s.C, DELTA DUMAR PROIECT s

Activitatea principala : Activitati de Arhitectura -7111

Str.Depozitelor Nr.2 B ., 330179, Deva (HD). - Romania
Tel./Fax: +40 — 254 - 210927
Eemail: delta.dumar@yahoo.com

URGENTE (U.P.U.)- SPITALUL MUNICIPAL DR. ALEXANDRU
SIMIONESCU — HUNEDOARA

1.2 Ordonator principal de credite: MUNICIPIUL HUNEDOARA

1.3, Ordonator de credite secundar: SPITALUL MUNICIPAL DR. ALEXANDRU
SIMIONESCU HUNEDOARA

1.4.  Beneficiarul  investitiei: ~SPITALUL  MUNICIPAL DR.ALEXANDRU
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1.5.  Elaboratorul Studiului de fezabilitate : SC DELTA DUMAR PROIECT SRL

2. Situatia existenta si necesitatea realizarii lucrarilor de interventie

2.1. Concluziile studiului de prefezabilitate (in cazul in care a fost elaborat in prealabil) privind

situatia actuald, necesitatea actuald, necesitatea si oportunitatea promovirii obiectivului de investitii

si scenariile/optiunile tehnico-economice identificate si propuse spre analiza

Nu a fost elaborate Studiul de prefezabilitate , investitia neincadrandu-se in planul investitiilor
pentru care este necesar studiul de prefezabilitate.

2.2. Analiza situatiei existente si identificarea deficientelor.

Spitalul Municipal Dr. Alexandru Simionescu Hunedoara, a fost construit in perioada anilor
"60 si nu au fost executate lucrari de modernizare, care sa adapteze spatiile la necesitatile functionale
actuale.

Tehnica si procedurile medicale, sunt intr-o continua evolutie, ceea ce face ca spatiile sa
necesite adaptari periodice.

Activitatea de conducere si organizare a unitatiilor si compartimentelor de primire a
urgentelor este reglementata prin Ordinul 1706/2007, actualizat la data de 23.03.2009, al Ministerului

Sanatatii.
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In conformitate cu acest ordin, Unitatea de Primire Urgente (UPU) este sectia aflata in
structura spitalului, cu personal propriu, special pregatit, destinata triajului, evaluarii si tratamentului
de urgenta al pacientilor cu afectiuni acute, care se prezinta la spital, spontan sau care sunt
transportati cu ambulanta.

Unitatea de Primire Urgente este deschisa tuturor pacientilor care solicita acordarea asistentei
medicale de urgenta in urma aparitiei unor afectiuni acute sau cronice.

Intrarea pacientilor sositi cu mijloace proprii sau ambulanta se face print-o intrare unica, bine
marcata unde se efectueaza triajul.

Pacientii care reprezinta cazuri sociale, necesitand in acelasi timp ingrijiri medicale, vor fi
tratati ca fiind cazuri medicale de urgenta, implicand in acelasi timp asistentul social din cadrul UPU.

Persoanele care reprezinta cazuri sociale si care nu necesita ingrijiri medicale de urgenta vor
fi preluate de asistentul social de garda in urma evaluarii de catre un medic din cadrul UPU.

Investigatia pacientilor in UPU are ca scop stabilirea unui diagnostic corect si a unei conduite
terapeutice bazate pe rezultatele examenului clinic.

Unitatea de Primire Urgente, colaboreaza permanent cu serviciile de urgenta prespitaliceasca
— echipele de pe ambulante — pentru primirea datelor clinice ale pacientului si tratamentul aplicat
pana la sosirea in UPU.

Personalul din UPU in baza acestor date primite inaintea de sosirea pacientului, va pregati
dupa caz camera de reanimare sau alte structuri spitalicesti cum sunt laboratorul de imagistica sau
blocul operator.

De asemeni UPU colaboreaza cu celelalte sectii medicale sau servicii auxiliare in vederea
asigurarii consultului paraclinic.

Unitatea de Primire a Urgentelor are urmatoarea structura functionala:

- Spatiul de primire si triaj al pacientilor

- Biroul de informare, documentare

- Camera de resuscitare

- Spatiul pentru evaluare si tratament imediat

- Spatiul pentru evaluare si tratament urgente minore care nu necesita monitorizare

- Spatiu pentru gipsare

- Spatii pentru consultatii specifice

- Salon de observare

- Spatii de izolare

- Spatii de depozitare

- Spatii de asteptare

- Spatiu de preluare sanitara/deparazitare

- Spatiu de decontaminare



- Spatiu pentru investigatii paraclinice si radiologice
- Spatii administrative
- Spatii pentru instruirea personalului.

2.3. Analiza cererii de bunuri si servicii.inclusiveererii de bunuri si servicii.inclusiv prognoze pe termen

mediu si lung privind evolutiaerii, in scopul justificarii necesitatii si dimensionarii obiectivului de

investitii.

In contextul acestor reglementari, care au aparut ulterior datei de construire a Spitalului,

spatiile in care functioneaza UPU nu mai corespund necesitatilor actuale.

Principalele deficient ale situatiei actuale sunt:

- Spatiul este subdimensionat si din acest motiv nu pot fi asigurate toate functiunile
necesare. Astfel, triajul este foarte mic si este amplasat in holul de acces. Spatiul pentru
urgentele imediate, este de asemeni foarte mic. Nu exista un spatiu pentru urgentele
minore si nici pentru asteptare insotitori. Saloanele pentru supraveghere nu au grupuri
sanitare.

- Nu exista vestiare pentru personal, spatiu de decontaminare, punct laborator, sala
pregatire personal, oficiu alimentar pentru personal, etc.

- Nu sunt asigurate circuitele medicale, respectiv separat adulti de pediatrie si nici circuit
separat pentru pacientii contaminati.

- Starea tehnica a spatiului este rea. Finisajele interioare (pardoseli, tavane, placaje si
zugraveli la pereti) sunt uzate si cu materiale inadecvate functiunii medicale. Instalatiile
interioare sunt de asemeni foarte uzate. Nu sunt asigurate toate fluidele medicale necesare
(aer comprimat) activitatii de UPU.

Din analiza starii actuale a UPU a rezultat necesitatea unei interventii majore de construire a

unui corp de cladire destinat acestei activitati, legat functional de cladirea principala de spitalizare.

Analiza starii constructiei pe baza expertizei tehnice si a auditului energetic

Din expertiza tehnica de rezistenta nu a rezultat nici o neconformitate structurala a cladirii si
nici nu au fost identificate deteriorari ale acesteia in timp.

Cladirea are o structura in cadre de beton armat monolit cu stalpi si o retea de grinzi pe doua
directii.

Fundatiile sunt izolate sub stalpi si elevatii din beton armat intre fundatii.

In expertiza tehnica de rezistenta este descrisa structura de rezistenta si starea acesteia in
prezent. De asemeni, sunt analizate interventiile propuse prin proiect si influenta acestora asupra
structurii de rezistenta a cladirii existente.

Spitalul Municipal are in curs de implementare un proiect de izolare termica a acestei cladiri
si de utilizare a energiei din surse regenerabile.

Prezentul proiect este corelat cu aceste documentatii, preluand solutiile tehnice propuse.
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Starea tehnica, inclusiv sistemul structural si analiza diagnostic, din punct de vedere al asigurarii

cerintelor fundamentale

Starea tehnica a constructiei existente este MEDIE, din urmatoarele considerente:
- Structura de rezistenta este in stare buna, neavand degradari sau neconformitati care sa
impuna consolidari sau alte interventii;
- Finisajele sunt in stare rea, fiind degradate si realizate cu materiale necorespunzatoare.
Aceste finisaje trebuie refacute integral,
- Tamplaria interioara si exterioara este degradata si nu corespunde exigentelor actuale.

Actul doveditor al fortei majore, dupa caz:

Nu este cazul.

Concluziile expertizei tehnice si dupa caz., ale auditului energetic, concluziile studiilor de diagnostic:

a) Clasa de risc seismic:

Conform P100-1/2013 “Cod de proiectare seismica — Partea I — prevederi de proiectare pentru
cladiri” pentru cutremure avand intervalul mediu de recurenta IMR = 225 ani.

Amplasamentul se situeaza in zona cu valori ale perioadei de colt (control) a spectrului de
raspuns de Tc = 0,7s, coeficientului de seismicitate Ks (valori de varf a acceleratiei terenului ag)
corespunzandu-I o valoare de ag = 0,10g.

Conform SR11100/1-93 — “Zonarea seismica — macrozonarea teritoriului Romaniei” perimetrul
se incadreaza in macrozona de intensitate seismica 6 grade.

b) Solutiile tehnice si masurile propuse de catre expertul tehnic si, dupa caz, auditorul

energetic spre a fi dezvoltate in cadrul Studiului de Fezabilitate.

Raport sintetic

De numirea | Unitatea de Primiri Urgente din cadrul Spitalului Municipal “Dr.
lucrdrii Alexandru Simionescu®

Scopul expertizei | Evaluare seismica

Data expertizei 7 februarie 2022

Expert tehnic ing. loan Popa Certificat de atestare 04562/04 iunie 1998
Adresa Hunedoara, str. Victoriei, nr. 14, judet Hunedoara

Categoria de importanta (HG 766/1997) Categoria C
Clasa de importanta si expunere la cutremur (P100-1/2013) Clasa 11
Anul construirii cca. 1968 E]L;zﬁi?nea Unitate de Primiri Urgente

demisol, parter,

[naltimea supraterana totala (m) 25,15 Numarul de niveluri . )
’ si 6 etaje




Suprafata construita (m?) 726 5808

Sugrafaga desfasurata
(m”)

Cadre si diafragme din beton armat monolit, plansee din beton

Sistemul structural ;
armat monolit

Componentele nestructurale | Pereti de inchidere si de compartimentare

Actiunea seismica

(probabilitatea de depésire in SLS: 20% ULS: 20%
50 ani)

Metodologia de evaluare folosita (P100-3/2019) 1 . 2 U 30
Gradul de indeplinire a conditiilor de alcatuire seismica R1 90
Clasa de risc seismic asociata R1 = o o vV
Gradul de afectare seismica R2 100
Clasa de risc seismic asociata Ly 11 [ IT1 N vV
Gradul de asigurare structurala seismicd R3 73
Clasa de risc seismic asociata [ L] II ] II . Vo
Clasa de risc seesmic in care a fost I ] 1 ] [ | I\l
incadratd constructia

Clasa de risc seismic RslII care cuprinde constructiile care sub efectul
Descrierea clasei de | cutremurului de proiectare pot prezenta degradari structurale care nu
risc afecteazd semnificativ siguranta structurald, dar la care degradarile
nestructurale pot fi importante.

Valoarea deplasdrilor laterale la starea limita de serviciu (SLS) se
incadreaza in prevederile Codului de proiectare seismicd — partea a l-a —
Prevederi de proiectare pentru cladiri, indicativ P 100-1/2013.

Verificarea la starea
limita serviciu

Valoarea deplasarilor laterale la starea limitd de serviciu (ULS) se
Concluzii incadreazd in prevederile Codului de proiectare seismica — partea a I-a —
Prevederi de proiectare pentru cladiri, indicativ P 100-1/2013

Necesitatea lucrdrilor de interventie NU

Analiza termica si energetici a cladirii

1.1. Obiectul lueririi
In lucrarea de fata este prezentat raportul de analiza termo-energetica pentru obiectivul |,

Reabilitare extindere si modernizare unitatea de primiri urgente din cadrul spitalului Municipal dr.
Alexandru Simionescu — Hunedoara,,situat in Hunedoara, str.Victoriei, nr.14, jud .Hunedoara. Cladirea

existenta are regimul de inaltime D+P+6E iar cladirea nou proiectata are regim de inaltime P+1E.



Rezultatele obtinute pe baza evaluarii termo-energetice a cladirii si instalatiilor de incalzire,
preparare a apei calde de consum si iluminat aferente acesteia conform MC 001/6 din 2006 servesc la
certificarea energetica a cladirii precum si la intocmirea raportului de audit energetic care cuprinde
solutii tehnice de modernizare a elementelor de constructie si a instalatiilor aferente.

Obsrevatie : - in cazul cladirii luate in studiu documentatia privind partea de
constructii cit si cea de instalatii a fost refacuta prin relevee, evaludri si masuratori la fata locului,
fiind completata cu datele obtinute de la proprietarul cladirii, respectand prevederile MC001/3-2006,
pit. 2.2.1.

Descrierea structurii de rezistenti
Structura de rezisten{d a cladirii este caracterizatd de urmatoarele date tehnice :
-Fundatii izolate si continue din beton armat
- Inchiderile cladirii sunt realizate din zidarie de caramida plina, intarita la intersectii cu
stalpi si cadre din beton armat, zidurile exterioare avand o grosime de 30 cm.
- Planseul peste ultimm etaj este din beton armat monolit cu grosime de 15 cm, umplutura de

tip zgura expandata cu grosimea de 20 cm, 3 straturi de membrane bituminoasa de hidroizolatie.

Descrierea anvelopei cladirii
Anvelopa cladirii este formata din :
- pereti exteriori : - tencuieli interioare de var de cca 2,5 cm grosime
- BCA de 30 cm grosime
- tencuieli exterioare driscuite de cca 2,5 cm grosime
- tAmplarie exterioard : - PVC cu geam termoizolator
- usi de intrare : - PVC cu geam termoizolator
- planseu peste ultimul etaj : - tencuiala
- planseu beton armat 15 cm
- umpluturd, zgura expandata 20 cm
- membrana bituminoasa
- placé pe sol : - beton armat 15 em
- umplutura pietris 30 cm
Descrierea instalatiilor de incilzire, apa caldd menajeri, ventilare- climatizare si
iluminat
Incilzirea spatiilor interioare a cladirii se face cu ajutorul unor centrale termice cu gaz metan
montate in punctul termic al cladirii.
3. AUDITUL ENERGETIC

Date de identificare a Auditorului Energetic :
Numele auditorului energetic :
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ing. Golgotiu Horia atestat gradul 1, specialitatea c.i (constructii si instalatii)
posesor al certificatului de atestare seria DA nr.02028

Auditul energetic al unei cladiri urmareste :

-expertiza/ analiza energetica - identificarea principalelor caracteristici termice gi
energetice ale constructiei si instalatiilor aferente acesteia
- analiza tehnico - economica - stabilirea din punct de vedere tehnic si economic
a solutiilor de reabilitare sau modernizare termica si energeticd a
constructiei si instalatiilor acesteia pe baza rezultatelor obtinute in
activitatea de analiza termica si energetica a cladirii

3.2. Masurile propuse pentru cresterea performantei termo-energetice a cladirii

Ca urmare a analizei efectuate asupra cladirii si instalatiilor aferente putem face comparatia cu
rezistentelor termice minime normate conform Ord. 2641/2017 :

Rezistent .
; Rezistenfe
e termice . e 5 b o
termice minime | Indeplinire conditie
Nr. corectate i
Crt Element de anvelopa R’ Rmin' conform conform Ord.
P clidireq | Ord: MDRT 2641/2017
als 2513 -2010 R'> Rmin'
2
[m?K/W] [m2K/W]
1 Perete_ exterior (BCA 30 2 478 1.750 DA
cm + izol. ext 10 cm)
2 | Ferestre exterioare 0.909 0.690 DA
3 | Usi exterioare 0.909 0.690 DA
4 | Planseu peste ultim etaj 5.937 4.500 DA
5 | Placa pe sol 3.004 2.500 DA
6 | Placa sub podest legatura 1.744 1.400 DA

Cladirea studiata asigurd satisfacerea exigentei de izolare termica la elementele de anvelopa iar
pentru aceasta nu trebuiesc luate unele masuri de imbunatatire a performantelor termice si energetice .

2.4. Obiective preconizate a fi atinse prin realizarea investitiei publice.

Spitalul Municipal dr.Alexandru Simionescu Hunedoara, deserveste cu servicii medicale un
areal cu o populatie de cca 200.000 de persoane din municipiul Hunedoara si localitatile invecinate.
Numarul de pacienti care apeleaza la serviciile Unitatii de Primiri Urgente este in continua
crestere. Spre exemplu in anul 2017, in UPU a fost asigurata asistenta medicala de specialitate pentru
33532 pacienti, din care 26166 nu au necesitat internare , fiind suficienta asistenta medicala de

urgenta.



Se preconizeaza ca numarul de pacienti va creste la minim 51100 pe an.Din acest motiv este
imperios necesar ca Unitatea de Primiri Urgente sa isi desfasoare activitatea intr-un spatiu , care sa
indeplineasca toate conditiile impuse in cadrul normativ actual.

Actualul spatiu este total insuficient, atat ca suprafata cat si ca organizare si dotare.
Proiectul propune o cladire noua, conforma cu exigentele actuale.

2.5. Obiective precinizate a fi atinse prin realizarea investitiei publice.

Prin realizarea acestui obiectiv de investitii se urmareste atingerea urmatoarelor obiective:

- Asigurarea spatiilor necesare organizarii UPU in conformitate cu Ordinul Ministerului
Sanatatii nr. 1706/2007 actualizat;

- Adoptarea spatiilor prevazute in normative la situatia concreta a Spitalului Municipal din
Hunedoara;

- Asigurarea separarii circuitelor medicale, separat pentru adulti de cele pentru pediatrie.
Asigurarea unui acces separat pentru pacientii contaminati chimic. Prevederea unui spatiu
distinct de asteptare pentru apartinatori, in afara spatiilor medicale ale UPU;

- Prevederea prin proiect de finisaje si instalatii la nivelul actual de calitate si fiabilitate.

- Prevederea prin proiect a tuturor utilajelor functionale, a echipamentelor si dotarilor
medicale, in conformitate cu OMS nr. 1706/2007.

3. Identificarea, propunerea si _prezentarea a minimum doui scenarii/optiuni tehnico-

economice pentru realizarea obiectivului de investitii.

Pentru fiecare scenariu/optiune tehnico-economica se vor prezenta :
In cadrul analizei situatiei existente si a masurilor ce trebuiesc luate au fost studiate doua
scenarii:

Scenariul 1 Repararea spatiilor existente.

Acesta propune doar modernizarea actualei Unitati de Primiri Urgente prin refacerea
finisajelor si instalatiilor fara modificari de compartimentare sau dotare.

Scenariul 2 Construirea unei cladiri noi.

In scenariul 2, se propune construirea unei cladiri noi cu D+P+E, in care sa fie organizata UPU,
conform normelor aplicabile.

3.1. Particularitati ale amplasamentului

a) descrierea amplasamentului (localizare — intravilan/extravilan, suprafata terenului, dimensiuni in plan,
regim juridic — natura proprietitii sau titlul de proprietate, servituti, drept de preemptiune, zona de
utilitate publica, informatii/obligatii/constrangeri extrase din documentatiile de urbanism, dupa caz);
Spitalul Municipal “Dr. Alexandru Simionescu™ este situat in partea de S-E a municipiului
Hunedoara.
Conform PUG aprobat cu HCL nr. 91/1999, cu valabilitatea prelungita cu HCL nr. 485/2018,

amplasamentul este intr-o zona cu alte functiuni complexe de interes public-spital.
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Terenul este in intravilanul municipiului Hunedoara, are categoria de folosinta curti-
constructii si suprafata de 57.257 mp. Terenul este inscris in CF nr. 71851 Hunedoara.

In incinta exista mai multe constructii in sistem pavilionar. Cladirea principala de spitalizare
are D+P+6E cu suprafata construita la sol de 4284 mp si suprafata desfasurata de 25.775 mp.

Unitatea de primire urgente este situata la etajul 1 al acestui corp de cladire.

Terenul este in panta, pe directia N-S. In etapa de realizare a constructiei, terenul a fost
sistematizat, prin excavarea unei portiuni importante de teren, in vederea realizarii unei platforme
relativ orizontala, pe care este amplasata cladirea principala de spitalizare.

In urma acestei sistematizari pe verticala, a rezultat un taluz in spatele spitalului (la sud de
cladirea principala) de cca. 6,00 m.

b) relatii cu zone invecinate, accesuri existente si/sau ci de acces posibile;

In vecinatatea amplasamentului (incinta spitalului) se afla la:

- Nord - str. Victoriei si B-dul 1848

- Est - Spitalul de Boli Infectioase

- Sud - Biserica Greco-catolica

- Vest - Liceul “lancu de Hunedoara™

Accesul in incinta se face din bulevardul 1848.
¢) orientari propuse fatd de punctele cardinale si fatad de punctele de interes naturale sau construite;

Nu sunt prescriptii tehnice privind orientarea spatiilor din UPU fata de punctele cardinale.

Corpul de cladire este amplasat cu fatadele lungi la nord si sud.

d) surse de poluare existente in zoni;

Spitalul Municipal dr.Alexandru Simionescu este amplasat intr-o zona in care nu exista surse de
poluare , existand in vecinatate doar dotari culturale , de invatamant sau sanatate care nu produc
noxe care sa afecteze mediul.

e) date climatice si particularitati de relief;
Terenul este practic plat, cu mici denivelari care vor fi eliminate prin sistematizarea pe verticala a
acestuia, pentru amenajarea zonelor verzi adiacente obiectivului de investitii.

f) existenta unor
- retele edilitare in amplasament care ar necesita relocare/protejare, in masura in care pot fi identificate;

Din cercetarea amplasamentului nu a rezultat existenta unor retele edilitare pe amplasament, care
sa necesite relocare sau protejare.

- posibile interferente cu monumente istorice/de arhitectura sau situri arheologice pe amplasament sau in
zona imediat Invecinata; existenta conditiondrilor specifice in cazul existentei unor zone protejate;

Amplasamentul nu se afla intr-o zona protejata sau sit arheologic. Cladirile Spitalului Municipal

nu sunt monumente istorice .



- terenuri care apartin unor institutii care fac parte din sistemul de aparare, ordine publica si siguranta
nationald;

Terenul pe care se afla Spitalul Municipal , si pe care se amplaseaza cladirea propusa prin proiect
nu apartine unor institutii din domeniul apararii, sau ordinii publice sau sigurantei nationale.
g) caracteristici geofizice ale terenului din amplasament — extras din studiu geotehnic preliminar,
cuprinzand:

Conform studiului geotehnic intocmit pentru acest amplasament, sunt urmatoarele date
seismice si climatice:

Zona orasului Hunedoara este delimitata in partea vestica de cristalinul Muntilor Poiana
Rusca, in partea sud-estica de cristalinul Carpatilor Meridionali.

Zona cuprinsa intre formatiunile cristaline prin procesul de scufundare, a permis formarea de
roci sedimentare de varsta bordigolian si sarmatian.

Mediteranianul II este reprezentat prin formatiuni sedimentare de marne cenusii, albicioase, in
orizontul inferior, iar in partea superioara nisipuri.

Sarmatianul se aseaza transgresiv peste tortonina si este format din argile cenusii si nisipuri
galbene.

Hidrografia si hidrologia zonei

Cursul principal de apa este raul Cerna, afluent pe partea stanga a raului Mures, ce are o lunga
cu dezvoltare mare in zona localitatii Hunedoara.

In zona localitatii Hunedoara, albia este regularizata.

Zona cercetata nu este inundabila la viituri catastrofale, ale raului Cerna.

Debitul raului este in directa legatura cu cantitatea de precipitatii cazute in zona si de
anotimp.

Seismicitatea

Conform P100-1/2013 “Cod de proiectare seismica — Partea | — prevederi de proiectare pentru
cladiri” pentru cutremure avand intervalul mediu de recurenta IMR = 225 ani.

Amplasamentul se situeaza in zona cu valori ale perioadei de colt (control) a spectrului de
raspuns de T, = 0,7s, coeficientului de seismicitate K (valori de varf a acceleratiei terenului ag)
corespunzandu-I o valoare de ag = 0,10g.

Conform SR11100/1-93 — “Zonarea seismica — macrozonarea teritoriului Romaniei”
perimetrul se incadreaza in macrozona de intensitate seismica 6 grade.

Clima
*Conform SR10907/1-97 perimetrul cercetat se incadreaza in zona II climaterica “Zonarea Climatica
a Romaniei” — temperaturi de calcul-iarna temperature de -15 grade.

*Conform STAS 6472/2-83-“Zonarea climatica a Romaniei” perimetrul cercetat se incadreaza in

zona II1 — temperaturi de calcul vara de +28 grade C.
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*Conform CR1-1-4-2012 “Cod de proiectare. Bazele proiectarii si actiunii asupra constructiilor.
Actiunea vantului “zona se caracterizeaza prin: presiunea de referinta a vantului de 0,4 kPa.
*Conf. indicativ CR1-1-3-2012 “Cod de proiectare. Evaluarea actiunii zapezii asupra constructiilor”
zona este caracterizata prin: - SoK = 1,5 KN/m*.

Adancime de inghet

Conf. STAS 6054/77 — perimetrul cercetat se incadreaza la adancimea de inghet de 0,80-
0,90m.

Incadrarea geotehnica
CONFORM  “NORMATIV  PRIVIND DOCUMENTATIILE GEOTEHNICE PENTRU
CONSTRUCTII — NP 074/2014 — stabilirea categoriei geotehnice se determina conform indicatiilor
din tabel A3; A4
CONSTRUCTIA PROIECTATA SE INCADREAZA LA CATEGORIA GEOTEHNICA.

FACTORII  AVUTI IN INCADRARE PUNCTE
VEDERE

1. conditii de teren Terenuri bune 2 puncte

2. apa subterana Fara epuismente 1 punct

3. clasa de importanta a Normal 3 puncte

constructiei

4. vecinatati Fara riscuri 1 punct
zonarea seismica ag = 0,10 g 0 puncte
RISC GEOTEHNIC REDUS LIMITA PUNCTAIJ 6-9

CATEGORIA GEOTEHNICA 1

Consideratii generale privind terenul. Cerctarea si stratificatia terenului

Constructiile existente ce urmeaza a se moderniza se incadreaza din punct de vedere
geomorphologic in zona de versant, ce se dezvolta pe malul stang al raului Cerna.

Din punct de vedere topografic terenul este plan, realizat prin decaparea din versantul existent
initial, pentru executarea constructiilor ce constituie Complexul Spitalicesc din municipiul
Hunedoara.

Terenul nu ridica probleme de stabilitate.

Pentru verificarea fundatiilor constructiilor ce fac obiectul prezentului studiu geotehnic, a
stratificatiei terenului, au fost executate sondaje de dezvelire.

Studiul topografic pentru amplasamentul obiectivului este anexat documentatiei DALI si a

stat la baza amplasarii si conformarii extinderilor propuse.
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In incinta exista retele edilitare de alimentare cu apa, canalizare, alimentare cu energie
electrica, gaze naturale si agent termic.

Zona nu este inclusa in hartile de risc cu factori naturali sau antropici.

Cladirile din incinta Spitalului nu sunt incluse in lista monumentelor istorice din Romania.

Amplasamentul nu este intr-o zona de protectie a unui monument istoric sau sit arheologic.

3.2. Descrierea din punct de vedere tehnic, constructiv, functional-arhitectural si tehnologic:

La acest capitol vor fi prezentate solutiile adaptate scenariului 2, cel selectat prin Studiul de
Fezabilitate.

- caracteristici tehnice si parametri spcifci obiectivului de investitii:

e Regimul de inaltime :demisol, parter, etaj

Demisolul accesibil din exterior, pe o latura la nivelul terenului sistematizat.

e inaltimea nominala a fiecarui nivel=3,20 m

e Inaltimea totala a cladirii, masurata de la nivelul terenului sistematizat =7,55 mp.
e Suprafata construita Ac=883 mp

e Suprafata desfasurata Adc=2038 mp

- varianta constructivé de realizare a investitiei, cu justificarea alegerii acesteia;

Sistemul constructiv se va realiza in cadre de b.a., stalpi si grinzi cu plansee din b.a. si inchideri din
zidarie de BCA cu grosimea de 30cm. Pe fatada principala a corpului C, se va realiza o platforma
acces ambulante, avand structura de rezistenta realizata pe cadre din b.a., si planseu din b.a. monolit.
Fundatiile vor fi fundatii izolate tip bloc si cuzinet si fundatii continue din b.a, centuri si

elevatii din b.a. Acoperisul va fi de tip terasa necirculabila cu atice perimetrale din zidarie.

A fost aleasa aceasta varianta constructiva , in cadre din beton armat, deoarece permite in timp ,
adaptarea spatiilor la unele cerinte medicale, zidurile de compartimentare fiind nestructurale.

De asemeni, acest sistem constructiv, permite incadrarea cladirii in gradul I de rezistenta la foc.

- echiparea si dotarea specificd functiunii propuse.

Cladirea va fi echipata cu urmatoarele instalatii :

e instalatii sanitare de alimentare cu apa, apa calda menajera, canalizare.

e instalatii de incalzire

e instalatii de ventilatie si climatizare

e instalatii electrice de iluminat si prize

einstalatii de fluide medicale

e instalatii de stingere a incendiilor

e instalatii de curenti slabi

Cladirea este prevazuta cu ascensoare de transport bolnavi si transport persoane, intre cele 3

niveluri.
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Dotarea cu aparatura medicala si mobilier se face in conformitate cu cadrul normativ, pentru
fiecare spatiu in parte.
Lista de aparatura medicala si dotari este anexata documentatiei.

3.3. Costurile estimative ale investitiei

- costurile estimate pentru realizarea obiectivului de investitii, cu luarea Tn considerare a costurilor unor
investitii similare, ori a unor standarde de cost pentru investitii similare corelativ cu caracteristicile
tehnice si parametrii specifici obiectivului de investitii;

Evaluarea s-a facut , in conformitate cu preturile unitare pe categorii de lucrari, de la obiective de

investitii similare cum este noua Unitate de Primiri Urgente din cadrul SJU Deva.

SCENARIUL 1

Capitolul 1 — Cheltuieli pentru obtinerea si amenajarea terenului

Nu sunt cheltuieli la acest capitol.

Capitolul 2 — Cheltuieli pentru asigurarea utilitatilor necesare obiectivului de investitii

Nu sunt cheltuieli la acest capitol.

Capitolul 3 — Cheltuieli pentru proiectare si asistenta tehnica

3.1. Studii

3.1.1. Studii de teren

3.1.2. Studiu geotehnic

3.1.3. Relevee

3.2. Documentatii suport si cheltuieli pentru

obtinerea de avize, acorduri, autorizatii

- documentatii pentru avize

- costuri pentru obtinerea avizelor

3.3. Expertiza tehnica

3.4. Certificarea performantei energetice si

auditul energetic al cladirilor

3.5. Proiectare

3.5.3. Documentatie de avizare a lucrarilor de interventie
3.5.4. Documentatiile tehnice necesare in vederea
obtinerii avizelor, acordurilor, autorizatiilor

3.5.5. Verificarea tehnica de calitate a proiectului tehnic
si a detaliilor de executie

3.5.6. Proiect tehnic si detalii de executie

3.8. Asistenta tehnica
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9.240,00 lei
1.260,00 lei
2.100,00 le1
5.880,00 lei

3.680,00 lei
1.680,00 lei
2.000,00 lei
7.150,00 lei

6.500,00 lei
242.500,00 lei
92.500,00 lei

50.000,00 lei

20.000,00 lei

80.000,00 lei
45.000,00 lei



3.8.1. Asistenta tehnica din partea proiectantului

3.8.1.1. pe perioada de executie a lucrarilor

3.8.1.2. pentru participarea proiectantului la fazele incluse in programul de control al lucrarilor de

executie, avizat de catre Inspectoratul de stat in constructii

3.8.2. Dirigentie de santier

15.000,00 lei
12.000,00 lei

3.000,00 lei
30.000,00 lei

TOTAL Capitol 3 =314.070,00 LEI
Din care C+M = -

Capitolul 4 — Cheltuieli pentru investitia de baza

Contructii

- finisaje interioare, inclusiv timplarie si compartimentéri

520 mp x 2.100,00 lei/mp = 1.092.000,00 lei
- Tamplarie exterioara

520 mp x 125,00 lei/mp = 65.000,00 lei
- finisaje exterioare
520 mp x 380,00 lei/mp = 197.600,00 lei
- structurd extindere
62 mp x 1.200,00 lei = 74.400,00 lei
- inchideri, tdmplarii exterioare extindere
62 mp x 1.800,00 lei/mp = 111.600,00 lei
terase
62 mp x 360,00 lei/mp = 22.320,00 lei
platforma carosabila de acces

80,00 mp x 675,00 lei/mp = 54.000,00 lei

Total constructii = 1.616.920,00 lei

- Instalatii sanitare = 94.200,00 lei

- Instalatii de hidranti interiori = 11.500,00 lei

- Instalatii de incalzire = 89.510,00 lei

- Instalatii de ventilatie = 82.000,00 lei
- Instalatii fluide medicale = 98.000,00 lei
- Instalatii electrice de iluminat si prize = 212.800,00 lei
- Iluminat de siguranta = 18.000,00 lei
- Instalatie detectie incendiu = 53.500,00 lei
- Instalatie voce-date = 40.000,00 lei
- Instalatie apelare sora medicala = 37.700,00 lei

14



- Instalatie de legare la pamant = 18.000,00 lei
- Instalatii CCTV = 35.000,00 lei
- Instalatii control acces = 24.500,00 lei

Total instalatii = 814.710,00 lei

Total constructii si instalatii = 2.431.630,00 lei

Total 4.1. = 2.431.630,00 lei

4.2.  Montaj utilaje, echipamente tehnologice si functionale 150.000,00 lei

4.3. Utilaje, echipamente tehnologice si functionale care necesiti montaj

- Instalatii de ventilatie 719.977,00 lei
4.5 Dotéri
- Aparaturd medicala, instrumentar si mobilier 1.500.000,00 lei

TOTAL Capitol 4 = 4.801.607,00 lei
Din care C+M = 2.581.630,00 lei

Capitolul 5 — Alte cheltuieli

5.1. Organizare de santier 30.000,00 lei
5.1.1. Lucrari de constructii si instalatii aferente organizarii

de santier 10.000,00 lei
5.2. Comisioane, cote, taxe, costul creditului 28,577.93 lei

5.2.2. Cota aferenta [SC, pentru controlul calitatii lucrarilor
de constructii 13.058.15 lei

5.2.3. Cota aferenta ISC pentru controlul statului in amenajarea

teritoriului, urbanism 2.461.63 lei
5.2.4. Cota aferenta CSC 13.058,15 lei
5.3. Cheltuieli diverse si neprevazute 1.017.821,14 lei

Total Capitol 5 =1.076.399,07
Din care C+M = 30.000,00 lei

TOTAL GENERAL = 6.192.076,07 lei
Din care C+M = 2.611.630,00,00 lei
Scenariul 2

Capitolul 1. Cheltuieli pentru obtinerea si amenajarea terenului

1.2. Amenajarea terenului

- demontari, demolari
1.5



800,00 mp X 80,00 lei/mp

- defrisari

2.000,00 mp X 22,00 lei/mp
- colectare si transport moloz
75,00 tone X 200,00 lei/tona
- sistematizare verticala
1.500,00 mp X 0,5 m = 750,00 mc
750 me X 175 lei/mc

- alei parcari

900,00 mp X 300,00 lei/mp

- zid de sprijin

80,00 me X 1.500,00 lei/mc

64.000,00 lei

44.000,00 lei

15.000,00 lei

131.250,00 lei

270.000,00 lei

120.000,00 lei
Total = 644.250,00 lei

1.3. Amenajari pentru protectia mediului si aducerea la starea initiala

- reamenajare spatii verzi

800,00 mp X 25,00 lei/mp

20.000,00 lei
Total capitol 1 = 664.250,00 lei
din care C+M = 664.250,00 lei

Capitolul 2. Cheltuieli pentru asigurarea utilitatilor necesare obiectivului de investitii

2.1. Alimentare cu apa

2.2. Canalizare menajera

2.3. Retea exterioara de hidranti
2.4. Retea exterioara oxigen

2.5. Alimentare cu energie termicé

2.6. Alimentare cu energie electrica

Capitolul 3 — Cheltuieli pentru proiectare si asistenta tehnica

3.1. Studii

3.1.1. Studii de teren
- studiu topografic

— studiu geotehnic

- relevee

3.2. Documentatii suport si cheltuieli pentru

obtinerea de avize, acorduri, autorizatii

- documentatii pentru avize
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=51.500,00 lei

=67.200,00 lei

=40.500,00 lei

=90.000,00 lei

= 87.200,00 lei

= 140.500,00 lei

Total eapitol 2 = 476.900,00 lei
din care C+M = 476.900,00 lei

9.240,00 lei
9.240,00 lei
1.260,00 lei
2.100,00 lei
5.880,00 lei

3.680,00 le1
1.680,00 lei



- costuri pentru obtinerea avizelor

3.3. Expertiza tehnica

3.4. Certificarea performantei energetice si
auditul energetic al cladirilor

3.5. Proiectare

3.5.3. Documentatie de avizare a lucrarilor de interventie
3.5.4. Documentatiile tehnice necesare in vederea
obtinerii avizelor, acordurilor, autorizatiilor

3.5.5. Verificarea tehnica de calitate a proiectului tehnic
si a detaliilor de executie

3.5.6. Proiect tehnic si detalii de executie

3.8. Asistenta tehnica

3.8.1. Asistenta tehnica din partea proiectantului

3.8.1.1. pe perioada de executie a lucrarilor

2.000,00 lei
7.150,00 lei

6.500,00 lei

717.500,00 lei
92.500,00 lei

90.000,00 lei

35.000,00 lei
500.000,00 lei

196.000,00 lei
36.000,00 lei
30.000,00 lei

3.8.1.2. pentru participarea proiectantului la fazele incluse in programul de control al lucrarilor de

executie, avizat de catre Inspectoratul de stat in constructii 6.000,00 lei

3.8.2. Dirigentie de santier

Capitolul 4 — Cheltuieli pentru investitia de baza

4.1.Constructii si instalatii

- fundatii

900 mp x 1.550,00 lei/mp = 1.395.000,00 lei
- Structura

2038 mp x 1.250,00 lei/mp = 2.547.500,00 lei
- inchideri, compartimentéri, timplarie exterioara
2038 mp x 1.200,00 lei/mp = 2.445.600,00 lei
- finisaje interioare

2038 mp x 2.000,00 lei = 4.076.000,00 lei
- terasa

650 mp x 450,00 lei/mp = 292.500,00 lei
- Finisaje exterioare

2038 mp x 400,00 lei/mp = 815.200,00 lei

- Spor finisaje zona radiologie
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160.000,00 lei
TOTAL Capitol 3 = 940.070,00 LEI
Din care C+M= -



110,00 mp x 1500 lei/mp= 165.000,00 lei

Instalatii interioare sanitare = 467.100,00 lei

Instalatii de hidranti interiori = 136.000,00 lei
Instalatii electrice curenti tari = 813.110,00 lei
Instalatii de legare la pamant =  40.320,00 lei
Tablouri electrice = 174.000,00 lei
Instalatii de detectie incendiu = 190.000,00 lei

[luminat de sigurantd = 56.000,00 lei
Instalatie voce-date = 146.000,00 lei
Instalatie apelare sora medicala = 62.400,00 lei
Instalatii de Incalzire = 545.520,00 lei
Instalatii de ventilatie = 434.000,00 lei
Instalatii fluide medicale = 150.000,00 lei
Instalatii CCTV = 56.000,00 lei
Instalatii control acces = 40.000,00 lei

Total constructii =11.736.800,00 lei

Total instalatii = 3.310.450,00 lei

Total constructii si instalatii = 15.047.250,00 lei

4.2 Montaj utilaje, echipamente tehnologice si functionale

150.000,00 lei

4.3 Utilaje, echipamente tehnologice si functionale care necesitd montaj

Instalatii in centrala termica

Instalatii sanitare

Instalatii de ventilatie

Instalatii alimentare cu energie electrica
Ascensor 6 persoane

Ascensor transport cu targa (2 buc)

4.3.Dotéri

Aparaturd medicald, instrumentar $i mobilier

Capitolul 5 — Alte cheltuieli

5.1. Organizarea de santier

5.2. Comisioane, taxe

5.2.2. Cota aferenta ISC, pentru controlul calitatii lucrarilor
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1.197.250,00 lei
370.860,00 lei
719.977,00 lei
680.500,00 lei
150.000,00 lei
600.000,00 lei

Total = 3.718.587,00 lei

15.656.602,00 lei
TOTAL capitol 4 = 34.572.439,00 lei
Din care C+M = 15.197.250,00 lei

50.000,00 lei
178.981,25 lei



de constructii 81.942.00 lei

5.2.3. Cota aferenta ISC pentru controlul statului in amenajarea

teritoriului, urbanism 15.097.,25 lei
5.2.4. Cota aferenta CSC 81.942,00 lei
5.3. Diverse si neprevazute  10% 3.662.709,00 lei

Total capitol 5 = 3.891.690,25lei

Din care C+M = 50.000,00 lei

TOTAL GENERAL = 40.545.349,25 lei

din care C+M = 16.388.400,00 lei

TOTAL GENERAL CU TVA =48.214.959,17 lei
din care C+M cu TVA =19.502.196,00 lei

-Costurile estimative de operare pe durata normata de viata / de amortizare a investitiei publice.

Costurile de operare sunt prezentate in Analiza Cost Beneficiu.

3.4. Studii de specialitate, in functie de categoria si clasa de importanti a constructiilor dupi caz:

- studiu topografic — este anexat documentatiei;
- studiu geotehnic si/sau studii de analiza si de stabilitatea terenului — este anexat documentatei;
- studiu hidrologic /hidrogeologic
Acest studiu este cuprins in studiul geotehnic.
- studiu privind posibilitatea utilizérii unor sisteme altenative de eficientd ridicatd pentru cresterea
performantei energetice;
Acest studiu este anexat proiectului.Solutiile propuse in acest studiu au fost preluate in proiect.
- Studiu de trafic si studiu de circulatie
Nu sunt necesare asemenea studii, deoarece amplasamentul obiectivului de investitii este in
incinta Spitalului.
Circulatia si accesul cu mijloace de transport auto la UPU.au fost adaptate traficului pe care il
duce aceasta activitate.
- raport de diagnostic arheologic preliminar in vederea exproprierii, pentru obiectivele de investitii ale
caror amplasamente urmeaza a fi expropiate pentru cauza de utilitate publica;
Nu este necesar.
- studiu peisagistic in cazul obiectivelor de investitii care se referd la amenajari spatii verzi si peisajere;
Nu este necesar. Terenul din vecinatatea obiectivului de investitii , va fi amenajat cu suprafete
inerbate.
- studiu privind valoarea resursei culturale;
Nu este necesar acest studiu, deoarece obiectivul de investitii nu este amplasat intr-o zona

protejata, sit arheologic sau in vecinatatea unui monument istoric .
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- studii de specialitate necesare in functie de specificul investitiei.

Nu sunt necesare aceste studii. In etapa de elaborare a Temei de Proiectare si a Notei Conceptuale ,au
fost efectuate studii de solutie, in mai multe variante.

Solutia selectata, s-a facut prin analiza de conformare la cadrul normativ.

3.5. Grafice orientative de realizare a investitiei

Durata de realizare si etapele principale corelate cu datele prevazute in graficul orientativ de realizare a
investitiei, detaliate pe etapele principale.
Scenariul 1

- Organizare de santier 1 luna
- Desfaceri demolari 1 luna
- Tamplarie exterioara 1 luna
- Finisaje si instalatii interioare 3 luni

- Receptia lucrarilor 2 luna
- Dezafectarea organizarii de santier 2 luna

TOTAL =7 luni
Scenariul 2

- Organizare de santier 1 luna
- Infrastructura 1 luna
- Structura de rezistenta 3 luni
- Inchideri si invelitoare 2 luni
- Compartimentari interioare 3 luni
- Instalatii interioare si finisaje interioare 4 luni
- Finisaje si amenajari exterioare 2 luni
- Asigurarea utilitatilor 2 luni
- Dotare si montaj echipamente 2 luni
- Receptia lucrarilor si dezafectare organizare

de santier 1 luna

TOTAL =21 luni

4. Analiza fiecirui/fiecirei scenariu/optiuni tehnico-economic(e) propus(e)

4.1. Prezentarea cadrului de analizd, inclusiv specificarea perioadei de referinti si prezentarea

scenariului de referinta

1. Prezentarea cadrului de analiza, inclusiv specificarea perioadei de referinta si
prezentarea scenariului de referinti ;

1.1 Investitia de capital
Valoarea investitiei de capital este compusa din:

a investitia de baza (inclusiv TVA), evaluata conform deviz general este in valoare de
48.214.959,17 lei.

Investitie, conform Deviz general Cacltuiel Eholtuicl)

! i eligibile (LEI) | neeligibile (LEI)
Total valoare investitie 40.545.349,25 -
TVA aferent costurilor proiectului 7.669.609,92 -

VALOAREA TOTALA A PROIECTULUI
(inclusiv TVA) — vezi Devizul general

Din care: - constructii-montaj (C+M) 19.502.196,00
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Valoarea de investitie luatd in considerare in analiza financiard este de 40.545.349,25 LEI,
corespunzator valorii proiectului exclusiv TVA (cheltuieli eligibile).
0 Valoarea investifiei de baza cuprinde valoarea cheltuielilor neprevazute la un nivel de
0%. Conform recomandarilor formulate in ,,Guidance on the Methodology for
carrying out Cost-Benefit Analysis™ aceastd valoare, daca exista, poate fi inclusi in
analiza economica in conditiile realizarii unei analize de risc riguroase.
0 Investitia de baza se va realiza pe o perioada de 21 luni, conform tabelului de mai jos:

An 1 An 2 ; o
£ v Total investitie
Investitia de bazi, | Implementare Implementare de bazi (Lei)
cu TVA (Lei) (Lei) (Lei)
24.327.209,55 16.218.139,70 48.214.959,17

* Pentru ca proiectul si producd beneficii la nivelul prognozat este necesar ca
investifia sd Isi mentind caracteristicile de performantd pe toatd durata de
previziune.

1.2. Strategia de contractare
Atribuirea contractelor de lucrdri, bunuri si servicii se va face cu respectarea legislatiei roméine
relevante (Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice cu modificarile si completarile ulterioare). De
atribuirea contractelor se va ocupa beneficiarul care va putea coopta experti pentru evaluarea tehnica a
ofertelor depuse.

Durata procedurilor de achizitie
Perioada aproximativa de desfisurare a procedurilor de licitatie este prezentatd in tabelul de mai jos.
Acest tabel arata perioada medie din momentul aprobérii documentatiei de licitatie si pdna in momentul
semnarii contractului.

Procedura Limp in. h}ni
calendaristice
Licitatie deschisa 4-5
Licitatie restransa 5-6
Dialog competitiv 4-5
Negociere 2-3
Cerere de oferte 1-2
Concurs de solutii 2-3
Cumparare directa 1

1.3. Prezentarea situatiei actuale
e Scenariul - Fara proiect (investitie 0)

Judetul Hunedoara este asezat pe cursul mijlociu al rdului Mures, in vecinatatea Muntilor
Apuseni (N), Oréstiei si Sureanu (S-E), Retezat-Godeanu, Vélcan si Parang (S) si Poiana Rusca (S-V).
Cele mail importante rauri care il traverseaza sunt Mures, Strei , Raul Mare, Crisul Alb, si Jiul.
Depresiunile intinse ale Hategului si Zarandului se afla pe teritoriul judetului.,
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Conform impartirii administrative, judetul Hunedoara are 7 municipii, 7 orase, 55 comune si 418
sate. Comunele cu satele apartinatoare detin o pondere de cca. 78 % din suprafata judetului si cca. 26 %
din populatia acestuia, conform ultimului recensamant. Din punct de vedere al caracteristicilor privind
amplasamentul, asezarile, gospodariile taranesti si arhitectura caselor, se grupeaza si delimiteaza in 6
zone numite astfel :

Principala cale rutierd din judet este autostrada Al care leaga municipiul Deva de Sibiu si in
perspectiva de Timisoara si Arad. De asemenea soseaua DN7, care leagd judetul cu partea de vest a
Romaniei (Arad, Timisoara, Oradea). Un alt drum national ce traverseaza judetul este DN66, care face
legatura cu partea de sud a tarii, prin defileul Jiului.

Municipiul Hunedoara se situeaza in partea centrald a judefului Hunedoara, la 220-270 m
altitudine, pe valea Cernei, la 19 km de municipiul Deva, Hunedoara ocupi o suprafatd de 97 km?. in
teritoriul  administrativ.  al  municipiului  sunt  cuprinse  localitatea Rac#stiasi  satele
apartinitoare Bos, Gros, Hasdat si Pestisu Mare. Zona dispune de infrastructura obisnuitd pentru un oras
modern: retele de energie electricd, termicd, gaze naturale si apa, statie de epurare, mijloace de transport
in comun, cdi de acces rutier si feroviar, telefonie fixa si mobila, servicii internet.

Municipiul Hunedoara este strabatutd de DJ 687 : Santuhalm - Hunedoara, drum national care
face legatura cu drumul European E68 si autostrada Al.

Municipiul Hunedoara este localitate de rangul 11, stabilit potrivit prevederilor Legiinr. 351/2001,
privind aprobarea Planului de amenajare a teritoriului national — Sectiunea a IV-a “Reteaua de
localitati”.
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HUNEDOARA

Vajdahunyad - Eisenmark

Spitalul este unitatea care asigurd asistenfa medicald completd (curativa, profilactica si de
recuperare) in zona teritoriald stabilitd de cétre directia sanitard sau de Ministerul Sdnatitii, in cazul
nostru Spitalul Municipal Dr. Alexandru Simionescu — Hunedoara.

Spitalul Municipal Dr. Alexandru Simionescu — Hunedoara are Tn componenta lui structuri
care acorda servicii ambulatorii de specialitate precum si o unitate de primiri urgente
Activitatile desfasurate sunt:

- consultatii;
- servicili medicale;
- servicii platite.

Spitalul Municipal Dr. Alexandru Simionescu — Hunedoara se organizeazad ca unitate
sanitara complexd, cuprinzdnd in structura sa organizatorica o serie de laboratoare, compartimente, si
sectii.

Unitatea de Primiri Urgente este coordonatd de conducerea spitalului si asigurd servicii
medicale de urgenta atat la nivelul Municipiului Hunedoara cét si a localitatilor invecinate.

Actualmente sunt un numar de 8 medici si exista

5 saloane cu 11 paturi

4 spatii cu 5 paturi

4 spatii de consultatii in specificul:cardiologie.,chirurgie;, ortopedie; spatiu de tratamente
mcdicale;

spatii de igienizare cu baie.

Cazurile care se prezintd in U.P.U. sunt investigate cu ajutorul laboratorului de analize medicale , a
laboratorului de imagistica $i ecogralie, prin consultul medicilor specialisti solicitati de medicul din
U.P.U., se stabileste necesitatea internirii sau se acorda tratamentul de urgentd respectiv spitalizare de
7.

Unitatea de Primire Urgente din cadrul Spitalului Municipal ""Dr. Al. Simionescu' Hunedoara este
amplasatd la parter, accesul fAcdndu-se din fata cladirii care poate (i accesatd de autosanitare.
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Principalele dotari sunt

aparat de ventilafie de scurtd duratd $i un aparat de ventialatie de lungd durata;

trusa de mica chirurgie;

ecograf;

analizor de marker cardiac (efectuam TROPONINA si D-DIMERI);

analizor de gaze sanguing;

aparat de biochimie uscatd, unde efectuim in regim de urgenti URRE si CREATININA pentru
bolnavii politraumatizati care necesitd efectuarea unui C.T. in regim de urgenta;

defibrillator;

EKG.

a) Actualmente, numirul anual de pacienti este de circa 33.000 persoane la care se
adauga apar{indtorii.
b) Ipotezele de lucru pentru scenariul fara proiect sunt:

IPOTEZE DE LUCRU - fiiri proiect

numér mediu pacienti / zi 90
numar zile lucratoare 365
numér personal 75
numdr pacienti/an 32.850
cheltuieli materiale medii/pacient 74
cheltuieli materiale /an 2.430.900
cheltuieli salariale 10.466.400
cheltuieli salariale medii/pacient 318,61
salar mediu personal/an 139552

Din analiza situaiei existente se observa:
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- Spatiile sunt mult subdimensionate neputand asigura conditii optime pentru desfasurarea actului
medical in conditii optime la numarul mare de pacienti prezentati in U.P.U. 33000/an ( plus apartinatorii
acestora cate 1-3 la un pacient);

- nefiind asigurate circuitele medicale, nu pot fi implementate procedurile de igiena si exista riscul de
infectii intraspitalicesti;

- durata de asteptare a pacientilor este relativ ridicatd si va creste odata cu cresterea numarului de

pacienti:

Proiectiile financiare iau in considerare situatia existentd in Municipiul Hunedoara si
imprejurimi.

Analiza a fost realizatd pentru o perioada de 20 de ani, corespunzitor perioadei operationale
a proiectululi,

Anul 1 de previziune corespunde primului an din perioada operationala.

1.4. Ipoteze in evaluarea alternativelor (scenariilor)

Analiza financiard i economicé a fost realizatd pentru 2 scenarii, coroborat cu solutiile tehnice
analizate in memoriul tehnic:

Scenariul 1 ,investitie minima”:

0 Presupune repararea spatiului UPU in structura functionala actuala
0 Valoarea investitiei in acest caz este de 6.192.076,07 lei+TVA

Scenariul 2,,investitie maxima”:

Se propune construirea unui corp de cladire nou cu D+P+E , in care sunt prevazute toate
spatiile necesare acestei activitati. Acest corp de cladire, este legat functional de Corpul Principal de
Spitalizare prin pasarela existenta.

De asemeni, prin acest scenariu se propune si dotarea spatiului, cu aparatura
medicala si mobilier nou. Scenariul 2, asigura spatiile necesare conform normativelor si circuitelor
medicale, astfel incat activitatea sa se desfasoare la nivelul exigentelor actuale, in conditii de siguranta
sanitara.

Efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitii

- Imbunatatirea substan{iald a serviciului medical de urgen{a prin asigurarea unor conditii superioare
de ingrijire a pacientilor;

- eliminarea riscurilor medicale, rezultate din lipsa unor spatii sau subdimensionarea altora, precum si

din imposibilitatea asigurdrii circuitelor medicale;

reducerea timpului de asteptare, prin asigurarea unor spatii suplimentare de investigatii si tratament;

cresterea numarului de pacienti care pot fi investigati si tratati simultan;

diversificarea actului medical, prin asigurarea spatiilor adecvate si pentru alte specialitati medicale;

cresterea veniturilor, printr-un numar mai mare de pacienti tratati.
- Prin nerealizarea acestui obiectiv de investitii activitatea U.P.U va fi afectatd major, putdnd duce la un

blocaj functional astfel: nefiind asigurate circuitele medicale, nu pot fi implementate procedurile de
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igiena si exista riscul de infectii intraspitalicesti;, durata de asteptare a pacientilor va creste odata cu

cresterea numarului de pacienti:

2 Analiza optiunilor:

e varianta minima (varianti cu investitie minima- Scenariul 1)

Va produce efecte la nivelul actual cu limitarile expuse in cadrul prezentat la punctul 1.3
scenariul fara proiect. In analiza au fost luate datele corespunzitoare anului 2022 coroborate cu cele pe
primele luni ale anului 2023 prezentate de conducerea spitalului

e varianta maxima (variantd cu investitie completi — Scenariul 2);

Analizand deficientele de functionare a,rezulta necesitatea extinderii cu un corp de caldire in
afara perimetrului actual construit ,care va asigura o imbunatatire a actului medical de urgent,eliminrea
riscurilor medicale,reducerea timpilor de asteptare
Prin implementarea solutiei propuse va avea sporirea capacitatii de spitalizare continud si de zi, prin
majorarea numarului de paturi.

Avantajele scenariului recomandat

» imbunatatirea substantiala a serviciului medical de urgent prin asigurarea unor conditii
superioare de ingrijire a pacientilor;

» eliminarea riscurilor medicale ,rezultate din lipsa unor spatii subdimensionarea altora ,precum si
imposibilitatea asigurarii circuitelor medicale;

» reducerea timpului de asteptare ,prin asigurarea unor spatii suplimentare de investigatii si
tratament;

» cresterea numarului de pacienti capre pot fi investigate si tratati simultan ;

» diversificarea actului medical ,prin asigurarea spatiilor adecvate si pentru alte specialitati
medicale;

» cresterea veniturilor pentru,printr-un numar mai mare de pacienti tratati.

Amplasamentul obiectivului de investitii: Hunedoara, Str. Victoriei, nr. 14, Hunedoara, jud. Hunedoara

Situatia ocuparilor definitive de teren: Terenul pe care se va realiza extinderea apartine
beneficiarului ,nefiind necesara achizitionarea unui teren in afara incintei unitatii sanitare

Situatia existenta a utilitatilor:
e pentru organizarea de santier se va asigura energie electrica si alimentare cu apa din retecaua
existenta precum si cu unitati mobile de generare a curentului electric;
e utilitatile vor fi asigurate de la retelele actuale din interiorul spitalului

Analiza a fost realizata pe o perioada de 20 de ani. Pe parcursul perioadei investifionale (15
luni), proiectul nu produce beneficii. Pentru determinarea valorilor incrementale au fost luate in
considerare numai rezultatele obtinute pe perioada operationala (20 de ani).

Realizarea proiectului va avea un impact asupra serviciilor ofertate si costurilor de operare,
precum si asupra dezvoltirii economice si sociale a comunitatii locale.

» Ipoteze de lucru — situatia cu investitie:

IPOTEZE DE LUCRU Anl
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numar mediu pacienti / zi 35

numdr zile lucratoare 365
numar personal 118
numir maxim pacienti/an 49.275
cheltuieli medii/pacient 74
cheltuieli materiale /an 3.646.350
cheltuieli salariale 16.048.480
cheltuieli salariale/pacient 325,69
salar mediu personal/an 139552

2.2. Evolutia prezumata a tarifelor (daci este cazul)
Nu este cazul.

Prin prezentul proiect, respectiv prin implementarea investifiei descrise mai sus, nu sunt generate
venituri financiare, ci doar beneficii externe, monetare si nemonetare.

Mentiondm ca UPU are cheltuieli materiale si cheltuieli cu salariile pe care le primeste de la
Ministerul Sanatatii. Cheltuielile materiale depind in principal de numarul de pacienti fiind compuse din
medicamente, materiale sanitare precum si din cheltuieli cu intretinerea aparatelor sanitare a
ambulantelor si a cladirii iar cheltuiclile salariale au fost calculate pornind de la noua organigrama
tindnd cont de Salariul mediu anual al unui angajat de la UPU.

2.3. Evolutia prezumatia a costurilor de operare (servicii existente, personal, energie,
operarea noilor investitii, intrefinerea de rutina si reparatii)

Costurile de operare au fost previzionate pentru cele doud scenarii pentru o perioada de 20 de ani
(corepunzdtor perioadei de previziune). S-au considerat cheltuielile cu personalul si cheltuielile
materiale asa cum au fost ele previazute in Bugetul pe anul 2022 cheltuieli pe care le-am mentinut.
Previziunile au fost facute la nivelul sectiei UPU fara a lua in considerare celelalte sectii ale spitalului

Costurile de operare au fost previzionate pentru cele doud scenarii pentru o perioada de 20 de ani
(corepunzitor perioadei de previziune). S-au considerat cheltuielile cu personalul si cheltuielile
materiale asa cum au fost ele prevazute in Bugetul pe anul 2022 cheltuieli pe care le-am majorat {inand
cont de cresterea numarului de personal ca urmare a completarii schemei de personal. Previziunile au
fost facute la nivelul sectiei UPU SMURD

Normativul de personal a fost conform notei de fundamentare

Am preconizat o crestere cu 50% a numarului de pacienti gragual in anul 1 si 2 dupa
iomplementare men{inidnd constant numérul mediu de pacienti in anii 3-20

IPOTEZE DE LUCRU - initial Anl An2-An20
numar mediu pacienti / zi 90 95 135

numar zile lucratoare 365 365 365
numar personal 75 115 115
numar maxim pacienti/an 32.850 34.675 49.275
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cheltuieli medii/pacient

74

74 74

cheltuieli materiale /an

2.430.900

2:965.9

50 | 3.646.350

cheltuieli salariale

10.466.400

16.048.4

80 | 16.048.480

cheltuieli salariale/pacient

318,61 462,

83 325,69

salar mediu personal/an

139552 1395

52 139552

e Anexa | — Situatia veniturilor si costurilor — varianta fara proiect;
ANEXA NR. 1
La
IPOTEZE PENTRU CUANTIFICAREA VENITURILOR - VARIANTA FARA PROIECT
N | ANI
SPECIFICATIE 1 2 3 4 5 & T 8 9 10 11 12 13 14 15 16 7 18 19 20
enitun obtinuta
1 |decontan contracte 12.837.300| 12897300 12897.300| 12897.300] 12897.300| 12.897.300| 12897.300| 12.897.300| 12897.300] 12.897.300] 12697.300] 12.897.300] 12897.300| 12B87.300| 12897300 12897.300| 12897.300| 12897.300| 12897300 12 897.300|
CEEEY
2 |veritun 1 G [ 3 0 0| 0 0| 4 o 3 G [} g 4 B 5 q [ 3 7
|3 [TOTAL VENITURI 12.897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.857.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.897300| 12.897.300| 12.5897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.897.300| 12.857.300|
IPOTEZE PENTRU CUANTIFICAREA CHELTUIELILOR - VARIANTA FARA FPROIECT
N ANI
SPECIFIGATIE 1 T 2 3 | a 5 3 7 | [l | 9 [ 10 1] 2 13 14| 15 16 | 17 | 1.8 | 1 | 2
c"e‘““:_‘:“‘ 10486.400| 10466400 10466400 10466400 10466400| 10466.400| 10466400 10466400| 10466.400| 10466 400| 10466400 10486400 10.466400| 10466.400| 10486 400| 10466 400| 10466.400| 10486400 10466.400] 10.466.400|
person
2 |cheltuleli materiale 2430500] 2430900 2430900 2430900] 2430900 2430900 2430800 2430900 2430500] 2430900 2430900] 2430800 24309%00] 2430900] 2430900] 2430800| 2430900 2430800 2430900 2430500
3 |
|TOTAL CHELTUIELI| 12.897300| 12.897300| |1397.3DD| 12857.300) 12.897.300( 12.897.300| 12.897.300| 12.897.300| 42.897.300| 12.897.300| 12.887.300 12.897.300| 12.897.300| 12.897300| 12.897.300 11397.:mn| 12897300 |2]9'.'Jﬂﬂ| 12597300' |Z‘l!7.300|
e Anexa 2 — Situatia veniturilor $i costurilor — varianta cu proiect;
ANEXA NR. 2
@
IPOTEZE PENTRU CUANTIFICAREA VENITURILOR - VARIANTA CU PROIECT
[Nr.| ANI
crt BEECIFICATIE 1 2 3 4 5 6 T 8 9 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
venitur oblinute
1 |decontan contracte 19.694 830 19.6584 830] 19654 830| 19 694.830| 19694 830 19.6%4 B30| 19,694 830| 19.654 830| 19 694 B30| 19694 830| 19.694 B30| 19.684 830| 19 654 830| 19694 830| 19.654 830| 19.684 A30| 19.694.830| 15694 830 19634 B30 19.654 &
casa
2 |wenitud proprii 0 0] [l 0 of 3] 3 [} 0| [1] 3 [1) [}] 0 [}
3 |TOTAL VENITURI |9.594.53ﬂ 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830( 19.694.830( 19.694.830( 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.684.830] 19.604.830| 19.694.830| 19.694.830| 19.694.8.
IPOTEZE PENTRU CUANTIFICAREA CHELTUIELILOR - VARIANTA CU PROIECT
Nr. ANI
| SPECIFIGATIE | —F—T— 3 ¢ B [ T ] s [ 1 T w ] B [ W [ 15 % [ | _® | 1 ]
:2:‘:;:“:“ 16, 043451] 16.048.480| 16.043480| 16.048480| 16048480| 16042480 15048480 048.430| 16048 480| 16042480 15048480 16048480 16.0434280| 16048480 15.048 480 15.048.430| 16.048480| 16.048480| 16048480 160484
2 |chelluigli matenale 3646350 3646.350| 3646350 J646350| 03646350 3646350 3646350 3646350] 3646350 3646350 I 646350) I 646.350] 3646350] 3646350 3IE46.350] 3E46350] 3646350] 3 646350| 3646350 IE46.3!
3
4
5 [TOTAL CHELTUIELI| 19.694.830| 19.654.830| 19.694.830| 19.694830| 19694830| 19.694.830| 19.694.830 19.694.830| 19.694.830| 19.694830| 19684830 19694830 19.694830| 19694830| 19.694.830| 19.694830| 19.694.830 19.694.830| 19.694.830| 19.694.8.

e Anexa 3 — Situatia veniturilor si costurilor — incremental, respectiv ,.Varianta cu proiect minus
varianta fard proiect”, semnificdnd practic cresterea indusd de implementarea proiectului de
investifii.

ANEXA NR. 3
LEl
IPOTEZE PENTRU CUANTIFICAREA VENITURILOR - VARIANTA INCREMENTALA

Nr.| ANI

crt) SPECIFIGATIE 1 2 3 4 5 [ T 8 9 10 1 12 13 14 15 16 17 18 13 2

venituri obtinute

1 |decontan contracte 6.797.530] 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530] 6.797.530| 6797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.520| 6.797.530| 6797530 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6797530 6.797.530| 6.797.530[ 6.7¢

casa

F 0] 0 0] [ [1] 0 [i] 0 [1] [l [i] [ [ Q)

3 |[TOTAL VENITURI 6.797.530 6.797.530| 6.797.530] 6.797.530| 6.797.530] 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530] 6.797.530 6.797.530] 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530] 6.797.530] 6.797.530 6.797.530] 6.797.530] 6.7

IPOTEZE PENTRU CUANTIFICAREA CHELTUIELILOR - VARIANTA INCREMENTALA
[ne] ANI
crt SPECITICATIE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 2
ﬁzﬂ:“ 5.582.080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5582080 | 5582.080 | 5582080 | 5582080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5582080 | 5582.080 | 5582.080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5.582.080 | 5.58]
__2'_che{|uiehmatenme 1.215.450 | 1.215450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1215450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.215.450 | 1.21¢

3

4

5 |TOTAL CHELTUIELI| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.787.530| 6.797.530 6.797.530| 6.797.530 6.7¢
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2.4, Costuri de operare — scenariul 1 ,,cu investitie minima”

In situatia fara investitie, costurile sunt reprezentate de costurile curente la nivelul preconizat pentru
anul 2022.Am considerat o crestere cu 5% a mumarului de pacienti in conditiile renovarii spatiului

existent

COSTURI OPERARE

numar mediu pacienti / zi 95

numar zile lucratoare 365
numar personal 115
numar maxim pacienti/an 34.675
cheltuieli medii/pacient 74
cheltuieli materiale /an 2.565.950
cheltuieli salariale 16.048.480
cheltuieli salariale/pacient 462,83
salar mediu personal/an 139552

2.5. Costuri de operare — scenariul ,,cu proiect”
S-a preconizat o crestere cu cu 50% a numarului de pacien{i dupa implementare mentinind constant
numarul mediu de pacienti in anii 1-20
Cheltuielile materiale au crescut proportional cu cresterea numarului de pacienti, iar cheltuielile salariale
au ramas constante avand in vedere legislatia salariala in domeniu.

COSTURI OPERARE- initial | Anl-An20
numar mediu pacienti / zi 90 135
numdr zile lucratoare 365 365
numar personal 75 (i
numéar maxim pacienti/an 32.850 49.275
cheltuieli medii/pacient 74 74
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cheltuieli materiale /an 2.430.900 3.646.350
cheltuieli salariale 10.466.400 | 16.048.480
cheltuieli salariale/pacient 318,61 325,69
salar mediu personal/an 139552 139552

2.6. Evolutia prezumati a veniturilor (daca este cazul)

Nu s-au identificat venituri generate in cadrul proiectului.
Veniturile sunt reprezentate de subventia primita de la Ministerul Sanatatii care acopera anual costurile
de operare respectiv cheltuielile materiale si salariile personalului.Veniturile sunt considerate egale cu
costurile de operare 1n fiecare an de previziune.

2.7 Identificarea si cuantificarea beneficiilor externe generate de proiect
S-au identificat urméatoarele beneficii externe:

1. Beneficii generate de reducerea cheltuielilor cu internarile

2. Beneficii generate din crearea a 40 locuri de munca la constructor;

Premisele avute in vedere la determinarea beneficiilor externe generate de proiect sunt descrise in anexa
nr. 4. ;(anexa se regaseste la finalul analizei)
Pentru efectuarea previziunilor s-au avut in vedere urméatoarele elemente:
e Scaderea internarilor cu 25% ceea ce reprezinta o scadere de 20.958.300 lei din care 25%
reprezintd economia efectiva la bugetul Spitalului.

BENEFICI| GENERATE DE REDUCEREA CHELTUIELILOR MEDICALE
Nr. crt. SPECIFICATIE
ani an2 an 3-20

1 numar pacienti UPU 32.850 34.675 49.275 49.275
2 procent pacienti internati 25% 25% 25% 25%
3 |Nr pacienti internati 8.213 8.669 12.319 12.319]
4 |scadere internari 2.053 2,167 3.080 3.080]
5 |cost mediu/pacient internat 10.208 10.208 10.208 10.208
6 |Total cost internari 20.958.300[ 22.122.650[ 31.437.450[ 31.437.450|
7  |economie 25% 25% 25% 25%
8 |TOTAL BENEFICIU 5.239.575| 5.530.663| 7.859.363 7.859.363

e Venituri din creerea a 40 locuri de munca la constructor pe perioada desfasurarii
lucrarilor

BENEFICII DIN CREAREA DE LOCURI DE MUNCA LA CONSTRU
Nr. crt. SPECIFICATIE Rarioage
investitie
7 |LOCURI DE MUNCA 40
2 |SALAR MEDIU 5.000
3 [TOTAL MANOPERA 3.800.000
4 |CONTRIBUTI ANGAJATOR 85500
5 [TOTAL 3.885.500

Aceste beneficii s-au cuantificat in anul de implementare spre deosebire de celelalte beneficii
care s-au cuantificat in anii de previziune
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3. Analiza financiari, inclusiv calcularea indicatorilor de performanti financiara: fluxul cumulat,
valoarea actuali neti, rata interni de rentabilitate si raportul cost-beneficiu;

3.1. Plan financiar de sustenabilitate pe perioada operationali

Sustenabilitatea financiara a proiectului in conditiile interventiei financiare din partea fondurilor
structurale reflectd durabilitatea financiara a proiectului, evaluata prin intermediul fluxului de numerar
net cumulat (neactualizat). Acesta trebuie sa fie pozitiv in fiecare an al perioadei de analizi.

Sustenabilitatea proiectului a fost analizatd pentru ,,scenariul cu proiect”, pentru perioada de
analiza ludnd in calcul urmitoarele elemente:
o valoarea investitiei,
sursele de finantare;
veniturile obtinute;
cheltuielile de operare;
cheltuielile de intrefinere capitala.

0O00COo

Din analizd rezultd cd proiectul este sustenabil, veniturile obtinute acoperind atat costurile de
operare, cét si costurile de intrefinere capitala, obtindndu-se un flux de numerar net cumulat neactualizat
pozitiv in fiecare an al perioadei [An 1 — An 20]. La determinarea fluxului de numerar net cumulat s-au
luat In considerare toate costurile (eligibile si neeligibile) si toate sursele de finantare (atit pentru
investitie cét si pentru operare si functionare, inclusiv veniturile nete).

3.2. Surse de finantare si metoda ,,funding gap”

in conformitate cu art. 55 din Regulamentul 1083/2006, se va determina grantul din partea
Ministerului Dezvoltérii, Lucrérilor Publice si Locuintelor pentru proiectele generatoare de venit, prin
stabilirea bazei de calcul la care se aplicd procentele aprobate. Aceastd baza de calcul include numai
costurile eligibile. Art. 55(2) stipuleaza ca: cheltuielile eligibile nu pot depasi, sub nici o forma, valoarea
actualizata a costurilor de investitie din care se scade venitul net actualizat al activitatii curente pentru
orizontul de analiza corespunzétor investitiei.

Art. 55 se aplica proiectelor care genereaza venituri directe nete din operare (venit net = venituri
din operare — cheltuieli de operare si intretinere).

Aplicand procedurile art. 55 din Regulamentul 1083/2006 se pot determina sursele de finantare
ale proiectului:

AN 1 An 2
Investitie Investitie Total (LEI)
(12 luni) (3 luni)
Contributia locala 2% 5.785.795,10 | 3.857.196,73 | 9.642.991,83
Grant 98% 23.143.180,40 | 15.428.786,93 | 38.571.967,34
Total resurse financiare 28.928.975,50 | 19.285.983,67 | 48.214.959,17

Observatie: TVA este consideratd in acest caz cheltuiald eligibila si se supune acelorasi principii de
finantare.

3.3. Analiza cost-beneficiu financiara

Principalul obiectiv al analizei financiare (analiza cost-beneficiu financiard) este de a calcula
indicatorii performantei financiare a proiectului (profitabilitatea sa). Aceastd analiza este dezvoltata din
punctul de vedere al proprietarului (sau administratorului legal) al infrastructurii.

31



Metoda utilizatd In dezvoltarea analizei cost-beneficiu financiard este cea a ,,fluxului net de
numerar actualizat”. In aceastd metoda fluxurile non-monetare, cum ar fi amortizarea si provizioanele,
nu sunt luate in consideratie.

Analiza cost-beneficiu financiara a fost realizatd pe rezultatele incrementale ale proiectului
(scenariul cu proiect minus scenariul fara proiect).

Principalii indicatori de performanta sunt prezentati in urmétoarele anexe:

e Anexa 5 — calculul ratei interne a rentabilitatii financiare a investitiei (LEI);
CALCULAREA RATEIINTERNE A RENTABILITATII FINANCIARE A INVESTITIEI - LEI
Varianta cu proiect
::?mn.hhf“"“mm [ 1|z|s|-|s|s;w|:|Ws_u]‘Nu1Ln|n[n|n|u|1s|asjn|u|1u|zu
'_f_cashnaeuo‘nahmhea'e f | | ! | { ! | t ! | | | | { | | ! 19 504 830
N S [XIETE| [ I = [ i [ | I I [ I I [ [ [ [ [ [ormsn]
’_B_|C_heluhllaulu 40545343] 19.694.630] 10,604 330 19,694 330| 19.694.830] 10 654 530] 19.694.830] 10,694,630 10,604 530] 13,684 830| 15,604 830| 15.634.830] 19.694.530] 13,634 830] 13 534 330 15,604 530] 19,694,530 10.634.830] 19,694 830 15694530 44.022.040)

B |Fix de numerar el 0545349 a o o i of o a] af o of o af o o o a 0| of o 2asar2n
 Erire T eE o [ T I ) R R ) ST T I I R KT MR [P I R
:::':\:‘:l‘;‘.;::l;’\TLM‘LHE VlD!ﬁ!‘ZI 13&“7;{%1%_5”2”2%: 15.069.19) 112!355: ‘35359: ‘?é!!*ﬁ‘?‘ﬂ‘ﬂz '15?5953 “1923852 ‘0359“: 9307173| 8821965 8382052 79?5‘1: 75‘?9‘."2 7‘21?3: ::3;::;
[cosTURI TOTALE ACTUAL ZATE 40 5¢5343| 13688083| 17694 664 15.772 36| 15 337 337| 15 069107 14 283 593| 13 535,557 12.83 12| 12 154 103 11,528 556 | 10 528,988 10.350.117| 3813068| 307.173| B 821C65| 8382057 7625 116| 7812908 7121238 15987428
===t
[RIFF I 1

Valoarea actuali neta financiara a
3 i - 48.882.989 LEI
investifiei (VANF/I)
Rata de actualizare 5,5%
Raportul beneficiu / cost — este 1
subunitar
<0
RIRF/I .
< Rata de actualizare
In urma calculdrii indicatorilor socio-economici rezulta urmétoarele aspecte referitoare la
proiect:
o Nivelul VAN releva faptul cd comunitatea are nevoie de finantarea nerambursabila
pentru a putea realiza proiectul;
o Rata Beneficiu/Cost este subunitard, ceea ce denotd ca proiectul necesita finantare;
o RIR financiard este negativa si mai mica decét rata de actualizare.

4. Analiza economici, inclusiv calcularea indicatorilor de performanti economica:
valoarea actuali neta, rata interna de rentabilitate si raportul cost-beneficiu;

Avéand in vedere amplitudinea impactului economic si social al proiectelor de infrastructurd
finantate de Uniunea Europeand, rezultatele analizei financiare sunt semnificative doar in masura in care
sunt susfinute si completate cu cele ale analizei socio-economice.

De reguld, proiectele de infrastructura prezintd o ratd internd de rentabilitate financiard mai
micd decdt rata de actualizare. Ca urmare a faptului cd aceste proiecte nu prezintd o profitabilitate,
finanfarea lor nu se poate realiza prin metode clasice, cum ar fi cea a imprumuturilor bancare. Scopul
declarat al proiectelor de infrastructurd este bundstarea economicd si sociald a regiunii, ceea ce poate
fi mdsurat doar cu ajutorul indicatorilor de performanid din analiza socio-economicd.

Analiza economicd mésoard impactul economic, social si de mediu al proiectului si evalueaza
proiectul din punctul de vedere al societatii, al comunitatii, al regiunii sau zonei in care se
implementeaza investitia.

Avand in vedere cele doua scenarii respectiv scenariul fara investitie si scenariul cu investitie am calculat

indicatorul cost eficacitate pornind de la valoarea investitiei raportata la cresterea capacitatii de operare. Ulterior
pentru scenariul cu investitie am facut analiza socio-economica.
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Calculul indicatorului cost eficacitate

Pentru a calcula eficacitatea realizarii investitiei am considerat in cazul celor 2 scenarii valoarea de lei
investiti/numar investigatii fata de valoarea proiectata pentru scenariul 1. Astfel pentru scenariul 1 caz in care se
va renova sectia existenta si se vor achizitiona unele echipamente la un cost de 6.192.076 lei, numarul pacienti va
creste de la 32.850 la 34.675 fata de scenariul cu investitie maxima cand se preconizeaza o crestere pana la
49.275/an

Costul unitar investitie = valoare investititie /crestere capacitate de operare

Situatie actuala Scenariul fara investitie Scenariul cu investitie
Numar anual
Pacienu(/a) respieetv 32.850 34.675 49.275
investigatie/capacitate
operare)
Valoare investitie 0 6.192.076 40.545.349
Crestere‘ capacfltatfa‘ 0 1.825 16.425
operare (investigatii)
Valoare investitie/crestere ) ’
capacitate operare n/a 3.393 lei 2.469 lei

4.1. Metodologie

Analiza socio-economicd a fost realizatd in conformitate cu indicatiile din ,,Ghidul pentru
Analiza Cost-Beneficiu a Proiectelor de Investitii”, edifia 2002 si ,,Guidance on the methodology for
carrying out cost-benefit analysis”.

Rationamentul analizei socio-economice este evidentiat in figura urmétoare:

h 4 A

VANE >0 VANE <0
Proiectul este dezirabil din Proiectul este rejectat pentru
punct de vedere economic si ca proiectul produce beneficii
conduce la o alocare negative asupra regiunii
judicioasi a resurselor

Figura nr. 1 — Rafionament analiza socio-economicd

Valoarea actuali neti economica a investitiei 39.920.071 LEI

(VANE)

Rata de actualizare sociala 5,50%
Raportul beneficiu / cost 1,29
RIRE 15,95%
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Din anexa 6 rezultd ci VANE =39.920.071 LEI

o Nivelul VAN economicd releva faptul c¢d in urma implementérii proiectului vor fi
generate efecte pozitive Tn plan economico-social in zona unde este amplasata
investitia.

4.2. Ipoteze de lucru

Estimiri financiare

Cursul de schimb este considerat o variabild de lucru deoarece majoritatea proiectelor sunt
evaluate atdt in moneda tarii unde se realizeazd acestea cdt si intr-o moneda de referintd, in spetd EUR
sau USD. Pentru a avea o imagine corectd a rezultatelor financiare ale proiectului pentru orizontul de
timp luat 1n calcul trebuie sa se ia In considerare si raportul de schimb intre moneda autohtona si moneda
de referinta.

Aceastd variabild este importantd mai ales in cazul unor proiecte internationale, pentru care
costurile de investitie si de operare se exprima in mai multe valute.

Pentru proiectul propus cursul de schimb valutar luat in considerare este cursul BNR din data
intocmirii devizului general.

Rata sociali de discount

Nivelul ratei de actualizare, asa cum practica proiectelor de finantare europeand a impus-o,
prezintd o perspectiva din punct de vedere al comunitéfii vizate de proiect asupra modului in care
beneficiile viitoare sunt apreciate in raport cu cele prezente.

Astfel, este important de refinut ca utilizarea acestei rate in contextul politicii de dezvoltare a
Comisiei Europene trebuie s asigure comparabilitatea datelor pentru tari similare si avand in vedere ca
experienfa tarilor mai pufin dezvoltate (cum ar fi Romaénia), Comisia Europeand sugereaza legarea
nivelului ratei de ritmul asteptat de crestere al PIB-ului, recomandand un nivel standard pentru aceste
tari de 5,5%.

Orizontul temporal

Orizontul de timp luat in considerare in estimarea cheltuielilor si a veniturilor financiare ale
proiectului se afla in stransa interdependenta cu durata de viati economica a acestuia.

Astfel, in stabilirea orizontului de timp s-a plecat de la ideea cd previziunile care se referd la
tendinta viitoare a proiectului ar trebui formulate pe o perioada adecvata vietii sale economice utile si
suficient de lunga pentru a lua in considerare impactul sau pe termen lung.

Durata de viatd estimata a proiectului este de 20 de ani conform ,,Ghidului pentru Analiza Cost—
Beneficiu a Proiectelor de Investifii”, editia 2002.

Durata economica de viatd a proiectului reprezinta perioada pe care proiectul produce efecte si
este consideratd a fi de 30 de ani.

Metoda incrementala

Impactul economic al proiectelor de infrastructurd finantate cu fonduri ale Uniunii Europene se
poate evidentia prin analiza efectelor incrementale produse de implementarea investitiei. in acest sens,
calcularea indicatorilor economici si financiari de performantd este necesar si fie efectuatd pe baza
diferentelor dintre alternativele posibile: Varianta fara proiect vs. Varianta cu proiect.

Aceastd abordare are si rolul de a asigura comparabilitatea optiunilor alternative, in vederea
verificarii fezabilitafii financiare si economice a solutiei propuse prin Studiul de Fezabilitate.

i Din analiza economici trebuie excluse taxele
i indirecte (de exemplu TVA), obligatiile
Pasul 1. Corectii fiscale — ¢ angajatorului in ceea ce priveste salariile sau
orice subventii. Din punctul de vedere al
societatii  aceste  elemente  constituie
transferuri si nu fluxuri de cash.

....................................................................

Y

Pasul 2. Corectii pentru externalitati —»: Cuantificarea si monetarizarea
¢ externalitatilor proiectului (beneficii si
: costuri economice).

A

Pasul 3. Corectii pentru transformarea p: Utilizarea preturilor umbra pentru calculul
preturilor de piata in preturi contabile (preturi i costului de oportunitate al input-urilor si




Figura nr. 2 — Etapele analizei socio-economice

Corectii fiscale

Fluxurile de input-uri §i output-uri din analiza financiard sunt grevate de taxe si impozite
indirecte (de exemplu TVA-ul), contributiile angajatorului la bugetul de stat in ceea ce priveste salariile
si alte subventii.

Am efectuat corectii fiscale (TVA) astfel: din analiza economicd am excluse taxele indirecte
(TVA), deoarece din punctul de vedere al beneficiarului aceste elemente constituie transferuri si nu
fluxuri de cash.

Corectii pentru externalititi

Externalitdtile sunt beneficii si costuri socio-economice care se manifesta dincolo de ,,domeniul”
proiectului i influenfeazd bundstarea comunitatii fara compensatii monetare.

Externalitafile pot fi privite din punct de vedere economic, social sau impact asupra mediului si
pot fi diferentiate in functie de ciclul de viatd al proiectului (lansare sau perioada investitionald si
crestere si maturitate sau perioada operationald).

In acest proiect nu sunt necesare corectii pentru externalitii.

Perioada investitionali

Un impact pozitiv ce este inregistrat in perioada de implementare a investitiei sunt locurile de
munca temporare (sezoniere) create de antreprenor, ceea ce se traduce prin sciderea ratei somajului la
nivel local, acest lucru avand efecte si la nivel global.

Este vorba despre crearea a 40 locuri de muncd temporare in faza de executie a lucrarii.

La beneficiar pe parcursul perioadei de operare analizate se vor crea 15 noi locuri de munca
conform schemei de personal.

Perioada operationala
Cele mai relevante beneficii generate de implementarea investitiei in perioada operationala sunt
urmétoarele:
beneficii legate de crearea de locuri de munca;
beneficii legate de scaderea cheltuielilor cu incalzirea
beneficii legate de reducerea amprentei de carbon
beneficii generate de crestere economica la nivelul zonei de implementare;
cresterea gradului de civilizatie a membrilor comunititii;
imbunitétirea standing-ului de viatd pentru populatie este, de asemenea, o consecinta a
implementérii acestui proiect de investitii;
imbunitatirea gradului de atractivitate a regiunii.
cresterea interesului pentru dezvoltarea locala a zonei;

YVVVYYY

vV vV

In teorie se pot folosi o serie de metode standardizate de evaluare a beneficiilor, dar pentru
cuantificarea  beneficiilor rezultate din activitatea de REABILITARE EXTINDERE SI
MODERNIZARE UNITATEA DE PRIMIRI URGENTE DIN CADRUL SPITALULUI
MUNICIPAL DR. ALEXANDRU SIMIONESCU — HUNEDOARA, cea mai potrivitd este metoda
venitului net.

0 Metoda venitului net — are In vedere cuantificarea monetard a impactului
proiectului la nivelul economiei locale, privit prin prisma valorii adaugate si
locurilor de munca nou create la nivelul localitatii ca urmare a derularii proiectului.
Se bazeaza pe calcularea cresterii venitului local pornind de la injectia suplimentara
de for{d de munca ocupatéd generatoare de venituri.

Beneficii nonmonetare
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Pe langa externalitdtile monetare care pot lua forma unor fluxuri de input sau output in tabelele
de calcul a indicatorilor proiectului, se mai pot identifica si beneficii nonmonetare. Acestea pot fi:
0 Beneficii nonmonetare cuantificabile;
o Beneficii noncuantificabile.

Beneficii economice cuantificabile
1. beneficii generate din crearea a 40 locuri de munca la constructor
2. beneficii generate de reducerea numarului de internéri

Beneficii economice noncuantificabile
1. atragerea de venituri suplimentare la nivel local coroborati cu crearea semnificativa
de locuri de muncd directe va avea ca rezultat direct cresterea gradului de
competitivitate locala;
de asemenea, proiectul va contribui la reducerea somajului local,
imbundtéfirea gradului de atractivitate a regiunii;
cresterea interesului pentru dezvoltarea locala a zonei;
cresterea gradului de civilizatie a membrilor comunitatii;
imbunatatirea standing-ului de via{d pentru populatie este, de asemenea, o consecinti
a implementarii acestui proiect de investifii;
cresterea stérii de sanitate a populatiei
8. toate beneficiile mentionate mai sus.

ey & 1 b9

o

4.3 Analiza beneficiu/cost (rata economici a rentabilititii)

Evaluarea globald a costurilor si beneficiilor socio-economice pe orizontul de timp previzionat
de 20 de ani este prezentata In urméatoarea anexa:
e Anexa 6 — calculul ratei interne a rentabilitd{ii economice a investitiei (LEI).

RS
CALCULAREA RATEIINTERNE ARENTABILITATII ECONOMICE A INVESTITIEI - LEI
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8| Total costun de imestie [EEEE

[aicarea rezomla |
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RATA DE ACTUALIZARE 5%
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778 £33 673
138 813 602

[raporuiBATCA 1,29]

{Z0] 39.920.011

RFE % | 15,55%]

Rata interna a rentabilititii economice a
investitiei (RIRE)
Valoarea actuald netd economica a investitiei
(VANE) 39.920.071LEI

Rata de actualizare (Ra) 5,50%
Raportul beneficiu / cost 1,29

15,95%

In urma calcularii indicatorilor socio-economici rezultd urmatoarele aspecte referitoare la
proiect:
0 Nivelul VANE este relevant pentru a putea sublinia importanfa proiectului si
capacitatea acestuia de a genera valoare adaugata pentru comunitatea locala;
o RIRE prezinta un nivel suficient de ridicat pentru a acoperi rata de discount sociala;
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o Rata Beneficiu/Cost este supraunitard, ceea ce denotd cd proiectul este eficient din
punct de vedere economic, veniturile acoperind costurile totale.

3. Analiza de senzitivitate

Analiza de senzitivitate este o tehnicd de evaluare cantitativd a impactului modificarii unor
variabile de intrare asupra rentabilitatii proiectului investitional.

Instabilitatea mediului economic caracteristic Roméniei presupune existen{a unei palete variate
de factori de risc care mai mult sau mai pufin probabil pot influenta performanta previzionati a
proiectului. Acesti factori de risc se pot incadra in doua categorii:

0 categorie care poate influenta costurile de investitie;

0 categorie care poate influenta elementele cash-flow-ului previzionat.

Metodologia abordata se bazeaza pe:

0 analiza senzitivitdtii, respectiv identificarea variabilelor critice ale parametrilor
proiectului;

0 calcularea valorii asteptate a indicatorilor de performanta ai proiectului.

Scopul analizei de senzitivitate este:

0 identificarea variabilelor critice ale proiectului, adicd acele variabile care au cel
mai mare impact asupra rentabilita{ii sale. Variabilele critice sunt considerate acei
parametri pentru care o variatie de 1% provoaca cresterea cu 1% a ratei interne de
rentabilitate sau cu 5% a valorii actuale nete;

a evaluarea generald a robustetii si eficientei proiectului;

o aprecierea gradului de risc: cu cat numarul de variabile critice este mai mare, cu
atit proiectul este mai riscant;

O sugereaza misurile care ar trebui luate in vederea reducerii riscurilor proiectului.

Indicatorii luati in calcul pentru analiza senzitivitatii sunt:
0 rata interna de rentabilitate (RIR);
a valoarea neta actualizatda (VANE).

Indicele de senzitivitate este un coeficient de elasticitate care ne aratd cu cédte procente se
modificd parametrul studiat in cazul modificarii cu un procent a variabilei. Dacd acest indice este mai
mare decat 1, respectiva variabila este purtitoare de risc.

Analiza senzitivitdtii investitiei, in conditiile cresterii costurilor cu 10%, este prezentatd in
urmatoarele anexe:

¢ Anexa 7 — Calcularea senzitivitatii costului de investitie — cresterea costurilor de investitie cu 15%
(LEI).
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\a'carea rez 3u3'a 24.327.210]
RATA DE ACTUALIZARE 5.5% 1
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entun aclua zata 176 833 €73
[cesir actuaizate 142555 44|
raportul BA / CA 1,24
VAN 33,838 268
[RRE % I 13.53%

Rata interna a rentabilititii economice a investitiei (RIRE 13,53 %
{ tiel ( ) 23 %
Valoarea actuald netd economica a investitiei (VAN) 33.838.268 LEI
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Rata de actualizare sociala 5,50%

Raportul beneficiu / cost 1,24

e Anexa 8 — Calcularea senzitivitdtii veniturilor realizate — scaderea veniturilor cu 5% (LEI).

[icarea ez omia

24.327.210]

MHEXAZ
TEST SENATIVITATE VENITURI - LEI
Sciderea veniturilor cu 5%
Hr. AR
cn ELEMENTE vark 0 7 7 3 T g 0 7 3 B @ 7 ] ] K 75 & R i )
[ [ [) [ [] L [l o] o 0} L] [] [] 0} 0| 0] 0 0 0} 0] [}
2 |Benefcicoaleme 0.85 3E€51225] 4991423] 7093075] 7.053.075] 7093075] 7.093075] 7093075] 7.093075] 7.093075] 7.093075] 7.063.078] 7.083075] 7.083.075] 7053.078| 7093078] 7.093075] 7.093075] 7063075 7093075 7.093.07 7.083.075]
'_l_: Total bansficll axterna JEES500] 4492 281] 6363 767] 6363 767] €383 167( 6383167| §363767| 6383 761| 6383 761| 6343767] 6383767| 6383767 6383767| §383.767| 6383.767| 6383767| 6343 761| 6383767 6393767 6383767 _e3a3.Tel]
[4 [ventrimae E O] G457 654] €457 554] BA457 65| EASTENA| GAS7E5A| E457 65| G457651| E457851| 6457654 647 EEA| 6457654| G457 E5A| E4S7esd| E457654| GASTESA| 6457654 GAST 64| 6457GEd| 6437654 6457 654
(5 [Totivanitur .00 3885 .500] 10.949 934 17841421 12841 421| 12 841.421| 12 841421| 12 641421 | 12.641.421| 12 641421 12841 421| 12.641421| 12 E41421| 12.841421| 12.641.421| 12.8471.421| 12.841.421| 12.841.421| 12841,421) 12 841.421| 12841421 12 841 421|
Costur o cresterea soimn %
Total cosurl extema g O 5 g g g 9| 9 9| g 9 7 g 5] g 5 5 5 9| L
(8 [Total costun oe exccatare 747 530] €797 a0 o] 6767 50| erarsan| erarsu0| 6iare 767530 €rsvsa0] Giavs0| E7a7530| 6787 sa0| Gravsa| Gvevei] 6797 50
{5 [Total costun de nestle 40.545 349 [ 0]
(10 [Total cheltuian AT342879] 6.797.530] 6.797.510) 6797.530| 6797.530 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.797530| 6797520 6.797.530| 6.797.530| 6.797.530| 6.IS7.530| 6.797.520| 6.797.520| 6.797.530| 6757530 6.757.520} 6.797 530
|

71 [Cash flow nat 0.0 47457575] 4.15240d] 6043831] EO4I851| BO4TAAT| 6OAIAAT| EO4I83T| GO4TIAT1| 604851| 6O4IA51| 6O4T831| GO4TAI1| GO4TEG1| BO43851| 6043451| 604IAG1| 604I831] 604IE91] 8043431 6 O4IEIT|  e.043eat
‘H.ATA DE ACTUALIZARE 5,5%
[FACTCR DE ACTUALZARE TOO0O]  08a73]  GBSES|  0Bswe]  0A072]  07esi]  Gi2s]  OREv|  0pStE]  0Ei76]  05e|  0ssd3]  05260]  Oasse]  0A7zE]  o.Ma78] 04
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[VERTURI TOTALE ACTUALIZATE O] 3225 £00] 10.275.084] 11.537.405| 10.935 525| 10 365 810| 9825412 531187 BE2vees| B3e74ss| 7931237] 7.507.760] 7.02583| 6154 3%0| 64vz227| €0€8 B2 5752097 §
COSTUR TOTALE ACTUALZATE G] 47 342875| 6443 156] 6107 757] 5788 66s| 5487 CA0] §201.024] 4525880] 4672873] 4439263] 4 198353] 3676 482| 3772021] 3575 378| 3388 5a1| 3212304] 3644858
[l st zate 756 219 g6
Costn actusizate 756 813 602
raportul BA / CA 1,21]
VAN 26.976.548|
RRE % |‘.ﬁ

Rata interna a rentabilitatii economice a investitiei (RIR) 11,99%

Valoarea actuala netd economica a investitiei (VAN) 26.976.548 LEI

Rata de actualizare sociala 5,50%

Raportul beneficiu / cost 1,21

6. Analiza de risc.

Managementul riscului este un proces sistematic si iterativ pentru optimizarea resurselor si
minimizarea impactului in urma producerii unui risc.

Managementul riscului ajuta la includerea aspectelor de tratare a riscului in practicile de
management si la luarea deciziilor pe parcursul intregii perioade de implementare si operare a

sistemului.

Managementul riscului poate sa contribuie la maximizarea rezultatelor globale, daca este
desfasurat intr-o maniera integrata, in domenii precum:
- achizitie, testare, operare, mentenanta si casare, impreuna cu interfetele acestora;
- controlarea consecintelor riscurilor;
- management, costuri, planificare.

Procesul de management a riscului comporta sase etape principale:

N R W o —

Conceperea unui plan de management a riscurilor;

Identificarea riscurilor;

Analiza calitativa a riscurilor;

Analiza cantitativa a riscurilor;

Elaborarea unui plan de raspuns la riscuri;

Monitorizarea riscurilor cunoscute si cercetarea posibilitdtii de aparitie a unor noi
riscuri.

Conceperea unui plan de management a riscurilor

Conform ultimelor concepte in domeniu, riscul este considerat un eveniment incert care poate
avea un impact negativ sau pozitiv asupra obiectivelor proiectului.

Riscul este
m}
]

caracterizat de urmétoarele caracteristici:
Probabilitatea de aparitie;
Impactul produs (consecinta aparitiei riscului):
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= Impact negativ;
* Impact pozitiv.
0 Momentul de aparitie, frecventa si iminenta de aparitie.
0 Elementele esentiale avute in vedere in elaborarea unui plan de management al
riscurilor
0 Dezvoltarea unui plan de management trebuie realizatd impreund cu persoanele
interesate de proiect (stakeholder) sau care ar putea fi afectate de implementarea
investitiei;
o Dezvoltarea unor elemente de cost al riscului;
o Categorii de risc, nivele si probabilitati, impacturi estimate (avantajul acestei
investigatii reprezinta folosirea modelelor de bund practica dezvoltate in domeniu).

Identificarea riscurilor

Principalele metode de identificare a riscurilor sunt:
0 Brainstorming;

Tehnica Delphi;

Interviu;

[dentificarea cauzelor sursé;

Analiza SWOT.

0ooCcoo

Riscurile proiectului au fost identificate folosind analiza cauzelor sursd (raufe cause
identification). Astfel, pornind de la o matrice cadru logic, care reprezintd oglinda proiectului, au fost
identificate potentialele riscuri ale proiectului pe diferite nivele:
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Obiective

generale
Riscuri
» Influenfe negative din partea celor care nu sunt beneficiari
directi ai proiectului
Obiective
T i -
specifice
Riscuri
* Lipsa de implicare a membrilor comunitafii in punerea in
Rezultate practicii a proiectului;
asteptate * Lipsa interesului membrilor comunitatii pentru dezvoltarea
capacitdtii locale a acesteia.
Riscuri
» Condilii meteorologice nefavorabile pentru realizarea
lucrérilor;
= Nerespectarea termenelor de plati conform calendarului
previzut in contract;
= Neincadrarea efectuarii lucrdrilor de catre constructor fin
Activitﬁti graficul de timp aprobat si in cuantumul financiar stipulat in
contractul de luerdri.
» ntdrzieri in procedurile de achizilii a contractelor de furnizare
servicii, bunuri sau lucriri;
= Interes scazut pentru locurile de munci create prin proiect.

Figura nr. 3 — Ipoteze §i riscuri identificate in Matricea Cadru Logic

Pre-condifia necesara inainte de finceperea proiectului este obfinerea finan{drii. Aceasta
presupune:
o obtinerea aprobarii Studiului de Fezabilitate de cétre solicitant si finantator;
o semnarea contractului de finantare
In cazul in care contractul de finantare nu va fi semnat din diverse motive, proiectul nu poate fi
implementat. Solicitantul va lua masurile necesare pentru a indeplini toate cerintele finantatorului in faza
de contractare.
Avand in vedere anvergura proiectului de investitii, sustinerea financiara este imperativ necesara,
deoarece finantarea din surse proprii ar face imposibila realizarea obiectivelor propuse.

Nivelul 3
Riscurile care pot sd apard la implementarea activitatilor planificate sunt:
0 Conditii meteorologice nefavorabile pentru realizarea lucrdrilor de constructie;
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o Nerespectarea termenelor de platd conform calendarului prevazut in contract;

0 Neincadrarea efectudrii lucririlor de citre constructor in graficul de timp aprobat si
in cuantumul financiar stipulat in contractul de lucréri.

o Intdrzieri in procedurile de achiziii a contractelor de furnizare, servicii sau lucréri;

o Interes scizut pentru locurile de munca create prin proiect.

Riscul de intirziere a lucririlor de constructie ca urmare a condiiilor meteorologice nefavorabile
este un risc comun tuturor proiectelor de investifie. Schimbdrile climatice din ultimii ani au condus la o
dificultate a constructorilor in aprecierea unui grafic de lucru realist.

Sistemul birocratic prezent si caracterul schimbitor al legislatiei privind achizitiile publice au
determinat, in practica, grave decalaje intre momentul planificat al plaii si cel al platii efective. Avand
in vedere ¢i noile proceduri de plati prevad sistemul de decontare, se apreciaza ca potenfiale deviatii de
la calendarul de plati poate afecta grav solvabilitatea beneficiarului.

Practica implementirii proiectelor de investitii in infrastructura cu finanfare europeana a
demonstrat ca motivul principal al intrzierii receptiei lucrarilor de investitie se datoreaza unei proaste
corelatii intre conditiile financiare si de timp stipulate in documentele de licitafie si posibilitafile reale
ale antreprenorilor.

Riscul de nerespectare a graficului de organizare a procedurilor de achizitii poate apare ca
urmare a influenei unor factori externi care sd produca decalaje fatd de termenele stabilite initial. Aceste
conditii externe, necontrolabile prin proiect, pot fi determinate, de exemplu, de lipsa de interes a
furnizorilor specializati pentru tipul de actiuni ce vor fi licitate, refuzul acestora de a accepta conditiile
financiare impuse de procedurile de licitatie sau neconformitatea ofertelor depuse, aspecte care pot
conduce la reluarea unor licitatii si depasirea perioadei de contractare estimate.

Legat de operarea investitiei, un risc este reprezentat de interesul scazut pentru locurile de munca
create prin proiect, cu impact asupra termenului de dare in functiune a investiiei. Avand in vedere ca in
prezent pe piata de profil existd o penurie de forfa de munca calificatd, s-a luat in considerare
dezinteresul fortei de munci pentru posturile care vor fi scoase la concurs.

Nivelul 2
Atingerea obiectivelor specifice ale proiectului poate fi afectata de urmatoarele riscuri:
o Lipsa de implicare a membrilor comunitaii in punerea in practica a proiectului —
acest risc are o probabilitate de aparifie extrem de mica;
o Dezinteres din partea membrilor comunitatii pentru dezvoltarea capacitéii locale a
acesteia — acest risc are, de asemenea, o probabilitate de aparitie extrem de mica.
Nivelul 1
Riscurile abordate la acest nivel sunt:

o Influente negative din partea celor care nu sunt beneficiari directi ai proiectului

Analiza calitativa a riscurilor

Aceastd etapd este utila in determinarea prioritatilor in alocarea resurselor pentru controlul sl
finantarea riscurilor. Estimarea riscurilor presupune conceperea unor metode de masurare a importantei
riscurilor precum si aplicarea lor pentru riscurile identificate.

Pentru aceastd etapi, esentiala este matricea de evaluare a riscurilor, in functie de probabilitatea
de aparitie si impactul produs. In acest caz, pozitionarea riscurilor in diagrama riscurilor este subiectiva
si se bazeaza doar pe expertiza echipei de proiect.

fispagt | oo AD LOW MEDIUM HIGH
litate
-Lipsa de implicare a -Nerespectarea
LOW membrilor comunitétii in termenelor de platd
punerea in practicd a conform calendarului
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proiectului; prevazut;
-Dezinteres din partea -Interes scazut pentru
membrilor comunitétii locurile de munca create
pentru dezvoltarea prin proiect.
capacitatii locale a
acesteia.

Intarzieri in

Nerespectarea termenelor ; Bl - ; SR
Conditii meteorologice | procedurile de achizitii

de platd conform 1 ;
MEDIUM D ER TN nelavorabile pentru a contractelor de
calendarului prevazut in : b 04 e <Arihie
realizarea lucrarilor furnizare. servicii sau
contract e
lucrari
Neincadrarea efectuarii
_ e iR lucrarilor de catre
Influente negative din ; s
R Galot bt b s | SETSEUE T i graficul
¢a celor care nu s ! o
HIGH Pt ToTH v e e de timp aprobat si in
beneficiari directi ai 2 4
b cuantumul financiar
proiectului ; 5
stipulat in contractul
| _ dellicnys
Figura nr. 4 - Diagrama riscurilor
Legenda:
Ignora riscul
 —

- Precautie la astfel de riscuri

e impune un plai i
! S pune un plan de actiune

Elaborarea unui plan de riaspuns la riscuri
Tehnicile de control a riscului recunoscute in literatura de specialitate se impart in urmatoarele

categorii:

0 Evitarea riscului — implica schimbari ale planului de management cu scopul de a
elimina aparitia riscului;

o Transferul riscului — fmpartirea impactului negativ al riscului cu o terfd parte
(contracte de asigurare, garantii);

0 Reducerea riscului — tehnici care reduc probabilitatea si/sau impactul negativ al
riscului;

o Planuri de contingentd — planuri de rezerva care vor fi puse in aplicare in momentul
aparitiei riscului.

Planul de raspuns la riscuri se face pentru acele riscuri clasate in casutele colorate in rosu si

albastru:

Tabelul- Matricea de management al riscurilor

Nr. Risc Tehnici
ert, de control
Conditii
meteorologice
1 nefavorabile  pentru
realizarea lucrarilor de

Masuri de management al riscurilor

In vederea reducerii impactului asupra implementdrii cu
Reducerea | succes a investitiei, se recomanda o planificare riguroasi
riscului | a activitatilor proiectului si luarea in calcul a unor marje

executie constructie S

Intarzieri in Evitarea Presedintele Unitatii de Implementare a Proiectului (UIP)
2 | procedurile de . . | va avea ca responsabilitate monitorizarea si controlul

achizitii a contractelor ey riscurilor, astfel incat activitatile din cadrul proiectului sa
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Tabelul- Matricea de managemenit al riscurilor

g Rise Jehnisi Masuri de management al riscurilor
crt, de control
de furnizare servicii, fie adaptate imediat ce intervin schimbari in circumstante
bunuri sau lucrari sau se produce un risc. Pentru a evita intarzierile in
organizarea procedurilor de achizitii, graficul de realizare
a acestora va fi atent monitorizat, vor fi identificati din
timp posibilii furnizori si se va incerca o comunicare cat
mai transparenti cu acestia.
Pentru ca acest risc s poatd fi prevenit este necesar ca
Neincadrarea din etapa de elaborare a documentafiei de finantare
efectudrii lucrarilor de | Evitarea | graficul Gantt al proiectului si bugetul estimat de costuri
citre constructor 1in | riscului | si fie elaborate realist si pe baza unor input-uri certe. in
3 graficul de timp acest sens, introducerea rezervelor financiare si de timp
aprobat si in este 0 masura preventiva.
cuantumul  financiar | Reducerea | in conditiile in care prevenirea acestui risc nu constituie o
stipulat in contractul | riscului | masurd oportund si realistd, In contractul incheiat cu

de lucrari

constructorul trebuie stipulate clauze de penalitate si
denuntare unilaterala.

Indicatori cantitativi si calitativi

Asa cum am precizat mai sus, indicatorii cantitativi si calitativi identificati sunt:

» Dbeneficii generate din crearea a 40 locuri de munca la constructor;
» aparifia si cresterea in timpul perioadei operationale a beneficiilor generate de sciderea cheltuielilor
medicale;

ANEXA 4
BENEFICII DIN CREAREA DE LOCURI DE MUNCA LA CONSTRUCTOR

Nr. Perioada
crt. SPECIFICATIE investitie

1 LOCURI DE MUNCA 40

2 SALAR MEDIU 5.000

3 TOTAL MANOPERA 3.800.000

CONTRIBUTII
4| ANGAJATOR gg.e00
5 TOTAL 3.885.500

BENEFICIl GENERATE DE REDUCEREA CHELTUIELILOR MEDICALE

Nr.
ort. SPECIFICATIE
an1 an2 an 3-20

1 numar pacienti UPU 32.850 34.675 49.275 49,275
2 procent pacienti internati 25% 25% 25% 25%
3 Nr pacienti internati 8.213 8.669 12.319 12.319
4 scadere internari 2.053 2.167 3.080 3.080
5 cost mediu/pacient internat 10.208 10.208 10.208 10.208
6 Total cost internari 20.958.300 | 22.122.650 | 31.437.450 | 31.437.450
7 economie 25% 25% 25% 25%
8 TOTAL BENEFICIU 5.239.575 | 5.530.663 | 7.859.363 7.859.363

43




5. Scenariul/Optiunea tehnico-economic(a) optim(a). recomandat(a)

5.1. Comparatia scenariilor/optiunilor propuse, din punct de vedere tehnic, economic, financiar, al

sustenabilititii si riscurilor

Scenariul 1 propune repararea spatiului UPU in structura functionala actuala.
Vor fi reparate toate incaperile, prin refacerea finisajelor si a instalatiilor interioare.
Lucrarile propuse sunt:
- Desfacerea finisajelor interioare —pardoseli , usi interioare, tapet din PVC, placaj cu
faianta si zugraveli la pereti , tavanele din gips carton si fibra minerala.
- Desfacerea instalatiilor de iluminat si prize, de alimentare cu apa si canalizare, fluide
medicale si curenti slabi.
- Refacerea finisajelor astfel:
e pardoseli din covor PVC si gresie in functie de destinatia spatiilor.
e usi interioare din PVC
e finisarea peretilor cu tapet din PVC de uz medical, placaj de faianta si zugraveli
lavabile, adaptat functiunii spitalului.
e montarea de tavane false din gips carton in spatiile cu fiunctiuni medicale si fibra
minerala in spatiile de circulatie.
- refacerea instalatiilor interioare :
e de alimenatre cu apa rece si apa calda
e dec canalizare menajera
e de fluide medicale
e de curenti slabi
Aceste lucrari sunt correlate cu lucrarile de Crestere a eficientei energetice, care se
desfasoara in prezent.

SCENARIUL 2 propune construirea unui corp de cladire nou cu D+P+E | in care sunt

prevazute toate spatiile necesare acestei activitati.
Acest corp de cladire, este legat functional de Corpul Principal de Spitalizare prin pasarela
existenta.
Din punct de vedere tehnic, scenariul 1, nu aduce nicio imbunatatire fata de situatia
actuala, in ceea ce priveste:

- Necesarul de spatiu, pentru toate activitatile care se desfasoara in UPU si mai ales tratarea
urgentelor imediate.

- Circuitele medicale. Nu este asigurat un circuit separat pentru urgentele pediatrice si
pentru pacientii contaminati chimic.

- Spatii separate pentru urgentele ginecologice, ortopedice ,etc.

- Dotarea cu aparatura si instrumentar medical.
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Scenariul 2 propune construirea unui corp de cladire nou, care cuprinde toate spatiile

grupte astfel:

® primire triaj

® tratament urgente minore

e tratament urgente imediate

e tratament urgente obstetrica —ginecologie

e tratament urgente orotopedice cu spatiu pentru gipsare.

e urgente pediatrice, cu circuite separate si izolator.

eacces separat si spatiu decontaminare pacienti contaminati chimic.

® spatii anexe

La etaj:

e spatii administrative

e izolator adulti

e asistent social

@ saloane de spitalizare temporara a cazurilor sociale

epunct laborator

- La demisol

e laborator imagistica cu spatiu pentru CT si spatiu pentru RX grafie scopie

e spatii depozitare

® vestiare

e adapost Aparare Civila

e spatii tehnice

e arhiva

Dimensionarea spatiilor, circuitele medicale, dotarea cu instalatii, aparatura si instrumentar
medical, cu mobilier este in conformitate cu exigentele din normele actuale.
In scenariul 1, nu au putut fi adoptate masuri de modificare a compartimentarilor existente,

deoarece in prezent se deruleaza un proiect de crestere a eficientei energetice si nu pot fi aduse niciun
fel de modificari care ar afecta acest proiect.

INSTALATII ELECTRICE

Aceastd parte a documentatiei cuprinde lucrérile,
i

./.
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Obiectivul tratat In aceastd documentatie va fi ec 1 1fpstalatiigele

Af/cu j\le rice necesare bunei
P EC A
vigoare.

functionari, precum si sigurantei in exploatare, in conformitate

rap\\se, evidentiate pe
capitole de lucrari dupd cum urmeaza: /

Situatia propusa:

Se propune un nou racord electric la sistemul energetic national.

Instalatiile electrice se vor executa ingropat.
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Corpurile de iluminat folosite vor fi cu sursa de iluminat led.
Instalatii electrice curenti tari

Alimentarea cu energie electrici

Obiectivul va fi alimentat cu energie electricd din reteaua locald de joasd tensiune, in
conformitate cu Avizul Tehnic de Racordare eliberat de citre operatorul de distributie a energiei
electrice.

Pentru asigurarea cu energie electricd obiectivului se va amplasa un post de transformare
intrucét postul existent al spitalului nu face fatd noilor consumatori.

Bilant energetic propus

- Puterea maxima absorbita: Pa=70.000W
- Tensiunea de utilizare: 400/230V - 50Hz

Cladire propusia

Bilant energetic propus
- Puterea maxima absorbita: Pa = 650.000W
- Tensiunea de utilizare: 400/230V - 50Hz

Distributia energiei electrice

Distributia se va realiza de la tabloul general de distributie (TGD), prin tablouri principale de
distributie echipate cu aparate si dispozitive electrice de protectie ce se vor realiza dupi caz: protectie
diferential, la scurtcircuit si suprasarcind, fiind dimensionate astfel incét sd nu se distruga la aparitia
unui curent de scurtcircuit.

Tablourile vor fi amplasate in centrele de consum, conform structurii de distributie ce rezulta
in urma lucrérilor propuse.

Pentru alimentarea de rezerva se va amplasa un grup electrogen cu pornire automata.

[luminat interior si prize

Circuitele de lumind si priza se vor executa dupa caz, cu conductori de cupru protejati in
tuburi de protectie din PVC montate ingropat in pardoseala sau sub tencuiala, respectiv cu cabluri de
cupru pozate aparent si fixate cu cleme, sau asezate pe jgheaburi de cabluri.

Instalatia de iluminat se va realiza cu corpuri de iluminat cu sursa de iluminat de tip led. Corpurile de
iluminat vor fi amplasate dupéd caz pe peretii laterali sau la nivelul tavanului, asigurand nivele de
iluminare corespunzitoare exigenfelor impuse de normele in vigoare pentru fiecare tip de incapere.

Toate circuitele de iluminat vor fi protejate la plecarea din tabloul electric cu intrerupatoare
automate prevazute cu protectie automata la curenti de defect de tip diferential conform schemelor

monofilare, multifilare si specificatiilor de aparataj.
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Pentru gradele de protectie specifice ale incaperilor se vor respecta valorile din ANEXA 5.3 a

Normativului 17-2011.

Prizele vor fi amplasate in punctele de interes si se vor prevedea cu contact de protectie.

Iluminat de securitate

In conformitate cu Normativul 17-2011 se va prevedea iluminat de securitate:
- pentru interventii
- pentru evacuare
- continuarea lucrului
- de veghe
- marcarea hidrantilor interiori

- de panica in incaperile care depidsesc 60mp

Instalatia de forta

Instalatia de for{a alimenteaza utilajele si aparatele racordate
Circuitele de forta vor fi dimensionate si verificate tindndu-se cont de curentul in regim de
durata, densitatea de curent la pornire, si ciderea de tensiune. Circuitele electrice se vor executa dupa

caz, cu cabluri si conductori de cupru.

Instalatia de protectie la electrocutare

Instalatia de protectie la electrocutare cuprinde:

- instalatia de legare la nulul de protectie a tuturor echipamentelor electrice, care in mod
normal nu sunt sub tensiune (carcasele tablourilor, aparatelor, etc.), dar care ar putea ajunge
accidental la potentiale periculoase, cu un conductor de cupru introdus in acelasi tub cu conductorii
activi, sau cu cabluri electrice prevazute cu un conductor de protectie.

- instalatia de legare la priza de pamant.

Instalatia de protectie Impotriva triasnetului

Se va realiza o instalatie de paratrisnet de tip PDA (paratrasnet cu dispozitiv de amorsare),
avand caracteristicile conform Normativului 17-2011.

Se va prevedea o bard de egalizare a potentialelor, precum si descércatoare de supratensiune
pentru a inlatura efectele indirecte ale trasnetului sau efectele de comutatie din liniile furnizorilor la

care constructia este racordata si care pot produce pagube in structura de protejat.

Priza de pamént
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Se va realiza o priza de pamént avand rezistenta de trecere corespunzitoare, comuni pentru

instalatia de legare la pdmant si pentru paratrisnet.

Instalatii electrice de curenti slabi

Reteaua de voce-date si telefonie

Instalatia de voce-date si telefonie se va realiza cu cabluri de retea pozate ingropat in tub de
protectie.

Topologia de realizare a retelei, este de tip stea, conceputa pe baza recomandarilor
standardului ETA/ TIA-568. Astfel, fiecare post de lucru (voce/date) se conecteaza printr-un
cablu S/FTP Cat. 6 de la priza RJ45 de transmisie voce/date la punctul de distributie (rack).
Cablurile vor fi conectate atat la nivelul dulapului (patch paneluri) cét si la nivelul posturilor
de lucru din cabinete, prin intermediul prizelor prevazute cu conectori RJ45 ecranati, in vederea
asigurarii unei bune protectii la factori perturbatori.

Rack-ul si centrala se va lega la priza de pamant artificiala prin intermediul unei bare de
A e

e

echipotentializare.

Instalatia de apelare asistentid medicald

Sistemul de apelare asistente este proiectat sa raspun

-~
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Prin utilizarea acestor sisteme de apelare, personalul ‘\-di;cg?{igi%lgdar sistente sau
infirmiere, poate fi chemat in saloanele pentru bolnavi intr-un mod Slmp
Sistemul de apelare asistente are in componenta urmitoarele echipamente: unitate de alimentare
(sursa) inteligenta, sursa suplimentara pentru extensia sistemului, unitate de afisare alfanumerica
(display) — se instaleaza in incaperea asistentelor, statie de apelare - permite resetarea alarmei, lampa
de semnalizare — pentru ghidare, se instaleaza in hol deasupra usilor saloanelor, butoane pentru statii

de apelare — permit actionarea alarmei de catre bolnavii imobilizati la pat

Instalatia de detectare, semnalizare si alarmare la incendiu si cea de desfumare

Echipamentul de control si semnalizare (ECS) va semnaliza urmétoarele stari de functionare
ale instalatiei de semnalizare a incendiilor:

- starea de veghe - cand echipamentul de control si semnalizare este alimentat de la o sursa de
alimentare electrica si in absenta semnalizarii oricérei alte stari;

- starea de alarma de incendiu - cind este semnalizata alarma de incendiu;

- starea de defect - la aparifia unui defect;

- starea de dezactivare - cand este semnalizatd o dezactivare;

- starea de testare - in timpul testarii functionarii.
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Pentru realizarea functiilor descrise mai sus, s-au prevazut elemente de detectie si avertizare
conectate la un ECS de tip adresabil.

Detectoarele vor fi amplasate astfel incat produsele degajate de incendiul din suprafata
supravegheata sa ajunga la detectoare fara dilutie, atenuare sau cu intarziere.
ECS supravegheaza permanent zonele de detectie, semnalizdnd orice schimbare a starilor de
functionare, sesizand o eventuald sectionare a cablurilor. Semnalizarea se va face optic (pe panoul
frontal al centralei de alarmare), sonor si telefonic.

ECS va fi conectat la o linie telefonicd, prin intermediul unui apelator telefon.

Pe cdile de evacuare, 1n dreptul iesirilor din spatiile supravegheate, vor fi prevazute

declansatoare manuale.

Supraveghere video

In scopul identificarii unor posibile evenimente infractionale si a autorilor acestora se va
prevedea o instalatie de televiziune in circuit inchis (CCTV), pentru supravegherea punctelor
vulnerabile din interiorul si exteriorul cladirii.

Acest sistem va fi compus din camere de supraveghere de exterior, un inregistrator capabil sa
stocheze imagini provenind de la camerele de supraveghere pentru un interval de timp stabilit, la o

rezolutie care sa permita identificarea cu usurin{d a persoanelor din imagine.

Instalatia de control acces

Sistemul de control acces va realiza controlul fluxurilor de acces autorizat in interiorul
cladirii.

Sistemul de control acces va fi constituit din cartele, tastaturi si yale electromagnetice.

Nivelul de performata al lucrérilor

Prin proiectare vor fi prevdzute urmdtoarele exigente, priviy "—Cftli}‘etff arilor, conform
Y

Legii 10/1995 si Normativul C 56/1975 cu cele 7 cerinte esentiak “de calij&t{e;ﬁ@_ﬁ' HG
Mo /’/ W Lo T

i it
Wby

- rezistentd si stabilitate
- securitate la incendiu
- igiena, sdndtate si mediu inconjurétor

- sigurant si accesibilitate in exploatare

- protectia Tmpotriva zgomotului;
- economie de energie si izolare termica

- utilizare sustenabilad aresurselor naturale

Cerinta “A” Rezistentd mecanica si stabilitate

49



Fixarea tuburilor si cablurile electrice se vor face cu respectarea normativelor NP 17-2011 si
NTE 007/08.

La materialele si aparatele electrice utilizate se va urmari lipsa deteriorarilor susceptibile sa
provoace accidente, deteriorari si uzura ulterioara.

Se vor monta materiale si aparate care sd corespundd din punct de vedere stabilitatii la
scurtcircuit, din punct de vedere termic si electromagnetic.

Solutiile adoptate la executie pentru fixarea echipamentelor, aparatelor, cablurilor si tuburilor
de protectie, nu trebuie sa afecteze rezistenta elementelor de structura.
Aparatele electrice, corpurile de iluminat si toate materialele sunt de tip omologat.
Se verificd lipsa deteriordrilor materialelor de orice fel.

Prin realizarea instalatiei electrice nu se afecteaza structura de rezistenta a cladirii.

Cerintab “C” Securitate la incendiu

Instalatia electricd, se va adapta la gradul de rezistenta la foc al elementelor de constructie si
la categoria de incendiu a clddirii, astfel ca sa fie eliminat riscul de izbucnire a unui incendiu datorat
instalatiilor electrice.

Montarea echipamentelor, aparatelor si circuitelor pe elemente incombustibile si acolo unde
nu este posibil se vor lua masuri de izolare si protectie suplimentare (carcase si doze metalice, tuburi

de protectie metalice, suport izolator, distantoare).

Se respectd prevederile Normativului P118/1999 - Normati d\ﬁplﬂg‘l@?}g& foc a
%

constructiilor. / %

L Id

L
- asigurarea indicilor de calitate necesari instalatiei de iluminat; -_‘Q/I;" Of %
- masuri de protectie contra socurilor electrice;

- alegerea unor materiale care in cazul unui incendiu, sa nu degajeze substante toxice si corozive;

Cerinta “B” Siguranta si accesibilitate in exploatare

Instalatia electricd se va realiza astfel incat si asigure protectia utilizatorului impotriva
socurilor electrice prin contact direct sau indirect.

Se vor alege gradele de protectie pentru aparate si corpuri de iluminat in conformitate cu
prevederile Normativului 17-2011.

Elementele instalatiei electrice care in mod normal nu sunt sub tensiune, dar care pot ajunge
sub tensiune In mod accidental, vor fi prevazute cu masuri de protectie - instalatii de legare la

pamant, instalatii de legare la nul, etc.
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Instalatiile electrice vor fi prevazute cu protectie la scurtcircuit si protectie la suprasarcina
prin intrerupétoare automate precum si cu protectii diferentiale.
Se vor monta tablouri si aparate, cu carcase, corespunzatoare gradului de protectie mecanica si de

patrundere a apei sau vaporilor de apd, in functie de locul de amplasare al acestora.

Cerinta”F” Protectia impotriva zgomotului

Aparatelor electrice, cu care se realizeaza instalatiile electrice, vor fi astfel alese incat nivelul
de zgomot echivalent, datorat surselor de zgomot din instalatiile electrice, sd nu depédseascad cu mai
mult de 5 db, nivelul de zgomot echivalent din incapere cand aceste instalafii nu sunt in functiune.

Solutiile de prindere ale aparatelor electrice pe elementale de constructie si amortizeze

zgomotele si vibratiile.

Cerinta “E” Economia de energie si izolatie termici

Receptoarele utilizate vor fi cu un randament energetic bun.

Utilizarea iluminatului natural al cladirilor. N -

Folosirea de materiale fara emisii toxice.

INSTALATII SANITARE

Cladire noua

Alientarea cu apa a cladirii se va face de la reteaua de apa existenta in incinta spitalului cu

ajutorul unei conducte din PEHD @63mm,PE100,PN10.Debitul de apa necesar este de 1.56 I/s.

cu saltele de cauciuc elastomeric cu grosime de 9 sau 13 mm.

Dotarea cu obiecte sanitare se va face conform planurilor.

de apa in cazul in care este intrerupta alimentarea cu apa de la retea. Pentru a asigura debitul de apa si
inaltimea de pompare, pe iesirea din rezervor se va monta un grup de pompare alcatuit din doua
pompe cu turatie variabila avand fiecare debitul g=2 I/s si Hp=35mCA si vas de hidrofor.
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Prepararea apei calde menajere se va realiza intr-un boiler cu volumul V=1000 | cu 2
serpentine si rezistenta electrica cu puterea electrica de 12kW.Serpentinele vor fi alimentate de la o
instalatie cu 6 panouri.

S-a prevazut o conducta de recirculare apa calda menajera cu o pompa de recirculare
comandata de o sonda de temperatura.

S-au prevazut robineti de separare:

- pe conductele de legatura a obiectelor sanitare;

s
- pe conducta de alimentare cu apa la intrarea in cladire; W\:i

S N,
Ca\ ' (’}-l-f&\*§\\3"
QO MAR, LN )

INSTALATII CANALIZARE

Cladire noua

polipropilena ignifugata si vor fi directionate spre reteaua exterioara de chiali
spitalului.

Pentru colectarea apelor de la nivelul pardoselii, s-au prevazut sifoane de pardoseala in
grupurile sanitare.

Instalatia de canalizare s-a prevazut a fi aerisita prin coloana de aerisire si aeratoare cu
membrana.

Conductele de canalizare menajera montate ingropat in exteriorul cladirii precum si sub placa
de beton de la parter vor fi din PVC-KG SN4.

La schimbarile de directie,in incinta obiectivului,vor fi prevazute camine de vizitare din PVC
d=315 mm cu capac de fonta clasa C250.

Apele evacuate la canalizare vor respecta prevederile NTPA 002/2002—“Normativ privind
conditiile de evacuare a apelor uzate in retelele de canalizare ale localitatilor .

La iesirea in exterior a conductelor de canalizare din cladire se va asigura adincimea minima

de protectie contra inghetului (conf. STAS 6054) de 0.8m.

INSTALATII DE INCALZIRE, VENTILARE SI CLIMATIZARE

Cladire noua

radiatoarelor plane cu 3 randuri.
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Pentru realizarea microclimatului interior, s-a proiectat o instalatie de incalzire cu radiatoare.
agent termic 45/35°C.

Alimentarea instalatiei se va face cu ajutorul conductelor din PE-Xa montate in tavanele false
sau ingropat in pereti.

Radiatoarele vor fi echipate cu robinet cu cap termostatic pe tur 1/2" ,robinet coltar pe
returl/2 **. Fixarea radiatoarelor se va realiza cu ajutorul consolelor si a suportilor, livrate in

furnitura. Fiecare radiator va fi livrat cu robinet de aerisire.

Incalzirea/racirea spatiilor cu destinatie pentru activitati fara cerinte speciale se va face cu
ajutorul ventiloconvectorilor casetati de tavan cu constructie igienica,sistem 2 tevi.Agentul termic
pentru racire va fi apa cu temperatura tur/retur 7/12 °C iar pentru incalzire va fi apa cu temperatura
tur/retur 45/35 °C. Distributia se va realiza cu ajutorul conductelor din PE-Xa care vor fi izolate cu

izolatie din cauciuc elastomeric cu grosime de 13 mm.

Climatizarea incaperilor: Camera resuscitare,Mici interventii chirurgicale, tratament
ortopedie, tratament ginecologie, se va face cu ajutorul unei centrale de tratare a aerului avand
debitul de aer introdus qr=5500 m?/h si debitul de aer evacuat qe=4950 m*/h.Centrala de ventilatie va
f1 amplasata langa cladire,pe platforma de beton propusa.In fiecare incapere a fost prevazut un panou
de introducere laminara a aerului,cu filtrare HEPA Evacuarile de aer din incaperi se vor realiza cu
grile dispuse in treimea inferioara si in cea superioara a incaperii care vor fi dotate cu filtre HEPA si
pe acestea. Distributia aerului se va realiza cu ajutorul tubulaturilor din tabla_d‘.c;_..o_t}gl zincata, izolate

d %Véﬁlzﬁij}?’\ va face cu

luminiu,

cu cauciuc elastomeric grosime 19mm. Izolatia exterioara a canal

cauciuc elastomeric grosime 19mm peste care se va monta v

grosime 30mm si protectie cu tabla zincata.

Z

-

2
%,

[
Ventilatia spatiilor de la etaj cu destinatie pentru activitati fara\ceps

cladire,pe platforma de beton propusa. Pentru introducerea aerului in incaperi si evacuarea acestuia se
vor folosi grile circulare cu montaj in tavanul fals si grile rectangulare montate pe cutii plenum
600x600mm. Distributia aerului se va realiza cu ajutorul tubulaturilor din tabla de otel
zincata,montate in tavanul fals, izolate cu cauciuc elastomeric grosime 19mm. Izolatia exterioara a
canalelor de ventilatie se va face cu cauciuc elastomeric grosime 19mm peste care se va monta vata

minerala caserata cu aluminiu, grosime 30mm si protectie cu tabla zincata.

Ventilatie bai
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zincata,care vor strapunge fatada cladirii. Pe fatada cladirii

200x200mm.

Ventilatie depozite parter
Pentru asigurarea aerului proaspat in depozitele de la parter se va monta cate o unitate de
ventilatie cu schimbator de caldura si filtru G4, avand debitul de aer introdus/evacuat de 250
m*/h.Introducerea si evacuarea aerului in si din incaperi se va face cu ajutorul grilelor de aer
circulare.
Distributia aerului va fi realizata cu ajutorul tubulaturilor din tabla zincata, cu sectiune

circulara. Tubulaturile vor fi izolate cu izolatie din cauciuc elastomeric grosime 19mm.

SURSE DE CALDURA/FRIG

Centrale de ventilatie vor fi alimentate cu agent termic apa calda/rece de la un chiller cu

pompa de caldura,sistem cu 4 tevi, avand puterea de incalzire Qi=133 kW si puterea de racire
maxima Qr=190kW.

Chillerul va fi montat langa cladire, pe platforma de beton propusa.

Instalatia de ventiloconvectori va fi alimentata cu apa calda/rece de la un chiller cu pompa de
caldura,sistem cu 2 tevi, avand puterea de incalzire Qi=160 kW si puterea de racire Qr=130kW.

Chillerul va fi montat langa cladire, pe platforma de beton propusa.

In camera tehnica,pentru a asigura o sursa de rezerva pentru instalatia de incalzire/racire se
vor monta 2 cazane murale cu gaz,cu functionare in condensatie, fiecare avand puterea de 80kW.

Instalatiile vor fi prevazute cu sisteme de siguranta(supapa de siguranta,vase de expansiune...).

FLUIDE MEDICALE

Cladire noua
Instalatie vacuum

Se va realiza o instalatie de vacuum care va deservi cladirea noua.

In drept cu fiecare pat se vor monta cate doua prize de vacuum, fiecare priza avand debitul de
40 I/min.

In spatiul tehnic se va monta un sistem de producere a vacuumului alcatuit din 3 pompe de
vacuum,fiecare avand debitul de 1200 I/min, filtre si recipient storcare.

Distributia se va realiza cu ajutorul conductelor din cupru pentru uz medical si a armaturilor

pentru uz medical.
54



Conductele vor fi montate aparent,pe pereti,fiecare incapere fiind dotata cu robineti separati

de inchidere/izolare.

Instalatie oxigen

Se va reliza o instalatie de alimentare cu oxigen care va deservi cladirea noua.

In drept cu fiecare pat se vor monta cate doua prize de oxigen.

Sursa de oxigen va fi un rezervor de oxigen lichid avand volumul V=3000l, ce va fi montat in
incinta cladirii,in exterior,langa rezervorul existent. Rezervorul si accesoriile acestuia nu face
obiectul prezentului proiect, el fiind livrat in chirie de societatea comerciala care furnizeaza oxigenul.

Distributia se va realiza cu ajutorul conductelor din cupru pentru uz medical si a armaturilor
pentru uz medical.

Conductele vor fi montate aparent,pe pereti, fiecare incapere fiind dotata cu robineti separati
de inchidere/izolare.

Instalatia propusa va fi conectata la instalatia existenta de distributie oxigen a spitalului.

Instalatie aer comprimat medical

Se va realiza o instalatie de aer comprimat medical care va deservi cladirea noua.

In drept cu fiecare pat se vor monta cate doua prize de aer, fiecare priza avand debitul de 40
1/min.

In spatiul tehnic se va monta un sistem de producere a aerului comprimat, cu 3 compresoare
de aer, avand fiecare debitul g=1200 1/min,2 rezervoare de stocare, filtre... .

Distributia se va realiza cu ajutorul conductelor din cupru pentru uz medical si a armaturilor
pentru uz medical.

Conductele vor fi montate aparent,pe pereti, fiecare incapere fiind dotata cu robineti separati

de inchidere/izolare.

a) Analiza vulnerabilitatilor cauzate de factori de risc, antropici si naturali, inclusiv de schimbari
climatice care pot afecta investitia.

In zona in care se afla Spitalul Municipal Hunedoara nu sunt factori de risc antropici sau
naturali.

b) Informatii privind posibile interferente cu monumente istorice/de arhitectura sau situri
arheologice pe amplasament sau in zona imediat invecinata; existenta conditionarilor
specifice in cazul existentei unor zone protejate.

Zona in care se afla spitalul nu este zona protejata, iar ansamblul de cladiri nu este monument

istoric sau de arhitectura.
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5.2. Selectarea si justificarea scenariului/optiunii optim(e) recomandat(e)

Din analiza celor doua scenarii , rezulta ca Scenariul | nu aduce nicio imbunatatire
semnificativa situatiei actuale care sa duca la cresterea capacitatii serviciului UPU atat calitativ cat si
cantitativ.

Din acest motiv, proiectantul propune adoptarea Scenariului 2 care asigura atingerea
urmatoarelor obiective:

Efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitii
- Imbunatatirea substantiala a serviciului medical de urgen{d prin asigurarea unor conditii

superioare de ingrijire a pacientilor;

- eliminarea riscurilor medicale, rezultate din lipsa unor spatii sau subdimensionarea altora,
precum si din imposibilitatea asigurdrii circuitelor medicale;

- reducerea timpului de asteptare, prin asigurarea unor spafii suplimentare de investigatii si
tratament;

- cresterea numarului de pacienti care pot fi investigati si tratati simultan;

- diversificarea actului medical, prin asigurarea spatiilor adecvate si pentru alte specialitéti
medicale;

- cresterea veniturilor pentru spital, printr-un numar mai mare de pacienti tratati.

5.3. Descrierea scenariului/optiunii optim(e) recomandat(e) privind:

a) obtinerea si amenajarea terenului;
Terenul este domeniul public al UAT Municipiul Hunedoara si este dat in administrare Spitalului
Municipal.
Prin proiect se propun urmatoarele amenjari ale terenului:
- Excavarea umpluturii dintre aleea principala si actualul acces UPU.
- Amenajarea unei alei de acces la noua cladire UPU cu rampa cu panta de cca 8%.
- Amenajarea galeriei de acces, acopertita, la cele doua intrari principale, urgente si
urgente pediatrice.
- Construirea unei platforme de acces la spatiul de decontaminare chimica.
- Amenajarea unui acces la demisol, direct din exterior pe latura de vest.
- Amenajarea unor spatii verzi pe terenul limitrof UPU.
b) asigurarea utilitatilor necesare functionarii obiectivului;
In vecinatatea amplasamentului obiectivului de investitii exista toate utilitatile necesare acestuia.
¢) solutia tehnica, cuprinzand descrierea, din punct de vedere tehnologic, constructiv, tehnic, functional-
arhitectural si economic, a principalelor lucrari pentru investitia de baza, corelatd cu nivelul calitativ,
tehnic si de performanta ce rezultd din indicatorii tehnico-economici propusi;

Prin proiect se propune construirea unui corp de cladire cu D+P+E.
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Structura functionala este urmatoarea:

a) Demisol:
- Post trafo
-WeB

- WcF

- Cadavre

- Hol

- Depozit

- Vestiar B

- Vestiar F

- Boxa curatenie

- Arhiva

- WC

- Spatiu de adapostire
- Instalatii

- Nisip

- Sas

- lesire de salvare
- Nisip

- Oxigen

- Sas

- Coridor

- Camera tehnica
- RX grafie

- Camera comanda
- Camera citire
-C.T.

- Casa scarii

b) Parter:

- Sala asteptare apartinatori

- WC
- Spatiu decontaminare
- Spatiu curatare

- Spatiu triaj

- Spatiu consultatii si tratamente imediate

- Coridor

25,30 mp
7,83 mp
4,37 mp
4,75 mp
22,15 mp
12,52 mp
30,11 mp
30,81 mp
3,75 mp
51,53 mp
7,58 mp
222,65 mp
17,89 mp
7,10 mp
3,83 mp
3,17 mp
5,94 mp
11,22 mp
4,21 mp
58,33 mp
60,97 mp
38,75 mp
16,53 mp
13,43 mp
39,93 mp
15,27 mp

19,74 mp
3,37 mp
13,13 mp
4,82 mp
41,95 mp
90,04 mp

87,08 mp
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-WC 3,54 mp

- WC 4,00 mp
- WC 3,98 mp
- Asteptare pediatrie 17,08 mp
- Consultatii pediatrie 29,39 mp
- Izolator pediatrie 11,73 mp
- Baie 3,71 mp
- Consultatii ginecologice 21,51 mp
- Pregatire medici 5,98 mp
- WC 4,01 mp
- Sala mici interventii 29,92 mp
- Deseuri periculoase 5,40 mp
- Ploscar 4,30 mp

- Boxa curatenie 5,03 mp
- Depozit 11,29 mp
- Casa scarii 23,62 mp
- Hol 11,07 mp
- Camera odhina medici 25,49 mp
- WC 6,06 mp

- Pasarela 24,87 mp
- Spatiu gipsare 22,16 mp
- Spatiu resuscitare 29,39 mp
- Spatiu igenizare 7,72 mp
- WC 3,96 mp
- Spatiu urgente minore 47,04 mp
c) Etaj:

- Sala pregatire personal 66,75 mp
- Birou medic coordonator 30,51 mp
- Sas 2,00 mp
- Baie 3,92 mp
- Spatiu echipare - dezechipare 5,48 mp
- Spatiu izolator 17,91 mp
- Baie 3,92 mp
- Salon 3 paturi cazuri sociale 22,52 mp
- Oficiu alimentar 15,13 mp
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- Salon 3 paturi cazuri sociale 22,10 mp

- Baie 3,95 mp
- Cabinet asistent social 22,52 mp
- Coridor 67,12 mp
- Sas 3,09 mp
-WCB 6,48 mp
-WCF 3,64 mp
- Sala mese personal 28,66 mp
- Cabinet asistenta sef 17,50 mp
- Depozit 11,93 mp
- Punct laborator ' 21,99 mp
- Casa scarii 15,45 mp
- Coridor 8,09 mp
- Depozit efecte pacienti 6,90 mp
- Boxa curatenie 4,38 mp
- Rufe curate 4,01 mp
- Rufe murdare 3,99 mp

Intre cele 3 niveluri circulatla se face pe o scara interioara cu latimea rampelor de 2,25 m si a
podestelor minim 2,65 m.

Scara este inchisa , si constituie cale de evacuare in caz de incendiu pentru persoanele care se
afla la etaj.

Parterul si demisolul se evacueaza direct din exterior la nivelul terenului.

Tot pentru circulatie intre cele 3 niveluri mai sunt prevazute un ascensor prentru transportul

pacientilor cu targa si un ascensor pentru transport persoane, cu o capacitate de 6 persoane.

SISTEMUL CONSTRUCTIV

Sistemul constructiv se va realiza in cadre din b.a. stalpi, grinzi si plansee monolite.

Inchiderile sunt din beton armat la subsol si zidarie de bea la parter si la etaj.

Fundatiile sunt izolate, cu bloc si cuzineti din b.a. Peretii perimetrali la subsol sunt elaborati
din beton armat.

Acoperisul este tip terasa cu termoizolatie din polistiren expandat de 30 cm grosime, beton de
panta si hidroizolatii cu membrane bituminoase.
Conform cercetarilor din teren, terenul la cota recomandata pentru fundare este constituit din argila
cafenie, vartoasa tare.
Pconv= 270 kPa pentru fundatii cu adancimea de fundare Df=-1.20m fata de teren decapat.
Nivelul hidrostatic nu a fost interceptat in sondajele executate.

Spatiile situate sub nivelul terenului se vor izola hidrofug pe verticala si orizontala.
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Dupa efectuarea sapaturilor si atingerea cotelor de fundare prevazute in proiect va fi chemat
geotehnicianul si proiectantul structurii de rezistenta pentru a verifica natura terenului si pentru a
decide daca este cazul, adaptarea infrastructurii la situatia de la fata locului.

Nu se va turna beton in fundatii fara avizul geotehnicianului.
Infrastructura:

Fundatiile vor fi de tipul fundatii izolate si fundatii continue cu talpa din beton simplu si
centura din beton armat. Fundatiile izolate vor fi tipul bloc din b.s C20/25 si cuzinet din b.a. C25/30 ,
armat cu bare @12 Pc52.

Fundatiile continue se vor realiza din beton simplu marca C20/25 iar centurile din beton armat
marca C25/30, pentru fundatiile exterioare si interioare cu armaturi din otel beton 814 Pc52 la bare si
@6 Ob 37 la etrieri.

Elevatiile se vor realiza din b.a. marca C25/30 cu grosimea de 30cm armate cu bare Pc52 si etrieri
@6/15 Ob 37.

La exteriorul elevatiilor in zona in care acestea intra in contact cu apa de ploaie expus
ciclurilor inghet dezghet se va realiza o hidroizolatie si o termoizolatie din polistiren extrudat. Placa
suport a pardoseli se va realiza din beton slab armat marca C20/25 cu armatura montata la partea
inferioara din STNB 6x100x100. Sub placa suport se va monta folie din PVC, si un strat de balast de
rupere a capilaritatilor de 10-15 cm compactat.

Straturile de umplutura se vor realiza cu material rezultat din sapatura iar cand acestea nu corespund
din punct de vedere calitativ se va aduce material de umplutura dintr-o sursa apropiata.

Materialele pentru umpluturi trebuie s fie pamanturi coezive sau slab coezive. Este interzisa
folosirea pamantului cu contractii sau umflaturi mari, prafuri, méluri, argile moi cu continut de
materii organice.

Inainte de executia lucrarilor de umplutura se vor scoate din sipaturd toate obiectele ce au cazut pe
langé fundatii, bolovanii, resturile vegetale si celalalte impuritati.

Umpluturile se executd manual prin impréastierea pamantului cu lopata in straturi uniforme de
10 - 20 cm grosime.

Straturile de umpluturd se vor compacta cu maiul mecanic sau de mana pe toata grosimea lor
asigurandu-se un grad de compactare de 95% cu abatere de 5% la valoarea medie si 8% la valoarea
minima. Se va asigura un grad de compactare de 95% iar pentru ultimul strat un grad de compactare
de 97%.

Suprastructura:

Structura de rezistenta a constructiei se va realiza din cadre beton armat, dispuse pe doua
directii ortogonale, cu stalpi si grinzi din beton armat monolit
Stalpi si grinzile se vor realiza din b.a. monolit marca C20/25 armate cu bare de rezistenta Pc52 si

etriert Ob37.
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Planseul de la cota +/-0.00 va avea grosimea de 15cm, iar planseul de peste parter si etaj va
avea grosimea de 15cm, acestea fiind realizate din b.a. marca C20/25, cu armatura din bare de
rezistenta Pc52 si repatitii din Ob37.

Zidaria exterioara se va realiza din blocuri de BCA cu grosimea de 300mm si mortar de
utilizare generala M10. Zidaria interioara va avea grosimea de 125mm si se va realiza din blocuri de
BCA.

Blocurile de BCA vor satisface conditiile minime de rezistenta din fisa sintetica privind
materialele pentru zidarie.

Toate blocurile de BCA vor fi insotite de un certificat de conformitate, care sa garanteze
calitatea corpurilor conform normelor in vigoare.

Pentru realizarea conlucrarii dintre stalpisori din b.a. si zidaria structurala, in rosturile
orizontale se vor dispune bare ¢6 OB 37 cu protectie anticoroziva, otelul fiind galvanizat.

Pentru realizarea sliturilor verticale necesare trecerii instalatiilor se vor respecta urmatoarele
dimensiuni si conditii :

- adancimea maxima 30mm si latimea de 175mm (sliturile verticale care nu se intind pe mai
mult de o treime din inaltimea nivelului, peste nivelul planseului, pot avea o adancime de pana la
80mm).

- distanta orizontala intre sliturile adiacente sau intre un slit si o nisa sau un gol va fi > 225mm.
- distanta orizontala minima intre doua nise alaturate, fie ca sunt pe aceiasi parte sau pe fetele
opuse ale peretelui, sau intre o nisa sau un gol va fi mai mare decat dublul latimii celei mai late dintre
cele doua nise.

- latimea cumulata a sliturilor si a niselor verticale va fi < 0.125din lungimea peretelui.

- sliturile create dupa executarea zidariei vor fi executate numai prin frezare.

Nu sunt permise realizarea sliturilor orizontale sau inclinate in peretii structurali si
nestructurali din zidarie.

Stalpii din b.a. vor avea sectiunea 40x40cm si se vor realiza din b.a. marca C20/25, armati cu
bare PC 52 conform planselor de armare, iar grinzile din b.a. au sectiunea de 30x50cm. La partea
superioara a golurilor pentru usi si ferestre, unde acest lucru permite, se vor prevedea buiandrugi din
b.a. monolit, realizati impreuna cu centurile rezultand astfel centuri-buiandrug, iar in rest se vor
prevedea buiandrugi prefabricati din beton precomprimat cu invelis ceramic. Rezemarea
buiandrugilor se va face pe un pat de mortar, minim 25cm.

Planseul de peste parter si etaj se vor realiza din b.a. cu grosimea h=15cm si se va arma cu
bare de rezistenta PC52 si repartitii OB37.

Acoperisul va fi de tip terasa necirculabila, cu atic perimetral din zidarie si o centura din b.a.

Acoperirea cu beton la barelor de rezistenta va fi de 2.5cm, acest lucru realizandu-se prin

montarea unor distantieri pe cofraj pentru pastrarea unei acoperiri cu beton uniforme.
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Acoperisul va fi de tip terasa necirculabila cu termoizolatie din polistiren si hidroizolatie din
membrane termosudabile. Perimetral se vor realiza atice din zidarie cu centura din b.a. la partea
superioara.
In proiectare
- se vor lua masuri privind incadrarea elementelor de constructii in clase de mediu sau
combinatii de clase de mediu conform cu NE012-2 :2010;
- se va asigura acoperirea corespunzatoare a armaturilor din beton pentru a preveni corodarea
armaturilor ;
- se vor lua masuri privind impiedicarea stagnarii apei pe elementele de constructii ;
- se vor lua masuri de protectie a elementelor de constructii fata de actiunea agresiva a
bioxidului de carbon care poate duce la carbonatarea betonului ;
- se vor lua masuri privind deteriorarea betonului si a elementelor de constructii sub actiunea
inghet-dezghetului repetat ;
- se vor alege agregatele betonului astfel incat sa fie impiedecata reactia alcalii-agregate;
- se vor proteja prin grunduire si vopsire in cel putin doua straturi a elementelor de constructie
metalice ;
- se va elabora planul de urmarire a comportarii in timp a constructiei ;
- se va intocmi programul de control al calitatii executiei lucrarilor cu prevederea fazelor care
sunt determinante pentru continuarea lucrarilor ;
- se va asigura verificarea proiectului prin verificatori atestati la cerintele esentiale impuse de
lege.
In executie
- se vor lua masuri privind compactarea betonului si asigurarea lucrabilitatii date in proiect;
- se vor lua masuri privind evitarea contractiei plastice si a tasarii plastice;
- se va asigura nivelul calitativ al betoanelor si a materialelor puse in opera;
- se va asigura controlul calitativ prin elaborarea si urmarirea planului propriu de asigurare a
calitatii pe lucrare;
- se va asigura controlul cu personal calificat al executiei si cu responsabili tehnici cu executia
atestati;
- se va asigura receptia calitativa a constructiei.
In postutilizarea constructiei
- se va desemna de catre beneficiar un responsabil cu urmarirea comportarii in timp a constructiilor
conf P130/1997 ;
Dispozitii finale

In vederea realizarii constructiei, prin grija investitorului, prezentul proiect va fi supus spre

verificare la cerinta Al, A2 . Orice modificare adusa structurii se va face numai cu acordul
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proiectantului de specialitate si a verificatorilor de proiect, in caz contrar acestia vor fi absolviti de
orice responsabilitate.

La dimensionarea si alcatuirea structurii constructiei vor fi respectate prevederile urmatoarei
legislatii tehnice:

- Normativ NP 112/2010 pentru fundatii directe

- NEO012-1 :2007 Cod de practica pentru executarea lucrarilor din beton , beton armat si beton
precomprimat. Partea 1 : Producerea betonului ;

- NEO012-2 :2010 Cod de practica pentru executarea lucrarilor din beton , beton armat si beton
precomprimat. Partea 1 : Producerea betonului ;

- Ghid pentru calculul la stari limita a elementelor structurale din lemn NP 019-97;

- Normativ privind proiectarea constructiilor din lemn NP 005-2003;

- Cod de proiectare seismica pentru cladiri P100-1/2013;

- CR 0-2012. Cod de proiectare. Bazele proiectarii structurilor in constructii;

- CR 1-1-3-2012. Cod de proiectare. Evaluarea actiunii zapezii asupra constructiilor;

- CR 1-1-4-2012. Cod de proiectare. Evaluarea actiunii vantului asupra constructiilor;

- CR2-1-1.1 Cod de proiectare a constructiilor cu pereti structurali din beton armat ;

- CR 6-2013 Cod de proiectare pentru structuri din zidarie;

- SR EN 1991-1-1:2004. Actiuni asupra structurilor;

- SR-EN-1994-1-2-2006- Calculul structurilor la foc

FINISAJELE INTERIOARE

Finisajele interioare sunt cele corespunzatoare functiunii medicale, antibacteriene si usor de

intretinut.
Peretii de compartimentare, nestructurali sunt din gips carton pe structura metalica cu 2 sau 4 placi
in functie de rezistenta la foc necesara.

Finisarea peretilor este urmatoarea:

- Tencuieli si glet pe peretii din bca sau beton armat

- Glet pe peretii din gips carton

- Tapet din PVC pana la cota 2,00m in spatiile de spitalizare temporara si in izolatoare.
Tapet din PVC este prevazut si in camerele de investigatii imagistice, in vestiare si in
spatiile administrative.

- In spatiile cu umiditate —grupuri sanitare, boxe curetenie, spatiu igienizare,etc- este
prevazut placaj cu faianta pana la cota tavanului.

- Zugraveli lavabile antibacteriene in celelalte spatii.

- Zugraveli lavabile obisnuite in adapostul ALA.
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Finisarea tavanelor este urmatoarea:

- Gips carton in spatiile de consultatii si tratament, spatiile de spitalizare , administrative
si grupurile sanitare .

- Tencuieli si glet in celelalte spatii.

- Zugraveli lavabile antibacteriene in toate spatiile

- Zugraveli lavabile obisnuite in adapostul ALA.

Finisarea pardoselilor este urmatoarea:

- Sape cu grosimea de 3,5+ 4,0 cm

- Sape autonivelante

- Covor PVC antibacterian in spatiile in care au acces pacientii, spatiile administrative si
anexele de depozitare.

- Gresie in spatiile cu umiditate, grupuri sanitare , boxe curatenie,etc.

- Beton elicopterizat in adapostul ALA.

Tamplaria interioara este din PVC, plina sau cu ochi de geam, in functie de destinatia spatiilor.

Usile prin care circula pacientii in zona de consultatii si tratamente sunt glisante , finisate cu
MDF, cu ochi de geam clar.

La cele doua spatii de investigatii radiologice usile si vizetele sunt cu protectie impotriva
radiatiilor.

Peretii acestor incaperi sunt din beton armat cu grosimea de 25 m, pentru izolarea impotriva
radiatiilor.

Planseul peste demisol este din beton armat cu grosimea de 20 cm.Aceasta grosime este
specifica impotriva radiatiilor, precum si pentru adapostul ALA.

Peretii adapostului ALA sunt din beton armat cu grosimea de 40cm.

Tamplaria exterioara este astfel:

- Ferestre si usi din PVC, profile cu sase camere si geam tripan.

- Usi de acces la triaj, urgente pediatrice si spatiu decontaminare, sunt glisante, pentru
facilitarea accesului in timp cat mai scurt.Usa de acces la triaj este prevazuta si cu
deschidere normaal, prin rabatare pentru a corspunde conditiilor de evacuare in caz de
incendiu.

Peretii exteriori sunt placati cu vata minerala cu grosimea de 15 cm, pentru cresterea

eficientei energtice .

Finisajele exterioare sunt urmatoarele:

- Soclu, cota -0,05 in jos, cu tencuieli tip MARMODECOR.
64




- Pereti cu tencuieli decorative

- Glaturi cu ferestre din tabla zincata vopsit.

Invelitoarea este tip terasa cu termoizolatie din vata minerala cu grosimea de 30 cm si
hidroizolatie cu doua membrane bituminoase.

Tinichigeria invelitorii este din tabla zincata vopsita .

Copertina care acopera galeria de acces este dintr-o structura metalica si invelitoare din
policarbonat dens, transparent si incolor.

Pardoseala acestei cai de circulatie este din beton elicopterizat.

5.4. Principalii indicatori tehnico economici aferenti obiectivului de investitii :

a) indicatori maximali, respectiv valoarea totald a obiectului de investitii, exprimata in lei, cu TVA si,

respectiv, fard TVA, din care constructii — montaj (C+M), in conformitate cu devizul general;
valoarea totala fara TVA = 40.545.349,25 lei

- din are C+M fird TVA = 16.388.400,00 lei

- valoarea totala cu TVA = 48.214.959,17 lei

- din care C+M cu TVA = 19.502.196,00 lei

b) indicatori minimali, respectiv indicatori de performantid — elemente fizice/capacititi fizice care si

indice atingerea tintei obiectivului de investitii - si, dupi caz, calitativi, In conformitate cu standardele,

normativele si reglementirile tehnice in vigoare:

Indicatorii minimali sunt:
- aria construitd = 883 mp
- aria desfasurata= 2038 mp
- numar cabinete de consultatii=urgente imediate, urgente minore, pediatrie, ortopedie, ginecologie, mici
interventii chirurgicale
- numar sali imagistice =2
- numar consultatii=49.275 /an

- numar investigatii C.T.=1250/an

¢) indicatori financiari, socioeconomici, de imapct, de rezultat/oprerare, stabiliti in functie de specificul
si tinta fiecarui obiectiv de investitii;
- indicatori financiari:

e Valoarea totala a investitiei= 48.214.959,17 lei

e Valoarea C+M= 19.502.196,00 lei

¢ Valoarea echipamentelor medicale= 15.656.602,00 lei

- indicatori de operare:
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- numar consultatii= 49.275 /an
- numar investigatii C.T.=1250/an

d) durata estimata de executie a obiectivului de investitii, exprimati in luni.

- 21 luni, inclusiv proiectare si proceduri de achizitie

5.5. Prezentarea modului in care se asigurd conformarea cu reglementirile specifice functiunii

preconizate din punctul de vedere al asigurarii tuturor cerintelor fundamentale aplicabile constructiei,

confrom gradului de detaliere al propunerilor tehnice

Cerinta "A” - Rezistentd si stabilitate.

Interventiile nu afecteaza structura de rezistenta a cladirii.

Alcidtuirea constructivé, asigura stabilitatea acesteia.

Cerinta ”B” - Siguranta 1n exploatare.

Solutiile adaptate sunt in concordantd cu normativul CE 1-95 si NP 068-2002, privind siguranta in
exploatare in urmatoarele domenii:

- siguranta circulatiei pitonale;

- siguranta cu privire la rampe si trepte exterioare;

- siguranta cu privire la accesul in cladire;

- siguranta cu privire la circulatia interioara;

- siguranta cu privire la schimbarile de nivel;

- siguranta cu privire la deplasarea pe scari si rampe;

- siguranta in exploatarea instalatiilor.

Cerinta ”C” — Securitatea la incendiu.

Cladirea a fost conformata la exigentele normativului P118-99, privind:
- gradul de rezistenta la foc al cladirii;
- nivelul sarcinii termice;
- cdile de evacuare.
De asemeni s-au avut 1n vedere prescriptiile tehnice referitoare la instalatiile de curenti slabi
pentru:
- instalatiile de semnalizare si detectare;

- iluminatul de sigurant.

Cerinta ”D” — Igiena si sinatatea oamenilor. Refacerea si protectia mediului.

Prin proiect sunt stabilite solutii in conformitate cu actele normative privind:
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- respectarea distantelor minime fata de cladirile invecinate;
- modul asigurare cu grupuri sanitare, vestiare.
Sunt prevdzute méasuri de protectie a mediului si de refacere si aducere a terenului la situatia

anterioara executiei lucrarilor.

Cerinta "E” - Jzolarea termici si economia de energie. Izolarea hidrofugi.

In proiect sunt descrise masurile de izolare termicd si reducere a consumului de energie care
cuprind:

- Izolarea peretilor exterior cu vata mineral de 15 cm grosime si izolarea planseului peste
ultimul nivel cu vata minerala de 30 cm grosime.

- Tamplarie exterioara din PVC cu sapte camera si geam tripan.

Cerinta ”F”. Protectie la zgomot.

Cladirea este situata in incinta Spitalului municipal Dr.Alexandru Simionescu Hunedoara , unde
nu exista surse de zgomot.

Activitatea propusd prin proiect nu produce zgomot.

5.6. Nominalizarea surselor de finantare a investitiei publice, ca urmare a analizei financiare si

economice: fonduri proprii, credite bancare, alocatii de la bugetul de stat/bugetul local, credite externe

garantate sau contractate de stat, fonduri externe nerambursabile, alte surse legal constituite.

Investitia va fi finantata de Ministerul Sanatatii prin programul “Investitii in infrastructura

publica a spitalelor orasenusti si municipale” si cu o cofinantare din partea Municipiului Hunedoara.

6. Urbanism, acorduri si avize conforme

6.1. Certificatul de urbanism emis in vederea obtinerii autorizatiei de construire

Pentru aceastd investitie a fost emis Certificatul de Urbanism nr 214/17.08.2023 emitent

Primdria Municipiului Hunedoara si este anexat documentatiei.

6.2. Extras de carte funciard, cu exceptia cazurilor speciale. expres previzute de lege

Extras CF este atasat documentatiei.

6.3. Actul administrativ_al autorititii competente pentru protectia mediului, masuri de diminuare a

impactului, misuri de compensare, modalitatea de integrare a prevederilor acordului de mediu in

documentatia tehnico-economici

Prin proiect sunt prevazute urméitoarele masuri, care s diminueze sau elimine efectele investitiei

asupra mediului:
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a) in timpul executiei:

- delimitarea santierului cu imprejmuiri provizorii

- adaptarea unei tehnologii de executie care sd nu producd noxe peste limitele admise de norme

- colectarea deseurilor rezultate din constructie si transportul acestora la rampa de deseuri din localitate

- refacerea zonelor verzi efectuate in timpul executiei

b) in exploatare

- colectarea deseurilor menajere in pubele in vederea preluarii acestora de catre societatea de salubritate
cu care beneficiarul are contract

- colectarea deseurilor periculoase in recipiente speciale si preluarea acestora in vederea neutralizarii de
un operator autorizat.

6.4. Avize conforme privind asigurarea utilitatilor

Nu sunt necesare, deoarece amplasamentul este in incinta spitalului si toate retelele sunt in

administrarea acestuia.

6.5. Studiu topografic, vizat de catre Oficiul de Cadastru si Publicitate Imobiliari

Acest studiu este anexat documentatiei.

6.6. Avize, acorduri si studii specifice, dupa caz, in functie de specificul obiectivului de investitii si care

pot conditiona solutiile tehnice

Investitia este de complexitate redusa si nu necesita alte studii si avize.

7. Implementarea investitiei

7.1. Informatii despre entitatea responsabild cu implementarea investitiei

Implementarea investitiei se va face de catre Spitalul Municipal Hunedoara, unitatea medicala
aflata Tn subordinea Consiliului Local Hunedoara.

7.2. Strategia de implementare, curpinzénd: durata de implementare a obiectivului de investitii (in luni

calendaristice), durata de executie, graficul de implementare a investitiei, esalonarea investitiei pe ani,

resurse necesarc

- durata de executie, inclusiv proiectare si proceduri de achizitie = 21 luni.

- graficul de implementare a investitiei:

- Organizare de santier 1 luna
- Infrastructura 1 luna
- Structura de rezistenta 3 luni
- Inchideri si invelitoare 2 luni
- Compartimentari interioare 3 luni
- Instalatii interioare si finisaje interioare 4 luni
- Finisaje si amenajari exterioare 2 luni
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- Asigurarea utilitatilor 2 luni
- Dotare si montaj echipamente 2 luni
- Receptia lucrarilor si dezafectare organizare

de santier 1 luna

TOTAL = 21 luni

- esalonarea investitiei pe ani se poate face, dupa aprobarea fazei SF si asigurarea fondurilor.
Investitia poate fi finalizata in 2 ani.

- resurse necesare: fonduri de investitie.

7.3. Strategia de exploatare/operare si intretinere: etape, metode si resurse necesare

- etapa [ — asigurarea mobilierului si materialelor consumabile din bugetul propriu al beneficiarului

- etapa a Il-a —asigurarea personalului medical si auxiliar, specializat pe activititiile medicale propuse
prin proiect

- etapa a [1I-a — asigurarea resurselor financiare de functionare/operare.

7.4. Recomandari privind asigurarea capacitiitii manageriale si institutionale

- in etapa de realizare a obiectivului de investitii, este necesar ca investitorul si angajeze personal de
specialitate pentru urmarirea executiei — dirigintii de santier — care vor fi platiti din proiect;

- In etapa de exploatare, Spitalul Dr. Alexndru Simionescu are asigurat managementul institutional
necesar.

8. Concluzii si recomandairi

Avand in vedere exigentele medicale actuale, este imperios necesar ca acest obiectiv de investitii

sa fie realizat.

Data: Proiectant
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