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HOTARAREA nr.167 din 19.10.2021
cu privire la aprobarea Notelor Conceptuale §i a Temelor de Proiectare pentru obiectivul
de investitii "Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fati provocirilor
ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la
Spitalul de Pneumoftiziologie CAmpulung"

Consiliul Local al Munijcipiului Campulung, judetul Arges intrunit in sedinti
extraordinara in data de 19 octombrie 2021;
Avand in vedere :

- Referatul de aprobare al primarului nr. 31203 din 13.10.2021 prin care se propune
aprobarea Notelor Conceptuale si a Temelor de Proiectare pentru obiectivul de investitii
"Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocirilor ridicate de
combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de
Pneumoftiziologie Cadmpulung";

- Raportul Serviciului de Dezvoltare Urbana nr. 31136 din 13.10.2021 prin care se propune
aprobarea Notelor Conceptuale 1 a Temelor de Proiectare pentru obiectivul de investitii
"Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocdrilor ridicate de
combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung i la Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung";

- Apelul de proiecte POIM/935/9/1 Cresterea sigurantei pacientilor in structuri spitalicesti
publice care utilizeaza fluide medicale si Ghidul Solicitantului, Beneficiarii eligibili sunt
spitalele publice de faza 1 si II si suport COVID, din sistemul sanitar de stat desemnate
prin Ordinul ministrului sdnitdgii nr. 555 din 3 aprilie 2020, cu modificarile si
completarile ulterioare;

- Prevederile art. 1 alin. (2) lit. a (i), art. 3 si art. 5 din Hotdrarea Guvernului nr. 907 / 2016
privind etapele de elaborare st continutul-cadru al documentatiilor tehnico-economice
aferente obiectivelor/proiectelor de investifii finanfate din fonduri publice, cu
modificarile si completérile ulterioare;

- prevederile art. 44 din Legea nr. 273 / 2006 privind finantele publice locale, cu
modificarile si completarile ulterioare;

- prevederile art. 129 alin. (2) lit. b si alin. (4) 1it. d din Ordonanta de Urgentd a Guvernului
nr. 57 /2019 privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare

- Avizele comisiilor de specialitate nr. 1 si 5 ale Consiliului Local;

In temeiul art. 136 alin. 1 din Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 57 / 2019 privind
Codul administrativ, cu modiftcarile §i completarile ulterioare,

Consiliul Local al Municipiului Campulung
HOTARASTE :

Art. 1. — Se aprobd depunerea unei cereri de finantare cu titlul "Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fati provocirilor ridicate de combatere a epidemiei
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de COVID-19 la Spitalul Municipal Cimpulung si la Spitajul de Pneumoftiziologie
Campulung" in cadrul Axei Prioritare 9 Protejarea sinitafii populatiei in contextul pandemiei
cauzate de COVID-19, prin prioritatea de investitii 9a Investitii in infrastructurile sanitare si
sociale care contribuie la dezvoltarea la nivel nafional, regional si local, reducand inegalitatile
in ceea ce priveste starea de sinatate, promovand incluziunea sociald prin imbunititirea
accesului la serviciile sociale, culturale §i de recreere, precum si trecerea de la serviciile
institufionale la serviciile prestate de comunitdti si Obiectivul Specific 9.1 Cresterea
capacitifii de gestionare a crizei sanitare COVID-19 din carul Programul Operational
Infrastructurd Mare 2014-2020 vizeazi promovarea investitiilor necesare pentru consolidarea
capacitafii de reacie la criza de s#natate publica cauzati de rispandirea virusului SARS-CoV-2
in cadrul unitdfilor sanitare suport pentru pacientii testati pozitiv sau suspecti cu virusul SARS-
CoV-2.
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Art. 2. — Se aprobd Nota Conceptuald pentru obiectivul de investitii "Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fajd provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Cdmpulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung" —
Instalarea de sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire total3, si de
detectare semnalizare si alarmare In cazul depdsirii concentratiei maxime admise de oxigen in
atmosferd pentru cresterea gradului de securitate la incendii pentru desfagurarea actului medical
la Spitalul Municipal Campulung, judetul Arges, prevazutid in Anexa nr. 1 care face parte
integrantd din prezenta hotarére.

Art. 3. — Se aproba Tema de Proiectare pentru obiectivul de investitii ,,Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fajd provocdrilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung” —
Instalarea de sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, si de
detectare semnalizare §i alarmare in cazul depasirii concentrafiei maxime admise de oxigen in
atmosfera pentru cresterea gradului de securitate la incendii pentru desfasurarea actului medical
la Spitalul Municipal Campulung, judejul Arges, prevdzutd in Anexa nr. 2 care face parte
integrantd din prezenta hotarare.

Art. 4. — Se aprobd Nota conceptuald pentru obiectivul de investifii "Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fatd provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Cimpulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Cdmpulung" -
Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfagurarea actului medical la Spitalul
Municipal Campulung, judetul Arges, prevazuti in Anexa nr. 3 care face parte integranti din
prezenta hotdrare.
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Art. S. — Se aprobd Tema de Proiectare pentru obiectivul de investiii ,,Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fatd provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung i la Spitalul de Pneumoftiziologie CAmpulung” -
Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfagurarea actului medical la Spitalul
Municipal Campulung, judeful Arges, prevazuta in Anexa nr. 4 care face parte integranti din
prezenta hotarare.

Art. 6. — Se aprobd Nota conceptuald pentru obiectivul de investitii ,,Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fatd provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung” —
Instalarea de sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, si de
detectare semnalizare §i alarmare in cazul depisirii concentrafiei maxime admise de oxigen in
atmosferd pentru cresterea gradului de securitate la incendii pentru desfisurarea actului medical
la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung, judetul Arges, previzutd in Anexa nr. 5 care face
parte integrantd din prezenta hotarare.

Art. 7. — Se aprob3 Tema de Proiectare pentru obiectivul de investitii — ,,Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fatd provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung” -
Instalarea de sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totala, si de
detectare semnalizare si alarmare in cazul depasirii concentratiei maxime admise de oxigen in
atmosfera pentru cresterea gradului de securitate la incendii pentru desfagurarea actului medical
la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung, judetul Arges, prevazutd in Anexa nr. 6 care face
parte integrant3 din prezenta hotdréare.

Art. 8. — Se aprobd Nota conceptuald pentru obiectivul de investifii ,,Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fajd provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung” —
Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfésurarea actului medical la Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung, judeful Arges, prevdzutd in Anexa nr. 7 care face parte
integrantd din prezenta hotéréare.

Art. 9. — Se aprobd Tema de Proiectare pentru obiectivul de investitii ,,Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fafd provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung” -
Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea actului medical la Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung, judetul Arges, prevdzutd in Anexa nr. 8 care face parte
integranti din prezenta hotarare.
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Art. 10. — Se aprobd Nota conceptuald pentru obiectivul de investitii "Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fatd provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung" —
Reabilitarea si extinderea infrastructurii de fluide medicale pentru desfasurarea actului medical
la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung, judetul Arges, prevazutd in Anexa nr. 9 care face
parte integrantd din prezenta hotarére.

JUDETUL ARGES
MUNICIPIUL CAMPULUNG

CONSILIUL LOCAL AL MUNICIPIULUI CAMPULUNG
Str. Negruvodd. or. 127, judetul Arges

Art. 11. — Se aprobd Tema de Proiectare pentru obiectivul de investitii ,,Consolidarea
infrastructurii medicale pentru a face fafd provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de
COVID-19 la Spitalul Municipal Cadmpulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung” —
Reabilitarea si extinderea infrastructurii de fluide medicale pentru desfisurarea actului medical
la Spitalul de Pneumoftiziologie Cadmpulung, judeful Arges, prevazuta in Anexa nr. 10 care
face parte integranti din prezenta hotérare.

Art. 12. — Cu ducerea la indeplinire se insarcineazad primarul municipiului Campulung
prin Directia Economici si Fiscala si Serviciul de Dezvoltare Urbana.

Art. 13. — Prezenta hotirare va fi afigatd si publicatd pentru aducerea ei la cunostingd
publici si va fi comunicatd in termen legal Institutiei Prefectului — Judetul Arges, Directiel
Economice si Fiscale, Serviciului de Dezvoltare Urband si Primarului Municipiului
Cémpulung.

Municipiul Cimpulung, 19.10.2021

Presedinte de sedin{a,

Dumitru — Ddnu¢ SAIN

Contrasemneazd pentru legalitate
Secretar general,
Ramona SIMION

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel
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ANEXA 1 la HG 907/2016 ANEXA ur. 1 1a H.C.L. nr. 167 din 19.10.2021

NOTA CONCEPTUALA

wConsalidarea infrastructurii medicale pentru a face fati provocirilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie
Campulung”

Instalarea de sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, si de
detectarc semnalizare si alarmare in cazul depiisirii concentratiei maxime admise de oxigen in
atmosferd pentru cresterea gradului de_securitate la incendii pentru desfisurarea actului

medical la Spitalul Municipal Campulung, jud. Arges

1. Informatii generale privind obiectivul de investifii propus

I.1. Denumirea obiectivului de investitii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fatd provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3. Ordonator de credite (secundar/tertiar): Spitalul Municipal Campulung

1.4. Beneficiarul investitiei: Spitalul Municipal Campulung

1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Campulung prin Compartiment Investijii si
Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbani

2. Necesitatea §i oportunitatea obiectivului de investifii propus
2.1. Scurtd prezentare privind:

a) deficiente ale situatiei actuale;

Spitalul Municipal Campulung este o unitate sanitard publica, cu personalitate juridici
care asigurd permanent servicii medicale curative pentru o populatie de  106.590 locuitori,
pacien{ii ~ Municipiului Campulung §i preia cazurile comunelor arondate zonei Campulung,
respectiv 22 comune, reprezentand aproximativ 30% din suprafata judetului. Activitatea
spitalului consta in servicii medicale asigurate conform structurii spitalului, in care exista 18
specialitati medicale distincte, care impreuna cu sectia ATI si Compartimentul Primiri Urgente au
o dotare materiala superioara unitatilor medicale din  vecinatate  (endoscop,  colonoscop,
laparoscop, defibrilatoare, aparate pentru EEG, EKG, aparate de anestezie, microscop performant
cu camera foto, microtom de finete, monitoare pacient, mese chirurgicale).

Structura activitatii: spitalizare continua=390 paturi, spitalizare de zi=40 paturi, insotitori=11
paturi, Ambulatoriu de specialitate=22 cabinete, Laborator de analize medicale=1, Laborator de
Radiologe si Imagistica Medicala=[, Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie (baza de
tratament), Serviciu anatomie patologica, Nucleu epidemiologic, Farmacie.

In conformitate cu prevederile din Ordinul nr. 623 din 14 aprilie 2020 privind aprobarea
Planului de masuri pentru pregétirea spitalelor in contextul epidemiei de coronavirus COVID-19, a
Listei spitalelor care asiguri asistenja medicald pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 in
faza | 5i in faza a ll-a si a Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testati pozitiv sau suspecti cu
virusul SARS-CoV-2, Anexa 2, Spitalul Municipal Campulung a fost incadrat ca spital de suport
pentru pacientii testai pozitiv sau suspecti cu virusul SARS-CoV-2.

Conform prevederilor din Ordinul nr. 434 din 26 martie 2021 privind aprobarea Planului de
masuri pentru organizarea spitalelor si a unit3tilor de dializa in contextul pandemiei de COVID-19 si a
listei spitalelor si unitatilor de dializi care asiguri asistenta medicald pentru pacienti, cazuri confirmate
si suspecte de COVID-19, conform clasificarii spitalelor in 3 niveluri de competentd, Anexa 2,
Spitalul Municipal Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul III de competenta*.

Nota*:
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Nivel III: spitale cu circuite dedicate pentru pacienti cazuri confirmate, suspecte de COVID-19, cu sau
fara circuit dedicat non-COVID, care Indeplinesc concomitent cel pugin urmatoarele conditii:

a) capabilitate de implementare de paturi DTA;

b) colaborare zilnicd, eventual linie de garda in specialitatea boli infectioase, pneumologie sau
una dintre specialititile conexe (medicind internd, cardiologie, gastroenterologie, hematologie,
oncologie medicald, pediatrie pentru sectiile cu paturi de copii).

[PV

Conform anexei la adresa Ministerului Sanatatii numarol XI/A/65137/NB/11604/10.11.2015 structura
organizatorica a Spitalului Municipal Campulung este urmatoarea:
- Sectia Chirurgie generala - 57 paturi;
- Compartiment chirurgie plastica, microchirurgie, reconstructiva - 10 paturi;
- Sectia medicina interna - 58 paturi, din care:
- Compartiment gastroenterologie - 6 paturi;
- Compartiment oncologie medicala - 10 paturi;
- Compartiment reumalotogie - 10 paturi;
- Compartiment endocrinologie - |0 paturi;
- Sectia pediatrie - 30 paturi;
- Compartiment neurologie - 10 paturi;
- Campartiment ortopedie si traumatologie - 13 paturi;
- Sectia neonatologie - 25 paturi;
- Sectia cardiologie - 25 paturi,
- Sectia obstetrica ginecologie - 40 paturi;
- Sectia ATI - 16 paturi;
- Compartiment psihiatrie - 20 paturi;
- Compantiment oftalmologie - 10 paturi;
- Compartiment ORL - 10 paturi;
- Sectia boli infectioase - 30 paturi;
- Compartiment dermatovenerotogie - 6 paturi;
- Compartiment Primire Urgente (CPU) - 3 paturi
TOTAL 390 paturi
- Spitalizare de zi - 40 paturi;
- [nsotitori - 11 paturi;
- Farmacie;
- Bloc operator central;
- Sterilizare;
- UTS;
- Laborator analize medicale cu punct de recoltare in ambulatoriul integrat;
- Laborator radiologie si imagistica medicala;
- Serviciul de anatomie patologica:
- citologie;
- histopatologie;
- prosectura;

- Compartiment de evaluare si statistica medicala,

- Compartiment de supraveghere si control infectii nosocomiale;
- Cabinet planificare familiala;

- Cabinet diabet zaharat nutritie si boli metabolice;

- Cabinet oncologie medicala;

- Cabinet boli infectioase si epidemiologie (antirabic);

- Cabinet asistenta sociala;
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AMBULATORIUL INTEGRAT
Conform anexei la adresa Ministerului Sanatatii numarul I/A/65137/NB/11604/10.11.2015 structura
organizatorica a Ambulatoriului integrat, cu cabinete in specialitatile:
- Medicina interna
- Chirurgie generala
- Medicina muncii
- Pediatrie
- Neurologie
- Cardiologie
- Dermatovenerologje
- Oftalmologie
-ORL
- Obstetrica ginecologie
- Recuperare, medicina fizica si balneologie
- Chirurgle plastica, microchirurgie reconstructiva
- Endocrinologie
- Ortopedie si traumatologie
- Psihiatrie
- Reumatologie
- Gastroenterologie
- Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie(baza de tratament)
- Aparat functional
*Laboaratoarele deservesc atat paturile cat si ambulatoriul integrat.

Spitalul este dotat cu aparatura medicald performanta, realizandu-se in ultimii ani
achizitionarea de aparatura care sa asigure desfdsurarea unei activitdyi medicale de calitate (Computer
tomograf, laparoscop, endoscop, ecograf 4D, dotarea Blocului Operator central cu roentgen mobil
CIOS, lampi scialitice si mese de operatie noi, aparate de anestezie, ventilatoare modeme,
brancard, paturi ATI, injectomate, infuzomat etc.). In acest sens s-au obtinut fonduri de la Ministerul
Sanatatii, din bugetul local prin Consilivlui Local, din veniturile proprii si din finatari din Fonduri
POR Proiecte nefinalizate 2014-2018, iar in anul 2020 s-a incheiat contractul de finantare
Programul Operational Infrastructura Mare “Consolidarea capacitatii sistemului medical public de
gestionare a situatiei de urgenta cauzata de criza COVID-19”.

Resursele umane ale spitalujui cuprind din totalul de 619 posturi normate, 535 angajag)
dincare, 67 medici, 12 medici rezidenti, 9 alt personal sanitar superior, 244 personal sanitar mediu
(inclusiv asistente medicale cu studii superioare), 125 personal auxiliar, 41 TESA, 42 muncitori.
Activitatea clinica a spitalului.

Principala activitate si sursa de finantare este asistenta medicald spitaliceasca, atit cea prin
internarea continud (DRG), dar §i cea prin internarea de zi. Indicatorii realizati in anul 2018 si
compararea acestora cu indicatori la nivel de judef sau nafional, se prezintd in tabelul urmator:

12017 2018  [2019 [2020
I Indicatori de utilizare a serviciilor
1 Numarul de bolnavi externati total si | 11957 ' 12116 | 12835 | 4991
pe sectii

I.1. Boli infecrioase 836 946 ~ 1022 708
P12 Cardiologie 991 1155 1158 489

1.3. Dermarovenerologie 210 201 200 43

1.4. | Endocrinologie 212 186 192 45

1.5. Medicina interna 1808 1622 1501 999

1.6. Gastroenterologie 242 274 103 53

1.7. Oncologie medicala 470 453 690 247 |

1.8. | Neonatologie 725 721 736 . 240 |
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1.9. [ Neurologie 476 431 [489  [141
1.10. | Pediatrie 851 980 1068 397
1.11. | Psihiatrie acuti 562 628 721 185
1.12. | Reumatologie 401 322 523 117
1.13. | Chirurgie generala 1461 1359 1517 539
1.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 235 193 233 50
1.15. | Obstetrica-ginecologie 1543 1449 1570 481
1.16. | Oftalmologie 104 201 255 55

| 1.17. | Ortapedie si raumatologie 301 393 493 117
1.18. | Ororinolaringologie 529 600 364 85
2 Durata medie de spitalizare, pe spital si | 5,86 5,65 5,56 8,19

pe fiecare sectie;
2.1. Boli infectioase 447 4.54 4.07 8.49
2.2. Cardiologie 5.49 5.77 6.28 7.58
2.3. Dermatovenerologie 6.52 6.75 6.84 7.79
2.4, Endocrinologie 4.36 4.49 4.30 4.76
2.5. | Medicina interna 5.86 5.71 6.00 6.05
2.6. Gastroenterologie 4.69 4.90 4.28 3.9
2.7. Oncologie medicala 5.45 9.00 5.82 5.92
2.8. | Neonatologie 5.10 4.51 4.72 5.42
2.9. Neurologie 6.36 6.43 5.25 4.88
2.10. | Pediatrie 4.94 4.03 4.74 4.87
2.11. | Psihiatrie acuti 8.13 7.58 6.65 6.75
2.12. | Reumatologie 7.09 6.48 6.15 7.47
2.13. | Chirurgie generala 6.31 6.38 5.27 6.29
2.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 4.30 5.37 4.32 2.78
2.15. | Obstetrica-ginecologie 4.53 4.27 4.24 4.64
2.16. | Oftalmologie 4.61 3.30 3.24 3.55
2.17. | Ortopedie si traumatologie 9.89 7.57 5.25 3.73
2.18. | Ororinolaringologie 7.34 7.18 5.40 5.3)
3 Rata de utilizare a paturilor, pe spital | 57,44% | 54,68% | 50,44% | 29,10%
si pe fiecare sectie;

3.1. | Boli infectioase 34.16 | 42.73 39.77 56.88
3.2, Cardiologie 59.63 79.52 80.99 46.2
3.3. Dermatovenerologie 62.51 67.5] 63.42 15.3
3.4. Endocrinologie 25.34 24.96 22.60 5.86
3.5. Medicina interna 55.80 53.15 48.42 39.09
3.6. Gastroenterologie 51.87 |166.77 120.14 10.32
3.7. Oncologie medicala 121.73 | 121.64 | 111.21 |42.14
3.8. Neonatologie 40.55 38.72 38.51 14.43
3.9. Neurologie 82.88 82.78 71.21 22.74 |
3.10. | Pediatrie 3836 [3937 [46.53 [17.67 |
3.11. | Psihiatrie acuti 62.59 | 71.03 65.67 18.04 |
3.12. | Reumatologie 7792 16227 |8893 (2416 |
3.13. | Chirurgie generala 44.33 45.43 40.82 1911 ]
3.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 27.67 30.96 29.70 4.58 |
3.15. | Obstetrica-ginecologie 47.86 | 46.16 | 46.39 18.42
3.16. | Ofialmologie 13.12 19.79 | 22.60 5.34
3.17. ) Ortopedie si traumatologie 62.74 68.70 57.53 11.4
3.18. | Otorinolaringologie 106.41 |128.87 [55.18 |13.1
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4 Indicele de complexitate a cazurilor, pe | 1.2037 | 1.2665 | 1.2402 1. 166_—]
spital si pe fiecare sectie;
4.1. Boli infectioase 1.382 1.3648 | 1.3522 | 1.1509
4.2. Cardiologie 14923 ]1.3993 | 1.1418 | 1.2788
4.3. Dermatovenerologie 0.9133 | 0.9788 |0.9820 | 1.1268
4.4, Endocrinologie 13171 | 1.2392 | 1.3772 | 1.4021
4.5. Medicina interna 1.427 1.448 1.4654 | 1.1278
4.6. Gastroenterologie 1.4351 | 1.2899 | 1.3620 | 1.7206
4.7. Oncologie medicala 1.1066 | 1.1797 |1.2346 | 1.0354
4.8. | Neonatologie 1.444 | 2.1129 | 1.3894 | 1.4929
4.9. Neurologie 2.0261 |2.0872 |2.0447 ) 2.3395
4.10. | Pediairie 0.9053 | 0.9925 |1.0281 | 0.8954
4.11. | Psihiatrie acuti 1.3868 | 1.3907 | 1.4210 | 1.4411
4.12. | Reumatologie 0.9614 | 0.9108 | 1.013]1 |0.9188
4.13. | Chiruyrgie generala 1.0462 | 1.0828 | 1.1507 | 1.086 |
4.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 1.0832 | 1.2156 | 1.1435 | 0.8227
4.15. | Obstetrica-ginecologie 0.8912 | 0.9827 | 1.0044 | 0.8914
4.16. | Oftalmologie 0.7654 |0.7393 ]0.7404 | 0.773
4.17. | Ortopedie si traumatologie 1.3564 | 1.7455 | 1.6093 | 1.4912
4.18. | Owrinolaringologie 0.4062 |0.3754 | 0.8118 | 1.1609
5 Procentul bolnavilor cu interventii | 46% 47,76% | 49,18% | 40,32%
chirurgicale din totalul bolnavilor
externati din sectiile chirurgicale;
3. 1 Chirurgie generala 33 39.66 | 31.64 23.93
3.2, Chirurgie plastica si reparaiorie 9] 93.78 94.42 96
J.3. Obstetrica-ginecologie 59 35.97 55.33 44.07
3.4 Ofialmologie 77 91.04 95.29 98.18
3.5 Ortopedie si traumaiologie 63 73.67 | 69.98 72.65
3.6. Otorinolaringologie 0 0.50 6.30 2.35
6 Proportia bolnavilor internati cu | 7,64% |8% 10,67%
programare din totalul bolnavilor
internati, pe spital si pe fiecare sectie;
6.1. Boli infectioase 2.15 2 4.89
6.2. Cardiologie 19.68 |20 23.14
6.3. Dermatovenerologie
6.4. | Endocrinologie 70.75 71 88.54
6.5. Medicina interna 13.83 14 19.98
6.6. Gastroenterologie
6.7. Oncologie medicala 34.04 34 43.48
6.8. | Neonatologie
6.9. Neurologie
6.10. | Pediatrie
6.11. | Psihiatrie acuti 4.45 4 3.47
6.12. | Reumatologie
6.13. | Chirurgie generala 2.19 2 14.5
6.14. | Chirurgie plastica si reparatorie
6.15. | Obstetrica-ginecologie ]
6.16. | Oftulmologie 80.77 |75 94.9 |
6.17. | Ortopedie si traumatologie . | l

6.18. | Otorinolaringologie , .
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7 Proportia  urgentelor din totalul | 58,04 57,27% | 53,40% W
bolnavi internati, pe spital si pe fiecare
sectie
7.1. | Boli infectioase 535.5 38.99 | 5959 (49.86
7.2. | Cardiologie 70.33 | 6439 | 61.66 | 43.35
7.3. | Dermatovenerologie 28.1 28.86 265 13.95
7.4. | Endocrinologie 0.47 0 0 0 |
1.5. | Medicina interna 4945 14975 15107 4515 ]
7.6. Gastroenterologie 45.87 | 43.8 55.42 | 45.28
7.7. Oncologie medicala 27.87 | 21.85 12.75 | 14.57
7.8. | Neonatologie 0 0 0 1 6.67
7.9. | Neurologie 6261 5777 5419 5887
7.10. | Pediatrie 82.84 | 8756 | 8951 79.6
7.11. | Psihiatrie acuti 20.82 18.95 16.37 14.05
7.12. | Reumatologie 30.17 33.54 23.9 13.68
7.13. | Chirurgie generala 77.96 73.36 66.32 52.69
7.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 13149 | 46.11 47.64 46
7.15. | Obstetrica-ginecologie 90.6 8785 |8516 |69.85
7.06. | Oftalmologie 21.15 9.45 5.1 9.09
7.17. ' Ortopedie si traumatologie 87.71 8557 180.53 73.5
7.18. | Otorinolaringologie 84.72 8319 6575 38.82
8 Proportia bolnavilor internati cu bilet | 41,96% | 43,00% | 46,60% | 53,46%
de trimitere din totalul bolnavilor
internati, pe spital si pe fiecare sectie;
8.1. Boli infectioase 44.5 41.01 40.41 50.14
8.2 Cardiologie 29.67 | 35.41 38.34 | 56.65
8.3. Dermatovenerologie 71.9 71.14 73.5 86.05
8.4. Endocrinologie 99.53 100 100 100
8.5. Medicina interna 350.55 50.25 48.83 534.85
8.6. | Gastroenterologie 5413 | 56.2 44.58 | 54.72
8.7. | Oncologie medicala 72,13 17815 | 87.25 |85.43
8.8. | Neornatologie 100 100 100 : 93.33
8.9. | Neurologie 37.39 ) 42.23 45.81 41.13
8.10. | Pediatrie 17.16 12.44 1049 | 204 |
8.11. | Psihiatrie acuti 79.18 | 81.05 [83.63 |8595 |
8.12. | Reumarologie 69.83 | 6646 | 76.1 86.32
8.13. | Chirurgie generala 22.04 | 26.64 |33.68 |47.31]
8.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 68.51 J3.89 5236 |54
8.15. | Obstetrica-ginecologie 9.4 12.15 14.84 | 30.15
8.16. | Oftalmologie 7885 9035 949 90.91
8.17. | Ortopedie si traumatologie 12.29 14.43 19.47 | 26.5
8.18. | Otorinolaringologie 13,88 | 1681 3425 |4118
9 Numarul consultatiilor acordate 1in | 52650 | 59458 | 63066 | 41716
ambulatoriu;
9.1. Boli infectioase 352 376 488 284
9.2. | Cardiologie 96 110 294 67
9.3. | Dermatovenerologie 1832 2325 1754 1242
9.4. Endocrinologie 572 554 497 544
9.5. | Medicina interna 3208 3499 3780 3124
19.6. | Gastroenterologie 289 291 102 1113
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9.7. Oncologie medicala 4316 4193 4005 [2785 |
9.8. Neurologie 2334 2435 2450 1984
9.9. | Pediatrie 9959 10799 | 9513 5580
8.10. | Psihiatrie acuti 3417 3590 3237 2847
9.11. | Reumatologie 980 885 1382 1070 |
9.12.  Chirurgie generala 3429 1735 2809 1017
9.13. | Obstetrica-ginecologie 3368 3644 4868 1606
9.14. | Oftalmologie 1307 2312 2473 1492
9.15. | Ortopedie si traumatologie 3584 3849 4966 2583
9.16. | Otorinolaringologie 2149 2104 3992 1024
9.17. | Diabet zaharat, nutritie si boli merabolice | 8693 10397 | 11809 ] 11339
9.18. | Recuperare medicina  fizica  si| 1379 2467 2254 1557
balneologie
9.19. | Planificare familiala 1386 3893 2393 1458
10 Proportia serviciilor medicale | 27% 29,72% | 23,06% | 27,33%
spitalicesti acordate prin spitalizare de -
zi din totalul serviciilor medicale
spitalicesti acordate, pe spital si pe
fiecare sectie.
10.). | Boli infectioase 47 37.1 25.55 26.02
10.2. | Cardiologie 2 3.59 0.34 0.00 |
10.3 | Dermatovenerologie 22 34.53 [ 2854 3485 |
10.4 | Endocrinologie 64 66.96 |3829 [60.87 |
10.5 | Medicina interna 16 35.51 13.34 6.11 |
10.6. | Gastroenterologie 66 0 43.59 68.64
10.7. | Oncologie medicala 73 78.75 | 40.19 74.51
10.8. | Neonatologie 0 0 0 0.00
10.9. | Neurologie 23 25.94 11.25 6.00
10.10. | Pediatrie 11 9.93 9.73 7.67
10.11. | Psihiarrie acuti 37 42.6 29.64 46.99
10.12. | Reumarologie 40 43.71 36.10 61.00
10.13. | Chirurgie generala 6 8.05 8.48 5.77
10.34. | Chirurgie plastica si reparatorie 22 44.22 30.93 45.65
10.15. | Obstetrica-ginecologie 12 13.18 18.52 16.64
10.16. | Oftalmologie 0 0 0 0.00
10.17. | Ortopedie si iraumatologie 0 10 0 0.00
10.18. | Otorinolaringologie 0 [0 29.37 | 45.86
I Indicatori de calitate
1 Rata mortalitatii intraspitalicesti, pe | 1,78% | 1,72% | 1,64% 5,41°ﬂ
total spital si pe fiecare sectie;
1.1. | Boll infectioase 0.24 1.06 1.37 6.92
1.2. Cardiologie 2.32 2.08 2.50 §8.38
1.3. | Dermatovenerologie 0.50
1.4, Endocrinologie
1.5. | Medicina interna [ 2.65 271 2.53 10.61
1.6. Gastroenterologie .65 4.38 241 5.66
1.7. Oncologie medicala 9.79 7.95 4.49 5.26
1.8. Neonatologie 041 0.14
1.9. Neurologie 7.77 8.35 7.77 17.02
1.10. | Pediatrie




8. | Ororinolaringologie
Rata infectiilor nosocomiale, pe total | 0,08% |0,08% | 0,07% |0,72%
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L.11. | Psihiatrie acuti ]
1.12. | Reumatologie 0.31
1.13. | Chirurgie generala 3.08 2.65 3.10 5.57
1.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 0.43 0.52 0.43 2
1.15. | Obstetrica-ginecologie 0.06
1.16. | Oftalmologie
1.17. | Ortopedie si traumatologie 1.33 1.77 1.62 2.56
1
2

spital
2.1. | Boli infectioase 0.48 0.53 0.07012
2.2. Cardiologie
2.3. | Dermatovenerologie
2.4. Endocrinologie
'2.5. | Medicina interna 0.06
| 2.6. Gasiroenterologie
2.7. Oncologie medicala 0.21 0.44
2.8. Neonatologie
2.9 Neurologie 0.2]

2.10. | Pediairie
2.U1. | Psihiatrie acuti
2.12. | Reumatologie

2.13. | Chirurgie generala 0.14 0.15

2.14. | Chirurgie plastica si reparaftorie

2.15. | Obstetrica-ginecologie 0.06

2.16. | Oftalmologie

2.17. | Ortopedie si traumatologie 0.66

2.18. | Otorinolaringologie

3 Indicele de  concordanta  intre | 85,31% | 84,76% | 86,51% | 87,88%

diagnosticul la internare si diagnosticul
Ja externare;

4. Procentul bolnavilor transferati catre | 1,41% | 1,39% | 1,09% | 5,57%
alte spitale din totalul bolnavilor
internati;

S Numarul de reclamatii/plangeri ale | 6 0 2 S

pacientilor inregistrate. |

Indicatorii de performant ai spitalului Tn evolutie

Analizdnd activitatea spitalului Tn ultimii 4 ani pe baza indicatorilor realiza{i se poate constata o
crestere semnificativa a numirului de cazuri externate in perioada 2017- 2019, mai putin 2020 cand
perioada pandemica si restrictiile impuse de legislatia din acest an atipic, toti indicatorii cantitativi si
calitativi sunt diferiti. (Extras din Planul de management 2021:
http//www.smcampulung.ro/index/planuri_manag/plan managemeni_035.04.2021.pdf)

Spitalul Municipal Campulung este un spital de tip pavilionar, avand patru corpuri de cladiri impartite
in 11 locatii, astfel:

| Crt. Nr cadastral Observatii/Referinte
Nr.
Al.l 85817-Ci Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL
S. construita la sol: 424 mp: S. construita desfasurata: 424 mp;
Al.2 85817-C2 Pavilion Oncologie
S. construita la so): 264 mp; S. construita desfasurata: 264 mp;
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Al3 85817-C3 Pavilion Bloc Central
S. construita la sol: 2245 mp; S. construita desfasurata: 22435
mp;
Al4 85817-C4 Pavilion Anatomie Patologica
S. construita la sol: 171 mp; S. construita desfasurata: 17 mp;
AlS 85817-CS Bloc Alimentar si CT
S. construita la sol: 620 mp; S. construita desfasurata: 620 mp;
Al.6 85817-Cé Magazia Spital
S. construita la sol: 155 mp; S. construita desfasurata: 155 mps; |
Al7 85817-C7 Arhiva '
S. construita la sol: 44 mp; S. construita desfasurata: 44 mp;
Al8 85817-C8 Pavilion Boli Infectioase
S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp;
Al9 85817-C9 Stocator Oxigen
S. construita la sol; 21 mp; S. construita desfasurata: 21 mp;
“AL.10 . 85817-C10 Depozit alimente
S. construita la sol: 43 mp; S. construita desfasurata: 43 mp;
Al.ll 85817-Cl1 Statie Oxigen
S. construita la sol: 251 mp; S. construita desfasurata: 251 mp;

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru
desfasurarea actului medical la Spitalul Municipal Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central din Str. Dr. Costea nr. 8, respectiv: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL (S. construita la sol:
424 mp; S. construita desfasurata: 424 mp), Pavilion Bloc Central (S. construita la sol: 2245 mp; S.
construita desfasurata: 2245 mp) si Pavilion Boli Infectioase (S. construita la sol: 669 mp; S. construita
desfasurata: 669 mp).

b) efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitii;

Prin realizarea obiectivuluj de investitie Spitalul Municipal Campulung poate oferi servicii
medicale de inaltd calitate §i poate asigura Tmbunitdfirea continui a calitdtii actului medical, cu
diversificarea serviciilor oferite populatiei, orientatd in permanenta spre satisfacerea nevoilor actuale si
asteptarile viitoare ale paciengilor si famitiilor acestora.

Avand in vedere faptul ca limitarea raspandirii virusului, precum si a efectelor extrem de
grave ale acestuia asupra populatiei Romaniei, implic dotarea cu echipamente medicale a spitalelor, in
contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face fatd provocarilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, starea de uzuri fizici §i morald si suprasolicitarea determinatd de numaruf
mare de pacienti a rejelelor de energie electricd creeazd un risc major pentru viata si sanétatea
pacientilor internati in spitale, astfel, in sprijinul unei abordéri coerente a crizei de snatate publici
rezultatd, pentru a impiedica blocarea infrastructurii medicale disponibile §i, implicit, afectarea
dreptului la sinitate pentru pacientii ce necesitd internare, se impune evaluarea, extinderea, reabilitarea
sau modernizarea infrastructurii instalatiilor electrice, precum §i instalarea de sisteme de detectare,
semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, in vederea obfinerii urmatorului rezultat:- Raspuns
in timp util §i eficient al sistemului medical public la criza COVID - 19;

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

Nerealizarea obiectivului de investitic conduce la raspunderea cu intarziere si fara eficienta

maxima a sistemului medical public din cadrul Spitalului Municipal Campulung la criza COVID - 19;

2.2. Prezentarea, dupd caz, a obiectivelor de investitii cu aceleagi functiuni sau functiuni
similare cu obiectivul de investifii propus, existente in zond, in vederea justificirii necesitfitii
realiziirii obiectivului de investitii propus. Nu este cazul.

2.3. Existenfa, dupd caz, 2 unei strategii, 2 unui master plan ori a unor planuri similare,
aprobate prin acte normative, in cadrul cirora se poate incadra obiectivul de investifii propus
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Planul de Miisuri din 26 martie 2021 pentru organizarea spitalelor si a unitéfilor de dializa
in contextul pandemiei de COVID-19, aprobat prin Ordinul nr. 434 din 26 martie 2021, prin care se
prevede ca in toate sectiile cu paturi care asigura asistenta medicala a pacientilor, cazuri confirmate sau
suspecte de COVID-19, altele decét sectiile si compartimentele ATI, pot functiona paturi destinate
terapiei acute (paturi DTA) in conformitate cu urmitoarele criterii minime:

1. Dotarea minim3 obligatorie a unui pat DTA const3 in:

a) sursd de oxigen fixd cu cuplare rapid4, conformi cu nommativele tehnice in vigoare, deserviti
de un rezervor central, care sd furnizeze pentru toate posturile de lucru o presiune suficienti pentru a
permite una din urmétoarele: administrarea de oxigen medical cu debit redus pe narine sau masci (cu
sau fdrd reinhalare), administrarea de oxigen medical cu debit inalt (peste 15 I/min) prin dispozitive
dedicate sau ufilizarea de dispozitive de suport cu presiune pozitivd §i aparate de ventilajie mecanica
noninvaziva, dupi caz.

Paturile DTA cu debit redus de oxigen pot fi deservite in spitalele de nivel 111 (Spitalul
Municipal Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelu! 111 de competenta) si cu ajutoru] unor
surse de oxigen portabile ce intrunesc conditiile de siguranta aprobate prin normele 1SO:13485/2016,
ale Directivei 93/42/CEE - in vigoare, iar pentru buteliile de oxigen, ale prescriptiei tehnice PTC4-
2010 ISCIR privind recipientele metalice sub presiune;

b) aparaturd pentru monitorizarea pacientului, prevazuti la subpct. 2.

2. Monitorizarea pacientilor internati in paturile DTA cuprinde in mod obligatoriu:

a) masurarea frecventei cardiace sau pulsului periferic; masurarea saturafiei in oxigen; tensiune
arteriald masuratd noninvaziv la intervalele recomandate; temperatura perifericd masurati la intervalele
recomandate.

Aceste masuratori se pot face fie cu un monitor noninvaziv de funcjii vitale (care integreaza toti
parametrii), fie cu dispozitive separate, pentru fiecare parametru.

Monitorizarea continul este obligatorie la pacientii cu necesar de oxigen in crestere, cu debit inalt
§i cei cu suport presional pozitiv, respectiv ventilatie noninvazivi;

b) monitorizarea frecventei si travaliului respirator se realizeazi prin masurare §i observafie
clinica.

3. Paturile DTA din spitalele care asigurd asistenfa medicald pentru pacienti cazuri
confirmate sau suspecte de COVID-19 sunt deservite de citre personalul medical al sectiei cu
paturi in care sunt organizate $i vor funcfiona in regim de spitalizare continui.

4. In raport cu capacititile de investigare si ingrijire, paturile DTA asiguri:

a) oxigenoterapie cu debit redus (low-flow) in spitalele de nivel I, 11 si 111 (Spitalul Mupicipal
Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul I1I de competenta);

b) oxigenoterapie cu debit nalt (high-flow) in spitalele de nivel 1 §i [I;

2.4. Existenta, dupd caz, a unor acorduri internationale ale statului care obligi partea
romin4 Ia realizarea obiectivului de investitii

2.4.1. Memorandumul cu tema: Aprobarea unor masuri de sprijin decontate din fonduri
europene, pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modemizarea infrastructurii de fluide medicale
si a retelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere si control a acestor instalatii i
a sistemelor de ventilatie §i climatizare a aerului, precum §i a altor investi{ii necesare pentru cresterea
securitdtii la incendiu din structurile care utilizeaza gaze medicale pentru desfasurarea actului medical
terapeutic §i din structurile mari consumatoare de energie electricd de ta nivelul spitalelor publice de
faza 1 5i I si suport COVID din sistemul sanitar de stat, aprobat in sedinta Guvernului din data de 3
februarie 2021;

2.4.2. REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN §I AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE) nr.
130372013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite s& mobilizeze
investitii in sistemele de s3nitate ale statelor membre §i in alte sectoare ale economiilor acestora ca
reactie la epidemia de COVID-19 (Inifiativa pentru investitii ca reactie la coronavirus),
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2.5. Obiective generale, preconizate a fi atinse prin realizarea investitiei

Obiectivul general al proiectului/Scopul proiectului
Modernizarea si extinderea infrastructurii retelelor de alimentare cu energie electrica din

cadrul Spitalului Municipal Campulung pentru réspuns in timp util §i eficient al sistemului medical
public la criza COVID - 19
Obiectivele specifice ale proiectuluj
1. Instalarea de sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire total3, si de detectare
semnalizare §i alarmare in cazul depésirii concentratiei maxime admise de oxigen in atmosfera pentru
cresterea gradului de securitate la incendii pentru desfdsurarea actului medical la nivelul Spitalului
Municipal Campulung;
2. Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fagd provocdrilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, datorita staril de uzurd fizicd §i morald si suprasolicitarii determinati de
numarul mare de pacienti a retelelor de energie electric, infrastructura care actualimente creeazi un
risc major pentru viata $i sinitatea pacientilor internati in spital.
3. Asigurarea unei capacitati adecvate de ingrijire si tratament a cazurilor de infectie cu virusul SARS-
CoV-2/ si de gestionare a crizei sanitare;
4. Imbunatatirea infrastructurii existente a retelei de alimentare cu energie electrica si fluide pentru
cresterea securitatii la incendii in structurile mari consumatoare de energic electrica la nivelul
Spitalului Municipal Campulung, in contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face fata
provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19;

3. Estimarea suportabilititii investifiei publice

3.1. Estimarea cheltuielilor pentru execufia obiectivului de investifii, luindu-se fin
considerare, dupi caz:

- costurile unor investifii similare realizate;

- costurile unor investitii similare realizate;
Estimarea cheltuielilor pentru executia obiectivului de investifii: 1.722.875,00 lei
Valoare totala (fara TVA) = 1.447.794,12 lei, din care C+M = 1.276.750,00 lei

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

Total = 1,722 mii lei din care C+M
31 Estimarea cheltuielilor pentru executie ' = 1,519 mii lei; 308,650 Euro
o (in mii lei inclusiv TVA/EURO) (calculat la un curs BNR I euro =
4,9225 din 13 aprilie 202])
Estimarea cheltuielilor pentru ’
proiectarea pe faze a documentatjilor
tehnico-economice aferente T
obiectivului de investitie precum si 50,00 mii lei:
- Studii de teren RLV + Studiu de
3.2. pentru .elabprarca a.l tor StUd“.?.e oportunitate/alt document justificativ
spc_zcxa_] ttate In ﬁAmcne‘d_e spec K.:UI in vederea accesarii POIM Axa
obiectivului de investitie, inclusiv .
. ) ) Prioritard 9
cheltuielile pentru obtinerea avizelor,
autorizatiilor si acordurilor prevazute
de lege (in mii lei cu TVA)
Surse identificate pentru finantare Buget Local; POIM Axa Prioritara 9
cheltuielilor estimate (in cazul Protejarea sanatitii populatiei in
33 finantarii nerambursabile se va contextul pandemiei cauzate de
o mentiona programul operational / axa | COVID-19 Obiectivul Specific 9.1
corespunzatoare, identificata) Cresterea capacitafii de gestionare a
crizei sanitare COV]D-19
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3.3. Surse identificate pemtru finantarea cheltuielilor estimate (in cazul finanfdrii
nerambursabile se va mentiona programul operational/axa corespunzitoare, identificat#)
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sinatdtij
populatiei Tn contextut pandemiei cauzate de COVID-19 Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacititii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19, Cod apel: POIM/935/9/1/Cresterea sigurantei pacientilor in
structuri spitalicegti publice care utilizeazi fluide medicale;
Bugetul local; Bugetul de stat; Alte surse de finantare legal constituite;
4. Informatii privind regimul juridic, economic §i tebnic al terenuluij si/sau al constructiei
existente
Regim juridic
Terenul, in suprafata totala de 22917,00 mp, este situat in intravilanul Municipiului
Campulung, UTR nr. 3, este domeniu public si se afla in administrarea Consiliului Local al
Municipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalului Municipal.
Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG Municipiu

Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimul economic

Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;

Zona de impozitare: B

Activitati permise: necesare pentru sanatate;

Regim Tehnic

Suprafata terenului: 22.917,00 conform extras CF nr. 85817, pe teren sunt amplasate urmatoarele

constructii:
Crt. Nr Adresa Observatii/Referinte
cadastral
Nr.
Al.l | 85817-Cl Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 424 mp; S.
Nr. § Jud. Arges construita desfasurata: 424 mp;
Al2 | 85817-C2 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 264 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 264 mp;
Al3 | 85817-C3 Loc. Campulung, Str. Dr, Costea, | S. construita la sol: 2245 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 2245 mp;
Al.4 [ 85817-C4 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 171 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 171 mp;
Al.5 | 85817-C5 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 620 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 620 mp;
Al.6 | 85817-Cé6 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 155 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 155 mp;
Al.7 | 85817-C7 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 44 mp; S. construita
r Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 44 mp;
'A1.8 | 85817-C8 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 669 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 669 mp;
Al.9 | 85817-C9 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 21 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 21 mp;
A1.10 | 85817-C10 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la s0l: 43 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 43 mp;
Al.ll | 85817-Cl1 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita Ja sol: 251 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 251 mp;
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Lucrarile propuse se vor realiza in cadrul constructiilor 85817-C1; 85817-C3 si 85817-C8

Accesul auto si pietonal se realizeaza din Strada Matei Basarab in partea de EST.
Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;

S. Particularitdfi ale amplasamentului/amplasamentelor propus(e) pentru realizarea
obiectivului de investitii:

a) descrierea succintd 2 amplasamentului/amplasamentelor propus(e) (localizare, suprafaa
terenului, dimensivuni in plan);

Situat in partea de sud a Municipiului Campulung, pe partea dreapta a drumului de iesire din
oras spre Pitesti, Spitalul Municipal Campulung este al doilea ca marime din judetul Arges. In cadrul
acestei unitati se acorda asistenta medicala de specialitate, preventiva, curativa, de recuperare, de
ingrijire in caz de graviditate si maternitate precum si a nou-nascutului, a bolnavilor internati si de pe
teritoriul arondat.

Spitalul Municipal Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiului Campulung
si isi desfasoara actjvitatea in urmatoarele Jocatii:

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru
desfisurarea actului medical la Spitalul Municipal Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Dr. Costea nr. 8, respectiv, Pavilioanele: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL,
Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Ansambul spitajului este pozitionat pe un teren in suprafata de 22.917,00 mp conform Extras CF
85817;

b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente si/sau ciii de acces posibile;
Vecinatati:
+ la nord - strada Mihai Tican Rumano (Domeniu Public);
* Ja est — Strada Matei Basarab (Domeniu Public);
« Ja vest — Dealul Andritoiu (Domeniu Public):
* la sud — Strada Doctor Costea (Domaniu Public);
Acces: Accesul auto sj pietonal pe amplasament se face din Strada Matei Basarab situata in partea
de est.

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kitometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73, Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul X1V, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de fanga centrul urban.

Orasul Campulung Muscel sj imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti.

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:

- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A);
¢) surse de poluare existente in zoni;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de

esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.
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{\c_este surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei

propuse si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.
d) particularitifi de relief;

Terenul amplasamentului este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare.

Terenul cuprins din incintd este in general plan in zona Spitalului existent prezentind in
partea de vest (zona de amplasare a noului spital) o panta de 6-7 % care se accentueaza in vecinitatea
Dealului Andritoiu ( 10% si peste);

e) nivel de echipare tehnico-edilitari a zonei si posibilit#fi de asigurare a utilitagilor;

Amplasamentul lucrarilor se afta in cladirea Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL, Pavilion
Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase locatii existente in care sunt disponibile retele de utilitati
necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze medicale,
etc.). Proiectantu] va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor existente si a
celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
aretelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, intemnet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

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

Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa i se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

h) conditionfiri constructive determinate de starea tehnici si de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra cirora se vor face lucriri de interventii, dupa caz;

Investitiile in Achizifii si montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totala si de detectare semnalizare si alarmare in cazul depasirii concentratiei maxime admise
de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de executie si montaj a cladirilor
Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL, Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase, vor fi
studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile
previzionate nu presupun interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice si
de fluide medicale existente pentru care se propune reabilitarea si va propune o solutie tehnica
adecvata astfel inca dupa implementarea proiectului infrastructura retelelor de energie electrica sa fie
adecvata pentru desfisurarea actului medical din structurile mari consumatoare de energie electrici de
Ja nivelul spitalelor publice de faza II1 si suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupad caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificul
activitatii spitalicesti, precum si pregitirea documentatiei de avizare a lucrarijor de interventii.

i) reglementiri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate
- plan urbanistic general/plan urbanistic zonal i regulamentul local de urbanism aferent;

Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campuiung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona custi constructii.
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J)) existenta de monumente istorice/de arhitecturs sau situri arheologice pe amplasament sau

in zona imediat invecinata; existenfa condifionarilor specifice in cazul existenfei unor zone
protejate,

Nu exista monumente istorice/de arhitecturd sau situri arheologice pe amplasament sau in
zona imediat invecinati.

6. Descrierea succintii a obiectivului de investitii propus, din punct de vedere tehnic si
functional:
a) destinatie §i func{iuni;

Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la
Spitalul Municipal Campulung vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str, Dr, Costea nr. 8,
respectiv: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL (S. construita la sol: 424 mp; S. construita
desfasurata: 424 mp), Pavilion Bloc Central (S. construita la sol: 2245 mp; S. construita desfasurata:
2245 mp) si Pavilion Boli Infectioase (S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp).

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

Proiectul vizeaza Achizitii si montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totald §i de detectare semnalizare §i alarmare in cazul depasirii concentratiei maxime admise
de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de executie $i montaj pentru
desfasurarea actului medical la Spitalul Municipal Campulung in cladirile: Pavilion Pshiatrie,
oftalmologie, ORL, Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Se vor adopta solutii tehnice care trebuije sa asigure functionarea la parametrii optimi a sistemelor de
detectare, semnalizare, alarmare incendii cu acoperire totala sj de detectare semnaljzare si alarmare n
cazul depdsirii concentratiei maxime admise de oxigen in atmosfers, inclusiv realizarea
schemei/proiectului de executie $i montaj.

c¢) durata minimé de functionare apreciati corespunzitor destinagiei/functiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizata*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea si duratele normale de functionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitiri functionale specifice.

Pentru acest tip de investitii nu este necesar elaborarea de studii de fezabilitate, investitiile
propuse fiind justificate printr-o notd conceptuald/studiu de oportunitate/alt document justificativ dupa
caz, aprobat de citre solicitant.

Realizarea documentatiei va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului aferent
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sanatdtii populatiei
in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cregterea capacititii de
gestionare a crizei sanitare COVID-19;

7. Justificarea necesitifii elaboriirii, dupi caz, a:

— studiului de prefezabilitate, in cazul obiectivelor/proiectelor majore de investitii; Nu este
cazul.

— expertizei tehnice §i, dupli caz, a auditului energetic ori a altor studii de specialitate,
audituri sau apalize relevante, inclusiv analiza diagnostic, in cazul interventiilor la constructii
existente;

In conformitate cu prevederile Legii nr. 10/1995, privind calitatea in constructii art. 23 §i
H.G. nr. 925/1995, privind Regulamentul de verificare §i expertizare tehnica de calitate, a proiectelor $i
a executiei lucrdrilor si a constructiilor ,Interventiile la constructiile existente se referd la Jucrdri de
reconstruire, consolidare, extindere, desfiintare partiala, precum si la lucrdri de reparatii, care se fac
numai pe baza unui project avizat de proiectantul initial al cladirii, sau ca urmare a unei expertize
tehnice, intocmitd de un expert tehnic atestat, §i se consemneaz in cartea tehnica a constructiei”.

Avénd in vedere prevederile din actele normative mai sus mentionate se impune realizarea
unei evaluari/expertizari tehnice care sa aiba ca obiectiv, cercetarea in teren a a instafatiilor electrice
existente care fac obiectul investitiei si a lucrdrijor de interveniie ce urmeaza a fi realizate in scopul
evaluarii deficienfelor infrastructurii electrice existente prin expertize tehnice §i, dupd caz, studii,
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analize de specialitate in raport cu specificul acfiunii finan{abile, precum si pregétirea documentatiei de

avizare a lucrdrilor de interventii / proiectare de specialitate.

— unui studiu de fundamentare a valorii resursei culturale referitoare la restrictiile st
permisivitifile asociate cu obiectivul de investitii, in cazul interventiilor pe monumente istorice

sau ib zone protejate.

Amplasamentul obiectivului de investitie nu este monument istoric si nu se afla in zona

protejata.

Presedinte de sedinta,
Dumitru — Danug SAIN

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel
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Anexanr. 2 la HG ar. 907/2016 ANEXA nr.2 la H.C.L. nr. 167 din 19.10.2021

TEMA DE PROIECTARE

1. Informatii generale privind obiectivu} de investitii propus

1.1. Denumirea obiectivului de investifii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fatd provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalnl Municipal
Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3, Ordonator de credite (secundar/tertiar): Spitalul Municipal Campulung

1.4, Beneficiarul investitiei: Spitalul Municipal Campulung

1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Cdmpulung prin Compartiment Investitii si
Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbani

2. Date de identificare a obiectivulni de investitii

2.1. Informatii privind regimul juridic, economic si tehnic al terennlui §i/sau al constructiei
existente, documentagie cadastrali
Regim juridic

Terenu), in suprafata totala de 22917,00 mp, este situat in intravilanul Municipiului

Campulung, UTR nr. 3, este domenju public si se afla in administrarea Consiliului Local al
Muntcipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalului Municipal.
Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG Municipiu
Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimul economic

Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;
Zona de impozitare: B

Activitati permise: necesare pentru sanatate;

Regim Tehnic
Suprafata terenului: 22.917,00 conform extras CF nr. 85817, pe teren sunt amplasate urmatoarele

constructii:

| Crt. Nr Adresa Observatii/Referinte
cadastra)
Nr,
Al.l | 85817-Cl Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 424 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 424 mp;
Al.2 185817-C2 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 264 mp: S.
' Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 264 mp;
Al.3 | 85817-C3 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 2245 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 2245 mp;
Al4 | 85817-C4 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 171 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: |71 mp;
AlS | 85817-C5 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 620 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 620 mp;
Al.6 | 85817-Cé6 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 155 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 155 mp;
Al.7 | 85817-C7 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 44 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 44 mp;
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A18 185817-C8 ! Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 669 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 669 mp;
Al9 | 85817-C9 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 21 mp; S. construita
: Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 21 mp;
Al.10 | 85817-C10 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la so: 43 mp; S. construita
_ Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 43 mp;
Al.ll | 858]17-Cl11 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 251 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges | construita desfasurata: 231 mp;

Lucrarile propuse se vor realiza in cadrul constructiilor 85817-C1; 85817-C3 si 85817-C8

Accesul auto si pietonal se realizeaza din Strada Matei Basarab in partea de EST.
Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale:

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

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

Situat in partea de sud a Municipiului Campulung, pe partea dreapta a drumului de iesire din
oras spre Pitesti, Spitalul Municipal Campulung este al doilea ca marime din judetul Arges. in cadrul
acestei unitati se acorda asistenta medicala de specialitate, preventiva, curativa, de recuperare, de
ingrijire in caz de graviditate si maternitate precum si a nou-nascutului, a bolnavilor internati si de pe
teritoriul arondat.

Spitalul Municipal Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiuiui Campulung
si isi desfasoara activitatea in urmatoarele locatii:

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru
desfasurarea actului medical la Spitalul Municipal Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Dr. Costea nr. 8, respectiv, Pavilioanele: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL,
Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Ansambul spitalului este pozitionat pe un teren in suprafata de 22.917,00 mp conform Extras CF
85817,

b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente si/sau cili de acces posibile;
Vecinatati:
« la nord — strada Mihai Tican Rumano (Domeniu Public);
* la est — Strada Matei Basarab (Domeniu Public);
+ la vest — Dealu} Andritoiu (Domeniu Public);
» la sud - Strada Doctor Castea (Domaniu Public);
Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Matei Basarab sitvata in partea
de est.

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Praval, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitest si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul X1V, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca. casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de langa centrul urban.

Orasu} Campulung Muscel si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiu) perfect pentru o vacanta de neuitat.

Muricipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului. de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti.

Campulung Musce! este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:
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- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 ki (DN 73A);
¢) surse de poluare existente in zoni;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse si nici un impact major asupsa starii de sanatate a populatiei.

d) particularititi de relief;

Terenul amplasamentului este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare.

Terenul cuprins din incintd este in general plan in zona Spitalului existent prezentand in
partea de vest (zona de amplasare a noului spital) o pantd de 6-7 % care se accentueaz3 in vecinitatea
Dealului Andritoiu ( 10% si peste);

e) nivel de echipare tehnico-edilitard a zonei §i posibilititi de asigurare a utilititilor;

Amplasamentul lucrarilor se afla in cladirea Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL, Pavilion
Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase locatii existente in care sunt disponibile retele de utilitati
necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze medicale,
etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor existente si a
celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentu) exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energic electrica, telefonie, internet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatitor din cadrul spitalului.

f) existenfa unor eventuale refele edilitare in amplasament care ar necesita
relocare/protejare, in masura in care pot fi identificate;

Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;
Nu exista astfel de situatii.
h) condifioniiri constructive determinate de starea tehnica si de sistemul constructiv al unor
construcfii existente in amplasament, asupra ciirora se vor face lucriiri de interventii, dupi caz;
fnvestitiile in Achizitii si montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totala si de detectare semnalizare §i alarmare in cazul depasirii concentratiei maxime admise
de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de execufie si montaj a cladirilor
Pavilion Pshiatrie, oftaimologie, ORL, Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase, vor fi
studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile
previzionate nu presupun interventii Ja structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantuf va audita si expertiza instalatiile electrice si
de fluide medicale existente pentru care se propune reabilitarea si va propune o solutie tehnica
adecvata astfel inca dupa implementarea proiectului infrastructura retelelor de energie electrica sa fie
adecvata pentru desfagurarea actului medical din structurile mari consumatoare de energie electricd de
la nivelul spitalelor publice de faza I1I si suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupa caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificul
activitatii spitalicesti, precum si pregitirea documentagiei de avizare a lucrarilor de interventii.

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

Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanu] cu
zona curti constructii.

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

Nu exista monumente istorice/de arhitecturd sau situri arheologice pe amplasament sau in
zona imediat invecinata.

2.3. Descrierea succintd a obiectivului de investifii propus, din punct de vedere tehnic si
funcfional:

a a) destinatie §i func{iuni;

Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la
Spitalul Municipal Campulung vizeaza pavitioanele de la sediul central din Str. Dr. Costea nr. 8,
respectiv: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL (S. construita Ja sol: 424 mp; S. construita
desfasurata: 424 mp), Pavilion Bloc Central (S. construita la sol: 2245 mp: S. construita desfasurata:
2245 mp) si Pavilion Boli Infectioase (S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp).

b) caracteristici, parametri §i date tehnice specifice, preconizate;

Proiectu] vizeaza Achizifii i montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totald §i de detectare semnalizare §i alarmare in cazul depasirii concentratiei maxime admise
de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de executie §i montaj pentru
desfagurarea actului medical la Spitalul Municipal Campulung in cladirile: Pavilion Pshiatrie,
oftalmologie, ORL, Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Se vor adopta solutii tehnice care trebuie sa asigure functionarea la parametrii optimi a sistemelor de
detectare, semnalizare, alarmare incendii cu acoperire totala si de detectare semnalizare §i alarmare in
cazul depisirii concentratiei maxime admise de oxigen Tn atmosferd, inclusiv realizarea
schemel/proiectului de executie $i montaj.

c¢) durata minimi de functionare apreciati corespunzitor destinagiei/funcfiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizatd*) pentru aprobarea Cataloguluj privind clasificarea §i duratele normale de functionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitdri func(ionale specifice,

Pentru acest tip de investitii nu este necesara elaborarea de studii de fezabilitate, investitiile
propuse fiind justificate printr-o notd conceptuali/studiu de oportunitate/alt document justificativ dup4
caz, aprobat de catre soljcitant.

Realizarea documentatiei va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului aferent
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sanata(ii populatiei
in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacitijii de
gestionare a crizei sanitare COVID-19;

2.4. Cadrul legislativ aplicabil si impunerile ce rezultd din aplicarea acestuia :

Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 aprobat prin Decizia Comisiei Europene nr. CE
(2015) 4823 din 09.07.20135, cu modificirile §i completarile ufterioare;

Ghidul Solicitantului conditii specifice de accesare a fondurilor pentru Cresterea sigurantei pacientilor
In structuri spitalicesti publice care utilizeazd fluide medicale, cod apel POIM/935/9/1/ Cregterea
sigurantei pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeazi fluide medicale ;

Memorandumul cu tema: Aprobarea unor méasuri de sprijin decontate din fonduri europene, pentru
evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale §i a rejelelor
de energie electrica, inclusiv a sistemelor de supraveghere si comtrol a acestor instalafii si a
sistemelor de ventilafie si climatizare a aerului, precum gi a allor investijii necesare pentru cregterea
securitdfit la incendiu din structurile care utilizeazd gaze medicale pentru desfasurarea actului
medical terapeutic 5i din structurile mari consumatoare de energie electrica de la nivelul spitalelor
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publice de faza 1 5i Il 5i suport COVID din sistemul sanitar de star, aprobat in sedinta Guvernuluj din
data de 3 februarie 2021;

Ordinul ministrului san&tdtii nr. 555 din 3 aprilie 2020 privind aprobarea Planului de m3suri pentru
pregitirea spitalelor in contextul epidemiei de coronavirus COVID-19, a Listei spitalelor care asigurd
asistenta medicald pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 in faza 1 si in faza a [l-a §i a
Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testati pozitiv sau suspecti cu virusul SARS-CoV-2, cu
modificarile $i completirile ulterioare;

REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN $1 AL CONSILIULUI din
30 martie 2020 de modificare a Regulamenteior (UE) nr. 1301/2013, (UE) nr. 1303/2013 si (UE) nr.
508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite s3 mobilizeze investijii in sistemele de
sdndtate ale statelor membre si In alte sectoare ale economiilor acestora ca reactie la epidemia de
COVID-19 (Inigiativa pentru investitii ca reactie la coronavirus)

REGULAMENTUL (UE) 2020/558 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN SI AL CONSILIULUI din
23 aprilie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013 i (UE) nr. 1303/2013 in ceea ce
priveste masuri specifice de asigurare a unei flexibilitd{i excepiionale pentru utilizarea fondurilor
structurale $i de investitii europene ca reactie la epidemia de COVID-19

Comunicarea CE (2020/C 108 1/01) Orientdrile Comisiei Europene pentru utilizarea cadrului privind
achizitiile publice in situajia de urgentd legatd de criza COVID-19

Hotirarea Guvernului nr. 907 din 29 noiembrie 2016 privind etapele de elaborare §i continutul-cadru al
documentatiilor tehnico-economice aferente obiectivelor/proiectelor de investifii finantate din fonduri
publice

Presedinte de sedinti,
Dumitru — Dinut SAIN

Documentul semnat in

original se afli la dosarul
sedintel
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ANEXA 1 12 HG 9072016 ANEXA nr.3 la H.C.L. ar. 167 din 19.10.2021
NOTA CONCEPTUALA

wConsolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocirilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal Campulurg si la Spitalul de Pneumoftiziologie
Campulung”

Reabilitarea si_extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la
Spitalul de Pneumoftiziologie CAmpulung, jud. Arges

1. Informatii generale privind obiectivul de investitii propus

1.1, Denumirea obiectivului de investiii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fatd provocdrilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municiptul Campulung

1.3. Ordonator de credite (secundar/terjiar): Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung

1.4. Beneficiarul investitiei: Spitalul de Pneumoftiziologie Cmpulung

1.5. Elaboratoru! temei de proiectare Municipiul Cdmpulung prin Compartiment Investitii si

[mplementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbana

2. Necesitatea si oportunitatea obiectivului de investitii propus
2.1. Scurti prezentare privind:
a) deficiente ale situatiei actuale;

Spitalul este semnul cel mai vizibil al sistemului ingrijitor de sinatate. Principala preocupare a
tuturor angajagilor unititii sanitare este satisfacerea ceringelor pacientilor, serviciile medicale prestate
vin in intdmpinarea nevoilor lor §i sunt men-ite s le imbunataeasca starea de sinitate. Pentru aceasta
este necesard congtien-tizarea nevoilor populatiei §i sd aborddm calitatea din punct de vedere al
consuma-torului de ingrijiri de s&nitate, in functie de asteptarile pacientilor.

Spitalul de Pneumoftiziologie Cadmpulung este un spital de categoria a V-a de mon-
ospecialitate — pneumoftiziologie — are un parc de aproximativ 5 ha propice tratirii i vindec#rii
pacientilor cu afectiuni respiratorii, cu o structurd de 82 de paturi pentru spitalizare continud i 5 paturi
pentru spitalizare de zj, functioneazd in sis-tem pavilionar i este situat de 2 km de Spitalul Municipal
Campulung si la 50 km de cel mai apropiat spital de profil.

Spitalul deserveste o populatie stabild de aproximativ 116620 locuitori din zona de nord i nord
- vest a judetului, ceea ce reprezinta 17.97% din total populatie din jude}. 37334 locuitori din mediul
urban insemnénd 11.73% din total populatie me-diul urban in judef i 79286 locuitori din mediul rural
reprezentdnd 23.97% din to-tal populatie mediul rural in judet, cu o adresabilitate de aproximativ 4000
pacienti pe an.

Categoriile sociale care s-au adresat spitalului si au beneficiar de asistentd medicatd au fost
pensionari, salariafi, someri, cazuri sociale, pauperi. Pacientii care se adre-seazi in general spitalului
provin dintr-un mediu caracterizat prin :

- nivel de trai scAzut, venituri minime;

- numar mare de cazuri sociale, provenind din familii numeroase;

- deteriorarea generald a stdrii de sinitate a populatiei;

- expansiunea abuzurilor §i a dependentelor de substange psiho active;
- suprastructura cu factori de stres a societaii.

Spitalu} are urmatoarea structura organizatorica:
Sectia 1 — compusi din doui pavilioane — Pavilionul Grant §i Pavilionul Stitescu - 41 de paturi
pentru spitalizare continua din care |1 paturi formeazad compartimentul destinat bolnavilor cronici
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diagnosticati cu TBC si 3 paturi pentru spitalizare de zi;
- Pavilionul Grant cuprinde un numir de 25 de paturi distribuite in 6 saloane si cabinetul de
explorari functionale;
- Pavilionul Stitescu cuprinde 16 paturi in 3 saloane, serviciul de radiologie, serviciu de primire
urgente, camera de recoltdri cabinete medici si asistente si camera de gardi
Sectia 2 — Pavilionul Driighiceanu
- 41 paturi pentru spitalizare continua distribuite in 6 saloane din care |1 paturi formeazi
compartimentul destinat bolnavilor cronici diagnosticai cu TBC si 2 paturi pentru spitalizare de zi;
- cabinetul de endoscopie brongica, cabinetele medicilor si asistentelor §i oficii
Deasemenea spitalul mai are in componenta urmatoarele:
- Laborator clinic de analize, laborator radiologie §i laborator somnologie
- Laborator bronhologie si laborator explorari functionale
- Farmacie cu circuit Inchis §i ambulatoriu integrat
- Dispensar TBC
Spitatul are aprobat un numar de 99 posturi, cu urmatoarea structura:

Structura  [Numaru] total de  |Medici [Farmacisti |[Personal medju |Personal |TEST Muncitor
osturilor  |posturi, din care sanitar aoxiliar

Aprobate 99 13 | 39 16 14 16

Ocupate 73 10 | 30 13 9 10

Vacanie 26 3 0 9 3 5 6

Proportia personalului medical din total personal angajat este de 56.2%. Proportia personal medical cu
studii superioare din total personal medical este de 26,8%. Proportia posturi ocupate din total posturi
vacante este de 73.7%.

A. Spitalizarea continua — activitatea medicali

Denumire sectie bolnavi Om zile
aflati |internati iesiti rimasj [spitalizare
total externati din care
din rural |decedai
Total acuft 20 1428 1432 925 3 16 12706
neumologie

Sectia | 9 720 727 437 2 2 5753
Sectia 2 11 708 705 488 1 14 6953
Total cronici - 16 113 118 68 2 13 5017
pneumoftiziologie

Sectia 1 7 08 93 55 2 12 3845
Sectia 2 9 17 25 13 0 ] 1172
[Total general 36 1543 1550 993 5 29 17723

Activitatea spitalului - la nivelul anului 2015

% pacienti internati din  |% zile spitalizare din
total pacienti internati __total zile spitalizare

Acuti pneumologie Seciia | 50,42% 45,28%

Sectia 2 49,58% 54,72%
Cronici Sectia | 85,22% 76,64%
pneumoftiziologe Sectia 2 14,78% 23,36%
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Denumire bolnavi Om zile
sectie aflay  [internat; iegiti rimagi [spitalizare
total din care
externaji  |din rural  [decedati
Total acuti 1 2534 2534 1391 0 t 8058
pneumologie
Sectia | ! 1814 1815 949 0 0 4591
Sectia 2 0 720 719 442 0 3467
Total general |1 2534 2534 1391 0 1 8058

Din analiza celor doud seciii se poate observa cd Sectia 1 indiferent de tipul de spitalizare sau tipuf de
diagnostic, are adresabilitate mai mare comparativ cu Sectia 2.

Rata de utilizare a paturilor lux lu= nr. zile spitalizare
100
365 nr. mediu de paturi
zile
Total spital — nr. 177 nr. mediu de paturj = 82
zile sp 23
Sectia 1 - nr. zile 959 nr. mediu de paturi =41
sp 8
Sectia 2 —nr. Zile 812 nr. mediu de paturi =41
sp 3
Rata up total 59.21%
sp
Rata up sectia 64.13%
1
Rata up sectia 54.29%

2

Durata medie de

nr. zile de spitalizare

spitalizare

nr. bolnavi aflati+ internagi

Total spital

177 nr. bolnavi aflagi =36

23

nr. bolnavi internati = 1543
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Sectia | 959 nr. bolnavi aflati = 16

nr. bolnavi internati = 818

Sectia 2 812 nr. bolnavi aflati = 20
5
nr. bolnavi internati = 725
DMS total sp I1. %
22
DMS sectia | 11.%  DMS sectia 2 10.90
50 %
! Sp. Pneumofttiziologie
Pneumoftiziologie la nivel nagional
Cémpulung DUS
DUS
Sectii |Sectii cronici Sectii acuti|Sectii
acuti cronici
Cod Principalele grupe de diagnostic
E3061 [Boala cronicd obstructiva a céilor 8.95 |15.00 8.00 15.26
respiratorii cu CC catastrofale sau
severe
E3062 |Boala cronica obstructiva a ciilor 8.94 7.39 12.47
respiratorii fard CC catastrofale sau
severe
IE3101  [Brongita i astm varta > 49 cu CC 6.72 7.27 13.46
E3032 [|Infeciii respiratoriVinflamagiicu CC  [9.31 |50.14 6.82 36.33
severe sau moderate
E3033 |Infecyii respiratorii/inflamatii fard CC [7.11  49.60 6.32 41.92
E3102 |Bronsita §i astm vérsta > 49 sau cu CC (7.27 5.25 11.38
E3[51 |Boala interstifialz pulmonaracu CC  (8.88 {10.50 6.81 12.57
catastrofale
E3050 [Edem pulmonar si insuficientd 6.24 6.23 31.80
respiratorie
E3152 |Boala interstiitiala pulmonaracu CC [9.20 |15.00 5.76 12.46
severe
E3103  |Bronsita si astm varsta < 50 fard CC  16.00 4.80 10.40
E2020 |Diagnostic asupra sistemului respirator|7.83 8.37 14,92
cu ventitaltie neinvaziva
E3031 [|Infectii respiratorii/inflamatii cu CC  |10.00 (17.75 7.83 35.78
catastrofale
E3142 |Reversat pleural cu CC severe 9.00 8.25 13.29
E3153 |Boala interstitiald pulmonara fard CC |8.25 5.29 12.10
catastrofale sau severe

Din analiza datelor rezulta urmatoarele:
- rata de utilizare a paturilor este relativ mici;
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- durata medie de spitalizare este mare pentru Sectia 2 comparativ cu Seclia 1, avind in vedere
numarul mai mic de pacineti;

- comparativ cu datele la nivel national sunt grupe (ex E3062, E3101, E3102) care au o proportie de
aproximativ 50% pacineti cronici din cei acuti, iar spitalul nostru acesta proportie nu existi, pacinetii
cronici lipsind pentru aceste grupe;

Situatia dotarilor

Se identifica urmitoarele aparate medicale necesare la stabilirea unui diagnostic:

- Bronhoscop - sectia 2

- Aparat radiologic cu doua posturi, unul de grafie si unul de scopie — seciia 1

- Doud aparate de explorari functionale respiratorii (spirometre) — 1 sectia 1 si 1 sectia 2

- Doua aparate EKG — | sectia 1; 1 sectia 2

- Aparatura de laborator (analizator automat biochimie, analizator automat hematologie, analizator
automat urini, centrifugd, balanta analitici, doud hote cu flux laminar vertical, microscoape,
sterilizator, aparat pentru obtinerea de apa distilatd, microscoape optice)

- Pulsoximetre — 2 sectia 1 ; | sectia 2

- Concentratoare de oxygen 2 sectia I; | secyia 2

- Poligraf si auto CPAP- Isntalatie de marunjire §i neutralizare deseuri rezultate din activitatea
medicali ~ sectia |

Situagia financiard

Resursele financiare necesare desfasuririi activitdtii spitalului provin din urmatoarele surse :
Servicii medicale decontate de Casd de Asigurari de Sinitate a judejului Arges in baza:
- Contractului de frunizare de servicii medicale se spitalizare continua;

- Contractului de frunizare de servicii medicale se spitalizare de zi;

- Contractului de frunizare de servicii medicale in Ambulatoriul Integrat al spitalului;

- Servicii medicale contractate cu alte unititi medicale;

- Sume decontate de la Bugetul de Stat pentru programe nationale de sanitate PN 1,2.3;
- Venituri proprii — prestarea unor servicii medicale contra cost;

- Sume decontate de 1a Bugetu) local

- Sponsoriziri

Analiza de situatie

La nivelul spitalului sunt multiple probleme care au o arie larga de acoperiere ele facand parte din toate
componentele, si anume de structurd, de personal, de utilizare, financiare astfel:

- personalul auxiliar necesar asigurarii §i intreginerii conditiilor optime de desfagurare a activitsii este
insuficient;

- personal medical insuficient fapt care duce la suprasolicitare;

- din cauza ampasarii (la aprox. 500 m mai departe de biroul internan, aparat radiologic, bucitarie, etc)
sectia 2 esti mai pujin utilizata;

- sistemul pavilionar este greoi si presupune cheltuieli mari de functionare §i intrejinere;

- venituri din prestari servicii sunt mici

in ceea ce priveste analiza SWOT, situajia spitalului se prezinta astfel:

Mediu intern

puncte tari

- amplasat intr-o zona impaduritd (5 ha teren Tmpadurit) este singurul spital de specialitate care
deserveste mediul urban si populaia din 7 comune limitrofe pe o razi de 50 km;

- aparatura din dotare este difersificata si acoperd nevoiele de investitii ale pacientilor pentru
diagnosicare;

- personal medical cu competente de specialitate;
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- singurul spital de pneumoftiziologie din jude{ unde ambluatoriul integrat funcfioneazi cu tura
competa (7h/zi);
puncte slabe
- personalut auxiliar insuficient
- folosirea aparaturii IT este greoaie, personalul nefiind instruit;
- sistem pavilionar care presupune cheltuieli mari iar asigurarea circuitelor este TngreunatX;

Mediu extern

oportunitati

- cadrul legislativ pentru medicina muncii care obliga anumite categorii de salariafi la investigatii de
specialitate pneumnologie;

- posibilitatea reorganizarij la nevoie ducdnd la schimbarea incadrarii din spital monospecialitate in
centru judetean;

amenin{ari

- aparifia cabinetelor §i centrelor medjcale private care pot asigura servicii medicale de specialitate
penoumologie;

- populatia in scidere a orasului — migratia tineretului;

- blocarea posturilor vacante confrom legislatiei actuale care duce la suprasolicitarea personalului
medical

- preluarea unor pacienti cu patologie preumofiiziologica in sectia de medicini internd din spitalul
muncipal.

Identificarea problemelor critice

- necesitatea creserii calitayii serviciilor medicale oferite §i a satisfaciiei pacientilor;

- acest lucru nu se poate realiza fard a cregte numarul de profesionisti care lucreaza in spital — personal
medical, auxiliar sanitar §i administrativ

- diversificarea serviciilor medicale oferite atat in spital cét si In ambulatoriul integrat prin inftintarea
unor serviciicomplementare;

- completarea dotarii cu aparatura, dar si cu echipamente pentru intretinere $i mentinerea curareniei §i
dezinfectiei;

- mentinerea acreditarii spitalului, care este o problemd destul de dificil3, atat din punct de vedere al
organiz&rii activitdiii, al ciruitelor functionale cat i al finantarii acestor activitayi.

Analiza mediului intern — Descrierea spitalului

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung este sitvat in centrul tarii, in nordul judetului Arges
este un spital de monospecialitate, de categoria V, cu 82 de paturi pentru spitalizare continud gi 5 paturi
pentru spitalizare de zi. Este un spital de tip pavilionar, avind cinci corpuri de cladiri impartite in 3
localititi astfel:
- Pavilionul Stitescu — sectia cronici TBC, laborator radiologie, cabinet medici, cabinet asistente, sala
tratament oficiu;
- Pavilion Grant - sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet stomatologie,
oficiu;
- Pavilion Driighiceanu — sectia I, cabinet medici, cabinet asistente, sald tratament, oficiu;
- Pavilion laborator §i farmacie;
- Toate acestea fiind deservite de structuri functionale Anexe - bucé#tirie, spaldtorie, lenjerie, alelier
reparatii, magazin alimente.
Structura spitalului
Structura de Pneumoftiziologie Campulung este un spital de monospecialitate de interes judetean cu
urmatoarea structura:
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Structura existentd In functiune la 23.06.2011 aprobati prin Dispozitia 2011

SECTIA Nr. paturi
Preumoftiziologie 1 din care 41
compartiment acuti pneumonologie spitalizare continui 30
compartiment cronici TBC spitalizare continui 11
compartimenta cu spitalizare de zi 3
Pneumoftiziologie 11 din care 41
compartimenta cu acuti pneumologie spitalizare continua 30

compartiment cronici TBC spitalizare continu

11

compartimenta acusi cu spitalizare de zi 2
Laborator analize medicale cu compartiment de hematologie, biochimie si
microbiologie

Farmacie cu circuit inchis

Dispensar TBC

Ambulatoriu integrat cabinet de specialitate pneumologie

Resurse umane

Spitalul de Pneumofiiziologie Campulung functioneazi cu numir de 75 de salariati dintr-un
numar total de 98 de posturi aprobat in statul de functii.

Analizand structura de personal care va fi prezentatd mai jos raportat la numarul de paturi,
rezultd c3 ponderea medicilor in total personal este una foarte bund. Alituri de medici, spitalul are
incadrate §i trei asistente medicale cu medii superior - doud in cadrul sectiei 1 gi una in cadrul sectiei 2

Structura de personal

Nr.crt. | Categoria de personal Normate | Aprobate Ocupate Vacante
1 Medici din care 14 11,5 9 2,5
- medici rezidenti i
2 Farmacisti 1 ] 1 0
3 Alt personal sanitar superior 1 ) 1 0
4 Personal sanitar mediu, inclusiv 52 38 30 8
asistenti cu studii superioare
5 Personal sanitar auxiliar 22 16 i3 3
- infirmierd 8 7 7 0
- Ingrijitoare curifenie 14 9 6 3
6 Personal TESA 14 14 11 3
7 Muncitori 17 16,5 11 5.5
Total - conform statului de functii 121 08 75 23

Situatia dotirilor

Dotarea actuali a spitalului este suficientd pentru diagnosticare, insa conducerea spitalului pleaci de la
premisa ¢4 imbunititirea dotArii cu aparatura medicald va conduce la o mai bund diagnosticare a
pacientilor in conditii de eficientd maximi intru-cat notle aparate de diagnosticare in specialitate sunt
de actualitate, costurile de operare gi exploatare fiind mai reduse, in principal datoritd consumurilor
specifice mai mici
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In prezent, in cadrul spitalului exista

Nr. crt Denumirea aparat Numar buciti
I Aparat radiologie Mercury 332 villa 1
2 Concentrator oxigen (in proprietate ) 6
3 Concentrator oxigen (inchiriate) 16
4 Developeaza automat filme radiologie 1
['s Spirometru cu EKG 2
6 Aparat EKG 2
7 Pulsoximetru 6
8 Injectomat 1
9 Aspirator pleural 2
10 Bronhoscop pentax 1
11 Tensjometru cu stetoscop 10
12 Nebulizator 3
13 Centrifuga laborator 1
14 Analizator automat hematologie mindrey 1
15 Analizator automat hematologie biosystem 1
16 Analizator automat biochimie metrolab |
17 Analizator Automat biochimie A 15 |
18 microscop laborator cety ]
19 Balanta analitica 1
20 Cititor strip urini 1
21 Hotd biologica cu flux laminar vertical 1
22 Etuva termostat 1
23 Sterilizator laborator cu imprimant3 ]
24 Aparat distilat apd 1
25 Polisomnograf cu auto cpap 1
26 Bicicletd medical test efort 1

Caracteristicile relevante ale populatiei deservite

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung asigurd servicii medicale pentru o populafie de
150.000 de locuitori din Municipiul Camputung si zonele limitrofe.

La ora actuald Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung asigura servicii preventive si curative pentru
intreaga patologie a aparatului respirator, afectiuni acute si cronice de pneumologie cdt §i afectiuni
cronice - TBC pulmonar.

Migratia populatiei tinere si slab dezvoltare economicd din zona noastrd a dus la existentd
populatiei imbdtrénite intr-o proportie mare cat §i la un numar mare de persoane defavorizate, asistente
social, someri, pauperi. Din lipsa unor venituri sigure datorita lipsei locurilor de muncd, o mare parte
din populatia judetului, in special cei tineri §i cu fortd de muncd, au plecat in alte {iri din vestul
Europei.

Populatia imbdtranita si cu multiple afectiuni necesitd tratamente complexe, de lungi duratd
care induc un numir mare de zile de spitalizare. Acest lucru se evidentiazd in cregterea costurilor
pentru medicamente $i hrana comparativ cu sumele decontate per diagnostic/ pe caz rezolvat de citre
Casa de Asigurari de Sé@nitate Arges.

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru
desfagurarea actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung — sunt vizate
pavitioanele:

- Pavilion Vila Grant — sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatorin integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, constructie amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;
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- Pavilionul Stitescu — sectia cronici TBC, laborator radiologie, cabinet medici, cabinet asistente,
sald tratament oficiu; Sc = 238,00rop, Sd = 476,00 mp

- Pavilion Drighiceanu — sectia I, cabinet medici, cabinet asistente, salid tratament, oficiu; Sc
=357,00 mp, Sd = 1428,00 mp

Cele doua constructii - Pavilionul Stiitescu si Pavilion Driighiceanu sunt amplasate pe un teren cu
suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conform Extras CF/Nr cadastral 85926;

b) efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitii;

Prin realizarea obiectivului de investitie Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung poate
oferi servicii medicale de Tnaltd calitate si poate asigura imbunatitirea continua a calitafii actului
medical, cu diversificarea serviciilor oferite populatiei, orientatd n permanenti spre satisfacerea
nevoilor actuale §i agteptarile viitoare ale pacientilor si familiilor acestora.

Avéand in vedere faptul ci limitarea raspandirii virusului, precum si a efectelor extrem de
grave ale acestuia asupra populatiei Romaniei, implicd dotarea cu echipamente medicale a spitalelor, in
contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face faji provocarilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, starea de uzura fizica $i morald §i suprasolicitarea determinata de numarul
mare de pacienti a retelelor de energie electricd creeazi un risc major pentru viata si sinitatea
pacientilor internati in spitale, astfel, in sprijinul unei abordiri coerente a crizei de sinitate public
rezultatd, pentru a Tmpiedica blocarea infrastructurii medicale disponibile si, implicit, afectarea
dreptului la sindtate pentru pacientii ce necesitd internare, se impune evaluarea, extinderea, reabilitarea
sau modernizarea infrastructurii instalafiilor electrice, precum si instalarea de sisteme de detectare,
semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, in vederea obtinerii urméatorului rezultat:- Rispuns
in timp util §i eficient al sistemului medical public la criza COVID - 19;

¢) impactu) negativ previzionat in cazul nerealizirii obiectivului de investigii.

Nerealizarea obiectivulut de investitie conduce {a raspunderea cu intarziere si fara eficienta
maxima a sisternului medical public din cadrul Spitaluiui de Pneumoftiziologie Campulung la criza
COVID - 19;

2.2. Prezentarea, dupl caz, a obiectivelor de investifii cu aceleasi funcfiuni san functiuni
similare cu obiectivul de investitii propus, existente in zoni, in vederea justificirii necesitatii
realizérii obiectivului de investitii propus. Nu este cazul.

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 investitii propus

Planul de Masuri din 26 martie 2021 pentru organizarea spitalelor si a unitdtilor de dializ2
in contextul pandemiei de COVID-19, aprobat prin Ordinul nr, 434 din 26 martie 2021, prin care se
prevede ca in toate sectiile cu paturi care asigura asistenta medicald a pacientilor, cazuri confirmate sau
suspecte de COVID-19, altele decat sectiile §i compartimentele ATI, pot functiona paturi destinate
terapiei acute (paturi DTA) in conformitate cu urmitoarele criterii minime:

1. Dotarea minim3 obligatorie a unui pat DTA consti in:

a) sursd de oxigen fixd cu cuplare rapida, conforma cu normativele tehnice in vigoare, deservita
de un rezervor ceniral, care si furnizeze pentru toate posturile de lucru o presiune suficientd pentru a
permite una din urmatoarele: administrarea de oxigen medical cu debit redus pe narine sau masci (cu
sau f4rd reinhalare), administrarea de oxigen medical cu debit inalt (peste 15 1/min) prin dispozitive
dedicate sau utilizarea de dispozitive de suport cu presiune pozitiva si aparate de ventilajie mecanici
noninvaziva, dupé caz.

Paturile DTA cu debit redus de oxigen pot fi deservite in spitalele de nivel 111 (Spitalul de
Preumoftiziologie Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul III de competenta) si cu ajutorul
unor surse de oxigen portabile ce intrunesc conditiile de siguran{d aprobate prin normele
1SO:13485/2016, ale Directivei 93/42/CEE - In vigoare, iar pentru buteliile de oxigen, ale prescriptiei
tehnice PTC4-2010 ISCIR privind recipientele metalice sub presiune;

b) aparatura pentru monitorizarea pacientului, previzutd Ja subpct. 2.
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2. Monitorizarea pacientilor internati in paturile DTA cuprinde in mod obligatoriu:

a) misurarea frecventiei cardiace sau pulsului periferic; masurarea saturatiei in oxigen; tensiune
arteriald masuratd noninvaziv la intervalele recomandate; temperatura periferica masurat la intervalele
recomandate.

Aceste masuritori se pot face fie cu un monitor noninvaziv de functii vitale (care integreazi toti
parametrii), fie cu dispozitive separate, pentru fiecare parametru.

Monitorizarea continui este obligatorie la pacientii cu necesar de oxigen in crestere, cu debit inalt
$i cei cu suport presional pozitiv, respectiv ventilajie noninvazivy;

b) monitorizarea frecventei si travaliului respirator se realizeazi prin masurare §i observatie
clinicd.

3. Paturile DTA din spitalele care asigurd asistenta medicald pentru pacienti cazuri
confirmate sau suspecte de COVID-19 sunt deservite de citre personalul medical al sectiei cu
paturi in care sunt organizate §i vor funcfiona in regim de spitalizare continui.

4. In raport cu capacitiifile de investigare §i ingrijire, paturile DTA agigura:

a) oxigenoterapie cu debit redus (fow-flow) in spitalele de nivel 1, I si II] (Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul 11l de competenta);

b) oxigenoterapie cu debit Tnalt (high-flow) in spitalele de nivel I si II;

2.4. Existenfa, dupid caz, a unor acorduri internationale ale statului care obligd partea
roméind la realizarea obiectivului de investitii

2.4.1. Memorandumul cu tema: Aprobarea unor masuri de sprijin decontate din fonduri
europene, pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale
si a retelelor de energie electric3, inclusiv a sistemelor de supraveghere si control a acestor instalatii i
a sistemelor de ventilatie §i climatizare a aerului, precum gi a altor investitii necesare pentru cregterea
securititii la incendiu din structurile care utilizeaz3 gaze medicale pentru desfisurarea actului medical
terapeutic $i din structurile marj consumatoare de energie electrica de la nivelul spitalelor publice de
faza 1 si 11 §i suport COVID din sistemul sanitar de stat, aprobat in sedinta Guvemului din data de 3
februarie 2021;

2.4.2. REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN SI AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/20(3, (UE) nr.
130372013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite mésuri specifice menite s3 mobilizeze
investitii in sistemele de sindtate ale statelor membre i in alte sectoare ale economiilor acestora ca
reactie la epidemia de COVID-19 (Initiativa pentru investitii ca reactie la coronavirus);

2.5. Obiective generale, preconizate a fi atinse prin realizarea investitiei
Obiectivul general al proiectului/Scopul proiectului

Modernizarea si extinderea infrastructurii retelelor de alimentare cu energie electrica din
cadru) Spitalul de Pneumofiiziologie Campulung pentru raspuns in timp util i eficient al sistemului
medical public la criza COVID - 19
Obiectivele specifice ale proiectului
1. Evalvarea, extinderea, reabilitarea si modemizarea retelelor de energie electrica, inclusiv a
sistemelor de supraveghere si control a acestor instalatii pentru desfasurarea actului medical la nivelul
Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung;

2. Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocarilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, datorita starii de uzurd fizicA §i morald §i suprasolicitarii determinatz de
numarul mare de pacienfi a retelelor de energie electric3, infrastructura care actualmente creeazi un
risc major pentru viata §i sdnétatea pacientilor internati in spital.

3. Asigurarea unei capacitati adecvate de ingrijire si tratament a cazurilor de infectie cu virusul SARS-
CoV-2/ si de gestionare a crizei sanitare;

4. Imbunatatirea infrastructurii existente a retelei de alimentare cu energie electrica si cresterea
securitatii la incendii in structurile mari consumatoare de energie electrica la nivelul Spitalului de
Pneumoftiziologie Campulung, in contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face fata
provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19;
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3. Estimarea suportabilitatii investifiei publice

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

- costurile unor investitii similare realizate;
Estimarea cheltuielilor pentru execugia obiectivului de investitii: 2.683.093,00 lei
Valoare totala (fara TVA) = 2.254.700,00. lei, din care C+M = 2.049.729,00 lei

3.2. Estimarea chelwielilor pentru proiectarea, pe faze, a documentatiei tehnico-economice
aferente obiectivului de investiie, precum §i pentru elaborarea altor studii de specialitate in functie de
specificul obiectivului de investitii, inclusiv cheltuielile necesare pentru obfinerea avizelor,
autorizatiilor si acordurilor previzute de lege
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Total = 2,683 mii lei din care C+M
31 Estimarea cheltuielilor pentru executie | = 2,049 mii lei; 545.067 Euro
o (in mii lei inclusiv TVA/EURO) (calculat la un curs BNR | euro =
4,9225 din 13 aprilie 2021)
Estimarea cheltuielilor pentru
proiectarea pe faze a documentatiilor
tehnico-economice aferente
obiectivului de investitie precum si 150,00 mii lei, din care:
33 pentru elaborarea altor studii de Studii de teren (geo+Topo) + DALI
- specialitate in functie de specificul +ET= 50,00 mii lei; PTh +
obiectivului de investitie, inclusiv DDE: = 100,00 mii lei;
cheltuielile pentru obtinerea avizelor,
autorizatiilor si acordurilor prevazute
de lege (in mii Jei cu TVA)
Asistenta tehnica de proiectare 15,80 mii lei
Verificare proeict 6,50 mii lei
Dirigentie de santier 17,50 mi) lei
Surse identificate pentru finantare Buget Local; POIM Axa Prioritars 9
cheltuielilor estimate (in cazul Protejarea s#natdtii populatiei in
33 finantarii nerambursabile se va contextul pandemiei cauzate de
. mentiona programul operational /axa | COVID-19 Obiectivul Specific 9.1
corespunzatoare, identificata) Cresterea capacitiifii de gestionare a
crizei sanitare COVID-19

3.3. Surse identificate pentru finanfarea cheltuiclilor estimate (in cazul finantirii
nerambursabile se va menfiona programul operational/axa corespunzitoare, identificati)
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sinatiii
populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19 Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacitagii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19, Cod apel: POIM/935/9/1/Cresterea sigurantei pacientilor in
structuri spitalicesti publice care utilizeazi fluide medicale;
Bugetul local; Bugetul de stat; Alte surse de finantare legal constituite;

4. Informatii privind regimul juridic, economic §i tehnic al terenulu} si/sau al constructiei
existente
Regim juridic

Pavilion Vila Grant - sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, este o constructie amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;
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Cele doua constructii - Pavilionul Stitescu si Pavilion Draghiceanu sunt amplasate pe un
teren cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conform Extras CF/Nr cadastral 85926;

Terenul este situat in intravitanul Municipiului Campulung, este domeniu public si se afla in
administrarea Consitiului Local al Munjcipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung.

Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG
Municipiu Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimul economic
Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;
Zona de impozitare: B
Activitati permise: necesare pentru sanatate;
Regim Tehnic
Suprafata terenului:
1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stitescu si Pavilion
Dréghiceanu;
Accesul auto si pietonal se realizeaza astfel:

-Pentru Pavilion Vila Grant accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Statescu accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Draghiceanu accesul se face din str. Revolutiei;
Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;

S. Particularititi ale amplasamentului/amplasamentelor propus(e) pentru realizarea
obiectivului de investifii:

a) descrierea succinti a amplasamentuluei/amplasameantelor propus(e) (localizare, suprafata
terenului, dimensiuni in plan);

Spitalul de Pneumofiiziologie Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiuluj
Campulung si isi desfasoara actjvitatea in urmatoarele locatii:

1. Sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38 Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu;
2. Dispensarul TBC - Str. Poienaru Bordea nr. 12, et. 1;
3. Laborator analize medicale si farmacie cu circuit inchis — Str. Revolutiei nr. 1;

In cadrul proiectului - Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea
actului medical {a Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv, Pavilioanele: Grant, Statescu si Draghiceanu;

Ansambul spitalului este pozitionat astfel:

1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;

2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita). conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stitescu si Pavilion
Drighiceanu;

b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente gi/sau cii de acces posibile;
Vecinatifi:
* la nord — Cimititul Schei;
* la est — Strada Revolutiei (Domeniu Public);
+ lavest-DJ732C;
¢ la sud - Strada Lascar Catargiu si Strada Negru Voda (Domaniu Public);
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Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Lascar Catargiu situata in
partea de vest.

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul XIV, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de langa centrul urban.

Orasul Campulung Muscel si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti.

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:

- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A);
c) surse de poluare existente in zoni;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.

d) particularititi de relief;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 5090,00 mp, pe care este amplasat Pavilionul Vila
Grant, este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau degradare;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti
constructii; 79965 mp - faneata impadurita), pe care sunt amplasate cefe doua constructii - Pavilionui
Stitescu si Pavilion Draghiceanu, este stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare cu usoara inclinare in zona impadurita;

e) nivel de echipare tehnico-edilitarii a zonei §i posibilitafi de asigurare a utilitAtilor;

Amplasamentul lucrarilor se afla in ¢ladirile de la sediut central — Str. Lascar Catargiu nr. 38,
respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, locatii existente in care sunt disponibile retele
de utilitati necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze
medicale, etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor
existente si a celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, internet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

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

Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona st pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuije sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorit de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.
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g) posibile obligatii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

b) conditionari constructive determinate de starea tehuicd §i de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra cirora se vor face lucriri de interveatii, dupi caz;

Investitiile de modernizare si de echipare cu instalatii electrice a cladirilor de la sediul
central — Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, vor fi
studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile
previzionate nu presupun interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice
existente pentru care se propune reabilitarea si va propune o solutie tehnica adecvata astfel inca dupa
implementarea proiectului infrastructura retelelor de energie electrica sa fie adecvata pentru
desfésurarea actului medical din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul
spitalelor publice de faza IIT si suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente §i, dupd caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificul
activitatii spitalicesti, precum si pregatirea documentatiei de avizare a lucririlor de interventii.

i) reglementri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate
- plan urbanistic general/plan urbanistic zona) si regulamentul local de urbanism aferent;

Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona curti constructii.

j) existenfa de monumente istorice/de arhitectur sau situri arheologice pe amplasament sau
in zona imediat invecipatii; existenfa conditionirilor specifice in cazul existenfei unor zone
protejate.

Amplasamentul se afla in Situl urban ,,Orasul istoric CAmpulung™ AG-1I-s-A-135435; Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung isi desfasoara activitatea in cladirile monument istoric cu
identificare LMI:

Pavilion Grant: AG-[1-m-B-13520 Vila Grant

Pavilion Statescu: AG-I1-m-B-13521 Vila Statescu

Pavilion Draghiceanu: AG-I1I-m-B-13583 Ansamblul vilei Draghiceanu:
AG-1I-m-B- 13583.01 Vila Draghiceanu;

AG-II-m-B-13583.02 Parc;

6. Descrierea succintd a obiectivului de imvestifii propus, din punct de vedere tehnic si
funcgional:

a) destinatie i funcgiuni;

Functiunea obiectivilui de investitie vizat este unitate sanitare iar prion Reabilitarea si
extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung care vizeaza pavilioanele de la sedivl central din Str. Lascar
Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, functiunea se pastreaza.

b) caracteristici, parametri st date tehnice specifice, preconizate;

Proiectul vizeaza reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea actului
medical |a Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung in cladirile: Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu.

Se vor adopta solutii tehnice in vederea reabilitarii instalatiilor electrice, care trebuie sa asigure:
-alimentarea cu energie electrica (se va analiza din punctul de vedere al suplimentarii de putere datorita
atat suprasolicitarilor si a subdimensionarii cat si a extinderilor ce urmeaza a fi propuse, se va realiza
un nou bilant energetic;

- alimentarea aparatelor electromedicale si a utilajelor;

- alimentarea instalatiilor de forta

- alimentarea utilajelor auxiliare (pompe, ascensoare efc.),

Proiectul trebuie sa trateze urmatoarele :

1. Alimentarea cu energie electrica — in conformitate cu recomandarile din Expertiza
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2. Instalatii electrice in pavilioane.
3. Instalatii electrice de forta
4. Retele electrice exterioare

¢) durata minimi de functionare apreciati corespunzitor destinatiei/functiunilor propuse;

in conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizatd*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea si duratele normale de functionare a
mijloacelor fixe,

d) nevoi/solicitiri funcfionale specifice.

La realizarea documentatiilor tehnico-economice pentru reabilitarea si modernizarea si
extinderea infrastructurii electrice trebuie avute in vedere urmatoarele aspecte:
1. Realizarea Temei de proiectare in conformitate cu Anexa 2 la HG 907/2016;
2. Realizarea unei expertize tehnice a instalatiilor electrice in vederea stabilirii solutiei tehnice de
interventie; Expertizarea tehnica a instalatiilor este o activitate complexa care cuprinde, dupa caz,
cercetari, studii, relevee, analize si evaluari necesare pentru cunoasterea starii tehnice a instalatiilor
existente sau a modului in care un proiect respecta cerintele legale, in vederea fundamentarii masurilor
de interventie,

Expertiza Tehnica privind reabilitarea instalatiilor electrice existente de curenti tari, in
vederea respectarii rormativelor actuale privind:
-siguranta in exploatare (17-2011; PE102-1986);
-siguranta la foc (P118 si 17-2011);
-durata de viata a materialelor si echipamentelor (GE032, anexa 2, poz. 15.1; 15.2)
Expertiza se va realiza pentru instalatii electrice de curenti tari aferente Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu
Expertiza va prezenta recomandarile privind solutiile tehnice de reabilitare si proprunerile de
esalonare a executiei, in functie de:
-nivelul de importanta al categoriei de activitate (ATI, Primir Urgenta, Sali Operatie, etc.);
-de starea actuala a instalatiilor si echipamentelor existente;
-de executia lucrarilor astfel incat toate compartimentele si receptoarele sa nu fie afecatate de lucrarile
de deconectare pe perioada executiei;
In cadrul expertizei tehnice a instalatiilor electrice se analiza:
A. Situatia existenta privind: alimentarea cu energie electrica din sistem; alimentarea de rezerva
prin surse proprii (daca exista): distributia interioara principala cu energie electrica pe corpuri de
cladire; circuite electrice racordate la receptoare aferenta corpurilor de cladire;
B. Coastatari privind evaluarea tehnica a situatiei existente:
-modul de respectarea al normelor si normativelor in vigoare;
-constatari specifice si punctuale, din punct de vedere tehnic;
-constatari privind durata de viata a echipamentelor, aparatajului si materialelor utilizate in instalatiile
existente;
-masuratori privind protectia impotriva socuritor electrice si trasnetului;
-masuratori privind calitatea energiei electrice;
C. Concordanta cu cerintele actuale de calitate, in conformitate cu prevederile din Legea 10/1995
actualizata, privind instalatiile electrice:
-rezistenta mecanica la stabilitate;
-securitatea la incendiu;
-siguranta in exploatare;
-economia de energie electrica;
3. Realizarea D.A.L.I in conformitate cu Anexa 5 la HG 907/2016;
4. Realizarea documentatiei pentru obtinerea certificatului de urbansim;
5. Realizarea tuturor documentatiilor tehnice pentru obtinerea avizelor, acordurilor si autorizatiilor
impuse prin certificatul de urbanism;
Nota: Realizarea documentatiei D.A.L.I care va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului
aferent Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea séntatii
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populatiet In contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacititii
de gestionare a crizej sanjtare COVID-19;

7. Justificarea necesititii elaboririi, dupi caz, a:

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

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

[n conformitate cu prevederile Legii nr. 10/1995, privind calitatea in constructii art. 23 si
H.G. nr. 925/1995, privind Regulamentul de verificare si expertizare tehnica de calitate, a proiectelor si
a executiei lucrdrilor si a constructiilor ,,Interventiile la constructiile existente se refera la lucriri de
reconstruire, consolidare, extindere, desfiintare partiala, precum i la lucrdri de reparatii, care se fac
numai pe baza unui proiect avizat de proiectantul initial at cladirii, sau ca urmare a unei expertize
tehnice, intocmitd de un expert tehnic atestat, §i se consemneazi in cartea tehnici a constructiei”.

Avand in vedere prevederile din actele normative maj sus mentionate se impune realizarea
unei evaluari/expertizari tehnice care sa aiba ca obiectiv, cercetarea in teren a a instalatiilor electrice
existente care fac obiectul investitiei si a lucrdrilor de interventie ce urmeaza a fi realizate in scopul
evaluarii deficienielor infrastructurii electrice existente prin expertize tehnice §i, dupd caz, studii,
analize de specialitate in raport cu specificul actiunii finantabile, precum §i pregitirea documentatici de
avizare a lucrdrilor de interventii / proiectare de specialitate.

- unui studiu de fundamentare a valorii resursei culturale referitoare la restricfiile §i
permisivititile asociate cu obiectivul de investifii, in cazul interventiilor pe monumente istorice
sau in zone protejate.

Amplasamentul obiectivului de investitie este monument istoric si se afla in zona protejata,
motiv pentru care se va respecta legislatia in vigoare privind monumentele istorice.

Presedinte de sedinta,
Dumitru — Dinut SAIN

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel
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Anexa nr. 2 la HG nr. 907/2016 ANEXA pr.4la H.C.L. or. 167 din 19.10.2021

TEMA DE PROIECTARE

1. Informatii generale

1.1. Denumirea obiectivului de investitii: ,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fatd provocdrilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si [a Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3. Ordonator de credite (secundar/terjiar): Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung

1.4. Beneficiarul investitiei: Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung

1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Campulung prin Compartiment Investitii si

Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urban

2. Date de identificare a obiectivului de investifti
2.1, Informatgii privind regimul juridic, economic §i tehnic al terenului gi/sau al constructiei
existente, documentagie cadastrali

Regim juridic

Pavilion Vila Grant — sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp. Sd = 872,00 mp, este o constructie amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;

Cele doua constructii - Pavilionul Statescu st Pavilion Drighiceanu sunt amplasate pe un
teren cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conform Extras CF/Nr cadastral 85926;

Terenul este situat in intravilanul Municipiului Campulung, este domeniu public si se afla in
administrarea Consilinlui Local al Municipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung.

Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG
Municipiu Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimul economic
Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii:
Zona de impozitare: B
Activitati permise: necesare pentru sanatate;
Regim Tehnic
Suprafata terenului:
1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CEF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stdtescu si Pavition
Draghiceanu;
Accesu) auto si pietonal se realizeaza astfel:
-Pentru Pavilion Vila Grant accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Statescu accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Draghiceanu accesul se face din str. Revolutiei;
Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;
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2.2. Particularititi ale amplasamentului/amplasamentelor propus/propuse pentru realizarea
obiectivului de investitii, dup caz:

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

Spitalul de Preumoftiziologie Campulung este subordonat Consilinlui Local al Municipiului
Campulung si isi desfasoara activitatea in urmatoarele locatii:

[. Sediul central - Str. Lascar Catargiu nr. 38 Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu;
2. Dispensarul TBC — Str. Poienaru Bordea nr. 12, et. 1;
3. Laborator analize medicale si farmacie cu circuit inchis — Str. Revolutiei nr. 1;

In cadrul proiectului - Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfdsurarea
actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv, Pavilioanele: Grant, Statescu si Draghiceanu;
Ansambul spitalului este pozitionat astfel:

1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant:
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stdtescu si Pavilion
Dréghiceanu;

b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente gi/sau ciii de acces posibile;

Vecindtiti:
¢ la nord — Cimititul Schei;

» la est — Strada Revolutiei (Domeniu Public);
= la vest - DJ732C;
+ la sud — Strada Lascar Catargiu si Strada Negru Voda (Domaniu Public);
Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Lascar Catargiu situata in
partea de vest.

Un sistemn intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul X1V, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de langa centrul urban,

Orasul Campulung Muscel si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de ¢ parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti.

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:

- Pitesti; 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A);
c) surse de poluare existente in zoni;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice medjului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.

d) particularititi de relief;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 5090,00 mp, pe care este amplasat Pavilionu] Vila

Grant, este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau degradare:
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Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 96265,00 mp {(din care: 16300 mp - curti
constructii; 79965 mp - faneata impadurita), pe care sunt amplasate cele doua constructii - Pavitionut
Stitescu si Pavilion Draghiceanu, este stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare cu usoara inclinare in zona impadurita;

e) nivel de echipare tehnico-edilitara a zonei §i posibilititi de asigurare a utilitdtilor;

Amplasamentul lucrarilor se afla in cladirile de la sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38,
respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, locatii existente in care sunt disponibile retele
de utilitati necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze
medicale, etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor
existente si a celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, internet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

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

Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligafii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

h) conditiondiri constructive determinate de starea tehnic# §i de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra cirora se vor face lucriiri de interventii, dupi caz;

Investitiile de modemizare si de echipare cu instalatii electrice a cladirilor de la sediul
central — Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, vor fi
studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarije
previzionate nu presupun interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice
existente pentru care se propune reabilitarea si va propune o solutie tehnica adecvata astfel inca dupa
implementarea proiectului infrastructura retelelor de energie electrica sa fie adecvata pentru
desfasurarea actului medical din structurile mari consumatoare de energie electricd de fa nivelul
spitalelor publice de faza Ill §i suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupa caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificul
activitatii spitalicesti, precum gi pregétirea documentatiei de avizare a lucrérilor de interventii.

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

Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL ar. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona curti constructii.

j) existenta de monumente istorice/de arhitecturi sau situri arheologice pe amplasament sau
in zona imediat imvecinatd; existenfa conditiondrilor specifice in cazul existenfei unor zonc
protejate.

Amplasamentul se afla in Situ) urban ,,Orasul istoric Campulung” AG-1I-s-A-13545; Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung isi desfasoara activitatea in cladirile monument istoric cu
identificare LMI.

Pavilion Grant: AG-1I-m-B-13520 Vila Grant
Pavilion Statescu: AG-1I-m-B-13521 Vila Statescu
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Pavilion Draghiceanu: AG-11-m-B-13583 Ansamblul vilej Draghiceanu:
AG-11-m-B- 13583.01 Vila Draghiceanu;
AG-]1-m-B-13583.02 Parc;
2.3. Descrierea succintd a obiectivului de investitii propus, din punct de vedere tehnic si
funcfional:
a) destinatie i functiuni;

Functiunea obiectivului de investitie vizat este unitate sanitare iar prin Reabilitarea si
extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung care vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str. Lascar
Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, functiunea se pastreaza.

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

Proiectul vizeaza reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea actului
medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung in cladirile: Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu.

Se vor adopta solutii tehnice in vederea reabilitarii instalatiilor electrice, care trebuie sa asigure:
-alimentarea cu energie electrica (se va analiza din punctul] de vedere al suplimentarii de putere datorita
atat suprasolicitarilor si a subdimensionarii cat si a extinderijor ce urmeaza a fi propuse, se va realiza
un nou bilant energetic;
- alimentarea aparatelor electromedicale si a utilajelor;
- alimentarea instalatiilor de forta
- alimentarea utilajelor auxiliare (pompe, ascensoare etc.);
Proiectul trebuie sa trateze urmatoarele :
1. Alimentarea cu energie electrica — in conformitate cu recomandarile din Expertiza
2. Instalatii electrice in pavilioane.
3. Instalatii electrice de forta
4. Retele electrice exterioare
¢) durata minima de functionare apreciata corespunzitor destinagiei/functiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizatd*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea si duratele normale de functionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitiri functionale specifice.

La realizarea documentatiilor tehnico-economice pentru reabilitarea si modernizarea si
extinderea infrastructurii electrice trebuie avute in vedere urmatoarele aspecte:
1. Realizarea Temei de proiectare in conformitate cu Anexa 2 fa HG 907/2016;
2. Realizarea unei expertize tehnice a instalatiilor electrice in vederea stabiliri) solutiei tehnice de
interventie; Expertizarea tehnica a instalatiilor este o activitate complexa care cuprinde, dupa caz,
cercetari, studii, relevee, analize si evaluari necesare pentru cunoasterea starii tehnice a instalatiilor
existente sau a modului in care un proiect respecta cerintele legale, in vederea fundamentarii masurilor
de interventie.

Expertiza Tehnica privind reabilitarea instalatiilor electrice existente de curenti tari, in
vederea respectarii normativelor actuale privind:
-siguranta in exploatare (17-20]1; PE102-1986);
-siguranta la foc (P118 si [7-2011);
-durata de viata a materialelor si echipamentelor (GE032, anexa 2, poz. 15.1; 15.2)
Expertiza se va realiza pentru instalatii electrice de curenti tari aferente Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu
Expertiza va prezenta recomandarile privind solutiile tehnice de reabilitare si proprunerile de
esalonare a executiei, in functie de:
-nivelul de importanta al categoriei de activitate (ATI, Primir Urgenta, Sali Operatie. etc.);
-de starea actuala a instalatiilor si echipamentelor existente;
-de executia lucrarilor astfel incat toate compartimentele si receptoarele sa nu fie afecatate de lucrarile
de deconectare pe perioada executiei;
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In cadrul expertizei tehnice a instalatiilor electrice se analiza:

A. Situatia existenta privind: alimentarea cu energie etectrica din sistem; alimentarea de rezerva
prin surse proprii (daca exista): distributia interioara principala cu energie electrica pe corpuri de
cladire; circuite electrice racordate la receptoare aferenta corpurilor de cladire;

B. Constatari privind evaluarea tehnica a situatiei existente:

-modul de respectarea al normelor si normativelor in vigoare;

-constatari specifice si punctuale, din punct de vedere tehnic;,

-constatari privind durata de viata a echipamentelor, aparatajului si materialelor utilizate in instalatiile
existente;

-masuratori privind protectia impotriva socurilor efectrice si trasnetului;

-masuratori privind calitatea energiei electrice;

C. Concordanta cu cerintele actuale de calitate, in conformitate cu prevederile din Legea 10/1995
actualizata, privind instalatiile electrice:

-rezistenta mecanica la stabilitate;

-securitatea la incendiu;

-siguranta in exploatare;

-economia de energie electrica;

3. Realizarea D.A.L.] in conformitate cu Anexa 5 la HG 907/2016;

4. Realizarea documentatiei pentru obtinerea certificatului de urbansim;

5. Realizarea tuturor documentatiilor tehnice pentru obtinerea avizelor, acordurilor si autorizatiilor
impuse prin certificatul de urbanism;

Nota: Realizarea documentatiei D.A.L.I care va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului
aferent Programul Operational [nfrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sinititii
populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacititii
de gestionare a crizei sanitare COV]D-19;

2.4. Cadrul] legislativ aplicabil §i impunerile ce rezulti din aplicarea acestuia :

e Programul Operational Infrastructura Mare 2014-2020 aprobat prin Decizia Comisiei Europene
nr. CE (2015) 4823 din 09.07.20135, cu modificarile si completirile ulterioare;

-

¢ Ghidul Solicitantului conditii specifice de accesare a fondurilor pentru Cresterea sigurantei
pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeazd fluide medicale, cod apel
POIM/935/9/1/ Cregsterea sigurantei pacientilor In structuri spitalicesti publice care utilizeaz3
fluide medicale ;

¢ Memorandumul cu tema: Aprobarea unor mdasuri de sprijin decontate din fonduri europene,
pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale
si a refelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere si control a acestor
instalajii §1 a sistemelor de ventilafie §i climatizare a aerului, precum i a altor investifii
necesare pentru cresterea securitdfii la incendiu din structurile care utilizeazd gaze medicale
pentru desfasurarea actului medical terapeutic §i din structurile mari consumatoare de energie
electricd de la nivelul spitalelor publice de faza I §i 1l §i suport COVID din sistemul sanitar de
stat, aprobat in sedinta Guvernului din data de 3 februarie 202];

e Ordinul ministrului sanatdtii nr. 555 din 3 aprilie 2020 privind aprobarea Planului de masuri
pentru pregdtirea spitalelor in contextul epiderniei de coronavirus COVID-19, a Listei spitalelor
care asigurd asistenta medicala pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 in faza I siin
faza a I[-a §i a Listei cu spitalele de suport pentra pacientii testati pozitiv sau suspecti cu virusul
SARS-CoV-2, cu modificarile i completarile ulterioare;

o REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN §I AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regutamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE)
nr. 1303/2013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite s3
mobilizeze investifii in sistemele de sinitate ale statelor membre si in alte sectoare ale
economiilor acestora ca reactie la epidemia de COVID-19 (Initiativa pentru investitii ca reactie
la coronavirus)
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o REGULAMENTUL (UE) 2020/558 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN §I AL
CONSILIULUI din 23 aprilie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013 si
(UE) nr. 1303/2013 in ceea ce priveste misuri specifice de asigurare a unei flexibilitai
exceptionale pentru utilizarea fondurilor structurale si de investitii europene ca reactie la
epidemia de COVID-19

¢ Comunicarea CE (2020/C 108 [/01) Orientdrile Comisiei Europene pentru utilizarea cadrului
privind achizitiile publice in situafia de urgenyd legatii de criza COVID-19

o Hotardrea Guvernului nr. 907 din 29 noiembrie 2016 privind etapele de elaborare $i continutul-
cadru al documentatiilor tehnico-economice aferente obiectivelor/proiectelor de investitii
finantate din fonduri publice

Presedinte de sedinf3,
Dumitru — Dinut SAIN

Documentul semnat in
original se afla la dosarul

sedintel
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ANEXA 1 .la Hb 907/2016 ANEXA nr.5la H.C.L. or. 167 din 19.10.2021
NOTA CONCEPTUALA

wConsolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocarilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal Cimpulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie
Campulung”

Instalarea de sisteme de detectare, sempalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, si de
detectare semnalizare si alarmare jn cazul depfsirii concentratiei maxime admise de oxigen in
atmosferd pentru cresterea gradului de securitate la incendii pentru desfdsurarea actului
medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung, jud. Arges

1. Informatii generale privind obiectivul de investitii propus

1.1. Denumirea obiectivului de investitii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fati provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologic CAmputung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3. Ordonator de credite (secundar/tertiar): Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung

1.4, Beneficiarul investitiei: Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung

1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Campulung prin Compartiment Investifit $i
Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbani

2. Necesitatea i oportunitatea obiectivului de investifii propus

2.1. Scurta prezentare privind:

a) deficiente ale situatiei actuale;

Spitalu] este semnul cel mai vizibil al sistemului ingrijitor de sanitate. Principala preocupare

a tuturor angajatilor unitiiii sanitare este satisfacerea cerintelor pacientilor, serviciile medicale prestate
vin In intdmpinarea nevoilor Jor §i sunt men-ite s3 le imbunatiteascd starea de sidnitate. Pentru aceasta
este necesard constien-tizarea nevoilor populatiei §i si aborddm calitatea din punct de vedere al
consuma-torului de ingrijiri de sanitate, in functie de asteptarile pacientilor.

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung este un spital de categoria a V-a de mon-
ospecialitate — pneumofiiziologie — are un parc de aproximativ 5 ha propice tratirii i vindecdrii
paciengilor cu afectiuni respiratorii, cu o structurs de 82 de paturi pentru spitalizare continua si 5 paturi
pentru spitalizare de zi, funcfioneaza in sis-tem pavilionar si este situat de 2 km de Spitaiu]l Municipal
Campulung si la 50 km de cel mai apropiat spital de profil.

El deserveste o populatie stabild de aproximativ 116620 locuitori din zona de nord i nord —
vest a judetului, ceea ce reprezintd 17.97% din total populatie din judey. 37334 locuitori din mediul
urban insemnind 11.73% din total populagie me-diul urban in judet si 79286 locuitori din mediul rural
reprezentand 23.97% din to-tal populatie mediul rural in judet, cu o adresabilitate de aproximativ 4000
pacienti pe an.

Categoriile sociale care s-au adresat spitalului §i au beneficiar de asistenjd medicala au fost
pensionari, salariati, someri, cazuri sociale, pauperi. Pacientii care se adre-seaza in general spitalului
provin dintr-un mediu caracterizat prin :

- nivel de trai scizut, venituri minime;
- numar mare de cazuri sociale, provenind din familii numeroase;
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- deteriorarea generala a starii de sdndtate a populatiei;
- expansiunea abuzurilor §i a dependentelor de substante psiho active;
- suprastructura cu factori de stres a societaii.

Spitalul are urmitoarea structura organizatorici:

Sectia 1 — compus# din dou# pavilioane — Pavilionul Grant si Pavilionul Stitescu - 41 de paturi
pentru spitalizare continua din care 11 paturi formeazi compartimentul destinat bolnavilor cronicj
diagnosticati cu TBC §i 3 paturi pentru spitalizare de zi;

- Pavilionul Grant cuprinde un numir de 25 de paturi distribuite in 6 saloane si cabinetul de
explorari functionale:

- Pavilionul Stitescu cuprinde 16 paturi in 3 saloane, serviciul de radiologie, serviciu de primire
urgente, camera de recoltdri cabinete medici §i asistente si camera de garda

Sectia 2 — Pavilionul Driighiceanu

- 41 paturi pentru spitalizare continua distribuite in 6 saloane din care 11 paturi formeazi
compartimentu] destinat bolnavilor cronici diagnosticafi cu TBC §i 2 paturi pentru spitalizare de zi;

- cabinetul de endoscopie brongici, cabinetele medicilor i asistentelor si oficii

Deasemenea spitalu] mai are in componenta urmitoarele:

- Laborator clinic de analize, laborator radiologie st [aborator somnologie
- Laborator bronhologie si laborator explorari functionale

- Farmacie cu circuit inchis 5t ambutatoriu integrat

- Dispensar TBC

Spitalul are aprobat un numér de 99 posturi, cu urméatoarea structura:

Structura umarul total de  |Medici |Farmacisti |Personal mediu [Personal |[TEST [Muncitor
osturilor |posturi, din care sanitar auxiliar

|Aprobate 99 13 ] 39 16 14 16

Ocupate 73 10 1 30 13 9 10

Vacante 26 3 0 9 3 5 6

Proportia personalului medical din total personal angajat este de 56.2%. Proporjia personal medical cu
studii superioare din total personal medical este de 26,8%. Proportia posturi ocupate din total posturi

vacante este de 73.7%.
A. Spitalizarea continua — activitatea medicald

Denumire sectie bolnavi Om zile
aflati |internati iegiti rdmasi |spitalizare
total externati din care
din rural |decedati
Total acuti 20 1428 1432 925 3 16 12706
neumologie

Sectia | 9 720 727 437 2 2 5753
Sectia 2 11 708 705 488 ] 14 6953
Total cronici - 16 115 118 68 2 13 5017
pneumoftiziologie

Sectia | 7 98 93 55 2 12 3845
Sectia 2 9 17 25 13 0 ] 1172
Total general 36 1543 1550 993 5 29 17723
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Activitatea spitalului - la nivelul anului 2015

Tl

% pacienti internati din % zile spitalizare din
total pacienti internaji |total zile spitalizare
[Acuti pneumologie Sectia | 50,42% 45,28%
Sectia 2 49,58% 54,72%
Cronici Sectia | 85,22% 76,64%
pneumoftiziologe Sectia 2 14,78% 23,36%

Spitalizare de zi — activitate medicald

Denumire bolnavi Om zile
sectie aflati internati iesiti ramasi (Spitalizare
total din care
externai  |dinrural |decedai
Total acuti 1 2534 2534 1391 0 1 8058
pneumologie
Sectia | ] 1814 1815 949 0 0 4591
Sectia 2 0 720 719 442 0 1 3467
Total general |1 2534 2534 1391 0 1 8058

Din analiza celor dou3 sectii se poate observa ci Sectia |, indiferent de tipul de spitalizare sau tipul de
diagnostic, are adresabilitate mai mare comparativ cu Secfia 2.

Rata de utilizare a paturilor lux lu= nr. zile spitalizare
100
365 nr. mediu de paturi
zile
Total spital — nr. 177 nr. mediu de paturi = 82
zile sp 23
Sectia | — nr. zile 959 nr. mediu de paturi =41
sp 8
Sectia 2 —nr. Zile 812 nr. mediu de paturi = 4|
sp ) 5
Rata up total 59.21%
sp
Rata up sectia 64.13%
]
Rata up sectia 54.29%

2
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Durata medie de

nr. zile de spitalizare

spitalizare
nr. bolnavi aflati+ internati
Total spital 177 nr. bolnavi aflafi = 36
23
nr. bolnavi internati = 1543
Sectia | 959 nr. bolnavi afiati = 16
8
nr. bolnavi internati = 818
Sectia 2 812 nr. bolnavi aflati =20
5
nr. bolnavi internagi = 725
DMS total sp 11. %
22
DMS sectia | 11.%  DMS sectia 2 10.90
50 %
Sp. Pneumoftiziologie
Pneumoftiziologie la nivel national
Campulung DUS
US
Sectii |Sectii cronici Sectii acutilSectii
acuti cronici
Cod Principalele grupe de diagnostic
E3061 |Boala cronica obstructiva a céilor 895 |15.00 8.00 15.26
respiratorii cu CC catastrofale sau
severe
E3062 |Boala cronica obstructivi a cédilor 8.94 7.3% 12.47
respiratorii fard CC catastrofale sau
severe
E310] [Bronsita si astm varta > 49 cu CC 6.72 7.27 13.46
E3032  |Infectii respiratorii/inflamatiicu CC  |9.31 (50.14 6.82 36.33
severe sau moderate
E3033  |Infectii respiratorii/inflamatii firda CC {7.11 149.60 6.32 41.92
E3102 |Bronsita si astm varsta > 49 sau cu CC |7.27 5.25 11.38
[E3151  |Boala interstitiala pulmonaracu CC  [8.88 [10.50 6.81 12.57
catastrofale
E3050 |[Edem pulmonar i insuficientd 6.24 6.23 31.80
respiratorie
E3i52 |Boala interstiitiala pulmonara cu CC  9.20 |15.00 5.76 12.46
severe
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E3103  [Brongsita si astm vérsta <50 farf CC  16.00 4.80 10.40

E2020 |Diagnostic asupra sistemului respirator|7.83 8.37 14.92
cu ventitaltie neinvaziva

E3031  (Infectii respiratorii/inflamagii cu CC  |10.00 [17.75 7.83 35.78
catastrofale

E3142 |Reversat pleural cu CC severe 9.00 8.25 13.29

E3153 |Boala interstitiald pulmonara fard CC |8.25 5.29 12.10
catastrofale sau severe

Din analiza datelor rezuita urmitoarele:

- rata de utilizare a paturilor este relativ mic;

- durata medie de spitalizare este mare pentru Secfia 2 comparativ cu Sectia I, avand in vedere
numirul mai mic de pacineti;

- comparativ cu datele la nivel national sunt grupe (ex E3062, E3101, E3102) care au o proportie de
aproximativ 50% pacineti cronici din cei acuti, iar spitalu] nostru acesta proportie nu exists, pacinetii
cronici lipsind pentru aceste grupe;

Situatia dotarilor

Se identifica urmatoarele aparate medicale necesare la stabilirea unui diagnostic:

- Bronhoscop - sectia 2

- Aparat radiologic cu douil posturi, unul de grafie si unu] de scopie — sectia 1

- Doul aparate de explorari funcjionale respiratorii (spirometre) — | secjia | si | sectia 2

- Dou3 aparate EKG - 1 secfia 1; 1 sectia 2

- Aparatura de laborator (analizator automat biochimie, analizator automat hematologie, analizator
automat urini, centrifugs, balanta analiticd, douid hote cu flux laminar vertical, microscoape,
sterilizator, aparat pentru objinerea de api distilati, microscoape optice)

- Pulsoximetre — 2 sectia 1 ; | sectia 2

- Concentratoare de oxygen 2 sectfia I; | sectia 2

- Poligraf si auto CPAP- Isntalatie de maruntire §i neutralizare deseuri rezultate din activitatea
medicald — sectia |

Situatia financiara

Resursele financiare necesare desfaguriirii activitdii spitalutui provin din urméatoarele surse :
o Servicii medicale decontate de Casa de Asigurari de Sanatate a judefului Arges in baza:

- Contractului de frunizare de servicii medicale se spitalizare continui;

- Contractului de frunizare de servicii medicale se spitalizare de zi;

- Contractului de frunizare de servicii medicale in Ambulatoriul Integrat al spitaluiui;

- Servicii medicale contractate cu alte unitii medicale;

- Sume decontate de la Bugetul de Stat pentru programe nagionale de sindtate PN [,2.3;

- Venituri proprii — prestarea unor servicii medicale contra cost;

- Sume decontate de la Bugetul local

- Sponsorizari

Analiza de situatie

La nivelul spitalului sunt multiple probleme care au o arie larga de acoperiere ele ficénd parte din toate
componentele, §i anume de structurd, de personal, de utilizare, financiare astfel:

- personalul auxiliar necesar asigurdirii §1 intretinerii conditiilor optime de desfagsurare a activitatii este
insuficient;

- personal medical insuficient fapt care duce la suprasolicitare;

- din cavuza ampasarii (la aprox. 500 m mai departe de birou) interndri, aparat radiologic, bucitarie, etc)
sectia 2 esti mai putin utilizata;
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- sistemul pavilionar este greoi i presupune cheltuieli mari de functionare si intrefinere;
- venituri din prestari servicii sunt mici

fn ceea ce priveste analiza SWOT, situatia spitalului se prezinta astfel:
Mediu intern
e puncte tari
- amplasat intr-o zond impaduritd (5 ha teren impadurit) este singurul spital de specialitate care
deserveste mediul urban §i populaia din 7 comune limitrofe pe o raza de 50 km;
- aparatura din dotare este difersificata §i acoperd nevoiele de investitii ale pacientilor pentru
diagnosicare;
- personal medical cu competente de specialitate;
- singurul spital de pneumoftiziologie din judet{ unde ambluatoriul integrat functioneazi cu tura
competa (7hv/zi);
* puncte slabe
- personalul auxitiar insuficient
- folosirea aparaturii IT este greoaie, personalul nefiind instruit;
- sistem pavilionar care presupune cheltuiel) mari iar asigurarea circuitelor este ingreunati;

Mediu extern

e oportunitasi
- cadrul legislativ pentru medicina muncii care obliga anumite categorii de salariati la investigatii de
specialitate pneumologie;
- posibilitatea reorganizirii la nevoie ducand ta schimbarea incadrdrii din spital monospecialitate in
centru judetean;

¢ amenintari
- aparitia cabinetelor §i centrelor medicale private care pot asigura servicii medicale de specialitate
penoumologie;
- populatja in scidere a orasulut — migratia tineretului;
- blocarea posturilor vacante confrom legislatiei actuale care duce la suprasolicitarea personalului
medical
- preluarea unor pacienti cu patologie preumoftiziologica in sectia de medjcind internd din spitalul
muncipal.

Identificarea problemelor critice

- necesitatea creserii calitafii serviciilor medicale oferite §i a satisfactiei pacientilor;

- acest lucru nu se poate realiza fard a creste numarul de profesionisti care lucreaza in spital — personal
medical, auxiliar sanitar §i administrativ

- diversificarea serviciilor medicale oferite atat in spital cét si in ambulatoriul integrat prin infiintarea
unor serviciicompiementare;

- completarea dotarii cu aparatura, dar $i cu echipamente pentru intrejinere §i menfinerea curareniei §i
dezinfectiei;

- mentinerea acreditarii spitalului, care este o problema destul de dificila, atét din punct de vedere al
organizarii activitigii, al ciruitelor functionale cat si al finanfarii acestor activitaii.

Anpaliza mediului intern — Descrierea spitalului

Spitatul de Pneumoftiziologie Campulung este situat in centrul tarii, in nordul judetului Arges
este un spital de monospecialitate, de categoria V, cu 82 de paturi pentru spitalizare continud §1 5 paturi
pentru spitalizare de zi. Este un spital de tip pavilionar, avdnd cinci corpuri de cladiri impdrtite in 3
localitdti astfel:
- Pavilionul Stitescu — sectia cronici TBC, laborator radiologie, cabinet medici, cabinet asistente, sala
tratament oficiu;
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- Pavilion Grant — sectia |, cabinet medici, sal tratament, ambulatoriu integrat, cabinet stomatologie,
oficiu;

- Pavilion Driighiceanu — sectia 11, cabinet medici, cabinet asistente, sala tratament, oficiu;

- Pavilion laborator §i farmacie;

- Toate acestea fiind deservite de structuri functionale Anexe - bucitidrie, spalitorie, lenjerie, alelier
reparatii, magazin alimente.

Structura spitaluluj
Strucrura de Pneumoftiziologie Campulung este un spital de monospecialitate de interes judetean cu
urmatoarea structura:

Structura existent in funcfiune la 23.06.201 1 aprobaté prin Dispozitia 2011
nr.489/2011 si a CJ Arges si prin avizul MS
nr.XI/A/CSA/7032/CSA/7195/23.03.201 1.

SECTIA Nr. paturi
Pneumoftiziologie I din care 41
compartiment acuji pnreumonologie spitalizare continua 30
compartiment cronici TBC spitalizare continui 11
compartimenta cu spitalizare de zi 3
Pneumoftiziologie II din care 4]
compartimenta cu acuti pneumologie spitalizare continu3 30
compartiment cronici TBC spitalizare continui 11
compartimenta acusi cu spitalizare de zi 2

Laborator analize medicale cu compartiment de hematologie, biochimie $i
microbiologie

Farmacie cu circuit inchis

Dispensar TBC

Ambulatoriu integrat cabinet de specialitate pneumologie N

Resurse umane

Spitalul de Pneumofiiziologie Campulung functioneaza cu numar de 75 de salariati dintr-un
numdr total de 98 de posturi aprobat in statul de functii.

Analizdnd structura de personal care va fi prezentatd mai jos raportat la numarul de paturi,
rezultd ci ponderea medicilor in total personal este una foarte bunad. Alaturi de medici, spitalul are
incadrate §j trei asistente medicale cu medii superior - doud in cadrul sectiei | $i una in cadrul sectiei 2
Structura de personal

Nr.crt. | Categoria de personal Normate Aprobate Ocupate Vacante
1 Medici din care 14 11,5 9 2.5
- medici rezideng)
2 Farmacisti 1 ) ] 0
3 Alt personal sanitar superior 1 | 1 0
4 Personal sanitar mediy, inclusiv 52 38 30 8
asistent cu studii superioare
) Personal sanitar auxiliar 22 16 13 3
- infirmiera 8 7 7 0
- Ingrijitoare curatenie 14 9 6 3
6 Personal TESA 14 4 11 3
7 Muncitori 17 16,5 11 35,5 B
Total - conform statului de functii 121 98 75 23
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Situatia dotarilor

Dotarea actuala a spitalului este suficientd pentru diagnosticare, insid conducerea spitalului pleac3 de la
premisa cd imbunititirea dotirii cu aparatura medicald va conduce la o mai buni diagnosticare a
pacientilor in conditii de eficientd maxima intru-c4t noile aparate de diagnosticare in specialitate sunt
de actualitate, costurile de operare §i exploatare fiind mai reduse, in principal datoritd consumurilor
specifice mai mici

in prezent, in cadrul spitalului exista

Nr.crt | Denumirea aparat | Numir buciti
I Aparat radiologie Mercury 332 villa |1
2 Concentrator oxigen (in proprietate ) L 6
3 Concentrator oxigen (inchiriate) 16
4 Developeazi automat filme radiologie 1
5 Spirometru cu EKG 2
6 Aparat EKG 2
7 Pulsoximetru 6
8 Injectomat ]
9 Aspirator pleural 2
10 Bronhoscop pentax 1
]1 Tensiometru cu stetoscop 10
12 Nebulizator 3
13 Centrifuga laborator 1
14 Analizator automat hematologie mindrey 1
15 Analizator automat hematologie biosystem !
16 Analizator automat biochimie metrolab 1
)7 Analizator Automat biochimie A 15 1
18 microscop laborator cety 1
19 Balania analitici 1]
20 Cititor strip urini B
21 Hota biologici cu flux laminar vertical 1
22 Etuvé termostat I
23 Sterilizator laborator cu imprimanta ]
24 Aparat distilat apa 1
25 Polisomnograf cu auto cpap ]
26 Bicicletd medical test efort ]

Caracteristicile relevante ale populatiei deservite

Spitalu]l de Pneumoftiziologie Campulung asigurd servicii medicale pentru o populatie de
150.000 de locuitori din Municipiul Campulung si zonele limitrofe.

La ora actuala Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung asiguri servicii preventive §i curatjve perntru
intreaga patologie a aparatului respirator, afectiuni acute §i cronice de pneumologie cét si afectiuni
cronice - TBC pulmonar.

Migratia populatiei tinere §i slab dezvoltare economicd din zona noastré a dus la existentd
populatiei imbdtranite intr-o proportie mare cat si la un numar mare de persoane defavorizate, asistente
social, someri, pauperi. Din lipsa unor venituri sigure datorita lipsei locurilor de munci, o mare parte
din populatia judetului, in special cei tineri §i cu fortd de munc, au plecat in alte {ri din vestul
Europei.

Populajia imbatranitd si cu multiple afectiuni necesitd tratamente complexe, de Jungad durati
care induc un numar mare de zile de spitalizare. Acest lucru se evidentiaz3 in cregterea costurilor
pentru medicamente §i hrand comparativ cu sumele decontate per diagnostic/ pe caz rezolvat de caire
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Casa de Asigurari de Sanitate Arges.

fn cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru
desfigurarea actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung — sunt vizate
pavilioanele:
- Pavilion Vila Grant — sectia I, cabinet medici, saii tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, constructic amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;
- Pavilionul StAtescu — sectia cronici TBC, laborator radiologie, cabinet medici, cabinet asistente,
salid tratament oficiu; Sc = 238,00mp, Sd = 476,00 mp
- Pavilion Driighiceanu — sectia II, cabinet medici, cabinet asistente, sald tratament, oficiu; Sc
=357,00 mp, Sd = 1428,00 mp

Cele doua constructii - Pavilionul Stitescu si Pavilion Driighiceanu sunt amplasate pe un teren cu
suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conform Extras CF/Nr cadastral 85926;

b) efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitii;

Prin realizarea obiectivului de investitie Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung poate
oferi servicii medicale de inaltd calitate §i poate asigura imbunatitirea continui a calitdtii actului
medical, cu diversificarea servictilor oferite populatiei, orientatd in permanenid spre satisfacerea
nevoilor actuale §i asteptarile viitoare ale pacientilor si familiilor acestora.

Avind in vedere faptul ci limitarea rdspandirii virusului, precum i a efectelor extrem de
grave ale acestuia asupra populatiei Roméniei, implic dotarea cu echipamente medicale a spitalelor, in
contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face faga provocarilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, starea de uzurd fizici si morald §i suprasolicitarea determinatd de numarul
mare de pacienii a retelelor de energie electricd creeazi un risc major pentru viata si sinitatea
pacienfilor internagi in spitale, astfel, in sprijinul unei abord#ri coerente a crizei de sanitate publicd
rezultatd, pentru a impiedica blocarea infrastructurii medicale disponibile si, implicit, afectarea
dreptului la sinAtate pentru pacientii ce necesita internare, se impune evaluarea, extinderea, reabilitarea
sau modernizarea infrastructurii instalafiilor electrice, precum 5i instalarea de sisteme de detectare,
semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, in vederea obfinerii urmditorului rezultat:~ Raspuns
in timp util §i eficient al sistemului medical public la criza COVID - 19;

c¢) impactul negativ previzionat in cazul nerealiziirii obiectivului de investitii.

Nerealizarea obiectivului de investitie conduce la raspunderea cu intarziere si fara eficienta
maxima a sistemutui medical public din cadrul Spitalului de Pneumoftiziologie Campulung la criza
COVID - 19;

2.2. Prezentarea, dupi caz, a obiectivelor de investifii cu aceleagi funcfiuni sau funcfiuni
similare cu obiectivul de investitii propus, existente in zon#, in vederea justificirii necesitatii
realizrii obiectivului de investifii propus. Nu este cazul.

2.3. Existenta, dupd caz, 2 unei strategii, a unui master plan ori a unor planuri similare,
aprobate prin acte normative, in cadrul cirora se poate incadra obiectivul de investitii propus

Planul de Misuri din 26 martie 2021 pentru organizarea spitalelor §i a unitégilor de dializa
in contextul pandemiei de COVID-19, aprobat prin Ordinul nr. 434 din 26 martie 2021, prin care se
prevede ca in toate sectiile cu paturi care asiguri asistenta medicala a pacientilor, cazuri confirmate sau
suspecte de COVID-19, altele decét sectiile si compartimentele AT, pot functiona paturi destinate
terapiei acute (paturi DTA) in conformitate cu urmitoarele criterii minime:

1. Dotarea minimi obligatorie a unui pat DTA consta in:

a) sursd de oxigen fix3 cu cuplare rapidd, conform3 cu normativelie tehnice in vigoare, deservitd
de un rezervor central, care s3 fumizeze pentru toate posturile de Jucru o presiune suficientd pentru a
permite una din urm#toarele: administrarea de oxigen medical cu debit redus pe narine sau mascé (cu
sau fard reinhalare), administrarca de oxigen medical cu debit nalt (peste 15 1/min) prin dispozitive
dedicate sau utilizarea de dispozitive de suport cu presiune pozitiva si aparate de ventilatie mecanici
noninvaziva, dup caz.
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Paturile DTA cu debit redus de oxigen pot fi deservite in spitalele de nivel III (Spitalul de
Poeumoftiziologie Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul III de competenta) si cu ajutorul
unor surse de oxigen portabile ce intrunesc condifiile de sigurantd aprobate prin nommele
180:13485/2016, ale Directivei 93/42/CEE - in vigoare, iar pentru buteliile de oxigen, ale prescriptiei
tehnice PTC4-2010 ISCIR privind recipientele metalice sub presiune;

b) aparaturd pentru monitorizarea pacientului, previzuta la subpct. 2.

2. Monitorizarea pacientilor internafi in paturile DTA cuprinde in mod obligatoriu:

a) misurarea frecventei cardiace sau pulsului periferic; méisurarea saturagiei in oxigen; tensiune
arteriald masuratd noninvaziv [a intervalele recomandate; temperatur3 periferici misurati la intervalele
recomandate.

Aceste miasurdtori se pot face fie cu un monitor noninvaziv de functii vitale (care integreazi toti
parametrii), fie cu dispozitive separate, pentru fiecare parametru.

Monitorizarea continud este obligatorie la pacientii cu necesar de oxigen in crestere, cu debit inalt
$1 cei cu suport presional pozitiv, respectiv ventilatie noninvaziva;

b) monitorizarea frecvengei si travaliului respirator se realizeazd prin misurare §i observatie
clinici.

3. Paturile DTA din spitalele care asigurd asistenta medicali pentru pacienti cazuri
confirmate sau suspecte de COVID-19 sunt deservite de citre personalul medical al sectiei cu
paturi in care sunt organizate §i vor functfiona in regim de spitalizare continug,

4. fn raport cu capacititile de investigare si ingrijire, paturile DTA asiguri:

a) oxigenoterapie cu debit redus (low-flow) in spitalele de nivel I, II si Il (Spitalu]l de
Pneumoftiziologie Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul I1I de competenta);

b) oxigenoterapie cu debit inalt (high-flow) in spitalele de nivel I i Il

2.4. Existenfa, dupid caz, a unor acorduri internationale ale statului care obligd partea
romani la realizarea obiectivului de investitii

2.4.1. Memorandumu! cu tema: Aprobarea unor mdsuri de sprijin decontate din fonduri
europene, pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale
si a retelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere s control a acestor instalatii si
a sistemelor de ventilatie si climatizare a aerului, precum si a altor investifil necesare pentru cregterea
securitdtii la incendiu din structurile care utilizeazd gaze medicale pentru desfasurarea actului medical
terapeutic §i din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul spitalelor publice de
faza I si Il si suport COVID din sistemul sanitar de stat, aprobat in gedinta Guvernului din data de 3
februarie 2021;

2.4.2. REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN S§I AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE) nr.
1303/2013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite s¥ mobilizeze
investitii in sistemele de sanatate ale statelor membre si Tn alte sectoare ale economiilor acestora ca
reactie la epidemia de COVID-19 (Initiativa pentru investitii ca reactie la coronavirus);

2.5. Obiective generale, preconizate a fi atinse prin realizarea investifiei
Obiectivul general al proiectului/Scopul proiectului

Modernizarea si extinderea infrastructurii retelelor de alimentare cu energie electrica din

cadrul Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung pentru rispuns in timp util i eficient al sistemului
medical public la criza COVID - 19
Obiectivele specifice ale proiectului
1. Instalarea de sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire total, si de detectare
semnalizare §i alarmare In cazul depasirii concentrafiei maxime admise de oxigen in atmosfera pentru
cresterea gradului de securitate la incendii pentru desfasurarea actului medical la nivelul Spitalui de
Pneumoftiziologie Campulung;
2. Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocrilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, datorita starii de uzurd fizicd si morald si suprasolicitarii determinatd de
numarul mare de pacienti a refelelor de energie electrica, infrastructura care actualmente creeaza un
risc major pentru viata §i sénitatea pacienfilor internati in spital.
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3. Asigurarea unei capacitati adecvate de ingrijire si tratament a cazurilor de infectie cu virusul SARS-
CoV-2/ si de gestionare a crizei sanitare;

4. Imbunatatirea infrastructurii existente a retelei de alimentare cu energie electrica si fluide medicale

si cresterea securitatii la incendii in structurile mari consumatoare de energie electrica Ja nivelul

Spitalului de Pneumoftiziologie Campulung, in contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a

face fata provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19;

3. Estimarea suportabilitifii investifiei publice

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

- costurile unor investitii similare realizate;
Estimarea cheltuielilor pentru executia obiectivului de investijii: 1.722.875,00 lei
Valoare totala (fara TVA) = 1.447.794,12 lej, din care C+M = 1.276.750,00 lei

3.2. Estimarea cheltuielilor pentru proiectarea, pe faze, a documentatiei tehnico-economice
aferente obiectivilui de investitie, precum §i pentru elaborarea altor studii de specialitate in
functie de specificul obiectivului de investifii, inclusiv cheltvielite necesare pentru obtinerea
avizelor, autorizatiilor §i acordurilor previzute de lege

Total = 1,722 mii [ei din care C+M
3 Estimarea cheltuielilor pentru executie | = 1,519 mii lei; 308,650 Euro
o (in mii lei inclusiv TVA/EURQ) i (calculat ]a un curs BNR | euro =
4,9225 din 13 aprilie 2021)
Estimarea cheltuielilor pentru
proiectarea pe faze a documentatiilor
tehnico-economice aferente I
obiectivului de investitie precum si 50’0.(.) mii lek;
entru elaborarea altor studii de Studii de teren RLV + Studiu de
3.2, pentid | ) : ) oportunitate/alt document justificativ
specialitate in functie de specificul : "
o R e ) in vederea accesarit POIM Axa
obiectivului de investitie, inclusiv R
o . . Prioritard 9
cheltuielile pentru obtinerea avizelor,
autorizatiilor si acordurilor prevazute
de lege {(in mii lei cu TVA)
Surse identificate pentru finantare Buget Local; POIM Axa Prioritara 9
cheltuielilor estimate (in cazul Protejarea sanatatii populatiei in
33 finantarii nerambursabile se va contextul pandemiei cauzate de
" mentiona programul operational / axa | COVID-19 Obiectivul Specific 9.1
corespunzatoare, identificata) Cresterea capacititii de gestionare a
crizei sanitare COVID-19

3.3. Surse identificate pentru finantarea cheltuielilor estimate (in cazul finangirii
nerambursabile se va menfiona programu) operational/axa corespunzitoare, identificati)
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sanftafii
populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19 Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacititii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19, Cod apel: POIM/935/9/1/Cregterea sigurantei paciengilor in
structuri spitalicesti publice care utilizeaza fluide medicale;
Bugetul local; Bugetul de stat; Alte surse de finantare legal constituite;

4. Informatii privind regimul juridic, economic gi tehnic al terenului §i/sau al] constructiei
existente

Regim juridic
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Pavilion Vita Grant — sectia ], cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, este o constructie amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;

Cele doua constructii - Pavitionul Stitescu si Pavilion Drighiceanu sunt amplasate pe un
teren cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conform Extras CF/Nr cadastral 85926,

Terenul este situat in intravilanul Municipiului Campulung, este domeniu public si se afla in
administrarea Consiliului Local al Municipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalul de
Pneumoftiziologic Campulung.

Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG
Municipiu Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL t103/2018.

Regimul economic
Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;
Zona de impozitare: B
Activitati permise: necesare pentru sanatate;
Regim Tehnic
Suprafata terenului:
1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stitescu si Pavilion
Draghiceanu;
Accesul auto si pietonal se realizeaza astfel:

-Pentru Pavilion Vila Grant accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Statescu accesul se face din str. Lascar Catargiu,
-Pentru Pavilion Draghiceanu accesul se face din str. Revolutiei;
Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;

S. Particularititi ale amplasamentului/amplasamentelor propus(e) pentru realizarea
obiectivului de investitii:

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

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiului
Campulung si isi desfasoara activitatea in urmatoarele locatii:

1. Sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38 Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu;
2. Dispensarul TBC — Str. Poienaru Bordea nr. 12, et. 1;
3. Laborator analize medicale si farmacie cu circuit inchis — Str. Revolutiei nr. 1;

In cadrul proiectului - Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea
actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv, Pavilioanele: Grant, Statescu si Draghiceanu;

Ansambul spitalului este pozitionat astfel:

1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Statescu si Pavilion
Draghiceanu;

b) relatiile cu zone fnvecinate, accesuri existente gi/sau ciii de acces posibile;

Vecinititi:
» la nord — Cimititul Schei;
+ la est — Strada Revolutiei (Domeniu Public);
» lavest - DI732C;
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* la sud - Strada Lascar Catargiu si Strada Negru Voda (Domaniu Public);

Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Lascar Catargiu situata in
partea de vest.

Un sistem intreg de drumuri jeaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul XIV, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca. casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de Janga centrul urban.

Orasul Campulung Muscel si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti,

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere.

- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A);
¢) surse de poluare existente in zona;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomao, ete.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse si nict un irnpact major asupra starij de sanatate a populatiei.

d) particularitd{i de relief;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 5090,00 mp, pe care este amplasat Pavilionul Vila
Grant, este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau degradare;

Terenul cuprins in iocinta cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curi
constructii; 79965 mp - faneata impadurita), pe care sunt amplasate cele doua constructii - Pavilionul
Statescu si Pavilion Draghiceanu, este stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare cu usoara inclinare in zona impadurita;

e) nivel de echipare tehnico-edilitard a zonei §i posibilititi de asigurare a utilititilor;

Amplasamentul lucrarilor se afla in cladirile de la sediul central — Str, Lascar Catargiu nr. 38,
respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, locatii existente in care sunt disponibile retele
de utilitati necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze
medicale, etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor
existente si a celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a reteletor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, internet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

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

Tinand cont de ansamblu] de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.
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In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

b) conditiondri constructive determinate de starea tehnici §i de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra cdrora se vor face lucriiri de interventii, dupi caz;

Investitiile in Achizitii §i montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totald si de detectare semnalizare si alarmare in cazul depasirii concentratiel maxime admise
de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de executie $i montaja cladirilor de la
sediul centra) — Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv Pavilicanele Grant, Statescu si Draghiceanu, vor
fi studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile
previzionate nu presupun interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice si
de fluide medicale existente pentru care se propune achizitia de sisteme de detectare. semnalizare si
alarmare si va propune o solutie tehnica adecvata astfel inca dupa implementarea proiectului
infrastructura retelelor de energie electrica si fluide medicale sa fie adecvata pentru desfisurarea
actului medical din structurile mari consumatoare de energie electricz de la nivelul spitalelor publice
de faza I1T si suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupd caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificul
activitatii spitalicesti, precum si pregitirea documentatiei de avizare a lucririlor de interventii.

i) reglementiri urbanistice aplicabile zonei conform documentatgiilor de urbanism aprobate
- plan urbanistic general/plan urbanistic zonal §i regulamentul local de urbanism aferent;

Terenul se afla in domeniul public al Municipivlui Campulung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona curti constructii.

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

Amplasamentul se afla in Situl urban ,,Orasul istoric CAmpulung” AG-II-s-A-13545; Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung isi desfasoara activitatea in cladirile monument istoric cu
identificare LMI:

Pavilion Grant: AG-11-m-B-13520 Vila Grant

Pavilion Statescu: AG-1I-m-B-13521 Vila Statescu

Pavilion Draghiceanu: AG-I1I-m-B-13583 Ansamblul vilei Drighiceanu:
AG-II-m-B- 13583.01 Vila Draghiceanu;

AG-11-m-B-13583.02 Parc;

6. Descrierea succintd a obijectivului de investitii propus, din punct de vedere tehmic §i
funcgional:

a) destinafie st funcfiuni;

Functiunea obiectivului de investitie vizat este unitate sanitare iar prin Reabilitarea si
extinderea infrastructurii electrice pentrn desfisurarea actului medical la Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung care vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str. Lascar
Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, functiunea se pastreaza.

b) caracteristici, parametri §i date tehnice specifice, preconizate;

Proiectul vizeaza Achizitii §i montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totali si de detectare semnalizare §i alarmare in cazul depésirii concentratiei maxime admise
de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de executie si montajpentru
desfasurarea actului medical Ja Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung in cladirile: Pavilioanele
Grant, Statescu si Draghiceanu.

Se vor adopta solutii tehnice care trebuie sa asigure functionarea la parametrii optimi a
sistemelor de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu acoperire totald si de detectare semnalizare
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si alarmare {n cazul depdsirii concentratiei maxime admise de oxigen in atmosfer3, inclusiv realizarea
schemei/projectului de executie si montaj.

¢) durata minimi de functionare apreciati corespunziitor destinatiei/functiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizatd*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea §i duratele normale de funcgionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitiiri functionale specifice.

Pentru acest tip de investitii nu este necesar elaborarea de studii de fezabilitate, investitiile
propuse fiind justificate printr-o notd conceptuald/studiu de oportunitate/alt document justificativ dupa
caz, aprobat de cétre solicitant.

Realizarea documentatiei va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului aferent
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritari 9 Protejarea sinititii populatiei
in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacitatii de
gestionare a crizei sanitare COVID-19;

7. Justificarea necesititii elaboririi, dupi caz, a:

— studiului de prefezabilitate, in cazul obiectivelor/proiectelor majore de investifii; Nu este
cazul.

— expertizei tehnice §i, dupd caz, a auditului energetic ori a altor studii de specialitate,
audituri sau analize relevante, inclusiv analiza diagnostic, in c¢azul intervenfiilor ta constructii
existente;

In conformitate cu prevederile Legii nr. 10/1995, privind calitatea in constructii art. 23 si
H.G. nr. 925/1995, privind Regulamentul de verificare si expertizare tehnica de calitate, a proiectelor si
a executiei lucrarilor si a constructiilor ,Interventiile la constructiile existente se referd la lucréri de
reconstruire, consolidare, extindere, desfiintare partiald, precum si la lucriri de reparatii, care se fac
numai pe baza unui proiect avizat de proiectantul initial al clddirii, sau ca urmare a unei expertize
tehnice, intocmita de un expert tehnic atestat. §i se consemneaza in cartea tehnicd a constructiei”.

Avand in vedere prevederile din actele normative mai sus mengionate se impune realizarea
unei evalvari/expertizari tehnice care sa ajba ca obiectiv, cercetarea in teren a a instalatiilor electrice si
de fluide medicale exisiente care fac obiectul investitiei si a lucriirilor de interventie ce urmeaza a fi
realizate in scopul evaluarii deficientelor infrastructurii electrice existente prin expertize tehnice si,
dupi caz, studii, analize de specialitate in raport cu specificul actiunii finangabile, precum gi pregétirea
documentatiei de avizare a lucririlor de interventii / proiectare de specialitate.

— unui studiu de fundamentare a valorii resursei culturale referitoare la restrictiile i
permisivitifile asociate cu obiectivul de investifii, in cazul interventiilor pe monumente istorice
sau in zone protejate.

Amplasamentul obiectivului de investitie este monument istoric si se afla in zona protejata,
motiv pentru care se va respecta legislatia in vigoare privind monumentele istorice.

Presedinte de sedinti,
Dumitru — Dapuf SAIN

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel
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Anexanr. 2 la HG nr. 907/2016 ANEXA nr.61a H.C.L. nr. 167 din 19.10.2021

TEMA DE PROIECTARE

1. Informatii generale
1. Informatii generale privind obiectivul de investitii propus
1.1. Denumirea obiectivului de investitii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fatd provocdrilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitatul de Pneumoftiziologie Cimpulung”
1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Cimpulung
1.3. Ordonator de credite (secundar/tertiar): Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung
1.4. Beneficiarul investitiei: Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung
1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Campulung prin Compartiment Investi{ii §i
Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbana
2. Date de identificare a obiectivului de investitii
2.1. Informatii privind regimul juridic, economic gi tehnic al terenului gi/sau al constructiei
existente, documentatie cadastrald
Regim juridic

Pavilion Vila Grant — sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, este o constructie amplasatd pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastrat 85838;

Cele doud constructii - Pavilionul Statescu si Pavilion Draghiceanu sunt amplasate pe un
teren cu suprafaja de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curii constructii; 79965 mp — fineata
impéaduritd, conform Extras CF/Nr cadastral 85926;

Terenul este situat in intravilanul Municipiului Campulung, este domeniu public $i se afl in
administrarea Consiliului Local al Municipiului Campulung si transmis in folosintd gratuitd Spitalu) de
Pneumoftiziologie Campulung.

Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG
Municipiul Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimul economic
Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatayii;
Zona de impozitare: B
Activitati permise: necesare pentru sanitate;
Regim Tehnic
Suprafata terenului:
1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - fénea(d
impaduritd), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Statescu si Pavilion
Drighiceanu;
Accesul auto si pietonal se realizeaza astfel:
-Pentru Pavilion Vila Grant accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Statescu accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Draghiceanu accesul se face din str. Revolutiei;
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Utlitafi/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu ap4, energie electrici, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;
2.2. Particularitifi ale amplasamentulvi/amplasamentelor propus/propuse pentru realizarea
obiectivului de investifii, dupd caz:

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

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiului
Campulung si &si desfasoara activitatea in urmatoarele locatii:

1. Sediu] central ~ Str. Lascar Catargiu nr. 38 Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu;
2. Dispensarul TBC — Str. Poienaru Bordea nr. 12, et. 1;
3. Laborator analize medicale si farmacie cu circuit inchis ~ Str. Revolutiei nr. 1;

In cadrul proiectului - Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea
actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv, Pavilioanele: Grant, Statescu si Draghiceanu;

Ansambul spitalului este pozitionat astfel:

1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
tmpadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stitescu si Pavilion
Draghiceanu;

b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente gi/sau ciii de acces posibile;

Vecinitafi:
+ ta nord — Cimititul Schei:
* la est — Strada Revolutiei (Domeniu Public);
+ Javest— DJ732C;
+ la sud — Strada Lascar Catargiu si Strada Negru Voda (Domaniu Public);
Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Lascar Catargiu situata in
partea de vest.

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestitor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul X[V, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si objectivele din si de langa centrul urban.

Orasul Campulung Muscel si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Camputung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercobinara Schitu Golesti.

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:

- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73),
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A),
c) surse de poluare existente in zoni;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.
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d) particularitati de relief;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 5090,00 mp, pe care este amplasat Pavilionul Vila
Grant, este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau degradare;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti
constructii; 79965 mp - faneata impadurita), pe care sunt amplasate cele doua constructii - Pavilionul
Stitescu si Pavilion Draghiceanu, este stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare cu usoara inclinare in zona impadurita;

¢) nivel de echipare tehnico-edilitard a zonei §i posibilititi de asigurare a utilitatilor;

Amplasamentul jucrarilor se afla in cladirile de la sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38,
respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, locatii existente in care sunt disponibile retele
de utilitati necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze
medicale, etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor
existente si a celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, internet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

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

Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant,

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

h) condifiondri constructive determinate de starea tehnica si de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra cirora se vor face lucrari de interventii, dupi caz;

Investitiile in Achiziii si montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totala si de detectare semnalizare §i alarmare in cazul depasirii concentragiei maxime admise
de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de execufie si montaja cladirilor de la
sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, vor
fi studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile
previzionate nu presupun interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice si
de fluide medicale existente pentru care se propune achizitia de sisteme de detectare. semnalizare si
alarmare si va propune o solutie tehnica adecvata astfel inca dupa implementarea proiectului
infrastructura retelelor de energie electrica si fluide medicale sa fie adecvata pentru desfasurarea
actului medical din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul spitalelor publice
de faza II1 si suport COVID din sistemul sanijtar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupi caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificul
activitatii spitalicesti, precum si pregatirea documentatiei de avizare a lucrarilor de interventii.

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

Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL ny. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona curti constructii.
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j) existenta de monumente istorice/de arhitecturs sau situri arheologice pe amplasament sau
in zona imediat invecinatd; existenfa condifiondrilor specifice in cazul existenfei unor zonme
protejate.

Amplasamentul se afla in Situl urban ,,Orasul istoric Campulung” AG-[1-s-A-13545; Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung isi desfasoara activitatea in cladirile monument istoric cu
identificare LMI:

Pavilion Grant: AG-11-m-B-13520 Vila Grant

Pavilion Statescu: AG-1I-m-B-13521 Vita Statescu

Pavilion Draghiceanu; AG-1I-m-B-13583 Ansamblul vilei Draghiceanu:

AG-11-m-B- 13583.01 Vila Draghiceanu;

AG-11-m-B-13583.02 Parc;

2.3. Descrierea succinti a obiectivului de investitii propus, din punct de vedere tehnic i
functionat:

a) destinatie §i funcfiuni;

Functiunea obiectivului de investitie vizat este unitate sanitare iar prin Reabilitarea si
extinderea infrastructurii ejectrice pentru desfasurarea actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie
Cémpulung care vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv
Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, functiunea se pastreaza.

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

Proiectul vizeaza Achizitii si montaj sisteme de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu
acoperire totald §i de detectare semnalizare i alarmare in cazul depdsirii concentratiei maxime adimise
de oxigen 1n atmosferd, inclusiv realizarea schemei/proiectului de executie §i montajpentru
desfasurarea actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung in cladirile: Pavilicanele
Grant, Statescu si Draghiceanu.

Se vor adopta sojutii tehnice care trebuie sa asigure functionarea la parametrii optimi a
sistemelor de detectare, semnalizare, alarmare incendii cu acoperire totala si de detectare semnalizare
1 alarmare in cazul depsirii concentratiei maxime admise de oxigen in atmosferd, inclusiv realizarea
schemei/proiectului de executie si montaj.

c¢) durata minimi de funcfionare apreciati corespunzitor destinatiei/funcfiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(Yactualizatd*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea i duratele normale de functionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitdri funcgionale specifice.

Pentru acest tip de investitii nu este necesara elaborarea de studii de fezabilitate, investitiile
propuse fiind justificate printr-o notd conceptuald/studiu de oportunitate/alt document justificativ dupa
caz, aprobat de catre solicitant.

Realizarea documentatiei va respecta conditiile prevazute in Ghidul Sotlicitantului aferent
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sindtitii populatie)
in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacitafii de
gestionare a crizei sanitare COVID-19;

2.4. Cadrul legistativ aplicabil i impunerile ce rezulti din aplicarea acestuia :
e Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 aprobat prin Decizia Comisiei Europene
nr. CE (2015) 4823 din 09.07.2015, cu modificarile si completarile ulterioare;

» Ghidul Solicitantutui conditii specifice de accesare a fondurilor pentru Cresterea siguranfei
pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeazd fluide medicale, cod apel
POIM/935/9/1/ Cregterea sigurantei pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeaza
fluide medicale ;
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o Memorandumul cu tema: Aprobarea unor masuri de sprijin decontate din fonduri europene,
pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastrucrurii de fluide medicale
si a rejelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere §i control a acestor
instalafii §i a sistemelor de ventilajie §i climatizare a aerului, precum si a altor investifii
necesare pentru creglerea securitdfii la incendiu din structurile care utilizeazd gaze medicale
pentru desfasurarea actului medical terapeutic §i din structurile mari consumatoare de energie
electrica de la nivelul spitalelor publice de faza I 5i Il 5i suport COVID din sistemul sanitar de
siat, aprobat in sedinja Guvermnului din data de 3 februarie 2021;

¢ Ordinul ministrului sandtagii nr. 555 din 3 aprilie 2020 privind aprobarea Planului de masuri
pentru pregatirea spitalelor in contextu] epidemiei de coronavirus COVID-19, a Listei spitalelor
care asigurd asistenta medicala pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 in faza I i in
faza a II-a §i a Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testafi pozitiv sau suspecti cu virusul
SARS-CoV-2, cu modificirile si completarile ulterioare;

o REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN SI AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE)
nr. 1303/2013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite sa
mobilizeze investitii in sistemele de s3nitate ale statelor membre si in alte sectoare ale
economiilor acestora ca reacgie la epidemia de COVID-19 (Initiativa pentru investitii ca reactie
la coronavirus)

¢ REGULAMENTUL (UE) 2020/558 AL PARLAMENTULUl EUROPEAN S§I AL
CONSILIULUI din 23 aprilie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013 si
(UE) nr. 1303/2013 in ceea ce priveste masuri specifice de asigurare a unei flexibilitai
exceptionale pentru utilizarea fondurilor structurale §i de investitii europene ca reactie la
epidemia de COVID-19

e Comunicarea CE (2020/C 108 1/01) Orientarile Comisiei Europene pentru utilizarea cadrului
privind achizitiile publice in situafia de urgenjd legatd de criza COVID-19

o Hotararea Guvernului nr. 907 din 29 noiembrie 2016 privind etapele de elaborare §i continutu)-
cadru al documentatiilor tehnico-economice aferente obicctivefor/proiectelor de investitii
finanjate din fonduri publice

Presedinte de sedinta,
Dumitru — Dinut SAIN

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel
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ANEXA 1 la HG 907/2016 ANEXA nr.7 la H.C.L. nr.167 din 19.10.2021

NOTA CONCEPTUALA

»Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fati provocirilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19 la Spitatul Municipal Campulung si 1a Spitalul de Preumoftiziologie
Campulung”

Reabilitarea si_extinderea infrastructurii electrice pentru desfdsurarea actului_medical la
Spitalul Municipal Cimpulung, jud. Arges

1. Informatii generale privind obiectivul de investitii propus

1.1. Denumirea objectivului de investitii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fat@ provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitalu] de Pneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3. Ordonator de credite (secundar/tertiar): Spitalul Municipal Campulung

1.4. Beneficiarul investijiei: Spitalul Municipal Campulung

1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Campulung prin Compartiment Investifii si
Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbana

2. Necesitatea §i oportunitatea obiectivului de investifii propus
2.1. Scurta prezentare privind:
a) deficiente ale situatiei actuale;

Spitalul Municipal Campulung este o unitate sanitard publici, cu personalitate juridicd
care asigurd permanent servicii medicale curative pentru o populatie de  106.590 locuitori,
pacientii ~ Municipiului Campulung 51 preia cazurile comunelor arondate zonei Campulung,
respectiv 22 comune, reprezentand aproximativ 30% din suprafata judetului. Actijvitatea
spitalului consta in servicii medicale asigurate conform structurii spitalului, in care exista 18
specialitati medicale distincte, care impreuna cu sectia ATl si Compartimentul Primiri Urgente au
o dotare materiala supericara unitatitor medicale  din  vecinatate  (endoscop,  colonoscop,
taparoscop, defibrilatoare, aparate pentru EEG, EKG, aparate de anestezie, microscop performant
cu camera foto, microtom de finete, monitoare pacient, mese chirurgicale).

Structura activitatii: spitalizare continua=390 paturi, spitatizare de zi=40 paturi, insotitori=11
paturi, Ambulatoriu de specialitate=22 cabinete, Laborator de analize medicale=1, Laborator de
Radiologe si Imagistica Medicala=1, Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie (baza de
tratament), Serviciu anatomie patologica, Nucleu epidemiologic, Farmacie.

In conformitate cu prevederile din Ordinul nr. 623 din 14 aprilie 2020 privind aprobarea
Planului de masuri pentru pregdtirea spitalelor in contextul epidemiei de coronavirus COVID-19, a
Listei spitalelor care asigurd asistenta medicald paciengilor testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 in
faza ] si in faza a I1-a §i a Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testati pozitiv sau suspecti cu
virusu] SARS-CoV-2, Anexa 2, Spitalul Municipal Campulung a fost incadrat ca spital de suport
pentru pacienfii testati pozitiv sau suspecti cu virusul SARS-CoV-2.

Conform prevederilor din Ordinul nr. 434 din 26 martie 2021 privind aprobarea Planului de
misuri pentru organizarea spitalelor si a unitailor de dializ in contextul pandemiei de COVID-19 si a
listei spitalelor i unitatilor de dializa care asigura asistenta medicald pentru pacienti, cazuri confirmate
si suspecte de COVID-19, conform clasificarii spitalelor in 3 niveluri de competents, Anexa 2,
Spitalul Municipal Campulung a fost incadrat si ca spital cu rivelul III de competenta*®.

Nota*:
Nivel Il1: spitale cu circuite dedicate pentru pacienyi cazuri confirmate, suspecte de COVID-19, cu sau
fara circuit dedicat non-COVID, care indeplinesc concomitent cel putin urmatoarele conditii:
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a) capabilitate de implementare de paturi DTA;

b) colaborare zilnica, eventual linie de gardd in specialitatea boli infecfioase, pneumologie sau
una dintre specialitdtile conexe (medicind internd, cardiologie, gastroenterologie, hematologie,
oncologie medicala, pediatrie pentru sectiile cu paturi de copii).

Conform anexet la adresa Ministerului Sanatatii numarul XI/A/65137/NB/11604/10.11.2015 structura
organizatorica a Spitalului Municipal Campulung este urmatoarea:
- Sectia Chirurgie generala - 57 paturi;
- Compartiment chirurgie plastica, microchirurgie, reconstructiva - 10 paturi;
- Sectia medicina interna - 58 paturi, din care:

- Compartiment gastroenterologie - 6 paturi;

- Compartiment oncologie medicala - 10 paturi;

- Compartiment reumalologie - 10 paturi;

- Compartiment endocrinologie - 10 paturi;
- Sectia pediatrie - 30 paturi;
- Compartiment neurologie - 10 paturi;
- Campartiment ortopedie si traumatologie - 13 paturt;
- Sectia neonatologie - 25 paturi;
- Sectia cardiologie - 25 paturi;
- Sectia obstetrica ginecologie - 40 paturi;
- Sectia ATI - 16 paturi;
- Compartiment psihiatrie - 20 paturi;
- Compartiment oftalmologie - 10 paturi;
- Compartiment ORL - 10 paturi;
- Sectia boli infectioase - 30 paturi;
- Compartiment dermatovenerologie - 6 paturi;
- Compartiment Primire Urgente (CPU) - 3 paturi

TOTAL 390 paturi

- Spitalizare de zi - 40 paturi;
- Insotitori - {1 paturi;
- Farmacie;
- Bloc operator central;
- Sterilizare;
- UTS;
- Laborator analize medicale cu punct de recoltare in ambulatoriul integrat;
- Laborator radiologie si imagistica medicala;
- Serviciul de anatomie patologica:

- citologie;

- histopatologie;

- prosectura;
- Compartiment de evaluare sj statistica medicala;
- Compartiment de supraveghere si control infectii nosocomiale;
- Cabinet planificare familiala;
- Cabinet diabet zaharat nutritie si boli metabolice;
- Cabinet oncologie medicala;
- Cabinet boli infectioase si epidemiologie (antirabic);
- Cabinet asistenta sociala;

AMBULATORIUL INTEGRAT
Conform anexei la adresa Ministerului Sanatatii numarul I/A/65137/NB/11604/10.11.2015 structura

organizatorica a Ambulatoriului integrat, cu cabinete in specialitatile:
- Medicina interna
- Chirurgie generala
- Medicina muncii
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- Pediatrie

- Neurologie

- Cardiologie

- Dermatovenerologie

- Oftalmologie

-ORL

- Obstetrica ginecologie

- Recuperare, medicina fizica si balneologie

- Chirurgle plastica, microchirurgie reconstructiva

- Endocrinologie

- Ortopedie si traumatologie

- Psihiatrie

- Reumatologie

- Gastroenterologie

- Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie(baza de tratament)
- Aparat functional

*Laboaratoarele deservesc atat paturile cat si ambulatoriul integrat.

Spitalul este dotat cu aparatura medicald performanta, realizandu-se in ultimii ani
achizitionarea de aparatura care sa asigure desfigurarea unei activitifi medicale de calitate (Computer
tomograf, laparoscop, endoscop, ecograf 4D, dotarea Blocului Operator central cu roentgen mobil
CIOS, Jampi scialitice si mese de operatie noi, aparate de anestezie, ventilatoare moderne,
brancard, paturi ATl, injectomate, infuzomat etc.). In acest sens s-au obtinut fonduri de la Ministerul
Sanatatii, din bugetul local prin Consiliului Local, din veniturile proprii si din finatari din Fonduri
POR Proiecte nefinalizate 2014-2018, iar in anul 2020 s-a incheiat contractul de finantare
Programul Operational [nfrastructura Mare “Consolidarea capacitatii sistemului medical public de
gestionare a situatiei de urgenta cauzata de criza COVID-19".

Resursele umane ale spitalului cuprind din totalul de 619 posturi normate, 535 angajaji
dincare, 67 medici, 12 medici rezidenti, 9 alt personal sanitar superior, 244 personal sanitar mediu
(inclusiv asistente medicale cu studii superioare), 125 personal auxiliar, 41 TESA, 42 muncitori.
Activitatea clinica a spitalului.

Principala activitate si sursa de finanfare este asistenta medicald spitaliceascd, atit cea prin
internarea continud (DRG), dar si cea prin internarea de zi. Indicatorii realizafl in anul 2018 si
compararea acestora cu indicatori la nive] de judet sau national, se prezints in tabelul urmator:

' [2017  [2018 [2019 2020
l Indicatori de utilizare 2 serviciilor
1 Numaru! de bolnavi externati total si | 11957 | 12116 | 12835 | 4991
pe sectii

1.1. Boli infectioase 836 946 1022 708
1.2. Cardiologie 991 1155 1158 489
1.3. Dermarovenerologie 210 201 200 43
1.4. | Endocrinologie 212 186 192 45
1.5. | Medicina interna 1808 1622 1501 999
).6. Gastroenterologie 242 274 103 53
1.7. Oncologie medicala 470 453 690 247

' 1.8. | Neonatologie 725 721 736 240
1.9. | Neurologie 476 431 489 141
1.10. | Pediatrie 851 980 1068 397
1.11. | Psihiatrie acuti 562 628 721 [85
1.12. | Reumarologie 401 322 523 117
1.13. | Chirurgie generala 1461 1359 1517 539
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| 1.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 235 ] 193 233 50
1.15. | Obsterrica-ginecologie 1543 1449 1570 481
1.16. | Oftalmologie 104 201 255 55
1.17. | Ortopedie si traumatologie 301 395 493 117
[.18. | Ororinolaringologie 529 600 364 85
2 Durata medie de spitalizare, pe spital sj | 5,86 5,65 5,56 8,19
pe fiecare sectie;
2.1. Boli infectioase 4.47 4.54 4.07 8.49
2.2. | Cardiologie 549 5.77 6.28 7.58
2.3. Dermatovenerologie 6.52 6.75 6.84 7.79
2.4, Endocrinologie 4.36 4.49 4.30 4.76
2.5. ! Medicina interna 5.86 5.71 6.00 6.05
2.6. Gastroenterologie 4.69 4.90 4.28 3.9 -
2.7. | Oncologie medicala 9.45 9.00 5.82 592 |
2.8. | Neonatologie 510 451 472 (542
2.9. Neurologie 6.36 6.43 5.25 4.88
2.10. | Pediatrie 4.94 4.03 4.74 4.87
2.11. | Psihiatrie acuti 8.13 7.58 6.65 6.75
2.12. | Reumatologie 7.09 6.48 6.15 7.47
2.13. | Chirurgie generala 6.31 6.38 5.27 6.29
2.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 4.30 5.37 4.32 2.78
2.15. | Obstetrica-ginecologie 4.53 4.27 4.24 4.64
2.16. | Oftalmologie 4.61 3.30 3.24 3.55
12.17. | Orropedie si traumatologie 9.89 7.57 5.25 3.73
2.18. | Otorinolaringologie 7.34 7.18 5.40 531 !
3 Rata de utilizare a paturilor, pe spital | 57,44% | 54,68% { 50,44% | 29,10%
si pe fiecare sectie;
3.1. | Boli infectioase 34.16 ] 42.73 39.77 56.88
3.2. | Cardiologie 59.63 79.52 [ 80.99 |46.2
3.3. | Dermatovenerologie 62.51 67.51 63.42 15.3
3.4. Endocrinologie 2534 | 24.96 22.60 5.86
3.5. | Medicina interna 55.80 | 53.15 48.42 | 39.09
3.6. Gastroenterologie 51.87 66.77 20.14 10.32
3.7. Oncologie medicala 121.73 ] 121.64 | 1]11.21 |42.14
3.8. Neonatologie 40.55 38.72 38.51 14.43
13.9. | Neurologie 82.88 [8278 [71.21 [22.74
3.10. | Pediatrie 3836  |39.37 |46.53 17.67
3.11. | Psihiatrie acuti 62.59 71.03 65.67 18.04
3.12. | Reumatologie 77.92 | 62.27 | 88.93 24.16
3.13. | Chirurgie generala 4433 4543 40.82 19.11
3.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 27.67 30,96 12970 | 458
3.15. | Obstetrica-ginecologie 47.86 | 46.16 46.39 18.42
3.16. | Oftalmologie 13.12 19.79 22,60 5.34
3.17. | Ortopedie si traumatologie 62.74 68.70 57.53 11.4
3.18. | Otorinolaringologie 106.41 | 128.87 | 55.18 13.1
4 Indicele de complexitate a cazurilor, pe | 1.2037 | 1.2665 | 1.2402 | 1.1661
spital si pe fiecare sectie;
4.1. | Boli infectioase 1.382 1.3648 | 1.3522 | 1.1509
4.2. | Cardiologie 1.4923 | 1.3993 | 1.1418 | 1.2788
4.3. | Dermatovenerologie | 0.9133 | 0.9788 | 0.9820 | 1.1268
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4.4, Endocrinologie 13171 11.2392 | 1.3772 | 1.4021
4.5. Medicina interna 1.427 1.448 1.4654 | 1.1278
4.6. Gustroenterologie 1.4351 | 1.2899 | 1.3620 | 1.7206
4.7. Oncologie medicala 1.1066 | 1.1797 | 1.2346 | 1.0354
4.8. | Neonatologie 1.444 1 2.1129 | 1.3894 | 1.4929
4.9. Neurologie 2.0261 | 2.0872 |2.0447 | 2.3395
4.10. | Pediatrie 0.9053 |0.9925 | 1.0281 | 0.8954
4.11. | Psihiatrie acuti 1.3868 | 1.3907 | 1.4210 | 1.4411
4.12. | Reumatologie 0.9614 |0.9108 | 1.0131 | 0.9188
4.13. | Chirurgie generala 1.0462 | 1.0828 | 1.1507 | 1.086
4.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 1.0832 | 1.2156 | 1.1435 | 0.8227
4.15, | Obstetrica-ginecologie 0.8912 | 0.9827 |1.0044 | 0.8914
4.16. | Oftalmologie 0.7654 | 0.7393 |0.7404 | 0.773
4.17. | Ortopedie si traumatologie 1.3564 | 1.7455 | 1.6093 | 1.4912
4.18. | Ororinolaringologie 0.4062 | 0.3754 |0.8118 | 1.1609
S Procentul bolnavilor cu interventii | 46% 47,76% | 49,18% | 40,32%

chirurgicale din totalul bolnavilor
externati din sectiile chirurgicale;

5.1 Chirurgie generala 35 39.66 31.64 23.93
3.2, Chirurgie plastica si reparatorie 91 93.78 94,42 96
J.3. Obstetrica-ginecologie 39 353.97 135535 44.07
5.4 Oftalmologie 77 91.04 95.29 98.18
5.5. | Ortopedie si traumatologie 63 73.67 | 69.98 17265
3.6. Otorinolaringologie 0 0.50 6.30 2.35
6 Proportia bolnavilor internati cu|7,64% |8% 10,67%

programare din totalul bolnavilor
internati, pe spital si pe fiecare sectie;

6.1. Boli infectioase 2.15 2 4.89 ]
6.2. Cardiologie 19.68 | 20 23,14

6.3. Dermatovenerologie

6.4. Endocrinologie 70.75 71 88.54

6.5. Medicina interna 13.83 14 19.98 |

6.6. Gastroenterologie ‘

6.7. Oncologie medicala 34.04 34 43.48

6.8. Neonatologie

6.9 Neurologie

6.10. | Pediatrie

6.11. | Psihiatrie acuti 4.45 4 3.47
6.12. | Reumatologie
6.13. | Chirurgie generala 2.19 2 14.5

6.14. | Chirurgie plastica si reparatorie

6.15. | Obstetrica-ginecologie

6.16. | Oftalmologie 80.77 75 94.9

6.17. | Ortopedie si traumatologie

6.18. | Otorinolaringologie

7 Proportia urgentelor din totalul | 58,04 57,27% | 53,40% | 46,54%
bolnavi internati, pe spital si pe fiecare
sectie

7.1. Boli infectioase 55.5 358.99 59.59 49.86

7.2 Cardiologie 70.33 64.59 61.66 43.35
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7.3. | Dermatovenerologie 28.1 2886 | 265 13.95
7.4. Endocrinologie 0.47 0 0 0
7.5. | Medicina interna 49.45 49.75 | 5117 | 45.15
7.6. Gastroenterologie 45.87 43.8 55.42 45.28
7.7. Oncologie medicala 27.87 | 21.85 12.75 14.57
7.8. | Neonatologie 0 0 0 6.67
7.9. | Neurologie 62.61 57.77 | 54.19 | 38.87
7.10, | Pediatrie 82.84 | 87.56 |89.51 79.6
7.11. | Psiniatrie acuti 20.82 18.95 16.37 14.05
7.12. | Reumatologie 3017 3354 | 239 13.68
7.13. | Chirurgie generala 77.96 73.36 | 66.32 52.69
7.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 31.49 | 46.11 47.64 46
7.15. | Obstetrica-ginecologie 90.6 87.85 | 85.16 | 69.85
7.16. | Oftalmologie 2115 | 945 5.1 9.09
7.17. | Ortopedie si traumatologie 87.71 85.57 |80.53 73.5
7.18. | Otorinolaringologie 84.12 83.19 65.75 58.82
8 Proportia bolnavilor internati cu bilet | 41,96% ! 43,00% | 46,60% | 53,46%

de trimitere din totalul bolnavilor

internati, pe spital si pe fiecare sectie;
8.1. | Boli infectioase 44.5 41.01 40.41 350.14
8.2. Cardiologie 29.67 3541 3834 | 56.65
8.3. | Dermatovenerologie 71.9 71.14 73.5 86.05
8.4. Endocrinologie 99.53 100 100 100
8.5, Medicina interna 30.55 50.25 48.83 54.85
8.6. Gastroenterologie 54.13 56.2 44.58 54.72
8.7. Oncologie medicala 72.13 78.15 87.25 85.43
8.8. Neonatologie 100 100 100 93.33
8.9. Neurologie 37.39 42.23 45.81 41.13
8.10. | Pediatrie 17.16 12.44 10.49 20.4
8.11. | Psiniatrie acuti 79.18 81.05 83.63 85.95
8.12. | Reumarologie 69.83 66.46 76.1 86.32
8.13. | Chirurgie generala 22.04 | 26.64 33.68 47.31
8.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 68.51 33.89 5236 54
8.15. | Obstetrica-ginecologie 9.4 12.15 14.84 30.15
8.16. | Oftalmologie 78.85 | 90.55 | 94.9 90.91
8.17. | Onopedie si traumatologie 12,29 14.43 1947 | 26.5
8.18. | Otorinolaringologie 15.88 | 16.8] 34.25 41.18
9 Numarul consultatiilor acordate fin | 52650 | 59458 | 63066 | 41716

ambulatoriu;
9.1. | Boli infectioase ) 352 376 488 284
9.2. Cardiologie 96 110 294 67
9.3. | Dermatovenerologie 1832 2325 1754 1242
9.4. Endocrinologie 372 554 497 544
9.5. Medicina interna 3208 3499 3780 3124
9.6. Gastroenterologie 289 291 102 113
9.7. Oncologie medicala 4316 4193 4005 2785

1 9.8. Neurologie 2334 2435 2450 1984

9.9. | Pediatrie 9959 10799 | 9513 5580
9.10. | Psihiatrie acuti 3417 3590 3237 2847

9.11. | Reumatologie 980 885 1382 1070 |
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9.12. | Chirurgie generala 3429 1735 2809 1017
9.13. | Obstetrica-ginecologie 3368 3644 4868 1606
9.14. | Ofialmologie 1307 2312 2473 1492
9.15. | Ortopedie si traumarologie 3584 3849 4966 2583
9.16. | Otorinolaringologie 2149 2104 3992 1024
9.17. | Diabet zaharar, nutritie si boli metabolice | 8693 10397 | 11809 | 11339
9.18. | Recuperare medicina  fizica  si| 1379 2467 2254 1557
balneologie
9.19. | Planificare familiala 1386 3893 2393 1458
10 Proportia serviciilor medicale | 27% 29,72% | 23,06% | 27,33%
spitalicesti acordate prin spitalizare de
zi din totalul serviciilor medicale
spitalicesti acordate, pe spital si pe
flecare sectie.
10.1. | Boli infectioase 47 37.1 25.55 26.02
10.2. | Cardiologie 2 3.59 0.34 0.00
10.3 | Dermatovenerologie 22 34.53 [ 28.54 34.85
10.4 | Endocrinologie 64 66.96 38.29 60.87
10.5 | Medicina interna 16 35.51 13.34 6.11
10.6. | Gastroenterologie 66 0 43.59 68.64
10.7. | Oncologie medicala 73 78.75 40.19 | 74.51
10.8. | Neonatologie 0 0 0 0.00
10.9. | Neurologie 23 25.94 [1.25 6.00
10.10. | Pediatrie 11 9.93 9.73 7.67
10.11. | Psihiatrie acuti 37 42.6 29.64 46.99
10.12. | Reumatologie 40 43.71 36.10 61.00
10.13. | Chirurgie generala 6 38.05 8.48 5.77
10.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 22 4422 13093 45.65
10.15. | Obstetrica-ginecologie 12 13.18 18.52 16.64
10.16. | Oftalmologie 0 0 0 0.00
10.17. | Ortopedie si traumatologie 0 0 0 0.00
10.18. | Otorinolaringologie 0 0 29.37 | 45.86
II Indicatori de calitate
1 Rata mortalitatii intraspitalicesti, pe 1,78% |1,72% |1,64% |5,41%
total spital si pe fiecare sectie;
1.1. | Boli infectioase 0.24 1.06 1.37 6.92
1.2. Cardiologie 2.32 2.08 2.50 8.38
1.3. Dermatovenerologie 0.50
1.4. | Endocrinologie
1.5. | Medicina interna 2.65 2.7] 2.53 10.61
1.6. Gasiroenterologie 1.65 4.38 2.41 5.66
1.7. Oncologie medicala 9.79 7.95 4.49 5.26
1.8. | Neonatologie 0.41 0.14
1.9. | Neurologie 7.77 8.35 7.77 17.02
1.10. | Pediatrie
1.11. | Psihiatrie aculi
1.12. | Reumatologie 0.31
1.13. | Chirurgie generala 3.08 2.65 3.10 5.57
[.14. | Chirurgie plastica si reparatorie 0.43 0.52 0.43 2
1.15. | Obstetrica-ginecologie 0.06
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1.16. | Oftalmologie

1.17. | Ortopedie si rraumatologie 1.33 1.77 1.62 2.56

1.18. | Oworinolaringologie

2 Rata infectiilor nosocomiale, pe total | 0,08% ' 0,08% | 0,07% 0,72%
spital |

2.1. | Boll infectioase 0.48 0.53 0.07012

2.2. | Cardiologie

2.3. Dermatovenerologie

2.4. Endocrinologie

2.5. | Medicina interna 0.06

2.6. Gastroenterologie

2.7. Oncologie medicala 0.21 0.44

2.8. | Neonatologie

2.9 Neurologie 0.21

2.10. | Pediatrie

2.11. | Psihiatrie acuti

2.12. | Reumatologie

2.13. | Chirurgie generala 0.14 0.15

2.14. | Chirurgie plastica si reparatorie

2.15. | Obstetrica-ginecologie 0.06

2.16. | Ofialmologie

2.17. | Ortopedie si traumarologie 0.66 |

2.18. | Ororinolaringologie

3 Indicele de concordanta fintre | 85,31% | 84,76% | 86,51% | 87,88%

diagnosticul la internare si diagnosticul
la externare;

4. Procentul bolnavilor transferati catre | 1,41% | 1,39% | 1,09% | 5,57%
alte spitale din totalu! bolnavilor
internati;

5 Numarul de reclamatii/plingeri ale| 6 0 2 5

pacientilor inregistrate.

Indicatorii de performan{a ai spitalului in evolutie

Analizdnd activitatea spitalului in ultimii 4 ani pe baza indicatorilor realizaji se poate constata o
crestere semnificativad a numarului de cazuri externate in perioada 2017- 2019, mai putin 2020 cand
perioada pandemica si restrictiile impuse de legislatia din acest an atipic, toti indicatorii cantitativi si
calitativi sunt diferiti. (Extras din Planul de management_2021:
hup/Avivw.smcampulung.ro/index/planuri nanag/plan_ manasement 05.04,2021.pdf)

Spitalul Municipal Campulung este un spital de tip pavilionar, avand patru corpuri de cladiri impartite
in 11 locatii, astfel:

Crt. Nr cadastral Observatii/Referinte
Nr.
Al.l 85817-Cl Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL
S. construita la sol: 424 mp; S. construita desfasurata: 424 mp;
CAL2 85817-C2 Pavilion Oncologie
S. construita la sol: 264 mp; S. construita desfasurata: 264 mp;
Al3 85817-C3 Pavilion Bloc Central
S. construita la sol: 2245 mp; S. construita desfasurata: 22435
mp;
Al4 85817-C4 Pavilion Anatomije Patologica
S. construita la sol: 171 mp; S. construita desfasurata: 171 mp;
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Al5 85817-C5 Bloc Alimentar si CT
S. construita la sol: 620 mp; S. construita desfasurata: 620 mp;
Al.6 85817-Cé Magazia Spital
S. construita la sol: 155 mp: S. construita desfasurata: 155 mp;
Al7 85817-C7 Arhiva
S. construita la sol: 44 mp; S. construita desfasurata: 44 mp;
Al.8 85817-C8 Pavilion Boli Infectioase
S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp;
Al9 85817-C9 Stocator Oxigen
S. construita la sol: 21 mp; S. construita desfasurata: 21 mp;
Al.10 85817-C10 Depozit alimente
S. construita la sol: 43 mp; S. construita desfasurata: 43 mp;
Alll 85817-C11 Statie Oxigen
S. construita la sol: 25] mp; S. construita desfasurata: 251 mp;

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea actolui
medical la Spitalul Municipal Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul central din Str. Dr. Costea nr. 8,
respectiv: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL (S. construita la sol: 424 mp; S. construita desfasurata: 424
mp), Pavilion Bloc Central (S. construita la sol: 2245 mp; S. construita desfasurata: 2245 mp) si Pavilion Boli
Infectioase (S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp).

b) efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitii;

Prin realizarea obiectivului de investitie Spitalul Municipa] Campulung poate oferi servicii
medicale de inaltd calitate i poate asigura imbundtdfirea continua a calitdtii actului medical, cu
diversificarea serviciilor oferite populatiei, orientatd in permanenta spre satisfacerea nevoilor actuale §i
asteptarile viitoare ale pacientilor si familiilor acestosa.

Avéand in vedere faptul ca limitarea réspandirnii virusutui, precum si a efectelor extrem de
grave ale acestuia asupra populatiei Romaéniei, implic dotarea cu echipamente medicale a spitalelor, in
contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face fat3d provocérilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, starea de uzurd fizicd si morald §i suprasolicitarea determinatd de numarul
mare de pacienti a retelelor de energie electricd creeazi un risc major pentru viata §i sinitatea
pacienfilor internati in spitale, astfel, in sprijinul unei abordari coerente a crizei de sanitate publicd
rezultatd, pentru a impiedica blocarea infrastructurii medicale disponibile si, implicit, afectarea
dreptului la sanatate pentru pacien{ii ce necesitd internare, se impune evaluarea, extinderea, reabilitarea
sau modernizarea infrastructurii instalatiilor electrice, precum si instalarea de sisteme de detectare,
semnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, in vederea obfinerii urmatorului rezultat:- R3spuns
n timp util si eficient al sistemului medical public Ja criza COVID - 19;

¢) impactul pegativ previzionat in cazul nerealizirii obiectivului de investitii.

Nerealizarea obiectivului de investitie conduce la raspunderea cu intarziere si fara eficienta

maxima a sistemului medical public din cadru) Spitalului Municipal Campulung la criza COVID - 19;

2.2. Prezentarea, dupi caz, a obiectivelor de investitii cu aceleagi functiuni sau functiuni
similare cu obiectivul de investifii propus, existeate in zonfi, in vederea justificirii necesitifii
realizarii obiectivului de investitii propus. Nu este cazul.

2.3. Existenta, dupi caz, a unei strategii, a unui master plan ori a unor planuri similare,
aprobate prin acte normative, Tn cadrul ciirora se poate incadra obiectivul de investifii propus

Planul de Masuri din 26 martie 2021 pentru organijzarea spitalelor si a unitdtilor de dializi
in contextul pandemiej de COVID-19, aprobat prin Ordinul nr. 434 din 26 martie 2021, prin care se
prevede ca in toate sectiile cu paturi care asigura asistenta medicald a pacientilor, cazuri confirmate sau
suspecte de COVID-19, altele decat sectiile si compartimentele ATI, pot functiona paturi destinate
terapiei acute (paturi DTA) in conformitate cu urmatoarele criterii minime:
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1. Dotarea minim3 obligatorie a unui pat DTA const3 in:

a) sursd de oxigen fix3 cu cuplare rapidd, conformd cu normativele tehnice in vigoare, deservita
de un rezervor central, care s furnizeze pentru toate posturile de lucru o presiune suficientd pentru a
permite una din urmiatoarele: administrarea de oxigen medical cu debit redus pe narine sau masca (cu
sau fard reinhalare), administrarea de oxigen medical cu debit inalt (peste 15 I/min) prin dispozitive
dedicate sau utilizarea de dispozitive de suport cu presiune pozitiva i aparate de ventilajie mecanica
noninvazivé, dupi caz.

Paturile DTA cu debit redus de oxigen pot fi deservite in spitalele de nivel I (Spitalul
Municipal Campulung a fost incadrat sj ca spital cu nivelu! IIT de competenta) si cu ajutoru) unor
surse de oxigen portabile ce Intrunesc conditiile de siguranta aprobate prin normele 1SO:13485/2016,
ale Directivei 93/42/CEE - in vigoare, iar pentru buteliile de oxigen, ale prescriptiei tehnice PTC4-
2010 ISCIR privind recipientele metalice sub presiune;

b) aparaturd pentru monitorizarea pacientului, previzuti la subpct. 2,

2. Monitorizarea pacientilor internati in paturile DTA cuprinde in mod obligatoriu:

a) masurarea frecventei cardiace sau pulsului periferic; masurarea saturatiei in oxigen; tensiune
arteriald masuratd noninvaziv la intervalele recomandate; temperatura periferica misurati la intervalele
recomandate.

Aceste mdsurtori se pot face fie cu un monitor noninvaziv de funciii vitale (care integreaza toti
parametrii), fie cu dispozitive separate, pentru fiecare parametru.

Monitorizarea continui este obligatorie la pacientii cu necesar de oxigen in crestere, cu debit inalt
si cel cu suport presional pozitiv, respectiv ventilaie noninvaziva;

b) monitorizarea frecventei si travaliului respirator se realizeazi prin m3surare i observatie
clinica.

3. Paturile DTA din spitalele care asigurd asistenta medicald penfru pacienfi cazuri
confirmate sau suspecte de COVID-19 sunt deservite de ciitre personalul medical al sectiei cu
paturi in care sunt organizate si vor functiona in regim de spitalizare continui.

4. In raport cu capacititile de investigare si ingrijire, paturile DTA asigura:

a) oxigenoterapie cu debit redus (low-flow) in spitalele de nivel I, II gi Il (Spitalul Muaicipal
Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul [Il de competenta);

b) oxigenoterapie cu debit inalt (high-flow) in spitalele de nivel 1 i 1I;

2.4, Existenfa, dupd caz, a unor acorduri internationale ale statului care obligd partea
romini la realizarea obiectivului de investitii

2.4.1, Memorandumul cu tema: Aprobarea unor misuri de sprijin decontate din fonduri
europene, pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale
si a retelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere i control a acestor instalatii gi
a sistemelor de ventilafie §i climatizare a aerului, precum si a altor investitii necesare pentru cresterea
securitatii la incendiu din structurile care utilizeaza gaze medicale pentru desfasurarea actului medical
terapeutic §i din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul spitalelor publice de
faza 1 si 11 i suport COVID din sistemul sanitar de stat, aprobat in sedinta Guvernului din data de 3
februarije 2021,

2.4.2. REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN SI AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE) nr.
130372013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite s& mobilizeze
investitii in sistemele de sanitate ale statelor membre si in alte sectoare ale economiilor acestora ca
reactie la epidemia de COVID-19 (Initiativa pentru investiii ca reactie la coronavirus);

2.5. Obiective generale, preconizate a fi atinse prin realizarea investitiei
Obiectivul general al proiectului/Scopul proiectului

Modernizarea si extinderea infrastructurii retelelor de alimentare cu energie electrica din
cadrul Spitalului Municipal Campulung pentru réspuns in timp util §i eficient al sistemului medical
public ta criza COVID - 19
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Obiectivele specifice ale proiectului
1. Evaluarea, extinderea, reabilitarea si modernizarea retelelor de energie electrics, inclusiv a

sistemelor de supraveghere §i controt a acestor instalatii pentru desfisurarea actului medical la nivelul
Spitalului Municipal Campulung;
2. Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocérilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, datorita starii de uzura fizicd si morald §i suprasolicitarii determinatd de
numirul mare de pacienti a retelelor de energie electricd, infrastructura care actualmente creeaza un
risc major pentru via{a i sanitatea pacientilor internagi in spital.
3. Asigurarea unei capacitati adecvate de ingrijire si tratament a cazurilor de infectie cu virusul SARS-
CoV-2/ si de gestionare a crizei sanitare;
4. Imbunatatirea infrastructurii existente a retelei de alimentare cu energie electrica si cresterea
securitatii la incendii in structurile mari consumatoare de energie electrica la nivelu) Spitalului
Municipal Campulung, in contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face fata provocarilor
ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19;

3. Estimarea suportabilititii investifiei publice

3.1. Estimarea cheltuielilor pentru executia obiectivului de investitii, luindu-se fin
considerare, dupi caz:

- costurile unor investitii similare realizate;
Estimarea cheltuielilor pentru executia obiectivului de investitii: 3.383.000,00 lei
Valoare totala (fara TVA) = 2.842.857,00. lei, din care C+M =2.558.572,00 lei

3.2. Estimarea cheltuielifor pentru proiectarea, pe faze, a documentatiei tehnico-economice
aferente obiectivului de investijie, precum §i pentru elaborarea altor studii de specialitate in functie de
specificul obiectivului de investifii, inclusiv cheltuielile necesare pentru obginerea avizelor,
autorizatiilor si acordurilor previzute de Jege
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Total = 3,383 mii lei din care C+M
31 Estimarea cheltuielilor pentru executie | = 3,044 mii lei; 618,527 Euro
o (in mii lei inclusiv TVA/EUROQ) (calculat la un curs BNR 1 euro =
4,9225 din 13 aprilie 202T)
Estimarea cheltuielilor pentru
proiectarea pe faze a documentatiilor
tehnico-economice aferente
obiectivului de investitie precum si 150,00 mii lei , din care:
1 pentru elaborarea altor studii de Studii de teren (geo+Topo) + DALL
- specialitate in functie de specificul +ET= 50,00 mii lei; PTh +
obiectivului de investitie, inclusiv DDE: = 100,00 mii lei;
cheltuielile pentru obtinerea avizelor,
autorizatiilor si acordurilor prevazute
de lege (in mii lei cu TVA)
Asistenta tehnica de proiectare 17,80 mii Je}
Verificare proeict 7,50 mii lei
Dirigentie de santier 19,50 mii lei
Surse identificate pentru finantare Buget Local; POIM Axa Prioritard 9
cheltuielilor estimate (in cazul Protejarea sin#itatii poputatiei in
33 finantarii nerambursabile se va contextul pandemiei cauzate de
e mentiona programul operational /axa | COVID-19 Obiectivul Specific 9.1
corespunzatoare, identificata) Cresterea capacitdtii de gestionare a
crizei sanitare COVID-19

3.3. Surse identificate pentru finantarea cheltuielilor estimate (in cazul finanférii
nerambursabile se va mentiona programu) operational/axa corespunzitoare, identificatd)
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Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sanatatii
populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19 Obiectivul Specific 9.1 Cregterea capacititii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19, Cod apel: POIM/935/9/1/Cresterea sigurantei pacientilor in
structuri spitalicesti publice care utilizeazi fluide medicale;

Bugetul local; Bugetul de stat; Alte surse de finantare legal constituite;

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

existente
Regim juridic

Terenul, in suprafata totala de 22917,00 mp, este situat in intravilanul Municipiului
Campulung, UTR nr. 3, este domeniu public si se afla in administrarea Consiliului Local al
Municipiutui Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalului Municipal.

Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG Municipiu
Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimu) economic

Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;
Zona de impozitare: B

Activitati permise: necesare pentru sanatate;

Regim Tehnic

Suprafata terenului: 22.917,00 conform extras CF nr. 85817, pe teren sunt amplasate urmatoarele

constructii:
Crt. | Nr Adresa Observatii/Referinte
cadastral
Nr.
Al.l | 85817-Cl Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 424 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 424 mp;
Al.2 | 85817-C2 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 264 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 264 mp;
Al.3 | 85817-C3 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 2245 mp; S.
| Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 2245 mp;
Al4 | 85817-C4 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 171 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 171 mp;
AlS | 85817-CS Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 620 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 620 mp;
Al.6 | 85817-Cé Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 155 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 155 mp;
Al.7 | 85817-C7 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita {a sol: 44 mp; S. construita
’ Nr. 8, Jud. Arges | desfasurata: 44 mp;
Al.8 | 85817-C8 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 669 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 669 mp,
Al9 | 85817-C9 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 21 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 21 mp;
Al1.10 " 85817-C10 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 43 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 43 mp;
Al.11] 85817-Cl1 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita Ja sol: 251 mp; S.
Nr. §, Jud. Arges construita desfasurata: 251 mp;

Lucrarile propuse se vor realiza in cadrul constructiilor 85817-C1; 85817-C3 si 85817-C8
Accesul auto si pietonal se realizeaza din Strada Matei Basarab in partea de EST.
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Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie ¢lectrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;

5. Particularitifi ale amplasamentului/amplasamentelor propus(e) pentru realizarea
obiectivului de investitii:

a) descrierea succinti 2 amplasamentului/amplasamentelor propus(e) (localizare, suprafaga
terenului, dimensiuni in plan);

Situat in partea de sud a Municipiului Campulung, pe partea dreapta a drumului de iesire din
oras spre Pitesti, Spitalul Municipal Campulung este al doilea ca marime din judetul Arges. In cadrul
acestei unitati se acorda asistenta medicala de specialitate, preventiva, curativa, de recuperare, de
ingrijire in caz de graviditate si maternitate precum si a nou-nascutului, a bolnavilor internati si de pe
teritoriul arondat.

Spitalul Municipal Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiului Campulung
si isi desfasoara activitatea in urmatoarele locatii:

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru
desfasurarea actulul medical la Spitalul Municipal Campulung ~ sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Dr. Costea nr. 8, respectiv, Pavilioanele: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL,
Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Ansambul spitalului este pozitionat pe un teren in suprafata de 22.917,00 mp conform Extras CF
85817;

b) relatiile cu zone invecipate, accesuri existente si/sau ciii de acces posibile;
Vecinatati:
¢ la nord - strada Mihai Tican Rumano (Domeniu Public);
+ laest - Strada Matei Basarab (Domeniju Public);
* la vest — Dealul Andritoiu (Domeniu Public);
« la sud — Strada Doctor Costea (Domaniu Public);
Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Matei Basarab situata in partea
de est.

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Musce] este situat in partea de nord a Judetului Arges, ta 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul X1V, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de langa centrul urban.

Orasul Campulung Musce! si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti.

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:

- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A),
¢) surse de poluare existente in zoni;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.
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d) particularitdti de relief;

Terenul amplasamentului este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare.

Terenul cuprins din incintd este in general plan in zona Spitalului existent prezentand in
partea de vest (zona de amplasare a noului spital) o pantd de 6-7 % care se accentueazé in vecindtatea
Dealului Andritoiu ( 10% 51 peste);

e) nivel de echipare tehnico-edilitara a zonei §i posibilitati de asigurare a utilitifilor;

Amplasamentul lucrarilor se afla in cladirea Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL, Pavilion
Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase locatii existente in care sunt disponibile retele de utilitati
necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze medicale,
etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor existente si a
celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, intemet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

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

Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

h) condifioniri constructive determinate de starea tehnici si de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra cirora se vor face lucriri de interventii, dupi caz;

Investitiile de modernizare si de echipare cu instalatii electrice a cladirilor Pavilion Pshiatrie,
oftalmologie, ORL, Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase, vor fi studiate de proiectant
astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile previzionate nu presupun
interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in nici un fel siguranta in
exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice existente pentru care se
propune reabilitarea si va propune o soiutie tehnica adecvata astfel inca dupa implementarea
proiectulul infrastructura retelelor de energie electrica sa fie adecvata pentru desfagurarea actului
medical din structurile mari consumatoare de energie electrica de la nivelul spitalelor publice de faza
[11 si suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupd caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificu)
activitatii spitalicesti, precum §i pregatirea documentatiei de avizare a lucrdrilor de interventii.

i) reglementiri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate
- plan urbanistic general/plan urbanistic zonal §i regulamentu) local de urbanism aferent;
Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona curti constructii.

j) existenfa de monumente istorice/de arhitectura sau situri arheologice pe amplasament sau
in zona imediat invecinatd; existenta condifiondrilor specifice in cazul existenfei unor zone
protejate.
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Nu exista monumente istorice/de arhitecturd sau situri arheologice pe amplasament sau in
zona imediat invecinata.
6. Descrierea succintd a obiectivului de investifii propus, din punct de vedere tehnic si
functional:
a) destinafie si functiuni;

Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfdsurarea actului medical la
Spitalu) Municipal Campulung vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str. Dr. Costea ar. 8,
respectiv: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL (S. construita la sol: 424 mp; S. construita
desfasurata: 424 mp), Pavilion Bloc Central (S. construita la sol: 2245 mp; S. construita desfasurata:
2245 mp) si Pavilion Boli Infectioase (S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp).

b) caracteristici, parametri i date tehnice specifice, preconizate;

Proiectul vizeaza reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea actului
medical la Spitalul Municipal Campulung in cladirile: Pavilion Pshiatrie, oftatmologie, ORL, Pavilion
Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Se vor adopta solutii tehnice in vederea reabilitarii instalatiilor electrice, care trebuje sa asigure:
-alimentarea cu energie electrica (se va analiza din punctul de vedere al suplimentarii de putere datorita
atat suprasolicitarilor si a subdimensionarii cat si a extinderilor ce urmeaza a fi propuse, se va realiza
un nou bilant energetic;

- alimentarea aparatelor electromedicale si a utitajelor;

- alimentarea instalatiilor de forta

- alimentarea utilajelor auxiliare (pompe, ascensoare etc.);

Proiectul trebuie sa trateze urmatoarele :

Alimentarea cu energie electrica — in conformitate cu recomandarile din Expertiza
Instalatii electrice in pavilioane.

Instalatii electrice de forta

Retele electrice exterioare

Alimentarea cu energie electrica

Alimentarea cu energie electrica se face dintr-un post de transformare propriu dotat cu doua
unitati de transformatoare 20/0,4 Kv — 630 KVA.

Tabloul efectric general de joasa tensiune cuprinde doua dulapuri de protectic a
transformatorilor, doua dulapuri de A.A.R. (cupla) doua cu plecari si un dulap cu condensatorii pentru
compensarea factorului de putere.

Pentru consumatorii vitali este prevazut un grup electrogen de 80 KV A, din care se alimenteaza
iluminatul de siguranta, blocul operator, ascensoarele de bolnavi, pompele pentru incendiu si
injectoarele de la bucatarie.

Camera grupului electrogen este amenajata in spatial actual in cladirea existenta, Pavilion
Spital, cuprizand si tabloul electric cu un dulap de cupla si un dutap de plecari.

2. Instalatii electrice in pavilioane

Tabloul general al pavilionului este amplasat la demisoulul cladirii si cuprinde doua dulapuri de
plecari, unul pentru instalatia de iluminat si unul pentru forta.

[luminatul din blocul chirurgical are o alimentare dubla, una din tabloul general al pavilionului si una
din bateriile de acumulatori, fiind considerat ca iluminatul de siguranta

Radiologia este alimentata separat, printr-o coloana directa, pentru a nu perturba functionarea altor
aparate, cele doua ascensoare de bolnavi, sunt alimentate pe circuitul de siguranta, cel de al treilea
ascensor fiind alimentat din dulapul de forta.

lluminatul de siguranta este alimentat din dulapul de siguranta si este compus din:

- iluminatul de evacuare

- iluminatul de continuarea lucrului

- iluminatul hidrantilor

- ilumipatul de veghe in salonele bolnavilor

—a W) N
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Iluminatu) blocului operator este considerat “de siguranta” si are un tablou automatizat, redresor pentru
incarcarea bateriilor si doua grupe de baterii de acumulatori, pentru 12 V (lampile scialitice) si 220 V
(restul iJuminatului)
Instalatiile de curentii slabi cuprind instalatia semnalizare {a capul bolnavului, instalatia de cautare de
personane si instalatia de telefoane interioare.
Instalatia de semnalizare la capul bolnavului cuprinde atat placuta de semnalizare si lampa rosie de
semnalizare de tip IAEC, cat si tabloul de semnalizare din oficiul medical.
Instalatia de cautare de persoane cuprinde aparatele indicatoare cat si tabloul centralizator.
Instalatia de telefonie interioare cuprinde toate circuitele pana la receptoare, inclusiv si firidele
centralizatoare.
Instalatia de paratrasnet si protectie contine conducta de captare, conductele de coborare, piesele de
separatie, priza de pamant, comuna pentru paratrasnet protectie si radiologia, cu valoare sub | ohm.
3. Instalatiile electrice de forta
Instalatia de forta pe langa tabloul de forta, automat de protectie — comanda circuite pentru
alimentarea electromotoarelor, contine si instalatiile de automatizare de la hidrofor, hupele de la
cazanele de abur, etc.
4, Retele electrice exterioare
Retele electrice cuprind :
- alimentarea pavilioanelor existente;
- alimentarea pavilionului, care are doua cabluri in parale] pentru instalatia de forta (radiologie). S-a
calculat ca este mai economic sa se merga cu doua cabluri mai subtiri, in paralel, decat cu un cabiu
extrem de gros (500mm. pe faza), foarte costisitor si foarte greu de manevrat la montaj, cu utilajele
speciale, scumpe pentru ras la traversari.
- alimentarea gruplui gospodaresc a centralei termice, statiei de oxigen.
- alimentarea instalatiilor electrice de siguranta, care se face astfel: din postul de transformator cablu
pleaca la grupul electrogen, la tabloul electric. Acesta este compus dintr-un dulap de cupla si un dulap
de plecari. Dulapul de cupla separa alimentarea instalatiilor de siguranta din postul de transformare si
din grupul electrogen. De la tabloul grupului electrogen se pleaca la pavilioane si la pompele de
incediu.
De asemenea se vor prevedea extinderi ale retelei electrice acolo unde situatia o impune.
¢) durata minim3 de functionare apreciati corespunzitor destinatiei/functiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizata*) pentru aprobarea Cataloguiui privind clasificarea gi duratele normale de functionare a
mjjloacelor fixe.

d) nevoi/solicitari funcfionale specifice.

La realizarea documentatiilor tehnico-economice pentru reabilitarea si modemnizarea si
extinderea infrastructurii electrice trebuie avute in vedere urmatoarele aspecte:
1. Realizarea Temei de proiectare in conformitate cu Anexa 2 la HG 907/2016;
2. Realizarea unei expertize tehnice a instalatiilor electrice in vederea stabilirii solutiei tehnice de
interventie; Expertizarea tehnica a instalatiilor este o activitate complexa care cuprinde, dupa caz,
cercetari, studii, relevee, analize si evaluari necesare pentru cunoasterea starii tehnice a instalatiilor
existente sau a modului in care un proiect respecta cerintele legale, in vederea fundamentarii masurilor
de interventie.

Expertiza Tehnica privind reabilitarea instalatiilor electrice existente de curenti tari, in
vederea respectarii normativelor actuale privind:
-siguranta in exploatare (17-2011; PE102-1986);
-siguranta la foc (P118 si 17-2011);
-durata de viata a materialelor si echipamentelor (GE032, anexa 2. poz. 15.1; 15.2)
Expertiza se va realiza pentru instalatii electrice de curenti tari aferente Pavilion Pshiatrie,
oftalmologie, ORL (S. construita la sol: 424 mp; S. construita desfasurata: 424 mp) si Pavilion Bloc
Central (S. construita Ja sol: 2245 mp; S. construita desfasurata: 2245 mp): Pavilion Boli Infectioase
(S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp)
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A. Tablouri generale receptori normali si de siguranta;

B. Tablouri principale aferente corpurilor de cladire;

C. Tablouri divizionare, amplasate pe etaje;

D. Coloane de alimentare tablouri principale si divizionare;

E. Circuite de racordare ale receptoarelor electrice din tablourile divizionare.

Expertiza va prezenta recomandarile privind solutiile tehnice de reabilitare si proprunerile de
esalonare a executiei, in functie de:

-nivelul de importanta al categoriej de activitate (ATI, Primir Urgenta, Sali Operatie, etc.);

-de starea actuala a instalatiilor si echipamentelor existente;

-de executia lucrarilor astfel incat toate compartimentele si receptoarele sa nu fie afecatate de lucrarile
de deconectare pe perioada executiei;

In cadrul expertizei tehnice a instalatiilor electrice se analiza:

A. Situatia existenta privind: alimentarea cu energie electrica din sistem; alimentarea de rezerva
prin surse proprii (daca exista): distributia interioara principala cu energie electrica pe corpuri de
cladire; circuite electrice racordate la receptoare aferenta corpurilor de cladire;

B. Constatari privind evaluarea tehnica a situatiei existente:

-modul de respectarea al normelor si normativelor in vigoare;

-constatari specifice si punctuale, din punct de vedere tehnic;

-constatari privind durata de viata a echipamentelor, aparatajului si materialelor utilizate in instalatiile
existente;

-masuratori privind protectia impotriva socurilor electrice si trasnetului;

-masuratori privind calitatea energiei electrice;

C. Concordanta cu cerintele actuale de calitate, in conformitate cu prevederile din Legea 10/1995
actualizata, privind instalatiile electrice:

-Tezistenta mecanica la stabilitate;

-securitatea la incendiu;

-siguranta in exploatare;

-economia de energie electrica;

3. Realizarea D.A.L.I in conformitate cu Anexa 5 la HG 907/2016;

4. Realizarea documentatiei pentru obtinerea certificatului de urbansim;

5. Realizarea tuturor documentatiilor tehnice pentru obtinerea avizelor, acordurilor si autorizatiilor
impuse prin certificatul de urbanism;

Nota: Realizarea documentatiei D.A.L.I care va respecta conditiile prevazute in Ghidu) Solicitantului
aferent Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sin&titii
populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacitatii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19;

7. Justificarea necesitdtii elaborarii, dupi caz, a:

— studiului de prefezabilitate, in cazul obiectivelor/proiectelor majore de investitii; Nu este
cazul.

— expertizei tehnice §i, dupd caz, a auditului energetic ori a altor studii de specialitate,
audituri sauv analize relevante, inclusiv analiza diagnostic, in cazul interventiilor }a comstructii
existente;

In conformitate cu prevederile Legii nr. 10/1995, privind calitatea in constructii art. 23 si
H.G. nr. 925/1998, privind Regulamentul de verificare si expertizare tehnica de calitate, a proiectelor i
a executiei lucrarilor gi a constructiilor ,,Interventiile la constructiile existente se referd la lucréri de
reconstruire, consolidare, extindere, desfiintare partiald, precum si la lucrdri de reparatii, care se fac
numai pe baza unui proiect avizat de proiectantul initial al cladirii, sau ca urmare a unei expertize
tehnice, intocmitit de un expert tehnic atestat, si se consemneaza in cartea tehnica a constructiei”.

Avand Tn vedere prevederile din actele normative mai sus menfionate se impune realizarea
unei evaluari/expertizari tehnice care sa aiba ca obiectiv, cercetarea in teren a a instalatiilor electrice
existente care fac obiectul investitiei i a lucrarilor de interventie ce urmeaza a fi realizate in scopul
evaluarii deficientelor infrastructurii electrice existente prin expertize tehnice §i, dupd caz, studii,

5
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analize de specialitate in raport cu specificul actiunii finantabile, precumn si pregitirea documentatiei de
avizare a lucrdrilor de interventii / proiectare de specialitate.

— unui studiu de fundamentare a valorii resursei culturale referitoare la restrictiile i
permisivitiifile asociate cu obiectivul de investitii, in cazul intervenfiilor pe monumente istorice
sau in zone protejate.

Amplasamentul obiectivului de investitie nu este monument istoric si nu se afla in zona
protejata.

Presedinte de geding3,
Dumitru — Dinu¢ SAIN

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel
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Anexanr. 2 la HG nr. 907/2016 ANEXA pr.81a H.C.L. nr.167 din 19.10.2021

TEMA DE PROJECTARE

1. Informatii generale privind obiectivul de investitii propus

1.1. Denumirea obiectivului de investitii: ,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fatd provocirilor ridicate de combatere a epidemici de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3. Ordonator de credite {secundar/tertiar): Spitalul Municipal Campulung

1.4. Beneficiarul investitiei: Spitalul Municipal Campulung

1.5. Etaboratorul temei de proiectare Municipiul Cdmpulung prin Compartiment Investifii si

Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbana

2. Date de identificare a obiectivului de investitii

2.1. Informatii privind regimul juridic, economic §i tehnic al terenului si/sau al constructiei
existente, documentatie cadastrali
Regim juridic

Terenul, in suprafata totala de 22917,00 mp, este situat in intravilanul Municipivlui

Campulung, UTR nr. 3, este domeniu public si se afla in administrarea Consiliului Local al
Municipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalului Municipal.
Subzona de instutit publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG Municipiu
Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.
Regimul economic
Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;
Zona de impozitare: B
Activitati permise: necesare pentru sanatate;
Regim Tehnic
Suprafata terenului: 22.917,00 conform extras CF nr. 85817, pe teren sunt amplasate urmatoarele
constructii:

Crt. ‘ Adresa ! Observatii/Referinte
cadastral
Nr. | )
Al.l | 85817-C1 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 424 mp; S.
| Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 424 mp;
Al.2 | 85817-C2 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 264 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 264 mp;
Al.3 | 85817-C3 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea. | S. construita la sol: 2245 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 2245 mp;
Al.4 | 85817-C4 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 171 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 171 mp;
AlS | 85817-C5 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 620 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 620 mp;
Al.6 | 85817-Cé6 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 155 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 155 mp;
A).7 | 85817-C7 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S.construita la sot: 44 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 44 mp;
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Al.8 | 85817-C8 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 669 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges construita desfasurata: 669 mp;
Al.9 | 85817-C9 Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 21 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 21 mp;
A1.10 | 85817-C10 . Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 43 mp; S. construita
Nr. 8, Jud. Arges desfasurata: 43 mp;
Al.11 | 85817-C11 | Loc. Campulung, Str. Dr. Costea, | S. construita la sol: 251 mp; S.
Nr. 8, Jud. Arges | construita desfasurata: 251 mp;

Lucrarite propuse se vor realiza in cadrul constructiilor 85817-C1; 85817-C3 si 85817-C8

Accesul auto si pietonal se realizeaza din Strada Matei Basarab in partea de EST,
Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;

2.2, Particularitifi ale amplasamentului/amplasamentelor propus/propuse pentru realizarea
obiectivului de investifii, dupi caz:

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

Situat in partea de sud a Municipiutui Campulung, pe partea dreapta a drumului de iesire din
oras spre Pitesti, Spitalul Municipat Campulung este al doijlea ca marime din judetul Arges. In cadru)
acestei unitati se acorda asistenta medicala de specialitate, preventiva, curativa, de recuperare, de
ingrijire in caz de graviditate si maternitate precum si a nou-nascutului, a bolnavilor internati si de pe
teritoriul arondat.

Spitalul Municipal Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiului Campulung
si is1 desfasoara activitatea in urmatoarele locatii:

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru
desfésurarea actului medical la Spitalul Municipal Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Dr. Costea nr. 8, respectiv, Pavilioanele: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL,
Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Ansambul spitalului este pozitionat pe un teren in suprafata de 22.917,00 mp conform Extras CF
85817;

b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente $i/sau ciii de acces posibile;
Vecinitati:
* la nord - strada Mihai Tican Rumano (Domeniu Public),
+ la est - Strada Matei Basarab (Domeniu Public);
+ la vest — Dealul Andritoiv (Domeniu Public);
+ la sud - Strada Doctor Costea (Domaniu Public);
Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Matei Basarab situata in partea
de est.

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau sj Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul XIV, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de langa centrul urban,

Orasul Campulung Muscel si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti.

Campulung Muscel este strabatut din capatu) de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:
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- Pitesti: 52 ki (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A);
¢) surse de poluare existente in zoni,

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.

d) particularititi de relief;

Terenul amplasamentului este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare.

Terenul cuprins din incintd este in general plan in zona Spitalului existent prezentand in
partea de vest (zona de amplasare a noului spital) o pantd de 6-7 % care se accentueazd in vecinitatea
Dealului Andritoiu ( 10% si peste);

e) nivel de echipare tehnico-edilitard a zonei §i posibilititi de asigurare a utilitafilor;

Amplasamentul {ucrarilor se afla in cladirea Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL, Pavilion
Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase locatii existente in care sunt disponibile retele de utilitati
necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze medicale,
etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor existente si a
celor propuse penfru extinere daca este cazul,

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutja finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre projectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot i
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, intemet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

f) existenfta unor eventuale vretele edilitare in amplasament care ar necesita
relocare/protejare, in masura in care pot fi identificate;

Tinand cont de ansamblul de cladirt spitalicesti existente in zona si pe amptasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligafii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

h) condifioniri constructive determinate de starea tehnici §i de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra clrora se vor face lucriri de interventii, dupi caz;

Investitiile de modernizare si de echipare cu instalatii electrice a cladirilor Pavilion Pshiatrie,
oftalmologie, ORL, Pavilion Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase, vor fi studiate de proiectant
astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile previzionate nu presupun
interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in nici un fel siguranta in
exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice existente pentru care se
propune reabilitarea si va propune o solutie tehnica adecvata astfel inca dupa implementarea
proiectului infrastructura retelelor de energie electrica sa fie adecvata pentru desfisurarea actului
medical din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul spitalelor publice de faza
[11 §i suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupd caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificul
activitatii spitalicesti, precum $i pregitirea documentatiei de avizare a lucririlor de interventii.

i) reglementiri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbapism aprobate
- plan urbauistic general/plan urbanistic zonal §i regulamentul local de urbanism aferent;
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Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 jn intravilanul cu
zona curti constructii.

j) existenta de monumente istorice/de arhitecturi sau situri arheologice pe amplasament sau
in zopa imedjat invecinatd; existenta condifioniirilor specifice in cazul existentei unor zomne
protejate.

Nu exista monumente istorice/de arhitecturd sau situri arheologice pe amplasament sau in
zona imediat invecinata.
2.3. Descrierea succinti a obiectivului de investifii propus, din punct de vedere tehnic §i
functiopal:

a) destinatie si func¢iuni;

Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la
Spitalu] Municipal Campulung vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str. Dr. Costea nr. 8,
respectiv: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL (S. construita la sol: 424 mp; S. construita
desfasurata: 424 mp), Pavilion Bloc Central (S. construita la sol: 2245 mp; S. construita desfasurata:
2245 mp) si Pavilion Boli Infectioase (S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp).

b) caracteristici, parametri §i date tehnice specifice, preconizate;

Proiectul vizeaza reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului
medical la Spitalul Municipal Campulung in cladirile: Pavilion Pshiatrie, oftalmologie, ORL, Pavilion
Bloc Central si Pavilion Boli Infectioase
Se vor adopta solutii tehnice in vederea reabilitarii instalatiilor electrice, care trebuie sa asigure:
-alimentarea cu energie electrica (se va analiza din punctul de vedere al suplimentarii de putere datorita
atat suprasolicitarilor si a subdimensionarii cat si a extinderilor ce urmeaza a fi propuse, se va realiza
un nou bilant energetic;

- alimentarea aparatelor electromedicale si a utilajelor;

- alimentarea instalatiilor de forta

- alimentarea utilajelor auxiliare (pompe, ascensoare etc.);

Proiectul trebuie sa trateze urmatoarele :

Alimentarea cu energie electrica — in conformitate cu recomandarile din Expertiza
Instalatii electrice in pavilioane.

Instalatii electrice de forta

Retele electrice exterioare

Alimentarea cu energie electrica

Alimentarea cu energie electrica se face dintr-un post de transformare propriu dotat cu doua
unitati de transformatoare 20/0,4 Kv — 630 KVA.

Tabloul electric general de joasa tensiune cuprinde doua dulapuri de protectie a
transformatorilor, dova dulapuri de A.A.R. (cupla) doua cu plecari si un dulap cu condensatorii pentru
compensarea factorului de putere.

Pentru consumatorii vitali este prevazut un grup electrogen de 80 KV A, din care se alimenteaza
iluminatul de siguranta, blocul operator, ascensoarele de bolnavi, pompele pentru incendiu si
injectoarele de la bucatarie.

Camera grupului elecirogen este amenajata in spatial actual in cladirea existenta, Pavilion
Spital, cuprizand si tabloul electric cu un dulap de cupla si un dulap de plecari.

2. Instalatii electrice in pavilioane

Tabloul general al pavilionului este amplasat Ja demisoulul cladirii si cuprinde doua dulapuri de
plecari, unul pentru instalatia de iluminat si unul pentru forta.
fluminatul din blocul chirurgical are o alimentare dubla, una din tabloul general al pavilionului si una
din bateriile de acumulatori, fiind considerat ca iluminatul de siguranta
Radiologia este alimentata separat, printr-o coloana directa, pentru a nu perturba functionarea altor
aparate, cele doua ascensoare de bolnavi, sunt alimentate pe circuitul de siguranta, cel de al treilea
ascensor fiind alimentat din dulapul de forta.

Tluminatul de siguranta este alimentat din dulapul de siguranta si este compus din:

— L N —
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- iluminatu] de evacuare
- ilumminatul de continuarea lucrului
- iluminatul hidrantilor
- iluminatul de veghe in salonele bolnavitor
[luminatul blocului operator este considerat ““de siguranta” si are un tablou automatizat, redresor pentru
incarcarea bateriilor si doua grupe de baterii de acumulatori, pentru 12 V (lampile scialitice) si 220 V
(restul iluminatului)
Instalatiile de curentii slabi cuprind instalatia semnalizare la capul bolnavului, instalatia de cautare de
personane si instalatia de telefoane interioare.
Instalatia de semnalizare la capul bolnavului cuprinde atat placuta de semnalizare si lampa rosie de
semnalizare de tip IAEC, cat si tabloul de semnalizare din oficiul medical.
Instalatia de cautare de persoane cuprinde aparatele indicatoare cat si tabloul centralizator.
Instalatia de telefonie interioare cuprinde toate circuitele pana la receptoare, inclusiv si firidele
cenfralizatoare.
Instalatia de paratrasnet si protectie contine conducta de captare, conductele de coborare, piesele de
separatie, priza de pamant, comuna pentru paratrasnet protectie si radiologia, cu valoare sub | ohm.
3. Instalatiile electrice de forta

Instalatia de forta pe langa tabloul de forta, automat de protectie — comanda circuite pentru
alimentarea electromotoarelor, contine si instalatiile de automatizare de la hidrofor, hupele de la
cazanele de abur, etc.
4, Retele electrice exterioare
Retele electrice cuprind :
- alimentarea pavilioanelor existente;
- alimentarea pavilionului, care are doua cabluri in parale! pentru instalatia de forta (radiologie). S-a
calculat ca este mai economic sa se merga cu doua cabluri mai subtiri, in paralel, decat cu un cablu
extrem de gros (500mm. pe faza), foarte costisitor si foarte greu de manevrat la montaj, cu utilajele
speciale, scumpe pentru tras la traversari.
- alimentarea gruplui gospodaresc a centralei termice, statiei de oxigen.
- alimentarea instalatiilor electrice de siguranta, care se face astfel: din postul de transformator cablu
pleaca la grupul electrogen, la tabloul electric. Acesta este compus dintr-un dulap de cupla si un dulap
de plecari. Dulapul de cupla separa alimentarea instalatiilor de siguranta din postul de transformare si
din grupul electrogen. De la tabloul grupului electrogen se pleaca la pavilioane si la pompele de
incediu.
De asemenea se vor prevedea extinderi ale retelei electrice acolo unde situatia o impune.
¢) durata minimé de functionare apreciatii corespunzator destinatiei/functiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizatd*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea §i duratele normale de functionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitari funcfionale specifice.

La realizarea documentatiilor tehnico-economice pentru reabilitarea si modernizarea si
extinderea infrastructurii electrice trebuie avute in vedere urmatoarele aspecte:
1. Realizarea Temei de projectare in conformitate cu Anexa 2 ta HG 907/2016;
2. Realizarea unei expertize tehnice a instalatiilor electrice in vederea stabilirii solutiei tehnice de
interventie; Expertizarea tehnica a instalatiilor este o activitate complexa care cuprinde, dupa caz,
cercetari, studii, relevee, analize si evaluari necesare pentru cunoasterea starii tehnice a instalatiilor
existente sau a modului in care un proiect respecta cerintele legale, in vederea fundamentarii masuritor
de interventie.

Expertiza Tehnica privind reabilitarea instalatiilor electrice existente de curenti tari, in
vederea respectarii normativelor actuale privind:
-siguranta in exploatare (17-2011; PE102-1986),
-siguranta la foc (P118 si 17-2011);
-durata de viata a materialetor si echipamentelor (GE032, anexa 2, poz. 15.1; 15.2)
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Expertiza se va realiza pentru instalatii electrice de curenti tari aferente Pavilion Pshiatrie,
oftalmologie, ORL (S. construita la sol: 424 mp; S. construita desfasurata: 424 mp) si Pavilion Bloc
Central (S. construita la sol: 2245 mp; S. construita desfasurata: 2245 mp): Pavilion Boli Infectioase
(S. construita la sol: 669 mp; S. construita desfasurata: 669 mp)

A. Tablouri generale receptori normali si de siguranta;

B. Tablouri principale aferente corpurilor de cladire;

C. Tablouri divizionare, amplasate pe etaje;

D. Coloane de alimentare tablouri principale si divizionare;

E. Circuite de racordare ale receptoarelor electrice din tablourile divizionare.

Expertiza va prezenta recomandarile privind solutiile tehnice de reabilitare si proprunerile de
esalonare a executiei, in functie de:

-nivelul de importanta a) categoriei de activitate (ATI, Primir Urgenta, Sali Operatie, etc.);

-de starea actuala a instalatiilor si echipamentelor existente;

-de executia lucrarilor astfel incat toate compartimentele si receptoarele sa nu fie afecatate de lucrarile
de deconectare pe perioada executiei;

In cadrul expertizei tehnice a instalatiilor electrice se analiza:

A. Situatia existenta privind: alimentarea cu energie electrica din sistem; alimentarea de rezerva
prin surse proprii (daca exista): distributia interioara principala cu energie electrica pe corpuri de
cladire; circuite electrice racordate la receptoare aferenta corpurilor de cladire;

B. Constatari privind evaluarea tehnica a situatiei existente:

-modul de respectarea al normelor si normativelor in vigoare;

-constatari specifice si punctuale, din punct de vedere tehnic;

-constatari privind durata de viata a echipamentelor, aparatajului si materialelor utilizate in instalatiile
existente:

-masuratori privind protectia impotriva socurilor electrice si trasnetului;

-masuratori privind calitatea energiei electrice;

C. Concordanta cu cerintele actuale de calitate, in conformitate cu prevederile din Legea 10/1995
actualizata, privind instalatiile electrice:

-rezistenta mecanica la stabilitate;

-securitatea la incendiu;

-siguranta in exploatare;

-economia de energie electrica,

3. Realizarea D.A.L.I in conformitate cu Anexa 5 la HG 907/2016;

4. Realizarea documentatiei pentru obtinerea certificatului de urbansim;

5. Realizarea tuturor documentatiilor tehnice pentru obtinerea avizelor, acordurilor si autorizatiilor
impuse prin certificatul de urbanism;

Nota: Realizarea documentatiei D.A.L.I care va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului
aferent Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sinatitii
populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacitatii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19;

2.4, Cadrul legislativ aplicabil si impunerile ce rezultd din aplicarea acestuia :

¢ Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 aprobat prin Decizia Comisiei Europene
nr. CE (2015) 4823 din 09.07.20135, cu modificarile 5t completarile ulterioare;

» Ghidul Solicitantuiui conditii specifice de accesare a fondurilor pentru Cresterea sigurantei
pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeazd fluide medicale, cod apel
POIM/935/9/1/ Cresterea sigurantei pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeazi
fluide medicale :

o Memorandumul cu tema: Aprobarea unor mdsuri de sprijin decontate din fonduri europene,
pentru evaluarea, extinderea, reabililarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale
st a rejelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere §i control a acestor
instalayii §i a sistemelor de ventilajie §i climatizare a aerului, precum si a altor investifii
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necesare pentru cresterea securitdfii la incendiu din structurile care utilizeazd gaze medicale
pentru desfasurarea actului medical terapeutic si din structurile mari consumatoare de energie
electricd de la nivelul spitalelor publice de faza I i 11 §i suport COVID din sistemul sanitar de
stat, aprobat in sedinta Guvernului din data de 3 februarie 2021;

e Ordinul ministrului sanatatii nr. 555 din 3 aprilie 2020 privind aprobarea Planului de masuri
pentru pregitirea spitalelor in contextul epidemiei de coronavirus COVID-19, a Listei spitalelor
care asigurd asistenta medicald pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 in faza [ si in
faza a Il-a §i a Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testaji pozitiv sau suspecti cu virusul
SARS-CoV-2, cu modificarile s} completirile ulterioare;

¢ REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN §I AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE)
nr. 1303/2013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite si
mobilizeze investi{ii in sistemele de sinitate ale statelor membre si in alte sectoare ale
economiilor acestora ca reactie la epidemia de COVID-19 (Inifiativa pentru investitii ca reactie
la coronavirus)

¢ REGULAMENTUL (UE) 2020/558 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN §I AL
CONSILIULUI din 23 aprilie 2020 de modificare a Regulamentetor (UE) nr. 1301/2013 si
(UE) nr. 1303/2013 in ceea ce priveste masuri specifice de asigurare a unei flexibilitati
exceptionale pentru utilizarea fondurilor structurale si de investitii europene ca reactic la
epidemia de COVID-]9

o Comunicarea CE (2020/C 108 L/01) Orientarile Comisiei Europene pentru utilizarea cadrului
privind achizijiile publice in situagia de urgentd legatd de criza COVID-19

¢ Hotérérea Guvernului nr. 907 din 29 noiembrie 2016 privind etapele de elaborare §i conginutul-
cadru al documentatiilor tehnico-economice aferente obiectivelor/proiectelor de investifii
finan{ate din fonduri publice

Presedinte de sedingi,
Dumitru — Dapuf SAIN

Documentul semnat in
original se afla la dosarul

sedintel
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ANEXA 1 la HG 907/2016 ANEXA nr. 9 LA H.C.L. nr.167 din
19.10.2021

NOTA CONCEPTUALA

wConsolidarea infrastructurii medicale pentru a face fati provociritor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19 [a Spitalul Municipal Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie
Campulung”

Reabilitarea si_extinderea infrastructurii_de fluide medicale pentru desfiisurarea actului
medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung, jud. Arges

1. Informatii generale privind obiectivul de investitii propus

1.1. Denumirea obiectivului de investitii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fati provocirilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitalul de Prneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3. Ordonator de credite (secundar/tertiar): Spitalul de Pneumoftiziologie Cadmpulung

1.4. Beneficiarul investitiei: Spitalul de Pneumoftiziologie Cimpulung

1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Cdmpulung prin Compartiment Investitii si

Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbana

2. Necesitatea si oportunitatea obiectivului de investifii propus
2.1. Scurti prezentare privind:

a) deficiente ale situatiei actualeg

Spitalul este semnul cel mai vizibil al sistemului ingrijitor de s#ndtate. Principala preocupare a
tuturor angajatilor unitatii sanitare este satisfacerea cerinjelor pacienyilor, serviciile medicale prestate
vin Tn Tntdmpinarea nevoilor lor §i sunt men-ite sa le imbuniti{easci starea de sinitate. Pentru aceasta
este necesard constien-tizarea nevoilor populatiei §i s& aborddm calitatea din punct de vedere al
consuma-torului de Ingrijiri de s&nétate, in functie de asteptérile pacientilor.

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung este un spital de categoria a V-a de mon-
ospecialitate — pneumoftiziologie — are un parc de aproximativ 5 ha propice tratdrii §i vindecarii
pacientilor cu afectiuni respiratorii, cu o structurd de 82 de paturi pentru spitalizare continua §i 5 paturi
pentru spitalizare de zi, funciioneaza in sis-tem pavilionar §i este situat de 2 km de Spitalul Municipal
Campulung si la 50 kin de cel mai apropiat spital de profil.

Spitalul deserveste o populatie stabild de aproximativ 116620 locuitori din zona de nord si nord
— vest a judetului, ceea ce reprezintd 17.97% din total populatie din judet. 37334 locuitori din mediul
urban insemnand 11.73% din total populafie me-diul urban in judet si 79286 locuitori din mediul rural
reprezentind 23.97% din to-tal populagie mediul rural in judet, cu o adresabilitate de aproximativ 4000
pacienji pe an.

Categoriile sociale care s-au adresat spitalului si au beneficiar de asistenjd medicald au fost
pensionari, salariati, omeri, cazuri sociale, pauperi. Pacieniii care se adre-seaz2 in general spitalului
provin dintr-un mediu caracterizat prin :

- nivel de trai scdzut, venituri minime;

- numar mare de cazuri sociale, provenind din familii numeroase;

- deteriorarea generali a stirii de sdnitate a populatiei;

- expansiunea abuzurilor si a dependentelor de substante psiho active;
- suprastructura cu factori de stres a societdtii.
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Spitalul are urmitoarea structura organizatorici:

Sectia 1 — compusd din doud pavilioane — Pavilionul Grant si Pavilionul Statescu - 41 de paturi
pentru spitalizare continua din care 11 paturi formeazid compartimentul destinat bolnavilor cronici
diagnosticai cu TBC si 3 paturi pentru spitalizare de zi;

- Pavilionul Grant cuprinde un numir de 25 de paturi distribuite in 6 saloane §i cabinetul de
explorari funcfionale;

- Pavilionul Stitescu cuprinde 16 paturi in 3 saloane, serviciul de radiclogie, serviciu de primire
urgente, camera de recoltdri cabinete medici §i asistente i camera de garda

Secfia 2 — Pavilionul Drighiceanu

- 41 paturi pentru spitalizare continua distribuite in 6 saloane din care 11 paturi formeazi
compartimentul destinat bolnavilor cronici diagnosticati cu TBC si 2 paturi pentru spitalizare de zi;

- cabinetul de endoscopie brongicd, cabinetele medicilor §i asistentelor si oficii

Deasemenea spitalu] mai are in componenta urmdatoarele:

- Laborator clinic de analize, faborator radiologie si laborator somnologie
- Laborator bronhologie i laborator exploriri functionale

- Farmacie cu circuit inchis $i ambulatoriu integrat

- Dispensar TBC

Spitalul are aprobat un numr de 99 posturi, cu urmatoarea structura:

Structura  |[Numirul total de  [Medici |Farmacisti  |Personal mediu|Personal |TEST [Muncitor
posturilor |posturi, din care sanitar auxiliar

Aprobate 99 13 ] 39 16 14 16
Ocupate 73 10 ] 30 13 9 10
Vacante 26 3 0 9 3 5 6

Proportia personalului medical din total personal angajat este de 56.2%. Proportia personal medical cu
studii superioare din total personal medical este de 26,8%. Proportia posturi ocupate din total posturi
vacante este de 73.7%.

A. Spitalizarea continua — activitatea medicalX

Denumire sectie bolnavi Om zile
aflagi |internagi iesiti rdmasi [spitalizare
total externati din care
din rural |decedati

Total acuti 20 1428 1432 925 3 16 12706

neumologje
Sectia | 9 720 727 437 2 2 5753
Sectia 2 11 708 705 488 [ 14 6953
Total cronici - 16 115 118 68 2 13 5017

neumoftiziologie
Sectia | 7 98 93 55 2 12 3845
Sectia 2 9 17 25 13 0 1 1172
[[otal general 36 1543 1550 993 5 29 17723
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Activitatea spitalului - 1a nivelul anului 2015

% pacienti internati din % zile spitalizare din
total pacienti internaji  [total zile spitalizare
Acuti pneumologie Sectia 1 50,42% 45.28%
Sectia 2 49,58% 54.72%
Cronici Sectia 1 85.22% 76,64%
pneumoftiziologe Sectia 2 14,78% 23,36%

Spitalizare de zi — activitate medicala

Denumire bolnavi Om zile
sectie aflati  |internati iesiti rimagi [spitalizare
total din care
externatl  |din rural decedati
Total acuti 1 2534 2534 1391 0 1 8058
pneumologie
Sectia | ] 1814 1815 949 0 0 4591
Sectia 2 0 720 719 42 0 1 3467
Total general |1 2534 2534 1391 0 | 8058

Din analiza celor doud sectii se poate observa ca Sectia | indiferent de tipul de spitalizare sau tipul de
diagnostic, are adresabilitate mai mare comparativ cu Seciia 2.

Rata de utilizare a paturilor lux lu= nr. zile spitalizare
100
365 nr. mediu de paturi
zile
Total spital — nr. 177 nr. mediu de paturi = 82
zile sp 23
Sectia | —nr. zile 959 nr. mediu de paturi = 41
Sp 8
Sectia 2 — nr. Zile 812 nr. mediu de paturi = 41
sp 5
Rata up total 59.21%
Sp
Rata up sectia 64.13%
1
Rata up sectia 54.29%

2
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Durata medie de nr. zile de spitalizare
spitalizare
nr. bolnavi aflati+ internati
Total spital 177 nr. bolnavi aflati = 36
23
nr. bolnavi internati = 1543
Sectia | 959 nr. bolnavi aflati = 16
8
nr. bolnavi internaji = 818
Sectia 2 812 nr. bolnavi aflagi = 20
5
nr. bolnavi internagi = 725
DMS total sp 11. %
22
DMS sectia ] 11.%  DMS secjia 2 10.90
50 %
Sp. Pneumoftiziologie
Pneumoftiziologie la nivel nagional
Campulung DUS
DUS
Sectii ({Sectii cronici Sectii acutijSectii
acuti cronici
Cod Principalele gnupe de diagnostic
E306] |Boala cronica obstructiva a cdilor 8.95 [15.00 8.00 15.26
respiratorii cu CC catastrofale sau
severe
E3062 |Boala cronic obstructiva a céilor 8.94 739 12.47
respiratorii fard CC catastrofale sau
severe
E3]01 |Bronsita si astm varta > 49 cu CC 6.72 7.27 13.46
E3032  |Infectii respiratorii/inflamatii cu CC  [9.31 (50.14 6.82 36.33
severe sau moderate
E3033 |Infectii respiratorii/inflamatii fard CC |7.11  149.60 6.32 41.92
E3102 |Bronsita si astm varsta > 49 sau cu CC [7.27 5.25 11.38
E3151 [Boala interstitiald pulmonaracu CC  |8.88 |10.50 6.81 12.57
catastrofale
E3050 |Edem pulmonar si insuficient 6.24 6.23 31.80
respiratorie
E3152 [Boala interstiitiala pulmonaracu CC (9.20 (15.00 5.76 12.46
severe
E3103  [Bronsita si astm varsta < 50 fard CC_ 6.00 4.80 10.40
E2020 |Diagnostic asupra sistemului respirator|7.83 8.37 14.92
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E3031  |Infeciii respiratorii/inflamatii cu CC  [10.00 |17.75 7.83 35.78
catastrofale
[E3142  |Reversat pleural cu CC severe 9.00 8.25 13.29
E3153 |Boala interstijiald pulmonara fard CC [8.25 5.29 12.10
catastrofale sau severe

Din analiza datelor rezuita urmatoarele:

- rata de utilizare a paturilor este relativ mica;

- durata medie de spitalizare este mare pentru Sectia 2 comparativ cu Secfia 1, avind in vedere
numarul mai mic de pacineti;

- comparativ cu datele 1a nivel nagional sunt grupe (ex E3062, E3101, E3102) care au o proportie de
aproximativ 50% pacineti cronici din cei acuti, iar spitalul nostru acesta proporie nu exists, pacinetii
cronici lipsind pentru aceste grupe;

Situatia dotarilor

Se identifica urmatoarele aparate medicale necesare la stabilirea unui diagnostic:

- Bronhoscop — sectia 2

- Aparat radiologic cu dou# posturi, unul de grafie i unul de scopie — sectia |

- Doud aparate de explorari functionale respiratorii (spirometre) — 1 sectia 1 i 1 sectia 2

- Douz aparate EKG - 1 sectia 1; 1 sectia 2

- Aparatura de laborator (analizator automat biochimie, analizator automat hematologie, analizator
automat urini, centrifugd, balanta analitici, doua hote cu flux laminar vertical, microscoape,
sterilizator, aparat pentru objinerea de apa distilatd, microscoape optice)

- Pulsoximetre — 2 secjia | ; | secjia 2

- Concentratoare de oxygen 2 sectia 1; | sectia 2

- Poligraf si auto CPAP- Isntalatie de miruntire si neutralizare deseuri rezultate din activitatea
medicald - sectia 1

Situatia financiard

Resursele financiare necesare desfisurdrii activitatii spitalului provin din urmatoarele surse :
Servicii medicale decontate de Cas de Asigurari de Santate a judefului Arges in bazi:
- Contractului de frunizare de servicii medicale se spitalizare continu¥;

- Contractului de frunizare de servicii medicale se spitalizare de zi;

- Contractului de frunizare de servicii medicale in Ambulatoriul Integrat al spitalului;

- Servicii medicale contractate cu alte unitdti medicale;

- Sume decontate de la Bugetul de Stat pentru programe nafionale de sanatate PN 1,2.3;
- Venituri proprii — prestarea unor servicii medicale contra cost;

- Sume decontate de la Bugetul local

- Sponsorizéri

Analiza de situatie

La nivelul spitalului sunt multiple probleme care au o arie larga de acoperiere ele facénd parte din toate
componentele, si anume de structurd, de personal, de utilizare, financiare astfel:

- personalul auxiliar necesar asigurdrii i intretinerti condiiilor optime de desfisurare a activitayii este
insuficient;

- personal medical insuficient fapt care duce la suprasolicitare;

- din cauza ampasarii (la aprox. 500 m mai departe de biroul internéri, aparat radiologic, bucitarie, etc)
sectia 2 esti mai putin utilizat;

- sistemul pavilionar este greoi si presupune cheltuieli mari de funciionare §i intretinere,

- venituri din prestéri servicii sunt mici
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in ceea ce priveste analiza SWOT, situatia spitalului se prezint astfel:

Mediu intern

puncte tari

- amplasat intr-o zond impaduritd (5 ha teren impadurit) este singurul spital de specialitate care
deserveste mediul urban §i populaia din 7 comune timitrofe pe o razi de 50 km;

- aparatura din dotare este difersificata §i acoperd nevoiele de investitii ale pacientilor pentru
diagnosicare;

- personal medical cu competente de specialitate;

- singurul spital de pneumoftiziologie din jude{ unde ambluatoriul integrat functioneazd cu tura
competa (7h/zi);

puncte slabe

- personalul auxiliar insuficient

- folosirea aparaturii IT este greoaie, personalul nefiind instruit;

- sistem pavilionar care presupune cheltuieli mari iar asigurarea circuiteor este Ingreunats;

Mediu extern

oportunitisi

- cadrul legistativ pentru medicina muncii care obliga anumite categorii de salariati la investigatii de
specialitate pneumologie;

- posibilitatea reorganizarii la nevoie ducdnd la schimbarea incadrérii din spital monospecialitate in
centru judetfean;

amenin{dri

- aparifia cabinetelor §i centrelor medicale private care pot asigura servicii medicale de specialitate
penoumologie;

- populatia in scadere a oragului — migratia tineretului;

- blocarea posturilor vacante confrom legislatiei actuale care duce la suprasolicitarea personalului
medical

- preluarea unor pacienti cu patologie preumoftiziologica in secgia de medicind interna din spitalul
muncipal.

Identificarea problemelor critice

- necesitatea creserii calitdtii serviciilor medicale oferite si a satisfactiei pacientilor;

- acest lucru nu se poate realiza fara a creste numarul de profesionisti care lucreaza in spital — personal
medical, auxiliar sanitar gi administrativ

- diversificarea serviciilor medicale oferite atat in spital cat $i in ambulatoriul integrat prin infiinarea
unor serviciicomplementare;

- completarea dotdrii cu aparatura, dar §i cu echipamente pentru intrejinere §i mentinerea curareniei §i
dezinfectiei;

- mentinerea acreditarii spitalului, care este o problema destul de dificild, atdt din punct de vedere al
organizarii activitdfii, al cirvitelor funcfionale cit si al finan{Arii acestor activitai.

Anpaliza mediului intern — Descrierea spitaluluj

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung este situat in centrul {arii, in nordul judetulai Arges
este un spital de monospecialitate, de categoria V, cu 82 de paturi pentru spitalizare continud si 5 paturi
pentru spitalizare de zi. Este un spital de tip pavilionar, avand cinci corpuri de cladiri impdrtite in 3
localitati astfel:
- Pavilionul Stitescu — sectia cronici TBC, laborator radiologie, cabinet medici, cabinet asistente, sald
tratament oficiu;
- Pavilion Grant — sectia I, cabinet medici, sal tratament, ambulatoriu integrat, cabinet stomatologie,
oficiy;
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- Pavilion Draghiceanu — sectia 11, cabinet medici, cabinet asistente, sal3 tratament, oficiu;

- Pavilion laborator §i farmacie;

- Toate acestea fiind deservite de structuri funcfionale Anexe - bucatarie, spildtorie, lenjerie, alelier

reparatii, magazin alimente.
Structura spitalului

Structura de Pneumoftiziologie Cadmpulung este un spital de monospecialitate de interes judetean cu

urmatoarea structurd:

Structura existentd in functiune la 23.06.2011 aprobati prin Dispozitia 2011
nr.489/2011 si a CJ Arges si prin avizu] MS

nr. XI/A/CSA/7032/CSA/7195/23.03.201 1.

SECTIA Nr. paturi
Pneumoftiziologie I din care 41 |
compartiment acuti pneumonologie spitalizare continu3 30
compartiment cronici TBC spitalizare continua 1]
compartirnenta cu spitalizare de zi 3
Pneumoftiziologie I din care 41
compartimenta cu acuti pneumologie spitalizare continud 30
compartiment cronici TBC spitalizare continua 11
compartimenta acusi cu spitalizare de zi 2
Laborator analize medicale cu compartiment de hematologie, biochimie si

microbiologie

Farmacie cu circuit inchis

Dispensar TBC

Ambulatoriu integrat cabinet de specialitate pneumologie

Resurse umane

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung funcfioneaza cu numar de 75 de salariati dintr-un

numdr total de 98 de posturi aprobat in statul de funciii.

Analizand structura de personal care va fi prezentatd mai jos raportat la numarul de paturi,

rezultd cd ponderea medicilor in total personal este una foarte buni. AlAturi de medici, spitalul are
incadrate si trei asistente medicale cu medii superior - doud in cadrul sectiei 1 $i una in cadrul sectiei 2

Structura de personal

. Nr.crt. | Categoria de personal Normate Aprobate Ocupate Vacante |
| Medici din care 14 11.5 9 2,5
- medici rezidenti
2 Farmacisti I 1 ] 0
3 Alt personal sanitar superior | 1 1 0
4 Persona! sanitar mediu, inclusiv 52 38 30 8
asistenp cu studii superioare
5 Personal sanitar auxiliar 22 16 13 3
- infirmiera 8 7 7 0
- ingrijitoare curdjenie 14 9 6 3
6 Personal TESA 14 14 11 3
7 Muncitori 17 16,5 11 5.5
Total - conform statului de functii 121 98 75 23 ]
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Situatia dotarilor
Dotarea actuali a spitalului este suficientd pentru diagnosticare, ins3 conducerea spitalului pleaca de la
premisa cd imbunatifirea dotarii cu aparatura medicald va conduce la 0 mai bund diagnosticare a
pacientilor in conditii de eficientd maxima intru-cét noile aparate de diagnosticare in specialitate sunt
de actualitate, costurile de operare §i exploatare fiind mai reduse, in principal datoritd consumurilor
specifice mai mici

in prezent, in cadrul spitalului exist3

Nr. crt Denumirea aparat Numar buci
1 Aparat radiologie Mercury 332 villa 1
2 Concentrator oxigen (in proprietate ) 6
3 Concentrator oxigen (inchiriate) 16
4 Developeazi automat filme radiologie 1
5 Spirometru cu EKG 2
6 Aparat EKG 2
7 Pulsoximetiu 6
3 Injectomat 1
9 Aspirator pleural 2
10 Bronhoscop pentax ]
11 Tensiometru cu stetoscop 10
12 Nebulizator 3
13 Centrifuga laborator 1
14 Analizator automat hematologie mindrey 1
15 Analizator automat hematologie biosystem !
16 Analizator automat biochimie metrolab 1
17 Analizator Automat biochimie A 15 ]
18 microscop laborator cety ]
19 Balanta analitici |
20 Cititor strip urini )
21 Hota biologica cu flux laminar vertical ]
22 Etuva termostat ]
23 Sterilizator laborator cu imprimantd )
24 Aparat distilat apa ]
25 Polisomnograf cu auto cpap 1
26 Bicicletd medical test efort )

Caracteristicile relevante ale populatiei deservite

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung asigurd servicii medicale pentru o populatie de
150.000 de locuitori din Municipiul Cimpulung si zonele limitrofe.

La ora actuald Spitalu] de Pneumoftiziologie Campulung asiguré servicii preventive §i curative pentru
intreaga patologie a aparatului respirator, afectiuni acute i cronice de pneumologie cat §i afecfiuni
cronice - TBC pulmonar.

Migratia populafiei tinere si slab dezvoltare economicd din zona noasird a dus la existent
populatiei imbatrénite intr-o proportie mare cat i la un numar mare de persoane defavorizate, asistente
social, someri, pauperi. Din lipsa unor venituri sigure datoritd lipsei locurilor de munca, o mare parte
din populatia judetului, in special cei tineri i cu fortd de munca, au plecat in alte tri din vestul
Europei.

Populatia imbAtranita si cu multiple afectiuni necesiti tratamente complexe, de lungd duratd
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care induc un numar mare de zile de spitalizare. Acest lucru se evidentiazi in cresterea costurilor
pentru medicamente i hrani comparativ cu sumele decontate per diagnostic/ pe caz rezolvat de catre
Casa de Asigurari de Sénitate Arges.

In cadrul proiectului pentru reabilitarea si extinderea infrastructurii de fluide medicale
pentru desfasurarea actului medical Ia Spitalul de Pneumoftiziologie CAmpulung — sunt vizate
pavilioanele:

Pavilion Vila Grant — sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, constructie amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;

- Pavilionul Stiitescu — sectia cronici TBC, laborator radiologie, cabinet medici, cabinet asistente,
sald tratament oficiu; Sc = 238,00mp, Sd = 476,00 mp

- Pavilion Drighiceanu - sectia II, cabinet medici, cabinet asistente, sald tratament, oficiu; Sc
=357,00 mp, Sd = 1428,00 mp

Cele doua constructii - Pavilionu) Stitescu si Pavilion Drighiceanu sunt amplasate pe un teren cu
suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti copstructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conform Extras CF/Nr cadastral 85926;

b) efectul pozitiv previzionat prin realizarea obiectivului de investitii;

Prin realizarea obiectivului de investitie Spitalul de Pneumofiiziologie Campulung poate
oferi servicii medicale de inaltd calitate §i poate asigura imbunatitirea continui a calititii actului
medical, cu diversificarea serviciilor oferite populatiei, orientat in penmanenti spre satisfacerea
nevoilor actuale i asteptarile viitoare ale pacientilor si familiilor acestora.

Avand in vedere faptul ¢ limitarea raspandirii virusului, precum si a efectelor extrem de
grave ale acestuia asupra populatiei Roméniei, implicd dotarea cu echipamente medicale a spitalelor, in
contextul consolid4rii infrastructurii medicale pentru a face fata provocérilor ridicate de combatere a
epidemiet de COVID-19, starea de uzurd fizicd si morald §i suprasolicitarea determinatd de numirul
mare de pacienti a refelelor de energie electricd creeazd un risc major pentru viata §i sinatatea
pacientilor internati in spitale, astfel, in sprijinul unei abordari coerente a crizei de sdnatate publica
rezultatd, pentru a impiedica blocarea infrastructurii medicale disponibile si, implicit, afectarea
dreptului la sandtate pentru pacientii ce necesitd internare, se impune evaluarea, extinderea, reabilitarea
sau modernizarea infrastructurii instalatiilor electrice, precum si instalarea de sisteme de detectare,
sernnalizare, alarmare incendii, cu acoperire totald, in vederea obtinerii urmatorului rezultat:- Raspuns
in timp util si eficient al sistemului medical public la criza COVID - 19;

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

Nerealizarea obiectivului de investitie conduce la raspunderea cu intarziere si fara eficienta
maxima a sistemului medical public din cadrul Spitalului de Pneumoftiziologie Campulung 1a criza
COVID - 19;

2.2, Prezentarea, dupi caz, a obiectivelor de investitii cu aceleagi functiuni sau funcyiuni
similare cn obiectivul de investitii propus, existente in zoni, in vederea justificirii necesitafii
realizirii obiectivului de investigii propus. Nu este cazul.

2.3. Existenfa, dup# caz, a unei strategii, 2 unui master plap ori a unor planuri similare,
aprobate prin acte normative, in cadrul cirora se poate Incadra obiectivul de investifii propus

Planul de Misuri din 26 martie 2021 pentru organizarea spitalelor $i a unitdtilor de dializ
in contextul pandemiei de COVID-19, aprobat prin Ordinul nr. 434 din 26 martie 2021, prin care se
prevede ca in toate secfiile cu paturi care asigurd asistenta medicald a pacientilor, cazuri confirmate sau
suspecte de COVID-19, altele decat sectiile §i compartimentele ATI, pot functiona paturi destinate
terapiei acute (paturi DTA) in conformitate cu urmitoarele criterii minime:

1. Dotarea minimi obligatorie 2 unui pat DTA const3 in:

a) sursa de oxigen fixd cu cuplare rapida, conformd cu normativele tehnice in vigoare, deserviti
de un rezervor central, care s furnizeze pentru toate posturile de Jucru o presiune suficientd pentru a
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permite una din urmatoarete: administrarea de oxigen medical cu debit redus pe narine sau masca (cu
sau fard reinhalare), administrarea de oxigen medical cu debit inalt (peste 15 l/min) prin dispozitive
dedicate sau utilizarea de dispozitive de suport cu presiune pozitivd §i aparate de ventilagie mecanica
noninvazivi, dupi caz.

Paturile DTA cu debit redus de oxigen pot fi deservite in spitalele de nivel IIl (Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul 1lI de competenta) si cu ajutorul
unor surse de oxigen portabile ce intrunesc condifiile de sigurantd aprobate prin nomele
ISO:13485/2016, ale Directivei 93/42/CEE - in vigoare, iar pentru buteljile de oxigen, ale prescriptiei
tehnice PTC4-2010 ISCIR privind recipientele metalice sub presiune;

b) aparaturd pentru monitorizarea pacientului, previzutd la subpct. 2.

2. Monitorizarea paciengilor internati in paturile DTA cuprinde in mod obligatoriu:

a) masurarea frecveniei cardiace sau pulsului periferic; masurarea saturagiei in oxigen; tensiune
arteriald mésuratd noninvaziv la intervalele recomandate; temperaturd perifericad masurati la intervalele
recomandate.

Aceste misuratori se pot face fie cu un monitor noninvaziv de functii vitaie (care integreazi toti
parametrii), fie cu dispozitive separate, pentru fiecare parametru.

Monitorizarea continud este obligatorie la pacientii cu necesar de oxigen n crestere, cu debit inalt
si cei cu suport presional pozitiv, respectiy ventilajie noninvaziva;

b) monitorizarea frecventei si travaliului respirator se realizeazi prin masurare $i observajie
clinici.

3. Paturile DTA din spitalele care asigurid asistenta medicald pentru pacienti cazuri
confirmate sau suspecte de COVID-19 sunt deservite de ciitre personalul medical al sectiei cu
paturi in care sunt organizate i vor functiona in regim de spitalizare continu.
4.1n raport cu capacititile de investigare si mgrulre, paturile DTA asiguri:

a) oxigenoterapie cu debit redus (low-flow) in spitalele de nivel 1, I1 si III (Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung a fost incadrat si ca spital cu nivelul III de competenta);

b) oxigenoterapie cu debit Inalt (high-flow) in spitalele de nivel I si IT;

2.4, Existenya, dupi caz, a unor acorduri internationale ale statului care obligd partea
romani la realizareza obiectivului de investitii

2.4.1. Memorandumul cu tema: Aprobarea unor masuri de sprijin decontate din fonduri
europene, pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale
si a retelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere si control a acestor instalatii gi
a sistemelor de ventilatie si climatizare a aerului, precum §i a altor investifii necesare pentru cresterea
securitatii la incendiu din structurile care utilizeaza gaze medicale pentru destdsurarea actului medical
terapeutic §i din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul spitalelor publice de
faza I si 1I si suport COVID din sistemnu! sanitar de stat, aprobat in sedinja Guvernului din data de 3
februarie 2021;

2.4.2. REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN §I AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE) nr.
130372013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumite masuri specifice menite si mobilizeze
investitii in sistemele de sanitate ale statelor membre si in alte sectoare ale economiilor acestora ca
reactie la epidemia de COVID-19 (Initiativa pentru investitii ca reactie la coronavirus);

2.5. Obiective generale, preconizate a fi atinse prin realizarea investitiei
Obiectivul general al proiectului/Scopul proiectului

Modernizarea si extinderea infrastructurii retelelor de alimentare cu oxigen medijcal din
cadrul Spitalul de Pneumoftiziologie Cémpulung pentru raspuns in timp utit si eficient al sistemului
medical public la criza COVID - 19
Obiectivele specifice ale proiectului
1. Evaluarea, extinderea, reabilitarea si modernizarea retelelor de alimentare cu oxigen, inclusiv a
sistemelor de supraveghere si control a acestor instalatii pentru desfasurarea actului medical la nivelu)
Spitalul de Pneumofiiziologie Campulung;
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2. Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face fatd provocirilor ridicate de combatere a
epidemiei de COVID-19, datorita starii de uzurd fizica $i morald §i suprasolicitarii determinati de
numdarul mare de pacienti a retelelor de alimentare cu oxigen, infrastructura care actualmente creeaza
un risc major pentru viata 3 sdnatatea pacientilor internati in spital.
3. Asigurarea unei capacitati adecvate de ingrijire si tratament a cazurilor de infectie cu virusul SARS-
CoV-2/si de gestionare a crizei sanitare;
4. Imbunatatirea infrastructurii existente a retelei de alimentare cu fluide medicale si cresterea
securitatii la incendii in structurile mari consumatoare de fluide medicale la nivelul Spitaluiui de
Pneumoftiziologie din Campulung, in contextul consolidarii infrastructurii medicale pentru a face fata
provocarilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19;

3. Estimarea suportabilitid{ii investitiei publice

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

- costurile unor investiii similare realizate;
Estimarea cheltuielilor pentru executia obiectivului de investifii: 1.430.984,00 lei
Valoare totala (fara TVA) = 1.300.895,00. lei, din care C+M = 1.093.190,00 lei

3.2. Estimarea cheltuielilor pentru proiectarea, pe faze, a documentatiei tehnico-economice
aferente obiectivului de investitie, precum §i pentru elaborarea altor studii de specialitate in functie de
specificul obiectivului de investifii, inclusiv cheltuielile necesare pentru obtinerea avizelor,
autorizatiilor §i acordurilor prevazute de lege

Total = 1,430 mii lei din care C+M =
31 Estimarea cheltuielilor pentru executie (in mii le 1,093 mii lei; 290,702 Euro (calculat [a
o inclusiv TVA/EURQO) un curs BNR 1 euro =4,9225 din 13
aprilie 2021)
Estimarea cheltuielilor pentru proiectarea pe faze
a documentatiilor tehnico-economice aferente
obiectivului de investitie precum si pentru 150,00 mii lei, din care:
30 elaborarea altor studii de specialitate in functie de | Studii de teren (geo+Topo) + DALI
- specificul obiectivului de investitie, inclusiv +ET= 30,00 mii lei, PTh +
cheltuielile pentru obtinerea avizelor, autorizatiilor | DDE: = 100,00 mii lei;
si acordurilor prevazute de lege (in mii lei cu
TVA)
Asistenta tehnica de proiectare 13,80 mii lei
Verificare proeict 4,50 mii lei
Dirigentie de santier 14,50 mii lei
Surse identificate pentru finantare cheltuielilor Buget Local; POIM Axa Prioritara 9
estimate (in cazul finantarii nerambursabile se va | Protejarea sdnatatii populatiei in
33 mentiona programul operational / axa contextul pandemiei cauzate de
o corespunzatoare, identificata) COVID-19 Obiectivul Specific 9.1
Cresterea capacitatii de gestionare a
crizei sanitare COVID-19

3.3, Surse identificate pentru finanfarea cheltoielilor estimate (in cazu! finanfirii
nerambursabile se va mengiona programul operafional/axa corespunzitoare, identificatd)
Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea san#tagii

populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19 Obiectivul Specific 9.1 Cregterea capacitiii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19, Cod apel: POIM/935/9/1/Cresterea sigurangei pacientilor in
structuri spitalicesti publice care utilizeaza fluide medicale;

Bugetul local; Bugetul de stat; Alte surse de finantare Jegal constituite;
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4. Informaftii privind regimul juridic, ecoromic i tehnic al terenului si/sau al constructiei
existente

Regim juridic

Pavilion Vila Grant — sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, este 0 constructie amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;

Cele doua constructii - Pavilionul Statescu si Pavilion Drighiceanu sunt amplasate pe un
teren cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — cuni constructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conform Extras CF/Nr cadastral 85926;

Terenul este situat in intravilanul Municipiului Campulung, este domeniu public si se afla in
administrarea Consiliului Local al Municipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung.

Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG
Municipiu Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimul economic
Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;
Zona de jmpozitare: B
Activitati permise: necesare pentru sanatate;
Regim Tehnic
Suprafata terenului;
1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Statescu si Pavilion
Draghiceanu;
Accesul auto si pietonal se realizeaza astfel:

-Pentru Pavilion Vila Grant accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Statescu accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Draghiceanu accesu] se face din str. Revolutiei;
Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale;

S. Particularititi ale amplasamentului/amplasamentelor propus(e) pentru realizarea
obiectivului de investitii:

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

Spitatul de Pneumoftiziologie Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiului
Campulung si isi desfasoara activitatea in urmatoarele locatii:

1. Sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38 Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu,
2. Dispensarut TBC - Str. Poienaru Bordea nr. 12, et. 1;
3. Laborator analize medicale sj farmacie cu circuit jnchis — Str. Revolutiei nr. 1;

In cadrul proiectului - Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea
actului medical la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv, Pavilioanele: Grant, Statescu si Draghiceanu;
Ansambul spitalului este pozitionat astfel:

1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;

2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt ampiasate Pavilionul Stitescu si Pavilion
Draghiceanu;
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b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente si/sau cii de acces posibile;
Vecinatati:
* la nord — Cimititul Schei;
» la est — Strada Revolutiei (Domeniu Public);
s lavest—DJ732C;
+ la sud - Strada Lascar Catargiu si Strada Negru Voda (Domaniu Public);
Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Lascar Catargiu situata in
partea de vest. '

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar fi:
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu 0 bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul XIV, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de langa centrul urban.

Orasul Campulung Muscel si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de Ja iesirea
acestuia din munti pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golestt.

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E §74). Cateva repere:

- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 km (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A);
¢) surse de poluare existente in zoni;

Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot, etc.

Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea jnvestitiei
propuse si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.

d) particularitigi de relief;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 5090,00 mp, pe care este amplasat Pavilionul Vila
Grant, este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau degradare;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti
constructii; 79965 mp - faneata impadurita), pe care sunt amplasate cele doua constructii - Pavifionul
Statescu si Pavilion Draghiceanu, este stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare cu usoara inclinare in zona impadurita;

e) nivel de echipare tehnico-edilitard a zonei si posibilitéiti de asigurare a utilitifilor,

Amplasamentu] lucrarilor se afla in cladirile de la sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38,
respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, locatii existente in care sunt disponibile retele
de utilitati necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze
medicale, etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor
existente si a celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faptul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, internet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

f) existenfa unor eventuale refele edilitare in amplasament care ar pecesita
relocare/protejare, in misura in care pot fi identificate;
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Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasament, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa Ji se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;

Nu exista astfel de situatii.

h) conditiondri constructive determinate de starea tehnica si de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra cirora se vor face lucrdri de interventii, dupa caz;

Investitiile de modemizare si de echipare cu instalatii electrice a cladirilor de la sediul
central — Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, vor fi
studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor la cladire sa fie minim. Solicitarile
previzionate nu presupun interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice
existente pentru care se propune reabilitarea si va propune o solutie tehnica adecvata astfel inca dupa
implementarea projectului infrastructura retelelor de energie electrica sa fie adecvata pentru
desfisurarea actului medical din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul
spitalelor publice de faza I1I si suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupd caz, studii, audituri, analize de specialitate in rapont cu specificu)
activitatii spitalicesti, precum §i pregatirea documentatiei de avizare a lucrdrilor de interventii.

i) reglementdiri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate
- plan urbanistic general/plan urbanistic zonal §i regulamentul local de urbanism aferent;

Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL ar 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona curti constructii.

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

Amplasamentul se afla in Situl urban ,.Orasul istoric Campulung” AG-I1-s-A-13545; Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung isi desfasoara activitatea in cladirile monument istoric cu
tdentificare LMI:

Pavilion Grant: AG-11-m-B-13520 Vila Grant
Pavilion Statescu: AG-11-m-B-]3521 Vila Stitescu
Pavilion Draghiceanu: AG-1]-m-B-13583 Ansamblul vilei Draghiceanu:
AG-11-m-B- 13583.01 Vila Dréaghiceanu;
AG-11-m-B-13583.02 Parc;
6. Descrierea succint® a obiectivului de javestifii propus, din punct de vedere tehnic si
functional:
a) destinatie i functiuni;

Functiunea obiectivului de investitie vizat este unitate sanitare iar prin Reabilitarea si
extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la2 Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung care vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str. Lascar
Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, functiunea se pastreaza.

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

Proiectul vizeaza reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea actului
medical la Spitalu]l de Pneumoftiziologie Campulung in cladirile: Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu.

Se vor adopta solutii tehnice in vederea reabilitarii instalatiilor electrice, care trebuie sa asigure:
-alimentarea cu energie electrica (se va analiza din punctul de vedere al suplimentarii de putere datorita
atat suprasolicitarilor si a subdimensionarii cat si a extinderilor ce urmeaza a fi propuse, se va realiza
un nou bilant energetic;,
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- alimentarea aparatelor electromedicale si a utilajelor;
- alimentarea instalatiilor de forta
- alimentarea utilajelor auxiliare (pompe, ascensoare etc.);
Proiectul trebuie sa trateze urmatoarele :
] Alimentarea cu energie electrica — in conformitate cu recomandarile din Expertiza
2 Instalatii electrice in pavilioane.
3. Instalatii electrice de forta
4 Retele electrice exterioare

¢) durata minim# de functionare apreciatd corespunzitor destinatiei/functiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizatd*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea §i duratele normale de funclionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitari functionale specifice.

La realizarea documentatiilor tehnico-economice pentru reabilitarea si modemizarea si
extinderea infrastructurii electrice trebuie avute in vedere urmatoarele aspecte:
1. Realjzarea Temei de proiectare in conformitate cu Anexa 2 la HG 907/2016;
2. Realizarea unei expertize tehnice a instalatiilor electrice in vederea stabilirii solutiei tehnice de
interventie; Expertizarea tehnica a instalatiilor este o activitate complexa care cuprinde, dupa caz,
cercetari, studii, relevee, analize si evaluari necesare pentru cunoasterea starii tehnice a instalatiilor
existente sau a modului in care un proiect respecta cerintele legale, in vederea fundamentarii masurilor
de interventie.

Expertiza Tehnica privind reabilitarea instalatiilor electrice existente de curenti tari, in
vederea respectarii normativelor actuale privind:
-siguranta in exploatare (17-2011; PE102-1986);
-siguranta la foc (P118 si 17-2011);
-durata de viata a materialelor si echipamentelor (GE032, anexa 2, poz. 15.1; 15.2)
Expertiza se va realiza pentru instalatii electrice de curenti tari aferente Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu
Expertiza va prezenta recomandarile privind solutiile tehnice de reabilitare si proprunerile de
esalonare a executiei, in functie de:
-nivelu) de importanta al categoriei de activitate (ATI, Primir Urgenta, Sali Operatie, etc.);
-de starea actuala a instalatiilor si echipamentelor existente;
-de executia lucrarilor astfel incat toate compartimentele si receptoarele sa nu fie afecatate de lucrarile
de deconectare pe pericada executiei;
In cadrul expertizei tehnice a instalatiilor electrice se analiza:
A. Situatia existenta privind: alimentarea cu energie electrica din sistem; alimentarea de rezerva
prin surse proprii (daca exista): distributia interioara principala cu energie electrica pe corpuri de
cladire; circuite electrice racordate la receptoare aferenta corpurilor de cladire;
B. Constatari privind evaluarea tehnica a situatiei existente:
-modul de respectarea al normelor si normativelor in vigoare;
-constatari specifice si punctuale, din punct de vedere tehnic;
-constatari privind durata de viata a echipamentelor, aparatajului si materialelor utilizate in instalatiile
existente;
-masuratori privind protectia impotriva socurilor electrice si trasnetului;
-masuratori privind calitatea energiei electrice;
C. Concordanta cu cerintele actuale de calitate, in conformitate cu prevederile din Legea 10/1995
actualizata, privind instalatiile electrice:
-rezistenta mecanica la stabilitate;
-securitatea la incendiu;
-siguranta in exploatare;,
-economia de energie electrica;
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3. Realizarea D.A L.l in conformitate cu Anexa 5 la HG 907/2016;

4. Realizarea documentatiei pentru obtinerea certificatului de urbansim;

5. Realizarea tuturor documentatiilor tehnice pentru obtinerea avizelor, acordurilor si autorizatiilor
impuse prin certificatul de urbanism;

Nota: Realizarea documentatiei D.A.L.I care va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului
aferent Programul Operational Infrastructurda Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sinitaii
populatiei in contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cregsterea capacitifii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19;

E

g

7. Justificarea necesitdfii elaborfrii, dup caz, a:

— studiului de prefezabilitate, in cazul obiectivelor/proiectelor majore de investifii; Nu este
cazul.

— expertizei tehnice §i, dupi caz, a auditului energetic ori a altor studii de specialitate,
audituri sau analize relevante, inclusiv analiza diagnostic, in cazul interventiilor la comstructii
existente;

In conformitaie cu prevederile Legii nr. 10/1995, privind calitatea in constructii art. 23 si
H.G. nr. 925/1995, privind Regulamentul de verificare §i expertizare tehnica de calitate, a proiectelor si
a executiei lucrarilor si a constructiilor ,,Interventiile la constructiile existente se referd la lucrari de
reconstruire, consolidare, extindere, desfiintare partiald, precum §i la lucrari de reparatii, care se fac
numai pe baza unui proiect avizat de proiectantul initial al clidirii, sau ca urmare a unei expertize
tehnice, intocmitad de un expert tehnic atestat, §i se consemneaza In cartea tehnica a constructiei”.

Avénd n vedere prevederile din actele normative mai sus mentionate se impune realizarea
unei evaluari/expertizari tehnice care sa aiba ca obiectiv, cercetarea in teren a a instalatiilor electrice
existente care fac obiectul investitiei §i a lucrdrilor de interventie ce urmeaza a fi realizate in scopul
evaluarii deficientelor infrastructurii electrice existente prin expertize tehnice §i, dupd caz, studii,
analize de specialitate in raport cu specificul actiunii finangabile, precum si pregatirea documentatiei de
avizare a lucrarilor de interventii / proiectare de specialitate.

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

Amplasamentul obiectivului de investitie este monument istoric si se afla in zona protejata,
motiv pentru care se va respecta legislatia in vigoare privind monumentele istorice.

Presedinte de sedinti,
Dumitru — Dinut SAIN

Docomentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintei
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ANEXA nr.10 12 H.C.L. nr.167 din 19.10.2021
Anexa nr. 2 la HG nr. 907/2016

TEMA DE PROIECTARE

1. Informatii generale

1. Informatii generale privind obiectivul de investifii propus

1.1. Denumirea obiectivului de investitii: ,,Consolidarea infrastructurii medicale pentru a face
fati provociirilor ridicate de combatere a epidemiei de COVID-19 la Spitalul Municipal
Campulung si la Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung”

1.2. Ordonator principal de credite/investitor: Municipiul Campulung

1.3. Ordonator de credite (secundar/terjiar): Spitalul de Pneumoftiziologie Cémpulung

1.4. Beneficiarul investigiei: Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung

1.5. Elaboratorul temei de proiectare Municipiul Campulung prin Compartiment Investitii si
Implementare Contracte / Serviciul Dezvoltare Urbani

2. Date de identificare a obiectivului de investitii
2.1, Informatii privind regimul juridic, economic s§i tehnic al terenului si/sau al constructiei
existente, documentatie cadastrall

Regim juridic

Pavilion Vila Grant — sectia I, cabinet medici, sald tratament, ambulatoriu integrat, cabinet
stomatologie, oficiu; Sc = 218,00 mp, Sd = 872,00 mp, este 0 constructie amplasata pe un teren cu
suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838;

Cele doua constructii - Pavilionul Stitescu si Pavilion Drighiceanu sunt amplasate pe un
teren cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita, conforrn Extras CF/Nr cadastral 85926;

Terenul este situat in intravilanul Municipiului Campulung, este domeniu public si se afla in
administrarea Consitiului Local al Municipiului Campulung si transmis in folosinta gratuita Spitalul de
Pneumoftiziologie Campulung.

Subzona de instutii publice si servicii existente in cadrul zonei protejate conform PUG
Municipiu Campulung aprobat prin HCL 135/2003 si prelungit prin HCL 103/2018.

Regimul economic
Folosinta actuala: Curti constructii
Destinatia: Cladiri pentru ingrijirea sanatatii;
Zona de impozitare: B
Activitati permise: necesare pentru sanatate;
Regim Tchnic
Suprafata terenului:
|. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;
2. Pe suprafata de 96265.00 mp (din care: 16300 mp - curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stitescu si Pavilion
Driaghiceanu;
Accesul auto si pietonal se realizeaza astfel:
-Pentru Pavilion Vila Grant accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Statescu accesul se face din str. Lascar Catargiu;
-Pentru Pavilion Draghiceanu accesul se face din str. Revolutiei;
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Utlitati/retele stradale si pe amplasament: alimentare cu apa, energie electrica, canalizare, gaze naturale
si fluide medicale,

2,2. Particularitifi ale amplasamentului/amplasamentelor propus/propuse pentru realizarea
obiectivului de investitii, dupi caz:
a) descrierea succinti a amplasamentului/amplasamentelor propus(e) (localizare, suprafata

terenului, dimensiuni in plan);

Spitalul de Pneumoftiziologie Campulung este subordonat Consiliului Local al Municipiului
Campulung si isi desfasoara activitatea in urmatoarele locatij:
1. Sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38 Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu;
2. Dispensarul TBC - Str. Poienaru Bordea nr. 12, et. |;
3. Laborator analize medicale si farmacie cu circuit inchis — Str. Revolutiei nr. 1;

[n cadrul proiectului - Reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea
actului medical la Spitalul de Pneumofiiziologie Campulung — sunt vizate pavilioanele de la sediul
central, din Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv, Pavilioanele: Grant, Statescu si Draghiceanu;

Ansambul spitalului este pozitionat astfel:

1. Pe suprafata de 5090,00 mp conform Extras CF/Nr cadastral 85838 este amplasat Pavilion Vila
Grant;

2. Pe suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp — curti constructii; 79965 mp - faneata
impadurita), conform Extras CF/Nr cadastral 85926 sunt amplasate Pavilionul Stitescu si Pavilion
Dr#ghiceanu;

b) relatiile cu zone invecinate, accesuri existente §i/sau céi de acces posibile;

Vecinatiti:
« la nord — Cimititul Schei;

+ la est — Strada Revolutiei (Domeniu Public);

» lavest-DJ732C:;

» la sud — Strada Lascar Catargiu si Strada Negru Voda (Domaniu Public);

Acces: Accesul auto si pietonal pe amplasament se face din Strada Lascar Catargiu situata in
partea de vest.

Un sistem intreg de drumuri leaga satele mai apropiate sau mai indepartate de oras, cum ar f1;
Leresti, Valea Mare - Pravat, Voinesti, Bughea de Jos, Bughea de Sus, Schitu Golesti, Matau si Valea
Romanestilor.

Campulung Muscel este situat in partea de nord a Judetului Arges, la 60 de kilometri fata de
Pitesti si cca 87 de Brasov, pe DN 73. Este un oras cu o bogata istorie si traditie, atestat documentar in
secolul X[V, un deosebit punct de atractie turistica prin cladirile de epoca, casele memoriale (peste 40)
si obiectivele din si de langa centrul urban.

Orasul Campulung Musce! si imprejurimile sale au fost intotdeauna zone usor accesibile iar
atractiile turistice si peisajele naturale au oferit spatiul perfect pentru o vacanta de neuitat.

Municipiul Campulung Muscel este asezat de o parte si de alta a Raului Targului, de la iesirea
acestuia din muntj pana la patrunderea in depresiunea intercolinara Schitu Golesti.

Campulung Muscel este strabatut din capatul de sud-vest pana in nord-est pe o distanta de 14
km de DN73 (E 574). Cateva repere:

- Pitesti: 52 km (DN 73);
- Brasov: 87 ki (DN 73);
- Curtea de Arges: 40 km (DN 73C);
- Targoviste: 60 km (DN 73A);
c) surse de poluare existente in zon#;
Sursele de poluare relevante pe amplasament sunt cele tipice mediului urban: gaze de
esapament rezultate din traficul auto, praf, zgomot. etc.
Aceste surse de poluare nu au o influenta majora ce ar putea afecta realizarea investitiei
propuse Si nici un impact major asupra starii de sanatate a populatiei.
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d) particularitifi de relief;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 5090,00 mp, pe care este amplasat Pavilionul Vila
Grant, este plan, stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau degradare;

Terenul cuprins in incinta cu suprafata de 96265,00 mp (din care: 16300 mp - curti
constructii; 79965 mp - faneata impadurita), pe care sunt amplasate cele doua constructii - Pavilionul
Statescu si Pavilion Draghiceanu, este stabil, fara fenomene fizico geologice de instabilitate sau
degradare cu usoara inclinare in zona impadurita;

e) nivel de echipare tehnico-edilitari a zonei §i posibilititi de asigurare a utilitiilor;

Amplasamentul lucrarilor se afla in cladirile de Ja sediul central — Str. Lascar Catargiu nr. 38,
respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, locatii existente in care sunt disponibile retele
de utilitati necesare (energie electrica, sursa de apa potabila, canalizare, agent termic, surse de gaze
medicale, etc.). Proiectantul va analiza fezabilitatea redimensionarii bransamentelor, conductelor
existente si a celor propuse pentru extinere daca este cazul.

Retelele edilitare existente pe amplasamentul exterior cladirilor vor putea fi identificate odata
cu obtinerea avizelor eliberate de catre detinatorii de gospodarii subterane, solutia finala de amplasare
a retelelor de utilitati va fi stabilita de catre proiectant.

Se precizeaza faprul ca daca sunt necesare suplimentari ale unor utilitati acestea pot fi
asigurate: apa potabila, canalizare, gaze naturale, energie electrica, telefonie, internet in cazul in care
sunt necesare unei bune functionari in vederea desfasurarii activitatilor din cadrul spitalului.

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

Tinand cont de ansamblul de cladiri spitalicesti existente in zona si pe amplasameny, si de
reglementarile carora acestea trebuie sa li se supuna, in cazul in care exista retele care necesita
relocare, acestea vor putea fi identificate odata cu obtinerea avizelor elibetare de catre detinatorii de
gospodarii subterane, insa solutia privind retelele edilitare va fi stabilita de proiectant.

In acest moment nu au fost identificate retele edilitare care ar necesita relocare/protejare.

g) posibile obligatii de servitute;

Nu exista astfe] de situatii.

h) condifiondri constructive determinate de starea tehnici §i de sistemul constructiv al unor
constructii existente in amplasament, asupra ciirora se vor face lucriri de interventii, dupi caz;

Investitiile de modernizare si de echipare cu instalatii electrice a cladirilor de la sediul
central — Str. Lascar Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, vor fi
studiate de proiectant astfel incat volumul interventiilor Ja cladire sa fie minim. Solicitarile
previzionate nu presupun interventii la structura de rezistenta a cladirilor si nu vor afecta negativ in
nici un fel siguranta in exploatare a cladirilor. Proiectantul va audita si expertiza instalatiile electrice
existente pentru care se propune reabilitarea si va propune o solutie tehnica adecvata astfel inca dupa
implementarea projectului infrastructura retelelor de energie electrica sa fie adecvata pentru
desfisurarea actului medical din structurile mari consumatoare de energie electricd de la nivelul
spitalelor publice de faza III si suport COVID din sistemul sanitar de stat.

Proeictantul va realiza evaluarea deficientelor infrastructurii existente prin expertize tehnice
ale instalatiilor existente si, dupa caz, studii, audituri, analize de specialitate in raport cu specificu)
activitatii spitalicesti, precum §i pregitirea documentatiei de avizare a lucrarilor de interventii.

i) reglementiri urbanistice aplicabile zonei conform documentatiilor de urbanism aprobate
- plan urbanistic general/plan urbanistic zonal §i regulamentul local de urbanism aferent;

Terenul se afla in domeniul public al Municipiului Campulung si conform HCL nr. 135 din
data 25.09.2003 prelungit cu HCL nr 29 din 28.03.2013 si HCL 145/29.12.2015 in intravilanul cu
zona curti constructii.

j) existen{a de monumente jstorice/de arhitecturs sau situri arheologice pe amplasament sau
in zona imediat Invecinatdi; existenta condifiondrilor specifice in cazul existenfei unor zone
protejate.
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Amplasamentul se afla in Situl urban ,,Orasul istoric Cdmpulung” AG-II-s-A-13545; Spitalul
de Pneumoftiziologie Campulung isi desfasoara activitatea in cladirile monument istoric cu
identificare LMI:
Pavilion Grant: AG-11-m-B-13520 Vila Grant
Pavition Statescu; AG-I1-m-B-13521 Vila Stitescu
Pavition Draghiceanu: AG-11-m-B-13583 Ansamblul vilei Drighiceanu:
AG-II-m-B- 13583.01 Vila Draghiceanu;
AG-I1-m-B-13583.02 Parc;
2.3. Descrierea succinti a obiectivului de investifii propus, din punct de vedere tehnic s§i
functional:

a) destinatie §i funcfiuni;

Functiunea obiectivului de investitie vizat este unitate sanitare iar prin Reabilitarea si
extinderea infrastructurii electrice pentru desfisurarea actului medical la Spitalul de
Ppneumoftiziologie Cimpulung care vizeaza pavilioanele de la sediul central din Str. Lascar
Catargiu nr. 38, respectiv Pavilioanele Grant, Statescu si Draghiceanu, functiunea se pastreaza.

b) caracteristici, parametri §i date tehnice specifice, preconizate;

Proiectul vizeaza reabilitarea si extinderea infrastructurii electrice pentru desfasurarea actului
medical la Spitalul de Pneumofliziologie Cdmpulung in cladirile: Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu.

Se vor adopta solutii tehnice in vederea reabilitarii instalatiilor electrice, care trebuie sa asigure:
-alimentarea cu energie electrica (se va analiza din punctul de vedere al suplimentarii de putere datorita
atat suprasolicitarilor si a subdimensionarii cat si a extinderilor ce urmeaza a fi propuse, se va realiza
un nou bilant energetic;

- alimentarea aparatelor electromedicale si a utilajelor;

- alimentarea instalatiilor de forta

- alimentarea utilajelor auxiliare (pompe, ascensoare etc.);

Proiectul trebuie sa trateze urmatoarele :

l. Alimentarea cu energie electrica — in conformitate cu recomandarile din Expertiza
2 Instalatii electrice in pavilioane.

3. Instalatii electrice de forta

4 Retele electrice exterioare

¢) durata minimi de funcfionare apreciati corespunziitor destinatiei/functiunilor propuse;

In conformitate cu prevederile din HOTARAREA nr. 2.139 din 30 noiembrie 2004
(*actualizetd*) pentru aprobarea Catalogului privind clasificarea §i duratele normale de functionare a
mijloacelor fixe.

d) nevoi/solicitiri functionale specifice.

La realizarea documentatiilor tehnico-economice pentru reabilitarea si modernizarea si
extinderea infrastructurii electrice trebuie avute in vedere urmatoarele aspecte:
1. Realizarea Temei de proiectare in conformitate cu Anexa 2 la HG 907/2016;
2. Realizarea unei expertize tehnice a instalatiilor electrice in vederea stabilirii solutiei tehnice de
interventie; Expertizarea tehnica a instalatiilor este o activitate complexa care cuprinde, dupa caz,
cercetari, studii, relevee, analize si evaluari necesare pentru cunoasterea starii tehnice a instalatiitor
existente sau a modului in care un proiect respecta cerintele legale, in vederea fundamentarii masurilor
de interventie.

Expertiza Tehnica privind reabilitarea instalatiilor electrice existente de curenti tari, in
vederea respectarii normativelor actuale privind:
-siguranta in exploatare (17-2011; PE102-1986);
-siguranta Ja foc (P118 si [7-2011));
-durata de viata a materialelor si echipamentelor (GE(32, anexa 2, poz. 15.1; 15.2)
Expertiza se va realiza pentru instalatii electrice de curenti tari aferente Pavilioanele Grant, Statescu si
Draghiceanu
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Expertiza va prezenta recomandarile privind solutiile tehnice de reabilitare si proprunerile de
esatonare a executiej, in functie de:

-nivelul de importanta al categorici de activitate (ATI, Primir Urgenta, Sali Operatie, etc.);

-de starea actuala a instalatiilor si echipamentelor existente;

-de executia lucrarilor astfe] incat toate compartimentele si receptoarele sa nu fie afecatate de Jucrarile
de deconectare pe perioada executiei;

In cadrul expertizei tehnice a instalatiilor electrice se analiza:

A. Situatia existenta privind: alimentarea cu energie electrica din sistem; alimentarea de rezerva
prin surse proprii (daca exista): distributia interioara principala cu energie electrica pe corpuri de
cladire; circuite electrice racordate la receptoare aferenta corpurilor de cladire;

B. Constatari privind evaluarea tehnica a situatiei existente:

-modul de respectarea al normelor si normativelor in vigoare;

-constatari specifice si punctuale, din punct de vedere tehnic;

-constatari privind durata de viata a echipamentelor, aparatajului si materialelor utilizate in instalatiile
existente;

-masuratori privind protectia impotriva socurijor electrice si trasnetului;

-masuratori privind calitatea energiei electrice;

C. Concordanta cu cerintele actuale de calitate, in conformitate cu prevederile din Legea 10/1995
actualizata, privind instalatiile electrice:

-rezistenta mecanica la stabilitate;

-securitatea la incendiu,

-siguranta in exploatare;

-economia de energie electrica;

3. Realizarea D.A.L.I in conformitate cu Anexa 5 la HG 907/2016;

4. Realizarea documentatiei pentru obtinerea certificatului de urbansim;

5. Realizarea tuturor documentatiilor tehnice pentru obtinerea avizelor, acordurilor si autorizatiilor
impuse prin certificatul de urbanism;

Nota: Realizarea documentatiei D.A.L.I care va respecta conditiile prevazute in Ghidul Solicitantului
aferent Programul Operational Infrastructurd Mare 2014-2020 Axa Prioritard 9 Protejarea sinataii
populafiei In contextul pandemiei cauzate de COVID-19, Obiectivul Specific 9.1 Cresterea capacititii
de gestionare a crizei sanitare COVID-19;

2.4. Cadrul legislativ aplicabil §i impunerile ce rezultd din aplicarea acestuia :

¢ Programul Operational Infrastructura Mare 2014-2020 aprobat prin Decizia Comisiei Europene
nr. CE (2015) 4823 din 09.07.2015, cu modificirile si completarile ulterioare;

e Ghidul Solicitantului conditii specifice de accesare a fondurilor pentru Cresterea siguranjei
pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeazd fluide medicale, cod apel
POIM/935/9/1/ Cresterea sigurantei pacientilor in structuri spitalicesti publice care utilizeaza
ftuide medicale ;

¢« Memorandumul cu tema: Aprobarea unor mdasuri de sprijin decontate din fonduri europene,
pentru evaluarea, extinderea, reabilitarea sau modernizarea infrastructurii de fluide medicale
si a retelelor de energie electricd, inclusiv a sistemelor de supraveghere §i control a acestor
instalafii §i a sistemelor de ventilaie §i climatizare a aerufui, precum §i a altor investifii
necesare penlru cregterea securitdfii la incendiu din structurile care wtilizeazd gaze medicale
pentru desfasurarea actului medical terapeutic §i din structurile mari consumatoare de energie
electrica de lu nivelul spitalelor publice de faza l §i Il §i suport COVID din sistemul sanitar de
stat, aprobat in sedinta Guvernului din data de 3 februarie 2021;

e Ordinul ministrului sanatdtii nr. 555 din 3 apritie 2020 privind aprobarea Planului de masuri
pentru pregatirea spitalelor in contextul epidemiei de coronavirus COVID-19, a Listei spitalelor
care asigurd asistenta medicala pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 in faza I si in
faza a I1-a §i a Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testati pozitiv sau suspecti cu virusul
SARS-CoV-2, cu modificarile si completarile ulterioare;
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¢ REGULAMENTUL (UE) 2020/460 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN S$I AL
CONSILIULUI din 30 martie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013, (UE)
nr. 1303/2013 si (UE) nr. 508/2014 in ceea ce priveste anumjte masuri specifice menite s
mobilizeze investitii in sistemele de sindtate ale statelor membre §i in alte sectoare ale
economiilor acestora ca reactie la epidemia de COVID-19 (Initiativa pentru investitii ca reactie
la coronavirus)

¢ REGULAMENTUL (UE) 2020/558 AL PARLAMENTULUlI EUROPEAN S§I AL
CONSILIULUI din 23 apritie 2020 de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1301/2013 si
(UE) nr. 1303/2013 n ceea ce priveste masuri specifice de asigurare a unei flexibilitai
exceptionale pentru utilizarea fondurilor structurale si de investifii europene ca reactie la
epidemia de COVID-19

e Comunicarea CE (2020/C 108 1/01) Orientéirile Comisiei Europene pentru utilizarea cadrului
privind achizifiile publice in situayia de urgenjd legatd de criza COVID-19

¢ Hotararea Guvernului nr. 907 din 29 noiembrie 2016 privind etapele de elaborare si conjinutul-
cadru al documentatiilor tebnico-economice aferente obiectivelor/proiectelor de investiii
finanfate din fonduri publice

Presedinte de sedinta,
Dumitru — Dinug SAIN

Documentul semnat in

original se afla la dosarul
sedintel




