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zlokalizowanego przy ul. Ludwika Kondratowicza 8 w Warszawie.
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Nr 01/E — Lokalizacja budynku Zaktadu Rehabilitacji "Klinika Budzik dla Dorostych".

Nr 02/E — Rzut fundamentéw budynku "G" wg dokumentacji archiwalnej z naniesionymi

miejscami odkrywek i sondowan.
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I. OPIS

1. Przedmiot, cel i zakres Ekspertyzy technicznej.
Przedmiot Ekspertyzy.
Przedmiotem Ekspertyzy sg segmenty "G" 1 "J" kompleksu Mazowieckiego Szpitala
Brodnowskiego w Warszawie przy ul. Ludwika Kondratowicza 8.
Cel i zakres Ekspertyzy.
Celem Ekspertyzy jest okreslenie wptywu budowy Zaktadu Rehabilitacji "Klinika Budzik
dla Dorostych" na istniejacg sgsiadujacg istniejaca zabudowe: segmenty "G" i "J". Ekspertyza
dotyczy branzy og6lnobudowlane;.
Ustalajac zakres opracowania z ukierunkowaniem na cel Ekspertyzy uwzgledniono ponizej
podang problematyke:

-stan techniczny segmentéw "G" i "J" co bylo zwigzane: z odszukaniem i analizg materiatow

archiwalnych/dokumentacji na w/w segmenty, wizjg lokalng na segmentach przeprowadzong
w dniach 24.05.2019, 07.06.2019,08.06.2019.

-ustalenie posadowienia/fundamentowania segmentéw "G" i "J" na bazie dokumentacji

archiwalnej, wykonanych odkrywek fundamentéw oraz badan podtoza gruntowego pod
segmentami.

-okreslenie wplywu przyszle] zabudowy z ukierunkowaniem na osiadania istniejacych

segmentéw "G" i "J". Wptyw osiadan oszacowano na bazie wynikéw badan podtoza

gruntowego przeprowadzajac symulacje obliczeniowe na programie RM-Win.

-okreélenie technologii robdt fundamentowych, stanu "zero" oraz sposobu monitorowania

istniejacych segmentéw celem bezpiecznej ich eksploatacji w trakcie dobudowy budynku

Kliniki. W zakresie Ekspertyzy nie miesci si¢ projekt napraw wystgpujacych uszkodzen na
segmentach "G" i "J".

2. Materialy wykorzystane w opracowaniu
W Ekspertyzie wykorzystano nast¢pujace materialy :
[1]-Dokumentacja archiwalna: Projekt techniczny —konstrukcyjny stan surowy-obliczenia
statyczne Blok "G" .Biuro Projektow Stuzby Zdrowia w Warszawie, maj 1973.
[2]- Dokumentacja archiwalna: Rysunki konstrukcyjne stanu zero Blok "G". Biuro Projektow

Stuzby Zdrowia w Warszawie, sierpien 1972.
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[3]- Dokumentacja archiwalna: Projekt podstawowy architektoniczny-stan wykonczeniowy
Blok "G" Pawilon Psychiatryczny. Biuro Projektow Stuzby Zdrowia w Warszawie, sierpien
1972.
[4]-Projekt podstawowy architektoniczny + konstrukcje, stan "0", Blok "J" podjazd
inzynierski. Biuro Projektow Stuzby Zdrowia w Warszawie, sierpien 1972.

[5]- Projekt techniczny konstrukcyjny stan surowy —elementy na mokro. Biuro Projektoéw
Stuzby Zdrowia w Warszawie, kwiecien 1973.

[6]- Projekt podstawowy architektoniczny, stan 0", Blok "E"-stan "0". Biuro Projektow
Stuzby Zdrowia w Warszawie.

[6]-Geotechniczne warunki posadowienia dla potrzeb budowy "Kliniki Budzik dla
Dorostych" na terenie Szpitala Brodnowskiego w Warszawie-Barg Geologia Inzynierska i
Geotechnika Warszawa maj 2019 r.

[7]- Walery Kotlicki, Lech Wysokinski- Ochrona zabudowy w sasiedztwie glebokich
wykopdw Instrukcja ITB nr 376/2002 —~Warszawa 2002.

[8]- Bolestaw Ktosinski- Wptyw glebokich wykopoéw na odksztatcenia przylegtych obiektow
budowlanych- Inzynieria i Budownictwo nr 11/2010.

[9]- Anna Sieminska-Lewandowska, Monika Mitew-Czajewska, Urszula Tomczak,-Analiza
przemieszczen $cian glebokich wykopow realizowanych w Warszawie- Inzynieria 1
Budownictwo nr 4/2011.

[10]- Kazimierz Szulborski, Roscistaw Tribilto- O wptywie przemieszczen podtoza
gruntowego na istniejgce budynki o konstrukeji tradycyjnej i sposobie wzmacniania tych
budynkow- Inzynieria i Budownictwo nr 1/2010.

[11]-Beata Gajewska, Bolestaw Ktosinski- O projektowaniu obudow gtebokich wykopow
metoda obserwacyjng - Inzynieria i Budownictwo nr 11/2010.

[12]-Pawet Popielski, Agnieszka Dabska- Analiza granicznych odksztatcen konstrukcji i
[przemieszczen fundamentéw wg PN-EN 1997-1;2008 Inzynieria i Budownictwo nr 1/2012
[13] Normy projektowania dotyczace budownictwa ladowego oraz inna literatura fachowa
zwigzana z przedmiotem opracowania.

[14] K.Czaplinski-Z.Bodarski Informacje techniczne dla Rzeczoznawcow w zakresie spraw
ogoblnych oraz wybranych probleméw wytrzymatosci, statecznosci i sztywnos$ci elementow
konstrukcyjnych wykonanych z dawnych gatunkow stali, a takze dawnych asortymentow

drewna. wydawnictwo CUTOB-PZITB.
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[15] A.Zybura, M.Jasniok, T.Jasniok-Diagnostyka konstrukcji zelbetowych. Badania korozji
zbrojenia 1 wlasciwosci ochronnych betonu. Wyd. PWN 2011

[16] PN-B-06050-Geotechnika. Roboty ziemne. Wymagania ogdline.

[17] Wyniki wizji lokalnej dokonanej dla potrzeb Ekspertyzy.

. Opis istniejagcego kompleksu szpitalnego- segmenty "G i "'J"" oraz nowego budynku
"Kliniki Budzik dla Doroslych" zlokalizowanych na terenie Mazowieckiego Szpitala
Brodnowskiego -krotka charakterystyka.

3.1-Budynek G- Budynek "G" posiada 6 kondygnacji nadziemnych w nomenklaturze
dokumentacyjnej/archiwalnej nazwanych: niski parter, wysoki parter, I pietro, II pigtro, I1I
pigtro, strych (IV pigtro) 1 kondygnacj¢ podziemng techniczng. Obecnie kondygnacja
strych/IVp. jest kondygnacjg uzytkowsa. W kondygnacji podziemnej ulokowana jest
infrastruktura techniczna zwigzana z mediami zasilajagcymi budynek. Od strony
konstrukcyjnej segment "G" w nadziemiu jest konstrukcja zelbetowa szkieletowa
usztywniong poprzez monolityczny trzon komunikacyjny i fragmenty $cian szczytowych
(Sciany zelbetowe). Kondygnacja podziemna ( techniczna) zostata wykonana jako zelbetowa
w technologii na "mokro" ze stropem prefabrykowanym zelbetowym z wykorzystaniem
pustakdw i belek systemu stropowego Dz-3, wysokos¢ konstrukcyjna stropu w stanie
surowym wg informacji z dokumentacji archiwalnej 25,0 cm, w stanie wykofczonym 32.5
cm, rozpietos¢ modularna L=5,55m (najwigksza). Posadowienie budynku bezposrednie w
uktadzie taw i stop fundamentowych zelbetowych oraz ptyty fundamentowej pod trzonem
komunikacyjnym. Sciany zewnetrzne zelbetowe grubosci 25 cm. Kondygnacja podziemna
stanowi pod wzgledem konstrukcyjnym element przestrzenny o duzej sztywnosci. Uktady
szkieletowe nadziemia wykonano z ram prefabrykowanych typu "H" , ramy skrajne posiadaja
rygle ze wspornikiem od strony $ciany zewngtrznej, ramy srodkowe wykonano bez
wspornikow. Stropy kondygnacji nadziemnych ze wzgledu na wigkszg rozpietos¢ L=6,60m
wykonano jako prefabrykowane Zelbetowe z wykorzystaniem pustakoéw systemu
stropowego Dz-4, wysoko$¢ konstrukcyjna stropu w stanie surowym wg informacji z
dokumentacji archiwalnej 27,5 cm, w stanie wykonczonym 35,0 cm. Ramy typu "H"
posiadaja taczenie stupdw ponad stropami na wysokosci 84 cm (w stanie surowym
konstrukcji), wezet w uktadzie ztacza spawanego na budowie /na montazu. Ostatnia
kondygnacja jest kondygnacjg niepeilng, dawniej techniczng z pomieszczeniami

zgrupowanymi wzdtuz trzonu komunikacyjnego. W obszarze poza pomieszczeniami
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wykonano stropodach wentylowany, gdzie w gdrnej jego warstwie elementem no$nym sg
plyty korytkowe, oparte na podkonstrukcji stropu nad III pigtrem. Uktad konstrukcyjny
stropow w nadziemiu ma charakter podtuzny-stropy oparte na ramach typu "H", w podziemiu
poprzeczny wsparty na niezaleznej konstrukcji podpierajacej-rygle i stupy ulokowane na
elementach posadowienia. Sciany wewnetrzne poza trzonem komunikacyjnym maja
charakter $cian dzialowych i wypetniajacych 1 wystepuja w réznych konfiguracjach jako
$cianki lekkie g-k, murowane. Wysokosci kondygnacji w $wietle 2,95m-kondygnacje
nadziemne i 1,675m —kondygnacja techniczna. Segment wg posiadanych informacji zmieniat
wielokrotnie swojg aranzacj¢ , w chwili obecnej jest po gruntownym remoncie. Kondygnacja
techniczna z racji swojej funkcji zdaniem autora istnieje w rozwigzaniu pierwotnym bez
szczegolnej ingerencji z tytutu remontéw poza szkodami wynikajacymi z tytutu dziatania
roznych branz instalacyjnych. Weryfikacje niektorych rozwigzan pod wzgledem
wymiarowym po odkrywkach na fundamentach opisano ponizej w dalszych punktach
opracowania.

3.2 Segment "'J"" -podjazd inzynierski, taka nazwa obiektu pojawia si¢ w opracowaniach
archiwalnych. Segment "J" posiada dwie badz jedng kondygnacj¢. Kondygnacja dolna
techniczna wystepuje pod korytarzami i niskim parterem , rozprowadza instalacje do
poszczegolnych segmentow. Niski parter Segmentu "J" petni funkcje techniczng 1 grupuje
pomieszczenia o takiej funkcji Pod wzgledem funkcjonalnym podjazd "spina" poszczegolne
segmenty Szpitala-"A","B","C","E","F","G" zapewniajac gorg po stropie komunikacj¢ na
poziom kondygnacji wysokiego parteru dla kazdego z nich . Pod wzgledem konstrukcyjnym
obiekt wykonano jako Zelbetowy w technologii monolitu. Posadowienie bezposrednie za
pomoca stop i taw fundamentowych, stupy zelbetowe, strop nad kondygnacja niskiego
parteru plytowo-stupowy oparty na stupach za pomoca glowic w ksztalcie odwroconego
ostrostupa $cietego. Rozstaw stupdéw w siatce 6,60x6,00m , rozstaw dylatacji poprzecznych
co 4-5 uktad : skrajne pole 25,50m, dwa dalsze pola co 30,0m. Grubo$¢ stropu
monolitycznego nad niskim parterem 30 cm w stanie surowym, stropu prefabrykowanego
gestozebrowego DZ-3 nad kondygnacja techniczng 25 cm w stanie surowym. Poziomy
segmentu wg opracowan dokumentacyjnych/archiwalnych: poziom posadowienia —6,00m,
poziom posadzki kondygnacji technicznej —5,30m, posadzki niskiego parteru —3,30/-3,76m,
poziom stropu nad niskim parterem nawigzuje do poziomu posadzek wysokiego parteru

poszczegblnych segmentdw Szpitala, podane poziomy odniesienia w stosunku +/_0,00=8,50




Ekspertyza techniczna dotyczaca wplywu budowy Zakladu Rehabilitacji
"KLINIKA BUDZIK DLA DOROSLYCH" na sasiadujace budynki"G"i
"J"Mazowieckiego Szpitala Brodnowskiego w Warszawie
str7/17

m.n.p.Wisly. Warstwy wykonczeniowe stropu patrzac od gory wg rozwigzan projektu
pierwotnego: naktadka asfaltowa na warstwie betonu spadkowego, na stropie zaprojektowano
warstwe hydroizolacji, od spodu istnieje warstwa ocieplenia/wygluszenia z tynkiem na siatce
metalowej. Sciany wypetniajace wydzielajace poszczegdlne pomieszczenia posadowione na
tawach betonowych w kondygnacji technicznej betonowe/zelbetowe w poziomie niskiego
parteru murowane. Po wykonanej wizji lokalnej na obszarze sgsiadujagcym z budynkami "G" 1
"C" mozna stwierdzi¢, ze segment od dtuzszego czasu nie byl remontowany.

Dokumentacja archiwalna na segmenty "'G" i "'J"" datowana jest na lata 1972-74,
nalezy przypuszczaé, ze powstanie obiektow przypadlo na druga polowe lat
siedemdziesiatych wobec czego czas eksploatacji mozna szacowac¢ na ponad czterdziesci
lat.

3.3 Budynek "KLINIKI BUDZIK DLA DOROSLYCH".

Budynek cztero-pigciokondygnacyjny (w czesci centralnej) podpiwniczony w konstrukcji
zelbetowej, wylewanej "na mokro". W bezposrednim styku z istniejacym budynkiem "G" i
"J" - czes¢ projektowanego budynku jedno 1 dwukondygnacyjna z podziemng kondygnacja
techniczng posadowiong na poziomie zblizonym do posadowienia budynku istniejacego
"G".

Czes¢ podziemna budynku w obszarze pod 4-5 kondygnacjami nadziemnymi w uktadzie
mieszanym: stupy, podciagi, Sciany zelbetowe. Posadowienie bezposrednie na ptycie
zelbetowe] w wykonaniu szczelnym. Wstepnie zalozono grubos¢ plyty fundamentowej
~50cm, w miejscach oparcia stupow pogrubienia miejscowe do ~70cm. Poziom posadzki
piwnic w czgéci centralnej przyjeto na rzgdnej -3,00m, w czesci sasiadujacej z budynkami
istniejgcymi na rzednej —1,70 m w stosunku +/ 0,00 = 83,20 m.n.p.m. Spod ptyty w czesci
centralnej ~ -3,65m, w czgsci sasiadujacej z budynkami na rzednej nie nizszej niz 80,50
m.n.p.m . Rzedna dna wykopu okoto -3,75m-cz¢éc centralna, okoto-2,70m-czes¢ sasiadujaca
z istniejacymi budynkami.

Przewidywana izolacja wodoszczelna ptyty fundamentowej - mata bentonitowa np. VOLTEX
DS firmy CETCO. Izolacja $cian zewngtrznych - izolacja bitumiczna grubowarstwowa typu
weber.tec superflex 10, sucha pozostato§¢ minimum 3mm.

Nadziemie budynku w konstrukcji zelbetowej z betonu C30/37 zbrojonego stala BSOOSP
Epstal, cze$ciowo ustroj stupowo-plytowy, czeSciowo mieszany z oparciem na stupach,

Scianach, podciagach, strop wylewany "na mokro".
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4. Opisy rezultatéw pochodzacych z :odkrywek fundamentow, spostrzezen z ogledzin
segmentow "G i ""J"'- ocena stanu technicznego, analiz obliczeniowych.
4.1 —-Odkrywki fundamentow —patrz Zatacznik nr 2 oraz rys. 02/E.
Lokalizacje odkrywek na rzucie fundamentow z dokumentacji archiwalnej pokazano na
rys.02/E, szczegdlowy raport z przeprowadzonych odkrywek fundamentéw segmentu "J"
znajduje si¢ w Zalgczniku nr 2.
Zero budynku wg dokumentacji archiwalnej +/_ 0,00=8,50 m.n.p. Wisty =8,50+77,87=86,37
m.n.p.m. Poziomy fundamentow w odkrywkach namierzano w stosunku do posadzki
niskiego parteru —3,30=83,15 m.n.p.m.- przekazana rz¢dna.

Odkrywka OF-2.1-zewnetrzna-poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —6,00m

ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiarow 83,15-2,779=80,371 m.n.p.m.-
duza zgodno$¢, odsadzka szerokosci 30 cm

Odkrywka OF-2.2-zewngtrzna-poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —6,00m

ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiarow 83,15-2,795=80,355 m.n.p.m-
niewielka niezgodno$¢ ok.1,50cm-brak odsadzki.

Odkrywka OF-1.0-zewngtrzna- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —6,00m

ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiaréw 83,15-2,645=80,505 m.n.p.m-
niezgodno$¢ ok.13,50cm-wystepuje grubsza warstwa chudego betonu, odsadzka 33 cm.

Odkrywka OF-4.0-wewng¢trzna-stopa- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —

6,00m ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiaréw 83,15-2,665=80,485
m.n.p.m- niezgodno$¢ ok.11,50cm, wymiar poprzeczny stopy fundamentowej ok.3,08m , wg
projektu 3,20m.

Odkrywka OF-4.0-wewng¢trzna-tawa- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —

6,00m ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiarow 83,15-2,645=80,505
m.n.p.m- niezgodno$¢ ok.13,50cm, wymiar poprzeczny tawy fundamentowej 0k.0,45m , wg
projektu 0,35m.

Odkrywka OF-5.0-wewng¢trzna-stopa- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —

6,00m ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiarow 83,15-2,645=80,505
m.N.p.m- niezgodnos¢ ok.13,50cm, wymiar poprzeczny stopy fundamentowej ok.3,24m , wg
projektu 3,30m.

Odkrywka OF-5.0-wewng¢trzna-tawa- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —

6,00m ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiaréow 83,15-2,645=80,505
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m.n.p.m- niezgodnos$¢ ok.13,50cm, wymiar poprzeczny tawy fundamentowej 0ok.0,43m , wg
projektu 0,35m.

Odkrywka OF-6.0-wewng¢trzna-stopa- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —

6,00m ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiaréw 83,15-2,645=80,505
m.n.p.m- niezgodno$¢ ok.13,50cm, wymiar poprzeczny stopy fundamentowej ok.3,11m , wg
projektu 3,30m.

Odkrywka OF-9.0-wewng¢trzna-stopa- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —

6,00m ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiarow 83,15-2,655=80,495
m.Nn.p.m- niezgodnos$¢ ok.12,50cm, wymiar poprzeczny stopy fundamentowej ok.3,69m , wg
projektu 3,70m.

Odkrywka OF-10.0-wewnetrzna-tawa- poziom posadowienia wg dokumentacji archiwalnej —

6,00m ponizej poziomu Wisty czyli +80,37 m.n.p.m, wg pomiarow 83,15-2,635=80,515
m.n.p.m- niezgodno$¢ ok.14,50cm, wymiar poprzeczny tawy fundamentowej 0k.0,91m , wg
projektu 0,90m.

Poziom posadzki kondygnacji technicznej pomierzony —2,035=81,115 m.n.p.m, wg projektu
—5,30=81,07 m.n.p.m-niezgodnos$¢ ok.4,5 cm.

W poblizu odkrytych fundamentéw wykonano z poziomu posadowienia 3 sondowania sondg
lekka na glebokos¢ 3,0m okreslajac stopien zaggszczenia:

dla osi-2 do glebokosci 1,6 m 1p=0,48-0,66, ponizej 1p=0,33-0,37.

dla osi-4 do giebokosci 1,5 m Ip=0,67-0,52, ponizej 1p=0,62-0,37.

dla osi-5 do glebokosci 3,0 m 1p=0,40-0,66.

4.2-Badania podloza wg [6] pod planowang lokalizacj¢ Kliniki.

Na obszarze wykonanych badan wydzielono cztery warstwy geotechniczne:

-warstwa | to rzeczne paski $rednie , wilgotne , nawodnione, $redniozaggszczone o wartosci
stopnia zaggszczenia Ip=0.56-s3 to grunty nosne.

-warstwa Il to rzeczne paski grube , wilgotne , nawodnione, zaggszczone o wartosci stopnia
zageszczenia Ip=0.84-s3 to grunty nosne.

-warstwa Il to rzeczne gliny piaszczyste, wilgotne, twardoplastyczne o charakterystycznej
wartos$ci stopnia plastycznosci 11.=0.20-s3 to grunty no$ne.

-warstwa IV to ity, mato wilgotne, poétzwarte o charakterystycznej wartosci stopnia

plastycznosci [L.=0.00-s3 to grunty nosne.




Ekspertyza techniczna dotyczaca wplywu budowy Zakladu Rehabilitacji
"KLINIKA BUDZIK DLA DOROSLYCH" na sasiadujace budynki"G"i
"J"Mazowieckiego Szpitala Brodnowskiego w Warszawie
str10/17

Wode gruntowa w postaci swobodnej nawiercono na glebokosci 3,48-4,68 m p.p.t. to jest. na
rzednej 77,85-77,92 m.n.p.m , w opracowaniu podkreslono, ze poziom wod gruntowych
,moze ulec wahaniu +/-1,0m, stwierdzony poziom wod uznano za $redni.

Podsumowanie rezultatow wynikajacych z pkt. 4.1 i 4.2:

-posadowienie nowego budynku w sasiedztwie segmentu "G" zaklada sie w najmniej

korzystnym wariancie na rzednej +80,355 m.n.p.m-odkrywka OF 2.2 (najnizsza rzgdna) ,

poziom wdéd gruntowych +77,92 m.n.p.m (stwierdzony $redni poziom wod gruntowych)
lokalizuje si¢ 2,435 m ponizej planowanego poziomu posadowienia, nawet przy zatozeniu
wahan poziomu wod gruntowych w tym przypadku z woda gruntowa w tym obszarze nie
powinno by¢ klopotow.

-posadowienie nowego budynku w cze$ci centralnej przewiduje sie na poziomie —3,75 m

(spdd chudego betonu, przy zalozeniu poziomu +/- 0,00=83,20 m.n.p.m daje rzedna 79,45
m.n.p.m, woda gruntowa ($redni poziom) lokalizuje si¢ na rzgdnej +77.92 m.n.p.m co daje
1,53 m r6znicy, podobnie jak dla segmentu "G" z woda gruntowa w tym obszarze nie
powinno by¢ ktopotow. Biorgc pod uwage pogrubienia ptyty fundamentowej rzedu 20-30 cm
w miejscu oparcia shupow tez nie powinno by¢ problemow z oddziatywaniem wod
gruntowych w trakcie realizacji robot.

-posadowienie nowego budynku przy zalozonych rzednych projektowych w jego czesci

centralnej (najnizej zaglebionej) lokalizuje sie w gruntach niespoistych $redniozageszczonych

-piaski $rednie. W sasiedztwie istniejacego budynku "G" gdzie posadowienie powinno by¢
wyptycone do rzednej 0k.80,355-80,500 m.n.p.m. wystepuje podobnie jak wyzej warstwa

piaskow $redniozageszczonych. Nie dopuszcza si¢ w bezposrednim sgsiedztwie z budynkami

"G" 1"J" schodzenia fundamentami nowego budynku ponizej rzednej fundamentow

istniejacych bez ich podchwycenia lub zastosowania innych zabiegdw zapobiegajacych

obsuwaniu sie gruntu spod taw i stop fundamentowych.

-prowadzac prace ziemne (wykopy) nalezy stosowa¢é zasade nie odkrywania istniejacych

fundamentéw nizej niz do rzednej 81,50 m.n.p.m, poziom zblizony do poziomu posadzKi

kondygnacji technicznej i poziomu przemarzania -1,0m. W dalszych etapach zblizania si¢

wykopami do budynkow istniejacych nalezy robi¢ odcinkami stosujagc obudowe wykopu.

Obudowa wykopu zdaniem autora bedzie konieczna wzdluz linii styku nowego budynku z

budynkiem "G" ze wzgledu na utrzymanie "w ruchu" dostepu do pomieszczen z

urzadzeniami elektrycznymi-komory trafo, rozdzielnie. W wykonanych badaniach wystepuje
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zroznicowanie wynikOw stopnia zageszczenia podtoza pomiedzy sondami przy osi 2-

wewnatrz budynku (rozluznienie ponizej 1.50m)-zalacznik nr 2 oraz badaniami podloza [6]

otwor nr 6, mimo niewielkiej odleglo$ci pomiedzy punktami badawczymi.

4.3 Przeglad budynku " G"- okreslenie przyczyn wystepowania uszkodzen -24.05.2019,
07.06.2019 .

Rodzaj, lokalizacje oraz obraz uszkodzen/nieprawidtowosci pokazano w Zataczniku
fotograficznym nr 1. Budynek "G" w cze$ci nadziemnej jak wspomniano wczes$niej byt
niedawno remontowany. W trakcie przegladu zaobserwowano na poszczeg6élnych
kondygnacjach wystepowanie na $cianach, rzadziej na stropach uszkodzen w postaci:
zarysowan o niewielkiej rozwarto$ci na warstwach wykonczeniowych-tynkach, ptytach g-k,
zaciekow, uszkodzen powlok malarskich. Intensywnos$¢ réznego rodzaju
uszkodzen/nieprawidtowos$ci zdaniem autora jest wieksza na ostatniej kondygnacji ze
wzgledu na wyeksponowanie jej bardziej na wptywy atmosferyczne. Przyczyna
wystepowania uszkodzen opisanych powyzej sa nieprawidtowosci przy wykonawstwie
lekkiej zabudowy, ktadzeniu warstw wykonczeniowych w miejscach szczegdlnych-styki
elementow z réznych materiatow, uktadanie warstw wykonczeniowych na istniejacych
uszkodzeniach, rysach. Uszkodzenia/nieprawidtowosci w poziomie kondygnacji technicznej
sg typowe dla konstrukcji powstatych w latach siedemdziesiatych-korozja zbrojenia skutkiem
zastosowania niskich klas betonu, niewielkiej otuliny oraz uszkodzenia begdace skutkiem
niewlasciwych dziatan cztowieka-przecinanie zbrojenia, odbicie otuliny zbrojenia. Zdaniem
autoréw w poziomie kondygnacji technicznej nie byly przeprowadzane prace remontowe
wobec czego uszkodzenia sg dobrze widoczne. Bardziej wyeksponowang, widoczng grupa
uszkodzen sg zarysowania i pgknigcia na styku segmentow "G" 1 "J" w poziomie niskiego i
wysokiego parteru, tutaj przyczyny ich powstania nalezy szuka¢ w nieprawidlowym
wypracowaniu detalu dylatacji budynkoéw, w wielu miejscach dylatacje sg zamknigte przez
tynki i posadzki.

Stan techniczny elementow konstrukcyjnych segmentu "G" na podstawie przeprowadzonego

przegladu mozna oceni¢ w sposob wiarygodny dla kondygnacji technicznej gdzie konstrukcja
budynku jest wyeksponowana, kondygnacje wyzsze s3 mocno zabudowane wobec czego
ocena w tym przypadku ma charakter posredni na bazie obserwacji, zachowania si¢ warstw
wykonczeniowych. Biorac pod uwage wiek obiektu, nalezy uzna¢ stosujac skalg 6-stopniowa

[14] ( bardzo dobry, dobry, $redni, zadowalajacy, zty, awaryjny) jako zblizony do dobrego dla
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kondygnacji nadziemnych i dostateczny dla kondygnacji technicznej. Ocen¢ dla kondygnacji
technicznej obniza obecno$¢ korozji na pretach zbrojeniowych oraz uszkodzen zbrojenia i
otuliny betonowej.

4.4 Przeglad budynku "J" -okreslenie przyczyn wystgpowania uszkodzen -24.05.2019,
07.06.2019, 08.06.2019, .

Rodzaj, lokalizacj¢ oraz obraz uszkodzen/nieprawidtowosci pokazano w Zatgczniku
fotograficznym nr 1. Budynek "J"- podjazd inzynierski zdaniem autora od dtuzszego czasu
nie byl remontowany. Przegladowi poddano obszar sgsiadujacy z segmentami "G" 1 "C"
Szpitala uznajac, ze jest to wystarczajacy obszar na ktéry moze mie¢ wptyw planowana nowa
budowa. W trakcie przegladu zaobserwowano liczne peknigcia i zarysowania $cian
wypeiajacych wydzielajacych poszczegdlne pomieszczenia, szczegodlne nasilenie
wystepowania zarysowan i pekni¢¢ zaobserwowano w pomieszczeniach gdzie znajdujg sie
urzadzenia elektryczne i gabinecie Psychologa. Kondygnacja techniczna przylegajaca do
kondygnacji technicznej segmentu "G" przedstawia stan do niej zblizony, uwagi odnos$nie
styku segmentow "G" 1 "J" 1 wystepujacych uszkodzen opisano w punkcie powyzej.
Niepokojacym jest stan techniczny belki krawgdziowej stropu przewieszonego nad wejsciami
do pomieszczen z urzadzeniami elektrycznymi , widoczna jest silna korozja zbrojenia, ubytki
otuliny co wiaze si¢ z utratg przyczepnosci do betonu pretow zbrojeniowych. Na warstwie
licowej z cegly silikatowej §ciany zewnetrznej od strony podjazdu do pomieszczen
elektrycznych widoczne sg liczne spgkania w rejonie oparé nadprozy oraz czesci
podparapetowej $ciany.

Na styku glowic podpierajacych strop oraz na styku $cian i stropu zaobserwowano liczne
glebokie zarysowania. W trakcie przegladu zauwazono miejsca po odbitym tynku na stropie,
gdzie tynk byl utoZzony na siatce stalowej z pozostawieniem pustki powietrznej i widoczng
plyta typu "Suprema", wyciaggnigto wniosek, ze zarysowania opisane powyzej a dotyczace
stropu dotycza tynku. W dokumentacji archiwalnej natrafiono na zapiski wskazujace na
koniecznos$¢ stosowania "wygluszenia" stropu.

Zarysowania i pgknigcia zaobserwowane na $cianach zdaniem autora majg charakter stabilny,
szukajac przyczyn takiego stanu rzeczy nalezy wskazaé: mocno zr6znicowane poziomy
posadowienia dla gtownej konstrukcji nosnej oraz §cian wypetniajacych, co mogto si¢ wigzad
z wykonywaniem zasypek, obecnosci w poziomie kondygnacji technicznej licznych instalacji

z ktorych pojawiajg si¢ przecieki wsigkajace w podloze, wadliwe polaczenie $cian
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wypetniajacych z konstrukejg no$na , dla $ciany licowej réznica odksztatcen i brak
przezbrojenia Sciany w obszarach nad nadprozami, pod parapetami. Korozja zbrojenia belki
krawedziowej ma przyczyng w niskiej klasie betonu i niewielkiej otulinie zbrojenia, a takze
w braku remontéw zapobiegajacych rozwojowi uszkodzen.

Podczas ogledzin podjazdu inzynierskiego od gory zauwazono, ze zostala zdjeta naktadka
asfaltowa i odstonigta warstwa betonu spadkowego(prawdopodobnie), warstwa ta nie posiada
dylatacji, widoczne sa peknigcia, a w miejscu dylatacji konstrukcyjnych uszkodzenia.

Stan techniczny elementow konstrukcyjnych segmentu "J" w obszarze przyleglym do

segmentéw "C" i "G" biorgc pod uwage wiek obiektu, nalezy uznac stosujgc skalg 6-

stopniowg [14] ( bardzo dobry, dobry, $redni, zadowalajacy, zly, awaryjny) jako posredni
pomiegdzy ztym, a zadowalajacym, belki krawedziowej jako zty na pograniczu awaryjnego.
Oceng obnizajg liczne spekania i zarysowania $cian, zly stan techniczny niektorych
elementdéw-belka krawedziowa, brak przeprowadzonych od dtuzszego czasu remontow.

Podsumowanie: Z powodu zrdéznicowanego stanu technicznego segmentow "G" i "J" na

etapie wykonywania dobudowy nowego budynku nalezy prowadzi¢ monitoring zachowania
si¢ konstrukcji kazdego z nich i ze strony Wykonawcy robot by¢ przygotowanym na dziatania
zapobiegawcze.

4.5-Analiza obliczeniowa.

W analizie obliczeniowej oszacowano no$nos¢ stopy fundamentowej-zespolonej
zlokalizowanej na narozniku segmentu G" osie D/1-2 (P0z.5.6-patrz rysunek 02/E) przy
zatozeniu odkopania jej do poziomu posadzki kondygnacji technicznej, a takze w wariancie
awaryjnym przy odkopaniu do poziomu posadowienia. W dalszej kolejnosci
przeanalizowano wptyw posadowienia nowego budynku na osiadanie fundamentéw budynku
istniejacego.

Do obliczen istniejacej stopy fundamentowej przyjeto obcigzenie z dokumentacji [1].

Podsumowanie:

Wykorzystanie no$nosci podtoza gruntowego przy istniejgcym obcigzeniu i gabarytach
istniejacej naroznej stopy fundamentowej przy zatozeniu obsypania jej do poziomu gory
dolnej odsadzki jest na poziomie 30,0%.

Wykorzystanie no$nosci podloza gruntowego przy istniejacym obcigzeniu i gabarytach
istniejgcej naroznej stopy fundamentowej przy zatozeniu odkopania jej do poziomu spodu

dolnej odsadzki jest na poziomie 47,0%.
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Do analizy wplywu osiadania przyj¢to model obliczeniowy zilustrowany na stronie 7/34-
zalacznik obliczeniowy nr 3. Istniejacg stope fundamentowgq zlokalizowang w narozniku
budynku "G" -osie D/1-2 (Poz.5.6-patrz rysunek 02/E) oznaczono polem nr 1, pole to
obcigzono sita "zerowa", fundament nowego budynku podzielono na pola od nr 2 do 9 i
obcigzono cigzarem konstrukcji, warstw wykonczeniowych oraz dtugotrwala czgsécia
obcigzenia uzytkowego. Program obliczeniowy (RM-Win) obliczyt wptyw obcigzenia
nowego budynku na istniejacy fundament metoda punktow naroznych. Wpltyw posadowienia
nowego budynku (sasiedztwa) na osiadania fundamentow naroza segmentu "G" jest
praktycznie obliczeniowo "nieodczuwalny"-patrz wyniki strona 11/34 i strony 33/34.34/34-
zal. obliczeniowy nr 3.

Otrzymane wyniki obliczen nie zwalniaja od stosowania zasad zwiazanych z prowadzeniem

robét przy dobudowie nowych obiektow do obiektow istniejacych.

. Whioski .

Biorac pod uwage stan techniczny segmentoéw "G" 1 "J", segment "G" w lepszym stanie
technicznym, segment "J" w gorszym —patrz opisy punkt 4.0 nalezy przystepujac do budowy
nowego budynku podja¢ nastepujace dzialania:

a) bezposrednio przed przystapieniem do robot poddaé przegladowi segmenty "G" i "J" w
obszarach przynajmniej takich jak w Ekspertyzie z ukierunkowaniem na wystepujace
uszkodzenia/ nieprawidlowosci celem oceny czy w stosunku do czasu kiedy byta
wykonywana Ekspertyza zaszty zmiany.

b) nasegmencie "J" w miejscach zarysowania/pgknieé Scian : gabinet Psychologa,
pomieszczenia urzadzen elektrycznych, korytarz rownolegly do podwoérza nalezy zatozy¢
rysomierze. [lo$¢ 1 miejsca punktéw pomiarowych powinny by¢ uzgodnione przez
Wykonawce robdt z Dziatem Technicznym Szpitala oraz autorami Ekspertyzy.

€) na elementach konstrukcyjnych segmentow "G" i "J" nalezy zatozy¢ repery kontrolne do
pomiaru osiadan budynkdéw, repery zalozy¢ w poziomie zblizonym do przyziemia. Pomiary
powinny by¢ prowadzone przez Geodetow. Podobnie jak w przypadku rysomierzy ilos$¢ i
miejsca punktoéw pomiarowych powinny by¢ uzgodnione przez Wykonawcg robot z Dziatlem
Technicznym Szpitala oraz autorami Ekspertyzy.

d) przed przystapieniem do robot ziemnych nalezy dobrze rozpozna¢ infrastrukture
podziemng celem unikni¢cia nieprzewidzianych uszkodzen i konsekwencji z tego rodzaju

dziatan.
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e) nalezy prowadzi¢ monitorowanie budynkow i infrastruktury podziemnej w czasie budowy.
Zalecenia ogdlne.
Monitorowanie zachowania si¢ budynkéw 1 infrastruktury podziemnej w trakcie
wykonywania czgsci podziemnej budynku powinno obejmowac prowadzenie odpowiednich
pomiarow kontrolnych i prowadzenie bezposrednich obserwacji stanu technicznego
poszczegbdlnych obiektow. Monitorowanie powinno by¢ prowadzone na podstawie programu
opracowanego przez Wykonawce robot przed rozpoczeciem budowy. Odpowiedzialnym za
opracowanie programu jest Inwestor nowego budynku.
Wyniki pomiaréw i obserwacji powinny by¢ na biezaco rejestrowane i analizowane.
Odpowiedzialnym za prowadzenie monitorowania jest kierownik budowy. Za analiz¢
wynikow pomiardw i obserwacji odpowiedzialny jest kierownik budowy i inspektor nadzoru
inwestorskiego. Pomiary kontrolne nalezy prowadzi¢ do chwili zakonczenia budowy lub
ustabilizowania si¢ wynikow pomiaréw. Pomiarami powinny by objete budynki usytuowane
w zasiegu strefy oddzialywania wykopu-segmenty "G" 1 "J". Nalezy wykona¢ przekopy
kontrolne celem ustalenia potozenia poszczegdlnych sieci 1 ich zgodnos$ci polozenia z
sytuacja na mapie. Zaleca si¢ odkrycie sieci w przylegtym pasie do wykopu i wykonanie
podwieszen, podpar¢ celem odizolowania ich od ruchow otaczajgcego gruntu.
Czestotliwos¢ pomiarow.
Pomiaru poczatkowego nalezy dokonac przed rozpoczeciem prac budowlanych.
W czasie wykonywania wykopu 1 konstrukcji podziemnej nalezy przewidywa¢ dokonywanie
pomiaréw co najmniej po kazdym zakonczonym etapie robot. Czestotliwos¢ pomiarow
nalezy dostosowac do wystepujacych zagrozen. W fazie wznoszenia konstrukcji nadziemnej
mozna przewidywac mniejszg czestotliwos¢ pomiarow np. co 1 kondygnacje. Za graniczne
wartos$ci przemieszczen dla budynkéw w dobrym stanie technicznym ,ktdére nie powinny
mie¢ wplywu na jego konstrukcj¢ uznaje si¢ [sk]Ju=5mm, dla budynkow ktdrych stan
techniczny nie jest uznany za dobry badz zblizony do dobrego trudno ustali¢ w sposob
jednoznaczny dopuszczalny zakres osiadan, zdaniem autorow nalezy si¢ tutaj skupi¢ na
obserwacji wynikéw na zalozonych punktach pomiarowych-czy maja tendencj¢ narastajaca
oraz obserwacji z ukierunkowaniem na powstawanie nowych uszkodzen. .
f) w przypadku wystapienia niekorzystnych zjawisk typu zwiekszone osiadania,
powigkszanie si¢ rozmiaru rys, pojawianie si¢ nowych uszkodzen nalezy roboty wstrzymac

lub ograniczy¢ w zaleznosci od wystepujacego problemu i podja¢ dziatania zabezpieczajace
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np. stemplowanie, ewentualnie dziatania naprawcze. Kazdorazowo sytuacja taka wymaga
udziatu nadzoru budowy i nadzoru projektowego.

g) prowadzac prace ziemne nalezy mie¢ na uwadze nastepujace okolicznosci: nowo
projektowany budynek w jego centralnej cz¢sci jest oddalony od segmentow "G™ i "J" w
granicach 8,20 do 10,40m , fragment budynku ktéry mozna okresli¢ jako tacznik o mniejszej
ilosci kondygnacji (1-2 kondygnacje nadziemne bezposrednio dolegajace do istniejgcych
segmentoéw "G" 1 "J") posiada w tym obszarze wyptycenie posadowienia. Cze$¢ centralng
przewidziano z posadowieniem na poziomie ok.—3,75 m (spod chudego betonu, przy
zatozeniu poziomu +/- 0,00=83,20 m.n.p.m daje rzgdng 79,45 m.n.p.m , "tacznik" na
poziomie zblizonym do istniejacego posadowienia segmentow- posadowienie segmentu "G
przypada na rzednej +80,355 m.n.p.m ( rzedna najnizsza) czyli na poziomie —2,845m w
stosunku do zera nowego budynku+/-0,00=83,20 m.n.p.m. okoto 1,15m ponizej
planowanego poziomu nowej posadzki (-1,70 m).

Rozwiazanie techniczne zabezpieczenia gltebokiego wykopu dla przysztego placu budowy
bedzie zalezato gtownie od takich czynnikow jak: obszar jaki zostanie przydzielony na okres
robot pod zagospodarowanie placu budowy oraz sgsiedztwo istniejacego do zachowania
drzewostanu/zieleni (bryty korzeniowej) drzew. W czesci gdzie bedzie mozliwe naturalne
uksztaltowanie skarp, dla skarp wykopow tymczasowych mozna korzysta¢ z zalecen
podanych w [16], wedlug punktu 3.4.5.2 [16] skarpy wykopdw o glebokosci do 4,0m

wykonane w gruntach niespoistych powinny mie¢ nachylenie 1:1.5- wg normy... nachylenie skarpy
do poziomu najczesciej podawane jako 1:m ( gdzie m jest stosunkiem rzutu poziomego do rzutu pionowego )lub

kqt nachylenia spadku skarpy w stopniach.... Przy budynkach istniejgcych mozna obnizy¢ poziom
terenu do rzednej min.1,0 m powyzej istniejgcego poziomu posadowienia, biorgc wyniki
odkrywek fundamentow mozna przyja¢ rzedng 81,50 m.n.p.m. Na obwodzie wykopu gdzie
jego skarpy beda pionowe ze wzgledu na istniejacy drzewostan/ zielen, ograniczony obszar
pod plac budowy koniecznym bgdzie wykonanie obudowy wykopu typu "$ciana berlinska",
jako element no$ny w tego rodzaju rozwigzaniu mozna zastosowac palisade palowg z opinka
np. drewniang. Zastosowanie profili stalowych w tego typu $cianie jako elementow nosnych
przy uzyciu do ich wbijania mtotow udarowych/wibracyjnych jest zdaniem autorow
niedopuszczalne ze wzgledu na generowany hatas i drgania w sasiedztwie Oddziatéw
Szpitala. Szczegodlnej uwagi wymaga fragment wykopu ulokowany w narozniku pomig¢dzy

segmentami "G" i "J" ze wzgledu na pomieszczenia elektryczne i konieczno$¢ utrzymania do
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nich dojazdu, konieczno$¢ wykonania pionowej obudowy jest niezbgdna . W trakcie
zblizania si¢ wykopami do budynkow istniejgcych nalezy to robi¢ odcinkami stosujac
obudowe wykopu.

h) istniejgcy poziom wod gruntowych nie powinien stwarza¢ problemow przy realizacji
robot, wg wykonanych badan podtoza i przyjetym poziomie posadowienia budynku $redni
poziom wod gruntowych lokuje si¢ na glebokosci 1,530 do 2,435m ponizej projektowanego
dna wykopu.

i) planujac realizacje nowego budynku nalezy mie¢ na uwadze uciazliwo$¢ prac

budowlanych na funkcjonowanie oddzialéw szpitalnych zlokalizowanych w budynku "G",

Wykonawca robdt powinien dotozy¢ wszelakich staran celem zmniejszenia wplywu

negatywnych czynnikdéw takich jak: hatas, kurz na budynki sasiednie.

J) w razie niejasnosci badz watpliwosci co do sformutowan zawartych w niniejszym
opracowaniu nalezy przywotaé autoréw opracowania do zajecia stanowiska. Wnioski
opracowano na bazie analizy istniejacej dokumentacji, wykonanych wizji lokalnych na
obiektach 1 w miejscach do niego przylegtych, badan i odkrywek oraz dostepnej literatury
zwigzanej z tematem opracowania.

j) planowana budowa nowego budynku Kliniki jest mozliwa pod warunkiem
spelnienia zalecen podanych w punktach jak wyzej.

k) zakres wazno$ci Ekspertyzy ustala si¢ na jeden rok od daty jej wydania.

6. Uwaga koncowa.

Okresowe wykonywanie remontow w trakcie eksploatacii jest istotna kwestia co do

optymalizacji kosztow utrzymania obiektu. Zgodnie z dos§wiadczeniami zagranicznymi jak

podano w [15] koszty eksploatacji zalezg od rodzaju uszkodzen, do jakich dopuszcza si¢ w
trakcie uzytkowania konstrukcji. Przyktadowo jezeli dla prawidlowo zaprojektowanej i
wykonanej konstrukcji w ktorej w trakcie eksploatacji nie wystapi korozja zbrojenia koszty
eksploatacji wynosza jednostke, to w przypadku przedwczesnej utraty ochronnych
wlasciwosci otuliny betonowej 1 zastosowania w por¢ zabezpieczenia powierzchniowego
koszty wzrastajg 5 razy Natomiast gdy w trakcie eksploatacji dojdzie do lokalnej korozji
zbrojenia 1 zajdzie koniecznos$¢ naprawy koszty zwiekszajg si¢ 25 razy. Dopuszczenie do
ogoblnej korozji zbrojenia oraz konieczno$¢ remontu konstrukeji lub jej wymiany
(fragmentow) powoduja, ze koszty uzytkowania sg az 125 razy wigksze od poczatkowych
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