ROMANIA
JUDETUL VASLUI
CONSILIUL JUDETEAN

HOTARAREA nr. 199
privind aprobarea proiectului ,,Construire sectii la Spitalul nr. 2 Vaslui” in vederea
depunerii acestuia in cadrul Planului National de Redresare si Rezilienta
Componenta 12 - Sanatate - Investitia |12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti
Publice - apelul de proiecte competitiv cu beneficiari preselectati- COD APEL: MS-0212,
precum si a cheltuielilor legate de proiect

Avand in vedere:

- referatul de aprobare nr.18092/24.11.2022 al presedintelui Consiliului Judetean
Vaslui;

- rapoartele de specialitate ale Directiei Dezvoltare si Cooperare si Directiei
Economice din cadrul aparatului de specialitate al consiliului judetean nr.18098/24.11.2022,
respectiv nr.18103/24.11.2022 ;

- avizele comisiilor de specialitate ale consiliului judetean: Comisia juridica si de
disciplina, administratie publica locala si coordonarea consiliilor locale, Comisia pentru
strategii, prognoze si programe de dezvoltare economico - sociala, buget-finante si integrare
europeana si Comisia pentru protectie sociala, invatamant, sanatate, cultura, culte si sport;

- amendamentul formulat de domnul Trifan Ciprian-lonut, vicepresedintele
Consiliului Judetean Vaslui;

in conformitate cu prevederile:

-art.173 alin.(1) lit.b) si alin.(5) lit.c) din 0.U.G. nr.57/2019 privind Codul
administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare;

-H.G. nr.1.237/2022 privind aprobarea Programului national de investitii Tn
infrastructura de sanatate, aferent tintei 377, componenta 12 - Sanatate din anexa Deciziei
de punere in aplicare a Consiliului din 3 noiembrie 2021 de aprobare a evaluarii Planului de
redresare si rezilienta al Romaniei, precum si a metodologiei de aprobare a investitiilor
finantate din cadrul Planului national de redresare si rezilienta al Romaniei;

- Ghidului de finantare pentru beneficiarii preselectati in cadrul apelului de
proiecte competitiv - Cod Apel: MS-0212, Pilonul V: Sanatate si rezilienta institutionala,
Componenta 12: Sanatate, Investitia: 12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice,
Investitia specifica: 12.1 - Infrastructura spitaliceasca publica noua si Investitia specifica:
12.2 - Echipamente si aparatura medical;

- 0.U.G. nr. 40/2015 privind gestionarea financiara a fondurilor europene pentru
perioada de programare 2014-2020, cu modificarile si completarile ulterioare;

- Hotararii Consiliului Judetean Vaslui nr.197/2022 privind aprobarea
documentatiei tehnico-economice (faza SF) si a indicatorilor tehnico-economici aferenti
obiectivului de investitii ,,Construire sectii la Spitalul nr. 2 Vaslui”;

in temeiul art.182 alin.(1) si al art.196 alin.(1) lit.a) din 0.U.G. nr.57/2019 privind
Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare;

Consiliul Judetean Vaslui

HOTARASTE:

Art.1. - Se aproba proiectul ,,Construire sectii la Spitalul nr. 2 Vaslui”, identificat
in anexa nr.1 la Hotararea Guvernului nr.1237/2022 cu denumirea ,,Spitalul Judetean de
Urgenta Vaslui - construirea de noi sectii de boli infectioase, psihiatrie, boli cronice”, in
vederea depunerii acestuia Tn cadrul Planului National de Redresare si Rezilienta -



Componenta C12 - Sanatate, Investitia 2. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice -
apelul de proiecte competitiv cu beneficiari preselectati - COD APEL: MS-0212.

Art.2. - Se aproba valoarea totala a proiectului ,,Construire sectii la Spitalul nr. 2
Vaslui” in cuantum de 385.461.599,57 lei (inclusiv TVA), conform documentatiei tehnice
aprobate.

Art.3. - Se aproba alocarea de la bugetul propriu in suma de 19.273.079,98 lei, in
conformitate cu prevederile din Ghidul de finantare cap. 2.4., valori maxime ale unui
obiectiv de investitii in proiect.

Art.4. - Sumele reprezentand cheltuieli conexe ce pot aparea pe durata
implementarii proiectului “Construire sectii la Spitalul nr. 2 Vaslui”, pentru implementarea
proiectului in conditii optime, se vor asigura din bugetul local al Judetului Vaslui.

Art.5. - Se vor asigura toate resursele financiare necesare implementarii
proiectului.

Art.6. - Se certifica toate informatiile mentionate in Cererea de Finantare,
conform anexei care face parte integranta din prezenta hotarare.

Art.7. - Se imputerniceste presedintele Consiliului Judetean Vaslui, domnul
Dumitru Buzatu, sa semneze toate actele necesare si contractul de finantare in numele
Judetului Vaslui.

Art.8. - Aducerea la indeplinire a prezentei hotarari revine presedintelui
consiliului judetean, Directiei Dezvoltare si Cooperare si Directiei Economice din cadrul
aparatului de specialitate al consiliului judetean.

Art.9. - Prezentul act administrativ va fi comunicat Institutiei Prefectului -
Judetul Vaslui si Directiei Dezvoltare si Cooperare din cadrul aparatului de specialitate al
consiliului judetean si va fi publicat pe site-ul www.cjvs.eu - sectiunea ”Monitorul Oficial
Local”.

Vaslui, 24 noiembrie 2022
PRESEDINTE,
Dumitru Buzatu
Contrasemneaza,

SECRETAR GENERAL AL JUDETULUI
Diana-Elena Ursulescu

Hotdradrea a fost adoptata cu 32 voturi “pentru”,
0 voturi “impotriva” si 0 “abtineri”.
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Anexa 1 - Cerere de finantare

B >

Planul National
de Redresare si Rezilienta

Anexa
la Hotararea nr.199/2022

»PNRR/2022/C12/MS-0212 - Infrastructura spitaliceasca publica noua”

l. Solicitant:

Titlul unitate conform #377

Spitalul Judetean de Urgenta Vaslui

Pozitia #377

14

Titlu conform documentatiei

tehnice a obiectivului de investitii

Construire sectii la Spitalul nr. 2 Vaslui

Ordonator Principal de Credite JUDETUL VASLUI
Contact
Localitate | VASLUI
Judet | VASLUI
Adresa | Str. Stefan cel Mare, nr. 79
Cod Fiscal 3394171
Regim TVA neinregistrat in scopuri de TVA

Reprezentant legal (nume

Buzatu Dumitru

prenume)
Email | cjvaslui@cjvs.eu
Nr. telefon | 0235361089
Manager de proiect (nume Toma Catalin
prenume)
Email | consiliu@cjvs.eu
Nr. telefon | 0799505199
. Principii orizontale:
2.1. Finantari acordate/solicitate anterior cu scop similar.

In ultimii 5 ani, UAT Judetul Vaslui si Spitalul Judetean de Urgenta Vaslui au implementat
proiecte finantate din fonduri externe care vizeaza dotarea/ consolidarea/ reabilitarea unor corpuri
ale Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui dupa cum urmeaza:

> ndatade 09.12.2010, UAT Judetul Vaslui a semnat contractul de finantare aferent proiectului

REABILITAREA, MODERNIZAREA S| ECHIPAREA SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA VASLUI Cod

SMIS: 11623, al carui obiectiv principal este consolidarea, reabilitarea, modernizarea si

dotarea Spitalului judetean de Urgenta Vaslui, in scopul cresterii calitatii serviciilor de

asistenta medicala de urgenta oferite cetatenilor din judetul Vaslui. Proiectul a fost finalizat
in data de 31.03.2017. Prin proiect au fost executate lucrari de reabilitare si modernizare pe

3 corpuri de cladire ale Spitalului judetean de urgenta Vaslui si dotate sectiile acestuia cu

131 echipamente medicale si 497 de paturi, dintre care 24 de paturi electrice cu telecomanda

pentru sectia de terapie intensiva. Valoarea totala a proiectului 71.002.115,79 lei, din care

nerambursabil 53.659.160,05 lei.
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> Indatade 13.03.2019, UAT Judetul Vaslui a semnat contractul de finantare aferent proiectului
Extindere UNITATE DE PRIMIRI URGENTE si REALIZARE HELIPORT Cod SMIS: 121069, al carui
obiectiv principal este imbunatatirea calitatii si eficientei serviciilor medicale de urgenta
furnizate cetatenilor de Unitatea de Primiri Urgente a Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui.
Proiectul se afla in curs de implementare iar rezultatele asteptate sunt: o unitate de primiri
urgente extinsa, prin construirea unui corp de cladire, in scopul conformarii cu legislatia
aplicabila si al asigurarii circuitelor functionale si 84 buc dotari medicale achizitionate,
instalate si puse in functiune, pentru echiparea Unitatii de Primiri Urgente extinse a Spitalului
Judetean de Urgenta Vaslui, conform prevederilor legale. Valoarea totala a proiectului
13.321.989,67 lei, din care nerambursabil 6.369.179,95 lei.

> In data de 18.07.2019, UAT Judetul Vaslui a semnat contractul de finantare aferent proiectului
Dotarea Ambulatoriului Integrat al Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui Cod SMIS 125305,
valoarea totala a proiectului 10.360.254,16 lei, din care nerambursabil 10.153.048,49 lei.

»I » Planul National
de Redresare si Rezilienta

2.2. Masuri referitoare la respectarea principiului egalitate de sanse si egalitate de gen
UAT Judetul Vaslui urmareste implementarea tuturor masurilor in domeniul egalitatii de
sanse, egalitatii de gen si dezvoltarii durabile. Astfel, in cadrul proiectului, se vor lua toate masurile
necesare pentru a preveni orice discriminare pe criterii de gen in conformitate cu Regulamentul
privind dispozitiile comune de implementare a FESI nr. 1303/2013 (RDC), art 7, Regulamentul privind
Fondul Social European nr. 1304/2013, art 7, precum si cu Constitutia Romaniei, art. 4, Legea
202/2002, art 1, art 2, dar si cu Tratatului privind Functionarea Uniunii Europene, articolul 8
Principiul egalitatii de sanse si de gen este si va fi respectat si in procesul de angajare a personalului
in cadrul Spitalului nr. 2 , Vaslui; vor fi organizate concursuri, anuntate public, fara introducerea
vreunui criteriu legat de gen, singurele criterii de selectie fiind cele prevazute de legislatia in vigoare
si cel al competentelor profesionale.

In ceea ce priveste egalitatea de gen si sanse s-a avut in vederea asigurarea unei structuri
inclusive a personalului implicat in managementul si implementarea proiectului: la elaborarea
proiectului au participat femei si barbati, persoane de varste si experiente diferite, singurul criteriu
fiind acela legat de abilitatile, cunostintele si experienta necesara demonstrabile. Un alt aspect
important avut in vedere in elaborarea si implementarea proiectului este crearea unei culturi
organizationale favorabile incluziunii. in plus, Consiliul judetean a introdus in documentele strategice
elaborate si asumate un capitol prin care se urmareste integrarea temelor orizontale la toate nivelele
in care este implicata institutia (Strategia de dezvoltare a judetului Vaslui 2021-2027, 111.5 ).

2.3. Respectarea dezvoltarii durabile si a principiul DNSH ,,do not significant harm”
Activitatile proiectului vor fi implementate cu respectarea Principiului “Poluatorul plateste”,
ce stabileste raspunderea pentru prevenirea si repararea daunelor aduse mediului conform Directivei
2004/35/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 21 aprilie 2004. Astfel, conform proiectului
tehnic elaborat, se va avea in vedere protectia mediului, utilizarea eficienta a resurselor, atenuarea
si adaptarea la schimbarile climatice, biodiversitatea, rezistenta in fata dezastrelor, prevenirea si
gestionarea riscurilor.

1. Eligibilitate:

a. Unitate sanitara cu paturi destinate spitalizarii continue

: . Da
si/sau de zi

b. Existenta dreptului de proprietate sau a altui drept
asupra terenului care permite realizarea lucrarilor de Da
constructii, confirmat prin inscrierea in cartea funciar

c. Existenta acordului proprietarului in vederea realizarii

lucrarilor de constructii NA

d. Studiu de fezabilitate (SF)/documentatie de avizare a

lucrarilor de interventie (DALI)/proiectului tehnic (PT), Da(SF + PT finalizat)
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dupa caz, pentru propunerile de investitii, finalizat
pana la data de 15 noiembrie 2022

e. Buget total (fara TVA) conform documentatiei tehnice Lei: 324.323.561,88

(1 Euro = 4,9481 lei) din care: Euro: 65.545.070,20

1. Buget Proiect Tehnic (PT) (fara TVA) Lei: 561.121,26

Euro: 113.401,36

2. Buget constructie/montaj instalatii (energie electrica, Lei: 226.765.104,81

gaze medicinale etc) (fara TVA) Euro: 45.828.723,10

3. Buget echipamente / dotare (fara TVA) Lei: 60.366.995,28

Euro: 12.200.035,42

Lei: 2.178.222,60 (cheltuiala prevazuta
4. Buget echipamente IT/ digitalizare (fara TVA) in cap. 4.1+4.2 din deviz)

Euro: 440.213,94

Lei: 36.630.340,53

5. Buget alte cheltuieli (autorizatii etc) (fara TVA) Euros 7 402910 33

f. Cladire NZEB NZEB+
1": 3 luni

g. Durata de implementare 2% 36 luni
1+23:39 luni

h. Termen de finalizare (semnare contract 30 martie 2023) | 39 luni

Narativ (informatii prezentate in mod sumar):

3.1. Se vor oferi informatii suplimentare pentru selectiile NA.
c. Proprietarul terenului este UAT Judetul Vaslui conform extras CF nr . 74715
3.2. Se vor oferi informatii punctuale referitoare la alegerea selectiei respectiv la

valorile mentionate cu trimiteri exacte in documentele anexate in dosarul de finantare:

a) Hotararea Consiliului Judetean Vaslui nr. 23/2019 privind modificarea structurii
organizatorice a Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui

b) CF 53215/29.08.2022 nr . cadastral 74715; HG 1361/27.12.2021 publicata in MO 633 bis;

c) Proprietarul terenului este UAT Judetul Vaslui conform extras CF nr . 74715

d) Studiu de fezabilitate, 2022; Proiect tehnic de executie, 2022; Certificat de urbanism nr.
500/29.07.2021; Autorizatie de construire nr. 367/09.11.2022; Aviz de amplasament
AQUAVAS SA nr. 342/5231/29.09.2021; Aviz DSP nr. 92/03.06.2022; Aviz DSVSA nr.
12040/25.07.2022; Aviz DELGAZ GRID SA nr. 103880014/21.10.2021; Aviz GAZEST SA nr.
262/24.09.2021; Aviz ISU nr. 78/22/SU-VS/22.07.2022; Aviz APM nr. 46/08.04.2022; Aviz
ORANGE ROMANIA COMMUNICATIONS SA nr. 114/03.08.2022; Aviz FINANCIAR URBAN SRL nr.
1467/22.09.2021; Aviz TELEKOM ROMANIA COMMUNICATIONS SA nr. 189/18.10.2021;

e) Proiect tehnic de executie, 2022

f) Memoriul tehnic general faza proiect tehnic de executie

g) Proiect tehnic de executie, 2022

h) Proiect tehnic de executie, 2022

i) Perioada estimata pentru pregatirea documentatiilor de achizitie a executiei lucrarilor,
desfasurarea achizitiilor si incheierea contractului este de aproximativ 6 luni, din care 3 luni
in perioada de implementare si 3 luni anterior datei semnarii contractului de finantare,
conform graficului Gantt atasat. Perioada estimata pentru pregatirea documentatiilor de

! Durati necesara pentru derulare procedurii de achizitie (luni)
2 Durata de implementare conform documentatiei tehnice (luni)
3 Durata de implementare totald (luni)
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achizitie de furnizare echipamente (dotari specifice si IT), desfasurarea achizitiilor si
incheierea contractelor este de aproximativ 6 luni. Aceste perioade includ pregatire
documentatiilor, perioada de derulare a procedurilor, clarificari, desemnare castigatorilor,
semnare contracte. In cazul acestor doud achizitii, procedura aplicabild este licitatie
deschisa, UAT Judetul Vaslui avand experienta in aplicarea acestei proceduri pentru achizitii
de aprox. 35 mil. euro (ex.: Achizitie proiectare si executie pentru obiectivul de investitie
»Regiunea Nord-Est - Axa rutiera strategica 4: Vaslui, Reabilitare si modernizare Drum
strategic judetean Barlad - Laza - Codaesti (DJ 245, DJ 245M, DJ 247, DJ 246) 168.316.691,25
lei - an 2018). Durata necesara pentru pregatirea documentatiei de achizitie, derularea si
incheierea contractului de servicii de supraveghere a lucrarilor de executie prin Supervizor
este de 3 luni, aplicandu-se procedura de achizitie simplificata. Pentru achizitia serviciilor de
audit financiar, de consultanta in management de proiect si a serviciilor de informare si
publicitate, durata estimata este de 2 luni, procedura de achizitie fiind achizitie directa.

»I » Planul National
de Redresare si Rezilienta

V. Descriere tehnica necesara acordarii scorului:

a) institut national

b) unitate sanitara aflata in subordinea ministerelor si institutiilor din
a) Clasificarea obiectivelor de sistemul national de aparare, ordine publica si siguranta nationala
investitii c) institut/spital regional

X d) spital judetean

e) spital local

a) cardiologie si chirurgie cardiovasculara

b) oncologie

c) obstetrica-ginecologie/pediatrie/neonatologie

X d) boli infectioase si pneumologie

X e) psihiatrie

f) transplant

g) politraumatologie

h) neurochirurgie si boli cerebrovasculare

X a) existenta certificatului de urbanism

C) Maturitate proiect/etape X b) existenta avizelor si acordurilor necesare in cadrul procedurii
proiect de emitere a autorizatiei de construire

X c) existenta acordului de mediu privind obiectivul de investitii

b) Patologie

d) Numar paturi spitalizare

continua din cadrul investitiei 220

e) Eficienta energetica:
Numarul de paturi care respecta
cerintele privind necesarul de
energie primara cu cel putin
20% mai mic decat cerinta
pentru cladirile al caror consum
de energie este aproape egal cu
zero (NZEB+)

f) Paturi dotate cu echipamente
IT

248

248

Narativ:
a) Hotararea Consiliului Judetean Vaslui nr. 23/2019 privind modificarea structurii
organizatorice a Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui
b) Hotararea Consiliului Judetean Vaslui nr. 23/2019 privind modificarea structurii
organizatorice a Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui
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c) Certificat de urbanism nr. 500/29.07.2021; Autorizatie de construire nr. 367/09.11.2022;

Aviz de amplasament AQUAVAS SA nr. 342/5231/29.09.2021; Aviz DSP nr. 92/03.06.2022;

Aviz DSVSA nr. 12040/25.07.2022; Aviz DELGAZ GRID SA nr. 103880014/21.10.2021; Aviz

GAZEST SA nr. 262/24.09.2021; Aviz ISU nr. 78/22/5U-VS/22.07.2022; Aviz APM nr.

46/08.04.2022; Aviz ORANGE ROMANIA COMMUNICATIONS SA nr. 114/03.08.2022; Aviz

FINANCIAR URBAN SRL nr. 1467/22.09.2021; Aviz TELEKOM ROMANIA COMMUNICATIONS SA

nr. 189/18.10.2021;

d) Memoriul tehnic general faza proiect tehnic de executie
e) Memoriul tehnic general faza proiect tehnic de executie, in care sunt incluse urmatoarele
informatii privind eficienta energetica:

Documentatia tehnica urmareste identificarea solutiilor de termoizolare anvelopa si de
asigurare a surselor de energie pentru utilitatile necesare cladirilor in scopul obtinerii unui profil
de consum energetic ce raspunde legislatiei in vigoare si programului de finantare propus. Verificarea
si conformarea enegetica se face pentru fiecare scenariu si cladire in parte, cladiri amplasate in zona
[l climatica destinate sistemului sanitar.

Tintele de referinta sunt cele valabile la data intocmirii documentatiei, decembrie 2021,
impuse de legea 372/2005 republicata 2020 si preluate din tabelul de referinta privind valorile
impuse, conform Anexa L - O.M. MDRAP nr. 386/2016.- Orizont 2020 (ultimul notat in tabel).

»I » Planul National
de Redresare si Rezilienta

Energia primara Emisii CO> N“{el SRE
Scenariu Cladirea asigurat
[kWh/mp.an] [kg/mp.an] [%]
Scenariul 1 Corp 1 90,78 15,698 37,43
Scenariul 1 Corp 2 91,32 16,89 35,37
Scenariul 2 Corp 1l 111,31 16,728 36,80
Scenariul 2 Corp 2 114,29 17,258 33,86

Ambele scenarii incadreaza cele doua cladiri in categoria NZEB cu un consum total de energie
primara specifica din surse conventionale sub valoarea maxima normata de 115 ( kwh/an mp) si emisii
de CO2 sub valoarea de 32[kg/mp.an]; procentul de energie regenerabila depaseste pragul de 30%
impus.

Scenariul 1 estimeaza un consum cu 20% mai mic decat valoarea maxima normata de 115
(kwh/an mp) in caz valoarea maxima fiind 92 (kwh/an mp) recomandat pentru programul de finantare
Pilonul Verde.

Avand in vedere aspectele prezentate din analiza criteriala si verificarea incadrarii in
cerintele NZEB, se recomanda implementarea Scenariului 1 cu respectarea protectiei termice a
cladirii conform propunerilor din documentatia tehnica.

Cladirile proiectate vor fi in categoria cladirilor cu consum de energie aproape de zero si
fiind caracterizate de consum redus de energie provenita din surse conventionale si utilizeaza surse
regenerabile de energie intr-o proportie de minim 30 % stabilita prin procedura de definire a
cerintelor minime, in conformitate cu prevederile art. 4 si art. 5 ale Directivei 2010/31/UE.

Se noteaza respectarea urmatoarelor recomandari care conditioneaza performanta
energetica a acestor cladiri:

- configuratia arhitecturala a cladirilor sa respecte principiile Dezvoltarii Durabile si in special
cu minimizarea impactului asupra mediului natural, inclusiv asupra microclimatului zonal;
- asigurarea necesarului de utilitati energetice, in special din retele districtuale urbane /zonale

cu conditia ca eficienta energetica a acestora sa fie compatibila cu performanta energetica a

cladirilor noi de tip NZEB.

Dotarea cladirilor cu surse de energie regenerabile - amplasate pe cladire, pe terenul aflat
in proprietatea cladirii, si pe teren special amenajat amplasat la maxim 30 Km de punctul de consum
coordinate GPS.
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Obtinerea unui nivel ridicat de performanta energetica al cladirilor se poate face, acordand
importanta unor aspecte, precum:

1. Geometria si orientarea cladirii - geometria mai compacta poate sa asigure un nivel de
performanta energetica mai ridicat; Aceasta este identificata prin raportul suprafata
exterioara pe volum interior (A/V). Un nivel de compactitate optim este A/V<0.7 m2/m3.;
indicele de compactitate propus in proiect se situeaza sub aceasta valoare

- la corp 1 Indice de compactitate al cladirii, Ae/V :0,314 m™

- la corp 2 Indice de compactitate al cladirii, Ae/V :0.397 m™

2. Strategii de iluminat si solutii de umbrire - La proiectarea anvelopei cladirilor a fost utilizata
o strategie de iluminare pentru a se asigure un control adecvat al nivelului de lumina naturala
cat si a aportului solar de caldura mai ales pe fatada sudica si vestica. Pentru a nu adauga un
alt consum de energie si alte costuri in functionarea cladirii, sunt de preferat sistemele de
umbrire create cu ajutorul anvelopei cladirii si/sau cele actionate manual

Proiectarea la nivel nZEB a anvelopei cladirii va include urmatoarele aspecte:

1. Realizarea unui nivel de izolare termica care sa asigure valorile rezistentelor termice cerute
pentru nZEB - La nivel European nu exista valori impuse ale rezistentelor termice pentru
cladirile nZEB. Cu toate acestea, se recomanda ca valorile elementelor anvelopei cladirii sa
asigure nivelul definit de valorile rezistentelor termice (i.e. transmitantelor termice U),
impuse de standardul de proiectare pasiva.

Astfel pentru peretii exteriori este prevazuta o termoizolatie din vata bazaltica, placi de fatada
grosime 15 cm, planseul terasa termoizolat 30 cm la exterior; tamplaria exterioara cu vitraj triplu,
rezistenta termica medie 1,1(mp K/W).

2. Detaliile de executie urmaresc minimalizarea puntilor termice constructive, fiind respectat

principiul termoizolatiilor continue pe conturul anvelopei.

3. Cladirile sunt cu inertie mare, utilizandu-se acest potential in mentinerea parametrilor de
confort termic interior.

4. Materialele utilizate si detaliile constructive oferite prin proiect conduc la minimizarea
infiltratiilor prin zonele de neetanseitate ale cladirii.

Surse de energie- modul de asigurare a utilitatilor in cladire. Proiectul trateaza cladirile
similar si propune urmatoarele solutii de instalatii pentru asigurarea confortului.

Utilitatile asigurate: incalzire, racire climatizare, preparat apa calda de consum, iluminat si
ventilare centralizatd cu recuperarea caldurii. Incalzirea - utilizeaza gaz natural in centrala de
cogenerare de inalta eficienta care produce simultan agent termic pentru incalzire, preparat apa
calda menajera in completare si energie electrica. Racirea/climatizarea - pompe de caldura
alimentate cu energie electrica din trei surse: SEN, panouri fotovoltaice si sistemul de cogenerare.
Prepararea apei calde de consum - sistem mixt de panouri solare si agent termic produs in centrala
de cogenerare. lluminat si ventilare centralizata - utilizeaza energie electrica din trei surse: SEN,
panouri fotovoltaice si sistemul de cogenerare.

Cladirile sunt dotate cu sistem de management al utilizarii energiei, sisteme de tip BMS.

f) Memoriul tehnic general faza proiect tehnic de executie si Fisa tehnica nr. 10/IE.2 - utilajul,

echipamentul tehnologic, dotarea: sistem IT, in care sunt incluse urmatoarele informatii:

Conceptul de sanatate digitala atrage participarea multor actori precum medici, pacienti,
cercetatori, producatori traditionali de echipamente medicale dar si producatori noi si de asemenea
dezvoltatori de aplicatii mobile. Sanatatea digitala devine astfel un domeniu multidisciplinar,
integrat si dinamic, in care individul participa mai mult decat oricat la mentinerea starii de sanatate
atat a sa cat si a comunitatii.

Echipamentele medicale au inceput deja sa se adapteze la nevoia de digitalizare. Multe
dispozitive medicale au acum capacitatea de a se conecta si de a comunica cu alte dispozitive sau
sisteme, iar cele care nu au aceasta capacitate urmeaza a fi inlocuite. Sunt explorate noi tipuri de
dispozitive care se bazeaza deja pe aceste capacitati. Astfel, totalitatea aparaturii medicale poate
functiona ca un mecanism unic, cu elementele complet interconectate, mecanism ce va facilita
abordarile multidisciplinare precum si colectarea de date pentru cercetare.
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IT-ul pentru sanatate este cadrul care permite gestionarea informatiilor de sanatate pe mai multe
sisteme si dispozitive electronice, cum ar fi dispozitive medicale fara fir, sisteme de informatii din
spitale, infrastructura de comunicatii si sisteme electronice de sanatate (EHR). Transferabilitatea si
accesibilitatea informatiei medicale este de asemenea un factor care vine in sprijinul implicarii
pacientului si al preventiei precum si al eficientizarii actului medical.

Sistemul IT va raspunde urmatoarelor deziderate:

- Nomenclatoarele folosite de sistem trebuie sa operationale integral in limba romana.

Aplicatiile trebuie sa foloseasca limba romana pentru toate meniurile, ecranele, mesajele si
rapoartele accesibile utilizatorului final. De asemenea, documentatia si materialele pentru
instruire pentru utilizatorii finali vor fi livrate in limba romana.

- Sistemul HIS al Spitalului va fi conectat prin intermediul serviciilor de interoperabilitate de
noul sistem, cu limitare la campurile comune sistemelor, mapate la nivelul bazelor de date.

- Administratorul va permite si/sau bloca accesul la sistem al utilizatorilor pentru diferite
operatiuni.

- Sistemul va folosi interfete de comunicare cu sistemul HIS al spitalului la nivelul bazei de
date.

- Rolul de administrator va permite modificari la nivelul configuratiei sistemului.

- Rolul de administrator va fi operat si de un inginer de sistem al Beneficiarului in urma unei
sesiuni de instruire de ordinul zilelor.

- Personalul medical va avea drepturi suficiente pentru executarea operatiunilor specifice in
cadrul sistemului, cum sunt definite in sectiunea ,,cerinte functionale”.

- Prelucrarea datelor, daca este cazul, se va face in baza legislatiei, cu norma de referinta
GDPR.

- Accesul utilizatorilor la informatiile din baza de date se va face doar prin intermediul
aplicatiei.

- Sistemul va asigura posibilitatea jurnalizarii operatiunilor realizate.

Cerinte functionale - aplicatie utilizata pe terminale mobile cu iOS sau Android:
- Aplicatia va fi utilizabila pe platformele Android si iOS, prin descarcare de pe magazinul de

aplicatii aferent fiecarei platforme;

- Aplicatia va oferi posibilitatea de integrare cu sistemul informatic al unitatii medicale, de
unde va extrage datele medicale prezentate utilizatorilor;

- Autentificarea in cadrul aplicatiei se va face pe baza de user si parola, cu drepturi de utilizare
in functie de nivelul de acces al utilizatorilor, in conformitate cu configurarile efectuate in
sistemul informatic de spital;

- Comunicarea dintre aplicatia mobila si serverul de aplicatie va fi criptata si asigurata prin
intermediul unui certificat SSL;

- Accesul la server va fi configurabil, pentru a permite utilizarea aplicatiei doar din reteaua
locala a spitalului sau din orice retea, inclusiv folosind date mobile;

- Aplicatia va permite un nivel aditional de securitate prin setarea unui cod pin la nivelul
aplicatiei sau prin folosirea datelor biometrice salvate de utilizator pe dispozitivul mobil si
uilizate de aceasta pentru deblocare;

- Interfata aplicatiei trebuie sa fie prietenoasa cu utilizatorii, usor de inteles si de utilizat;

- Interfata aplicatiei se va dimensiona in functie de dispozitivul mobil folosit (telefon/tableta);

- Aplicatia va permite inclusiv vizualizarea grafica a informatiilor medicale de tip valori analize
de laborator sau valori parametri vitali pentru a oferi utilizatorilor o informare rapida cu
privire la evolutia acestora;
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- Utilizatorii isi vor putea configura interfata principala, adaugand sau eliminand categorii de
informatii;

- Aplicatia va permite cautarea pacientilor dupa nume sau numar foaie de observatie;

- Utilizatorii vor putea cauta un pacient si prin scanarea codului de bare de pe foaia de
observatie sau bratara pacientului;

- Utilizatorii vor putea filtra lista de pacienti folosind parametri generali de tipul: sectie, data
prezentarii;

- Aplicatia va permite vizualizarea datelor pasaportale ale pacientului (adresa, telefon, email,
nume, prenume, cnp);

- Utilizatorii autorizati vor putea accesa datele medicale asociate cu un pacient: alergii,
diagnostice, medicatie prescrisa si administrata, proceduri efectuate, semne vitale, rezultate
analize;

- Aplicatia va permite accesarea istoricului episoadelor de internare ale unui pacient in spital
si pune la dispozitia utilizatorului datele medicale asociate cu internarile anterioare;

- Aplicatia va permite notificarea utilizatorilor pentru diferite evenimente de tipul primirii
rezultatelor analizelor medicale;

- Aplicatia va permite utilizatorilor sa completeze date medicale prin comenzi vocale (dictare).

Cerinte functionale - aplicatie utilizata pe statiile de lucru cu windows 7/8/10
- Autentificarea in cadrul aplicatiei se va face pe baza de user si parola, cu drepturi de utilizare

in functie de nivelul de acces al utilizatorilor;

- Generarea codurilor de bare se va face tinandu-se cont de codul de produs cu care au fost
introduse in aplicatia informatica de catre departamentele Farmacie si Contabilitate. Pentru
analizele de laborator, codurile de bare se vor genera in functie de codul analizei configurat
in nomenclator.

- Prin scanarea bratarii va fi identificat pacientul, sectia de provenienta si medicul curant.

- Descarcarea materialelor sanitare se va face prin scanarea codurilor de bare, tinandu-se cont
de gestiunea, finantarea si punctul de consum din care provin.

- Descarcarea medicatiei din aparatul de urgenta se va face prin scanarea codurilor de bare,
tinandu-se cont de gestiunea de intrare a medicamentelor si aparat.

- Crearea seturilor de analize se va face prin scanarea codurilor de bare, tinandu-se cont de
clasa din care fac parte si grupuri de analize preferentiale.

- Adiugarea procedurilor medicale pe pacient prin scanarea codurilor de bare.

- Posibilitatea validarii operatiunilor efectuate prin scanare.

- Posibilitatea accesarii istoricului conform unor filtre pre-stabilite.

- Posibilitatea de a inregistra si cuantifica nivelul de ingrijire acordat, a asigura continuitatea
planificata a ingrijirilor in siguranta a pacientilor.

- Posibilitatea de evaluare a modificarilor in starea de sanatate a pacientului (evaluare
continua) ce va include: evaluarea detaliata a sistemelor functionale sau a nevoilor
fundamentale care se refera la problema actuala sau potentiala a pacientului, examinarea
fizica, observarea si finregistrarea informatiilor subiective si obiective, monitorizarea
functiilor vitale, scoruri rezultate din aplicarea instrumentelor de evaluare, sisteme
functionale afectate sau nevoi afectate identificate.

- Posibilitatea de completare a listei celor 14 nevoi fundamentale ale pacientului.

- Calcularea nivelului de dependenta al pacientului in functie de punctele alocate pentru
fiecare nevoie identificata. Tn cazul in care, din calculul punctelor alocate, pacientul nu este
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independent si autonom, pentru fiecare nevoie identificata trebuie sa fie posibila
introducerea urmatoarelor informatii:

e gradul de independenta,

¢ diagnosticul de ingrijire,
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e interventiile autonome ale asistentului medical,
e interventiile infirmierului,
e interventiile delegate asistentului,
e evaluare stare pacient.
Pentru fiecare nevoie a pacientului, informatiile mentionate anterior trebuie sa poata fi selectate
din liste preincarcate specifice sau sa fie introduse ca text de catre utilizator.
- Posibilitatea de tiparire a informatiilor introduse referitor la nevoile fundamentale ale
pacientului.
- Posibilitatea de copiere a informatiilor ce reprezinta nevoile fundamentale ale pacientului de
pe o zi pe alta, cu operarea modificarilor necesare (daca e cazul).

V. Descrierea proiectului

5.1. Obiectivul proiectului
Obiectivul principal: Obiectivul principal al proiectului este atingerea celor mai inalte
standarde pentru cresterea calitatii serviciului medical si pentru garantarea confortul pacientilor
internati.
Mai precis, proiectul implica construirea a doua corpuri de cladiri cu scopul relocarii
urmatoarelor sectii si compartimente:

Corp 1
Sectia psihiatrie 82 paturi
Sectia cronici 74 paturi
Din care:
-Unitate de ingrijiri paliative 16 paturi

Centru de sanatate mintala (CSM) - adulti

Centru de sanatate mintala (CSM) - copii

Serviciul de primire internare a bolnavilor
-Compartiment de spitalizare de o zi Sectia psihiatrie 20 paturi

Sector ambulator Sectia psihiatrie

Serviciul fizioterapie si recuperare medicala

Camera de garda Sectie psihiatrie

Camera de garda Sectia cronici

Centrala pentru dezinfectie paturi si material sanitar

Anexe comune pentru personalul spitalului

Corp 2

Sectia boli infectioase 64 paturi
Din care
-Compartiment HIV/SIDA 6 paturi
-Compartiment copii 18 paturi

Serviciul de primire internare a bolnavilor adulti

Serviciul de primire internare a bolnavilor copii
Compartiment de spitalizare de o zi adulti 4 paturi
Compartiment de spitalizare de o zi copii 4 paturi
Sector ambulator copii

Sector ambulator adulti
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Camera de garda Sectie boli infectioase
Centrala pentru dezinfectie paturi si material sanitar
Anexe comune pentru personalul spitalului
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Obiective secundare:
Diminuarea ratei mortalitatii datorita introducerii noilor tehnologii medicale;
Cresterea sperantei de viata;
Cresterea calitatii serviciilor sociale, de sanatate, din ambulatorii si spitale;
Acces crescut al persoanelor care beneficiaza de serviciile centrelor de sanatate datorita
cresterii eficientei acestora;
Acces crescut al persoanelor care beneficiaza de servicii din ambulatorii si spitale;
Acces crescut al persoanelor cu resurse precare;
Eficientizarea actului medical;
Reducerea, in timp, a consumului de resurse datorata ineficientei spitalului existent;
Imbunatatirea calitatii vietii la nivelul judetului;
Diminuarea mortalitatii infantile;
Cresterea atractivitatii zonei;
- Sprijinirea cresterii demografice prin cresterea natalitatii incurajate de prezenta serviciilor
- medicale de calitate si accesibile;
- Reducerea impactului asupra mediului al spitalului existent neconform cu cerintele actuale;
- Cresterea economica ca rezultat al unei investitii majore in infrastructura de sanatate;
- Un impact pozitiv extins la nivelul intregii regiuni;
- Rentabilitate sporita a serviciilor medicale la nivelul judetului.

Ca urmare a realizarii obiectivului de investitii se preconizeaza atingerea celor mai inalte
standarde pentru cresterea calitatii serviciului medical si pentru garantarea confortului pacientilor
internati in spital. Nerealizarea investitiei va duce la o continua alterare a calitatii serviciului medical
si la o degradare a starii de sanatate a populatiei judetului Vaslui. In plus, incapacitatea de a
raspunde intr-un timp adecvat necesitatii cazurilor urgente poate duce la pierderea de vieti
omenesti.

Indicatori urbanisti propusi:

Suprafata teren : 29.300,00 mp

Suprafata construita propusa (fara subsol): 6040.91mp

Suprafata construita desfasurata (fara subsol): 34.670,00 mp

P.O.T. propus: 19,70%

C.U.T. propus: 1,18

Suprafata spatiu verde: 7.367,65 mp

Nr. paturi: 248

Spatiu verde/pat: 29.71 mp

Nr. Locuri de parcare: 78

Suprafata construita propusa (pentru indici tehnico-economici): 6,528.01mp
Suprafata construita desfasurata (pentru indici tehnico-economici): 36.303,01mp

5.2. Justificarea proiectului:

Pentru a avea o imagine mai ampla despre contextul si importanta investitiei propuse, va
prezentam mai jos cateva informatii generale:

Populatia totala a judetului Vaslui existenta la nivelul celor 3 municipii, doua orase, 81
comune si 449 sate, dupa domiciliu, la 01.07.2017 era de 488.347 locuitori din care populatia rurala
260.700 locuitori, respectiv 52,67 % din populatia judetului, mai mare decat media nationala (43,59
%).(DJS Vaslui).

Potrivit Atlasului zonelor rurale si al dezvoltarii umane locale din Romania realizat de Banca
Mondiala, Judetul Vaslui are cea mai mare rata de marginalizare rurala din tara, de aproximativ 23%
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(aproape de patru ori mai mare decat media nationala). 11% din totalul zonelor rurale marginalizate
din tara se gasesc in Judetul Vaslui. 92,5 % din localitatile si 73,6 % din populatia zonelor rurale si
urbane mici are un indice al dezvoltarii umane locale sub medie.

Potrivit Planului regional pentru servicii de sanatate, Regiunea Nord Est se confrunta cu 2
probleme majore, care se manifesta accentuat si in jud. Vaslui:

- Lipsa acuta a serviciilor medicale, in special pentru populatiile rurale si marginalizate;
- Inegalitati accentuate in ceea ce priveste accesul la servicii intre mediul urban si cel
rural, intre grupurile nemarginalizate si cele marginalizate.

Analiza gradului de echitate a sistemului de sanatate arata inechitati legate de acoperirea
serviciilor medicale din punct de vedere al mediului urban/rural. Astfel, in judetul Vaslui exista 7
comune fara medic de familie. Acoperirea cu medici era in 2015 de 1,14 medici/1000 locuitori, sub
media nationala de 2,52 medici/1000 locuitori. In acelasi an, nr paturi in spitale era de 4,39/1000
loc, fata de 5,94/1000 loc media nationala.

Aceste date arata ca accesul populatiei judetului Vaslui la servicii de sanatate este scazut,
din 2 motive: gradul ridicat de saracie si gradul de acoperire cu servicii medicale. Acest fapt
determina o mare presiune pe sistemul spitalicesc de urgenta.

Spitalul Judetean de Urgenta Vaslui a fost infiintat in anul 1972. Este o unitate spitaliceasca
de interes judetean, care ofera asistenta medicala specializata si de urgenta pentru intreg judetul
Vaslui si deserveste o populatie de aprox. 200.000 locuitori. Din punctul de vedere al structurii
organizatorice, este un spital de urgenta, de categoria Ill, cu o structura complexa de specialitati
medico-chirurgicale, cu unitate de primire urgente UPU, avand posibilitati de tratament pentru
majoritatea cazurilor care provin din judet si care nu pot fi tratate la nivel local in spitalele
municipale sau orasenesti sau in centrele de permanenta.

Spitalul Judetean de Urgenta Vaslui este de tip pavilionar, adica functioneaza in mai multe
cladiri, unele dintre acestea afland-se la distanta de kilometri fata de sediul central al spitalului.

In ordinea cronologica, pavilioanele spitalului au fost construite astfel:

Pavilionul al ll-lea a fost construit in 1864 si se afla in apropierea actualului sediu
central al spitalului judetean;

Pavilionul al lll-lea a fost construit in anul 1952 si se afla la distanta de cca. 4,00 Km
de pavilionul central;

Pavilionul I, care este si pavilionul central, se afla pe str. Stefan cel Mare nr. 233, a
fost construit in anul 1972. In anul 2011 spitalul judetean a intrat in reabilitare si
modernizare.

Obiectivul de investitii denumit "Reabilitarea, modernizarea si echiparea SJU Vaslui” finantat
prin Programul operational regional 2007-2013 s-a finalizat in anul 2014 si a a fost concentrat pe
pavilionul central.

Spitalul Vaslui mai are in componenta:

- Ambulatoriul integrat + Cabinete specifice;

- Serviciul Judetean de Medicina Legala 1 impreuna cu cabinetul de medicina legala din
Barlad;

- Dispensarul TBC din Orasul Negresti.

Avand in vedere deteriorarea cladirilor Spitalului nr. 2 Vaslui, propus ca investitie prin proiect,
unde sunt localizate sectiile infectioase, psihiatrie si dermato-venerologie cat si a dotarilor cu durata
de viata expirata, sunt necesare lucrarile de construire si dotarile specifice unui spital modern, cu
respectarea tuturor normelor de functionare a unul sediu care sa satisfaca cerintele bolnavilor si
cerintele eticii si profesionalismului medicilor care vor deservi unitatea spitaliceasca. Se vor asigura
locuri de munca pentru specialitati din domeniul sanatatii.

Proiectul ,,Construire sectii la Spitalul nr. 2 Vaslui” se regaseste pe lista scurta a spitalelor
ce vor fi putea fi finantate in cadrul PNRR, in Tabelul anexa Jaloane, tinte, indicatori si calendarul
de monitorizare si implementare aplicabile sprijinului financiar nerambursabil precum si in HG
1237/2022, Anexat1.

Proiectul tehnic de executie, detaliile tehnice de executie si autorizatia de construire au fost
obtinute anterior depunerii cererii de finantare(noiembrie 2022). in consecinta, pentru a respecta
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termenul de finalizare impus luna iunie 2026, pentru implementarea proiectelor finantate prin PNRR,
Pilonul V, Componenta C12, linia de interventie 12, se estimeaza ca in luna ianuarie 2023 sa fie
demarata procedura de achizitii pentru lucrarile ce vor face obiectul proiectului propus la finantare.

UAT- Judetul Vaslui, prin Consiliul Judetean are o experienta considerabila in derularea de
proiecte de investitii finantate din fonduri europene. Doar in ultimul exercitiu de programare au fost
derulate 2 proiecte destinate extinderii si dotarii infrastructurii Spitalului judetean de Urgenta in
valoarea de peste 19 mil de euro. La acestea se adauga si alte investitii ale CJ Vaslui destinate
cresterii calitatii serviciilor de sanatate oferite populatiei judetului Vaslui.
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In prezent, functionarea Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui are urmatoarea distributie a

sectiilor spitalicesti in trei pavilioane:

A.  Pavilion | cu suprafata construita de 1323,57 mp si regim de inaltime P+5 E cuprinde:

Sectia Neurologie -50 paturi;

Sectia Pediatrie -59 paturi;

Sectia Medicina Interna -74 paturi

Sectia Oftalmologie -25 paturi;

Sectia ORL -25 paturi;

Sectia Obstetrica-Ginecologie -28 paturi;

Sectia Obstetrica-Ginecologie/obstetrica aseptica -36 paturi;

Sectia Neonatologie - 45 paturi

Sectia ATI - 20 paturi

Sectia chirurgie generala - 72 paturi

Sectia Chirurgie si Ortopedie infantila - 27 paturi

Sectia Ortopedie - Traumatologie - 25 paturi

De asemenea, Pavilionul | al spitalului judetean de Urgenta Vaslui mai dispune de laboratoare
de analize medicale, radiologie si imagistica medicala, Serviciul de anatomie patologica, U.P.U.,
SMURD, spalatorie, bloc alimentar, administrativ, etc.

B.  Pavilionul Il aflat cu suprafata construita de 200 mp, cu regim de inaltime parter,
cuprinde:
Sectia Pneumologie | -70 paturi;
Sectia Pneumologie 11 -70 paturi;
Din care:
Compartiment TBC - 45 paturi
Compartiment pneumologie TBC - copii - 5 paturi
Compartiment Oncologie medicala - 20 paturi

Din care :

Compartiment hematologie - 5 paturi

Sectie Medicina Interna - Cronici - 50 paturi

Laborator Bacteriologie BK;

Compartiment endoscopie bronsica.
De asemenea, Pavilionul Il al Spitalului Judetean de Urgenta Vaslui mai dispune de
farmacie, Spalatorie, Dispensar TBC (langa Pavilionul II).

C. Pavilionul Ill cu suprafata construita de 1427,08 mp compus din mai multe
corpuri cu regim de inaltime de la Parter la regim de inaltime D+P+2E, cuprinde:
- Sectia de Psihiatrie - 80 paturi;
- Compartiment Dermato-venerologie - 20 paturi;
- Sectia Boli infectioase - 55 paturi;
Din care: - compartiment HIV/SIDA - 5 paturi
Compartiment copii - 10 paturi.
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Pavilionul 11l al Spitalului Judetean de Urgenta mai dispune de o farmacie.
Toate imobilele mentionate mai sus se afla in proprietatea Consiliului Judetean Vaslui.

Deteriorarea cladirilor Spitalului nr.2 Vaslui unde sunt localizate sectiile infectioase,
psihiatrie si dermato - venerologie cat si a dotarilor cu durata de viata expirata, impun lucrari de
construire si achizitionarea de dotari specifice unui spital modern, cu respectarea tuturor normelor
de functionare, a unui sediu care sa satisfaca cerintele bolnavilor si cerintele eticii si
profesionalismului medicilor care vor deservi unitatea spitaliceasca.

Din aceste motive, se propune realizarea a doua corpuri de cladire amplasate in spatiul din curtea
Spitalului nr. 2, cu suprafata desfasurata totala de 36.303,01 mp.

Proiectul raspunde obiectivului domeniului de interventie Sanatate din PNRR : Consolidarea
rezilientei sistemului de sanatate din Romania prin cresterea nivelului de acces, siguranta, calitate
si functionalitate a serviciilor medicale si a infrastructurii sanitare si se incadreaza in liniile
Reformei R2: Dezvoltarea capacitatii de investitii in infrastructura sanitara.

Investitiile propuse sunt de tipul:
12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice, deoarece sectiile nou construite si dotate
indeplinesc nevoi esentiale in domeniul asistentei medicale si de lunga durata (infectioase,
12.1. Infrastructura spitaliceasca publica noua care asigura tratamentul bolilor infectioase
(considerate prioritare in PNRR), deoarece are in vedere relocarea partiala a unor sectii ale SJU
Vaslui din acele spatii care pun in pericol pacientul si personalul medical si care nu raspund
cerintelor legislative, in spatii nou construite care asigura calitatea, siguranta si confortul
serviciilor medicale oferite.
12.2. Echipamente si aparatura medicala, deoarece are prevazute investitii in echipamente
medicale si aparatura pentru infrastructura sanitara nou-construita.

Proiectul nostru raspunde criteriilor enuntate in metodologia de prioritizare avuta in vedere
la stabilirea listei finale a proiectelor finantabile:
1. este proiect de investitii de importanta considerabila in infrastructura de sanatate publica,
inclusiv prin vizarea patologiilor considerate prioritare (avand, de asemenea, in vedere obiectivele
prevazute in master planurile regionale si in Strategia Nationala de Sanatate);
2. gradul de maturitate a proiectelor de investitii in infrastructura spitaliceasca publica (investitia
proiectata va respecta conditiile NZEB, avem proprietatea terenului si este inscris in cartea
funciara, accesul la teren este liber, exista certificatul de urbanism, toate avizele si acordurile
necesare pentru emiterea autorizatiei de construite, inclusiv aviz ISU, exista acordul de mediu,
avem Studiul de fezabilitate realizat, indicatorii tehnico-economici aprobati prin HCJ, avem PT
finalizat si aprobat, urmeaza ca in luna decembrie 2022 ianuarie 2023 sa fie lansata achizitia de
lucrari);
3. calendarul estimativ de implementare al investitiei respecta termenele asumate in PNRR (durata
de realizare a investitiei este de 40 luni, iar finalizare investitiei este estimata in luna mai 2026).

5.3. Activitati:

Tn cadrul proiectului vor fi desfasurate urmatoarele activitati:
A I: Achizitia serviciilor, bunurilor si lucrarilor care fac obiectul proiectului
SA 1.1. Pregatirea documentatiilor de achizitie executie a lucrarilor, desfasurarea achizitiilor si
incheierea contractelor

Aceasta subactivitate se va desfasura in 2 etape:

a) Pe baza PTH, managerul tehnic va pregati caietul de sarcini, iar responsabilul de achizitii

va finaliza documentatia de achizitie si lansa procedura pe SICAP.
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b) Urmatoare etapa este cea de desfasurare a achizitiei si semnarea contractelor cu ofertantii
castlgatorl in derularea procedurii va fi respectata leglslatla romaneasca in vigoare. Avand
in vedere valoarea estimata a lucrarilor, se va aplica procedura de licitatie deschisa.
Organizatorul procedurii de licitatie va fi UAT Judetul Vaslui prin Consiliul judetean Vaslui.
Comisia de licitatie va fi numita prin Dispozitie a Presedintelui Consiliului judetean. Dupa
derularea procedurilor, va fi semnat contractul de executie lucrari cu ofertantul castigator.

SA I.2. Pregatirea documentatiilor de achizitie a serviciilor de supraveghere a lucrarilor de executie
prin Supervizor, desfasurarea achizitiilor si incheierea contractelor:
Pentru derularea in bune conditii a contractului de lucrari va fi necesara achizitionarea
serviciilor de serviciilor de supraveghere a lucrarilor de executie prin Supervizor. Aceasta
subactivitate se va desfasura in 2 etape:
a) Pregatirea documentatiei de atribuire: Managerul tehnic va pregati caietul de sarcini,
iar responsabilul de achizitii restul documentatiei de achizitie. Caietul de sarcini va respecta
legislatia romana in vigoare in ceea ce priveste atributiile Superv1zorulu1
b) Desfasurarea achizitiei si semnarea contractelor cu ofertantii cast1gator1 n derularea
procedurii va fi respectata leglsla’gla romaneasca in vigoare. Avand in vedere valoarea
estimata a serviciilor de supraveghere a lucrarilor de executie prin Supervizor, serviciile se
vor achizitiona prin procedura simplificata. Organizatorul procedurii de atribuire va fi
Consiliul judetean Vaslui. Comisia de evaluare va fi numita prin dispozitie a Presedintelui
Consiliului judetean. Dupa derularea procedurii, va fi semnat contractul de servicii cu
ofertantul castigator.
SA|.3. Pregatirea documentatiilor de achizitie furnizare echipamente/ dotari specifice/ echipamente
IT/ digitalizare, desfasurarea achizitiei si incheierea contractului
Aceasta subactivitate se va desfasura in 2 etape:

a) Pregatirea documentatiilor de atribuire: Managerul tehnic va pregati caietul de sarcini,
iar responsabilul de achizitii restul documentatiei de achizitie.
b) Desfasurarea ach121t1e1 si semnarea contractului cu ofertantul castlgator in derularea

procedurii va fi respectata leglslagla romaneasca in vigoare. Avand in vedere valoarea
estimata a contractului de furnizare, se va aplica procedura de licitatie deschisa.
Organizatorul procedurii de atribuire va fi Consiliul judetean Vaslui. Comisia de evaluare va
fi numita prin dispozitie a Presedintelui Consiliului judetean. Dupa finalizarea procedurii, se
va semna contractul de furnizare si instalare a dotarilor.
SA |.4. Pregatirea documentatiilor de achizitie de servicii de consultanta in management de proiect,
desfasurarea achizitiei si incheierea contractului
Aceasta subactivitate se va desfasura in 2 etape:
a) Pregatirea documentatiilor de atribuire: Echipa de implementare va pregati caietul de
sarcini, iar responsabilul de ach1z1tn restul documentatiei de achizitie.
b)  Desfasurarea achizitiei si semnarea contractului cu ofertantul cast1gator n derularea
procedurii va fi respectata leglsla’gla romaneasca in vigoare. Avand in vedere valoarea
estimata a contractului de furnizare, se va aplica procedura de achizitie directa.
Organizatorul procedurii de atribuire va fi Consiliul judetean Vaslui. Comisia de evaluare va
fi numita prin dispozitie a Presedintelui Consiliului judetean. Dupa finalizarea procedurii, se
va semna contractul de servicii.
SA 1.5. Pregatirea documentatiilor de achizitie servicii de audit financiar
Pentru derularea in bune conditii a implementarii proiectului, va fi necesara achizitionarea
serviciilor de audit financiar. Aceasta subactivitate se va desfasura in 2 etape:
a) Pregatirea documentatiei de atribuire: Managerul financiar va pregati caietul de
sarcini, iar responsabilul de achizitii restul documentatiei de achizitie. Caietul de sarcini va
respecta legislatia romana in vigoare in ceea ce prweste atributiile auditorului financiar.
b) Desfasurarea achizitiei si semnarea contractelor cu ofertantn cast1gatorl in derularea
procedurii va fi respectata leg1sla§1a romaneasca in vigoare. Avand in vedere valoarea
estimata a serviciilor de audit financiar, serviciile se vor achizitiona direct. Organizatorul
procedurii de atribuire va fi Consiliul judetean Vaslui. Comisia de evaluare va fi numita prin
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dispozitie a Presedintelui Consiliului judetean. Dupa derularea procedurii, va fi semnat
contractul de servicii cu ofertantul castigator.

SA I.6. Pregatirea documentatiilor de achizitie a serviciilor de informare si publicitate, desfasurarea

achizitiei si incheierea contractului de servicii
Aceasta subactivitate se va desfasura in 2 etape:

c) Pregatirea documentatiilor de atribuire: Asistentul manager, care raspunde de
activitate de informare si publicitate, va pregati caietul de sarcini, iar responsabilul de
achizitii restul documentatiei de achizitie.

d) Desfasurarea achizitiei si semnarea contractului cu ofertantul castigator: Tn derularea
procedurii va fi respectata legislatia romaneasca in vigoare. Avand in vedere valoarea
estimata a serviciilor de informare si publicitate, acestea vor fi achizitionate direct.
Organizatorul procedurii de atribuire va fi Consiliul judetean Vaslui. Comisia de evaluare va
fi numita prin dispozitie a Presedintelui Consiliului judetean. Dupa finalizarea procedurii, se
va semna contractul de servicii.

A 1l: Derularea contractelor din cadrul proiectului

SA 11.1. Derularea contractului de executie a lucrarilor:

a)Executia lucrarilor:

Executantul va realiza lucrarile de constructie in totalitate, in conformitate cu graficul de
timp si valoric anexat la contract si respectand tehnologia de executie si specificatiile tehnice
din caietele de sarcini.

Lucrarile ce se vor executa sunt cele descrise in DALI si PTH. Pe parcursul lucrarilor, acestea
vor fi verificate de Supervizor si responsabilul tehnic din partea beneficiarului. De asemenea,
verificarea si controlul calitatii lucrarilor de constructii se va face pe faze de executie
determinante. Termenele pentru verificare vor fi stabilite de catre antreprenor si beneficiar.
La procesul de verificare a lucrarilor vor participa, in functie de faza determinanta,
reprezentanti ai proiectantului, antreprenorului, Inspectiei de Stat in Constructii. Din partea
beneficiarului va participa la toate etapele de verificare managerul tehnic din cadrul Echipei
de Implementare a Proiectului si Supervizor. La fiecare etapa din procesul de verificare vor fi
elaborate procese verbale, semnate de catre reprezentantii organizatiilor implicate, in
conformitate cu Programul de control al calitatii lucrarilor, aprobat de Inspectoratul Judetean
in Constructii.

b) Obtinererea avizelor de racordare la utilitati emise de furnizorii/ administratorii retelelor
respective si racordarea investitiei la utilitati.

c)Receptia la terminarea lucrarilor:

Receptia se va efectua in conformitate cu regulamentul de receptie a lucrarilor de constructii
in vigoare la acea data. Pentru receptie, vor fi desemnate, prin dispozitie a presedintelui
Consiliului Judetean Vaslui, comisii formate din specialisti.

SA 11.2. Derularea contractului de serviciilor de supraveghere a lucrarilor de executie prin Supervizor:
Serviciile de serviciilor de supraveghere a lucrarilor de executie prin Supervizor vor fi
prestate de prestatorul contractat, conform propunerii tehnice, cerintelor din caietul de
sarcini si reglementarilor legale in vigoare. Atributiile pe care le va avea contractantul, in
calitate de reprezentant al beneficiarului (Consiliul Judetean Vaslui) sunt prevazute in
legislatia specifica si vizeaza in principal:

-verificarea conformitatii documentatiei de executie cu prevederile din autorizatia de
construire si a avizelor si acordurilor emise pentru executia lucrarilor;

-verificarea existentei tuturor studiilor, expertizelor, pieselor scrise si desenate ale
proiectului tehnic, a programelor de control;

-predarea amplasamentului si trasarea lucrarilor;

-verifica existenta planului calitatii si a procedurilor tehnice;

-verificarea realizarii constructiilor si asigurarea nivelului calitativ, in conformitate cu
prevederile autorizatiei de construire, a contractului, proiectului, caietelor de sarcini si ale
reglementarilor tehnice in vigoare.

15



Finantat de
Uniunea Europeana
NextGenerationEU

»I » Planul National
de Redresare si Rezilienta

-verificarea documentelor de calitate a materialelor, a trasabilitatii, a personalului
executantului;

-sesizarea neconformitatilor constatate pe parcursul executiei, verificarea respectarii
dispozitiilor legale in cazul modificarilor de solutii tehnice si a respectarii dispozitiilor
proiectantului/ organelor abilitate;

-completarea cartii tehnice a constructiei si asigurarea secretariatului comisiei de receptie.
Supervizorii vor efectua masuratori ale cantitatilor de lucrari real executate, vor verifica
documentele de calitate ale materialelor si nu vor permite punerea in opera decat a materialelor
pentru care executantii prezinta documentele de calitate/ agrementele tehnice/ documentele
de laborator/ buletinele de incercari prevazute de lege.

Activitatea de supraveghere a lucrarilor de executie prin Supervizor va fi monitorizata si
supervizata de managerul tehnic. Supervizorul va depune lunar rapoarte de activitate, in care
va consemna lucrarile executate, gradul de realizare fizic si valoric al contractului, problemele
intervenite, documentele intocmite in perioada raportata.

SA 11.3. Derularea contractului de furnizare echipamente/ dotari specifice/ echipamente IT/digitalizare
Pentru dotarea cu echipamente/ dotari specifice / echipamente IT/digitalizare se vor asigura
respectarea standardelor impuse de legislatia in vigoare. Dupa incheierea contractului si
transmiterea ordinului de incepere, contractantul se va asigura ca bunurile vor fi furnizate si
instalate conform specificatiilor din caietul de sarcini. Dupa punerea in functiune a bunurilor ce
necesita instalare, se va semna procesul verbal si impreuna cu procesul verbal de receptie
cantitativa si calitativa, certificatele de garantie vor sta la baza platii furnizorului.

SA I1.4. Derularea contractului de servicii de audit financiar
Principalele servicii de auditare se refera la:

- Efectuarea de audituri intermediare pentru fiecare cerere de rambursare clasica depusa de
beneficiar.

- Efectuarea auditului final aferent cererii de rambursare finala. Raportul privind constatarile
factuale va fi finalizat si depus odata cu cererea de rambursare finala.

Obiectivul auditului este acela de a permite auditorului sa exprime o parere certificata cu privire
la sumele solicitate de Beneficiarul proiectului in cererile de rambursare. Astfel, auditorul va
asigura verificarea cheltuielilor efectuate in cadrul proiectului sub aspectul :

- Realitatii, se verifica daca cheltuielile prevazute in cererile de rambursare au fost platite.

- Regularitatii cheltuielilor, se verifica daca cheltuielile prevazute in cererile de rambursare sunt
corecte si au fost solicitate cu respectarea procedurilor.

- Eligibilitatii, se verifica daca cheltuielile prevazute in cererile de rambursare au fost
efectuate in conformitate cu prevederile contractului de finantare, ghidului solicitantului,
legislatiei nationale in vigoare si sunt insotite de documente justificative.

SA 11.5. Derularea contractului de serviciilor de informare si publicitate
Activitatea de informare si publicitate se va realiza in conformitate cu prevederile Manualului
de Identitate Vizuala al PNRR, elaborat de Ministerul Investitiilor si Proiectelor Europene.
Beneficiarul va transmite catre finantator pentru avizare toate materialele de informare si
publicitate elaborate in vederea implementarii masurilor de informare si publicitate asumate
prin contractul de finantare.

A lll: Monitorizare si raportare in cadrul proiectului

SA ll.1. Monitorizare si raportare in cadrul proiectului (Rapoarte de implementare si elaborare si

transmitere Cereri de Plata/Rambursare)

Activitatile de management al proiectului vor fi asigurate de echipa de implementare numita
prin dispozitie a presedintelui Consiliului Judetean Vaslui. Selectia membrilor EIP va fi facuta pe
baza expertizei tehnice a acestora, precum si a experientei in derularea proiectelor cu finantare
europeana, fiind compusa din manager proiect, manager financiar, manager tehnic, responsabil
tehnic, asistent manager, responsabil achizitii, responsabil plati, expert juridic. De asemenea,
va fi avuta in vedere acoperirea tuturor domeniilor de expertiza necesare pentru derularea in
bune conditii a unui proiect de investitii in infrastructura, cu finantare europeana.

16



Finantat de
Uniunea Europeana
NextGenerationEU

>I » Planul National
de Redresare si Rezilienta

SA 111.1. Derularea contractului de servicii de consultanta in management de proiect
Pentru derulare in bune conditii a contractului de finantare, echipa de consultanti va sprijini
echipa de implementare desemnata de beneficiar, utilizand urmatoarele instrumente:
- minutele sedintelor EIP;
-rapoartele lunare ale Supervizorului- vor permite urmarirea progresului lucrarilor;
-rapoartele lunare ale consultantilor- vor permite urmarirea modului de derulare generala a
proiectului, precum si monitorizare activitatii consultantului;
-oricare alte raporte de progres solicitate de finantator- care includ datele financiare si
tehnice referitoare la stadiul implementarii proiectului si vor permite monitorizarea
stadiului de atingere a indicatorilor, a stadiului implementarii financiare, activitatile de
informare si publicitate desfasurate;
-calendarul activitatilor- va permite monitorizarea proiectului din punct de vedere al
incadrarii in resursele de timp alocate;
-bugetul proiectului/evidenta cheltuielilor- va permite monitorizarea din punct de vedere
financiar.
A IV. Asistenta tehnica din partea proiectantului
SA IV.1. Asistenta tehnica din partea proiectantului
Atributiile principale ale prestatorului sunt in conformitate cu Legea nr. 10 din 1995 privind
calitatea in constructii si ale Legii nr. 50/1991 privind autorizarea executarii lucrarilor de
constructii si a normelor de aplicare a acesteia, respectiv toate reglementarile tehnice
specifice aplicabile. In plus, in cadrul asistentei tehnice din partea proiectantului, se va
acorda asistenta tehnica de specialitate echipei de implementare a proiectului si cu privire
la executia lucrarilor, cu referire la: -organizarea, executia si receptia lucrarilor; - elaborarea
documentelor si formularele tehnice, necesare conform cadrului finantarii proiectului; -
elaborarea studiilor/ expertizelor/ documentatiilor tehnice impuse de derularea, receptia
executiei lucrarilor, respectiv punerea in functiune a investitiei. Pentru serviciile prestate,
Prestatorul va elabora rapoarte de activitate trimestriale, care vor fi aprobate de Managerul
de proiect al Solicitantului, acestea fiind baza efectuarii platilor.
A V: Obtinerea Autorizatiei sanitare de functionare
SA V.1. Obtinerea Autorizatiei sanitare de functionare:
Dupa obtinerea autorizatiei de construire se va intocmi dosarul cu documentele necesare
obtinerii autorizatiei sanitare de functionare, respectiv: cerere, memoriu tehnic, planul de
situatie cu incadrarea in zona, schite cu detalii de structura functionala si dotari specifice
profilului de activitate, acte de proprietate etc. in vederea depunerii acestuia la DSP Vaslui
si obtinerii Autorizatiei sanitare de functionare.
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Nr.
crt.

Riscul identificat

Masurile de atenuare a riscului

Neatingerea indicatorilor planificati

Probabilitate - mica
Impact - mic
Monitorizarea si evaluarea permanenta a
gradului de realizare a rezultatelor si
indicatorilor; luarea de masuri corective
tehnice, daca este posibil; sesizarea
finantatorului si redactarea din timp de acte
aditionale la contractul de finantare, daca

este posibil

Intelegerea insuficientd a procedurilor de
implementare

Probabilitate - mica

Impact - mic

Participarea la toate instruirile organizate de
finantator; consultarea finantatorului 1in
situatii de necesitate; instruirea tuturor
contractantilor de catre echipa de
implementare; organizarea de intalniri
periodice de analiza si clarificari cu
contractantii; mentinerea unei comunicari
permanente cu contractantii

Contestatii sau actiuni in instanta care pot
intarzia/anula unele proceduri

Probabilitate - medie

Impact - mediu

Elaborarea unor documentatii de atribuire
clare si complete; publicarea de raspunsuri la
clarificari in timpul legal; stabilirea de
criterii de calificare si selectie nerestrictive,
in functie de natura si complexitatea
contractelor; solicitarea de clarificari de la
ofertanti pentru a permite comisiei
evaluarea corecta a ofertelor depuse;
asigurarea transparentei si nediscriminarii
procedurii; prevederea unei rezerve de timp
in calendarul activitatilor pentru eventuale
contestatii/reluarea  procedurilor;  daca
masurile anterioare nu au efect, modificarea
calendarului activitatilor fara modificarea
perioadei de implementare;

Valori subestimate ale ofertelor

Probabilitate - medie

Impact - mediu

Cooptarea de persoane cu expertiza in
domeniu in comisiile de evaluare a ofertelor;
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stabilirea unor criterii de selectie a ofertelor
cele mai avantajoase din punct de vedere
tehnico-economic, pentru a evita selectarea
de oferte subestimate, elaborarea de caiete
de sarcini complete si corecte; stabilirea de
prevederi clare in conditiile contractuale,
referitoare la posibilitatea de majorare a
contractelor, conform prevederilor legale;
solicitarea de motivari clare si detaliate ale
preturilor ofertate; evaluarea atenta a

ofertelor
5. | Depasiri ale duratelor planificate a | Probabilitate - mica
activitatilor Impact - mic

Planificare realista a activitatilor si alocarea
unor rezerve de timp in calendarul

activitatilor; alocarea de resurse
suplimentare
VI. Indicatori

Numar total de paturi* 248

Numarul paturi dotate cu echipament IT 248

Numarul de paturi din Cladiri NZEB 0

Numarul de paturi din Cladiri NZEB+ 248

Buget ,,Transformare Digitala” (Software si hardware) (lei) 2.178.222,60 lei (fara TVA)

Valoarea aferenta PNRR constructiei pentru cladirile NZEB+’

(i) - Tranzitie Verde” 308.107.383,79 lei (fard TVA)

Capacitatea unitatilor de asistenta medicala noi sau
) 13.660 persoane/an
modernizate (persoane/an)

SOLICITANT: UAT JUDETUL VASLUI
Presedinte, DI. Dumitru Buzatu

SEMNATURA: «.oeeiiieieeaaanns

DATA: 23.11.2022

4 Paturi = spitalizare de zi si continud.
5 Aplicand la valoarea totald a constructiei procentul de alocare din PNRR (finantare partiald) conform prevederile din
Ghidul de finantare, Cap. 2.4. Se va trece partea suportatd din alocarea PNRR.
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