KOMENDA MIEJSKA PANSTWOWEJ STRAZY POZARNEJ
W SZCZECINIE

CWICZENIE

(taktyczno — bojowe, rozpoznanie operacyjne rejonu dzialania)

KRYPTONIM: ,,PSK-2”

TEMAT: dzialania ratowniczo — gasnicze w obiektach zamknigtej opieki

zdrowotnej zaliczonych do ZL I1.

Szczecin dnial3.05.2004r.
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Rozkaz nr 05/2004
Dowddcy Jednostki Ratowniczo-Gasniczej w Szczecinie

z dnia 22.04.2004 r.

W sprawie przeprowadzenia ¢wiczenia taktyczno — bojowego na obiekcie.

l.

W dniach 17,18,19.05.2004r. (o godz.) 13.00 rozkazuje przeprowadzi¢ szkolenie i
¢wiczenie taktyczno — bojowe na obiekcie: Samodzielnym Publicznym Szpitalu

Klinicznym nr 2 w Szczecinie, ul. Powstancow Wielkopolskich 72

Cwiczenie nalezy przeprowadzi¢ dwuetapowo tzn. zapoznanie si¢ z obiektem oraz

przeprowadzi¢ ¢wiczenie na obiekcie wyznaczonym zgodnie z zalozeniem i

poleceniem kierownika ¢wiczen.

2.

4.

Na kierownika ¢wiczen wyznaczam Dowodcoéw Zmian 1, 11, 111, - odpowiedzialni

za przygotowanie dokumentacji jest asp.sztab.Marian Binczarowski.

. Celem ¢wiczenia jest zapoznanie zatog z:

- zagrozeniem pozarowym w wyniku stosowanej technologii,

- zaopatrzeniem wodnym wewnatrz i w poblizu obiektu,

- warunkami budowlanymi i ewakuacyjnymi,

- sposobami  prowadzenia akcji  ratowniczo-gasniczej lub  likwidacji
miejscowych zagrozen.

Do udziatu w ¢wiczeniach wyznaczam nastgpujace sity i srodki:

GBA 2/24; GBA 2,5/16; SD-30; SLRd.

5.

Operacyjne zabezpieczenie terenu na czas ¢wiczen nalezy ustali¢ z oficerem
dyzurnym rejonu.

Cwiczenie nalezy uzgodni¢ z wiascicielem obiektu i zglosié do sekcji planowania
operacyjnego KM PSP w Szczecinie.

Z przeprowadzonego ¢wiczenia kierownik ¢wiczen opracuje sprawozdanie, ktore
przedstawi najpdzniej na nastepnej zmianie stuzbowe;.

W przypadku stwierdzenia (podczas ¢wiczen) odstgpstw od obowiazujacych
przepisOw przeciwpozarowych prowadzacy <¢wiczenia sporzadza notatke
stuzbowa w dwoch egzemplarzach, z ktorych jeden nalezy przekazaé
pracownikowi kontrolno-rozpoznawczemu KM PSP w Szczecinie.

Podpis Dowddcy JRG nrl.



Dokumentacja ¢wiczenia taktyczno-bojowego
Na obiekcie Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 2 - Budynek

Okulistyki Szczecin ul. Powstancow Wielkopolskich 72

. Temat ¢wiczenia :

Prowadzenie dzialan ratowniczo-gasniczych w obiektach zamknigtej opieki
zdrowotnej zaliczonych do ZLII.

Cel do osiagnigcia:

- zapoznanie funkcjonariuszy ze specyfika zabudowy,

- rozpoznanie punktéw czerpania wody,

- utrudnienia z jakimi strazacy moga si¢ spotka¢ podczas prowadzenia dziatan

ratowniczo-gasniczych.

. Godzina rozpoczgcia ¢wiczen 13.00 zakonczenia 15.00.

Sposoby i §rodki pozoracji: - nie przewiduje sie.

Uwagi o przebiegu ¢wiczen:

¢wiczenia zostaty przeprowadzone zgodnie z zatozeniem,

alarmowanie 1 dojazd zastgpdéw zgodny z zatoZzeniem,

szczegoty w zataczonym sprawozdaniu.

Wykaz zastepoéw (jednostek ochrony przeciwpozarowej) bioracych udziat w

¢wiczeniu:

Lp.

Czas

Nazwa
Samochod Przybycia Wejscie do
Jednostki Alarmu Odjazdu

Planowany Rzeczywisty akeji

I RZUT (zastep)

JRG 1. GBA 2/24 |13.00 13.07 13.09 13.10
JRG 1. SLRd 13.00 13.07 13.09 13.10

15.00

II RZUT (zastep)

JRG 1. GBA2,5/16 | 13.00 13.07 13.10 13.12
JRG 1. SD-30 13.00 13.07 13.10 13.11

15.00




Plan przebiegu ¢wiczen

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny nr 2 - Budynek Okulistyki Szczecin ul.

Powstancow Wielkopolskich 72

Czas
Astro. | Operac | Sytuacje Czynnosci ¢wiczacych, rozjemcoéw 1 pozorantow.
1. 2. 3. 4.
12.50 [00.00 |Na terenie Szpitala na I pigtrze w sali chorych nr 211 dochodzi do zwarcia
instalacji elektrycznej i powstania pozaru.
12.51 [00.01 |Pozar Pozar zostaje zauwazony przez pacjentdw przebywajacych w sali,
rozwija si¢. |ktorzy powiadamiaja pracownikéw. Pracownicy podejmuja probe
gaszenia przy uzyciu gasnic i1 hydrantu wewngtrznego ale ze
wzgledu na zadymienie musza si¢ wycofa¢ i ewakuuja pacjentow z
sali.
12.53 {00.03 |Pozar Powiadomiony o pozarze zostaje kierownik Kliniki i Dyrektor
rozwija si¢. | Szpitala, ktory przejmuje kierowanie dzialaniami ratowniczymi.
Zapada decyzja o powiadomieniu strazy  pozarnej i
przeprowadzeniu ewakuacji pacjentéw z zagrozonych pomieszczen
oraz o wytaczeniu zasilania budynku w prad.
12.54 |00.04 |Pozar Powiadomienie Miejskiego Stanowiska Kierowania w Szczecinie o
rozwija si¢. | pozarze przez ochrong obiektu..
12.55 |00.05 |Pozar Alarmowanie zastgpow Jednostki Ratowniczo-Gasniczej] Nr 1 w
rozwija si¢. |Szczecinie. Ewakuacja pacjentoéw 1 personelu zgodnie z planem
ratowniczym Szpitala.
13.02 {00.12 |Pozar Przyjazd zastgpow JRG-1 na miejsce akcji. D-ca akceji i zastepu I-
rozwija si¢. |szego dokonuja rozpoznania oraz przeprowadzaja wywiad. Zadania
dla zastgpow:
GBA 2/24 — rozwinigcie linii szybkiego natarcia po klatce
schodowej W natarciu, zasilanie z hydrantu na terenie szpitala,
pomoc w ewakuacji;
SD-30 — rozwinigcie drabiny i1 ewakuacja 0s6b z wyzszych
kondygnacji, ktérym odcigta zostala droga ewakuacji; nastgpnie
wspotpraca z GBA 2,5/16;
GBA 2,5/16 — podanie pradu wody po SD-30 na dach budynku w
obronie;
SLRd - organizacja ewakuacji chorych, odlaczenie pradu w
uzgodnieniu z kierownictwem Szpitala 1 zgodnie z ,Instrukcja
Bezpieczenstwa Pozarowego™.
13.05 [{00.15 |Pozar Zastgpy zajmuja pozycje wodne, gasnicze i rozpoczynajq natarcie
rozwija si¢. |na pozar. Trwa ewakuacja chorych i personelu ze strefy pozaru.
13.20 [00.30 |Pozar zostaje zlokalizowany.




5

13.30 {00.40 |Pozar Pozar zostaje ugaszony. Rozpoczeto przeszukanie miejsca pozaru,
ugaszony. porzadkowanie strefy pozaru, odpompowanie wody z zalanych
pomieszczen. Personel Szpitala organizuje prace oddzialow do
ktérych ewakuowano chorych ze strefy pozaru.
14.30 |01.40 |Pozar Miejsce dziatan zostaje przekazane dla kierownika Kliniki z
ugaszony. zaleceniem dozoru ciagtego miejsca pozaru przez 24 godziny.
D-ca akcji omawia z ratownikami przebieg akcji. Dokonuje
wstepnej analizy pracy poszczegdlnych funkcyjnych i ratownikow.
15.00 [02.10 |Odjazd do|Ratownicy dokonuja ilosciowego sprawdzenia sprzgtu 1 po
koszar. zakonczonej akcji wracaja do miejsca zakwaterowania.
Przeprowadzone zostaje podsumowanie akcji ratowniczej z
kierownictwem Szpitala.
UWAGI:

1. Do pkt. 5 poda¢ ogolnie przebieg ¢wiczen, rozwiniecie sit 1 srodkdéw, stan techniczny sprzetu,

sprawno$¢ $rodkow alarmowania i tacznosci oraz bledy i niedociagnigcia (wypelnia gléwny

rozjemca)

2. Do pkt. 7 na szkicu nanie$¢ kolorem czarnym planowane, a kolorem czerwonym faktyczne

rozwiniecie sit 1 Srodkow.

3. Dokumentacj¢ nalezy sporzadzi¢c w dwoéch jednobrzmiacych egzemplarzach po odbyciu

¢wiczen jeden z nich przesta¢ do KM PSP w Szczecinie.

Kierownik pozoracji.

Kierownik ¢wiczen.

Gtowny rozjemca
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SCHEMAT LACZNOSCI RADIOWEJ

KM PSP w Szczecinie

MSK - 998

Kanal Powiat.PL - T22

KAR
301-13

SLRd
301-40

GAB2/24
301-23

GBA2,5/16
301-22

SD-30
301-51
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Szkic sytuacyjny terenu ¢wiczen: Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 2 -

Budynek Okulistyki Szczecin ul. Powstancow Wielkopolskich 72
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Sprawozdanie z przebiegu ¢wiczen

Cwiczenia przeprowadzono w dniach 17,18,19.04.2004r. na obiekcie Samodzielnym Publicznym

Szpitalu Klinicznym nr 2 - Budynek Okulistyki Szczecin ul. Powstancow Wielkopolskich 72

1.

W ¢wiczeniach braly udzial wszystkie trzy zmiany stuzbowe JRG-1 oraz personel i

kierownictwo Szpitala. Cwiczenia  przeprowadzono dwuetapowo, tj. przeprowadzono

operacyjne rozpoznanie rejonu dziatania i w dniu 19.05.2004r. przeprowadzono petne ¢wiczenia

z ewakuacja 1 rozwinigciami bojowymi zgodnie z zatozonym planem. Obserwatorami byli

funkcjonariusze wydziatu operacyjno — szkoleniowego Komendy Miejskiej PSP w Szczecinie.

Podczas operacyjnego rozpoznania terenu stwierdzono:

drogi wewngetrzne sa utwardzone i zapewniaja dojazd do budynkows;

budynki Szpitala wyposazone sa w sie¢ hydrantéw wewngtrznych 52;

na terenie Szpitala jest sie¢ hydrantow zewngtrznych nadziemnych 75;

budynek Okulistyki jest wyposazony w jedna wewngtrzna klatke schodowa wydzielona 1
druga zewngetrzna ewakuacyjna klatke schodowa;

konstrukcja dachu budynku Okulistyki jest drewniana, a pokrycie z blachy na deskach,
pozostate informacje o budynku Okulistyki ( powierzchnia zabudowy — 751 m’

powierzchnia catkowita — 3750 m? liczba kondygnacji — 5, $ciany — murowane z cegly,

stropy — niepalne ).

Przebieg ¢wiczen:

ewakuacja pacjentow 1 personelu z miejsca objgtego pozarem przebiegla sprawnie 1 zgodnie
z planem ratowniczym, odtaczono prad i inne media w obiekcie przez personel techniczny,
podjeto dzialania gasnicze z wykorzystaniem hydrantow wewngtrznych, catoscia dziatan
kierowat Dyrektor Szpitala;

dwie osoby z wyzszej kondygnacji ewakuowano przy pomocy SD-30, ktéra miata trudnosci
W poruszaniu si¢ po waskich i czgsciowo zastawionych drogach wewngtrznych Szpitala;
podczas podawania pradu gasniczego w obronie na dach budynku pole pracy SD-30
ograniczata linia ga$nicza wykonana z odcinkow 20m;

hydranty wewngtrzne 1 zewngtrzne zapewnily wystarczajaca ilos¢ wody do skutecznego
prowadzenia dziatan gasniczych w zalozonym wariancie, wystapily pewne drobne
niedociagnigcia jak nieszczelny waz lub brak zaslepek na hydrantach zewngtrznych;

stuzba ochrony Szpitala zapewnita kierowanie dojazdami do obiektéw 1 utrzymanie
porzadku podczas dziatan pomimo duzej ilosci postronnych obserwatorow;

nie prowadzono ewakuacji mienia gdyz w zalozeniu nie zachodzila taka potrzeba ale

wskazane jest przygotowanie si¢ do takiej ewentualnos$ci;



4. Wnioski:

wskazane jest przyjecie w planie ratowniczym zatozen, ze ewakuacji w przypadku
zagrozenia nalezy poddaé caly stan osobowy budynku: chorych, personel i inne osoby w
tym odwiedzajacych, a na miejsca dla ewakuowanych w miar¢ mozliwos$ci zaplanowac
inne budynki Szpitala;

niezbgdne jest opracowanie sposobu parkowania samochodéw osobowych 1 dostawczych na
terenie Szpitala w taki sposob aby zapewni¢ przejezdnos¢ drogami wewngtrznymi
samochodom ratowniczym, ze wzgledu na ograniczona szeroko$¢ drog wskazane jest
rozwazenie mozliwosci wprowadzenia zakazu parkowania na drogach wewnetrznych na
terenie calego Szpitala oraz ograniczenie ilosci pojazdéw wpuszczanych na teren obiektu;
podczas przegladow hydrantdéw wewngtrznych i zewngtrznych konieczne jest sprawdzanie
migdzy innymi szczelno$ci wezy 1 stanu innego osprzgtu;

ze wzgledu na wystepujace zagrozenia podczas akcji ratowniczej 1 dla jej sprawnego
przebiegu wskazane jest powigkszenie strefy do ktorej obowiazuje zakaz wstgpu poza
osobami bioracymi bezposredni udziat w tych dziataniach;

zaleca si¢ opracowanie wariantow ewakuacji mienia, a W szczegodlnosci sprzetu
specjalistycznego lub sposobow jego zabezpieczenia w tym przed zalaniem woda;

celowym bedzie wyposazenie SD-30 w waz 52 o dlugosci 30m co powinno przyspieszy¢
czas rozwinigcia zastgpu oraz ulatwi¢ manewrowanie drabina.

nalezy rozwazy¢ mozliwo$¢ pozyskania urzadzenia wytwarzajacego dym tzw. teatralny, co
w znaczny sposob pozwoliloby wytworzy¢ podczas ¢wiczen warunki zblizone do
wystepujacych podczas prawdziwej akcji. W takich warunkach reakcja uczestnikow
¢wiczen jest blizsza rzeczywistym warunkom wystepujacym przy pozarze. Przy coraz

czgstszych ¢wiczeniach tego typu wykorzystanie takiego urzadzenia byloby czgste.

Otrzymuja:

1. Jednostka Ratowniczo — Gasnicza Nr 1 w Szczecinie

2. Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 2 — w Szczecinie, ul. Powstancow
Wielkopolskich 72

3. Wydziat operacyjno — szkoleniowy KM PSP w Szczecinie
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