CAIET DE SARCINI
Achizitie servicii de efectuare a auditului energetic pentru obiectivul de investitie
Spitalul Regional de Urgenté Brasov

I. INTRODUCERE

Acest Caiet de sarcini include ansamblul cerintelor pe baza cirora fiecare Ofertant va prezenta
propunerea tehnica si propunerea financiard pentru prestarea serviciilor care fac obiectul
Contractului ce rezultd din aceastd achizitie.

Municipiul Brasov indeplineste rolul de Autoritate Contractantd, respectiv Achizitor in cadrul
Contractului.

Prezentul Caiet de sarcini stipuleaza conditiile pe care trebuie si le indeplineascd potentialii
ofertanti, specializati conform clasificrii CPV in urmatoarele domenii:

71314300-5: Servicii de consultantd in eficienta energetica

I.1. INFORMATII DESPRE AUTORITATEA CONTRACTANTA

Denumirea: Municipiul Brasov

Adresa: B-dul Eroilor, nr. 8, Brasov, Cod postal: 500007, C.I.F.: 4384206 , Tara: Romania.
Telefon: Telefon/Fax: 0268-410.644

E-mail: proiecte@brasovcity.ro

Tipul autoritatii contractante: Unitate Administrativ Teritorial3

Activitatea principald: Servicii publice locale

1.2. SCOPUL ACHIZITIEI DE SERVICII

Se va efectua auditul energetic in conditii de performanta energetici ridicatd pentru obiectivul de
investitii Spitalul Clinic Regional de Urgentad Brasov, amplasament: Str. Institutului f.n., Brasov.

1.3. INFORMATII DESPRE OBIECTIVUL DE INVESTITII

Spitalul Clinic Regional de Urgentd Brasov cuprinde Cladirea Spitalului Principal si Clidirea
Serviciilor Tehnice.

Indici constructivi:

- regimul de indlfime: S+P+6E-10E;

- suprafata desfasuratd (clddirea principald a spitalului si clidirea destinatd serviciilor tehnice,
exclusiv spatiul destinat parcarilor): c. 152.000 mp;

- terenul cladirii este inscris in CF152643, cad. 152643; CF 154663; CF 169876, cad. 169876;

Cladirea principald a spitalului este organizatd in doud componente principale: un podium de
diagnostic si tratament si trei turnuri cu saloane pentru pacienti, conectate printr-o circulatie
centrald si nuclee care asigura circulatia orizontald si verticali. Clidirea principald are o forms
longitudinald si se extinde pe directia NV-SE, paralel cu contururile terenului amplasamentului.
Saloanele pentru pacienti sunt situate pe perimetrul turnurilor de forms dreptunghiulara,
beneficiind de lumina naturala.

Obiectivele specifice ale Spitalului Clinic Regional de Urgent3a Brasov:
- Consolidarea capacitatii de prevenire, pregdtire si raspuns la amenintiri transfrontaliere grave
pentru sdndtate, inclusiv pandemia de COVID-19;



- Sprijinirea transformérii digitale, adaptarea instrumentelor si serviciilor digitale si implementarea
de noi modele de ingrijiri modelate cu cele mai bune practici internationale;

- Promovarea excelentei profesionistilor din domeniul medical si contributia la elaborarea
modelelor de vindecare a bolilor complexe;

- Furnizarea unui diagnostic si tratament de ultima generatie si ingrijirea bolilor netransmisibile.

Spitalul Clinic Regional de Urgenta va avea urmatoarele unitati functionale medicale majore:
- Obstetrica - Ginecologie - Sectia nasteri cezariani - Unitatea de terapie intensivi neonatal3;
- Centrul de Arsi;

- Servicii de urgenta si ambulant3;

- Unitati de ingrijire medical3;

- Sectii ambulatorii clinice;

- Farmacie central3;

- Imagistica medical3;

- Servicii de chirurgie;

- Servicii de chirurgie ambulatorie;

- Servicii de interventie;

- Unitati de terapie intensiva;

- Oncologie radiativa;

- Unitate de medicina nuclear3 si tratament cu iod;

- Laborator.

1.3.1. MATERIALE DE CONSTRUCTIE:

Structurile cladirii principale a spitalului si a cladirii serviciilor tehnice sunt structuri din beton, armate
ortogonal pe doud directii. Peretii exteriori si peretii compartimentelor de incendiu vor fi construiti cu
blocuri usoare de 20 cm. Zidaria va fi utilizatd la peretii ascensoarelor si a puturilor tehnice. Toti
ceilalti pereti despartitori vor fi perefi usori din gips-carton pe structuri metalici, izolati
cu vatd minerald pentru izolare fonicd si rezistentd la foc, dup caz. Sistemele de constructie a
peretilor usori vor oferi operatorului medical flexibilitatea pentru modificiri rapide ale
compartimentarilor in cazul in care sunt necesare eventuale modificri functionale.

Cadrele structurii; de exemplu, stélpii si grinzile parcarii multietajate vor fi de tip mixt, adica stalpii vor
fi din beton armat turnat in situ, in timp ce grinzile vor fi grinzi prefabricate in form3 de L sau
T. Suprafetele elementelor prefabricate vor rimane aparente. Planseele vor fi realizate din elemente
prefabricate pre-tensionate. Acestea vor fi acoperite cu sapi si se va aplica intiritorul de suprafata.

Fatada clddirii principale a spitalului va fi din aluminiu triplu sistem de perete cortind cu sticl3 si
placaje ceramice cu dimensiuni mari (150-300 cm) pe sisteme portante mecanice cu plici de vati
minerala. Lamele verticale si orizontale metalice rezistente la coroziune vor fi utilizate pentru
controlul solar, in functie de indicatii pentru uniformizarea fatadelor si in scopuri
arhitecturale. Fatadele cladirii serviciilor tehnice vor fi tencuite si vopsite. Clidirea principala a
spitalului si cladirea serviciilor tehnice vor avea invelitoarea tip terasi cu o alcituire adecvati de
termo si hidroizolatie. Acest lucru va permite sa faca fatd conditiilor climatice dure vara si iarna.

n ceea ce priveste finisajele interioare ale clidirii principale a spitalului, finisajele din piatrd precum
marmura, granitul si portelanul vor fi preferate in spatiile publice cu trafic intens, in timp ce
pardoselile din PVC vor fi utilizate in zonele medicale. Tavanele suspendate din gips-carton vor
constitui principalele materiale pentru plafoane. Aceste sisteme de tavane vor contribui la designul
interior si vor oferi suficient spatiu pentru instalatii, precum si un acces adecvat pentru intretinere si
modificari ale acestora. Finisajele arhitecturale ar trebui s3 indeplineasc) atat cerintele vizuale, cat si
cele igienice, avand in acelasi timp o durat3 de viatd indelungat intr-un mediu aglomerat.

Lemnul ar trebui utilizat pentru a imbunitdti designul interior si a acusticii, la alegerea
arhitectului. Mobilierul trebuie proiectat cu functionalitate si robustete maxim3. De asemenea,
trebuie respectate criteriile de rezistentd, izolare termicé si fonica in tamplarii, in conformitate cu un
design intern integral.



Materialele de constructie care vor fi utilizate in proiectul Spitalul Regional de Urgenta Brasov includ,
printre altele;
o Beton armat;
e Blocuri usoare de zidarie;
e Sisteme de gips-carton ale peretilor despartitori din ipsos / gips carton (cu grosime adecvat3
de vatd minerald pentru a mentine izolarea fonicé necesari si rezistenta la foc);
e Partitiile vitrate ale profilelor din aluminiu (geamul si dimensiunea profilului, grosimea si
tipurile se determina in functie de securitatea medical3 si cerintele acustice);
e Compartimente cu insertii de plumb {unde este necesard protectia impotriva radiatiilor);
e Partitii HPL speciale pentru cabine WC, dressing pentru pacienti / dulapuri etc.

ORGANIZAREA EXECUTIEL:

Sistematizarea verticald:

Incinta va fi sistematizatd conform proiectului, iar lucririle de teren vor fi efectuate inainte de
aplicarea diverselor tipuri de pavaj.

Tmprejmuirea:

Cu exceptia cazului in care standardele locale impun altfel, imprejmuirea din sud-vest si nord-est va fi
construita cu blocuri din beton bazaltic (CMU) 20x20x40 cm cu o indltime de 1,80 m. Peretii vor fi
finisati cu vopsea siliconica pe baza de acrilic pe tencuiald cu dou3 straturi (grosier si fin3). La laturile
de nord-vest si sud-est ale terenului de-a lungul drumurilor, zidul gardului va fi construit cu blocuri de
20x20x40 cm (CMU) la o indltime de 1,00 m. Gardul va fi finisat cu vopsea siliconici pe bazi de acril
pe doud straturi de tencuiald (grosierd si find). Deasupra lor vor fi montate garduri din otel vopsit
indltime de 0,80 m, astfel indltimea totala va fi de 1,80 m.

Parcari auto, alei pietonale si trotuare:

Cu exceptia cazului in care standardele locale impun altfel, parcirile deschise vor fi finisate cu beton
de 15 cm cu armatura cu plaséd de 20x20 cm. Trotuarele pietonale vor fi finisate cu beton de 12 ¢cm cu
armatura de plasad de 20x20 cm.

Pavajul din piatrd naturala va fi aplicat in zona copertinei accesului principal. Toate celelalte drumuri
vor fi pavate cu asfalt sau vor fi finisate cu beton de 15 cm grosime cu armituré de plas3 de 10 mm
grosime 20x20 cm.

Spatiile verzi se realizeazd incepand de la o distantd fatd de clidiri, asa cum este prescris in
standardele locale, si trebuie sd cuprinda diverse plante sezoniere, in conformitate cu proiectul care
urmeaza sa fie dezvoltat. Restul sitului va fi plantat cu copaci locali.

ZIDARII:

in constructia peretilor din zidirie, vor fi urmate standardele locale aplicabile. Peretii exteriori ai
cladirii spitalului principal si compartimentarile diverselor functiuni se vor realiza cu pereti din zid3rie
conform cerintelor locale de securitate la incendiu. Mortarul pentru peretii din zidarie aparent va
avea culoarea specificd. Mortarul pentru peretii din zidarie finisatd va avea, de asemenea, culoarea
specificd a mortarului. Tencuielile peretilor de zidarie interiori armati si buiandrugii vor avea agregat
de pietris. Peretii de zidarie vor fi armati, in conformitate cu standardele locale. Toate accesoriile,
inclusiv, printre altele, ancorele de zidarie, imbindrile de reglare si componentele de fixare, vor fi
selectate in conformitate cu standardele locale. Cerintele standardelor locale in ceea ce priveste
ziddria ascunsa si peretii de zidarie vor fi aplicate si in zonele de utilitate (de exemplu, camere
rezistente la explozie, docuri de incdrcare si magazii). Pentru acoperire, se va utiliza betonul
prefabricat sau piatra naturald, adecvate pentru peretii din zidirie, cu exceptia cazului in care se
impune altfel in standardele locale.

STRUCTURI METALICE:
Structurile metalice diverse vor fi furnizate impreund cu accesorii si elemente de fixare aferente,
inclusiv, dar nu se vor limitat la urm3toarele :

e Suporti de perete si tavan, precum pereti despartitori de toalet3 si echipamente cu raze X.

e Profile de margine si ancore ale rampelor de docuri si rampelor de egalizare.

e Corniere de protectie la docuri de incarcare si stalpii camerelor de depozitare etc.



e Balustrade de scari.

e Lintelele si unghiurile de relief utilizate pentru sustinerea zidariei.

e Canale si rame speciale ale usilor din otel la docurile de incércare pentru protectia la impact.

e Grilaje metalice pentru protejarea céilor, deschiderilor si santurilor.

e Scdri de interventie si verticale care trebuie utilizate pentru accesul la acoperisuri si
echipamente.

o Profile metalice pentru scéri utilizate in toate scirile din beton.

e Carcase personalizate de incalzire si racire utilizate in ventiloconvectoare si cutii VAV.

e Cdrucioare aeriene, sine, opritoare, intrerupatoare, palanuri cu lant si ansambluri de
cdrucioare utilizate in magazine, docuri de incdrcare si inciperi de depozitare.

e Profile de imbinare de dilatare din otel inoxidabil cu componente elastomerice integrate si
garnituri pentru a asigura impermeabilitatea acolo unde este necesar.

e Elemente verticale de fatadd, inclusiv finisare si completare cu toate componentele si
accesoriile necesare.

in ceea ce priveste finisajele metalice, se vor face in conformitate cu standardele locale
aplicabile pentru toate lucrdrile de aluminiu arhitectural si alte lucriri metalice pentru produse
de Tnalta calitate si de ultima generatie.

LEMN $I PLASTIC:
Elementele de tdmpldrie brutd care urmeazi sa fie furnizate includ, dar nu se limiteazi la cuie
de lemn, blocaje, opritoare de izolatie, articole de sustinere si articole de feronerie brute.

Elementele de tdmplarie de finisaj care urmeaz3 si fie furnizate includ, dar nu se limiteazi la
finisaje din lemn, panouri si lucrdri de atelier. Vor fi furnizate elemente de tamplirie de inalt3
calitate a finisdrii. Tamplaria cu finisaje de calitate scizutd nu este permisd. Lucririle
arhitecturale din lemn si / sau placarea laminatd compacta vor fi utilizate in holul principal, in
holul departamentelor clinice ambulatorii si in alte locatii desemnate. Carcasa din lemn va fi
selectatd de cea mai inalta calitate disponibild, iar placarea laminatd compacts va fi selectats
pentru coloane libere. Lucrarile de carcasa vor cuprinde furnir din lemn sau materiale plastice
laminate pe piesele expuse exterioare si interioare, inclusiv spatele interior al carcasei, ambele
margini frontale ale usilor, fronturile sertarelor si rafturile. Laminatul din plastic trebuie s3 aib3
culori solide, cu suprafete texturate. Blaturile si stropile vor fi realizate din laminat de plastic in
culori solide, cu suprafete netede.

TERMO Si HIDROIZOLATIL:

Protectia termica si hidroizolatia vor fi aplicate componentele clidirilor in conformitate cu
standardele locale. Aceste componente includ, printre altele, peretii subsolului si
acoperisurile. Detaliile de proiectare a sistemelor de termo si hidroizolatii vor fi elaborate
in conformitate cu standardele locale, sub rezerva aprobirii institutiilor guvernamentale in
cauzd, iar constructia acestora va fi realizatd in consecinti. 1zolarea termic3 a fatadelor si a
acoperisurilor va indeplini cerintele privind eficienta energetica, conform prevederilor sectiunii
5.3.1.3.

Cerintele de izolare acustica si termica vor fi aplicate acolo unde este necesar (de exemplu,
placile din acoperis si alte incdperi tehnice). Cerintele referitoare la rezistenta la foc conform
standardelor locale vor fi respectate, de asemenea, in elaborarea detaliilor sistemului pentru
protectia termica si a umiditatii componentelor cladirii.

Intermitentele expuse se vor realiza in culori adecvate acoperisului inclinat din metal (otel
inoxidabil acoperit sau cupru acoperit cu plumb). Intermitentele metalice ascunse vor fi
fabricate de preferinta din cupru sau otel inoxidabil, iar intermitentele ascunse prin perete vor
fi realizate din asfalt cauciucat armat cu fibrd de sticld sau material laminat similar, cu exceptia
cazuluiin care se impune altfel in standardele locale.

in pardoselile cu suprafatd umeds, dup3 finalizarea lucririlor de instalare sanitard si



de tencuiald de perete, va fi turnata sapd de nisip-ciment cu pante pentru a asigura scurgerea
apei din partea superioard a incintei, continuati pan3 la inaltimile specificate
pe peretii perimetrali.

USI SI FERESTRE:

Toate usile, inclusiv accesoriile lor, vor indeplini cerintele standardelor si reglementirilor locale
si europene privind s3ndtatea, siguranta la incendiu, radiatii, calitate, durabilitate si
eficienta. Usile functiilor medicale vor fi realizate din materiale de inalt3 rezistentd. Usi speciale
cu insertii de plumb, care asigurd protectia necesard impotriva emisiilor de radiatii, vor fi
furnizate in zonele cu risc de radiatii.

Toate usile de la intrdrile publice in Brasov REH vor fi usi duble glisante automate.

Usile compartimentului rezistent la foc vor avea actiondri si accesorii necesare, care le vor
mentine deschise in timp normal si inchise in caz de incendiu.

Usile de serviciu vor fi izolate, realizate din otel vopsit si zincat, cu panouri vizibile din sticl3
transparentd, amplasate in rame de usé vopsite, acolo unde este necesar (in cazul usilor de
serviciu de bucdtdrie etc. ).

Usile batante, precum si usile de pe traseele de circulatie cu sens dublu vor avea panou vitrat
situat la indltimea ochilor.

Usile intericare din zonele medicale vor avea, de asemenea, panouri de vedere
vitrate. Panourile din sticld trebuie s3 aibi o grosime de 6 mm si s3 fie cilite. Panourile din sticl3
fara rame trebuie s3 fie manipulate si laminate, cu grosimea de 2x8 mm.

Toate usile vor respecta normele si standardele locale de reglementare a protectiei impotriva
incendiilor.

Toate usile de pe traseele de circulatie ale pacientilor si ale dispozitivelor de transport
prevazute cu roti vor fi protejate de plici de protectie din otel inoxidabil la 1m inaltime .

Usile vor avea pldcute de semnalizare pe blat, indicand numele camerei.

Cadrele trebuie sd asigure o dezlipire continua a bulbului de cauciuc in jurul cadrelor si sa
asigure etansarea cu elemente din cauciuc. Cadrele usilor interioare vor fi acoperite electrolitic,
cu finisaje colorate, rame de usi metalice goale sau din aluminiu cu garnituri elastometrice, care
vor fi instalate cu umpluturi din spum3 poliuretanici.

Usile si cadrele metalice goale vor fi utilizate in zonele de utilitate si acolo unde sunt
programate. Usile si cadrele indicate trebuie s& aibd rezistent3 la foc conform normelor si
cerintelor locale de incendiu. Aceste usi si cadre vor fi vopsite in camp electrostatic.

Ansamblurile speciale vor include, dar nu se vor limita la captuseala de plumb in usile si cadrele
din zonele de radiatii, deschiderile de securitate si tratamentul acustic acolo unde este necesar.

Usile supuse radiatiilor vor fi protejate in mod adecvat si vor avea semne de avertizare (in
conformitate cu prevederile legislatiei locale privind radiatiile nucleare).

Usile din apropierea spatiilor in care se utilizeazi substante periculoase vor avea sisteme de
etansare montate si vor purta avertismente sau interdictie de acces, dupi caz.

Tnaltimea libera a usilor va fi de minim 2,05 m, in timp ce latimea libera va fi:

e Minim 1,10 m in sectiile de internare;

® Minim 1,40 m in sdlile de operatie si pe coridoarele pentru circulatia pacientilor pe brancarde;
e Minim 1,05 m in spatii de diagnostic si tratament si;



e Minim 1,05 m in toalete.
Usile din sectii / spatiile medicale si toaletele vor avea urmitoarele specificatii tehnice:

Blatul usii:

Grosimea totala de aprox 42 mm . invelis laminat din lemn de esenta tare sau ( ,HPL" )

Structurd interioara a foii de usd conceputa pentru a asigura o izolare termica si fonic3 adecvati
Suprafata foii: HPL 0,9 mm

Balamale: otel inoxidabil

Manerele: din otel inoxidabil

Tncuietoare: standard

Pragul usii: incorporeaza praguri, pentru a asigura etansarea pe toate laturile usii

Geamuri: Geamurile optionale cu diferite dimensiuni si pozitii pot fi utilizate cu sticl3 termoizolant3 si
izolatoare fonica, in acelasi plan cu partea superioar3 a usii (fara colturi, evitand depunerile de praf si
murdarie)

Deschidere: manuala

Cadru: Tip reglabil din otel acoperit cu pulbere electrostatici, care se potriveste cu peretele

Material: tabld de otel cu grosimea de 2 mm

Usile speciale din sdlile de operatie vor avea specificatiile tehnice de mai jos:

Usi glisante ermetice din cadru din aluminiu anodizat min. 5 mm grosime cu margini rotunjite:
Suprafata blatului usii acoperitd pe ambele parti cu HPL, 0,9 mm grosime

Partea superioara a usii trebuie ghidatd cu role speciale reglabile 3D pentru a obtine o inchidere
ermetica pe toate laturile in pozitia inchisa si.

Rama usii este prevazutd cu o garniturd de etansare din cauciuc pe toate pirtile, care asiguri o
etansare ermetica.

Functionare automata

Geamuri optionale de diferite dimensiuni, cu sticla termoizolanti si izolatoare fonic, la acelasi nivel cu
partea superioard a usii (fara colturi, evitind depunerile de praf si murdirie)

Optional: complet vitrat cu insertie de plumb, ignifuga

Usile rezistente la foc si etanse la fum vor respecta scenariile de sigurant3 la incendiu.

Ferestre, usi exterioare si vitrine: vor fi furnizate profile din aluminiu extrudat termoizolant si usi din
aluminiu cu stile medii, cu garnituri de inaltd performantd si pot contine jaluzele interne pentru
controlul luminii solare.

Cofrajele si ferestrele fixe din aluminiu anodizat vor permite curitarea exterioari de interior. Usile de
intrare din sticld laminata la intrarea principald si la intrarea secundara a cladirii spitalului principal si
la intrarea in sectia de urgenta vor fi usi de sticld rotative automate cu senzori infrarosii. Finisajele
ansamblurilor de intrare si vitrine se vor potrivi cu ramele ferestrelor.

Copertine de intrare: copertinele de intrare vor fi construite din otel placat cu inox. Capacul din sticl3
va fi calit si laminat.

Usi speciale: usile rulou la docurile de incdrcare vor fi actionate cu motor, lamele plate si vopsite in
fabrica. Usile speciale rezistente la foc si explozie vor fi culisante. La inc3perile tehnice sa vor folosi usi
cu izolare fonica.

Feronerie: Balamalele vor fi rulmenti cu bile in conformitate cu tipul de us3, dimensiunea si utilizarea
usii. Seturile de incuietoare vor fi de tip cilindric. Toate usile rezistente la foc vor fi previzute cu
dispozitive de autoinchidere .

Sticla si geam: Sticla transparentd float va fi utilizatd pentru interiorul tuturor ferestrelor cu geam
termopan si in alte pdrfi, unde nu este necesard o clasificare la foc. Pentru tampliriile acceselor
principale, usi, windfanguri precum si supraluminile usilor se va utiliza sticla securizata. Sticld
rezistenta la foc va fi folositd la toate usile si tamplariile unde existd aceastd cerinti. Sticla
termoizolantd, Low-E, usor nuantatd va fi utilizaty pentru toate ferestrele exterioare, vitrinele si
usile. Sistemele de geamuri trebuie s3 fie inoperabile in toate camerele pacientilor. Aceste sisteme
vor fi operabile numai de personal specializat cu un mecanism de blocare principal pentru curitare si
intretinere.

FINISAJE:
Finisajele interioare din zonele medicale ale spitalului trebuie s3 fie in conformitate cu Ordinul MS nr.
914/2006, indeplinind astfel urmitoarele cerinte:



e Rezistent la dezinfectanti;

e Rezistent la decontaminare radioactivé (acolo unde este cazul);

o Fard praf;

¢ Bactericide (nu permit dezvoltarea bacteriilor, in zonele aseptice);

e Fibrele care nu genereazd sau posibile suspensii in aer;

e Rezistent la acizi (in laboratoare si camere de tratament);

e Nu permite nicio dezvoltare de organisme parazite (gandaci, acarieni, mucegaiuri)
sau substante nocive care pot pune in pericol sinitatea umani.

Se vor utiliza diferite tipuri de finisaje de podea, pe baza functiei si cerintelor spatiilor, inclusiv:

e Pardoseli din PVC in role si / sau gresie, covorase; toate finisajele clinice ale pardoselii vor fi
de 2 mm linoleum / tabl3 de vinil;

e Placi ceramice din portelan;

e Pardoseli din piatrd naturald (granit / marmura) la holurile de intrare principale si coridoare,
gresie din piatra naturald cu grosimea de 25 mm, gresie pe sapa nisip-ciment pe placa de beton
armat structural;

e Sisteme industriale de pardoseala pe baza de rasini poliuretanice / epoxidice (la silile tehnice
si unele zone de sprijin);

e Pardoseli din beton intdrit la suprafat (parcare subterana si zone de ad3post).

Pereti despértitori: cu exceptia cazului in care standardele locale impun altfel, peretii
despdriitori vor fi pereti uscati cu gradul de foc specificat de standardele locale si izolarea
necesarad instalata.

Finisaje pardoseli:

e Pardoseala din piatrd naturald (sau granit) va fi instalat3 pe holurile de la intrarea principala
$i pe cele secundare si pe holurile de la Departamentul de Urgenta.

e Gresie ceramica din portelan (tip antiderapant); la coridoarele principale, atriul si galeriile din
jurul atriului, in toate sdlile si coridoarele publice, lifturile si zonele de asteptare, birourile,
atelierele, zonele de menaj.

e Terasele prefabricate, teracotele (tip antiderapant) vor fi instalate la scirile de evacuare a
incendiilor;

e Pldci de terasol la incaperile tehnice si electrice;

e Pardoseala din vinil va fi instalatd in toate sectiile de internare, inclusiv pe coridoarele lor, in
departamentele medicale (de diagnostic si tratament) si in camerele de asistentd. Pardoseala
antistatica din vinil va fi instalata in silile de operatii si ICU-uri.

o Placile ceramice din portelan antiderapant vor fi instalate in toate zonele umede (pacient,
vizitator, toalete si bai ale personalului), departamentul mortuar, spilitorie si lenjerie,
bucitdria centrald si departamentul central de sterilizare. Podelele umede trebuie si fie
hidroizolate, inclusiv racordul de perete, cel putin 15 cm iniliime.

e Pardoseli antibacteriene de covor rezistente la uzur vor fi instalate in auditorii si biblioteca.

e Sapa de nisip-ciment va fi turnata sub placi ceramice, vinil si finisaje de covor.

Plinte: Toate plintele vor avea o indltime minim& de 100 mm. Plintarea va fi in concordanta cu
finisajul podelei zonei in care este instalatd. Plinta de granit va fi aplicat in incaperile cu
pardoseald din granit. Tn mod similar, plicutele din vinil vor fi instalate in incdperile cu
pardoseala din vinil. Plinta ceramic3 va fi aplicatd in incaperile cu pardoseald ceramica, iar
peretii sunt finisati cu alte finisaje decat plici ceramice. Plintele de terasol vor fi instalate in
incéperile cu pardoseald din teracotd. Tn mod similar, plicile prefabricate din teracot3 vor fi
aplicate in incaperile cu pardoseli prefabricate din teracoti. Plintele de covor Cove vor fi
instalate acolo unde pardoseala este covor.

Finisaje pereti: vor fi utilizate diferite tipuri de finisaje de pereti, in functie de destinatie si
cerintele diferitelor spatii, dupd cum urmeazi:



e Sisteme de pereti despartitori din placi de gips-carton cu pereti uscati cu vopsea plastica anti-
bacteriand si finisaje speciale din PVC la unititile medicale (in silile de operatii, UCI,
laboratoare etc.)

e Plici ceramice (in pereti umezi, cum ar fi b3i cu dusuri, bucatirie centrald, spalatorie si
lenjerie, etc. cu impermeabilizare)

e Placile ceramice non-absorbante vor fi utilizate la Departamentul de Spalatorie si Lenjerie,
Bucatarie Centrald, Departamentul Central de Sterilizare si principalele sili tehnice.

e Placile ceramice vor fi instalate in toaletele pentru pacienti, vizitatori si persaonal.

e Peretii interni si suprafetele interioare ale peretilor exteriori din blocuri de beton aerat din
toate zonele medicale vor fi vopsite cu vopsea satinatd antibacteriani semilucioas3 pe gips
satinat pe strat de baza de gips. Peretii interiori si suprafetele interioare ale peretilor exteriori
din blocuri de beton aerat in toate zonele nemedicale vor fi vopsite cu vopsea satinatd
semilucioasd pe gips satinat pe strat de baz3 din gips. Peretii despartitori interni construiti din
gips carton vor fi vopsiti cu vopsea satinatd antibacteriani semilucioass.

Tavane: Finisajele tavanelor tuturor cabinetelor, camerelor de pacienti, sililor de tratament,
ICU-urilor, sectiilor ambulatorii clinice si sectiei de urgenta vor fi vopsite cu vopsea acrilica
antibacteriand pe placd de gips fard rosturi. in zonele principale de circulatie, se vor
aplica minerale modulare usoare cu finisaj antibacterian si tip acustic. Tavanele coridoarelor,
ale camerelor de serviciu vor fi placate cu plici minerale. Pe tavanele principalelor ncaperi
tehnice si ale incdperilor tehnice ale unitatilor de tratare a aerului (»AHUs"”) se va aplica
izolarea fonicd pe baza de cauciuc cu grosimea de 2 cm. Acoperirea tavanului tuturor camerelor
tehnice, a incintelor pentru deseuri, a scirilor si a magazinelor generale va fi cu vopsea acrilica
spray pe tencuiala de gips.

Tavanele suspendate vor fi montate la o inilfime adecvat3 pentru a oferi spatiu instalatiilor
mecanice si electrice, inclusiv corpurilor de iluminat. Tn sald vor fi instalate tipuri acustice de
tavane suspendate (lemn sau gips-carton).

Tn cazul in care nu exist3 tavan suspendat, se va asigura o tencuiald de 20 mm in spatiile publice
si pentru personal; nu este necesar3 finisarea in zonele non-clinice din spatele cladirii, cum ar fi
zonele tehnice 5i de gestionare a deseurilor.

Distantele minime permise dupd montarea tavanelor suspendate sunt:
e Suprafete de circulatie: 2,40 m;

e Spatii medicale, sectii: 2,80 m si;

e Sili de operatii: 3,00 m

Tniltimile s3lilor de imagisticd medicald din sectia de imagisticd medicald si sectia de
urgentd; camere de imagisticd in Unitatea de Medicind Nuclears; silile de procedurd ale
Serviciilor Interventionale si sdlile Sectiei de Oncologie a Radiatiilor trebuie s3 respecte
indltimea minima impusa de cerintele de iniltime ale echipamentelor care urmeaz si fie
amplasate in acestea.

Note generale:
1. Protectia cu plumb va fi instalatd in camere cu raze X, fluoroscopie, CT, PET / CT si
accelerator liniar etc., dupd cum este necesar si in conformitate cu specificatiile stabilite de
legislatia locala.
2. Cuscarea Faraday va fi instalatd in camerele RMN.
3. Placarea cu gips rezistent la umiditate va fi utilizat3 in zonele umede. Plicile de gips tip X vor
fi instalate in pereti despartitori si ansambluri de tavan. Plicile de gips standard (de culoare
alba) vor fi utilizate in toate celelalte camere.

Finisaje exterioare: Fatada cladirii spitalului principal va cuprinde urmitoarele, dupa cum sunt
finalizate in documentele de constructie:
e Fatade ventilate cu placare ceramici din portelan in dimensiuni mari {150-300cm)



e Pereti cortind cu geam din aluminiu cu elemente de protectie solar3. Sistemele de geamuri
trebuie sa fie inoperabile in toate camerele pacientilor. Pentru ventilatia naturald, pot fi
utilizate prize. Pentru sectii si spatii medicale, cum ar fi silile de examinare, se vor utiliza
elemente de umbrire pentru a evita lumina direct3 a soarelui si cildura nedoriti vara si pentru
a permite suficientd lumind solara si asigure c3ldur3 iarna.

® Panouri locale din plasa din tabla de aluminiu expandat pe fatadele inciperilor mecanice.

e Beton pentru parcarea multietajata.

e lzolatie din vatd minerald + pardoseald pe plasi de armare + finisaj de tencuiald + silicon pe
baza de acrilic vopsea ad3ugata pe clidirea serviciilor tehnice si alte suprafete nespecificate ca
mai sus.

LUCRARI SPACIALE:

Furnizarea articolelor din aceastd sectiune include, dar nu se va limita la urmatoarele:

e Compartimentari tip cubical: sine montate pe tavan cu carlige si perdele.

e Trasee intravenoase: tip montat pe tavan cu suport si sina.

e Pereti despartitori pentru toalet3: pereti despartitori din plastic compact de 9 mm grosime,
montati pe podea si pe perete, toate completate cu componente si accesorii de fixare din otel
inoxidabil.

e Protectii de perete si colt: plici de protectie din PVC in zonele cu utilizare ridicatd, precum
coridoarele si zonele cu risc ridicat, care pot fi deteriorate de cirucioare, brancarde si paturi,
care, in acelasi timp, au fost folosite ca balustrade pentru ocupanti.

o Dispozitive de identificare si semnalizare: un sistem grafic complet care directioneaza
ocupantii cdtre sigurantd, orientandu-se ctre diferite departamente si identificand fiecare usa.
e Dulapuri pentru personal: realizate din otel cu carlige, rafturi, balamale, incuietori, ventilatie
si numar identificare.

e Banci pentru vestiare: lemn de esentd tare finisat, instalat pe baze de cadru din otel
inoxidabil.

¢ Jgheaburi pentru gunoi si rufe: tip gravitational din foi de otel inoxidabil, cu usi de admisie si
iesire si accesorii.

o Rafturi de depozitare.

e Accesorii pentru toalet3 si baie.

MOBILIER:
Mobilierul din lemn trebuie s3 aibd o suprafatd netedd si si reziste la spalare,
curdtare, dezinfectare si sa fie rezistent la substante chimice.

Furnizarea articolelor din aceastd sectiune include, dar nu se va limita la urmitoarele:
a) Dulapurile trebuie s& aib3 elemente de identificare. Trebuie stabilitd necesitatea unor lucréri
speciale pentru materiale radioactive.
Conditii pentru mobilierul de laborator:

e Dulapurile de bazi cu sertare sau compartimente de depozitare de dimensiuni diferite
trebuie sa fie din otel.

e Dulapuri montate pe perete.

e benzi de montare pe perete pentru a permite amplasarea prezent3 si viitoare a dulapurilor
e cu rafturi si usi

e cu rafturi si usi de sticl3 incadrate

e cu rafturi deschise

e Sorturi si panouri de umplere a spatiului pentru genunchi

e Dulapuri de depozitare / indltime complets

e cu rafturi deschise

e cu rafturi si usi

e cu rafturi si usi incadrate din sticl3

e Dulapuri de depozitare de sigurant3

e Frigidere sub tejghea



e Blaturila cerere

e Piatra comporzitionald acrilicd Corian (camere curate si murdare, ghiseele de asistent3
medicala etc.)

* Otel inoxidabil (asa cum se explicd mai jos)

e Un laminat din plastic rezistent la acid.

b) Blaturi din otel inoxidabil: Blaturile din otel inoxidabil cu chiuvet integrats, spate si aparatori
laterale pentru stropi vor fi instalate pentru ghiseele din laboratoare, camera de decontaminare si
acolo unde este cazul.

c) Fereastra de tratament: Aceasta cuprinde jaluzele orizontale si verticale in nuante opace si
dispozitive de control soare, etc.

CONSTRUCTII SPECIALE:

Camere izolate: Izolarea |a rece sila cald va fi asigurata din componente standard.

Izolarea la vibratii, sunet si control seismic: Toate echipamentele care genereazi zgomot vor fi izolate
de structurd. Structurile respective vor fi prevazute cu caracteristici speciale pentru a izola zgomotul si
vibratiile si pentru a rispunde conditiilor seismice.

Protectia impotriva radiatiilor: c3ptuseala cu plumb pentru incdperile cu raze X si materiale
radioactive va fi furnizat3 in conformitate cu cele mai stricte dintre codurile locale si internationale.
Seifuri / dulapuri pentru medicamente: Seifurile si usile pentru seifuri / dulapuri sigure pentru
medicamente vor fi furnizate la depozitare si in alte zone de control, ca o sigurantd impotriva
accesului neautorizat.

Se va analiza posibilitatea utilizarii unor sisteme alternative de inalts eficientd. Cladirile noi care se vor
realiza in cadrul proiectului vor respecta conditia de consum de energie aproape egal cu zero,
conform Legii nr. 101/2020 pentru modificarea $i completarea Legii nr. 372/2005 privind performanta
energeticd a cladirilor, Art.1 alineat 15, litera a), abordand in acelasi timp aspectele legate de
conditiile care caracterizeazi un climat interior sandtos, de protectia impotriva incendiilor si de
riscurile legate de activitatea seismica intens, in conformitate cu reglementdrile nationale in materie
de siguranta.

1.3.2. PROIECTAREA CLADIRII TEHNICE

SCOP:
Abordarea si scopul proiectérii instalatiilor este acela de a crea conditii de lucru sigure si confortabile
pentru personal si un mediu general sigur si de vindecare pentru pacienti.

DOMENIU DE APLICARE:
Proiectarea instalatiilor cuprinde urmétoarele componente:
- Alimentare cu energie pentru incilzire si racire
- Sistem de incdlzire, ventilare si aer conditionat
- Alimentarea cu api menajer3
- Sistem de drenaj si ap3 uzat3
- Sisteme de stingere a incendiilor
- Managementul fumului
- Sisteme medicale de gaz

STANDARDE TEHNICE S| INDRUMATOARE DE PROIECTARE:
HVAC:
- €31 - Cerinte tehnice pentru proiectarea, executia, instalarea, functionarea, repararea si
inspectia cazanelor de abur de joas3 presiune si a cazanelor de apa calda.
- 113-02 - Norma pentru proiectarea si executia instalatiilor de incélzire centrali.
- 15-2010 - Norma pentru proiectarea instalatiilor, executia si functionarea ventilatiei si a aerului
conditionat.



- C56-02 - Norma pentru verificarea calititii si acceptarea lucririlor de constructii si a instalatiilor
aferente.

- C 204-80 - Standard cadru pentru verificarea calittii ansamblului de echipamente si instalatii
tehnologice pentru obiectivele investitionale.

- Decretul nr.290 / 1977 - Standarde generale de protectie impotriva incendiilor pentru
proiectarea si constructia constructiilor si instalatiilor.

- P 118-99 - Reguli tehnice pentru proiectarea si constructia constructiei de protectie impotriva
incendiilor.

- NP 015/97 - Norma privind proiectarea si verificarea cladirilor si instalatiilor spitalelor.

- GPO56 - Ghid pentru proiectarea instalatiilor de incilzire si ricire cu ventiloconvectoare.

- SR EN 1822-1 - Filtre de aer de inalt3 eficient3 (HEPA si ULPA). Partea 1: Clasificare, testare a
performantei, marcare.

- SREN 1822-2 - Filtre de aer de inalt3 eficienta (HEPA si ULPA). Partea 2: Productia de aerosoli,
echipamente de masurare si statistici de numérare a particulelor.

- SR EN 1822-3 - Filtre de aer de inalt3 eficienta (HEPA si ULPA). Partea 3: Testarea mediului de
filtrare plat

- SR EN 1822-4 - Filtre de aer de inalta eficient3 (HEPA si ULPA). Partea 4: Determinarea
etanseitatii elementului filtrant (metoda de explorare)

- SR EN 1822-5 - Filtre de aer de inalt3 eficientd (HEPA si ULPA). Partea 5: Determinarea eficientei
elementului filtrant.

- SR EN 1507 - Ventilatie in clddiri. Canale de aer din tabl dreptunghiulard. Cerinte de rezistent3
si etanseitate.

- SR EN 303-1 - Cazane de incilzire. Partea 1: Cazane echipate cu arzitoare cu tiraj
fortat. Terminologie, conditii generale, testare si marcare.

- STAS 6648/1 - Sisteme de ventilatie si climatizare. Calculul aporturilor de cldurs din
exterior. Refete fundamentale.

- STAS 6648/2 - Instalatii de ventilatie si climatizare. Parametrii climatici externi.

- SR 1907-1-14 - Instalatii de incdlzire. Nevoia de c3ldura. Cerinte de calcul.

- SR 1907-2-14 - Instalatii de incdlzire. Nevoia de cildurs. Temperaturi de calcul interne
conventionale.

- DIN 1946-4: 2008 Ventilatie si aer conditionat. Partea 4: Ventilatie in cladiri si incaperi de
ingrijire a sanatatii.

- Societatea americand a inginerilor de incélzire si aer conditionat (ASHRAE) Manual de proiectare
HVAC pentru spitale si clinici 2003.

- ASHRAE Standard 170-2013 Ventilarea unitatilor de ingrijire a sanatatii.

- EN IS0 16484 Sisteme de automatizare si control al cladirilor (BACS).

- EN 13384-1 Cosuri de fum. Metode de calcul dinamic termic si fluid. Partea 1: Cosuri de fum
care deservesc un aparat de incilzire.

- EN 13384-2 Cosuri de fum. Metode de calcul dinamic termic si fluid. Partea 2: Cosuri de fum
care deservesc mai multe aparate de incilzire.

- EN 13779 Ventilatie pentru cl3diri nerezidentiale. Cerinte de performanta pentru sistemele de
ventilatie si conditionare a incaperii.

Instalatii sanitare, stingerea incendiilor si gaze medicale:

- Legea nr. 10/1995 privind calitatea in constructii + Legea 177/2015.

- Regulamentul privind controlul calititii de stat in constructii, aprobat de GD. Nu. 272/1994.

- Normativ pentru proiectarea si verificarea constructiilor de spitale si a facilitatilor conexe, NP-
015-97 .

- 118 - 1999 Norma de securitate la incendiu pentru constructii.

- NP 127-2009 Standard de sigurant3 la incendiu pentru parciri subterane.

- Legea 307 - 2006 privind protectia impotriva incendiilor.

- NTE 001/03/00 Norme pentru prevenirea, stingerea si dotarea impotriva incendiilor.

- Ordinul MAI nr. 163 / 28.02.2007 - Reguli generale pentru protectia impotriva incendiilor.

- Standardul SR EN 12845 + A2: 2009 pentru proiectarea sistemelor de aspersoare.

- Hotdrdrea Guvernului nr. 622/21 aprilie 2004 modificat3 si completatd prin Hotérarea
Guvernului nr. 796/14 iulie 2005 de stabilire a conditiilor pentru introducerea pe piatd a
produselor pentru constructii.




- NP 003-96 Norma pentru proiectarea, executia si functionarea instalatiilor tehnice si sanitare si
tehnologice cu tevi din polipropilens.

-19-2015 Norma pentru proiectarea si executia instalatiilor sanitare.

-Norma I1 / 2000 pentru executarea instalatiilor de conducte din PVC (prin asimilare si tevi ale
altor materiale plastice).

- STAS 1478-90- Alimentarea cu ap3 pentru constructii civile si industriale.

- SR 1343 / 1-2006 - Alimentarea cu ap3, Determinarea cantitatilor de ap3 pentru centrele
populate.

- STAS 1795-87 - Canalizare interioara.

- SR 1846: 1-2006 - Determinarea debitelor de apa menajerd menajere.

- P 118/2 - 2013 - Norme privind securitatea la incendiu a cladirilor.

- C.300-94 - Norma pentru prevenirea si stingerea incendiului in timpul executrii lucririlor de
constructii si a instalatiilor.

- NTPA-001/2002 - Norm3 pentru determinarea limitelor de incdrcare a poluantilor apelor uzate
industriale si urbane la deversarea in receptorii naturali.

- NTPA-002/2002 - Conditii normative pentru evacuarea apelor uzate in retelele de canalizare ale
localitétilor si direct in statiile de epurare.

- ORDIN nr. 799 din 2012 privind aprobarea normativului de continut al documentatiei tehnice
necesare obtinerii avizului privind gospodirirea apei si autorizatia de gospodirire a
apelor.

- STANDARDE TEHNICE din 28 februarie 2002 privind colectarea, tratarea si deversarea apelor
uzate urbane, NTPA-011.

- DECIZIA nr. 352 din 21 aprilie 2005 de modificare si completare a Hotararii Guvernului
nr. 188/2002 pentru aprobarea unor norme privind conditiile de deversare in mediul acvatic
al apelor uzate.

- DECIZIA nr. 188 din 28 februarie 2002 pentru aprobarea normelor privind conditiile de
deversare in mediul acvatic al apelor uzate.

1.3.2.1. SISTEM DE INCALZIRE, VENTILARE $1 AER CONDITIONAT (HVAC)

Tn Spitalul Regional de Urgenta Brasov vor exista doud sisteme HVAC diferite. Acestea sunt sisteme de
aer si sistem de unitati terminale.

Ventiloconvectoarele (4 conducte) trebuie utilizate ca unitati terminale in care este necesard ricirea
(de exemplu, in incéperile pacientilor). Tncilzirea si ricirea acestor incaperi se realizeazd cu
ventiloconvectoare prin care AHU-urile pentru aceste zone vor utiliza aerul exterior. Radiatoarele din
ofel, cu panou de ap3 cald, trebuie utilizate ca unitati terminale in care este necesar doar incilzirea
(de exemplu toalete, dulapuri, addpost).

n ceea ce priveste sistemele cu aer, unitatile de tratare a aerului {»AHUs"” ) trebuie utilizate in scopuri
de rdcire, incalzire si ventilatie. Nu vor exista unitati terminale (adic fan coils) asociate sistemului
AHU. AHU-urile trebuie si furnizeze fie aer proaspat 100%, fie aer mixt, Tn conformitate cu
standardele aferente enumerate la rubrica ,Cazane de apa calda”.

Unitdtile de expansiune directy de tip divizat vor fi utilizate pentru ricirea anumitor zone, cum ar fi
Camerele pentru serverele IT si silile de calculatoare.

Criteriile de proiectare urmate pentru zonele si tipurile HVAC sunt enumerate la rubrica ,,Zone HVAC”
in sectiunile care urmeaza.

SOFTWARE Si CALCULE

Toate calculele efectuate in aceastd etap3 de elaborare a proiectdrii se bazeazi pe valorile de
rezistenta termica ale suprafetelor exterioare specificate in studiul de fezabilitate, precum si pe ratele
de ventilaie si temperaturile de proiectare interioare specificate.



Pentru calcularea capacitatii camerelor si a sistemelor Unititii de tratare a aerului a fost utilizat
software-ul bazat pe functia de transfer de conducere (CTF) (de exemplu, Carrier HAP - Software de
analiza orara).

Metoda functiei de transfer ASHRAE a fost utilizatd pentru calculele de ricire.

INFORMATII AJUTATOARE:

Ventilatia se va face prin conducte de aer din otel galvanizat. Criteriile de proiectare sunt cele
prevdzute in tabelul 5.16 Limite de vitez3 in interiorul conductelor de aer:

Tabelul 5.16: Limite de vitezd ale conductelor de aer

Locatie Max. Viteza (m//'s)
Difuzoare de furnizare / retur /| 2,5

Gratare

Conducte / ramuri de aer 6,0

Conducta de aer / retea 10

Conducte de aer / evacuare fum 15

Grile de admisie / evacuare a aeruluiin | 4

aer liber

CRITERII DE PROIECTARE:

Pentru a determina rata de ventilafie si limitele de temperaturd / umiditate a aerului interior se
utilizeaza standardele enumerate mai jos . ASHRAE Standard 170 Ventilatia unititilor de ingrijire a
sdndtdtii trebuie verificatd cu Tabelul 26 de mai jos din Standard.

Temperatura de referintd utilizatd local Recknagel si limitele de umiditate relativd sunt comparabile
cu valorile ASHRAE Standard 170. Referintele ASHRAE sunt mai detaliate in ceea ce priveste functiile
enumerate ale fiecdrei camere, prin urmare selectate pentru a ghida procesul de proiectare.

Tabelul 5.17: Standardul ASHRAE 170 Tabelul 7-1
Volumul
totalde

aer

evacuat « Volumul

Maxim
schimburi
orare

Minim
schimburi
orare

din deiaer

Destinatia spatiului relativa

Relatia de (k),%

presiune
cuzonele spre
adiacente exterior

) (i)

incapere | recirculat
direct {a)

CHIRURGIE SI INGRIJIRE CRITICA

Umiditate ‘Temperatura

deicalcul
();°E/°C

Sali de operatii clasele B si C, Pozitiv 4 20 N /R Nu 30-60 68-75 / 20-

{(m), (n), (o) 24

Sali operatorii / | Pozitiv 4 N/R Nu 30-60 68-75 / 20-

chirurgicale cistoscopice |, 20 24

(m), (n) (o)

Sala de nasteri (cezariand)| Pozitiv 4 N/R Nu 30-60 68-75 [/ 20-
20

(m), (n), (o) 24

Zona de serviciu substerild N/R 2 6 N/R Nu N/R N/R

Cameri de recuperare N/R 2 6 N/R Nu 30-60 ;2_75 } 21

Terapie critica si intensiva Pozitiv 2 6 N/R Nu 30-60 qus f 2l

Terflp:e mtensw? a ranilor Pozitiv 5 6 N /R Nii 40-60 70-75 / 21-

(unitate de arsur) 24

Terapie intensiv3 nou-niscut | Pozitiv 2 6 N/R Nu 30-60 32_75 / -

e

i
]



Volumul

total de
aer
i =t evacuat = Volumul o
Minim Maxim : Umiditate 'Temperatura
ShaE R ; . : ; din de aer Y
Destinatia spatiului £ schimburi  'schimburi . & : relativa de calcul
Relatia de STy g incapere ' recirculat (K),% e
presiune direct (a) 28 4
cuzonele spre
adiacente exterior
(n) )
Camera de tratament (p) N/R 2 6 N/R N/R 30-60 ;2'75 L
Camera traume (crizd sau | Pozitiv 3 15 N/R Nu 30-60 70-75 / 21-
soc) (c) 24
Depozitare gaze medicale / Nkt N /R 3 da N/R N/R N /R
anestezice (r) &
Oftalmologie laser Pozitiv 3 15 N/R Nu 30-60 70-75 [ 21-
24
Sali de asteptare ER (q) Negativ 2 12 da N/R max 65 -2’2'75 { Ao
Triaj Negativ 2 12 da N/R max 60 33'75 f 2=
Decontaminarea ER Negativ 2 12 da Nu N/R N/R
Salll de' asteptare pentru Negatiy ) 12 . N/R max 60 70-75 [/ 21-
radiologie (q) 24
Sala de operatie / proceduri | Pozitiv 3 15 N/R Nu 30-60 70-75 [/ 21-
de clasd A (o), (d) 24
ASISTENTA PENTRU Pacienti
Camerele pacientului N/R 2 6 N/R N/R max 60 22-75 f e
Toaleta Negativ N/R 10 da Nu N/R N/R
nou-ndscuti N/R 2 6 N/R Nu 30-60 22'78 2
Camera de mediu de - 70-75 [ 21-
N
protectie (f), (n), (t) Pozitiv 2 12 /R Nu max 60 24
Camer3 All (e), (n), (u) Negativ 2 12 da Nu max 60 22_75 /A
Anticamera de izolare All (t)|N/R N/R 10 da Nu N/R N/R
(u)
Munca / livrare / recuperare 70-75 / 21-
6 N/R R
/ postpartum (LDRP) (s) N/R 2 / N ksl 24
Munci / livrare / recuperare 70-75 / 21-
R N/R
(LDR) (s) N/ 2 6 / N/R max 60 24
Coridor N/R N/R 2 N/R N/R N/R N/R
FACILITATE DE ASISTENTA
CALIFICATA
Camera de locuit N/R 2 2 N/R N/R N/R 32'75 I
Adunare / activitate / masi 70-75 [ 21-
R N/R
pentru rezidenti N/ 4 4 / N/R MR 24
Fizioterapie Negativ |2 6 N/R N/R N/R ;2'75 42t
Ergoterapie N/R 2 6 N/R N/R N/R ;2’75 /[ 2a-
Incipere de baie | Negativ N/R 10 da N/R N/R 70-75 [ 21-




RADIOLOGIE (v} 24
Radiografie (diagnostic i 72-78 22-
tratament) N/R 2 6 N/R N/R max60 |,
Radiografie  (chirurgie [
ingrijire critica si | Pozitiv 3 15 N/R Nu max 60 ;2_75 21:
cateterizare)
Camera intunecata (g) Negativ 2 10 da Nu N/R N/R
DIAGNOSTIC SI TRATAMENT
Bronhoscop.le, co'le'ctarea . 68-73 20-
sputei si administrare | Negativ 2 12 da Nu N/R

S x 23
de pentamidin (n)
Laborator general (v) Negativ 2 6 N/R Nu N/R 22_75 21
Laborator, bacteriologie (v) | Negativ |2 6 da Nu N/R ;2'75 21
Laborator, biochimie (v) Negativ |2 6 da Nu N/R 22-75 -
Laborator, citologie (v) Negativ 2 6 da Nu N/R 32_75 el
Laborator, spalare ustensile | Negativ 2 10 da Nu N/R N/R

. . : 70-75 21-

Laborator, histologie (v) Negativ 2 6 da Nu N/R 2
Laborator, microbiologie (v) |Negativ |2 6 da Nu N/R 22'75 21-
Laborator, medicina nuclear3 Nesitiv 2 6 i Nu N/R 70-75 21-
(v) 24
Laborator, patologie (v) Negativ 2 6 da Nu N/R ;2-75 21-
Laborator, serologie (v} Negativ 2 6 da Nu N/R ;2"75 21-
Laborator, sterilizant Negativ |2 10 da Nu N/R ;2_75 &l
Laborator, transfer media (v) | Pozitiv 2 4 N/R Nu N/R ZSJS a;
Camera de autopsie (n) Negativ 2 12 da Nu N/R 22'75 2
Camerd de retinere . 70-75 21-
a corpului fara frigider (h) Hegaiiv 7R 10 i3 Nd NER 24
Farmacie (b) Pozitiv 2 4 N/R N/R N/R N/R
Camer3 de examinare N/R 2 6 N/R N/R max 60 22-75 2l
Camera pentru medicamente | Pozitiv 2 4 N/R N/R max 60 ;2"75 e
Endoscopie Pozitiv 2 15 N/R Nu 30-60 68-73 20-

23




Curatarea endoscopului Negativ 2 10 da Nu N/R N/R
G 70-75 21-
Camera de tratament N/R 2 6 N/R N/R max 60 24
Hidroterapie Negativ p. 6 N/R N/R N/R ;?80 22-
N 29
Fizioterapie Negativ 2 6 N/R N/R Max 65 g 80 2
STERILIZANT
Camera‘l .pentru echipamente Negati N /R 10 Ay Nu N/R N /R
de sterilizare
ALIMENTARE MEDICALA S| CHIRURGICALA CENTRALA
Camers .murdara sau de Negativ 2 6 da Nu N/R 72-78 22-
decontaminare 26
72-78 22-
Sald de lucru curata Pozitiv 2 4 N/R Nu max 60 26
Depozitare steril3 Pozitiv 5, 4 N/R N/R max 60 22_78 2
SERVICIU
Centru de pregitire a 72-78 22-
alimentelor (i) N/R 2 10 /R Nu i 26
Spalare Negativ N/R 10 da Nu N/R N/R
Depozitare dietetics N/R N/R 2 N/R Nu N/R 72-78 22-
26
Spalatorie, generala Negativ 2 10 da Nu N/R N/R
Sortarea  si  depozitarea| Negativ N/R 10 da Nu N/R N/R
lenjeriei murdare
Depozitare lenjerie curat3 Pozitiv N/R ) N/R N/R N/R 72-78 22-
26
Lenjerie si cos de gunoi Negativ N/R 10 da Nu N/R N/R
Camera cu pat Negativ N/R 10 da Nu N/R N/R
Baie Negativ N/R da Nu N/R 72-78 22-
10 26
Dulapul portarului Negativ N/R 10 da Nu N/R N/R
SPATIU DE SUPORT
Sala de lucru murdard sau .
explBataTa IS Negativ 2 10 da Nu N/R N/R
Spatiu intrefinere curitenie | Pozitiv 2 4 N/R N/R N/R N/R
Depoznarea materialelor Negativ 2 10 5 Nu N/R N/R
periculoase
ZONE HVAC

Planurile conceptuale arhitecturale au fost examinate si s-au determinat zonele HVAC enumerate mai
jos. DOAS (Sistem dedicat de aer exterior - Alimentare cu aer exterior) cu unitdti terminale
(ventiloconvectoare) trebuie utilizat in spatii, acolo unde este cazul, conform standardelor aferente,

pentru a obtine o functionare mai eficienta din punct de vedere energetic.




Full Air System este sistemul in care toate iegirile termice (incdlzire, ricire, umidificare si
ventilatie) sunt realizate prin intermediul unitdtilor de tratare a aerului centralizate. Sistemele Full
Air trebuie utilizate acolo unde standardul in cauz3 impune acest lucru.
Conform abordarii de mai sus, zonele arhitecturale au fost separate in zone de serviciu AHU si
enumerate in tabelul urméator .

Tabelul 5.18: Zonele HVAC-Capacitdtile unitdtilor de tratare a aerului

Debit
Suprafata de aer Full Air Recuperare
. AHU PODEA FUNCTIE acoperita selectat / célduri {Da
{m2) {m3 / DOAS /Nu)
AHU 01 54-3  SERVICII PENTRU Pacienti 5934 42000 DOAS ' da

' AHU | 02 | 5-4-3 | SERVICII PENTRU Pacienti 5874 42000 | DOAS | da
AHU 03  5-4-3  SERVICII PENTRU Pacienti 5934 42000 DOAS da

AHU | 04 | 5-4-3 | SERVICII PENTRU Pacienti | 5874 | 42,000 | DOAS | da
AHU ' 05 | 5-4-3  SERVICI PENTRU Pacienti 5934 ' 42.000 | DOAS  da
AHU | 06 | 5-4-3  SERVICII PENTRU Pacienti | 5874 42,000 DOAS | da
AHU 07 2 CENTRUL DE CERCETARE Sl 1558 14000 DOAS da

| SIMULARE | :

"AHU |08 | 2 | AUDITORIUM - 1 | 913 | 43.000 | DEPLIN ' da
AHU 09 2 AUDITORIUM -2 912 43.000  DEPLIN da

'AHU | 10 | 2 | SALA | 1014 1 6500 | DOAS | da
AHU 11 2 CENTRUL DE CERCETARE S| 1668 15.000 DOAS da

b | EDUCATIE ‘ '
AHU |12 | 2 | SERVICI| ADMINISTRATIVE | 1947 | 10.000 | DOAS | da
AHU |13 |1 SERVICII INTERVENTIONALE = 2031 1 37.000  DEPLIN da
' (ANG.PRE-POST) _ '

CAHU | 14 |1 BLOCUL OPERATORIU 1-2 | 192 | 20.000  DEPLIN | da
AHU 15 1 BLOCUL OPERATORIU 3-4 192 1 20.000 ' DEPLIN da
AHU 16 |1 | BLOCUL OPERATORIU 5-6 | 181 | 20.000 | DEPLIN | da
AHU 17 1 BLOCUL OPERATORIU 7-8 212 22.500 DEPLIN da
AHU |18 |1 ~ BLOCUL OPERATORIU 9-10 192 | 20.000 | DEPLIN | da
AHU 19 1 BLOCUL OPERATORIU 11-12 - 205 22.000 DEPLIN da
AHU 20 1 | BLOCUL OPERATORIU 13-14 | 205 | 22.000 | DEPLIN | da
AHU 21 1 BLOCUL OPERATORIU 15-16 194 20.500 ' DEPLIN da
AHU | 22 |1 | BLOCUL OPERATORIU 17-18 226 1 24.000 | DEPLIN | da
AHU 23 1 BLOCUL OPERATORIU 19-20 205 22.000 DEPLIN da
AHU 24 |1 - SPATII AUXILIARE S| DEPOZITARI1 | 1385 | 35.000 | DEPLIN | da
AHU 25 1 SPATII AUXILIARE SI DEPOZITARI 2 1385 35.000  DEPLIN ' da
AHU | 26 | 1 | SPATII AUXILIARE S| DEPOZITARI3 | 1384 35.000 | DEPLIN | da
AHU 27 1 CHIRURGIE DE ZI - ZONA DE 2748 1 69.000 DEPLIN | da

' RECUPERARE '
AHU |28 |1 UNITATE DE ARSI 1990 | 50.000 | DEPLIN da
AHU 29 1 LDR / NICU 2127 41.000 DEPLIN | da
AHU 30 |1 ANESTESIOLOGIE | 730 | 35.000  DEPLIN | da
AHU 31 1 ICU PEDIATRIE 861 22000 DEPLIN  da
AHU 32 1 | ICU NEUROLOGIE | 1049 ' 26.500 | DEPLIN | da
AHU 33 1 ' UCI GENERAL 2103 53.000 ' DEPLIN da
AHU |34 |1 ~ CARDIO ICU 1076 | 27.000 | DEPLIN da
AHU 35 1 TERAPIE RESPIRATORIE 485 12.500 DEPLIN da
AHU 36 |1 ADMINISTRARE 1218 | 6.000  DEPLIN | da
AHU 37 1 CIRCULATII 3026 18500 DOAS | da
AHU 38 zZ | LAB DE GENETICA MOLECULARA | 1170 21500 | DEPLIN  da
AHU 39 2 HEMODIALIZA 737 13.000 DEPLIN da
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FUNCTIE

CHIMIOTERAPIE
ENDOSCOPIE

IMAGISTICA MEDICALA
URGENTA -1
URGENTA - 2
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SERVICII PUBLICE

REZERVARE

PENTRU PENTRU PENTRU |
PERSOANE INTERNATE i
CLINICA - 1

TRATAMENT 10D

TRANSFUZIE
BOLI GENETICE
LABORATOR DE MEDICINA

LOCURI PENTRU PERSONAL
CAMERELE DE SERVERE
INGINERIE BIOMEDICALA
SERVICII DE INGINERIE
MORGA

MANAGEMENT DE MATERIALE
DOSARELE MEDICALE

FARMACIA CENTRALA

MEDICAL
BUCATARIE PRINCIPALA

Suprafata
acoperita
(m2)

1220
888

| 1094

1863
1582
1582
1583
974

1382

| 2160
| CLINICA -2 |
| CLINICA -3
| CLINICA - 4

2160

| 2160
| 2161
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| 5084

488

1496
2289
1769

. 2190
| 661
1339
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40.000
- 10.000
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Pentru proiectarea HVAC a sélilor de operatie, DIN 1946-4: 2008 Ventilatie si aer conditionat - Partea
4: Ventilatia in cladiri si camere de asistentd medicalé va fi principala orientare. DIN 1946 este utilizat
pe scarad larga in Europa si este un cod de ultima generatie care descrie strategia de ventilatie a sililor
de operatii (OR) cu o abordare moderna.

RUP trebuie sa aiba doud denumiri, tipul A si tipul B.
RUP de tip A sunt acolo unde este necesar un mediu igienic ridicat pentru urmatoarele operatii:
- Ortopedie si accident

- Inima si vend

- Neurochirurgie
- Urologic

- Ginecologie



- Transplant
- Operatii tumorale
- Operatiuni periodice
Unitatile de debit laminar trebuie utilizate pentru OR de tip A.
RUP de tip B nu necesitd un mediu extrem de igienic, unde pot avea loc urmatoarele operatii:
- Artroscopie diagnostic
- Mediastina si toracopodul
- Examenul cateterului cardiac
Difuzoarele se utilizeaza pentru alimentarea cu aer a OR de tip B.

2.3 Alimentare cu energie pentru incilzire si ricire

Tnclzire si ricire Energia trebuie produsa la fata locului. Energia de incilzire si rdcire se produce cu
combinatia mai multor surse enumerate mai jos:

Cazane (gaze naturale) Caldura

Cazane cu abur (gaze naturale) Productia de abur (umidificare, sp3lare si
sterilizare AHU)

Pompa de caldur cu surs3 de sol (GSHP) inc3lzire + Ricire

Sistem de cogenerare cildurd uzati Incilzire + Ricire

Colectoare solare termice incélzire (numai ap3 cald3 menajera)

Chillere racite cu ap3 Racire

Respingeti caldura récitoarelor ricite cu ap3 inclzire (numai apa caldd menajer3)

Echipamentele de imagistici trebuie s fie dotate cu sisteme separate de racire. Sistemele HVAC vor fi
responsabile pentru a face fatd cildurii disipate in camers de la aceste echipamente.

Principala abordare a surselor combinate de energie este prezentata in Figura 5.27 Surse combinate
de energie pentru incilzire si ricire.

In Figura 5.27, capacitdtile mentionate si combinatia de sistem reprezintd un scenariu ipotetic de
sistem mecanic proiectat pentru REH din Brasov pentru un caz maxim de calcul al cerintelor de
utilitate si specificatia de iesire.

Figura 5.27 Surse combinate de energie pentru incélzire si rdcire
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CAZANE CU APA CALDA

Energia pentru incalzire este produsi de cazanele pe gaz natural. Camera cazanului va fi amplasatd in
cladirea serviciilor tehnice (,TSB”), care este o clidire independenta conceputd si contind alte
componente tehnice care sa sustina functionarea spitalului. Pompele de circulatie, distribuitoarele si
toate echipamentele principale trebuie amplasate in TSB.

Se vor utiliza cazane din otel cu montaj pe pardoseala. Presiunea de functionare trebuie s3 fie
de 6 bari. Presurizarea sistemului de incilzire se face prin intermediul unui sistem de expansiune
compact cu pompe prevazute cu convertizoare de frecventa. Vasele de acumulare trebuie s3 fie
prevazute cu vane de protectie la temperaturd de retur scizutd, vase de expansiune, supape de
siguranta pentru ao functionare sigura.

Fiecare cazan trebuie sd aiba propriul cos de fum din otel inoxidabil, peste acoperisul TSB. Cazanele
trebuie s fie echipate cu recuperatoare de caldura pe evacuarea de gaze astfel incat sa evite risipa de
energie termica.

Toti agentii de incdlzire si racire (ap3) trebuie produse la TSB (anexa tehnicd) prin dedurizare si
filtrare. Sistemul de incilzire trebuie s3 aib3, de asemenea, controlul pH-ului si un sistem automat de
dozare impotriva coroziunii.

SISTEMUL DE APA CALDA MENAJERA (ACM)

Apa calda menajerd (,ACM”) trebuie s fie produsi de schimbitoare de cildurd de tip placa cu
energie de incdlzire. Apa cald3 produsd trebuie depozitatd in rezervoare de acumulare pentru a
echilibra utilizarea excesiva instantanee.

Apd caldd menajerd se va produce in inciperile tehnice desemnate la subsolul cladirii spitalului
principal. Sursele de energie pentru incilzirea apei vor fi cazanele de apa caldd. Apa calds
menajerd trebuie sa fie produsa de schimbtoare de incilzire si trebuie s3 aib3 rezervoare de stocare
pentru a furniza consumul maxim.

Reteaua de apd caldd menajerd trebuie si fie previzutd cu o conducti de retur care s3 circule prin
intermediul unei pompe de circulatie care s& mentin3 presiunea apei. Reteaua de apd caldd menajer3
trebuie sd fie prevazutd cu un regulator de temperaturs, izolatia conductelor si supape de echilibrare
pentru a evita pierderea de caldurd si pentru a mentine ACM care circuld in fiecare conducti a
sistemului pentru acces imediat la instalatia de ap3 calda.



Proiectarea si calculul instalatiilor de ap3 cald3 trebuie s3 garanteze in toate circumstantele o ap3
potabild si o alimentare adecvatd cu orice artefact al spitalului. De asemenea, proiectarea si
materialele utilizate trebuie s& asigure o functionare corectd si durabilitatea instalatiilor pe durata
vietii spitalului.

Necesarul de apa calda pentru consumul pe pat precum si la bucitirii este indicat in standardul ,,/ 9-
2015 Norma pentru proiectarea si executarea instalatiilor sanitare”.

Sistem panouri solare ( ,,STC” )

Sistemul de panouri solare ( ,,STC” ) trebuie utilizat pentru a sprijini productia de apa calda din energie
regenerabild. Sistemul de alimentare cu energie termici solar3 trebuie utilizat ca preincalzitor al
ACM. Sistemul de energie solari trebuie proiectat conform unui raport de software de simulare, cum
ar fi TSol. STC-urile vor fi amplasate pe acoperisul a dous etaje tehnice deasupra cladirii principale a
spitalului, cu exceptia cazului in care se afld heliportul si la o distantd sigurd de acesta; acoperisurile
turnurilor care gazduiesc saloanele de paturi din nord-est si mijloc.

Panouri solare cu fete plane trebuie proiectate in sistemul de colectoare termice. Suprafata solara
activa a colectorului propusé va fi de 2,25 mp, iar factorul de conversie va fi % 77 . Capacitatea
termica specificd a colectorului este apoi de 5.050) / ( m 2K).

Mediul de transfer termic trebuie s fie ap3 cu polipropilen glicol. Se adaugi un condensator la bucla
colectorului pentru a preveni supraincilzirea sistemului de bucl3 pentru timpul verii cu consum mai
mic.

Evacuarea caldurii agregatelor pentru racirea apei

Unul dintre chillere trebuie sa fie de tip cu surub cu condensator la exterior ce poate fi utilizat si in
producerea de apa calda menajera. Cildura evacuata se extrage printr-un schimbator de cilduri cu
placi si se atribuie productiei de apa caldi menajers ca preincilzitor.

CAZANE CU ABURI

Va fi necesar abur pentru spil3torie, sterilizare si in special pentru procesul de umidificare in cadrul
sistemelor de ventilatie (AHU). Productia de abur pentru uz general se realizeaza centralizat in TSB, in
timp ce aburul igienic trebuie produs local, la punctul de consum cu unitati igienice abur-abur
(adica sterilizatoare, AHU igienice etc.)

Cazanele cu abur din otel cu montaj pe pardoseald trebuie utilizate cu presiunea de functionare de 7
bari. Rezervoarele inchise sub presiune trebuie s3 fie proiectate cu supape de protectie la
temperatura de retur scazutd, vase de expansiune, supape de sigurantd pentru o functionare in
siguranta. Alimentarea cu apa dedurizati a cazanelor cu aburi se face cu sisteme de alimentare ce
asigura un debit variabil, cu sisteme de protectie la producerea excesiva de abur.

Tn TSB trebuie s3 existe degazoare, rezervoare de condens si pompe de alimentare langa cazanele de
abur. Alimentarea cazanelor de abur se face cu apa dedurizati si filtrata. Fiecare cazan trebuie s3 aibj
propriul cos de fum din otel inoxidabil, peste acoperisul TSB. Cazanele trebuie s3 fie echipate
cu recuperatoare de céldurd pe evacuarea de gaze astfel incat sa evite risipa de energie termica.
Arzdtoarele trebuie sa fie controlate prin sistemul de automatizare.

POMPE DE CALDURA (,GSHPs”)

Sistemul de pompe de célduri (,GSHPs”) trebuie s3 furnizeze agentul de incalzire iarna si cel de ricire
vara. Energia latenta a solului trebuie contorizata si stocatd. Captarea sezoniers si reintroducerea
energieiin sol se egalizeaza prin selectarea modului de ricire / incilzire. Tn aceasts privintd, GSHP-urile
vor contribui la indeplinirea cerintelor NZEB in conceptul general de proiectare. Amenajarea
amplasamentului a permis alocarea unei zone verzi de 17.500 mp pentru puturile cu bucli inchiss
GSHP la nord-est de cladirea spitalului principal; adici sub Parcul de agrement si zona de panouri
fotovoltaice din parcela 3.

Pompele de cdldurd cu compresoare de tip surub trebuie sa aiba o eficientd sezonier3 - EER de minim
6,50. Echipamentul si instalatia sistemului GSHP vor fi amplasate in incaperile tehnice amplasate la



subsolul parcdrii supraetajate alaturate . Cildura produsa trebuie distribuita in sistem prin incaperile
tehnice desemnate la subsolul cladirii spitalului principal.

In analiza noastrs, am identificat o posibild oportunitate datoritd nivelului foarte ridicat de apa
subterand, observand c3, in functie de debitul de apd subteran, se poate implementa un GSHP
in bucla deschisa daci se pot atinge debituri de apa adecvate. Un GSHP cu bucli deschis3 ia ap3 direct
din sursa subterand, utilizeaza capacitatea termics {incdlzire / racire) si apoi o injecteazs inapoi in
pamdnt fard a-si schimba proprietatile chimice. In aceasts privinta, este considerat mai eficient si vine
cu potentiale economii de costuri. Pe de alt3 parte, aceast optiune nu este luatd in considerare in
prezent in solutia tehnics, astfel c3 poate fi un avantaj, adica , costuri reduse de constructie si
eficien{d mai bund, daca este posibil, de implementat. Vi recomandim ca aceastd optiune si fie
analizata in continuare in timpul fazei de proiectare detaliat3.

AGREGAT DE RACIRE

La REH din Brasov, energia principald de ricire este produsa cu chillere. Se prevad chillere centrifuge
cu surub si evacuarea caldurii reziduale trebuie folositd pentru producerea apei calde menajere. Toate
chillerele trebuie s3 aib3 circuite inchise dedicate si turnuri de racire . Aceste turnuri de ricire trebuie
amplasate pe acoperisul cladirii TSB.

Rezervoarele de expansiune, supapele de sigurantd, pompele principale de circulatie si toate
echipamentele aferente trebuie amplasate in TSB. Agentul sistemului de incilzire si ricire, adici
apa, trebuie sa fie produse la echipamentul de dedurizare si filtrare situat in TSB. Sistemul de incilzire
trebuie s3 aibd, de asemenea, controlul pH-ului $i un sistem automat de dozare impotriva coroziunii.
Apa de rdcire a turnului de ricire trebuie s3 aibd un sistem suplimentar de dozare chimici
dedicat pentru fiecare turn.

COGENERARE

in termeni generali, cogenerarea ( CoGen ) sau tehnologia combinats de caldurs si energie (CHP) este
utilizarea unui motor termic sau a unei centrale electrice pentru a genera electricitate si c3ldura util3
in acelasi timp. Tn proiectul Brasov REH, abordarea proiectantului este de a produce electricitate
utilizdnd cdldura reziduald din productia de energie electricd, ceea ce permite, de asemenea,
eliminarea pierderilor din distributie.

Producerea de energie la fata locului este considerati eficientd atunci cind productia poate fi
neintreruptd si  consumul de energie electricd produs este garantat. De aceea,
capacitatea sistemului CoGen trebuie sa fie proiectat pe baza tarifelor de bazi ale consumului de
energie electrica, fara a lua in considerare valorile de varf.

in abordarea actuald, caldura reziduald a sistemului se utilizeazs termodinamic pe partea
de constructie. in sezonul de iarn3, cildura uzats va fi utilizats pentru a creste capacitatea sistemului
de fincdlzire, cum ar fi cazanul de apa caldd cu aceleasi temperaturi de
functionare. Tn sezonul cald, caldura uzat3 trebuie utilizat3 pentru alimentarea sistemului de ricire,
cum ar fi ricitoarele cu aceleasi temperaturi de functionare. Energia de ricire se produce cu cildura
uzata prin racitoarele de absorbtie.

Récitorul de absorbtie este un echipament care are cicluri multiple de regenerare lichid-abur, care
sunt capabile s3 creeze energie de ricire cu o sursi de cilduri. Ricitoarele de absorbtie propuse
trebuie sa aiba un randament de productie minim de 90% .

CERINTE NEAR-ZERO-ENERGETICE (,,NZEB”) $I CRITERII DE PROIECTARE EFICIENTA ENERGETICA

Solutiile pentru noua clidire eficientd din punct de vedere energetic trebuie si ia in considerare
dispozitiile Directivei 2010/31 / CE, art. 9. Tncepand cu 01.01.2021, aceste clidiri trebuie s3
respecte cerintele clasei de eficientd energeticd specifice cldirilor cu consum aproape de energie
zero.

O definitie a criteriilor de proiectare eficiente din punct de vedere energetic a fost creati in paralel cu
dezvoltarea specificatiilor arhitecturale, structurale si instalatii ale REH din Brasov. Aceasta este
pentru a aborda cerinta de a reduce amprenta general3 de carbon a investitiei propuse si pentru a
identifica solutii pentru imbunétatirea eficienfei energetice pe miasur3 ce proiectul se dezvolts in
continuare.



n ipoteza actual3, solutia de proiectare trebuie sa conduci la un consum total de energie mai mic
decat consumul maxim de energie de 149 kWh / m?, Pentru a realiza acest lucru, solutia de proiectare
propusa a luat in considerare anumite imbundtatiri si componente care servesc in acest scop, cum ar
fi izolatia cladirii, umbrirea si alegerea tamplriilor, utilizand surse de energie regenerabile, cum ar fi
solare si GSHP-uri si productie de ricire cu incilzire de inalt3 eficientd, sisteme de distributie si control
implementate in conceptul de proiectare.

Izolarea cladirilor, umbrirea si alegerea sticlei

Tipul de izolatie a anvelopei exterioare, caracteristicile si grosimile cladirii au un efect major asupra
necesitatii globale de energie a cladirii spitalului principal. Tn acest sens, unul dintre cele mai
importante elemente de reducere a cererii de energie va fi crearea unei clidiri rezistente
termic. Izolatiile termice selectate si valorile tintite ale conductivititii sunt date in sectiunea
5.3.1.3.1.3. Izolatie termic3 extern si etanseitatea la aer a cl3dirii .

Surse de energie regenerabild

Pompe de céldurd apd-sol

Sistemul GSHP permite extragerea energiei solului prin intermediul pompelor de cildurid care
utilizeaza energie electrici. Tn Romania, GSHP-urile cu un coeficient de performanta (COP) mai mare
de 3,5 sunt acceptate ca surse regenerabile pentru producerea de energie pentru incélzire si ricire. In
acest sens, in Brasov se va utiliza un rating de eficientd energeticd sezonierd (EER) mai mare de
6,5 . Aceasta inseamni ca mai mult de 30% din productia de energie de ricire si mai mult de 20% din
productia de energie pentru incilzire vor fi furnizate prin intermediul sistemelor GSHP. Aceasta va
avea ca rezultat un procent mai mare de productie de energie cand se ia in considerare functionarea
pe tot parcursul anului.

Panouri solare pentru producere apd caldd menajerd

Cu panourile solare termice, puterea termici a radiatiei solare trebuie utilizatd pentru producerea
apei calde menajere. Se urmareste ca minimum 60% din apa caldd menajerd si fie produs3 prin
colectoare solare termice.

Productie si distributie si control eficient de energie pentru incilzire si racire

Pentru indeplinirea cerintelor NZEB se va utiliza o strategie combinaté de producere a energiei pentru
incalzire si racire. Mai multe surse trebuie s3 fie proiectate in armonie si controlate printr-un sistem
de management al cladirii.

Gazul natural si electricitatea vor fi principalele surse de energie pentru Spitalul Regional de Urgent3
Brasov. Sistemele eficiente de producere a energiei pentru incalzire si racire (adicd GSHP, CoGen , STC )
vor fi utilizate in dezvoltarea proiectului. n plus, cdldura uzati a sistemelor de productie (adic3 Cosuri
de fum, CoGen , Ricitoare ) trebuie recuperatd in sistem. Toate echipamentele de producere a
energiei pentru incdlzire / ricire trebuie selectate cu eficientd ridicata.

Toate AHU-urile (centralele de ventilatie) cu alimentare cu aer din exterior trebuie s3 utilizeze un
sistem de recuperare a caldurii cu o eficient3 mai mare de 80%.

Pompele de circulatie cu frecventd controlats trebuie utilizate pentru a livra apd ricitd la clidirea
principala a spitalului. Controlul capacitatii consumatorilor trebuie realizat prin intermediul supapelor
motorizate cu doud cdi. Astfel, echipamentul de ricire trebuie sa aib3 un debit variabil pentru a
reduce consumul de energie electric al pompelor de circulatie.

Toate sistemele de aer trebuie controlate prin intermediul clapetelor cu volum variabil de aer (,VAV”)
pentru a furniza aer adecvat inciperilor, asa cum se explicd in sectiunea 5.3.1.3.2.3. Acest lucru va
reduce consumul de energie pentru incilzire / rdcire, precum si consumul de energie electrici al
motorului ventilatorului.

in plus, la unitdtile terminale, alimentarea cu aer din exterior a incdperilor uzuale (adici sili, s3li de
asteptare, sali de sedinte etc.) trebuie controlati prin clapete VAV cu referinta senzorilor 1AQ
(Calitatea aerului interior) pentru a furniza aer adecvat in incédpere,

Un sistem de management al clidirii {,BMS”) trebuie proiectat pentru a controla functiile mecanice
ale cladirii.




BMS ar trebui sd fie capabil si decida prioritatea metodologiilor de producere a energiei, conform
consideratiilor de eficientd a productiei instantanee.

Il. OBIECTUL CONTRACTULUI:

Obiectul contractului consta in: “Servicii de elaborare a auditului energetic si emiterea certificatului
de performantd energeticd a clidirilor Spitalului Clinic Regional de Urgentd Brasov”, conform
prevederilor legale nationale si comunitare in vigoare.

Autoritatea Contractantd va pune la dispozitia Prestatorului urmétoarele informatii necesare
intocmirii auditului energetic:

- planse releveu aferente solutiei agreate din Studiul de fezabilitate al obiectivului de investitii;

- schema de principiu a sistemelor de incilzire siracire.

Ili. AUDITUL ENERGETIC:

Auditul energetic se va realiza conform cerintelor din:

- Legea nr. 372/13.12.2005 privind performanta energetics a clidirilor;

- Legea nr. 159/15.05.2013 pentru modificarea si completarea Legii nr. 372/2005 privind
performanta energetica a cladirilor;

- Legea nr. 101/1.07.2020 pentru modificarea si completarea Legii nr. 372/2005 privind
performanta energetics a clidirilor;

- Metodologia de calcul in vigoare! al performantei energetice a clidirilor, Mc 001/1-2006, Mc
001/2-2006, Mc 001/3-2006.

IV. CAPACITATEA TEHNICA S| PROFESIONALA:

Avand in vedere Ordinul MDRT 2237/2010 pentru aprobarea Regulamentului privind atestarea
auditorilor energetici pentru cladiri, Art. 7, se solicity ca Ofertantul sa propund in cadrul ofertei
tehnico-financiare, pentru prestarea serviciilor care fac obiectul Caietului de sarcini, un auditor
energetic atestat pentru clidiri, grad profesional I, specialitdti constructii si instalatii - simbol AE
Ici.

Pentru auditorul energetic nominalizat in ofert, se vor prezenta certificatul de atestare pentru
specialitatea constructii si instalatii, grad profesional |, si legitimatia, aflate in termenul de
valabilitate.

Cerinta minimd: participarea pe parcursul profesional in cadrul unui contract/ proiect in care a
desfdsurat activit3ti similare cu cele care fac obiectul achizitiei. Prin activititi similare se inteleg
servicii prestate privind efectuarea auditului energetic pentru obiective de investitii constructii
cladiri civile, comparabile ca intindere si complexitate cu cele care fac obiectul acestei achizitii,

V. PREVEDERI LEGALE PRIVIND SERVICIILE SOLICITATE:

« Legea nr. 50/1991 privind autorizarea lucririlor de constructii;

« Legea nr. 10/1995 privind calitatea in constructii;

* Legea nr.350/2001 privind amenajarea teritoriului i urbanismului;

o Legea nr. 372/2005 privind performanta energetica a cladirilor si legislatia subsecvents, inclusiv
Ordinul Ministrului Transportului Constructiilor si Turismului nr. 157/2007 pentru aprobarea
reglementdrii tehnice Metodologie de calcul al performantei energetice a clidirilor, cu
modificarile si completarile ulterioare, precum si Ordinul Ministrului Dezvoltérii Regionale si
Administratiei Publice nr. 3152/2013 pentru aprobarea Procedurii de control al statului cu privire
la aplicarea unitari a prevederilor legale privind performanta energetics a clidirilor si inspectia
sistemelor de inclzire/ climatizare - indicativ PCC 001-2013;

o Ordinul MDRAPFE nr. 2641/2017 privind modificarea si completarea reglementirii tehnice
Metodologie de calcul al performantei energetice a cladirilor, aprobati prin ordinul Ministrului
Transportului Constructiilor si Turismului nr. 157/2007 pentru aprobarea reglementirii tehnice
Metodologie de calcul al performantei energetice a cladirilor;

! La data achizitiei.



Legea nr. 448/2006 privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati,
republicatd, cu modificirile si completarile ulterioare;

e—Llegea nr. 121/2014 privind eficienta energeticd cu modificdrile aduse prin urmétoarele acte:

L 160/2016; OUG 1/2020; QUG 184/2020; OUG 212/2020; L 196/2021;

Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice;

HG 273/1994 privind aprobarea Regulamentului de receptie a lucririlor de constructii si instalatii
aferente acestora, modificat3 prin HG 343/2017;

HG 925/1995 pentru aprobarea regulamentului de verificare si expertizare tehnicd de calitate a
proiectelor, a executiei lucrdrilor si a constructiilor;

HG 766/1997 privind aprobarea unor Regulamente privind calitatea tn constructii;

HG 395/2016 privind aprobarea Normelor metodologice de aplicare a prevederilor referitoare la
atribuirea contractului de achizitie publicd/ acordului cadru din Legea nr. 98/2016 privind
achizitiile publice;

Ordinul nr. 839/2009 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Legii nr. 50/1991;
Ordinul Ministrului Dezvoltarii Regionale si Administratiei Publice nr. 189/2013 pentru aprobarea
reglementdrii Normativ privind adaptarea cladirilor civile si spatfiului urban la nevoile
persoanelor cu handicap, indicativ NP 051-2012-Revizuire NP 051/2000;

Legislatie specificd privind protectia mediului;

Legislatie specifica in domeniul constructiilor si instalatiilor eferente;

Legislatie comunitara aplicabil3 in domeniul dezvoltSrii durabile, protectiei mediului si eficientei
energetice;

Legislatie nationald si comunitar3 aplicabilda in domeniul egalitatii de sanse, de gen,
nediscriminare si accesibilitate;

Reglementarile europene si nationale relevante incidente in domeniul accesibilizarii mediului
construit pentru persoanele cu dizabilitati;

Directiva 2010/31/UE a Parlamentului European si a Consiliului privind performanta energetica;
Directiva 2012/27/UE a Parlamentului European si a Consiliului privind eficienta energetic;
Regulamentul Delegat nr. 244/2012 de completare a Directivei 2010/31/UE a Parlamentului
European si a Consiliului privind performanta energetica a cladirilor prin stabilirea unui cadru
comparativ de calcul al nivelurilor optime, din punctul de vedere al costurilor, ale cerintelor
minime de performanta energetici a clidirilor si a elementelor acestora;

Ghid privind utilizarea surselor regenerabile de energie la clddirile noi si existente, indicativ Gex
13-2015, aprobat prin Ordin MDRAP nr. 825/2015;

Ordinul Ministerului S3natatii Publice nr. 914/2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile
pe care trebuie sd le indeplineascd un spital in vederea obtinerii autorizatiei de functionare;
Ordinul MLPAT nr. 4/N/1997 pentru aprobarea Normativului privind proiectarea si verificarea
constructiilor spitalicesti si a instalatiilor;

Ordinul Ministerului S3natatii nr. 323/2011privind aprobarea metodologiei si a criteriilor minime
obligatorii pentru clasificarea spitalelor in functie de competent3;

Ordinul Ministerului S&natitii si Familiei nr. 910/2002 privind criteriile de ierarhizare a sectiilor
de spital de specialitate obstetric3, ginecologie si necnatologie;

Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 1500/2009 privind aprobarea Regulamentului de organizare si
functionare a sectiilor si compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitatile sanitare;
Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 1226/2012 pentru aprobarea Normelor tehnice privind
gestionarea deseurilor rezultate din activititi medicale si @ Metodologiei de culegere a datelor
pentru baza national3 privind deseurile rezultate din activitati medicale;

Alte prevederi legale nationale si comunitare, prescriptii tehnice (normative, stasuri, instructiuni,
coduri de proiectare, standarde etc.) pe care prestatorul le considerd necesare si aplicabile
pentru intocmirea tuturor documentatiilor de proiectare si executie, precum si a documentelor
care fac obiectul contractului.

VI. DATE REFERITOARE LA INTOCMIREA OFERTEI:

Oferta tehnico-financiara va cuprinde toate conditiile prevazute in prezentul Caiet de sarcini. Pretul
contractului va fi ferm, in lei, si va cuprinde toate cheltuielile necesare realizdrii documentatiei
solicitate. Nu se accept3 actualizarea pretului contractului.



Oferta financiarad va cuprinde denumirea serviciilor: “Elaborare a auditului energetic si emiterea
certificatului de performant3 energetic3 a clidirilor Spitalului Clinic Regional de Urgent4 Brasov” in
conditii de performant3 energetic3 ridicats si pretul in lei, fara TVA.

Oferta va contine cel putin urmitoarele documente:

- Propunerea tehnico-financiara;

- Copii ale Certificatului de atestare si legitimatiei emise de autoritatea competentd, vizate la zi,
pentru auditorul energetic propus;

- Declaratia privind acceptarea modelului de contract;

- Declaratia privind respectarea reglementsrilor obligatorii in domeniile mediului, social si al
relatiilor de munc3 si protectia muncii:

- Declaratia de disponibilitate a expertului nominalizat in ofertd;

- Orice aite documente relevante.

VIl. CUANTUMUL VALORII GARANTIEI DE BUNA EXECUTIE:

Conform Art. 39 si Art. 40 din HG nr. 395/2016 pentru aprobarea Normelor metodologice de
aplicare a prevederilor referitoare la atribuirea contractului de achizitie publicd din Legea nr.
98/2016 privind achizitiile publice, garantia de bund executie s-a stabilit in cuantum de 5% din
pretul contractului fird TVA.

Autoritatea Contractant3 va elibera/ restitui garantia de buna executie potrivit prevederilor Art. 42,
alin. (3) lit. A din HG nr. 395/2016, in termen de 14 zile de la data predarii §i insusirii documentatiei
solicitate sau de la data finalizarii tuturor obligatiilor cuprinse in contractul de servicii, dac3 nu a
ridicat pand la acea dat3 pretentii asupra ei.

Viil. PREDAREA DOCUMENTATIEI REZULTATE CA URMARE A PRESTARII SERVICIILOR:

Raportul de audit energetic se va elabora si prezenta astfel:

- 4 exemplare originale pe suport hartie, semnate si stampilate;

- 1 exemplar pe suport electronic, care va cuprinde intreaga documentatie; fisierele vor fi
prezentate in formate uzuale (.pdf, .xIs/.xlx, .doc/.docx, .dwg sau echivalent).

Raportul de audit energetic si Certificatul de performanta energeticd vor include toate anexele si
informatiile previzute in metodologiile si reglementarile in vigoare la data elaboririi.

Receptia documentelor si serviciilor prestate va avea loc la sediul Autoritdtii Contractante, pe baza
procesului verbal de receptie.

IX. DECONTAREA SERVICIILOR EFECTUATE:

Decontarea serviciilor efectuate se face dup3 semnarea Procesului Verbal de predare-primire a
documentatiei solicitate, fird obiectiuni, in baza facturii emise de catre prestator. Factura se va
depune la Centrul de Informatii pentru Cetateni (CIC) din cadrul Primariei Municipiului Brasov, Bd.
Eroilor nr. 8 cam. 1. Plata se va face pe baza facturii emise de executant, in termen de 30 de zile de
la data depunerii ei, in contul prestatorului.

Prin contractul de servicii, se solicitd cedarea dreptului proprietitii intelectuale citre Municipiul
Brasov pentru documentatia predat3 si achitat.

X. DURATA CONTRACTULUI:

Termenul de prestare a serviciilor si de predare a documentelor elaborate este de 40 de zile
calendaristice de la data semnarii contractului de partile contractante.

Prestarea serviciilor va incepe imediat dup3 semnarea contractului, fara a fi necesar ca Autoritatea
Contractantd sa emitd un ordin de incepere.



XI. BUGETUL CONTRACTULUI:
Valoarea estimat3 a contractului de servicii este de 52.000 fard TVA, respectiv 61.880 cu TVA.
Bugetul alocat prestirii serviciilor este fix si nu poate fi dep3sit.

Xil. METODOLOGIA DE EVALUARE A OFERTELOR PREZENTATE:

Criteriul de atribuire este ”cel mai bun raport calitate-pret”, conform Art. 187, alin. (3) lit. C din
legea nr. 98/2016 privind atributiile publice, stabilit pe baza urmatorilor factori de evaluare.

Nr. crt. Factor de evaluare Punctaj
P1. Propunerea financiar3 P financiard = 40 puncte
P2. Termenul de predare a documentatiei P termen = 20 puncte

Experienta concretizata in numirul de

P3. : a ;
proiecte/contracte in domeniu

P specialisti = 40 puncte

TOTAL: P total = 100 puncte

Punctajul va fi calculat cu dou3 zecimale.

XIl.1. MODUL DE CALCUL AL FACTORULUI DE EVALUARE P1 - PROPUNERE FINANCIARA
Punctaj P1 = pretul minim x 40/ pretul ofertat, in care:

Pretul minim = pretul cel mai scizut din ofertele considerate admisibile si conforme din punct de
vedere tehnic, ciruia i se va acorda maximul de punctaj, respectiv 40 de puncte.
Pretul ofertat este pretul ofertei evaluate.

Notd: Ofertele care depasesc valoarea estimat3 vor fi respinse.
Orice erori matematice vor fi corectate conform legislatiei n vigoare.

XIl.2. MODUL DE CALCUL AL FACTORULUI DE EVALUARE P2 - TERMENUL DE PREDARE

Pentru acest factor de evaluare, se va puncta termenul (durata) de realizare a contractului
(predarea documentatiei obiect al contractului).

Termenul de predare a documentatiei se va exprima in zile si este de minim 30 zile - maxim 40 de
zile. Punctajul se acord3 astfel:

a) Pentru termenul cel mai mic se acord3 punctajul maxim alocat, respectiv 20 de puncte.

b) Pentru celelalte termene ofertate punctajul se calculeaza proportional, astfel:

Punctaj P2 = (termen minim/termen ofertat) x 20

Notd: Pentru un termen de predare a documentatiei mai mic decat termenul minim realist,

oferta nu se va puncta suplimentar, iar pentru un termen mai mare decit termenul
maxim oferta va fi declarati neconforma.
Tn sustinerea termenului de realizare precizat se va prezenta graficul general de
realizare a documentatiei solicitate, succesiunea activitatilor si resursele alocate, din
care sd rezulte ¢ termenul asumat poate fi respectat, cu parcurgerea tuturor
activitatilor prin normele aplicabile lor.

XIl.3. MODUL DE CALCUL AL FACTORULUI DE EVALUARE P3 - EXPERIENTA SIMILARA

Se va puncta experienta profesional specifica a auditorului energetic, demonstrat3 prin prestarea
de activitati similare celor care fac obiectul achizitiei. Prin activititi similare se inteleg servicii
prestate privind efectuarea auditului energetic pentru obiective de investitii constructii cladiri civile,
comparabile ca intindere si complexitate cu cele care fac obiectul acestei achizitii.



Algoritm de calcul Punctaj P3:

Pentru participarea pe parcursul profesional in cadrul a 2 (dou3) contracte/ proiecte in care a
desfasurat activitdti similare cu cele care fac obiectul achizitiei se vor acorda 20 (doudzeci de
puncte).

Pentru participarea pe parcursul profesional in cadrul a 3 (trei) contracte/ proiecte in care a
desfasurat activitdti similare cu cele care fac obiectul achizitiei se vor acorda 30 (doudzeci de
puncte).

Pentru participarea pe parcursul profesional in cadrul a 4 (patru) sau mai multe contracte/ proiecte
in care a desfisurat activitati similare cu cele care fac obiectul achizitiei se vor acorda 30 (dou3zeci
de puncte).

Cerinta minim3 din Caietul de Sarcini pentru care nu se acord3d punctaj: participarea pe parcursul
profesional in cadrul unui contract/ proiect in care a desfasurat activititi similare cu cele care fac
obiectul achizitiei.

Notd: Ofertele prezentate din care nu reiese indeplinirea cerintei minime vor fi respinse ca
neconforme.
Documentele prin care se demonstreazs indeplinirea cerintei sunt: contract de
prestdri servicii de audit energetic, certificat constatator emis de beneficiar, alte
documente similare.

Xlill. DOCUMENTE ATASATE iN FORMAT ELECTRONIC:
Planse releveu aferente solutiei agreate din Studiul de fezabilitate al obiectivului de investitii.
Schema de principiu a sistemelor de incilzire si rdcire.
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