Bilag

Stamkort F1: Oversigt over samlede arealangivelser. Dispositionsforslag Projektforslag Hovedprojekt
Arealtype Samlet Heraf Kvalitets- | Delpro- | Om- | Ny- Rens- Kvalitets- | Delpro- | Ombyg | Nybyg- | Rens- Kvalitets-
hospital Kvalitets fondsstgt- | jekt A: | byg- | byg- | nings- fondsstgt- | jekt A: byg- ning Del | ningsan- fondsstgt-
tets- tetom-og | Areal- |ning |ning | anlaeg. tet om- og | Arealop- | ning B lzeg ved tet om- og
fonds nybygning: | opgg- Del B. | Del. nybygning: | ggrelse | Del B. fase- nybygning:
stgttet Revideret | relse B. Revideret | ved fa- over- Revideret
Nybyg- ved fase- | ved fa- ved fase- | seskift 2. gang 2 ved fase-
geri. overgang | seskift overgang overgang
1, disposi- | 1. 2, projekt- 3, hoved-
tionsfor- forslag - projekt —
slag —sam- samlet samlet
let areal- areal areal
m2
1. Grundareal 267.400 - -
2. Bebygget areal 80.436 | 18.984 - 1.514 530
2. Bruttoetageareal 241.789 | 57.194 59.283 | 53.170 66.913 | 56.585 | 1.830 7968 530
Heraf:
- Sengestuer inkl. tilknyttet toilet og bad 65.744 | 25.760 25.760 | 20.038 20.174 | 20.174 0
- Behandlingsarealer 50.547 | 13.766 13.766 | 13.196 12.506 | 12.506 0
- Kontor 20.392 | 3.638 3.638| 2.093 2.089 | 2.089 0
- Patienthotel 3.241 0 0
- Feellesarealer ( Incl. vest- og gstgade
Delprojekt A - K1, E1 og E2) 29.673 | 7.200 7.200 | 7.566 7.641 7.282 359
- Laboratorier og lignende 32.179| 3.446 3.446 0 2312 0 880 | 1.432
- @vrige servicefunktioner. ( Servicefunkti-
oner Del. A, er indeholdt i keelderareal). 40.012 | 3.384 5.473 0 7123 1.304 750 4,539 530
- Parkering i bygningsareal
- Andet
- Universitetsareal
4. Keelderareal 43.741| 9.541 *9.541 | 10.277 15.068 | 13.230 200| 1.638
Ca. Ca. 900
2.900 | Ca.900 Pladser Ca. 900 | Ca. 900
5. Overfladeparkering og interne veje pladser | pladser pladser | pladser

6. Friarealer

Kilde: Ansggning til Ekspertpanelet, oktober 2011, tabel A, s. 15, og tabel C, s. 17.

Om-
byg-
ning
Del B

Ny-

byg-
ning
Del B

Rens-
ningsan-
leeg




Vejledning til stamkort F1: Oversigt over samlede arealangivelser.
| skemaet er indsat de oplysninger, som |3 til grund for det endelige tilsagn til projektet. Regionen bedes bekraefte, at det fortsat er de nyeste tal.
| forbindelse med ansggning om endeligt tilsagn er oplyst arealangivelser for projektet. Formalet med stamkort F1 er at skabe overblik over eventuelle vaesentlige andringer i byggeriets stgrrelse

| stamkort F1 oplyses, hvor mange m2 byggeri projektet indebaerer fordelt pa fem forskellige arealtyper, angivet med nummer 1-5. Herudover gnskes det totale bruttoetageareal opdelt pa afsnit/omrader.
Stamkort F1 skal revideres ved faseovergange og sendes til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

¢ [Note til dispositionsforslag: For at skabe sammenhaeng mellem det nye akuthus og det eksisterende hospital er der i dispositionsforslaget indarbejdet bedre for-

bindelsesgange mellem det nye og det eksisterende hus. Disse kvadratmeter forventes finansieret ved en billigere lgsning ved parkeringspladserne.]

Pkt 4 keelderareal pa *9.541 er i dispositionsforslagsfasen ikke inkluderet i det samlede areal.



Stamkort F2: Oversigt over areal og kvadratmeterpriser.

Pris pr. m2 i Pris pr. m2 i
Arets priser Antal m2 ved tilsagn | Heraf nybyggeri | Heraf ombygning | @konomisk konsekvens nybyggeri ombygning
m2 m2 m2 Kr. Kr. Kr.
1.449,8 mio.
kr./57.194 m” =
Bygningsareal ved tilsagn (brutto) 57.194 57.194 - - 25.348,8 -

Evt. korrektioner

Evt. arealudvidelse pga. funktionelle krav

Evt. arealudvidelse pga. design

Evt. arealreduktion

Total

Kilde: Ansggning til Ekspertpanelet, oktober 2011, tabel E, s. 18.

Vejledning til stamkort F2: Oversigt over areal og kvadratmeterpriser.

| skemaet er indsat de oplysninger, som 13 til grund for det endelige tilsagn til projektet. Regionen bedes bekraefte, at det fortsat er de nyeste tal.
| forbindelse med ansggning om endeligt tilsagn er oplyst areal og kvadratmeterpriser for projektet. Formalet med stamkort F2 er at skabe overblik over @endringer i byggeriets stgrrelse
og deraf fglgende gkonomiske konsekvenser. Der kan tilfgjes raekker, som passer til det enkelte projekt. Bygningsareal og eventuelle zndringer angives med antal m2, den gkonomiske

konsekvens og pris pr. m2 for henholdsvis nybyggeri og ombygning.
Stamkort F2 opdateres ved faseovergange og sendes til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

Stamkort F3: Oversigt over sengepladser.

Heraf i kvalitetsfonds- | Heraf i kvalitetsfonds- Belzaegningsprocent ved Evt. korrigeret
Antal i samlet hospital stottet nybyggeri stgttet ombygning Evt. korrigeret antal tilsagn belaegningsprocent
Somatisk
Intensiv
Psykiatri
Patienthotel
FAM
Antal sengepladser i alt 825 358

Kilde: Ansggning til ek-
spertpanelet, oktober
2011, tabel D, s. 18.

Vejledning til stamkort F3: Oversigt over sengepladser.

| skemaet er indsat de oplysninger, som |3 til grund for det endelige tilsagn til projektet. Regionen bedes bekraefte, at det fortsat er de nyeste tal.
| forbindelse med ansggning om endeligt tilsagn er oplyst antal og fordeling af sengepladser for projektet. Formalet med stamkort F3 er at skabe overblik over eventuelle ndringer i de
planlagte sengepladser. Saledes oplyses, hvor mange sengepladser der er planlagt fordelt pa sengetyper samt eventuelt forudsat belaegningsprocent.

Det angives, hvis der sker @ndringer i antallet af senge og eventuelt forudsat beleegningsprocent, og der bgr samtidig redeggres for tilpasningens betydning for projektets forudsatte




funktioner i forhold til den nye sygehusstruktur.
Stamkort F3 opdateres ved faseovergange og sendes til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

Stamkort F4: Forventet behandlingskapacitet i alt.

2006 Evt. mellemliggende ar 2017 Kommentar
Forventet dag- og ambulant behandling (antal) 296.239 517.495
Forventet antal sengedage (antal) 184.675 255.956

Forventet antal indleeggelser (antal)

Forventet liggetider (gns. antal dage)

Kilde: Ansggning til ekspertpanelet, oktober 2011, tabel D, s. 18.

Vejledning til stamkort F4: Forventet behandlingskapacitet i alt.

| skemaet er indsat de oplysninger, som 13 til grund for det endelige tilsagn til projektet. Regionen bedes bekraefte, at det fortsat er de nyeste tal.
| forbindelse med ansggning om endeligt tilsagn har regionen for hvert projekt angivet forudsaetninger for den forventede fremtidige behandlingskapacitet. Formalet med stamkort F4

er at fglge op pa de forudsatte mal for behandlingskapacitet, jf. tilsagnsbetingelserne.

Stamkort F4 opdateres ved faseovergange og sendes til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse. Eventuelle sendringer i den forventede behandlingskapacitet anfgres og begrundes.

Stamkort F5: Udnyttelsesgrader.

Emne

Eksisterende struktur

Ved ibrugtagning

Udnyttelsesgrader, operationsrum (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage a 7 timer

Abningstid i ambulatorier (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage a 7 timer

Udnyttelsesgrad for undersggelsesrum mv. (pct.)

245 dage a 7 timer

Udnyttelsesgrader apparatur (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage a 7 timer

Konv. rgntgen (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage a 7 timer

Angiografi (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage a 7 timer

CT scanner (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage a 7 timer

Ultralyd scanner (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage & 7 timer

MR scanner (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage & 7 timer

PET scanner (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage & 7 timer

Evt. andet stgrre apparatur (antal dage pr. ar og timer pr. dag)

245 dage a 7 timer

Kilde: Ansggning til Ekspertpanelet, oktober 2011, s. 16.

Vejledning til stamkort D5: Udnyttelsesgrader.

| skemaet er indsat de oplysninger, som 13 til grund for det endelige tilsagn til projektet. Regionen bedes bekraefte, at det fortsat er de nyeste tal.

| forbindelse med ansggning om endeligt tilsagn er oplyst udnyttelsesgrader for projektet. Formalet med stamkort F5 er at fglge op pa de udnyttelsesgrader i hhv. den eksisterende struktur

og ved ibrugtagning, som er forudsat i tilsagnsbetingelserne. Der angives forventede udnyttelsesgrader for forskellige rum samt forskellige typer apparatur.

Skemaet revideres ved faseovergange og sendes til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse. Eventuelle aendringer i den forventede produktion eller i udnyttelsesgraden af udstyret bedes

oplyst.







