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1. Hva saken gjelder

Denne styresaken har som formal a redegjgre for status per 1. tertial 2019 for de regionale
byggeprosjektene i Helse Sgr-@st.

[ saken inngdr en kort beskrivelse av prosjektene og en vurdering av situasjonen med seerlig
oppmerksomhet pa risikoomrader og eventuelle avvik.

Tertialrapport 1. tertial 2019 for prosjekt nytt sykehus i Drammen fremlegges styreti egen
sak.

2. Hovedpunkter og vurdering av handlingsalternativer
2.1 Status regionale byggeprosjekter

Helse Sgr-@st RHF er prosjekteier fra og med konseptfasen for alle regionalt prioriterte
byggeprosjekter med unntak av Tgnsbergprosjektet, hvor styret i Helse Sgr-@st RHF i sak
053-2014 sluttet seg til at prosjektet ble viderefgrt i regi av Sykehuset i Vestfold HF. Styret
forutsatte at Sykehuset i Vestfold HF som prosjekteier har det fulle ansvaret for gkonomi,
fremdrift og kvalitet. Prosjektet rapporterer til Helse Sgr-@st RHF.

Tabellen under viser status per 1. tertial 2019 for regionale byggeprosjekter med en
kostnadsramme over 500 millioner kroner og hvor styret i Helse Sgr-@st RHF har godkjent
oppstart av konseptfase og senere faser.

Tabell 1: Oppsummert status fremdrift, gkonomi, kvalitet, risiko og total vurdering for regionale byggeprosjekter

Helseforetak Prosjektnavn Planfase Fremdrift @konomi Kvalitet Risiko * Totalt ** Styresak
Sykehuset i Vestfold HF Tensbergprosjektet Gjennomfgringsfase . . . . sak 009-2017
Sgrlandet sykehus HF Nybygg psykisk helsevern Forprosjektfase ' . . ' sak 055-2016
Oslo universitetssykehus HF Klinikkbygg og protonsenter Forprosjektfase . . . . sak 011-2018
Oslo universitetssykehus HF Aker og Gaustad Godkjent konseptfase ‘ . . sak 050-2019
Oslo universitetssykehus HF Regional sikkerhetsavdeling Godkjent konseptfase . . sak 070-2017
Akershus universitetssykehus HF Sykehusbasert psykisk helsevern Konseptfase . . . sak 054-2018
Sykehuset Telemark HF Utbygging somatikk, Skien Konseptfase . . . . sak 055-2018

* Risiko vurderes opp mot risikomatrisen for prosjektet og den planfasen prosjektet befinner seg i
** Kolonnen viser en totalvurdering av fremdrift, gkonomi, kvalitet og risiko

De viktigste risikoomradene er:

o Tgnsbergprosjektet (Sykehuset i Vestfold HF) er i en fase med grunnarbeider for
nytt somatikkbygg. Uforutsette grunnforhold kan gi konsekvenser for fremdriften og
vil ogsa kunne pavirke den daglige driften av sykehuset.

¢ Prosjekt nybygg psykisk helsevern, Kristiansand (Sgrlandet sykehus HF) er i
forprosjektfasen og det er foretatt en omfattende revisjon av skisseprosjekt etter at
entreprengr har kommet inn i prosjektet. Hensikten har veert a bearbeide en del
lgsninger som ikke har veert gode nok med hensyn til faglig forhold og driftsgkonomi.
Endringene er foretatt sent i planleggingen, noe som kan medfgre en risiko knyttet til
fremdrift.
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e Prosjekt nytt klinikkbygg og protonsenter, Radiumhospitalet (Oslo
universitetssykehus HF) er i gang med riving. Rystelser/vibrasjoner under riving vil
pavirke sykehusdriften og kunne medfgre plager med stgv og gkt smittefare som
folge av luftforurensing.

e Prosjekt regional sikkerhetsavdeling (Oslo universitetssykehus HF) er i en fase
hvor det arbeides med reguleringsplan og avklaringer om mulig utbygging nord for
[la landsfengsel. Reguleringsprosessen og eventuell flytting av Lgvenskioldbanen
(skytebane) utgjgr de stgrste risikoene i prosjektet. Beerum kommune kan kreve
rekkefglgebestemmelser som vil kunne medfgre kostnader for prosjektet.

e Prosjekt videreutvikling Oslo universitetssykehus HF, Aker og Gaustad har hgy
reguleringsrisiko inntil det foreligger avklaring og aksept for gjennomfgring av
planforslagene. Det er uavklart hvilke rekkefglgebestemmelser som prosjektene vil
bli pdlagt i reguleringsplanene og samtlige utbyggingsalternativer er underlagt
omfattende krav til utredning. Videre er det risiko forbundet med konkretisering av
tiltak for kostnadseffektivisering pa helseforetaksniva og planer for gevinstuttak.

e Prosjekt samling av sykehusbasert psykisk helsevern (Akershus
universitetssykehus HF) har avventet vedtak i styret i Helse Sgr-@st RHF med hensyn
til om spesialisthelsetjenesteansvaret innen psykisk helsevern og tverrfaglig
spesialisert rusbehandling (TSB) for Groruddalen (bydelene Alna, Grorud og
Stovner) skal overfgres samlet fra Akershus universitetssykehus HF til Oslo
universitetssykehus HF i etappe 1. Det er videre risiko knyttet til et hgyt
prosjektestimat sett i forhold til kostnadsrammen.

¢ Prosjekt utbygging somatikk, Skien (Sykehuset Telemark HF) har risiko knyttet til
foreliggende fremdriftsplan med styrebehandling av konseptfase i desember 2019.

[ det fglgende beskrives status per 1. tertial 2019 for de enkelte byggeprosjektene noe mer
inngaende.

2.2 Gjennomfgringsfase
Tonsbergprosjektet, Sykehuset i Vestfold HF

T@nsbergprosjektet omfatter nytt somatikkbygg med akuttsenter, nytt psykiatribygg og
utomhusarbeider.

Styret i Helse Sgr-@st RHF la i sak 009-2017 til grunn at den foreslatte
samhandlingskontrakten gir ngdvendig sikkerhet for at prosjektet kan realiseres innenfor
en prosjektkostnad pa 2.672 millioner kroner (2014-Kkroner).

Fremdrift

Nytt psykiatribygg ble ferdigstilt 9. mai i ar, mens somatikkbygg med akuttsenter planlegges
sluttfgrt varen 2021. Riving av dagens A- og B-blokk (sengeomrader), samt ferdigstilling av
utomhusarealet skal vaere avsluttet hgsten 2021. Prosjektering fra tekniske fag for
somatikkbygget er forsinket med seks uker, men er ikke pa kritisk linje.

Pkonomi

@konomisk status er omtrent uendret fra siste periode. Reserver og buffere innenfor
samhandlingskontrakten er under press, men er ikke svekketi 1. tertial.
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Tabell 2: Status gkonomi, Tensbergprosjektet, tall i mill. kroner

| perioden Akkumulert Budsjett fase | Totalbudsjett Siste
(prisniva, jf. prisjustering
styresak)
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk 2014 (ps0) sept. 2018
sak 009-2017
130,4 127,9 1.298,0 1.295,5 2.672,0 2.918,0 *

* ikke inkl. byggneer IKT p& 137 mnok (prisniva 2014)

Risiko

T@nsbergprosjektet bygger inntil et sykehus i full drift med de ekstra utfordringer som dette
medfgrer. Prosjektet gjennomfgres i henhold til gjeldende planer, men har rapportert avvik
knyttet til HMS, prosjektering, bygging og idriftsettelse.

Prosjektet rapporterer at fglgende tre risikoelementer vurderes a veere blant de stgrste:

e Alvorlige ulykker (personell og materiell). Arbeid med somatikkbygget er i en kritisk
fase med grunnarbeider, baerestruktur og hulldekke

e Uforutsette grunnforhold. Eventuelle endringer sett opp mot bergmodell og funn i
grunnen vil kunne fgre til tilleggskostnader, som igjen vil ha konsekvenser for
prosjektering, bygging og gjennomfgring

e Grunnarbeider far innvirkning pa driften av sykehuset

En stor del av gjenvaerende risiko i prosjektet vil veere tilbakelagt i Igpet av de neermeste
manedene. Prosjektet vil da vaere ferdig med grunn- og rabyggsarbeidene for siste del av
bygningsmassen og prosjekteringen vil veere tilnaermet ferdigstilt.

2.3 Forprosjektfase
Prosjekt nybygg psykisk helsevern, Kristiansand, Sgrlandet sykehus HF

Styret i Helse Sgr-@st RHF godkjente i sak 055-2016 konseptet for nybygg psykisk helsevern i
Kristiansand innenfor en gkonomisk ramme pa 780 millioner kroner (prisniva mars 2016).

Prosjektet er i forprosjektfase og omfatter et nybygg for psykisk helsevern som skal romme
70 dggnbehandlingsplasser for psykiatrisk sykehusavdeling og 10 dggnplasser for
ungdomsklinikk. I tillegg inneholder bygget akuttmottak, poliklinikk og ngdvendige
stgtteareal som kontorarbeidsplasser med mer. Bygget skal oppfgres pa ny tomt, sgr for det
eksisterende sykehuset.

Fremdrift

Som fglge av en omfattende revisjon av skisseprosjektet, er oppstart av forprosjektet
forskjgvet fra mars til august 2019. Hensikten med revisjonen har veert a bearbeide
lgsninger som i skisseprosjektet var mangelfulle med hensyn til funksjonssammenhenger og
en god driftsgkonomi, sammen med entreprengr. Tidspunkt for ferdigstillelse av
forprosjektet er forelgpig uendret (desember 2019). Det vil utarbeides en revidert tidsplan
for forprosjektet.

dkonomi

Faktisk produksjon er noe lavere enn budsjettet og skyldes hovedsakelig lengre tid for
opptrapping av personellressurser enn forutsatt.
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Tabell 3: Status gkonomi, Prosjekt nybygg psykisk helsevern, Kristiansand, tall i mill. kroner

| perioden Akkumulert Budsjett fase | Totalbudsjett Siste
(prisniva, jf. prisjustering
styresak)
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk mars 2016 des. 2018
(P50)
sak 055-2016
9,1 5,3 35,1 31,6 780,0 851,0

Risiko
Risikoomrader i prosjektet er knyttet til grunnforhold og framdrift.

[ forbindelse med B3A-beslutningen i konseptfasen (godkjenning av hovedprogram og valg
av utbyggingslgsning) ble det foretatt et kostnadskutt pa ca. 65 millioner kroner. Pa grunn
av omfattende revisjon av skisseprosjekt kan forprosjektfasen ta lengre tid enn forutsatt. I
tillegg er det uttrykt et gnske om lengre tid til prosjektering enn forutsatt, fgr man inngar
fastpris med totalentreprengr.

Prosjekt nytt klinikkbygg og protonsenter, Radiumhospitalet, Oslo universitetssykehus HF

Styret for Helse Sgr-@st RHF godkjente i sak 071-2017 konseptrapport for nytt klinikkbygg ved
Radiumhospitalet. [ sak 011-2018 godkjente styret at det skal etableres et protonsenter pa
Radiumhospitalet pa basis av en konseptrapport utarbeidet av det nasjonale protonprosjektet.
Styret sluttet seg videre til at etableringen av protonsenteret skal samordnes med
gjiennomfgringen av nytt klinikkbygg. Forprosjektet ferdigstilles etter sommeren og planlegges
lagt fram for investeringsbeslutning til styret i Helse Sgr-@st RHF i oktober 2019.

Fremdrift

Prosjektet fglger planlagt fremdrift med forberedende arbeider fgr byggestart. Dette
omfatter omlegging av teknisk infrastruktur, ombyggingsprosjekter i eksisterende bygg og
riving av fraflyttede bygg. Utarbeidelse av revidert skisseprosjekt for protonbygget har fulgt
plan og ble fremlagt for styretijuni 2019 (etter 1. tertial som denne rapporteringen
omfatter). Prosjektet fglger planlagt fremdrift.

Pkonomi
Prosjekt for nytt klinikkbygg og protonsenteret fglger budsjett, slik visti tabellene under.

Tabell 4: Status gkonomi, Prosjekt nytt klinikkbygg, Radiumhospitalet, tall i mill. kroner

| perioden Akkumulert Budsjett fase | Totalbudsjett Siste
(prisniva, jf. prisjustering
styresak)
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk jan. 2017 (ps0) jan 2019
sak 071-2017
25,1 24,2 72,7 71,0 3.113,0 3.377,0
Tabell 5: Status gkonomi, Prosjekt protonsenter, Radiumhospitalet, tall i mill. kroner
| perioden Akkumulert Budsjett fase | Totalbudsjett Siste
(prisniva, jf. prisjustering
styresak)
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk okt. 2017 (pss) jan 2019
sak 011-2018
51 3,5 12,1 11,4 1.841,0 * 1.913,0

* Endelig styringsramme (P50) fastsettes ved behandling av forprosjektet. Styret behandlet i juni 2019 (sak 049-2019) revidert skisseprosjekt med

tilhgrende redusert kostnadsramme for prosjektet. Kostnadsrammen (P85) ble redusert til 1.711 millioner kroner.
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Styret i Helse Sgr-@st RHF behandlet i sak 026-2019 Etablering av protonsenter ved Oslo
universitetssykehus HF, Radiumhospitalet — endringer i planlagt kapasitet, og sluttet seg til at
protonsenteret ved Oslo universitetssykehus HF, Radiumhospitalet, etableres med redusert
kapasitet i forhold til tidligere planer.

Styret behandlet i juni 2019 (sak 049-2019) revidert skisseprosjekt med tilhgrende
redusert kostnadsramme for prosjektet. Kostnadsrammen (P85) ble redusert til 1.711
millioner kroner, prisniva januar 2018, og ikke byggnaer IKT forutsettes innarbeidet
innenfor rammen. Endelig styringsramme (P50) fastsettes ved behandling av forprosjektet.
Oslo universitetssykehus HF skal arbeide videre med & konkretisere driftskonsept og
gkonomiske konsekvenser av den samlede utbyggingen pa Radiumhospitalet (klinikkbygg
og protonsenter) og det skal legges frem oppdaterte analyser av gkonomisk baerekraft som
en del av forprosjektet.

Risiko

Prosjektet rapporterer at fglgende tre risikoelementer vurderes a vere blant de stgrste:
e Rystelser/vibrasjoner under riving som pavirker sykehusdriften
e Smitte/stgv under riving som pavirker sykehusdriften

e Framdriftsplan - oppstart og igangkjgring av protonanlegget vil kreve mer tid enn
tidligere antatt

Etablering av protonsenter krever betydelig kompetanse og kunnskap og de spesifikke
kravene til prosjektering, giennomfgring og installasjon er hgye. Prosjektet har pekt pa at
selve oppstarten og igangkjgring av protonanlegget vil kunne kreve mer tid enn tidligere
antatt.

2.4 Konseptfase
Prosjekt regional sikkerhetsavdeling (RSA), Oslo universitetssykehus HF

Styret i Helse Sgr-@st RHF godkjente i sak 070-2017 konseptfasen for regional
sikkerhetsavdeling (RSA) ved Oslo universitetssykehus HF. Med basis i styrets vedtak ble
det hgsten 2017 gjennomfgrt en tilleggsutredning for a finne en mer optimal plassering pa
tomten og for d avklare om samlokalisering med lokal sikkerhetspsykiatri (LSA) og seksjon
for psykiatri og utviklingshemming/autisme (PUA) pa Ila er mulig.

| etterkant er det arbeidet med videreutvikling av prosjektet og med reguleringsprosessen i
Baerum kommune.

Fremdrift

Planprogram for utbygging av regional sikkerhetsavdeling ble vedtatt i planutvalget i
Bzerum kommune 8. november 2018. Det er i planprogrammet forutsatt at det utredes et
alternativ med utbygging nord for Ila landsfengsel, i tillegg til basisalternativet med
utbygging sgr for Ila landsfengsel.

Planforslag for alternativene Ila nord og Ila sgr er oversendt Baerum kommune i mai 2019.
Det er en malsetting om at reguleringsplan kan vedtas innen fgrste kvartal 2020.
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Pkonomi
@konomisk status for utredningsarbeidet vises i tabellen under.

Tabell 6: Status gkonomi, Prosjekt regional sikkerhetsavdeling (RSA), tall i mill. kroner

| perioden Akkumulert Budsjett fase | Totalbudsjett Siste
(prisniva, jf. prisjustering
styresak)
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk jan. 2017 (ps0)
sak 070-2017
4,8 2,7 4,8 2,7 10,4 862,0

Risiko
De mest sentrale risikoforhold i prosjektet vurderes til a veere:
¢ Konsekvensutredningen av skytestgy fra Lgvenskioldbanen viser at det for

tomtealternativ sgr og nord kreves omfattende og kostbare tiltak for at
byggetomtene skal kunne bringes ut av gul stgysone. Alternativ lgsning er at hele
eller deler av skytebanen flyttes til annen lokalisering. Bierum kommune har startet
en prosess hvor man ser pa alternative lokaliseringer av skytebanen og har som
malsetting d gi en forelgpig konklusjon pa dette fgr sommerferien 2019

e Enlokalisering pa Ila forutsetter en justering av markagrensen. Sgknad om justering
av markagrensen vil bli sendt Klima- og miljgdepartementet etter at reguleringsplan
er vedtatt i Beerum kommune

e Baerum kommune kan kreve rekkefglgebestemmelser som medfgrer kostnader for
prosjektet

Prosjekt videreutvikling Oslo universitetssykehus HF, Aker og Gaustad

Prosjektets oppfalging og leveranser etter styrevedtak i Helse Sgr-@st RHF i sak 006-2019
er gjennomfgrt som planlagt. [ juni 2019 er oppdatert konseptrapport og leveransene i
henhold til sak 006-2019 behandlet av styret i Helse Sgr-@st RHF (sak 050-2019).

Fremdrift

Reguleringsplanprosessen er krevende bade med hensyn til omfattende utrednings- og
dokumentasjonsbehov, samt at fremdriften fglger behandlingstiden internt i Plan- og
bygningsetaten i Oslo kommune.

Pkonomi
@konomisk status for utredningsarbeidet i prosjektet vises i tabellene under.

Tabell 7: Status gkonomi utredningsarbeid, Prosjekt videreutvikling av Oslo universitetssykehus HF, Aker og Gaustad, tall i
mill. kroner

| perioden Akkumulert Budsjett Totalbudsjett Siste
fase (prisniva, jf. styresak) prisjustering
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk jan. 2018 (p50)
sak 050-2019
Gaustad 18,4 19,1 18,4 19,0 40,0 32.618,0
Aker 18,4 17,5 18,4 17,5 40,0
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Risiko

I ndveaerende risikobilde er det risiko knyttet til reguleringsplanarbeidet som vurderes a
veere mest krevende. I perioden er planprogrammet for Gaustad fastsatt og konseptene for
bdde Aker og Gaustad er bearbeidet i forbindelse med justert innhold i etappe 1, og disse
vurderes a vaere bedre i trad med overordnede forutsetninger.

Det er uavklart hvilke rekkefglgebestemmelser som prosjektene vil bli palagt i regulerings-
plan og samtlige utbyggingsalternativer er underlagt omfattende krav til utredning.

I reguleringsplanarbeidet er det etablert dialogmgter for drgfting og avklaring av planfaglige
temaer for bade Aker og Gaustad. Dialogen oppleves som konstruktiv og god, men
reguleringsrisikoen vil veere hgy inntil det foreligger avklaring og aksept for gjennomfgring
av planforslagene.

Videre er det risiko forbundet med konkretisering av tiltak for kostnadseffektivisering pa
helseforetaksniva og planer for gevinstuttak.

Prosjekt samling av sykehusbasert psykisk helsevern, Akershus universitetssykehus HF

Styret i Helse Sgr-@st RHF godkjente i sak 054-2018 at planleggingen for nytt bygg for psykisk
helsevern pa Nordbyhagen viderefgres til konseptfase. Konseptfasen utreder muligheten for a
samle all sykehusbasert psykisk helsevern pa ett eller to sentre (Nordbyhagen eller
Nordbyhagen og Lurud). Behandlingen innen psykisk helsevern er spredt og er i liten grad
samlokalisert med det gvrige somatiske tjenestetilbudet. Det tilbys i dag psykisk helsevern ved
totalt seks ulike lokalisasjoner for pasienter ved Akershus universitetssykehus HF:
Nordbyhagen, Hagan (Skytta), Skedsmo (Lurud) og Skjetten (Braten), samt leide plasser pa
Gaustad (Oslo universitetssykehus HF) og Sanderud (Sykehuset Innlandet HF).

Fremdrift

Prosjektplanen utfordres av en stram fremdriftsplan, hgyt prosjektestimat i forhold til
kostnadsramme og det forhold at prosjektet har avventet vedtak i styret i Helse Sgr-@st RHF
knyttet til handtering av spesialisthelsetjenesteansvaret innen psykisk helsevern og TSB for
bydelene Alna, Grorud og Stovner. De nevnte tre bydeler tilsvarer et kapasitetsbehov pa 39
dggnplasser av totalt 81 plasser i 2035.

Helse Sgr-@st RHF vil endre mandatet for prosjektet nar det gjelder kapasitetsbehov og
kostnadsramme pa grunnlaget av styrets vedtak om a overfgre
spesialisthelsetjenesteansvaret for psykisk helsevern og TSB for Groruddalen (bydelene
Alna, Grorud og Stovner) samlet fra Akershus universitetssykehus HF til nytt sykehus pa
Aker, Oslo universitetssykehus HF, i etappe 1 (styresak 050-219).

Pkonomi
@konomisk status for utredningsarbeidet i prosjektet vises i tabellen under.

Tabell 8: Status gkonomi utredningsarbeid, Prosjekt samling av sykehusbasert psykisk helsevern, Akershus
universitetssykehus HF, tall i mill. kroner

| perioden Akkumulert Budsjett fase | Totalbudsjett Siste
(prisniva, jf. prisjustering
styresak)
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk jan. 2018 (p50)
sak 054-2018
2,7 2,1 2,7 2,1 13,0 580,0
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Risiko

Det er usikkert om konseptfasen kan ferdigstilles som planlagt, med styrebehandling i
desember 2019. Dette som en fglge av endringene i forutsetninger om opptaksomradet for
bydelene Alna, Grorud og Stovner.

Prosjekt utbygging somatikk, Skien, Sykehuset Telemark HF

Styret i Helse Sgr-@st RHF godkjente i sak 055-2018 at planleggingen for utbygging
somatikk Skien viderefgres til konseptfase. Prosjektet omfatter en vurdering av
konseptuelle lgsninger for etablering av straleterapi, nytt sengebygg, ombygging av
akuttmottak, dag- og poliklinikk i Skien, samt teknisk oppgradering av sykehuset i
Porsgrunn.

Fremdrift
En forelgpig vurdering av ekstern kvalitetssikrer (KSK) som utfgrer fglgeevaluering er
at tidsplanen for gjennomfgring av konseptfasen er svaert stram.

@Pkonomi
@konomisk status for utredningsarbeidet i prosjektet vises i tabellen under.

Tabell 9: Status gkonomi utredningsarbeid, Prosjekt utbygging somatikk, Skien, tall i mill. kroner

| perioden Akkumulert Budsjett fase | Totalbudsjett Siste
(prisnivd, jf. prisjustering
styresak)
Budsjett Faktisk Budsjett Faktisk jan. 2018 (ps0)
sak 055-2018
2,0 2,3 2,0 2,3 17,0 900,0

Risiko
Det er pd grunn av stram tidsplan usikkert om konseptfasen kan ferdigstilles som planlagt,
med styrebehandling i desember 2019.

3. Administrerende direktgrs anbefaling

De regionale byggeprosjektene er store og komplekse prosjekter og representerer store
samfunnsverdier. Videre er prosjektene av stor betydning bade for det aktuelle
helseforetaket, regionen og samfunnet for gvrig.

Administrerende direktgr konstaterer at samtlige utbyggingsprosjekter i hovedsak fglger
forutsatte planer for kostnad, tid og kvalitet, og at det ikke er rapportert om avvik som truer
de gkonomiske styringsmalene. De risikoelementer og avvik som er rapportert vurderes a
veere innenfor det risikobildet som ma forventes i de fasene som prosjektene er i n3, og
innenfor det enkelte prosjektets/prosjektstyrets mulighetsomrade for tiltak.

Etter at tertialrapporteringen er giennomfgrt har styret behandlet sak 049-2019

Revidert skisseprosjekt for protonsenter ved Radiumhospitalet, Oslo universitetssykehus HF og
sak 050-2019, Oslo universitetssykehus HF - oppfplging av konseptfase Aker og Gaustad.
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HELSE . ® SOR-@ST

Administrerende direktgr anbefaler at styret tar status per fgrste tertial 2019 for regionale
byggeprosjekter orientering.

Trykte vedlegg:
e Ingen

Utrykte vedlegg:
e Ingen
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