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Nyt vejnavn og husnumre til Rigshospitalet Glostrup. 

 

Der er kommet nye adresseregler og for hospitaler betyder de nye regler, 

at der bl.a. skal fastsættes adresser til alle hovedindgange og mindst en 

adresse pr. etage.  

 

Derfor er Glostrup Kommune, Center for Miljø og Teknik, BBR og 

Adressemyndigheden i gang med at fastsætte korrekte og tilstrækkelige 

adresser på Rigshospitalet Glostrup. 

 

Glostrup Kommune har haft de indledende forberedelser med 

Planlægningskonsulent Regitze Rugholm fra Rigshospitalet – 

Blegdamsvej, og er kommet frem til at der er behov for et nyt vejnavn og 

nye husnumre. 

 

I den forbindelse bedes Region Hovedstaden som ejer, fremkomme med 

forslag til nyt vejnavn. Når Glostrup kommune har modtaget forslag til 

vejnavn, skal det reserveres/godkendes af vejnavnenævnet i 

København. Derefter skal vejnavnet godkendes af Glostrup Kommune. 

 

Når der skal fastsættes adresser i så stort og dynamisk et område som et 

hospitalsområde prøver vi at vurdere, hvordan vejnavne og de deraf 

afledte adresser til bygningernes indgange kan fremme 

orienteringsmulighederne. Både for de, der har deres daglige gang i 

området. Men navnlig for alle de mennesker, der måske kun har ærinde 

en enkelt gang og ikke kender området i forvejen. 

 

Lovgrundlaget findes i bekendtgørelse om vejnavne og adresser (BEK nr 

436 af 02/05/2014). Af det fremgår det af § 1, stk. 2, at vejnavne og 

adresser fastsættes under hensyntagen til, at borgere og andre på lettest 

mulig måde kan orientere sig og finde frem til en pågældende ejendom, 

bygning indgangsdør m.v. Det helt overordnede formål med reglerne er 

dermed, at det skal være nemt at finde vej.  

 

Region Hovedstaden 
Rigshospitalet 

Center for Miljø og Teknik 
Rådhusparken 2 
2600 Glostrup 
 
www.glostrup.dk 
miljo.teknik@glostrup.dk 
Tlf: 4323 6100 

 

23. februar 2016 
Acadre 15/29721 
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Jf. lovgivningen er det ejeren af ejendommen der skal fastsætte 

vejnavnet. Derefter skal Glostrup Kommune godkende vejnavnet.  

 

I den forbindelse vil vi bede om forslag til et vejnavn for området. 

Glostrup Kommune har ikke noget specielt tema om vejnavne for 

området. 

 

Reglerne for husnummerering findes i Lov om Bygnings- og 

Boligregistrering (BBR-loven) i § 3 a - 3 g samt i Bekendtgørelse om 

vejnavne og adresser (Adressebekendtgørelsen). 

 

 
Forslag indebærer, at der bliver fastsat et vejnavn som vist fremhævet på 
kort. Der fastsættes husnumre som starter fra Nordre Ringvej.  
 

 

 
 

 

 

Blå markerer det stykke der skal have vejnavn og rød markerer indgange 

som skal tildeles husnumre. 
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Med venlig hilsen 
  
Hanne S. Hansen 
Administrativ Koordinator 

  
  

 

Center for Miljø og Teknik 

Tlf. 4323 6100 

Direkte: 4323 6341,  

Rådhusparken 2, 2600 Glostrup 

  
www.glostrup.dk  
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Vejledning og regler kan læses på dette link  

 

 

http://danmarksadresser.dk/file/534981/vejl-bek-ver-2-0-20141211.pdf  

 

Uddrag af vejledning vedrørende  

 

6. Hospitaler og sygehuse 

6.1 Indledning 

Hospitaler og sygehuse er i det følgende omtalt under ét som ”sygehuse”, idet de 
to betegnelser er synonyme. 

Sygehuse samler som regel en række forskellige sundhedsmæssige funktioner ét 

sted, ofte under en fælles administration og styring. Som eksempler på almindelige 

sygehusfunktioner kan nævnes: Akutmodtagelse (skadestue), ambulatorier, 

sengeafsnit, psykiatri, terapi, genoptræning, laboratorier, uddannelse, apotek, 

cafeteria, kiosk, reception, køkken, vaskeri, medikoteknik, teknisk drift, kapel m.v. 

 

Sygehuset kan desuden have tilknyttet forskellige embeds- eller uddannelsesboliger, 

og patienter kan have mulighed for at benytte et patienthotel, som alternativ 

til indlæggelse. 

 
Som regel vil et sygehus ikke være registreret med BBR-erhvervsenheder i de 

enkelte bygninger. Det betyder, at der ofte kun er fastsat en enkelt, eller ganske få 

adresser til nogle enkelte bygninger eller indgange i hele komplekset. 

 

Derimod har de fleste sygehuse, af praktiske grunde, oprettet deres egen interne 

nummerering af bygninger, indgangsdøre, etager og afdelinger, som bl.a. kan ses 

på sygehusets hjemmeside. Men da disse ”adresser” hverken er autoritative eller 

standardiserede – som regel har hvert sygehus sit eget system – er de ikke er en 

del af det officielle adressesystem. Derfor findes de ikke i GPS-systemerne eller 

i de digitale kort eller kortbaserede ”apps” til tablets eller smartphones, ligesom 

1-1-2 og de øvrige beredskab heller ikke kender dem. 

 

Hver dag har mange forskellige parter behov for at finde vej til det helt rigtige sted 

på sygehuset: Patienter skal finde vej til ambulatorium, besøgende skal finde det 

rigtige sengeafsnit, ansatte skal kunne finde rundt mellem afdelingerne, blodprøver 

og medicin skal afleveres det rigtige sted, taxi og sygetransport skal kunne 

finde den rigtige indgangsdør, og ingen må være i tvivl om, hvordan akutmodtagelsen 

findes. 

 

Hertil kommer vareleverandører, teknikere, håndværkere, vagtpersonale samt 

politi, brandfolk, ambulancereddere og forskellige tilsynsmyndigheder, som fx 

fødevaretilsyn og arbejdstilsyn, der også skal kunne finde frem til det rigtige sted 

på sygehuset. 

 

Endelig har sygehusets egne tekniske funktioner og de landsdækkende 

sundhedssystemer 

http://danmarksadresser.dk/file/534981/vejl-bek-ver-2-0-20141211.pdf
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som fx SOR (Sundhedsvæsenets Organisationsregister) en fælles fordel 

af, at kunne registrere de forskellige enheder i sygehuset med en præcis og valid 

adresse. 

 

De kommende år vil en hel række nye, større sygehusbyggerier stå færdige – ofte 

med et etageareal, som kan sammenlignes med en mellemstor købstad. Denne 

udvikling vil kun understrege behovet for at kunne finde vej hér, på samme måde 

som i resten af byen – dvs. ved hjælp af almindelige vejnavne og husnumre osv., 

der viser frem til den rigtige indgangsdør. 

 

Samfundet er blevet mere og mere digitalt, og vi er blevet mere afhængige af 

internet, smartphones, GPS og elektronisk vejvisning. Flere sygehuse tilbyder 

allerede i dag kunderne særlige ”apps” til tablets eller smartphones, og i de kommende 

år må det forudses, at systemer til en egentlig indendørs vejvisning bliver 

udbredt, så smartphonen kan vise vej inde i bygningerne, på samme måde  

Som GPS-systemerne gør det ude på det almindelige vejnet. 

 

Når der er præcise adresser til sygehusets vigtigste indgange og til hver etage i 

hver opgang, vil disse officielle adresser kunne bruges af alle parter, it-systemer 

og mobile løsninger. 

 

Dette er baggrunden for adressebekendtgørelsens nye regler i § 27 om hospitaler 

og sygehuse. 

 

6.2 De nye regler 

 

Hovedregler 

 

De nye regler i adressebekendtgørelsens § 27 omfatter hospitaler, sygehuse og 

universiteter. I dette kapitel gennemgås reglerne for sygehuse og hospitaler, medens 

reglerne for universiteter gennemgås i det følgende kapitel 7. 

 

Et sygehus er en større bygning eller ofte et større kompleks af bygninger hvor 

syge og i reglen sengeliggende patienter bliver undersøgt, behandlet og plejet 

af blandt andet læger og sygeplejersker. Man behøver dog ikke at være syg for 

at blive undersøgt eller behandlet på et sygehus - fx foregår der også fødsler og 

forebyggende undersøgelser. 

 

De to betegnelser ”sygehus” og ”hospital” er synonyme. Et sygehus kan være 

offentligt eller privat ejet. 

 

I løbet af de senere år er en række tidligere amtssygehuse omdannet til såkaldte 

”sundhedscentre”, som samler en række sundhedstilbud til borgerne i området, 

fx ambulatorier, lægevagt, skadeklinik, blodprøver, bloddonor, røntgenklinik, 

jordemoderkonsultation. Selv om disse centre ikke har sengeafsnit, sidestilles de 

adressemæssigt med egentlige sygehuse. 

 

§ 27 omfatter ikke bygninger, hvor nogle få sundhedstilbud er samlet i en enkelt 
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eller et par bygninger, som fx lægehuse, hvoralment praktiserende læger og 

speciallæger 

deler den samme bygning. Sådanne ejendomme vil dog som regel være 

omfattet af reglerne i bekendtgørelsens § 25 om ejendomme med mere end én 

virksomhed. 

 

Sygehusets adresser skal fastsættes efter § 27, stk. 2-3. Tilsammen betyder 

de to bestemmelser at der skal fastsættes et særskilt husnummer til hver af de 

vigtigste indgangsdøre på sygehuset, og at der herefter skal fastsættes mindst én 

adresse til hver af de etager, som døren giver adgang til. 

 

Hvis sygehusets ambulatorieafsnit har en indgang, som giver adgang til tre etager, 

skal der således fastsættes mindst tre adresser, fx: ”Sygehusvej 28, st.”, ”Sygehusvej 

28, 1.” og ”Sygehusvej 28, 2.” 

 

Når sygehuset herefter indkalder patienter kan de eksempelvis skrive ”Du indkaldes 

til undersøgelse på Røntgenklinikken, Sygehusvej 28, st.”, dvs. med en 

adresse, som GPS’en og kortbaserede ”apps” til smartphones forstår. 

 

Adresser til indgangsdøre m.v. 

Ifølge § 27 stk. 2 skal der skal fastsættes mindst én adresse for hver udefra 

kommende indgangsdør, som giver adgang til en selvstændig produktionsenhed, 

eller til funktioner, hvortil offentligheden har adgang, eller som kan være genstand 

for offentligt tilsyn. 

 

Hensigten med bestemmelsen i § 27 stk. 2 er at sikre, at sygehusets væsentlige 

udefra kommende indgangsdøre kan lokaliseres præcist ved hjælp af et husnummer. 

 

For sygehuse vil det især være bestemmelsen om ”funktioner, hvortil offentligheden  

har adgang”, der har betydning. I denne kategori optræder blandt andet sygehusets 

skadestue, ambulatorier, undersøgelsesafsnit, klinikker, sengeafsnit (hvor 

pårørende kommer på besøg) samt hovedindgang med information, reception og 

evt. kiosk eller cafeteria. 

 

§ 27 stk. 2 nævner desuden funktioner med ”offentligt tilsyn”. Hensigten hermed 

er, at medtage indgangsdøre til lokaler, hvor der må forventes et tilbagevendende, 

offentligt tilsyn, fx af typen fødevaretilsyn, miljøtilsyn, tilsyn med radioaktive 

kilder o.l. Der kan fx være tale om sygehusets køkken, tekniske installationer eller 

røntgenudstyr. 

 

§ 27 stk. 2 nævner endelig begrebet ”selvstændig produktionsenhed”. Hensigten 

hermed er, at der på sygehuset kan være bygninger eller afdelinger, som ikke er 

åbne for offentligheden, men som udgør produktionsenheder (p-enheder) i CVR-lovens 

forstand, som skal registreres med en præcis adresse i CVR. Eksempelvis 

kan et forskningslaboratorium udgøre en selvstændig p-enhed. 

 

Omvendt skal formuleringen i § 27 stk. 2 også tydeliggøre, at sekundære funktioner 

som fx lagerrum, garager eller sekundære døre, som fx bagdøre, nødudgange, 
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kælderdøre m.v. ikke er omfattet af kravet om, at der skal fastsættes en adresse. 

 

Adressemyndigheden vil dog altid kunne bestemme, at der også fastsættes 

husnummer til sådanne døre – eksempelvis er det lokale ulykkesberedskab ofte 

interesseret i at have en adresse til hjælp, når man skal lokalisere de nødudgange, 

der i en ulykkessituation fungerer som flugtveje. 

 

Et dynamisk miljø 

Et af de karakteristiske træk ved hospitaler og sygehuse er, at der er tale om et 

dynamisk miljø med forandringer, både organisatorisk og fysisk: Afdelinger, specialer 

og funktioner skifter navn, lægges sammen, splittes op og flyttes rundt både 

inden for sygehuset selv og mellem de forskellige sygehuse og sundhedscentre i 

området. 

 

Selv om der også bygges nyt og bygges om, er de fysiske rammer – bygninger og 

etager – langt mere stabil end placeringen og fordelingen af sygehusets funktioner 

er det. En udefra kommende indgangsdør, der i dag kun har betydning for de 

ansatte, kan om få måneder skifte til at være indgangsdør til hjerteafdelingen. 

 

For at undgå et tilbagevendende behov for at ændre adresserne hver gang 

funktionerne 

skifter plads på sygehuset, vil det derfor være mest effektivt, at adressemyndigheden 

fastsætter adresser til alle betydende, udefra kommende indgangsdøre, 

uanset om de pt anvendes til en bestemt funktion, som ikke er omfattet af 

kravet om, at der skal fastsættes adresse. Herved vil adressen være til rådighed 

for sygehusets anvendelse fra dag ét – uden at kommunen skal foretage sig yderligere. 

 

Man kan sammenligne sygehusets adresser med en stabil, nummereret ”knagerække”, 

mens sygehusets forskellige afdelinger er ”overtøjet” der af og til skifter 

plads. 

 

Princippet er, at uanset hvor den ”blå frakke” er, hænger den altid på en knage, 

der har et nummer. Sygehuset kan derfor altid fortælle patienter, pårørende og 

ansatte hvordan de finder frem til den ”blå frakke”. 

 

Mindst én adresse pr. etage 

§ 27 stk. 3 sætter som supplerende krav, at når den pågældende udefra kommende 

indgangsdør giver adgang til flere etager, skal der fastsættes mindst én 

adresse til hver etage. 

 

Giver en udefra kommende indgangsdør kun adgang til en enkelt etage, skal der 

fastsættes mindst én adresse giver døren adgang til to etager, skal der fastsættes 

mindst en adresse for hver af disse etager osv.  

 

Når bestemmelsen ikke indeholder et krav om, at der skal fastsættes dørbetegnelser 

på etagerne, er det for at reducere adressemyndighedens opgave med at 

ajourføre adres-serne hver gang adgangsforholdene og antallet af døre på etagen 

ændrer sig, fx i forbindelse med ombygninger. 
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Hvis adressemyndigheden i en konkret situation skønner, at det er hensigtsmæssigt, 

kan man naturligvis fastsætte en eller flere dørbetegnelser på etagen, efter 

de almindelige regler herom i § 19-21. 

 

Samlet set giver bestemmelserne i § 27 mulighed for, at alle vigtige funktioner på 

et sygehus kan findes på GPS’en ved hjælp af vejnavn og husnummer – fuldstændig 

svarende til, hvordan man finder frem til en bestemt bolig eller virksomhed i 

det øvrige Danmark. 

 

Når man ved hjælp af vejnavn og husnummer har fundet den rigtige udefra kommende 

indgangsdør, kan etagebetegnelsen bruges til at finde frem inde i bygningen. 

 

Etagebetegnelser 

Som hovedregel gælder adressebekendtgørelsens almindelige regler for 

etagebetegnelser 

i § 18, også for sygehuse. Det betyder, at stueetagen er den etage, 

hvor gulvet ligger i eller umiddelbart over terræn, og at 1. sal ligger herover og så 

fremdeles. 

 

Da sygehuse af og til er større bygningskomplekser, hvor der kan være niveauspring 

i det indvendige etageplan, og/eller hvor det udvendige terræn er skrånende, 

vil kommunens BBR- og adressemyndighed ofte have en have en vis frihed 

til at afgøre hvilken af etagerne, der regnes som stueetagen. I fortolkningen kan 

indgå et hensyn til at bevare eksisterende etagebetegnelse, som allerede findes 

på sygehuset. 

 

Den nye bestemmelse i § 18 stk. 5 giver yderligere adressemyndigheden mulighed 

for at bestemme, at der i sygehuset alene anvendes etagebetegnelserne 1, 

2, 3 osv., således, at betegnelsen 1 anvendes for den nederste etage, uanset 

dennes placering i forhold til det omgivende terræn. 

 

§ 18 stk. 5 kan kun anvendes for butikscentre, universiteter, sygehuse og andre 

større bygningskomplekser, som anvendes til erhvervsformål eller institutioner. 

Bestemmelsen kan ikke anvendes, hvis der er boliger på den pågældende etage. 

 

I de konkrete situationer, hvor reglen anvendes, skal kommunens BBR- eller 

adressemyndighed efter bestemmelsen i adressebekendtgørelsens § 33 stk. 4, 

registrere hvilke af etagerne i de pågældende bygninger, der efter de almindelige 

regler udgør kælderetagen. 

 

§ 18, stk. 5 præciser jf. bekendtgørelse nr. 938 af 6. september 2014, at betegnelserne 

”0 og -1, -2, -3 og så videre” ikke kan anvendes som etagebetegnelse 

for adresser”2. 

 

Årsagen hertil er, at mange it-systemer og offentlige registre er baseret på de 

standardbetegnelser for etager, som har været indarbejdet siden Bygnings- og 

Boligregisterets etablering i 1977. En åbning for at anvende helt nye værdier (0 
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og negative tal) ville medføre meget betydelige omkostninger til omskrivning og 

rettelser i disse it-systemer. 

 

Plan eller niveau ligestillet med sal eller etage 

I § 18 stk. 4, er det fastsat, at man i de nævnte større bygningskomplekser kan 

anvende betegnelserne ”niveau” eller ”plan” som ligestillede, dvs. synonym, for 

”sal” eller ”etage” på skiltning og i anden kommunikation. 

 

I sygehusets skiltning med etagebetegnelserne og i den øvrige kommunikation kan 

man således frit omtale stueetagen og 1. etage som hhv. ”stueplan” og ”plan 1”. 

Tilsvarende kan 1. etage og 2. etage omtales som hhv. ”niveau 1” og ”niveau 2”. 

Ved adressens registrering vil det under alle omstændigheder alene være værdien, 

dvs. hhv. ”st”, ”1” og ”2”, der registreres. 

Den korrekte adressebetegnelse, f.eks. på en vareleverance, skal ligeledes kun 

medtage selve værdien, fx ”Sygehusvej 28, 2.”, for hjerteafdelingen som ligger på 

2. etage (plan eller niveau). 

 

Samråd 

Kommunens beslutning om, hvordan adressebekendtgørelsens nye regler skal 

anvendes, 

og hvordan adresserne skal fastsættes på det enkelte sygehus, bør altid 

træffes i samråd med sygehusets administration. 

 

Herved kan det bl.a. sikres, at kommunen får kendskab til de praktiske forhold på 

stedet, herunder til adgangsforholdene og til bygnings- eller dørnumre og lignende, 

som allerede er i brug, samt til eventuelle planer om udvidelse eller andre ændringer. 

 

Et godt samarbejde vil desuden give gode muligheder for at sygehusets administration 

tager de nye adresser til sig og bruger dem aktivt. 

 

I sidste ende er det dog altid adressemyndigheden, der træffer beslutningen om, 

hvordan bekendtgørelsens regler skal udmøntes. 

 

I forbindelse med samrådet, bør det ligeledes aftales, hvordan de fastsatte 

adresser skiltes tydeligt på sygehusområdet og ved de enkelte udefra kommende 

indgangsdøre. 

 

Herudover bør det være en del af opgaven, at adressemyndigheden og sygehusets 

administration i fællesskab prøver at forudse behovet for yderligere adresser i forbin- 

delse med fremtidige tilbygninger og nybyggeri. Det kan evt. ske ved at foretage 

spring i husnummerrækkefølgen, således at man kan undgå omnummerering. 

 

Det bør ligeledes aftales, hvordan sygehuset kan bistå adressemyndigheden med 

at holde adresserne ved lige i forbindelse eventuelle, fremtidige bygningsændringer. 
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Eksempel 6A: Adresser til et sygehus 

Eksemplet viser et sygehus bestående af en ældre afdeling omkring ”Gammel 

Sygehusvej” og en senere udvidelse mellem ”Andersensvej” og ”Pedersensvej”. 

Adgangen til sygehusets forskellige bygninger sker fra flere forskellige veje, hvilket 

afspejler sig i adresserne: Akutmodtagelsen har adressen ”Pedersensvej 3” 

medens sygehusets hovedindgang med reception, kiosk og adgangen til de nyere 

sengeafsnit og ambulatorier har adresser til ”Andersensvej 8”. 

Hvis hjerteafdelingen er beliggende på 2. etage i den nye hovedbygning, har den 

således adressen ”Andersensvej 8, 2”. 

Tilsvarende har hver af sygehusets øvrige funktioner præcise adresser, der angiver 

hvilken adgangsvej, man skal benytte, og hvilket husnummer og evt. etage, man 

skal finde frem, når man skal til fx den gamle hovedindgang med sengeafsnit, 

ambulatorier, 

køkken, laboratorier, undervisning, svømmehal, kapel eller patienthotel 

osv. 

Sygeplejeeleverne kan således indkaldes til undervisning på ”Hansensvej 2C, 

st.”, medens hospitalet på sin hjemmeside kan oplyse, at adressen til sygehusets 

kapel er ”Hansensvej 2A”, og at man kan få taget blodprøver på ”Gammel Sygehusvej 

 


