ROMANIA
JUDETUL GIURGIU
CONSILIUL JUDETEAN GIURGIU

HOTARARE
privind aprobarea Notei conceptuale si a Temei de proiectare pentru obiectivul de
investitii ,,Construire Spital Judetean de Urgenta Giurgiu”

CONSILIUL JUDETEAN GIURGIU,
intrunit in sedintad ordinara,

Avand in vedere:
- referatul de aprobare nr.18641 din 19 octombrie 2021 al presedintelui;
- raportul de specialitate nr.18644 din 19 octombrie 2021 al Directiei Urbanism §i amenajarea
teritoriului - Compartimentul Dezvoltare regionala;
- avizul nr.77/21.10.2021 al Comisiei buget, finante, economie, fonduri europene si mediu de
afaceri;
- avizul nr.85/21.10.2021 al Comisiei pentru investitii, patrimoniu, urbanism si infrastructura;
- avizul nr.91/21.10.2021 al Comisiei juridice, ordine publica si situatii de urgenta;
- prevederile art.173 alin.(1) lit.b) si alin.(3) lit.f), art. 182 alin.(1) si alin.(4) raportat la art.139
alin.(3) lit.a), art.197 alin.(1), (3)-(5), art.198 alin.(1)-(2), art.200 din O.U.G. nr.57/2019 privind
Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare;
- prevederile art.1 alin.(2) lit.a), art.3, art. 4 si anexele nr.1 si nr.2 din Hotdrarea Guvernului
nr.907/2016 privind etapele de elaborare si continutul-cadru al documentatiilor tehnico-
economice aferente obiectivelor/proiectelor de investitii finantate din fonduri publice, cu
modificarile si completarile ulterioare;
- prevederile Legii nr.273/2006 privind finantele publice locale, cu modificarile si completarile
ulterioare;

In temeiul art.196 alin.(1) lit.a) din Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr.57/2019
privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare,

HOTARASTE:

Art.1. Se aproba Nota conceptuald pentru obiectivul de investitii ,,Construire Spital
Judetean de Urgentd Giurgiu”, In forma prevdzuta in anexa nr.l care face parte integrantd din
prezenta hotarare.

Art.2. Se aprobd Tema de proiectare pentru obiectivul de investitii ,,Construire Spital
Judetean de Urgentd Giurgiu”, In forma prevdzuta in anexa nr.2 care face parte integrantd din
prezenta hotarare.

Art.3. Prezenta hotarare se comunica Institutiei Prefectului-Judetul Giurgiu in vederea
exercitarii controlului de legalitate, Directiei Urbanism §i amenajarea teritoriului -
Compartimentul Dezvoltare regionald pentru ducere la indeplinire si se aduce la cunostinta
publica prin grija secretarului general al judetului.

PRESEDINTE, CONTRASEMNEAZA,
Dumitru Beianu SECRETAR GENERAL AL JUDETULUI,
Aurelia Brebenel

Giurgiu,27 octombrie 2021
Nr.260

Adoptata cu 30 voturi ,,pentru”, 0 voturi ,,impotriva” si 0 ,,abtineri”.
F-PG 15.07



Anexa nr.1
la hotararea nr 260 din 27.10.2021
a Consiliului Judetean Giurgiu

NOTA CONCEPTUALA

1. Informatii generale privind obiectivul de Investitii propus

Tn contextul existentei unor deficiente in sistemul de sinitate judetean se propune realizarea unui complex
judetean pentru servicii medicale si asistentd sociala care sa deserveascs corespunzitor necesitatile judetului
Giurgiu.

1.1. Denumirea obiectivului de investiti
Construire Spital Judetean de Urgentd Giurgiu
1.2. Ordonator principal de credite/investitor
Presedintele Consiliului Judetean Giurgiu
1.3. Ordonator de credite (secundar/tertiar)
Nu este cazul
1.4. Beneficiarul investitiei
Judetul Giurgiu
2. Necesitatea si oportunitatea obiectivului de investitii propus
2.1, Scurta prezentare privind:
a) deficiente ale situatiei actuale;

Sandtatea este un domeniu cu un impact deosebit de important asupra resurselor publice si calititii vietii. Fiecare
tard Tsi-propune ca prin sistemul de sénatate sa satisfaca nevoia de sdnatate si ingrijire a populatiei. O sin3tate
bund a populatiei este una dintre premisele asigurarii prosperitatii economice si sociale a societatii. O problema
complexa apare atunci cand ne punem intrebarea in ce masurd oferta de asistentd si servicii medicale reflectd in
mod adecvat nevoia reald a populatiei. Nevoia pentru servicii de asigurare a s&natatii pentru pululatie reprezinta
o trdsdturd comuna si joaca un rol semnificativ pentru toate tarile. Asa cum se arata si in Acordul de Parteneriat
(2014RO16M8PAQ01.1.2) incheiat de Romania si Uniunea Europend pentru accesarea Fondurilor Structurale si
de investitii pentru perioada 2014 — 2020, Romaénia prezintd disparitati puternice la majoritatea indicatorilor de
sanatate fata de media din UE, clasdndu-se adesea fie pe ultimul loc fie pe unul dintre ultimele locuri.

Reteaua spitaliceascd actuald nu este compatibild cu furnizarea unor servicii medicale moderne si eficiente. In
general, este cunoscut faptul cd infrastructura spitaliceascd este deficitard. Unele servicii sunt furnizate in cladiri
cu o vechime de peste 100 de ani, raspandite pe o suprafatd mare siin care nu pot fi puse In practic3 standardele
aplicabile mediului spitalicesc modern (de exemplu, clddiri care se gdsesc la mai multi kilometri una de alta, care
impiedicd diagnosticarea/tratarea prompta si multidisciplinard a cazurilor urgente grave, circuite deficitare in
cadrul spitalelor sau echiparea insuficientd a acestora). In plus, majoritatea nu indeplinesc standardele UE, sunt
ineficiente din punct de vedere energetic, avand costuri ridicate pentru incilzire si nu prezintd adaptari pentru a
facilita accesul fizic corespunzator al pacientilor.




Sistemul sanitar din judetul Giurgiu si cel din municipiul Giurgiu trebuie s3 fac3 fat atat problemelor complexe

pe care le implicd fenomenul de imbdtranire al populatiei, dar si sd se concentreze pe activititii de prevenire a
Tmbolnavirilor.

Cadrul general de dezvoltare si prioritizare a politicilor de sanatate pentru perioada 2014-2020 este asigurat de
Strategia Nationald de Sdndtate 2014-2020, document strategic de referintd, elaborat de cdtre Ministerul
Sanatatii, prin intermediul cdruia sunt identificate directiile de dezvoltare pe care Romania trebuie s le urmeze,

n vederea asigurarii accesului echitabil la servicii de sdnatate de calitate cat mai apropiate de nevoile individului
st comunitatii.

Spitalul Judetean de Urgentd Giurgiu este unitatea reprezentativd a sistemului sanitar din judetul Giurgiu, fiind
unitatea cu cel mai mare grad de competentd din judel si cu gamd cea mai largd de specialitdti medicale. Numé&rul
pacientilor care beneficiaza de servicii medicale in cadrul Spitalului Judetean de Urgentd este Tn continu3 crestere

delaanlaan iar complexitatea cazurilor este tot mai variatd. Astfel, in anii precedenti s-au inregistrat urmitoarele
date:

Tip servicil medicale/An 2017 2018 2019
Spilalizare continua 14700 14215 135060
Sphalizare de-zi 14194 14524| 14973
Ambulatoriu 2702 320471 39284
UPU ~ B3730|  54Bi7, 60808
Paracinic 4326 44049

TOTAL ‘ 114028| 120972

Pacienti UPU, transferati ia aita unitate | 2016

Pacienti internati, transferati la alta unitate © 447

Pacienti internati din alte judete : 7377 9%

Numar interventil chirurgicale principale 2594

n Spitalul Judetean de Urgentd Giurgiu actual Tsi desfasoard activitatea sectii cu paturi: Sectia medicing intern3
cu 70 paturi, Sectia cardiologie cu 45 paturi, Sectia pediatrie cu 37 paturi, Sectia obstetrici-ginecologie cu 37 de
paturi, Sectia de chirurgie generald cu 70 de paturi, sectia ortopedie-traumatologie cu 29 de paturi, sectia A.T.I.
cu 15 paturi; cabinete Ambulatoriu integrat cu urmatoarele specialitati: cardiologie, chirurgie generald, ortopedie
si traumatologie, obstetricd-ginecologie, urologie, pediatrie, medicind intern3, Unitatea de primiri urgente,
Laborator de analize medicale, Laborator de imagisticd, Blocurile operatoare formate din trei sili chirurgie

generald, o sald pentru operatie cezariene si o sald ortopedie si traumatologie medicald, farmacia, sterilizarea,
morga, spaldtoria si blocul alimentar al spitaiului.

Din punct de vedere matrimonial Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu are calitatea de administrator al bunurilor
aflate in proprietatea C.J. Giurgiu ca reprezentant al statului, in conformitate cu Hot. 529 din 2 iunie 2010 pentru
aprobarea mentinerii managementului asistentei medicale la autoritatile administratiei publice locale.

Principala sursa de finantare este C.A.S. Giurgiu pe baza contractului cadru in sistem D.R.G si plata serviciilor

medicale. Exista si alte surse de finantare reprezentate de: sume alocate de C.J.G., venituri din servicii la cerere,
donatii si sponsorizari.

Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu acorda servicii de spitalizare continua, servicii ambulatorii de specialitate,
servicii de spitalizare de zi sau servicii paraclinice in urmatoarele specialitati: anestezie si terapie intensiva, boli
infectioase, cardiologie, dermatovenerologie, endocrinologie, nutritie si boli metabolice - diabet zaharat,
medicina interna, nefrologie, neonatologie, neurologie, oncologie medicala, pediatrie, pneumologie, psihiatrie,
chirurgie generala, obstetrica-ginecologie, oftalmologie, ortopedie si traumatologie, otorinolaringologie,
urologie, anatomie patologica, medicina de laborator si radiologie — imagistica medicala.

Medici de specialitate din cadrul Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu asigura continuitatea prin linii de garda
distincte in urmatoarele specialitati: anestezie si terapie intensiva, medicinag inlerna, neurologie, pedialiie,




psihiatrie, chirurgie generala, obstetrica-ginecologie, ortopedie si traumatologie, medicina de laborator,
radiologie — imagistica medicala.

In dotarea Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu intra urmatoarele echipamente si aparate medicale: aparatura
digitala de radiodiagnostic si imagistica medicala, aparat de tomografie computerizata, aparate ultrasonografie
conventionala, instrumentele si echipamentele necesare pentru efectuarea analizelor medicale de hematologie,
biochimie, microbiologie, imunologie si toxicologie.

Conform Ordinului ministrului sanatatii nr. 323/2011, modificat de Ordinul nr. 441/2015, Spitalul Judetean de
Urgenta Giurgiu este incadrat la clasificarea Ill.

Scurt istoric al Spitalului Judetean de Urgenta Giurgiu: Istoria Spitalului Giurgiu (bibliografie: Balanescu lon —
Monografia Orasului Giurgiu - 1912; Constantin Enache — Monografia Municipiului Giurgiu - 2005).

Istoria Spitalului Giurgiu incepe odaté cu prima atestare documentard a asezdmantului medical actual, in 1871
(prima unitate sanitara dateaza din 1835), ¢ind s-a ridicat spitalul Regina Maria cu eforturile dr. Jean lonescu
Miltiade (primul director), o ctitorie modernd pe atunci compusd din doud pavilicane pentru bolnavi si multe
corpuri anexe: farmacie, laborator, birouri administrative.

Pagini de vreme s-au asezat peste oras si in acelasi timp peste spital, iar istoria institutiei condenseaz3 file din cele
mai semnificative din nsdsi istoria orasului - momente grele ca razboiul si inundatiile din care silueta cl3dirii vechi
a dominat viata medicald p4né in prezent.

Spitalul Giurgiu a reprezentat oaza témdduitoare spre care oamenii suferinzi s-au indreptat cu speranta si unde
slujitorii sanatatii constienti cd sunt incd multe de perfectionat in activitatea lor s-au daruit obtindnd maximul n
conditiile date.

Structura de rezistentd a corpului Cladire Spital vechi —S{partial)+P+Pod din cadrul Spitalului Judetean de Urgent3
Giurgiu, a fost executatd Tn jurul anului 1871 si refécuta aproape in Intregime in jurul anului 1960, fiind proiectat
pentru incdrcdri preponderent gravitationale si cu masuri constructive de alc3tuire seismicd, corespunzitoare
epocil. Desi au fost executate lucrdri de reparatii si consolidari ale cl3dirii, compartimentarea ei nu respect3
prevederile si normativele actuale cu privire la circuitele functionale.

Starea avansatd de degradare a cladirii, a instalatiilor electrice, sanitare si termice impunea luarea de méasuri
pentru reabilitarea si modernizarea lor.

In anul 1986, au inceput lucrdrile cladirii noi a spitalului, constructie tip bloc, cu Acd 11.453 mp si regim de
ndltime de la P+1 pana la P+4, ansamblul fiind dat in folosinta in anul 1993.

Din octombrie 2007 (O.M.S. 1278/2007), avand in vedere prevederile Hot.575/27.07.2011, spitalul primeste
titulatura de Spital Judetean de Urgent4. Tn perioada iulie 2011 - ianuarie 2012, in urma reformei din sin&tate se
comaseazd cu Spitalul Vadu-Lat preluand sectiile psihiatrie acuti si cronici (care rdman sectiii exterioare), precum
si cu Spitalul Singureni fn prezent mutat Intr-un pavilion in incinta spitalului.

Din 24.05.2011 prin ordinul 672 Spitalul Judelean de Urgentd se clasificd In categoria Il (Ord.323 din 2011 privind
criteriile minime obligatorii pentru clasificarea spitalelor in functie de competente).




insuficient pentru majoritatea specialitdtilor

Fonduri | Alocarea insuficientd de pentru achizitionarea de aparaturd medicald

Cheltuirea ineficientd a banului public

Infrastructura | Clddiri vechi, in stare avansatd de uzurd a instalatiilor, cu circuite
medicale necorespunzatoare:
*  fluxuri de lucru segmentate, distante intre sectii si zonele de
diugnostic si trutament;
*  renovdrile din ultimii ani au fost fdcute pe zone izolate din spital,
fard o strategie pentru intregul complex;
* un risc major pentru capacitatea sistemului de séndtate publicd
in caz de calamitate naturald sau de tragedii colective.

Supra-aglomerarea sectiilor medicale existente
* induc o stare de risc pentru pacienti prin act medical ineficient;
reactie redusd in situatii de crizd
infectii nosocomiale;
riscuri pentru personalul medical;
confort redus pentru pacienti si personalul medical;
scdderea motivatiei personalului medical.

* ¥ K ¥ ¥

b) efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitji;
Construirea unor noi corpuri pentru Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu va contribui la:

* cresterea accesibilitatii populatiei din Judetul Giurgiu la serviciile de sdnatate oferite de Spitalul
Judetean de Urgenta Giurgiu;

* crearea conditiilor stabilite prin legislatia n vigoare in domeniul s&natatii privind prevenirea
infectiilor nozocomiale;

* realizarea circuitelor functionale in conformitate cu normativele actuale ale Ministerului
Sanatatii;

 respectarea indicatorilor privind organizarea sectiilor de spital, respectiv capacitatea maxima de
6 paturi/salon, arie utild minim3a de 7 m2/pat, cubaj 20 m3/pat,

* realizarea dotarilor cu aparaturd medicald conform normelor n vigoare.

¢) impactul negativ previzionat in cazul nerealizarii obiectivului de investitii.

Nerealizarea obiectivului de investitii propus conduce la crearea conditiilor propice aparitillor infectiilor
nozocomiale si lipsa conformarii cu legislatia Tn vigoare.

2.2. Prezentarea, dupa caz, a obiectivelor de investiii cu aceleasi functiuni sau functiuni similare cu obiectivul de
investitii propus, existente Tn zond, in vederea justificarii necesitatii realizarii obiectivului de investitii propus

Spitalul Judetean de Urgentd Giurgiu este cea mai importantd unitate sanitard a judetului Giurgiu asigurand
asistentd medicald de specialitate la peste 280.000 de locuitori.

Pentru crearea conditiilor stabilite prin legislatia in vigoare, in ultimii ani au fost realizate investitii cu fonduri de
la Ministerul Sanatatii: amenajarea UPU, reparatii capitale ale blocului alimentar siale spalitoriei, statie nous de
sterilizare si cu fonduri de la Consiliului Judetean Giurgiu au fost efectuate o serie de lucrdri importante unele
fiind incheiate, altele in curs de finalizare: igienizarea spitalului nou; lucréri de reabilitare si modernizare a
spitalului vechi, reabilitarea si reamenajarea unor saloane din seclia pedialiie, reabilitarea, redmenajarea sl




darea in folosintd a unor cabinete din Ambulatoriul integrat al spitalului: Oncologie, Medicind sportiva, Planing
familial, Dermato-venerologie, Endocrinologie, Ortopedie-Traumatologie, Pediatrie; reabilitatea completd a
patru sdli de operatie: 3 Chirurgie generala,1 Ortopedie-Traumatologie si dotarea cu mese de operatie noi si
aparat de radiologie cu brat mobil; reamenajarea complet3 a laboratorului de Radiologie- Imagistic3 care a fost
dotat cu aparaturd de Tnalté performantd CT si RMN; reamenajarea si igienizarea Farmaciei; amenajare Cabinet
de stomatologie apartindnd UPU; realizarea unui nou circuit al oxigenului si fluidelor medicinale de la statia de
oxigen n Intreg spitalul; reabilitarea completd a unei cldiri din spitalul vechi unde functioneazi sectia de Boli
Infectioase, Compartimentul HIV-SIDA si Clinica de zi,

2.3. Existenta, dupd caz, a unei strategii, a unui master plan ori a unor planuri similare, aprobate prin acte
normative, in cadrul cirora se poate incadra obiectivul de investitil propus

a) Strategia nationald de s3nitate 2014 — 2020 (HOTARARE nr. 1028 din 18 noiembrie 2014 privind
aprobarea Strategiel nationale de sanatate 2014-2020 si a Planului de actiuni pe perioada 2014-2020
pentru implementarea Strategiei nationale)

Aria strategicd de interventie 2: “Servicii de sinitate” — O.G. 4. Asigurarea accesului echitabil la
servicii de sdndtate de calitate si cost- eficace, in special la grupurile vulnerabile, 0.S. 4.3.
Consolidarea serviciilor ambulalorii de specialilate pentru cresterea ponderii afectiunilor rezolvate.
n ambulatoriul de specialitate si reducerea poverii prin spitalizarea continud;

Aria strategica de interventie 3: “M3suri transversale pentru un sistem de sinstate sustenabil si
predictibil” ~ OG 7. Dezvoltarea infrastructurii de sinitate la nivel national, regional si local in
vederea reducerii inechitatii in accesul la serviciile de sinitate, 0.S. 7.1. Tmbunitatirea infrastructurii
spitalicesti in conditiile necesarei remodel3ri a retelei spitalicesti prin restructurare si rationalizare

b) Strategia Regionala Sud-Muntenia 2020, Prioritatea 6. Sustinerea sanatdtii si asistentei sociale are ca
obiectiv imbundtatirea accesului la asistentd medicala si servicii sociale de calitate si promovarea

incluziunii sociale

c) Strategia de dezvoltare a Judetului Giurgiu 2021-2027, 3.2 Obiectivele strategice (OSTR) de dezvoltare a
judetului, OSTR 4. Imbuntitirea semnificativi a calitatii vietii cetdtenilor din judetul Giurgiu prin ocupare
de calitate intr-un climat de incluziune social3; Obiectiv specific 0S 4.3 Imbunétitirea stirii de sintate a
populatiei prin servicii de sinitate accesibile si performante. Obiectivul es‘te cuprins in Strategia de
dezvoltare a Judetului Giurgiu 2021-2027 aprobat3 prin Hotdrarea Consiliului Judetean Giurgiu nr. 196
din 24 septembrie 2021.

24. Existenta, dupd caz, a unor acorduri internationale ale statului care obligd partea roméan3 la realizarea
obiectivului de investitii

Nu existd acorduri internationale ale statului care sa oblige partea romana la realizarea obiectivului de
investitii.

2.5. Obiective generale, preconizate a fi atinse prin realizarea investitiei

crearea conditiilor stabilite prin legislatia in vigoare in domeniul sanatatii, In ceea ce priveste
prevenirea infectiilor nozocomiale;

desfdsurarea in bune conditii a activitatii medicale;

asigurarea tuturor functionalitdtilor impuse de normativele in vigoare in domeniul constructiilor si al
unitatillor spitalicesti;

conformarea cu normele privind securitatea la incendiu;

implementarea masurilor necesare de respectare a normelor privind accesul persoanelor cu
dizabilitati;

cerintele de realizare a unor clddiri “verzi”;

3. Estimarea suportabilitatii investitiei publice

3.1. Estimarea cheltuielilor pentru executia obiectivului de investitii, ludndu-se in considerare, dupd caz:




- costurile unor investitii similare realizate;
Judetul Giurgiu a derulat diverse investitii in infrastructura medical3 pand in prezent.
- standarde de cost pentru investitii similare.

Avand Tn vedere cd standardele de cost au fost abrogate, acestd metoda nu mai poate fi utilizat3 pentru
estimarea costurilor, decat dacd se iau In calcul actualizarile si indexdrile de valori pan la data prezentei.

In vederea realizarii investitiei se estimeaza un cost investitional de 277.500.000 lei inclusiv TVA.

3.2. Estimarea cheltuielilor pentru proiectarea, pe faze, a documentatiei tehnico-econornice aferente obiectivului
de investitie, precum si pentru elaborarea altor studii de specialitate in functie de specificul obiectivului de
investitii, inclusiv cheltuielile necesare pentru obtinerea avizelor, autorizatiilor si acordurilor previzute de lege

FAZA |

- Studii de teren, Studiu de Fezabilitate, documentatii pentru avize si acorduri — 150.000 lei cu TVA
- Taxe pentru avize/acorduri— 20.000 lej cu TVA

FAZA Il — Proiectare fazele PT, DE, DTAC si asistenta tehnica — 7.000.000 lei cu TVA

3.3. Surse identificate pentru finantarea cheltuielilor estimate (in cazul finant&rii nerambursabile se va mentiona
programul operational/axa corespunzitoare, identificat3)

Sursele de finantare a investitiiei se constituie Tn conformitate cu legislatia in vigoare si constau din:
fonduri proprii, fonduri de la bugetul de stat si fonduri externe nerambursabile:

- Programul Operational Sandtate 2021-2027:
a) Prioritatea 1 - Investitii pentru construirea spitalelor regionale si infrastructuri spitalicesti
noi cu impact teritorial major
b) Prioritatea 4 - Cresterea eficacitatii sectorului medical prin investitii n infrastructurd si
servicii
- Planului National de Redresare si Rezilienta

4. Informatii privind regimul juridic, economic si tehnic al terenului si/sau al constructiei existente
Regimul juridic:

Terenul pe care urmeaza sé fie construit Spitalul Judetean de Urgent3 Giurgiu apartine domeniului public
al judetului Giurgiy, fiind transmis prin HCLM nr.29/15.02.2021 din domeniul public al mun.Giurgiu Si
administrarea Consiliului Local al mun.Giurgiu, In scopul construirii unui complex de sinitate; potrivit
art.4 din HCLM nr.29/15.02.2021 dacd in termen de 10 ani de la data intrérii in vigoare a HCLM
nr.25/15.02.2021 nu se finalizeazd obiectivele de investitii sau nu se pistreaza destinatia acestora,
imobilele {terenuri) revin de drept in domeniul public al mun. Giurgiu.

Regimul economic:

Folosinta actuala — teren neproductiv.

Destinatia terenului — curti, constructii

Reglementari fiscale: teren situat in zona “B” conform H.C.L.M. nr.173/2007.
Regim tehnic:

Conform PUZ aprobat prin HCL nr. 314/30.09.2021 amplasamentul este in UTR ISm — Institutii si servicii
medicale.

5. Particularitdti ale amplasamentului/amplasamentelor propus(e) pentru realizarea obiectivului de investitji:




a) descrierea succinta a amplasamentului/amplasamentelor propus(e) (localizare, suprafata terenului, dimensiuni
in plan); '

Terenul pe care urmeazd sa fie construit Spitalul Judetean de Urgentd Giurgiu este identificat prin NC si
CF nr. 41115, respectiv NC si CF 35057. '

b} relatiile cu zone invecinate, accesuri existente si/sau cii de acces posibile;
Cdile de acces la obiectivul propus se vor construi din DN5.
¢) surse de poluare existente in zon3;
Sursd de relativd poluare poate fi datoratd arterelor de trafic intens.
d} particularitati de relief;

Din punct de vedere geomorfologic terenul cercetat are un relief cu aspect de campie larg valurits.
Cdmpia Gdvanu-Burdea are o Inclinare generald NW-SE, sens in care cotele scad de le 225 m la 75 m.
Aspectul general al acestei cdmpii este neted fiind fragmentat de viile Teleormanului, Dambovnicului,
Glavaciocului, Neajlovului si afluientii acestora. Caracteristica acestor v3i constd in adancimea lor relaliv
mare fata de nivelul cdmpului si asimetria versantilor, cel drept fiind mai abrupt.

e} nivel de echipare tehnico-edilitara a zonei si posibilititi de asigurare a utilitstilor;

In zona exista toate retelele de utilitati publice, astfel ca se poate realiza bransarea la retele de alimentare
cu energie electrica, gaze naturale, apa si canalize menajera precum si cele de telecomunicatii si date.

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

In momentul de fata, din informatiile disponibile nu este cunoscuta existenta unor retele edilitare care ar
necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;
Nu exista astfel de obligatii.

h) conditiondri constructive determinate de starea tehnic si de sistemul constructiv al unor constructii existente
in amplasament, asupra carora se vor face lucriri de interventii, dup3 caz;

La proiectarea constructiilor se vor avea In vedere concluziile studiului geotehnic si se va tine cont de
nivelut apelor subterane; amplasarea constructiilor de importantd normal3 in zonele inundabile se poate
face numai dupd realizarea lucrarilor de protectie la inundatii (indiguiri, etc).

i} reglementdri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate - plan urbanistic
general/plan urbanistic zonal si regulamentul local de urbanism aferent;

Conform PUZ aprobat prin HCL nr. 314/30.09.2021 amplasamentul este in UTR ISm — Institutii si servicii
medicale.

j) existenta de monumente istorice/de arhitecturd sau situri arheologice pe amplasament sau in zona imediat
invecinatd; existenta conditiondrilor specifice in cazul existentei unor zone protejate.

Nu au fost identificate monumente istorice, de arhitectura sau situri arheologice pe amplasament.
6. Descrierea succintd a obiectivului de investitii propus, din punct de vedere tehnic si functional:
a} destinatie si functiuni;

S5e propune urmaloarea struclurd sanitard:

Sectii de spitalizare adulti




Dimensionarea Unitatilor functionale Paturi (nr.) |
Sectli de spitallzare adulti: 144 paturi
- Neurologie 65 paturi
ATl adulti 15 paturi
Oftalmologie 6 paturi
ORL 8 paturi
Hematologie, Oncologie si Radioterapie 25 paturi
Chirurgie generala din care: 25 paturi
Chirurgie toracica 5 paturi
Chirurgie urologie 3 paturi
Spitalizare de zi adulti: 16 paturi
Neurologie 1 pat
Oftalmologie 2 paturi
ORL 1 pat
Hematologie, Oncologie si Radioterapie 6 paturi
Chirurgie generala 6 paturi
Total paturi 160 paturi

50d

Nue

Nue

Nue

e ani.

d} nevoi/solicitari functionale specifice.

ste cazul.

7. Justificarea necesitatii elaborérii, dup caz, a:

- studiului de prefezabilitate, in cazul obiectivelor/proiectelor majore de investitii;

ste cazul.

ste cazul.

¢) durata minima de functionare apreciata corespunzitor destinatiei/functiunilor propuse;

- expertizei tehnice si, dupd caz, a auditului energetic ori a altor studii de specialitate, audituri sau analize
relevante, inclusiv analiza diagnostic, in cazul interventiilor la constructii existente;

- unui studiu de fundamentare a valorii resursei culturale referitoare la restrictiile i parmisivitatile asociate cu
obiectivul de investitii, in cazul interventiilor pe monumente istorice sau fn zone protejate.



Nu este cazul.

Tntocmit

Radu Mihai Onofrei — Director general — ROMACTIV BUSINESS CONSULTING SRL
Vlad Andrel Motoiu — Manager de proiect - ROMACTIV BUSINESS CONSULTING SRL
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Anexa nr.2
la hotararea nr 260 din 27.10.2021
a Consiliului Judetean Giurgiu

TEMA DE PROIECTARE
1. Informatii generale

In contextul existentei unui teren de aflat in proprietatea Judetului Giurgiu se doreste construirea unui Spital
Judetean de Urgenta avand o capacitate de 160 paturi, deservit de toatd infrastructura conexa necesar3.

1.1. Denurmiresa oblectivulul de Investitl
Construire Spital Judetean de Urgenta Giurgiu
1.2. Ordonator principal de credite/investitor
Presedintele Consiliului Judetean Giurgiu
1.3. Ordonator de credite (secundar, tertiar)
Nu este cazul
1.4. Beneficiarul investitiei
Judetul Giurgiu
1.5. Elaboratorul temei de proiectare
RomActiv Business Consulting SRL / Consiliul Judetean Giurgiu
2. Dale de Identificare a obiectivului de Investitii

2.1. Informatii privind regimul juridic, economic si tehnic al terenului si/sau al constructiei existente,
documentatie cadastrald

Regimul juridic:

Terenul pe care urmeaza sa fie construit Spitalul Judetean de Urgentd Giurgiu apartine domeniului public
al judetului Giurgiu, fiind transmis prin HCLM nr.29/15.02.2021 din domeniul public al mun.Giurgiu si
administrarea Consiliului Local al mun.Giurgiu, Tn scopul construirii unui complex de sdndtate; potrivit
art.4 din  HCLM nr.29/15.02.2021 daca in termen de 10 ani de la data intrdrii \n vigoare a HCLM
nr.29/15.02.2021 nu se finalizeazd obiectivele de investitii sau nu se pastreazd destinatia acestora,
imobilele (terenuri) revin de drept in domeniul public al mun. Giurgiu.

Regimul economic:

Folosinta actuala — teren neproductiv.

Destinatia terenului — curti, constructii

Reglementari fiscale: teren situat in zona “B” conform H.C.L.M. nr.173/2007.
Regim tehnic:

Conform PUZ aprobat prin HCL nr. 314/30.09.2021 amplasamentul este in UTR ISm — [nstitutii si servicii
medicale.



2.2. Particularit3ti ale amplasamentului/amplasamentelor propus/propuse pentru realizarea obiectivului de
investitii, dupa caz:

a) descrierea succintd a amplasamentului/amplasamentelor propus/propuse (localizare, suprafata terenului,
dimensiuni in plan);

Terenul pe care urmeazd sa fie construit Spitalul Judetean de Urgentd Giurgiu este identificat prin NC i
CF nr. 41115, respectiv NC si CF 35057.

b} relatiile cu zone invecinate, accesuri existente si/sau cdi de acces posibile;

Zona de reglementare a documentatii PUZ a vizat o suprafata totala de 136363 mp si este situata in
intravilanul Municipiului Giurgiu in zona de Vest, pe DNS5.

Amplasamentul are urmatoarele vecinatati:

e lasudde Vama Giurgiu si DN5, NC 35951
e |3 estde digde protectie

e |avest de complex de servicii NC 30061 si DN5, NC 38352, 41204, 41116
¢ lanordde DN5, NC 38352

¢} surse de poluare existente in zon3;
Tn zona nu au fost identificate surse de poluare.
d) particularitati de relief;

Din punct de vedere geomorfologic terenul cercetat are un relief cu aspect de cdmpie larg valurit3.
Campia Gdvanu-Burdea are o inclinare generala NW-SE, sens in care cotele scad de le 225 m la 75 m.
Aspectul general al acestei campii este neted fiind fragmentat de viile Teleormanului, Ddmbovnicului,
Glavaciocului, Neajlovului si afluientii acestora. Caracteristica acestor vai constd in adancimea lor relativ
mare fata de nivelul cdmpului si asimetria versantilor, cel drept fiind mai abrupt.

e} nivel de echipare tehnico-edilitara al zonei si posibilitati de asigurare a utilittilor;

In zona exista toate retelele de utilitati publice, astfel ca se poate realiza bransarea la retele de alimentare
cu energie electrica, gaze naturale, apa si canalize menajera precum si cele de telecomunicatii si date.

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

In momentul de fata, din informatiile disponibile nu este cunoscuta existenta unor retele edilitare care ar
necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;
Nu exista astfel de obligatii.

h) conditiondri constructive determinate de starea tehnic si de sistemul constructiv al unor constructii existente
fn amplasament, asupra cdrora se vor face lucrdri de interventii, dupé caz;

La proiectarea constructiilor se vor avea in vedere concluziile studiului geotehnic si se va tine cont de
nivelul apelor subterane; amplasarea constructiilor de importantad normala in zonele inundabile se poate
face numai dupa realizarea lucrérilor de protectie la inundatii (indiguiri, etc).

i} reglementdri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate - plan urbanistic
general/plan urbanistic zonal si regulamentul local de urbanism aferent;

-

Conform PUZ aprobat prin HCL nr. 314/30.09.2021 amplasamentul este in UTR I1Sm — Institutii si servicii
medicale.



j} existenta de monumente istorice/de arhitecturd sau situri arheologice pe amplasament sau in zona imediat
fnvecinatd; existenta conditionarilor specifice Tn cazul existentei unor zone protejate sau de protectie.

Nu au fost identificate monumente istorice, de arhitectura sau situri arheologice pe amplasament.
2.3. Descrierea succintd a obiectivului de investitii propus din punct de vedere tehnic si functional:
a) destinatie si functiuni;

Astfel, se propune este necesard o structura sanitard dupa cum urmeaza:

Laborator central
Diagnostic imagistic

Servicii sociale
Achizitii

Program functional
e 5 sdli de operatie din care 4 s3li de operatie standard pentru adulti, 1 (una) sald de
proceduri chirurgicale
e Pre-operator si post-operator adulti, 10 posturi

e 1RMN
e 2 CT, unul utilizat si pentru planificare radioterapie
o 2 X-RAY

2 Ultrasonografie adulti

8 Tnciperi E/T

3 Tncaperi diagnostic functional

1 Cabinet pshihologic adulti

1 Sala multifunctionald / de conferinte

1 Colectari analize si probe, combinat cu patologie, adulii

e 1 Laborator central, chimie, analize clinice, hematologie si diagnostice speciale

Medicina nucleara si diagnostic nuclear

e PETC/T
e 1 SPECT camera
e 1 Camera tiroidiana




Radioterapie
e 2 Acceleratoare Liniare (CT simulator folosit Tn comun cu departamentul de imagistic3)
e 1 Brahiterapie

Administratie si tehnic

Camerd arhivare si scanare documente
Camera servere, inclusiv camera IT
Biblioteca, documentare

Receptie centrald adulti

Sald de mese pentru personal

Capeld

Servicii ecumenice si consiliere spirituald
Vestiare

Sterilizare centrala, depozitare bunuri sterile
Curatire, spalare, dezinfectare paturi, inclusiv depozit tampon pentru 10 paturi

Atelier intretinere si reparatii
Atelier Intretinere si reparatii tehnicd medical

Colectare deseuri, sortare deseuri, neutralizare deseuri medicale, evacuare deseuri
Curdtenie si servicii similare

Serviciul transport si logistica

Bunker, adapost ALA

b} caracteristici, parametri si date tehnice specifice, preconizate;

Noua clddire care va functiona in completarea cladirii de spital existente se va dezvolta pe patru niveluri
(S/D+P+2E) si va avea ca ,puncte” principale sectii/servicii cu urm3atoarele descrieri:

Dimensionarea Unitatilor functionale Paturi (nr.)
Sectii de spitalizare adulti: 144 paturi
- Neurologie 65 paturi
ATl adulti 15 paturi
Oftalmologie 6 paturi
ORL 8 paturi
Hematologie, Oncologie si Radioterapie 25 paturi
Chirurgie generala din care: 25 paturi
Chirurgie toracica 5 paturi
Chirurgie urologie 3 paturi
Spitalizare de zi adulti: 16 paturi
Neurologie 1 pat
Oftalmologie 2 paturi
ORL 1 pat




Hematologie, Oncologie si Radioterapie 6 paturi
Chirurgie generala 6 paturi
Total paturi 160 paturi
Suprafata netd estimatd (m?) 24.000,00 mp
Suprafata brutd estimatd (m?) 30.000,00 mp

c) nivelul de echipare, de finisare si-de dotare, exigente tehnice ale constructiei in conformitate cu cerintele
functionale stabilite prin reglementari tehnice, de patrimoniu si de mediu in vigoare;

ARHITECTURA

Pentru Tnchiderile exterioare vor avea n vedere zidarie blocuri ceramice sau zidarie BCA, sisteme de
fatadoe ventilate cu sticld sau panouri decorative sau termaoizolante, dupa caz,

Sistemele de vitraje exterioare pot fi protejate cu parasolare metalice, reglabile pentur a evita insorirea
excesiva directa.

Compartimentdrile interioare vor fi realizate din zidarie blocuri ceramice / zidarie BCA, gips carton (cu
diferite grade de izolare acustica si rezistenta la foc, in functie de spatiile pe care le separa), sisteme de
pereti de compartimentare modulari, din panouri sandwich, speciali pentru spatii medicale (la sali
operatie, AT|, laboratoare, farmacie, etc), finisati cu PVC, HPL, otel inoxidabil sau similar, compartimentari
cu insertii de plumb sau tencuieli cu barita {in spatiile ce necesita ecranare impotriva radiatiilor),
compartimentari HPL speciale pentru grupurile sanitare vor trebui sa rdspundad urméatoarelor cerinte:

Functionale;

de rezistenta la foc;

izolare acusticd conform normativului C125-2013 privind acustica in constructii si zone urbane;
ecranare impotriva radiatiilor;

Conform Ordinului nr. 914 / 2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie s3 le
Indeplineasca un spital n vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare, finisajele din spatiile cu
functiune medicala vor respecta urmatoarele cerinte:

~rezistente la dezinfectantj;

rezistente la decontaminari radioactive {dupa caz);

fard asperitati care sa retina praful;

bactericide (in spatiile aseptice);

negeneratoare de fibre sau posibile suspensii in aer;

rezistente [a actiunea acizilor (in laboratoare si camere de tratament);

se interzic materiale de finisaj care prin alcatuirea lor, sau modul de punere in opera, pot favoriza
dezvoltarea de organisme parazite (géndaci, acarieni, mucegaiuri) sau substante nocive ce pot
periclita sanatatea oamenilor.

Pentru pardoseli se vor utiliza diferite tipuri de finisaje ale pardoselilor, in functie de destinatia si cerintele
spatiilor, precum:

pardoseli covor PVC si dale cauciuc cu respectarea prevederilor de securitate la incendiu;
sisteme pardoseli pe baza de rasini poliuretanice/ epoxidice In spatiile tehnice, umede si depozite;
sisteme pardoseli la parcari pe baza de rasini poliuretanice/ epoxidice;

pardoseli din gresie ceramicd portelanatd (antiderapanta, dupa caz);

pardoseli piatra naturala.

Conditii de rezolvare a pardoselilor:



- sd aiba suprafata pland, netedd dar antiderapants;

- sdfie la acelasi nivel pe tot etajul; eventualele denivelari survenite din cerinte tehnologice proprii
unor servicii se vor prelua prin pante de maxim 8%,

- sdfie realizate din materiale rezistente la uzurd, care nu produc: praf si scame prin erodare, care
nu se deformeaza sub actiunea greutatilor sau socurilor mecanice si ale ciror imbinari sau rosturi
de montaj nu creazd pericol de agatare sau Impiedicare,

- s3 fie lavabile (hidrofuge) usor de intretinut, s3 permita realizarea de reparatii in mod rapid,
simplu, comod;

- sd fie aseptice si sa nu retind praful in Incaperile Tn care se cer conditii de igiend si asepsie mai
severe,

- sd nu producd scantei la lovire si s8 nu aiba potential de incarcare electrostatica in incdperi in care
se pot produce amestecuri explozibile in aer;

- 53 fie rezistente la actiuni chimice ale substantelor utilizate in spital (dezinfectanti, reactivi,
medicamente, chimicale de laborator);

- . sa fie incombustibile Tn incaperile In care se lucreazd cu flacdrd liberd, materiale incandescente
sau cu ternperatura ridicals;

- sd fie prevazute cu pante de scurgere si sifoane n incdperile unde tipul de activitate presupune
acumuldri de apd pe pardoseal3;

Pentru plafoane se vor avea In vedere urmatoarele:

- pe zonele de circulasii medicale se va utiliza plafon suspendat casetat antimicrobian, impreund
cu plafon suspendat din gips carton;
- inncdperile cu functiune medicald se va utiliza plafon suspendat din gips carton lis / gips carton
hidrofugat Tn spatiile umede, finisat cu vopsitorii lavabile bactericide;
- plafonul suspendat se va proiecta la o indltime adecvatd pentru a asigura spatiul necesar
instalatiilor si montajul corpurilor de iluminat;
- Inaltimea libera minim admisa dupa montajul plafoanelor suspendate este:
o Circulatii-2.40 m
o spatii medicale, saloane bolnavi-2.80m
o salide operatie-3.20m

Gabaritele usilor se vor stabili in functie de destinatia incdperii, respectiv functiie de categoriile
devutilizatori, gabaritele aparaturii, utilajelor si mobilierului, tipul-mijloacelor de transport, precum si
functie de pozitia usii n sistemul cailor de evacuare.

- Tndltimea liberd a usilor curente va fi:
* min. 2,04 m
- l3timea libera a usilor va fi:
* min. 1,05 m la saloane bolnavi;
* min. 1,40 m la sali operatii si trasee pe care se deplaseaza bolnavi pe targa;
* min. 0,90 m la spatiile de diagnostic tratament;
* min. 0,80 m la grupuri sanitare

Se vor respecta toate prevederile normelor si normativelor privind eficienta energetica a cladirilor prin
aplicarea tuturor normativelor pentru indeplinirea cerintelor esentiale de calitate In constructii, respectiv
siguranta Tn exploatare, igiend si mediu, izolare termohidrofuga si izolare fonica.

REZISTENTA

Din punct de vedere structural se vor avea in vederea prevederile studiului geotehnic precum si toate
normele si normativele In vigoare, actualizate si revizuite privind proiectarea structurald, rezistenta si
stabilitatea cladirilor. Elementele structurale vor fi dimensionate astfel incat s& permits realizarea unor
volume arhitecturale si o arhitecturd interioard adaptata functiunii principale si sd permitd configurarea
unor trasee pentru instalatii astfel incat acestea s fie cdt mai putin invazive in-spatiul interior.



INSTALATII
Sanitare

Alimentarea cu apa rece se va realiza de la reteaua municipald de distributie a apei prin conducte
ingropate. La interiorul cl3dirii se vor realiza instalatiile de alimentare cu apa pentru toate spatiile in care
esle necesard. Pentru prepardrea apei calde vor fi previzule echipamenlele necesare specifice In incinte
speciale care sd permitd mentenanta facil.

Canalizarea menajera se va realiza printr-o retea intericard conectata la cdminele exterioare si ulterior la
reteaua publica de canalizare menajera.

Se va avea n vedere necesitatea realizdrii unei instalatii de hidranti interiori si a gospodariei de ap3
aferente dotatd cu statie de pompare, rezervoare tampon, etc. Pentru exteriorul cladirii se va avea in
vedere necesitatea realizarii unei retele de hidranti exteriori.

Se vor avea In vedere crearea unor coloane interioare de distributie care sd permitd inchiderea
independent a anumitor zone sau niveluri ale clidirii.

Se vor avea In vedere prevederea instalatii de tratare a apa pentru realizarea de: apa dedurizatd, ap3
demineralizata, apa distilata, apa sterila.

Se va avea Tn vederea realizarea unei retele de canalizare pluviald care s3 permitd colectarea apelor
meteorice si directionarea acestora cdtre reteaua municipald de canalizare pluviald. Se pot prevede
sisteme de reutilizare a apei pluviale pentru irigarea spatiilor verzi. Se va avea in vedere prevederea de
separatoare de hidrocarburi pentru apele colectate din zona parcajelor.

Electrice
Instalatie electricd de joasd tensiune va fi compusa din:

¢ alimentarea cu energie electrica;

e distributia energiei electrice;

* instalatii electrice de iluminat interior, normal si de sigurant3;

* instalatii electrice de prize 230V/400V, 50 Hz si racorduri monofazice/trifazice;

* instalatii de protectie impotriva supratensiunilor atmosferice;

= alimentare consumatori cu rolla incendiu: hidranti cu dubld alimentare;

* alimentare consumatori cu rol la incendiu: desfumare/presurizare cu dubla alimentare;

Racordul electric |a sistemul de distributie al municipiului se va realiza prin intermediul unor posturi de
transformare. Din posturile trafo se va realiza bransarea catre tabloul electric general (TEG) si tabolul
electric de siguranta (TES).

Tn TEG vor fi conectate urmatoarele:
e toate agregatele de conditionare-ventilare;
e chillere, CTA, centrala termica;
e instalatie de ilumina si prize;
o diversi alti receptori: uscitoare de méini, echipamente cafeteia, firme luminoase, etc.)

Tn TES vor fi conectate urmatoarele:

e pompele pentru apelor menajere;

e ascensoarele;

e centrala termicj;

e iluminatu de siguranta si anumite circuite de prize;
e echipamente necesare pentru securitatea cladirii;



Tn functie de necesitatea determinat3 de citre proiectant clidirea va fi dotatd cu instalatie de protectie
fmpotriva trasnetului.

Termice
Instalatia de Tncélzire se propune a fi compusa din:

¢ centrala termicé
« distributia
¢ echipamentele terminale

Instalatia de rdcire se propune a fi compusa din:

e centrala frigorificd

« distributia

¢ echipamentele terminale:
¢ sterilizare

Ventilatii

Aerul proaspdt va fi preluat din exterior, va fi filtrat, preincalzit / prerdcit in recuperatorul de cildura, iar
apoiincalzit / racit In baterii de incdlzire / racire pand la parametrii setati. Aerul climatizat este transportat
de la agregate printr-un sistem de canale izolate termic si este introdus in spatiile deservite prin
intermediul anemostatelor rectangulare prevazute cu plenum cu racord lateral.

Evacuarea aerului viciat de la grupuri sanitare se propune a se realiza cu valve de extractie, racord flexibil
si clapetd de sens, la ghena de evacuare, prevazutd cu ventilator turela pe terasa clddirii. Compensarea
aerului se realizeazd cu grile de transfer prevazute in usile grupurilor sanitare.

Instalatia de ventilare si climatizare cu centrald de tratare igienicd se propune a fi compusé din centrala
de ventilare ca sursd si unitati terminale astfel:

- pentru sdlile de operatie refularea aerului in interiorul sélii de operatie se va realiza cu ajutorul
tavanelor de flux unidirectional din otel inoxidabil, prevazute cu clapete de reglaj si filtre HEPA
H14. Evauarea aerului viciat se propune a se realiza cu ajutorul unor grile prevazute cu clapete
de reglaj si filtre M5, din otel inoxidabil, montate in perete, la partea infericard pentru 75% din
debitul de aer aspirat si la partea superioard pentru 25% din debitul de aer. Pentruintroducerea
aerului se vor avea In vedere anemostate prevdzute cu plenum cu clapete de reglaj. Reglajul
suprapresiunii se va realizat automat cu ajutorul clapetelor de debit variabil (VAV).

- pentru alte spatii ale blocului operator: introducerea aerului se propune a se realiza cu ajutorul
unor anemostate prevdzute cu clapete de reglaj si filtre HEPA H11, in grilele de difuzie pe 4
directii, iar evacuarea se va realiza prin acelasi tip de anemostate, prevazute cu clapete de reglaj
si filtre M5.

Tn toate spatiile importate se va avea in vederea prevederea instalatiilor de evacuare a fumului si gazelor.
Pentru impiedicarea patrunderii fumului se va avea in vedere introducerea mecanicd in suprapresiuni a
aerului de compensare.

Gaze medicale

Instalatiile de gaze medicale necesare:
e Oxigen (0y);
¢ Aer comprimat medical (A4 bar);
¢ Vacuum medical (Vac.);
¢ Dioxid de carbon (CO,);
¢ Protoxid de azot (N,0);
* Evacuarea gazelor anestezice nereutilizabile.



Instalatia de distributie a gazelor medicale va fi compusa din:

« Statii de alimentare cu gaze medicale;

¢ Tevi de distributie gaze medicale;

* Sisteme de izolare, monitorizare si alarmare gaze medicale;
« Unitati terminale de gaze medicale si accesorii.

Gaze naturale

Alimentarea cu gaze naturale a receptorilor de gaze naturale din cadrul spitalului se va realiza prin
intermediul unui bransament propriu si a unui post de reglare - masurare gaze naturale dimensionat
corespunzator debitelor instalate - principalii consumatori fiind: centrala termica si laboratoarele din
incinta spitalului.

d) numar estimat de utilizatori;

Se estimeazd un numar de 1.400 de persoane (personal medical, administrativ si tehnic) pe durata a 24
de ore, cu activitate lucrativa in ture, la care se adauga un numdr estimativ de 160 pacienti pe durata a
24 ore.

e} durata minima de functionare, apreciata corespunzator destinatiei/functiunilor propuse;
50 de ani
f) ne_voi/solicitéri functionale specifice;
Nu este cazul.
g) corelarea solutiilor tehnice cu conditiondrile urbanistice, de protectie a mediului si a patrimoniului;

Nu au fost identificate conditionari urbanistice. Se vor respecta prevederile in materie de mediu si
patrimoniu.

h} stabilirea unor criterii clare ih vederea solutiondrii nevoii beneficiarului.
Beneficiarul solicitd respectarea tuturor normelor pentru crearea unor constructii de calitate.
2.4. Cadrul legislativ aplicabil 5i impunerile ce rezultd din aplicarea acestuia

Elaborarea documentatiilor tehnico - economice se va face respectdnd prevederile H.G. nr. 907/2016
privind etapele de elaborare si continutul-cadru al documentatiilor tehnico-economice aferente
obiectivelor/proiectelor de investitii finantate din fonduri publice.

La Intocmirea proiectului se vor respecta obligatoriu prevederile normativelor si legislatiei in vigoare,
precum si toate reglementdrile tehnice specifice domeniului la data proiectarii, urmand ca aceste cerinte
sa fie avute n vedere si de catre specialistii verificatori de proiecte.

Toate solutiile tehnice propuse vor trebui sd respecte nivelul calitativ, tehnic si de performantd, siguranta
in exploatare, dimensiuni, sisteme de asigurare a calitatii etc, in conformitate cu reglementarile tehnice,
standardele, normele si normativele interne, in vigoare.

Proiectantul are obligatia, in conceperea obiectivului, satisfacerii cerintelor esentiale stipulate in Legea
nr. 10/1995 privind calitatea in constructii, cu modificarile si completdrile ulterioare.

La proiectarea lucrdrilor se va avea Tn vedere prevederile normelor generale si specifice ale securitatii si
sanatatii in munca, PSIsi protectia mediului in vigoare, respectiv:

- Legea 95/2006, privind reforma in domeniul sénatatii, republicatdacu completarile si modificarile
ulterioare, Titlul VII, Spitalele;



Ordin Nr. 1232 din 9 octombrie 2006, pentru aprobarea Normelor privind suspendarea activitatii
spitalelor, care nu respectdconditiile prevdzute de autorizatia sanitara de functionare;

Ordinul nr. 914/2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie sa le indeplineascd
un spital, in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare;

Ordin Nr. 1101/2016 din 30 septembrie 2016, privind aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare;

Normativ NP-015-1997, privind proiectarea si verificarea constructiilor spitalicesti si a instalatiilor;
Normativ NP-021-1997, privind proiectarea de dispensare si policlinici pe baza exigentelor de
performanta; _

Normativ privind siguranta la foc a constructiilor P118/1999;

Normativ NP 051-2012 privind adaptarea cladirilor civile si spatiului urban la nevoile individuale ale
persoanelor cu handicap;

Legea 10/1995 privind calitatea in constructii, republicatd cu completarile si modificarile ulterioare;
Legea nr.307/200G privind apararea impotriva incendiilor;

Norme generale de prevenire si stingere a incendiilor, aprobate prin ordin MAI nr. 163/28.02.2007;
Legea 95/2006, privind reforma tn domeniul sanatatii, republicatdcu completarile si modificarile
ulterioare, Titlul VII, Spitalele,

Ordin Nr. 1232 din 9 octombrie 2006, pentru aprobarea Normelor privind suspendarea activitatii
spitalelor, care nu respectdconditiile prevazute de autorizatia sanitard de functionare;

Ordinul nr. 914/2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie s le indeplineasci
un spital, In vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare;

Ordin Nr. 1101/2016 din 30 septembrie 2016, privind aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale n unitdtile sanitare individuale ale
persoanelor cu handicap;

Normativ privind siguranta la foc a constructiilor P118/1999, P118-2/2013, P118-2/2015;

Normativ NP 127-20089 privind securitatea la incendiu a parcajelor subterane pentru autoturisme;
NP 118/1/2001 - Normativ pentru proiectarea si executarea instalatiilor de telecomunicatii si -
semnalizare din cladirile civile si de productie;

NP 118/2/2002 - Normativ pentru proiectarea si executarea instalatiilor de semnalizare a incendiilor
si a sistemelor de alarmare contra efractiei din cladiri;

SR EN 54, Sisteme de detectie si alarma la incendiu;

17-2011 - Normativ pentru proiectarea, executia si exploatarea instalatiilor electrice aferente
cladirilor;

NTE 007/08 - Normativ pentru proiectarea si executarea retelelor de cabluri electrice;

Normativ privind metodologia de calcul al curentilor de scurtcircuit in retelele electrice cu tensiunea
sub 1 kV - NTE 006/06/00;

NP-061-02 - Normativ pentru proiectarea si executarea sistemelor de iluminat artificial din cladiri:

C 56-2000 - Normativ pentru verificarea calititii lucrarilor de constructii si a instalatiilor;

Legea nr. 333/2003 privind paza obiectivelor, bunurilor, valorilor si protectia persoanelor, republicat
cu completarile si modificarile ulterioare;

HG 301/2012 - Normelor metodologice de aplicare a Legii nr. 333/2003 privind paza obiectivelor,
bunurilor, valorilor si protectia persoanelor.

EIA/TIA-568-A (Commercial Building Telecommunications Cabling Standard) si specificatiile TSB 36 si
TSB 40A;

FIA/TIA-569 (Commerical Building for Telecommunicatios Pathways and Spaces);

EIA/TIA-606 (The Administration Standard for The Telecommunications Infrastuctures of Commercial
Buildings);

Legea 319/2006 — Legea securitatii si sanatdtii muncii si norme metodologice de aplicare, cu
modificdrile ulterioare; Instructiuni proprii interne de securitatea si sdn3tatea muncii, pentru
transportul si distributia energiei electrice IPI — 2007 si altele

Aprob
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Beneficiar
PRESEDINTE CONSILIU JUDETEAN

Radu Mihai Onofrei — Director general — ROMACTIV BUSINESS CONSULTING SRL

Vlad Andrei Motoiu — Manager de proiect - ROMACTIV BUSINESS CONSULTING SRL
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PRESEDINTE,

Dumitru Beianu
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SECRETAR GENERAL AL JUDETULUI,

Aurelia Brebenel



