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1. UZASADNIENIE WARUNKOW TECHNICZNO-ORGANIZACYJNYCH
ZWIAZANYCH Z PRZEKAZANIEM SZPITALA DO UZYTKOWANIA

Powiat Pultuski z dniem 30.09.2010 r. zamierza przekaza¢ nowo wybudowany obiekt

szpitala do uzytkowania przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Pultusku.

Inwestycja ,,Budowa Szpitala w Pultusku” zostata rozpoczg¢ta w 1998 roku decyzja
owczesnego Wojewody Ciechanowskiego, ale nie zostala wprowadzona do inwestycji
finansowanych z budzetu panstwa. Dlatego, nie znalazta si¢ w wykazie inwestycji centralnych,
uregulowanych w rozporzadzeniu Rady Ministrow z dnia 22 grudnia 1998 r. w sprawie:
szczegblowych zasad i trybu przekazywania inwestycji centralnych samorzadom wojewodztw
1 powiatom oraz wykazu inwestycji centralnych podlegajacych przekazaniu (Dz.U. Nr 162, poz.
1139), ktore w zwiazku z reforma administracyjna kraju, z dniem 01.01.1999r. byly
przekazywane samorzadom. W 1998 roku Wojewoda Ciechanowski podpisal umowe

z wykonawca 1 zadanie bylo realizowane do 2000 roku.

W dniu 27 lutego 2002 roku zostato zawarte porozumienie pomiedzy Wojewoda
Mazowieckim a Powiatem Pultuskim, na podstawie ktorego powiat przejal budowe szpitala. Na
dzien przejecia budowy wykonane byly: stan surowy w 90% (czesciowe pokrycie dachu) oraz
Scianki dzialowe. Dokonczono stan surowy wraz z osadzeniem otwordéw okiennych.
Obowiazujacy wowczas projekt przewidywat obiekt na 400 t6zek szpitalnych oraz nowoczesne
zaplecze techniczne (kuchnig szpitalna, kotlownig, pomieszczenia techniczne — gazéw
medycznych, serwerownig, pomieszczenie UPS, powierzchnie magazynowe oraz hydrofornig
wraz ze zbiornikami na wodg, czerpnie 1 wyrzutnie terenowe, zbiornik na tlen ciekly, portierni¢

1 inne powierzchnie uzytkowe).

Kontynuacja procesu inwestycyjnego wiazala si¢ z podejmowaniem szeregu waznych
decyzji, majacych na celu dostosowanie obiektu szpitala do aktualnej strategii zdrowotne;.
Wielokrotnie przeprowadzone restrukturyzacje polegaly migdzy innymi na przystosowaniu
struktury organizacyjnej szpitala do nowego systemu finansowania stuzby zdrowia i nowych
kierunkow opieki medycznej (np. ratownictwa medycznego). W wyniku zmian systemowych
lecznictwa zamknigtego, dokonano restrukturyzacji programu funkcjonalno-uzytkowego. Dla
nowego programu, w istniejacej kubaturze, w roku 2003 zostala opracowana zamienna

dokumentacja projektowa, ktora okreslata, ze nowy szpital bedzie funkcjonowat na bazie 200



tozek. W przetargu nieograniczonym wytoniono wykonawce robot 1 wznowiono realizacje
inwestycji. Kolejne restrukturyzacje przeprowadzone w latach 2005+2009 polegaly na
dostosowaniu rozwiazan technicznych do aktualnych przepisoéw prawnych, wymogoéow w zakresie
obowiazujacych norm i standardow jako$ciowych. Ostatecznie okreslono, ze nowo wybudowany
szpital bedzie funkcjonowal na bazie 160 16zek. Ogdlna powierzchnia uzytkowa budynkow
wynosi 19.289 m®. Na potrzeby szpitala wykorzystane bedzie 12.767 m*>. Dotychczasowa
powierzchnia uzytkowa starego szpitala to 1.769 m*. Nowy szpital zlokalizowany jest w blokach
Al, A2, C oraz czgsciowo w bloku B (sekcja techniczna plus pomieszczenia odpadow
medycznych) 1 w bloku K (kotlownia plus pomieszczenia techniczne zrodel zasilania gazow

medycznych, portiernia).

W szpitalu bedzie funkcjonowato 6 oddzialow:

—oddzial wewngtrzny — liczba t6zek — 59;
—oddzial chirurgiczny — liczba tozek — 41;
—oddzial potozniczo-ginekologiczny — liczba tozek — 35;
—oddziatl dziecigcy — liczba tozek — 19;

—oddziat intensywnej opieki medyczne;j —liczba 16zek — 6;

—Szpitalny Oddzial Ratunkowy.

Nowy budynek szpitala jest obiektem wysokozaawansowanym technicznie. System
urzadzen sygnalizacji pozarowej, system oddymiania i napowietrzania klatek schodowych,
dzwigkowy system ostrzegawczy, system sterowania wentylacja mechaniczna i1 klimatyzacja
dziala w sposob zintegrowany, jest kontrolowany i monitorowany, co zapewnia optymalizacjg
iraportowanie wszelkich zdarzeh na obiekcie, jak rowniez zapewnia bezpieczenstwo

uzytkownikow.

Szpital jest specyficznym budynkiem uzytecznosci publicznej i posiada 3 zrddta zasilania
w energi¢ elektryczng — zasilanie podstawowe 1 rezerwowe S$redniego napigcia, agregat
pradotworczy z systemem UPS, 2 zrodia zasilania w energi¢ cieplna — gaz i olej. Wyposazony
jest w instalacje gazow medycznych oraz systemy ostrzegania DSO 1 p.poz, 6 wind osobowo-
towarowych, 4 sale operacyjne, mammograf, tomograf komputerowy oraz inne nowoczesne

urzadzenia medyczne.

Nowoczesnos¢ szpitala wynika roéwniez z zapewnienia dla pacjentow sal 2-3 t6zkowych
z weztami sanitarnymi (we, prysznic), z mozliwo$ci korzystania przez nich z nowoczesnego

sprzgtu medycznego, korzystania z nowoczesnej infrastruktury techniczne;.



Mimo obiektywnych trudnosci, polegajacych gltoéwnie na niemozliwosci rytmicznego
zabezpieczenia $rodkow finansowych, udalo si¢ zakonczy¢ proces inwestycyjny w takim

zakresie, ze istnieje mozliwos¢ przeniesienia starego szpitala do nowego obiektu.

Budynek szpitala spetnia standardy okreslone rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
10 listopada 2006 roku w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem

fachowym 1 sanitarnym pomieszczenia i urzadzenia zaktadu opieki zdrowotne;.

Zakonczona inwestycja pn. ,,Budowa szpitala w Pultusku” byla najbardziej oczekiwana
przez mieszkancow powiatu, przede wszystkim ze wzgledu na zle warunki lokalowe obecnej

siedziby szpitala.

Obecny szpital w Pultusku funkcjonuje w obiekcie poklasztornym, wybudowanym
w 1876 roku, posiadajacym przestarzala infrastruktur¢ techniczng. Obiekt nie spetnia norm
1 standardow z uwagi na:

—brak pomieszczenia na odpady medyczne;

—brak ujecia rezerwowego zrodta wody;

—brak wentylacji i klimatyzac;ji;

—ograniczona powierzchnia uzytkowa sal chorych;

—brak weztow sanitarnych;

—niedostosowanie obiektu dla 0s6b niepetnosprawnych;

—brak pokoi jednoosobowych i izolatek z weztem sanitarnym,;

—brak wtasciwego zabezpieczenia dodatkowego zrodta zasilania w energig elektryczna.

Uzytkowany obecnie budynek szpitala jest w zlym stanie technicznym — popgkane
i odpadajace elementy glowic kominowych oraz powlok tynkowych. Pomimo, ze stan
higieniczno-sanitarny oddzialow obecnego szpitala nie budzi wigkszych zastrzezen,
przeprowadzone kontrole stwierdzaja uchybienia, gtownie dotyczace stanu technicznego obiektu,
ktore sa usuwane na biezaco, co skutkuje ponoszeniem dodatkowych kosztow. We wszystkich
oddziatach szpitala wprowadzone sa szczego6lne procedury i instrukcje zapobiegajace skazeniom
szpitalnym. Warunki lokalowe starego szpitala nie pozwalaja na kontynuowanie $wiadczenia

ustlug medycznych.

Opracowanie niniejszych procedur wynika z faktu, iz na terenie nieruchomos$ci nowego
szpitala wykonane zostaly zbiorniki wodociagowe wraz z kontenerowym zestawem
hydroforowym, ktére stanowia podstawowe ujecie wody. Brak jest natomiast dodatkowego

wlasnego ujecia wody, zgodnie z § 26 ust. 4 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia



12 kwietnia 2002 roku w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki

i ich usytuowanie (j.t. Dz.U. z 2002 r., nr 75, poz. 690 z pézn. zm.).

Obecnie zaopatrzenie szpitala w wodg czysta i do celow p.poz. rozwigzane jest w Sposob
nastgpujacy:
—zasilanie podstawowe z ujgcia miejskiego poprzez sie¢ miejska;

—zbiorniki wody czystej 2x200 m® wraz z kontenerowym zestawem hydroforowym.

Zgodnie z § 51 wust. 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r.
w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym
pomieszczenia 1 urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej: ,,Zaklad opieki zdrowotnej zamknietej
powinien posiadacé rezerwowe zrodlo zaopatrzenia w wode, zapewniajqce co najmniej 12-
godzinny zapas”. Dwa zbioriki wody czystej — kazdy o poj. 200 m’ wraz z kontenerowym
zestawem hydroforowym zapewniaja 48-godzinny zapas zaopatrzenia w wode w przypadku
awarii sieci miejskiej.

W przypadku przedtuzajacych sig¢ awarii zostana podjgte dzialania zgodnie z rozdzialem

3, 4 1 5 niniejszej procedury oraz z ,,Powiatowym Planem Reagowania Kryzysowego”.

W celu zabezpieczenia ciaglosci funkcjonowania zaopatrzenia szpitala w wodg na
wypadek awarii zewngtrznych sieci zasilajacych, Zarzad Powiatu planuje wykonac:

— dodatkowe wiasne ujecie wody,

— stacj¢ uzdatniania wody wraz z wykonaniem przylacza do istniejacych zbiornikéw

wodociagowych.

Opracowany zostal Projekt techniczny na studni awaryjnej na terenie szpitala,
zgodnie z ktorym przewiduje si¢ wykonac:

a)studnie wiercona o gtebokosci 24 m i wydajnosci 21 m’/h,

b)kontenerowq stacj¢ uzdatniania wody, wyposazona w dwa ciagi technologiczne z 50%

wydajnoscia kazdy.

Ponadto, zaprojektowany uktad technologiczny przewiduje wykonanie III stopniowe]
filtracji, tj.:

—filtracj¢ przez filtr piaskowy I (odzelazienie);

—filtracj¢ przez filtr II (ztoze DEFMAN);

—filtracje przez filtr Il (granulowany wegiel aktywny).

oraz napowietrzenie wody do 90% nasycenia tlenem.



Realizacja dodatkowego ujecia wody wymaga poniesienia przez powiat puttuski
naktadow finansowych w wysokosci ok. 800.000,00 zt, termin realizacji przewiduje si¢: do

konca 2011 r.

Zarzad Powiatu w Pultusku w terminie do dnia 15 listopada 2010 r. przediozy
Przewodniczacemu Rady Powiatu w Puttusku projekt Uchwat budzetu na rok 2011, w ktorych
zobowiazuje si¢ umiesci¢ zadanie inwestycyjne — wykonanie dodatkowego ujgcia wody na
terenie Szpitala w Pultusku przy u;. Teofila Kwiatkowskiego 19, zgodnie z procedura uchwalania
budzetu powiatu na rok 2011. Srodki na realizacje w/w inwestycji zostana okreslone w uchwale
budzetowej na rok 2011. Zarzad Powiatu w Pultusku podejmie wszelkie dziatania zmierzajace do

zakonczenia powyzszej inwestycji w nieprzekraczalnym terminie do dnia 31 grudnia 2011 r.

Z procedur opisanych w kolejnych rozdziatach wynika, ze:

— brak w chwili obecnej dodatkowego rezerwowego zrddta zasilania w wodg nie
spowoduje narazenie pacjentdw szpitala i personelu na pogorszenie warunkow
bezpieczenstwa zdrowotnego;

— prawdopodobienstwo wystapienia przerw w dostawach wody pitnej 1 uzytkowej

jest bardzo mate.

Funkcjonowanie szpitala w nowym obiekcie, pomimo Ze nie jest on wyposazony
w dodatkowe ujecie wody, wyjatkowo bardzo pozytywnie i zdecydowanie wplynie na
poprawe warunkow Swiadczenia uslug medycznych w powiecie pultuskim. Nowy obiekt
szpitala zapewni chorym, nieporownywalnie z dotychczasowym obiektem szpitalnym przy
ul. 3 Maja, zdecydowanie wig¢kszy poziom bezpieczenstwa zdrowotnego oraz komfort

korzystania z hospitalizacji i diagnostyki.



2. OGOLNE ZALOZENIA

Celem niniejszej procedury jest zapewnienie szybkiego i sprawnego dziatania stuzb
w sytuacji przerw w dostawach wody dostarczanej przez sie¢ wodociagowa do Szpitala w celu
zachowania bezpieczenstwa uzytkownikow szpitala, zapewnienia awaryjnych dostaw wody oraz

usunigcia zagrozen.

Przerwy w dostawach wody na terenie szpitala moga wystapi¢ w wyniku:

— awarii technicznej ujeé¢ 1 sieci wodociagowej Przedsigbiorstwa Wodociagoéw
i Kanalizacji, ktére zapewnia dostawy wody dla szpitala;

— awarii wewngtrznej sieci wodociagowej szpitala;

— skazenia uj¢¢ 1 sieci wodociagowej Przedsigbiorstwa Wodociagow 1 Kanalizacji;

— skazenia wewngtrznej sieci wodociagowej szpitala;

— dlugotrwatych przerw w dostawach energii elektrycznej;

— sabotazu 1 atak terrorystycznego.

Prawdopodobienstwo wystapienia awarii sieci wodociagowej jest znikome, awarie
nie sg zjawiskiem cze¢stym, wrecz sporadycznym, wi¢c nie ma obaw, ze funkcjonowanie
obiektu jakim jest szpital zostanie zakldcone lub tez uzytkownicy szpitala zostang narazeni

na utrate zdrowia lub zycia.



3. CHARAKTERYSTYKA UJECIA I SIECI WODOCIAGOWEJ

PRZEDSIEBIORSTWA WODOCIAGOW I KANALIZACJI SP. Z 0.0. W PULTUSKU

ZASILAJACEJ OBIEKTY SZPITALA

Szpital jest zasilany z uje¢ wodnych Przedsigbiorstwa Wodociagow i1 Kanalizacji

potozonych na wyspie Rybitew.

Stacja wodociagowa, zasilajaca miasto i szpital, sktada si¢ z dwoéch zasadniczych

elementow:

I.

Ujecia wody (_pompownia pierwszego stopnia) — sktada si¢ z 6 studni wierconych

z zainstalowanymi w nich pompami glgbinowymi wraz z przewodami tlocznymi
1 wyposazeniem umieszczonym wewnatrz studni. Obecnie pod wzgledem technicznym
sprawnych jest 5 studni. RoOwnoczesnie do eksploatacji mozna wiaczy¢ 5 studni, w celu
zapewnienia maksymalnych dostaw. Istnieje mozliwo$¢ wody dostarczania z mniejszej
ilosci studni — pozostale, wytaczone studnie petnia role dublerow. Glebokos¢ studni
zawiera si¢ w przedziale od 33 do 38 m., wydajnos$¢ studzien waha si¢ w granicach 30-

110 m*/h.

Dobowa zdolno$¢ produkcyjna ujecia wynosi 5.000 m.> W przypadku braku energii
elektrycznej 1 zasilaniu 3 pomp z 1 agregatu pradotwoérczego produkcja wody wynosi okoto
3000 m’/dobe. Wymienione studnie potozone sa na terenie polderu (wyspy Rybitew)
w czwartorzgdowych utworach piaszczysto-zwirowych o miazszowosci w  granicach
35+45 m, zasilanych infiltracyjnie z rzeki Narew (w 90%) 1 przez opady (w 10% zasobow).
Sa to wody o swobodnym zwierciadle, uktadajace si¢ wspotksztattnie do powierzchni
terenu. Wedtug dokumentacji hydrogeologicznej B 1 C zrdédlo to oceniane jest jako zasobne

w wodg 1 tatwo odnawialne.

II. Stacji Uzdatniania Wody

Stacja Uzdatniania Wody gwarantuje zabezpieczenie odpowiedniej ilosci i jakosci
wody dla potrzeb szpitala , nawet w przypadku awarii 3 studni

Na terenie SUW znajduja sig:

— Stacja “Trafo”;

— pompownia II stopnia;

- laboratorium wewngtrzne PWIK;

- hala filtrow;

— zbiorniki retencyjne — 2 szt.;



— chloratory — 4 szt. typ ¢52.

Obiekt Stacji Uzdatniania Wody ogrodzony jest ptotem z elementdéw z siatki, oswietlenie

zaktadu jest dostateczne, przyciemnione i kierunkowe (lampy na stupach). System ten pozwala

na wlasciwg ochrone przed dostgpem osob nieupowaznionych. Obiekt objety jest planem

ochrony obiektow zgodnie z decyzja Wojewody Mazowieckiego.

Zdolno$¢ produkeyjna Stacji Uzdatniania Wody w m*/dobe wynosi:

— projektowana —15.500

- wykorzystana — 7.000

— zdolno$¢ produkcyjna ujecia —
5.000

— zapotrzebowanie na wod¢ w miescie w warunkach normalnych wynosi — 3.000

— dla potrzeb szpitala - 106

Mozliwo$é dostarczenia wody z sieci na dobe wynosi 5.000 m’, za$ zapotrzebowania

na wode¢ dla miasta Pultusku i szpitala wynosi 3.106 m’.

STACJA SKLADA SIE Z :

1.

2.

3.

wlasciwej stacji uzdatniania o wydajnosci nominalnej 650 m3/h (w I etapie 250 m’/h)

Uzdatnianie polega na:

— odzelazieniu 1 odmanganianiu za pomoca napowietrzania 1 dwustopniowej filtracji
przez urzadzenia zamknigte filtrow ci$nieniowych;

— dezynfekcji podchlorynem sodu (jesli wymaga tego stan bakteriologiczny ujmowane;j
wody okreslony systematycznie badaniami labolatotyjnymi).

zbiornikéw wyrownawczych o pojemno$ci nominalnej 2x2.000 m® stuzace do gromadzenia

na czas zwigkszonego rozbioru wody - zapas wody mozliwy do gromadzenia w zbiornikach
stanowi ok. 80% dziennego zapotrzebowania. Zbiorniki wyréwnawcze podziemne ztoZone sa
z dwoéch okragtych komor z potaczeniami poprzez komore zasuw. Srednio zapas wody w
zbiornikach wystarcza na 12 godzin pracy. Duze znaczenie zbiornikéw ujawnia si¢ takze w
przypadku awarii sieci wodociagowej. Dostgp do lukéw kontrolnych zabezpieczony jest
zamykanymi nadbudowaniami o konstrukcji murowanej. Teren wokot zbiornikéw posiada
ogrodzenie z siatki. Na obiekcie petnione sa catodobowe dyzury w dyspozytorni.

pompowni drugiego stopnia — o wydajnosci 860 m’/h, ktora sktada si¢ z 3 pomp wirowych
(z uktadem ptynnej regulacji obrotéw silnikow przy zachowaniu statego cisnienia sieci)
o poziomym wale - sterowanych automatycznie za pomoca przeptywomierza i czujnika
ci$nienia wody ttoczonej. Pompy w normalnych i awaryjnych warunkach sa zalane i powinny

pracowac ciagle. [los¢ wlaczonych pomp zalezy od zapotrzebowania na wodg. W normalnych

10



warunkach pracuje jedna. Gtéwnym zadaniem pompowni II stopnia jest tloczenie wody do
sieci wodociagowe;j.

SIEC WODOCIAGOWA

Dhugos¢ sieci wodociagowe] zasilajacej obiekty szpitala na odcinku od stacji SUW do
szpitala w wynosi. 4,25 km. Magistrala wodociagowa posiada uzbrojenie w postaci zasuw
odpowietrznikéw 1 odwodnien. Uzbrojenie to znajduje si¢ w komorach zZelbetowych przykrytych
wlazami skrzyniowymi z podwdjnym zamknigciami. W przypadku komoér podziemno-
naziemnych wejscie odbywa si¢ drzwiami o podwodjnym zabezpieczeniu. Zasuwy na
magistralach posiadaja napedy elektryczne. Sie¢ rozdzielcza posiada uzbrojenie w postaci zasuw

1 hydrantow ppoz.

11



4. PRZEWIDYWANE WARIANTY PRZERW W DOSTAWIE WODY
DO SZPITALA

Wariant A

Awaria sieci wodociagowej ujec i sieci PWIK zapewniajacej dostawy wody do szpitala.

Awarie sieci moga wystapi¢ na skutek korozji i pgknigcia rur wodociagowych, duzego
cisnienia. Do usunigcia awarii zostana skierowane ekipy remontowe Przedsigbiorstwa
Wodociagéw 1 Kanalizacji, ktore po zlokalizowaniu miejsca awarii wodociagu posiadaja

mozliwosci techniczne do jego usunigcie do 12 godzin.

Do czasu usunigcia awarii zasilanie obiektow szpitala w wode bedzie odbywac si¢ ze
zbiornikéw rezerwowych znajdujacych si¢ na terenie szpitala. Cisnienie w zbiornikach zapewni

hydrofor i pompy wewngtrznej sieci wodociagowej szpitala.

W warunkach niedoboru potrzeby wody dla obiektow szpitalnych wynosza:

- dla chorych znajdujacych si¢ na t6zkach szpitalnych — 160 o0sob

— dla personelu szpitala — 116 0s6b
(administracja plus personel medyczny zatrudniony na jednej zmianie)

Lacznie do celéw pitnych 1 gospodarczych nalezy zabezpieczy¢ wodg dla ok. 276 oséb.

Zgodnie obowiazujacymi normami wynikajacymi z Rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 14 stycznia 2002 r. w sprawie okreslenia przeci¢tnych norm zuzycia wody
(Dz. U. Nr 8, poz.70):

- na jedno 16zko szpitalne nalezy zabezpieczy¢ 650 dm* wody na dobe,

- na jedna osobe personelu szpitala 16 dm’® wody na dobe,.

Potrzeby wody wyniosa ;
- dla pacjentow 160 x 0,65 m*= 104 m*/doba
- dla personelu szpitala 116 x 0,016 m* = 1,86 m*/doba

Razem: zapotrzebowanie na wod¢ wynosi 105,86 m’/doba.

W sytuacji kryzysowej spowodowanej dtugotrwata awaria sieci wodociagowej, wode
dla potrzeb szpitala mozna wykorzystaé ze zbiornikéw rezerwowych o tacznej pojemnosci

400 m’ — co stanowi zabezpieczenie w wodg pitng na okres ok. 4 dni.

Szczegdtowe zadania w zakresie zaopatrzenia szpitala w wodg zawiera ustawa z dnia
7 czerwca 2001 r. o zbiorowym zaopatrzeniu w wodg i zbiorowym odprowadzeniu $ciekow
(Dz.U. z 2006 r. Nr 123, poz. 858 z pozn. zm.), z ktorej wynika, ze Przedsigbiorstwo
Wodociagéw i Kanalizacji ma obowiazek usunigcia awarii w ciggu 12 godzin od chwili jej

zgloszenia.
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PROCEDURA UPROSZCZONA - W przypadku awarii sieci wodociagowej nalezy:

1.

Ustali¢ rodzaj awarii i czas jej zlikwidowania oraz liczbg osob przebywajacych w szpitalu,
ktora pozbawiona bedzie wody.
Powiadomi¢ Powiatowe Centrum Zarzadzania Kryzysowego w Pultusku, Panstwowego

Powiatowego Inspektora Sanitarnego, Burmistrza Miasta Puttuska.

. Nawigza¢ bezposredni kontakt z Przedsigbiorstwem Wodociagéw 1 Kanalizacji —

przedsigbiorstwem odpowiedzialnym za zaopatrzenie w wodg, w zakresie monitorowania
iusuwania awarii w celu ustalenia dalszego sposobu tymczasowego zaopatrzenia w wodg
oraz poinformowania osob przebywajacych w szpitalu o zaistniatej sytuacji.

Po usunigciu awarii pobra¢ do badania wode ze wszystkich typowych dla wodociagu
punktéw oraz w punkcie mozliwie najblizszym miejsca awarii.

Po uzyskaniu negatywnych wynikow bakteriologicznych postgpowac jak w przypadku
awaryjnego zakazenia wody, azZ do momentu zlikwidowania zanieczyszczenia.

Po zakonczeniu akcji dokona¢ jej podsumowania, a opracowanie przesta¢ do Wojewodzkiej
Stacji Sanitarno Epidemiologicznej w Warszawie, Powiatowego Centrum Zarzadzania

Kryzysowego w Puttusku oraz do wladz miejscowych terenu dotknigtego awaria.

WNIOSKI:

W przypadku awarii sieci wodociggowej trwajace do ok. 4 dni zabezpieczenie
dostaw wody do szpitala odbywaé¢ si¢ bedzie ze zbiornikow rezerwowych
znajdujacych si¢ na terenie szpitala.

Szczegolowa procedure usuwania awarii posiada PWIK.
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Wariant B

Skazenie zbiornikow i sieci wewnatrz szpitala

Zbiorniki rezerwowe znajduja si¢ na terenie szpitala, ktory jest obiektem zamknigtym

1 monitorowanym przez agencj¢ ochrony mienia. Wtazy do zbiornikdw sa zabezpieczone przez

dostgpem o0sob nieuprawnionych. Woda w zbiornikach i sieci wewngtrznej szpitala moze zostac

skazona biologicznie, chemicznie, radioaktywnie w wyniku celowego skazenia lub ich

rozszczelnienia podczas prac konserwacyjnych. W przypadku wystapienia skazenia zbiornikow i

sieci wewnatrz szpitala nalezy dziataé zgodnie z procedura Powiatowej Stacji Sanitarno

Epidemiologicznej oraz Przedsigbiorstwa Wodociagéw 1 Kanalizacji. Istnieje mozliwosé

obejscia zbiornikow rezerwowych szpitala poprze odlaczenie ich z obiegu i podanie wody

bezposrednio z zestawu hydroforowego.

Procedura dezynfekcji:

1.

Skazony zbiornik mozna traktowac jak skazona studnig.

2. Nalezy opr6zni¢ zbiornik. Umy¢ i zdezynfekowaé $ciany zbiornika.
3.
4

Napetni¢ zbiornik woda do % jego objgtosci.

. Wyliczy¢ ilos¢ srodka potrzebnego do dezynfekcji — zgodnie z procedura Przedsigbiorstwa

Wodociagéw i Kanalizacji oraz Powiatowej Stacji Sanitarno Epidemilogicznej. Rozmieszac
odmierzona ilo$¢ srodka w naczyniu z woda 1 wla¢ do zbiornika. Zbiornik dopetni¢ woda. Po
24 godzinach oprézni¢ zbiornik i1 ptuka¢ az do zaniku zapachu chloru. Po wykonaniu
odkazania zbiornik powinien zosta¢ przebadany przez stacj¢ sanitarno-epidemiologiczna

1 wilaczony do obiegu.

W przypadku stwierdzenia skazenia sieci wodociggowej wewnatrz szpitala nalezy:

1.
2.

Powtdrzy¢ niezwtocznie badania wody pobierajac proby z sieci szpitalne;.

Po wuzyskaniu wynikow potwierdzajacych skazenie wody, okre§li¢ na podstawie

wykonywanych badan obszar skazenia i poinformowac o istniejacej sytuacji wiasciciela —

uzytkownika wodociagu oraz miejscowe wtadze administracyjne i samorzadowe.

W przypadku ustalenia, ze skazenie dotyczy;

a) catego wodociagu —wydac¢ decyzj¢ o zakazie uzytkowania wody,

b) okreslonego rejonu — ustali¢ jego zasigg w oparciu o badania prob wody
pobranych z punktow charakterystycznych dla danego rejonu, wytypowanych
w porozumieniu z wlascicielem — uzytkownikiem wodociagu, wyda¢ decyzje

o wytaczeniu z eksploatacji sieci w rejonie skazonym,
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c) studni stanowiacych ujecie — wyda¢ decyzje o zakazie eksploatacji studni
zakazonych.

4. Jednoczesnie nalezy zobowiaza¢ wlasciciela — uzytkownika wodociagu do;

— poinformowania wszystkich odbiorcow o niewlasciwej jakosci wody 1 istniejacych
zagrozeniach,

— dostarczania ludno$ci wody dobrej jakosci,

— ustalenia i zlikwidowania przyczyn powstatego skazenia.

5. Prowadzi¢ wzmozony nadzor terenowo — laboratoryjnych nad jakoscia wody z wodociagu
oraz wody dowozonej, az do zlikwidowania przyczyn i skutkow skazenia.

6. Prowadzi¢ szczegotowa dokumentacje podejmowanych ustalen, wydawanych zalecen,
wykonywanych badan.

7. Informowa¢ na biezaco Wojewddzka Stacje Sanitarno Epidemiologicznej w Warszawie
1 Powiatowe Centrum Zarzadzania Kryzysowego w Puttusku o podejmowanych dziataniach i
aktualnej sytuacji dotyczacej jako$ci wody wodociagowe;.

8. Po zlikwidowaniu przyczyn i skutkéw skazenia (dobre wyniki kilkakrotnie powtdrzonych
badan/ nalezy wyda¢ przez stuzby sanitarne odpowiednie decyzje o przydatnosci wody do

picia oraz pozwalajace na petne 1 prawidlowe funkcjonowanie wodociagu).

WNIOSKI:
- Mozliwos¢ skazenia zbiornikow rezerwowych i sieci wewnetrznej szpitala jest malo
prawdopodobna, z uwagi na wlasciwe zabezpieczenie obiektu — obiekt zamknigty

oraz chroniony przez agencj¢ ochrony mienia.
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Wariant C

Skazenia ujec i sieci wodociagowej PWIK

Na podstawie oceny zagrozenia mozna prognozowac, ze na terenie objetym

opracowaniem moga wystapic :

— skazenia promieniotworcze,
- skazenia chemiczne,
- skazenia biologiczne.

— zatopienia powodziowe

Z uwagi na fakt, ze zaopatrzeniec w wod¢ miasta Pultusk odbywa si¢ ze studni

glebinowych, w ktorych wody podziemne wystgpuja na duzych glebokosciach i1 sa przykryte

warstwa nieprzepuszczalna, jest mato prawdopodobne by wody te byly narazone na skazenia

nadzwyczajne. Moga jednak wystapi¢ skazenia przypadkowe wywotane nieszczelnoscia

urzadzen do czerpania wody oraz skazenia wywolane kontaktem ze skazonym powietrzem

atmosferycznym. W okresie zagrozenia powodziowego moze nastapi¢ zatopienie rejonu,

w ktorym zlokalizowane sa studnie glebinowe. W takim przypadku SUW moze podawaé wode

do sieci wodociagowej, lecz bez mozliwosci wlasciwego uzdatniania do celow gospodarczych.

WNIOSKI:

Realnie oceniajac w/w zagrozenia nalezy zakladaé, Ze istnieje male
prawdopodobienstwo ich wystgpienia.

Szczegolowa procedura postepowania w przypadku wystapienia skazenia ujeé i sieci
wodociagowych bedzie realizowana zgodnie planem reagowania Powiatowego
Inspektora Sanitarnego oraz planem awaryjnym Przedsi¢biorstwa Wodociagow
i Kanalizacji.

W przypadku zaistnienia skazen sieci wodociaggowej dzialania beda prowadzone
zgodnie z zaleceniami Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego, poprzez
organizowanie dowozy wody butelkowanej do celow pitnych oraz beczkowozami do
celow gospodarczych.

W razie zaistnienie okolicznos$ci, Zze usunigcie skazenia nie bedzie mozliwe w ciagu
tygodnia nalezy podjac¢ decyzje o czesciowej lub calkowitej ewakuacji szpitala

zgodnie z decyzja dyrekcji szpitala i wlaSciwego organu zarzadzania kryzysowego.
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5. DOSTAWY WODY DLA POTRZEB SZPITALA

Przedsigbiorstwo Wodociagow 1 Kanalizacji oraz szpital, stanowi infrastrukture
krytyczna, ktorej administrator (zgodnie z art. 3, ust.2, art. 6 ust. 5 ustawy z dnia 16 kwietnia
2007 r. o zarzadzaniu kryzysowym (Dz.U. Nr 89, poz. 590 z pdézn zm) jest zobowigzany do
zapewnienia awaryjnych dostaw wody w warunkach niedoboru dla odbiorcow, ktérym jest m.in.
obiekt szpitala. PWiK sp. zo. 0. opracowato plan awaryjnych dostaw wody w warunkach
niedoboru dla odbiorcow. W przypadku koniecznosci organizowania dostaw wody
PWiK sp. z 0. 0. dysponuje dwoma zbiornikami o pojemno$ci 2 m’ i jednym 1 m® Ponadto
w ramach systemu S$wiadczen PWIK zabezpieczyto 3 beczkowozy o poj. 18 m*® kazdy.
Dostarczenie tymi beczkowozami wody zdatnej do picia moze nastapi¢ po 48 godzinach, po

obligatoryjnym przeprowadzeniu procedury odkazajacej przez PWIK, pod nadzorem PSSE.

Po zabezpieczeniu w wodg pitng przez Przedsigbiorstwo Wodociagow 1 Kanalizacji,
istnieje mozliwo$¢ w ramach procedur okreslonych w Powiatowym Planie Reagowania
Kryzysowego dostarczania wody z magazyndéw i hurtowni znajdujacych si¢ na terenie powiatu
puttuskiego. W ramach planu zabezpieczenia logistycznego przedsigbiorcy w pierwszej
kolejnosci zobowiazani sa do skierowania transportow wody pitnej w rejony zagrozenia.
W przypadku szpitala bgdzie to priorytetowym zadaniem. Baza magazynow i hurtowni wody

pitnej zabezpieczy potrzeby szpitala w tym zakresie na okres ok. 2 dni.
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6. DLUGOTRWALE PRZERWY W DOSTAWACH ENERGII ELEKTRYCZNEJ

W  przypadku koniecznos$ci dlugotrwatego =zasilania w energie elektryczna
Przedsigbiorstwo Wodociagdéw 1 Kanalizacji oraz szpital posiadaja niezalezne, awaryjne zrodta
zasilania w energi¢ elektryczna pozwalajace na zachowanie ciaglos$ci dostaw energii elektrycznej

do zasilania urzadzen wodociagowych.

Dla zabezpieczenia ciaglosci dostaw wody Przedsigbiorstwo Wodociagdéw 1 Kanalizacji
na ujeciu wody posiada 1 agregat pradotworczy typu WOLA 24 ZPP-16HG-1, podtaczony do
rozdzielni elektrycznej ujecia, co umozliwia zasilanie wszystkich studni o wydajnosci wydobycia

okoto 4.000 m*/dobe.

Dla kontynuacji pracy wodociagu w warunkach niedoboru energii elektrycznej
Przedsigbiorstwo Wodociagéw 1 Kanalizacji posiada 3 agregaty pradotworcze. Zuzycie energii

elektrycznej dla procesu uzdatniania wody ksztattuje sie na poziomie 0,65 KWh/m® wody.

Zaktadowe zespoly pradotwodrcze Przedsigbiorstwa Wodociagdéw 1 Kanalizacji znajduja
si¢ w nast¢pujacych obiektach:
— Stacja Uzdatniania Wody — 1 szt. — zesp6l pradotworczy o mocy 250 KW;
— Budynek “Ujecia Wody* na Rybitwi (do zasilania studni gigbinowych) — 1 szt. —
zespot pradotworezy o mocy 250 KW;
— Puttuskie Przedsigbiorstwie Ustug Komunalnych Sp. z o0.0. — 1 szt. — agregat
pradotworczy o mocy 100 KW stanowiacy rezerwe panstwowa.

Szpital w Pultusku przy ul. Teofila Kwiatkowskiego 19 posiada trzy Zrodla zasilania
w energie elektryczna — zasilanie podstawowe 1 rezerwowe S$redniego napigcia, agregat

pradotworczy 800 KW z systemem UPS.
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7. WNIOSKI

W przypadku awarii sieci wodociagowej szpital posiada wlasne zbiorniki
rezerwowe zapewniajace 400 m* wody, co zabezpieczy zapotrzebowanie na wode¢ na

okres ok. 4 dni.

W przypadku dlugotrwalej przerwy w dostawach wody pitnej zostanie ona
dostarczona w butlach poprzez lokalnych dystrybutorow, z ktérymi zostaly zawarte

stosowne porozumienia.

W przypadku wystapienia dlugotrwalych awarii, skazen i zakazen ujeé i sieci —
najblizej polozona studnia i wodociag w poblizu obiektow szpitalnych znajduje si¢
w odleglosci ok. Skm w miejscowosci Bartodzieje. NadleSnictwo Pultusk jest
ostatnim odbiorca wody z sieci miejskiej. Do sieci mozna podlaczy¢ ujecie w

Bartodziejach, ktore zasili szpital w awaryjne dostawy wody pitnej.

Do celéow gospodarczych i przeciwpozarowych woda bedzie dostarczana do szpitala
przez Przedsigbiorstwo Wodociagow i Kanalizacji sp. z.0.0. w Pultusku oraz
Komend¢ Powiatowa Panstwowej Strazy w Pultusku, ktora mozna czerpaé ze
zbiornika wodnego pozwirowiska w Grabowcu i z rzeki Narew. KPPSP jest w stanie
przepompowaé¢ wode z cystern do zbiornikéw zapasowych polozonych na terenie

szpitala.

Szpital w Pultusku przy ul. Teofila Kwiatkowskiego 19 oraz Przedsi¢biorstwo
Wodociagow i Kanalizacji w Pultusku jako obiekty infrastruktury krytycznej sa
w pelni zabezpieczone w niezalezne Zrodla zasilania w energi¢ elektryczng, co
pozwala wykluczy¢ zagrozenie niedoboru wody w wyniku zewnetrznych awarii sieci

energetycznych.
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Przepisy prawne:

— Ustawa z dnia 7 czerwca 2001 r o zbiorowym =zaopatrzeniu w wodeg 1 zbiorowym

odprowadzeniu $ciekéw (t.j. Dz.U. z 2006 r. Nr 123, poz. 858 z pdzn. zm.)

— Ustawa z dnia 26 kwietnia 2007 r. o zarzadzaniu kryzysowym (t.j. Dz.U. z 2007 r. Nr 89,

poz. 590 z p6zn zm.)

— Ustawa z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej (t.j. Dz.U. z 2007 r. Nr
14, poz. 89 z p6zn. zm.)

- Ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz. U. z 2006 r.
Nr 122, poz. 851 z p6zn. zm.)

— Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkéw
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (t.j. Dz.U. z 2002 r.
Nr 75, poz. 690 z pdzn. zm.)

— Rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 4 maja 1990 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie warunkéw, jakim powinna odpowiada¢ woda do picia i na

potrzeby gospodarcze (Dz.U. z 1990 r. Nr 35, poz. 205)

- Uchwata Nr XXIX/219/2009 Rady Powiatu w Puftusku z dnia 22 czerwca 2009 r.
w sprawie: Statutu Powiatu Puttuskiego
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