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1. AKUTHUSET - FORELÆGGELSES AF OVERVEJELSER
OMKRING BYGGETAKT OG GENNEMFØRELSE AF FAST TRACK 
LØSNINGEN 

SAGSFREMSTILLING 
Projektorganisationen og totalrådgiver har arbejdet på at finde den mest optimale byggetakt og 
faseopdeling i forbindelse med opførelsen af Akuthuset og foretager reevalueringer af risici forbundet 
med opførelsen – herunder projektets "kritiske vej". Processen har resulteret i et forslag, der giver 
en mere optimeret faseopdeling og samtidigt, på bedre vis, kan håndtere samspillet mellem byggeriet og 
et hospital i drift. Løsningen kaldes ”Fast Track”, hvor byggeriet påbegyndes i den nordlige del med 
opførelse af Nordblokken og efterfølgende opførelse af Sydblokken. 

Nordblokken indeholder operations- og røntgenfaciliteter, som i dag huses i bygning 7, og som skal rives 
ned, da bygningen ligger i byggefeltet. Ved at etablere billeddiagnostik og operationsstuer i Nordblokken 
og etablering af en mindre midlertidig røntgensatellit tæt ved den nuværende Akutmodtagelse, kan den 
nordlige af bygning 7 rives ned væsentlig tidligere end først antaget. Dette resulterer i at udførslen af 
byggeriet kan ske uden ophold til nedrivning af bygning 7, hvilket kan reducere udførelsestiden med ca. 
1,5 - 2 år. Derved kan sengeafsnit fra Frederiksberg Hospital flyttes ind i Akuthuset, hvorved 
effektiviseringsgevinster kan opnås tidligere end antaget. 

Projektorganisationen gennemgår på mødet overvejelserne omkring Fast Track løsningen 
og vurderingen af udgifter til en række midlertidige bygningsarbejder og genhusninger, som løsningen 
forudsætter og som rækker udover budgettet for Akuthuset. Et beløb der forventes at udgøre 64 mio. 
kr. Finansieringen foreslås gennemført ved overflytning af 41,5 mio. kr. fra det medicotekniske budget, 
svarende til prisfremskrivning fra 2009-2014, som Sundheds- og Ældreministeriet i 2015 gav alle 
Kvalitetsfondsprojekter mulighed for at frigøre til byggeri, samt herudover gennem regional 
finansiering på ca. 22,5 mio. kr. Da de 22,5 mio. kr. kan henledes til genhusningsfaciliteter, er det aftalt 
med Sundheds- og Ældreministeriet, at det kan ske indenfor rammen efter gældende regler.   

Faseopdeling og finansieringsmodellen forelægges sammen med projektforslaget for regionsrådet i 
oktober 2017. 

Projektorganisationen forelægger overvejelser omkring udbudsform, som for nuværende omfatter udbud 
af Nordblokken i Akuthuset. For at optimere byggetakten ønskes Nordblokken udbudt i 
totalentreprise umiddelbart efter projektforslagsfasen. Overvejelser omkring udbud af Sydblokken 
forventes at foreligge i foråret 2018.          

Såfremt Fast Track løsningen ikke opnår regionsrådets godkendelse, fastholdes den oprindelige plan for 
opførelsen af Akuthuset, hvorved byggeriet ibrugtages i 2025. 

KONKLUSION 
Projektorganisationen redegjorde for baggrunden og planerne for gennemførelse af "Fast Track". Ved at 
opføre Fast Track med indretning af Akutmodtagelse, operation og røntgen kan den samlede byggetid 
reduceres med ca. to år. En byggetakt der er opbakning til hos hospitalets brugere/klinikere. Der blev 
redegjort for, at Nordblokken skal være selvforsynende i en periode indtil resten af byggeriet 
(Sydblokken) er opført og, at konstruktionerne skal bygges og bære de kommende sengebygninger, der 
skal ligge ovenpå jf. vedlagte pp-oplæg. 

Hvis Fast Track løsningen gennemføres vil indflytningen af somatiske senge fra Frederiksbergs Hospital 
kunne ske to år tidligere. Driftsudgiften er ca. 150 mio. kr. pr. år ved opretholdelse af senge på 
Frederiksberg Hospital. Det blev hertil præciseret, at overflytningen af de somatiske funktioner ikke vil 
have indflydelse på de psykiatriske områder, der i dag befinder sig på Frederiksberg Hospital. 

En fremskyndelse af byggetakten af Akuthuset, vil have en positiv indvirkning for Ny Psykiatri 
Bispebjerg, som også vil kunne gennemføres tidligere, da de somatiske senge i Lersø komplekset vil 
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kunne blive flyttet før end først antaget. Herved vil renoveringen af Lersø komplekset, der fremadrettet 
skal anvendes af psykiatrien, kunne starte op tidligere.   

En fremskydelse af byggetakten i Nordblokken kræver dog etablering af midlertidige rammer og 
genhusning af støttefunktioner fra bygning 7 i Nordblokken, en røntgensatelit i umiddelbar nærhed af den 
eksisterende akutmodtagelse i bygning 7 samt etablering af en midlertidig tunnel fra Nordblokken til 
Lersø komplekset – alle opgaver som samlet beløber sig til 64 mio. kr. De midlertidige omkostninger 
foreslås finansieret ved overflytning af 41,5 mio. kr. fra det medicotekniske budget samt gennem en 
regional medfinansiering af dele af de midlertidge omkostninger. Finansieringsforslaget vil ikke have 
indflydelse på kvalitetsfondsprojektets renoveringsbudget. 

Den budgetmæssige flytning fra budget til medicotekniske anskaffelser svarer til prisfremskrivning fra 
2009-2014. Sundheds- og Ældreministeriet gav i forbindelse med Budgetaftalen 2015 
alle Kvalitetsfondsprojekter mulighed for at frigøre denne indeksering til byggeri. Sundheds- og 
Ældreministeriet indarbejdede muligheden, idet priserne for medicotekniske udstyr ikke er steget så 
meget, som priserne for byggeri i de forudgående år. Konsekvenserne bliver, at budgettet til 
medicoteknisk udstyr reduceres. Regionen har flere værktøjer til at sikre, at hospitalet er fuldt udstyret. 
Dette kan blandt andet ske ved en øget genanvendelse og ved regionalt finansieret genanskaffelser af 
udfaset medicoteknisk apparatur der installeres i nybyggeriet. 

Projektorganisationen foreslår at udbyde Nordblokken i en totalentreprise i efteråret 2017, direkte på 
baggrund af projektforslaget. Resten af byggeriet dvs. Sydblokken udbydes i sommeren 2018 antageligt i 
en storefterprise. 

Der var opbakning fra følgegruppen til den forelagte Fast Track løsning – som vil indgå i forelæggelses 
af projektforslaget på følgegruppens møde den 27. september 2017 og for regionsrådet den 24. oktober 
2017. 

JOURNALNUMMER 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. Bilag 1 - Fast Track løsningen i Akuthuset
2. Politisk Følgegruppemøde 11-09-2017, pp-oplæg Akuthus
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2. NY PSYKIATRI BISPEBJERG – FORSLAG OM OVERFØRELSE AF
MIDLER FRA RENOVERING TIL NYBYGGERI 

SAGSFREMSTILLING 
Ny Psykiatri Bispebjerg er i den afsluttende fase af projektforslaget, som forelægges for regionsrådet i 
oktober. 

I projektforslagsfasen, som bl.a. har til formål at foretage en større detaljeringsgrad af projektet, er der 
foretaget yderligere tilpasninger på baggrund af brugerinput, defineret materialevalg, beregnet 
konstruktioner mv. På baggrund af den øgede detaljeringsgrad har totalrådgiver ajourført tidligere 
økonomisk overslag. Budgetoverslaget viste, at projektet i den ønskede kvalitet oversteg det afsatte 
entreprisebudget. 

På baggrund af egne granskninger og bygherrerådgivers evaluering af de økonomiske forudsætninger, 
vurderes det styrende budget at være retvisende i forhold til de forudsatte krav til byggeriet. Efter en 
række optimeringer er overskridelsen reduceret til 19,7 mio. kr. (2017 pl). Yderlige reduktioner af 
overskridelsen vil have en væsentlig indflydelse på den udarbejdede change request liste, således, at der 
vil være et stærkt reduceret katalog at arbejde med, såfremt der skulle ske uforudsete økonomiske 
udfordringer i projektets senere faser. 

Med udgangspunkt i de erfaringer der er opnået fra Region Hovedstaden samt øvrige regioners 
igangværende byggerier, er samtidigt foretaget en vurdering af tilstrækkeligheden af de likvide reserver i 
nybyggeriet i ny Psykiatri Bispebjerg. Det er projektets vurdering, at der ikke er afsat tilstrækkelige 
reserver til evt. licitationsoverskridelse, behov for øget byggeledelse, fagtilsyn, håndtering af tvister mv. 
samt generelt omfanget af ekstraomkostninger, der er alle indtrådt i andre projekter i Region 
Hovedstaden. Projektet har på denne baggrund overfor Hospitalbyggestyregruppen (HBSG) indstillet, at 
der tilvejebringes øgede likvide reserver, for at sikre en tilstrækkelig robusthed til realisering af projektet. 
HBSG har tiltrådt indstillingen, hvorved projektet inden for den afsatte budgetramme har foreslået 
omfordeling af budget - fra afsat budget til renovering til styrkelse af nybyggeriets entreprisebudget samt 
reserver. 

For at afdække budgetbehovet for planlagte renoveringer har projektorganisationen gennemført en 
bygningsgennemgang af de eksisterende bygninger på matriklen på Bispebjerg Hospital, der fremadrettet 
skal benyttes til psykiatri. Bygningerne omfatter Lersø komplekset og bygning 20 – den nuværende 
somatiske administrationsbygning. Vurderingen er, at de nødvendige arbejder der skal sikre en naturlig 
sammenhæng mellem de nyetablerede ambulatoriefunktionerne i Lersø og funktionerne placeret i 
nybyggeriet, samt renovering af arealer til forsknings- og administrative funktioner i Bygning 20 kan 
realiseres med et renoveringsbudget på 252,4 mio. kr. Herved muliggøres en overførsel af i alt 48 mio. kr. 
(17PL) fra renovering til nybyggeri. 

Budgetstyrkelsen i nybyggeriet, skal sikre, at projektet kan gennemføres i den ønskede kvalitet samt 
styrkelse af reserverne til udførslen, således at risiko for senere budgetoverskridelser og 
projektreduktioner under udførsel reduceres. 

Udover ovenstående gennemgår projektorganisationen Change Request listen på mødet.  

KONKLUSION 
Projektorganisationen redegjorde for det historiske forløb. Allerede i projektkonkurrenceforløbet var 
der konstateret et behov for at foretage en budgettilpasning via en reduktion i antallet af kvadratmeter – 
dog med en opretholdelse af alle funktioner i projektet. I dispositionsforslagsfasen blev kvadratmeterne 
holdt uændret og i projektforslaget er kvadratmeterne steget i antal, på baggrund af en yderligere 
detaljering af projektet, hvor bl.a. vægtykkelserne opgøres. Denne tekniske øvelse er alene årsagen til 
forøgelsen på 700 m2. 

I projektforslagsfasen detaljeres det styrende budget på baggrund via en 3D-model, opgjort på 
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bygningsdele, som beregner de mere nøjagtige omkostninger, end der kunne foretages i de tidligere faser. 
Et nyt overslag for det styrende budget i projektforslaget viser, at der er behov for at foretage en 
styrkelse af budgettet på 19,7 mio. kr. (pl 2017). 

Projektorganisationen redegjorde herudover for, at de, på baggrund af erfaringer af de øvrige 
igangværende hospitalsbyggerier, har vurderet at projektets nuværende reserveniveau bør styrkes med 
28,3 mio. kr. for at gøre realiseringen af projektet mere robust. Samlet set redegjorde 
projektorganisationen for et behov for en styrkelse af projektets økonomi med i alt 48,0 mio. kr. 

Projektorganisationen redegjorde for deres løsning af finansieringen af styrkelsen af budgettet. 
Løsningsforslaget er, at overføre midler fra renovering af eksisterende bygninger, som fremadrettet er 
tiltænkt at huse psykiatrien. Projektorganisationen oplyste, at der er gennemført en analyse af 
renoveringsbehovet jf. pp-oplæg, som viser sig at kunne gennemføres for et mindre beløb. F.eks. vil 
renoveringen af Lersø-komplekset, der fremadrettet skal rumme ambulante funktioner for psykiatrien, 
kunne reduceres, idet ikke alle rum skal renoveres f.eks. kælder- og loftsrum.Ydermere kan renoveringen 
af Bygning 20, der er fredet, blive reduceret i omfang. Projektorganisationen præciserede, at der alene er 
tale om den indvendige renoveringsopgave.     

Change Request liste, der er under udarbejdelse, vil blive forelagt sammen med projektforslaget. 

Der var opbakning fra følgegruppen til en styrkelse af projektets budget med 19,7 mio. kr. og styrkelse af 
projektets reserver med 28 mio. kr., i alt en styrkelse på 48 mio. kr. Dette finansieringsforslag vil indgå 
projektforslaget som forelægges for følgegruppen på mødet den 27. september 2017 og regionsrådet den 
24. oktober 2017.

JOURNALNUMMER 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. Politisk følgegruppe 11-09-17 - pp-oplæg Ny Psykiatri Bispebjerg
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3. STATUS VEDRØRENDE LABORATORIE- OG
LOGISTIKBYGNINGEN 

SAGSFREMSTILLING 
Projektorganisationen informerer omkring status i forbindelse med opførelsen af Laboratorie- og 
Logistikbygningen. 

Facaderne på bygningen er lukket og Site Cover ved at blive nedtaget i siderne, så bygningen nu kan ses 
udefra. Der har været arbejdet med afprøvninger af facader og indretningen af laboratoriet, hvortil der 
er etableret en ”Lab-mock-up. 

Bygningen forventes ibrugtaget sommeren 2018. Forinden her skal it- og medicoteknik etableres i 
bygningen – en investeringsbevilling som regionsrådet godkendte i juni 2017 på i alt 76,5 mio. kr. 

KONKLUSION 
Projektorganisationen oplyste, at opførelse af Logistik- og Laboratoriebygningen, som har foregået under 
et Site Cover, har haft stor succes og at man nu står med en tør bygning, hvor der ikke er risiko for 
skimmensvamp og fugt. Projektet kører efter planen med forventet ibrugtagning i sommeren 2018. 

JOURNALNUMMER 
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4. FORTROLIG SAG UDTAGET



5. KOMMENDE AKTIVITETER FOR FØLGEGRUPPEN

SAGSFREMSTILLING 
Der afholdes møde i den politiske følgegruppe den 27. september 2017, hvor projektforslaget for såvel 
Akuthuset som Ny Psykiatri Bispebjerg forelægges inden godkendelse i regionsrådet den 24. oktober 
2017.  

KONKLUSION 
Punktet taget til efterretning. 

JOURNALNUMMER 
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