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Sammanfattning

Halso- och sjukvéarden star infor stora
utmaningar som stéaller krav pa en allt
snabbare forandring, effektivare resursut-
nyttjande och en forandrad syn pa individen
och dennes behov. Framtidens halso- och
sjukvard kommer vara mer personcentrerad
och utvecklas mot att se mer till perso-
nens helhetsbild an diagnosen. Samtidigt
maste framtidens hélso- och sjukvard ocksa
vara mer resurseffektiv, men andéa kunna
leverera ett hogre varde. En delidetta ar att
utveckla forutsattningar for att vard som

ar ofta forekommande finns nara patienten
och i stor utstrackning kan hanteras genom
egenvard och vard pa distans, dvs nara
vard. Utvecklingen av nara vard behover
ske i samverkan med regionens kommuner
och bedéms ha en stor inverkan pa vilka
patienter som soker vard pa framtidens
akutsjukhus. Detta i kombination med nya
behandlingsmetoder, arbetssatt, innovatio-
ner och digitalisering skapar helt nya krav pa
halso- och sjukvardens formaga att erbjuda
ratt vard over tid.

Lattillganglig dokumentation och digitala
losningar ar en forutsattning for att halso-
och sjukvarden kan vara personcentrerad
oavsett om varden sker genom egenvard,
naravard eller pa akutsjukhuset. Digitalise-
ring handlar inte i forsta hand om att gora
analoga losningar digitala. Kraften i digi-
talisering ligger i nar nya losningar skapas,
som inte var mojliga med en aldre teknik. De
forslag till framtida utveckling som lyfts i
detta underlag oppnar upp mojligheter som
annu aterstar att upptécka.

Lokalforsorjningsplan 2030 belyser att
befintliga byggnader pa sjukhusomrédeti
Véasteras har ett mycket stort renoverings-
behov. Detta galler inte minst de fastighets-
tekniska systemen och energiprestanda.
Bedomningen i Lokalférsorjningsplan 2030
utgar fran byggnadernas status ar 2015.
Innan foreslagna nybyggnader ar tagnai
drift kommer ytterligare byggnader att vara i
mycket stort behov av renovering om de ska
fungera for fortsatt verksamhet vilket maste
beaktas i den kommande utvecklingen av
sjukhusomrédet i sin helhet.

For att sakerstalla framtidens specialist-
vard inom Region Vastmanland féreslas att
regionen later uppféra lokalmassiga forut-
sattningar i form av nybyggnationer med
tillhorande utrustning. Utformningen gors
med medvetna val utifran att patienten har
en central roll i specialistvarden.

For att sakerstalla framtidens specialist-
sjukvard i héllbara byggnader féreslas en
investering i nya byggnader med en total
byggnadsarea om cirka 85 000 kvm for den
forsta etappen i uppforandet av ett Nytt
akutsjukhus iVasteras. | forslaget ingar dven
en investeringar i en ny forsorjningsbyggnad
med tillhorande system vilket ar en forut-
sattning for att kunna uppfora och bedriva
vard pa sjukhusomradet.

Efter det att verksamheterna har flyttatin

i de nya vardbyggnaderna har inriktningen
varit att investeringar i ombyggnationer
genomfors. Ombyggnationen foreslas att
avga fran programmets uppdrag for att

i samband med en utredning om vard-
innehallet for sjukhusomrédet i sin helhet
fastsléd om byggnaderna ska ROT-renoveras,
genomgé enklare renoveringar eller ersattas
med nybyggnation. Efter att icke funktio-
nella byggnader har tomstallts ska de rivas.
For sjukhusomrédet i sin helhet foreslas
atgarder respektive investeringar i den yttre

infrastrukturen for att sakerstalla denna
bade under uppforandet av byggnaderna
respektive efter att de ar fardigstallda.
Exempel pa yttre infrastruktur ar vag, cykel
och gangvagar, parkering mm.

Utover foreslagna atgarder avseende ny-
byggnationer féreslés investeringar for att
utrusta byggnaderna med medicinteknisk
utrustning (MT), informations- och kom-
munikationsteknik (IKT) samt inredning.
Béde nyanskaffning av utrustningar och
omflyttningar inom sjukhuset kommer att bli
aktuellt. Stallningstagande om omflyttning-
ar sker i nasta skede av programmet.

Tidplanen for att uppfora Nytt akutsjukhus
Vésteras Etapp 1 bedoms i detta tidiga
skede av planeringsprocessen vara cirka 10
ar efter att ett beslut fattats om att starta
projektering. Den forsta deletappen innebar
att skapa de tekniska forutsattningarna

for att uppfora och forsorja det nya akut-
sjukhuset med exempelvis elkraft. Efter

det kan den andra deletappen genomfdras,
nybyggnationen for akutsjukvarden. Den
tredje deletappen ar att riva tomstallda hus.
Tidplanen forutsatter att nybyggnationerna
for vard beslutas och genomfors som en
deletapp. Att delain Etapp 1iytterligare de-
letapper bedéms ha en betydande péaverkan
pa tidplanen och dartill 6kade kostnader och
utgifter.

g

Nytt Akutsjukhus Véasteras Etapp 1 totala
indikativa investeringsram uppgar till 6 800
miljoner kronor varav 970 miljoner kronor
avser utrustningsinvesteringar, 500 miljoner
kronor for index samt 800 miljoner kronor
for budgetreserv. Programmet behover ef-
fektivisera forslaget ytterligare. Arbete med
detta harredan inletts men presenteras inte
i denna handling. Effektiviseringarna ser

ut att kunna genomforas utan att paverka
den totala tillkommande verksamhetsytan.
Utover redan identifierade effektiviseringar
behover ytterligare ca 270 miljoner kronor
identifieras for att n& investeringsramen.

Kostnader for att genomfora programmet
beddms uppgé till ca 370 miljoner kronor,
vilket kommer provas ytterligare i komman-
de skede. Kostnader for avskrivningar och
utrangeringar bedéms uppga till ca 250
miljoner kronor.

Efter det att ett beslut fattas om att fort-
satta planeringen och detaljeringen for det
nya akutsjukhuset inleds ett arbete med att
faststalla organisatoriska forutsattningar
for att genomfora nasta skede. En viktig
del ar aven att sammanstalla ett forslag
pa process for de kommande besluten
inom programmet, saval fastighets- som
utrustningsrelaterade. | detta ingér aven
att definiera en process for de finansiella
igdngsattningstillstanden.
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Forkortningar och begrepp

BEGREPP

AFP

BRA

BTA

BBR

Blocklayout

Dagsjukvard

Driftskostnad
Effektmal
Fotavtryck

Gransdragningslista

HFP

IKT
Index

Inredning

FORKLARING

Avdelningsfunktionsprogram, beskriver verksamhetens mal,
behov, framtida arbetssatt, dimensionerade forutsattningar och
en lista av de lokaler verksamheten bedémer att de behover.

Bruksarean éar alla vaningsplans area och begransas av de om-
slutande byggnadsdelarnas insida.

Bruttoarean ar summan av alla vaningsplans area och begran-
sas av de omslutande byggnadsdelarnas utsida. | bruttoarean
inraknas bland annat teknikplan.

Boverkets byggregler

Ett lokalbehov beskriven i skalenliga former, lag detaljerings-
grad.

Enligt Socialstyrelsens termbank ar definitionen pa dagsjukvard
att det ar 6ppen vard som innebar mer omfattande och /eller
resurskravande insatser an vad ett 6ppenvardsbesok normalt
kraver. Dagsjukvard omfattar dagkirurgi, dagmedicin och 6vrig
dagsjukvard. Dagmedicin innebar medicinska atgarder dar
diagnostik och terapi ingar och som normalt kraver en period av
observation ex dialysbehandling, cytostatikabehandling. Det
skall finnas en upprattad vardplan for patienten.

Utgors av en framtida kostnad som blir konsekvens av en ge-
nomford investering, t.ex. hyror och serviceavtal.

Ar en kvantifierad och matbar effekt som en genomférd atgérd
och/eller investering forvantas generera.

Byggnadens utbredning pd marken.

Lista for att definiera gransdragningen och fordela kostnaderna
for akutsjukhuset mellan utrustningsprojektet och byggprojek-
tet.

Huvudfunktionsprogram, definierar vilka funktioner programmet
ska leverera. Exempel pa en funktion ar operationssal, ultraljud-
slaboratorium, vardplatser. Syftet med huvudfunktionsprogram-
met ar att definiera vad programmets ska skapa for lokalmassi-
ga forutsattningar for att tydliggora vad programmet ska styras
och prioriteras mot.

Informations- och kommunikationsteknik.
Ar ett matt pé prisutveckling.

Anvands som benamning for l6s inredning som laboratorieban-
kar, hyllor, skap, mobler.

BEGREPP

Intervention

Investering

Investeringsutgift

Kapitalkostnad

Kostnad

LOA
MT

Program

Projekt

Projektmal

RFP

Réanta under
byggnationstiden

Rérpost

Skalbyggnad
Utrustning
Vardstédjande ytor

FORKLARING

Undersokningar och/eller behandling i operationsmiljo med stod
av rontgen.

Avser anskaffning av en tillgang, till exempel ny-eller ombygg-
nation av fastighet, infrastruktur, inkop av utrustningar, som
forvantas ge framtida nytta samt anvandas under en langre
tidsperiod.

Utgors av inkdpspris for anskaffning av en tillgang alternativt
kostnad for genomférande av en investering.

Utgors av avskrivning och rantekostnad for en genomford inves-
tering under den tid som investeringen nyttjas.

Utgors av en periodiserad utgift som redovisas lopande, till
exempel flyttkostnader.

Lokalarea: den faktiska yta som anvands for karnverksamhet.
Medicinsk teknik inklusive rontgen.

Omfattar en grupp relaterade projekt utifran syfte eller mal, som
leds pa ett samordnat satt for att uppna okad nyttoeffekt och
gemensam styrning.

Ar en tidsbegréansad och icke &terkommande tillfallig organi-
sation, som med ett budgeterat atagande ska producera och
genomfora en forutbestamd och tydlig leverans utifran ett defi-
nierat mal.

Ar en definierad leverans utifran tid, kvalitet och ekonomi for ett
specifikt &tagande som ett projekt atagit sig att genomfora.

Rumsfunktionsprogram, ett unikt rum beskriven med hog de-
taljeringsniva, inkluderar exv. placering av eluttag, placering av
hyllor.

Om regionen behover lana for att genomféra en investering
uppstar det under byggnationstiden en ranta for de utgifter for
arbeten som utfors fram till att programmet ar leverans klart.
Kan aven kallas internranta eller kreditiv.

Ocksa kallad sméagodstransportor. Effektivt transportsystem for
prover, blod, lakemedel samt annat mindre gods.

Ar de omslutande byggnadsdelarnas utsida.
Innefattar MT, IKT, inredning.

Ytor for administration, omkladning, jourrum, utbildning.
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Forutsattningar

Inledning

Bakgrund

Regionfullmaktige fattade den 2018-02-21
ettenhalligt beslut om att fortsatta plane-
ringen for att etablera ett nytt akutsjukhus
i syfte att sdkra akutsjukvarden i Vastman-
land. Planeringen har genomforts i enlighet
med intentionerna i den beslutade Lokal-
forsorjningsplan 2030, 2018-01-24. Utifran
Lokalforsorjningsplanen 2030 fortydligades
programmets uppdrag i Programdirektiv
etapp 1, 2018-06-01 vilket faststalldes av
regionstyrelsen den 2018-06-20.

Besluten innebar att skedet Lokalplane-
ring paborjades under hosten 2018 for de
verksamheter som ingar enligt Lokalforsorj-
ningsplan 2030 i etapp 1. Etapp 1 inkluderar
en betydande utrustningsinvestering dar
planeringen har skett utifran programdirek-
tivet och vidare specificering i ett uppdrag
givet av programmets styrgrupp.

Under lokalplaneringsfasens inledning fram-
kom det att berérda verksamheters behov
och malbild behovde detaljeras ytterligare
for att kunna sammanstalla avdelnings-
funktionsprogram, vilket har skett. Till detta
kom att ett antal utredningar och forstudier
behovde initieras och genomforas for attian
hogre grad sakerstalla omfattning och kvali-
tet pa underlaget for nastkommande beslut.
Sammantaget utgor dessa utredningar,
forstudier och avdelningsfunktionsprogram
grunden for underlaget infor beslut om att
starta skedet projektering och rumsfunk-
tionsprogram.

Syfte

Syftet med program Nytt akutsjukhus Vas-
terds Etapp 1 ar att sakerstalla forutsatt-
ningar for att bedriva en modern och effektiv
vard utifran befolkningens behov.

Detta sker genom att skapa lokalmassiga
forutsattningar och infora ny teknologi,
inklusive dkad digitalisering, for att:

mojliggora och bidra till forandrade ar-
betssatt for halso- och sjukvéarden,

- bidratill att regionen pa ett flexibelt
satt kan omhéanderta effekterna av nara
vard och utveckla sitt samarbete med
kommunerna.

« sakerstalla att regionenian hogre grad
kan utveckla mojligheter till forskning,
utveckling och utbildning for att bibehalla
och utveckla spetsomraden inom varden.

Organisation

Styrgrupp

Anders Ahlund, Regiondirektor, programagare och styrgruppens
ordforande

Fredrik Holst, Ekonomidirektor

Hakan Wittgren, Sjukhusdirektor, VS

Marianne Bergendal, Forvaltningsdirektor, VLS

Programledning

Victoria Hornedal, Programchef, fran november 2018
Ann-Marie Fredriksson, Investeringsstrateg, fran april 2019
Ellaldén, Programassistent, fran februari 2019

Gunilla Svensson, Programstod

Christina Svedberg, Projektchef Verksamhet, VS

Stefan Rindetoft, tf. Projektchef Nybyggnation, VLS

Johan Jurss, bitr. Projektchef, VLS, fran februari 2019

Claes Becker, tf. Investeringsstrateg, VLS, till april 2019
Susanne Lindh, tf. Programchef, september till november 2018

Referensgrupp

Bengt Ekenstierna, egenanstalld konsult
Kerstin Eken, Carlstedts Arkitekter
Stefan Anskar, Region Ostergotland
Susanne Lindh, egenanstalld konsult
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Forutsattningar

Inledning

Metod

Skedet Lokalplanering for Akutsjukhus
Véasteras Etapp 1 har padgatt under perioden
2018-05-01—2019-04-31.

Programmets utgadngspunkt har varit
tidigare utforda utredningar dar de mest
omfattande ar "Lokalférsorjningsplan 2030”
och férstudierna "NOD" respektive "Vard-
platser”.

Med utgangspunkt fran regionens lokal-
planeringsprocess har programmet varit
uppdelat itva projekt, Verksamhet respekti-
ve Bygg. Bada projekten har varit forhallan-
devis lagt bemannade.

Parallellt med programmets arbete har
regionen genomfort utredningar avseende
vardens malbild 2030 respektive sjukhus-
omréadets struktur och mediaforsorjning.

Projekt Verksamhet

Planering har skett parallellt for 6vergri-
pande fragor och den verksamhetsspecifika
lokalplaneringen.

Tidplanen kravde att planeringsarbetet med
de berorda verksamheterna pabdérjades
direkt efter sommaren 2018. Fér andamalet
har varje klinik bildat en arbetsgrupp med en
kliniksamordnare utsedd av klinikledning-
en. Kliniken/arbetsgrupperna har stottats
av en forbattringsledare fran Enheten for
Kunskapsstyrning och Utbildning. Lokal-
planeringen har foljt regionens planerings-
process dar framtagandet av avdelnings-
funktionsprogram (AFP) som beskriver
nulage och framtida malbild och behov, &ren
central del. Det beskrivna nulaget utgar fran
klinikens egen bedomning och har annu inte
provats av programmet. De sammanvagda
malbilderna utgor ett underlag for program-
met att prioritera och skapa lokalmassiga
forutsattningar for den somatiska specia-
listvarden inom programmets uppdrag.

Planeringen har drivits av projektet med
stod av arkitekter och en modifierad version
av Designdialog som arbetssatt. Utgangs-
punkten har varit en workshop-serie dar

de tvéa forsta tillfallena har haft fokus pa
framtida fléden och samband och varit
oppna for hela kliniken. Efterféljande arbete
har anpassats for respektive klinik med en
blandning av workshopstillfallen med fokus
pa lokalbehov och planering och arbetsgrup-
pens eget arbete med omvarldsbevakning
och verksamhetsutveckling.

Utover de arbetsgrupper som arbetat pa
klinikniva sé har utredningar och workshops
genomforts inom ett antal samverkansom-
raden.

I samband med uppstart av planeringen av
den nya férsorjningsbyggnaden initierades
aven ett antal mer évergripande logistikut-
redningar som underlag for pagéende och
kommande skede.

Projekt Bygg

Brist pa tillgangliga resurser fick till foljd

att planeringen av "skalbyggnaden”, det vill
saga nybyggnadens stomme och installa-
tioner, inleddes senare an onskvart och har
darfor bara i begransad utstrackning kunnat
anvandas som grund for verksamheternas
planering.

Skalbyggnadsgruppen har bestatt av arki-
tekter som tillsammans med programchef,
projektchef verksamhet respektive bygg
utformat de foreslagna nybyggnaderna med
utgangspunkt fran konceptprogram och
riktlinjer fran nationella instanser som PTS
(Program for Teknisk Samverkan), dar regio-
nen ar medlem, samt nyckeltal och konsult-
gruppens samlade erfarenhet fran aktuella
nybyggnader av vardlokaler med ambition av
hog generalitet och flexibilitet.

Utover detta har Regionfastigheter arbetat
med ett antal tekniska utredningar for att
sakerstalla att sjukhusomréadet i sin helhet
kan forsorjas med media.

Specifika workshops med blandade arbets-
grupper har genomférts inom omradena:

« Robusthet - tillsammans med Vasteras
stad.

« Generalitet och Flexibilitet - tillsammans
med externa specialister.

+  Nybyggnadens gestaltning - tva
workshops tillsammans med Vasteras
Stad.

Strukturplan

Utanfor projektet har regionen tillsammans
med Vasterds stad och Malarenergi arbetat
med en strukturplan for hela fastigheten.
Arbetet inleddes med ett antal gemensam-
ma workshops dér en 6vergripande malbild
for fastigheten faststalldes. Arbetet har
ocksa innefattat infrastrukturutredningar,
skyfallskartering, byggnadsanalys med
mera. Del avuppdraget har skett i samver-
kan med programkontorets planering for
Etapp 1 dar samordning av infrastruktur och
landskapsplanering i fastighetens sédra
del genomforts. Strukturplanen fardigstalls
sommaren 2019.

Omvaérldsbevakning

Omvarldsbevakning har genomférts pa olika
sattochiolika forum. Som inspiration och
referens har projektet nyttjat verksam-
hetsbeskrivningar och planlésningar fran
manga andra kliniker. Fragestallningar har
aven skickats utiinformella kunskapsnat-
verk avseende hur man gor pa olika enheter
avseende till exempel planering av vardav-
delningar, operationsavdelningar eller vard
av patienter med luftburna infektioner.

Externa specialister inom olika omréaden har
bjudits in for att halla foreléasningar inom till
exempel forskning om slutenvéardslokaler,
forlossningsvard eller infektionsavdelning-
ar. Projektet har ocksa tagit del av aktuell
forskning och projekt via arrangerade kon-
ferenser med fokus pa framforallt vardens
digitalisering och tekniska utveckling.

Studiebesdk

Programmet har under aret genomfort stu-
diebesok pa:

« Universitetssjukhuset i Linkoping,

« Sodersjukhuset,

« Karolinska Universitetssjukhuset
Huddinge,

+ NyaKarolinska Solna,
+ Universitetssjukhuset i Orebro.

Malsattningen med dessa besok har
primart varit att inhamta erfarenhet fran
projektstyrning och genomforande av storre
nybyggnadsprojekt i pdgdende verksamhet,
men aven for att studera lokallésningar for
saval vard som teknik.

Utover detta har de olika verksamhetsgrup-
perna genomfort studiebesok och auskulta-
tioner péa relevanta enheter.

Second opinion

For att sakerstéalla en objektiv genomlysning
har forstudien innan den helt fardigstallts
granskats av utomstdende sakkunniga inom
planering och genomforande av stora sjuk-
husprojekt. Genomlysningen baserades pa
projektets &tgardsforslag (under arbete) och
definierade planeringsprinciper. Uppdraget
var attidentifiera forekomst avinneboende
motsattningar, om viktiga funktioner saknas
eller om forslaget innehaller begransningar
som kan hindra goda och effektiva losningar.
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Forutsattningar

Strategiska mal och principer

Programmets Overgripande mal &r att:

Sdkerstdlla framtidens specialistvdrd med
mdnniskan i centrum.

De strategiska malen som programmet
styrsmot &r de strategiska mélbilder och mal
som beskrivs i "Halso- och sjukvard 2030"
och "Regionplanen 2019-2021":

» Engodoch jamlik halsa.
« Nojdainvanareien attraktiv region.
- Eneffektivverksamhet av god kvalitet.

- Stolta och engagerade medarbetare samt
uppdragstagare.

«  Enstark och uthallig ekonomi.

Nyttoanalys

En nyttoanalys har genomforts for projekt
Vérd under skedet Lokalplanering - enligt
"Planeringsprocessen for Fastighetsinves-
teringar 6ver 3 miljoner kronor”. En nyt-
toanalys for hela programmet kommer att
genomforas i samband med programplanen
for nasta skede - "RFP och Projektering”.

Effektmal

Effektmal fran genomford nyttoanalys av
projekt Vard har identifierats och beskrivits
i en Effekthemtagningsplan. Effekthemtag-
ningsplanen kommer att uppdateras med
de effektmal som aterfinns i programmets
programplan.

Programmal

Programmets mal ar kopplade till Etapp 11
Lokalforsorjningsplanen 2030 och pro-
gramdirektivet som ska genomforas enligt
"Planeringsprocessen for Fastighetsin-
vesteringar 6ver 3 miljoner kronor”. Skedet
Lokalplanerings genomforande innebar

att planeringsforutsattningar finns for att
paborja nasta skede for att programmet ska
na programmalen i sin helhet efter det att
programmet har genomforts.

1. Enny byggnad for Akutsjukhus med
samlad akutverksamhet i nara anslutning
till slutenvérd

2. Enetappindelning med mojlighet att
forskjuta delar av investeringen till
kommande etapper. Dellevererans vid be-
slutspunkt "RFP och Projektering”

3. Nya lokaler for teknisk forsorjning, logis-
tik och ambulansstation.

4. Utvandiga kommunikationer for att
sakerstalla forutsattningar for en saker
och effektiv:

+  Kollektivtrafik

+  Ambulansangoring

+ Helikopterangoring
Gang- och cykeltrafik

« Fordonstrafik

5. Renovering av befintliga lokaler

6. Utrustning — En investerings- och utby-
tesplan for Medicinteknisk, bygg- och

IKT-utrustning. Dellevererans till beslut-
spunkt "RFP och Projektering”.

Utredningar enligt programdirektivets mal 7
har genomforts och redovisats. De utred-
ningar som kvarstar genomfors i skede "RFP
och Projektering”.

En programplan for att genomféra program-
met i sin helhet ska tas fram under nasta
skede i planeringsprocessen och ska ligga
till grund for fortsatt arbete.

Planeringsprinciper

De planeringsprinciper som initialt togs fram
infor lokalplaneringskedet har fortydligats
ytterligare. Dessa fortydligade principer
foreslas galla vid fortsatt arbete med RFP.

Principerna utgar ifran Halso- och sjuk-
vardslagens definitioner av god vard. Av
principerna ar Patientsakerhetsprincipen
den viktigaste faktorn som alltids ska provas

vid konflikt med andra principer.

PATIENTSAKERHETSPRINCIPEN

.

.

Patientens behov gar fore organisationens behov.
Planeringen ska ske for att:

Na basta mojliga forutsattningar for alla patienter.
Minimera smittspridning.

Minimera transport av svart sjuka patienter.

Stodja ratt personalkompetens pa ratt plats i ratt tid.
Sakerstalla akutsjukhusets 24/7 verksamhet.

FLODESPRINCIPEN

Planering ska ske for att:

Understodja patientens vag genom varden.

Na effektiva logistikfloden.

Minimera patient- och personalforflyttningar.

Enkelt att hitta (patient, anhorig, personal, student).

Det finns en ingéng for akuta patienter.

Separera publika och icke-publika ytor.

Bidra till ett sammanhallet sjukhus for patienter och personal.

HALLBARHETSPRINCIPEN

.

Hallbar teknik i byggnaden och for verksamheten under och efter
programmets genomforande.

Byggnaderna ska utformas for att vara autonoma.

Miljoer ska utformas d&ndamalsenliga, trygga och sékra .

Byggnaderna ska vara generella.

Lokalplaneringen ska ha en hog grad av standardisering .

Byggnaderna ska vara utformade for att enkelt kunna byta funktion i lokal.

KUNSKAPS- OCH UTVECKLINGSPRINCIPEN

Planering ska ske for att:

.

Underlatta for integrering sjukvard, utbildning och klinisk forskning.
Underlatta for samverkan med kommuner, universitet och hogskola.
Underlatta for implementering av nya och forandrade arbetssatt.
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Forutsattningar

Styrande forutsattningar

Infor arbetet med skedet Lokalplanering har
utover de av Regionfullmaktige och Region-
styrelsen beslutade dokumenten foljande
styrande forutsattningar utgjort en grund
for fortsatt detaljering av Nytt Akutsjukhus
Véasteras Etapp 1.

Framtidens halso- och sjukvard 2030
Halso- och sjukvéarden star infor stora utma-
ningar som staller krav pa allt snabbare for-
andring, effektivare resursutnyttjande och
en forandrad syn paindividen och dennes
behov. Framtidens halso- och sjukvard kom-
mer vara mer personcentrerad och utveck-
las mot att mer se till personens helhetsbild
an diagnosen. Samtidigt maste framti-

dens hélso- och sjukvard ocksa vara mer
resurseffektiv, men éndé kunna leverera ett
hogre varde. Utifran bakgrundsfakta och
paverkansfaktorer har fyra fokusomraden
med malbilder for Framtidens halso- och
sjukvéard 2030 (HS2030, 2018-03-31) sedan
tidigare fastslagits av regionstyrelsen.

Dessa fokusomraden ar:

« Social hallbarhet och halsa
« Naravard och delaktighet
. Effektivvard

« Samarbete och samverkan

Program Nytt akutsjukhus Vasteras ska
bidra till att dessa i sa stor utstrackning
som mojligt uppnas for att mojliggora att
regionen nar malbilden for respektive foku-
somrade.

Demografisk utveckling

Regionen gor lopande prognoser over den
demografiska utvecklingen baserade pa
SCB:s prognos for riket. Per november 2018
ar prognosen for den demografiska utveck-
lingen i Region Vastmanland:

ar 2017: 271 000 innevénare
ar 2030: 300 000 innevanare
ar 2035: 326 000 innevanare

Utover befolkningsdkningen forandras aven
aldersfordelningen vilket paverkar behovet
avolika typer av vard over tid. Detta medfor
att lokalerna bor forberedas for att mojlig-
gora ett forandrat vardutbud.

N&ra vard

Framtidens Halso- och sjukvéard 2030 be-
skriver foljande malbild: "Vi gér patienterna
delaktigaisin egen vardprocess. Vard som
ar ofta forekommande finns nara patienten
och kan i stor utstrackning hanteras genom
egenvard och vard pa distans.”

Under 2018 har en statlig utredning lagt
fram tva delbetankande dar delbetankan-
det God och nara vard foreslér ett bredare
uppdrag for primarvarden. | delbetankandet
konstateras att den néara varden kommer att
utformas utifran bade nationella och lokala
forutsattningar. Gemensamt ar att den ska
vara flexibel, personcentrerad och tatillvara
moderna tekniker. Den gemensamma fard-
planen &r en langsiktig plan for forandring av
basen i svensk sjukvard.

Granserna mellan sluten och 6ppen vard ar
pavag att forsvinna. Olika mobila team och
tekniska losningar skapar forutsattningar
foravancerad vard i det egna hemmet. En
utmaning kommer att bli vard pa lika villkor
nar utbyggnaden av saval digital infrastruk-
tur som snabb tillgadng till mobila team &r be-
roende av regional och nationell samverkan.

Néra vard i Vastmanland innebar en kraft-
samling med befintliga resurser kring olika
patientgrupper dar invanaren ska erbjudas
vard och stod med néarhet, kvalitet och
tillganglighet. Genom en 6kad samordning
av resurserna ska den enskilde erbjudas
en sammanhallen vard pé ett effektivt och
tryggt satt. Korrekt tillganglig dokumenta-
tion och digitala l6sningar ar en forutsatt-
ning som ska prioriteras.

God fysisk vardmiljo

Under skedet Lokalplanering har successivt
planeringsforutsattningar definierats och
dokumenterats. De har det 6vergripande
syftet att de vardlokaler som planeras utfor-
mas likvardigt och att de skapar forutsatt-
ningar for en effektiv, saker och tilltalande
vardmiljo. De ska ses som ett komplement
till regionens ovriga riktlinjer vad galler krav
patill exempel fysisk tillgédnglighet, arbets-
miljo, vardhygien och gestaltning av vard-
miljoer. Planeringsforutsattningarna ar ett
stod for saval verksamhet som planerings-
ansvariga inom program "Nytt Akutsjukhus
Véasteras Etapp 1.

Planeringsforutsattningarna ar framtagna
under fasen “Lokalplanering 2018-05-01—
2019-04-31" och kan komma att ytterligare
kompletteras infor efterfoljande programar-
bete.

Barnperspektivet

Barnvistas i de flesta av sjukhusets lokaler,
bade som patienter eller som anhoriga eller
medfoljande. "Nar halso- och sjukvéard ges
till barn ska barnets basta sarskilt beaktas”
Detta ar en paragraf saval i Patientlagen
som Halso- och sjukvardslagen. Nar barnet
aranhorigt galler dessutom kravet att verk-
samheten sarskilt ska beakta barnets ratt
tillinformation, rad och stéd (5 kap 7§ HSL).

Vardhygien

Allvard och behandling ska enligt Halso-
och sjukvardslagen (1982:763, tillagg 1 juli
2006) bedrivas med god hygienisk standard.
Dettainnebar att lokaler och utrustning
ska utformas och hanteras sé att risken for
infektioner och smittspridning blir s& liten
som mojligt.

En akutmottagning for alla

En planeringsforutsattning ar att samla akut
somatiskt omhandertagande bade for vuxna
och barn vilket bidrar till snabbare omhan-
dertagande, forbattrad kunskapsoverforing
och okad tillganglighet till specialistkompe-
tens inom kirurgi och ortopedi som i och med
samlokalisering far néra till barnakutdelen
pa akutmottagningen for att handlagga barn
med kirurgisk/ortopedisk diagnos.

Regionens slutenvardsplatser

Inom Region Vastmanland bedrivs sluten
somatisk vard pa fyra olika lokaliteter. Dessa
forutséatts i planeringsarbetet kvarsté och

ar en forutsattning i planeringen av Nytt

akutsjukhus Vasteras.

SJUKHUS FASTSTALLDA DISPONIBLA
VARDPLATSER VARDPLATSER
oktober 2018 oktober 2018

Vastmanlands 404 376

Sjukhus Vasterés

Véstmanlands 98 86

Sjukhus Képing

och Fagersta

Véastmanlands 18 18

Sjukhus Sala

Tabell 1: Sluten somatisk vard fordelat pé fyra orter.
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Forutsattningar

Styrande férutsattningar

Hallbarhet

| programskedet for det nya akutsjukhu-
setintegreras fragor om saval ekonomisk
som ekologisk och social hallbarhet s& att
langsiktiga synergieffekter uppnas. Genom
att arbeta forebyggande, systematiskt och
integrerat med fragor som cirkular ekono-
mi, hallbarhetskrav vid inkop, bemaétande,
fysisk tillganglighet, barnperspektiv, energi
och ett hallbart resande kan resurshushall-
ning sakerstéllas. P4 sa vis kan regionen
vara en delilosningen att angripa de 6kande
halsoproblemen i lanet samtidigt som god
miljoprestanda och god ekonomisk hus-
hallning kan uppnas. Under programskedet
sammanstalls ett hallbarhetsprogram for
det nya akutsjukhuset.

Generalitet, flexibilitet och elasticitet

Vardens verksamhet och organisation ari
standig forandring och paverkas av saval
teknisk och medicinsk utveckling som for-
andrade uppdrag. For att dver tid bibehalla
byggnader som stodjer god vard maste
darfér byggnaden ocksé kunna forandras.
Genom standardisering av flexibla och
generella l6sningar kan lokalerna enklare
anpassas till nya forutsattningar.

Generalitet och flexibilitet kan vara kost-
nadsdrivande och det ar viktigt att i projek-
tet definiera vilken niva som efterstravas.

| nasta skede kommer en mélbild att defi-
nieras for att fungera som utvarderingsmall
for olika losningar under projektering och
genomforande.

0 100 ar
samhallsknutet
byggnadsknutet GENERALITET
Bild 2: Tidsperspektiv for olika
verksamhetsknutet FLEXIBILITET byggnadssystem. Illustration fran
Locums konceptprogram for nybyggnad

Tidsperspektiv
Planering av fastighetens olika byggnads-

system maste ske med olika tidsperspektiv.

Samhallsknutna delar som vagnat och
annan infrastruktur berédknas ha en mycket
lang livslangd, ofta langre &n de enskilda
byggnaderna.

Aven byggnadsknutna funktioner som gene-
rella kommunikationsstrak, stomme, fasad
och schakt har ockséa lang livslangd.

Verksamhetsknutna delar som enskilda
planlésningar och rumsfunktioner andras
oftare for att mota verksamhetens behov.

Generalitet

Mojlighet att forandra funktion utan om-
byggnad. | ett langre perspektivinnebar det
att byggnadens stomme, som ar svar att
forandra, bor ha en hog generalitet.

P& kortare sikt handlar det om att planera
vardavdelningar som passar de flesta klini-
kers slutenvardsbehov eller mottagnings-
rum for att kunna byta funktion enbart med
andrad utrustning.

Flexibilitet

Med flexibilitet avses lokaler som enkelt kan
byggas om och anpassas till nya funktioner.
Med en generell stomme och fastighetstek-
niska system uppnés hog flexibilitet och det
blir mojligt att 6ver tid andra funktion pa
hela eller delar avvaningsplan utan att stéra
byggnadens 6vriga verksamhet.

Elasticitet

Mojlighet att forandra volymen. Det vill séga
att skapa mojligheter for framtida ut- eller
pabyggnad.
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Foérutsattningar

Styrande férutsattningar

Antaganden

« Program Nytt Akutsjukhus Vasteras
Etapp 1 utgérifran att bygglov kan provas
mot géllande omréadesbestammelser och
omradesplan dé detaljplan enligt Vaster-
as stad ej behovs. Se Strukturplan.

« Program Nytt Akutsjukhus Vasteras
Etapp 1 utgéarifran att leverantorer av
media kan leverera enligt dverenskom-
melse. Detta galler till exempel varme/
kyla respektive elkraft.

+ Idimensionering av Nytt Akutsjukhus
Vasteras Etapp 1 har programmet antagit
att kapaciteten enligt nedan kvarstar.

Vastmanlands Sjukhus Vasteras
» hus 83: 192 slutenvardsplatser.
« hus 04: 28 slutenvardsplatser.

« hus 07: 6 operationssalar med
ombyggd ventilation.
Operationssalarna i drift till dess
att nya akutsjukhuset tas i bruk.
Darefter inga operationssalar.

Vastmanlands Sjukhus Koping
« 4operationssalar.
+ 10000 akutbesok / ar.

Avgréansningar
Nu kanda avgransningar ar:

+ Foreslagna losningar gallande fastig-
hetstekniska system implementeras
endast for nya byggnader eller ombygg-
nader inom ansvaret for Nytt Akutsjuk-
hus Vasteras Etapp 1.

+ Foreslagna losningar for IT-digitalise-
ring gallande fastighetstekniska system
implementeras endast for nya byggnader
eller ombyggnader inom ansvaret for Nytt
Akutsjukhus Vasteras Etapp 1.

Foreslagna losningar gallande tekniska
system implementeras endast for nya
byggnader eller ombyggnader inom
ansvaret for Nytt Akutsjukhus Vasteréas
Etapp 1.

« Omanlaggningar for tvatt- och sopsug
respektive rorpost installeras infors
dettainom ramen for Etapp 1 endastide
nya byggnaderna. Ovriga sjukhusomradet
ingar ej i programmets totala investe-
ringsutgift.

+  Kulvertanslutning mellan psykiatrin
byggnad 35-38 och ny forsorjnings-
byggnad ingar ej i programmets totala
investeringsutgift.

« Fastigheterna nulage redovisas i Lokal-
forsorjningsplanen 2030, sida 13-30.
Ytterligare genomlysning har inte genom-
forts om de inte beskrivs i dokumentet.

+ Investeringar for yttre infrastruktur
finansieras endast till en del av Nytt
Akutsjukhus Vasteras Etapp 1.

Tekniska losningar for att na robusthet
per byggnad inkluderas endast i nybygg-
nationer i Nytt Akutsjukhus Vasteras
Etapp 1. Robustheten i lakemedels-, mat-
och tvattleveranser samt forbrukningsar-
tiklar ar ej studerad. Dess robusthet be-
doms inte paverkad av nybyggnationen.

Angransande projekt

Angransande projekt ar de projekt som kan
paverka eller paverkas av planeringen av
det nya akutsjukhuset. Det ar aven projekt
dar det finns synergieffekter mellan det nya
akutsjukhuset och 6vriga projekt.

Detta innebar att samtliga fastighets-, ut-
rustnings- eller verksamhetsutvecklingsre-
laterade projekt inom Vastmanlands sjukhus
Vasteras eller pa sjukhusfastigheten aktivt
bor gora ett stallningstagande om det ar ett
angransande projekt till det nya akutsjuk-
huset. Till detta kommer att forandringar av
vardinnehall pa ndgot av de dvriga sjukhusen
i regionen kan f& en stor paverkan.

ldag kdnda projekt ar:

+ Ny kraftforsorjning etapp 2-4.

+  Mindre ombyggnad av befintlig kraftfor-
sorjning,

+ Utbyggnaden av stallverk i hus 36.

Flytt avden kommunala dag- och spill-
vattenledning fran Adelsovagen.
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Forutsattningar

Nuldgesbeskrivning

Nulédge Vard

Grunduppdraget for Vastmanlands sjukhus
ar att bedriva en séker och tillganglig halso-
och sjukvard av god kvalitet.

Vastmanlands sjukhus har ett uppdrag att
leverera bred grundlaggande specialist-
sjukvard till hela lanets befolkning, men
samtidigt ha kompetens och storlek for att
utveckla spetsfunktioner som kan erbjudas
en bredare befolkning inom samverkansre-
gionen. Vastmanlands sjukhus Véasteras har
ett lansovergripande ansvar for ambulans-
sjukvéard, ambulansdirigering, kirurgisk
specialistsjukvard och serviceverksamhet
for diagnostik och medicinsk teknik och
fysik. Inom Vastmanlands sjukhus Vasteras
bedrivs dven medicinsk specialistsjukvard,
neonatalvard, forlossningsvard, intensiv-
vard, avancerad palliativ vard, kvalificerade
rehabiliteringsinsatser och specialisttand-
vérd.

For att ocksa bli effektiva i det decentrali-
serade perspektivet ar det nodvandigt att
sjukhusets samverkan med den nara varden
(primarvérd och kommuner) utvecklas
ytterligare. Vastmanlands sjukhus méalbild
ar attvara ett stort lanssjukhus med hog
kompetens och kvalitet, bra service och
tillganglighet samt med innovationskraft,
kostnadseffektivitet och samarbetsfokus.

For att sakra innovationskraften ar akti-
viteterna inom forskning, utbildning och
utveckling givna hornstenar. Narmare
samarbete med andra intressenter sa-

som CKF (Centrum for Klinisk Forskning),
omgivande universitet/hogskolor samtolika
centra for regional utveckling ar en viktig del
ivardagen.

Slutenvardsplatser

Det finns ett akut behov av att modernise-
ra slutenvardens lokaler. Med hus 83 (Ny
Vardbyggnad) ersattes manga av sjukhusets
omoderna vardavdelningar. Det aterstar
dock ett arbete med att ersatta de vardplat-
ser som idag i huvudsak finns placerade i
byggnader som planeras att rivas.

Moderniseringen kravs dels for att uppfylla
krav pa véardhygien och arbetsmiljé men
ocksé pé grund av befintliga byggnaders
daliga tekniska status. Nuvarande vérdplat-
ser arinte &ndamalsenliga, funktionella eller
flexibla. De klarar inte att mota framtidens
vardbehov. Nuvarande lokaler stodjer eller
framjar inte patientens tillfrisknande eller
mojlighet till kansliga samtal under sekre-
tess. Lokalerna erbjuder i dagslaget liten
mojlighet till patient — eller narstdendes
delaktighetivarden.

Den akut sjuke patienten kommer aven i
framtiden vara en fysisk patient inom akut-
sjukvéarden.

Bedomningen ar att sjukhuset med nuva-
rande uppdrag inte behover fler slutenvards-
platser an det idag faststallda antalet om
520 vardplatser totalt i Region Vastmanland
varav 404 faststallda vardplatser pa Vast-
manlands sjukhus Vasteras.

Det med hansyn taget till att patienter
behover forflyttas fran slutenvarden till den
Oppnavarden, bl.a. med 6kad avancerad
hemsjukvard, 6kad poliklinisering samt till-
gang till lattvards-/eftervards-platser.

Klinikernas egen nulagesanalys

Under Lokalplaneringsskedet har de kliniker
vilka kan fa hela eller delar av sin verksam-
hetinya lokaler tagit fram klinikspecifika
avdelningsfunktionsprogram (AFP). | AFP
ingar en nulagesanalys av de lokalmés-

siga forutsattningar att bedriva framtida
somatisk specialistvard i befintliga lokaler.
De beskrivna nulagena utgar fran klinikens
egen bedomning och har annu inte provats
av programmet.

Nulage Service

Som Lokalforsorjningsplan 2030 beskriver
ar dagens placering av godsmottagning,
avfallscentral och produktionskok avskilt
fran de idag centralt placerade sjukhus-
byggnaderna, med l&nga transportvagar
som resultat. Nar det nya akutsjukhuset
byggs vaxer avstandet annu mer och en
alternativ placering av dessa funktionerien
ny forsorjningsbyggnad nara de nya centrala
delarna har foreslagits. Dagens transport-
vagar (kulvert) uppfyller inte heller dagens
standard, de ar smala, lutande, har dolda
korsningar och ar inte tillrackligt sékra for
dubbelriktad trucktrafik. Idag nyttjas stra-
ken for persontrafik, ibland dven besokare.
Lokalforsorjningsplan 2030 foreslog utred-
ning av tvatt- och sopsugssystem som ett
satt att minimera trucktransporter och den
tunga manuella hanteringen for serviceper-
sonal.

Avdelningsfunktionsprogram (AFP)

De kliniker som inom Etapp 1 beréknas
fa hela eller delar av sin verksamhet i
nya eller ombyggna lokaler finns redovi-
sade i respektive avdelningsfunktions-
program (AFP).

AFP finns framtaget av foljande
verksamheter:

Akutkliniken
Rontgenkliniken
Operationskliniken
Kirurgkliniken
Karlkirurgiska kliniken
Kvinnokliniken
Barnkliniken
Infektionsklinken
Typvardavdelning
ONH-kliniken
Regionservice
Samlad service
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Forutsattningar

Nuldgesbeskrivning

Nulége Fastighet

| Lokalforsorjningsplanen 2030 (LFP 2030)
framgar det att manga av de befintliga bygg-
naderna har daliga forutsattningar att stodja
vardens behov. Generellt forekommande
problem ar:

Utrymme runt patienten

Det saknas utrymme runt den enskilda vard-
platsen i bade 6ppen- och slutenvard.

I lokaler med flera vardplatser blir det da for
tatt mellan vardplatserna. Detta innebar
svarigheter:

- attbevara patientens integritet och upp-
ratthalla en god sekretess.

« attuppréatthallaen god hygienisk stan-
dard med 6kad risk for smittspridning.

« atterbjudavardpersonalenen god
arbetsmiljo med plats for hjalpmedel och
annan utrustning.

Inom ramen for befintliga byggnader ar det
inte mojligt att 6ka utrymmet runt patienten
utan att forlora kapacitet i form av vardplat-
ser/mottagningsrum.

Mediaférsérjning och medicinsk teknik

De befintliga byggnaderna har genomgéende
ladga vaningshojder. For teknikintensiv verk-
samhet som operation och rontgen ger detta
och bjalklagens barighet stora begrans-
ningar for mediaforsorjning och mojlighet
attinstallera modern medicinskteknisk
utrustning.

De l&ga vaningshojderna medfor aven ett
generellt problem med att forsorja lokalerna
med ventilation och el- och IT utan att rums-
hojden paverkas negativt.

Tranga lokaler paverkar inte bara vardper-
sonalens arbetsmiljo. Omoderna teknik-
utrymmen och tranga installationszoner
ovan undertak begransar aven service- och
driftspersonalens majlighet till en arbets-
miljo med god ergonomi.

Vardnara dokumentation

Manga verksamheter har idag lokaler som
inte ar anpassade till moderna arbetssatt -
karaktéariserade av teamarbete och vardnara
dokumentation. Nya digitala l6sningar kom-
mer att paverka detta ytterligare och infor
kommande ny- och ombyggnadsprojekt bor
det fortsatt utredas hur lokalbehovet paver-
kas av ytterligare utvecklade arbetssatt.

Byggnadernas tekniska status

Lokalférsérjningsplanen 2030 visar ocksa
att renoveringsbehovet ar stort i manga av
sjukhusomrédets byggnader. Detta galler
inte minst de fastighetstekniska systemen
och energiprestanda. For renovering av
dessa kravs evakuering av verksamheter och
tomstallning av hela byggnader.

Bedomningen i LFP 2030 utgar fran bygg-
nadernas status ar 2015. Innan féreslagna
nybyggnader artagnai drift kommer ytter-
ligare befintliga byggnader att vara i mycket
stort behov av renovering om de ska fungera
for fortsatt verksamhet.

Evakueringslokaler

Sjukhuset saknar evakueringslokaler vilket
ytterligare begransar mojligheten till om-
byggnad av de befintliga byggnaderna utan
stora storningar for varden.

ffffffffff

- Byggnad med visst renoveringsbehov
Byggnad med stort renoveringsbehov

Byggnad med stort renoveringsbehov
och lag &ndamalsenlighet

-—=-- Fyllnadsbjalklag, bedoms som risk-
konstruktion, laga fria takhojder

ﬁ} """"

01 - Husnummer

1000 a1

Bild 3: Befintliga byggnaders tekniska status.
Illustration fran Lokalférsorjningsplan 2030
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Forutsattningar
Malbild

Vard
Vastmanlands sjukhus malbild

Vastmanlands sjukhus har under 2019 sam-
manstallt "Malbild 2030 - Den somatiska
specialistsjukvardens framtida utveckling”.

Vastmanlands sjukhus mdlbild ér att vara
ett stort ldnssjukhus med h6g kompetens
och kvalitet, bra service och tillgénglighet
samt med innovationskraft, kostnads-
effektivitet och samarbetsfokus.

Sammanstallningen inkluderar samtliga
klinikers malbilder.

Parallellt med att maldokumentet togs

fram pégick arbetet inom programmet Nytt

Akutsjukhus Vasteras Etapp 1 med att sam-
manstalla avdelningsfunktionsprogram dar

malbilderna konkretiserats ytterligare.

Malbild for Nytt Akutsjukhus Vasteras

Med stod av funktionella och flexibla lokaler
6kar mojligheten att méta kraven pa till-
géanglighet - vardgaranti.

I planeringen av nya akutsjukhuset arbetar
man aktivt med vardeskapande patientflo-
den genom effektivare arbetssatt och ckad
samverkan mellan enheter som ger kortare
ledtider.

Vérdavdelningarna kommer att planeras
med i huvudsak enkelrum med négra fa
tva-patientrum per vardavdelning. Det finns
studier som pekar péa att vardtiderna blir
kortare nar patienten vardas i enkelrum. Det
ar dels kopplat till att somnen blir battre
men aven mojligheten att anhaoriga kan bli
mera delaktiga i varden kan spela roll for till-
frisknandet. Enkelrum med eget hygienut-
rymme mojliggor forbattrad vardhygien och
gor att varden an béattre kan méta den 6kade
antibiotikaresistensen och minska smitt-
spridningen. Ytterligare en viktig aspekt
utifran enkelrummen ar den 6kade sekre-
tessen och forstarkningen av den upplevda
avskildheten hos patienten.

Det nya akutsjukhuset kommer att ha for-
andrade arbetssatt med stod av ny tekno-
logi och 6kad digitalisering. Ett exempel ar
provtagning pad intensivvardsavdelningen
kan minska om tekniker for att 6vervaka
patienten kontinuerligt introduceras.

Patienten kommer att fa en 6kad delaktighet
med stod av den dkade digitaliseringen.

Mobila IT-stod for personal okar mojligheten
till dokumentation tillsammans med pa-
tienten och innebar att vardpersonal i storre
utstrackning kan se och ge information pa
plats, vilket gor patienten mer delaktig i sin
egen vard.

Ett modernt akutsjukhus ar starkt kopplat
till goda mojligheter till forskning, utveckling
och utbildning, i planeringen tas hansyn till
detta.

Andamélsenliga lokaler som &r sakra och
med bra ergonomi ar viktiga for arbetsmiljon
och mojliggor for medarbetaren att utfora
sitt uppdrag pa ett bra satt.

Typvardavdelning

Malet &r standardiserade vardavdelning-

ar som ar andamalsenliga, funktionella

och flexibla infor framtidens vardbehov.
Lokalerna ska stodja och framja patientens
tillfrisknande och darmed mojliggora kortare
vardtider. Lokalerna ska erbjuda forbatt-
rad sekretess och Oka patientintegritet.
Lokaler och arbetssatt ska ge patienten och
narstdende 6kad mojlighet till delaktighet.
Lokalerna ska ocksa stodja méjligheten att
arbeta utifran nya arbetsséatt och svara for
god arbetsmiljo. | den fortsatta planeringen
ska det tas hansyn till att skapa goda sam-
band mellan slutenvard och 6ppenvard.

Vérdavdelningarna planeras rymma 24 rum
med 28 vardplatser. Vardavdelningarnas
uppdrag bor vara specialitetsoverskridande
och darigenom kunna tillgodose patientbe-
hov oavsett specialitet. Vardavdelningarna
bor utformas sé att de ger mojlighet att ha
olika typer av aktiviteter under olika tidspe-
rioder. Malsattningen ar att vid olika tider pa
dygnet, under veckan eller under aret kan
vérdavdelningen ha ett variabelt innehall.

Klinikernas malbilder

Malbildernai klinikernas avdelningsfunk-
tionsprogram (AFP) dterges som respektive
klinik beskriver de lokalmassiga forutsatt-
ningar for att nd nodvandiga och 6nskvarda
forhallanden for att bedriva sin framtida
verksamhet.

De sammanvagda malbilderna utgor ett
underlag for programmet att prioritera och
skapa lokalmassiga forutsattningar for den
somatiska specialistvarden inom program-
mets uppdrag.

\( Lokalplanering for Nytt Akutsjukhus Vasteras Etapp 1 « RV190757 » 2019-05-08
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Forutsattningar
Malbild

Servicetjanster

Varden stottas av sjukhusets serviceorga-
nisation. Servicefunktionerna har krav pa
viktiga forutsattningar i det nya akutsjuk-
husets vardbyggnader, fran kulvertniva och
uppatihuskropparna, samtiden nya for-
sorjningsbyggnaden. | forslaget finns endast
kulvertniva (plan 00) vilket endast utgor ytor
for tekniska installationer, trucktransporter,
uppstallningsytor och forradsutrymmen. Dar
ska inte annan personal vistas eller stadig-
varande arbete utforas.

Servicefunktioner har olika ytbehovinne pa
vardenheter som (avdelningar, mottagningar,
operation mm) till exempel:

« Avdelningskok och diskrum

« E-handelsférrad och sterilforrad

- Stadrum

e Miljorum

« Forrad och uppstallningsplatser, bland
annat hjalpmedel

« Narforrad med forbrukningsartiklar och
textilier mm

«  Nedkast for brannbart avfall och smutsi-
ga textilier

»  Godsmottagningsrum

For dessa funktioner finns hygienkrav och
kritiska ytmatt, vilka varierar beroende pa
vardenhetens funktion, t ex ar operation

och akuten tvéa forsorjningstunga varden-
heter vilka kraver helt andra ytor antexen
typvardsavdelning. For att en effektiv och
patientsaker hantering ska kunna bedrivas
som stod till varden, se respektive funktions
ytbehov i AFP-arbetet.

I arbetet med strukturplan och utveckling av
sjukhusomréadet ar det viktigt att sakerstalla
effektiva floden for godstransporter (leve-
rans av exempelvis tvatt, forbrukningsmate-
riel och livsmedel) och budbilar (exempelvis
paket, post, prover) mm inom omréadet. Bra
uppstallningsplatser och angoringsytor
maéste finnas for flera typer avinkomman-
de och utgéende transporter. Narhet och
angoringsytor till driftcentral vid beredskap
maste ocksa sakerstallas.

Servicehissar

Redundans for servicehissar ar ett maste.
Tva servicehissar per "fastighetskropp”
dedikerade for leveranser till och fran var-
denheter kravs for att sakerstalla effektiva
fléden upp och neri byggnaderna.

Viktigt aven med redundans i kulvertsys-
temet via en "ringled” och sakerhet med
separerade floden. Fran den framtida
forsorjningsbyggnaden behover det finnas
kulvertar till bade det nya akutsjukhuset
samt till psykiatrin i hus 35-38. Den senare
ingar ej i planeringen for Etapp 1 utan bor

tas ibeaktan i kommande investeringsplan.

Kulvert

Det ar viktigt att kulvertsystemet kan nés
fran tva hall och att befintliga kulvertar
behalls under hus som planeras att rivas.
Detta for att minimera risker for stopp i

leveranser och for att fa ett effektivare flode

till framforallt de befintliga 6stra delarna

av fastigheten som annars far mycket langa

transportstrackor.

Framover maste serviceverksamheterna

hitta nya och effektivare satt att arbeta p4,

vara mer resurseffektiva och underlatta

arbetet med stod av ny teknik, en viktig for-
utsattning ar ett val utbyggt tradlos natverk,

aven pa kulvertniva och i utrymmen dar
servicemedarbetare arbetar.

Pagaende forstudier

Arbete pagar med forstudier som fardig-
stélls under varen 2019. Dessa forstudier
kan paverka ytbehov i de nya vardbyggna-
derna, i forsorjningsbyggnaden, samt aven
arbetssatt for servicefunktioner och varden.
Den storsta paverkan pé ytbehovet har ett
tvatt- och sopsugssystem, vilket kraver ytor
iden nya forsorjningsbyggnaden alternativti
kulvertplan 00.

\( Lokalplanering for Nytt Akutsjukhus Vasteras Etapp 1 « RV190757 » 2019-05-08
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Rekommenderad omfattning

Omfattning

For att sakerstalla framtidens specialist-
vard inom Region Vastmanland foreslas
attregionen later uppfora lokalmassiga
forutsattningar i form av nybyggnationer
med tillhorande utrustning. Byggnationerna
och utrustningen utformas med medvetna
val utifrén att patienten ar i centrum for
specialistvarden.

For att sakerstalla teknisk- respektive ma-
terialforsorjning foreslas investeringarien
ny forsorjningsbyggnad med tillhorande sys-
tem, detta ar en forutsattning for att kunna
uppfora och driva vard vid sjukhusomradet.
For att sakerstalla framtidens specialist-
sjukvéard i hallbara byggnader foreslés en
investering for en forsta etapp i uppférandet
av ett Nytt akutsjukhus i Vasteréas. Efter

det att verksamheterna har flyttatinide
nyavardbyggnaderna kan investeringar i
ombyggnationer genomforas for att fa ett
andamalsenligt akutsjukhus. Efter att detta
har skett ska tomstallda byggnader rivas.
For sjukhusomréadeti sin helhet foreslas
atgarder respektive investeringar i den yttre
strukturen for att sékerstélla denna bade
under uppforandet av byggnaderna respek-
tive efter att de ar fardigstallda. Exempel pa
yttre infrastruktur ar vag, cykel och gdngva-
gar, parkering mm.

Utéver foreslagna &tgarder avseende ny-
och ombyggnationer féreslas investeringar
sé att byggnaderna kan utrustas med
medicinteknisk utrustning (MT), informa-
tions- och kommunikationsteknik (IKT) samt
inredning. All fast och rorlig utrustning samt
inredning enligt huvudfunktionsprogrammet
omfattas, fran kravstéallning till verlamning
till verksamheten. Bade nyanskaffning av
utrustningar och omflyttningar inom sjukhu-
set kommer att bli aktuellt. En omfattande
genomlysning av befintlig och kommande
utrustningsinvesteringar har genomforts.
Stallningstagande om omflyttningar sker i
nasta skede av programmet.

Huvudfunktionsprogram

Under lokalplaneringen for Nytt Akutsjukhus
Vasteras Etapp 1 har programmet utgatt
fran det huvudfunktionsprogram som fast-
stalldes 2019-02-01. Framtida forandringar
kan medora att huvudfunktionsprogram-
mets antal och innehall kan justeras.

HUVUDFUNKTION DIMENSIONERING

Operation 20+1 salar

Intervention 4 salar

Sterilteknik Forsorja operation
m.fl.

Pre-postop Forsorja operation

m.fl.

ca 85.000 besok/ar
for vuxen och barn

Akutmottagning

Réntgen, akut 5rontgenlab.

Rontgen 13 rontgenlab

Férlossning 3100 férlossningar/ar

Neonatal 13 vardplatser

IVA 12 platser

Vardplatser 180 vardplatser,
inklusive neonatal

Mottagning 5-6 enheter

Vardstédjande

funktioner

Tabell 3: Utifran Lokalforsorjningsplanen 2030 for
Vastmanlands sjukhus Vasteds samt genomférda
utredningar har ett huvudfunktionsprogram
sammanstallts.

Férsérjningsbyggnaden

Forsorjningsbyggnaden inrymmer bland
annat funktionerna godsmottagning,
livsmedel- och avfallshantering, samt
personalutrymmen. En placering narmare
varden och battre separarade floden skapar
forutsattningar for effektivare och sakrare
transporter av gods och materiel till och fran
vardens enheter.

Ombyggnation

Efter det att verksamheterna har flyttatin

i de nya vardbyggnaderna har inriktningen
varit att investeringar i ombyggnationer ge-
nomfors. Ombyggnationen foresléas att avga
fran programmets uppdrag for att i sam-
band med en utredning om vardinnehallet
for sjukhusomradet i sin helhet fastsla om
byggnaderna ska ROT-renoveras, genomga
enklare renoveringar eller ersattas med
nybyggnation.
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Rekommenderad omfattning

Forandring av vardinnehall utifran nulage

Det nya akutsjukhuset planeras for att
skapa lokalmassiga forutsattningar for

att bedriva motsvarande vardinnehall och
volym som idag bedrivs inom Vastmanlands
sjukhus Véasterds. For nadgra verksamheter
beddms det finnas ett behov av att skapa
lokalmassiga mojligheter for en framtida
kapacitetsokning alternativt mojliggora
framtida teknikutveckling

Operation

Idag har operationsavdelningen en underka-
pacitet nar det galler akutoperationsresur-
ser. Underkapacitet leder till strykningar av
planerade operationer eller forsenade ope-
rationsprogram. Det utfors idag operationer
pa operationssalar utanfor centraloperation
ex. oronpol och kakkirurgen. All verksamhet
som forlaggs utanfor centraloperation mins-
kar operationsverksamhetens mojlighet att
utnyttja sin personalresurs pa ett effektivt
satt. Riktlinjer for anestesilakarverksamhet
ar 2 operationssalar per anestesilakare
(specialistlakare).

Minimalinvasiva operationer/ingrepp kom-
mer att skapa ett stort behov av sk hybrids-
alar. Ofta behovs kombinationer avingrepp
(6ppen kirurgi kombinerat med minimalin-
vasiva angio ingrepp). Lokalmassigt ser man
ett behov av hybridsal for bade 6ppen och
endovaskular kirurgi.

HUVUDFUNKTION NUVARANDE ANTAL
Operation 18 varav 1 snittsal
Rontgen 15

Intervention 2

Neonatalvard 10 (faststéllda)

Intensivvard 11 (faststéllda)

Intensivvard (IVA)

Vastmanland har relativt sett till andra delar
av landet fa IVA-platser i forhallande till
befolknings-underlaget (270 000 innevanare
september 2017). Detta innebar att det finns
3,3 IVA-platser/100 000 invanare. Detta
placerar Vastmanland i den nedre halvan av
Sveriges regioner vid jamforelse av IVA-re-
surser. IVA har i dagslaget 11 IVA-platser,
men 9 disponibla som skall anvandas for
befolkningsunderlaget 270 000 invéanare. Om
befolkningsutvecklingen fortsatter i samma
takt som nu kan Vastmanland antas bestéa
av 300 000 invanare ar 2030. Om malet satts
till 5 IVA-platser per 100 000 invanare skulle
Vastmanlands Sjukhus behova 15 IVA-plat-
ser ar 2030.

I NYBYGGNAD VARD

21 varav 1 snittsal
och 1 hybridsal

18
4
13 (faststallda)

12 (faststallda)

Tabell 4: Utifran Lokalforsorjningsplanen 2030 for Vastmanlands sjukhus Vasteds samt
genomforda utredningar har ett huvudfunktionsprogram sammanstallts.

Réntgen

Det finns en stor efterfragan pa Rontgenkli-
nikens tjanster bade nar det galler volym och
utveckling av avancerade tekniker (interven-
tion, MR, ultraljud etc.). Kliniken klarar for
narvarande inte att mota den efterfragan
utan brottas med koer och saknar saval
maskinell utrustning och aven delvis per-
sonal for att komma till ratta med det. For
att klara Stralsédkerhetsmyndighetens krav
pa minskad stralbelastning kravs utokning
av MR- och ultraljudskapaciteten. Ytterli-
gare en datortomograf (DT) pa akutrontgen
(sammanlagt tva) forbattrar patientflodet,
ger mindre vantetid och battre service till
akutmottagningen och vardavdelningarna.
Detinnebar ocksa en redundans vid haveri
och service vilket inte ar fallet idag.

En tredje magnetkamera minskar vantetider
och mojliggora att flera undersokningar
kunde forskjutas fran vanlig rontgen eller DT
till MR, Efterfragan pad MR undersokningar
har tkat kraftigt senaste aren, bland annat
p.g.a. forandrade nationella vardprogram,
exempelvis MR Prostata. Utdkad kapacitet
pa MR skulle forbattra diagnostiken och
minska stréalbelastningen till befolkningen.

Ett tredje elektivt ultraljudslabb skulle
minska belastningen pa akutrontgen och
6ka kvaliteten p& undersokningarna. Utokad
kapacitet pé& ultraljudsundersokningar
skulle ocksd minska stralbelastningen till
befolkningen.

Intervention

Det kommer att stallas 6kade krav pa sjuk-
varden inom hjart-karlomréadet. | framtiden
kommer det att ske en volymokning, bade pa
grund av det 6kade antalet aldre och for fler
effektiva lakemedel och mojlighet till inten-
sivare behandling med interventioner hogre
upp i aldrarna. Bedémningen ar ett kat an-
tal och mer avancerade interventionsingrepp
inom kranskarlssjukdom och troligen fler
typer av interventioner, till exempel perkuta-
na klaffbyten och neurointerventioner, vilket
pa sikt kan tankas byggas upp aven pé ett
sjukhus av Vasteras storlek.

Neonatal vard

Neonatalavdelningen har som tidigare en
grans for att varda barn fran graviditets-
vecka 28 och vardar aven barn <3 manader
som behover intensivvard. Tillsammans med
Kvinnokliniken stravar verksamheten mot
noll separation, dvs att mor och barn inte
skiljs &t om det inte ar en livshotande situ-
ation. Detta mojliggors av att neonatalav-
delning ar lokaliserad i direkt anslutning till
forlossning och BB. Detta mojliggor aven
att alla nyforlosta mammor har méjlighet
att vara nara sina barn aven om bade barn
och/eller mor behover extra vard. Antalet
vardplatser bor utokas for att man inte skall
behdva hanvisa patienter till andra sjukhus
mer an i undantagsfall och for att kunna
vara behjalplig i neonatalvardens regionala
samarbete.

\( Lokalplanering for Nytt Akutsjukhus Vasteras Etapp 1 « RV190757 » 2019-05-08
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Forslag till atgard

Sammanfattning

ITK och Medicinsk Teknik

Forslaget innehaller satsningar pa lokaler som stédjer
satsning pa& modern medicinsk teknik och digitala
losningar.

Rivning

Etapp 1 efterstravar att ett antal
byggnader med lag andamalsenlighet

och dalig teknisk status tomstalls for -
rivning.

Nybyggnad

| etappen ingar ca 85 000 kvm nybyggnad for
vardverksamhet samt en ny forsérjningsbyggnad
med godsmottagning och ny reservkraftsanlagg-
ning

| forslaget ingar en forstarkning av akutsjukvar-
dens mediaforsorjning

for en 6kad robusthet.

Fortsatt utredning

Flera befintliga byggnader tomstalls helt elle

delvis efter att nybyggnaderna har tagits i

drift. Utredning avseende vilka byggnader

som bor renoveras for fortsatt verksamhet, InfraStr_UKtur o -

respektive bor rivas, fortsatter i nasta skede. Nybyggnationen och rivning av befintliga byggnader ger
forutsattningar for nya trafiklosningar och en moderniserad

kulvertstruktur.

\( Lokalplanering for Nytt Akutsjukhus Vasteras Etapp 1 « RV190757 » 2019-05-08 20



Forslag till atgard
Generell struktur

Den foreslagna nybyggnationen féljer en
grundstruktur dar ett antal generella bygg-
nadskroppar ansluter mot ett gemensamt
kommunikationsstrak.

Losningen ger god mojlighet for expansion
och utveckling i framtida etapper.

Omfattning

Etapp 1 bestér av sex huskroppar runt ett
gemensamt kommunikationsstrak.

Hus A och B dimensioneras for tyngre diag-
nostik och behandling.

Hus C, D och E utformas som generella
byggnader anpassade for 6ppen och sluten-
vard.

Hus G bestéraven ny férsorjninngyggnad Bild 4: Generell struktur ochindelning
for servicefunktionerna och teknik.

Bild 5: Vastmanlands sjukhus Vasteras - Forslag till nybyggnad i Etapp 1 Bild 6: Vastmanlands sjukhus Vasteras - Méjlig utveckling med fler etapper efter Etapp 1
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Forslag till atgard
Generell struktur

En generell stomme ar grunden for en flexi- + Vaningshojd 4,6 meter, undantaget plan 1 Vaningshajder
bel byggnad over tid. som ar 5,7 meter. nybyggnad

+  Stommen har spannvidder som ar en av-

Stommen i nybyggnaden har utgatt fran

FG +52,09 = = =

tillgangliga referensprojekt, utvardering mot vagning mellan fordelarna med fa pelar- Pu 08 - NY
pé&géende lokalplanering och samverkan rader och dynamiska krav pa stommen. — —
med projektets konstruktor. Detta arbete + Alla huskroppar planeras med samma s <
har resulteratien stomme som i detta skede modulmétt, 1,2 meter, och fasadindel- N N
ar utformad enligt foljande: ning. o749 —
. . . . L. . PLANO7-NY 7z |
« Anslutning mot befintlig bebyggelse « Fasadutformning som ger en slat insida |
prioriteras till tre vaningsplan - plan 00/ for att underlatta installationsdragning ——
kulvert, plan 1/entréplan och plan 4. och placering avinnervaggar. g B
+ Husbredd 27 meter, undantaget hus B + Schaktochandra planlésande element L
som ar 36 meter. samordnas och foljer stomindelningen. BN SN e |’
L N ‘
76 +38.29 ——— |
PLAN 05 - NY i
6(oo 6600 L 6000 L 8400 L 27600 L 9300 L 7800 L 9300 L 12300 L ===
1 1 1 1 1 1 1 1 1
Befintliga
_ — vaningshdjder
| Z PLAN 04~ NYFG,‘g;M,,,, = : -|\| ”l_ o s
N g N & FG+30.24
& 83-PLAN3
— [ ® " —+ FG +29,09 : =
PLAN 83 - NY
[ L] L] T — FG +26,79
— s PLAN 02
& 2 gl [r——
i CEE o 4 L | | s
§ v | | 2
o . T s 2 ) 0 ] P E o
| | | N Kulvertplan <
] T T T T " " " T T T Golvhojd utreds. 3
i g Anslutning med ramp mellan 619,94
L | . . . | B forsorjningsbyggnad, nybyggnad L~z euane-w
i I och befintligt sjukhus
N i - - T FG +16,94
S PLAN @0 -

Bild 7: Generell stomme Bild 8: Nya och befintlgia vaningshojder
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Forslag till atgard

Floden och samband

Forslag till disposition

Nedan illustreras ett forslag till hur ytorna
i nybyggnaden kan disponeras. Forslaget
baseras pé de behovsanalyser som gjorts
under lokalplaneringsskedet.

| nasta skede bor dispositionen utvarderas
ytterligare utifran projektets planerings-
principer for att sékerstalla att helheten

ger basta mojliga l6sning. Detta arbete ger
ocksa information till planerad utredning av-
seende hur befintliga byggnader kan nyttjas
i framtiden.

= BesoOkare / Patienter
s Akuta floden / Sangtransporter

s Personal

Logistik

Separerade fléden

Det centrala trapphuset med dubbla hiss-
hallar ger stor flexibilitet i hur olika fléden

kan separeras beroende av verksamheter-
nas behov.

Servicefunktionerna har egna hissar med
direkt anslutning mot ett godsmottagnings-
rum.

NYBYGGNAD

plan 8

plan 7

plan 6

plan 5

plan 4

plan 3

Entré
plan 1

> F

i

v

'J.‘ TEKNIK / ADM
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Bild 10: Principiel disposition

kulvert mot befintligt sjukhus

Bild 9: Losningar for separerade flden
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Forslag till atgard
Floden och samband

Anslutning mot befintliga byggnader

Nybyggnaden ansluts mot befntliga sjukhusbyggnader mot
hus 05 respektive hus 83.

De hogre vaningshojderna i nybyggnaden gor att detinte ar
rimligt att ansluta till alla vadningar i de befintliga byggnader-
na. | anslutningspunkterna finns darfor hissar som tar upp
hojdskillnaden.

Besdkare och Patienter

Akuta patienter och Sangtransporter

Personal

Logistik

Hiss forbinder nybyggnaden
med vardplatsernaihus 83.
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LT Bild 11: Principsektion genom nybyggnaden

Plan 1 - Entréplan

Besokare nar nybyggnaden fran huvudentrén och dess
besoksparkering via en ny passage genom hus 83, tidigare
kallad "nya vardbyggnaden”, eller via byggnadens egna
entréer.

L]

i

Plan 3

Sangtransporter till och frén vardplatserna i hus 83 sker via
enny hiss till plan 3 inybyggnaden. Harifran nds operation,
IVA, intervention och infektionsavdelningen i samma plan.

Infektionklinikens vardplatser kan aven nas direkt utifran via
en terrass som angors fran hus E:s sodra sida eller via hus
E:s trapphus.

_ ] L
]

Plan 4
Vaningsplanet ligger i samma hojd som befintliga plan 4.

En passage, avsedd for personal och sangtransporter,
forbinder nybyggnadens med hisshallen i hus 04 och de verk-
samheter som finns kvar i det befintliga sjukhuset.

s
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Forslag till atgard
Nybyggnad vard
Plan 00 - kulvertplan

Anslutning mot befintliga byggnader

Plan 00 forbinder nybyggnaden med befint-
lig kulvertstruktur och den nya forsorjnings-
byggnaden.

For att erhalla tillrackliga vaningshojder
for kulvert och fastighetsteknik saknar ny-
byggnaden det plan 0 som finns i befintliga
byggnader.

Omkladningsrum

Omkladningsrum for all personal som arbe-
tar i byggnaden samlas runt hisshallarnai
respektive byggnad.

l'anslutning tillomkladningsrummen finns
utrymme for ett system for uthamtning och
inlamning av personalklader.

Forrad/service

All materialforsorjning sker via separata
kulvertar som ansluter till byggnadernas
servicehissar.

Har planeras aven forradd och utrymmen
for hantering av sangar och annan rullande
utrustning.

Behov av uppsamlingsrum for tvatt och
sopor beror av beslut om sop-/tvattsugster-
minal.

Fastighetsteknik

I plan 00 finns plats for:

« undercentraler

+ stallverk och andra elutrymmen
data och telefoni
rorpost

+ sprinkler

T =

[ [ [ —

i

Omklédningsrum

I\

LOKALTYPER

Oppenvard
Slutenvard

Diagnostik och
behandling

Jourverksamhet
Véardstodjande

Teknik

FLODEN och SAMBAND
BESOKARE och PATIENTER

AKUTA FLODEN och
SANGTRANSPORTER

PERSONAL

LOGISTIK

Illusterade planer dr skisser
som kommer att utvecklas
och férdndras i senare skeden.

Omkladningsrum

V4 N\
|F6rréd,séngar | U F@y}»éd,séngar,kylruli‘l U

Utformning

utreds i nasta skedp
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Forslag till atgard

Nybyggnad vard

Plan 1 - entréplan LOKALTYPER
Entré ] ] ; : ; Oppenvard
Nybyggnaden nas fran huvudentrén och Slutenvard

dess parkering via jusgarden i hus 83. Diagnostik och

behandling

- Jourverksamhet

Véardstodjande

Byggnadens egna entré fungerar som
gemensam entre for sjukhusets nattéppna
verksamheter.

Akutmottagning

Akutmottagningen utformas som team med == (- Teknik
en sarskild enhet for barnakuten. Mottag-
ningen dimensioneras for ett uppdrag pé o I FLODEN och SAMBAND
ungefarﬂ85.090 besok arhg_en“.Ambulanshalf [ :D - m— BESOKARE och PATIENTER
len angors fran en intern bilvag mellan hus | - AKUTA FLBDEN och
C/Doch E. — El — — 0 o°
L SANGTRANSPORTER
Nuvarande jourmottagningen flyttas for att — 1 . m— PERSONAL
f4 ett fortsatt bra samband med akutmot- N EE] e LOGISTIK
tagningen. Placering utreds i kommande S — -
skede. ,' .
— 5 Illusterade planer dr skisser
Akutré ntgen a som kommer att utvecklas
och férdndras i senare skeden.
O = [ ]
I direkt anslutning till akutmottagningen lig- : ‘ [
ger akutrontgen. Enheten utformas for att ta X 1 . 3 — :
emot saval oppen- som slutenvardspatien- ] y j ‘ I
ter d& de aven fortsatt ska tacka regionens | : =L ]
totala behov av rontgenundersokningar pa ] CAAC Iy
jourtid. N R E .
Réntgen |
Utformning | ]
Akutrontgen gransar i sin tur till sjukhusets : , a T
- } d ked 1 [ —
rontgenmottagning och MR-enheten. D utreds nasta skede - [ TH L
Infektionsmottagning ‘ | ﬁ |
Infektionsmottagningen i markplan har : ‘ | [ FE] |
mojlighet till ett flertal mottagningsrum med L . @ - -
ingédng direkt utifran. L E
Teki = slEa
Delar av hus E nyttjas for teknikutrymme till v R =l
infektionsklinikens ventilation. w |
] I 1
[ S N H . iy

[ | [ |
I - — @ I T % i
\ eren
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Forslag till atgard
Nybyggnad vard

Plan 3
Anslutning mot befintliga byggnader

Vaningsplanet ansluter mot avdelningarna i
hus 83 via en passage och en ny hiss.

Operationsverksamhet

I nybyggnaden mojliggors 20 operationssa-
lar med renhetskrav pa < 5 cfu fordelade pa
tvé plan. Operationssalarna har en generell
utformning dar 16 av salarna ar 60 kvm med
gemensamt uppdukningsrum mellan salar-
na. Ovriga salar har minst denna storlek och
bestar av en hybridsal, en robotsal samt tva
salar med ingéng fran hisshallen for att ta
emot patienter med luftburen smitta. For ett
effektivt flode av sterilgods har operations-
avdelningarna sarskilt avsedda hissar till och
fran sterilcentralen.

P& bada operationsplanen planeras pre-/post-
operativa lokaler i anslutning till operationsav-
delningen.

Intensivvard (IVA)

IVA planeras med 12 vardplatser i enkelrum
med gemensam Overvakning per tva rum. Av-
delningen forbereds med 1-2 rum for patienter
med luftburen smitta.

Intervention

Sjukhusets nuvarande resurser for rontgen-
ledda invasiva ingrepp som PCl och angio-
grafi samlas och utokas till totalt mojliga fyra
interventionssalar med operationsventilation.
Med placering i anslutning till operation un-
derlattas samverkan med anestesin och pre-/
postoperativ vard.

Infektionsavdelning

Infektionsklinikens vardplatser ar alla i enkel-
rum med ingang utifran via en terrass.

T =

[ ‘ I [ —
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LOKALTYPER

Oppenvard
Slutenvard

Diagnostik och
behandling

Jourverksamhet
Véardstédjande

Teknik

FLODEN och SAMBAND

BESOKARE och PATIENTER

AKUTA FLODEN och
SANGTRANSPORTER

PERSONAL

LOGISTIK

Illusterade planer dr skisser
som kommer att utvecklas
och férdndras i senare skeden.

|

|—|—||§

Avdelningen har nara samband med IVA och
akutmottagningen.
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Forslag till atgard
Nybyggnad vard

Plan 4
Anslutning mot befintliga byggnader

Byggnad B ansluter i den norra gaveln mot
det nya trapphus som forbinder nybyggna-
den med hus 05.

Oppenvardslokaler

Inom nybyggnationen finns 5-7 enheter

for oppenvard i form av mottagningar eller
dagvardsenheter. Mottagningarna skall pla-
neras med hog generalitet for att bidra tillen
flexibel anvandning av lokalerna dver tiden.
Ytterligare 6ppenvardsenheter tillhorande
de verksamheter som flyttar in i nybyggna-
den kan placeras i angransande byggnader.

Endoskopi — i programmet ingar nya lokaler
for endoskopiska undersokningar i anslut-
ning till lokaler for mottagningsverksamhet
och nara samband till anestesin. Verksam-
heten utformas for att ta emot patienterii
saval 6ppenvard som slutenvard.

Teknik

Hus B planeras primart for operationsventi-
lation for plan 4.

Vardstodjande funktioner

De delar avdetta planihus B som inte
nyttjas for teknik planeras att anvandas for
administrativa lokaler och jourrum.

abl

Wiazuiiil

LOKALTYPER

- Oppenvard

Slutenvard

Diagnostik och
behandling

Jourverksamhet

Vardstédjande

Teknik

FLODEN och SAMBAND

BESOKARE och PATIENTER

AKUTA FLODEN och
SANGTRANSPORTER

PERSONAL

LOGISTIK

Illusterade planer dr skisser
som kommer att utvecklas
och férdndras i senare skeden.
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Forslag till atgard
Nybyggnad vard

Plan 5
Operationsverksamhet

I nybyggnaden mojliggors 20 operationssa-
lar med renhetskrav pé <5 cfu fordelade pa
tva plan. Operationssalarna har en generell
utformning dar 16 av salarna ar 60 kvm med
gemensamt uppdukningsrum mellan salar-
na. Ovriga salar har minst denna storlek och
bestér aven hybridsal, en robotsal samt tva
salar med ingéng fran hisshallen for att ta
emot patienter med luftburen smitta. For ett
effektivt flode av sterilgods har operations-
avdelningarna sarskilt avsedda hissar till
och fran sterilcentralen.

Pa bada operationsplanen planeras pre-/
postoperativa lokaler i anslutning till opera-
tionsavdelningen.

Forlossning och neonatalvard

Programmet foreslar en forlossningsavdel-
ning med 19 flexibla rum dimensionerade for
forlossning. Utifran dagens planerade

3100 forlossningar innebar detta att 10-11
av dessa rum utrustas for forlossning medan
dvriga rum anvéands for antenatalvéard och
viss eftervard. Lésningen medger en fram-
tida expansionsmojlighet for forlossnings-
verksamheten.

En operationssal for akuta snitt finns place-
rad inne pa forlossningsavdelningen.

l'anslutning till forlossningen planeras en
ny neonatalavdelning med vardplatser for
neonatalvard och samvard med BB.

0008
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WA §'ST
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Bild 12: Typoperationssal med uppdukningsrum

Planering och stomindelning utgatt fran typsalens matt. Operationssalarna bor
inte vara spegelvanda mer an att dérren till uppdukningsrummet placeras olika.
Detaljlosningar och placering av utrustning utreds vidare i nasta skede.
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LOKALTYPER

Oppenvérd
Slutenvard

Diagnostik och
behandling

- Jourverksamhet

Vardstodjande

Teknik

FLODEN och SAMBAND

AKUTA FLODEN och
SANGTRANSPORTER

PERSONAL

LOGISTIK

Illusterade planer dr skisser
som kommer att utvecklas
och férdndras i senare skeden.
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Forslag till atgard
Nybyggnad vard

Plan 6
Anslutning mot befintliga byggnaden

Byggnad B ansluter i den norra gaveln mot
det nya trapphus som forbinder nybyggna-
den med hus 05.

Oppenvard

Inom nybyggnationen finns 5-7 enheter

for oppenvard i form av mottagningar eller
dagvardsenheter. Mottagningarna skall pla-
neras med hog generalitet for att bidra till en
flexibel anvandning av lokalerna over tiden.
Ytterligare 6ppenvardsenheter tillhorande
de verksamheter som flyttar in i nybyggna-
den kan placeras i angransande byggnader.

Endoskopi

Pa planet planeras 6ppenvéardslokaler for
endoskopiska undersokningar i anslutning
till lokaler for mottagningsverksamhet och
nara samband till anestesin. Verksamheten
utformas for att ta emot patienter i saval
oppenvéard som slutenvard.

Karlkirurgin

Karlkirurgin har planerats for dagens —

—
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LOKALTYPER

Oppenvérd
Slutenvard

Diagnostik och
behandling

Jourverksamhet
Vardstodjande

Teknik

FLODEN och SAMBAND

BESOKARE och PATIENTER

AKUTA FLODEN och
SANGTRANSPORTER

PERSONAL

LOGISTIK

Illusterade planer dr skisser
som kommer att utvecklas
och férdndras i senare skeden.

1
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samband med samlade lokaler for klinikens
mottagning, behandling och diagnostik samt
14 slutenvardsplatser.

Teknik

Hus B planeras primart for husgemensam
ventilation respektive operationsventilation
for plan 5.

Vardstodjande funktioner

De delar av detta planihus Bsominte
nyttjas for teknik planeras att anvandas for
administrativa lokaler.
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Forslag till atgard
Nybyggnad vard

Plan 7
Typvéardavdelning

Programmet innehaller ca 180 nya sluten-
vardsplatser i huvudsak inom generella
vardavdelningar.

Varje vardavdelning bestar av 28 vardplat-
seri 24 rum. Vardrummen utformas foren
god vardmiljo med mojlighet for anhorigas
delaktighet. Avdelningarna anpassas for
teambaserat arbete. Dar vardavdelningarna
placeras parvis kan gemensamma ytor nytt-
jas effektivare. Utifran den generella vardav-
delningen gors anpassningar for bland annat
infektionsavdelningens séarskilda behov.

| nasta skede fortsatter detaljplanering och
anpassning till pdgéende utredningar avse-
ende servicefunktionernas utrymmesbehov

Sterilcentral

Sterilcentralen forbinds med de tva ope-
rationsenheternavia hissar orent gods for
diskning direkt till sterilcentralens diskrum
och steriliserat och fardigpackat gods gar via
den rena hissen direkt till den rena forrad pa
operationsavdelningen.

Sterilcentralen dimensioneras for att ta
emot majoriteten av fabrikssteriliserat
gods for leverans till operation. Graden av
automation paverkar hur vaningshojden
kan nyttjas. Detta utreds i nasta skede och
kommer att bestamma storleken av steril-
forradet.
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Bild 13: Typvardrum
Planeringen av vardavdelningarna utgar fran detta typrum
som tagits fram utifran ambitionen:.
- minst 3x3 meter friyta runt patienten
- minska risken for fall, t.ex genom att patienten
kan stodja sig mot vaggen pa vag till toaletten.
- god uppsikt 6ver patienten fran korridoren
- plats fér anhorig
- utblick for patienten

LOKALTYPER

Oppenvérd
Slutenvérd

Diagnostik och
behandling

Jourverksamhet
Vardstodjande

Teknik

FLODEN och SAMBAND

BESOKARE och PATIENTER

AKUTA FLODEN och
SANGTRANSPORTER

PERSONAL

LOGISTIK

Illusterade planer dr skisser
som kommer att utvecklas
och foérdndras i senare skeden.
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Forslag till atgard
Nybyggnad vard
Plan 8

Teknikutrymmen

Forhus Coch D ligger ventilation och andra
teknikutrymmen samlade i hus C.

T =

[ I [ —

Plan 9

Helikopterlandningsplats

Pa plan 9 finns forutsattningar fér placering
av en helikopterlandningsplats med anslut-
ning till den centrala hisshallen.

I kommande skede ska mer detaljerade
forutsattningar och byggnadspéaverkande
aspekter utredas vidare.

il

LOKALTYPER

Oppenvérd
Slutenvard

Diagnostik och
behandling

Jourverksamhet
Vardstodjande

Teknik

FLODEN och SAMBAND

BESOKARE och PATIENTER

AKUTA FLODEN och
SANGTRANSPORTER

PERSONAL

LOGISTIK

Illusterade planer dr skisser
som kommer att utvecklas
och férdndras i senare skeden.
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Forslag till atgard

Ny férsérjningsbyggnad

Den nya forsorjningsbyggnaden foljer Sop- och tvattsug
samma grundstruktur som nybyggnaden for ; )
vard. Planen lamnar utrymme for en sop- och /el-

ler tvattsugsterminal (utredning fardigstalls
Godsmottagningen planeras for forbattrade varen 2019).
floden och 6kad separation mellan rent och
smutsigt. Har finns ocksa ytor for avfalls-
?antgring for en utokad och effektivare Sjukhusets forsérjning av andningsoxygen
atervinning. sker via en gastank som far ny placeringian-
slutning till godsmottagningens rangeryta.

Medicinska gaser

En generell stomme ger goda forutsattning-
ar for att mota framtida behov av férandring.

Nybyggnaden ersatter den nuvarande gods-
mottagningen (hus 27).

Angoring Férsérjningsbyggnaden

P& ostra sidan planeras en storre rangeryta =
for godstrafik till forsorjningsbyggnaden.
Ytan optimeras for att minska backande
rorelser genom anslutning frén den nya
Adelsogatan och Aina Wifalks gata.

Teknikutrymmen i plan 0 nés i markplan fran
byggnadens sodra gavel. e

Kulvert \\\\

Byggnaden forbinds via den nya akutsjuk-
husbyggnaden med fastighetens befintliga —
kulvertsystem. Den nya kulverten dimensio-

neras for motande trucktrafik och upp- —— <7, —F7
stallningsplatser i anslutning till service- ‘| A [”@g&[& 2l %ﬂ\:\; NP/ &Sﬁ\ e @‘%& gl%\
hissarna. For 6kad redundans béren andra AN AT =K S - ol WlEZe NS
anslutning mellan logistikbyggnaden och
befintlig kulvertstruktur utredas i komman-
de skede.

\“a

L\

Situationsplan: Forsorjningsbyggnad

Sektion B-B

Tvérsektion: Forsorjningsbyggnad med kulvert Langdsektion: Forsorjningsbyggnad med kulvert
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Forslag till atgard

Ny férsérjningsbyggnad

Plan 0
Fastighetsteknik

En ny reservkraftsanlaggning, med kapacitet for att forsorja
hela sjukhusomradet kan placeras i plan 0. Placeringen
utreds vidare i nasta skede. Teknikutrymmena ar tillgangliga
i markplan for underhéll fran Adelségatans nya strackning.

Skyddsrum

Inom nybyggnationen ska det aven finnas plats att ersatta de

skyddsrum som rivs under denna och kommande etapper.

khuset —>

uuuuu

Plan 1

Logistikdelen planeras for godsmottagning, avfallshantering
samt administrativa lokaler for personalen inom serviceor-
ganisationen. Godstrafiken angér byggnaden pé den Ostra
sidanvia en infart fran Cedergatan och Aina Wifalks gata.

Fasad i tegel lika akutsjukhuset

Plan 2
Personalutrymmen

Pa plan 2, som har avsevart mindre yta &n 6vriga vanings-
plan, placeras serviceorganisationens administrativa
utrymmen.

\( Lokalplanering for Nytt Akutsjukhus Vasteras Etapp 1 « RV190757 » 2019-05-08
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Forslag till atgard
Ny kulvertstruktur

Under forstudien har forutsattningar och
forslag till mojlig utformning for kulvertar i
den nya akutvardsbyggnaden inkl. koppling-
ar till befintligt kulvertsystem utarbetats.
Forytterligare detaljer se bilaga.

De floden som beaktats i studien ar kost,
tvatt, forbrukningsmaterial, sterilgods, lake-
medel, post, prover, alla fraktioner av avfall
och interna transporter.

Nulage

Dagens placering av logistikbyggnad,
avfallscentral och produktionskok ligger
avskilt fran de centralt placerade sjuk-
husbyggnaderna, vilket resulterar i langa
transportvagar.

Dagens transportvagar nyttjas for bade
truck- och persontransporter vilket inne-
bar risker for incidenter och i varsta fall
personskador. Befintlig infrastruktur och
transportvagar har pa vissa strackningar
inte tillracklig bredd for att sakert hantera
dubbelriktad trucktrafik.

Avlamningspunkter for gods-, mat- och
textilleveranser ar for de flesta byggnader-
naidirekt anslutning till sjukhusets olika
hisspaket pé& kulvertplan. Detta forsamrar
framkomligheten for bade transporter och
vardpersonal.

Foreslagen l6sning

P& grund av den stora nivaskillnaden mellan
plan 00 i akutsjukhuset och ny logistik-
byggnad behover kulverten byggas med
relativt kraftig lutning. Med en lutning pa
5% kommer anslutningskulvertens langd

bli ca 230 meter. En jamforelse har gjorts
mellan att ha 2 lasthissar som ett alternativ
till den lutande kulvert. Efter jamforelser
med Sodersjukhuset som har en liknande
losning med varuhissar konstateras att det-
ta sannolikt skulle vara mer tidsédande och
mindre effektiv an en kulvertlosning. Detta
beror bland annat pa langa vantetider pa
hiss, lag kapacitet pa hiss, tid fér hopkopp-
ling av trucktag etc.

Forslag till 6kad redundans

Genom att planera for en koppling mellan

ny kulvert till psykiatrin (hus 36) skulle en
ringstruktur kunna skapas for Vasteras sjuk-
hus. Enring skulle effektivisera kortiden,
men ocksa ge sjukhuset ett dynamiskt och
flexibelt kulvertsystem med redundans och
som battre kan hantera stopp i varuflodet
vid brand, olycka eller framtida ombyggna-
tioner.

Denna kulvertkoppling ar av stor betydelse
for den flexibilitet och dynamik som Véasteras
Sjukhus till viss man saknar men som man
nu har mojlighet att bygga in.

Fortsatt arbete

| nasta skede bor féljande utredas vidare:
+ Detaljering korvagar plan 00.

+ Koppling och eventuell lutning i kulvert
mot hus 5.

Koppling kulvert mot hus 83.
« Koppling kulvert mot psykiatrin hus 36.

=

T

" s Befintlig kulvert, plan 00 O
N
. === Befintligkulvert, plan 0
A

Ny kulvert, ca plan 00
N P

Ny kulvert/anslutning utreds e

Bild 14: Forslag till kulvertstruktur

|

d
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Forslag till atgard
Gestaltning

Processen

Gestaltning av den nya byggnaden har
utvecklats genom en omfattande process
med hansyn till flera faktorer.

Processen inleddes med en workshop med
utvalda intressenter fran Vasteras stad och
regionen for att definiera forutsattning-

ar och prioriteringsordning for projektet.
Workshopresultatet sammanfattades med
en malsattning som bestar av fem priori-
teringar for "den stora skalan”, byggnader

i stadens sammanhang, och fem priorite-
ringar for "den lilla skalan”, byggnaden ur
manniskans perspektiv, samt flera inrikt-
ningar for konkreta atgarder for att kunna
uppné malen.

Bilder fran workshops i Vasterés

Workshop - "Den stora skalan"

Vad ar viktigt for projektet ur stadens
perspektiv?'
1. Resiliens
Formaga att anpassa och frodas
ienOvergang
2. Skodnhet
| betraktarens 6ga
3. Cykler
Dagliga, veckovisa, sasongsbundna
och arliga rytmer
4. Mansklig skala
Gora samhallen for manniskor
5. Natverk
Anslutning inom och utanfor stadens
granser

Workshop - "Den lilla skalan"

Vad ar viktigt for projektet ur manniskans
perspektiv?

1.

Sakerhet & komfort
Ar detvalkomnande, rent och sakert?

. Skala

Se alla skalor & forflytta sig mellan dem

. Rorelsemonster

Att hitta sin vag med latthet

. Social inklusion

Allmanna platser for alla

. Konst & kultur

Dyamiskt lager av kreativ kultur

Historia - Vasteras sjukhus

Anlaggandet av Vasteras sjukhusomréde tog
sin borjan under 1920-talet d& Centrallasa-
rettet uppfordes, och stod klart for invigning
1928.

Den forsta bebyggelsen inom omradet
uppfordesien brytningstid mellan national-
romantik och 1920-tals klassicism med det
borgliknande arkitektoniska uttrycket, de
bastanta murarna och den krénande "takryt-
taren”. Byggnadsarbeten paborjades 1921
och for ritningarna svarade arkitekt Ernst
Stenhammar (1859-1927).

Ar 1955 beslutade landstinget att utlysa

en arkitekttavling om ett helt nytt lasarett.
Arkitekt Herman Imhauser stod bakom det
vinnande forslaget dar tanken var att det
gamla och det nya lasarettet skulle samspela
med varandra.

Utbyggnaden under 1960-70-talen medforde
en betydande skalforéandring inom omradet.
Dels utvidgades sjukhusomradet rent geo-
grafiskt, dels tillforde det nya storsjukhuset
en helt ny monumental arkitektur typisk for
1960-70-talets stadsomvandlingar.

Storskalighet, rationalitet och funktionali-
tet blev ledorden for tidens arkitektur och
uttrycktes i prefabricerade elementsystem i
betong som underlattade den snabba uppfo-
randetiden.

1980-talets arsring utgors dels av ett antal
tillbyggnader som kopplades pa 1960- och
1970-talets sammanlankade volymer och
ansluter val till dessa, bade i forhallande
till skala och detaljnivéd samt material och
fargsattning.

Det postmoderna 1980-talet representeras
tydligt i byggnaden for psykiatriverksamhet
dar utformningen for tankarna till klassiska
ideal och geometriska former vilket kan-
netecknar artiondet. Formspréket tar sig
uttryck i byggnadsvolymer iolika nivéer,
stickbagiga fonster, tegelfasad och ett brutet
kraftigt taklandskap.

Arkivbilder pd Vasterés sjukhus
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Forslag till atgard
Gestaltning

Konceptet

Malsattningen har kompletterats med
principerna for strukturplanen och visionen
for det langsiktiga tidsperspektivet med
fokus pa forstéelse av platsen (genius loci)
och dess historia. Genom forstéelse av
platsens forutsattningar och dess tre storre
utvecklingsfaser har gestaltningsprinciper-
na for de nya byggnaderna utkristalliserats.

Konceptet bygger pa ledord arlighet,
omsorg och identitet.

Arlighet skapar ett tydligt arkitektoniskt
forhallningssatt dar programmet bryts ner
i separata volymer som utformas rationellt
och konsekvent med innehéllet och behov
av flexibilitet, generalitet och robusthet.
Ett angreppsatt dar form foljer funktion
och fasader féljer en systemmodul pa 1,2
meter som definieras av planlésningarna
fran verksamheterna. Fasaderna bestar av
ett flexibelt modulsystem som garanterar
mojligheten att anpassas till framtida for-
andringar utan avkall pa kvalitet, resiliens.

Verksamhetsvolymerna kan tydligt utlasas
och gestaltas som stabila kroppar som
kopplas med en lattare och mer artikulerad
kommunikationsdel. Kontrasten forstarkas
med olika identitet och praglar starkt den
nya arkitekturen.

Konceptet syftar att harmonisera det nya
med det befintliga genom att hitta en balans
ivolymerna bade i langd pé fasader och
hojder. Volymerna utformas sé att langre
fasaderna orienteras mot 0st och vast samt
gavlar och kommunikationsytor mot syd och
norr. Volymerna skapar variation fran olika
vinklar och gavlarna definierar en tydlig sek-
vens langs Stockholmsvéagen som bibehaller
identitet samt skulpterar storskaligheten av
hela huset.

Material och detaljer féljer konsekvent
konceptet.

Program 1 "Kopplade" volymer 1 Floden

Fégelperspektiv
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Forslag till atgard
Gestaltning

Huvudprinciper

Under planeringen av skalbyggnaden har
ett forslag pa inriktning for yttre gestaltning
arbetats fram.

De volymer som innehaller verksamheter
foreslas ha en prefabricerad tegelfasad, ett
kvalitativt material som &ldras vackert och
ar underhallsfritt. Volymerna skiljer sig i ku-
lor for tydligare identitet och orienterbarhet.
Fasaderna mot dst och vast utformas med
utstickande vertikala element som skapar
en struktur i skuggbilden pa fasaderna sam-
tidigt som de fungerar som solavskarmning

i syfte att minska kylbehovet. Vertikaliteten
och detaljeringen bidrar till ett gracilt, livfullt
och bearbetat uttryck.

Kommunikationsvolymer och allmé&nna ytor
ges en lattare gestaltning i glas och stal dar
bagformer introduceras och i en inbjudande
gest moter besokare mjukt och omsorgs-
fullt. Konst integreras i fasadens kommu-
nikationsytor med det dubbla syftet att
stimulera besokare och att skapa en passiv
solavskarmning.

Béagformerna som préglar gestaltningen av
kommunikationen dterkommer i flera utom-
huselement som pergola och arkader. Dessa
element syftar till att omhanderta motet
mellan byggnadsvolym och gardar, skapa en
trivsam bottenvaningskala och addera en
kvalitet.

Konceptet har utvecklats med fokus pa den
manskliga upplevelsen, genom att studera
sekvensen av rum som man passerar. Fran
parkering och busshéllplats, via entré, till
gardar som ramar in kommunikationsstraket
vidare till de allméanna platsernai husets
karna. Malet ar att skapa en variation och
rytm av valkommande platser som upplevs
som trygga och lugna och samtidigt skapa
en tydlig struktur for att enkelt kunna orien-
tera sig bade med hjalp av materialitet och
naturligt ljus.

Vikt har lagts p& att harmonisera helhets-
bilden mellan det nya och gamla samtidigt
som bebyggelsens arsringar gar att utlasa.

| nasta skede kommer denna att utvecklas
vidare till ett gestaltningsprogram for saval
exterior som interior utformning.

Konstnarlig gestaltning

Den konstnarliga gestaltningen arenin-
tegrerad del i gestaltningsprogrammet for
sjukhuset i sin helhet. Ett sarskilt gestalt-
ningsprogram for konst kommer samman-
stallas under kommande skeden.

Med integrerad konstnarlig gestaltning kan
man skapa en positiv upplevelse for patien-
ter, personal och besékare bade inom- och
utomhus. Konsten ska korrespondera med
platsen och byggnadens utformning, och
bidra till att gora miljoerna manskliga och
varierade. D& planeringen av konsten inleds
tidigt i projektet finns goda mojligheter att
pa overraskande satt integrera den med
arkitektur och byggtekniska l6sningar.

Inredning

Inredning ar en integrerad del i gestaltnings-
programmet for sjukhuset i sin helhet. Ett
sarskilt gestaltningsprogram for mobler och
inredning kommer sammanstallas under
kommande skede. | sammanstallningen av
investeringsutgiften har det forutsatts att
samtliga enheter vilka kommer att flyttain

i det ny- eller ombyggda husen férses med
mobler respektive inredning, till grund for
berakningen har en schablon baserad pa
erfarenhetvarden fran motsvarande projekt
anvants.
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Forslag till atgard

Gestaltning

Den stora skalan

- L
De olika volymerna har en skala
och variation som harmoniseras
med det befintliga
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Forslag till atgard

Gestaltning

Tegelso
entidslos o

Omsorgsfullt utformade akande tradgard’ med 5 r B | - Konst-paviljong med
arkader avviker fran fasadernas 4 ; = ‘ sittplatser bjuder in till social = 1 vattenspegetskaparen lugn -
rytmforatt skapa en mer mansklig 2 - = - interaktion och bidrar till = : : plats for aterhamtning samt

karaktar pa bottenvaningen - o - véalméende och tillfrisknande , e véalkomnar bestkare
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Forslag till &tgard

Gestaltning

Den li@kalan
onainon Aded Valutformade och flexibla platser

med tydlig identitet kan integreras
med verksamheters funktioner

Huskropparnafortsatter
interiért men byter material
for att skapa en tydlig
orienterbarhet

o
g

” Bra dverblick av korridorer och = o4 Konstinstallation integreras
hissar skapar en god orienter- ¥ med fasadens solavskarmning och
barhet och tillganglighet R berikar rummets upplevelse
. ~

.
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Forslag till atgard

Utvandig gestaltning

Forslaget bygger pé att skapa ett nytt och
attraktivt ansikte ut mot soder dar fler
maéanniskor kommer att vistas. Den orto-
gonala bebyggelsestrukturen bidrar till

en god logik och tydlighet samt flexibilitet
for framtida utveckling. Strukturen foljer
samma logik som kvartersstaden dar den
yttre miljon tydliggor vad som ar offentligt,
halvoffentligt och privat. Det ar en gradient,
fran park, stadsgata, entrémiljo och gérdar
som erbjuder en mangformig och stimule-
rande miljo och 6kad orienterbarhet. Samla
istallet for att sprida ger underlag for sociala
moten och 6kad trygghet.

Parken omsluter sjukhusomradet mot soder
med naturmark och parklandskap med

en dagvattendamm. Dammen placeras i
omréadet naturliga ldgpunkt och fordrojer
dagvatten enligt dagvattenstrategi och
policys som géller for en hallbar dagvatten-
hantering i enlighet med Malarenergis krav.
Omradet fungerar aven som éversvamnings-
mark vid extrema nederbdrden utan att
aventyra primara funktioner for sjukhuset.
Parken och randzonen utgor viktiga element
for ekologiska spridning samband i kopplat
till stadens gronstrukturplanering.

Trafik

Med utgangspunkt i strukturplanens dver-
gripande strategier ar det viktigt att skapa
goda forutsattningar for kollektivtrafik och
bra hallplatslagen samt att Adelsdgatan blir
en attraktiv stadsgata for gdng och cykel.
Principen ar att i mojligaste man undvika
korsande floden och tillskapa en enkel,
trygg och saker trafikmiljo for oskyddade
trafikanter.

Angoring

Ett omsorgsfullt gestaltat entréstrak forbin-
der den nya akutentrén med hallplatslaget.
Straket évergar till ett valkomnande torg
vid den planerade akutentrén. Entrétorget
utformas med en vacker belaggning som
géngfartsmiljo med majlighet att hamta och
lamna med fordonstrafik.

Faltet

Lugn, konte

i S

radgar
runkande, odlande, larande

éstrak och tor -

vV t, valkomnan

lEHHIE

LITT

T

1

Vid den nya Adelsdgatan planeras parkering-
ar utmed entréstraket for besok till akuten
och férlossningen med ca 60 platser. Ovrig
parkering hanvisas till fastighetens vastra
omréde.

Innergardar

Det moderna sjukhusets tradition att bilda
innegéardar fortséatter i forslaget som princip
med en halvoffentlig karaktar. Vackra att

se pd, bade fran 6vre vaningar och fran
marken. Variation och hemkansla ar ledord.
De tre gardarna skapar egna teman och
gestaltningar som ger variation, gladje och
orienterbarhet.

Nord-sydlig passage

Nord-sydlig koppling férstarks med ett strak
mellan hus C och E for ambulans, gang och
cykel samtintern trafik. Straket ar centralt
for framtida transportflexibilitet och att
halla 6ppet for att hantera skyfallsvatten vid
extrem nederbord. Aven strékets entrézon
bearbetas med god markbehandling och
vegetation till hus C och E.

Godsmottagning

At 6ster planeras en stérre rangeryta for hus
G som optimeras for att minska backande
rorelser genom anslutning fran den nya
Adelsogatan och Aina Wifalks gata.

Teknisk infrastruktur samordnas och
planeras for att inte komma i konflikt med
genomforandet eller framtida flexibilitet.

Forslaget innebér stora férandringar av om-
radet i séder men utvecklingen avomrédet
tillen tydlig och vardigt méte med omgivning
och staden. En god balans mellan effektiv
och rationalitet i struktur och en varierad
arkitektur och landskapsarkitektur skapar
robusta forutsattningar att skapa attrak-

tiv och flexibel vardmiljo med manniskan i
centrum.
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Forslag till atgard

Utvandig infrastruktur

Strukturplanen

Strukturplanen omfattar hela fastigheten,
inte bara Nytt akutsjukhus Etapp 1, och
syftar till att ta fram en langsiktig och
hallbar plan for sjukhusomradet utveckling
som fastighet. Fokus ar de strukturella
elementen for transporter, gronstruktur,
sociala samband, samspel med staden och
stadsbild i relation till sjukhusets langsiktiga
utveckling. Arbetet sker i samverkan med
lokalforsorjnings, arkitektur och lokalplane-
ringsprogram. En grundtes ar att sjukhus-
omrédet ar en del av staden med en unik och
suveréan funktion for fortsatt utveckling av
attraktiv och effektiv sjukvard med mann-
iskan i centrum. Strukturplanen redovisar
en robust framtidsbild som ger underlag for
narliggande fysisk planering i relation till
den langsiktiga fysiska planeringen. Struk-
turplanen redovisas i sin helhet i mitten av
juni 2019.

Planeringshorisont ar 2030 med utblick
mot 2050. Strukturplanen bor darfor utgora
partsgemensamtinriktningsdokument

for framtiden, mellan regionen staden och
Malarenergi. En trovardig och forankrad
framtidsbild.

Med utgangspunktiden gemensamma
workshopsprocessen mellan Region Vast-
manland, Vasteras stad och Mélarenergi
identifierades ett antal nyckelfragor, mal
och fordjupningsbehov infor det fortsatta
planeringsarbetet for strukturplanen. En
samlad strukturplan ska uppna synergier
mellan trafikstruktur, sociala stréak och
motesplatser, dagvattenhantering, gronst-
ruktur och bebyggelsestruktur.

Planeringsinriktningar for strukturplan
baserat pa utvardering av de tematiska
scenarierna

« Hog prioritet for gdng och cykel med
naturliga, trygga och attraktiva strack-
ningar som kopplar omradet i staden
och inom omradet i kombination med en
effektivoch modern kollektivtrafik.

Storskaliga och hogteknologiska system
for teknisk forsorjning skapar bast
maluppfyllnad for merparten av mélen.
Séakerhet, och redundans ar randvillkor.
Storskaliga system som kopplar ihop sta-
dens system ger 0kad sakerhet, synergier
men sjukhuset behover hantera samtliga
priméara system som "sjalvforsorjande".
Kombination med sméskaliga system

sé& som dagvattenhantering och multi-
funktionella ytor inom sjukhuset ger bast
maluppfyllnad fér samtliga aspekter.

Sjukhusomréadet ar en del av stadsvaven
avseende gronstruktur, ekologiska sprid-
ningskorridorer samt vav i staden med
sociala strédk. Kombination av strék och
platser bor efterstravas.

Viktigt att sjukhusomradet blir en deli
stadsvaven, med fokus pa grona sam-
band, rorelsestrak och tydligt profilerad
karaktar som ger nytta till de kringlig-
gande omradena. Omradet behover bli
mer publikt, tryggt och sammanlankande
med omgivningen.

Tilldmpning Etapp 1

Etapp 1 aren stor del av utvecklingen av
sjukhuset fastighet &t soder och sydvast.
Nedan redovisas ett antal tillampningar av
de planerings principer som identifierats i
strukturplanearbetet.

Utmaningar utover vardens behov ar att
sakerstalla god orienterbarhet, god anpass-
ning till stadsbilden och skala, utveckla

och bevara grona varden, trygga och sakra
externa floden samt hantera den manskliga
skalan.
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Bild 15: Princip for kommunikation pé sodra delen av sjukhusomradet
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Forslag till atgard
Befintliga byggnader

Lokalforsorjningsplan 2030 belyser att befintli-
ga byggnader pa sjukhusomrédet i Vasteras har
ett mycket stort renoveringsbehov. Detta galler
inte minst de fastighetstekniska systemen och
energiprestanda. Bedomningen i Lokalforsorj-
ningsplan 2030 utgar fran byggnadernas status
ar 2015. Innan foreslagna nybyggnader ar tagna
i drift kommer ytterligare befintliga byggnader
attvaraimycket stort behov avrenovering om
de ska fungera for fortsatt verksamhet vilket
méaste beaktas i den kommande utvecklingen av
sjukhusomradet i sin helhet.

Vardinnehall ombyggnation

Vardinnehallet i de befintliga byggnaderna kom-
mer att bero pd om och i sa fall vilka byggnader
som beslutas att totalrenoveras. De verksamhe-
ter som kan komma att lokaliseras till ombyggda
ytorna ar framst mottagningar och vardstod-
jande ytor. En utredning har genomforts dar
mojliga inplaceringar har provats 6vergripande.
Ytterligare utredningar kravs innan inplaceringar
kan planeras vidare med berorda verksamhe-
ter, detta sker under programmets kommande
skede.

Omfattning ombyggnation

Oavsett vilka fastigheter som ska byggas om
kommer det behdvas omflyttningar for att skapa
forutsattningar for renovering. Byggnaderna
kommer att goras stomrena vid renovering.
Renoveringen planeras att ske per byggnad och
pa samtliga plan vid samma tillfalle. Det bedéms
inte vara mojligt att bedriva verksamhetien
byggnad som totalrenoveras da det kommer att
vara langa avbrott pa el- och annan mediafor-
sorjning. Ombyggnadsregler (Boverkets bygg-
regler) kraver att vid en s& omfattande renove-
ring méaste fasad och tak tilldggsisoleras samt
fonster bytas for att na gallande energikrav.

Renoveringen kommer att delas upp i etapper da
allytaidessa hus inte kan tomstallas samtidigt.
Detta pé grund av att det inte finns s& mycket
tomma ytor dit verksamheten kan flyttas tempo-
rart. Detta leder till att det behovs temporéara
placeringar av verksamheter innan de kan flytta
till sinarenoverade ytor.

Bild 16: Byggnader som planeras att rivas (roda) respektive bor utredas for
renovering och fortsatt anvandning alternativt rivning (gula).
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Forslag till atgard

Befintliga byggnader

Renoveringen av dessa byggnader ar forknip- Verksamheten i hus 62 planeras att flyttas
pat med risker och svarigheter da installatio- tillhus 01 - hus 10. Placeringen, langt fran
nerna sasom el och VVS inte &r uppdelade per ovriga delar av organisationen, och skicket
byggnad. av hus 62 gor att den planeras attrivas.

Utrangering av fastigheter

For ett antal byggnader ar det basta alternati-
vet rivning pa grund av status, utformning och/
eller placering. | "Lokalforsorjningsplan 2030”
har byggnadernas status kartlagts.

Da nya lokalytor skapas och verksamheter
flyttar in i det nya akutsjukhuset s& kommer
det att blitomma ytor i det befintliga bygg-
nadsbesténdet. Dessa koncentreras sé att
hela byggnader blir tomma och kan rivas. Aven
tomma byggnader har kostnader for drift,
reparationer och rondering. Det ar darfor inte
lonsamt att spara gamla byggnader som inte
behovs. Samtliga byggnader som identifie-
rats som rivningsobjekt har ett stort renove-
ringsbehov och ar inte helt lampade for sin
verksamhet.

Den placering som valts for det nya akutsjuk-
huset gor att hus 21, hus 22, hus 24 samt hus
57 maste rivas da de byggnaderna ligger pa
platsen for de nya husen.

plan 0

Hus 13 och hus 14 har en byggnadsteknisk
utformning som med ett fyllnadsbjalklag
utgor enrisk, ras och sanitart, vid lackage i
rorledningar. Rorledningar ligger i bjalklaget
och det ar forenat med stora kostnader att riva
befintliga rorledningar och gora om bjalklaget.
Darfor ar dessa rivningsobjekt.

Hus 11, hus 12 och hus 17 kommer att f& stort o
avstandtill andra delar avverksamheten, dar- | |-
for bedoms det battre att flytta verksamheten
tillhus 05 = hus 10 och att hus 11, hus 12 och o
hus 17 rivs.

I'hus 27 - hus30 finns verksamhet for fastig-
hetsdrift och fastighetsunderhall samt logis- ;
tik. Det skapas nya ytor for logistik i forsorj- RS, S i 1 el
ningsbyggnaden och fastighetsavdelningen plan03 | plan0od | | plan05 [ | plan06 _ |
planeras att flytta till hus 05 - hus 10 vilket
gor att fastighetsdriften kommer narmare de
verksamheter som de servar. | och med flyttar-
na blir hus 27 — hus 30 tomma och de rivs.

Bild 17: De kliniker som planeras fa nya lokaler, i ny- eller ombyggnad, lamnar stora lokalytor.
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Forslag till atgard
Utrustning

Utrustningar innefattar medicinteknisk
utrustning (MT), informations- och kommu-
nikationsteknik (IKT) samt l6s inredning som
till exempel mobler.

All fast och rorlig utrustning samt inredning
enligt huvudfunktionsprogrammet om-
fattas, fran kravstallning till dverlamning

till verksamheten. B&de nyanskaffning av
utrustningar och omflyttningar inom sjuk-
huset kommer att bli aktuellt. MT och IKT ar
hogteknologiska branscher dar utvecklingen
gar snabbt. Vidare ar sjukvarden i forandring
utifran demografiska utveckling, nya mark-
nadsforutsattningar och en globaliserad
varld. For att sékerstalla att verksamheten
kan ta tillvara den utveckling och de innova-
tioner som sker, samt anpassa sig till en for-
anderlig omgivning, maste lokalerna erbjuda
flexibilitet. Dimensioner i rummen, s& som
takhojder och rumsstorlekar samt lokaler-
nas standard, bor i sé liten utstrackning som
mojligt begransa urvalet av utrustningsleve-
rantorer och system.

| A

IKT - en forutsattning for
digitalisering

I samband med byggandet av nytt akutsjuk-
hus i Vasteras, ges mojlighet att se 6ver och
utveckla och fornya existerande arbetssatt
med stod av digitalisering . Forandrade
lokaler, samband och arbetssatt 6ppnar upp
for nytankande och innovation .

Entydlig trend i framtiden ar att IT utgoren
baskomponentidet mesta ivar omgivning.
Internet of Things (IoT) och digitaliseringen
driver pa trenden att utrustning och tjanster
blir uppkopplade for att integreras eller
anvandas i informationssyfte. Flera regioner
infor WiFi-telefoni, patientovervakning,
sensorteknik och positioneringslosningar.
Medicinteknisk utrustning ar i allt hogre
grad uppkopplad. Detta skapar forutsatt-
ningar for morgondagens tekniska losningar,
och darmed ocksé for effektivare arbetsséatt
ivarden. Allt detta stéller dock krav pa véar
infrastruktur som méste dimensioneras for
den tekniska utvecklingen.

Fastighetsnat och infrastruktur

Det fasta och tradlésa natverket ska vara
hogpresterande, sakert och robust — och
ska stodja verksamhetens kommunika-
tionsbehov. Detta uppnés med hjalp av ett
flerfunktionsnat som ar logiskt separerat
sa att kanslig datatrafik kan separeras fran
annan data.

Det tradlésa natet dimensioneras for de
krav som utvecklingen stéaller avseende god
och robust tackning for saval patienter som
personal baserat pé 6kad anvandning av
mobila enheter.

Telefoni

Framtidens telefonitjanster trafikeras
genom datanat och mobilt telefoninatverk.
l'allt storre utrackning 6verges den fasta
telefonin och koppartrédden och utvecklingen
gar mot IP-baserad kommunikation. Detta
innebar att behovet av mobil telefonitack-
ning idag ar stort och 6kande.

Meddelandeférmedling

Meddelandeférmedling ar ett samlingsbe-
grepp pa teknik som med hjalp av ett flertal
komponenter kan ta emot, omdirigera och
sanda ut meddelanden enligt vara egna spe-
cifika krav och format. System for medde-
landeformedling kopplar anstéallda och team
till specifika uppdrageller handelser, tex
patientkallelser fran valda avdelningar till
ett specifikt team.

Digitala vardmaéten - Digitala vardmoten
framjar uppfoljning, ersatteriviss man
fysiska &terbestk och kommer pé sikt att bli
en naturlig del inom varden. De flesta verk-
samheter som inkluderas i nya akutsjukhu-
set har uttryckt dnskemal om mojligheter till
framtida digitala vardmoten.

Vid rumsfunktionsplanering i nya akut-
sjukhuset maste ett 6kat behov av digitala
vardmoten tas med i planeringen. D& klar-
gors vilken typ av digitala vardmoten som
ska kunna erbjudas och hur det paverkar
utformningen av rummen.

Mobila IT-stod

Flera verksamheter efterfragar mobila
IT-stod som ar smidiga att anvanda och
latta att bara med sig. Det underlattar for
personal att dokumentera pé plats hos
patienten som da ocksé blir mer delaktigi
sin egen vard.

Ankomstregistrering for patient

Sjalvbetjaningsterminaler finns idag pa

alla regionanslutna vardcentraler och ett
inforande av centralt placerade terminaler
pa Vasteréas sjukhus for sjalvincheckning och
betalning pagar.

Digitala informationstavlor

Idag anvands i hog utstrackning manuella
whiteboardtavlor for praktisk information
kring patienter. Tavlorna ar oftast centralt
placerade pa enheten och personalen méste
ga dit for att hamta eller notera information.

Informationsutbytet skulle underlattas av
att praktisk information om patienter finns
padigitala, interaktiva informationstavlor.
Nar nagon information andras syns det pa
alla tavlor pa enheten, sa information kan
foras vidare i arbetsteamet utan att man ar
fysiskt narvarande i rummet eller vid tavlan.

I rumsfunktionsplaneringen for nya akut-
sjukhuset behover det faststallas omfatt-
ning och hur lokalerna forbereds for detta.

Digitala rumspaneler

Digitala rumspaneler utanfor exempelvis
vardrum kan ge information om rummets
utrustning, status, behov av stadning med
mera.
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Forslag till atgard
Utrustning

Lakemedelsautomater

Lakemedelsautomater forekommer idag,

i mindre omfattning, pa sjukhuset. Fler
lakemedelsautomater skulle innebara
sakrare hantering av framfor allt narkotiska
preparat. En brist ar att lakemedelsauto-
materna idag inte har ndgon integration till
journalsystemet. Leverantoren av regionens
journalsystem har paborjat arbete med en
teknisk l6sning dar malsattningen ar att la-
kemedelsautomater och dosdispenserings-
maskiner har en integration till journalsys-
temet sa att ett uttag maste stodjas aven
ordination.

Vid kommande rumsplaneringen for lakeme-
delsforvaringen bor det skapas utrymme for
attinfora lakemedelsautomater integrerade
med journalsystemet.

Patientterminaler

Personalvill i hogre utstrackning arbetaien
tystare miljo, fa fler riktade kallelser, och ha
mojlighet att aterkoppla till patienten direkt.
Det kan mojliggéras genom att gora atskill-
nad mellan kallelser for assistans och kallel-
ser for nédanrop, dar patienten har mojlighet
att skicka riktade kallelser for specifika
behov via en patientterminal. Denna typ

av kallelser gar direkt till berérd personal-
grupperings handenhet (t ex telefon, platta)
vilket innebar att de inte behover generera
en ljus- eller ljudsignal som syns/hérs i hela
korridoren. Detta bidrar till en tystare vard-
miljo vilket minskar stress och stérningar for
béde patienter och personal.

Patientterminaler ger patienten tillgang till
en skarm som kombinerar funktionalitet for
information och kommunikation. Exempel
pa funktionalitet skulle kunna vara mojlighet
att kommunicera med vardpersonal, inter-
netatkomst, TV-utbud, formularfunktion
eller mojlighet for patienten att sjalv styra
temperaturenirummet.

Positionering

Positionering av personal, patienter och
utrustning kan 6ppna upp for en méangd
olika l6sningar i framtiden, som kan vara
bade tid- och kostnadsbesparande. Om alla
vardenheter har kontroll 6ver var en utrust-
ning befinner sig behover inte respektive
véardenhet lagga upp ett lika stort lokalt
lager. Medicinsk Teknik skulle lattare kunna
lokalisera MT-utrustning for service och
underhall och Transport och Logistik, skulle
kunna effektivisera transporter genom att
kunna positionera burar och truckar. Trafik
i kulvert skulle bli mindre omfattande om
transporter kunde samordnas battre och
om man ska gora en korning till ett specifikt
omrade kan man f& synergieffekter av att
vid samma tillfalle t.ex. hamta upp rullstolar
som ska tillbaka till entrén.

Patientdvervakning

Patientovervakningen ar idag till viss del
uppkopplad och till viss del fristdende.

Parametrar sparas inte i journalsystem, utan

lokalt i utrustningen eller i specifika datorer.

Om patienten maste transporteras till annan

avdelning eller forflyttas foljer inte dvervak-
ningsdata med.

Vissa regioner har valt att koppla upp
patientovervakningen i ett patientmonito-
reringssystem, inom vilket man kan styra
flodet av monitorer och vilken data som ska
visas var. Data overfors och lagras centralt,
sa att den kan folja patienten i vardflodet.
Detta dppnar upp for fler mojligheter till
overvakningscentraler och samarbete mel-
lan vardenheter.

Kliniskt informationssystem for IVA

Intensivvarden (IVA) och operationsenhe-
terna ser ett behov av ett separat PDMS
(Patient Data Management System) da
man anser att befintligt system inte ar ett
tillrackligt anpassat stod for intensiv- och
anestesivard, och inte kan integreras med
den medicintekniska utrustningen pé ett
satt som uppfyller intensiv- och anestesi-

vardens specifika behov. | dagslaget doku-
menterar man vitalparametrar, matvarden
fran medicinteknisk apparatur mm péa
papper. Vid tidsbrist fangas inte ett flertal
forandringar och darmed inte helhetsbilden
av vardforloppet. Den manuella registre-
ringen ar tidsodande och utgor en potentiell
felkalla. Den begransade mangden journal-
forda uppgifter utgor ett samre beslutsun-
derlag for fortsatt behandling.

Onskemalet ar att intensivvardsplatser,
operationssalar och UVA-platser forses med
PDMS-system som i realtid automatiskt
overfor vitalparametrar fran den medicin-
tekniska utrustningen till PDMS-systemet.
Data presenteras i grafer, kurvor eller tabel-
ler och hjalper vardpersonal att analysera
data. Denna l6sning ar inte mojlig att infora
i nuvarande lokaler eftersom det inte finns
ytor for den utrustning som behovs, vilket
behover beaktas i kommande nybyggnation.
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Forslag till atgard
Fastighetsteknik

Summan av drift- och underhéllskostna-
der kommer under det nya akutsjukhusets
livslangd att bli stor. Darfor kommer det
nya akutsjukhuset att ha materialval och
utforanden som siktar pa langsiktigt laga
forvaltningskostnader.

Uppdelningen av installationerna per bygg-
nad och vaning gor att framtida forandrings-
behov kan utféras utan att paverka hela
byggnaden. Byggnaderna utformas for att
vara autonoma. Byggnader med utrust-
ningstung verksamhet maste vara forbered-
da for att pa ett enkelt satt kunnata ut och
in utrustning.

Fastighetsautomationen kommer att skapa
mojligheter till att driften av lokalerna
anpassas till aktuellt behov vilket ger lagre
driftkostnader. Driftdvervakningen gor att
forbattringsmojligheter kan identifieras och
aven fel snabbt identifieras och atgardas.
Installationer placeras sé att god arbetsmil-
jo erhélls for driftpersonalen.

Tekniska l6sningar

De tekniska installationerna utformas for
att skapa goda forutsattningar for vard. Ma-
terialval, placering och utformning gors for
att sdkerstalla en langsiktigt &g drift- och
forvaltningskostnad.

Driftsakerhet ar prioriterat och UPS och/
eller reservkraft forsorjer kritisk utrustning.
Redundans skapas dér riskanalys visat pa
behov och aven dar det behovs for att kunna
utfoéra service- och underhallsatgarder.

De tekniska installationerna skall skapa god
arbetsmiljo med avseende pa temperatur,
lufthastighet, ljus och ljud.

Separata utrymmen skapas for den tekniska
utrustningen. Skalskyddet for respektive
rum anpassas till utrustningen som finns
placerad dar. Nivan valjs for att sakerstalla
driften av sjukhuset.

Installationerna utformas, dar krav finns,
for att klara den renhet som ar kravd.
Utformningen sker i samverkan med vald av
arbetsmetodik.

Placering och sektionering gors sé att det
skall vara mojligt att stanga av mindre delar
utan att andra delar paverkas. Detta gor att
framtida forandringar kan genomforas utan
att andra verksamheter paverkas. Dimensi-
onering av installationerna gors for att klara
framtida forandringar.

For att kunna folja upp energianvandning
sé installeras méatare per byggnad och for el
aven per vaningsplan. Matare gor att effek-
tiviseringar kan utvarderas och att fel och
avvikelser kan identifieras och atgardas.

| detta skede

Under lokalplaneringsfasen har prelimi-
nara losningar tagits fram som underlag
for utvecklingen av den foreslagna skal-
byggnaden. | bilagorna finns redovisat
utredningar och forslag till tekniska
losningar for:

«  Konstruktion

+ VVS

- EUIT

» Energi
Medicinska gaser

« Sprinkler

+ Hissar

Inriktning Miljébyggnad

For nya byggnader kan en certifiering enligt
ett valt miljobyggnadssystem utforas. En
utvardering av miljobyggnad 3.0 ar utford.
Nytt Akutsjukhus Véasteras Etapp 1 kommer
inte att certifieras.

Kostnaderna blir omfattande, upp till 10% av
entrepenadkostnaden, samt att nuvarande
energileveranser avvarme och kyla har for
hoga utslapp av CO, och méste ersattas for
att mojliggora en certifiering. Ambitionen ar
daremot att vid projekteringen utga fran kra-
ven i Miljobyggnad 3.0 for niva silver.

Inriktning Robusthet

Vid robusthetsplanering ar det viktigt att ta
hansyn till att ovantade handelser intraffar.
Forebyggande atgarder kan inte helt undan-
roja konsekvenserna av stora olyckor och
katastrofer. En god robusthet kan emellertid
minimera konsekvenserna pa formagan

att bedriva adekvat sjukvard, d&ven om de
inte helt kan forhindras. Skadehandelser

av mer eller mindre sannolika slag och med
greppbar omfattning far inte ge katastrofala
konsekvenser.

| och med att det nya akutsjukhuset plane-
ras i tidigt skede for att ge en grund for att
né robusthet kan effekterna pa investerings-
utgiften minimeras. Detta kan exempelvis
ske genom att aktivt placera verksamheter
eller funktioner inom det nya sjukhuset for
att 6ka graden av motstandskraft for oférut-
sedda handelser (resiliens).

Robusthet betyder for Region Vastmanland
att genom att sakerstalla kapacitetenide
tekniska funktionerna skapas forutsattning-
ar for de samhallsviktiga verksamheterna
att utfora sina uppdrag vid allvarlig paverkan
t.ex. bortfall av kritiska beroenden, sarskilda
handelser.

De kritiska beroenden som Region Vastman-
land i arbetet med det nya akutsjukhuset

sa ladngt som mojligt ska sakerstalla ar: el-,
vatten-, kyla- och varmeforsorjning, avlopp,
IT och skydd mot yttre hot. Beroenden
sakerstalls med egen formaga eller i sam-
verkan med andra samhallsaktorer for att
skapa robusthet pa ett samhallsekonomiskt
hallbart satt.

Robustheten beror inte utformningen av
lokalerna for medicinska andamal, forsorj-
ningen av lakemedel eller forbrukningsma-
terial. En separat analys och inriktning pa
logistiken for forsorjningen av lakemedel,
forbrukningsmaterial och lokalerna for med-
icinska andamal kommer att utforas.

Kostnaderna for naturhandelser dkar allt
mer, mycket pa grund av att infrastrukturen
ar dimensionerad efter 10 - 50 ars intervaller
pé nivaer av nederbord, varme- och kyla.

P& grund av klimatforandringen foréandras
tidsrymden for dessa typer av handelser. Ett
kostnadseffektivt satt att framtidssékra ar
att redan i planeringsskedet dimensionera
efter 100-500 ars-héandelser vad galler till
exempel skyfall.

Utgangsléage att planera den tekniska ro-
bustheten ar totalforsvarets forskningsinsti-
tuts (FOI) typfall 4 som anger tre manader av
storda leveranser. Andra kallor till informa-
tion beaktas ocksé t.ex. Regionens risk- och
sarbarhetsanalys samt MSB:s publikation
"Det robusta sjukhuset” ar preliminart sam-
manstalld november 2019.

For att uppna tillracklig robusthet kan flera
atgarder samspela, t.ex. egen formaga, egen
lagerhallning, leverantorslager, avtal och
gemensam planering.

For att leverera genomtankta, kvalitativa
atgarder och tidsforhallanden for varje
kritiskt beroende som dessutom tar hansyn
till samhallsekonomisk nytta och langsikti-
ga konsekvenser pé hélso- och sjukvarden
behovs fordjupade analyser.
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Genomfdrande
Ekonomi

Programmets totala indikativa investerings-
budget uppgar till 6 800 miljoner kronor en-
ligt beslut i Regionfullmaktige 2018-02-21.

Effektivisering av forslaget

I nulaget visar investeringskalkylerna att
programmet Overskrider budgeterade
belopp med ca 270 mkr. Under kommande
skede kommer programmet att ta fram
forslag pa effektiviseringar pa motsvarande
belopp for att investeringsutgiften ska rym-
mas i den totala budgeten p& 6 800 miljoner
kronor.

Investeringsutgifter for byggnation

Overgripande férutsattningar och antagan-
den har antagits i berakningen av program-
mets investeringsutgifter. Projektkalkyler
bygger pa handlingar daterade 2019-03-22.
Programmets investeringsutgift for byggna-
tioner ar beraknade inklusive:

« Projektering, innehallande kostnader for
konsulter

« Produktion, innehéllande kostnader for
entreprendrer

+ Byggherre, innehéallande kostnader for
projektresurser, projektkontor, avgifter,
kommunikation, konst etc.

Byggindex
Budgetreserv

Investeringsutgiften for byggnationer

uppgar till 5 800 miljoner kronor. Projektets
totala bruttoarea (BTA) for vardbyggnaderna
uppgar till 79 000 kvm. Huset planeras for
att kunna inrymma samtliga funktioner i
huvudfunktionsprogrammet daterat 2019-
02-01. Till detta kommer en ny forsorjnings-
byggnad om totalt cirka 6 400 kvm vars syfte
ar att sakerstalla det nya akutsjukhusets
forsorjning av fastighetsteknik och material.

Efter att nybyggnationen ar fardigstalld
kommer lokaler att tomstallas, ett stall-
ningstagande om hur dessa ska hanteras
utreds vidare under kommande skeden.
ROT-renoveringar for tre byggnader foreslas

att utga fran programmets omfattning for
att antingen i ett senare skede ROT-reno-
veras, genomga enklare renoveringar eller
ersattas med nybyggnation. Detta kommer
att utredas ytterligare i kommande skede.

Ranta under byggnationstiden, byggnads-
kreditiv, ingér inte i investeringsutgiften
utan kommer att belasta regionen centralt.
En kanslighetsanalys med ett byggnadskre-
ditivom 1 -3,5% ar genomford.

Utrustningsinvestering fér byggnation

Overgripande forutsattningar och anta-
ganden som har antagits i berakningen av
utrustningsinvesteringarna ar:

+ Huvudfunktionsprogram daterat 2019-
02-01
Investeringsradet i Region Vastmanland
har 2019-04-29 antagit en ny grans-
dragningslista. Gransdragningslistan
foljer SKL:s standard och anvands for
att definiera vad som ingér i respektive
projektkalkyl
Erfarenhetsvarden fran den egna verk-

samheten samt genom omvarldsbevak-
ning erhallna nyckeltal.

Investeringsutgiften for utrustningsinveste-
ringen ar beraknad inklusive:

« Projektledning, innehallande kostnader
for projektresurser som investeringsfors

« Upphandling, innehéallande kostnader for
projektresurser

+ Inkdp avutrustning
Installation

« Postforandringar i byggnaden for att
anpassas efter upphandlad utrustning,
dvs byggfoljdskostnader

+ Budgetreserv

Investeringsutgiften for utrustningsinves-
teringen uppgar till 1 000 miljoner kronor.
Utrustningsinvesteringen bestar av investe-
ringar i medicinsk teknik, informations- och

kommunikationsteknik samt inredning.
Projektet omfattar utrustning och inredning
som enligt gallande gransdragningslista
tillhor verksamheten, dvs byggnadsinven-
tarier. Nyckeltalen ar baserade pé att all
utrustning kops ny infor driftsattning av
Akutsjukhus Véasteras. | kommande skede
kommer analyser och berékningar goras pa
vad det innebar om verksamheterna istallet
flyttar med a&ndamaélsenliga och fungerande
utrustningar till Akutsjukhuset. Berakningar
kommer att goras pa kostnader for produk-
tionsbortfall och andra konsekvenserna som
en flytt medfor.

Kostnader for att genomfdra program

Under det att utformning och uppforandet
av det nya akutsjukhuset uppfors finns det
ett antal kostnader vilka ur ett redovisnings-
hanseende inte kan klassificeras som en
investering. | verksamhetsprojektet ingar
kostnader for att kravstalla respektive drift-
satta sjukhusbyggnader ur ett verksamhets-
perspektiv. Det ingar &ven dvriga kostnader
sa som overheadkostnader, lokalhyra och
forbrukningsmateriel. Kostnader for flytt av
utrustningar har beraknats i projektet men
redovisas inte i kalkylen utifran ovanstaende
resonemang om att investera i ny utrustning.

Kostnaderna ar bedémda efter erfarenhets-
varden, nyckeltal och uppstar under inom
10-ars perioden for projektverksamheten.
Kostnader for rivning, restvarden mm upp-
star under en langre period.

Kostnader for Projekt Verksamhet berak-
nas uppga till 218 miljoner kronor

« Kostnader for Projekt Nybyggnation
respektive Teknik beréknas uppga till 150
miljoner kronor

+ Kostnader for provisorier under upp-
forandetiden kommer att analyseras
ytterligare under nasta skede. De idag
kénda provisorierna beréknas uppga till
3,5 miljoner kronor.

Kostnader fér avskrivning och rivning

Under lokalplaneringsskedet har utred-
ningar genomforts avseende det befintliga
fastighetsbestandet.

« Kostnader for rivning, restvarde, evakue-
ring 180 miljoner kronor

Kostnaderna ar bedomda efter erfaren-
hetsvarden, nyckeltal och uppstér under en
15-arsperiod.

Utredning har aven gjorts av utrangering av
befintliga utrustningar om alla medicinsk
tekniska utrustningar kdps in nya

« Kostnader for utrangering av MT berak-
nas till 65 miljoner kronor.

Indikativa driftskostnadseffekter

Underlag finns framtagna och kommer att
bearbetas vidare under nasta skede.

Fastighetsgemensamma investeringar

| samband med uppforandet av nya akut-
sjukhuset genomfors ett antal investeringar
vilka sakerstaller hela sjukhusets forut-
sattningar for att fortsatt kunna bedriva sin
verksamhet, sa kallade fastighetsgemen-
samma investeringar. Dessa fordelas genom
att BRA (bruksarean) i nybyggnation av akut-
sjukhuset, teknikbyggnad och logistikbygg-
nad séatts i forhallande till totalytan for hela
sjukhusomradet efter rivningar i etapp 1.

De investeringsutgifter som ar fastighets-
gemensamma och inte ska redovisas inom
programmet Nytt Akutsjukhus behover
inarbetas i regionens investeringsplan.

De idag kanda fastighetsgemensamma
investeringarna vilka inte bedoms vara akut-
sjukhusets ar:

« Delav Strukturplan ca 50 miljoner kronor

» Elkraftforsorjning av resterande sjukhus-
omréadet ca 150 miljoner kronor

+  Kulvertforbindelse mellan ny forsroj-
ningsbyggnad och psykiatrin (byggnad
35) ca 90 miljoner kronor.
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Genomférande

Genomforande
Tidplan

Tidplanen for att uppfora Nytt akutsjukhus
Véasteras Etapp 1 bedoms i detta tidiga
skede av planeringsprocessen vara cirka 10
ar efter att ett beslut fattats om att starta
projektering. Den forsta deletappen innebar
att skapa de tekniska forutsattningarna

for att uppfora och forsorja det nya akut-
sjukhuset med exempelvis elkraft. Efter

det kan den andra deletappen genomforas,
nybyggnationen for akutsjukvarden. Den
slutliga deletappen ar att riva tomstallda
hus. Tidplanen forutsatter att nybyggnatio-
nerna for vard beslutas och genomfors som
en deletapp. Att dela in Etapp1 i ytterligare
deletapper bedéms ha en betydande paver-
kan pa tidplanen och dartill okade kostnader
och utgifter.

2018/ 2019 2020

Akutsjukhus Visteras Etapp 1
Nybyggnad Vard

Nybyggnad Ovriga
Infrastruktur
Trafiknét

Media

Ombyggnad

Utrustning
MT
IKT/Tele
Ldsa inventarier

Byggnadsansluten utr

Klinisk driftsattning
Nybyggnad vard
Nybyggnad 6vriga
Ombyggnad Vérd
Utrustning

Figur 8: Tidplan

Riskanalys

For att skapa forutsattningar att uppna de
6vergripande och programspecifika malen
bedrivs ett arbete med riskhantering. Syftet
med arbetet ar att identifiera, analysera
och atgarda de risker som har potential att
forsena, fordyra eller reducera kvalitet i
leveransen. Programmet identifierar och
vérderar risker, darefter tas forslag pa ris-
kreducerande atgarder fram, som vid behov
genomfors.

Eventuella &ndringar i risknivaer och ge-

nomforande av riskminskade atgarder foljs
regelbundet upp. Riskhanteringen omfattar
programmets alla skeden, fran forberedan-
de arbeten till att vard bedrivs i byggnaden.

Risk-workshops har genomforts inom
programmet enligt regionens modell Vira.
Riskerna beddms utifran hur sannolikt det ar
att de intraffar och hur allvarliga konsekven-
serna kan bliom de intraffar. Ett antal risk-
omraden haridentifierats vilka féljs upp och
rapporteras regelbundet till styrgruppen.

2021 2022 2023 2024

r

__

2025

De storsta riskerna som har identifierats ar:

« Utmaningar med att hitta ratt kompe-
tenser och bemanna under programmets
genomforande.

« Under byggtiden kan sjukhusomradet
upplevas som stokigt och arbetsmiljon
for medarbetare paverkas negativt.
Tillgangligheten for patienter riskerar att
forsamras under perioder.

« Foratt programmet ska lyckas kravs
kommunikationsinsatser i olika form
bade till personal och till externa intres-
senter, risk att kommunikationsresurser
kommer inisent skede.

+ Risk att det inte finns tillrackligt manga
intresserade entreprencrer for att faen
konkurrensutsatt upphandling.

2026 2027 2028 2029

2030

Kommunikation

Kommunikation ar ett strategiskt verktyg
som ska bidra till att skapa kunskap, accep-
tans och fortroende for programmet, samt
till trygghet och sakerheti samband med
programmets genomforande. Det dvergri-
pande syftet ar att stodja genomforandet av
investeringen.

Kommunikationen ska ockséa kopplas till
malbilden Halso-och sjukvard 2030 for Regi-
on Vastmanland. Akutsjukhusets betydelse
for halso- och sjukvarden i regionen, bade
sett ur funktion och omfattning gor att det
ocksé ska hanteras for att starka varumar-
ket Region Vastmanland.

En 6vergripande kommunikationsstrategi for
programmet ar framtagen och en kommuni-

kationsplan upprattas i ndsta skede. Planen
ar ett ramverk for en effektivoch samordnad
kommunikation med enhetliga och férankra-
de budskap.
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Deletappindelning

I samband med att Regionstyrelsen besluta-
de (2018-03-07, § 47, punkt 2) om att starta
Lokalplanering for Nytt akutsjukhus Vaster-
as Etapp 1 gavs ett uppdrag att "I det fort-
satta arbetet planeras for mojligheten att
etappindela etapp 1, samt mojligheten att
forskjuta delar av investeringen fran etapp 1
tillkommande etapper. Arbetet ska planeras
utifran att forslaget maste effektiviseras for
att minska investeringsutgiften och darmed
kostnaderna.”

2024

1. Forskjuta delar av investeringen

Ansats: Att férskjuta delar av investeringen
frén etapp 1 till kommande etapper, tidplan

| Lokalforsorjningsplanen 2030 fanns en
uppskattning om ett mojligt idrifttagande
for Etapp 1 &r 2024 och att de tva efterfol-
jande etapper kan vara genomforda till ar
2030. Se figur 9. Under den genomforda
planeringen under Lokalplaneringsfasen
av Etapp 1 har det tydliggjorts att genom-
forandet av Etapp 1 beddms i sin helhet ta
cirka 10 ar vilket innebar att hela Etapp 1 &r
genomford tidigast 2030 och att de tva ef-
terfoljande etapperna kan vara genomforda

under perioden 2035-2040. Se tabell nedan.

2030 2035 2040

Tidplan enligt
Lokalfarsarjningsplan 2030

Etapp 1
Etapp 2 &3

Bedomd tidplan efter
Lokalplaneringsskedet

Etapp 1
Etapp 2

Etapp 2

Figur 9: Ursprunglig tidplan enl lokalférsorjningsplan 2030 jamfort

med nu kanda tidplan.

2. Etappindela Etapp 1

Ansats: Att dela Etapp 1 i flera genomféran-
deetapper.

Etapp 1 bestérigrunden av ett antal dele-
tapper vilka planeras att genomforas under
en period om 10 ar. Den forsta deletappen
innebar att skapa de tekniska forutsatt-
ningarna for att uppfora och forsorja det nya
akutsjukhuset med exempelvis elkraft res-
pektive varme/kyla. Efter det kan den andra
deletappen genomforas, nybyggnationen for
akutsjukvarden, och efter det ombyggnatio-
nen, deletapp 3. Den slutliga deletappen ar
att riva tomstallda hus.

Utover detta kan deletapp 2 och 3 delas upp
ytterligare. Om en uppdelning sker ar det an
mer viktigt att varje byggnad och verksam-
heternaiden fungerar sjalvstandigt. Oavsett
ytterligare nedbrytning av deletapperna
kommer den fortsatta planeringen utga fran
att akutsjukhuset under uppforandet och
efter att akutsjukhuset ar patientklart kan
fungera 24/7.

Utifran de verksamheter som planeras att
flyttainidet nya akutsjukhuset finns det en
minsta volym att uppféra for att bibehalla
patientkritiska samband. Alternativet ar att
O0ka bemanningen for kritiska funktioner
eller att ha ladnga transporter av patienter,
personal och material under en period av
upp till 7 ar.

Eninitial bedomning ar att investeringsutgif-
ten okar med upp till 10 % for respektive de-
letapp, till detta kommer att verksamheter
kan behova oka sin bemanning, flytta mer
an en gdng mm, med tillhérande kostnader.
Konsekvenserna av en ytterligare nedbryt-
ning av deletapperna behover analyseras
ytterligare i kommande skede.

3. Effektivisering

Ansats: Etapp 1 effektiviseras for att minska
investeringsutgiften och darmed kostnader-
na

For fastighetsinvesteringen ar beslutet att
index ska inkluderas i investeringsutgiften
till detta kommer att programmet aktivt ar-
betar med en budgetreserv vilket samman-
taget innebar att byggvolymen har minskats
for attinrymmas inom budgetramen fran de
i Lokalforsorjningsplan 2030 cirka 110 000
kvm BTA till cirka 85 000 kvm BTA. Detta
innebar en effektivisering av de framtida
driftskostnaderna dé lokalerna ar betydligt
mindre.

Utrustningsinvesteringen kommer inves-
teringen inte att indexeras vilket staller ett
krav pa en effektivisering éver tid. | samband
med att utrustning och inredning anskaffas
till nya akutsjukhuset kommer koordinering-
en med verksamheternas planerade ersatt-
ningsinvesteringar i utrustning att kravas far
att minimera regionens totala investerings-
volym for utrustning.
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Fortsatt arbete efter beslut

Plan fér genomférande

Under forutsattningen att ett beslut fattas
om att fortsatta med planeringen av pro-
grammet Nytt akutsjukhus Vasteras Etapp 1
kommer nasta skede inledas med forbe-
redande arbete infor start av projektering.
Den mest kritiska delen i det forberedande
arbetet ar att tillsatta ratt organisation med
ratt kompetens.

Under det forberedande skedet samman-
stalls ett programdirektiv for programmet i
sin helhet. Arbetet paborjas med att sam-
manstalla en programplan med tillhérande
aktivitetsplan. Programplanen ska definiera
programmets ingdende processer inklusive
ekonomisk styrning, uppfoljning och rappor-
tering. Den ska aven definiera programmets
organisation, ansvar och beslutsordning.

Endeliprogramplanen arupphandling. Ge-
nerellt kommer olika typer av upphandlingar
att ske under programmets genomforande.
Upphandlingar kommer att beskrivasien
upphandlingsplan per ingdende projekt, i
denna ingar det att definiera vad som ska
uppnas med en upphandling vilken ligger
till grund for en upphandlingsstrategi. Den
narmast forestaende upphandlingen ar
upphandling av projekterande konsulter.
Upphandlingsstrategi for entreprendérupp-
handling bedéms vara framtagen under ar
2020.

Process for program

I samband med att regionstyrelsen fastslog
att skedet Lokalplanering skulle inledas
fastslogs aven att programmet skulle
planeras utifran regionens fastighets- och
investeringsprocess vilken galler for projekt
overstigande 3 miljoner kronor. Till detta
kommer regionens process for utrustnings-
investeringar vilken det inte finns ett stall-
ningstagande till om programmet ska folja.

D& program Nytt akutsjukhus Vasteras
Etapp 1 arenunik investering i regionen
foreslds att programmet far i uppdrag att

sammanstélla ett forslag pa process for

de kommande besluten inom programmet,
séval fastighets som utrustningsrelaterade.
| detta ingar att definiera en process for de
finansiella igdngsattningstillstanden.

Second opinion

Pa uppdrag av programchefen och i samrad
med uppdragsansvarig arkitekt har en

second opinion utforts av framtagen losning,

féljande omraden har belysts:
Fléden och samband - Patientsakerhets-
principen och flodesprincipen.

« Planlayouter och areor generellt - Pa-
tientsakerhetsprincipen .

« Nivé pa generalitet och flexibilitet.
+ Valavstommatt.

+ Valavteknisk forsorjning avseende
schaktplacering, teknik mm.

Overgripande infrastruktur yttre och inre
- Flédesprincipen.

« Helheten - Hallbarhetsprincipen,
Kunskapsprincipen.

De viktigaste rekommendationerna ar:

1. Sakerstall framtida utbyggnadsmojlighe-
ter, rekommendationen ar att ta fram en
Fastighetsutvecklingsplan.

2. Forsorj byggnaderna fran tva hall avse-
ende teknik och transporter. Separera
ambulanstrafik fran ovrig trafik.

3. Byggnaderna ska kunna nas fran
flera hall. Neutral access som medger
indelning av vaningsplanen, separering
av floden och underlattar vid framtida
ombyggnader.

4. Separera infektionsvard fran infektions-
kansliga patienter.

Utover detta rekommenderas att, s& som ar
planerat, samla teknikintensiva verksamhe-
ter som kréaver stora fria rumsmatti samma
byggnadsvolym, rontgen och operation.
Ovriga byggnader bor utformas sé lika som
mojligt avseende storlek, stommatt och
infrastruktur, dvs byggnad A bor ha samma

métt som byggnad C och D. De aldre byggna-
der bor nyttjas till mindre kréavande vardytor
sdsom mottagningar eller administration.

Da verksamheterna hinner férandras manga
ganger fran planering till inflyttning sam-
tidigt som det finns en stor osakerhet i hur
framtida teknik paverkar utvecklingen av
vérden bor verksamheternas lokaler stan-
dardiseras sa langt mojligt och utformas for
att kunna férandras over tid.

Styrgruppen har givit programmet i uppdrag
att ta stallning till rekommendationerna och
om mojligt inarbeta dessa. For att ta del av
second opinion i sin helhet se bilaga.

Kvarstaende utredningar

Utover redan namnda utredningar, forstu-
dier och forslag pa fortsatt arbete finns ett
antal kvarvarande fragestallningar vilka
maste besvaras. Bland annat har program-
met i gemensamma mote med klinikerna
definierat ett antal fragestallningar vilka
behdver besvaras.

Exempel pa utredningar som startar och
pagéar under kvartal 2 2019 ar principer for
administrativa platser och placering av
reservkraft.

Utredningar ej beslutade

Verksamheterna har genomfort ett antal
utredningar vilka programledningen eller
styrgruppen ej har tagit stallning till, detta
skerinasta skede.

Service

Ett antal utredningar och forstudier har
utforts vilka programmet i Lokalplanerings-
skedet tagit stallning till d& de inte har ingatt
i Nytt akutsjukhus Vasteras Etapp 1. Nedan
foljer en sammanfattning, se aven Bilaga
Service.

Driftcentral och driftorganisation
Driftorganisationen behover alternativa lo-
kalerinara anslutning till karnan. Lokalerna

behover vara av den storleken att flertalet
verkstader kan inrymmas tillsammans med
ordinarie personalutrymmen. Driftcentralen
méste vara placerad med angoringsplats sa
att beredskapspersonalens installelsetider
kan sakerstallas.

Personalmatsal, café och catering

En ny alternativ placering av personalmatsal
och café (utan tillagningskok) i kombination
med cateringverksamhet ar en forutsattning
for att kunna bedriva en nara och tillganglig
service for merparten av vardens medarbe-
tare.

Regionens bageri i Svea

Utreda om det befintliga produktionskoket
Svea (vilket kommer ligga kvar) kan anpas-
sas till att omfatta bageriverksamheten
samtidigt som en séker livsmedelshantering
kan garanteras utan kontaminering av mjol
mm i den Ovriga livsmedelsproduktionen.

Stddcentral/tvdttstuga

For effektiva floden utan langa ledtider vid
forflyttning av servicemedarbetare ar det
viktigt med centralt placerad stadcentral/
tvattstuga (tillsammans med ordinarie
personalutrymmen) néra vardens kéarna. Ut-
byggnad av befintlig stadcentral alternativt
annan placering i befintliga byggnader med
nara anslutning till den nya karnan behover
utredas.

Ambulansverksamheten

De forslag och utredningar som framkommit
visar att en placering avambulanssjukvar-
dens huvuddel av resurser bor vara pa vastra
sidan av Vasteras, i nara anslutning till de
storavagarna, for att insatstiden ska bli sa
kort som mojligt. Gallande den befintliga
ambulansstationen sa féreslds en om- och
tillbyggnad till en satelitstation dar aven
bl.a. sjukvardens larmcentral kommer att
finnas i moderna lokaler nara sjukhuset,
vilket framjar samarbete, utbildning, perso-
nalutbyte och styrning avde gemensamma
resurserna.
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Programdeltagare

Programdeltagare under framtagande av beslutsunderlag.
For styrgrupp och programledning, se sidan 6.

NAMN

Alessio Boco

Anette Falldén Gunnarsson

Anna Lindén

Anna Nordanberg

Anna-Karin Segerberg

Annika Frosslund

Annika Nyman

Ann-Marie Fredriksson

Ann-Sofi Starkman
Ann-Sofie Andertoft
Berndt Sorensen
Carl Kyhlberg

Carl Zulu Gerden
Catharina Cicek
Claes Becker
Claes Regnander
Elin Brozén
Elisabet Bogren
Erik Jansson
Evamarie Villegard
Helena Fernberg
Ingemar Gardell
Jenny Lithén

John Thorsell
Johny Gustavsson

Kenneth Lindahl

ROLL

Arkitekt Skalbyggnad, Sweco
Kliniksamordnare, Karlkirurgen
Kliniksamordnare, Barnkliniken
Forbattringsledare, Regionkontoret
Kliniksamordnare, Kvinnokliniken
Kliniksamordnare, Karlkirurgen
Projektmedlem, Regionkontoret

Controller Verksamhet och utrustning
tom 2019-04-07, VLS

Sekreterare Styrgruppen, Regionkontoret
Kliniksamordnare, Oron-, nasa- halskliniken
Projektchef Teknik och infrastruktur, VLS
Ingenjor, ansvarig VVS, Sweco

Arkitekt Service och Ambulans, Sweco
Kliniksamordnare, Karlkirurgen
Ekonomichef, VS 2019-04-08 VLS
Delprojektledare Logistik, VLS
Kommunikationschef, Regionkontoret
Kliniksamordnare, Infektionskliniken
Ingenjor, ansvarig El, Sweco
Delprojektledare Lokalplanering, VLS
Uppdragsledare, Arkitekt, Sweco

Projektmedlem, Regionkontoret

Delprojektledare IT, IT-arkitekt, Regionkontoret

Kliniksamordnare, Akutkliniken
Ingenjor, ansvarig Energi, Sweco

Kliniksamordnare, Kirurgkliniken

NAMN

Lisa Dunback
Maiken Sahlin
Malena Timling
Malin Helander
Malin Lagercrantz
Mathias Ahlgren
Matti Mustonen
Minna Salmi

Ola Hessman

Per Hammar
Therese Montelius
Thomas Narfgren
Tomas Domberg
Ulrika Levkvist

Ake Tenerz

ROLL

Kliniksamordnare, Oron-, nasa- halskliniken
Projektstod Verksamhet, Regionkontoret
Projektmedlem, VLS

Forbattringsledare, Regionkontoret
Ingenjor, ansvarig Logistik, Sweco
Uppdragsledare, Arkitekt Strukturplan, Sweco
Delprojektledare Medicinsk teknik, VS
Kliniksamordnare, Operationskliniken
Kliniksamordnare, Kirurgkliniken
Kliniksamordnare, Rontgenkliniken
Forbattringsledare, Regionkontoret
Ingenjor, ansvarig Konstruktion, Sweco
Konsult, PQ Projektledning
Forbattringsledare, Regionkontoret

Medicinskt sakkunnig, VS

Arbetsgrupp "Second opinion framtaget l6sningsforslag"

Anna Montgomery
Kerstin Eken

Stefan Anskar

Arkitekt, Sweco
Sammankallande Arkitekt, Carlstedts Arkitekter

Overlékgre Universitetssjukhuset i Linkoping,
Region Ostergotland
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Komplett beslutsunderlag

Arbetet med lokalplanering for Akutsjukhus
Vasteras Etapp 1 har resulterat i ett besluts
underlag som i sin helhet bestér av foljande
dokument:

Beslutsunderlag infor start av projektering
och RFP, daterat 2019-05-10 med foljande

bilagor:
Bilagor
1. AFP Akutkliniken 28. DelprojektIT
2. AFP Barnkliniken 29. Strukturplan
3. AFPInfektionskliniken 30. Region Vastmanland Byggnadstekniskt
4. AFPKirurgkliniken brandskydd projekteringsanvisning
5 AFP Kvinnokliniken 31. Energiriktlinjer for Region Vastmanland
6. AFP Karlkirurgen 32. Energihandlingsplan Version 6
7. AFP Operationskliniken
8. AFPRéntgenkliniken Beslutsunderlag
9. AFPTypvéardsavdelning 001 Operationskapacitet
10. AFP Oron-, nasa-, halskliniken 002 Energi, varme och kyla
1. AFP Ambulans
12. Forstudie Kulvert 003 Elkraft
13. Forstudie Hiss 004  Miljobyggnad
14. Forstudie Rorpost 005 Fordelningsnyckel fastighets-
15. Férstudie Tvatt-/sopsug gemensamma poster
16. Forstudie Textilforsorjning vid omklad-
ningsrum

17. Forstudie Sangoch hjalpmedel

18. Gransdragningslista mellan bygg och
utrustning

19. Huvudfunktionsprogram

20. Investeringskalkyl VLS

21. Investeringskalkyl VS

22. Konsekvensbedomning SEKRETESS
23. Service

24. Planeringsforutsattningar
vardlokaler

25. Robusthet SEKRETESS
26. Second opinion pé framtagen l6sning
27. Nybyggnad
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