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Вcтуп 

Рівність прав людей в Україні  насамперед забезпечується cт. 24 [1] 
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Забезпечення пожежної безпеки є невід’ємною частиною державної 

діяльності стосовно охорони життя і здоров’я людей, національного 

багатства і навколишнього середовища [2]. 

В порівняні з минулим 2019 р., загальна кількість НС у 2020 

р. зменшилася на 20 %, при цьому  НС техногенного характеру зменшилася 

на 21,7% (на 60відсотків кількості НС в системах життєзабезпечення, на 19 % 

– НС на транспорті, на 8% – НС унаслідок пожеж та вибухів) [3]. 

В  2020 р. в Україні сталося 91 768 пожеж при цьому загинуло 

більже 1100 осіб, та ще понад 1 тис. осіб постраждали під час пожеж [4]. 

Зростання кількості пожеж у гарнізонах України залежить від чисельністі 

та щільністі населення. Кількість загиблих та травмованих унаслідок 

пожеж та НС обумовлюється насамперед соціально-демографічним 

станом у гарнізонах (соціальний стан та кількість населення) [5].  

Причинами пожеж, внаслідок яких найчастіше гинули люди на 

пожежах, за останні 5 років стали від загальної кількості загиблих:  

- необережне поводження з вогнем - 67 %; 

- порушення правил монтажу та експлуатації електрогосподарства - 

15 %; 

- порушення правил влаштування та експлуатації пічного 

опалення - 9 %.       

Процеси в економічній і  соціальній сфері життя суспільства 

сприяють збільшенню кількості загиблих людей на пожежах. 

Погіршення технічного стану будівельнх споруд, зменшення коштів на 

виконання необхідних протипожежних заходів, а саме: 

- ремонт електромереж  та систем опалення; 

- очищення підвалів та горищ та здійснення заходів щодо 

унеможливості доступу до них посторонніх осіб. 

Однією з головних задач техногенної безпеки у сфері цивільного 

захисту  будівництва є:  

- попередження пожеж;  

- створення умов для успішного гасіння пожеж;  

- також створеня необхідних умов для безпечної евакуації людей 

та матеріальних цінностей, насамперед інженерними, організаційно-



технічними заходами та дотримання протипожежного режиму [6].  

Кожна будівля пологового будинку має певну пожежну небезпеку в 

залежності від конструктивних та об’ємно-планувальних рішень, наявності 

пожежної навантаги, наявності  джерел запалювання. В цьому випадку 

пожежна небезпека акушерського відділеня  характеризується можливістю 

виникнення пожежі, та подальшим його розповсюдженням. 

Лікувальні заклади відносяться до громадських будинків [13]. Саме 

пожежна небезпека цих об’єктів у першу чергу обумовлюється присутністю 

хворих, а також великою пожежною навантагою, на наявністю різних джерел 

запалювання та різними  шляхами  поширення  пожежі та продуктів 

згорання.  

Пожежну навантагу в акушерському відділенні складають складають 

ТГР  (меблі,  тканини, папір), ГГ  що може складати до 45 кг/м2. В перші 

хвилини горіння в таких  будинках найбільшу небезпеку для людей створює  

дим. Небезпечна його концентрація ( для життя людини) може наступити в 

лічені секунди. В будівлі пологового будинку широко застосовуються такі 

матеріали, як ДСП та ДВП які застосовуються меблях, деревина в різних 

виробах. Крім того, горючі полімерні матеріали у виді ПВХ виробів, 

капронової вати, склопластиків становлять велику небезпеку для життя 

хворих та обслуговуючого мед. персоналу, при виникненні пожежі та 

сприяють його поширенню. 

Серед необхідних заходів  передбачено такі що забезпечують необхідні 

межі вогнестійкості та поширення вогню по безпосередньо по будівельних 

конструкцій: 

- заходи щодо влаштування протипожежних перешкод; 

-  заходи протидимного та противибухового захисту;  

- заходи об’ємно-планувальні характеру, які спрямовані на обмеження 

поширення вогню усередині будинку;  

- заходи обмеження поширення горіння за межі одного приміщення;  

- заходи раціонального розміщення робочих місць, місць перебування 



людей, евакуаційних шляхів та виходів, які забезпечують умови безпечної 

евакуації людей. [7].  

Дипломна робота розроблена для вирішення  важливої справи – 

підвищенню рівню ППЗ  лікувального закладу, а саме міського пологового 

будинку м.Запоріжжя. Пологовий будинок передбачений для надання 

стаціонарної медичної допомоги з пологами жінкам. 

 Розрахунково-пояснювальна записка дипломної роботи відображє 

рівень ППЗ будівлі пологового будинку на основі аналізу його пожежної 

небезпеки  та вивчення організації ППН за об’єктом та пожежогасінням, та як 

результат розробки заходы, що пропонуються до впровадження на об’єкті з 

метою забезпечення протипожежної стійкості будівлі. Аналіз стану ПН 

будівлі пологового будинку був проведений шляхом порівняння фактичного 

стану будівлі пологового будинку із ПП вимогами нормативних документів 

(ДСТУ, ДБН, НПАОП) без інженерних розрахунків параметрів, що визначають 

рівень його протипожежного стану [8]. 

До пологового будинку відносяться наступні будівлі: 

- лабораторія; 

- адміністративний корпус; 

- акушерське відділення; 

прачечна.  

За спільним рішенням з керівником дипломної роботи аналізу 

пожежної небезпеки підлягала тільки будівля акушерського відділення. 

В зв’язку з цим, для досягнення поставленної мети перед роботою 

ставилися такі завдання: 

- виконати аналіз пожежної небезпеки будівлі пологового будинку; 

- розробити профілактичні заходи щодо забезпечення пожежної 

безпеки будівлі пологового будинку; 

- проаналізувати організація пожежогасіння в будівлі пологового 

будинку; 

- розкрити заході охорона праці при гасінні умовної пожежі в будівлі 



пологового будинку; 

- висновки. 

У зв’язку з цим: 

- Об’єктом  дослідження являється будівля пологового будинку.  

- Предметом дослідження є рівень пожежної небезпеки будівлі 

пологового будинку. 

Короткий зміст кожного розділу дипломної роботи.  Дипломна робота 

складається з вступу, 4 розділів, висновків, додатку та списку використаних 

джерел. Загальний об’єм дипломної  роботи складає 60 сторінок і включає 25 

іл., 21 табл., та 40  використаних джерел інформації. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Розділ 1. Аналіз пожежної небезпеки будівлі міського пологового 

будинку 

 



Саме в цьому рорзділі мною приводдені  результати перевірки на 

відповідність вимогам протипожежни норм та правил відповідності 

розташування об’єкту  об’ємно-планувальних та конструктивних рішень, 

шляхів евакуації,  протипожежного водопостачання, протидимного захисту, 

захисту об’єкту системами пожежної автоматики, проитивожежного режиму.  

 

1.1 Загальна характеристика об’єкту 

Рельєф ділянки міського пологового будинку м. Запоріжжя спокійний з 

загальним наклоном у південному напрямку.  До складу пологового будинку 

відносяться наступні будівлі (рис.1.1): 

  

Рис.1.1. Ситуаційний план розміщення будівель пологового будинку: 1-

лабораторія; 2- адміністративний корпус; 3- акушерське відділення; 4- 

пральня 

Будівля пологового будинку триповерхова (рис. 1.2.) 

 В акушерському відділенні розміщені: приймально та виписні 

приміщення, загальні та індивідуальні пологові палати і  операційний блок. 



Приймання та виписка жінок здійснюється через приймальне 

відділення, розташоване на 1- му поверсі. Після проходження огляду пологі 

жінки, які направляються до палати, проходять санобробку. 

 

Рис.1.2. Фасад будівлі пологового будинку 

 

Їжа готується у харчоблоці та надходить у пологовий будинк у 

термосах. Харчові відходи з кафетерія утилізуються разом з побутовими 

відходами. 

Медичні відходи перед утилізацією дезінфікуються хім. методом в 

прологовому відділенні,  подальша їх утилізація здійснюється  в котельні 

пологового будинку. Зв’язок між всіма поверхами здійснюється з допомогою 

евакуаційних сходових маршів та встановленого пасажирського ліфту. 

А кушерське відділення забезпечено централізованою падачею кисню 

до операційної та палат для вагітних жінок. Подача кисню здійснюється 

балонного газопостачання, розташованого на території пологового будинку. 

На кисневому трубопроводі встановлено кисневий редуктор БКО-25-4.  

Роздача та вживання лікувальних газів підведена в наступних місцях: 

- в пологовому залі, операційних - настінна панель кисню та закису 

азоту; 

- в маніпуляційних - настінну панель кисню; 

- в палатах вагітних - настінні панелі кисню та кисневим інгалятором. 



На території пологового будинку передбачено круговий під’їзд до всих 

будівель пологового будинку. 

Біля всіх виходів збудовані ганки, по яким проходять пішоходні 

доріжки для пересування медичного персоналу та вагітних и відвідувачів. 

Територія пологового будинку озеленена. 

Будівля акушерського відділення має розміри в осях 48,8 × 21,25 м. Над 

третім поверхом побудовано тех. поверх для утеплення будівлі та 

розміщення вент. комунікацій. Під першимо поверхом теж розміщується 

техпідпілля висотою 2,2 м.  для прокладання інж. комунікацій  (водопровідні 

та каналізаційні) для яких передбачені окремі та ізольовані виходи назовні. 

Покриттям технічний поверху виконано  із металочерепиці по 

металевим кроквам оштукатурених по сітці «рабиця». Також з технічного  

поверху передбачено відвід води по водостічним трубам, які виконані).  

Наружні огороджувальні стіни пологового будинку виконані з 

селікатної цегли,  внутрішні стіни та перегородки та стіни технологічного 

підпілля виконані з керамічної цегли.   Перекриття на всих поверхах виконані  

залізобетоними з пустотами. 

Також з технічний поверху передбачено двома виходами на сходові 

клітини  котрі виконані з залізобетонних сходинок. 

Для цілей зовнішнього пожежогасіння пологового будинку 

передбачено п’ять пожежних гідрантів, які розміщпються на кільцевій водо 

мережі диаметом 100 мм., та шести пожежних кран комплектів. 

Територія пологового будинку забезпечена два вїздами для медичної  

та ін.шої в тому числі і пожежно-рятувальної техніки . 

Всі комунікації акушерського відділення (електричні, телефонного 

зв’язку, водопровідні, каналізайійні) прокладені в спеціальних жолобах під 

землею.  

Перед входами в акушерське відділення вомбури тамбурами, які 

виконані з цегляних стін, а навіси над входом приймального вестибюлю 

виконані з металевої черепиці.  



Евакуація з кожного поверху та техпідпілля  може здійснюватися по 

передбаченим дво виходам назовні по сходовим клітинам. 

 

1.2. Перевірка генерального плану будівлі пологового будинку на 

відповідність вимогам протипожежних норм та правил:ДБН Б.2.2-

12:2018 «Планування і забудова територій» 

Генеральне план будівлі пологового будинку повинен  забезпечувати 

успішне виконання умов  пожежно-рятувальних  підрозділів при гасінні 

пожежі, а також перешкоджати подальшому поширення пожежі на суміжні 

об’єкти [8].  Для цього ми робимо перевірку генерального плану будівлі 

пологового будинку на відповідність,  результати перевірки приведено в 

таблиці 1.1. 

 Табл. 1.1 

Перевірка генерального плану будівлі пологового будинку 

№  Перевіряється Передбачено  Потрібно за 

нормами 

Посилання 

на норми 

Висновок 

 

1 2 3 4 5 6 

1 Кількість 

в’їздів на 

територию 

Два в’їзди 

шириною по 

3,5 м.  

Окремі в’їзди і 

виїзди шириною 

не менш 3.5 м. 

[8] п.7.49 Відпов. 

2 Відстань від 

доріг до 

будинків  

6 м  уздовж 

фасаду по осі 

12 м. 

Від краю проїзду 

до стіни будинку 

повинне бути 

відстань 5-8 м. 

п.2, прил 

3.1,  [8]. 

Відпов. 

3 Під’їзд до 

будинку 

З усіх боків Необхідно 

забезпечувати 

можливість 

доступу АД та 

АКП  

дод. 3.1. 

[8]. 

Відпов. 

4 Зовнішнє 

ППВ: 

- наявність ПГ 

 

 

На кільцевий  

протипожежн

ої мережі 

 

 

На зовнішнє 

пожежегасіння 

потрібно 15 л/с. 

 

 

табл.6 

п.2.14 [14]. 

 

 

Відпов. 



№  Перевіряється Передбачено  Потрібно за 

нормами 

Посилання 

на норми 

Висновок 

 

1 2 3 4 5 6 

 - відстань від 

ПГ до доріг і 

будинку 

Від дороги 

відстань 15м., 

від будинку 

16 м. 

Не нормується п.2.15 

[14]. 

Відпов. 

5 ППР між 

будинками  

30 м. Мінімальна 

відстань між 

будинками II 

ступенем 

вогнестійкості 

повинне бути не 

менш 9 м. 

Прил. 3.1, п. 

1* [12]. 

Відпов. 

6 Ширина 

проїздів  

4 м. Повинна бути не 

менш 3,5 м 

п.4.2 

[12]. 

Відпов. 

7 Покриття 

проїздів 

Аасфальт Дороги з твердим 

покриттям  

п.4.7 

[12]. 

Відпов. 

 

Висновок: Перевірка відповідності прийнятих рішень будівлі 

пологового будинку за генеральним планом протипожежним вимогам 

нормативних актів з питань пожежної безпеки установила, що відхилень від 

діючих норм [8], [14] не встановлено. 

 

1.3. Перевірка об’ємно-планувальних та конструктивних рішень 

будівлі пологового будинку на відповідність протипожежним нормам та 

правилам: ДБН В.2.2-10-01. Заклади охорони здоров’я.  

Технічне виконання об’ємно-планувальних рішень   будівлі пологового 

будинку виконується з метою перешкоджання розповсюдження полум’я 

навипадок винекпення та розповсюдження пожежі. З цією метою проведемо 

перевірку технічного виконання планувальних рішень будівлі пологового 

будинку відповідно [10], [12], [13] ,[14] результати пекревірки приведені в 

табл. 1.2. 

Табл. 1.2   

Аналіз технічного виконанняоб’ємно-планувальних рішень будівлі 

№ Що перевіряється Передбачено Потрібно за Посилання Висновок 

http://s-metall.com.ua/files1/dbn_v.2.2-10-2001.rar


з/п нормами на норми 

1 2 3 4 5 6 

1. Необхідність 

влаштування п.п. 

стін 

 

Площа 

поверху 840 

м2. 

Площа поверху 

між п.п. стінами 

1 типу 4000 м2 

т. 1 [10] Відпов. 

2. Ізоляція підвальн. 

поверху будівлі: 

    

 вогнестійкість 

перекриття над 

підвалом та 

технічним 

поверхом  

 

 - наявність 

обособлених 

виходів з підвалу 

Передбачено 

перекриття зі 

збірного 

залізобетону 

 

Передбачено 

2 виходи з 

підвалу 

через 

загальні 

сходові 

клітки 

Вимагається за 

нормами 

перекриття з 

межею 

вогнестійкості 

не менш 45 хв. 

При висоті бу-

динків до 26,5 м. 

допускається 

передбачати 

виходи з підвалу 

протипожежною 

перегородкою 1-

го типу. 

т. 1 [12]  

 

 

 

 

п. 4.19  [14] 

 

Відпов.  

 

 

 

 

Відпов. 

3. Ізоляція технічного 

пов. будівлі: 

вогнестійкість 

перекриттів 

Укладені 

багатопустот

ні з/б 

ж.б.плити 

h=220 мм. 

Перекриття з 

межею 

вогнестійкості 

не менш 45 хв. 

т. 1 [12] Відпов. 

4. Висота поверху Висота 

поверху 

будівлі 

складає  3 м  

Висота поверхів 

громадських 

будинків не 

менше 3,0 м. 

п.3.21 [13] Відпов. 

5. Наявність ліфтових 

холів 

Ліфтові холи 

не 

передбачено 

Виходи з ліфтів 

слід проектувати 

через ліфтовий 

хол 

п. 3.17 [12] Не відпов. 

 

Висновок: За результатами перевірки технічного виконання об’ємно-

планувальних рішень будівлі  пологового будинку на відповідність [10], 

[12], [13],[14]  показав, що  вхід до ліфту на кожному поверху пологового 

будинку не передбачено через ліфтовий хол, згідно п. 3.17 [12]. 

 



1.4. Перевірка ступеня вогнестійкості будівлі пологового будинку 

на відповідність вимогам протипожежним норм та правил: ДБН В.1.1-

7:2016 Пожежна безпека об`єктів будівництва. Загальні вимоги. 

Розглянемо відповідність фактичного ступеню вогнестійкості 

будівельних конструкцій будівлі пологового будинку вимагаємому ступеню 

вогнестійкості. При цьому визначемо необхідний ступінь вогестійкості 

будівлі. Згідно з нормативним документом [10] будівля пологового будинку 

повинна мати ступінь вогнестійкості не менше ІІ-го. У зв`язку з цим 

перевіримо відповідність будівельних конструкцій нормативними вимогам 

[10]. Результати перевірки на відповідність конструкцій вимогам норм [10] за 

вогнестійкістю нормами приведені в твбл. 1.3. 

Табл. 1.3  

 Перевірка відповідність конструкцій будівлі пологового будинку 

вимогам норм за вогнестійкістю 

№ 

п/

п 

Найменування 

конструкції 

Запроектовано Ф 

С 

В 

Б 

За нормами [10] В 

С 

В 

Б 

Висново

к на 

відпов. 

МВф, 

 хв 

МПф, 

см 

МВн, 

хв 

МПн, 

см 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

1.  

Зовнішні 

стінистіни 

селікатної цегли 

=250 мм.  

330 

 

М0 

 

I 

 

REI120 

 

M0 

 

II 

 

Відпов. 

 

2.  

Перегородки 

цегляні 

(керамічний) 

b = 65 мм. 

45 М0 I E15 M0 

II 

 

 

Відпов. 

3.  

Ж/б плити 

перекриття та 

покриття 

багатопустотні  

60 М0 I RE45 M0 II Відпов. 



№ 

п/

п 

Найменування 

конструкції 

Запроектовано Ф 

С 

В 

Б 

За нормами [10] В 

С 

В 

Б 

Висново

к на 

відпов. 
МВф, 

 хв 

МПф, 

см 

МВн, 

хв 

МПн, 

см 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

4. 

 

Елементи 

сходової клітини 

 

ж /б сходові марші 

 

косоури з металу 

(оштукатурені  

сітці) =30 мм.  

330 

 

 

150 

 

150 

 

 

М0 

 

 

0 

 

0 

 

 

I 

 

I 

 

I 

 

REI120 

 

 

REI60 

 

REI60 

 

 

M0 

 

М0 

 

М0 

 

II 

 

II 

 

II 

 

Відпов. 

 

 

Відпов. 

 

Відпов. 

 

 

5. Сходові площадки 150 0 I REI60 М0 II Відпов. 

6. Перегородки 

цегляні 

(силікатний) 

b = 65 мм. 

45 

 

М0 I E15 

 

 

M0 

 

 

II 

 

 

Відпов 

 

 

7. Перегородки 

великопанельні 

гіпсобетонні б=80 

мм.  

48 М0 I E15 M0 II Відпов. 

 

Висновок: перевірка вогнестійкості і поширення вогню по 

конструкціях відповідно з вимогами [10]  свідчить про те, що всі 

конструкттивні елементи будівлі  відносяться до II ступеню вогнестійкості, у 

даному випадку виконується умова пожежної безпеки, а саме ФСВБ(I ст.в)  ≥ 

ВСВБ(II ст.в), тобто відповідають вимогам пожежної безпеки. 

 

1.5. Перевірка стану евакуаційних шляхів та виходів будівлі 

пологового будинку на відповідність вимогам протипожежних норм та 

правил: ДБН В.1.1-7:2016 Пожежна безпека об`єктів будівництва. 

Загальні вимоги 

Забезпечення надіного стану евакуаційних шляхів та виходів при 

пожежі являється чи не найголовнішим  завданням всієї системи ППЗ 

будівель громадського призначення, як на стадії проектуваня так і їх 



подальшої  експлуатації.  Плани евакуації людей та матеріальних 

цінностей з приміщень 1,2 та 3 поверхів при виникненні пожежі 

приведені на рис. 1.3-1.4. 

 

Рис.1.3.  План евакуації людей та матеріальних цінностей з приміщень 1 

поверху при виникненні пожежі. 

 

Рис.1.4.  План евакуації людей та матеріальних цінностей з приміщень 2 та 

3-го поверхів при виникненні пожежі 

Розглянемо перевірки стану евакуаційних шляхів та виходів 

акушерського відділення на відповідність вимогам норм  [10].  

Результати перевірки стану евакуаційних шляхів та виходів 

акушерського відділення занесемо до табл. 1.4. 

Табл. 1.4  

Аналіз відповідностістану шляхів евакуації акушерського відділення 

№ 

п.

Питання що роз-

глядаються 

Запроектовано 
За нормами 

Посила

ння 

Виснов

. 



п 

1 2 3 4 5 6 

1.  Кількість виходів 

з будівлі 

Передбачено 

три виходи 

безпосередньо 

назовні 

З будинку, з 

кожного поверху 

не менше двох 

евакуаційних 

виходів 

п. 5.13 

[10] 

Відпов

. 

2. Ширина коридорів 2500 мм. 2000 мм. п. 3.6 

[12] 

Відпов

. 

3. Висота евак. 

виходів 

2000 мм. Не менш 

2000  мм. 

п. 5.27 

[13] 

Відпов

. 

4. Ширина сходів 1350 мм. 1350 мм. п. 4.12 

[13] 

Відпов

. 

5. Ширина сходових 

площадок. 

1200 мм. Не менше 

ширини маршів 

п. 5.34 

[10] 

Відпов

. 

6. Ширина дверей на 

сходові клітки 

1200  мм. 1000 мм. п. 5.33 

[10] 

Відпов

. 

7. Ширина дверей зі 

сходових кліток 

1350 мм. Не менш ширини 

сходів. 

п. 5.34 

[10] 

Відпов

. 

8. Наявність вбудо-

ваних шаф у ко-

ридорах. 

Не передба-

чено. 

Забороняється. п. 5.42 

[10] 

Відпов

. 

9. Наявність на схо-

дових клітках  

інших приміщень 

Не передба-

чено. 

Забороняється. п. 5.42 

[10] 

Відпов

. 

10. Відкривання 

дверей із СП. 

Проти ходу 

Евакуації. 

Припускається 

при кількості 

менш 15 чол. 

п. 5.18 

[10] 

Відпов

. 

11. Відкривання две-

рей на сходову 

клітки 

У сходову 

клітину. 

По ходу евакуації п. 5.18 

[10] 

Відпов

. 

12. Наявність дверей, 

що самі 

закриваються. 

Передбачені у 

сходових 

клітинах. 

Необхідно п. 5.20 

[10] 

Відпов

. 

13 Видалення диму з 

підвалу 

Передбачені 

вікна для ди-

мовидалення 

З підвалів слід 

передбачати не 

менше двох вікон 

з розмірами 0,75 

м х 1,2 м з 

приямками 

п. 6.14 

[10] 

Відпов

. 

14 Наявність у вес-

тибюлі приміщень 

У вестибюлі 

розташований  

відкритий 

У вестибюлях 

дозволяється 

розміщувати 

п. 5.31 

[10] 

Не 

відпов. 



гардероб відкриті гар-

дероби…  

15 Наявність 

аптечного кіоску 

У тамбурі  

виходу з 

вестибюлю 

першого 

поверху 

розташований 

вбудований 

аптечний кіоск 

У вестибюлях 

дозволяється 

розміщувати 

відкриті гардероб. 

 Не 

відпов. 

 

Висновок: за результатами перевірки відповідності евакуаційних 

шляхів і виходів акушерського відділення вимогам діючих нормативних 

документів виявлено ряд порушень цих вимог, а саме: 

- у вестибюлі першого поверху акушерського відділення на шляхах 

евакуації розміщується відкритий гардероб; 

- у тамбурі головного виходу з вестибюлю першого поверху 

розташований вбудований аптечний кіоск. 

1.6. Перевірка стану зовнішнього та внутрішнього протипожеженог 

водопостачання акушерського відділення на відповідність вимогам 

протипожежних норм та правил: ДБН В.2.5 - 74:2013. Водопостачання. 

Зовнішні мережі та споруди. Основні положення проектування та ДБН 

В.2.5-64:2012. Внутрішній водопровід та каналізація.  

У акушерському відділення передбачені слідуючи системи 

водопостачання:  

- водопровід господарчо-протипожежний; 

- гаряче водопостачання; 

- каналізація побутова. 

Витрата води на внутрішнє пожежегасіння акушерського відділення 

складає згідно з [14] 2,5 л/с. Внутрішнє пожежегасіння забезпечується від 

шости пожежних кран-комплектів, які встаовлені на кожному поверсі к 

кількості по 2 ПКК. Фактична витата води для цілей внутрішнього 

пожежогасіння відповідає вимагає мій витраті води, тому встановлення 



електричних задвижок  та кнопок в ПКК в пологовому будинку не 

передбачено. 

Фактична витрата води для цілей зовнішного пожежегасіння будівлі 

пологового  будинку була встановлена при проведенні періодичної перевірки 

завнішнього протипожежного водопостачання, яку проводило ДПРЧ-2 

сумісно з представниками ЗУВКГ, на балансі яких знаходиться кільцевої 

водо мережі діаметром 100 мм. З розташованими на них шести пожежних 

гідрантів. 

Визначення фактичної витрата води проводилось об'ємним способом. 

Для цього використовувалися пожежна колонка, пожежний рукав, ручний 

пожежний ствол «А» з монометром та проміжна проторована ємність (500 л.)  

Випробування полягало у встановлення часу заповнення спеціально 

проторованої ємності. 

 Фактична витрата води на зовнішнє пожежегасіння було свтановлено 

за формулою:  

Q = W/t, 

Де: 

W - об'єм води в  ємності, л;  

t - час заповнення, с. 

і встановила 200 л/c, що забезпечило виконання вимоги [13]: 

Qф ≥ Qвим 

 В акушерському відділенню передбачено циркуляційне гаряче 

водопостачання. Резервним джерелом гарячого циркуляційного 

водопостачання являються електробройлери, які встановлені по два на 

кожному поверсі.Водотрубопроводи системи господарчо-протипожежного 

водопроводу (ГПВ) виконані  сталевими водогазопровідними та 

оцинкованими трубами.  

Всі трубопроводи системи гарячого водопостачання прийняті з 

поліетиленових напірних труб. Трубопроводи водопостачання, що 

прокладаються у техпідпіллі, на технічному поверсі, а також стояки гарячого 



водопостачання теплоізолюються, усі інші відкриті ділянки стальних труб 

офарбовуються масляною фарбою. 

Відвід каналізаційних стоків передбачено у дворову мережу каналізації 

під землею. 

Каналізаційні стояки об’єднуються на технічному поверсі та виводяться 

вище даху будівлі на 0,5см. 

 Водопостачання будівлі пологового будинку виконано від існуючих 

внутрішніх мереж. Вузли вводів холодного та гарячого водопостачання 

знаходяться у тепловому вузлі у задовільному стані. 

Висновок: За результатами перевірки стану зовнішнього та 

внутрішнього протипожеженог водопостачання акушерського відділення на 

відповідність вимогам[13], [14] та [6]: 

- пожежні гідранти №1,2,4 не забезпечені покажчиками відповідно до 

п.2.1 [6]; 

-  не забезпечено вільного доступу до ПГ №3 відповідно до п.2.1 [6]; 

- пожежні кран комплекти не укомплектовані пожежними 

вогнегасниками відповідно до п.2.2 [6]; 

- в пожежному кран комплекти № 4 відсутній пожежний рукав та ствол. 

 

 1.7. Перевірка стану енергообладнання будівлі пологового будинку 

на відповідність вимогам протипожежних норм та правил: НПАОП 40.1-

1.32-01 Правила будови електроустановок. Енергообладнання 

спеціальних установок та ДСТУ Б В.2.5-38:2008. «Інженерне обладнання 

будинків і споруд. Улаштування блискавкозахисту будівель і споруд. 

 Перевірка стану енергообладнання будівлі пологового будинку 

проведена на відповідність вимогам [18], [19]. 

В будівлі пологового будинку електроживлення передбачується від 

існуючої мережі живлення 380/220V яка с свою чергу забезпечена 

відповідною системою заземлення. 



Згідно з [18]  ступіня надійності енергообладнання будівля пологового 

будинку відноситься до ІІ кат, а ступінь надійності енергообладнання 

операційної, реанімаційної, пологових, ліфту, пожежо-охоронної 

сигналізації, газо сигналізації та аварійного освітлення, що відносяться до І 

кат. 

В будівлі пологового будинку, згідно з [18],   передбачаються наступні 

види освітлення:  

- робоче;  

- аварійне (евакуаційне); 

- ремонтне (36V). 

Джерелом освітлення є люмінесцентні лампи в головних приміщеннях 

акушерського відділення та з лампи накалювання в допоміжних 

приміщеннях. 

Для місцевого освітлення у палатах кожна койка та  кабінети лікарів 

забезпечені настінними світильниками. В якості нічного  нічного чергового 

освітлення в палатах на висоті 0,3м теж встановлені електросвітильники. 

Управління робочим освітленням виконано безпосередньо на робочому 

місці, в той час управління  аварійним освітленням  (евакуаційним 

освітленням) - проводиться управління як з місця, так шитом управління 

управління. Здійсненняуправління зовнішнім освітленням трьох входів у 

будівлю акушерського відділеня передбачається автоматичнщ через таймер, 

залежності від пори суток.  

Управління загальним освітленням палат виконано згідно з [19]:  

- вимикачами, встановленими у коридорі;  

- місцевим освітленням палат; 

- вимикачами на стіні біля світильника;  

- черговим нічним освітленням - з посту чергової медичної сестри. 

Енергоспозивачем є  медичне, технологічне та сантехнічне обладнання. 

Переносне медичне в тому числі і рентгенне обладнання підключено через 



штепсельні розетки із заземлюючим контуром, що відповідає вимогам п.4.2. 

[6]. 

Підключення енергообладнання операційної, реанімаційної, пологових 

залів виконано через операційні електрощити згідно з 4.38 [18].   . 

Силові розподілюючі мережі та світлюючі мережі виконані: 

- проводами марки ПВ у сталевих трубах під підлогою та у штрубах 

стін; 

- плоским кабелем марки ВВП скрито під штукатуркою. 

Згідно з п.4.42 [18]   в акушерському відділені змонтоване автоматичне 

відключення систем енергообладнання при пожежі.  

Також в акушерському відділені передбачено та знаходиться в 

справному стані три види заземлення: 

Захисне занулення  енергообладнання акушерського відділення: 

- в мережах  яке  приєднане з одної сторони до нульової захисної шини 

вводно-розподіляючого щита, а з другої – до затискачів захисного занулення 

в розподіляючих щитах; 

- в розподіляючих мережах – спеціальним нульовим захисним 

проводником, що прокладено від затискачів розподіляючих щитів. 

Повторне заземлення нульового робочого проводу на вводі мереж 

енергообладнання виконані шляхом приєднанням зовнішнього 

заземлюючого контуру. 

В операційних встановлено робоче заземлення для високочуттєвої 

медичної апаратури. Всередині акушерського відділення магістраль робочого 

заземлення встановлена проводом з алюмінієвою жилою січенням 10 мм2 у 

сталевій трубі скрито, що забезпечує виконання вимог  [18].  Магістраль 

робочого заземлення з’єднана з зовнішнім контуром заземлення. В 

операційній, реанімаційній на висоті 1,8 м. від підлоги встановлені клемники 

для робочого заземлення. 



В операційній, реанімаційній та родових залах передбачені вирівняння  

потенціалів, для чого по периметру приміщень прокладена шина вирівняння 

потенціалів – сталь 40×4 мм, на висоті 180 мм. від підлоги. 

Шини вирівняння потенціалів приєднані до клемників захисного 

занулення. До шини через кожні 1,5 м. приварені виступаючі болти М6. 

Електромережі, що живлять штепсельні розетки для переносного 

обладнання, забезпечені вимикачі з захисним відключення, які реагують на 

струми утікання. 

   Висновок: система електрообладнання будівлі  пологового будинку 

відповідає нормам [6], [18], [19], але існують ряд недоліків, які необхідно 

усунути, а саме: 

-  в коридорах трьох поверхів акушерського відділення  електросвітильники 

не закриті захисними  скляними плафонами, згідно, п.7.2.27 [18]; 

-  евакуаційні виходи на третьому повесі не обладні світловими покажчиками 

“Вихід”, п.7.2.36[18].  

-  не проведено випробування електромережі  опір ізоляції 7.2.36[18]. 

 

1.8. Перевірка стану опалення, вентиляції та кондиціонування 

будівлі пологового будинку на відповідність вимогам протипожежних 

норм та правил: ДБН В.2.5-67:2013. Опалення, вентиляція та 

кондиціонування.  

Опалення всіх будівель пологового будинку забезпечується газової 

котельні з параметрами теплоносія 70-80 оС., при цьому  забезпечується 

температура зовнішнього повітря tн = -25 оС. 

В усіх приміщеннях акушерського відділення використовуються 

нагрівальні прилади у яості: 

- чугунних радіаторів; 

- регістіви з гладких труб. 



Всі трубопроводи опалення, а саме:  підпільного каналу, технічного 

поверху, головний стояк, теплозабезпечення-калориферів – теплоізольовані 

відповідним маталом. 

Вентиляція повітря у приміщеннях акушерського відділення 

забезпечена 3-х повірьоборниками з автоматичними відводниками повітря.  

Подача свіжого повітря забезпечується безпосередньо в пологові бокси 

1-го поверху, а також на кожний поверх – у коридори 2-го та 3-го поверхів.  

Кондиціонування повітря приміщеннях акушерського відділення 

передбачена: 

- місцеве; 

- централізоване.  

Кондиціонування повітря передбачене для операційних, перед 

пологових, пологових, реанімаційних а також для палат немовлят.  Повітря 

подається безпосередньо у приміщення після бактеріологічних фільтрів 

тонкого очищення. Для палат, пологових боксів передбачені самостійні 

витяжні устаткування. Для покращення руху та якості повітря сан. кімнати 

палат налаштовані осьовими канальним вентиляторами. 

Припливні та витяжні блоки розташовані на технічному поверсі та у 

приміщеннях венткамер, які розміщені на кожному поверсі. 

Ветиляціні  канали прокладені у стінах. У приміщеннях, де відсутні 

вентканали у стінах, встановлені приставні витяжнє повітроводи. 

Витяжних повітроводи об’єднуються на технічному поверсі, у 

відповідності зі шкідливостями, що видаляються. 

Припливні розподілюючі та вертикальні витяжні повітроводи 

акушерського відділення пофарбовані вогнезахисною фарбою. 

У цілях пожежної безпеки, на збірних повітроводах вентиляційних 

систем встановлені  вогнезатримуючі клапани. Місця проходження 

повітроводів через стіни, перегородки ущільняються негорючими 

матеріалами, забезпечуючи нормативну межу вогнестійкості згідно [18]. 



Передбачені заходи щодо боротьби з шумом: встановлені 

шумопоглиначі на збірних повітроводах, гнучкі вставки на з’єднаннях з 

вентилятором. 

Для легкого регулювання руху повітряних токів, на розгалуженнях, 

передбачені дросель-клапани з ручним управлінням. 

Опалювально-вентиляційне обладнання, встановлено а акушерському 

відділенні  імпортного виробництва, сертифіковане на Україні. 

Висновок: проведеною перевіркою стану опалення, вентиляції та 

кондиціонування будівлі пологового будинку на відповідність вимогам 

протипожежних норм та правил: ДБН В.2.5-67:2013. Опалення, вентиляція та 

кондиціонування відхилень не встановлено. 

 

1.9. Перевірка стану протидимного захисту будівлі пологового 

будинку на відповідність вимогам протипожежних норм та првил ДБН 

В.1.1-7:2016 Пожежна безпека об`єктів будівництва. Загальні вимоги, та 

ДБН.В.2.5-56:2014 Системи протипожежного захисту. 

Одним із найважливіших питань в забезпеченні протипожежного 

захисту пологового будинку відіграє  протидимнй захист, що в свою чергу 

відіграє важливу роль у забезпеченні безпеки людей та запобіганню 

подальшого поширення вогню по конструкціям будівлі. Практичні 

дослідження що проводились безпосередньо на пожежаж показують, що 

нагрівання продуктів горіння  може утворюватися у межах Т = 300 ÷ 450 °С.  

У випадках коли в акушерському віділенні будуть відсутноні 

протипожежних перешкод  то через наявні прорізи може відбувається 

перенос нагрітих продуктів горіння на вищерозташовані поверхи та у 

суміжні приміщення, що може в подальшому на випадок винекненя пожежі  

привести до виникнення подальшого поширення вогню.  

Крім цього необхідно враховувати, що дим є одним з найбільш 

небезпечних факторів пожежі, тому при пожежно технічних обстеженнях 



завжди необхідно приділяти особливу  увага саме протидимному захисту 

таких будівель, як акушерське віділення пологового будинку. 

З огляду на це, перевіримо, яким чином проводиться видалення диму з 

підвалу, а також захист сходових кліток і вищерозташованих поверхів. Усі 

результати проведеної перевірки приведено в таблиці 1.5. 

 

 

 

Табл. 1.5. 

Перевірка стану протидимного захисту будівлі пологового будинку  

№ 

п/п 

Питання що роз-

глядаються 

Запроектовано За нормами Посилання Виснов. 

1 2 3 4 5 6 

 

 

1 

Наявність вікон 

для димовидалення 

в СП 

Передбачено. Потрібно не 

менш  2-х 

вікон 

 п.2.3 [10]. Відпов. 

 

2 

Видалення диму з 

коридору в підвалі. 

Передбачено. Потрібно 2 

вікна чи 

система 

д/видалення 

 

п. 2.3 [10].  

Відпов. 

 

 

3 

Будинку ліфтової 

шахти в підвалі п/п 

двер 

Передбачено Необхідно 

влаштуватил

ифтовий хол 

п.3.10 [11]. Відпов. 

 

 

4 

Захист сходових 

кліток. 

 Двері, що 

самозакриваю

ться, з 

ущільненням 

у притворах 

 Двері, що 

самозакрива

ються, з 

ущільненням 

у притворах 

п.5.20 [10]. Відпов. 

 

5 

Місця прокладки 

інженерних мереж 

через конструкції 

Забиті 

цементним  

розчином 

Закладення  

н/г маті- 

ріалом 

п.4.12 [10].  

Відпов. 



 

 

6 

Зв’язок підвалу з  

поверхами 

По загальних  

сход 

Заборонено  п.3.17[11]. Відпов. 

 

7 

Поділ коридору 

перегородками 

Передбачено Потрібно 

через 30 м. 

п. 4.5 [11]. 

 

Відпов. 

 

8 

Наявність 

матеріалів, що 

згоряють, у 

сходових клітках 

Передбачено Заборонено п.2.20[10]. Відпов. 

 

Висновок: протидимнийзахист акушерського відділення пологового 

будинку відповідає вимогам протипожежних норм та правил.  

 

 

 

 

1.10. Перевірка на відповідність системи протипожежної 

автоматики 

будівлі пологового будинку на відповідність вимогам протипожежних 

норм та правил ДБН В.2.5-76:2014. Автоматизовані системи раннього 

виявлення загрози виникнення надзвичайних ситуацій та оповіщення 

населення. 

Перевірку на відповідність системи протипожежної автоматики будівлі 

пологового будинку проведемо у відповідності вимог на відповідність 

вимогам протипожежних норм та правил [17]. Для  виявлення пожежі 

прийняті теплові сповіщувачі типу ИП-105, інерційність яких складає не 

більш 120 сек., температура спрацьовування 70  7 оС. Дані сповіщувачі 

установлюються у всіх приміщеннях за прямокутною схемою. 

Результати перевірки на відповідність системи протипожежної 

автоматики система пожежної сигналізації у акушерському відділені 



занесемо до таблиці 1.7. 

Табл. 1.7.   

Перевірка на відповідність системи протипожежної автоматики 

№п

п 

Питання що роз-

глядаються 

Запроектовано За нормами Посиланн

я 

Виснов. 

1 2 3 4 5 6 

1. Відстань між ПС 

та стіною 

1,5 ÷ 2,5 м. Не більш  

2,5 м. 

Л-9 [17]. Відпов. 

2. Відстань між ПС  3 ÷ 5 м. Не більш 

5 м. 

Л-7[17]. Відпов. 

3. Тип ПС Неадресні  Припускаються  п.1.6.3 

[17]. 

Відпов. 

4. Кількість встано-

влених ПС у 

приміщенні 

Не менш двох Не менш двох п.1.6.3 

[17]. 

Відпов. 

5. Місце 

встановлення 

ПС. 

Під перекри-

ттям 

Під перекри-

ттям 

п.1.6.5 

[17]. 

Відпов. 

6. Відстань від 

отворів 

вентиляції 

0,5÷ 1 м. Не  менш    0,6 

м.  

п.1.6.5 

[17]. 

Відпов. 

7. Місце встанов-

лення 

приймальної 

апаратури 

В приміщенні 

охорони 

В приміщенні с 

цілодобовим 

перебуванням 

персоналу. 

п.1.6.11 

[17]. 

Відпов. 

8. Кількість ПС в 

одному шлейфі 

6 ÷  16 спові-

щувачив 

Не більше 50 п.1.6.9 

[17]. 

Відпов. 

9. Кількість примі-

щень, які захи-

щаються одним 

шлейфом 

2÷ 4 

приміщень 

Не більше 5 п.1.6.9 

[17]. 

Відпов. 

10. Наявність 

другого джерела 

елек-

троживлення 

Передбачено  Необхідно  п.1.6.36 

[17]. 

Відпов. 

 

Висновок: за результати перевірки на відповідність системи 

протипожежної автоматики система пожежної сигналізації у акушерському 

відділені втановлено: 



- приміщення акушерському відділені не обладнано системою 

оповіщення про пожежу [17];  

- систему оповіщення та управління евакуацією виконати з 

урахуванням можливості прямої трансляції мовного оповіщення через 

мікрофон для оперативного реагування в разі зміни обстановки. При 

обладнанні приміщень будівлі УПС її приймально-контрольні прилади слід 

установлювати в тому приміщенні, з якого здійснюється управління 

системою оповіщення. 

 

1.11. Перевірка на відповідність протипожаним провил 

протипожежного режиму акушерського відділення 

Згідно з [17] протипожежний режим – це встановлений порядок, що 

забезпечує безпечне утримання та експлуатацію підприємств, окремих 

будівель, приміщень, та інш. 

Відповідно до правил пожежної безпеки [17]  в акушерського 

відділенні пологового будику усі приміщення в тому числі допоміжні, 

підсобні та інші приміщення забезпечені первинними засобами 

пожежегасіння, а саме ВВ-2,3.  

Важливим напрямком по попередженню пожеж пологовому будинку 

являється навчання медичногоперсоналу мірам пожежної безпеки. Навчання 

робітників та службовців мірам пожежної безпеки здійснюється шляхом 

проведення первинного протипожежного інструктажу і пожежно-технічного 

мінімуму. З цією метою розроблені програми для проведення всих видів 

інструктажів з питань безпеки та охорони праці та та пожежної безпеки для 

цього обладнані спеціальні стенди. 

Заняття по пожежно-технічному мінімумі проводяться по спеціально 

затвердженим керівником пологового будинку програмі. 

Поряз з проведеними заходами головним пологового будинку 

проводиться періодична перевірка знань правил пожежної безпеки (ППБ), 

виробничих і посадових інструкцій персоналу всіх категорій 1 раз у 3 роки. 



             

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Розділ 2. Розробка профілактичнтих заходів щодо забезпечення 

пожежної безпеки будівлі пологового будинку 

 



В цьому розділі запропоновані заходи системи запобігання пожежі, 

системи ППЗ та ОТЗ  згідно з  ГОСТ 12.1.004-91 «Пожарная безопасность. 

Общие требования». 

Також проаналізовані питання організації протипожежного нагляду за 

об’єктом, нормативна база, облік та порядок перевірок виконання суб'єктом 

господарювання заходів пожежної безпеки, види та їх періодичність, 

методика проведення ПТО та оформлення її результатів, перелік порушень 

вимог пожежної безпеки на об’єкті. 

За результатами аналізу пожежної небезпеки будівлі міського 

пологового будинку, а саме перевірки на відповідність протипопожежним 

нормам та правилам генерального плану, обємнопланувальних і 

конструктивних ріщень, стану шляхів евакуації та виходів, протипожежного 

водопостачання, енергообладнання, стану опалення, автоматичного 

протипожежного захисту та протипожежного режиму розроблені наступні 

заходи щодо удосконалення протипожежного захисту будівлі пологового 

будинку, а саме: 

- приміщення акушерському відділеня обладнатит системою 

оповіщення про пожежу [17];  

- в коридорах трьох поверхів акушерського відділення  

електросвітильники закрити захисними  скляними плафонами, згідно, 

п.7.2.27 [18]; 

- евакуаційні виходи на третьому повесі обладнати світловими 

покажчиками “Вихід”, п.7.2.36[18];  

- провести випробування електромережі  опір ізоляції 7.2.36[18]; 

- пожежні гідранти №1,2,4  забезпечити покажчиками відповідно до 

п.2.1 [6]; 

- забезпечено вільного доступу до ПГ №3 відповідно до п.2.1 [6]; 

- пожежні кран комплекти  укомплектовати пожежними 

вогнегасниками відповідно до п.2.2 [6]; 



- пожежний кран комплект № 4 укомлектовати пожежним рукавом та 

стволом [6]; 

- у вестибюлі першого поверху акушерського відділення на шляхах 

евакуації демонтувати відкритий гардероб [6]; 

- у тамбурі головного виходу з вестибюлю першого поверху 

демонтувати вбудований аптечний кіоск [6]. 

- вхід до ліфту на кожному поверху пологового будинку виконати через 

ліфтовий хол, згідно п. 3.17 [12]. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Розділ 3. Аналіз організації пожежогасіння в будівлі пологового 

будинку 

 

3.1. Розрахунок сил та засобів 

У розділі опрацьовані заходи, спрямовані на припинення горіння 

пожежі в приміщенні реєстратури пологового будинку, та виключення  

небезпечних  чинників  пожежі з усуненням умов для повторного виникнення 

її. 

Приведені результати розрахунку сил та засобів для гасіння умовної 

пожежі, визначена кількість пожежно-рятувальних підрозділів, особового 

складу  ПРП необхідного для гасіння пожежі, визначено вирішальний 

напрямок. 

Також у цьому розділі відображені ТТХ  ПТО, що залучається до гасіння 

ймові-рної пожежі. 

Приймаючи до уваги той факт те, що найбільша кількість людей може 

зібратися на першому поверсі пологового будинку в пологових залах та 

перед пологових палатах, реєстратурі  та у випадку виникнення пожежі в 

одному з приміщень цього поверху може скластися дуже складна оперативна 

обстановка, за результатами якої можуть статися  важкі наслідки, пов’язані з 

гасінням як пожежі так і з евакуацією потерпілих з вище розташованих 

поверхів. Виходячи з цього розрахунок сил і засобів для гасіння гіпотетичної 

пожежі виконуємо саме для приміщення реєстратури першого поверху. 

Визначемо час вільного розвитку пожежі св :до прибуття пожежно-

рятувальних підрозділів.  

св= обн + сооб + збору + сл + б.р.= 1 + 2 + 1,5 + 2 + 2 = 8,5 хв. 

де: обн – час до виявлення пожежі, приймаємо рівним 2 хвилини з 

розрахунку, що на об’єкті мається автоматична пожежна сигналізація; 

повід – час до повідомлення в пожежну охорону, включаючи час 



повідомлення в пожежну частину; 

збору – час збору і виїзду; 

сл – час проходження до місця пожежі першого підрозділу; 

б.р – час оперативного розгортання до подачі першого ствола “А”. 

З огляду на найгірший варіант розвитку пожежі (вогнище знаходиться в 

центрі приміщення), а також швидкість розвитку пожежі Vл=1,5 м/хв, 

знаходимо: 

Час проходження визначається по формулі: 

 

cл

сл
V

L 60
  

 

де: L – відстань від об’єкта до частини; 

Vсл – середня швидкість руху ПА (приймається 40 км.година-1). 

 

1. Визначаємо площу пожежі в приміщенні реєстратури, а також 

сили і засоби для його гасіння: 

Знаходимо радіус пожежі: 

  

10 0,5 0,5 1,5 8 6,0п п вR V        м. 

 

Визначаємо площу гасіння з урахуванням того, що на момент прибуття 

першого підрозділу пожежа приймає кругову форму: 
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де: R1 = 1 м; R2 = 0,5 м 

 

3. Визначаємо потрібну витрату води на гасіння пожежі в реєстратурі: 
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4. Визначаємо кількість стволів на гасіння пожежі в приміщенні 

реєстратури: 
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З тактичних міркувань приймаємо 2 стволи "Б" на гасіння пожежі, 

стволи подаємо через центральний вход в приміщення реєстратури.  

5. Визначаємо кількість стволів на захист суміжних приміщень: 
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де    Is – інтенсивність подачі води для гасіння пожежі = 0,1; 

Qб – витрата ствола “Б” = 3,7 (л/с). 

З тактичних розумінь необхідно подати 2 ств. “Б” для захисту сусідніх 

приміщень тазабезпечення евакуації потерпілих. Схема розташування сил та 

засобів для гасіння умовної пожежі 

 

 

Рис.3.1. Схема розташування сил та засобів для гасіння умовної пожежі 

пгас SS 



 

5. Визначемо фактичну витрату води для цілей пожежогасіння: 
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ффакт QNQNQQQ  л/с. 

Біля будівлі пологового будинкупроходить міська водогінна мережа 

діаметром 100 мм. та тиском 3 МПа., що передбачае водовіддачу 120 л/с, а це 

як ми бачимо, цілком забезпечує нашу фактичну витрату, це було 

підтверджено при періодичній перевірці. Перевірка мережі на водовіддачу 

проводилась обємним способом, сумісно організацією на балансі якої 

знаходиться зовнішнє протипожежне водопостачання  

6. Визначаємо необхідна кількість ПА для подачі стволів на повну 

тактичну можливість:  
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де: Qн – витрата води однієї пожежної АЦ. 

7. Визначаємо необхідну кількість особового складу пожежно-

рятувальних підрозділів для гасіння пожежі та проведення рятувальних 

робіт: 

 

Nл.с = Nг
СТ .3 + Nб

з .2 + Nпб 
.5 + Nь+ N= =1.3 +2.2 + 7 + 2 = 16 осіб. 

 

де: NБ
Г – кількість стволів, які подаються ланками ГДЗС; 

NБ
з - кількість стволів “Б” на захист, з яких два стволи "!Б" подаємо в 

складі ланок ГЗДС; 

Nпб – кількість постів безпеки; 

N – кількість зв’язкових 

8. Визначаємо необхідну кількість відділень ДПРЧ: 
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Перші прибулі підрозділи не зможуть забезпечити подачу стволів на захист.  

На 10-ої хвилині на пожежі будуть подані стволи від 1 прибулого підрозділу. 

Висновок: кількість відділень, що прибувають по виклику № 2, а 

також спеціальних підрозділів, що прибувають на АКП, АЦ, АР-2, АШ, АЗО 

буде досить для ліквідації пожежі. 

Основною оперативною задачею особового складу пожежно-

рятувальних підрозділів на пожежі є рятування людей у випадку загрози їх 

життя та ліквідація пожежі в тих розмірах, які вона прийняля до моменту 

прибуття пожежно-рятувальнихпідрозділів [29].  

Досягненню успіху гасіння пожежі  в приміщенні регістратори 

пологового будинку може сприяти: 

- якісне та швидке проведенням розвідки, вірним оцінюванням 

оперативної обстановки та прийняття професійного рішення щодо 

використання сил та засобів, які знаходяться в розпорядженні керівника 

гасіння пожежі; 

- вірне  визначенням вирішального напрямку пожежі, своєчасним 

зосередженням та введененням сил та засобів на   вирішальному напрямку, 

який саме в першу чергу вводяться на забезпечення евакуації потерпілих; 

- високою практичними навиками, дисциплінованістю усіх 

начальників та пожежних-рятувальників.  

 

3.2. Відпрацювання та корегування оперативного плану 

пожежогасіння 

У відповідності до наказ МВС України від 23 вересня 2011 року N 1021 

Про затвердження Методичних рекомендацій зі складання та використання 

оперативних планів і карток пожежогасіння в підрозділі розроблено 

Оперативний план пожежогасіння Міський пологовий будинок. Його 



перевірка показала, щові повинен бути був в 2020році відпрацьований та 

відкоригований відповідно затвердженого графіку, а по факту він залишився 

не відпрацьований та не відкоригованний. Мною сумісно з начальником 

караулу четвертої зміни, у вільний час за дозволу головного врача 

пологового будинку оперативний план був відкоригований. За результатами 

перевірки оперативного плану були внесені зміни відповідно затвердженої 

реконструкції 3-го вповерху, та зроблена відповідна помітка в оперативному 

плані. 

  

 

3.3. ТТХ  ПТО, що залучається до гасіння ймовірної пожежі 

При гасінні умовної пожежі в реєстратурі пологового будинку було 

застосовано чотири стволи  РСК-50. Цей стол призначений для гасіння 

пожежі суцільним або розпиленим струменем  води, перекриванням 

струменю води або води зі змощувачем. При цьому кут розпилу факелу від 

40 ºдо 70 º. 

В стволі  РСК-50 ручка перекриваючого пристрою має три положення 

уразі яких і формується струмень: 

-  перекритий; 

- компактний; 

- розпилений. 

За допомогою гайки розпилювача ствола РСК-50 є можливість 

змінювати кут розпилу факелу струменя. При знаходженні ручки 

перекриваючого пристрою в ІІІ положенні, в залежності від положення гайки 

розпилювача, можна змінювати кут розпилу факелу струменя.  

ТТХ ствола РСК-50:  

робочий тиск - 0,4÷0,6 МПа;  

витрати води, не менше - 3,6 л/с; 

дальність водяного струменю - 28м;  



діаметр вихідного отвору - 13 мм; 

Маса - 800 гр. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Розділ 4. Заходи охорони праці при гасінні умовної пожежі в 

будівлі пологового будинку 

У четвертому розділі розкриті  вимоги з охорони праці особового складу 

ДПРЧ  при  гасіння пожежі в акушерському відділенні пологового будинку та 

заходи щодо попередження травматизму і загибелі людей на пожежі. 

При опрацюванні цього розділу керувався  Орієнтовним перелік питань 

до виконання розділу «Охорона праці» дипломної роботи ОКХ «бакалавр» п. 

4.6. Наказу МОН, МВС та Держгірпромнагляду від 21.10.2010 р. № 

969/922/216 «Про організацію та вдосконалення навчання з питань ОП, БЖД 

та ЦЗ у ВНЗ України» у відповідності до Типової НП нормативної 

дисципліни «Основи ОП» для ВНЗ для всіх спеціальностей  за освітньо-

кваліфікаційним рівнем «бакалавр», а саме: 

- завдання ОП; 

- особливості впливу НЧ  пожежі на НС та живих істот; 

- рекомендації з удосконалення стану ОП; 

- ефективність рекомендацій з удосконалення діяльності у сфері ОП. 

Під час проведення оперативних дій при дліквідації пожежі необхідно 

дотримуватися ПБП, а саме: 



- стволи на гасіння та захист сусідних приміщень подаються ланками 

ГДЗС; 

- для ліквідації наслідків пожежі, рятування потерпілих, у разі 

недостатньої видимості застосовуеся автомобіль  АОЗЗ;   

- пожежні рятувальники ДПРЧ  та члени ДПД працюють в захисному 

одязі та оперативному спорядженні; 

- під час часіння пожежі для ІЗ  о.с. від теплового випромінювання 

використовуються теплозахисні та тепловідбиваючи пожежнщ-рятувальні 

костюми костюми; 

- перед подачею стволів на гасіння пожежі в реестратуріКГП повинен 

добитися від адміністрації пологового будинку відключення електричних 

мереж та  установок під напругою вище 220 V, ці роботи повинні 

виконуватися представниками енергослужби; 

- у випадку якщо напруга в мережі не вище 220 V відключення може 

виконуватись особовим складом ПРП  тільки за вказівками КГП (начальника 

караулу, командира відділення). Безпосередньо відключення (пере різанням) 

електромереж, виконують особи, які пройшли практичні заняття і ця робота 

повинна виконуватися в діелектричних рукавицях та ботах. Цей вид робіт 

повинен проводитися під особистим контролем КГП.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Висновки 

 

1. В роботі виконаний аналіз пожежної небезпеки будівлі пологового 

будинку. Встановлено, що пожежну небезпеки акушерського відділення 

ускладнює процеси евакуації матерів та їх немовлят. Окрім того, в будівлі 

пологового будинку  застосовується велика кількість горючих матеріалів: 

деревина, тканина, бумага, меблі тощо, що складє велику пожежну 

небезпеку. 

2. Проведена перевірка проектних рішень на відповідність вимогам 

протипожежних норм та правил, на підставі якої зроблений експертний 

висновок, яка дозволив встановити недоліки які найшли своє відображення в 



2 розділі данної рооботи. 

3. На підставі проведеної перевірки проектних рішень керівництві 

пологового будинку запропоновані інженерні та організаційні рішення, які 

дозволять привести будівлю пологового будинку  у відповідність з 

провилами та нормами з питань забезпечення пожежної небезпеки. 

4. Для успішного забезпечення гасіння умовної пожежі у реєстратурі 

акушерського відділення необхідно  чотири стволи РСК-50.  

5. Розроблені заходи охорони праці при гасінні умовної пожежі в 

будівлі пологового будинку. 
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