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1. INTRODUCERE

1.1 Analiza cost-beneficiu

Prin proiectele de investitii publice, guvernul unui stat nu urmadreste maximizarea profitului, cum
este cazul sectorului privat, ci maximizarea bundstdrii sociale, care se manifesta prin asigurarea apararii
nationale, a energiei, a legii si a ordinii, a educatiei, constructiei de drumuri s.a.

Analiza cost-beneficiu permite decidentilor sa facd ceea ce o piata perfectd realizeaza, si anume
alocarea resurselor pentru un proiect, atat timp cat beneficiul marginal social depaseste costul marginal

social.

Analiza cost-beneficiu estimeazd si insumeazd echivalentul bdnesc al costurilor si beneficiilor sociale
prezente si viitoare, din punct de vedere al cetdtenilor, aferente proiectelor de investitii publice, pentru a se
decide dacd acestea sunt in interesul publicului.

Pentru a ajunge la o concluzie relevanta legata de utilitatea unui proiect, toate costurile si beneficiile
acestuia trebuie sa fie exprimate intr-o unitate de masura comuna, cea mai convenabila fiind banii, trebuie

ajustate in functie de rata inflatiei si exprimate in valori prezente.

Un program poate furniza beneficii care nu sunt direct exprimate in bani, precum protectia mediului

si siguranta energetica.
Investitia va fi analizata pornind de la 2 criterii de baza, anume:

— Rentabilitate economicéd i.e. RIRE, VNA, raport B/C;

— Nivel risc.

Aceastd analiza se refera la obiectivul de investitii “"CONSTRUIRE SPITAL CLINIC DE PNEUMOFTIZIOLOGIE 5!
BOLI INFECTIOASE, BRASOV” si include:

— ACB financiara, in baza economiilor de intretinere / exploatare care rezulta in urma lucrarilor de
investitie.
— ACB economica, in baza impactului social si economic care rezulta in urma lucrarilor de investitie.

ACB este completata de analiza de risc si senzitivitate.

1.2 Perioada de referinta

Perioada de referintd este practic numarul maxim de ani pentru care se realizeaza previziuni in

cadrul analizei cost-beneficiu.

Previziunile trebuie realizate pentru o perioadd apropiatd de viata economicd a investitiei, suficient
de indelungata pentru a permite manifestarea impactului pe termen mediu si lung al acesteia.



Tabelul urmator prezintd perioadele de referintd indicative sugerate de Ghidul CE. Normele
romanesti au preluat, de reguld, aceste perioade, insd se poate selecta si alte perioade, dupa caz.

Tabel nr. 1 Perioada de referintd pe sectoare

Cai ferate 30

Aprovizionare cu apd/canalizare 30

Drumuri 25-30
Gestionarea deseurilor 25-30
Porturi si aeroporturi 25

Transport urban 25-30
Energie 15-25
Cercetare si inovare 15-25
Bandd larga 15-20
Infrastructura comerciald 10-15
Alte sectoare 10-15

Durata perioadei de referintd are un impact extrem de mare asupra valorii indicatorilor analizei
financiare si ai celei economice.

Perioada de referintd (ani) recomandat pentru perioada 2014-2020, pentru investitiile n
infrastructura de educatie si sanatate este de 15 de ani, conform ”Guide to Cost-Benefit Analysis of
Investment Projects, Economic appraisal tool for Cohesion Policy 2014-2020".

Scenariul de referintd este reprezentat de varianta “fara investitie”. Mentinerea situatiei existente si

nerealizarea investitiei nu este recomandata din cauza necesitatii de a se realiza proiectul.

1.3 Referinte principale

Principalele referinte metodologice utilizate pentru studiu sunt urmatoarele:

— Ghidul de Analiza Cost-Beneficiu pentru proiecte de investitii a C.E, “Guide to Cost-Benefit
Analysis of Investment Projects, Economic appraisal tool for Cohesion Policy 2014-2020”,
decembrie 2014;

— HG907;

— Economic Appraisal Vademecum 2021 2027.

1.4 Ipoteze de baza

Pentru ACB au fost adoptate urmatoarele ipoteze de baza:

e Perioada de referinta din anul 2022 pana in anul 2036, adica 15 ani.
e Scenarii de evaluare:
- Scenariu de referintd / de baza (mentinere situatia existenta “do nothing”);



Optiunea preferata de investitie;

Fluxuri de crestere/ marginale pentru costuri si beneficii (cu — fara investitie).

Analiza va fi efectuatd cu preturi fixe, constante, din 2022;

Actualizare: an 2022.

Rata financiara de actualizare de 4% pe an.

Rata economica de actualizare de 3% pe an.

Costurile de investitie includ cheltuielile diverse si neprevazute.

Costurile de intretinere si de operare includ cheltuielile de rutinad cat si cheltuielile de intretinere
majora si de operare anuala.



2. PREZENTAREA CONTEXTULUI

Scopul prezentului studiu de fezabilitate 1l constituie construirea unui nou corp de spital in
Municipiul Brasov, destinat urmatoarelor specializari: Boli infectioase, Pneumologie si Ftiziologie,
recuperare, medicina fizica si balneologie, chirurgie toracica, ingrijiri paliative.

in prezent, Spitalul de Boli Infectioase si cel de Pneumoftiziologie functioneazd ca dous entitati
separate, in cladiri din zone diferite ale orasului, iar Spitalul de Pneumoftiziologie este organizat in sistem
pavilionar. Cele 9 pavilioane ale acestuia dateaza din anii 1920-1023, pana in prezent fiind realizate doar
realilitari partiale.

Noul spital se doreste a fi o unitate medicala de excelentd, oferind servicii medicale la cel mai Tnalt
nivel, cu personal medical cu pregatire specializata.

Construirea noului Spital de Boli infectioase si Pneumologie din Municipiul Brasov (noua locatie) se
incadreaza in Pilonul V, Componenta V.1. — Sandtate, Investitia nr. 2 — Investitii Tn infrastructura
spitaliceascd publica din Planul National de Redresare si Rezilienta al Romaniei (PNRR), avand ca obiectiv
consolidarea rezilientei sistemului de sandtate din Romania prin cresterea nivelului de acces, siguranta,
calitate si functionalitate a serviciilor medicale si a infrastructurii sanitare.

Planul National de Redresare si Rezilientd al Romaniei reprezinta una din sursele de finantare pentru
domeniul sanatatii si este conceput asa incat sa asigure un echilibru optim intre prioritdtile Uniunii
Europene si necesitatile de dezvoltare ale Romaniei, in contextul recuperarii dupa criza COVID-19 care a
afectat semnificativ tara, asa cum a afectat intreaga Uniune Europeana si intreaga lume.

Obiectivul general al PNRR al Romaniei este dezvoltarea Romaniei prin realizarea unor programe si
proiecte esentiale, care sa sprijine rezilienta, nivelul de pregatire pentru situatii de crizd, capacitatea de
adaptare si potentialul de crestere, prin reforme majore si investitii cheie cu fonduri din Mecanismul de
Redresare si Rezilienta. Facilitatile de sanatate, in special spitalele, sunt esentiale pentru comunitati atat in
mod obisnuit, dar si ca raspuns la situatii de urgentd, dezastre si alte crize, asa cum este si criza curenta
sanitara.

Principalele obiective ale PNRR in domeniul Sanatatii vizate de proiectul de construire a noului Spital
de Boli Infecioase si Pneumologie sunt:

e Cresterea accesului la servicii medicale de calitate

e Cresterea sigurantei pacientilor, a calitatii actului medical si a accesului la serviciile medicale de
specialitate prin investitii in infrastructura spitaliceasca publica

e Reducerea disparitatilor de acces la servicii medicale de baza.

Principalele tipuri de interventii finantabile prin PNRR ce vor fi vizate de proiectul de fatad sunt:

e Investitii in infrastructurd spitaliceasca publicd noud, in vederea relocarii integrale sau partiale a
unitatii medicale din acele spatii care pun in pericol pacientul si care nu raspund cerintelor igienico-
sanitare (eg: circuite sanitare) cu scopul furnizarii de noi servicii medicale sau Tmbunatatirii calitatii
serviciilor medicale furnizate

e Investitii Tn echipamente medicale si aparatura pentru infrastructura sanitara nou construita

e Investitii Tn dotarea spitalelor publice cu echipamente si materiale destinate reducerii riscului de
infectii in mediul de spital.



Construirea noului Spital de Boli infectioase si pneumologie Brasov se incadreaza de asemenea in
Axa Prioritard 4 - Cresterea eficacitatii sectorului medical prin investitii Tn infrastructura si servicii,
Operatiunea A - Investitii prioritare n infrastructura - DOTAREA/ EXTINDEREA/ CONSTRUIREA/
MODERNIZAREA cladirilor/ infrastructurii pentru unitatile sanitare. din cadrul Programului Operational
Sanatate 2021-2027.

Realizarea noului Spital de boli infecsioase si Pneumologie Brasov se incadreaza in directiile
reglementate prin Strategia Nationald de Sanatate 2014-2020 (aprobata prin HG 1.028/2014), care are
printre obiectivele generale si reducerea morbiditatii si mortalitatii prin boli transmisibile, a impactului lor
la nivel de individ si societate si dezvoltarea infrastructurii la nivel national, regional si local, Tn vederea
reducerii inechitatii accesului la serviciile de sanatate.

Deasemenea, proiectul se Tncadreaza in Strategia Nationald de Sanatate 2021-2027, ce va prevedea
intre prioritati (conform documentelor publicate aflate Tn lucru):

e Cresterea eficacitatii sectorului medical prin investitii in infrastructura si servicii
e Constructia si dotarea altor spitale/ infrastructuri spitalicesti noi.



3. DEFINIREA OBIECTIVELOR

Principalele avantaje obtinute prin reorganizarea ca structura fara personalitate juridica in

cadrul Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie Brasov a Spitalului Clinic de Boli Infectioase Brasov sunt:

1) Tn perioada pandemiei cu noul coronavirus SARS-CoV 2:

gestionarea pacientilor cu COVID-19 va fi unitard si completa, respectiv asigurarea serviciilor

medicale cu privire la:

- evaluarea suspectilor COVID-19;

- evaluarea pacientilor diagnosticati COVID-19 asimptomatici in primele 48 ore;

- internarea si tratarea pacientilor COVID-19 forme usoare, forme medii si forme severe in sectia
de ATI;

- monitorizarea si evaluarea pacientilor COVID-19 externati prin cabinetele de specialitate-
pneumologie, boli infectioase, chirurgie toracica si recuperare medicala respiratorie.

cresterea numarului de paturi destinate pacientilor suspecti COVID-19;

aplicarea aceluiasi management de caz unui numar mai mare de pacienti COVID-19;

rezolvarea pacientilor critici, cu comorbiditati, prin consulturi interdisciplinare intraspitalicesti,

respectiv de pneumologie, boli infectioase, cardiologie, ATI

asigurarea Tn cadrul Spitalului a investigatiilor paraclinice permanent, respectiv analize medicale,

inclusiv cele RT-PCR, precum si cele de radiologie si imagistica medicald, inclusiv Computer

Tomograf (CT);

Tmbundatatirea calitatii actului medical atat prin reducerea timpului de asteptare si a programarilor

cat si facilitarea accesului la echipamente de Thalta performanta de care dispun cele 2 spitale in

prezent;

se reduc costurile cu consulturile interdisciplinare si investigatiile paraclinice;

acoperirea tuturor serviciilor medicale si nemedicale cu personal calificat;

reducerea substantiald a costurilor cu cheltuielile de personal nemedical.

2) Dupa pandemia cu noul coronavirus SARS-CoV 2:

cresterea calitatii ngrijirilor furnizate prin diversificarea serviciilor medicale;

rezolvarea pacientilor critici, cu comorbiditati, prin consulturi interdisciplinare intraspitalicesti,
respectiv de pneumologie, boli infectioase, cardiologie, chirurgie toracica, ATI;

asigurarea Tn cadrul Spitalului a investigatiilor paraclinice permanent, respectiv analize medicale,
inclusiv cele RT-PCR, precum si cele de radiologie si imagistica medicala, inclusiv CT;
Tmbunatatirea calitatii actului medical atat prin reducerea timpului de asteptare si a programarilor
cat si facilitarea accesului la echipamente de inalta performanta de care dispun cele 2 spitale in
prezent;

se reduc costurile cu consulturile interdisciplinare si investigatiile paraclinice;

reducerea substantiald a costurilor cu cheltuielile de personal nemedical;

acoperirea tuturor serviciilor medicale si nemedicale cu personal calificat;

fmbunatatirea asistentei medicale furnizate pacientilor copii si adulti cu comorbiditati.

Obiectivele pe termen lung vizate de realizarea proiectului sunt:



asigurarea accesului locuitorilor la servicii de sandtate de calitate pentru patologii infectioase,
pneumologice si ftiziologice, inclusiv TBC, atat in regim de spitalizare, precum siin regim ambulator;

Tmbundatatirea infrastructurii spitalicesti specializate (boli infectioase, pneumologie, ftiziologie)

consolidarea serviciilor de Tngrijiri medicale in regim ambulator, prin realizarea unui Compartiment
Ambulator integrat Tn cadrul noului spital si relocarea Dispensarului TBC, ce vor oferi ingrijiri
medicale ambulatorii in toate specialitatile vizate: boli infectioase digestive si respiratorii,
pneumologie, ftiziologie;

dezvoltarea serviciilor de ingrijiri medicale Tn regim spitalizare de zi, pentru toate specialitatile
vizate: boli infectioase digestive si respiratorii, pneumologie, ftiziologie;

Tmbundtatirea capacitatii de diagnostic si tratament a bolilor din sfera specialitatilor vizate prin
realizarea centrului de diagnostic si tratament din cadrul noului spital, dotate cu tehnologie si
echipamente performante de ultima generatie (Imagistica, explorari functionale si bronhoscopie,
endoscopie digestiva, fizioterapie si recuperare medicala).

Infiintarea unui Centru de recuperare, medicind fizicd si balneologie
Prin infiintarea acestui centru de recuperare, medicina fizica si balneologie, personalul medical
specializat va veni in ajutorul pacientilor, oferind o gama diversa de servicii medicale de reabilitare
completa, cu ajutorul unei aparaturi de inalta performanta:
- evaluarea initiala — stabilirea diagnosticului si tratamentului prin planuri personalizate;
- servicii de recuperare fizicd (kinetoterapie), electrofototerapie, pneumoterapie si
recuperare respiratorie, psihoterapie si ergoterapie, precum si terapii complementare.
Se va lua in calcul realizarea unui compartiment de Recuperare timpurie, usor accesibil pacientilor
internati pe sectia de Recuperare medicala respiratorie. Astfel, acestia vor putea fincepe
recuperarea cat mai curand, urmand ca, dupad externare, sa continue in regim ambulator in Centrul
de Recuperare, medicina fizica si balneologie ce va functiona in regim ambulator.



4. IDENTIFICAREA PROIECTULUI

Au fost stabilite o viziune si un set de principii directoare, pentru a ajuta la stabilirea unei directii
generale de urmat, inclusiv in viitoarele faze de proiectare, pentru Noul Spital de boli infectioase din cadrul
Spitalului Clinic Clinic de Pneumoftiziologie si Boli Infectioase Brasov, Brasov. Acestea vor oferi o baza
comuna pentru toate procesele de planificare, proiectare si pentru deciziile operationale ce urmeaza a avea
loc in dezvoltarea proiectului.

Viziunea noului Spital de Boli infectioase si Pneumoftiziologie din cadrul Spitalului Clinic Municipal Dr. Gavril
Curteanu, Brasov, este de a oferi servicii medicale de Tnhaltd performanta, comparabile cu cele mai bune
modele europene contemporane, servicii sigure, specializate si integrate, pentru pacientii cu patologii din
sfera specialitatilor: boli infectioase, pneumologie, ftiziologie.

Principiile directoare includ:

e Dezvoltarea si mentinerea unei viziuni superioare de calitate si mentinerea de sanse egale pentru
accesarea serviciilor;

e Procesele de ingrijire optimizeaza confortul si satisfactia pacientului, a clientului si a familiei;

e Promovarea unui mediu de lucru sigur, productiv, comfortabil, de Tnalta calitate, care promoveaza
recrutarea de personal calificat, retinerea si satisfactia acestora;

e Crearea unui spatiu flexibil si adaptabil, parte a unui sistem dinamic, pentru a se putea adapta
diverselor schimbari si nevoi de sdnatate ale societatii, viitoarelor structuri, procese, sisteme de
livrare de ingrijire si nevoi tehnologice;

e Construirea si promovarea parteneriatelor care au potentialul de a Tmbunatati productivitatea,
costurile, eficacitatea si eficienta clinica;

e Partajarea infrastructurii, a tehnologiilor si a serviciilor intre specialitatile medicale, cu accent pe
separarea fluxurilor infectioase.

Folosirea tehnologiilor ca un instrument pentru a imbunatati eficienta si eficacitatea costurilor,
integrarea serviciilor si a rezultatelor de sanatate.

e Minimizarea impactului asupra mediului natural si fizic.



5. REZULTATELE STUDIILOR DE FEZABILITATE, INSOTITE DE O ANALIZA A CERERII SI A OPTIUNILOR

5.1. Particularitati ale amplasamentului

Terenul pe care urmeaza sa fie amplasat viitorul spital, se afla in vecindtatea centurii ocolitoare a

Municipiului Brasov si a strazii Institutului. (figural)

figura 1. localizarea amplasamentului propus

Imobilele, in suprafata de 53944 mp, respectiv 22837, au nr. cadastrale 169876 si 169873 si sunt situate
in intravilan, avand categoria de folosinta de teren arabil.

Dreptul de proprietate apartine Municipiului Brasov —domenu public, imobilele aflandu-se in administrarea
Consiliului Local al Municipiului Brasov, conform inscrisurilor din Cartile Funciare.

Amplasamentul este liber de constructii.

in apropiere se afld campusul Institutului de Cercetare Dezvoltare a Universititii Transilvania si
Centru de Afaceri Transfer Tehnologic si Incubator de Afaceri. De asemenea, pe terenul de 18 ha aflat in
vecinatate, urmeazad sa se construiasca viitorul Spital Clinic Regional de Urgenta Brasov.
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5.2.Scenariile propuse

Primul scenariu luat in calcul in cadrul studiului de prefezabilitate a fost o structura functionala
flexibila, in care sectiile de boli infectioase ar avea saloane izolator pentru cate 1 persoand, dimensionate
pentru a putea gazdui cate un pat suplimentar in caz de necesitate.

Un al doilea scenariu identificat la faza precedenta de proiectare este cel in care sectiile de boli infectioase
ar avea saloane izolator cu cate 1 sau doud paturi, iar alte 50 de paturi vor fi in conservare, organizate in
saloane de rezerva, utilizate doar in situatii exceptionale (epidemii, pandemii).

S-a considerat ca primul scenariu oferd mai multe avantaje, precum:

oferd un raspuns mai bun in situatii exceptionale, de epidemii si pandemii, prin asigurarea unui numar mai
mare de paturi pentru situatiile exceptionale si prin echiparea si conformarea corespunzatoare a acestora;
asigurarea unor standarde de calitate superioare pentru saloanele realizate in regim izolator, in perioadele
in care nu este necesara suplimentarea paturilor;
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utilizarea permanenta a sectiilor, a resurselor materiale si umane; (scenariul 2 ar presupune pastrarea unor
saloane de rezerva, ce ar necesita intretinere permanenta, incalzire, mentenanta chiar si in perioadele in
care nu este necesara utilizarea lor,etc. Deasemenea, pentru scenariul 2 ar fi mai dificil de gestionat

organizarea resursei umane medicale pe timp de necesitate).



6. ANALIZA COST BENEFICIU FINANCIARA

6.1 Abordare si premise de baza

Scopul principal al analizei financiare este de a utiliza previziunile de numerar pentru calcularea indicatorilor
de rentabilitate neti corespunzdtori. Acest lucru este realizat cu ajutorul a doi indicatori financiari:
— Valoarea Neta Actualizata Financiara (VNAF) si

— Rata Interna de Rentabilitate Financiara (RIRF).

Analiza financiard este realizatd prin urmatoarele articole inter-relationate:

— costuri totale de investitie

— costuri si venituri totale de exploatare

— rentabilitate financiara a costurilor de investitie: VNAF(C) si RIRF(C)

— surse de finantare

— sustinere financiara

Pentru a identifica costurile de intretinere a scenariului de baza/ referinta, costurile crescute (fata
de cele actuale) trebuie avute Tn vedere pentru a mentine structurile in exploatare in conditiile actuale (fara
inrdutatiri). Costurile de exploatare ale scenariului de baza luate in considerare Tn aceasta analiza corespund
beneficiarului.

Analiza financiara s-a realizat pornind de la costurile efective, estimate Th anul 2022.
Valoarea reziduald deriva din valoarea de piata a echipamentelor si utilajelor la uzura acestora dupa 15 de
ani.

Valoare reziduald

Conform HG 2139/2004 de aprobare a Catalogului privind clasificarea mijloacelor fixe utilizate n
economie si duratele normale de functionare ale acestora, care corespund cu duratele de amortizare in
ani, aferente regimului de amortizare liniar, Publicat in Monitorul Oficial, Partea | nr. 46 din 13/01/2005,
intrat in vigoare in 13/01/2005, durata de viatd a constructiilor pentru Tnvatamant, stiinta, cultura si arta,
ocrotirea sanatatii, asistenta sociald, cultura fizica si agrement este de 40-60 de ani. Astfel, considerand o
durata de viata maxima de 60 de ani, rezulta ca la finalul perioadei de referintd de 15 ani, valoarea reziduala
este 75% din valoarea investitiei.
Costuri de investitie

Scenariul 1

Costul total al investitiei este de 584.089.096,16 RON, inclusiv TVA, dintre care C+M 409.723.560,48, inclusiv
TVA, detaliat conform devizului general atasat.

din care: C+M 1.114,89 mii LEI / 223,87 mii EUR



Scenariul 2

Costul total al investitiei este de 630.524.097,54 RON, inclusiv TVA, dintre care C+M 450.716.167,34, inclusiv
TVA.

Calcularea indicatorilor de performanta financiara:

Incasari din Exploatare

Acest proiect reprezintd o investitie de utilitate publica dar poate fi considerat si generator de venituri.
Ca atare, veniturile din exploatare sunt constituite din tarife pentru serviciile medicale.

Cheltuieli de Exploatare

Acestea au fost delimitate pe urmatoarea structura:

- cheltuieli cu utilitdtile;

- cheltuieli cu personalul;

- cheltuieli cu materii prime pentru serviciile medicale;

- cheltuieli cu intretinere si reparatii.

Costurile de intretinere au fost estimate la valoarea de 62.837.775 lei in ambele variante.

Aceasta estimare se bazeazd pe cheltuielile de operare si intretinere ale unui spital cu aceeasi
specialitate. Astfel, au fost luate in calcul cheltuielile Spitalului de Pneumoftiziologie Sf. Stefan Bucuresti
pentru anul 2021. Avand 120 de paturi, Spitalul de Pneumoftiziologie Sf. Stefan Bucuresti a avut cheltuielile
de operare si intretinere in valoare de 30.030.000 lei in anul 2021. Luand in considerare ca Spitalul clinic de
pneumoftiziologie si boli infectioase Brasov va avea 279 de paturi, rezultd ca valoarea cheltuielilor de
operare siintretinere ar fi de 69.819.750 lei. Totusi, aceastd valaore a fost redusa cu 10% datoritd masurilor
de eficienta energetica incluse in proiect, rezultand astfel costul anual de 62.837.775 lei.

Veniturile au fost estimate la o valoarea egalad cu cea a cheltuielilor de operare.

6.2 Fluxurile financiare de numerar



Tabel nr. 2 — Calcularea indicatorilor analizei financiare in varianta 1

DEICH mii lei 0,05 0,48 0,47

Investitie totala 491.437,85 24.571,89 235.890,17 230.975,79

Contributie proprie 0,00 0,00 0,00

TVA 92.651,24 4.632,56 44 472,60 43.546,08

Analiza financiara a investitiei

totale 1 2 8 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15
INTRARI 0,00 0,00 0,00 62.837,78 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 62.837,78 62.837,78 | 62.837,78 62.837,78 | 431.416,16
Venituri 0,00 0,00 0,00 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78
Valoarea reziduala 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 368.578,39
IESIRI 24.571,89 235.890,17 230.975,79 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78
Cost de investitie 24.571,89 235.890,17 230.975,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Costuri de operare si intretinere 0,00 0,00 0,00 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78
CASHFLOW net -24.571,89 -235.890,17 | -230.975,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 368.578,39
VNAF/C -242.398,68

RIRF/C -2,26

Tabel nr. 3 — Calcularea indicatorilor analizei financiare in varianta 2

Dal mii lei 0,05 0,48 0,47
Investitie totala 530.519,36 26.525,97 254.649,29 249.344,10
Contributie proprie 0,00 0,00 0,00
TVA 100.004,73 5.000,24 48.002,27 47.002,23

Analiza financiara a investitiei

totale 2 3 4 ) 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15
INTRARI 0,00 0,00 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 62.837,78 | 460.727,30
Venituri 0,00 0,00 0,00 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 62.837,78 62.837,78
Valoarea reziduala 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 397.889,52
IESIRI 26.525,97 254.649,29 | 249.344,10 62.837,78 62.837,78 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 62.837,78 62.837,78
Cost de investitie 26.525,97 254.649,29 | 249.344,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Costuri de operare si intretinere 0,00 0,00 0,00 62.837,78 62.837,78 62.837,78 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 | 62.837,78 62.837,78 62.837,78
CASHFLOW net -26.525,97 -254.649,29 | -249.344,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 397.889,52
VNAF/C -324.988,54

RIRF/C -2,26




Tabel nr. 4 - Rezultatele analizei financiare

Rata interna de rentabilitate financiara
Valoare Valoare
obtinuta obtinuta
Indicator scenariul 1 scenariul 2 Explicatii si propuneri
Rata este mai mica de 4% in
-2,26% -2,26% ambele variante, deci nu se
Rata interna de rentabilitate financiara poate sustine singur.
Valoarea este negativa
242.39868 1324.988.54 aratahd Fa proiectul nu este
fezabil din punct de vedere
Valoarea actualizata neta financiar.
N 0,46 0,46 Rapor'Ful Beneficiu cost este
Raport beneficiu/cost subunitar.

Sursa: Consultant

Rezultatele aratd necesitatea finantarii din fonduri independente de bugetul beneficiarului,
fiindca proiectul nu genereaza venituri care ar putea asigura recuperarea investitiei.

Evolutia mai putin favorabila din punct de vedere financiar este compensatd de o evolutie
favorabila din punct de vedere socio-economic, impactul socio-economic fiind cel urmarit in special
pentru astfel de proiecte ce au ca utilizator final publicul larg.

Fluxul cumulat este pozitiv pentru toata perioada de referinta.

Balanta totala calculatd la finalul perioadei de referintd este pozitiva, iar investitia este sub
raspunderea Consiliului Local, ceea ce garanteaza ca nu vor exista probleme de sustenabilitate.
Sustenabilitatea financiard

Aceasta trebuie sa demonstreze ca proiectul isi poate sustine cheltuielile de exploatare
generate. Este important de notat ca Tn ciuda faptului ca RIRF/C este mai micd decat rata de
actualizare sau VNAF/C este negativad, totusi proiectul nu se poate afla in deficit de numerar.

Aceasta inseamna practic ca fluxul de numerar net si fluxul de numerar net cumulat sunt
pozitive pentru fiecare an de prognoza.

Sustenabilitatea financiara este datd de catre sursa stabila de finantare, garantata de catre
Statul Roman, prin contributia la bugetul local. Astfel, Beneficiarul are certitudinea ca va putea
dispune de fluxul de numerar necesar implementarii cu succes a proiectului si va putea asigura
finantarea cheltuielilor de functionare si intretinere.



Tabel nr. 5 - Analiza de sustenabilitate

An Investitie Costuri operare | Total iesiri Total intrari Numerar
disponibil

1 -222.543 -222.543 222.543 0

2 -98.243.062 -98.243.062 98.243.062 0

3 -196.486.124 0 -196.486.124 196.486.124 | O

4 -196.486.124 0 -196.486.124 196.486.124 | O

5 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

6 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

7 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

8 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

9 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

10 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

11 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

12 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

13 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

14 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0

15 -62.837.775 | -62.837.775 62.837.775 0




7. ANALIZA COST BENEFICIU ECONOMICA
7.1 Abordare si premize de baza

Analiza economica evalueaza proiectul din punctul de vedere al impactului economic la
nivelul societatii. Prin urmare, analiza economica este efectuata din punctul de vedere al societatii
in ansamblu si nu doar al proprietarului infrastructurii, ca in cazul analizei financiare.

Tn acest sens, in cadrul analizei economice, in toate variantele analizate, se iau in
considerare elementele care conduc la costuri si beneficii economice, sociale si de mediu ce nu au
fost considerate Tn analiza financiard deoarece nu genereaza cheltuieli sau venituri monetare.

Pentru toate variantele analizate, punctul de plecare in analiza economica este analiza
financiard a investitiei (realizatd din surse proprii ale beneficiarului), mai exact fluxul financiar al
investitiei care va fi ajustat cu urmatoarele tipuri de corectii care se vor reflecta in fluxul economic
de numerar obtinut:

Corectii fiscale
Conversia preturilor
Integrarea (monetizarea) externalitatilor.

De asemenea, la determinarea fluxului economic de numerar vor fi luate in considerare
toate costurile indiferent de sursele de finantare (atat pentru investitie cat si pentru operare si
functionare).

Analiza economica cuprinde urmatoarele etape:
Determinarea Fluxului de Venituri si Cheltuieli (FVC) pe perioada de analiza
Determinarea urmatorului indicator de performanta economica:
o Valoare Neta Actualizata Economica (VNAE)
o Rata Interna de Rentabilitate Economica (RIRE)
o Raportul beneficii/costuri (B/C-E).

Fluxul de venituri si de cheltuieli exprima soldul anual al veniturilor (incluzand beneficiile
economice, sociale si de mediu suplimentare) si cheltuielilor (incluzand costurile economice, sociale
si de mediu suplimentare) pe perioada de analiza considerata. Fluxul de veniturisi de cheltuieli (FVC)
consta intr-o esalonare pe durata de analiza, a costurilor si veniturilor previzionate cu evidentierea
veniturilor anuale nete. FVC tine seama de evolutia in timp a valorilor prin mecanismul actualizarii,
punand n evidenta pe ansamblul duratei de analiza efectele totale ale activitatii.

Valoarea Netd Actualizatd Economicd (VNAE) este definitd ca diferenta dintre beneficiile si
costurile sociale totale actualizate, exprimand excedentul cumulat actualizat al FVC pe durata de
analiza.

Rata Interna de Rentabilitate (RIRE) exprima acea rata de actualizare la care venitul net
actualizat al proiectului este egal cu zero, respectiv veniturile actualizate sunt egale cu cheltuielile
actualizate.

Raportul beneficii-cost (B/C-E) exprima masura in care costurile totale actualizate pot fi
acoperite din veniturile totale actualizate.

Necesitatea analizei economice rezida din faptul cd avem nevoie de un instrument cu care sa
masuram impactul economic, social si de mediu al proiectului.



Astfel, indicatorii de performanta economica ai proiectului pozitivi (flux economic cumulat pozitiv,
VNAE>0) pun Tn evidenta faptul ca proiectul are un impact relevant prin beneficiile economice,
sociale si de mediu substantiale induse, respectiv prin reducerea emisiilor de SO», pulberi si CO; .
Analiza economica astfel elaborata se inscrie in conceptul intalnit din ce in ce mai des in sectorul
bancar, si anume ,sustainable finance”, conducand spre o finantare responsabila a proiectelor.
Potrivit International Finance Corporation, una dintre cele mai importante institutii ale World Bank
Group, acest concept defineste acea activitate de finantare care ia in considerare atat aspecte
financiare, cat si aspecte sociale sau de protectia mediului in politicile de management al riscului de
finantare.

Premise ale analizei economice

Analiza economica a fost realizatd pentru fiecare varianta in parte, pe baza urmatoarelor premise
economice generale:

Unitatea monetara a analizei economice: mii LE|
Rata sociald de actualizare este de 3%

Tn cadrul analizei economice sunt analizate costurile sociale, respectiv beneficiile sociale,
prin efectuarea urmatoarelor tipuri de corectii:

o Corectii fiscale
o Conversia preturilor

o Integrarea (monetizarea) externalitatilor

Corectii fiscale
Tn cadrul analizei economice, preturile utilizate pentru ,iesirile de numerar” sunt considerate astfel:

nu includ TVA sau alte impozite indirecte
includ impozitele directe

salariile se considera a fi corectate fiscal.

Conversia preturilor

Odata ce corectiile fiscale sunt luate Tn considerare, este necesar sa se asigure utilizarea in analiza
economica a preturilor care reflecta in mod corespunzator valoarea economica a resurselor avute
in vedere. Astfel, costurile financiare vor fi transformate in costuri economice prin multiplicarea cu
factorul de conversie corespunzator.

Distorsionarea pretului produsului/serviciului
In toate variantele, preturile iesirilor utilizate in analiza economica nu sunt distorsionate de piat3,

factorul de conversie fiind considerat 1.

Distorsionarea salariilor
In toate variantele, personalul necesar pentru exploatarea investitiei este reprezentat de forta de

muncd adecvat calificata.
Avand in vedere cd piata fortei de munca adecvat calificatd nu este distorsionata (oferta nu este

mai mare decéat cererea), salariul reflecta costul de oportunitate pentru economie.



Integrarea externalitatilor: costuri externe, monetare si non-monetare incluzand aspecte de mediu

Tn cadrul analizei economice, pentru estimarea valoricd a costurilor externe care nu au fost luate in
considerare in cadrul analizei financiare, au fost analizate urmatoarele aspecte:

Costuri externe sociale, care ar putea fi constituite de pierderea de productie agricola
datorata utilizarii diferite a terenului:

in prezentul proiect, nu este cazul unor astfel de costuri sociale, deoarece nu sunt utilizate

noi terenuri pentru dezvoltarea proiectului

Costuri rezultate din impactul asupra mediului:

Deoarece implementarea proiectului are ca scop reducerea impactului asupra mediului si
conformarea la legislatia Tn vigoare, nu se estimeaza costuri sociale rezultate din impactul
asupra mediului.

Beneficii economice

Tn cadrul analizei economice se iau in considerare externalititi care conduc la beneficii economice,
sociale si de mediu care nu au fost considerate in cadrul analizei financiare, pentru cd nu genereaza

venituri sau cheltuieli la nivelul proiectului.

Astfel au fost identificate urmatoarele efecte economice rezultate in urma implementarii lucrarilor

de investitii propuse:

Beneficii de mediu datorate reducerii ratei mortalitatii

Cele 2 specialitati adresate de proiect prezintd urmatoarele date statistice privind
mortalitatea in anul 2019:

Tabel nr. 6 - Mortalitatea Tn judetul Brasov pentru bolile aparatului respirator si infectioase

Nr. Crt. Boli Nr. decese
1 Boli infectioase si parazitare 43
2 Boli ale aparatului respirator 475

Conform ghidului Aecom din 2010, costul unui deces este de 635.972 euro.

S-a realizat o actualizare a valorii din 2010 astfel incat o viatd omeneasca poate fi evaluata la
valoarea de 3.478.777 lei.

Atat In scenariul 1, cat si in scenariul 2, s-a considerat ca se vor salva 26 vieti anual, datoritd
echipamentelor medicale mult mai performante.

Beneficii de mediu datorate reducerii emisiilor de CO;
Beneficiile de mediu datorate reducerii emisiilor de CO; rezultate in urma implementarii investitiei
au fost determinate pentru fiecare varianta in parte pe baza urmatoarelor elemente:

Emisiile de CO; reduse Tn urma implementarii investitiilor

Preturile umbra al CO, care variazad intre 114 euro/tCO; echivalent in 2022 si 390
euro/tCO; echivalent in 2045 stabilite de EIB pentru cuantificarea beneficiilor/costurilor



de mediu si prevdzute in ghidul COM ”“Economic Appraisal Vademecum 2021-2027-
General Principles and Sector Applications”

Climate change mitigation

Year  EUR/tCOe  Year EUR/tCOe  Year EUR /¢ COe
2020 80 2030 250 2040 525
2021 97 2031 278 2041 552
2022 114 2032 306 2042 579
2023 131 2033 334 2043 606
2024 148 2034 362 2044 633
2025 165 2035 390 2045 660
2026 182 2036 417 2046 688
2027 199 2037 444 2047 716
2028 216 2038 471 2048 744
2029 233 2039 498 2049 772
(%) Prices in Eurc 2016

Beneficiile de mediu rezultate in urma implementarii investitiei constau in reducerea emisiilor de
CO2 pentru noul corp am cladirii, avand in vedere ca acesta este o cladire cu emisii aproape zero,
respectand standardul NZEB.

In urma calculelor, apreciem cd se vor realiza economii de emisii de Co2 in valoare de 586,36t anual.

CONSTRUIRE SPITAL CLINIC DE PNEUMOFTIZIOLOGIE SI BOLI INFECTIOASE, BRASOV
24



7.2 Fluxul lichiditatilor economice

Tabel nr. 7 Analiza economica scenariul 1

mii lei

. " Cost cu Beneficii salvare  Beneficii reducere . .
Cost de investitia . . o ) Beneficii-Costuri
intretinerea vieti omenesti CO2

2022 22.360 0 0 -22.360

2023 214.660 0 0 -214.660

2024 210.188 0 0 -210.188
2025 0 90.448 448 90.897
2026 0 90.448 495 90.943
2027 0 90.448 541 90.989
2028 0 90.448 587 91.035
2029 0 90.448 633 91.081
2030 0 90.448 679 91.128
2031 0 90.448 756 91.204
2032 0 90.448 832 91.280
2033 0 90.448 908 91.356
2034 0 90.448 984 91.432
2035 0 90.448 1.060 91.508
2036 0 90.448 1.133 91.582

TOTAL Neactualizat

ost de e e © Bene Bene O

447.208 0 1.085.378 9.056 647.226

TOTAL Actualizat

397.567 692.509 414.197 = VNAE

15,3%
Cost total actualizat 397.567
Total beneficii actualizat 698.878
Raport beneficiu/cost 1,76 =B/CR
Structura costuri si beneficii
Cost total 397.567 100,0%
Cost de investitie 397.567 100,0%
Cost operare si intretinere 0 0,0%
Total Beneficii 698.878 100,0%
Beneficii conversie venituri 692.509 99,09
beneficii reducere emisii C( 6.369 0,91

Tabel nr. 8 Analiza economica scenariul 2



mii lei

Beneficii reducere
CO2

Beneficii salvare
vieti omenesti

Cost cu

. . Beneficii-Costuri
intretinerea

Cost de investitia

2022 24.139 0 0 -24.139

2023 231.731 0 0 -231.731

2024 226.903 0 0 -226.903
2025 0 90.448 448 90.897
2026 0 90.448 495 90.943
2027 0 90.448 541 90.989
2028 0 90.448 587 91.035
2029 0 90.448 633 91.081
2030 0 90.448 679 91.128
2031 0 90.448 756 91.204
2032 0 90.448 832 91.280
2033 0 90.448 908 91.356
2034 0 90.448 984 91.432
2035 0 90.448 1.060 91.508
2036 0 90.448 1.133 91.582

TOTAL Neactualizat

ost de e e © Bene Bene O

482.773 0 1.085.378 9.056 611.662

TOTAL Actualizat

429.183 692.509 381.083 = VNAE

13,7%
Cost total actualizat 429.183
Total beneficii actualizat 698.878
Raport beneficiu/cost 1,63 =B/CR
Cost total 429.183 100,0%
Cost de investitie 429.183 100,0%
Cost operare si intretinere 0 0,0%
Total Beneficii 698.878 100,0%
Beneficii conversie venituri 692.509 99,09
beneficii reducere emisii C( 6.369 0,91

Tn cadrul analizei economice, pe baza fluxului economic s-au obtinut urmé&toarele rezultate aferente
variantelor analizate:

Tabel nr. 9 Rezultatele analizei economice pentru variantele analizate



Valoare Netd Actualizatda Economica | mii 414.197 381.083

(VNAE) lei

Rata Internd de Rentabilitate Economica | | 15,3% 13,7%
%

(RIRE)

Raportul Beneficii Costuri (B/C-E) - 1,76 1,63

Analizand valorile indicatorilor prezentati mai sus, se constata ca proiectul este rentabil din punct
de vedere economic in ambele variantele analizate (VNAE >0, RIRE > decat rata de actualizare
sociala luata in calcul, respectiv 3% si B/C-E este supraunitar), avand un impact relevant prin
beneficiile economice, sociale si de mediu substantiale induse, respectiv reducerea emisiilor de CO».

Rezultatele analizei economice evidentiazd faptul cd, din punct de vedere al indicatorilor de
performantd economica, varianta cu indicatorii economici cei mai buni este Varianta 1.



8. EVALUAREA RISCURILOR

Analiza de senzitivitate cuprinde urmatoarele tipuri de analize:

Analiza de senzitivitate la nivelul variantelor propuse:

o Evolutia comparativa a indicatorilor financiari in variantele analizate, determinatd de
variatia parametrilor: valoare de investitie.

Analiza de senzitivitate aferenta variantei optime, care cuprinde:
o Analiza de senzitivitate la variatia urmatorilor parametri: valoare de investitie.

o Metodologie analiza de senzitivitate
Tn cadrul analizei de senzitivitate este determinat modul de variatie a indicatorilor de eficientd
financiara VNA si RIR (financiar din punct de vedere al investitiei si al capitalului) la modificarea
diferitilor parametri utilizati ca date de intrare in analiza financiara a investitiei, respectiv analiza
financiara a capitalului propriu, in varianta optima.
Analiza de senzitivitate duce la identificarea variabilelor critice prin evaluarea impactului potential
pe care acestea il pot avea asupra indicatorilor de profitabilitate ai proiectului. Variabilele critice
sunt acei parametrii pentru care o variatie de #1% determina o variatie de minim #1% a VNA.
Analiza de senzitivitate constd in:
Identificarea variabilelor critice ale proiectului, prin:
o modificarea urmatorului set de variabile:
= valoarea de investitie
o calcularea valorii indicatorilor de performanta financiara
Determinarea pragurilor de rentabilitate aferente indicatorilor de performanta financiara
luati Tn considerare
Modificarea setului de variabile se va face, pe rand, in conditiile pastrarii celorlalte date de intrare

prezentate in premise, neschimbate.
o Analiza de senzitivitate aferenta variantei optime

= Analiza de senzitivitate |a variatia valorii de investitie

Influenta variatiei valorii de investitie asupra indicatorilor de performanta financiara este prezentatd

in tabelul de mai jos:

Tabel nr. 10 : Influenta variatiei investitiei asupra indicatorilor de performanta financiara— Varianta 1

Investitie fara diverse

. N 464.854,20 469.502,75 557.825,05
si neprevazute



(mii lei)

VNAE 1.417.713 1413774,02 1338937,94
(mii lei)
RIRE (%) 37,5% 37,2% 31,7%

n baza rezultatelor obtinute, se pot spune urmatoarele:

O variatie cu +1% a valorii de investitie genereazad o modificare de + 0,8% a VNAF/C si de

+0,28% a VNAE, comparativ cu situatia de baza
Parametrul “valoarea de investitie” nu este parametru critic pentru VNAE.
Pragul de rentabilitate a proiectului este atins astfel:

VNAE =-234,00 mii lei si RIRE = 3%, la o crestere a valorii de investitie cu 460% comparativ

cu situatia de baza.

o Rezultatele analizei de senzitivitate aferenta variantei optime

n cadrul analizei de senzitivitate au fost determinate variabilele critice prin evaluarea impactului
potential pe care acestea il pot avea asupra indicatorilor de profitabilitate financiara ai proiectului,
respectiv VNAF/C si VNAF/K.

Tn acest sens a fost analizatd evolutia indicatorilor de eficientd financiard la modificarea
urmatoarelor variabile:

valoarea de investitie
Variabilele critice identificate in cadrul analizei de senzitivitate sunt prezentate in tabelul urmator:

Tabel nr. 11 Determinarea variabilelor critice

Valoare de investitie 0,80% nu

Tot Tn cadrul analizei de senzitivitate au fost determinate si pragurile de rentabilitate aferente
variabilei mentionate mai sus. Pragul de rentabilitate reprezintd modificarea procentuala care ar
trebui aplicatd unei variabile astfel incat VNA sa fie egal cu 0O, iar proiectul sa se situeze sub nivelul

minim de profitabilitate acceptat.

Pragurile de rentabilitate determinate in cadrul analizei de senzitivitate sunt prezentate in tabelul

urmator:

Tabel nr. 12 Determinarea pragurilor de rentabilitate

Valoare de investitie | Crestere maxima inainte ca VNAE sa fie egal cu 0
(mii lei)

460% 1.945.879,70
(o)

*



Valorile pragurilor de rentabilitate permit formularea unor aprecieri referitoare la riscurile cu care
se poate confrunta proiectul, la oportunitatea aplicarii unor actiuni de preventie si/sau tratare a
acestora.

n ceea ce priveste influenta variabilelor critice asupra indicatorilor de performantd economicd a
proiectului, au fost inregistrate valori scazute ale pragurilor de rentabilitate pentru variabila critica
identificata. Astfel, nivelul de risc aferent variatiei parametrilor mentionati mai sus in sensul afectarii
viabilitatii economice a proiectului este redus. Totodata, in analiza riscurilor vor fiincluse si evaluate
si evenimentele potentiale care pot afecta in sens negativ variabilele critice ale proiectului.

Analiza riscului

Avand in vedere faptul ca la punctul precedent s-a realizat analiza senzitivitatii proiectului in
functie de variabilele critice, analiza care a fost una cantitativa, la acest punct se va realiza o analiza
calitativa a riscurilor.

Conform Ghidului ACB al Comisiei Europene, analiza calitativd a riscurilor include urmatoarele
elemente:

« Olista de evenimente advserse la care este expus proiectul;

« O matrice ariscurilor pentru fiecare eveniment advser, care sa indice posibilele cauze de
producere a lor;

« Efectele negative asupra proiectului;

o Stabilirea nivelului de probabilitate a producerii evenimentului si de asemenea
severitatea riscului.

« Nivelul riscului.

In cadrul analizei calitative, se efectueazd o interpretare a matricii riscurilor, inclusiv
evaluarea nivelului de acceptabilitate a acestora. Se realizeazd apoi o descriere a masurilor de
prevenire sau reducere a efectului principalelor riscuri, indicand cine este responsabil pentru
aplicarea masurilor necesare de reducere a impactului riscului.

Pentru a realiza o analiza a riscurilor, primul pas a fost identicarea celor mai relevante riscuri.
Acest lucru s-a efectuat prin stabilirea riscurilor majore conform Tabelului 2 la Anexa lll a
Regulamentului de punere in aplicare (UE) 2015/207 al Comisiei.

Dupa identificarea riscurilor, urmatorul pas este de a stabili probabilitatea (P) de producere
a fiecarui eveniment advers in parte, conform urmatoarei clasificari:

A. Probabilitate foarte scazutd (0-10%);

Probabilitate scazuta (10%-33%);

Probabilitate medie (33%-66%);

Probabilitate mare (66-90%);

Probabilitate foarte mare (90-100%).

n faza urméatoare, fiecdrui eveniment advsers i se atribuie o severitate (S) a impactului de |a
I (niciun efect) la V (efect catastrofic) bazat pe costul si/sau pierderea de bundastare sociald generata
de proiect. Aceste numere, clase permit o clasificare a riscurilor, asociate cu probabilitate de
producere a lor. Mai jos este prezentata o clasificare a riscurilor.

moOw



Clasificarea riscurilor

Clasificare | Descriere

I Nu exista efecte semnificative asupra bundstarii sociale, chiar si fara activitati de remediere.

Il Pierderi minore asupra bundstarii sociale generate de proiect, cu impact minimal asupra efectelor
pe termen lung. Totusi sunt necesare mdsuri de remediere si corectare.

I Moderat: pierderi ale bunastarii sociale generate de proiect, in principal pierderi financiare,
inclusiv pe termen mediu. Actiunile de remediere pot corecta problema.

v Critic: pierderi mari de bunastare sociala generatd de proiect; producerea riscurilor cauzeazd o
pierdere a functiilor primare ale proiectului. Actiunile de remediere, chiar la dimensiuni mari, nu
sunt suficiente pentru prevenirea stricaciunilor serioase.

Vv Catastrofic: esec al proiectului care poate rezulta in pierderi serioase si chiar totale ale functiilr
proiectului. Efectele principale ale proiectului nu se mai materializeaza pe termen mediu.

Nivelul de risc (R) reprezintd rezultatul inmultirii dintre Probabilitate si Severitate (P*S). in
urma acestui proces rezulta patru niveluri de risc care pot fi definite conform tabelului de mai jos.

Atribuirea de impact si probabilitate

Nivel Risc Culoare Severitate /
[ Il 1 v \Y
Probabilitate
Scazut A Scazut Scazut Scazut Scazut Moderat

Moderat B Scazut Scazut Moderat Moderat
Ridicat (® Scazut Moderat | Moderat
Neacceptabil D Scazut Moderat

E Moderat

Odata ce Severitatea si Probabilitatea sunt stabilite, urmatorul pas este acela de a stabili
masurile de preventie sau atenuare a riscurilor. Tabelul de mai jos indica ce tipuri de actiune sunt
necesare in functie de clasa de risc.

Categorii de riscuri in functie de impact si probabilitate

Severitate / Probabilitate | | Il 1] v v
A

B Prevenire sau atenuare Atenuare

C

D

5 Prevenire Prevenire si atenuare

Intensitatea masurilor trebuie sa fie corelata cu nivelul riscului. Pentru acele riscuri cu nivel
Tnalt de severitate (impact) si probabilitate, este necesar un raspuns mai puternic si un nivel mai



mare de angajament in luarea si implementarea acestor decizii. Pe de alta parte, pentru acele riscuri
cu impact redus, monitorizarea atenta este suficienta.

Cand nivelul risculu devine neacceptabil (o situatie care in principiu nu trebuie sa se
materializeze niciodatd), conceptul si intreaga pregatire a proiectului trebuiesc revizuite. Atunci
cand are loc identificarea masurilor de atenuare a efectului riscurilor existente, este obligatoriu sa
se stabileasca cine este responsabil cu executia lor si in ce fazd a proiectului sunt necesare asemenea
masuri (planificare, achizitie bunuri/servicii/lucrari, implementare, operare).

La finalul analizei calitative, impactul masurilor de prevenire si/sau atenuare a riscurilor
trebuiesc evaluate, iar apoi se stabileste si expunerea ramasa. Pentru fiecare eveniment advers, se
evalueaza riscul rezidual dupa implementarea masurilor necesare. Daca riscul rezidual este evaluat
ca acceptabil (respectiv nu mai exista niveluri de risc mare si foarte mare), strategia stabilitd poate
fi adoptata.

n cazul acestui proiect, analiza calitativa a riscurilor este redatd in tabelul de mai jos.



Analiza riscuri: tipuri, probabilitate, impact, méasuri de prevenire/atenuare, riscul rezidual

Descriere risc Probabilitate Severitate Nivel risc ; _ _ , Risc
. Masuri de prevenire / atenuare a riscului rezidual
(P) (S) (=P*S)
Riscuri legate de cerere
Cerere redusa din partea populatiei Riscul este foarte scazut deoarece populatia are nevoie
de servicii medicale la standarde fnalte. Masura
o atenuare: Asigurarea funtionarii Spitalului Gerota la .
A Il Scazut . & e oA P . ) Scazut
parametrii stabiliti Tn cadrul acestui studiu de
fezabilitate. Implementarea unor actiuni eficiente de
informare si publicitate
Riscuri legate de proiectare si implementare
Estimari inadecvate ale  costului Tn cazul in care se constatd in etapa de implementare cé
proiectului unele costuri au fost subevaluate se va apela la rezerva

de 10% de contingenta (cheltuieli diverse si .

B vV Moderat . . 'g T ( .. " | Scazut
neprevazute) si vor fi analizate toate categoriile de
buget in vederea optimizdrii costurilor totale ale
proiectului

Nu se pot implementa toate obiectele Beneficiarul va selecta obiectele cu prioritate maxima si

de investitii din cauza efortului financiar | B V va realiza o implementare fazata a intregii investitii. Moderat
mare

Neatribuirea contractelor de efectuare a Realizarea SF+PT+DDE se face/se va face in cadrul unei

lucrarilor de constructii la timp, fapt ce companii specializate, astfel incat executia lucrarilor sa .

. ST P, 1ap B 1Y Moderat p . P . - . o ' C 7| Scazut
pune In  pericol implementarea poatd incepe imediat dupd finalizarea proiectdrii si
proiectului la termenele estimate alocarii fondurilor financiare.

Riscuri legate de constructie
Intarzieri ale efectudrii lucrarilor de Beneficiarul va lucra in stransa legatura cu constructorul .

. C I Moderat N . .. . | Scazut

constructie in vederea respectdrii termenelor contractuale si




gasirea de solutii pentru accelerarea lucrdrilor de
constructii.
Necunoasterea exacta a traseului " Moderat In faza SF vor avea loc studii de determinare a Seszut
retelelor de utilitati amplasamentului acestor retele.
Schimbarea solutiilor constructive pe Constructorul va analiza evolutia la zi a solutiilor apdarute
parcursul implementdrii proiectului 1l Moderat pe piata si va asigura ajustarea acestora in timp util fard | Moderat
a afecta graficul de imlementare.
Este posibil ca mai multe lucrdri de Beneficiarul PMB va monitoriza toate proiectele sale si
constructii din cadrul proiectelor PMB sa asigura faptul cd nu se vor produce interpuneri in
se suprapuna si ca atare organizarea de I Scazut efectuarea de mai multe lucrari in acelasi loc si timp. Scazut
santier sd nu fie fie posibila pentru toate
acestea
Riscuri operationale
Costurile de intretinere si reparatii sunt Conducerea viitorului spitalul va asigura va avea o
mai mari decat au fost estimate initial evidenta mult mai buna a acestor costuri. Se vor crea
vV Moderat centre de cost specifice si evidentd analiticd pentru | Scazut
diverse cheltuieli. n acest fel va avea loc o rationalizare
si un control mai bun asupra acestor costuri.
Riscuri financiare
Sumele destinate finantarii proiectului Programarea atentd (cu rezervele aferente de timp) a
nu sunt disponibile intr-un interval proceselor de intocmire si verificare a documentelor
adecvat de timp pentru ca plata vV implicate n procesul de executarea platilor. Gasirea de | Moderat
antreprenorilor si a prestatorilor sa fie posibilitdti de finantare a spitalului prin fonduri
realizatd in limitele contractuale stabilite nerambursabile.
Sumele de la bugetul de stat vor fi Beneficiarul va ajusta graficul de implementare pentru a
asigurate cu fintarziere Tn anumite evita realizarea de lucrari si plati in asemenea perioade.
perioade ale anului (in special la M Moderat De exemplu, la inceputul anului, nu se vor efectua | poderat

inceputul anului dacd bugetul de stat nu
este incd aprobat, precum si in alte
perioade in care este necesard

lucrari de constructii deoarece este perioada de iarna.
Pentru alte situatii se va avea in vedere ajustarea fluxului
de numerar care sa permita efectuarea de plati chiar si




rectificarea bugetara), cu impact negativ
asupra derularii platilor catre furnizori si
implicit ~ Tntarzierea implementarii
proiectului

in conditiile virarii cu intarziere a fondurilor de cdtre
bugetul de stat sau bugetul local.

Fondurile Autoritatii Contractante (prin
care se va derula un viitor proiect cu
fonduri nerambursabile) sunt

Beneficiarul va avea negocieri cu furnizorii in vederea
gasirii solutiilor de continuare a lucrarilor. De asemenea,
se vor folosi mai multe fonduri din cofinantare in

. - . ) . I Moderat ) . ‘o Scazut
insuficiente n anumite perioade, ceea asemenea cazuri, urmand ca ele sa fie recuperate de la
ce conduc la finantarea cu intarziere a Autoritatea Contractanta.
proiectelor aprobate
Riscuri legate de reglementare si legislative
Schimbarea cadrului legislativ cu efect in Se va realiza o analiza permanenta a legislatiei in vigoare
implementarea proiectului pe perioada de implementare a proiectului. Se va aplica
vV Moderat 0 monitorizare atentd a legislatiei si, daca este cazul, | Moderat

ajustarea documentatiei si a lucrarilor de constructii
conform noului cadru legislativ.

Concluzia rezultatelor analizei de risc este ca proiectul este fezabil din punct de vedere socio-economic si nu prezinta riscuri majore.




