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0 Sammendrag
Prosjektet har holdt fremdriftsplanen i perioden.

Arbeid med hovedprogrammet gar iht. plan og det er na etablert en mgteplan frem til mai 2022
(se figur 1). I forbindelse med fgrste del av hovedprogrammet har Sykehuset Innlandet HF
etablert en strategisk medvirkningsgruppe som vil veere med a gi anvisninger til arkitekter og
radgivere om viktige prinsipper for utvikling av prosjektet. Mgteplanen for hovedprogrammet
er tilpasset slik at det vil gi arkitektene ngdvendig informasjon slik at de pa en effektiv mate
kan komme i gang med mulighetsstudiet. Framskriving, som er avgjgrende for dimensjonering
av det fremtidige sykehuset, gar iht. plan; - datagrunnlaget for Mjgssykehuset er godt i gang og
vil bli ferdig til medio februar. Datagrunnlaget for null-pluss alternativet vil avvente til
virksomhetsinnholdet er avklart.

Sykehuset Innlandet HF er godt i gang, og iht. plan, med a avklare virksomhetsinnhold for bade
Mjgssykehuset og null-pluss alternativet. Sykehuset Innlandet HF er ogsa i ferd med a sluttfgre
arbeidet med a konkretisere og videreutvikle effektmalene og vurderingskriteriene som
Sykehuset Innlandet HF vedtok i styresak 057-2015. Disse arbeidene blir gjennomfgrt med god
grad av medvirkning.

En annen tidskritisk aktivitet er kontrahering av arkitekt- og radgiverteam. Etter tilbudsfristen
utlgp 10. januar utfgrte prosjektet en tilbudsevaluering og innstilte pa tilbyder fgrste uken i
februar. Prosjektet innstilte pa Ratio Arkitekter AS som er stgttet av Arkitema Architects AS,
COWI AS og Asplan Viak - og med AS Bygganalyse som underleverandgr. Karenstid utlgper 15.
februar 2022.

For tomteanalysen ble det i perioden nedsatt en tomtegruppe og det ble gjennomfgrt en
minikonkurranse med etterfglgende evaluering og kontrahering av radgiver for tomteanalysen.
Sweco AS ble valgt som radgiver for tomteanalysen.

Det blir i neste periode utarbeidet et mandat for tomteanalysen. Basert pa dette blir det
utarbeidet et forutsetningsnotat som beskriver utdyping av prosess, metode og kriterier for
valg av tomt. I uke 5 ble det gjennomfgrt mgter med planfaglige ressurser i Ringsaker, Hamar
og Stange kommune samt med Innlandet fylkeskommune. Det er gitt innspill til regionale og
lokale fgringer. I tillegg er dialogen rundt aktuelle tomter startet opp.

Konkurransegrunnlag for minikonkurranse for avrop pa rammeavtale for ekstern
kvalitetssikring, KSK, ble etablert i perioden.

Prosjektgruppen har blitt styrket i perioden. Personell for hovedprogrammet er allokert og

ledelsen vil bli styrket. Prosjekteringsleder er ogsa blitt engasjert og vil veere tilgjengelig
samtidig med oppstart for arkitekt og radgiver. Organisasjonskart er vist i figur 2.

Helse Sgr-@st RHF
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1 Framdrift
Status framdrift:

Framdriften er iht. plan og milepaelsplanen det er vist til under i figur 3 ma holdes for at ikke
planen skal forskyves.

Helse Sar-@st RHF
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Milepaelsplan for konseptfasen (fokus pa steg 1) DATO 2021
sg.mm[ Januar Februar Mars April Mai Juni Juli August
AKTIVITET 1|2|3|a|5|6|7|8|o|10|11|12|13[1a[15|16|17|18|19|20(21|22|23|24|25|26|27|28|29[30|31]32|33]3a
Styringsdokument 16.feb ‘
Mandat for tomteanalyse 16.feb ’
Vurderingskriterier for virksomhetsinnhold 16.feb £3
Virksomhetsinnhold for Mjgssykehuset 09.mar ’
Forutsetningsnotat for tomteanalysen 09.mar .
Vurderingskriterer for tomtevalg 09.mar ’
Virksomhetsinnhold for 0+ alternativet (erstatningssykhuset for Hamar 06.apr ’
Nedvalg til 2 tomter for bade Mjpssykehuset og 0+ alternativet 06.apr .
Vurderingskriterer for valg mellom bygningsmessige konsepter 06.apr .
Vurderingskriteriene for valg mellom Mjgssykehuset og 0+ alternativet 11.mai .
Valg mellom bygningsmessige konsepter for bade Mjgssykehuset og 04 11.mai ’
Valg avtomt for bade Mjgssykehuset og 0+ 15.jun .
Fremlegge faglige utredninger slik at styringsgruppen kan vurdere valg
mellom Mjgssykehuset eller 0+ 15.jun
Konseptrapport Steg 1 m/ vedlegg 08.aug .
KSK kort notat (status) 08.aug |
Helse Sgr @st styrebehandling konseptfase steg 1 (B3A) 25.aug ‘
Konseptrapport Steg 2 m/ vedlegg 04.nov
KSK rapport 21.nov
Styringsgruppebehandling konseptfase steg 2 (B3) 28.nov
Helse Sgr @st styrebeslutning konseptfase steg 2 (B3) 15.des
Figur 3

Beslutningsplanen i figur 4 viser ngdvendige beslutninger som ma fattes for a opprettholde
fremdriftsplanen.

Beslutningsplan frem til B3A

Styringsgruppemgte (dato) Beslutning

. Mandat til tomteanalyse
16. februar 2022 . Til orientering: Forutsetningsnotat for tomt
. Vurderingskriteriene for virksomhetsinnhold
. Oppdatert styringsdokument
. Virksomhetsinnhold i Mjgssykehuset
9. mars 2022 . Vurderingskriteriene for tomtevalg
. Forutsetningsnotat for tomteanalysen
. Orientering om forelgpig resultat fra tomtesgk (grovsiling)
. Vurderingskriteriene for valg mellom bygningsmessige konsepter i mulighetsstudie (orientering)
. Virksomhetsinnhold i null-pluss alternativet (erstatningssykehus for Hamar)
6. april 2022 . Nedvalg til 2 tomter for bade Mjgssykehuset og null-pluss alternativet
. Vurderingskriteriene for valg mellom bygningsmessige konsepter i mulighetsstudie
. Vurderingskriteriene for valg mellom Mjgssykehuset og null-pluss alternativet (orientering)

. Valg mellom bygningsmessige konsepter for bdde Mjgssykehuset og null-pluss alternativet

11. mai 2022 . Rangere tomtealternativer — diskusjon og innspill. Tomteanalysen for begge alternativer sendes ut
til kommuner og andre interessenter for innspill.

. Vurderingskriteriene for valg mellom Mjgssykehuset og null-pluss alternativet

. Valg av tomt for bade Mjgssykehuset og null-pluss alternativet

. Fremlegge faglige utredninger slik at styringsgruppen kan vurdere valg mellom Mjgssykehuset eller

15. juni 2022 null-pluss alternativet

. Konseptrapport/ hovedprogram for steg 1
8. august . Retningsvalg: Mjgssykehuset eller null-pluss alternativet

Figur 4

2 @konomi

Status gkonomi:

Prosjektet har i perioden engasjert arkitekt- og radgiver team i tillegg til radgiver for
tomteanalysen. Dette i tillegg til prosjektorganisasjonen er de to stgrst budsjettpostene. For
arkitekt og radgiver utlgper karenstid 15. februar 2022. Raskt etter oppstart vil prosjektet
sammen med arkitekt og radgiver etablere et budsjett for aret. Radgiver for tomteanalysen
jobber ogsa med a etablere et budsjett for arbeidet. Prosjektorganisasjonen er na etablert og i
neste periode vil det bli utarbeidet et budsjett for aret. Sammen med Helse Sgr @st er
prosjektet i ferd med a etablere en rutine for fakturahdndtering. Denne vil bli fremlagt i neste
styringsgruppemgte.

Helse Sgr-@st RHF
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Tabell under viser budsjett og palgpt i perioden:

ag januar 2022 - Konseptfase Inkl. mva.
PROGNOSE UTF@RT
Prognose
Bestilte Antatte Prognose |(forrige Utfort
1D Post Budsjett Kontrakt |tillegg tillegg total rapport) 2021 2022 total 2021 2022

B1-00 Marginer og reserver
B1-08 Generelle kostnader
B1-082 Prosjektering
B1-0821 ARK/RI

B1-0829 @vrige rddgivere
B1-0829-01 |Tomteanalyser
B1-0829-02 |KSK

B1-083 Administrasjon
B1-0831 Prosjektorganisasjon 3933588 2247734 1685854
B1-084 Bikostnader
Sum 75 000 000 3933588 2247734| 1685854

3 Aktiviteter

Hovedaktiviteter i perioden

e Etablerte plan for medvirkning for hovedprogrammet i steg 1 i konseptfasen

e Evaluerte og inngikk kontrakt for arkitekt og radgivertjenester

e For framskrivning holdes planen med a ferdigstille datagrunnlaget for Mjgssykehuset.
Datagrunnlaget for null-pluss ma avvente til nedvalg er gjennomfgrt

e Fremskrevet dagens enheter for psykisk helsevern og tverrfaglig rusbehandling

¢ Etablerte konkurransegrunnlag for minikonkurranse for avrop pa rammeavtale for
ekstern kvalitetssikring KSK

e Etablerte tomtegruppe og startet tomteanalysen

e Kontraherte radgiver tomteanalysen

Hovedaktiviteter neste periode

Evaluere og innga kontrakt for kvalitetssikring, KSK.

Ferdigstille virksomhetsinnhold i Mjgssykehuset

Ferdigstille forutsetningsnotat for tomteanalysen

Ferdigstille vurderingskriteriene for tomtevalg

Dialog med kommunene om aktuelle tomter; - igangsette tomtesgk

Utarbeide utkast til vurderingskriterier for valg mellom bygningsmessige konsepter i
mulighetsstudie

Fortsette hovedprogrammet iht. plan

o Tilrettelegge en rask oppstart for arkitekt og radgiver

4 Risiko og muligheter

Pos Beskrivelse Konsekvens Tiltak

1  Alle aktiviteter i milepzelsplanen B3A/ B3 Omforent plan og
ma holdes for a opprettholde beslutning bevissthet rund alle
tidsplanen forskyves aktiviteter som skal

gjennomfgres

Helse Sar-@st RHF
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Pos BesKkrivelse Konsekvens Tiltak
2  Covid-19: Forsinkelser Organisasjonen er
e Sykdom blant styrket og er mere

ngkkelressurser robust.

¢ Gjennomfgring med
elektroniske mgter

3  Deter svaert mange Forsinkelser Prosjektet har
sykehusprosjekter som er i engasjert et sveert
samme fase. Knapphet pa interne kompetent arkitekt- og
og eksterne resurser radgiver team.

Prosjektorganisasjonen
begynner a bli
komplett.

Helse Sgr-@st RHF



