2432,1-1,55-107% = 3,769 kN - m,
e odleglos¢ migdzy rysami prostopadtymi [ = 6,91 cm,
e ramig sit wewnetrznych w przekroju zarysowanym zy = 21,70 cm,
e napre¢zenia w zbrojeniu rozcigganym w przekroju przez rys¢ o, = 195,2 MPa,
e wspoélczynnik wyrazajacy stosunek naprezen w zbrojeniu rozcigganym na odcinku mig-
dzy rysami do napr¢zen w zbrojeniu w przekroju przez rys¢ ¥, = 1,0,
e Srednia szerokos$¢ rozwarcia rys prostopadtych ag- = 0,064 mm
e wspotczynnik wyrazajacy stosunek rysy o maksymalnej szerokosci rozwarcia do rysy

sredniej kr = 1,929,

e szeroko$¢ rozwarcia rys od obcigzen stalych i1 dlugotrwalej czg¢sci obcigzenia zmiennego
Afe+a) = K * ag- = 1,929 0,064 = 0,124 mm,,

e przyrost szerokosci rozwarcia rys od dlugotrwatego oddzialtywania angiografu, stacji

roboczej oraz stotu pacjenta:

AM =170+ 0,56 + 1,28 = 3,54 kN - m,
Wyp = 2432,1 cm® ; Mg, = 3,769 kN - m ; Ao, = 66,05 MPa ; ¥, = 1,0;
zg = 21,7cm I, = 6,91 cm ; Aag = 0,021 mm ; kf = 2,0 ; Aay = 0,043 mm ;
ar = Ark+a) +Aar = 0,124 + 0,043 = 0,17 mm < agop = 0,30 mm,

warunek zostat spetniony.

% Ocena ugiecia stropu
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Ugigcie stropu — podobnie jak szerokos¢ rozwarcia rys prostopadlych — okre§lono przy
wykorzystaniu programu ,,RYSUG 2”.

Maksymalny moment zginajacy od charakterystycznych obcigzen dtugo i krotkotrwa-
tych przed obcigzeniem stropu angiografem, stacja roboczg i stolem pacjenta:

My =889kN-m ; M, = 1,10 kN - m,
M. =889+ 110=999 kN -m.
Wspoétczynnik a4q dla oddziatywania pary kot angiografu (,8 =afler =2,21/4,63 = 0,47):

2 0,477?
ag = 0,125 — == 0,125 — =0,0870,
48 48
g = Ag1 = ¢ 0,0870 = 0,835,

wspétezynnik a4, dla oddziatywania pary kot stacji roboczej (P, = 0,60 kN ; x = 2,38 m;
b1 = 1,2 m, b2 = 0,61 m)

SMpzlgf_a .Pz'x'(bl‘l‘bz)'lef
48E] ~ 97 EJ ’
5Mp, -1 5-0,56-4,63

g, = T of = 0,1045,
48P, (by +by)x 48-0,6-(1,2+0,61)-2,38
48 48

Qe = = gz = 0,1045 = 1,003,

wspotczynnik ag; dla oddziatywania stotu pacjenta (C = b/l = 2,235/4,63 = 0,48):
2 0,4822

agz = 0,125 — 3 = 0,125 — = 0,0862,

48 48

Qs = 7 g =+ 0,0862 = 0,827 .

Wspotczynnik a, oraz a; dla dtugotrwatego, tacznego oddziatywania angiografu, stacji robo-
czej oraz stolu pacjenta:

M, M,

Ay =y = b ) —2 b s —2 : IMp, = 354 kN -m,
9 My, T Mp, P E M, &
= 0,087 -—— + 0,1045 - —— + 0,0862 - —— = 0,0894 ,
% 354 354 354
48 48
== ag=— 0,0894 = 0,858,

wspotczynnik ag oraz a;, dla dlugotrwatej czgsci charakterystycznego obcigzenia zmiennego:

Lo Mol _acly (N[ (e
927 E]  ~ 48E] \ly ler) |

0,585 4,632 /1,935\° 1,935\2

%92 = 481,10 '<4,63> [ B (4,63) 120’1099’
48 48

U = 7 gz = = 0,1099 = 1,056.

Wyniki obliczen ugigcia w programie ,,RYSUG 2” dla charakterystycznych obcigzen statych
oraz dtugotrwatej czesci obcigzenia zmiennego:
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o przekrj zarysowany — M = 9,99 kN - m > agMs, = 1,064 - 3,769 = 4,01 kN - m,

e sztywnos$¢ przekroju zarysowanego przy krotkotrwatym dzialaniu obcigzen catkowitych
Bi(k+ay = 1805,75 kN - m?

e sztywnos$¢ przekroju przy krétkotrwatym dziataniu obcigzen dlugotrwatych
By(ay = 1883,95 kN - m?,

e sztywnos$¢ przekroju przy dtugotrwatym dziataniu obcigzen dtugotrwatych
Bgay = 1119,13 kN - m?,

¢ ugiecie krotkotrwate od obcigzen catkowitych frk+a) = 1,243 cm,
% ugiecie krotkotrwale od obcigzen dlugotrwatych fr@ = 1,054 cm,
% ugiecie dtugotrwate od obcigzen dtugotrwatych fa@y = 1L774 cm,

+* ugigcie stropu od obcigzen statych i dlugotrwatej czesci obcigzenia zmiennego
f = fk(k+d) - fk(d) + fd(d) = 1,243 - 1,054+ 1,774 = 1,96 cm,
% przyrost ugiecia 0d dtugotrwatego oddziatywania angiografu, stacji roboczej
oraz stotu pacjenta Af =0,61cm,
¢ ugiccie catkowite:
lef 463
fe=f+Af=196+0,61cm = 2,57 cm > [y, =m=m=2,326m,
warunek nie zostat spetniony, ugigcie belki BL-3 w stosunku do stanu istniejacego (f =

1,92 cm) ulegnie zwigkszeniu 0 okoto 34%.

4.6. Obliczenia sprawdzajace warstwy jastrychu cementowego

Obliczenia sprawdzajace nosnosci na zginanie oraz przebicie warstwy jastrychu cemen-
towego o grub. 65 mm przeprowadzono zgodnie z normg PN-84/B-03264 jak dla przekroju
betonowego przy uwzglednieniu nastepujacych zatozen:

e charakterystyki wytrzymato$ciowe jastrychu przyjeto na podstawie analizy wynikow
badan odwiertow rdzeniowych, ktorych rezultaty przedstawiono w pkt. 3.2,

e warstwa jastrychu utozona na stropie odpowiada pod wzgledem wytrzymatosciowym €O
najmniej klasie B10 (R, = 10 MPa ; Ron; = 0,46 MPa), a jej minimalna grubos$¢ jest nie
mniejsza niz 60 mm,

e schemat statyczny jastrychu to wieloprzestowa ptyta o rozpigtosci przesta les = 65 cm
obcigzona cigzarem wlasnym, warstwami podlogowymi, réwnomiernie roztozonym ob-
cigzeniem uzytkowym = 2,0 KN/m? oraz najbardziej niekorzystnym oddziatywaniem
kot angiografu i stolu pacjenta w wielkosci P = 0,5 (3,2x1,2 + 3,0) = 3,42 kN.

% Zestawienie obcigzen:

— ceramiczne ptytki podtogowe grub. 8§ mm 0,008x24,0 = 0,192 kN/m?
— warstwa wyréwnawcza + klej grub. 18 mm 0,018x21,0 = 0,378 kN/m?
— jastrych cementowy grub. 65 mm 0,065x21,0 = 1,365 kN/m?

Razem: g = 1,935 kN/m?
— obcigzenie uzytkowe g = 2,0 kN/m?

¢ Nosnos$¢ jastrychu z uwagi na zginanie
Moment zginajacy od obliczeniowych obcigzen statych i uzytkowych:
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(9o + q0) " lef ,(1935-1,2+2,0-1,4) - 0,65

=+
Mgiq == 12 12 ’
My1q =%0,180 kN -m,

moment zginajacy od obliczeniowych obcigzen stalych oraz oddzialywania kot angiografu
1 stolu pacjenta:

Go ' lzp P-lgy 1,935-1,2-0,652 3,42-0,65
M, == ==
grr < 12 8 12 T8 ’
Mgip =+0,360 kN - m.

Moment zginajacy przenoszony przez pasmo jastrychu o szerokosci b =1,0 m:
Mg = 0,292 b - h? - Ryp, = 0,292-100- 620,46 - 1073,
Mg = 0,483 kN -m > My, p = +0,360 kN - m — warunek zostat spetniony.
% Nosnos¢ jastrychu z uwagi na przebicie
Srednia arytmetyczna obwoddéw powierzchni, na ktora dziata sita przebijajaca (axb =
20x10 cm) oraz powierzchni powstajacej przy zatozeniu rozktadu naprezen Scinajacych pod
katem 45°:
u, = 0,5y +uy) =2-[(a+b)+2h-tg30°] =73,8cm,
u, =2-[(20+10)+2-6-tg30°] = 73,8cm,
sita przebijajgca oraz obliczeniowa no$nos¢ warstwy jastrychu:
N, =0,25(32-1,2+30) = 17,1 kN — suma reakcji angiografu i stotu pacjenta,
Ny, < Rpp;-up-h,
N, =17,1kN < 0,46-73,8:6,0-10~" = 20,3 kN,

warunek zostat spetniony.

5. Propozycje materialowe oraz zalecenia dotyczgce przystosowania stropu do
przenoszenia zwiekszonych obciazen technologicznych

W celu spetnienia podstawowych kryteriow bezpieczenstwa uzytkowania opiniowanego
stropu DMS konieczne jest zwigkszenie jego no$nosci. Analizg obj¢to dwa rozwigzania kon-
strukcyjno-materialowe charakteryzujace si¢ relatywnie malg ingerencja w istniejacg kon-
strukcje obiektu, tj.:

e wariant 1 — wzmocnienie stropu poprzez doklejenie do uszorstnionych, starannie
oczyszczonych i odtluszczonych dolnych powierzchni belek DMS tasmy z wiokien we-
glowych niskomodutowej 50x1.2,

e wariant 2 — podchwycenie wzmacnianego obszaru stropu rusztem wykonanym z dwu-

teownikow IPE 220 i 200, opartych na stalowych wspornikach mocowanych na istnie-
jacych $cianach no$nych za pomocg kotew wklejanych M16 kl. 8.8.

“* Wzmocnienie belek stropu tasmami weglowymi

Koncepcj¢ wzmocnienia stropu z wykorzystaniem tasm kompozytowych przedstawiono
na rys. 5.1. Obliczenia nos$nosci, odksztatcen oraz naprezen w betonie, stali zbrojeniowej i
taSmic weglowej— przed i po wzmocnieniu przekroju belek - przeprowadzono
w programie FRP Lamella 5.4 udostgpnionym przez firm¢ S&P Poland.
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Oddziat Kardiologii - sala chorych nr 4 usytuowana
na |l pietrze

480

T

X

| 1B |

z
434 1
o 120 .
o1 ]
o | 2
—|
1 1 ! I I
I Nr4 .
| | B & I, |
" 42 L 438 - L 42 L
I 1 1 1
- S

- $cuny do wyburzenia

PRZYJETO TASMY: S&P (- Laminate 50»1.2 o tacznej dugoéei L =22,24m
Tasmy klci¢ na oczyszezonyeh stopkach belck DMS klgjem RESIN 220

]

::M - $ciana do wykonania

Rys. 5.1. Proponowane wzmocnienie tasmami kompozytowymi CFRP —50/1.2 mm belek DMS
stropu nad I pigtrem w obszarze pomieszczenia Nr 4, gdzie planowana jest instalacja
angiografu, stacji roboczej i stotu pacjenta

Tablica 5.1
Wiasciwosci tasmy kompozytowej z wiokien weglowych S&P Lamelle CFK 150/2000
Szerokczs’ré/ Sita Wydtuzenie Modut Wytrzymatos¢ | Sila charakter.
grubos¢ o . charakterystyczna | przenoszona
. rozciagajaca | przy zerwaniu Younga : : .
tasmy IN] ) [GPa] na rozcigganie przez tasme
[mm/mm] [%] [MPa] [KN]
50/1.2 58/77x10° 0,6/08 168 2800 Rson2 =196
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S&P FRP Lamella
Wzmochienie stref rozcigganych i §cinanych materiatami FRP

|[ by J| Przekréj
| |
T | . 111 Geometria
h - przekréj dwuteowy
0
b by =55 [em] by, =7 [cm] b, =95 [
:[h2 hy =27 [ecm] hy; =10 [ecm] h, =55 [o
|- by
Beton
klasa: C 20/25
fg =20 [Nmm?  og =1 [~
€q =35  [%] Ecm = 29962 [N/mm?]
e = [%o] fam=221 [N/mm?

a, =1 [-]

ct

Te =18 [-]

£ Stal
Ve — LIS -]

Zbrojenie

Zbrojenie gtéwne

nr. Ag 2 gatunek stali = dg

[em?] [cm] [N/mm?]  [N/mm?] [mm]

1 2,47 24,2 St50B 355 200000 13
Oddziatywania
Stan przed wzmocnieniem moment przestowy sita Sciskajgca
w czasie montazu wzmocnienia M  =11,51 [kNm] Néko =0 [kN]
sprezenie (okreslone statycznie) Mpo =0 [kNm] Np =0 [kN]
strefa rozciggana zarysowana
Stan po wzmochieniu moment przestowy sita Sciskajgca
stan graniczny no$nosci Mgy = 17,85 [kNm] Ngg =0 [kN]
stan uzytkowalnosci Mg = 14,15  [kNm] Nge =0 [KN]
czgsciowe wspdtczynniki bezpieczenstwa Yy = 1,26 [-1 Ynm= 0 [-1

Wzmochnienie na zginanie
FRP system

S&P CFK 150/2000 naklejany
S&P Resin 220
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Eg = 170000 [N/mm?]
fa 2800 [N/mm?]
Sfu = 16 [%0]

Te =12 [-]
e =75 [%o]

£, limit

FRP przekréj poprzeczny

nr. przekroj n¢
[mm/mm] [St.]
1 80/12 1

podstawa obliczen
w oparciu o

Stan przed wzmocnieniem

| —]
I ! JT
z |‘|__L j
nf—
H my
al’
mg¢ S¢ At Z¢
[St.] [cm] [em?] [cm]
1 5,5 0,6 27

Eurocode 2
DIBt Zulassungen Z-36.12-62 / Z-36.12-67

moment zginajacy przenoszony przez przekrdj niewzmocniony:

Mgg= 15,3  [kNm]
Mge™ 17,6 [kKNm]
Stan po wzmocnieniu
stopiert wzmocnienia:

bezpieczenstwo globalne
bez wzmocnienia FRP:

Wymiarowani

Atwyir 0.3 [cm?]
At dor= 0,6 [em?]

Sprawdzenie

MRd > MEd

odksztatcenia wstepne

X

m
I

1}
=5
N
S

12 ]

YMe

Mgy = 17,8 [kNm]
M RA= 19,1 [kNm]

— warunek zostat spetniony.

g, =-0,887 [%o]
10,6  [cm]

= 1,136  [%o]
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odksztalcenia - stan graniczny nosnosci (Afwym

T & =35 [%
12,2 [cm]

X

2]
]

. =3454 [%]
&¢ = 2,889 [%o]

€c =-1,1 1 [%o]
x =109 [cm]
€ = 1,346 [%o] gy = 1775 [%o]
g =026 [%0]
naprezenia naprezenia graniczne
beton Ccmax =-16,04  [N/mm?] O it =-12 [N/mm?] é
stal zbrojeniowa O s max = 269,17  [N/mm?] O imit = 284 [N/mm?]
materiat FRP Cfmax = 44,22 [N/mm?]
S&P Clever Reinforcement Company AG (c) bow ingenieure gmbh ~ FRP Lamella 5.4

Przeprowadzone obliczenia sprawdzajace wykazaty, ze rozwigzanie to nie moze byé

wdroione do realizacji 7 uwagi na przekroczenie dopuszczalnych napreien uZytkowych
W betonie strefy Sciskanej. Zwigkszenie przekroju tasmy z 50/1.2 do 50/1.4 mm prowadzi nie
tylko do dalszego, niepozadanego wzrostu naprezen w betonie strefy $ciskanej lecz takze do
przekroczenia granicznych naprezen rozciagajacych w zbrojeniu belek. Stan ten uwarunko-
wany jest niezbyt fortunng konstrukcjg stropu DMS, tj. brakiem nadbetonu zapewniajgcego
wspolprace cienkiej, monolitycznej plyty z belkami no§nymi a tym samym duzej wrazliwosci
stropu na zarysowania wywotane zjawiskiem klawiszowania jego belek.

% Zwiekszenie nosnosci stropu poprzez podchwycenie go stalowym rusztem

Obliczenia sprawdzajace nosnosci i ugiecia belek IPE 220 stanowigcych podparcie cze-
$ci stropu nad I pietrem w obszarze pomieszczenia nr 5 (II pigtro), gdzie planowane jest usy-
tuowanie nowej Pracowni Elektrofizjologii, przeprowadzono przy uwzglgdnieniu nastepuja-
cych zatozen:

e obcigzenie uzytkowe, oddziatywanie angiografu, stacji roboczej i stotu pacjenta przejete
bedzie przez trzy pary rownomiernie rozmieszczonych stalowych rozpér (IPE 200), a ich
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reakcje przekazane na trzy gtéwne belki nosne rusztu w postaci dwuteownika IPE 220,

e usytuowanie stalowych rozpor oraz belek nosnych rusztu ustalono poprzez pomiar w na-
turze, kierujac si¢ zasada by elementy te znajdowaly si¢ w obszarze najsilniej obcigzonej
czescei stropu (rys. 5.2),

180 ’ ' 430 @P 480

1L

LI yi I
= = =

e /- 3+ — L e
{d 0 iy i 7
| - T o2l |

gl *7 =1 i 2
| v o 8 ot 2l :#*:— b i |
|= T -F g:——:_EZ#ZZZ—ZE? = |
|| o|2fl i A N 7

MEE 446 | B e o

-1 - Bl 2
s R = \
| p _ﬁé_r—;:f‘_:::—:E::E %g |
| L 17l |
| |
| |
|

[Tp]
=]

438

I [ R

Rys. 5.2. Rozmieszczenie stalowych elementow rusztu wzmacniajgcego, prefabrykowanych
belek stropu DMS oraz miejsc przekazywania obcigzen od angiografu, stacji
roboczej i stotu pacjenta

e oddziatywanie belek DMS w postaci reakcji przekazywanych przez stalowe rozpory na
gldwne belki no$ne rusztu, okre§lono biorac pod uwage nastgpujace obcigzenia:
Pa1 = 0,50%0,5x3,2x1,2 = 0,96 (0,80) kN — 50 i 25% oddziatywanie pary kot przemiesz-
Pa2 = 0,25%0,5%3,2x1,2 = 0,48 (0,40) kKN czajacego si¢ angiografu,
Pst1 = 0,50x2,4x1,0 = 1,20 (1,20) kN — 50 i 40% statyczne oddziatywanie pary kot stacji
Pst2 = 0,40x2,4x1,0 = 0,96 (0,96) KN  roboczej,
Psp = 0,4x0,5x3,0x1,0 = 0,60 (0,60) KN — 40% statyczne oddziatywanie jednej pary kot
stolu pacjenta,
Gp = (0,406 + 0,014)x1,1 = 0,46 (0,42) kKN — ci¢zar whasny stalowej rozpory IPE 200
wraz z katownikami 1 sSrubami M16,
q=1,25x1,8x1,4 = 3,15 (2,25) kN — obcigzenie. uzytkowe zebrane z pasma stropu
0 szerokosci 1,25 m,
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e rozpietos$¢ netto oraz obliczeniowg stalowych belek rusztu IPE 220 przyjeto w wielkosci:
Ih =480 — (25 + 2x3,5) =448 cm ; les = 448 — 9,5 = 438 cm,
e w analizie uwzgledniono najbardziej niekorzystng sytuacj¢ obliczeniowa z pominigciem
ciezaru wlasnego stropu, ktorej schemat statyczny oraz sposob obcigzenia przedstawiono
narys. 5.3.

Obliczenia momentdéw zginajacych 1 sit poprzecznych dla pasma stropu o szerokosci
b = 1,25 m oraz reakcji przekazywanych przez stalowe rozpory na najbardziej wyt¢zong belke
nosng rusztu przeprowadzono w programie RM-Win.

20
250 250 090090 31.;ﬂ 0960 250
T il i .
1 PN 2 x 3 2N 4 A
e A S S

Rys. 5.3. Schemat statyczny oraz sposob obcigzenia stropu po podchwyceniu go stalowym
rusztem przyjety do okreslenia reakcji przekazywanych przez rozpory na belki gtowne

OBCIAZENIA: ([kN], [kNm], [kN/m])
Pret Rodzaj: Kat P1(Tq) P2 (Td) alm] b [m]
Grupa: A "" vf= 1,00
1 Liniowe 0,0 3,150 3,150 0,00 1,31
2 Liniowe 0,0 3,150 3,150 0,00 0,61
2 Skupione 0,0 0,600 0,01
2 Skupione 0,0 0,960 0,90
2 Skupione 0,0 0,480 0,82
3 Liniowe 0,0 3,150 3,150 0,39 1,00
3 Skupione 0,0 0,600 0,39
3 Skupione 0,0 0,960 0,11
3 Skupione 0,0 0,480 0,18
4 Liniowe 0,0 3,150 3,150 0,00 1,31
4 Skupione 0,0 1,200 0,12
4 Skupione 0,0 0,960 0,70
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Reakcje podporowe:

3 4
A A
1650 T T 2119

6,516

e

— [po~

Obliczenia sit przekrojowych, no$nosci na zginanie i $cinanie oraz ugiecie najsilniej
obcigzonej belki BS-1 projektowanego rusztu podpierajacego strop pomieszczenia nr 5 prze-
prowadzono w programie ,,RM-Win”.

0330

>0 4000 ﬁ|9|50 030
J J 4

1 =

1,190 1,000 1,000 1190 |
! ! ! | H=4,580

Gp = 0,435 (0,395) kN — cigzar whasny stalowej rozpory z katownikami i §rubami M16,
P1=4,62 + 0,44 = 5,06 (0,16) kN — oddziatywanie przemieszczajacego si¢ angiografu,
P, =3,58 + 0,44 = 4,02 (0,60) kN — statyczne oddziatywanie stacji roboczej,

P;=6,51 + 0,44 = 6,95 (0,60) kN — statyczne oddziatywanie stolu pacjenta,

Ob = (1,348x1,1):4,48 = 0,33 (0,30) kN — jednostkowy ciezar wtasny belki BS-1.
Uwaga: W nawiasach podano charakterystyczne warto$ci obcigzen.

Momenty zginajace:

I ==

10507
13215 (10,86) RS2
Sily poprzeczne:
8353 7,932
2,872 2542
MM .
-~ JENE NN NN NN T
1478 -1,808 ]

Reakcje podporowe: V1 = 8,358 kN ; V2 = 9,183 kN.

L . Wymiary przekroju:

IPE 220: h=220;9=5,9;5s=110;t=9,2;r=12,0.
Charakterystyka geometryczna przekroju:

=X 200 3= 2770 J,g =205 ; A=33,4; W, = 252 : W, = 37,3,
x=91;iy=25;J),=22672,3;%k=8,6;is=94.
Materiat: S235. Wytrzymatosé¢ fyg =215 MPa.
Przekroj spetnia warunki przekroju klasy 1.
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Sily przekrojowe:
Xa=2,19m; xp,=2,19m
Obcigzenia dzialajace w ptaszczyznie uktadu:
Myx=-13,215kN -m, Vy=1478KkN, N =0,00 kN.
Naprezenia w skrajnych widknach: ot =52,5 MPa ; oc = -52,5 MPa.

Naprezenia:
—normalne:c =0,0 Ao =52,5 MPa Woc = 1,00,
— $cinanie wzdluz osi Y: A, = 12,98 cm? t=1,1 MPa yov = 1,00.

Warunki nos$nosci:
Gec =6/ Yo + 46 =0,0/ 1,000 + 52,5 =52,5 <305 MPa,
Tey=1/you=1,1/1,000=1,1 <0.58x305 = 176,9 MPa,

JoZz+312=,/5252+3x%0,02="525< 215 MPa.

Dlugosci wyboczeniowe preta:
— przy wyboczeniu w ptaszczyznie uktadu przyjeto podatnosci weztow ustalone wg zatgcznika 1
normy:
xa = 1,000 kb = 1,000 wezty nieprzesuwne = u=1000 dla lo=4,380m,
lw = 1,000x4,380 = 4,380 m,
— przy wyboczeniu w ptaszczyznie prostopadiej do plaszczyzny uktadu:
ka=1,000 kp=1,000 wezlynieprzesuwne = n=1,000 dla l,=4,380m,
lw=1,000x4,380 = 4,380 m,
— dla wyboczenia skretnego przyjeto wspotezynnik dtugosci wyboczeniowej peo = 1,000.
Rozstaw stezen zabezpieczajacych przed obrotem low = 4,380 m, dtugos¢ wyboczeniowa
lo = 4,380 m.
Sity krytyczne:
m?E] _ 3,14% x 205 x 2770

1072 = 2918,39 kN,

Ne="T"= 4,382
N = m’E] _ 3,147 x 205 x 205 10-2 = 91598 kN
YR 4,382 ’ '
N, = l(”ZE]“’ + G]T> - (3’142 X205 X 226723 142 1 goxs 6><102>
2\ 12 9,42 4,382 ’ ’

N, = 1048,96 kN .
Nos$nos¢ przekroju z uwagi na zginanie:
— wzgledem osi X
Mg = ap W fg = 1,000x252x215x1073 = 54,18 kN-m.
Wspotczynnik zwichrzenia dla A = 0,00 wynosi ¢ = 1,00.

Warunek nos$nosci:
M, 13215
©, Mg, 1,000 x 54,18

Uwaga: Nosnos¢ z uwagi na zginanie jest zachowana z duzym zapasem bezpieczenstwa.

=0,244<1,0.
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Nos$nos¢ przekroju z uwagi na Scinanie:
—wzdluz osi Y

Ve =058-4,f; =058-0,59-22,0-215-10"! = 161,86 kN,
V,=06V,=06-161,86 =97,11kN .

Warunek nos$nosci dla scinania wzdtuz osi Y:

V =9,18kN < Vi, = 161,86 kN — nosnos¢ z uwagi na scinanie jest zachowana.

Stan graniczny ugiecia:

Ugiecie wzglgdem osi Y liczone od cigciwy pregta wynosi:

amax = 4,2 mm < ag = 1/350 = 4380/350 = 12,5 mm.

Uwaga: Ugigcie najsilniej obcigzonej belki rusztu jest duzo mniejsze od wartosci granicznej.

6. Zalecenia dotyczace realizacji stalowego rusztu

Przystosowanie usytuowanego na II pictrze pomieszczenia Nr 4 dla potrzeb Pracowni

Elektrofizjologii wymaga wykonania prac przygotowawczych i adaptacyjno-remontowych,
ktorych zakres przedstawiono w pkt. 3.2 (str. 17) niniejszego opracowania.

Zwiegkszenie nosnosci czesci stropu DMS nad salg chorych Nr 5 usytuowang na | pietrze

oddziatu Kardiologii, wymaga wykonania konstrukcji odcigzajacej w postaci stalowego rusz-
tu, ktorego ogolng koncepcj¢ oraz podstawowe dane wymiarowe przedstawiono na rys. K-1.

e Prace przygotowawcze

Przed przystapieniem do montazu elementow rusztu nalezy wykona¢ od strony sali cho-

rych Nr 5 nastepujacy zakres prac przygotowawczych:

przy obu $cianach no$nych usytuowanych w osiach ,,B” i ,,C” wykona¢ niewielkie, lo-
kalne odkrywki belek DMS w celu wytrasowania ich osi na tynku sufitowym oraz
wczesniej wspomnianych przegrodach,

w kolejnym etapie na obu $cianach nosnych oraz suficie pomieszczenia wytrasowac
osie glownych elementow nosnych stalowego rusztu, tj. belek oznaczonych na rys. K-1
symbolami BS-1 i BS-2, osie belek rusztu lezg w tej samej ptaszczyznie co pionowe
osie symetrii wspornikow WS-1 oraz podpory stupowej PS-1, co preferuje uzycie do ich
wytrasowania krzyzowej poziomicy laserowe;,

sprawdzi¢ poprzez pomiar w naturze ok. 25 cm ponizej sufitu pomieszczenia — w liniach
wczesniej wytrasowanych osi belek BS-1 i BS-2 — odleglosci pomigdzy surowymi $cia-
nami nosnymi w celu ewentualnej korekty dtugosci dwuteownikow IPE 220 lub réw-
nowaznych podanych na rys. K-2 i K-3,

biorac pod uwage wytyczne wymiarowe przedstawione na rys. K-4 przystgpi¢ do wy-
znaczenia — na obu poprzecznych $cianach no$nych — poziomu blach BO-2 wspornikow
WS-1, a nastgpnie przy uzyciu poziomicy laserowej lub taty i niwelatora sprawdzi¢ czy
w potowie odlegto$ci miedzy $cianami no$nymi zachowany bedzie co najmniej 10 mm
przeswit pomiedzy sufitem i gorng potka dwuteownika IPE 220 lub rownowaznego, W
razie potrzeby skorygowac rzg¢dne poziomoéw blach BO-2,

przystapi¢ do wytrasowania i wiercenia otworéw ¢ 18 mm pod kotwy wklejane M16
klasy 8.8 stuzgce do osadzenia na $cianach stalowych wspornikow WS-1, glebokos¢
otworow bez tynku 200 mm, rozstaw w pionie i poziome 225x150 mm, patrz blacha
BO-1 rys. K-4,
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— wycig¢ gniazdo o wymiarach ~160x320 mm i giebokosci 35 + 45 mm w posadzce przy
$cianie usytuowanej w osi ,,B” (rys. K-1) pod stalowg podpore stupowg PS-1 (rys. K-5),
starannie oczysci¢ zaglebienie z kurzu, pyhu, czesci luznych i pseudo zwigzanych, obfi-
cie nawilzy¢ wodg i po przeschnieciu podtoza do stanu matowo-wilgotnego, wyréwnaé
je szybkowigzacg zaprawa lub samopoziomujaca 0 grubosci ok. 20 + 30 mm zapewnia-
jacej zlicowanie blachy podstawy podpory PS-1 z powierzchnig istniejacej terakoty,
swiezej zaprawie nalezy zapewni¢ wilgotne warunki dojrzewania przez co najmniej 48
godzin,

— po uptywie min. 3 dni od wykonania wylewki przystapi¢ do wytrasowania i wiercenia
otworow ¢ 14 mm pod kotwy wklejane M12 klasy 8.8 (rys. K-5) stanowigce polgczenie
stupowej podpory PS-1 z odcinkiem $ciany kominowej usytuowanej w osi ,,B”, pamig-
ta¢ o zweryfikowaniu i ewentualnej korekcie dlugosci ceownika 200, tak aby blacha
glowicowa BO-2 stanowigca oparcie dla belki BS-2 (rys. K-5) znajdowala si¢ na wyso-
kos$ci zapewniajacej co najmniej 10 mm przeswit pomigdzy sufitem i gorng potka dwu-
teownika IPE 220 lub rownowaznego, trasowanie otwordw ¢ 14 mm wykonaé przy
uzyciu szablonu w postaci wczesniej przygotowanego z nawierconymi otworami ceow-
nika 200 (rys. K-5, element nr 4),

— zarébwno wsporniki WS-1, jak i podpore stupowa PS-1 montowac na $cianie bez tynku
za pomocg kotew wklejanych M12 kl.8.8 w przypadku podpory PS-1 oraz M16 kl.8.8 w
przypadku wspornikow WS-1, dopuszcza si¢ mozliwo$¢ zastapienia kotew galwanicz-
nie ocynkowanymi pretami M12 i M16x1000 mm Kl. 8.8, w obu przypadkach kotwy
wkleja¢ przy uzyciu iniekcyjnej zywicy hybrydowej.

e Montaz stalowego rusztu

Przystosowanie stropu pomieszczenia Nr 4 (II pietro) do przenoszenia zwigkszonych
obcigzen eksploatacyjnych wymaga wykonania nast¢pujacych prac:

— zawieszenia na obu $cianach nos$nych usytuowanej na I pietrze sali chorych Nr 5 (rys.
K-1) stalowych, spawanych wspornikow WS-1 wykonanych zgodnie z rys. K-4 z blach
o grub. 8, 12 i 16 mm ze stali S235, wsporniki mocowaé¢ w cegle za pomocg czterech
kotew M16 kl. 8.8 przy uzyciu zywicy hybrydowej, w przypadku gdyby okazato sig, iz
otwory ¢ 18 mm pod kotwy M16 sytuujg si¢ w poziomie spoin muru, nalezy wykonac
otwory przelotowe, zastapi¢ kotwy ocynkowanymi pretami M12x1000 mm Kl. 8.8
przycietymi na odpowiednig dlugos¢, zas na przeciwleglej ptaszczyznie Sciany wpro-
wadzi¢ blachy BO-1 o identycznych wymiarach jakie stosowano we wspornikach WS-
1,

— przystapi¢ do montazu stalowej podpory stupowej PS-1, w pierwszym etapie na wysta-
jace ze Sciany kotwy M12 natozy¢ blachy dystansowe BO-3 (rys. K-5) po uprzednim
miejscowym wyprawieniu $ciany zaprawa wyrdwnawcza, a nastepnie przesuna¢ podpo-
r¢ PS-1 w miejsce projektowanego jej usytuowania, po naprowadzeniu podpory na wy-
stajace kotwy, zatozy¢ nakretki z podktadkami i lekko je dokreci¢, po sprawdzeniu i
ewentualnym skorygowaniu potozenia stupa nakretki dokregci¢ kluczem dynamome-
trycznym (wymagany moment dokrgcajacy Tinst = 8 N-m),

— glowne elementy nosne rusztu wykonac z trzech odcinkéw o dtugosci 2L1 + Lo = 2x820
+ 2760 mm — w przypadku belki BS-1 oraz L1 + Lo + L3 = 820 + 2760 + 755 mm
— w przypadku belki BS-2, scalanych w warunkach budowy poprzez czotowy styk $ru-
bowy skladajacy si¢ z dwoch blach czolowych 240x130x20 mm oraz czterech Srub
M16 klasy 10.9 HV rozsunigtych o 130 mm w pionie oraz 80 mm w poziomie (rys. K-2
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i K-3), belki rusztu zwickszajace no$no$¢ podchwytywanego stropu oprze¢ na spawa-
nych, stalowych wspornikach WS-1 oraz stalowej podporze stupowej PS-1, w razie po-
trzeby usung¢ lokalnie tynk sufitowy nad miejscami faczenia blach we¢ztowych nr 3 czo-
towych stykow Srubowych belek BS-1 i BS-2 (rys. K-4), dopuszcza si¢ mozliwos¢ rea-
lizacji belek rusztu BS-1 i BS-2 z dwoch lub jednego odcinka dwuteownika IPE 220 lub
rownowaznego (stal S235), w tym wzgledzie ostateczna decyzja nalezy do Wykonaw-
cy, ktory powinien mie¢ na uwadze mase¢ elementow montowanych na wysokosci ok.
285 cm ponad poziomem posadzki,

przycigte na odpowiednig dtugos¢ rozpory IPE 200 lub rownowaznej (Stal S235) opie-
ra¢ na dolnych stopkach belek BS-1 i BS-2 i taczy¢ z ich $rodnikami §rubami M16 kla-
sy 8.8 o dt. 50 mm poprzez dwa symetrycznie usytuowane katowniki 100x100x8 mm
(rys. K-6), w celu umozliwienia ewentualnej korekty potozenia stalowych rozpor
wzgledem belek IPE 220 lub réwnowaznych w jednym z ramion katownikow taczacych
ze sobg te elementy przewidziano wykonanie otworow typu ,,fasolka” o $rednicy 18
oraz dlugosci 24 mm,

klinowanie belek stropu DMS realizowa¢ na gornych potkach rozpér IPE 200 lub row-
nowaznych przy uzyciu stalowych blach o grub. 8, 10 i 12 mm i wymiarach 100x120
mm (rys. K-6) po wczesniejszym lokalnym odstonigciu stopek belek DMS poprzez
usunigcie tynku, Klinowanie rozpocza¢ od skrajnych rzedow rozpér wsuwajac w pierw-
szej kolejnosci blache o grub. 10 mm, a nastgpnie o grubosci nieco wigkszej od prze-
switu powstatej szczeliny, tak aby kolejna blacha wbijana byta z niewielkim oporem.

Inne dodatkowe zalecenia:

1. Otwory pod kotwy wklejane czysci¢ ze zwiercin i pytu za pomocg sprezonego powie-

trza 1 przemystowego odkurzacza.

. Przejazd angiografu, stacji roboczej i stotu pacjenta korytarzem komunikacyjnym a tak-
ze wjazd i wyjazd z usytuowanego na II pietrze pomieszczenia Nr 4 wymaga stosowa-
nia podktadéow rozprowadzajacych obcigzenia na wigkszg powierzchni¢ stropu, np.
w postaci desek o grubosci min. 38 mm lub odpowiednio sztywnych ptyt. Zalecenie to
dotyczy takze rusztowan, ktore nalezy ustawia¢ na identycznych podktadach sytuowa-
nych prostopadle do belek stropu DMS.

. Wszystkie elementy stalowe starannie oczysci¢ 1 odtlusci¢ oraz zabezpieczy¢ antykoro-
zyjnie farbg do gruntowania oraz nawierzchniowa, poliuretanowq lub akrylowq, nakila-
dang pedzlem lub natryskiem bezpowietrznym. W przypadku koniecznos$ci wykonania
ogniochronnego zabezpieczenia stali zaleca si¢ zastosowanie wyrobow malarskich tj.
trojwarstwowe] peczniejgcej powloki sktadajgcej si¢ z rozpuszczalnikowej mieszaniny
zywic oraz $rodkow pianotworczych 1 przeciw palnych. Po aplikacji 1 utwardzeniu za-
bezpieczenie to tworzy gtadka elastyczng powloke, odporng na odksztatcenia. Powloke
malarska naklada si¢ na powierzchnie uprzednio zabezpieczone przed korozja farba
podktadowa.

. Na catej powierzchni lub czg¢$ci stropu zabezpieczonej stalowym rusztem wykona¢ lek-
ki, estetyczny sufit podwieszany, natomiast stalowa podpor¢ stupowa PS-1 obudowac
ogniochronnymi ptytami gipsowo-kartonowymi.

e Sposob bezpiecznego wykonania stalowego nadproza w Scianie o grub. 25 cm

1. Wyku¢ przelotowe gniazda w miejscach projektowanego oparcia nadproza (rys.6.1):

Gniazda skrajne: dtugosé¢ 24 cm, glebokos$¢ = grubosci $ciany, wysokos¢ ok. 34 cm,
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Gniazdo posredniej podpory: dtugos$¢ 25 cm, gleboko$¢ 25 cm, wysokos¢ ok. 34 cm,
Nadproze: dwa ceowniki 200 (stal S235) rozsunigte 0 95 mm o dlugosci L = 2610 mm,
Zebra usztywniajace: 180x60x8 mm — szt. 6 w rozstawie 1058 /1052 mm

o STROP
Przelotowy otwor Stalowy|klin
¥ R 4 ! ¥
.y FEe) | [t e
£ (-0 Sciana -l R ORI 5
o | [:hdowybranianio L@
Gteb. oparcia20cm Gleb. oparcia 20cm
Poduszka 20x10 cm | Sruby M16 Stalowe nadproze
Zebro usztywniajace dwa ceowniki 200
blacha 8x70x205 mm
24 cm 221 cm 24 cm
\ I

Rys. 6.1. Stalowe nadproze sciany nosnej w osi ,, B” usytuowane nad drzwiami
i oknem obserwacji pacjenta

2. W miejscach projektowanego oparcia nadproza wykonaé poduszki 0 grub. 8 cm z szyb-
kowiazacej zaprawy montazowej z dodatkiem 25% jednofrakcyjnego zwiru 4 + 8 mm
lub grubego piasku. Rzedng poziomu oparcia ksztattownikéw nadproza ustali¢ z Dzia-
tem Budowlanym szpitala po uzgodnieniu rodzaju i wysokos$ci drzwi.

3. Po wczesniejszym nawierceniu §ciany w miejscach projektowanych przebi¢, przystapic
do wykucia przelotowych gniazd pod krotkie stalowe stemple. Przebicia Sciany wyko-
na¢ w potowie rozpigtosci przeset oraz nad podpora posrednig (rys. 6.1, fot. 6.1).

Fot. 6.1. Rozmieszczone rownomiernie na dtugosci projektowanego nadproza krotkie stalowe
stemple, ustawione w osi Sciany i wyklinowane przy uzyciu roznej grubosci stalowych blach

4. Po doktadnym wyklinowaniu stalowych stempli przy uzyciu réznej grubosci blach, przy-
stapi¢ do obustronnego nacigcia oraz przelotowego przekucia §ciany na projektowanej roz-
pictosci otworu (fot. 6.2), tj. na odcinku o dtugosci 221 cm usytuowanym pomigdzy wcze-
$niej wykonanymi z zaprawy skrajnymi poduszkami.
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Fot. 6.2. Przelotowe przekucie sciany, w ktorym rozprezne lub zwykte stalowe stemple
przekazujg obcigzenie z gornej partii Sciany na jej dolng czes¢

5. Przystapi¢ do osadzenia pierwszego ksztaltownika nadproza (ceownik 200) opierajac go na
wczesniej wykonanych poduszkach z zaprawy. Wsuna¢ w otwory nadproza (¢ 17 mm)
sruby M16 (klasy 4.8) oraz zatozy¢ tuleje dystansowe o dtugosci 90 mm wykonane z rur
bez szwu ¢ 21,3x2,5 mm (stal R35). Z drugiej strony $ciany wprowadzi¢ kolejny element
(ceownik 200) po czym oba ksztattowniki spia¢ srubami M16. W poblizu posredniej pod-
pory — od strony otworu drzwiowego — zatozy¢ na dolnych stopkach ceownikow stalowe
,,szczeki”, na ktorych oparty zostanie (pomigdzy $rodnikami ksztaltownikow) stupkowy Si-
townik hydrauliczny (fot. 6.3).

Fot. 6.3. Kompletne nadproze z
zatozonymi na dolnych stopkach
stalowymi ,,szczekami” i sitowni-
kiem hydraulicznym, przygoto-
wane do wprowadzenia wstgpne-
00 ugiecia. Widok rozprezanego
poprzez Srube stalowego stempla
oraz ,,szczek” z ustawionym na
nich sitownikiem hydraulicznym




51

Ekspertyza oraz projekt przystosowania stropu Oddziatu Kardiologii Szpitala Wojewodzkiego w Koszalinie pod montaz angiografu

6.

Po wywotaniu ugigcia nadproza w wielkosci ok. 3 mm przystapi¢ do klinowania gornych
stopek ceownikdéw 200 przy uzyciu roznej grubosci stalowych blach. Klinowanie realizo-
waé od podpor w kierunku srodka przesta. Wymuszenie 3 mm ugiecia nadproza bedzie
wymagalo zastosowania stupkowego sitownika hydraulicznego o $rednicy lub szerokosci
korpusu max. 90 mm i wysokosci nie wigkszej niz 300 mm. W przeciwnym przypadku
przemieszczenie to bedzie realizowane wytacznie poprzez klinowanie blachami.

Fot. 6.4. Klinowanie gornych stopek nadproza przy uzyciu stalowych blach

. Po doktadnym wyklinowaniu nadproza na catej jego dtugosci, zwolni¢ i zdemontowaé

sitownik wraz ze ,,szcz¢kami” oraz wczesniej zalozone stalowe stemple, po czym przysta-
pi¢ do osiatkowania i szpaldowania obu stron nadproza.
W przedmiotowej scianie mozna wykonaé otwor bez podpory posredniej o rozpigtosci
w $wietle muru bez tynku L, = 221 cm pod warunkiem spetnienia nastepujacych zalecen:
— zwigkszenia gl¢bokosci oparcia ksztattownikow nadproza do 220 mm,
— zastosowania zeber usztywniajacych w liczbie 8 sztuk, tj. po 4 szt. na obie strony nad-
proza z zachowaniem rozstawu w wielkosci 740/730/740 mm.

Dane wymiarowe oraz detale konstrukcyjne nadproza N-1 z podpora posrednig przedsta-
wiono na rys. K-7, natomiast nadproza N-1a bez podpory na rys. K-8.

Uwaga: Proponowane materialy mozna zastgpi¢ analogicznymi produktami innych firm.
Podczas aplikacji tych materiatow nalezy bezwzglednie stosowac sie do zalecen zawartych
w Kartach technicznych oraz przestrzegaé wymaganego przez producenta rezimu techno-

logicznego.
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Oddziat Kardiologii - fragment rzutu |l pietra
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- $ciany do wyburzenia

BL-1/BL-5 - belki wrmaceniancgo stropu DMS

s

- Sciana do wyburzenia
1 wykonama na nowo

BS-1/B8-2 - stalowe belki nosne misztu, dwuteownik 1PE 220

RS-1 - stalowe rozpory rusziu, dwutcownik IPE 200

WS-1 - stalowe wspormniki mocowane w scianach kotwami wklejanym M16
PS-1 - stalowa podpora stupowa wykonana » ceownika 200

N-1

- stalowe nadproze wykonane z dwoch ceownikdw 200

UWAGA: Skorygowad dtugoscl dwuteownikow IPE 220 poprzez pomiar w naturze
odlegtosci migdzy surowymi $cianami nosnymi I pigtra w sali chorych Nr 5

Rys. K-1. Wzmocnienie stropu nad | pietrem stalowym rusztem
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Sposob podparcia belki BS-2 przy trzenie wentylacyjnym
Podpora stupowa PS-1

Widok z boku - skala 1;10

min. 10-15 mm

~3087 — skorygowae poprzez pomior wonoturze

YWidok z przodu - skala 1:10

T
4 q-
Blacha BO-2 3 Blacha BO-2 | IPE 220
] £ gl 220a120.16 220a 120416 =]
b an Lo ]
JA
L | — rr— __|
. U= 14 Lipeozo = M4 Y
z STEE 2 v i N
=55 2 korey TIILTT M12 TTAS-U K. 8.3 ﬁ _k Qresary 14 & * Kotwe HILTT
whlgjane na zvwivg HIT-HY 270 W12 HAS-L
0 Z
v iy @ 14 o phebokose] 25 mm 5|40 ! 120 ! 4 260 KLgg-L-130
tpu "Fasolka” db. TR mm 200 40 1 130 4l 40
120 7
[¥e] ,
[ ¥
=l
SCIANA NOSNA W O8] "B Przekréj A- A, skala 1:10
_ Skorvoowac poprzez
Rlucha .H( ]3 Etlltlx-HUx 1_& ni @ POTIEAT W HtUIzS
zuprawie Ceresit CX-13 Blacha BO-1
T T ] 280x125a10 :
; 2a HILTL M12 HAS-U L =
KL E&:L- 130mm L1 | =L
1 . 181 75 ==
= M2 HAS L % % =S
= K. &5:L-130
= o ko200 L — 3-s L] —
o = (,1:0»\1111\7‘0.0 L : :831 szt 1 12 TTAST > =]
@z S}\mygowac- dhugose poprroez T8k L= 130 4
- pomire maturze ]
S 0] |35
= 125
Blacha BO-3 20038016 nu
zupriwie Ceresit Ch-15 @
- Blacha BO-1;sz2t. 1 Blacha BO2;szt.1  Blacha BO-3 szt 4
 ar L
=55 2x HILTL M12 HAS-U Skala 1:10 Skala 1:10 Skala 1:10
ELRE:L— Ti0mm
O 14 o plghakaosen 85 mm 2
pu "Fasolkas”
Lypu wolka™ db, 18 wn = @ %
% cd
=t
[¥e] t=18 t=186 =
@
120
123
Blicha BO-3 2008016 nu @ Zestawienie stali dla podpory slupowe]
zaprawie Cerasit CX-13 _ . Huasa
1 Fuerije Freehroj M eriat | Liteba | “1058  Fadins ko] Eleman o | Cathuwi o
| oF - 1 ., Thy#ng Thyi Thyi
f mllUTTl MI2 Las-U 1 Blacha a2 | S 235 1 280 15,70 [ tig
B.8&:L— 1M : | Elaha fwzy | S2m | 1 2 15,10 33 3%
3 Elailia 1B46Q S 235 ! 200 10,05 ) 2.m
! Cuuwnib 200 S 23 1 2631 25,30 T1B3 T1.63
Masd tdiend elemen ow podpory [hyt B1.36
— Coda vk g spuiny = 2.0 % Thy 163
= Maza tathuwi o Thy! B299
t
- o Fuwr
E:I::‘J::“Ld Flaza huwr [}:I:JI:J:'L Cpis Liveba Masa st uhi | Maza ul.iu]tem
A Blacha BO-1 hai hai
051 25%16 {D M2 Fil i FEE-L BB 130 - B 0,128 102
S 280x125;
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Rys. K-5. Sposob podparcia belki BS-2 podporg stupowg PS-1 usytuowang przy trzonie
kominowym poprzecznej sciany nosnej w osi ,,B”
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